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مقدمه:

عقايــد پارانوئيــد و هذيان هــاي گزنــد و آســيب ارتبــاط نزديکــي بــا اضطــراب دارنــد. اضطــراب موجــب مي شــود ترديدهــا 
در مــورد خطــر و آســيب بــه مــدت طولاني تــر در ذهــن باقــي مانــده و گســترش يابــد. يافته هــاي تحقيقاتــي و بالينــي از ارتبــاط 
عقايــد پارانوئيــد و هذيان هــاي گزنــد و آســيب بــا اضطــراب حمايــت کــرده و اضطــراب را بــه عنــوان عامــل مؤثــر کليــدي در 

ــد.  ــي مي نماي ــد و آســيب معرف ــدار شناســي هذيان هــاي گزن پدي

ــد و آســيب  ــاي گزن ــد و هذيان ه ــد پارانوئي ــراي بيمــاران ســايکوتيک داراي عقاي ــي ب ــان انتخاب ــون، درم ــاي ضدجن داروه
اســت. اگرچــه ايــن داروهــا ســبب کاهــش علائــم مي شــود ولــي بــه دليــل اينکــه ســبک تبيينــي و شــناختي را بهبــود نمي بخشــد، 
ــان  ــي و درم ــق دارودرمان ــايکوتيک تلفي ــاران س ــه در بيم ــود دارد ک ــي وج ــواهد محکم ــد. ش ــري مي انجام ــود بالات ــرخ ع ــه ن ب
ــن،  ــدان و هانس ــود )کينگ ــود مي ش ــش ع ــودي و کاه ــتر بهب ــب دوام بيش ــي، موج ــا دارودرمان ــه ب ــاري در مقايس ــناختی ـ رفت ش
2007(. براســاس نتايــج متاآناليــز مشــخص شــده اســت کــه درمــان شــناختي- رفتــاري روان پريشــی،  بيشــترين اثربخشــي را در 

ــده ي درمــان دارد. ــه ي نگهدارن مرحل

ــه کار مــي  ــد و آســيب ب ــد و هذيان هــاي گزن ــد پارانوئي ــراي عقاي ــاري کــه ب ــان هــای شــناختي ـ رفت در حــال حاضــر درم
رود، بــه درمــان شــناختي ـ رفتــاري اختــلالات اضطرابــي شــباهت دارد. بــه عنــوان مثــال در حيطــه ي شــناختي:  بازبينــي شــواهد 
بــراي عقايــد، اســتفاده از توضيحــات جايگزيــن، آزمــون واقعيــت، بازســازي شــناختي بــه صــورت سلســله مراتبــي و در حيطــه ي 
ــا مــورد اســتفاده قــرار  رفتــاري: آرام ســازي از جملــه مولفــه هــای درمــان شــناختی- رفتــاری مــی باشــند کــه در درمــان پارانوي

گرفتــه انــد. 

ــن  ــا، اي ــرای پارانوي ــاری ب ــان شــناختی- رفت ــت هــای پژوهشــی گســترده از درم ــج اميدبخــش و حماي ــن نتاي در راســتای اي
ــکي  ــتان هاي روانپزش ــي و بيمارس ــز درمان ــش در مراک ــاران روان پري ــي بيم ــان داروي ــار درم ــت در کن ــور ثاب ــه ط ــان، ب درم

ــرد.  ــرار مي گي ــتفاده ق ــورد اس ــر م ــورهای ديگ کش

ــي اســت و  ــر درمان هــاي داروي ــد ب ــي در بيمــاران پارانوئي ــد عمــده ي مداخــلات درمان ــوز هــم تأکي ــران هن متأســفانه در اي
ــا در صــورت اســتفاده بســيار انــدک، محــدود و غيراختصاصــي اســت کــه  ــا اســتفاده نمي شــود و ي از مداخــلات غيردارويــي ي
يکــی از دلايــل آن نقــص قابــل توجــه منابــع معتبــر و راهنماهــای درمانــی در ايــن زمينــه مــی باشــد لذااميــد اســت ايــن کتــاب 
بتوانــد بخشــی از کمبــود در ايــن حــوزه را برطــرف نمايــد و مــورد اقبــال پژوهشــگران و بويــژه بالينگــران ايــن عرصــه قــرار گيــرد.

دکتر ليلا اميرپور
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یادداشت هایی برای درمانگران:

• ــا از 	 ــد ت ــرور کنی ــع آوري و م ــد، جم ــل مشــخص کرده ای ــه در جلســه ي قب ــي را ک ــر جلســه تکالیف در ه
ــد  ــد را بیابی ــرفت هاي جدی ــد و پیش ــي کنی ــار را ارزیاب ــرفت بیم ــوید، پیش ــن ش ــح مطمئ ــارت صحی نظ

ــد.  ــي کنی ــت و همدل ــن حمای همچنی
• به یاد داشــته باشــید که براســاس کامل کردن تکالیف و حضور بیمار در جلسه به او امتیاز دهید. 	
• پیشــرفت بیمار را در هر جلسه یادداشت کنید. 	
• هر جلسه را ضبط کنید. 	
• قســمت هاي مشــخص شــده در راهنمــاي درمانــي، مطالبــی را مشــخص مــي کنــد کــه بایــد بــه مراجــع 	

ــراي  ــاً ب ــب صرف ــن مطال ــد، ای ــع بگویی ــه مراج ــد ب ــارت را نبای ــان عب ــن هم ــما عی ــلماً ش ــد. مس بگویی
ــه مشــخص شــده اســت.  ــا گیوم ــن ب ــن همچنی ــن قســمت از مت ــي شماســت. ای راهنمای
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مرور کلی

معرفی

جلسه1:

ایجــاد ارتباط درمانی مطمئن با بیمار.

توضیح درمان و منطق آن.

ارائــه اطلاعاتی در مورد ماهیت پارانوئیا.

جلسه2:

بحث در مورد اینکه چگونه اســترس، نشــانه های پارانوئیا و اضطراب مرتبط با آن را تشــدید می کند.

.)BRT(1آموزش و تمرین نگه داشــتن تنفس

جلسه3:

تمرین BRT- کند کردن تنفس.

معرفی اصل اول )" یک انســان عاقل..."(- شروع بازسازی شناختی.

جلسه4:

.BRT مرور

تمرین کاربرد " انسان عاقل".

معرفی اصل دوم)"همایندها"(.

جلسه5:

مرور "همایندها".

ادامه تمرین بکاربردن " انســان عاقل" با حرکت در سلســله مراتب پارانوئیا.

معرفی مفهوم ارزیابی شــواهد برای هر جایگزین.

جلسه6:

مرور جلسه قبل.

ادامه تمرین بکاربردن اصول، حرکت در امتداد سلســله مراتب پارانوئیا.

1 .Breathing Retraining
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معرفی فرضیه آزمایی

جلسه7:

مرور جلسه قبل.

ادامه تمرین بکاربردن اصول، حرکت در امتداد سلســله مراتب پارانوئیا.

مرور فرضیه آزمایی.

کاربرد بیشتر فرضه آزمایی.

جلسه8:

مرور.

خاتمه.
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معرفی:

ایــن راهنمــا، درمــان کوتــاه مــدت شــناختی- رفتــاری)CBT( بــرای بیمارانــی اســت کــه عقایــد پارانوئیــد دارنــد. هــدف، 
کاهــش میــزان پافشــاری بــر عقیــده ای اســت کــه بیمــاران آن را بــاور دارنــد. ایــن راهنمــا بــرای بیمارانــی اســت کــه مبتــلا 
بــه اســکیزوفرنی و ســوء مصــرف مــواد بــوده و بــرای هــر دو اختــلال تحــت درمــان روانپزشــکی باشــند و روانپزشــک آنهــا، 

ثابــت بــودن درمــان دارویــی و تــرک مــواد را در حداقــل 3مــاه اخیــر تاییــد نمایــد.

بــرای شــروع، رابطــه ای مطمئــن بــا بیمــار خــود برقــرار نماییــد ســپس فــن آرامســازی، تنفــس عمیــق دیافراگمــی، و در 
آخــر بازســازی شــناختی را آمــوزش دهیــد.

در طــول بخــش بازســازی شناختی)جلســات3-8( تمرکــز شــما بــر افزایــش انعطــاف پذیــری فکــر بیمــار خواهــد بــود. مــی 
ــر اســاس شــواهد کمــی تصمیــم  ــد ب ــا اشــخاص غیــر پارانوئیــد، تمایــل دارن دانیــم کــه اشــخاص پارانوئیــد در مقایســه ب
گیــری کننــد. بنابرایــن هــدف اصلــی تشــویق بیمــار بــرای جمــع آوری توضیحــات جایگزیــن بــرای حــوادث مختلــف مــی 
باشــد. بــر اســاس سلســله مراتــب، مشــابه سلســله مراتبــی کــه بــرای حساســیت زدایــی منظــم بــکار مــی رود، عمــل کنیــد.

هیچــگاه بطــور مســتقیم بــا عقایــد بیمــار مقابلــه نکنیــد. ایــن کار اعتمــاد بیمــار را تضعیــف مــی کنــد و موثــر نخواهــد بــود. 
از پرســش ســقراطی اســتفاده کنیــد. پرســش ســقراطی اینگونــه تعریــف شــده اســت: "پرســش از دیگــری بــرای گرفتــن 
بیــان روشــن حقیقــت کــه فــرض شــده اســت همــگان بطــور تلویحــی آن را مــی داننــد". بــه عنــوان مثــال " مــی گوییــد 
کــه دیگــران در مــورد نظرتــان بــا شــما مخالفــت مــی کننــد، ایــن چــه معنایــی دارد؟" تاکیــد کنیــد کــه شــواهد، نــه ایــن 

عقیــده )یــا دیگــران(، حقیقــت چیــزی را تعییــن مــی کنــد.

ــور و  ــد از: شــخصی ســازی افراطی)شــخصی ســازی ام ــد، عبارتن ــی یابی ــاران م ــالا در بیم ــه احتم ــات شــناختی ک تحریف
مســائل(، انتــزاع انتخابــی)درک خــارج از بافــت امــور و مســائل( و نتیجــه گیــری دلبخواهی)پریــدن بــه نتایــج(. انتزاع)فهــم 
اســتعاره( بــرای بســیاری از مبتلایــان بــه اســکیزوفرنیا دشــوار اســت، بنابرایــن ســعی کنیــد تــا حــد امــکان، عینــی و صریــح 

باشــید.
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جلسه1:
اهداف جلسه:

الف( شــروع به ایجاد رابطه ای مبتنی بر اعتماد با بیمار کنید.

ب(در مــورد نوع درمان و دلایل آن توضیح دهید.

ج(اطلاعاتی قابل درک وروشــن راجع به ماهیت پارانوئیا ارائه دهید.

الف( ایجاد رابطه توام با اعتماد

1( فلســفه عمــل: مــی دانیــم کــه بیمــاران پارانوئیــد، بدگمــان هســتند و تحقیقــات فــراوان نشــان داده اســت اگــر روابــط 
بیــن فــردی قــوی وجــود نداشــته باشــد، درمــان در مــورد ایــن افــراد، تقریبــا بیــش از هــر گــروه دیگــری بــی اثــر خواهــد 
بــود. آرون بــک پــس از درمــان یــک بیمــار مبتــلا بــه اســکیزوفرنی پارانوئیــد گفــت: " بــه نظــر مــی رســد تجربــه عاطفــی 

بیــن بیمــار و درمانگــر نیــروی اصلــی در رونــد درمــان باشــد".

نکتــه کلیــدی ایــن اســت کــه بــا بیمــار بــا احتــرام رفتــار شــود و بــه او بــه عنــوان یــک شــخص و همچنیــن بــه ســلامتی 
ــد  ــه او بگویی ــا ب ــد ی ــل کنی ــار تحمی ــه بیم ــان را ب ــد افکارت ــعی نداری ــه س ــد ک ــدا بگویی ــیم. موک ــته باش ــه داش اش توج

افــکارش اشــتباه اســت. هیــچ چیــزی را از او پنهــان نکنیــد.

ایــن درمــان نیــاز بــه همــکاری بیمــار دارد و هــدف از درمــان ایــن اســت کــه روشــهایی را بــه او بیاموزیــد تــا بــا پارانوئیــا 
مقابلــه کند.بنابرایــن بــرای شــناختن بیمــار وقــت صــرف کنیــد و تــا حــدودی خــود را بــه او بشناســانید. مهربــان، جــدی، 
ــان باشــد چــرا کــه ایــن بیمــاران خیلــی خــوب  ــزوم شــوخ طبــع باشــید امــا بیشــتر از همــه خودت ــرا و در صــورت ل پذی

متوجــه حالــت تمســخر و نقــش بــازی کــردن دیگــران مــی شــوند.

ــای  ــر ه ــه نظ ــدون ارائ ــات  و ب ــت کســب اطلاع ــد جه ــی توانی ــت دارد. م ــش حقیق ــان های ــه هذی ــد ک ــار نگویی ــه بیم ب
ــد. در  ــر ســوال نبری ــی هرگــز  باورهایــش را زی ــان هــای بیمــار ســوالات بیشــتری  بپرســید ول ــاک ، در مــورد هذی خطرن
سراســر دوره درمــان شــیوه شــما بایــد بــر مبنــای ایــن اصــل هدایــت شــود: هرگــز مســتقیما بــا بیمــار در مــورد باورهایــش 

مخالفــت نکنیــد!

2( ده دقیقــه اول )یــا بیشــتر( را بــرای معرفــی و آشــنایی کلــی و ســوالاتی راجــع بــه وضعیــت پارانوئیــد بیمــار بگذرانیــد.
ــنوی  ــودش بش ــان خ ــد از زب ــت داری ــرده و دوس ــع ک ــادی را جم ــات زی ــد او اطلاع ــی دانی ــما م ــه ش ــد  ک ــان دهی نش
پارانوئیایــش چگونــه اســت. اطلاعاتــی در مــورد محتــوای ایــن باورهــا بدســت آوریــد ) بــه یــاد داشــته باشــید اگــر بیمــار 
احســاس کنــد نگرانــی هــای او را جــدی نمــی گیریــد، بــه شــما اعتمــاد نخواهــد کــرد. بعــلاوه شــما نمــی خواهیــد بــاور 

هــای بیمــار را تقویــت کنیــد(.

بــه عنــوان مثــال، بــه جــای اینکــه از بیمــار بپرســید " چــرا تصمیــم گرفتیــد در ایــن برنامــه درمانــی شــرکت کنیــد؟ "بــه 
نحــو مقتضــی بررســی کنیــد کــه:

 " نســبت بــه دیگــران بدگمــان هســتی؟  فکــر مــی کنــی مــردم ســعی دارنــد تــو را اذیــت کننــد؟ فریــب بدهنــد و یــا مــی 
خواهنــد بــه تــو آســیب بزننــد؟ " 

" بــرای مــن از زمــان هایــی بگــو کــه - حرفهــای خــود بیمــار را بــکار ببریــد-  پارانوئیــا، ســوءظن  یــا ... را احســاس مــی 
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کــردی؟ "

" چطور )پارانوئیا، ســوءظن  یا ...( تو را آزار می داده یا در روش زندگی تو اختلال ایجاد می کرده اســت" 

ســعی کنیــد کلمــه مناســبی بــرای بیمــار بــکار ببریــد. در ایــن راهنمــای درمانــی، از کلمــه پارانوئیــد اســتفاده شــده اســت 
امــا همیــن کلمــه مــی توانــد موجــب شــود بیمــار حالــت تهاجمــی بــه خــود بگیــرد. در طــول مصاحبــه اولیــه ســعی کنیــد 
ــن کلمــه را از بیــن واژه هــای خــود بیمــار  ــا چــه کلمــه ای راحــت اســت. پیشــنهاد مــی شــود ای ــد کــه بیمــار ب دریابی

انتخــاب کنیــد.

ب( توضیح نوع درمان و دلایل منطقی آن 

در راســتای ایجــاد یــک رابطــه مبتنــی بــر اعتمــاد و همــکاری، مهــم اســت کــه بیمــار درمــان و دلایــل منطقــی آن را درک 
. کند

1- برنامــه کلــی و اتفاقاتــی را کــه در جلســات مختلــف خواهــد افتــاد، ارائــه دهیــد) برگــه تهیــه و در اختیــار بیمــار قــرار 
دهیــد(.

2- اهمیــت شــرکت حتمــی در جلســات درمانــی را یــادآور شــوید کــه شــما فقــط بــرای ملاقــات بــا او مــی آییــد. بنابرایــن 
اگــر اتفاقــی پیــش آمــد کــه مجبوریــد جلســه را بــه زمــان دیگــری موکــول کنیــد، بایــد اطــلاع دهیــد.

3- اهمیت تمرین مهارت هایی که در جلســه آموزش داده می شــود را یادآور شوید.

ایــن روش درمــان بــا تمــام روش هــای درمانــی کــه تاکنــون دریافــت کــرده ایــد، متفــاوت اســت. بــه جــای صحبــت کلــی 
راجــع بــه مشــکلاتی کــه داشــته ایــد، مــا قصــد داریــم بــه طــور ویــژه بــه" پارانوئیــای" شــما بپرداریــم. ایــن بدیــم معناســت 
کــه مــا بــرای آنچــه مــی خواهیــم در طــول هــر جلســه انجــام دهیــم، برنامــه داریــم. معنــی دیگــر ایــن حــرف ایــن اســت 

کــه مــا فعلابــر روی ســایر مشــکلات و نگرانــی هــای شــما کــه بــه پارانوئیــا مربــوط نمــی شــوند، کار نمــی کنیــم.

" همانطــور کــه در برنامــه خــود مــی بینیــد، ایــن درمــان 4 بخــش دارد: اول، مــن در مــورد آخریــن یافتــه هــای دانــش  در 
زمینــه پارانوئیــا  و یــا باورهــای تــوام بــا ســوءظن توضیحاتــی برایتــان ارائــه خواهــم کــرد. چــرا کــه فهــم و درک پارانوئیــا  
بــه شــما امــکان کنتــرل بیشــتر آن را مــی دهــد. دوم، مــن بــه شــما یــک تکنیــک آرامســازی آمــوزش مــی دهــم کــه مــی 
توانیــد از آن جهــت آرام کــردن خــود زمانــی کــه پارانوئیایتــان شــروع مــی شــود، اســتفاده نماییــد. ســوم، مــا بــه کمــک 
ــا موقعیــت هــای خنثــی  هــم تــلاش مــی کنیــم جایگزیــن هایــی را بــرای باورهــای پارانوئیدتــان انتخــاب کنیــم. ابتــدا ب
شــروع مــی کنیــم) تــا ایــن مهــارت را بیاموزیــد( ســپس بــه ســمت موقعیــت هــای مضطــرب کننــده تــر پیشــروی مــی 

کنیــم. چهــارم، مــا باهــم شــیوه هایــی را طــرح مــی کنیــم تــا شــما بتوانیــد صحــت باورهــای خــود را امتحــان نماییــد."

" اگــر مــا در طــی 8جلســه ای کــه بــا هــم داریــم، فقــط صحبــت کنیــم، درمــان نتیجــه ای نخواهــد داد. بایــد چیــز هایــی 
ــی کــه  ــد، خــارج از جلســه تمریــن کنیــد. تمریــن مهــارت هــا شــبیه ورزش کــردن اســت. زمان را کــه اینجــا مــی آموزی
ورزش را شــروع مــی کنیــد، ماهیچــه هایتــان ضعیــف اســت ولــی بــا تمریــن مرتــب، قــوی تــر مــی شــوند. در جلســاتمان 
در مــورد کارهایــی کــه شــما بایــد بــه خودتــان بــه تنهایــی انجــام دهیــد، صحبــت خواهیــم کــرد. بــه یــاد داشــته باشــید 
ــان،  ــرای انجــام تکالیفت ــرار مــی گیــرد و همچنیــن ب ــی ق ــا مــورد ارزیاب ــان مرتب ــکار پارانوئیدت ــه اف ــان شــما ب کــه اطمین

امتیــاز2 دریافــت خواهیــد کــرد".

پس از توضیح موارد فوق، بیمار را به پرســش و بحث ترغیب نمایید.

2.  جهت  تقويت بيمار از اقتصاد کوپنی استفاده کنيد. 
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ج( ارائه اطلاعات در مورد ماهیت پارانوئیا

1. هدف اصلی در اینجا، به حالت طبیعی در آوردن عقاید پارانوئید اســت

" افــکار پارانوئیــد- ایــن فکــر کــه کســی شــما را اذیــت مــی کنــد، قصــد دارد بــه شــما آســیب برســاند یــا مــی خواهــد 
شــما را فریــب دهــد- بســیار معمــول اســت. غالبــا ایــن باورهــا از  فراینــد اســتدلالی طبیعــی جهــت توضیــح تجربــه هــای 
عجیــب بویــژه توهــم حاصــل مــی شــوند. بــه عنــوان مثــال، شــما صداهایــی را مــی شــنوید یــا چیــز هایــی را مــی بینیــد 
کــه معنایــی ندارنــد ولــی شــما برایشــان دلیلــی پیــدا مــی کنیــد. زمانــی کــه مــردم انتظــار دارنــد تــا چیــزی را مشــاهده 
کننــد ودر واقــع چیــز دیگــری مــی بیننــد، شــروع بــه جســتجو دربــاره علــت ایــن تفــاوت مــی کننــد. کشــف یــک توضیــح 
اگــر از نوعــی باشــد کــه اکثــر مــردم آن را بــر اســاس واقعیــت نداننــد، باعــث آرامــش زیــادی مــی شــود. بــه عنــوان مثــال 
اگــر شــما صداهایــی را بشــنوید و فکــر کنیــد کســی یــک تراشــه کامپیوتــری را در جمجمــه تــان کار گذاشــته، برایتــان 
روشــن مــی ســازد کــه چــرا شــما ایــن صداهــا را مــی شــنوید و چــون دلیلــی برایــش داریــد، باعــث احســاس آرامــش در 
شــما مــی شــود. ایــن امــری طبیعــی اســت. اکثــر مــردم نمــی تواننــد ایــن را بپذیرنــد کــه هیــچ توضیحــی بــرای چیــزی 

کــه برایشــان اتفــاق مــی افتــد، وجــود نــدارد. انســان نیــاز دارد بفهمــد چــرا چیــزی اتفــاق مــی افتــد.

" بعضــی باورهــا نــه تنهــا ممکــن اســت بــرای توضیــح تجربــه هــای غیــر عــادی مثــل شــنیدن صداهــا بلکــه بــرای تجربــه 
هــای واقعــی نیــز بوجــود بیایــد. بــه عنــوان مثــال زنــی کــه مــورد تجــاوز قــرار گرفتــه، ممکــن اســت فکــر کنــد کــه مــردان 
قصــد دارنــد تــا آبــروی او را بریزنــد و بــه او صدمــه بزننــد. بــه راحتــی مــی تــوان فهمیــد کــه ایــن فکــر از کجــا نشــات 

گرفتــه اســت: هــر انســان عاقلــی کــه مــورد سوءاســتفاده قــرار گرفتــه باشــد، گــوش بــه زنــگ تــر خواهــد بــود!

ــش  ــه برای ــرده ک ــه ک ــزی را تجرب ــه چی ــی ک ــد از مواقع ــی بزن ــال های ــد مث ــار بخواهی ــد و از بیم ــث کنی ــا مک در اینج
ــه  قابــل درک نبــوده و ســرانجام زمانــی کــه آن را فهمیــده، احســاس آرامــش  کــرده اســت، خــواه ایــن قضیــه مربــوط ب
پارانوئیایــش بــوده یــا خیــر. موضوعــی کــه در اینجــا بایــد مــد نظــر بیمــار قــرار گیــرد ایــن اســت کــه یافتــن توضیــح بــرای 

هــر چیــزی، احســاس بهتــری در او ایجــاد مــی کنــد.

2. مردم در برابر تغییر باورهایشــان- مهم نیست که چه باشد-  مقاومت می کنند

" هنگامــی کــه بــه دلیــل چیــزی پــی مــی بریــد، اگــر اطلاعاتــی بــه دســت آیــد کــه نشــان دهــد توضیحــات شــما ممکــن 
اســت اشــتباه باشــد، چــه اتفاقــی مــی افتــد؟ چــه مــی شــود اگــر کســی بــه شــما بگویــد توضیحتــان اشــتباه اســت؟ بــه 
عنــوان مثــال شــما دکترتــان را مــی بینیــد  کــه بــه پرســتار دم گوشــی چیــزی مــی گویــد و شــما فکــر مــی کنیــد کــه 
دکتــر بــا شــما دشــمن اســت و بــه پرســتار گفتــه کــه امتیــازات ویــژه ای از شــما بایــد ســلب شــود. ســپس شــما از پرســتار 

ســوال مــی کنیــد و او مــی گویــد دکتــر از او پرســیده کــه گرســنه اســت یــا خیــر. آیــا شــما حــرف پرســتارتان را بــاور

 مــی کنیــد؟ بــه احتمــال قــوی، خیــر. ایــن نیــز امــری طبیعــی اســت. آیــا تاکنــون چیــزی شــبیه بــه ایــن بــرای شــما 
اتفــاق افتــاده اســت؟ "کمــی زمــان بگذاریــد و در مــورد گرایــش بیمــار نســبت بــه نادیــده گرفتــن شــواهد بحــث کنیــد. 
در صــورت امــکان مثــال از بیمــار بخواهیــد مثــال هــای خاصــی را از بــاور و شــواهد ذکــر کنــد و توجــه کنیــد کــه بیمــار 

چطــور توانســته بــرای نادیــده گرفتــن ایــن تناقــض، توجیــه منطقــی ارائــه دهــد.

3. چرا مردم شواهد را نادیده می گیرند

" اجــازه دهیــد ببینیــم چــرا مــردم ممکــن اســت دلایــل و شــواهد را نادیــده بگیرنــد. مــی دانیــم کــه هنگامــی کــه فــردی 
بــا اطلاعاتــی مواجــه شــود کــه بــا باورهایــش تناقــض داشــته و یــا بــا توضیحــات او مغایــرت دارد، ایــن تناقــض، اســترس 
زا مــی شــود. ایــن امــری طبیعــی اســت. اگــر شــما بــه ایــن دلیــل کــه چیــزی را نمــی فهمیــد، ناراحــت شــوید و بالاخــره 
فکــر کنیــد بــه مطلــب پــی بــرده ایــد، دیگــر تمایــل نداریــد آن کار را دوبــاره شــروع کنیــد. بنابرایــن مــی تــوان فهمیــد 

کــه مــردم بــه راحتــی از باورهــای خــود دســت نمــی کشــند".
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شــاید بخواهید نمونه هایی خارج از حیطه روانشناسی ذکر کنید:

 - طرفداران پر و پا قرص ورزش ایمان دارند که تیمشــان خوب اســت حتی اگر همیشــه شکست بخورد.    

- مــردم بــه ســیگار کشــیدن ادامــه مــی دهنــد هــر چنــد کامــلا مشــخص اســت کــه ایــن عمــل عمــر آنهــا را کوتــاه مــی 
کنــد.

- والدین تمایل دارند فرزندانشــان را بی گناه بدانند، حتی اگر بچه شــان کاری غیر قانونی انجام داده باشــد.

نکتــه مهــم ایــن اســت کــه هیــچ کــس بــه آســانی از باورهایــش دســت نمــی کشــد، حتــی زمانــی کــه بایــد ایــن کار را 
انجــام دهــد.

4. اعتقاد بصورت پیوستار

ــن  ــه ای ــان، در منتهــی الی ــراد دارای هذی ــد و اف ــی شــان را مــی پذیرن ــا باورهــای اصل شــمار اندکــی از مــردم مخالفــت ب
ــن پیوســتار اســت. ــه ای ــرار گرفتــن در میان ــوب، ق ــد. شــرایط مطل ــرار دارن پیوســتار ق

" یافتــن توضیــح بــرای چیــز هایــی کــه درک نمــی کنیــم، طبیعــی و انطباقــی اســت. در حقیقــت جســتجو در مــورد اینکــه 
چــرا چیــزی اتفــاق مــی افتــد، خــوب اســت وبــه همیــن دلیــل اســت کــه کشــف هــای زیــادی در علــم صــورت گرفتــه 
اســت. اگــر شــما بــه راحتــی از باورهایتــان دســت بکشــید، هرگــز پیشــرفت نمــی کنیــد امــا پافشــاری بــر ایــن توضیحــات، 
ــا در  ــاور شــما را آزار دهــد و ی ــن ب ــژه اگــر داشــتن ای ــر خــلاف آن، مشــکل ســاز اســت. بوی علیرغــم وجــود شــواهدی ب

زندگــی شــما اختــلال ایجــاد کنــد.

" هــدف از ایــن روش درمانــی، کمــک بــه شــما در تصمیــم گیــری در ایــن مــورد اســت کــه آیــا بــاوری کــه شــما را آزار مــی 
دهــد و در زندگیتــان اختــلال ایجــاد مــی نمایــد، معتبــر اســت یــا خیــر؟ بــه عبــارت دیگــر مــی خواهیــم بــه شــما کمــک 

کنیــم در میانــه پیوســتار عقیــده قــرار بگیریــد".

جلسه را خلاصه کنید.

آنچه در این جلســه مورد بحث قرار دادیم:

-  چگونه مردم )حتی مردم عادی( می توانند عقاید پارانوئیدی داشــته باشــند که با شــواهد منطبق نباشد.

- چرا مردم می خواهند باورهایشــان را حفظ کنند.

ــا  ــد اســترس زا ی ــی توان ــاور م ــر ب ــد) تغیی ــی گیرن ــده م ــان اســت، نادی ــف عقایدش ــه مخال ــواهدی را ک ــردم ش ــرا م - چ
ــد(. ــده باش ــت کنن ناراح

ــر  ــه آســانی تغیی ــن ب ــی بی ــن در نقطــه تعادل ــرار گرفت ــا حــدودی خــوب اســت) ق ــد ت ــورد عقای ــری در م - انعطــاف پذی
ــد(. ــی کنن ــلال ایجــاد م ــه در زندگــی اخت ــی ک ــی زمان ــدادن حت ــده ن ــر عقی ــده دادن و اصــلا تغیی عقی

د. تکلیف

به عنوان تکلیف، بیمار را ترغیب کنید تا برگه هایی که این جلســه را خلاصه می کند، مرور نماید.

قبل از ترک جلســه، زمان جلسه بعد را تعیین کنید.
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جلسه 2: 
اهداف جلسه:

الف( مرور جلسه قبل.

ب( بحث در مورد چگونگی تاثیر اســترس بر تشــدید علائم پارانوئیا و اضطراب ناشــی از آن.

ج( آموزش و تمرین نگه داشــتن تنفس

الف( مرور جلسه قبلی

از بیمار بخواهید برای شــما در مورد جلســه قبل توضیح دهد.

1- قویــا بــه آنچــه مــی توانــد بــه خاطــر آورد،تحکیــم ببخشــید. جاهــای خالــی را پــر کنیــد. از اینکــه بیمــار نــکات اصلــی 
جلســه اول را بــه خاطــر داشــته باشــد، اطمینــان حاصــل کنیــد:

- عقاید پارانوئید، طبیعی هستند.

- مردم در برابر تغییر عقایدشــان مقاومت می کنند، حتی اگر شــواهد نقض کننده بطور کافی موجود باشــد.

- مردم به این دلیل شــواهد را نادیده می گیرند که تغییر عقاید می تواند اســترس زا و ناراحت کننده باشــد.

ــه  ــی ک ــی زمان ــدادن حت ــده ن ــر عقی ــف( و اصــلا تغیی ــده دادن) ضعی ــر عقی ــه آســانی تغیی ــن ب ــی بی ــد نقطــه تعادل - بای
ــد. ــر( بیابی ــی کند)انعطــاف ناپذی ــل م ــان را مخت ــی ت زندگ

ــا بیمــار اســتفاده کنیــد. بحــث را راحــت کــرده و ســوالات و  ــه عنــوان فرصتــی جهــت تقویــت ارتبــاط ب ــن مــرور ب از ای
ــد. شــوخ طبعــی بیمــار را تشــویق کنی

ب( بحث در مورد چگونگی تاثیر اســترس بر تشدید علائم پارانوئیا و اضطراب ناشی از آن 

" اســترس زیــاد، انســان را نســبت بــه پذیــرش عقایــدی کــه در حالــت طبیعــی، آنهــا را رد مــی کنــد، آســیب پذیرتــر مــی 
ــه  ــد پارانوئیــد مــی شــوند؟ ب ــا در جلســه قبــل در مــورد اینکــه مــردم گاهــی دچــار عقای ــد م ســازد.به خاطــر مــی آوری
عنــوان مثال،تصــادف مــی کنیــم. در روزهایــی کــه اســترس نداریــم، خیلــی برایمــان آســان اســت کــه بگوییــم: بنــده خــدا، 
کاری بــا مــن نداشــت. کامــلا اتفاقــی و نــه از روی عمــد بــا مــن تصــادف کــرد. امــا اگــر قبــل از تصــادف از چیــزی ناراحــت 
ــاور مــی  ــد، ب ــه ذهنتــان مــی آی ــه احتمــال بســیار بیشــتری افــکار پارانوئیــدی را کــه ب شــده باشــید، پــس از تصــادف ب
کنیــد. بنابرایــن وقتــی تحــت اســترس هســتید، احتمــالا خواهیــد گفــت: مــی دانــم کــه آن مــرد عمــدا بــا مــن تصــادف 

کــرد. مطمئنــم کــه منظــوری داشــت.

" چــه مواقعــی بیشــتر تحــت اســترس قــرار داریــد؟ شــاید مواقعــی کــه تنهــا هســتید و کســی را بــرای همصحبتــی نداریــد 
یــا زمانــی کــه احســاس مــی کنیــد مــورد انتقــاد قــرار گرفتــه ایــد و یــا وقتــی کــه اتفاقــات بــدی در زندگــی تــان روی داده 
اســت. آیــا مــی توانیــد زمــان هایــی را کــه شــدیدا تحــت اســترس بــوه ایــد و یــا مواقعــی کــه بیشــتر از همیشــه احســاس 

پارانوئیــا مــی کردیــد، بــه یــاد بیاوریــد؟
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ســعی کنیــد نظــر بیمــار را براســاس بحــث هــای فــوق و یــا بــا دادن نمونــه هایــی در مــورد اینکــه چگونــه اســترس باعــث 
پذیــرش عقایــد پارانوئیــد مــی شــود، جویــا شــوید. بــه عبــارت دیگــر رابطــه متقابــل اســترس و پارانوئیــا را بــا اســتفاده از 

تجربیــات خــود بیمــار مــورد بحــث قــرار دهیــد.

)BRT( آموزش و تمرین تنفس شکمی )ج

1- ارائــه منطق  BRT  و توضیح اجمالی آن  

" بنابرایــن اگــر مــا بدانیــم کــه اســترس، عقایــد پارانوئیــد را تقویــت مــی کنــد و فقــدان اســترس موجــب تضعیــف عقایــد 
ــر کاهــش اســترس،  ــد کاهــش اســترس شــما باشــد. یــک روش بســیار موث ــا بای پارانوئیــد مــی شــود، یکــی از اهــداف م
یادگیــری روش جدیــد تنفــس اســت. شــمار زیــادی از تحقیقــات نشــان داده انــد کــه تنفــس عمیــق و آرام نــه تنهــا بــه  
کاهــش اســترس کمــک مــی کنــد بلکــه بــه مــا کمــک مــی کنــد تــا بهتــر فکــر کنیــم. مــن امــروز مــی خواهــم ایــن روش 
را بــه شــما آمــوزش دهــم و در همیــن جــا آن را باهــم تمریــن کنیــم. نــوار جلســه بــه شــما داده مــی شــود تــا آن را گــوش 

کــرده و بــر اســاس آن تمریــن کنیــد.

 " آیــا تــا بحــال توجــه کــرده ایــد زمانــی کــه دچــار افــکار پارانوئیــد مــی شــوید، بدنتــان ســفت و منقبــض مــی شــود؟"
 ) در اینجــا زمانی را برای بحثی کوتاه اختصاص دهید(

" ایــن تمریــن بــه شــما کمــک مــی کنــد تنفــس خــود را کنتــرل کنیــد و آهســته تــر و عمیــق تــر نفــس بکشــید. آموختــن 
ــد ســطح اســترس را در  ــی توانی ــد، م ــاد بگیری ــه آن را ی ــی ک ــی زمان ــادی اســت ول ــن زی ــرل تنفــس، مســتلزم تمری کنت
زندگیتــان بــه خوبــی کنتــرل نماییــد زیــرا حتــی زمانــی کــه امــور پیرامــون شــما بهــم مــی ریــزد، مــی توانیــد بــدن خــود 
ــر ســایر امــور زندگــی  ــر روی ســطح برانگیختگــی بدنتــان، احســاس کنتــرل کنیــد، ب را آرام کنیــد. اگــر شــما بتوانیــد ب

خــود نیــز احســاس کنتــرل بیشــتری پیــدا مــی کنیــد."

" بــه عــلاوه، یادگیــری آرامســازی بــه بخــش بعــدی درمــان کــه افکارتــان مــورد بررســی قــرار مــی گیــرد، کمــک خواهــد 
ــرای  کــرد. آرامســازی بدنتــان، آرام کــردن ذهنتــان را تســهیل مــی کنــد. بنابرایــن اگــر شــما احســاس آرامــش کنیــد ب

یافتــن توضیحــات جایگزیــن در مــورد وقایــع زندگیتــان، موفــق تــر عمــل خواهیــد کــرد."

" این تمرین از دو بخش تشــکیل می شــود: تنفس و تمرکز.

1( تنفــس: در ابتــدا بایــد یــاد بگیریــد کــه در حالــی کــه بطــور طبیعــی نفــس مــی کشــید،در مــورد تنفــس خــود فکــر 
کنیــد. ایــن بخــش بــرای بعضــی از افــراد دشــوار اســت و ممکــن اســت متوجــه شــوید وقتــی شــروع بــه فکــر کــردن در 
مــورد تنفــس خــود و شــمارش آن مــی کنیــد، تنفســتان ســریع مــی شــود. شــما مــی توانیــد در مــورد تنفــس خــود فکــر 
کنیــد و همچنــان  درســرعت و عمــق طبیعــی آن  باقــی بمانیــد و ســپس شــروع بــه کنــد کــردن تنفــس خــود نماییــد.

2(تمرکــز: وقتــی نفــس مــی کشــید، ســعی کنیــد ذهــن خــود را از هــر چیــزی جــز تنفــس و مــدت آن، خالــی کنیــد و 
بــه دنیــا بگوییــد: "آرام" ایــن امــر بــه شــما در تقویــت توجهتــان کمــک مــی کنــد. توجــه شــباهت زیــادی بــه ماهیچــه 
هــای بــدن دارد. همانطــوری کــه ماهیچــه هــا بــرای قــوی شــدن بــه تمریــن زیــاد نیــاز دارنــد، تقویــت توجــه نیــز مســتلزم 
تمریــن مــداوم اســت. توجــه خــوب از آن جهــت حائــز اهمیــت اســت کــه در موقعیــت اســترس زا، بــه شــما کمــک مــی 

کنــد ذهنتــان را آرام کنیــد و بــر تنفــس متمرکــز شــوید.”

ــار حداقــل  10 دقیقــه تمریــن کنیــد. در ابتــدا ممکــن اســت        ــار و هــر ب       "ســعی کنیــد اعمــال زیــر را هــر روز دو ب
ایــن تمریــن دشــوار باشــد امــا اگــر  آن را ادامــه دهیــد و تمریــن کنیــد، ســاده تــر خواهــد شــد.”

       "بــرای خــود یــک نقطــه آرام و راحــت بیابیــد.  جائــی کــه کســی مزاحــم شــما نشــود) زمانــی کــه در کنتــرل تنفــس 
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ــر اســت در  ــا بهت ــد. ام ــان آن را انجــام دهی ــود کــه در هــر کجــا و هــر زم ــد ب ــادر خواهی ــد، ق ــدا کردی خــود مهــارت پی
ابتــدا در یــک مــکان آرام و راحــت تمریــن کنیــد(. روی یــک صندلــی راحــت بنشــینید یــا دراز بکشــید و چنــد دقیقــه ای 

بگذاریــد تــا آرام شــوید.”

       "شــروع بــه شــمردن نفــس هــای خــود کنیــد. بدیــن معنــی کــه بــا کشــیدن دم در ذهنتــان بگوییــد "یــک " و در 
ــه  " آرام " فکــر کنیــد.  ــازدم ب ــه  "دو "  و  در ب ــا بیــرون دادن هــوا بگوییــد: "آرام" .در انجــام دم بعــدی ب ــازدم ب زمــان ب

ایــن کار را تــا حــدود ده شــماره ادامــه دهیــد و ســپس از آخــر  برگردیــد بــه یــک.”

2 . مؤلفه تمرکز را با جزئیات شرح دهید.

ــه  ــازدم،  فکــر نکنیــد. ب "بهتــر اســت ســعی کنیــد کــه بــه هیــچ چیــز غیــر از شــمارش دم و گفتــن کلمــه آرام در ب
اینصــورت:  "یــک "  ، "آرام" و "دو " ، "آرام"  و غیــره. ایــن بخــش، تمرکــز اســت و بــرای بعضــی افــراد بســیار دشــوار 
اســت و شــما شــاید قــادر بــه انجــام کامــل آن نباشــید. هنگامــي کــه شــروع کردیــد شــاید بــی آنکــه فکرهــای دیگــری 
بــه ذهــن شــما خطــور کنــد نتوانیــد از "یــک " بگذریــد. ایــن کامــلًا طبیعــی اســت. زمانــی کــه ایــن امــر روی مــی 
ــه  "  ــد فکرهــا از ذهــن شــما عبــور کننــد و توجــه خــود را ب ــه ســادگی بگذاری ــا تســلیم نشــوید. ب ــی ی دهــد عصبان
یــک " برگردانیــد. شــاید مجبــور شــوید ایــن کار را قبــل از آنکــه بــه "دو " و غیــره برســید، بارهــا انجــام دهیــد. بــه 
تمریــن ادامــه دهیــد؛ ســرانجام بهتــر خواهــد شــد. در ابتــدا بهتــر اســت بخــش تمرکــز را در یــک مــکان آرام،بــر روی 
صندلــی راحتــی تمریــن کنیــد. ســپس ) شــاید چنــد هفتــه بعــد( آن را در شــرایط شــلوغ تــر و تنــش زاتــر تمریــن 
کنیــد ) همچــون زمــان  تبلیغــات تلویزیــون، در یــک اتوبــوس، هنگامــی کــه در یــک صــف ایســتاده ایــد و غیــره (. "

3. مؤلفه نفس کشیدن را با جزئیات شرح دهید

       " نخســتین گام در یادگیــری ایــن تمریــن، بــه آرامــی و بــه طــور عــادی نفــس کشــیدن اســت در حالیکــه نفــس 
هایتــان را مــی شــمارید. بنابرایــن در ابتــدا بایــد بــا ســرعت معمولــی و عمیــق نفــس بکشــید. هــوای زیــادی را فــرو 
ندهیــد و درایــن مرحلــه ســعی نکنیــد نفــس کشــیدن خــود را آهســته کنیــد. تنهــا بــه آرامــی و بــه ســادگی نفــس 
بکشــید همانطــور کــه بــه صــورت طبیعــی نفــس مــی کشــید بشــمارید  " یــک "  " آرام " و غیــره. زمانــی کــه ابتــدا 
شــروع بــه شــمردن نفــس هایتــان مــی کنیــد ممکــن اســت بــه نفــس نفــس زدن بیافتیــد و شــروع بــه تنــد کــردن 
نفــس هایتــان کنیــد. اگــر برایتــان غیــر قابــل تحمــل شــد، تنهــا بــرای مــدت کوتاهــی مکــث کنیــد تــا آرام شــوید 

وســپس مجــدداً شــروع کنیــد.

ــرروی نفــس  ــد ب ــان، شــما بای ــاً در زندگــی ت ــن نفــس کشــیدن هســتید و عموم ــی کــه در حــال انجــام تمری        "زمان
کشــیدن هــای آرام بــه صــورت بســیار عمیــق تمرکــز کنیــد. اگــر در فــرو دادن هــوا بــه شــکم خــود مشــکل داریــد ســعی 
کنیــد قبــل از بــازدم شــکم خــود را بــه بیــرون فشــار دهیــد تــا فضایــي بــراي پــر شــدن هــوا ایجــاد گــردد. بــرای پــر کــردن 
شــکم، هــوای بیشــتری را  فــرو  ندهیــد. زمانــی کــه هــوا را بیــرون مــی دهیــد، نبایــد بگذاریــد کــه هــوا بســیار ســریع 
خــارج شــود بلکــه بایــد اجــازه دهیــد کــه هــوا بیشــتر از بینــی شــما خــارج شــود تــا ناگهــان آزاد نشــود. )مادامــي کــه 
شــما بــه راحتــي و بــه آرامــي نفــس مــي کشــید، مســئله ای نیســت کــه شــما از بینــی یــا از دهانتــان ایــن کار را انجــام 

مــي دهیــد. بینــی بــرای ایــن کار راحــت تــر اســت زیــرا ســوراخ کوچکتــری دارد و هــوا بــه آرامــی خــارج مــی شــود(."

       "زمانــی کــه شــما بــر روی تنفــس خــود تمرکــز مــی کنیــد و آن را مــی شــمارید در حالیکــه هنــوز یــک نفــس آرام 
ــه آهســته کــردن تنفــس خــود کنیــد. ممکــن اســت در پایــان هــر  و ملایــم را ادامــه مــی دهیــد،  مــی توانیــد شــروع ب
نفــس یــک مکــث مختصــر کنیــد. تنفــس طبیعــی حــدود 14 – 10 نفــس در دقیقــه اســت. زمانــی کــه در ایــن تمریــن 
مهــارت پیــدا کردیــد، قــادر خواهیــد بــود کــه تنفــس خــود را بــه 10 یــا شــاید کمتــر در هــر دقیقــه کاهــش دهیــد ) 3 

ثانیــه دم، 3 ثانیــه بــازدم (."



14

راهنمای درمان  شناختی - رفتاری پارانویا

WWW.DRAMIRPOUR.COMآکادمی  روانشناسی  دکتر امیرپور

BRT . 4  را در جلسه تمرین کنید

* به خاطر داشــته باشــید که این بخش را ضبط کنید. نوار را به بیمار خود برای تمرین بدهید.

       تمریــن بــرای چنــد روز اول صرفــا بایــد بــر شــمارش نفــس هــا و تنفــس عمیــق بــا ســرعت طبیعــی بیمــار متمرکــز 
مــی شــود. آهســته کــردن تنفــس بایــد بــرای جلســه 3 تمریــن شــود.

       "هــم اکنــون بیاییــد آنچــه را کــه در مــورد آن صحبــت کردیــم، تمریــن کنیــم. یــک دســت را بــر روی شــکم بگذاریــد 
) بــالای نــاف ( و دســت دیگرتــان را بــر روی قفســه ســینه. زمانــی کــه نفــس مــی کشــید حرکــت بایــد تقریبــا بطــور کامــل 

از دســت پاییــن تــر) شــکم ( باشــد.

       اگــر انجــام ایــن کار بــرای بیمــار مشــکل اســت، از بیمــار بخواهیــد کــه صــاف روی زمیــن بــا دســتهای قــلاب کــرده 
زیــر ســرش دراز بکشــد. ایــن کار تنفــس دیافراگمــي را آســان تــر مــی کنــد. زمانــی کــه بیمــاران تفــاوت تنفــس قفســه اي 
و تنفــس دیافراگمــي را بــه ایــن شــیوه یــاد گرفتنــد، مــی تواننــد بــه پشــت دراز بکشــند و یــک کتــاب روی شــکم خــود 
قــرار دهنــد. کتــاب بایــد زمانــی کــه آنهــا نفــس مــی کشــند بــالا بیایــد. ایــن نشــانه خارجــی در مطمئــن شــدن از اینکــه 

آنهــا تنفــس را درســت انجــام مــی دهنــد، مفیــد خواهــد بــود.

       پیــش از آنکــه تمریــن را آغازکنیــد، بــه شــیوه زیــر میــزان اطمینــان بیمــار را بــه درســتی عقیــده پارانوئیــدش ارزیابــی 
. کنید

" در یــک مقیــاس از 0% تــا 100% ، کــه در آن 0% بــه ایــن معنــی اســت کــه شــما ایــن عقیــده را بــه هیــچ وجــه قبــول 
نداریــد و 100" بــه ایــن معنــی کــه شــما هیــچ شــکی نداریــد کــه اعتقادتــان درســت اســت، تــا چــه حــد بــاور داریــد کــه 

عقیــده پارانوئیدتــان، درســت اســت؟

       ایــن تمریــن را بــا بیمــار در حــدود 2 دقیقــه انجــام دهیــد. شــمارش درمــان گــر بایــد تنفــس بیمــار را دنبــال کنــد 
ــرد.  ــی ب ــه کار م ــده ب ــای آین ــن در روزه ــرای تمری ــن شــمارش را ب ــار ای ــار باشــید(. بیم )متوجــه حرکــت دســتهای بیم
ســپس هــر  شــکلی را کــه ممکــن اســت بیمــار متوجــه شــده باشــد مطــرح کــرده وتمریــن رابــرای 2 دقیقــه دیگــر تکــرار 

کنیــد.

       پــس از آنکــه تمریــن را تمــام کردیــد، مجــددا میــزان اطمینــان بیمــار را بــه درســتی عقیــده پارانوئیــدش ارزیابــی 
کنیــد.

ــه هیــچ وجــه  ــه ایــن معنــی اســت کــه شــما ایــن عقیــده را ب ــا 100% ، کــه در آن 0% ب " در یــک مقیــاس از 0% ت
قبــول نداریــد و 100% بــه ایــن معنــی کــه شــما هیــچ شــکی نداریــد کــه اعتقادتــان درســت اســت، تــا چــه حــد بــاور 

داریــد کــه عقیــده پارانوئیدتــان، درســت اســت؟

د: تکلیف

بیمــار بایــد فعالیــت را دو بــار در روز و هــر بــار  حداقــل بــرای مــدت 10 دقیقــه  تمریــن کنــد. بــه عــلاوه هــر . 1
ــرد. بیمــاران  ــی انجــام گی ــاه جهــت پیشــرفت کل ــات کوت ــت دارد، تمرین ــه وق ــن  دقیق ــی کــه بیمــار چندی زمان
بــرای اســتفاده تمرینــات خــود یــک ضبــط بایــد داشــته باشــند. بــه بیمــار کمــک کنیــد زمــان هــا و مــکان هــای 

انجــام تمریناتــش را مجســم کنــد.

از بیمار بخواهید برگه های تمرینی را که این جلســه را خلاصه می کند، بخواند.. 2

قبل از ترک جلســه، زمان جلسه بعد را تعیین کنید.
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جلسه 3 :
اهداف جلسه

الف( مرور جلسه قبل

BRT ب(کند کردن تنفس

ج( معرفی اصل اول ) یک انســان عاقل...(- شروع بازسازی شناختی 

الف . بررسی جلسه قبل

مطمئن شــوید که بیمار درک می کند چرا  BRT را انجام می دهد.( 1

ــاد  ــه ی ــد ب ــی توان ــه م ــه را ک ــر آنچ ــد. ه ــرح ده ــما ش ــرای ش ــری BRT را ب ــل یادگی ــا دلای ــد ت ــار بخواهی  از بیم
ــردارد: ــه خاط ــه 2 را ب ــی جلس ــات اصل ــار موضوع ــه بیم ــوید ک ــن ش ــد. مطمئ ــت کنی بیاورد،تقوی

• اســترس ســبب می شود که مردم، عقایدی را بپذیرند که در حالت آرامش نمی پذیرفتند.	

• بنابراین کاهش اســترس ممکن اســت تاثیر عقاید پارانوئید بر شما راضعیف میکند.	

• BRT بــه شــما کمــک مــی کنــد اســترس را از طریــق آرام کــردن بدنتــان در زمانــی کــه آشــفته هســتید، بهتــر 	
کنتــرل کنیــد.

• آرام کــردن بدن به آرام کردن ذهن تان کمک می کند.	

• داشــتن کنتــرل بیشــتر بــر اســترس، مــی توانــد کمــک کنــد تــا احســاس کنتــرل بیشــتری بــر زندگیتــان داشــته 	
باشــید.

هر مشــکلی را که ممکن اســت بیمار با تمرین داشته باشد حل وفصل نمایید. ( 2

بعضی از مشــکلات رایج شامل موارد زیر می باشد:

•   مشــکل گرفتــن هــوا در دیافراگــم:  پیشــنهاد کنیــد کــه قبــل از بــه داخــل دادن هــوا شــکم خــود را قــدري بــه 	
بیــرون فشــار دهنــد تــا فضایــی بــرای هــوا ایجــاد گــردد.

•   اشــکال در تمرکــز موقــع شــمارش: مشــکل شــایع ، مخصوصــا در میــان بیمارانــی کــه بــا گــوش دادن بــه نــوار، 	
ــن  ــع ای ــه رف ــن بیشــتر ب ــط تمری ــگام شــمارش اســت. فق ــز درهن ــد، اشــکال تمرک ــی کنن ــروع نم ــن را ش تمری
مشــکل کمــک خواهــد کــرد. درنهایــت بیمــار بایــد قــادر باشــد کــه تمریــن را بــدون گــوش کــردن بــه نوارهــا از 

طریــق شــمارش ذهنــی، انجــام دهــد.

• ــرده و در 	 ــد ک ــد تأکی ــارت جدی ــک مه ــن ی ــت تمری ــر اهمی ــد ب ــا:  شــما بای ــن ه   مشــکل در انجــام دادن تمری
ــد. ــه بیمارکمــک کنی ــن ب ــکان تمری ــان و م ــن زم ــکان جهــت یافت صــورت ام
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ب. تمرین   آهسته کردن تنفس

* به خاطر بســپارید که این بخش را ضبط کنید، نوار را برای تمرین به بیمار بدهید.

ــال  ــرای مث ــود ) ب ــا تنفــس ب ــق دادن شــمارش ب ــار تطبی ــرای بیم ــه در جلســه گذشــته، هــدف ب ــه ک ــی ک        در حال
هنــگام دم بشــمارد " یــک " و غیــره ( ، از حــالا بــه بعــد او بایــد تمریــن کنــد کــه تنفســش را بــا شــمارش تطبیــق دهــد 
) بــرای مثــال  بشــمارد » یــک «، نفــس بکشــد و بگویــد » راحــت بــاش « بعــد نفــس را بیــرون دهــد و غیــره (. هــدف 
ایــن تغییــر ایــن اســت کــه او مــی توانــد شــروع بــه آهســته کــردن شمارشــش )و بنابرایــن تنفــس( کنــد. بــه او بگوییــد 
کــه به تدریــج شمارشــش )و بــه همیــن ترتیــب تنفســش( را روز بــه روز کندتــر کنــد تــا بتوانــد حــدود 10-8 تنفــس در 

ــازدم. دقیقــه بکشــد)در حالــت اســتراحت(. یعنــي  3+ ثانیــه دم و 3+ ثانیــه ب

او هنوز باید با یک دســت روی شــکم و یک دســت روی قفسه سینه حداقل برای یک هفته دیگر تمرین کند.

پیش از آنکه تمرین را آغاز کنید، میزان اطمینان بیمار را به درســتی عقیده پارانوئیدش ارزیابی کنید.

ــه هیــچ وجــه  ــه ایــن معنــی اســت کــه شــما ایــن عقیــده را ب ــا 100% ، کــه در آن 0% ب " در یــک مقیــاس از 0% ت
قبــول نداریــد و 100% بــه ایــن معنــی کــه شــما هیــچ شــکی نداریــد کــه اعتقادتــان درســت اســت، تــا چــه حــد بــاور 

ــان، درســت اســت؟ ــه پارانوئیدت ــد کــه عقیده[نظری داری

ــه  ــان را 2 دقیق ــرون( بیمارت ــه بی ــه درون، 1/2 2 -2 ثانی ــه )1/2 2 -2 ثانی ــس در دقیق ــا ســرعت حــدود 15 – 12 تنف ب
ــد" ــن نفــس می کشــد او را تشــویق کنی ــا ســرعت پایی ــر بیمــار شــما ب ــر باشــید. اگ ــد. انعطــاف پذی ــن دهی تمری

       پس از اجرای تمرین، مجددا میزان اطمینان بیمار را به درســتی عقیده پارانوئیدش ارزیابی کنید.

ــه هیــچ وجــه  ــه ایــن معنــی اســت کــه شــما ایــن عقیــده را ب ــا 100% ، کــه در آن 0% ب " در یــک مقیــاس از 0% ت
قبــول نداریــد و 100% بــه ایــن معنــی کــه شــما هیــچ شــکی نداریــد کــه اعتقادتــان درســت اســت، تــا چــه حــد بــاور 

داریــد کــه عقیــده پارانوئیدتــان، درســت اســت؟

ج. معرفی اصول ) آغاز بازسازی شناختی (

ــرار خواهیــد داد. شــما مــی خواهیــد پذیــرش بیمــار را از دو  ــا هماهنگــی شــناختی را مــورد اســتفاده ق        در اینجــا ن
اصــل کســب کنیــد: )1( " یــک انســان عاقــل بیــش از دو گزینــه را در هــر موقعیــت در نظــر مــی گیــرد" .)2(" اتفاقــات بــه 

طــور همزمــان مــی توانــد رخ دهــد".

" پذیرفتــن ایــن دو اصــل بایــد بــدون هیــچ اشــاره اي بــه پارانوئیــاي بیمــار کســب شــود. در جلســات آتــی، بــه او کمــک 
خواهیــد کــرد کــه ایــن اصــل هــا را بــرای عقایــد اصلــي پارانوئیــدش بــه کار بــرد. شــما طــي سلســله مراتــب پارانوئیــاي 
ــه لویــن ســال 1995 مراجعــه کنیــد(. همیــن  ــرای مطالعــه موضوعــی در ایــن تکنیــک ب بیمــار، پیــش خواهیــد رفــت) ب

فرآینــد را در جلســه بعــد بــرای اصــل دوم دنبــال کنیــد.

اصــل نخســت را معرفــي کنیــد. " یــک انســان عاقــل بیــش از دو گزینــه را در هــر موقعیــت در نظــر مــی گیــرد". . 1
ــر  ــه قســمت زی ــا روی یــک تکــه کاغــذ بنویســید. یکــی از شــرایط خنثــی )ب ــان کنیــد و ی مــي توانیــد آن را بی
رجــوع کنیــد( را بــرای اهــداف بحــث بــه کار بریــد. پرســش ســقراطی را بــرای کســب پذیــرش بیمــار بــه کار بریــد. 

)بــرای مثــال آیــا فکــر مــی کنیــد تمــام ترافیــک هــا بــه دلایــل یکســان اتفــاق مــی افتــد؟(

مطمئن شــوید که موقعیت مثال کاملًا بی ارتباط با پارانوئیاي بیمار اســت.. 2
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ــا ایــن مفهــوم امضــاء کنــد. . 3 ــا ایــن اصــل، موافقــت کــرد، از او بخواهیــد کــه یــک قــرارداد ب ــی کــه بیمــار ب زمان
شــما نیــز آن را امضــاء کنیــد. بــه او بگوییــد کــه قــرارداد، مهــم اســت. زیــرا ایــن اصــل بــه عنــوان اســاس بقیــه 
درمــان عمــل می کنــد، و شــما می خواهیــد مطمئــن شــوید کــه هــر دوی شــما بــا اینکــه عقیــده اصلــی درســت 

اســت، موافــق هســتید.

یکــی دیگــر از شــرایط خنثــی را از لیســت زیــر معرفــی کنیــد: )مجــدداً مطمئــن شــوید کــه بــرای بیمــار، خنثــی . 4
ــت  ــک وضعی ــد، ی ــت داری ــر وق ــد. اگ ــن، کمــک کنی ــردن توضیحــات جایگزی ــدا ک ــه او در پی ــار ب ــن ب اســت(. ای

خنثــی متفــاوت دیگــر را ذکــر کنیــد و بیمــار را در پیــدا کــردن تعاریــف متنــوع، تشــویق  کنیــد.

ــا  ــند ت ــی" باش ــای "واقع ــه ه ــد، گزین ــی کن ــان م ــار بی ــه بیم ــی ک ــات جایگزین ــه توضیح ــوید ک ــن ش ــه: مطمئ نکت
ــن  ــال گفت ــرای مث ــئوال هســتند) ب ــک س ــف ی ــا اشــکال مختل ــای "کاذب" ی ــن ه ــای "کاذب".  جایگزی ــن ه جایگزی
ــی  ــا یک ــا اساس ــاوت ام ــی متف ــود، اندک ــو ش ــاران لغ ــا ب ــرف ی ــر ب ــه خاط ــد ب ــی توان ــداد ورزشــی م ــک روی ــه ی اینک
هســتند( یــا یــک  پاســخ معیــن و یــک یــا چنــد کلیــت از آن) بــرای مثــال، بــازی بــه علــت هــوای بــد لغــو شــد، بــازی 

بــه خاطــر بــرف لغــو شــد (. 

بــا بیمــار کار کنید تا با تعاریف "واقعی" ممکن پیش برود.

     شــرایط خنثی برای یک انســان عاقل بیش از دو گزینه را می بیند...

• ــا 	 ــم ی ــک تی ــات در مذاکــرات، اعتصــاب ی ــاي طبیعــی، اختلاف ــه خاطــر: آب و هــوا، بلای ــک مســابقه ورزشــی ب ی
بازیکــن و غیــره لغــو مــی شــود.

• ترافیــک مــی توانــد بــه خاطــر: زمــان روز) ســاعت شــلوغی (، یــک تصــادف، ســاخت و ســاز جــاده ، ماشــینی کــه 	
توســط پلیــس بــرای ســرعت بــالا کنــار کشــیده شــده، یــک عابــر پیــاده در وســط خیابــان، ماشــین متوقــف، آب 

و هــوای بــد، دخالــت در امــور دیگــران و غیــره اتفــاق بیافتــد.

• مــردم مــی تواننــد بــه دلیــل تــلاش و پشــتکار خودشــان، کســی کــه مــی شناســند )پارتــي( ، تحصیــلات عالــی، 	
شــانس، زمانبنــدی و غیــره در کار شــان موفــق باشــند.

• مــردم از جایــي بــه جــاي دیگــر نقــل مــکان مــي کننــد زیــرا آنهــا جایــی بزرگتــر ، جایــی کوچکتــر ، جایــي در 	
ییــلاق ،  جایــی در شــهر مــی خواهنــد، بچــه هــای بیشــتری دارنــد و غیــره.

• مــردم ممـــــکن اســت دیرشــان شــود زیــرا آنهــا فرامــوش مــی کننــد ســـــــاعت کــوک کننــد، صــدای زنــگ 	
ســـاعت را نمــی شــنوند، احســاس بیمــاری مــی کننــد، در ترافیــک گیــر مــی کننــد، یــک تمــاس تلفنــی مهــم 

دریافــت  مي کننــد و...

• محصــول ممکــن اســت بــه خاطــر خشکســالی، آفــات، نبــود پــول کافــی جهــت اســتخدام کارگــر، حادثــه بــراي 	
کشــاورز و بــاران بیــش از حــد از بیــن بــرود.

د. تکلیف

1(   بیمــار بایــد هــر دو تمریــن تنفــس را هــر روز ادامــه دهــد امــا ایــن بــار از نوارهــای جدیــد اســتفاده کنــد تــا ایــن کــه 
بــا شــمارش آهســته تــری تنفــس کنــد. بعــلاوه او بایــد یکبــار زمانــی کــه بــه نــوار گــوش مــی کنــد، تمریــن را انجــام دهــد 
و یکبــار زمانــي کــه در ذهنــش مــی شــمارد. دلیــل ایــن امــر) کــه شــما بایــد بــرای او توضیــح دهیــد ( ایــن اســت کــه او 

قــادر بــه اســتفاده از فنــون تنفــس در هــر زمــان و مکانــی باشــد نــه تنهــا زمانــی کــه نــوار را در دســت دارد.
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2(   به بیمار 5 وضعیت خنثی نشــان بدهید و از او بخواهید ســه توضیح جایگزین برای هر یک بنویســد. 

3(   از بیمار بخواهید تا جزواتي که این جلســه را خلاصه می کند، مرور نماید.

به بیمار کپی قرارداد خودش را که هر دو امضا کردید بدهید )"یک انســان عاقل... "(( 4

قبل از ترک جلســه، زمان جلسه بعد را تعیین کنید.
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جلسه 4:
اهداف جلسه:

 BRT الف( مرور

تمرین بکارگیری اصل اول )"انســان عاقل"(ب( 

معرفی  اصل دوم )"همایند"(ه( 

BRTالف. مرور

هــدف BRT را مجــددا بیــان کنیــد. در صــورت امــکان از بیمــار بخواهیــد کــه بــرای شــما دلایــل یادگیــری BRT را . 1
توضیــح دهــد. هــر آنچــه را کــه بیمــار مــی توانــد بــه خاطــر بیــاورد، جــداً تقویــت کنیــد.

• BRT بــه شــما کمــک مــی کنــد زمانــي کــه آشــفته هســتید بــا آرام کــردن بدنتــان، اســترس خــود را بهتــر 	
کنتــرل کنیــد. 

• آرام کــردن بدنتان به آرام کردن ذهن تان کمک می کند.	

• کاهش اســترس می تواند تاثیرعقاید پارانوئید بر شــما را تضعیف کند.	

• داشــتن کنترل بیشــتر بر اســترس می تواند احساس کنترل بیشتری بر زندگی در شما ایجاد نماید.	

بطــور مفصــل از بیمــار در مــورد هــر مشــکلی کــه در طــول تمریــن بــا آن مواجــه شــده اســت، ســوال کنیــد. از مؤلفــه . 2
تقویــت توجــه )شــمارش( چشــم پوشــی نکنیــد چــرا کــه بــرای آرامــش عمومــی ضــروری اســت و در عیــن حــال 
 ســخت تریــن مؤلفــه اســت. بیمــار را بــه انجــام تماریــن کوتــاه در تمــام روز تشــویق کنیــد. ممکــن اســت او بــرای

 تمریــن بــه یــک محیــط آرام بــرود. در ایــن مرحلــه بیمــار بایــد بــدون کمــک نــواری کــه شــما در جلســه تهیــه 
کردیــد، تمارینــش را انجــام دهــد.

ب. بررسی اصل اول )"یک انسان عاقل..." (

اصــل" یــک انســان عاقــل بیــش از دو گزینــه را در هــر موقعیــت در نظــر مــی گیــرد" و همچنیــن در صــورت . 1
ــا حــد  ــد. ت ــرور کنی ــد، مجــدداً م ــل بررســي کردی ــي را کــه در جلســه قب ــه هــاي خنث ــزوم برخــي از نمون ل

امــکان بیمــار را ترغیــب کنیــد تــا معنــي اصــل را بــراي شــما توضیــح دهــد و بــه زبــان خــود مثــال بزنــد.

ج. کاربرد بیشتر اصل اول )"یک انسان عاقل..." (

ــای  ــت از  گزینه ه ــز واقعی ــزوم در تمای ــد. در صــورت ل ــرور کنی ــل..." م ــک انســان عاق ــورد " ی ــار را در م ــف بیم 1. تکالی
ــود، او را تشــویق کنیــد کــه حــالا آن را انجــام دهــد. ــداده ب ــه او کمــک کنیــد. اگــر تکالیفــش را انجــام ن "کاذب" ب

ــا 3 مــورد موقعیــت خنثــي را در  ــا مشــکل مواجــه شــده،  2 ی ــه نظــر مــي رســد بیمــار در انجــام تکالیفــش ب 2. اگــر ب
جلســه برایــش عنــوان کنیــد و از او بخواهیــد ســه توضیــح جایگزیــن بــراي هــر مــورد بنویســد. مجــدداً پاســخ هــاي او را 

مــرور کــرده و بطــور مناســب کمکــش کنیــد.
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3. اگــر او در کاربــرد اصــل هــا در شــرایط خنثــی راحــت بــه نظــر مــی رســد، موقعیتــی را انتخــاب کنیــد کــه بــه آرامــی بــه 
سیســتم پارانوئیــد بیمــار مرتبــط اســت و بــرای  پیــدا کــردن دو یــا ســه توضیــح جایگزیــن "واقعــی" بــا او کار کنیــد. بــه 
مشــخص کــردن جایگزیــن هــاي "کاذب" ادامــه دهیــد و بــه او کمــک کنیــد کــه گزینــه هــای "واقعــي" بســازد. بــه عبــارت 
دیگــر در ابتــدا بــا بیمــار در سلســله مراتــب عقایــد پارانوئیــد حرکــت کنیــد. بــا  عقایــدی شــروع کنیــد کــه بیمارکمتریــن 
اطمینــان را بــه درســتی آن، دارد زیــرا ایــن عقایــد، کمتریــن مقاومــت را بــه درمــان دارنــد ) آلفــورد و بــک، ســال 1994(

 در تمــام ایــن فرآینــد شــما بایــد بــه طــور مکــرر، اصــل را بــه بیمــار، یــاد آور شــوید و او را بــه تکمیــل فعالیــت هــا تشــویق 
کنیــد. تقویــت زیــادی بــه بیماربدهید.

برای مثال:

انتظــار شــدم، دیــدم کــه پرســتار تلفــن را برداشــت و تمــاس گرفــت. مــن  اتــاق  بیمــار: " زمانــي کــه وارد 
 مطمئنــم او داشــت بــه سرپرســت مــن زنــگ مــي زد تــا بــه او بگویــد مــن مــاده مخــدر اســتفاده کــرده ام ."

درمــان گر: "یک فرد عاقل چه می بیند؟"

بیمار : " بیش از دو گزینه در هر شــرایط".

! بنابرایــن پرســتار مــي توانســته تمــاس گرفتــه باشــد تــا بــه سرپرســت شــما  درمــان گــر: " عالــي اســت 
 بگویــد کــه مــواد مخــدر اســتفاده کردیــد. دلایــل دیگــری کــه ممکــن اســت او تمــاس گرفتــه باشدچیســت؟"

بیمار: " تا به مســئول پرونده ام بگوید من ماده مخدر اســتفاده کرده ام".

درمــان گــر: " ایــن تقریبــا همــان چیــزی اســت کــه در توضیــح اول فکــر کــرده بودیــد. یــادت باشــد کــه هــدف، فکرکــردن 
بــه گزینــه هــای دیگــری اســت کــه متفــاوت هســتند. بنابرایــن فکــر کنیــد چــرا یکنفــر  یــک تمــاس تلفنــی مــي گیــرد؟ 

مثــلًا تــو بــه چــه دلایلــي ممکــن اســت تمــاس بگیــري؟ "

بیمار: " ممکن اســت به دوســتم زنگ بزنم تا برای دیدن یک فیلم برنامه ریزی کنم".

درمــان گــر: "دقیقــا ! آیــا فکــر مــی کنیــد کــه ممکــن اســت پرســتار بــه یــک دوســت تلفــن کــرده باشــد تــا بــرای دیــدن 
یــک فیلــم برنامــه ریــزی کنــد؟"

و .............

د. معرفــی اصل دوم : )" اتفاقات به طورهمزمان می تواند رخ دهد" (

این همان فرآیندی اســت که در اصل اول دنبال کردید.

اصــل را معرفــی کنیــد: یــا بــه صــورت شــفاهی ویــا آن را روی کاغــذ بنویســید. از یکــی از شــرایط خنثــی )نمونــه . 1
ــرای اهــداف بحــث اســتفاده کنیــد. مطمئــن شــوید شــرایطی کــه توصیــف مــی کنیــد  هــای  زیــر را ببینیــد ( ب
کامــلا بــه پارانوئیــاي  بیمــار بــی ارتبــاط اســت. بــرای کســب پذیــرش بیمــار از پرســش ســقراطی اســتفاده کنیــد. 

ــه او . 2 ــراردادی در مــورد ایــن مفهــوم امضــا کنــد. ب ــا ایــن اصــل، موافقــت کــرد، از او بخواهیــد ق ــی کــه بیمــار ب زمان
بگوییــد کــه امضــای قــرارداد مهــم اســت زیــرا ایــن اصــل، اســاس بحــث هــای دیگــر خواهــد بــود. هــدف از ایــن 
قــرارداد، ایــن اســت کــه مــی خواهیــد از ایــن  مطمئــن شــوید کــه هــر دو موافقیــد عقیــده اصلــی درســت اســت.

یکــی دیگــر از شــرایط خنثــی را از لیســت زیــر معرفــی کنیــد ) مجــدداً مطمئــن شــوید کــه ایــن نمونــه بــرای بیمــار، . 3
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کامــلا خنثــي اســت(. بیمــار را تشــویق کنیــد تــا توضیحــات جایگزیــن بــرای آن پیــدا کنــد. در صــورت نیــاز بــرای 
تشــویق بحــث از نمونــه هــای زیــر اســتفاده کنیــد.

مثال هایی از شــرایط خنثی برای اصل دوم)همایندها(:

شــما در مورد یک نفر فکر می کنید، درســت همان وقت تلفن زنگ می زند و آن فرد اســت. 	•

غذایی که امروز در غذاخوری ســرو شــده همانند غذایی اســت که شما دیشب برای شام در خانه داشته اید.	•

خیابانــی کــه خانــه جدیــد یــک دوســتتان در آن واقــع شــده اســت هــم نــام خیابانــي در یــک شــهر دیگــر اســت کــه 	•
دختــر شــما در آن زندگــی مــی کنــد.

نام کوچک رئیس شــما مثل نام کوچک شما است.	•

شــما بــرای خریــد یــک کالای جدیــد وارد فروشــگاه مــی شــوید و قیمــت آن دقیقــا همــان قــدر اســت کــه شــما پــول 	•
رید. دا

افرادی را ملاقات می کنید که در روز تولد شــما ازدواج کرده اند.	•

در جایی که کار می کنید، ســه نفر تاریخ تولد یکســانی دارند.	•

شــما و همکار جدیدتان، یک ماشــین با ساخت و مدل یکسان دارید.	•

هـ . تکلیف

بــه بیمــار 5 موقعیــت متناســب بــا سلســله مراتــب پارانوئیایــش بدهیــد )بــرای مثــال کمــي پارانوئیــد اگــر او در  پیــدا . 1
کــردن توضیحــات جایگزیــن بــرای موقعیــت هــای خنثــی مهــارت پیــدا کــرده اســت و در غیــر اینصــورت، موقعیــت 

هــاي خنثــي بیشــتر( و از او بخواهیــد بــرای هــر کــدام، ســه توضیــح جایگزیــن بنویســد.

از بیمار بخواهید بر اســاس اصل دوم) همایندها(،5 مثال بنویسد.. 2

نســخه ای از قراردادي را که هر دویتان امضا کردید،  به بیمار بدهید .. 3

از بیمــار بخواهید تمارین کوتاه  BRTرا ادامه دهد.. 4

قبل از ترک جلســه، زمان جلسه بعد را تعیین کنید.



22

راهنمای درمان  شناختی - رفتاری پارانویا

WWW.DRAMIRPOUR.COMآکادمی  روانشناسی  دکتر امیرپور

جلسه 5:
اهداف جلسه:

مرور همایندها ( 1

ادامه تمرین کاربرد"انســان عاقل" با حرکت در سلسله مراتب پارانوئیا( 2

معرفی مفهوم ارزیابی شــواهد برای هر جایگزین( 3

الف. مرور اصل دوم )" همایندها" ( و تکلیف 

اصلــی را کــه در جلســه قبــل مــورد بحــث قــرار دادیــد، بــه بیمــار یــادآوری کنیــد. " اتفاقــات همزمــان مــی توانــد رخ 
دهــد". در صــورت لــزوم، برخــی از مثــال هــای خنثــی را کــه در جلســه قبــل مــورد بررســی قــرار دادیــد مــرور کنیــد. 

تــا جایــی کــه مقــدور اســت از بیمــار بخواهیــد کــه معنــای اصــل را بیــان کنــد. 

ــی را از  ــال های ــار نتوانســته مث ــه بیم ــی ک ــد. در صورت ــرار دهی ــورد بررســی ق ــار م ــراه بیم ــه هم ــار را ب ــف بیم تکلی
ــا بنویســد. ــدی ه ــال از هماین ــد مث ــا چن ــد ت ــا بنویســد، او را تشــویق کنی ــدی ه هماین

ب. کاربرد بیشتر اصل اول

ــه نتوانســته جــواب هــای دیگــری ( 1 ــی ک ــد. در صورت ــل" بررســی کنی ــورد " انســان عاق ــف بیمــار را درم تکلی
ــد  ــاد آوری کنی ــار ی ــه بیم ــال ب ــا دو مث ــک ی ــتفاده از ی ــا اس ــزوم ب ــورت ل ــل را در ص ــای اص ــد، معن بده
ــرد.. ــر بگی ــف در نظ ــای تکلی ــت ه ــرای موقعی ــری را ب ــای دیگ ــه ه ــا گزین ــد ت ــویق کنی ــار را تش  و بیم

در صورتــی کــه بــه نظــر مــی رســد بیمــار در انجــام تکالیــف مشــکل دارد، دو یــا ســه موقعیــت پارانوئیایــی ( 2
دیگــر کــه خفیــف تــر باشــد، مثــال بزنیــد و از او بخواهیــد تــا بــرای هــر موقعیــت، ســه توضیــح بنویســد. بــار 
دیگــر جــواب هــای بیمــار را مــورد بررســی قــرار دهیــد و بــه نحــو مقتضــی، کمــک کنیــد. فقــط در صورتــی 
ــار،  ــی بیم ــدم آمادگ ــاده اســت. در صــورت ع ــار آم ــد بیم ــی کنی ــر م ــه فک ــد ک ــرا کنی ــدی را اج ــه بع مرحل

ــرای تکلیــف تعییــن کنیــد. موقعیــت هــای پارانوئیایــی خفیــف بیشــتری را ب

فقــط در صورتــی کــه بیمــار راحــت بــه نظــر مــی رســد، اصــل هــا را بــرای موقعیــت هــای پارانوئیایــی خفیــف ( 3
بــه کار ببرید.موقعیتــی را انتخــاب کنیــد کــه نســبتاً بــه سیســتم پارانوئیایــی بیمــار مربــوط مــی باشــد و بــه او 
کمــک کنیــد دو یــا ســه توضیــح دیگــر درســت را بــرای آن، ارائــه دهــد ســپس بــا بررســی آنهــا، توضیحــات 
"کاذب" را بــه بیمــار نشــان دهیــد و کمــک کنیــد تــا توضیحــات "درســت" ارائــه دهــد. بــه بیــان دیگــر بــه 

همــراه بیمــار، در طــول سلســله مراتــب عقایــد پارانوئیــدش، حرکــت کنیــد.

ــه بیمــار تقویــت هــای مثبــت  ــا تکالیــف خــود را کامــل کنــد. ب ــادآوری اصــول را ادامــه دهیــد و او را تشــویق کنیــد ت ی
فــراوان ارائــه دهیــد.

ــد و  ــر کن ــکلات را بدت ــد مش ــی توان ــترس م ــد: اس ــب کنی ــش را ترکی ــات پی ــد جلس ــد عقای ــب باش ــه مناس ــی ک هنگام
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ــد. ــد روی ده ــی توانن ــا م هماینده

ج. مفهوم "ارزیابی شــواهد برای هر جایگزین" را معرفی کنید.

ــه  ــادی وجــود دارد امــا شــما چگون ــرای هــر موقعیــت، توضیحــات زی ــم کــه ب "مــا در مــورد ایــن موضــوع صحبــت کردی
ــد(  ــه مي گوی ــار چ ــد بیم ــت؟ ) ببینی ــح اس ــن توضی ــات، بهتری ــک از توضیح ــدام ی ــه ک ــد ک ــی گیری ــم م تصمی

"پاســخ، توجــه بــه هــر گزینــه اســت. بــه عنــوان مثــال ترافیــک را بــه یــاد داریــد؟ چــه چیزهایــی مــی توانســت موجــب 
ترافیــک شــود؟

مطالبی که باید به بیمار گفته شــود تا در ارزیابی توضیحات، مدنظر قرار دهد:

• مفهــوم اســنادها را مــورد بحــث قــرار دهیــد:  افــراد عــادی گاهــی اوقــات فکــر مــی کننــد امــور بــد، نتیجــه رفتــار 	
آنهاســت یــا بــه طــور کلــی در نتیجــه موقعیــت هــای بیرونــی  روی مــی دهنــد ولــی افــراد پارانوئیــد بــه احتمــال 

بســیار زیــاد فکــر مــی کننــد کــه افــراد دیگــر،  باعــث امــور بــد مــی شــوند.

• بــه او یــاد آوری کنیــد کــه رویدادهــا، همزمــان مــی توانــد روی دهــد ) مــا بــر اســاس تحقیقــات بــه عمــل آمــده 	
مــی دانیــم کــه افــراد مبتــلا بــه پارانوئیــا، معمــولا بیشــتر از حــد معمــول، ارتبــاط هایــی را مشــاهده مــی کننــد. 
بــه همیــن دلیــل، احتمــال بســیار کمــی وجــود دارد کــه بیمــار فکــر کنــد یــک هماینــدی، معنــای عمیــق تــری 

دارد(.

• ــه 	 ــلا ب ــراد مبت ــه اف ــاد داشــته باشــید ک ــه ی ــد )ب ــی خــود بیاب ــه قبل ــد شــواهد منطقــی از تجرب از بیمــار بخواهی
ــد(. ــاز دارن ــری نی ــه شــواهد کمت ــری ب ــم گی ــرای تصمی ــا ب پارانوئی

هــر توضیــح را مــرور کنیــد، احتمــال درســت بــودن هــر توضیــح را جســتجو کنیــد. ایــن کار، یــک تمریــن فکــری - در 
مقابــل آزمــون فــرض کــه در جلســه بعــدی معرفــی مــی شــود- خواهــد بــود. برخــی از توضیحــات، احتمــالا بــه یــک انــدازه 
امــکان پذیــر اســت.به عنــوان مثــال تصــادف یــا ســاخت جــاده در ایجــاد ترافیــک. در حقیقــت هــر دو مــی توانــد در یــک 
زمــان، درســت باشــد ولــی برخــی از آنهــا واقعــاً غیــر ممکــن خواهــد بــود. احتمــال درســت بــودن برخــی از آنهــا در بعضــی 
زمــان هــا، احتمــالا بیشــتر اســت. بــه ایــن روش، شــما و بیمــار مــی توانیــد فهرســت توضیحــات ارائــه شــده را بــه فهرســت 

توضیحــات امــکان پذیــر و فهرســت توضیحــات احتمالــی خلاصــه کنیــد.

احتمــالاً بــراي جــا انداختــن ایــن مفهــوم کــه افــراد مبتــلا بــه پارانوئیــا، بــه احتمــال بســیار زیــاد بــه جــاي مقصــر دانســتن 
موقعیــت هــا، افــراد دیگــر را بخاطرامــور بــد ســرزنش مــي کننــد ، مــي توانیــد مثــال زیــر را بــه کار بریــد:

درمانگــر : " بــراي تمریــن ، فکــر مــي کنیــد کــه ترافیــک احتمــالاً بــه ایــن دلیــل روي داده کــه یــک ماشــین بــا ماشــین 
دیگــري تصــادف کــرده اســت ؟ "

بیمار : " بله" 

درمانگــر : "فکــر مــي کنیــد احتمــال کــدام یــک بیشــتر اســت ] بــه گزینــه هــاي دیگــری کــه بیمــار ارائــه کــرده اســت، 
هــواي بــد، ســاخت و ســاز، تصــادف و... اشــاره کنیــد[.  بیمــار را بــه ایــن نتیجــه گیــري هدایــت کنیــد کــه درصورتــي کــه 
یــک راننــده مــي توانســته عمــداً ترافیــک را ایجــاد کنــد، احتمــال ایــن توضیــح بســیار کمتــر از توضیحــات دیگــر اســت."

ایــن تکنیــک را در جلســه بــا یــک یــا دو موقعیــت دیگــر تمریــن کنیــد -  موقعیــت هایــي مطلــوب مــي باشــد کــه بیمــار 
بــراي آنهــا بــه عنــوان تکلیــف، توضیحاتــی را ارائــه کــرده اســت. ســپس از او بخواهیــد تــا احتمــال گزینــه هــاي ارائــه شــده 

بــراي 2 موقعیــت از 5 موقعیتــي را کــه بــه عنــوان تکلیــف تعییــن کردیــد، مــورد تحقیــق قراردهــد.



24

راهنمای درمان  شناختی - رفتاری پارانویا

WWW.DRAMIRPOUR.COMآکادمی  روانشناسی  دکتر امیرپور

د ( ارزیابی میزان اطمینان

ــه هیــچ وجــه  ــه ایــن معنــی اســت کــه شــما ایــن عقیــده را ب ــا 100% ، کــه در آن 0% ب " در یــک مقیــاس از 0% ت
قبــول نداریــد و 100% بــه ایــن معنــی کــه شــما هیــچ شــکی نداریــد کــه اعتقادتــان درســت اســت، تــا چــه حــد بــاور 

داریــد کــه عقیــده پارانوئیدتــان، درســت اســت؟"

ه ( تکلیف 

ــه  ــد متوســط البت ــي پارانوئی ــد ) یعن ــه دهی ــش ارائ ــب پارانوئیای ــا سلســله مرات ــج موقعیــت متناســب ب ــه بیمــار، پن 1-  ب
اگــر ارائــه توضیحــات بــرای موقعیــت هــاي پارانوئیــدی خفیــف را بــه خوبــي یــاد گرفتــه باشــد ( و از او بخواهیــد تــا ســه 

توضیــح  بــراي هــر موقعیــت بنویســد .

ــد توضیحــات دیگــري را بنویســد، میــزان احتمــال  ــراي 2 موقعیــت از مــواردي کــه از او خواســته ای 2-  از او بخواهیــد ب
هریــک از آن توضیحــات را نیــز تعییــن کنــد.

3-  از بیمار بخواهید که 5  همایندي را که به فکرش مي رســد، بنویســد.

4-  از بیمار بخواهید که تمرینات باز آموزي تنفســي کوتاه را ادامه دهد.

قبل از ترک جلســه، زمان جلسه بعد را تعیین کنید.
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جلسه 6:  

اهداف جلسه 

الف ( مرور جلسه قبل 

ب ( ادامه تمرین کاربرد اصل ها با حرکت در امتداد سلســله مراتب پارانویا

ج ( معرفي فرضیه آز مایی

الف. مرور جلسه قبل 

چگونگــي پاســخ کلــي بیمــار بــه درمــان را مــرور کنیــد و راجــع بــه هریــک از مســائلي کــه در جلســه قبــل مطــرح 
شــده اســت، کمــي بحــث کنیــد. 

)ب( کاربرد بیشتر اصل اول )"یک انسان عاقل... "(

1- تکلیــف بیمــار را در مــورد " یــک انســان عاقــل..."  بررســي کنیــد. درصورتــي کــه نتوانســته  پاســخ هــاي دیگــري را 
ــه بیمــار یــادآوري کنیــد و او را  ــا دو موقعیــت خنثــي ، ب ــا یــک ی ــزوم، ب ــه دهــد ، معنــاي ایــن اصــل را در صــورت ل ارائ

تشــویق نماییــد تــا گزینــه هــاي دیگــري را بــراي موقعیــت هایــي کــه بــه عنــوان تکلیــف تعییــن شــده ارائــه دهــد.

2- درصورتــي کــه بــه نظــر مــي رســید بیمــار در انجــام تمریــن، بــا مشــکل مواجــه اســت؛ در جلســه، دو یــا ســه موقعیــت 
پارانوئیایــي متوســط دیگــر ارائــه دهیــد و از او بخواهیــد تــا ســه توضیــح دیگــر بــراي هــر یــک بنویســد. بــار دیگــر پاســخ 
هــاي بیمــار را بررســي کنیــد. فقــط درصورتــي مرحلــه بعــدي را اجــرا کنیــد کــه فکــر مــي کنیــد بیمــار آمــاده اســت. 

درصورتــي کــه بیمــار آمــاده نبــود، موقعیــت هــاي پارانوئیایــي متوســط بیشــتري را بــه عنــوان تکلیــف تعییــن کنیــد.

ــت،  ــت اس ــط، راح ــي متوس ــاي پارانوئیای ــت ه ــراي موقعی ــا ب ــل ه ــردن  اص ــکار ب ــار در ب ــه بیم ــي ک ــط درصورت 3- فق
موقعیتــي را انتخــاب کنیــد کــه بــه شــدت بــه سیســتم پارانوئیایــي بیمــار مرتبــط اســت و بــه او کمــک کنیــد تــا دو یــا 
ســه توضیــح "درســت" دیگــــر ارائــه دهــد. در ادامــه، گزینــه هــاي "کاذب" را بــه بیمــار نشــان دهیــد و بــه او کمــک کنیــد 
ــا بیمــار، درامتــداد سلســله مراتــب عقایــد پارانوئیایــي  کــه گزینــه هــاي "درســت" ارائــه دهــد. بــه بیــان دیگــر، همــراه ب

حرکــت کنیــد. 

یــادآوري اصــل هــا را مرتبــاً ادامــه دهیــد. بیمــار را بــرای تکمیــل تکالیفــش تشــویق کنیــد. تقویت هــاي مثبــت  
زیــادي را ارائــه دهیــد.

درصورتــي کــه مناســب باشــد، عقایــد جلســه قبــل را ترکیــب کنیــد : اســترس مــي توانــد مشــکل را بدتــر کنــد و 
اینکــه همایندهــا مــي توانــد روي دهــد.

ج. معرفي فرضیه آزمایی

اســاس ایــن تکنیــک آن اســت کــه از بیمــار خواســته شــود بــه جــاي پذیرفتــن عقیــده ي درمانگــر، خــود اعتبــار  
ــراي عقیــده  ــي ب ــا هــم یــک آزمــون تجرب هذیانــش را تعییــن کنــد. ابتــدا اســاس و زمینــه را توضیــح دهیــد و ســپس ب
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پارانوئیــد طراحــی کنیــد تــا بیمــار، صحــت اعتقــاد خــود را ارزیابــي کنــد. ایــن آزمــون را بــه عنــوان یــک تکلیــف انجــام 
دهیــد و جلســه بعــد، نتایــج را بررســي و آزمــون دیگــري را طراحــی کنیــد. 

اقدامات پیشگیرانه

ــه عنــوان مثــال،  ــدون ابهــام( بســازید. ب ــل آزمایــش و ب ــا جایــي کــه مقــدور اســت آزمــون را محســوس )یعنــي قاب 1- ت
شــخصي ممکــن اســت پیــش بینــي کنــد کــه "مــي دانــم کــه تحــت پیگــرد دولــت هســتم بنابرایــن اگــر بــه یــک اداره 
ــروم، تمــام کارمنــدان مــن را مــي شناســند". در ایــن جــا مــي توانیــد از بیمــار بخواهیــد کــه در یــک اداره  ي دولتــي ب
دولتــي در ســاختمان فــدرال قــدم بزنــد و از مســئول پذیرشــي کــه تــا بــه حــال او را  ندیــده اســت، بپرســد کــه آیــا نــام 

او را مــي دانــد.

2- مطمئــن شــوید کــه بیمــار آزمــون را بــه مثابــه فرصتــي بــراي عــدم تأییــد و همچنیــن تأییــد مــي دانــد) افــراد مبتــلا 
بــه پارانوئیــا، معمــولاً نســبت بــه شــواهد تأییــد کننــده توجــه انتخابــی دارنــد و بقیــه شــواهد را نادیــده مــي گیرنــد(.

ــا او صحبــت  ــا مــي کنــد خــدا ب ــلًا اگــر بیمــار ادع ــان مذهبــي3را) مث ــوع هذی ــد کــه هــر ن ــه بیمــار پیشــنهاد کنی  3-  ب
مي کند(، با یک روحانی، کارشــناس علوم دینی و...  مورد بحث قرار دهد.

مــي توانیــد یکــي از این مثال ها یا هر دو مثال را در بحث خود به کار ببرید.

مثال گزند و آسیب

ــه  ــه پرســتار ب ــرد ک ــوان ک ــه او شــده اســت. او عن ــث آســیب ب ــک پرســتار باع ــه ی ــود ک ــد ب بیمارخانمــي معتق
ایــن دلیــل کــه گناهــکار اســت، از ملاقــات بــا او اجتنــاب مــي کنــد و حتــی اگــر او را ملاقــات کنــد، هرگــز نمــي توانــد 
بي گناهــي خــود را ثابــت کنــد. پرســتار قــادر بــود کــه بــا اســتفاده از دفتــر خاطــرات روزانــه و شــاهدین تأییــد کننــده بــه 

بیمــار نشــان دهــد کــه زمــان وقــوع آســیب، حضــور نداشــته اســت.

مثال صداها

ــراد  ــه او مــي رســد ، اف ــي کــه یــک صــدا  از یــک منبــع خارجــي ب ــا درک کنــد درصورت ــه بیمــار کمــک کنیــد ت ب
دیگــري کــه در کنــار او هســتند نیــز بایــد قــادر بــه شــنیدن آن صــدا باشــند. از بیمــار بخواهیــد کــه ایــن فرضیــه ابتدایــي 
را امتحــان کنــد کــه آیــا هنگامــي کــه در کنــار هــم هســتید نیــز، آن صداهــا را مــي شــنود؟ درصورتــي کــه بیمــار آن صــدا 

را فقــط هنگامــي کــه درکنــار خانــواده یــا دوســت صمیمــي خــود اســت، مــي شــنود، بــه ایــن شــکل آزمــون مشــابهي

ــنوند ،  ــدا را بش ــد آن ص ــي توانن ــت نم ــا دوس ــاوند ی ــر ، خویش ــه درمانگ ــي ک ــد. درصورت ــد روي ده ــز مي توان  نی
ــند : ــر باش ــورت زی ــه ص ــد ب ــي توانن ــر م ــن دیگ ــات جایگزی توضیح

• به بیمار دروغ گفته شــده است.	

• آن صدا به طور ویژه به ســمت بیمار هدایت شــده وبنابراین دیگران نمي توانند آن را بشــنوند.	

• صدا از ذهن بیمار نشــأت مي گیرد ) و احتمالا مربوط به اســترس بیمار است(.	

• احتمــالاً بیمــار خســته اســت یــا اســترس دارد) توضیــح دهیــد کــه بــه طورکلــي توهمــات در افــراد عــادي نیــز 	
رایــج اســت بــه عنــوان مثــال در مــوارد محرومیــت از خــواب یــا حبــس انفــرادي(.

به بیمار بگویید : 

3-religious delusion
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"دربــاره ي ایــن امــر کــه چگونــه هــر موقعیتــي مــي توانــد بیــش از یــک توضیــح احتمالــي داشــته باشــد، بســیار 
صحبــت کردیــم و بــه خوبــي یــاد گرفتیــد کــه بــراي موقعیــت هایــي کــه دربــاره ي آنهــا افــکار پارانوئیــد داریــد، توضیحــات 
دیگــري را بیابیــد. جلســه آخــر بــا صحبــت دربــاره ي ایــن مســأله آغــاز شــد کــه چگونــه تصمیــم بگیریــد کــدام توضیــح 
بــه احتمــال بســیار زیــاد درســت اســت. دربــاره ي آن چــه بــه یــاد مــي آوریــد؟ ] بیمــار بایــد قــادر باشــد تــا دربــاره ي 

ارزیابــي احتمــال هــر گزینــه توضیــح دهــد. شــما بایــد تکلیــف او در ایــن مــورد را مــرور کنیــد.[ "

ــه چنــد گزینــه منطقــي محــدود کنیــد و هنــوز روشــي  " گاهــي اوقــات شــما مــي توانیــد توضیحــات را فقــط ب
بــراي انتخــاب بهتریــن آنهــا نداشــته باشــید. آیــا مــي توانــي روشــي را جهــت اطمینــان بــه نظــرت پیــدا کنــي؟ )ببینیــد 

ــد(." ــه مي گوی چ

" تنهــا راه را بــراي اینکــه چیــزي را واقعــاً بدانیــم ، پیــدا کــردن مدرکــي بــراي اثبــات درســتي آن اســت. در صورتي 
کــه مدرکــي نداشــته باشــید، بهتریــن راه، حدس زدن اســت".

ــواع  ــاره ي ان ــر درب ــه تفک ــقراطي ب ــق پرسشــگري س ــا از طری ــد ت ــار کمــک کنی ــه بیم ــد و ب ــال بزنی ــا دو مث ــک ی ی
ــد. ــتي را تشــخیص ده ــه درس ــازد ک ــي س ــادر م ــه او را ق ــردازد ک ــواهدي بپ ش

• " دوســت شــما در قرارملاقاتتان، دیرکرده است. چگونه مي توانید علت آنرا بدانید ؟"	

] مدرک : دوســت شــما یا کســي که دوست شما را دیده است، باید دلیل را به بیمار گفته باشد. [

• "شــخصي به شــما اخم مي کند . چگونه مي توانید علت آنرا بدانید ؟	

ــه  ــلا ب ــاران مبت ــه بیم ــده ک ــده ش ــه : دی ــت! توج ــرده اس ــم ک ــرا اخ ــه چ ــد ک ــما بگوی ــه ش ــخص ب ــدرک : آن ش  ] م
اســکیزوفرنیا، ارتبــاط غیرکلامــی را بــه غلــط تفســیر مــي کنند)مثــلًا حالتهــاي چهــره(. درشــرایطی کــه بــه نظــر مــي رســد 
چنیــن تفســیر غلطــي روي داده اســت، مثــــلًا موقغیتــی کــه بــه نظــــر مــي رســد بیمــــار افــکار یــا احساســات دیگــران را 

بــد تعبیــر کــرده اســت، مــي توانیــد ایــن موضــوع را مــورد بحــث قراردهیــد."

• " کیف جیبي شــخصي دزدیده شــده اســت. چگونه مي توانید فرد سارق را شناسایي کنید ؟" 	

] مدرک : اثر انگشــت ، همراه داشــتن اموال دزدیده شــده ، شاهدان عیني و غیره [ 

"بنابرایــن بــراي تجســم اینکــه کــدام گزینــه درســت اســت ، شــما بایــد مدارکــي را کــه بــرای هرکــدام وجــود دارد، 
ارزیابــي کنیــد. بــه ایــن معنــي کــه شــما بایــد مدرکــي را بیابیــد. یــک روش مناســب بــراي انجــام ایــن ارزیابــي وجــود دارد 
کــه نــام آن "آزمــون فــرض" اســت. "آزمــون فــرض، روشــي بــراي آزمایــش درســتي اعتقــادات شــما و بــراي پــي بــردن بــه 
ایــن مســأله اســت کــه آیــا عقیــده شــما در واقعیــت، تأییــد مــي شــود یــا تأییــد نمــي شــود. آزمــون فــرض، روشــي اســت 
ــه  ــن مرحل ــد. آزمــون فــرض، چندی ــراي درســتي چیــزي بپذیری ــا کلام خــود را ب ــور نیســتید کلام مــن ی کــه شــما مجب
دارد )مراحــل را طــي کنیــد ســپس بــا هــم ، آزمونــی را کــه بیمــار مــي توانــد قبــل از جلســه بعــدي انجــام دهــد طراحــي  

نماییــد(:

ــد  ــي توانی ــي م ــه راحت ــا ب ــوید ی ــي ش ــا آن مواجــه م ــالاً ب ــه احتم ــي ک ــاره ي موقعیت ــد را درب ــده پارانوئی ــک عقی 1-  ی
امتحــان کنیــد، شناســایي کنیــد. پیــش بینـــي را بنویســید. بدیــن ترتیــب آن را فرامــوش نمــي کنیــد) بــه عنــوان مثــال، 
بیمــاري احتمــالا پیــش بینــي مــي کنــد کــه اداره هــاي دولتــي بــا همدیگــر همــکاري مــي کننــد تــا او را "دســتگیر کننــد" 

بنابرایــن اگــر او بــه یــک اداره ي دولتــي بــرود، تمــام کارمنــدان آن اداره او را مــي شناســند.( 

2-  فکرکنید که چگونه مي توانید آنرا امتحان کنید.آزموني را که فراهم کرده ایم باید دو چیز داشــته باشــد: 
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)الــف( بایــد تــا حــد امــکان محســوس )یعنــي قابــل آزمایــش و واضــح( باشــد. بــه بیــان دیگــر، آزمــون بایــد منجــر 
بــه چیــزي شــود کــه اتفــاق مــي افتــد یــا اتفــاق نمــي افتــد و اینکــه هیــچ کــس بــا آن مخالفــت نــدارد. بــه عنــوان 
مثــال درصورتــي کــه شــما فکــر مــي کنیــد کــه همســایه در را باصــداي بلنــد بــه روی شــمامي بندد،دانســتن ایــن 
مســأله کــه آیــا او ایــن کار را انجــام داده یــا انجــام نــداده اســت، آســان اســت ولــي درصورتــي کــه فکــر مي کنیــد 
ــا  ــا اطمینــان، داشــتن ی ــدارد کــه بتــوان ب ــاره ي شــما فکــر بــدي مــی کنــد، هیــچ راهــي وجــود ن همســایه، درب

نداشــتن افــکار بــد را تشــخیص داد. 

)ب( مطمئــن باشــید کــه بــا فکــري روشــن بــه ایــن آزمــون نزدیــک شــوید. بگذاریــد خــود مــدرک ســخن بگویــد. 
درصورتــي کــه آزمــون را بــراي جســتجوي مــدرک بــه منظــور تأییــد عقیــده فعلــي خــود بــه کار ببریــد، احتمــالا 

بــه آن خواهیــد رســید و ســایر چیزهایــی را کــه درحــال وقــوع هســتند، نادیــده مــي گیریــد.

3-  آزمایــش را انجــام دهیــد. تعیین کنید چه زماني، کجا و چگونه مي توانید آزمون را انجام دهید.

4-  بعد از آزمون، پیش بیني خود را با آنچه واقعا روي داده اســت، مقایســه کنید.

د. ارزیابی میزان اطمینان

ــه هیــچ وجــه  ــه ایــن معنــی اســت کــه شــما ایــن عقیــده را ب ــا 100% ، کــه در آن 0% ب " در یــک مقیــاس از 0% ت
قبــول نداریــد و 100% بــه ایــن معنــی کــه شــما هیــچ شــکی نداریــد کــه اعتقادتــان درســت اســت، تــا چــه حــد بــاور 

داریــد کــه عقیــده پارانوئیدتــان، درســت اســت؟"

درصورتــي کــه فکــر مــي کنیــد بیمــار آمادگــی دارد، از او بخواهیــد تــا توضیحــات دیگــري را بــراي ایــن عقیــده 
ــا منطــق ( در هرمــورد بپــردازد. درصــورت  ــه عنــوان مثــال، تجربیــات پیشــین ی ــه جســتجوي مــدرک )ب ــه دهــد و ب ارائ

ــا ایــن عقیــده، یــک آزمــون فــرض طراحــي کنیــد. امــکان در رابطــه ب

ه.تکلیف

1- پنــج موقعیــت متناســب بــا سلســله مراتــب پارانوئیایــش بدهیــد) یعنــي پارانوئیــد شــدید، در صورتــي کــه بیمــار ارائــه 
گزینــه هــاي دیگــر بــراي موقعیــت هــاي متوســط را بــه خوبــي یــاد گرفتــه باشــد( و از او بخواهیــد کــه ســه توضیــح دیگــر 

بــراي هــر کــدام بدهــد.

2-  بیمــار بایــد آزمون فرض را که با هم طراحی کرده اید، انجام دهد. 

قبل از ترک جلســه، زمان جلسه بعد را تعیین کنید.
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جلسه 7 :
اهداف:

الف ( مرور جلسه قبل.

ب ( ادامه تمرین کاربرد اصل ها،  حرکت در امتداد سلســله مراتب پارانوئیا

ج( مرور فرضیه آزمایی

الف. مرور جلسه قبلي 

ــاره ي هــر مســأله اي کــه در جلســه قبــل، مطــرح شــده  ــه درمــان را بررســي کنیــد و درب پاســخ کلــي بیمــار ب
اســت، اندکــي بحــث کنیــد.

ب. کاربرد بیشتر اصل اول "یک انسان عاقل ..." 

ــود توضیحــات دیگــري  ــه نتوانســته ب ــي ک ــد. درصورت ــرور کنی ــل ..." را م ــاره ي "انســان عاق ــار درب ــف بیم 1- تکالی
بدهــد، معنــاي اصــل را درصــورت لــزوم بــا اســتفاده از یــک یــا دو مثــال بــه بیمــار یــادآوري و بیمــار را تشــویق کنیــد 

ــه دهــد. ــوان تکلیــف تعییــن شــده اند، ارائ ــه عن ــي کــه ب ــراي موقعیت های ــا گزینــه هــاي دیگــري را ب ت

ــت  ــه موقعی ــا س ــت، دو ی ــه اس ــکل مواج ــا مش ــن ب ــام تمری ــاردر انج ــه بیم ــد ک ــر برس ــه نظ ــه ب ــي ک 2- درصورت
ــار دیگــر  ــراي هــر موقعیــت ســه توضیــح بنویســید . ب ــا ب ــه دهیــد و از او بخواهیــد ت پارانوئیایــي متوســط دیگــر ارائ

ــد. ــار کمــک کنی ــه بیم ــه نحــو مقتضــی ب ــد وب ــورد بررســي قراردهی ــار را م ــاي بیم پاســخ ه

ــد توضیحــات  ــت، از او بخواهی ــک موقعی ــا توصیــف ی ــاي بیمــار، ب ــب پارانوئی ــه پیشــروی درسلســله مرات 3-  در ادام
ــا گزینــه هــاي  ــه بیمــار کمــک کنیــد ت جایگزیــن پیــدا کنــد. پــس از آن گزینــه هــاي "کاذب" را نشــان دهیــد و ب
"درســت" ارائــه دهــد.  بــه بیــان دیگــر بــه همــراه بیمــار، در امتــداد سلســله مراتــب عقایــد پارانوئیــدش حرکــت کنیــد. 

ــا تکالیفــش را کامــل کنــد. تقویــت هــاي مثبــت بســیار  ــادآوري اصــل هــا را ادامــه دهیــد و او را تشــویق کنیــد ت ی
زیــاد ارائــه دهیــد.

       در زمــان مناســب، عقایــد جلســات پیــش را ترکیــب کنیــد: اســترس مــي توانــد مشــکلات را بدترکنــد و همایندهــا 
مــي توانــد روي دهــد.

ج. مرور فرضیه آزمایی

مطمئــن شــوید کــه بیمــار، منطــق ایــن تکنیــک را درک کــرده اســت. از او بخواهیــد تــا آن را توضیــح دهــد. نــکات 
زیــر بایــد بــراي بیمــار روشــن شــود:

• آزمــون فــرض، روشــي بــراي پیداکــردن شــواهد اســت بنابرایــن مــي توانیــد تصمیــم بگیریــد کــه آیــا توضیحــات 	
دیگــر درســت هســتند یــا نــه .

• آزمون فرض به شــما کمک مي کند تا به میزان درســتي عقاید خود پي ببرید.	

• بــه وســیله ي آزمــون فــرض، مجبــور نیســتید عقایــد دیگــران را بپذیریــد. مــي توانیــد بفهمیــد کــه حقایــق چــه 	
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چیــزي را بــه شــما مــي گویــد.

و بیمار باید بفهمد که تمام آزمون ها باید ویژگي هاي زیر را داشــته باشــند.

• تاحد امکان محســوس باشند)یعني قابل آزمایش و غیرمبهم(.	

• بیمــار بــه جــاي اینکــه فقــط بــه جســتجوي مدرکــي بــراي تأییــد عقیــده ي فعلــي خــود بپــردازد، بایــد بــا فکــري 	
بــاز بــا ایــن آزمــون برخــورد کنــد.

د. فرضیه آزمایی

بررســي کنیــد کــه نتیجــه آزمونــي کــه بیمــار انجــام داده اســت، چــه بــوده و آیــا آزمــون، عقایــد اولیــه را تأییــد یــا 
رد مــي کنــد. توضیحــات جایگزیــن را براســاس اطلاعــات آزمــون فــرض ارائــه دهیــد.

ــد آن را قبــل از جلســه بعــدي )آخریــن  ــا دو عقیــده پارانوئیــد دیگــر را کــه مــي توان ــه بیمــار کمــک کنیــد ت  ب
جلســه( آزمایــش کنــد، تعییــن کنــد.

ه. ارزیابی میزان اطمینان

ــه هیــچ وجــه  ــه ایــن معنــی اســت کــه شــما ایــن عقیــده را ب ــا 100% ، کــه در آن 0% ب " در یــک مقیــاس از 0% ت
قبــول نداریــد و 100% بــه ایــن معنــی کــه شــما هیــچ شــکی نداریــد کــه اعتقادتــان درســت اســت، تــا چــه حــد بــاور 

داریــد کــه عقیــده پارانوئیدتــان، درســت اســت؟"

درصورتــي کــه فکــر مــي کنیــد بیمــار آمادگــی دارد، از او بخواهیــد تــا توضیحــات دیگــري را بــراي ایــن عقیــده ارائــه دهــد 
و بــه جســتجوي مــدرک )بــه عنــوان مثــال، تجربیــات پیشــین یــا منطــق ( در هــر مــورد بپــردازد. درصــورت امــکان در 

رابطــه بــا ایــن عقیــده، یــک آزمــون فــرض طراحــي کنیــد.

و. تکلیف 

1- پنــج موقعیــت متناســب بــا سلســله مراتــب پارانوئیــای بیمــار ارائــه دهیــد) یعنــي موقعیــت هــاي پارانوئیایــي شــدید 
. درصورتــي کــه ارائــه گزینــه هــاي دیگــر بــراي موقعیــت هــاي متوســط را بــه خوبــي یــاد گرفتــه باشــد( 

2- بیمــار بایــد آزمون هاي فرض را که با هم طراحی کردید، انجام دهد.

      3- از بیمار بخواهید تا تمرین هاي باز آموزي تنفســي کوتاه را ادامه دهد.

قبل از ترک جلســه، زمان جلسه بعد را تعیین کنید.
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جلسه 8 
اهداف جلسه:

الف ( مرور جلسه قبل

ب ( ادامه تمرین کاربرد اصل ها، حرکت در امتداد در سلســله مراتب پارانوئیا

ج ( خاتمــه : مرور مهارت ها

د( خاتمه : تدارکات 

الف. مرور جلسه قبلي 

پاســخ کلي بیمار به درمان را بررســي کنید و درباره ي مســائل مطرح شده در جلسه قبل کمي بحث کنید.

ب. کاربرد بیشــتر اصل اول ) "یک انسان عاقل..." (

1- تکلیــف بیمــار دربــاره ي "انســان عاقــل..." را بررســي کنید.  درصورتــي کــه نتوانســته اســت جــواب هــاي  دیگــري 
بدهــد، معنــاي اصــل را درصــورت لــزوم، بــا اســتفاده از یــک یــا دومثــال بــه بیمــار یــادآوري کنیــد و بیمــار را تشــویق 

کنیــد تــا گزینــه هــاي دیگــري را بــراي موقعیت هایــي کــه بــه عنــوان تکلیــف معیــن شــده اند،پیــدا کنــد.

2- درصورتــي کــه بــه نظــر مــي رســد کــه بیمــار در انجــام تکلیــف، مشــکل دارد، دو یــا ســه موقعیــت پارانوئیایــي 
متوســط دیگــر در جلســه ارائــه دهیــد و از او بخواهیــد تــا بــراي هرموقعیــت، ســه گزینــه بنویســد. بــار دیگــر جــواب 

هــاي بیمــار را مــورد بررســي قــرار دهیــد وبــه نحــو مقتضــی بــه بیمــار کمــک کنیــد.

یــادآوري اصــل هــا را ادامــه دهیــد و او را تشــویق کنیــد تــا تکالیــف خــود را کامــل کنــد. تقویــت هــاي مثبــت بســیار 
زیــادي را ارائــه دهیــد.

در زمــان مناســب، عقایــد جلســات قبــل را ترکیــب کنیــد : اســترس مــي توانــد مشــکل را بدترکنــد و همآیندهــا مــي 
توانــد روي دهــد.

ج. ارزیابی میزان اطمینان

ــه هیــچ وجــه  ــه ایــن معنــی اســت کــه شــما ایــن عقیــده را ب ــا 100% ، کــه در آن 0% ب " در یــک مقیــاس از 0% ت
قبــول نداریــد و 100% بــه ایــن معنــی کــه شــما هیــچ شــکی نداریــد کــه اعتقادتــان درســت اســت، تــا چــه حــد بــاور 

داریــد کــه عقیــده پارانوئیدتــان، درســت اســت؟"

عقیــده ی مشــابهی را مثــال بزنیــد و از بیمــار بخواهیــد تــا توضیحــات دیگــري را بــراي ایــن عقیــده ارائــه دهــد و در هــر 
مــورد، بــه جســتجوی شــواهد بپــردازد. درصــورت امــکان در رابطــه بــا ایــن عقیــده، یــک آزمــون فــرض طراحــي کنیــد.

 د. فرضیه آزمایی 

صحــت پیــش بینــي هــاي بیمــار بــرای وقایــع در جلســه قبــل را بــا نتایــج آزمــون او، ارزیابــي کنیــد. بــه بیمــار 
کمــک کنیــد تــا بفهمــد کــه ایــن پیــش بینــي هــا همیشــه درســت نیســتند و بنابرایــن بایــد صحــت آنهــا مــورد تردیــد 

قرارگیــرد. 
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بــا همــکاري بیمــار، دو پیــش بینــي دیگــر را کــه خــود بیمــار مــي توانــد صحــت آنهــا رامــورد آزمــون قــرار دهــد، 
تعییــن کنیــد. بیمــار بایــد بــر روی مقیــاس) 100% - 0( تعییــن کنــد کــه فکــر مــي کنــد پیــش بینــي او چنــد درصــد، 
درســت اســت. ایــن درجــه بنــدي، نبایــد براســاس شــواهد باشــد بلکــه بایــد براســاس چگونگــي احســاس او درهنــگام پیــش 

بینــي کــردن یــا درگیرشــدن در موقعیــت یــا حادثــه مربــوط باشــد.

 ه. خاتمه : بررسي مهارت ها 

 مهارت ها و پیشــرفت بیمار را به طور کلی مرورکنید:

1 -  نقش بازآموزي تنفس، ارزش و روش انجام آن را مرور و کاربرد مداوم آن را تشــویق کنید.

2 -  هر اصل و قراردادهایي را که بیمار امضا کرده اســت، مرورکنید.

3 -  بیمــار را تشــویق کنیــد تــا پیــدا کــردن توضیحــات دیگــر را بــراي موقعیــت هایــي کــه پیــش مــي آینــد، ادامــه 
. هد د

ــرد آن را  ــا اســتفاده از چنــد مثــال ویــژه از تمریــن بیمــار مرورکنیــد. ادامــه کارب 4 -  تکنیــک آزمــون فــرض را ب
تشــویق کنیــد.

ــه پیشــرفت هــاي بیمــار در ارزیابــی  ــا وضعیــت فعلــي از طریــق اشــاره ب 5 -  وضعیــت قبــل از درمــان بیمــار را ب
اطمینــان و در صحــت پیــش بینــي هــاي بیمــار، مقایســه کنیــد.

 و. خاتمه 

بــه بیمــار یــادآوري کنیــد کــه کنتــرل عقــــاید پارانوئیایـــي خــود را ادامــه دهــد. ارزیابــي نهایــي یــک مــاه بعــد 
صــورت مــي گیــرد.
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