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 تقریظ

په نوم لیکل شوی کتاب مې چې له بېلابېلو د ډاد وړ سرچینو (  سلوک پوهنې)پوهندوی دوکتور جهان شاه تڼي د  د ښاغلي

او  درسي مفراتو سره سم یې مواد راټول اوژباړل شويچې د راټول ، ژباړل او لیکل شوی دی سر ترپایه ولوست ، کتاب 

اړین انځورونه ، جدولونه او ګرافونه په وړ ځایونو کې ( مخونو کې داسې ترتیب شوی دی چې ۵۵۱څپرکیو او )(۵۱) په 

هرڅپرکی په پیل کې د خپلې منځپانګې ور د رېفرنس اړوند شمېرې په متن کې لیکل شوي دي .ځای پر ځای شوي دي . 

ندې لنډیز لري چې وروسته د څپرکي کي په وروستۍ برخه کې د منځپانګې د بنسټیزو ټکو تر سرلیک لاپېژندنه او د څپر

په اړوند پوښتنو پای مومي . زه د پوهندوی دوکتور جهان شاه تڼي زیار ستایم او د درسي مرستندوی کتاب په حیث یې د 

کتاب د چاپ او خپرېدو لوستل اړین او ګټور بولم یې  او د طبي کورنۍ غړو ته ځوانو داکترانو ،طب پوهنځي محصلانو 

لیکونکي ته یې په راتلونکي  له خپرندویه ټولنو غواړم چې د دې کتاب په چاپ او خپرولو کې مرسته وکړي !ګڼم یې وړ 

 کې نور زیات بریالیتوبونه غواړم !

 په درانښت 

 د اعصابو جراح او د بادشاه زار عبدالي دوکتور والپوهن

 مشردیپارتمنت  جراحيپوهنتون د  شیخ زاید

 

 



 تقریظ

په نوم لیکل شوی کتاب مې چې له بېلابېلو د ډاد وړ سرچینو (  سلوک پوهنې)پوهندوی دوکتور جهان شاه تڼي د  د ښاغلي

او  درسي مفراتو سره سم یې مواد راټول اوژباړل شويچې د راټول ، ژباړل او لیکل شوی دی سر ترپایه ولوست ، کتاب 

اړین انځورونه ، جدولونه او ګرافونه په وړ ځایونو کې ( مخونو کې داسې ترتیب شوی دی چې ۵۵۱څپرکیو او )(۵۱) په 

هرڅپرکی په پیل کې د خپلې منځپانګې ور د رېفرنس اړوند شمېرې په متن کې لیکل شوي دي .ځای پر ځای شوي دي . 

ندې لنډیز لري چې وروسته د څپرکي کي په وروستۍ برخه کې د منځپانګې د بنسټیزو ټکو تر سرلیک لاپېژندنه او د څپر

په اړوند پوښتنو پای مومي . زه د پوهندوی دوکتور جهان شاه تڼي زیار ستایم او د درسي مرستندوی کتاب په حیث یې د 

د چاپ او خپروي وړ دی نو ځکه له خپرندویه ته لوستل اړین او ګټور بولم او ځوانو داکترانو یې طب پوهنځي محصلانو 

 لیکونکي ته یې په راتلونکي کې نور زیات بریالیتوبونه غواړم ! غواړم چې دا کتاب چاپ او خپور کړي.ټولنو 

 په درانښت 

 

 

  ګل سالم شرافت پوهاند دوکتور

 مشردیپارتمنت  او مایکروبیولوژي کیمیا اوبیولوژيپوهنتون د  شیخ زایدد 

 

 



 تقریظ

په نوم لیکل شوی کتاب مې چې له بېلابېلو د ډاد وړ سرچینو (  سلوک پوهنې)پوهندوی دوکتور جهان شاه تڼي د  د ښاغلي

او  درسي مفراتو سره سم یې مواد راټول اوژباړل شويچې د راټول ، ژباړل او لیکل شوی دی سر ترپایه ولوست ، کتاب 

ترتیب شوی دی چې هرڅپرکی په پیل کې د خپلې منځپانګې ور پېژندنه او د  ( مخونو کې داسې۵۵۱څپرکیو او )(۵۱) په 

کي په وروستۍ برخه کې د منځپانګې د بنسټیزو ټکو تر سرلیک لاندې لنډیز لري چې وروسته د څپرکي په اړوند څپر

حیث یې د طب  پوښتنو پای مومي . زه د پوهندوی دوکتور جهان شاه تڼي زیار ستایم او د درسي مرستندوی کتاب په

نو ځکه کتاب د چاپ او خپروي وړدی له خپرندویه ټولنو غواړم چې دا پوهنځي محصلانو ته لوستل اړین او ګټور بولم 

 لیکونکي ته یې په راتلونکي کې نور زیات بریالیتوبونه غواړم ! کتاب چاپ او خپور کړي.

 په درانښت 

 نجیب الله امرخېل  پوهاند دوکتور

 پوهنتون د عمومي جراحي دیپارتمنت غړید کابل طبي 

 

 



 سریزه

 مینه والو او لوستونکیو درناوی مې ومنئ ! درنو

خوښ یم چې د پرتلیزې بوختیا سره سره بښونکي لوی څښتن د دې وس راکړ چې د طب پوهنځي راته 

ګرانو محصلینو لپاره د سلوکپوهنې د مضمون د درسي منځپانګې او مفرداتو سره سم درسي کتاب له 

راټول او وژباړم . دا یو درسي مرستندویه کتاب دی خو منځپانګه به یې له بېلابېلو د ډاډ وړ سرچینو څخه 

ن ورځینې په زړه پورې ګټه واخلي . ګي محصلامفرداتو سره توپیر و نه لري . هېله کوم چې د پنځم ټول

خو  نور. سلوکپوهنه د علومو د بېلابېلو څانګو سره اړیکي لري لک سایکولوژي ، بشرپېژندنه ، اقتصاد او

ه طب کې یې ارزښت په دې کې دی چې موږ غواړو د سلوکي لاسوهنو پرمټ شخصیت او رواني پ

کیږي لیکل شوی او د هر څپرکي په  ونهمخ ۱۱۱دا کتاب په پنځلسو څپرکیو کې چې ناروغۍ درمل کړو . 

وروستۍ برخه کې د اړوند څپرکي بنسټیز ټکي ځای پرځای شویدي . هرڅپرکي په اړوند پوښتنو سره 

د درناوړي وړ لوستونکو انسان نیمګړی دی دا چې د کتاب د لیکلو او سمون اړوند چارې مې بشپړیږي .

د درانه لوستونکي تېروتنو سره د مخ کېدو پر مهال د ناسموالي او ، هېله کوم چې یوازې تر سره کړي دي 

 نه سپموۍ !وسمون په موخه زما څخه خپلې مرستې 

 درانښت په خورا

 جهان شاه تڼی پوهندوی دوکتور 
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 لومړی څپرکی

 :د دودیزطب پروړاندې نظریاتي طب ،شخص ، چاپېریال  په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو

رواني ټولنیزماډل ،په کلینیکي پراتیک کې -،روغتیا ، ډاکټر، د سلوکپوهنې پېژندنه ، حیاتي

.اړیکو جوړوول ، غوږنیول او ځیرکېدل ، فعالانه غوږنیونه او غیر فارمکولوژیکې لاسوهنې 

 یوشمېر اړین اصطلاحات .

 (   Medicine Traditional vs. Holistic)دودیزطب پروړاندې نظریاتي طب د -۱

د دې  ل موخه  ګڼيبیا ځای پر ځای کوې علمي طب په شخص کې په ټولیز ډول روغتیا او ښېګړ

د دې لپاره چې یو ډاکتر داسې وکولی شي  پرځای چې یوازې په ناروغه شوي برخه پام را وګرزوي .

له تیورۍ نه   Holismد  Gestaltنظریاتي طب د نظریاتي طب ته مخه کوي چې دې موخې ته د 

 سرچینه اخیستي چې څرګندوي چې واقعیت 

له لاس نه خوړلیو برخو یوه ټولګه ده چې د دوی د   ) ټول ژوند کوونکي توکي په ځان کې رانغاړي (

  یې ارزښت زیات دی . د دوی هره وړه برخه د بلې سره په ډینامیک ډول اړیکې لري .اجزاوو نه 

نظریاتي او علمي طب د بدن او خیال ترمنځ له بېلوالي چي په سنتي ) دودیز ( طب کې یې ملاتړ شوی 

دی ، انکار کوي . دا څرګندوي چې خیال ، جسم ) بدن ( او روح د وړو برخو په څېر شخص جوړوي 

چې دا ټول د هغې د برخو  له ارزښت نه خورا لوړ دي . دودیز معالجوي طب د بشر ناروغه داسې 

  پر لاندېنیو اجزاوو د پوهېدو سرچینه بلل شویده .علمي طب شوي برخه درملنه کوي . نظریاتي او 

یو بشر دی چې درې اساسات او ښه سمون ورکړل شوي اجزاوي چې خیال ،   ( : Personشخص ) 

 . روح نومیږي لري او په یوه خوځنده انډول کې رانیول شوي وي بدن او 

لکه کورنۍ ، ټولنه ، کلتور ، ټولنیزې د باندېنیو فاکتورونو یوه ټولګه ( :    Environmentچاپېریال ) 

اقتصادي سرچینې ، روغتیایي څارنې ته لاسرسی ، د روغتیایي څارنو د وړاندې کوونکیو وړتیا او 

او د روغتیا په اړوند داسې باور چې د شخص د خیال ، بدن او ډولونه د یوې ښې ځانګړنې پرلور 

 .  دهروح ترمنځ ډینامیک انډول ملاتړوي یا ویجاړوي ، 

د خیال ، بدن او روح ترمنځ د انډول یو ډینامیک حالت دی چې شخص ته خورا ( :  Healthروغتیا ) 

 او د ده یا دي سره مرسته کوي چې د ده یا دي بشپړه غښتلتیا رېښتوني احساس کړي . ښه پایله لري

) لکه څنګه چې پورته را  يهغه شخص څوک چې روغتیا ملاتړو( :  Physicianډاکتر یا فزېشن ) 

د نظریاتي طب پرېکټس  .کوي دی ، پېژندل شوی دی ( د هغې په پرتله چې یوازې ناروغي درملنه 

کوونکی له دې وړاندې باورکوي چې روغتیا یو ډینامیک خپل منځي فعالیت او سموونکي څرګندونه ده 

منځته شي . اړیکې په پایله کې راد یوې برابرې  منځتر چې کولی شي د شخص ، چاپېریال او ډاکتر

 لاندېنۍ ځانګړتیاوې ولري . نظریاتي طبابت غواړي چې ډاکتر بایده دي یو شخص وي څوک چې 
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 . د روغتیایي خدمتونو د وړاندې کولو پر غښتلوالي باندې باور لرل 

 . د غوږنیونې او پوهېدلو وړتیا 

 . بشري کرامت ته درناوی 

 . د نظریاتو د توپیرونو زغمل 

 . غښتلي روحیه 

  د چا له رک د علمي فکرونو سره یو ځای کړي فکرونه او نېغ دد دې وس چې جوړوونکي

  مرستې لاس نه اخلي که څه هم درانه پرېوزي .

د فزیکي پوهې په اوږدو کې د اناتومي ، فزیولوژي او بیوشیمي پوهه د دودیزمعالجوي طب د پلي کولو 

 .  پردې د سلوک پوهنې د پوهېدو غوښتنه کويلپاره وړ بنسټ جوړوي او سربېره 

 ( ؟  What are Behavioral Sciencesسلوک پوهنه څه شی ده ) -۲

ې د سایکولوژي،سوسیولوژي او بشرپېژندنڅیړنه سلوک دسلوکپوهنه د بشرلکه چې له نوم یې ښکاري 

. د سلوک پوهنې په منځ کې  ترسره کويد اساساتوپه کارونې سره د روغتیا اوناروغۍ په حالتونو کې 

سایکولولوژي د بشر د فکر ) ځیال ( او د هغې د بېلابېلو دندو لکه د هیجاناتو ، افکارو ، پېژندنې ، 

پر مټ د روغتیا په بشپړولو یا د ناروغیو په  خوځښتونو ، احساساتو او ذکاوت په څېر د ونډې لوبولو

پر بشري سلوک بل لوی   ، څرګندوي . لامل کېدلو کې او چې د شخصیت وده څنګه پر مخ ځي

د سلوکپوهنې د د سوسیولوژي مطالعه  .د ونډې لوبول دي ډلګۍ او ټولنې د کورنۍ ،    اغیزناک شی

یوې برخې په څېر د ډاکتر سره مرسته کوي چې د ټولنې او د هغې بېلابېلو برخو او جوړښتونو پر 

کولی شي چې بدلون ومومي او د ناروغۍ لامل او چې څنګه دوی روغتیایي پروسو باندې پر اغیزو 

کورنی د ، اقتصادي شاوخوا -یزېنشي ، وپوهیږي . د کورنۍ ، جنسي څرنګوالي ، ټولنیزو ډلو ، ټول

د روغتیا په بشپړولو یا د ناروغۍ په لامل او ټولنیز سیاست  ژوند څرنګوالی ، بوختیا ، ټولنیز ملاتړ 

څیړل شوي ده . له دې وروسته طبي بشر پېژندنه ده . دا د بشر د  په دې ساحه کې ،  ونډه یېکېدلو کې 

اغیزو د تاریخ ، د دوی کلتوري تاریخ ، نژادي ډلبندۍ ، د د د بشر جوړېدو  بدلون موندونکیو اغیزو

بشر د نژاد جغرافیایي وېش ، او پر روغتیایي اساساتو او د ناروغیو پر نښو او اعراضو باندې د اغیزو 

و او د وګړو د ژوند د نورو پرېښانه کلتوري کړنلارد دا همدارنګه د ناروغیو سره د چلند څیړنه ده . 

کوونکیو پېښو څیړنه په ځان کې رانغاړي . کومې ناروغۍ باید په ګوته شي او کومې باید پټې وساتل 

، کومې ناروغۍ دي چې باید د ډاکتر په لاس درملنه شي ، او کومې ناروغۍ دي چې د ایمان شي 

روغتیایي مرسته کوونکیو پر مټ چلند ورسره وشي ، په لویه کچه پر کلتور باندې د بشر  ویلرونک

د روغتیایي باورونو د ماډلونو ، د ټولني د خویونو او پېژندنې د اغیزې پر مټ په ګوته شوي دي . 

بشر ناروغ شخص ته د کلتوري نښو د ونډې پوهېدل بنسټیزې برخې دي چې روغتیایي متخصص ته د 

په اصل کې سلوکپوهنه د اناتومي ، فزیولوژي او بیوشیمي له اساساتو  پېژندنې ارزښت روښانه کوي .
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لکه څنګه چې د بدن په اړوند  سره د بنسټیزې پوهې په څېر ده چې د نظریاتي طب څیړنه ملاتړکوي .

ښوونې جوړوي ، فزیولوژي ډاکتر ته د اندېښنې ) خیال ( په اړوند ښوونه کوي او لاردرې 

پر هغه اغیزه سوسیولوژي او بشر پېژندنه د بشر د روح بدلونونه او هغه فاکتورونه چې په تلپاتې توګه 

او ..http;//pubmed/healthcarاو  [ ۷ ، ۶ ، ۲ ]کوي څرګندوي . 

http;//mayoclinic.com.behavioral sciences 

 

  [Model Bio-Psycho-Social (BPSټولنیزماډل ) حیاتي رواني {

په لومړیو وختونو کې د لومړي ځل لپاره پیل وکړ  کال۰۷۷۱( د  George Engelګیورګ انګل ) 

د طبابت د دودیزو بیولوژیکي ) پاتوفزیولوژیکو یا ساختماني ساحو ( د سلوک پوهنې ) د روان چې 

، سوسیولوژۍ او بشر پېژندنې د پوهې ( سره سمون ورکول څرګند او د روغتیا او نې د پوهې پېژند

( د لرلید مفهوم وړاندې کړي . د سیستمونو د کارولو تیوري ) په  Bio-Psycho-Socialناروغۍ د )

یوه چا کې د سمون ورکوونکي واړه سیستم د خیال ، بدن ، روح او د ټولنیزو اړیکو د یوې ټولګې 

یې یوه درې پښیزه او لري  وړتیاچې ټول د بېرته غبرګون ( ده جوړه کوي ، چې یو پر بل اغیزه څخه 

ساختماني ، بیولوژیکي او یوه  هپه کوم کې چې د یوې ناروغۍ بیولوژیکي سیستم یووړاندې کړه 

د ونډې لپاره یو صفتونو  مالیکولي څیړنه ډاډمنوي ، د روان پېژندنې سیستم د شخصیت ، خویونو ،

د ناروغیو په جوړولو کې نور فاکتورونه او خوځښت چېرې چې ټولنیز سیستم د . درک رامنځته کوي 

د رامنځته شویو ناروغیو پر ، پر اېتیولوژي جوړوونکیو کورني ، ټولنې ، ټولنیزو قواوو ، کلتور او 

ټولنیز  –وه لاره د ناروغ پر رواني دا د لارو نه په ی اغیزه څرګندوي . ې ، باندېدرملن بیانولو ، او

ې لکه پاتوفزیولوژیکو پروسو او د هغې درملنې پر کړنلارې چې د پوهېدلو او لاسوهن دچاپېریال باندې 

د نورو ښکاره شیانو له امله مړینه . باندې ټینګار کوي  لپاره کارول کیږي پرڅیړنه تمبولودوی د په شا 

د ورکول  او سمون ځانګړنېورکړه ، د یوه چا ژوند ته تهدید ، لکه غمځپنه ، پرځان د ډډې له لاسه 

انګل له خوا د جوړو او پېوستون سره یوځای داسې وړاندې شوي وو چې پېښې کولی شي چې یو طبي 

سوسیال ماډل د نظریاتي طب د پلي کولو  -سایکو-له دې امله بیووهڅوي . ، جراحي یا رواني حالت 

دا کړنلاره په لویه کچه د ناروغ او ډاکترترمنځ د پر لور یوه بشپړه کلینیکي کړنه رامنځته کوي . 

مداخلو  کړکېچنوڅارنه ، پر ټولنیزه ارزونه ، د اړیکونیولو پر مهارت ، جوړوونکي-اړیکو ، رواني

ده . د داکتر اوناروغ تر منځ اړیکي  رڼا اچوليرنیو ته د څارنې پر غزولو باندې مشوره کولو ، او کو

د ماډل یو څرګند ګډون پرداسې مداخلو ) لاس  BPSد  د روغتیایې څارنې وروسته بیان شوي دي .

   او [  ۷ ،۰ ]درمل ) غیر فارمکولوژیکې لاس وهنې  ( وي ټینګارکوي . نه  وهنو ( چې نه جراحي او

http;//pubmed/healthcar .  www.mayoclinic 
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 Non-pharmacological لاس وهنې   ېپه کلینیکي پراکتیک کې غیر فارمکولوژیک

Interventions) ) 

، د دې درملنو د کارولو د درملنې د فزیکي کړنلارو چې درمل درملنه او جراحي پروسېجرونه دي 

ماډل کې د دوی د څرګندو شویو لوړوونکیو او زیاتوونکیو اغیزمنتیاوو له امله ملاتړ  BPSچې په 

( همدارنګه د ناروغ باور لوړوي ، د درملنې  NPIsدی. غیرفارمکولوژیکې لاس وهنې ) شوی

د  کوم چې یو NPIsغوښتنه لوړوي ، د ډاکتر ، د ده د ناروغ او ټولنې ترمنځ اړیکي غښتلي کوي . 

تشخیصي او درملیزې ګټې په لاندې ډول  ېوي کولی شي چې د دطب یا د غاښونو د طب محصل 

 وکاروي.

لکه  څنګه چې موږ ټول کولی ( :  Communication Skillsد اړیکو جوړولو مهارتونه )  -الف

چې دا د شو چې اړیکي ونیسو ، یوه اغیزناکه اړیکنیونه په کلینیکي څارنه کې حیاتي وسیله ده ، داسې 

لپاره بنسټ جوړوي . په دې دوه اړخیزو کړنو کې ډاکتر او ډاکتر او ناروغ ترمنځ د دوه اړخیزو کړنو 

کې ډېری په یوه وخت کې ، د ساحه پېژندي  د ناروغۍ په یوه ناد ده ناروغ د دریایي او وچې د سفر ، 

یووالي لاندې نیول کیږي . ستونځه هغه مهال ښایي را ولاړه شي چې له دوو لارویانو نه هر یو داسې 

لکه څنګه چې داکتر انتظار کوي چې د ومومي چې اړیکي نیول  یا د یوه او بل پوهول ستونځمن دي . 

اتو او د طبي تخنیک له مفاهېمو څخه خبر ډېر ځله له طبي اصطلاح ناروغ په ژبه وپوهیږي ، ناروغ

نه وي . ځکه د اغیزناکې اړیکنیونې غبرګون د ډاکتر له خوا راوړاندې کیږي . هغه وسیلې چې وکولی 

 د اړیکنیونې په اغیزناکوالي او مهارت لرلو کې ونډه ولوبوي دا دي . شي چې 

I- ( ځیرکېدل او غوږنیولAttending and listening  : ) ځیرکېدل د ډاکتر کړنه ده چې پر ناروغ

چې د ډاکتر یوه شعوري هڅه په ځان کې رانغاړي چې ځان خبر کړي چې نور څه نېغ تمرکز دی 

وایي او څه زیار باسي چې تر سره یې کړي . دا ښایي یوازېنۍ شونتیا وي که چېرې د ناروغ سره دوه 

په همغږۍ سره ، محصلین ، په ګ کې درېدل اړخیزه کړنه په یوه ځانګړي څارنه تر سره شي . په څن

یوه جاده کې د ترافیکو په منځ کې ، په موبایل کې پخپله غږېدو ته ځیرکېدل ، یا خوړل ، څښل کله چې 

او دا چې د ناروغ سره خبرې کوي ښایي ناروغ ته دا انګېرنه ورکړي چې ستاسو پاملرنه وېشل شوي 

تاسې ناروغ ته ځانګړي ځیر نه یاست . ناروغ ته نیږدې ، یا په پرتلیز ډول بشپړ د ناروغ مخامخ 

ښایي داسې څارنه چې منځۍ برخه کې د ناروغ او محصلانو ترمنځ د د دوه اړخیزو کړنو لپاره پلټنه 

 . وي ، وکولی شي یوه اغیزناکه اړنیکنیونه رامنځته کړي

II – فعاله غوږنیون ( هActive listening )  : دا د پروسو یوه ټولګه ده چې د څنګ نه سوچه

 غوږنیونې ، او چې ناروغ څه وایي د هغه د یادداښت نیولو خواته درومي . 
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 (   Behavioral Sciences)  سلوکپوهنه        

توګه تر څیړنې لاندې  ټولیزه پهغبرګونونه او  کړنېپه هغه کې د انسان  ېبرخه ده چد ساینس هغه 

د انسان کړنه او غبرګون کېدی شي چې مثبت یا ګټور او یا منفي یا زیان  ې. پوهیږو چکیږي  نیول

رسونکي وي چې لومړني ډول ته یي نورمال او دوهم ته غیر نورمال سلوک وایي . ګرانو اوښاغلیو 

دیده ده په همدې ډول سلوک هم روغتیا یوه نسبي ) پرتلیزه ( پ ېلوستونکیو لکه څنګه چې پوهیږو چ

پرتلیزه پدیده ده ځکه چې د انسان کړنې لکه لیدل ، کتل ، خوړل ، څښل ، فکر کول ، پوښتل ، ځواب 

که چیرې دا اجزا د . اغوستل،خبرې کول او نور د سلوک اجزا جوړويجاموورکول ، اړیکې نیول 

دلته  ېکیږي . کیدی شي دا سلوک چټولنې د شرایطو سره برابر وو نو دا سلوک نورمال سلوک بلل 

په ډول په ترکیه کې د ښځو د پاره د  بېلګېد  . نورمال دي په یوه بله ټولنه کې غیر نورمال وګڼل شي

په افغانستان کې د دولت او  خلاف د دې پردی ه پوړني په سر کول د دولت لپاره منل شوی سلوک ن

: د عاشوری په ورځ زموږ شیعه مذهبه وروڼه ځانونه  بېیګه هیا بل.  ټولنې لپاره منل شوی سلوک دی

ادیانو  ،د نورو مذاهبو  شوني ده چېسلوک دی وړ ددوی لپاره د منلو وړ او د ثواب  يپه ځنځیرونو وه

د سلوک دومره پراخ مفهومه کلمه ده چه د پیدایښت  . وي غیر نورمال سلوکبه  کلتورونو لپاره  او

ړه په ځان کې را نغاړي او هم د بشر د حقوقو سره نیغې اړیکې لري . ورځې بیا تر مرګه پورې کړه و

په بل عبارت ویلی شو چه : سلوک د انسان هغه کړه وړه  دي چه په یوه ټولنه کې د منل شوو قوانینو 

سلوک  .په چوکاټ کې د بل بشر د ازادی حریم ته تیری ونکړي دا سلوک نورمال یا طبیعي سلوک دی 

 .دا شرایط عبارت دي له  ېچ يکو بدلوناو  هرایطو په اساس ودد ځینې ځانګړو ش

  اقتصادي شرایط  -۴  .د ښونې اوروزنې شرایط    -۳   .ټولنیز   -۲ .بیولوژیک     -۰ 

د بیولوژیکي شرایطو اجزا   شرایط چاپېریالي،  خوراکي توکيبیولوژیکي شرایط : وراثت ،  -۰ 

  .جوړوي

اخته وي یو یا دواړه په ارثي ناروغیو ېچڅخه  ماشوم د داسې مور او پلار که چیرې یو -الف 

د یا وم به غیر نورمال سلوک ولري شنو په ارثي ډول د هغوی ماشوم دا ناروغي اخلي اوما ووزیږید

  ېشوم د هغه مور څخه چکه چیرې یو ما -( اخته وي  میرګيلار په) پیا یوه مور او  بېلګې په ډول که 

ولري او د غیر  ګدودۍشوم یی عقلي او رواني اکیدای شي چه مکموالی لري  وزیږیږي ،  د ویټامین 

  وي .به نورمال سلوک خاوند 

زیات  ونهغاز زیان اړوونکيکې چه هلته چاپیر یال ککړ او  چاپېریالداسې ه که چیرې یو ماشوم پ -ب

هایپوکسیا را منځته کیږي کیدای شي ماغي نسج داو د  ونډه لږهکې په هوا کې د اکسیجن  پایلهوي په 

د اخلاقو او کلتور په ، ولنیز شرایط ټ ېجوړ کړي . او یا دا چبنسټ د عقلي او رواني ناروغیو  ېچ

وي  وړهسلوک به یی نا  مهالد  ۍد ماشوم او بلاخره د ځوانې وروسته پاتې وي نو طبیعي ده چاړوند
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له امله  شتوند ټیټوالي او یا نه  کچېد ښونې او روزنې د .ي و روږدیبه  ي توکواو په رنګا رنګ نشی

هغه ماشوم  د بېلګې په ډول، سلوک په وروسته پاتې ډول وده کوي او نور مال حالت نه غوره کوي 

د هغه ښوونه او روزنه په سمه توګه نه ، او هغه یتیم پاتې شوی وي  مړه شوي یې موراو پلار  ېچ

یتیمان  یسلوک به یي وروسته پاتې وي او نورمال به نه وي ځکه ډیرې وي شوي نو طبیعي ده چ

د قاچاقیانو په لاسونو کې لویدلي او د یوې  توکو نشیيد  تردې بریده چېاو  کويمونږ وینو چه ګدایي 

                                                                 .بې ارادې وسیلې په شکل کار کوي 

ښه  اقتصاد که چیرې د یوې کورنۍ دهدبره  بنسټاقتصاد د ټولنې د  ېتصادي شرایط : پوهیږو چاق  -۴

او قمار  لوپه غ املهد مجبوری او بې روزګاری له  ېچ شوني دهنه وي خپل ماشومان سم نه شي پاللی 

 څرګندولو: سلوک د انسان د رواني حالت د ېمونږ ویلی شو چ ېلنډه داچل شي .بدبازانو باندې 

سلوک د   .یو انسان سالم او یا ناروغ وکڼو  بنسټ رپ پایلوی شو د هغه د لکو ېیوازینی لابراتوار دی چ

یوازېتوب سلوک په پدیده ده .په حال کې دی او یوه ټولنیزه  بدلوند پرلپسې پیدایښت د ورځې څخه 

 . ېدی  خکه چه د څیړنې وړ ن سره 

  . دی غبرګوناو  کړنهسلوک د انسان په وړاندې د چاپېریال   -۰ 

 . دي        وړاندېبل انسان دعمل په  سلوک د انسان کړه وړه د-۲

 .  دی سلوک د انسان د زده کړی څرنګوالید چاپېریال څخه -۳

 .                                          روزنې او حالت څرګندونکی دی عقليد ده  او د هندارهسلوک د انسان د ټولنیزې روزنې  -۴

           او            [ ۷ ، ۷ ] ده . پایلهسلوک د انسان د جسمي او بدني روزنې   -۵

http;//pubmed/healthcar . 

شان و پوهول شي اړینه ګڼل کیږي چې ښه لوستونکو د دې لپاره چې د کتاب منځپانګه په ګرانو 

 او زده شي . تکرار لاندیني اصطلاحات 

: د یوې کړنې په وړاندې د څېرې غیر نورمال غبرګون (  Abnormal Affect) رنځمنه عاطفه -۰

 دی .

۲-Aggression . لفظي یا فزیکي بریدکوونه ده : 

۳-Ambivalence  اتلل دير: په عین وخت کې د یوه شي یاچا څخه هم ښه او هم بد.  

۴-Agitation . په رواني او حرکي کړنو کې لوړ فعالیت او خوځښت ته ویل کیږي : 

۵-Amnesia  هېرېدنه ده چې د لیرې یا :Retrograd  او نیږدې سملاسيAnterograd  هېرېدنه

 نومیږي .
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۶-Anhedonia . د خوند او لذت د احساس نشتوالی دی : 

۷-Anxiety . اضطراب او ډار ته ویل کیږي : 

۸-Apathy ساس نشتوالی دی .: د اح 

۷-Aphasia . د کلمو معنی درک کولی نه شي او نه غږېدی شي : 

۰۱-Apraxia د ارادي خوځښتونوغیرمنظموالي ته وایي خودلته عضوي رنځ نه وي :.  

۰۰-Ataxia . د ارادي خوځښتونو غیرمنظموالی دی خو دلته عضوي رنځ شته وي : 

۰۲-Autistic Thinking . د واقعیت په نظر کې نیولو پرته تفکر کولو ته وایي : 

۰۳-Automatism  . د هوښیارانه درک پرته فعالیت دی : 

۰۴-Blocking . د یوې جملې په منځ کې د تفکر یا فکر کولو ناڅاپي درېدلو ته وایي : 

۰۵-Catalepsy ه شیزوفرېني : د بدن د غړو د موم په شان شکل درلودلو ته وایي لکه په کتاتونیک

 کې .

۰۶-Cataplexy  موقتي فلج یا کولاپس ته وایي ، سرچینه یې غښتلي هیجانات دي او د نارکولېپسي :

 یوه برخه ده .

۰۷-Circumstantiality  څنګځن چلند ( : اصل موع ته له ډېرو اې خوا دېخوا څرګندونو وروسته (

 ځواب ورکول دي .

۰۸-Couding of Consciousness خړپړوالی دی په لوري موندلو ، ځای او وخت  : د هوش

 پوهېدلو کې ستونځې وي .

۰۷- Coma کې نه ويه پهوش او هېڅ ډول ارادي خوځښتونه چې : ډېره ژوره ګډوډي ده.  

۲۱-Compulsion . جبر ( : د بې دلیله کړنې لپاره غیرمقاومه اراده ده ( 

۲۰-Concrete Thinking   د جامد فکردرلودل ، کل په اجزاوو نه شي وېشلی او له اجزاوو څخه :

 کل نه شي جوړولی . 

۲۲- Confabulation  افسانه جوړول ( : د ځای او وخت په نظر کې نیولو پرته غږیږي (. 

۲۳-Confusional state . د وخت ، ځای او شخص نه پېژندل دي : 
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۲۴-Coprolalia ر ارادي او سپکې خبرې کول دي .) بده ژبه ښورول ( : غی 

۲۵-Deja entenda . اورېدلي ګڼلي ( : څه چې واوري وایي چې مخکې مې اورېدلي دي ( 

۲۶-Dellusion  یوه باطله عقیده ده چې په ټاکلي ډول حفظ ) ساتل ( کیږي . چې :Grandeur  (

) د ضرر  Persecultionاو  Somatic) بې وفایي ( هذیان ،  Eretomaniaځان لوی ګڼل ( او 

 او اسیب ( هذیان دي .

۲۷-Depersonalisation . د شخصیت مسح کېدل دي : 

۲۸-Depression  . خپګان : 

۲۷Derealization-  . د واقعیت مسح کېدل دي : 

۳۱- Desorientation . د لوري نه میندل دي : 

۳۰-Distractibility  . د حواسو د انسجام  نه شتون دی : 

۳۲-Dyskinesia . د خوځښت ګډوډي ده : 

۳۳-Echolalia   . د بل چا د خبرو تکراري پېښې کول دي : 

۳۴-Echopraxia . د بل چا د خوځښتونو تکراري پېښې کول دي : 

۳۵-Ecstasy   . د نشې حالت لکه شوق او مذهبي التهاب دی : 

۳۶-Elation ده . : خوښي ، د نشې څخه مرکبه عاطفه یا سخته ځان خوښونه 

۳۷-Euphoria   . د بدني او روحي ارامۍ له مبالغې څخه ډک احساس دی : 

۳۸-Exaltation  . سرخوشي له اغراق څخه ډکه خوښي ده : 

۳۷ -Fear  . د خطر سرچینې ته هیجاني غبرګون دی : 

۴۱-Flight of Idea د افکاروالوتل د یوې موضوع څخه بلې ته لېږداو انحراف دی :.  

۴۰-Hallucination . حسي درک چې باندېنی محرک نه لري او ثابت نه دی : 

۴۲-Hypochondriasis  . د ځان ناروغۍ ته له اغراق نه په ډک ډول پاملرنه کول دي : 

۴۳-Idea of Unreality . غیر واقعي عقایدو درلودل دي : 
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۴۴-Illusion . د لیدلو په حس کې د تېروتنې درک ته وایي : 

۴۵-Incoherence  . د خبرو کولو ترمنځ د پېوستون نشتوالی دی : 

۴۶-Intelligent Quotient   د هوښیارۍ د اندازه کولو ټسټ :IQ=MA/CAX100  MA عقلي (

 ) زماني عمر ( دي . CAعمر( ، 

۴۷-Intoxication   . تسمم دی : 

۴۸-Logorrhea  . ډېرو غږېدلو ته وایي : 

۴۷-Asociation loosening  و او فکرونو نه ګډون دی . : د خوځښتون 

۵۱-Macropsia  . د واقعیت څخه د یوه شي غټو لیدلو ته وایي : 

۵۰-Magical Thinking   . د سحر نه ډک تفکر دی : 

۵۲-Mutism  . د خبرو کولو رواني بېوسي ده . د کوم عضوي رنځ پرته غلي پاتې کېدل دي : 

۵۳-Negativism   . د لارښوونې په وړاندې پټ او ښکاره مقاومت ته وایي : 

۵۴-Neologism  لغات جوړونه (  : د ځان نه داسې لغات جوړوي چې بل څوک نه پرې پوهیږي (.  

۵۵-Nihilism  . ځان په نه څه شمېرلو ته وایي : 

۵۶-Obsession  . جبري وسواسي فکر دی چې په زور سره ذهن ته ننوزي : 

۵۷-Panic . سخت ډار ، وحشت زیږوونکي فزیولوژیک بدلونونه رامنځته کوي : 

۵۸-Paucity of Speech  لږو خبرو کولو ته وایي یا د خبرو کولو څخه کم کاراخلي :.  

۵۷-Psychomotor Retardation   حرکي پڅوالي ته وایي .–: رواني 

۶۱-Sterotypy  کلیشیي چالچلند ( : په مېخانیکي او ثابت ډول د یوې کړنې تکراري سرته رسوونه (

 ده . 

۶۰-Stilted Speech   . د قلم په ژبه خبرې کول او انعطاف نه منلو ته وایي : 

۶۲-Stupur   . ګنګسیت او بېحالۍ ته وایي : 

۶۳-Thought Broadcasting ي چې د ده افکار چاپېریال ) د افکارو خپروی (  :  ناروغ عقیده لر

 ته خپریږي . 
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۶۴-Thought disorder    . د هذیاناتو او ارتجاعي عقایدو شتون دی : 

۶۵-Though Insertion  . ناروغ عقیده لري چې د نورو افکارو د ده ذهن ته لاره موندلي ده : 

۶۶-Tic  پایله وي . : د اداکولو تکیه ده چې د عضلاتو د ناڅاپي او غیر ارادي خوځتونو 

۶۷-Verbigeration مرضي تکرار ( : د کلمو او جملو بې معنې او کلیشیي تکراردی (.  

۶۸-Words Salad   د لغاتونو سلاد ( : د هغو کلمو او عبارتونو ترکیب دی چې معني او په دلیل (

 .[ ۵ ، ۳ ] اړیکي نه سره لري .

 (  Key Pointsد لومړي څپرکي بنسټیز ټکي ) 

شرایطو او د  یا نظریاتي طب د دودیز طب په پرتله د ناروغیو د رامنځته کېدو پر چاپېریاليعلمي  -

 بشپړې د روغتیا پر بیا ورکولو ټینګار کوي .

شته ول شوي اړیکي نډپه یوه شخص کې د دریو بنسټونو هریوه بدن ،خیال اوروح ترمنځ خوځنده او ا -

 وي. 

 . .یيشویو اړیکوشتون ته روغتیا واروح ترمنځ دانډول  په یوه شخص کې د خیال،بدن او -

سایکوسوسیال ماډل څرګندوي چې روغتیااوژوند په رواني او ټولنیزو شرایطو پورې تړلي دي -دبیو  -

. 

د اساساتو پر مټ د یوه شخص او سایکولوژي سلوکپوهنه د بشرسلوک د سوسیولوژۍ ، بشر پېژندې   -

 حالت کې څیړي .سلوک د روغتیا او ناروغۍ په 

 غیرفارملوژیکې لاسوهنې پر روغتیا د ناروغ ډاډ اوهغې ته غوښتنه زیاتوي .  -

 یر سره کتنه ، ناروغ ته ښه غوږنیول اړینوي .ځد ډاکتر و ناروغ ترمنځ دسمواړیکو جوړول ، په   -

دونه اورواجونه تصاد او چاپېریال نېغه اغیزه کوي ، دوق،ارثیت ، ښوونه ، روزنه ، اباندې پرسلوک   -

 پرسلوک بې اغیزې نه دي . 

 وړسلوک لپاره د چاپېریال انساني کول اړین دي .او د ښه   -
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 د لومړي څپرکي پوښتنې

 سم ځواب په ګوته کړۍ !

 دودیزطب د علمي اونظریاتي طب په پرتله ځکه د ارزښت وړدی چې .-۰

 بشپړې روغتیا لپاره کارکوي .د -ناروغۍ ټولنیزبنسټونه راسپړي . ب طب دنظریاتي -الف

 هېڅ یو . -دواړه . د -ج

دوه اړخیزې اړیکې  -پر ډاکتر د ناروغ باور زیاتوي . ب–د ناروغ خبروته سمه غوږنیونه . الف -۲

 .هېڅ یو -. دسم دي  دواړه -رامنځته کوي . ج

ټول سم  -و . دټولنیز-چاپېریالي . ج -بیولوېیکي .ب-کوموشرایطو لاندې وده مومي ؟ الفد سلوک -۳

 دي.

 د یوه ډاکټر ځانګړنې وښیاست ! -۴

 سلوک او شخصیت د کومو شرایطو د پاسه وده مومي .-۵
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 دوهم څپرکی

 ي لولو : د ژوند دورې ، له القاح بیا تر پاخه عمر پورې بدني او کپه دې څپرکي کې دا سرټ

 نورمال همغاړیتوب . نوبدلونواو د ودې په اوږدو کې د بدني او سلوکي سلوکي بدلونونه 

 (  and Human development life cycle) د ژوند دورې او د انسان وده

بشروده دا سې پروسه ده چې ترپوخوالي پورې وده مومي . په بیولوژیکي اصطلاح دا وده له یوه  د

. القاح هغه مهال رامنځته کیږي چې وټ څخه پیل تریوه پاخه عمر شخص پورې زغیږي ګحجروي زای

له حجروي پردې تېر او تخمې ته ننوزي . د سپرم او  ) ovumسپرم په بریالیتوب سره د تخمې ) 

میږي او د زیږون تر ون وټګتخمې جنتیکي توکي سره یو ځای شوي چې یوه حجره جوړوي چې زای

چې له القاح نه د ل ته اړوند کیږي هغه مها مخه د ودې ژرمینال پړاو رامنځته کوي . ژرمینال پړاو

ژرمینال  د ودې وختي پړاو ته ترهغو چې غرس ) د نیالګي په شان ( کښېنول شي .امبریو    )رشیم (

به د بیالوژي د وراثت په بحث کې ویل  اسو تهت پورېپړاو نور هم زغیږي د امیندوارۍ تر لسمې اونۍ 

پورې پایښت مومي . د القاح  د ښځینه د تخمې د نارینه د سپرم او نو کېاې په انسانچ ي ويشو

وده  شپړې اجزاوې لري او د رشیم د ننه وده کوي . په چټکي سره رشیميبد جنیتیکي توکو  زایګوټ

ګسټرولا ) ،دپړاو blastulaسټولا ) لا( پړاو ، د ب morulaڅلور پړاوونه لري : د مورولا ) 

gastrula  ( پړاو او عصبي )neurula )  توکمې ته پړاو دي . د غرس ترمخه رشیم یوې پروټیني

 mitosisاو دهغې لاندې یوه سلسله حجروي وېش پایښت لري چې  zona pellucida، ي و ورته

 zonaله مخې وده نه کوي بلکه د  ېچکله القاح وروسته تر یوې اونۍ پورې رشیم د ورته وایي . 

pellucida   څخه دوه ځایه اوپرمخ ځي ترڅوپه مورني رحم کې هوار شي . دا یوdecidual  (

رحم ژونکې د رشیم شاوخوا ارتشاح  دغبرګون رامنځته کوي چېرې چې په دې کې پرېکېدونکی ( 

د  رحم په نسج کې ننوزي . رشیم د دې سره یو ځای ارتشاح  کوي نو ځکه دا د دې لامل ګرزي چې 

وروسته جنیني پرده او پلاسنټا جوړیږي ي او د رشیم د باندې ساحو کې وده مومي . او په دواړو رشیم

. په انسانانو کې د زیږون تر مخه وده کې رشیم په وروستي پړاو کې جنین ته اړوند کیږي یا په بله 

.له رشیم نه جنین ته اووښتون په زوره ترسره کیږي او داسې په ګوته شوي چې  بدلیږي ژبه په جنین

او د ه القاح وروسته اتمه اونۍ لیدل کیږي . د رشیم په انډول د جنین باندېنۍ څېره ډېره د پېژندنې ل

 پروسه په نورو انواعو کې هم هیو . د دې په شانده پرمختلونکیو وده کوونکیو داخلي غړیو یوه ټولګه 

 ( شکل ۰)  لیدل کیږي .
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 .  

 ( شکل ۰) .لیدل کیږي  

عمرونه اټکلي  ینېځ په لاندې ډول د فزیکې ودې (    Physical stagesفزیکي پړاوونه ) 

 ( جدول . ۰)وړاندې کیږي .

 د زیږېدو ترمخه د ودې پړاوونه   

 

 . ) د زیږون ترمخه ) د سپرم له القاح تر زیږون پورې 

  ( رشیم. ) القاح او تر اتو اونیو وروسته له القاح 

  له القاح وروسته لیدل کیږي .زایګوټ : د یوازېنۍ ژونکې پړاو چې 

 . بلاستوسیټ له غرس کېدو دمخه پړاو کله چې رشیم ګړدۍ کره وي 

  ( اونیو د امیندوارۍ پورې . ۰۱ -۳( اونیو )  ۸-۰له غرس وروسته رشیم له القاح وروسته ) 

 . ) جنین ) د امیندوارۍ له لسمې اونۍ څخه تر زیږېدو پورې 

 ( جدول . ۲)  

 

 د ماشومانو په وده کې د ودې پېریودونه چې موندل شوي دي . 

https://en.wikipedia.org/wiki/File:Views_of_a_Foetus_in_the_Womb_detail.jpg
https://en.wikipedia.org/wiki/File:Sperm-egg.jpg
https://en.wikipedia.org/wiki/File:Child_development_stages.svg
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 له دې وړاندې مالومات : د ماشوم وده او د ماشوم د ودې پړاوونه .

  

 ( . US CDCد ښځینه لوړوالی د عمر پروړاندې )   ( ګراف . ۰)  

  

 ( . US CDCد نارینه لوړوالی د عمرپر وړاندې )( ګراف :  ۲) 

 ( ۰۷-۱د ماشوم زیږېدل ( )  ماشومتوب/ځواني . ) 

 Neonate پورې(.ورځو  ۲۸-۱) زیږېدلی( )نوی 

 Infant (baby) (۱  میاشتو  ۰۲میاشتو نه تر.)پورې 

 Toddler (۰-  کالونو  ۳تر.)پورې 

  ( ۵-۳د لوبوکولوعمر . ) کالونو پورې 

  ) د لومړني ښوونځي عمر ) منځنی ماشومتوب همدارنګه د بلوغ نه د مخه عمر بلل کیږي   

 کالونو پورې ( .  ۳-۰۰) 

  ( ۰۰-۵د لومړني ښوونځي عمر  ) کالونو پورې. 

  د بلوغ ترمخه ) ماشومان په دې او له دې نه د مخه پړاو کې د ښوونځي ماشومان نومیږي ) د

کالونو  ۰۰-۷نجلۍ کله چې د لومړني ښوونځي په عمر کې ) ښوونځي هلک او د ښوونځي 

 پورې ( وي .

https://en.wikipedia.org/wiki/File:Female_Stature_vs_Age.svg
https://en.wikipedia.org/wiki/File:Male_Stature_vs_Age.svg
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  ( ځوانتوبAdolescence  ( )۰۲-۰۷ . ) 

  ( د بلوغ ترمخهPeripuberty  ( )۸-۰۱  ۰۷ -۰۵تر . ) پورې 

  ( ۲۱پوخ عمر. ) کالونه + 

  ( ۳۷-۲۱ځوان پوخ عمر . ) کلني 

  (۶۱-۴۱منځنی پوخ عمر . ) کلنۍ پورې 

 کالونه ( .۶۱شرښاري ) زوړوالی / م + 

  . ) مرګ ) عمر یې د وړاندې په نښه نه دی 

 . ) د جوړښت له منځه تلل ) له مرګ وروسته د بدن ماتېدل 

http;//pubmed,healthcareBehavioral Sciences. 
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 لمبر جدول د ارېکسن د ژوند د دوران مرحلې راښیي :                                           ( جدول : ۳) 

    Trust vs              اړتیاوو   ماشومان ډېرې اړتیاوې لري مګر دا غښتلوالی نه لري چې دې         ۰۸له زیږېدو تر 

 ته ورسیږي ، ماشوم په څارونکو پورې تړلی دی . که چېرې څارنه                    میاشتني پورې                            

   چېرې ناوړهوړ وي ، د هېلې او تر لاسه کولو احساس جوړیږي .که                                            هېله اوناهېلي     

   Mistrust                                            ونا برابره وي نو ناهېلي وده مومي .   ا 

 

 ماشوم د ژبې د کارونې ، د غایطه موادو اومثانې د کابو کولو او قدم  کلنۍ ۳میاشتو نه تر ۰۸له    شرم کول -ازادي   

 وهلو اړوند زده کړه کوي چې په پایله کې دی یا دي په نړۍ کې ،                                                           

Autonomy vs                                        د اغیزکولو او پلټلو په  غوروي پیل کوي . که چېرې څارنه وړ وي 

 shame                                               یا دي د بشپړې ازادۍ په پایله کې  ماشوم به په روغتیایي ډول د ده او 

           کولو داحساس او ازادۍ ترمینځ انډول را منځته کړي .                                                                               شرم د                                                                

                                                             

 دي زیاتوي ،دی او یا   لکه څنګه چې ماشوم پر ژبه او تللو کنترول      کلنۍ   ۵کلنۍ نه تر ۳ګناه        له  -ابتکار    

Initiative vs                                            کوي  د غښتلیو کړنو له امله یې د ګناه زمینه     د پلټلو پر زیاتوالي پیل 

guilt                                                     . جوړیږي که ناروا غوښتنو ته ازاد پرېښودل شي                                                                                                                      

لاندې   ماشوم د هغو چارو په تر سره کولوکې چې دی او یا دي یې ترسره    کلنۍ       ۰۳ – ۵ترلاس       د   -مشغولتیا  

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                     کوي پر ځان د ډډې لګولو د احساس په پیدا کولو پیل کوي . د ماشوم په                                             کېدل                                        

Industry vs                                           ا په لوړولوکې جوړونې               ټولو جوړوونکو چارو کې د احساس او وړتی 

 inferiority                                                       . ارزښتمنه اغیزه کوي 

 کلنۍ                د ځوانۍ پر مهال په څه ډول یوه ته ښکاره کیږي چې نور په دې مرحله      ۳۰ -۰۳            -توپیرکول   

 کې ارزښتمن دي . دلته د یوه شخص د هویت د ښکاره کولو او دې                                                  مغشوشوالی   

Identity vs                                                   ترمنځ جنجال دی چې څنګه خپلو غوښتنو ته ورسیږي . اړتیا 

confusion                                                             

                                                                                                                                                                                                           ډاراو زیانمن کېدل به د صمیمیت پرمټ د یوازېتوب پر ضد چې د                                                                       کلنۍ       ۴۱نه تر ۲۰بېلتون         -صمیمیت   

 بېلوالي پر مټ پیدا شوی تعادل راولي .                                                                    

Intimacy vs  

isolation                                               

                                        ونرډه  کلنۍ     که چېررې پره ژونرد کرې بریرالیتوب وي شرخص پره ښره ډول د ده یراددي  ۶۱نه تر ۴۱    پیداکول اودرېدنه       

 ته په لوړه کچه د پیوستون احساس کوي   ټولنه کې ادا کوي او ټولنې په    ،                                                        

Generativity vs                                   اتلونکیو لویو نېکمرغیو لهکه چېرې بریالیتوب نه وي نو دا شخص د ر ا 

stagnation                                                         . ا ټکل پرته په ژوند کې ډوبیږي        

 پرځان دتکیې سمون   

                                                                                                                                                                               اړین                                                                                                                         یو کس چې د ژوند وړ اړتیاوې ورته رسېدلي وي که چېرې دا     نه ترمرګ     ۶۱او ویجاړي                له     

Ego integrity vs                         شیان ورته لږیږي شخص افسوس کوي او هېله لري چې د ژوند ځینې   پورې 

despair                                                     . برخې بېرته ور ته را و ګرزي او که نه د ویجاړۍ خوا ته ځي            
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 thMoified from Sadock Bj,Sadock VA.Comprehensive Textbook of Psychiatry,7

Ed,Philadelphia;Lippincott Williams and Wilkins 1999. 

 

[  ۷ ] . 

او  وره کې په رحم کې زایګوټ ځای پر ځایدې ده پ . لومړنی پیل دیالقاح د ژوند پوهېږو چې  

لم اس سرهلرلوټولو مادې  اومعنوي نورمالو شرایطو په د یږي او جوړ( Embryo) رشیموروسته بیا 

دې نه میاشتو او څو ه . که چیرې پبلل کیږي ماشوم ونچې وروسته له زیږ وده کويجنین ته رشیم 

، شحمیاتو او  و، قندون و، منرالون ونو، ویتامین وینټلکه پرو توکو اړینوورځو کې د ماشوم مور د غذایي 

جنین او بلاخره د ماشوم په بدني او رواني  –پدې صورت کې د رشیم نو نورو له کمبود سره مخ شي 

او غیر  سرچینه جوړويرواني ناروغیو بدني او  بېلابېلوپه راتلونکي کې د  ېوده ناوړه اغیزه کوي چ

ه کوي . که چیرې مور پدې دوره کې د جسمي ترضیض سره مخ شي هم د نورمال سلوک رامنځت

او په زړه پورې خبره  ارزښتمنهخو  نولو سره مخ کیږياناوړه ولادي جوړښتونو اویا د ماشوم د زی

مور د رواني ستونزو او کورنی  پر مهالد امینداری که چیرې  ېرواني څیړنو ثابته کړیده چ ېداده چ

ې په ماشوم په رواني ستونزو اخته وي یعنې داچ یې وان وه په راتلونکي کې به لاس او ګرې سرهشخړو

 اغیزناک چاپېریاليد زیږیدو وروسته د ماشوم تغذی او پر هغه .   لږه ترخه خبره به زر مروریږي

په  ماشومتوب  د چې کولی شيوروسته انتانات  زیزیدو دولادت د وخت ترضیضات او د، عوامل 

تسممات او انتانات کولی  ،ترضیضات . کړي عصبي او رواني ناروغیو لاملونه برابر دوره کې د ځینو

لکه   به د ماشوم په سلوک کې ېطبیعي خبره ده چ ېشي چلامل د عقلي ناروغیو   ېشي چ

(Epilepsy)   ښوونه  .شي پکې رامنځته  بدلونونه نورناروغیو  عضوی منشا لري او یا د عصبيچې

 زیاتيوخت  اړیناو په وي د مور شیدې یوازې ماشوم تغذی  د و تغذی : که چیرېنظافت ا، او روزنه 

به کې  بدلونونهناروغیو به اخته کیږي او د سلوک بېلابېلوپه  ې چ کړل شي طبیعي دهه خواړه ور ن

کیږي لکه چه وایي  لاملرامنځته کیږي . نظافت هم که چیرې مراعات نشي د ناروغیو د پیدا کیدو 

ولري . که چیرې دوه ماشومان بدلونونه عقل سلیم در بدن سالم است نو شخص )ماشوم ( به سلوکي 

 مثبت سلوک پرتله به یېپه  په عین شرایطو کې وي مګر د یوه ښوونه اوو روزنه شوي وي دبل ېچ

 وي .

وانی د دورې په پیل کې د انسان د ځې پوهیږو چ : بدلونهسلوکي  کېنوي ځواني  یا دورهپه د بلوغ 

نارینه هورمونونه لکه تستوویرون  او ښځینه لکه  ېرا منځته کیږي چ بدلونونهبدن کې هورموني  په

سترون چه ټستوویرون په نارینه وو کې د اندامونو د نشونما د ویښتانو د زر ودې کولو او په پروج

ي . په همدې ډ ول پروجسترون او نور ښځینه هورمونونه د زیاتورواني لحاظ مخالف جنس ته تمایل 

ي او هم په بوولښځینه ظاهري جوړښت په نشونما کې چه تاسو په فزیولوژي کې ویلي دي مثبت رول 
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ه چیرې پدې وخت کې سالمه ښوونه او روزنه پالنه او ک رواني لحاظ مخالف جنس ته میلان پیدا کوي .

اره وي نو د جنسي انحرافاتو او غیر نورمالو سلوکونو خواته ېکانان بسم تولنیز شرایط نه وي  او ځو

ځوان له د ځوان د ښوونې او روزنې شرایط نومال او ښه وي  ې. په هغه صورت کې چ درومي

برخه اخلي او تولنیز سلوک یي د یوې ورځې څخه  وړتحصیل وروسته په تولنیز او کورني ژوند کې 

رې تولنیز شرایط ښوونه او روزنه ښه نه وه او اقتصادي حالت یی که چی کوي بلې ته ښیګړه پیدا

که چیرې د ځوان لپاره کار پیدا شو  ،او له مجبوریت څخه د تعلیم او تحصیل څخه پاتې کیږي  ړویجا

عادتونه او سلوکي  ناوړه بېلابېلخو بیا هم ښه او که چیرې بې روزګاره پاتې شونو کیدای شي چه 

داسې اشخاص د ژوند د ملګري په پیدا کولو کې ناکام وي ا و که  ېامنځته شي چپکې ر بدلونونهمنفي 

داسې  یټولنو کې ډیر لوېدیځوپه  چیرې واده هم وکړي د یوه بل معصوم انسان ژوند خاورې کوي .

په چرسو او پوډورو  ډېریاخته کیږي . او زمونږ په تولنه کې  کارولوولو او هیروینو په هځوانان د الک

هغه د اقتصادي  ېاخته کیږي . زمونږ په ټولنه کې یو بل ناوړه څه چ توکووینو او نورو نشه یی ، هیر

زمونږ د هیواد په شمالي  ېامله چه وړو ماشومانو ته د تریاکو ورکولو ل ،دي د  له امله ستونځو

نه  خنډد اوبدلو  غالیوماشومان یی بیده وي ا و د دوی د  ېولایتونو کې محترمې میندې ددې لپاره چ

او د ناوړه سلوک  روږدیکې ماشوم له ماشومتوب څخه په تریاکو  پایلهپه ې ورکول کیږي . چ، شي 

د کورنۍ او ټولنې  د ، راتلونکي کې په زیات زیان تمامیږي په څښتن ګرزي . چه د ځان اونړی لپاره 

یوه ټولنیزه  سوداګرياو  نهلاسته راوړو دهغه  اوږو بار جوړیږي ، ځکه د تریاکو د بوټي کښت ا

مبارزه او  وړاندېددې منفي پدیدې په  ېپدیده کڼل کیږي . په ملي او نړیواله سویه لازمه ده چ تاواني

  مجادله وشي .

 ېچ ګرانو شاګردانو لکه څنکه اغیزې :او دهغوی پر څرنګوالي باندې بدلونونه د خوانی عمر سلوکي 

 ې بېلابېلدوره ده چ پرمختګاو  ودېد  اړخهاني او بدني رود ځوانی پیل د ې د مخه مو وویل چ

که چیرې د اغیزناک دي .نه ورباندې چاپیریال ، ښووونه او روزی اقتصاد ، ټولنیزعوامل لکه کورن

ښوونځی ې دې پرځای چ اقتصادي وضیعت ښه نه وو پدې صورت کې ماشوم )نوی ځوان ( د ۍکورن

درانه کارونه د ځوان پر بدني وده ناوړه اغیزه کوي او کله  داچې  اړکیږيته لاړ شي درندو کارونو ته 

والي په صورت کې د کار څخه د تیښتې او غلا او یا نورو کارونو ته چه  ږد ځوان د مقاومت د لکله 

قاچاق ته مخه کوي  کارونه او توکو نشیيولري لکه د پایلې  ېوي او خطرناک ه جسمي ستړیا پکي لږ

 لکه څنګه چې ټولنپوهان وایيټولنیز چاپیریال   کیږي . او روږدی یې کارويتر دې بریده چې خپله 

که چیرې یو ځوان په . لومړی چاپیریال انساني کړو  ه دي چېبایدنوږنده دی ېز چاپېریالن د اانسې چ

 توکو نشیي، د بې برخې وي شونتیاوووونې او روزنې د ښد  چې  کېچاپېریال کړ چټل او کیوه 

 ېچ شوني ده هد ځوانۍ دوره د بحران دوره ده ډیر ېچ،څنګه شتون وي  روږدو،د  چاپېریاللرونکی 
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 http;//en Wikipedia.org/wiki/File، بد اخلاقه او فاسد راووزي .  روږدیځوان 

Question-book-new-svg.  

دې ځوان د اخلاقي  که چیرې ځوان ډیر نازدانه وروزل شي د د کورنۍ اغیزه:باندې پر ځوان  

 . وایي چې انحرافاتو او سلوکي خرابواني امکانات ډیر دي لکه 

 )لیکوال (.  رطب نه اخلي آدب          که د سیوري نخل نه نیسي به نازولی زوی  

یوځوان د ټولنیزو ناوړه دودونوپر بنسټ  پدې عمر کې که چیرې  بدلونونه:د کهولت عمر او سلوکي 

 ولر ي ستونځېاقتصادي  ېکړی او یا زیاتوپخپله خوښه واده ونه کړي او یا ډیر کالونه وروسته واده 

ښځې او مېړه ماشومان د روحي ستونزو سره مخ وي ځکه د  زیږېدليکې  ۍدې کورنه پ بې شکه بهنو 

کورنۍ ستونزې او  کې په کورنیو کې په پرلپسې ډولد نشتوالي په صورت  توافقد روحي  منځ  تر

ته  پلار-یې مورسلوک ناوړه اغیزه کوي او خپله  رنو پوو اولادیراتلونکد  ېرا پیدا کیږي چ جنجالونه

وي نو پدې صورت کې کیدی شي ستونځې رواني ډول ډول ستونزې پیدا کیږي او که یوازې اقتصادي 

 نزو بنسټ جوړوي .  د رواني ستو په وروستیو کې ېجسمي ستونزې ماشومانوته پیدا شي چې چ

کلنۍ وروسته د انسان د بدن ژونکې او انساج چې د ودې پړاوونه یې پخوا  ۶۱له   پړاو :  د بوډاتوب

د بوډاتوب خپګان ) رومي چې د دماغي نسج د ژونکو د زوال له امله دبشپړ کړی دي د زوال پر خوا 

Senile Depression  اوMelancholia    رامنځته کیږي او کېدی شي چې بوډا تهDementia  

،   Atherosclerosisلاملونه ځلې یې پیداشي چې بېرته نه راګرزېدونکی حالت دی چې ډېری 

Parkinson   ،Alhezimer    . ( . ۲) او نوروي  

ی د ماشوم له زیږېدو وروسته باید د هغې وزن ، قد یا جګوالی ، د سرلویوال ارزونه :د ودې د ماشوم 

اشوم او د پوستکي رنګ موږ ته را په ګوته کوي چې م او کوچنیوالی ، د لومړي ځل ژړا  ، تې رودل 

 رنګ یې ډېر سور ، زیړ او که شین ډی !  د پوره  ورځو دی او که نه ؟ وزن یې پوره دی او که نه ؟

الی او یا ډیر کوجنی و ډېرغټوالید سر ته د ماشوم د روغتیا په اړوند ډاډ او مالومات راکوي .چې موږ 

ته وروس وشپږ میاشتله کوي . تر دوه کالنی پورې د مور شیدې او استازیتوب د ناروغ والي څخه

وم ماش راتلونکي کې بهنه شي په  پليیط ارکه چیرې دا ش . اړین ديورکول  خواړه زیاتيماشوم ته 

. ماشوم ته د ماشومتوب د دورې د وژنکو ناروغیو لکه به ولري ناروغ او  وروسته پاتې سلوک 

 وخپلضد په  ، توبرکلوز او نورو پر تور زیړي ،، تیتانوس ، پولیو ، ډیفټري  يسرخکان ، توره ټوخل

د ،  نې عکساتځی ،مور او پلار پیژندل  خپل . د ماشوم له خوا د کول اړین ديوختونوکې واکسین 

دې یږواله ته ندی د بېلګې په ډولتلل او دریدل د شیانو په مرسته  ولومړي ځل لپاره کیناستل او په خپوړ

یاتو او د ز اړیکو نیولو و. د زیاتوختونه او د ماشوم عمر یادداښت کیږي تګ  په وروستیو کې داو 

 پر مټ  لارښوونېژ به زده کړي او یا د مرستې او  ماشوم ژرې ی شي چېدک پر مټکولو خبرو 

کلنی پورې     ۵-۴ځای یې په نورمال ډول تر د درد احساس او   ، وکړي  تللو پیلژر په ماشوم 
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څخه  مالومات راکوي .د ماشوم د ماشوم د نشونما ې ښودلی شي  ماشوم وخت په وخت وزن کیږي چ

   نډیز کیږي .وزن ، کښېناستل ، قد او نورپه لاندې ډول ل

         .(جدول ۴) د هلک وزن او عمر                   

 

 

  ( جدول  ۵)   د نجلی وزن د عمر په تناسب

. 

 شماره 

  وزن عمر 

 2,5kg- 4,25kg لومړی ورځ  1

2 3  months 4,2kg – 7 kg 

3 6 months 5,75kg – 9,25 kg 

4 9 months 7 kg – 10,75 kg 

5 1year 7,5 kg – 11 kg 

6 1,5 years 813,5kg,75 kg-  

7 2 years 9,75 kg – 15 kg 

8 3 years 11,2kg – 17,4 kg 

 

 

                                                   ( جدول . ۶)                   )هلک (په ملاستي د ماشوم اوږدوالی 

                                 

   وزن عمر شماره

 Kg – 4,5Kg 2,5 لومړی ورځ 1

2 3 Months 4,5 kg – 7 kg  

3 6 

monthly 

6,5 kg – 10 kg  

4 9 

monthly  

7,5 kg – 11,5 

kg 

5 1 year 8,5 kg – 13 ,5 

kg 

 

6 1
1

2
 years 9,5 kg – 14 kg  

7 2 years  11- 16,5 kg  

8 3 years  11,5 – 18 kg 
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میاشتوعمر په   cm اوږدوالی په    

First day 50 -60 cm 

3months 55 – 65 cm 

6 months 62 – 71 cm 

1 year  70 -80 cm 

1
1

2
 year  75 -87 cm 

2 years 80 93 cm 

2,5 years 84 -99 cm 

3 years 87 – 103cm 

 

                    ( جدول .۷) لاندې ډول ده                                             ه نجلی پ

 اوږدوالی په cm عمر په میاشتو

First day 49 -57 cm 

3 months 65 -67 cm 

6 months 61- 96 cm 

9 months 65 – 74 cm 

1 year 69 -77 cm 

1,5 years 75 – 85 cm 

2 years 84 – 91 cm 

2,5 years 83 – 96 cm 

 

ږي .کی ارزولدریدل او خبرې کول یي هر یو په وروستیو کې یې او   

 خبرې کول ماشوم ټولنیز سلوک او د

 اونیو ورسیږي نو مسکا کولی شي .  ۶-۴ماشوم چې کله  -

  .په لوړ اواز خندیدلی او یو څه ویلی شي نو کله چه اتو اونیو ته ورسیږي  -

نو د مور خبرې پیژني او  خبرې کويمور ورسره  ېاونیو ته ورسیږي هغه وخت چ کله چه دوولس -

 . .                ورباندې پوهیږي

هیجاني کیږي او خندا کوي تی ور مور کله ېاونیو ته ورسیدو نوماشوم ته  چ  ۰۶کله چې ماشوم  -

 کوي .  
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 کوي.  وسکاته م اونیو ته ورسیږي نو په اینه کې خپل انځور ۲۱کله چې ماشوم  -

                                                                                          ول .اونیو ته ورسیږي نو د اوازونو په پېښې کولو پیل کوي لکه ټوخي ک ۲۴کله چې ماشوم   -

ووایي او کولی شي چې اونیو ته ورسیږي کولی شي چې د با ، کا ، دا اوازونه  ۲۸کله چې ماشوم -

   . .                                                         جامد خواړه وژویي

               اونیو ته ورسیږي نو له پردیو څخه ډاریږي . ۳۶کله چې ماشوم  -

        بای اشاره کولی شي . یاونیو ته ورسیږي نو د با ۴۱کله چې ماشوم - 

                                         .                       یوې بلې خوا ته اچوينو په سنجش سره د لوبوشیان د ځان اونیو ته ورسېدو ۴۴ کله چې ماشوم -

                                                                 .  اواز کولی شي ،  پټ پټونی کوی شي اونیو ته ورسیږي ، مخ پټولی شي ، ۴۸کله چې ماشوم  -

اونیو ته ورسیږي د دوه یا درې ټکیو کلمې ویلی او د پیالې څخه څښلی ، د بوتل  ۵۲کله چې ماشوم -

سر خلاصولی شي . د خوږو شیانو د ورکولو په وخت کې خوښیږي ، خندا کوي ، د خوږو خبر په 

یې د عمر په تېرېدو سره سلوک ارزول  همدارنګه  اورېدو سره خاندي او د ناوړه شیانو څخه ډاریږي .

د ښوونځی په دوره کې د ماشوم د زده کړې استعداد او نمریي د شاګرد سلوک او په ټولګي کې  کیږي .

د بلوغ په دوره کې په  يیا طبیعي حالت را په ګوته کو غیرنورمال درس کې ګدوڼ یي د سلوک ه پ

رواني  ډېری ېسلوک څخه نماینده ګي کوي چکورنۍ او چاپیریال کې د د شخص کړه وړه د هغه د 

په ځوانی کې پیل ډېری  ېو فرني یوه رواني ناروغی د ه چزلکه شیپدې عمر کې څرګندیږي  ۍناروغ

له ولادي وي او   په دودیز ډول ځنډیا د عقل  ۍکیږي او ټول عمر دوام کوي او عقلي ناروغ

یي تشخیص له امله ده د وروسته پاتې سلوک  ته د ټولنېو اکوچنیوالي څخه ښکاره کیږي او کورنی 

مخ په کې کتابولیزم دوره ده د بدن په ټولو انساجو  د ېپه عمر کې چ بوډاتوبد حالپه هر. څرګندیږي 

د ماشوم سلوک ته ورګرځي لکه  څه نا څهکیږی اغیزمنعقل او سلوک پکې  ېراځي چ بدلون  زوال

 پړاو تهعمر شخص هم همدې  د لوړی همداسې لشي کو توپیر نه د کل او سکروټې چې ماشوم 

انساني  ېلنډا دا چ ، اړه پیدا کوي ږوالي پورېدا هم په بدن کې د جنسي هورمونونو په ل ېرسیږي چ

تر وخته پورې  بوډاتوبد زیږیدو له ورځې د  ېڅومره چ ،دی  اړوندسلوک د عمر په زیاتوالي پورې 

سلوک ورسره وده کوي او  په پرتلیزه توګهه زده کیږي ده او نوي تجارب له چاپیریال څخ شته وده 

.http;//pubmed,healthcare .                          .                    مومي بدلون

Science. www.mayoclinic.com.Behavioral 

 

 

http://www.mayoclinic.com.behavioral/
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 د دوهم څپرکي بنسټیزټکي                                     

  .څنګه چې سلوک د ژوندي موجود ځانګړنه ده نو لومړۍ اړینه ده چې ژوند رامنځته شي  -

 د ژوند پیل له القاح وروسته کیږي .  -

 د چاپېریال ټول شرایط او ارثیت پر سلوک اغیزه کوي او سلوک د شخصیت بنسټ جوړوي .  -

د ښې ودې لپاره یت صد امیندوارۍ پرمهال د مور بشپړه روغتیا د راتلونکي ماشوم د سلوک او شخ  -

 ټاکونکي ونډه لري .

 څومره چې بدن وده مومي سلوک او شخصیت د هغې سره په انډول کې وده مومي . -

 د دوهم څپرکي پوښتنې

 سم ځواب په ګوته کړئ!

هېڅ  -دچاپریال شرایط وړ وي .ج –القاح تر سره شي . ب -.الفد ښه نسل د بقا لپاره اړینه ده چې -۰

 ټول سم دي . –ډول روحي او فزیکي فشارنه وي . د 

 هېڅ یو . –دواړه د  -نېغې اړیکې لري لري . ج –د بدني ودې سره د سلوک وده . الف -۲

  ؟ولې رامنځته کیږي Dementiaاو Senile Depressionد بوډاتوب په عمرکې -۳

 بدني مړاویتوب د سلوک سره نېغې اړیکي لري .-ځکه بدني وده اوسلوک نېغې اړیکي لري . ب –الف 

 هېڅ یو . –دواړه سم دي . د  –ج 

 په ولادي ډول د سلوک د غیر نورمالوالي دوې بېلګې وښیاست !-۴

 د اقتصادي شرایطواغیزه پرسلوک باندې بیان کړئ !-۵
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 دریم څپرکی

  ، په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو : په انساني سلوک کې د ټولنیزې روانپوهنې ونډه

 اپیدېمیولوژي او ټولنیزه روانپوهنه .سایکولوژي ، انتروپولوژي ، سوسیولوژي ،اېتولوژي ، 

 پوهنې ونډهروان  زېېټولند په انساني سلوک کې 

Contribution of the psychosocial sciences to human behavior 

، (  Psychologyروانپوهنه )  :(   Pschosocial sciences ) روانپوهنه زهټولنې 

Anthropology   سوسیولوژي ، حېوان پېژندنه او اپیدیمیولوژي په ځان کې ، ( ) بشرپېژندنه

کار او هېدنه د دې ټولو څانګو د متخصصینو ترمنځ په ګډ نغاړي . د انسان پر سلوک زمونږ پورا

باید دا څانکې هره یوه وپېژنې چې هریوه په لاندې ډول  او لوستونکي پورې تړلي ده . شاګردان ېپوه

 تشریح کیږي .

سایکولوژي د سلوک او دهغه د اړوند عقلي او فزیولوژیکو عملیو ( :   Psychologyنه ) روان پوه

وژي ورڅخه څرګندونې کوي . هغو دلته څو ډوله سلوکونه شته چې کلینیکې سایکول ،سره اړیکي لري 

و پر بنسټ د ښوونیزې روان پېژندنې له یکسانو ته چې هیجاني او سلوکي ګډوډۍ لري د رواني تیور

 .د روانپوهنې اساسات پلي کیږي  ورته لارې د ښوونې او روزنې په شکل د ستونځو د حل په موخه

څانګه ده چې په اصل کې د بشر د هر  هد پوهې داسې یو( :   Anthropologyبشرپېژندنه ) 

 اړخیزې فزیکي ، ټولنیزې او کلتوري ودې او اړیکو سره بوختیا لري .

ټولیزه څیړنه ده چې لاندې شیان په ځان کې رانغاړي لکه د  ود یوې ټولګې د سلوکونسوسیولوژي : 

 جوړښت او د دوی د ټولنیز جوړښت خپلمنځي کړنې . ، ودې 

 د حېواني سلوک څیړنه ده .( :   Ethologyاېتولوژي ) 

  .کې د بېلابېلو فاکتورونو څیړنه دهکېدو د ناروغیو په رامنځته : (   Epidemiologyاپیدیمیولوژي ) 

Jean piaget په هغه لاره رڼا واچوله چې ماشوم څنګه فکر کوي ؟ کال کې  م( ۰۷۸۱ -۰۸۷۶) په

چې په پاخه عمر کې د فکر کړل تشریح یې پړاوونه او څنګه د پېژندلو وس ته وده ورکوي؟ څلور لوی 

د تماس پر وده او پر  کې م( ۰۷۷۱ -۰۷۱۷)په  John Bawlby تر رامنځته کېدو پورې درومي .

دې باور چې په تي رودونکیو ماشومانو کې نورمال تماس پخپله د کومې غوښتنې پرته د روغتیا لپاره 

یا   Anaclitic deoressionکې م (  ۰۷۷۴ -۰۸۸۷) په  Rene spitz  واچوله.بنسټ دی ، رڼا 

، چېرې چې نورمال ماشومان د ډېرې مودې لپاره له نورو بسترکېدل تشریح کړل یې په روغتون کې 

او اړینې  لوبېل ساتل شوي ، ځای او څارنه یې وړ نه وو نوځکه خپه او بې غبرګونه وو چې په بسترکو

 ۰۷۸۷ -۰۷۱۳) په  Konrad Lorenzرواني څارنې سره ښېګړه مومي .حېواني سلوک پوهان لکه 

او تماس نیولو سلوکونه په  د اړیکو جوړولوکال کې م (  ۰۷۸۰ -۰۷۱۵) په  Harry Harlowم ( او 
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روښانه حیواناتو کې وڅیړل او څرګنده یې کړه چې څنګه د حېواناتو د سلوک څیړنه انساني سلوک 

م (   ۰۷۳۶ -۰۸۴۷) په  Ivan Pavlovکوي . د زده کړې تیوري د داسې سلوکي څیړنو پر مټ لکه 

 ،John B.watson  م ( او  ۰۷۵۸ -۰۸۷۸) په  B.F skinnerد کال کې م (  ۰۷۷۱ -۰۷۱۴)  په

 شرطي تیوري او پټه سلوکي درملنه یې د بېلا بېلوشوي چې نوي تر سره د تیورۍ اصول  ېزده کړ

.                          .                             و څیړل ښتلناروغیو لپاره په ځان کې را نغ

Behavioral Sciences. http;//pubmed,healthcare. 

ې سلوک په ټولنه ټولنیزې پوهیږو چ ، روانپوهنه د سلوکپوهنې لپاره اړینه ده چې زده شي یزهټولن

رویې او کړنو کې څیړل کیږي نو د یوې ټولنې د سلوک د پېژندلو لپاره د رواني ټولنپوهنې اساسات 

 .   لاندې ډول ديه ټولنیزې روانپوهنې اساسات پد .  لريتاکونکی ونډه 

 ولنیزجوړښت څخه معلومات درلودل .د ټولنې د افرادو د قومي او ټ-۰

 لومات درلودل .مااو مذاهبو څخه  ونویند ونودودونو رواجد قومونو د   -۲

 د څرنګوالي څخه معلومات درلودل .د ټولنې د ښوونې او روزنې   -۳

 رلاسي نظام څخه معلومات درلودل .د ټولنې د اقتصادي حاکم او ب  -۴

 او فرهنګ څخه خبرتیا . نو  کلتورود ټولنې درواج  -۵

 دي .کامل څخه معلومات لرل تاریخي تاو شالید د ټولنې د تاریځي  -۶

پوهېدل   غو ژبولومات او په هڅخه مع ې اویا ژبوپورتني شپږ موارد او پر هغه سربیره د ټولنې د ژب

،ټولینزه پوهه او زمونږ هدف دی کلتور ، فرهنګ  ته وخت راکوي تر څو د هغې ټولنې چهمونږ

د ټولنې افرادو ته د منلو دی هغه  ېاو عادتونه چ هنوڅیړو . هغه منل شوي رواجواقتصادي وده 

نوم او حیثیت باندې پیژندل ه خویونه او عادتونه او کړنې په نوموړي ټولنه کې د نورمال سلوک پ

 ځکه که چیرې د ټولنې دیوه فرد د سلوک او شخصیت په برخه کې څرګندونې کیږي هغه د يشوید

وګړو د سلوک  ډېرید  ټولنېکې د  ټولهمعلومات او بیا په سلوک څخه  ه لهټولنې افرادو د هر یو یادې

انسان ټولنیز موجود دی او ټول کړه وړه یي په نورمال ډول ټولنیز  ېکوي . پوهیږو چاستازیتوب څخه 

 پرسلوک باندې وڅیړو .                                        اغیزه لاندې ټولنیزو عواملو  د ېدي نو ځکه لازم دي چ

که ، وي  یې وګړي یي لري اومنلي دېریهغه درجه ده چه ټولنیزه پوهه د پوهې  ټولنیزه پوهه :-۱

څخه د باندې ووزي نو شخص د ټولنې څخه پردی کیږي او  چوکاټدې ه چیرې د هر انسان کړه وړه ل

 CVA   (Cerebroد بېلګې په ډول د ] ګڼل کیږيغیر نورمال   له خواده سلوک د تولنې  د

Vascular Accidentذر (( په نوم یادیږي او د ناسمې ( زمونږ په وروسته پاتې ټولنه د )) ګ

که چیرې یو روڼ اندی او پوه شخص ووایی چه دا انګېرنې له مخې په زیارتونو درملنه کیږي . 

په روغتون کې تر تداوی  ېما دا ډول ناروغان لیدلي چ ېشخص باید روغتون ته یوړل شي ځکه چ

 ېپدې شخص د بې عقیدې اطلاق کیږي او دوهم داچ نو هیی پیدا کړی د روغتیاشویدي او  ه ښهوروست
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د غیر نورمال سلوک په  یواقع کیږي او د ضداو ټولنیز شعور دده دا وینا د ټولنې د عمومي ذهنیت 

کړو نو که چیرې موږ دا جریان په اروپایي هیوادونو کې کوم چاته بیان کیږي .  تومتيدرلودلو سره 

او د دې شخص فکر علمي اومنلی بولي . خو دا  ناسمهتولنیزه پوهه یي  ټوله ټولنه ورته غیرنورمال او

جرات او حوصله سره د ژوندیو مثالونو په ښودولو او د ټولنیزو  روڼ اندی دنده لري چه په پوره

لنه علمي سلوک اختیار او ټووکړي  لارښودنهمثبت لوري ته   عامه ذهنیتد رسانیو له لیارې د ټولنې 

 کړي . 

په  ځینو ځایونو  اغیزې: نواو ځینو مذهبو ونودود دد ټولنې د افرادو  په روغتیا او سلوک باندې  -۲

ار د ویو  ېچزموږ په ګران هیواد کې ښځو ته په دوهمه درجه کتل کیږي  تر دې بریده چې کې 

د ماشوم له ې یا داچ نو ډوډی ورکول کیږي پاتې شوني ويتقریبآ  خوړلي وي یعنیوو ه کورنۍ نارین

 لکه حیواني غوړي ورکول کیږي نور ضروري مواد  یوازېزیږیدووروسته تر اوو ورځو پورې 

د  ېپروټینونه او منرالونه نه ورکول کیږي او یا تر اوو ورځو پورې د کوره نه اووزي پوهیږو چ

ي چه د ا ناوړه شلومړیو وختونو کې و ماشوم لپاره واکسین ضروري دي او ځینې باید د ولادت په

پر روغتیا ناوړه اغیزه کوي نو ځکه په راتلونکي کې ناوړه سلوک  رواج پخلپه د ماشوم او مور دواړو 

  کړو.  سمرامنخ ته کړي وي باید دا ناوړه شرایط  ورامینځته کوي ددې لپاره چه نورمال سلوک م

نو د هغه پیروان کیدای شي کوي لکه هندو مذاهب یا ځینې مذاهب چه د غوایي غوښې خوراک منع   

چه د پروټینو په لږوالي اخته شي او په نتیجه کې عضوي ناروغی چه د رواني ناروغیو بنسټ او 

   [ لیکوال .ته کوي لامل شي .  ځمال سلوک را مینربلاخره غیر نو

ژوند ټولې اړتیاوې د اقتصادي  ېپوهیږو چ : اغیزېانسان پر سلوک د هغه  اقتصادي شرایط او د:  ۳

په لرلو سره پوره او تنظیم کیږي نو که چیرې یوه ټولنه ناوړه اقتصادي حالت ولري  ومناسبو ظرفیتون

او د ژوند اړتیاوې لکه خوراک ، څښاک د اوسیدو مناسب ځای او کار ونه لري نو د هغه کورنۍ باید 

 ېغړي د نورمال ډېرید نوموړي کورنۍ او ټولنې  پایله کېپه  ېوږي تږي لوڅه او بد بخته وي چ

کوي  استازیتوبد غیر نورمال سلوک څخه   لري چېاو روغتیایي نیمګړتیاوي به  بې برخېڅخه  ودې

 دا ناوړه اقتصادي حالت اصلاح او کورنی او ټولنه دې ده چ اړینه وي لپاره یدې پدیدې څخه د مخن د

)سایکو سوسیولوژي ( ډول سره د ټولنیزې روان پوهنې  هپه پورت.    بوزونورمال سلوک ځواته 

د ټولنې او ې اړیکې د ټولنې سره او له سلوک سره د هغه اړیکې څرګندې شوي نو موږ ته لازمه ده چ

  سم کړو او بیکاري له منځه یوسو .کورنی اقتصادي شرایط 

 اودرملنې  وي هغه د رواني شتهلوک سپه یوشخص کې غیر نورمال  ېپه هغه صورت کې چ 

                                                                        کړو . روزنې پر مټ اصلاحبیا 

 توکو د کارونې  نشیيپه ټولنه کې د ناوړه اقتصادي او ټولنیزو شرایطو لکه د  ېهغه کسان چ 

 روانيد اخته وي د ناوړه سلوک او  کارونهولو په هاو د الک
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او په  بنسټ رپ څارنېڅخه منع او خلاص کړو د دوی د  روږدي کېدوښکار شوي وي له  ستونځو

                 وګرځوو . نورمال ژوند او سلوک ته راپر مټ ټولنیز ژوند کې د بیا ګډون او کار 

 او  روغتونونور نورمال سلوک لري د هغوی سره په په ولادي ډول غی ېهغه ماشومان چ

 نيدخپل ژوند لومړلږترلږه وشي ترڅو  دنلدرملنې له مخې چ او کورونو کې د پوره پرستاری

دې ماشومانو لپاره  په روغتون کې د ېکړي . چد شونتیا تر بریده پوره  اړتیاوېاو  کارونه

//;www.mayoclinic.com,behavioralhttp تهویه کار کوي  .    اوځانله بیا روزنه 

sciences [ ۲ ]او.    

 د دریم څپرکي بنسټیزټکي                                       

( : پر سایکولوژي ، سوسیولوژي ،  Pschosocial sciences  ټولنیزه روانپوهنه )   -

 کار او پوهه اړینوي . بشرپېژندنې ، حیوان پېژندنې او اپیدیمیولوژي باندې ګډ

  .روانپوهنه موږ ته د بشر سلوک او د هغه اړوند عقلي او فزیولوژیکې اړیکي بیانوي   -

کې د بشر د هر د پوهې داسې یوه څانګه ده چې په اصل :  (  Anthropologyبشرپېژندنه )    -

 اړخیزې فزیکي ،ټولنیزې او کلتوري ودې او دهغوی ترمنځ اړیکي راپېژني .

 ( : د حېواني سلوک څیړنه ده . Ethologyحېوان پېژندنه )    -

 اپیدیمیولوژي : د ناروغیو په رامنځته کېدو کې د بېلابېلو فاکتورونو څیړنه ده .   -

ودې او کوږوالي بشپړې اغیزې  وهه ټول پر سلوک دهغې پراقتصادي شرایط ، کلتور او ټولنیزه پ  -

 .لري

 

 

 

 

 

 

 

http://www.mayoclinic.com,behavioral/
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 د دریم څپرکي پوښتنې

 ټولنیزه روانپوهنه :د لاندې شیانو سره اړیکي لري .ـ۰

 ټول سم دي . -سوسیولوژي . د-بشرپېژندنې . ج -سایکولوژي . ب-الف

 سایکولوژي د لاندې شیانو سره اړیکي لري .-۲

 هېڅ یو . –دواړه . د  -د سلوک عقلي او فزیولوژیکې اړیکي . ج -بد سلوک پوهنې . -الف

هېڅ یو  -دواړه . د -ټولنیزه او کلتوري وده .ج-د بشرفزیکي . ب-بشرپېژندنه څه شی راپېژني ؟ الف-۳

. 

 ئ !د دودونو او مذهبونو اړیکي د سلوک سره په بېلګو کې را وپېژن-۴

 بیان یې کړۍ !ولې اقتصادي شرایط پر سلوک اغیزه کوي -۵
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 څلورم څپرکی

  په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو : د ډاکټر او ناروغ ترمنځ اړیکي ، مرکه او د سمې

 تاریخچې راټولول .

 (  Doctor-Patient relationshipand interviewدډاکتراوناروغ ترمنځ اړیکي اومرکه ) 

 ځانګړنې ولري .د ډاکتر اوناروغ ترمنځ ایکي باید لاندې 

 ناروغ ته په مینه ښه راغلاست ویل .-ا

 په ډېر ادب او هوښیارۍ سره د ناروغ څخه د اړوند موخو لرونکیو پوښتنو طرح کول .-۲

 بشپړ دوه اړخیز باور تر لاسه شي .-۳

  .ل کې مرسته کويحهغه پوښتنې وشي چې د ستونځو په څخه هڅه وشي ترڅو د ناروغ -۴

 ارزښته وګڼل شي . ه غوړه مالي وشي او نه بېزیاتنه ناروغ ته -۵

 په ټولو کړنوکې د ناروغ ښېګړه په پام کې ونیول شي .-۶

 د دې موخو د ترلاسه کولو لپاره بایده دي په لاندې دول پرمخ لاړشو .

ی ناروغ همېشه د رواني ارزونې څخه ډاریږي همدارنګه ښایي دوى خپله درته راشي . ډېر -لومړى 

معاینې د رواني  صینولخوا را لیږل کیږي ،اوښایيد روغتیایي څارنې د نوروڅانګو د متخص ناروغان

 اړوند دوه ګونى احساس ولري ،ډاکترباید مودب اودرناوي کوونکى وي،باید د مرکې په وخت کې د

    ناروغ پراحساساتو وپوهیږي .

دفتر،له  لري لکه ارام ځاى،شخصي چاپېریال د ارزونې ستونزې اغیزمنې کوي  پرپایلواغیزه -دوهم    

                        ګڼې گوڼې ډک ځاى  لکه د یوه عمومي روغتون د بیړنۍ څانګې پورې توپیرکوي.

غړوڅخه د ورکړي،همدارنګه باید د کورنى  د د کورنۍ غړي ښایي ارزښتناک معلومات -دریم  

 .                        .          پوښتنو کولو لپاره له ناروغ نه اجازه واخلي

لاسوهنې باید لږې وي اود مرکې د بشپړولو لپاره باید پوره وخت ورکړل شي په دودیزه توګه  -څلورم 

 .دقیقې هم بسنه کوي۲۱دقیقوپورې پایښت مومي مګر٠۱نه تر٠۱مرکه د  

   ډاکترباید د ناروغ سترګو ته مخامخ کښېني. –پنځم 

  ډاکټرد طبي اخلاقو اصول په ټولو حالتونو کې پلي کړي .اړینه خبره داده چې  –شپږم 

  Interview)مرکه:) -ب 

 ( Verbal Communicationپه خبروکولوسره پوهوى راپوهوى) -۱

د مرکې په لومړیوڅودقیقوکې باید ډاکترناروغ ته اجازه ورکړي چې دخپلواعراضو اړوند وغږیږي 

                                                                                         پل شخصي معلومات راټول کړي.                                                                                                   ناروغ  به  دپوره ارامتیا احساس وکړي ترڅوخ

 ( Nonverbal Communicationله غږېده پرته پوهوى راپوهوى:) -۲
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چې څنګه  لکه د  مخ څرګندونې اوحالت چې ځانګړى اهمیت لري دا هم ارزښتمنه ده چې ولیکل شي

 ناروغ کیسه وویله)د اوازڅرنګوالى اوڅنګه یي احساسات څرګندکړل(.

 ( (History of the Present illness  تاریخچه   ۍ داوسنۍ ناروغ -ج

 اید را ټول شي د لاندېنیو شیانو اړوند مالومات ب

 د ناروغۍ پیل،د پایښت موده او یا د وخت په تېرېدو سره د اعراضو بدلونونه .  -۰

رواني فشار راوړونکي پېښې په ځانګړي ډول بایلل : چې د یوه ورته ګران له لاسه ورکول ، د  -۲

 دندې له لاسه ورکول او یا مالي ستونزې په ځان کې رانغاړي .

کې د کوم بدلون د دي ، یا د ده  له خوا ، یا  د نورو له خوا)لکه مېړه یا مېرمن  د ناروغ لخواپه ځان -۳

 ،ملګرى یا د کار د څارونکي( لخوا د بدلون احساس .

مخکېنۍ رواني ناروغۍ او درملنه : چې  درمل اخیستل،بسترکېدل یا نوره درملنې،د درملنې په  -٤

 . وړاندې ځواب )دواړه ګټوراوبې ګټې(پکې نغښتي دي

د روانې ناروغۍ سره ورپېښې حقوقي لانجې)مرفعه غوښتنه،بندي کېدل اوتوقیف( اوکه چېرې  -٠

 ناروغ زده کوونکى وي په ښوونځي کې ستونزې لکه)له ښوونځي تېښته،تشه اوشړل کېدل(. 

دوهم ځلي روغېدنه:هره یوه ښېګړه چې ناروغ یي د شته ستونزو څخه ترلاسه کوي)لکه پولي  -٠

 کور،ښوونځي اوکارکې دمسُولیت منل(.جبران،په 

 (  Personal Historyشخصي تاریخچه) -د 

 د ودې ارزونې  - ۱

 ډاکترباید  

د ناروغ د لومړنۍ ودې څخه مالومات : چې د ناروغ د مورد امیندوارۍ او زیږون څرنګوالى  -لومړى 

 پکې نغښتي دي ، چې د ناروغ د کورنۍ د غړو او د روغتون له رېکارډ نه په لاس راځي راټول کړي. 

ړي)لکه د ناروغ د ماشومتوب مهال مزاج)خُلق( و ارزوي اوهره کورنۍ مهمه پېښه جوته ک -دوهم 

 مړینه،بېلوالى اوطلاق( چې د ناروغ مزاج ښایي اغیزمن کړي. 

د ناروغ د پخوانیوتجروبو او کړنو،او اړیکو اړوند معلومات راټول کړي چې د ښوونځي  -دریم 

کړنې)ښوونیزبهیراوټنبلي کول( د ملګرواوکورنۍ سره اړیکي ساتل،لومړني جنسي ځانګړنې،او د 

روږدي کېدوتاریخچه ،د ناروغ د موراوپلار،خویندو وروڼواوملګروسره د  الکهولو د ناکاره ګڼلواو یا

 پخوانیواړیکوڅرنګوالى د ودې ارزښتمن ارزوونکي دي .

 هغه مهم کلتوري اومذهبي لاملونه چې پرناروغ اغیزمن وي وارزوۍ! -څلورم 
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 ډاکترباید (:  Social Historyټولنیزه تاریخچه) -۲

ژوند څرنګوالى )لکه کله چې ناروغ یوازې پاتې شي د ملګرتوب په  د ناروغ د ټولنیز -لومړى 

پیداکولوکې کومې ستونزې شته ( مالومات راټول کړۍ! داکترباید په مختلفوحالتونوکې د ناروغ تېرې 

 اواوسنۍ کړنې و ارزوي)لکه متاهلوالى،پلارکېدلواوپه دنده کې ( .

روغ د کورنۍاوملګرولخواشویدي دا جوته کړي دهغه څرګندونوڅخه چې خپله د ناروغ ،د نا -دوهم 

 ( کې کوم وخت بدلون راغلى دى. Personalityچې د ناروغ په شخصیت)

د ناروغ د واده درلودلو د څرنګوالي جوتول او یا په عشقي اړیکوکې ښکېلېدل لکه چې د جنسي  -دریم 

 دندوتر سره کول او لورى راښیي . 

یخچې  اړوند معلومات راټول کړي چې په دنده کې د نمرو د ناروغ د بوختیاوو د تار -څلورم 

اخیستل،یا د دندې د پرېښودولاملونه را نغاړي،د الکهولېزم سره اړوند هره پېښه اویا د کارپه جریان 

 کې د ټولنیزضد شخصیت د مزاج شتون ،یاد داښت کړۍ ! 

وي(،وروستنۍ لوړه رتبه  د ناروغ دعسکري خدمت تاریخچه راټوله کړى) که چېرې یي ترسره -پنځم 

              یي چې اخیستي ده اویاکومې انظباطي ستونزې اویاجګړه ایزمهارتونه یي دي جوت کړۍ !

  .داکترباید (:History Familyکورنۍ تاریخچه )  – ٣

ناروغ وپوښتي چې کله یي د کورنۍ کوم غړى په رواني روغتون کې بسترشوى دى  ؟ یا یې  -لومړى 

رواني روغتیا درمل اخیستي دي ؟  ځان وژنې ته یي هڅه کړیده ؟ د الکهولوسره د  کوم یو د

ستونزودرلودل یا د نورو رواني ستونزو درلودل،کورنۍ ډېرځله له غوره رواني ستونزو نه انکار 

 کوي. 

د ډاکترباید دعقلي ګډوډیولپاره ارثي زمینه جوړوونکي لاملونه په ګوته،او دعقلي ناروغیواو  -دوهم 

 هغه د درملنې سره د  کورنیوچلندونه جوت کړي. 

د یوې ورته ناروغۍ لپاره د کورنۍ د یوه غړي لخوا په بریالیتوب سره د رواني درملو کارونه  -دریم 

باید په ګوته شي ، که چېرې داسې وي دا یو ښه چانس دى چې دا درمل به د ناروغ په درملنه کې هم 

 مرسته وکړي . 

 ( Previous Psychiatric Historyتاریخچه) روانيمخکېنۍ  -٤

په اوسنۍ ناروغي کې د یوې وختي ستونزې تکراري حالت یاد داښت او د کومې یوې بلې   -لومړى 

 رواني ناروغۍ حملې د هغه د وخت سره یوځاى نوم لړکړۍ ! 

وم او پته د وخت په ترتیب سره پخواني درملنې یاد داښت او ثبت کړۍ چې د درمل کوونکي ن -دوهم 

 ،د درملنې موده،د درملو ډول او اندازه او د درملنې پایله جوته کړۍ! 
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 (  Substance Use and Abuseد نشیي توکو کارونه او ناوړه  کارونه) -٥

د الکهولو او درملو د ستونزو اړوند چڼوونکي پوښتنې وکړۍ :لکه ایا کورنۍ  او یا ملګرو  -لومړى 

هولو پر څښلو او د درملو په  کارونه  لیدلى دى؟ ایا ناروغ کوم وخت یې کوم وخت ناروغ د الک

فکرکړى دى چې دى او یا دي د الکهولو او یا  قانوني اوغیرقانوني درملو سره ستونزه لري؟ همدارنګه 

 د تنباکو کارونه جوته کړۍ ! 

 (،د عادتToleranceد نشیي توکو د کارونې هره ناوړه پایله لکه زغم ) -دوهم 

(،اویا په اوسنۍ ناروغۍ باندې یي اغیزې ولیکۍ،مرکه کوونکى باید  قاضي Withdrawalپرېښودل)

نه وي بلکه باید د الکهولو او درملو د کارونې د پایلو اړوند ځانګړي پوښتنې وکړي لکه د 

 اغیزمنکېدلو) دنشې په حال کې ( موټرچلول.  

دا  برسامات په سایکوز کې لیدل  (AuditoryHallucinations): د اورېدو برسامات   -لومړى

 کیږي اوازونه نه یوازې غږونه ، نیوکه کوونکي ،  نظریې ورکوونکي او امرانه وي .

ډېر ځله په عضوي سایکوز کې لیدل  ( : Visual Hallucination د لیدلو برسامات )  -دوهم 

 کیږي په ځانګړي توګه په زهري او یا د درملو اړوند حالت کې .  

 ,,Gustatory,,Taste,,and Olfactory,,Smell)د خوند او بویولو برسامات -یم در

Hallucinations:)  (ډاکتر باید د صدغي فص:(Temporal lobe  . ګډوډیو ته ځیروي 

دا په عضوي حالاتوکې لکه د الکهولو په  ( : Tactile Hallucinationتماسي برسامات )  -څلورم 

 .[ ۵].میږي میږي کېدل لکه پرېښودلو یا د کوکایینو او امفېتامینوپه روږدي کېدلوکې لیدل کیږي.

 بنسټیز ټکيکي د څلورم څپر                           

مرکه په  د ناروغ سره اړیکونیول او مرکه ځانګړي پوهه غواړي چې په سم ډول اړیکو نیول او  -

 تشیص او درملنه کې بنسټیزه ونډه لوبوي .

د مرکې پر مټ بایده دي د ناروغ پخوانۍ شخصي او کورنۍ تاریخچه او اوسنۍ بنسټیزې ستونځې   -

 په ګوته شي .

مخکېني کارېدونکي درمل او نشیي توکي په ګوته شي ترڅو خوا په رواني کتنه کې باید د ناروغ له   -

 کې مرسته وکړي . په تشخیص او درملنه

 په رواني کتنه کې بایده دي چې د طبي اخلاقو ټول اساسات پلي شي .  -

 په رواني کتنه کې بایده دي چې د ناروغ او ډاکترترمنځ دوه اړخیز بشپړ باور تر لاسه شي .  -

سمه مرکه ، او د طبي اخلاقو اړوند سپارښتنو پلي کول د دې برسېره چې تشخیص ته مو رسوي د   -

 ټولو په مخ کې پراتو خنډونو څخه مو په اسانۍ سره تېروي .
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 د څلورم څپرکي پوښتنې

 د رواني ناروغ د کتنې لپاره څنګه ځای ښه دی ؟ -۰

 هېڅ یو . -دواړه . د -الي ځای . جد ګڼې ګوڼې خ-ګوښه ځای .ب-الف

توکو د پېچکاري کولو په په پوستکي کې د ستنو ندبې د نشیي -د رواني ناروغانو په کتنه کې : الف-۲

 ندبې او زخمونه همدارنګه د شکرې د ناروغۍ او جټکو په موخه کتل کیږي .-موخه . ب

 هېڅ یو . -دواړه سم دي . د-ج

د شخص د واده ، طلاق او -د شخص د ودې بېلابېل پړاوونه . ب -: الف  په شخصي تاریخچه کې-۳

 ټول سم دي . -ول کیږي . دد شخص کړنې او نور په پام کې نی-نورو اړوند . ج

 پوښتنه : ټولنیزه تاریخچه څه شی ارزوي ؟-۴

 د ناروغ له خپلوانو د کومو شیانو پوښتنه کیږي ؟ بیان یې کړئ !-۵
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 پنځم څپرکی

  په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو : د انسان فکر،خیال او بدني ناروغۍ ، خیال او فکر څنګه

ناروغۍ اغیزمنې کړي او څنګه کولی شو چې دخیال اوفکر په بدلون  جسميکولی شي چې 

 سره ناروغۍ د ښېګړې په لور بوزو ؟

 ( The mind and somatic illness ) خیال او بدني ناروغۍفکر ، د انسان 

یا   mindمعنی   Psychoهم ویل کیږي . د  Psychosomatic illnessته  ې دېپوهیږو چ

Psyche  یا فکر او خیال اوsoma معنی  body  نو  دی . جسمیاdisorders  

Psychosomatic نیسي . هغه ګډوډۍ یا ناروغۍ دي چې خیال یا سوچ او بدن دواړه اغیزمنوي یا 

(  stressځینې داسې جسمي ناروغۍ شته چې که چېرې د ځینو رواني فاکتورونو لکه رواني فشار ) 

ناوړه کیږي . ستاسو اوسنی رواني حالت شونی دی چې څومره بدني او اضطراب سره مخ شي خورا 

 حالت ناوړه کیږي هروخت اغیزمن کړي .

 جسمي ناروغۍ دي ؟  –کومې ناروغۍ  رواني 

 هغه دي چې دواړه فکر او بدن دواړه نیسي .  جسمي -په یوه پراخه لیدنه کې خورا ډېری رواني 

  ساحه شته چې څنګه موږ د ناروغۍ په وړاندې د هرې یوې جسمي ناروغۍ لپاره یوه رواني

غبرګون ښیو او ډغرې وهو ؟ چې له  یوه شخص نه تر بل پورې په لویه پیمانه توپیر مومي . 

و نه کړي . همدارنګه په ځینو  لچیچد بېلګې په ډول د پسوریازېس د راشونو دردونه ښایي 

ر کسان ځانونه ډېر خپه او کسانو کې  راشونه  د بدن سره ورته برخې پوښي او ځینې نو

 ناروغ احساس کړي .

  ډول د ځینو اغیزې رامنځته کیږي . د بېلګې په دلته همدارنګه د رواني ناروغیو څخه جسمي

، یا د ځان څارنه په خورا ښه ډول و نه رواني ناروغیو سره تاسې ښایي خوراک و نه کوۍ 

 disorder  Psychosomaticهمدارنګه د  لامل ګرزي .کوۍ ، کوم چې د بدني ستونځو 

اصطلاح  په بنسټیزه توګه داسې کارول شوي چې یوه جسمي ناروغي چې په نېغ ډول د 

 رواني ناروغیو له امله

رامنځته او یا د رواني فاکتورونو له امله ناوړه شي . ځینې داسې جسمي ناروغۍ شته چې د رواني 

د بېلګې په ډول  راب کې ناوړه کیږي فاکتورونو سره په مخکېدو کې لکه رواني فشار او اضط

psoriasis,eczema,stomach ulcers,high blood pressure   او د زړه ناروغۍ دي

. دا داسې فکر کیږي چې د دې ناروغیو ریښتوني فزیکي برخه ) د راشونو پراخوالی او د وینې د 

دا ستونځمنه کوي چې  فشار کچه او نور ( کېدی شي چې د رواني فاکتورونو پر مټ اغیزمن شي .

چې وي وایي  ښېګړه و مومي . همدارنګه ډېر وګړي د دې او ځینو نورو فزیکي ناروغیو سره 
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چې د دوی اوسنی رواني حالت په هر وخت کې چې جسمي اعراض یې ناوړه کیږي ناوړه شي . 

داسې مهال کاروي کله چې  اضطلاح Psychosomatic disorder همدارنګه دځینې وګړي 

د جسمي اعراضو لامل شي مګر داسې چې دلته به جسمي ناروغۍ نه وي . د  رواني فاکتورونه

بېلګې په ډول د ټټر دردونه به د رواني فشار په پایله کې رامنځته شي مګر جسمي ناروغي به پیدا 

وروسته به د نه شي . هغه فزیکي اعراض چې د رواني فاکتورونو له امله رامنځته شوي 

Somatoform disorders . تر سرلیک لاندې وویل شي 

 خیال او فکر څنګه کولی شي چې جسمي ناروغۍ اغیزمنې کړي ؟         

په دې ښه پوهېږو چې خیال ، سوچ او اندېښنې د جسمي اعراضو لامل کیږي ، د بېلګې په ډول کله 

 شیان په مونږ کې رامنځته شي . چې مونږ وډارشو یا ترهېدلي وو ښایي لاندې

  ( د زړه د خوځښتونو ګړندیتوبA fast heart rate  . ) 

  د زړه د ضربان لمس کېدل} A thumping heart ( palpitations) . ] 

  ځان ناروغه احساسول }   Feelingsick( nauseated)  . ] 

  [ ځګول او رېږدېدنه  Shaking ( tremor)  . ] 

  ( خولې کولSweating  . ) 

  ( د خولې وچوالیDry mouth  . ) 

  ( د ټټر دردونهChest pain . ) 

  ( سردرديHeadaches   . ) 

  ( کې د غوټې تړلو احساس ) ګېډه ( په معدهA knot in the stomach  . ) 

  ( د ساه ایستلو ګړندیتوبFast breathing  . ) 

بېلابېلو برخوته فزیکي اعراض د عصبي امپولسونو د فعالیت د لوړېدو له امله چې د دماغو نه د بدن 

ېدلي وو . هوږ ترمفرین ( د افراز لامل کیږي کله چې یندرومي د وینې په جریان کې د ادرینالین ) اپ

 همدارنګه یوه سوچه لاره چې خیال او دماغ کولی شي د نورو ټاکلو اعراضو لامل شي نه ده روښانه .

اشونه او د وینې لوړفشار او همدارنګه دا چې څنګه فکر او دماغ کولی شي چې جسمي ناروغۍ ) ر

نور ( اغیزمنې کړي نه دي روښانه شوي . دا ښایي چې ځینې شیان شته چې د عصبي سیالې د بدن 

ځینې موندنې  دلته همدارنګه .  چې موږ ورباندې پوره پوه نه یوکوم خواته په تلو کې اغیزه کوي . 

اغیزمنې کړي کوم چې په بېلابېلو جسمي شته چې د ماغ کولی شي د معافیتي سیستم ځانګړي ژونکې 

 ناروغیو کې ونډه لوبوي .
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 جسمي ناروغیو لپاره درملنه څه شی ده ؟  -د رواني                        

. د جسمي ناروغیو لپاره جسمي درملنې هره ناروغي د هغې د درملنې لپاره د هغې خپل غوروي لري 

یا عملیاتونه ډېری ځلې خورا ارزښتمن دي . همدارنګه د روغتیایي څارنې  ړهلکه د درمل ورک

نه درمل کړي او د رواني او اړخونو کوي ترڅو یو شخص له ټولو ډېری ځلې هڅې کارکوونکي 

تر   ټولنیزو فاکتورونو له اړخه یې چې ښایي د ناروغۍ په رامنځته کېدو کې یې ونډه اداکړي وي

اضطراب ، خپګان او نور رالږ کړي ځکه هغه درملنې چې رواني فشار ، . نو لاندې نیسيدرملنې 

 ونډه اخیستي وي .که چېرې دوی رښتیا ستاسو په جسمي ستونځو کې ، ښایي مرسته وکړي 

ciencesSwww.mayoclinic.com,behavioralhttp;//  اوpubmed,health http;// 

care. 

 د پنځم څپرکي بنسټیز ټکي

بدني ناروغۍ یوه له بلې سره نه بېلېدونکي اړیکي لري چې په تجروبو سره څرګنده شوي –رواني   -

 او کیږي .

 جسمي ناروغۍ هغه ناروغۍ دي چې روان او بدن یې دواړه اغیزمن کړي وي .-رواني  -

ساحه شته چې څنګه د خپلې ناروغۍ سره ډغرې ووهي په د هرې بدني ناروغۍ لپاره یوه رواني   -

  پراخه کچه توپیر مومي .

  .عراضو د رامنځته کېدو لامل کیږياندېښنې اوسوچونه د بدني ا  -

 د پنځم څپرکي پوښتنې

ناروغي -. بروان او بدن یې دواړه اغیزمن کړي وي  -بدني ناروغۍ : الف–رواني -۰

هېڅ یو .-دواړه سم دي . د-. جرواني وي خو بدني اعراض ورکوي   

  .رواني درملنه -ب .بدني درملنه-بدني ناروغیو د درملنې لپاره : الف-د رواني-۲

هېڅ یو . اړین دي .  -دواړه . د-ج  

ساه مو  -خولې کوو .ج-د زړه ټکان مو زیاتیږي . ب -کله چې موږ وډارشو نو : الف-۳

درې واړه سم دي . -لنډیږي . د  

بدني ناروغۍ راوپېژنئ !-روانيپوښتنه : -۴  

د رواني ناروغیو څخه ولي بدني اعراض رامنځته کیږي ؟-۵  

http://www.mayoclinic.com,behavioral/
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 شپږم څپرکی

  په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو : شخصیت او رواني پتالوژي ، د شخصیت تعریف له

 بېلابېلو اړخونو ، او د شخصیت ګڼ شمېر غیرنورمال حالتونه له اړینو درملنو سره .

 ( Personality and Psychopathology) پتالوژي شخصیت او رواني

( یوه Psychopathology)   رواني پتالوژي او ( Personalityد تاریخ په اوږدوکې شخصیت ) 

د د بلې نه بېلې د تفسیرولو ساحې دي . دلته د بېلوالي بېلابېلې نښه شته دي . د بېلګې په دول 

د شخصیت څیړنه د سایکولوژۍ له اړخه تر سره کیږي .  کې سایکولوژي په یوه اکاډمیکه څانګه 

اوهمدارنګه د کلینیک له اړخه سایکولوژیکې څیړنې تر سره کیږي . شخصیت او د هغه ارزونه په 

 هغه چاپېریال پورې اړونده چې هلته څیړل کیږي چې د نورمال شخصیت څخه کږېدل یې د 

Psychopathology  . لنډه دا چې  د اساساتو پرمټ ارزول کیږي او ډلبندي یې سرته رسیږي

   و پېژنو .  Personalityشخصیت د رواني پتالوژۍ کلي بلل کیږي نو باید لومړي شخصیت   یا 

 دی او لاندې معناووي لري .  شخصیت یو کلي مفهوم د تعریف له مخې 

.       يته وای ټولګې  او سلوکي صفتونو ځانګړنو ټولیزود شخص  په ګوته شوي  هشخصیت د یو -۰

 . بیانوونکی او څرګندونکی دی شخصخپل شخصیت د هغه  شخصد یوه  -۲

                                    دی . پوښښ  یوه شخص ټولنیزشخصیت د  -۳

.  يواردو ېیپر نورو  خلکو او ټولنې  ېده چ ټولګه اغیزود هغه  شخص یوه شخصیت د -۴

                         .                                                  

وصفي د سلوک په ژورو  ، اوږدمهاله او نه همغاړي کېدونکیو ځانګړنو سره  :د شخصیت ګډودۍ  

                                                             .                              لویو ډلو وېشل شویدیدریوله مخې په دریو  DSM-IV د اودی په ګوته کیږي 

I- چې    ډله:لومړۍParanoid, Schizoid دي او د  یو ځایاو سکیزوټایپي شخصیتونه پکښې سره

 په نوم هم یادیږي  (cluster Odd and eccentricغیر عادي عجیبې ډلې )

II- دله دوهمهand erratic) (cluster of dramatic emotional                                                         

شخصیتونه ضد : چې نمایشي ) ځان ښودونکي ( شخصیتونه ، په ځان مین شخصیتونه او د  ټولنې  

 cluster of dramatic) پکښې راټول دي او د نمایشي ، هیجاني رنګارنګ شخصیتونو یا 

emotional and erratic)  په نوم سره هم یادیږي 

III-سره را : هغه دي چه پکې لری والی خوښوونکي ، وابسته ، منفعل او مهاجم شخصیتونه  ډله هدریم

 . په نوم هم یادیږي  Anxious or fearful cluster، اود ټول دي   
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سره  ورکړل شوي شکلکړنې په دې شخصیت کې د نورو خلکو ه پ: ګدوديد پارانوئید شخصیت 

په لومړیو وختونو کې پیلیږي  ) پاخه عمر (  د کهولت. ښودل کیږي او قصدي تهدیدونکی شتون لري

   وي شتهڅخه یي څلور پکې  نښو یو لاندېلږ تر لږه له او 

        . د دلیل پرته له نوروڅخه د ضرر ) زیان ( انتظارلري-۰

 .      لاندې نیسي ېوفاداري تر پوښتن نیږدې کسانود دوستانو او  دلیل پرتهد  -۲

 د نورو خلکو اشارې ځان ته تحقیروونکي ګڼي . -۳

 نورو بې پروایي نه بخښي . ه ګي کوي او دډیره سر تمب -۴

 ي .کوي په نورو باور نه ویا شکمن  يدوه زړ -۵

 ي .یښغبرګون سره  بریدر د تحقیر کولو اجساس کوي په قهر او ژ -۶

 د دلیل پرته د خپلې ښځې وفاداري تر پوښتنې لاندې نیسي . -۷

 (   Schizoid personality disorder  ) ګډوډي  د سکزوئید شخصیت

او د هیجان ښکاره کولو محدودیت دی  يپه ټولنیزو اړیکو کې بې پروایغوره ځانګړنې ددې شخصیت 

څلور  ېڅخه ی ځانګړنونیوېلاند لږ تر لږه له په لومړیو وختونو کې ښکاره کیږي او  پاخه عمرد  ېچ

 . .                   وي شته ېپک

 اړیکو ته میلان نه لري . ېږدیکې ن ۍپه کورن -۰

 همیشه انفرادي کارونه خوښوي . څه ناڅه-۲

 دی .یې په نشت شمېرجنسي تمایل  -۳

 وي .بې توپیره  وړاندېد تعریف او انتقاد دواړو په  -۴

 دوستانو نور نه لري . ېدرج ۍد لومړ پرتهږدې دوستان ین -۵

 محدود عواطف لري . -۶

ورکول  ځینې وختونههالو پریډول  2mg.  ويلازمه  درملنهاو ګروپي  ملاتړیزهرواني  درملنه : 

 کیږي .

 ګډوډيد شیزو تایپي شخصیت   

د سلوک عمومي  ،، عجیبه تفک نیمګړتیاکې  اړیکوعوارض په بین الفردي  غورهددې ډول شخصیت 

د لاندې  لږ تر لږهد کهولت په لومړیو وختونو کې پیل او  ېچ،شخص ظاهري حالت دی  د وضیعت او

 سره لري .    هځان لهڅخه یي پنځه  ځانګړنو

   د انتساب عقاید . -۰
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وي  شتهپه هغه ټولنه کې چه پردې خلک  په ځانګړي توګهپه تولنه کې افراطي اضطراب )  -۲

               .مضطرب وي 

 ( . شپږم حس ) تفکر )موهوم پرستي،غیب لیدنه،تله پاتې ډک هسحر لهعجیب فکرونه او-۳

( : د یوه قدرت یا یوه انسان احساس چې په اصل کې شته نه وي ، د  Illision غیرعادي درک ) -۴

  .بېلګې په توګه وایي چې احساس مې کړل چې پلارمرحوم مې په کوټه کې زما په څنګ کې ولاړ وي

 غیرعادي ظاهري وضعیت او عجیبه سلوک ) د ځان سره خبرې کول ( .-۵

 عجیبه خبرې کول ) د خبرو د اړیکو نشتوالی ( .-۶

 ناوړه او محدود عواطف . -۷

 بد ګماني . -۸

ملي ګرامه .  ۰۱-۲ملي ګرامه ، ډیازیپام  ۵-۲ملي ګرامه ، پیموزایډ  Haloperidol  ،۲-۵ درملنه :

 ملاتړیزه چاپېریال درملنه وړ درملنه ده .رواني درملنه : 

 (Antisocial personality disorder)     ګډوډي شخصیت ضد ېد ټولن  

سلوک او نورو ته نه همغاړه کېدونکی  ېته ویل کیږي چ ګدوډۍهغه  ګډوډیدا مخې د تعریف له 

درملنه : د ټولنې ضد  يد يملګر تلپاتېنه درناوی یي  ته  نوروحقوقو نه درلودل او د درناوی

درملنه ګټوره یزه شخصیت درملنه ستونځمنه ده ، په ځینو حالتونو کې بسترکول او په پرلپسې توګه ټولن

                                                                              .تمامیږي 

 (Disorder of borderline personality)   ګډوډيد سرحدي شخصیت 

ګډوډیو ، مزاجي  ) لېونتوب (  Psychose، )عصبانیت (   Neurosis ګډوډي ډېری وارونه د دا 

کابو کولو کې د عواطفو په  . سره غلطیږي ګډوډیورواني  د هغوی او د ګډوډیونورود او د شخصیت 

دې  د .جوړوي غوره ځانګړنې شخصیت  ېد د. چې وي غښتلی ر ېیي ډ تړلتوب  ياو شخص ستونځې

د لاندې موادو څخه پنځه یي  لږ تر لږههم د کهولت د لومړنیو وختونو څخه پیل او  ځانګړنېشخصیت 

 لري .            

ې په ګان خواته تخریش پذري یا اضطراب چخپد  بدلونونه ، څرګندعاطفي بې ثباتي یعنې د مزاج -۰

 .                                           پایښت مومي څو ورځې  ونهاو ځیني وخت نیسي  وخت ګړۍڅو  ډول دودیز

                             .                     بېوسي د کنترول  ېهغ قهر او دنا مناسب شدید  -۲

                . زاروي )لکه د یوه غړي پرې کول (اان ځ ېچ ي سلوکتهدید -۳

 .                                            ګډوډۍدهویت -۴

        .( ) د زغم نشتوالی د پوچوالي احساس او په مزمن ډول بې حوصلګي -۵

 .  ) د خیالي یا واقعي زیږولو څخه تیښته ( یا لېونۍ کړنې دیوانه وار اقدامات -۶



40 
 

۷- Impulsive        . سلوک لکه زیات لګښت کول او د نشیي توکو زیاته کارونه دي 

 .  ) اېډیال بلل او بې ارزښته ښوول (  ېد بین الفردي روابطود بي ثباتی نمون -۸

د کومکي شخصیت په توګه  ېچ له خواد رواني ډاکټر ېشکل ی پلټونکیاو  ملاتړیزهرواني  : درملنه

    سایکوتیک درمل  تیوم او انټیېل ضد ګانپخ د  ي .د اړینول ګټین داړیکو کیږي .کارول عمل کوي 

                                      کارول کیږي .

 ((Histrionic personality disorder     ددې ډول شخصیت :   ګډوډيشخصیت د نمایشي

په لومړیو د کهولت  ې غوښتنه ده چپام لرنې  د وهونکی حالت اوهیجان  ځانګړنې غوره  ګډوډۍد 

                     .  .                               لريو واردو څخه څلورد لاندې ملږترلږه یږي او وختونو کې پیل

  وي . ينورو څخه د تعریف او تشویق غوښتونک له تل -۰

  .  وي يظاهر او سلوک یی غولوونک -۲

 وي . پاملرنهخپل جسمي جذابیت ته  سخت یې -۳

 ي .یډول چه غیر متناسب دی ښ ې نه په ډکمبالغ لههیجاني حالت  -۴

 .                                   کیږي  ارامه نا  شي  وړ نه پاملرنېد  ېپه هغه ځایونو کې چ -۵

 .                                      راولي  بدلونونه چټکتیا سرهد هیجان په څرکندولو کې په  -۶

 .    خپله د انکار مرکز وي -۷

خپله مور ې چ، د بېلګې په ډول که و غواړي  خبرې یي نرمې او غوړې دي مګر تفصیل نه لري -۸

                                           هغه ښکلي ښځه وه ( . –ې  )اه ایي چي وتعریف کړ

نیولو سره  ېک پام ناروغ د شخصیت په وونکي او دکټو بینېش ) لید لوري ( رواني انفرادي : درملنه

  .ده  درملنهوپي ګر درملنهرواني ګټوره.کیږي . ځیني ناروغان رواني تحلیل کیږي  درملنه ملاتړیزه 

ورته  ګډوډۍځینې وخت جنسي رواني  ېچ کارول کیږي درملد اضطراب ضد  ونهځیني وخت

 پیداکیږي .  

 ګډوډي په ځان مین شخصیتد    

 ددې ډول شخصیت په تخیل یا سلوک کې د ځان لوړ ګڼل دي .                                        

د کهولت په لومړیو . سره زیات حساسیت لري  ارزونېاحساس نه لري او د  یوه زړه کېدود 

 و څخه پنخه لري .        ونمعیار نیوېلاند له  لږترلږه وختونوکې لیدل کیږي او 

 که څرکند هم وي . تر دې بریده چې يښیغبرګون ه تاد او تحقیر انتق -۰

ته د  موخوخپلو  بریده چې  تر دې سلوک لري) چاودېدونکی ( انفجاري  ېپه بین الفردي اړیکو ک -۲

 نورو نا وړه ګټه اخلي . له لپاره  رسیدو

او لاسته اد په خپلو استعد د بېلګې په ډولشمیرلو احساس لري  ارزښتمن د خپل ځان لوی ګڼلو او -۳

 مبالغه کوي . کې راوړنو
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خاصو افرادو پواسطه درک کیدلی  دوی اعمال خاص او انحصاري دي او د د ېداسې عقیده لري چ -۴

 شي .

 لري . بوختیاخیالي ذهني ، د بریالیتوب ، استعداد ، ځلیدنې او ښایست  -۵

نور ولاړدي  ېکې چ ټولګينه لرم په هغه  اړتیاوایي  د بېلګې په ډولد مستحق والي احساس کوي  -۶

 زه ودریږم او انتظار وباسم .

نورو څخه  د  او تمجید تعریف څرګندونو ، نه ډکو د محبت،غوا ړي  پاملرنهه ځان ته څخنورو  له  -۷

 انتظار لري .

 بېوسهژندنه کې ېپه درک او احساس پ د نورو، احساس نه لري  سوي زړهاو  زړونو د نیږدېوالي د  -۸

له امله لیدنه د نارغي دوست وه ی ده د ولري او د ژمنه لیدود چا سره د  ېکله چ د بېلګې په ډولوي . 

 اخته کیږي . ارامۍاو نا حیرانتیاپه  پرېږدې 

 په احساس باندې ذهني شخوند وهي .) دښمنۍ ( د حسادت  -۷

درملنه  چاپېریالد  ) لیدلوري پیداکوونکي ( ، بینش ګرا ملاتړیزه فردي ، ، درملنهرواني  : درملنه

 .کوي  تګیسایکوز ته تېرېدونکي او  ګډوډیومزاجي 

 (Obsessive compulsive personality disorder)  شخصیت ګډوډي سېاوسود جبري   

لږترلږه یږي . د کهولت په لومړیو وختونوکې پیل ده مننهاوانعطاف نه  غوښتنهیي کمال  ځانګړنې غوره

 .                             لري ځانګړنېڅخه پنځه  ونونیو معیارېله لاند

په دلیل  نه حاصلولو  د بېلګې په ډول دداخله وکړي مکې  سرته رسېدوکمال غوښتنه چه د کار په 

 رامنځته کويمعیارات  دقیقډیر

       .          .                                لري بېوسيلپاره  بشپړولوحو د رد ط-۰

یا  ههیر موخهریږي او هم ېاصلي موضوع هې چدهني بوختیا په اصولو ، جزئیاتو فهرستونو باندې  -۲

                                        کیږي ېپات ېلیر

د پکارولو لپاره پر نورو باندې غیر  ) تګلارو ( ونوشد چارو د سرته رسولو لپاره د ځینو رو -۳

 . .                      کو ل ټینګارمنطقي 

 د جوړوونکي کار سره زیاته مینه لري که څه هم د ده د تفریح وخت ونیسي او د دوستانو د تګ-۴

       . .                        اوراتګ په ختمولو هم تمام شي

د پرېکړو کولو بېوسۍ : د بېلګې په ډول  د افکارو د شخوندوهلو پواسطه نه شي کولی د کارونو په  -۵

 .      .                                 کولو اقدام وکړي

 . جدي او دقیق وي ېک کولو پليپیژندنه ، د اخلاقي معیاراتو په  دندهپه  -۶

  .                                  .  لو کې محدودیت لر يود عواطفو په څرګند -۷
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د پیسو په ورکړه کې د سخاوتمندی فقدان ) نشتوالی ( په وخت ضایع کولو او بخششی ورکولو کې  -۸

 .   .                                                سخت وي

                                                                                   .وي کاره لوېدلیو اجناسو په باندې اچونه کې بېوسي لري که څه هم بې ارزښته د-۷

 یوه څنګ ته کېدنه،  درملنه،ګروپي ) لیدلوري پیداکوونکي (  بینش ګیرا – ملاتړیزهرواني ،  : درملنه

  .                                                                     جوړوي بنسټیزه منځپانګه درملنې، کنترول او عقلي توصیه د 

(Avoidant personality disorder   ) ګډوډيکوونکي شخصیت  ډډېد   

کهولت په لومړیو د  ياوډارن والی د کېدنه خجالتد دې ډول شخصیت د ګډوډي غوره ځانګړنه 

 .        څلور لري ېڅخه ی ونود لاندې معیارلږ تر لږه یږي او وختونو کې پیل

 . .                                       کیږي خوابدی د اتنقاد څخه ډیر  له خواد نورو  -۰

        (دوست لري تنیو یوازېدې اقاربوڅخه کوم بل دوست او محرم نه لري ) یږد ن-۲

 لري . نه د محبت وړ به ونه ګرځي معاشرت ته میلان ښایي ېدې ډاره چه ل -۳

 ساتي.      .                    ېګدون څخه لیر په ټولیزو فعالیتونو کې ځان د -۴

 یاحمقانه خبرې وکړي یا سوال ته به ځواب ورنکړ ښایي ېدې ډاره چه موقعیتونوکې ل ټولنیزوپه  -۵

 .                         نيښېک) له غږېدو پرته (  شي چپ 

دو او یا نورو ته په ژړا کولو شرمنده نه ېدو ، مضطرب کېور کسپه مخ  نه ویل کیږي ېډار لري چ -۶

                                           شي

د باندې وي لوی نه د ورځني پروګرام  ېچ پایله  هغه کارهر  او د ونه، فزیکي خطر ستونځې -۷

 تلل به یي سټړی کړي ردوي . ېدې لپاره چ په محفل کې ګډون دانګېري ، د بېلګې په ډول 

ګټوره ده . په ټولنیزو چارو  درملنهنش ګرا ، رواني ګروپي یرواني ، انفرادي ، حمایتي ، ب : درملنه

 مخنیوی کوي .د ترس څخه  ېکې ګډون ګټور دی ځکه چ غونډوکې ګډون او په 

 (Dependent personality disorder)  ګډوډيشخصیت  په څه پورې تړليد  

 د کهولت په لومړنیو ی .سلوک د تړلی او امرمنونکید نورو سره  غوره ځانګړنېددې شخصیت 

 .  سره لري هد لاندې معیاراتو پنځه یي له ځانلږترلږه یږي او وختونو کې پیل

    .                      ويبېوسی کې  پرېکړه کولوپه  ترسره کولود  چارو وورځنی دنې پرته واو لارښو ډاډد نورو د  -۰

دو ېسوده د ا دد بېلګې په توګه  پرځای پرېکړې و کوي ،دده  ډېری ېنورو ته اجازه ورکوي چ -۲

                         .   .                       ځای نور ټاکي

کوي د هغوی  تېروتنهپوهیږي نور  ید ېکې چ حالتونوې سپدارټل شي  و ښایي  ېدې ډاره چ هل -۳

 کوي .           هوکړهسره 

 نه لري .   وسکولو  تر سرهاو  کولوپه یوازې ټوب سره د کارونو د طرح  -۴

 .    وي تیارهم ترسره کولو ته کارونو  وړه جلبولو لپاره د نا را د نورو د محبت د  -۵
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ه د هر پارلوالي  ېد یوازي توب څخه د لیر ،او ستړتیا احساس کوي ۍپه یوازیتوب کې د ناراحت -۶

غاړه ږدي .ترسره کولو ته کار   

 .اړنیکو لرونکو کسانو سره د اړیکو د شلولو وروسته د ماتې احساس کوي  ېږدید ن -۷

 .لري  بوختیاد ترک کولو له ډاره مذهبی تل -۸

.ګرځي لاملګان پخ چټکد ه د  د منل ده نه  انتقاد کول او د -۷  

 ګانپد خ درملنهرواني  نۍ، د کور درملنهنش ګرا ، سلوکي ی، ب درملنهرواني :  درملنه

  .وکړي  تګته  خوا کانپخ شوني ده چې دکیږي  درملنه وکې د هغ شتوناواضطراب په 

                       ګډوډي شخصیت مهاجمد منفعل           

، په پټو ځایونو کې وخت تیرول .سر سختي اوبې  ي ګډوډيکار، ځانګړنې   غورهدې شخصیت  د

 .                                       مواردو څخه پنځه لري نیوله لاندېلږترلږه یږي او وختونوکې پیل د کهولت په لومړیو ېکفایتي ده چ

 .                      نه شيتر سره ځنډول تر څو  ووخت تیرول یعنې د کارون-۰

.          ي او جنګ کويونه غواړي کوم کار وکړي توره ټڼده ، تحریک پذیر ېپداسې حال کې چ -۲

  .کړي سرسري او په ورو ورو یي کويهغه کارونه چه نه غواړي ویي  -۳

لري . غوښتنېغیر منطقي څخه په نورو بې دلیله اعتراض کوي چه له هغه  -۴  

نه کوي . ژمنهه کوي لمپهېرېدنه  -۵  

 نور فکر کوي . ېدده کار له نورو څخه څو وارې ښه دی چ ېعقیده وي چپدې  -۶

 لري تښتي . ونډهپه لوړوالي کې  پایلې ده د کارونو د  د ېڅخه  چ لارښوونود نورو له  -۷

 ي .کو پایلوبې  ځلې هلېپه خپل کار کې تنبلي کوي او نورو  ترسره کولو کېد ډله ایزو کارونو په  -۸

. یا دوی ته توهین کوي مرین  انتقادوياپه غیر منطقي ډول  -۷  

 لږ ټینګار کیږي .چې ناروغ مینه لري په غوڅ دریځ اوجرات لږ رواني ملاتړیزه درملنه ده : درملنه  

  .خوا ته لاړ شي توکو د کارونې نشیي ګان یا دپخشوني ده چې د 

 

http;//pubmed ,health,care,Behavioral   Sciences    [ ۷ ]او. 

شپږم څپرکي بنسټیز ټکي د  

 ي.ر بنسټ ارزول کیږي او ټاکل کیږشخصیت د یوې ټولنې د چاپېریال د معیارونو پ  -

شخصیت د رواني پتالوژۍ کلي ده .  -  

شخصیت د یوه شخص د نقاب په څېر دی چې د ده ټول بهرنۍ او داخلي   -

. ځانګړني پکې نغښتي وي  
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شخصیت د یوه شخص د ټولو ځانګړنو بیانوونکی دی .   -  

 شخصیت د یوه شخص د هغو ځانګړنو یوه ټولګه ده چې شخص یې پر نورو او ټولنه واردوي .  -

ي .د شخصیت غیر نورمال ډولونه ډېر دي چې په بشپړ ډول مخکې بیان شوید  -  

څپرکي پوښتنې د شپږم  

دواړه سم دي  -. جد یوه شخص ټولنیز پوښښ دی-دی . بد یوه شخص بیانوونکی -شخصیت : الف-۰

 هېڅ یو . -. د

شوني ده چې دا ځانګړنې  –ټولې ځانګړنې راپېژني .ب  –شخصیت موږ ته د یوه شخص : الف -۲

 . هېڅ یو -دواړه سم دي . د -بدني او یا سلوکي وي . ج

شخص یې پر ټولنه -. بشخص له ټولنې اخیستي وي  -شخصیت د هغو اغیزو ټولګه ده چې : الف-۳

 هېڅ یو . -واردوي . دواړه سم دي . د

شخصیت په لنډ ډول راوپېژنئ !-۴  

ولې شخصیت په ټولنیز چاپېریال کې ارزول کیږي ؟-۵  
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 اووم څپرکی

  په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو : کلینیکي او عصبي رواني معاینه ، رواني کتنه ، عصبي

 عکسات او اړین لابراتواري معاینات .کتنه ،خوځښت ، حسیت ، 

 

Clinical and neuropsychologicalExaminations (  کلینیکي او عصبي

 (معاینه       رواني

I I - کتنه ځغلنده (Over view ) 

 ( General Psychiatric Evaluationټولیزه رواني ارزونه ) -الف 

 توپیرکوي ، کوم چې د فزیکي معاینې په انډول درواني ارزونه د داخله ناروغیو له معاینې څخه  -۰

ډېره په ځان کې رانغاړي همدا ډول فزیکي معاینه پکې ګډون لري . معاینه کوونکى  کتنهحالت  رواني

له ناروغ څخه د تاریخي پېـښو اړوند د ده د احساساتو او اړیکو پوښتنې کوي) نه یوازې تاریخي 

 پېښې(. 

 شیان نغښتي ديپه رواني ارزونه کې لاندې 

 په تاریخچه کې په ځیرسره د  ناروغ د ستونځو څخه د مالوماتو را ټولول.  -لومړى 

 د یوې معاینې ترسره کول.  -دوهم 

 د رواني  تشخیص اېښودل او د راتلونکو څیړنو لپاره  توپیري تشخیص ته پرمختیا ورکول.  -دریم 

 د درملنې لپاره پلان جوړول.  -څلورم 

 ني ارزونې لپاره لومړنۍ کړنلاره مخامخ مرکه ده. د روا  - ۲

ډېرې هڅونې ته اړتیا ده ، ځکه ډېرناروغان د خپلو رواني ستونزو په ښکاره کولوشرمیږي  -لومړى 

او د رواني تاریخچې د اخیستلو پرمهال ډېره پاملرنه په کارده ، په عمومي ډول ډېر وګړي د خپلو 

 رواني  ستونزو ویلو ته لږ زړه ښه کوي .فزیکي ستونزو په پرتله د خپلو 

تاریخچې ډېرناروغان سایکوتیک نه وي اوهغوى چې پرېشانه وي د ډاکترپه مرسته کولى شي چې د 

 پوښتنې سمې ځواب کړي .
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د ډاکتر او ټولو ناروغانو تر مینځ یو پر بل باور ډېر ارزښت لري. په ځانګړي ډول کوم وخت  -دوهم 

د باورد پیداکولو لپاره باید ډاکترپه دهلېز او د لارې پرسر د ناروع سره  څیړل کیږي ، ستونځهچې 

بحث ونه کړي.د یوه چا د ناروغۍ د تشریح اړوند  باید رازونه پټ وساتي،دهرکنفرانس ګډوکوونکي 

 باید دوه اړخیزباور وساتي. 

اړتیا ارزښتمنه وي په استثنایي ډول د راز ساتلو ونډه  هغه وخت پیدا کیږي چې مصونیت ته  -دریم 

 لکه د ماشومانو بېځایه کارونه او یا کله چې د نورو د زیان رسولو لامل جوړېدى شي .                                        

د ناروغ سره د نږدې کسانوسره مرکه او د پخوانیواسنادو کتنه کولى شي چې مونږته  -څلورم 

 ډېرمالومات راکړي. 

 څپرکې په بشپړ ډول ویل شوي ده . څلورممخکې په   Interview)مرکه:) -ب

ځینې وختونه د ناروغ دعمومي روغتیایي اوعصبي PhysicalExamination):) کتنهفزیکي  -ج

حالت ارزونه اړینه وي که چېرې دلته یوه نه پېژندل شوي داخله ناروغي د رواني ناروغۍ د اعراضو 

وغزول شي . معاینه کوونکى بایدلاندې شیان یاد داښت  سره یوځاى اویا یې سبب وي نو معاینه باید

  .کړي

  .General Appearance) عمومي ظاهري حالت یا باندېنى څرنګوالى ) -لومړى 

 . Vital Signs)حیاتي علایم یا د ژوندون نښې ) -دوهم 

 .(  Neurologic Statusعصبي حالت )  –دریم 

ګډون Gait)وظایف،تګ)Sensory) ،حسي )Motor)حرکي) چې

 Involuntaryاونورغیر ارادي حرکتونه)Muscletone) ،عضلي قووت)Coardination)ورکونه)

movements .پکې ګډون لري) 

 پوستکي ته د ځان خوږولو له اړخه اوهم د ستنو د سرونو د خال له اړخه  باید وکتل شي.  -څلورم 

یاد داښت شوي وي،د ځینې نورې ساحې چې د اوسنۍ ناروغۍ په تاریخچه کې  -پنځم 

 سرمعاینه،دغاړې معاینه،د زړه،سږو،خېټې اونهایاتو)لاسونواوپښومعاینه( ښودل شویده.

   . Clinical Laboratory Studies) کلینیکي لابراتواري کتنې) -د

د طبي لابراتواري معایناتو اهمیت د رواني ناروغیوپه تشخیص او درملنه کې ورځ په ورځ زیاتیږي،د 

ي ټسټونودرې ګوني دندې عبارت دي له:دهغه پټ طبي حالت د چڼولولپاره چې ښایي د رواني لابراتوار
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اعراضوسبب شوى وي،په وینه کې د سایکوتروپیک درملود کچې د ټاکلو،او د بیولوژیک لارښود 

بنسټ جوړول، چې د تشخیص او درملنې د پروسې یوه برخه جوړوي: د بېلګې په ډول له درې حلقوي 

 .اخیستل ښایي مناسب وي  ECG)د ورکړې د مخه د الکتروکارد یوګرام) TCAs)درملو)خپګان ضد 

 .د هغه رواني ناروغیو د چڼولو ټسټونه چې د طبي حالاتو لامله را منځته شوي وي   -۰

 .غیرانتخابي کتنې  -الف

   CBT)یا) Complet Blood Count)( د وینې د اجزاوو د شمېربشپړه معاینه)۰)

   Blood Chemistry Evaluation)کیمیاوي ارزونه) ( د وینې۲)

   Serum Glucose Level)د وینې د سیروم د ګلوکوزکچه) -)لومړى(

 د الکترولایتونوکچه لکه کلسیم اوفاسفورس.  -)دوهم(

 SerumGlutamic-OxaloaceticTtransaminase)ټسټونه ) وظیفويدینې)ځګر(-)دریم(

 اوبېلېروبین.   SGPT)یا)   Serum Glutamate-Pyruvate Transaminaseاو  SGOT)یا)

د پښتورګو وظیفوي ټسټونه:چې د وینې یوره،نایتروجن کچه او د کریاتین تصفیه ) چڼول (  -)څلورم( 

 دي. 

 .  Urinalysis)د ادرار)بولو(تجزیه) -۳

 د سفلیس لپاره پلټنه.  -۴

      ECG)      الکتروکاردیوګرام) -۵

 ( Thyroid Function Testsوي ټسټونه)د درقي غدې وظیف -۶

 (   Chest Radiographyد ټتر رادیوګرافي) -۷

 او فولیک اسید کچې .    B12د وېټامین  – ۸

( : کله چې په کلینیک کي یوناروغ په ګوته  Selective Proceduresانتخابي کړنلارې )   –ب 

شوى وي . )لکه کله چې د ورځنیولابراتواري معایناتو نتېجه منفي وي مګر یو بیولوژیک عامل یې په 

 شک کې وي (: 

 .   Arterial Blood Gas Analysis)( د شریاني وینې دغازونوتجزیه) ۰)

 .  Blood Alcohol Level)( د وینې د الکولوکچه)۲)
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 ( . (Urine Drug Screen( په ادرارکې د درملوپلټنه ۳)

 Lumbar Puncture and Examination of( قطني بذل او د دماغي نخاعي مایع معاینه)٤)

the Cerebrospinal Fluid(یا)CSF    .) 

 .  Test for special Thyroid Functions)( د درقي غدې د دندوځانګړي ټسټونه)٠)

 .  Heavy Metal Screen)لټون) ( د درنو فلزاتو٠)

 .  Anti Nuclear Antibody) ( دهستې ضد انتي بادي) ۷)

 .  Serum and Urine Copper Level)( د سیروم او ادرارد مسو کچه)۸)

(۷ )Porphoblinogen and T-aminolevulinic Acid Level  .  

 .Pregnancy Test . [  ۴   ،۵  ]) حاملګۍ ټسټ)-( ۰۱) 

 څپرکي بنسټیز ټکيد اووم 

 رواني کتنه د تشخیص لپاره اړینه ده . -د ناروغ عمومي عصبي   -

 په رواني کتنه کې مرکه د ستونځو په ګوته کولو کې بنسټیزه ونډه لوبوي .  -

 ارزول کیږي . په رواني مرکه کې د ناروغ بشپړه تاریخچه  -

 په ګوته کیږي . په عصبي کتنه کې د ناروغ ظاهري حالت ، عصبي څرنګوالی  -

په عصبي کتنه کې د ناروغ حسیت ، خوځښت ، عکسات ،حرکي سیستم ، غیر ارادي خوځښتونه او   -

 نور کتل کیږي .

 د ناروغۍ د تشخیص په موخه باید اړین لابراتواري معاینات ترسره شي .  -

 د اووم څپرکي پوښتنې 

 سم ځواب په ګوته کړئ !

هېڅ یو . اړین دي  -دواړه . د -کورنۍ تاریخچه . ج -تاریخچه . بشخصي  -په رواني کتنه کې :الف-۰

. 

 ټول . و ارزول شي . -عکسات .د -خوځښت . ج -حسیت . ب -په عصبي کتنه کې باید : الف-۲
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ټول . سیستمونو کتنه -حسي . د-غیر ارادي .ج-ارادي . ب –په عصبي کتنه کې : د حرکي : الف -۳

 اړینه ده .

 ولې د خوځښت او حسیت کتنه اړینه ده ؟ -۴

 په عصبي کتنه کې کومې لابراتواري کتنې تر سره کیږي ؟-۵
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 اتم څپرکی

 حرکي -په دې څپرکي کې لاندې شیان لولو : د روان درملنې پېژندنه ، د لنډې مودې رواني

 .  ډیالکټیکي سلوکي درملنهدرملنه ، بین الفردي درملنه ،د پېژندنې سلوکي درملنه ، 

 (  Psychotherapiesروان درملنې ) 

چې د طبي او جراحي لاسوهنو پرته د ناروغ رواني  يد ېهغه کړنلار:  ) Definitionپېژندنه )    

ستونځو او سلوک ته ښېګړه ورکوي . په شلمه پېړۍ کې په ګڼ شمېر روان درملنې را منځته شوي دي 

څه د مشهورتیا او دواړو کړنلارې او اغیزناکوالي له اړخه له بدلونونو سره مخ . د دوی څخه ټولې یې 

په هریوه انفرادي ، جوړه یي ، په وړو  شوي دي . ځینې وختونه دوی خپله توصیه کیږي ، همدارنګه 

ډلو یا لویو ډلو کې ترسره کیږي . همدارنګه ډېری وارونه متخصص پرېکټسنر د درملنو یوځای کول 

ډېری وختونه د ډلې د درملنې په پروسه کې چې لوستل ، غږېدل او نورو متخصصو  کاروي .

زړو رواني ډېری وختونه اخلاقي کوډونه درلودل  پرېکټسنرانو ته رپوټ ورکول په ځان کې رانغاړي .

، د متخصصینو اتحادیې ، د روزنې پروګرامونه او داسې نور په هغو کې په ګوته وو . دا ډېرې نوي 

 اوړونکي درملنې تراوسه پورې دا جوړښتونه نه دې رامنځته کړي .نوښت ر

د رواني کړنلارو په ځانګړي ډول کله چې د پرسونل د  : ( Psychotherapyروان درملنه ) 

منظمو خپلمنځي کړنو پر مټ وي ترڅو د یوه شخص سره مرسته وکړي چې د خوښې په وړ لارې له 

ن درملنه په دې موخه رامنځته شوي چې په یوه شخص کې ستونځو را ووزي او بدلون و کړي . روا

. ترڅو ستونځمن سلوکونه را لږ او یا حل کړي . باورونه ته ښېګړه ورکړي او رواني روغتیا روغتیا 

ځینې ټاکلي  او ټولیزو مهارتونو ته ښېګړه ورکړي . واړیکونیول ، وناتا، جبرونه ، فکرونه ، هیج

بنسټ د ځینو تشخیص شویو رواني ګډوډیو د درملنو لپاره په ګوته شوي رواني درملنې د موندنو پر 

دي . دلته تر زرو ډېرې بېلابېلې روان درملنې شته ځینې لږ واړه ډولونه لري مګر نورې یې بیا د 

سایکولوژۍ د بېلابېلو مفاهېمو پر بنسټ ، اخلاقو ) چې څنګه ژوند وکړو ؟ ( یا تخنیک باندې ولاړې 

جلسه ، د وکیل او درملوونکي ترمنځ ، مګر ځیني په ډلګیو کې شرطي  ی یې یو په یودي . خورا ډېر

شوي دي چې کورنۍ په ځان کې رانغاړي . روان درملوونکي بایده دي چې د رواني روغتیا 

وي یا د نورو ساحو نه راشي او په قضایي پلاوي  ژستلوسایکومتخصصین لکه سایکیاټرېست او 

) یا په بله ژبه خپل ه قانوني بڼه تنظیم شي .پخپله خوښه تنظیم او یا نه تنظیم پورې ځانونه وتړي او پ

څخه سرچینه  psycheسایکوتراپي د پخواني یونان د ژبې له  ځانونه یې ژغورلي او که نه ؟ ( .

اخیستي چې د ساه ایستلو ، روح او ژوندي موجود په مانا دی او تراپي د علاج او طبي درملنې په مانا 

د  ده . اوس مهال د خیال او شخصیت د ګډوډیو د رواني متودونو پر مټ له درملنې څخه عبارت ده .

ال کې د روان درملنې د مېلادي ک ۲۱۰۲امریکا د متحده ایالتونو د روانپوهانو د اتحادیې په 
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لخوا رامنځته شوی هوکړه کړي او  John C.Norcrossاغیزناکوالي په اړوند پرهغه تعریف چې د  

چې له رامنځته داسې دی : روان درملنه د کلینیکي او بین الفردي کړنو ارادي جوړه شوي عملیه ده 

ړاندیزوي چې خپلو سلوکونو ، شویو رواني اساساتو څخه یې سرچینه اخیستي ده چې وګړو ته داسې و

پېژندنو ، هیجاناتو ، یا نوره فردي ځانګړنو ته د ګډونکوونکي د غوښتنې وړخواته لوری ورکړي اویا 

 یې سم کړي .

 د اغیزنرراک سرموونکي کرار لرره مخرې روان درملنرره داسرې پېژنرردل شروي چررېFrank    Jerome د

درملیزې اړیکې چې د تماسونو په سلسله کې چې په لومړي ګام کې خبرې ، کړنرې ، مرذهبې لارښرودنو 

 او بیانول دي . پرمټ په ټولنه کې د منل شویو کړنلارو هڅول 

دلته د روان درملنې د پلي کولرو یرا د فکرونرو د ښرونځیو سرلګونه شرمېر شرته . د روان درملنې ډولونه : 

 ۲۰زیرات وو ، او د  ۴۵۱مرېلادي کرې لره  ۰۷۷۶زیات وو او په نه  ۲۵۱ې له مېلادي کال ک ۰۷۸۱په 

په لاندې ډول به لاندېنۍ دودیرزې روان درملنرې وڅیرړو  پېړۍ په پیل کې له زرګونو یې شمېر واوښت .

. 

 حرکي روان درملنه-د لنډې مودې رواني

 (Short-Term Psychodynamic   Psychotherapy ) 

حرکرري روان درملنرره یرروه عصررري پرره لاس کررې شررته سیسررتماتیکه درملنرره ده چررې –روانرريد لنررډې مررودې 

 ۴۱روانرري حرکرري اساسررات کرراروي ، تررر څررو  روانرري حالتونرره درمررل کررړي . درملنرره پرره دودیررز ډول لرره 

لږه  او په شرته حالرت  ) لکره وختري ماشرومتوب او تېررو پېښرو تره پاملرنره نره وي ( متمرکرزه ده.  غونډو

دهغې رېښې د درملنې موخې دي اوښرایي  د ناروغرانو  د سرلوک اواحساسراتو څرنګروالی   کشمکشونه او

ته پاملرنه پکې را  ، خیالونو او خیال پلوونو ، او خپلو غوښتنو  ، تکراري پېښې د یوه چا په ژوند کې ،

ي حرکي روان درملنه کله چې د یوه ښه روزل شوي درمل کروونک-چاپېرې کړي . د لنډې مودې رواني

له خوا په وړ ډول عملي شي په پراخه کچه د ټولنیزو دندو د ظرفیرت پره لوړولرو ، د مروخیزو اعراضرو 

په پېژندلو ، او عمومي رواني اعراضو په ښېګړه کې اغیزمنره ده . اغیرزې یرې د درملنرې پره مهرال کرې 

 نراکوالياغیزحرکي درملنه داسې ښرکاري چرې پره عمرومي ډول پره -پایښت مومي . د لنډې مودې رواني

( ) د معلومراتو لپراره وروسرته    (IPT( سرره ، د برین الفرردي  CBTکې د پېژندنې د سرلوکي درملنرې )

نورو ډولونو نه د یوه ډول درملنې  دد درملنې  ښایيوګورۍ (  د پرتله کولو وړ ده ، مګر ناروغ کسان 

 ښیي .  په وړاندې  د درملنې ښه غبرګون و
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                                                                         .لمبر جدول د ارېکسن د ژوند د دوران مرحلې راښیي (  ۸) 

 نه لري چې دې اړتیاوو     لري مګر دا غښتلتیا ډېرې اړتیاوې   ماشومان     میاشتنۍ   ۰۸زیږېدو تر       هېلې او ناهېلي 

    Trust vs              ته ورسیږي ، ماشوم په څارونکو پورې تړلی دی . که چېرې څارنه                            پورې 

 تر لاسه کولو احساس جوړیږي .که چېرې ناوړه    دوړ وي ، د هېلې                                                               

   Mistrust                                                  . اونا برابره وي نو ناهېلي وده مومي 

 

         وهلوماشوم د ژبې د کارونې ، د غایطه موادو اومثانې د کابو کولو او قدم   کلنۍ ۳میاشتو نه تر ۰۸له   شرم کول -ازادي   

 د اغیز کولو زده کړه کوي چې په پایله کې دی یا دي په نړۍ کې ،اړوند                                                          

Autonomy vs                                      ماشوم به پهاو پلټلو په  غوروي پیل کوي . که چېرې څارنه وړ وي  

Shame                                                   د  کولو شرمبشپړې ازادۍ په پایله کې دروغتیایي ډول د ده او یا دي د                                                                                                                                                                                                                                                          
   ترمینځ انډول را منځته کړي حساس او ازادۍ                                                                 ا

 کلنۍ  لکه څنګه چې ماشوم پر ژبه او تللو کنترول زیاتوي ، دی او یا دي د نړۍ   ۵کلنۍ نه تر ۳ګناه           له  -ابتکار

Initiative vs                                                د پلټلو پر زیاتوالي پیل کوي  د غښتلیو کړنو له امله یې د ګناه زمینه 

guilt                                                       . جوړیږي که ناروا غوښتنو ته ازاد پرېښودل شي                                                                                                                      

      ماشوم د هغو چارو په تر سره کولوکې چې دی او یا دي یې ترسره   کلنۍ       ۰۳ – ۵ترلاس      د   -مشغولتیا  

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                     کوي پر ځان د ډډې لګولو د احساس په پیدا کولو پیل کوي . د ماشوم په                                               کېدل                                    

Industry vs                                                          ټولو جوړوونکو چارو کې د احساس او وړتیا په لوړولوکې جوړونې 

 inferiority                                                    . ارزښتمنه اغیزه کوي 

 د ځوانۍ پر مهال په څه ډول یوه ته ښکاره کیږي چې نور په دې مرحله         کلنۍ        ۳۰ -۰۳              -توپیرکول   

          کې ارزښتمن دي . دلته د یوه شخص د هویت د ښکاره کولو او دې اړتیا        مغشوشوالی                                   

Identity vs                                            جال دی چې څنګه خپلو غوښتنو ته ورسیږي . ترمنځ جن 

confusion                                                             

                                                                                                                                                                                                           ډاراو زیانمن کېدل به د صمیمیت پرمټ د یوازېتوب پر ضد چې د                                                                         کلنۍ     ۴۱نه تر ۲۰بېلتون         -صمیمیت   

 بېلوالي پر مټ پیدا شوی تعادل راولي .                                                                    

Intimacy vs  

isolation                                               

کلنۍ    که چېرې په ژوند کې بریالیتوب وي شخص په ښه ډول د ده یا د دي ونډه                                         ۶۱نه تر ۴۱    پیداکول اودرېدنه       

 ټولنه کې ادا کوي او ټولنې ته په لوړه کچه د پیوستون احساس کوي  او  په                                              ،         

Generativity vs                                   که چېرې بریالیتوب نه وي نو دا شخص د راتلونکیو لویو نېکمرغیو له 

stagnation                                           ډوبیږي .         ټکل پرته په ژوند کې  ا        

 پرځان دتکیې سمون   

                                                                                                                                                                                                                                    یو کس چې د ژوند وړ اړتیاوې ورته رسېدلي وي که چېرې دا اړین                                                                        نه ترمرګ     ۶۱او ویجاړي                له     

Ego integrity vs                     شیان ورته لږیږي شخص افسوس کوي او هېله لري چې د ژوند ځینې        پورې 

despair                                                     . برخې بېرته ور ته را و ګرزي او که نه د ویجاړۍ خوا ته ځي            
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 thry,7Moified from Sadock Bj,Sadock VA.Comprehensive Textbook of Psychiat

Ed,Philadelphia;Lippincott Williams and Wilkins 1999. 

 

 لمبر جدول د پېژندنې د ګډوډي ډولونه راښیي :      ( ۷) 

  نتېجې اخیستنېقاطع       

Arbitrary inference                             . د بشپړو شواهدو پرته د یوې ځانګړي پېښې ترسیم 

  

   Dichotomous thinking        

 د تجروبو داسې وېشلوته میلان دی چې )) ټول یا هېڅ                                                

 پر دوو برخو وېشل شوي فکرکول   

 ((په څېر وي                                                           

    

Dichotomous thinking        

             

                                                                                    

 ټد عمومي نتاجو جوړول او عملي کول د یوې بېلې پېښې پر بنس             د ټولو عمومي کول                     

Overgeneralization                

 د ټولو یا د ارزونې لاندې د ځانګړو پېښو د پام وړ برخو .               لویول او واړه کول                             

Magnification/minimization    

 

 

 

Modified from Sadock Bj, Sadock VA . Comprehensive Textbook of 

Psychiatry.7Ed.Philadelphia;Lippincott Williams and Wilkins,1999.     

 

 لمبرجدول  په سلوکي تیوري کې ارزښتمن مفاهیم راښیي :    (  ۰۱) 

 د زده کړې پربنسټ یو ډول دی چې نورو ته په کتنه او د دوی د کړنو او غبرګونونو په پېښو                   جوړونهماډل    

 Modeling                     . تقلید (کولو ولاړ دی ( 

 د زده کړې یو شکل دی په کوم کې چې یو طبیعي محرک په تکراري ډول د یوه طبیعي     کلاسیکه  شرط          

 جورونه                   محرک سره جوړه شي په پایله کې یې مخکېنی طبیعي محرک یوازې یوه خنثی غبرګون ته         

Classical                 . ورته غبرګون پیدا کوي 

conditioning              

 عملي شرط جوړونه        د زده کړې یو داسې ډول  په کوم کې چې چاپېریالي پېښې ) احتمالي پېښېدونکي ( چې د      

 شخص د نوي سلوک زده کړه او یا د شته سلوک سمول اغیزمنوي دی .                                    

Operant  

conditioning 
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 (     Interpersonal Therapy or IPTبین الفردي درملنه )    

.  ىد ىشیانو اړوند تیورۍ څخه د یوه پرمختلونکي په څېر د  باندې را ټوکېدل د ىبین الفردي ښوونځ

بین الفردي تیورستان ټینګارکوي چې رواني کشمکشونه د یوه چا  د ځان د احساس سره د اړیکو نیول 

د بل چا سره د اړیکو د نیولو په پرتله لږ ارزښت لري . یا په بله ژبه د اړیکو څرنګوالی د یوه چا  په 

الفردي درملنه د خپګان   ژوند کې د خوشحالۍ او یا خپګان کې لومړني ارزښتمن پیدا کوونکي دي . بین

حالتونو ښه ازمویل شوی اعتبار لري ، او ښایي د درمل  درملنې په څېر او ښایي د  او د هغه اړوند

چې د بین الفردي مطالبو منځپانګه څرګنده  هغه وختپېژندنې د سلوکي درملنې په پرتله غوره وي 

 وي.    

 (      Cognitive Behavioral Therapyد پېژندنې سلوکي درملنه ) 

سلوکي درملنې یروه برخره ده . د پېژنردنې سرلوکي درملنره   د پېژندنې د شکل یود پېژندنې او سلوکي تیور

لکره ژورخپګران  یو د درملنرې لپرارهګرډوډ ودودیز د چې هد پېژندنې د ویجاړیو معاینه او سلوکي تخنیکون

اعتبرارلري او د  تجروبروي رغښرتلیپره ځران کرې را نغراړي . د پېژنردنې سرلوکي درملنره ډېکارول کیږي 

خپګرران  ، ټولنیزبېځایرره ډار، د جبررري وسواسررونو ګررډوډۍ ، د تراومررا وروسررته ګررډوډۍ اوبېځایرره ډار، پرره 

درملنه کې اغیزمنه ده . د یېژندنې سلوکي درملنه او د درملو درملنه لکه د خپګان ضد درملو په څېر په 

پګان د درملنې اړوند یو د برل غښرتلي کروونکي دي. خ په ځانګړي ډول د چې عمومي ډول فکر کیږي ،

د پېژندنې سلوکي درملنه د یوې درملنې په څېر ده همدا رنګه ښکاري چې د اوږدې مودې اغیز لري په 

اصطلاح له دوهم ځلي راګرزېدو مخنیوی کوي چې په ډېروحالتونو کې د درملو د درملنرې سرره دومرره 

 ښه نه څرګندیږي .   
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 لمبر جدول د سلوکي درملنې دودیز تخنیکونه راښیي :     ( ۰۰)      

  

 ناروغ د اضطراب زیږوونکي تنبیه سره د یوه استرخا ورکوونکي حالت            Systematicسیستماتیک حساسیت       

 وروسته ډېر ځله په پړاویز ډول مخ کیږي .                                                                                            desensitizationله مینځه وړل        

 ناروغ د اضطراب هڅوونکي تنبیه سره پړاو په پړاو) د تنبیه د مخه             Therapeuticپه درملیزه کچه        

   استرخا نه وركول كیزي ( مخامخ کیږي .                    graded exposureمخامخ كول       

 ناروغ د اضطراب هڅوونکي سره د تدریج پرته مخامخ کیږي                             Floodingوبول   ډ       

 ناروغ نوروته ورښودل کیږي او د نورو نه سلوک نقلوي                  Participantد ګډون کولو         

 ) لکه نورو اشخاصو ته کتل چې اضطراب هڅوونکو پېښو ته څنګه رسیږي (             modeling ماډل جوړونه       

 

 ناروغ داسې روزل کیږي چې خپلو شا وخوا اړتیاوو ته غبرګونونه تیار  Assertivenessد څرګندولو روزنه       

 ښکاره کړي د ناروغ کړنې په مینې سره وي او ِ                              trainingوركول         

 

 ناروغان د تنبیه د جبران کولو لپاره په یوه ځانګړي سلوک سمبالیږي .                 Positiveنه وتقویه کومثبته        

      reinforcement 

 ناروغان په ځانګړو برخو کې ټولنیز مهارتونه نه لري              Socialټولنیزو مهارتونو د       

په سیستماتیک ډول سلوکي ټولنیزمهارتونه ورښرودل او بیرا ځرای پرځرای کیرږي          skills trainingور زده کول        

    . 

      

 اضطرابي تنبیه  وروسته ناروغ ته د ځانګړي سلوک د ورکړې                     Aversionکرکې پرمټ د       

                                                                                                                            ) لکه برېښنایي شوک ( ورکول کیږي                                  therapyدرملنه        

                   

                              

 thry.10VA. Synopsis of Psychiat , SadockBased on Sadock Bj

Ed.Baltimore; Lippincott Williams and Wilkins.                         

 (     Dialectical-Behavioral Therapyډیالکتیکي سلوکي درملنه )     

( یوه رواني درملنه ده چې په ځانګړي ډول په ښځینه کې د سررحدي  DBTډیالکتیکي سلوکي درملنه ) 

شخصیت د ګډوډیو د درملنې لپاره منځته راغلي ده . د  ډیالکتیکې سلوکي درملنې سرازمان د پېژنردنې د 

سلوکي درملنې پراساساتو درېدلى دى مګر د درملنې  تجروبوي موندنې د سایکولوژي ، سوسیولوژي ، 

او د ډیالکتیکې فلسفې  له ډېرو ساحو څخه را ټرولې شروي دي . پرر دې ټولرو برسرېره  د زین له فلسفې ،

ډیالکتیکي سلوکي درملنه پر درمل کوونکي او د نراروغ   پرر اړتیراوو چرې نراروغ د سرلوکي او هیجراني 

برردلونونو د مهررارتونو د ودې ور کولررو د بنسررټ پرره څېررردى متمرکررزه ده . ډیررالکتیکي سررلوکي درملنرره د 

ي شخصیت د ګډوډۍ په د رملنه کې غښتلى تجروبوي ملاتړ لري او د دې حالرت د درملنرې لپراره سرحد

  . [ ۷ ، ۲ ]د لومړۍ کرښې روان درملنه ده  .  
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 د اتم څپرکي بنسټیز ټکي

 پېژندنې او سلوک له تیوریو چې پهرواني تیورۍ ډول ډول دي مګر دوى له رواني تحلیلونې د   -

 پراخه کچه کارول کیږي سرچینه اخیستي ده .     

 د رواني تحلیل ښوونځى پرغیرشعوري هڅونه او وختي اغیزمنتیاوو باندې ټینګار کوي .       -

 د شیانو د اړیکو ښوونځى د نورو وګړو سره د اړیکو د څرنګوالي پرارزښت ټینګار کوي .     -

 د پېژندنې ښوونځى په ذهني تجروبو ، باورونو او افګارو ټینګار کوي .       -

 سلوکي ښوونځى د زده کړې پر اغیزمنتیا ټینګار کوي .      -

د پېژنرردنې سررلوکي درملنرره او بررین الفررردي درملنرره د خپګرران او اضررطراب د درملنررې لپرراره ډېررر لرروى   -

 تجروبوي ملاتړ لري .    

غیزمنتروب اروان درملنره د روانري حرالتونو پره یروه پراخره حلقره کرې  د عمرومي  حرکري-چټکه رواني  -

 تجروبوي ملاتړ لري .     

 د اتم څپرکي پوښتنې

غ سلوکې د نارو -روان درملنې : هغه کړنلارې دي چې د طبي او جراحي لاسوهنو پرته : الف-۰

 هېڅ یو. -دواړه سم دي . د – د روانې درملنې بېلابېل تخنیکونه کاروي . ج -. بکوي  ستونځې ښې

دواړو له اساساتو . کار  -سوسیولوژۍ .ج -د سایکولوژۍ . ب  –په ډیالکټیکي درملنه کې : الف -۲

 اخیستل شوی دی .

-پړاو په پړاو . بناروغ له استرخا ورکولو لپاره  -د حساسیت ورکولو په کړنلاره کې ناروغ : الف-۳

 ډولونو . د حساسیت پیداکوونکي سره مخ کیږي .په دواړو  -ځینې وختونه ناڅاپي . ج

 روان درملنه په لنډ ډول راوپېژنئ !.-۴

 د پېژندنې سلوکي درملنې په اړوند مالومات راکړئ !-۵
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 نهم څپرکی

  په دې څپرکي کې لاندې شیان لولو : نشیي توکي اوسلوک ، د نشیي توکو اړوند ګډودۍ ، د

نشیي توکو بېځایه کارونه ، په نشیي توکو پورې تړلتوب ، عصبي بنسټ ، په الکهولو پورې 

له امله  له منځه وړونکیوتړلتوب ، لابراتواري کتنې ، د خوب راوړونکیو ، مسکنو ، ډار 

 څخه ګډودۍ او د چرسو له امله ګدوډۍ .ي عصبي سیستم د هڅوونکیو ګډوډۍ ، د مرکز

 ( Substance and Behaviorاو سلوک )شیي توکي ن

پوهېېږو چې سلوک د انسان ټول کړه وړه ، بدني جوړښت ، عمر او د روغتیایي حالت څرنګوالی په 

د انسان بدن اوروان ته ننوزي په مخکېني حالت  ځان کې رانغاړي . هرڅه چې له باندېني چاپېریال نه

 د بېلګې په توګه نشیي توکي لکه چې د نامه نه یې ښکاري نشه راولي نو ښایي د ، وليکې بدلون را

او په درک او احساس کې توپیر راولي ، بدني  کړيفشار او د زړه خوځښتونه یا زیات او یا کم  وینې

ایلې و همدارنګه شوني ده چې د تسمم په حالت کې ناوړه پاخوځښتونه یا ورو او یا ګړندي کړي 

رامنځته کړي چې بیړنۍ درملنې غواړي . یوه بله ناوړه پایله په نشیي توکو روږدي کېدل دي . نو 

 اړینه ګڼم چې په لاندې ډول د نشیي توکو اړوند ګډوډۍ چې سلوکي ګډوډۍ هم دي و څیړل شي .

 ( Substance Related Disordersاړوند ګډوډۍ )  د نشیي توکو

د نشیي توکو کارونه دومره دود ده لکه څومره یې چې ټولنې ته اقتصادي لګښت زیات دى ، دا د ډېرو  

طبرري نرراروغیو لپرراره لامررل دى  او ډېرځلرره د روانرري ناروغیوسررره یررو ځرراى وي . د روانرري نرراروغیو 

ېځایره کارونره او تړلتروب او د (  د نشیي توکو بDSM-IVتشخیصي او احصایوي څلورم چاپ لاسوند )

نشرریي توکررو څخرره خلاصررون را پېژنرري . لرره دې املرره د الکهولررو بېځایرره کارونرره او تړلترروب د هېروینررو د  

بېځایه کارونې او تړلتوب ته په ورته معیارونو سره پېژندل کیږي . دا څپرکى بېځایه کارونره اوتړلتروب 

د  ډول DSM-IV نیکي څرګندونې په لاس راکوي . راپېژني ، او د هرې نشیي مادې اړوند ګډوډۍ کلی

ډول درملو د روږدي کېدو مختلفې نښې او اعراض را په ګوته کوي . دلته په ترتیب سره د نشیي توکرو 

 څیړل کیږي . ) تشوشات (اړوند دودیزې ګډوډۍ 

 (      Subtance Abuseد نشیي توکو بېځایه کارونه )   

 DSM-IV کارونه د نشیي توکو د یروه برد عرادت پره ډول چرې کراروونکى یرې د پرام د نشیي توکو بېځایه

وړ کلینیکرري ویجرراړۍ یررا پرېشررانۍ خواترره بیررایي چررې د یرروه یررا ډېرررو لانرردېنیو حررالتونو پرره شررکل سررره 

   . څرګندیږي

 # په کورنۍ،ښوونځي او کار کې د خپلو زماواریو) مکلفیتونو( په بشپړولو کې پاتې راتلل . 

 ډول په هغه ځایونو کې چې فزیکي زیان لري د نشیي توکو کارول . # په تکراري 

 # د نشیي توکو اړوند تکراري قانوني او حقوقي ستونزې . 
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# پرره تکررراري ډول د نشرریي توکررو کارونرره سررره د دې  چررې پرره پرلپسررې یررا تکررراري ډول د ټررولنیزو یررا 

  .      ه سختیږيخپلمنځي ستونځو لامل ګرزي او یا هغه دنشیي توکو د اغیزې لامل

 (   Substance Dependenceپه نشیي توکوپورې تړلتوب )  

په نشریي توکرو پرورې تړلتروب داسرې راپېژنردل شروى چرې : د نشریي توکرو داسرې بېځایره کارونره ده چرې 

شخص د پام وړ کلینیکي ویجاړیو یا پرېشانیو خواته چې د لانردېنیو څرګنردونو څخره د درېرو یرا ډېررو پره 

 څېر چې په دوولسو میاشتوکې هر وخت لیدل کیږي ، بیایي : 

   .(  Toleranceزغم ) -۰ 

                                                                                   Withdrawal)   پرهېررررررررررررررررز یررررررررررررررررا  پرېښررررررررررررررررودل ) -۲

 (.Repeated,Unintended,Excessive  useغیر ارادي زیاتېدونکي تکراري کارونه )-۳

 Persistent Failed Efforts toپره اوږده مروده کرې یرې د پرېښرودلو پره هڅروکې پراتې راتلرل ) -٤

Cut down  ). 

 Excessive Time Spent) راوړي لاس پره تروکي ترڅونشیي لګول وخت ډول زیاتېدونکي په -٠

Trying Obtain the Substance  . ) 

 Reduction in Important) لږوالرى کرې کړنرو جوړوونکرو یرا مسرلکي ، ټولنیزو ارزښتناکو په -٠

Social , Occupational , or Recreational Activities   . ) 

سره د دې چې شخص پوهیږي چې نشیي توکي یې د رواني یا بدني ستونزولامل دي کارونې ته یرې  -۷

 Continued Use Despite Awareness that Substance is theپایښرت ورکروي )

Cause of Psychological or Physical Difficulties   . )کي د همدارنګره د هرنشریي ترو

ځانترره څېررره لررري ، دلترره هغرره دودیررز ډولونرره څیررړل شرروي دي چررې د نشرریي (ګررډوډي تشرروش )تړلترروب 

د نشیي توکو کارونه د دوى دهر یوه  ځانګړو ډولونو ته په پاملرنې  کچهتوکوتړلتوب راپېژني . په غټه 

 سره څیړل شوي دي . 

  (  Neural Basisعصبي بنسټ )                    

پررره شررران د نشررریي توکرررو د کرررارونې ګرررډوډۍ د دمررراغو  جوړښرررتي  تشوشررراتولکررره د نرررورو  ټولرررو روانررري 

)ساختماني ( او د دندو د ترسره کولو ) وظیفوي ( ګډوډۍ دي ، چې ولي )رېښې ( یې د نېورولوژي پره 

چوکرراټ کررې دي . د نشرریي توکررو د کررارونې ګررډوډۍ د بیوسایکوسوسرریال دوه اړخیررزو اړیکررو پرمررټ وده 

وي ، چېرې چې د جنیتیکي اغیزو اوچاپېریرالي اړیکرو پره پایلره کرې د نشریي توکرو د تکرراري کرارونې ک

سلوک د را منځته کولو لامل ګرزي . په همدې ترتیب  د دې درجه بندي  چې کوم جنیتیک لامل د یوې 

وپیرکروي ، ځانګړي نشیي مادې د بېځایه کارونې یا تړلټوب لپاره زمینه جوړوونکى لامل څرګنردوي ، ت

یوه ګډوډي هغه وخت را منځته کیږي چې یو شخص له بیولوژیکي اړخه زیان منونکى، نشیي توکرو تره 

مرخ شري . برسرېره پرر ور سرره رسېدونکى او پره داسرې حرال کرې چرې نره یرې غرواړي پره تکرراري ډول 
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د مغرزو د  بیولوژیکي نیمګړتیاوو چې د ځانګړو نشیي توکو د  کارونې سریزه جوړوي ، د درملرو سرره 

ملره د دمراغو پره جوړښرت او ه امخ کېدلو دوهم ځلي پایلې چېرې چې د درملرو د نېغرو کیمیراوي اغیرزو لر

 . ،ونډه لوبويدندو کې د تکراري مخ کېدو په حالت کې   بدلونونه را منځته کیږي 

                                                                                                    شرررررررررررررررررررررررررررررررررکل دمېزولېمبیرررررررررررررررررررررررررررررررررک دوپرررررررررررررررررررررررررررررررررامین سیسرررررررررررررررررررررررررررررررررتم . دمېزولېمبیرررررررررررررررررررررررررررررررررک                          (  ۲)       

( چررې دمنځنري قرردامي  VTAاخلري )  دوپرامین سیسرتم د دوپامینرژیررک اکسرونونونه چررې لره بطینرري دفرشري سرراحې څخره منشررا

دماغودبنرررډل  لررره لیرررارې بطینررري سرررتریاتم ، دفرانټرررال قررردامي قشرررراود لېمبیرررک نرررورو 

(  شررکل د لمبیررک مجرراور دوپررامین سیسررتم راښرریي د ۲خواترره درومرري .  ) جوړښررتونو

د  MFلمبیک مجاور د ډوپامین سیتم: دوپامیزژیک جوړښتونوڅخه جروړ دي ترر څرو د 

تره اشراره کروي، پره مجراورت کرې  BWاندیز واخلي، حمل کوونکو څخه دوهم ځلې وړ

 MA.ed Philadelphia:  ndExploring the brain, 2 –uroscinceیرې 

leppincott  Williams & will kins, 2201). اکسرونونه چره د بطنونرو د تګمنترال

د جبهري قردامي  ،ني ستر یرا ترم چه د متوسط قدامي دماغو د رشتو د بنډلو له لیارې تر څو بطی (VTA)له ناحیې پورته کیږي 

                                                         .ننوزي   سیستم نورو جوړښتونو تهلمبیک  دقشراو 

Reproduced with permission from bear MF,Connors   )     BW, parasido 

ed  ndExploring the brain,2-MA,Neuroscience        

Philadelphia;lippincott,williams&wilkins,2001.)                                                          

پررر دمررراغو د یررروې  ورکرررړل شررروي دوا  ځررانګړي اغیرررزې د دې درملرررو د کیمیررراوي  جوړښرررت پرمرررټ  

کونه )چررې   توپیرکرروي ،او اوسررنۍ مونرردنې را پرره ګوترره کرروي چررې روږدي کرروونکي نشرریي ترروکي یررا سررلو

نېکرروتین ، خررواړه ، کررافین ، او ښررایي  جنسرري اړخ او قماربررازي پرره ځرران کررې را و نغرراړي (  د هغررې 

نس د هسرتې عصربي ېعمومي پاتوې ) تګ لروري ( لره لارې چرې د بطینري سرتریاتم  او د اکرامبوروستنۍ

( یروه موخره  وپامین د پاتوې ) تګ لروريډحجرې  اغیزمنوي عمل کوي . دا جوړښت د مېزولېمبیک د 

شررکل ( . پرره طبیعرري ډول لیرردل کېررردونکي ۰۲ده چررې د جبرانرروونکي سیسررتم دنرردو ترره پېغرررام ورکرروي )

جبرانونې  ) لکه د تغذي ، جنسي او تمرینونو په څېر (  د مېزولېمبیک د ډوپامین د پاتوې ) ترګ لروري 

 ېحرافظ ېق کروونکي  ګرډپرمختلرونکي ، تطراب ېاغیز کې د پام وړ ، لروړ) دوه اړخیز(( سره په متقابل 

چې د هغو غبرګونونو سره چې د جبرانولو د سلوک بیا غښتلوالى شرونى کروي اړیکري لرري ، را منځتره 

لار  ) د څنرګ (کوي.د بېځایه کارېدنې درمل د جبرانوونکي سیستم د همغراړي کېردو اجرزاوو تره  فرعري

 ې غښتلتیاګډې حافظې چې په ډېرورکوي او د سایناپتیک له لارې  نېغ اغیز کوي ،  سره ورته غښتلي 

شرکل ( . ۰۳سره داسې سلوک بیاغښتلى کوي چې د درملو د  کارونې سره یو ځاى وي را منځته کروي)

له دې املره روږدي کېدنره هغره وخرت لیردل کیرږي چرې پره تکرراري ډول د درملرو سرره مرخ کېردل چرې د 

کول او پاملرنه را نغاړي او دلته  دماغو د جبرانولو په سیستم او نورو برخو کې چې  غوښتنې ، حرکت

د شعور او بې شعورۍ اجزاوې دي بدلونونه را منځته کړي ، چې د درملو د سررچپه پرایلو سرره سرره د 

درملو اوږد مهاله کارونې ته لاره برابروي .  د روږدي کېدو درملنره بایرد لره دې املره د نرا هوښریارۍ د 
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نشریي توکرو د سرچینوسرره مرخ کېردل ، لروږه ،او نرورو پره خبرتیا  )لکره روانري فشرار ، د   څخهلاملونو 

 شان(  چې د دوهم ځلي کارونې لپاره لاره هواروي ، په ځان کې را ونغاړي . 

                                   

 .د روږدي کوونکو درملو عمل راښي  (شکل۳)

) د بطنرري د هسررتې Accumbensروږدي کرروونکي درمررل د 

ستر یا تم( نیورونونه اغیزمن کوي پره لویره پیمانره د ډوپرامین د 

عمررل پرره جریرران کررې د ډوپررامین پرره نیورونونررو کررې پرره بطنرري 

 .(VTA)تګمنتال ساحه کې 

(Adapted from wise 1996.p, 248,fig.1.) 

 

 

 

 

  )  Alcohol  Use  Disorders ( الکهولو د کارونې ګډوډۍد     

 Alcohol Dependence  ) )    الکهولوپورې تړلتوبپه          

روږدې کېدو اوړي . کله چې د یوه چا ژوند یې اغیزمن کړ نرو  پهولو هولو بې ځایه کارونه د الکهد الک

د زغررم او  محرومیررت اعررراض ورپکښررې پرررمخ ځرري . د الکهولررو پرره تړلترروب )روږدي  ي او ډېررر دمرراغ

کېدو( کې ناروغ زیاته پیمانه الکهول د اوږدې مودې لپاره له هغه څه چې دوی یې هروډ لرري کراروي ،   

او وخررت ډېررره مرروده  نیسرري او  پرره ارزښررتناکو ټررولنیزو، مسررلکي  د ې یررېلاسرسرري  هڅررترره د الکهولررو 

ي. پره الکهولرو پرورې پره تړلتروب ګررزیرا پرېښرودلو لامرل  ګډون د لږوالي اود  یېړنو کې جوړوونکو ک

کې دلته همدارنګه په اوږدمهاله توګه دا هېلې یا ناکامه هڅې چې الکهول څښل برس ) خرتم ( کرړي او یرا 

 .ي ه وشتد الکهولو څښل تر څارنې لاندې راولي  

ده  هفکر کیږي چې لوړ ويچې الکهول  بې ځایه کار کوم ه امریکا نو سلن وهغد  :اپیدیمیولوژي        

ډېرر څښرونکي دي، څښرل یرې  یرې %۰۲کله کلره الکهرول کراروي،   ې امریکایانبرخدریو نه دوې .  له 

څه نا څه هره ورځ او په میاشت کې څو وارې مسموم کیږي. د اپیدیمیولوژیکي ساحې په څیړنه کې پره 

پېښې موندل شوي دي. د نارینه او  %۰٤یېالکهولو پورې  تړلتوب ) وابستګي (  د ژوند په اوږدو کې 

 ښځینه تر منځ د الکهولو د تړلتوب نسبت څلور وارې دی.

 (   Etiologyد لاملونو پوهه )      

څېړنرې او د مونوزیګوټیرک د جرروړو  ي شررويد الکهولرو د تړلتروب ایتیولروژي  نرره ده پېژنردل شروي .منلر

یرو ه  .سړیو لپاره چرې الکهرولیزم لرري  دپه ځانګړي توګه جنیتیک بنسټ څرګندوي  ، ه اندازهیوڅېړنې 

ډېرر مناسرب دي  پرتلرهد ښرځینه الکهولیکرو پره  برخه جنیتیک اساس څرګندوي . نارینه الکهولیرک کسران
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الکهولیکرو کسرانو خپلروان  دشرویده چرې  د کنترول له لارو پرتلهکورنۍ تاریخچه ولري ، ېزمالکولد  ېچ

ډېر مساعد دي چې پره لروړه پیمانره سرره د خپګران او ټرولنیز ضرد سرلوک ګرډوډۍ ولرري . ترسرره شروي 

 ي( دېڅېړنې همدارنګه څرګندوي چې الکولیزم  ډېرر اړخیرز: لکره ارثري او چاپیریرالي )کرورنۍ سررچین

 .بوي لو  اندازه ونډهچې  دواړه  یو څه 

 (  Clinical Manifestations  (کلینیکي څرګندونې     

: په الکهولو پورې تړلي ناروغان ښایي انکار وکړي او یا د الکهولو د څښلو ( History)تاریخچه      

انردازه لرږه وښریي چررې د الکهولرو د څښرلو پررر وخرت تشرخیص سرتونزمن کرروي. نراروغ ښرایي د ترافیکرري 

پېښې یا غورځیدو، او یا د لارې د ورکېدو )د هېریدنې سندروم( د حرکري وسریلې ټکرر او یرا د ډریرورۍ 

، لره دې املره چرې پردې ګرډوډی تره راشريردرولو وروسرته دفایتۍ ) ناوړه چلند (له امله د پرمهال د بې ک

دي. بنسټیزپه تشخیص کې  ) اړخیز (معلوماتکې انکار ډېر څرګند دی نو د کورنۍ د غړو څخه جانبي 

وختي فزیکي موندنې چې په الکهولو پورې تړلتوب را په ګوته کوي عبارت لره: سررې اکنرې )د ځروانۍ 

او درد ناکرررره هیپرررراتو مېګررررالي یررررا د  Erythematic Palmar( د لاس د ورغرررروي سرررروروالی جرررروش

 مله( څخه دي.ه اځګرلویوالى ) د شحمي ارتشاح ل

 (Physical Examination) کتنې فزیکي      

( د   Ascitesحربن ) د الکهولو د ډېر پر مخ تللي  تړلتوب نښې عبارت  له: سیروز، یرقان )زیړی(،  

 څخه دي .،، د  تیونو ) ثدیو (غټېدل او سخت عضلي کشش (Testicular Atrophy)خصیو ضمور 

شرروني ده چررې سرریروز د اختلاطرراتو لکرره د وارسررل خررونریزي ، هېپرراتو سلولارکارسررینوما او هېپاتیررک 

ېښریږي پ لروړه کچرهانسفالو پاتي خواته لاړشي. هغه داخله ناروغۍ چې په الکهولو روږدو کسرانوکې پره 

) د قلبرري  Cardiomyopathyتوبرکلرروز )نررري رنررځ(،  سررینه بغررل ( ،)  Pneumoniaعبررارت  لرره: 

د وینې د فشار لوړېدلو او د ګېډې او کولمرو )لکره د خرولې   د مرري، رکرتم ) مقعرد ( او افت ( ،  عضلې

 غټو کولمو، پانقراس او د  ینې له کانسرونو( څخه دي.

 ( Mental Status Examination کتنه )د رواني حالت       

ورنیک  .الکهولو پورې تړل شوو  کسانو کې شته  پهډول ډول عصبي رواني اختلاطات دلته همدارنګه 

په الکهولو پورې تړل شوو ناروغانو کرې  ښرایي  د  Wernicke- korsakoff’sکورساکوف سندروم 

سرندروم د ورنیرک مرحلرې تره همدارنګره . د دې يرامنځتره شرله املره نشتوالى د ) تیامین (  B1ویتامین 

Wernicke’s Encephalopathy  هم ویل کیرږي )یادونره : ورنیرک انسرفالو پراتې د  نیورولوژیرک

کې د الکهولو اړوند تشخیصونو کې نه دى نوملړ شوى ( . دا  د  DSM-IVسندروم یو ډول دى چې په 

الکهولو د تړلتروب سرره یوځراى وي ، اوهرم فکرکیرږي چرې پره اوږده مروده کرې وربانردې د کورسراکوف 

  سایکوز راځي .  –سندروم 
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،  منريد ورنېک کورساکوف سایکوز د یوه اساسي تشخیص پره څېرر نره  DSM-IVیادونه : همدارنګه  

 ( ګډوډي) تشوش داسې ښودل شوى دى چې د الکهولو له امله را پیدا شوي  د هېریدنې اوږد مهالهبلکه 

)حرکرري غیررر منظمرروالی( او د  Ataxiaده. ورنېررک انسررفالو پرراتي د سررترګو د غیررر نورمررالو حرکتونررو، 

له درې پښریزې څخره جروړه ده . همدارنګره ځینرې ناروغران  (Mental Confusion)عقلي مغشوشتیا 

ښیي او د هغه تشخیص ښایي په کلینیک کې  ) سه پایه (پښیزهورنیک انسفالو پاتې لري  پوره درې  ېچ

د کورساکوف د سندروم سایکوز هغه افکار دي چرې د ورنیرک انسرفالو پراتې د .  له پامه و وزي  ۷۱%

ه املره د لرد غبرګرون امین د نشرتوالي ټوی 1Bحادې مرحلې وروسته لیدل کیږي.چې په اوږده موده کې د 

معلومراتو بیران وروسرته  . د ورنیک انسفالوپاتې د څرارنې اړونرد په پایله کې څرګندیږيدماغو د صدمې 

د الکهولیزم نوره عصبي رواني اختلاطات عبارت له : الکهولیکو برساماتو، د الکهولو لره املره .  راځي

د ننه نورو خونریزیرو لره املره د  ۍکوپړاو یا د  ډیمانس ، محیطي نیورو پاتي، د ډوراماتر لاندې هماتوم

، د نشیي توکو له امله خپګان او ځان وژنو څخره دي. د الکهرولیزم پره وروسرتۍ مرحلره  ورواني بدلونون

کررې د پررام وړ ټررولنیزې او مسررلکي ویجرراړۍ لکرره د دنرردې لرره لاسرره ورکررول او د کررورنۍ نرره بیررزاري چررې 

 دي را منځته کیږي . ځانګړيپکښې 

 (  Laboratory Examination)  لابراتواري کتنې       

لابراتواري ټسټونه د تشخیص په ایښودلو کې مرسته کوي . د وینې د الکهولو د کچې ټاکل پره  ډول ډول

چره شرتون تاییردوي . چرې همردا رنګره کرولی شري چرې د پرټ شروي زغرم ك د کچرېسیروم کرې د الکهولرو 

ولررو د کچرې لروړوالى د تسررمم د پرام وړ اعراضرو پرترره د څرګنرده کرړي . پرره عمرومي ډول د وینرې د الکه

الکهولرو  پرراغیزو له املره را منځتره کیرږي . ) زهري (ناروغ ډېر زغم  را ښیي چې د الکهولو د سمي 

حجرررم لررروړوالی ، د سررریروم  د ) تررروکړو( ذراترررو) بنسرررټیزو (کرررې د سررریروم د اساسررري  ناروغرررانوو دروږ

پایروایررک ترررانس امینررراز -او سررریروم ګلررو تامیررک لرروړوالی ،  ګلوتامیررک اوکزالواسرریتیک ترانسررامیناز

کسانو کې په تر سره شوي  کنترول کې جوته شوي   %۳۱ي . په الکهولو روږدوالی را منځته کیږلوړو

  .څرګندويماتېدنې  د پښتیو پخوانۍ  %۰د سینې په رادیو ګرافي کې او 

 ( Differential Diagnosis ) تشخیص توپیري     

او د کورنۍ یا ملګرو سرره یرې لره  کتنېپه ځیر سره د تاریخچې د اخیستلو، د فزیکي او رواني حالت له 

 .کیږيمشورې وروسته د الکهولو د روږدي کېدو تشخیص ډېرځله روښانه 

 (  Managementتدبیرونه )       

 ې)ملاتړکوونکرو ( تردابیرو چرد الکهولو تسمم په حمرایوي ،د کلینیکي سندروم لپاره څارنې ځانګړي دي 

لږولرو، او د الکهولرو د سررچینو څخره د لیررې  کولرو څخره  ) سرکونډلو (عبارت له : د باندینیو تحریکاتو

پره زیاتیردونکي توګره الکهرول څښري او د تنفسري سیسرتم د  ېنو کرې چروسرېکیږي . په هغه ک درملنهدي ، 

ل هغرره کسرران چررې ترر شررک لانرردې او یررا د .ټروجرردي څررارنې تره اړتیررا لررري زیران پرره اخررتلاط پراى مررومي 
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الکهولرررو روږدي پیژنررردل شرررویدي بایرررد د خرررولې لررره لیرررارې د ویټرررامینونو لررره زېرمو،لکررره فولیرررک اسرررید 

1mg/day  پرره ورځ کررې او وتیررامینB1 100mg  ورځ کررې کررار واخلرري .کرره چېررر ې د خررولې لرره پرره

لیارې اخیستل ناشوني وي .او که چیرې داسې جوته شي چې  تیامین پره نراروغ کرې نره شرته یرا اوس پره 

سؤتغذي او یا د جذب په ګرډوډي اختره دى او یرا د ورنیرک انسرفالوپاتي وختري نښرې ولرري بایرد تیرامین د 

ورکرړي  )ځکره ګلوکروز د تیرامینو ذخیرره خرالي کروي(  ګلوکوز دمخکې د ورید له لیارې ډیر ورو ورو 

د ورو ورو ملري ګراموپرورې تیرامین  ٠۱۱نره ترر ٤۱۱څخه ورکړل شي . دا اعراض ښایي د ورځرې د 

د تیرامین ي هرم بنسرټیز د کرول ورځرو پرورې ښره شري.د مګنیرزیم ور  ٠نره ترر ٤د  پرمرټ وریدي انفوژن

رکول کیږي ، ورنېک اسفالوپاتي ښایي د الکهولولره املره د پرته په بشپړه لوړه پیمانه د ورید له لیارې و

مزمن حالت خواتره پررمخ لاړه شري )دا معلومرات وروسرته راځري  ۍ ) تشوش (هېرېدنې د همیشنۍ ګډود

.) 

                     (   Alcohol-Induced Disorders ) د الکهولو له امله پیدا کیدونکي ګډوډۍ      

  Alcohol Intoxication)د الکهولو تسمم )       

د الکهولو تسمم په ګډو وډو ) زڼېده ( غږېردلو، د لروري پره ورک کېردلو، برې ټېکراوه تللرو، نېسرتاګموس د 

په ګنګسیت او کوما، او د پام وړ کلینیکي همغاړي کېردو) تطرابق کولرو  ویجاړۍپاملرنې او یا د ساتلو په 

یرا  نونو )لکه نا وړه جنسي او یا برید کوونکي سلوک، د مزاج نا ثرابتوالي( نه وړسلوکي یا رواني   بدلو

، بېځایه قضاوت، او د ټولنیزو او مسلکي دندو د ترسره کولو پر ویجاړیو( چې د الکهولرو بېټېکاوه کېدو 

د څښررلو پرمهررال او یررا لررږ وروسررته د الکهولررو د څښررلو پیرردا کیررږي ، پیژنرردل کیررږي. د الکهولررو د تسررمم 

ص باید له هغو نورو داخله او عصبي حالتونوڅخه چې دوي تسمم تمثیلوي د بېلګې په توګره لکره د تشخی

امله مسمومیت پکې رانغاړي خرو ایتلرین ګلایکرول ، لیتیروم ه ډیابېتیک هایپو ګلیسمیا، د رنګارنګ توکو ل

بایرد   ،رې تړلرى نره دى او فني تویین او د بنزوډیازیپېن له امله تسمم او یا د براربیتوراتو پرمرټ تسرمم پرو

ڼولو پرمررټ ومنررل شرري چررې د وینررې د اترروپیر شرري.د الکهولررو تسررمم بایررد د سرریروم توکسرریکو لوژیررک چرر

 الکهولو د کچې ټاکل پکښې رانغاړي.

 ( Alcohol withdrawal ) د الکهولو پرېښودل

د الکهولو د پریښودلو او د وخت د مودې  پېچلتوب یې ناشوني کوي چې په بشرپړه توګره یرې پره جزیراتو 

څیړلو ته ورسېږو اوڅارونکي باید په ځیرسرره د الکهولرو اړونرد ربړونره وګرالي .  د الکهولرو پرېښرودل 

 پیر ولري.کې تو کسانوپه دودیز ډول په یوه د وړاندوینې وړ موده کې کیږي او ښایي په ډېرو 

د اوږدې مرودې عیارونره پره بنسرټیز ډول عبرارت لره:ملپراره پرېښودلو  دله مخې د الکهولو DSM-IV د 

کلره چرې د  .زیاتو الکهولرو څښرلو وروسرته د الکهولرو د څښرلو پرېښرودلو او د محرمیرت د نښرو څخره دي

 محرومیرت څخره دالکهولو څخره محرومیرت پره دلیریروم )جنرون( اخرتلاط ورکرړي ، وروسرته د الکهولرو 

جنون تشخیص کیږي. کلره چرې د الکهولرو پرېښرودل پره برسراماتو او یرا د ادراک پره بردلونونو د واقعیرت 
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سره د تماس په ازمویلو او د الکهولي لېونتوب په نورونښوسره اختلاط ورکړي وروسته د الکهولوڅخره  

کولرو کلینیکري اعرراض  د الکهولرو څخره د منرع.تشرخیص کیرږي  یو سرره ویجراړ محرومیت د ادراک پره

)په ځانګړي ډول د لاسرونو( قلبري وعرایې اعرراض )د زړه د ټکرانونو ډېروالري، د  لوعبارت له : رېږدېد

وینې د فشار لوړوالى، خولې کول(. د ګېډې ) معردې ( او کولمرو اعرراض )زړه ډکروالى او کرانګې( برې 

څخره ،هیجانیتوب او اضطراب  حرکي–خوبي او حسي ګډوډۍ) د ادراک ګډوډۍ ، برسامات ( ، رواني 

دي . د ګراندمال صرع حملې همدارنګه ښایي ولیردل شري . د الکهرولي لېونتروب او ورنېرک انسرفالوپاتي 

په اوږدوکې د ګرانډمال صرع حملې  د الکهولو د محرومیت د سنډروم د ډېرو بیړنیو اختلاطاتو په ډلره 

کولو ته رسیدل ښایي ناڅرګنده موده ونیسري او کې دي. همدارنګه یادونه کیږي چې د الکهولو څخه منع 

( لمبرر جردول د الکهولرو څخره د منرع کولرو د ۰۲ده چه په یروه ټراکلي ترتیرب پرر مرخ لاړ شرو. )ه لازمه ن

 اعراضو د پایښت مودې لنډیزکوي.

 ( Alcohol Withdrawl Delirium د الکهولو څخه د محرومیت یا د منع کولو هذیان ویل: )

پرېښودلو لېونتوب )هذیان ویرل( یرا )ترسرناک هرذیان ویرل( یرو ژونرد تهدیردوونکى حالرت دى د الکهولو د 

چې په دلېریوم )د ادراک  ویجاړۍ ، کانفوژن یا سمت نه موندنره او تهریج( اوتونومیرک لروړ تحریرک او 

پورې هغه بستر ناروغان چه په الکهولرو روږدي دي او یرا  %٠چه دا تر  .سره څرګندیږي  ېتب فېخفی

ورځررو کررې پرره چټکررى سررره د الکهولوپرره څښررلو کررې  لږوالررى  ۳-۲پرره  ېکسرران چرر هپرره ځررانګړې ډول  هغرر

.دا د وریررد لرره لارې د بنررزود یررازیپېن پرره ورکررړه او د اغیزمنرروي راولرري او یررا الکهررول څښررل پرېررږدي 

 ملاتړنې په څارنه درمل کیږي . درملنه ښایي د جردي څرارنې برخرې تره اړتیرا ولرري ،پره ځرانګړي ډول

چې اوتونومیک بې ثباتي )څپڅپاندوالى( شرتون ولرري )لکره پره چټکرۍ سرره د فشرار لوېردل ( دا سرنډروم 

 درې ورځې تېروي مګرشوني ده چې په اونیو پایښت ومومي . 

 ( Alcohol Induced Persisting Dementia  ) د الکهولو له امله اوږد مهاله ډیمانس     

، د الکهولو له امله پیدا شوي اوږدمهالي ډیمانس لپاره معیارونه د ډیمانس د نورو ډولونو سره ورته دي 

) د خبروکولوبېسکي ( ، د خوځېدو  Aphasiaد یاد ساتنې نیمګړتیا ،  اصطلاح ،نیمګړتیا د د پېژندنې 

دي . تشخیص هغه وخرت (یا د شي نه پېژندل او د ترسره کېدو وړ دندو ویجاړۍ   Apraxiaبېسېکي ) 

 دي . لامل(ګډوډى تشوش )چې الکهول د پېژندنې د  شي هجوتایښودل کیږي چې 

 Alcohol-induced persistentي)  ګووووډوډ د الکهولووووو لووووه املووووه د هېرېوووودنې اوږد مهالووووه   

Amnestic Disorder ) 

همدارنګه  د نشریي توکرو لره املره را ي (ګډوډتشوش )د الکهولو له امله پیدا شوي د هېرېدنې اوږد مهاله 

ډلبنرردي پرره څېرپیرردا شررویو د هېرېرردنې اوږدمهالرره ګررډوډیو تررر سرررلیک  لانرردې د هېرېرردنې د یرروې ګررډوډۍ 

شویده. د الکهولو له امله راپیدا شوي د هېرېدنې اوږدمهاله ګډوډۍ ته همدارنګره د کورسراکوف سرندروم 

کې په شا نه تلونکى ده. د الکهولو له املره را پیردا شروي  برخو ناروغانو د دریو نه په دووهم وایي اودا 
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د هېرېردنې اوږد مهالرره ګررډوډي پرره یروه چررا کررې هغرره وخررت تشرخیص کیررږي چررې د الکهولررو د روږدوالرري 

تاریخچره ولرري څروک چررې د نویوڅیزونرو د زده کرړې د یراد سرراتلو او یرا د زړو معلومراتو د دوهرم ځلرري 

)د داسرې معلومراتوجوړول چره حافظره ورتره حیرانره کیرږي(دود  یادولو ویجاړۍ ولرري. داسرتان جروړول

 دي.

 ( لمبرجدول  د الکهولو د پرېښودلو سنډروم                ۰۲) 

 

 د حملې یا پیل وخت یې           نښه  یا       عرض     

    

 کړۍ  ٤-۰۲            ریږدیدنه )ښورېدل(      

 

 ګړۍ ۸-۰۲   د ادراک ګډوډۍ                    

 

 ګړۍ  ۰۲-۲٤  اختلاجي )جټکې ( حملې    

 

 ګړۍ ۷۲             هذیاني جنون     

 

 

Onset refers to onset fallowing the cessation of alcohol intake after a 

prolonged period of heavy regular drinking. this is more accuratell   lied to 

the point at which alcohol blood levels decline. 

 ( Additional Disorders) تشوشات () د الکولو له امله نورې ګډوډۍ       

چې تراوسره پررې رڼرا اچرول شروي ده یا تشوشات سربېره پردې د الکهولو له  امله را پیدا شوي ګډوډۍ 

ولو سرره د سرروکار لرلرو لره املره پیداشري چرې عبرارت لره: د الکهولرو څو نورې گډوډى شوني ده د الکه

تسمم، ډلېریروم، د الکهولرو لره املره روانري ګرډوډۍ چرې هرذیانات ورسرره وي ، د الکهولولره املره روانري 

ګډوډۍ چې برسامات ورسره وي ،د الکهولو له امله را پیداشوي مزاجي ګډوډۍ ، د الکهولو لره املره را 

ګډوډۍ ، د الکهولرو لره املره پیداشروي د جنسري دنردو سرتونزې او د الکهولرو لره املره  پیداشوي اضطرابي

 پیداشوي د خوب ګډوډۍ دي .

 ( Alcohol Rehabilitation ) د الکهولو څخه بیا جوړېدنه    

. د اوږد يد دوهم ځلي جوړېدنې  دوې موخې  د ناروغ هوښیارول او د ورسره سایکوپتالوژۍ درملنه د

مهالرره بیررا جوړیرردو د سرراتنې لپرراره، نرراروغ بایررد لرره انکررار څخرره ډډه وکررړي او پرره الکهولررو د روږدوالرري 

په  نړىواله سویه  د ځان سرره  (AA) (Alcohol Anonymous)تشخیص ومني. د الکهولو بې نومه 

ښرښ لانردې نیسري  د بیرا جوړیردو لپراره ترر پو ناروغران يچې پر الکهولرو  روږد ه ده ډل یمرسته کوونک
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داسې  ښودل شوی چې د الکهولو څخره د ډاډمرن هوښریاروالي لپراره رسریدو او سراتلو تره یروډېر اغیرزمن 

په دوولسو مرحلو متمرکز دى د بیا جوړیردو  ې. دا پروګرام له ورځو نه تر اوونیو پورې چیپروګرام د

ونکي په مرسرته دا دوولرس د مرسته کوونکي یا تمویلو ېخواته غونډۍ جوړول دي. غړي مجبور دي چ

یو نیم څو کاله د ښېګړې موندلو له دورې سرره(. داسرې ښرکاري سره توب ړیمرحلې تېرې کړي )په لوم

الکهول د خپګان یو غښتلى لامل دى، مسموم شوي کسران ښرایي ډېرر خپره ښرکاره  او د ځران وژنرې  ېچ

خپګان درملنه باید هغره وخرت  کله چې په خپله هوښیارۍ ته رسېدلى وي. د څرګند کړيسلوک یا حالت 

اونیوپررورې د الکهولررو څخرره د هوښرریارى وروسررته خپرره پرراتې شرري .  ٤نرره تررر۲  پیررل شرري چررې  نرراروغ

اضطراب هم د الکهولو په پرېښودو کې دود دى او یا په هغه چرا کرې چرې نروي یري د هوښریارۍ مرحلره 

ول شي .د بستر ناروغانو او په پیل کړي وي  باید لږترلږه یوه میاشت وروسته له هوښیارۍ څخه و ارز

خپلو ځرایونو کرې دوهرم ځلري روغرونې پروګرامونره چرې پره ډلییرزه توګره موخوتره رسرېدل دي ،  کرارول 

کیږي ، چې د ناروغ په بیا جوړونه متمرکز دي. ګروپ درملنه ناروغانو تره اجرازه ورکروي چره د دوى 

او کورنۍ درملنه ناروغ ته وخرت ، کړي خپلې ستونزې په هنداره کې وګوري او د نورو سره یې پرتله 

کرولى شري پره ځینرو  (Antabus)ورکوي چه د کورنۍ ونډه په الکهولیزم کې وازمرویي. ډاى سرولفیرام 

ناروغانو کرې لره الکهولوڅخره پره بېرزارۍ کرې مرسرته وکرړي دا د الکهولرو پره مترابولیزم کرې د پراتوې ) 

کروي. الدیهایرد د یهرا یردرو جنراز  د وینرې پره دوران  تګلارې ( په دوهم انزایم باندې نهي کوونکي اغیزه

کررې د اسرریت الدیهایررد د راټولیرردو سرربب  چرره بیررا د تررودوخي د لوړېرردو،زړه ډکرروالى، کررانګې کولررو، د زړه 

ټکرران د زیرراتوالي او د وینررې د فشررار د ټیټرروالي لامررل جرروړیږي پرره نظررري ډول ډاى سررولفیرام د خپلررې 

ښرلو مخنیروى کروي همدارنګره شروني ده چرې اغیرزه یرې پره نرادرو فزیولوژیکې ناوړه اغیرزې پرمرټ د څ

کېسررونو کررې د مړینررې لامررل شرري . ناروغرران بایررد د پرېښرروولو سررره همغرراړي شرري او د ډاى سررولفیرام د 

اخیستلو پر مهرال د الکهولرو پره زیرانونو پره بشرپړ ډول و پروهیږي . د ډاى سرولفیرام کارېردونکي دودیرزه  

یرو د اپیراتو انتاګونسرت  (Revia)یرا  (Naltrexone)مره ده. نالترېکسرون ملري ګرا ۲٠۱ورځنۍ اندازه 

درمررررررل دى . نالترېرکسررررررون د الکهولررررررو د څښررررررلو انرررررردازه او د الکهولررررررو د څښررررررلو وارونرررررره دواړه 

ملي ګرامه کارول کیرږي مګرر لروړ دوز یرې خرورا ډېرر  ٠۱لږوي.نالترېکسون په دودیزه توګه د ورځې 

ام غوندې، ناروغان کولى شي چې نالترېکسرون اخیسرتلوته دوام ورکرړي اغیزمن دى نه لکه ډاى سولفیر

که چېرې دوى د الکهولودوهم ځلې څښرلوته مخره کروي . نالترېکسرون د اپیراتو داسرې یرو انتاګونسرت دى 

یررا  Acamprossateاکامپروسررات ) لرروړه کچرره څښررلو لپرراره اړتیررا لږوي.چررې د الکهولررو دوهررم ځلررې 

Campral ) ذو انډولوونکی ) او هم ښایي ګاما امینوبیوتاریک اسید اغیرزمن کرړي( دا د ګلوتامات د اخ

دوهررم ځلرري څښررلو د وارونررو د  ددرمررل د الکهولررو د پرېښررودلو د سررندروم  د اداره کولررو،  او د الکهولررو 

کچې او شدت د لږولو لپاره کارول کیږي  لکه د نالترېکسرون پره شران اکامپروسرات هرم د ډاى سرولفیرام 

زه نه کوي او کېدى شي په هغوکسانو کې چرې د الکهولرو  دوهرم ځلري کرارولو تره مخره کروي غوندې اغی
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اوږد مهالررره و کرررارول شررري . دا ارزښرررتمنه ده چرررې پررره یررراد ولررررو چرررې ډاى سرررولفیرام، نالترېکسرررون او 

اکامپروسررات د تعقیبرري درملنررې لپرراره کررارول کیررږي او د الکهولررو د پرېښررودلو د سررنډروم  د ژونررد خررورا 

دونکو اعراضو مخنیوى نه کوي. ډېررې څیړنرې د دوهرم ځلرې جوړېردنې د پروګررام ګټرې څرګنردوي تهدی

.مګر نږدې نیمرایي  پره الکهولرو پرورې تړلري کسران  چرې درمرل شرویدي ډېرر معمرول دي چرې ښرایي پره 

 مخه و کړي. ته لومړیو شپږ میاشتو کې بیا الکهول څښلو

   ۍحلوونکو توکو د کارونې ګډوډد مسکنو، خوب راوړونکو او اضطراب       

Sedative, Hypnotic and Anxiolytic Substance Use Disorders)  ( 

وونکي تروکي پره پراخره پیمانره کرارول کیرږي . دوى یرو د برل حلرمسکن، خوب راوړونکي او اضطراب 

. پره دې ډلره کرې براربیتورات او بنزودیرازیپین  کوونکي ديسره او هم د الکهولو سره  په ګډه  زغم پیدا 

یرازیپین پره پراخره پیمانره پره نسرخو کرې لیکرل کیرږي او لاس رسرى ورتره ډبنزو دوی څخه هشامل دي . ل

 کیږي.

ونکو درملو دغه برخه چې یوازې  باربیتوراتو او حلود مسکنو ، خوب راوړنکو او اضطراب   یادونه:

دا .چې دوى په ګډه سره د ګاما امینو بیوتایریرک اسرید دنردې  لروړوي بنزودیازیپین ته اړوند کیږي ځکه 

ارزښتمنه ده چې دا درمل د نورو هغو درملو څخه چرې د خروب د پیردا کولرو، او نوروهغرو درملرو څخره 

په ځانګړې ډول د سیروتونین د دوهرم  ،د اضطراب د درملنې لپاره کارول کیږي  پوهنه کېچې په روان

نکررو خپګرران ضررد درملررو او بوسررپیرون څخرره چررې د اضررطراب د ځینررو ډولونررو د ځلررې اخررذو د نهرري کوو

درملنررې لپرراره د لررومړى کرښررې درمررل دي ، مګررر دلترره نرردي ډلبنرردي شرروي ، ترروپیر شرري. برراربیتورات او 

 ژوند تهدیدوونکى سندروم رامنځته کړي. محرومیتبنزوډیازیپېن کولى شي چې د 

پرره توصرریه )نسررخه شرروي (  ډول   %۰٠ ړووګرر وټولررد ه پرره کررال کررې څرره نررا څرر: اپیوودیمیولوژي      

 یازیپېن اخلي ځیني ناروغان دا درمل بېځایه کاروي.ډبنزو

 (Clinical Manifestations)کلینیکي څرګندونې       

د مسکنو او خوب راوړونکو درملو بې ځایه کارونره او روږدي کېدنره د ) :  (History)تاریخچه       

  .د پرېښودلو  ډلیریوم، د سنډرومونو سره  چې د الکهولو پېښې کوي ، یوځاى وي تسمم ،  پرېښودلو ، 

د  ( Physical and Mental Status Examination (کتنووه دفزیکووي اوروانووي حالووت      

ونکو مسمومیت د الکهولرو لره مسرومومیت څخره چرې پره سراه حلومسکنو، خوب راوړونکو او اضطراب 

کې دالکهولو پرشتون او یرا نره شرتون سرره کیرږي ، بېرل  شري .  براربیتورات  ایستلو ، سیرومو ، او بولو

کلرره چررې د خررولې لرره لیررارې واخیسررتل شرري د بنزوډیررازپین پرره پررر تلرره  ډېررر وړ دي چررې د پررام وړ تنفسرري 

 ستونزو لامل شي .

و مسمومیت شونى دى چې د سریروم او یرا بولر:  (Laboratory Tests)لابراتواري ازمایښتونه       

د توکسیکولوژیکې تجزیې پر مټ په نیغ ډول په مقداري او توصیفي ډول تایید شري. د سریروم توکسریکو 
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پېنو، باربیتوراتو او د دوى د لویو میتابولیتونو شتون را و پېژني زیلوژیک چاڼ کولى شي چې د بنزوډیا

ډلیریروم )کرانفوژن ، د ( لمبر جدول کې نوم لړ شویدي . د محرومیرت ۰۳. د محرومیت سندرومونه په )

ورځرې لره پرېښرودو  ٤-۳سمت مونردنې ګرډوډۍ، او د لیردلو او بردني برسراماتو (  وختري پیرل داسرې چرې 

وروسته وي ، د درملو په نیمایي عمر پورې اړوندوالى یې تر پوښتنې لاندې دى . روږدي کېدنه د هغو 

 .جدول کې نوم لړ شویدي اړینوي( لمبر ۰۳په ) ېاوو اعراضو څخه د دریو یا ډېرو اعراضو شتون چ

 ( لمبر جدول د مسکنو، خوب راوړونکو د محرومیت د سندروم نښې او اعراض راښیي.۰۳) 

 

 ډېر سخت محرومیت                                     کوچنى محرومیت      

                                                                                                         

 ، کانګې کول ، بې حرکتي،  سخته رېږدیدنه                                                                                                 یادرک ،ناکراري، په ځنډ پوهېدنه       

 خولې کول                      اضطراب      

 د وضعیت د بدلون په حالت کې د فشار ټیټوالى                

 حملې )اختلاجي حملې (              

 

 

د مسکنو او خوب راوړنکرو د پرېښرودلو د سرندروم درملنره ښرایي :  (Management) ونهتدبیر      

یا په سراپا او یا بستر کې وشي. پره عمرومي ډول کروم وخرت چرې پره څنرګ کرې یرې داخلره او یرا روانري 

نرراروغۍ ملګررري وي ، یررا لررومړنۍ درملنرره پرراتې راغلرري وي ، یررا د کررورني او ملګرررو لرره خرروا د ملاتررړ 

ي . د بستر پره څانګره کرې بنزوډیرازیپېن کود زهریاتو خنثى کول اړین نشتوالى وي ، په داخل بستر کې 

او براربیتورات بایرد ورکرړل شري اوپره لررږه رڼرا کرې ترر کنتررول لانرردې ونیرول شري . د هغره مروادو څخرره 

محرومیت چې لږه موده اغیزه لرري پره عمرومي ډول  لره اوږدې مرودې اغیرز لرونکرو مروادو څخره کروم 

مرومي ډېرر خطرنراک دي. د براربیتوراتو نره محرومیرت د بنزوډیرازیپېن پره چې محرومیت یې ډېرپایښرت 

پرتله ډېرخطرناک دى لکره څنګره چرې دا پره )پره ډېررې اسرانۍ سرره( کرولى شري د تبرې، حملرو او مررګ 

خواته لاړ شي. محرومیت )د مهال وېش له مخرې د  دوزونرو پره ورکرړه سرره څرارل کیرږي )ډیازیپرام او 

اروغانو کې چې هغوى الکهول  د بنزوډیازیپېن  یا براربیتوراتو سرره یرو ځراى برې فنوباربیتال( .په هغه ن

ځایه کاروي ، دلته ښایي چې د فنوباربیترال د چلېرنج ازمایښرت ترسرره کرړو دا ازمایښرت اجرازه ورکروي 

چې په ځیرکۍ سره د څرارنې لپراره د زغرم کچره جوتره کړو،چرې لره دې لارې د محرومیرت سرتونزې را 

سکنو او خوب راوړونکو د روږدي کېردو درملنره کرټ مرټ د الکهولرو د روږدي کېردو پره لږې کړو. د م

شان ده . د زهریاتو له منځه وړلو وروسرته نراروغ کرولى شري چرې د ځرایي بیرا جوړېردنې پروګررام تره د 

ورځې یا د ماښام پروګررام تره شرامل شري . د برې نومره الکهولیکوسرازمان تره یرې ورپېژنردل مناسرب دي 
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اړۍ او بیا جوړونې اساسات یې سره ورته دي .کورنۍ باید د برې نومره الکهولیکوسرازمان تره ځکه دهمغ

 . دهیې څارنه وروپېژندل شي ځکه چې د کورنیوښوونه اوملاتړ 

اوپیررات عبررارت لرره : مررورفین، : ( Opoid Use Disorders ګووډوډۍ ) د اپیوواتو د کووارونې      

هایدرومورفین څخه دي . هېروئین یوازې په غیرر قرانوني ډول د امریکرا هېروئین، کوډئین، مېپریدین او 

 په متحده ایالاتو کې موندل کیږي.اپیا ت په دودیز ډول د درد د کابو کولو لپاره کارول کیږي.

د اپیاتو کارونه او بې ځایه کارونه د امریکا پره متحرده ایرالاتو کرې پره پرتلیرز ډول غیرر : اپیدیمیولوژي  

او د درد د لږولرو پره موخره   %۰روږدي کېدو پېښېدنه څه نا څره  د  هیروئین رده . پادوده ( ) نمعمول 

ده . ډېرر هغره کسران چرې د تفرریح پره موخره هېرروئین  %۱٫٠یې د توصیه کولرو لره املره روږدي کېدنره 

 کاروي ور باندې روږدې کیږي.

 (Clinical Manifestations)کلینیکي څرګندونې       

د هېروئینرو او مورفینرو کراروونکي اپیرات د وریرد لره لیرارې اخلري ،  یډېرر:  (History)تاریخچه       

کوم چې تودوخه اوسخته خوښي ، په منتشر ډول د بدن د حساسیت لوړوالى چې د اورګاسم پېښرې کروي 

 پیدا کوي . لومړۍ سرې تڼاکې چې د ښېګړې په احساس تعقیبیږي، رواني حرکري پڅروالى، ګنګسریت، د

 فعالیت نه شتون، چې په پایله کې د فکري تمرکز ویجاړي رامنځته کوي ، پیدا کیږي.

  (Physical and MentalStatusExamination کتنه )دفزیکي او رواني حالت      

)  د تسمم نښې په بیړه وروسته له هغره چرې روږدي کېردل )پیرل شري( لیردل کیرږي اوعبرارت لره: د کسري

تنفسرري انحطرراط، ګررډې وډې خبرررې )ځڼیرردونکي خبرررې( د وینررې د فشررار ټیټرروالى، د حردقې ( کوچنیرروالي، 

زړه د ټکرررانونو ورووالرررى اود ترررودوخۍ لږوالرررى ، زړه بررردوالى،کانګې او قبضررریت د اپیررراتو لررره کرررارونې 

 . وروسته معمول ) دود ( دي

د بولو او سیروم د اپیاتو کارونه کېدى شي چې :  (Laboratory Tests)لابراتواري ازمایښتونه      

په توکسیکولوژیکو اندازه کولو سره تائید شري. د اپیراتو برې ځایره کارونره پره هغرو معیرارونو سرره چرې د 

نشیي توکو د بې ځایه کارونې لپاره مخکښې یاد شویدي پېژندل کیږي .  د اپیراتو پره روږدو کسرانو کرې، 

دي کېردو پیرل دوه یرا درې وارې پره ورځ کاروونکي د اپیاتود اغیزو په وړاندې  زغم پیدا کوي . د روږ

ګړۍ وروسرته پیلیرږي . لره ۰۱کې دي . د محرومیت د سنډروم اعراض په دودیز ډول له وروستني دوز

دى چرې پره لروړه کچره  نره خوښرېدونکى وي مګرر پره نرادر ډول طبري اخرتلاط  یاپیاتو نه محرومیت شون

( لمبرجدول کې نوم لړ شوي دي ۰۴په ) ورکوونکى او یا ژوند تهدیدوونکى دى . د محرومیت اعراض

. 
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 لمبر جدول د اپیاتو د محرومیت د سندروم اعراض راښیي. ( ۰۴) 

 

 شدید محرومیت                   خفیف محرومیت    

 

 زړه بدوالى               ستونزمن مزاج او اضطراب    

 کانګې کول       بې کراري    

 عضلي دردونه          بهېدلدل او پزې بهېاوښکې    

 حملې )د مېپریدین په محرومیت کې(           والى پراخد کسي    

 بطني کرامپونه        دویښتانو پورته کېدل   

 د وینې د فشار لوړوالى         خولې کول    

 سړې او تودې تبې        د زړه د ټکان ډېروالى    

 شدید اضطراب                تبه     

      اسهال ) نسناستی (    

 بېخوبي    

 ارګمي ایستل   

 

 

ۍ ګډوډکارونې تشوشات یا اپیاتو روږدي کسان  ډېرځله د ځان سره په ملګرتیا کې د نشه یي توکو د  په

. په اپیاتو روږدي کسران د لريد ټولنې ضد، او سرحدي شخصیت گډوډۍ او د مزاج  )خلق( ګډوډۍ  ، 

امله ډېر مساعد دي چرې جنایرت وکرړي . د اپیراتو روږدي کسران پره تېروتنره کرې د  اپیاتو د لوړې بیې له

سره یو ځاى دي. سربېره پرردې پرر اپیراتو  ړینېلوړ دوز، ټکرونو او ځان وژنې له امله د لوړې کچې م

له امله  په لوړه پیمانه د نرورو طبري نراروغیو پره  ېکاروند تغذي او د چټلې ستنې ې لږ دروږدي کسان 

طبرري ګررډوډۍ عبررارت  لرره : سرریروم هېپاتیررت، د انسرران د برردن د معافیررت ورک  دودیررزې .کررې دي  خطررر

 څخه دي . (Cellulites)التهاب  ناحیوي، اندوکاردیت ، نومونیا او AIDSکوونکي ویروسي انتان 

                         (                                    Differential Diagnosisتشخیص )  یا تفریقي توپیري      

د اوپیاتو د روږدي کېدو تشخیص ډېرځلره د یروې پره ځیرسرره تراریخچې او همدارنګره د روانري حالرت ، 

 اوفزیکي ښې کتنې وروسته څرګندیږي .

هغه ناروغان چې په اپیاتو روږدي دي باید د مېتادون پره کرارونې : ( Management) ونهتدبیر      

-Microسررره پرره ترردریجي ډول د پرېښررودلو خواترره بوتلررل شرري . متررادون د اپیرراتو د ډېرررو وړو اخررذو ) 

Opiate receptor  ( یو کواکه ) کمزورى ( اګونست او د هېروئین او مورفین په پرتله  اوږد نیمرایي

له دې امله دا په پرتلیز ډول د مسمومیت او د محرومیت د لرږو اغیرزو لامرل  ګړى(  لري . نو ۰٠عمر)

ملري ګرامرو پرورې ( د ۲۱نره ترر   ٠کیږي .  په عمومي ډول د مترادون د پیرل دوز)پره  ځرانګړي ډول د 

محرومیررت د سررنډروم د اعراضررو د چوکرراټ پررر بنسررټ ټاکررل شرروى دى. د لنررډ اغیررز لرونکررو اپیرراتو د 
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ورځو پورې ، او د اوږده اغیز لرونکي مېپریدین څخره محرومیرت د  ۰۱نه تر  ۷محرومیت سندروم له 

یرروه د  (Ruprenex)یررا  Buprenorphineاونیررو پررورې وخررت تېررروي . بیوپرینررورفین   ۳نرره تررر  ۲

Opioid اګونسرررت او د   )ډېرررره وړه اخرررذه ده یررروه اندازه)قسرررميK  اخرررذې یرررو انتاګونسرررت دى. زرقررري

ادا کرروي چررې پرره ازاد مررټ د اپیرراتو د زهریرراتو پرره لرره منځرره وړلررو کررې کررارول بیوپرینررورفین داسررې ونررډه 

 Suboxoneیرا لکره )) یروازې بیوپرینرورفین   Subutexتابلتونه لکه  Buprenorphineکیږي. د 

(Buprenorphine + Naltrexon) یررا )بیوپرینرورفین +نالترېکسررون ( د امریکررا د متحررده ایررالاتو د

اجنسي د ځانګړو روزل شویو ډاکترانو)متخصصینو(پواسطه تصرویب دي چرې غذایي موادو او درملو د 

د اپیاتو په روږدو کسانو کې دې وکارول شي . د بیوپرینورفین د تابلتونو په شکل سرره تیرارولو د اپیراتو 

د روږدیو کسانو د درملنې لپاره  د متادون د کلینیکي کارونې بر سېره ، د پراخوالي  اجرازه ورکرړي ده 

کررې سررره یررو ځرراى کررول د اپیرراتو د ځرراى نیوونکررو  Suboxaneکسرران او بیوپرینررورفین پرره ېنالتر. د 

درملنې د ورکړې لارهواروي چې په پایله کې او فوري او د تنفسي انحطاط لږې اغیزې ور سره وي . 

اخرذو بانردې یرو مرکرزي اګونسرت اغیرز لرري چرې مرکرزي ادرینرژیرک  محصرولات  ۲کلونیدین پره الفرا 

وخرت کرې و کرارول شري . دا پره څرګنرد ډول د  لږوي ، کېردى شري چرې د محرومیرت د حراد سرندروم پره

محرومیت د سندروم په اوتونومیکو اعراضو باندې اغیز لري مګر دا لقب یې نه دى ګټلرى چرې د نشریي 

توکو د غوښتنې لږوونکي دي . د تسکین )خوب زنګول ( او د وینې د فشار د  ټیټوالي د خطرر شرتون د 

یدین کارونه  محدودوي .  کلونیدین داسې نره ښرکاري چرې د بستر د باندې ناروغانو په څارنه کې د کلون

اپیاتو د ځاى نیوونکو په څېر د محرومیرت د سراتلو پره مرسرته  کرې اغیرزمن وي  .  برسرېره پرردې نرور 

درمل شروني دي چرې د محرومیرت د سرندروم د نرا خوښرو) خروا بردوونکو( اعراضرو د لږولرو لپراره لکره 

Dicyclomine  خېټې ) بطرن ( د دردونرو لپراره ، پرومترازین د زړه بردوالي لپراره )ډاى سایکلومین ( د

اوکونین دعضلي دردونو لپاره وکارول شي . دوهم ځلې روغېدنه په عمومي توګه د نراروغ د درملنرې د 

تره  AAیرز پروګررام دى چرې وپړا۰۲ورځني شدید پروګرام او د نارکوتیکو بې نومه سازمان تره چرې یرو

ملرري ګرامررو پررورې د  ۰۱۱نرره تررر ٠۱لرره   د متررادون تعقیبرري دوز د ورځررې ورترره دي ، لیررږل غررواړي .

حکومت په اجازه سره د متادون په کلینیکونو کې هغه ناروغانوته چې فزیولوژیک اعتیراد ښرکاره کرړي 

په پراخه پیمانه کارول کیږي. د اوږدې مودې لپاره د متادون کارونه درملرو تره لروږه کرراروي او د دوا 

 ږوي .غوښتنې سلوک ل

 کارونې ګډوډۍد مرکزي عصبي سیستم د تنبیه کوونکو )هڅوونکو ( د           

Central Nervous System Stimulant Disorders)                   ) 

کوکائین او امفترامین  پره اسرانى سرره د امریکرا پره متحرده ایرالاتو کرې د لاسرسري وړ دي.  د کوکرائینو او  

امفیترامینو کررارولو یرا یررې بېځایره کررارولو او یرا پرره روږدي کېردو سررریري شرکلونه سررره ورتره دي ، ځکرره 

و میمتیرک اغیرزو دواړه د مرکزي عصبي سیسرتم تنبره کروونکي او د سرره ورتره روان فعرالونې او سرمپات
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لرونکرري دي. د امریکررا پرره متحررده ایررالاتو کررې کوکررائین پرره دوو شررکلونو پیرردا کیررږي لکرره: د کوکررائین 

( چرې  ''Crack''هایدروکلوراید پوډر چې په ځانکړي ډول سڼ  کیږي او د کوکائین الکلوییرد کرسرټال )

یا وڅکول شي( چټکه اغیزه  په ځانګړي ډول څکول کیږي . کوکایین په ډېره بیړه سره )کله چې سڼ او

کوي او لنډ نیم عمر یې دې ته اړتیا پیدا کوي چې د کچرې د لروړې سراتلو لپراره پره وارو وارو واخیسرتل 

 شي.

او میتایررل فنرري دات ترره ، د  (Dextroamphetamine)د امریکررا پرره متحررده ایررالاتو کررې یرروه امفیتررامین 

( د  ADHDاو افراطرري فعالیررت ګررډوډۍ ) -يګولیررو پرره شررکل د چرراغۍ، نارکولپسرري، د پرراملرنې لږوالرر

کیږي  . د امفیتامین مختلف ډولونه چې په ناروا ډول کرارول  په نسخه شوي ډول لاسرسیدرملنې لپاره 

کیږي یو ډېر سوچه شرکل یرې مېترا مفترامین دى ، چرې  ورتره کریسرتال میتامفترامین وایري ، چرې هرم سرڼ 

یو اوږد نیمره عمرر لرري نوځکره  پره لرږو   ایین په پرتلهد کوککېدى او هم  څکول کېدى شي . امفتامین  

بېځایه کا روونکو او روږدوکسانو کې د خپګران  په وارونو اخیستل کیږي . په عمومي ډول د نشي توکو

کچرره ډېرررره لررروړه ده . د خپګررران ضررد درمرررل د کتررراکولامین دنررردې اغیزمنررې کررروي لکررره  دیزیپررررامین او 

نین د اخرذو د دوهرم ځلرې جرذب نهري کوونکرو پره پرتلره د کوکرائین بیوپروپیون په عمومي ډول د سرېروتو

 اړوند خپګان په درملنه کې خورا ښه دي .

  (Clinical Manifestations)کلینیکي څرګندونې        

 . دى) ځانګړی ( تامین تسمم په لاندې ځانګړنو وصفي ېد کوکائین یا امف

 ) خورا زیاته خوشحالي او ډېره بېخوبي  ( .                               نونهوي بدلنه کولو (سلوک سازشد  نه جوړ جاړي )  – ۰

 تاکي کاردي یا برادي کاردي.                             - ۲

 د کسي ) حدقې ( پراخوالى.                             -۳ 

 د وینې د فشار لوړوالى یا ټیټوالى. - ٤ 

 کېدل.                                    خولې کول او یا ساړه  - ٠ 

 کول.   استفراق ( د زړه بدوالى ) دلبدي ( او یا کانګې ) - ٠ 

                  .) تاخُر ( حرکي تهیج یا ځنډ رواني  – ۷

برررررې نظمررررري .                                 نررررروعضرررررلي کرررررم قررررروتي، د ترررررنفس انحطررررراط، د ټټرررررر دردونررررره، د زړه د حرکتو  - ۸

 کانفوژن، حملې، حرکي ستونزې او یا  کوما . - ۷
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د کوکایینوتسررمم شررونى دى چررې د تماسرري برسرراماتو لکرره )د سررپرغۍ پرره شرران د سرروزېدلو( لامررل شرري . د 

ېردونکي کوکائینو او امفېتامینو دواړو تسمم کرولى شري چرې  د هیجراني کېردلو، د قضراوت ویجراړۍ او تېر

پره کوکرائینو او امفېترامینو پرورې تړلتروب  پرهسایکوز )لکه پارانو یا، بصري برساماتو( خواتره لاړ شري. 

نوم لړ شروى دي پېژنردل کیرږي .   د تړلتوب لپارهچې په پورته ډول د نشه یي توکو هغه معیارونو سره 

، سردردۍ، ډېررې (Nightmares)د کوکائینو او امفېتامینو محرومیت د زیاتې ستړیا، خپګان ، خپسې 

ورځو موده کرې  ٤نه تر ۲خولې کولو، عضلي کششونو، او لوږې خواته ځي . د محرومیت اعراض له 

 خپلې لوړې کچې ته رسیږي .

مرکرررزي عصررربي سیسرررتم نورومنبهررراتو څخررره  دد امفیترررامین یرررا :  (Management) ونوووهتدبیر      

تره اړتیرا نره لرري . د  له منځره وړلروپه بستر کې د زهریاتو همېشه محرومیت په ځان کې محدود دی او 

په یوه امله سایکوز او یا محرومیت په عمومي ډول په ځان کې محدود دى ، یوازې ه امفیتامین د تسمم ل

څرارنې تره اړتیرا لرري . د سرایکوز ضرد درمرل شروني دي چرې د تهرېج د درملنرې پره کې خوندي چاپېریال 

موخره دوهرم ځلرري جوړېدنره ده . د نشره یري توکررو برې نومره سررازمان ، د  موخره وکرارول شري . وروسررتۍ

ورسره یو ځاى سایکوپتالوژي درملنه، د درملو ورکړه تر څو درمل غوښرتنه یرې لرږ کرړي او د کرورنۍ 

 درملنه یې د کوکائین څخه د بیاجوړېدنې اساسات دي.

 ې ګډوډۍ ډول ډول نشیي توکو د کارون ود چرسو او نور                    

Cannabis and Miscellaneous Substance Use Disorders)       ) 

کانابیس په پراخه پیمانه سرره پره ټولره نرړى کرې د بنګرو او چرسرو پره ډول : (Cannabis)چرس       

کارول کیرږي . دا درمرل پره دودیرز ډول څکرول کیرږي او د او فروري د حالرت لامرل ګرځري . د کانرابیس 

اختلاطررات عبررارت لرره: د قضرراوت ویجرراړي، کواکرره ) بررې ثباترره ( فکررري تمرکررز، او کواکرره یرراد سرراتنې ) 

اختلاطات یې ډلېریم )هذیاني جنون ( او سایکوز دي. د کانابیس د محرومیرت  شدیدحافظې ( څخه دي . 

 او رواني او طبي درملنې ته اړتیا نه لري . یسندروم په ځان کې محدود د

د کلررب درمررل هغرره یرروه ډلرره درمررل دي چررې د درملررو د بېځایرره :  ( Club Drugs )د کلووب درموول      

کلبونرو او نرورو نراوړه غونرډوکې د دوى د مشرهورتیا پرمرټ  پرهګرډا  کارونې د ملي انستیتیوت له خروا  د

ډلبندي شویدي .  دا درمل په پراخ  توپیر کیمیاوي ګروپونو کې مګر په ټرولنیزو ګروپونرو کرې د دوى د 

وار په  وار کارونې او دې حقیقت له مخې  چې ډلییز کارول کیږي اړیکې سره لري ، ځکه کاروونکي 

هېله کوي چې ځانونه په بیړنۍ کوټو کې و ښیي ، لاندیني معلومات  په ډېرره پراخره  د شهرت ګټلو لپاره

پیمانه په کلپونو کې کارېردونکي درملوتره بیرا کتنره ده . دا ارزښرتمنه ده چرې د درملرو د کرارونې غوښرتنه 

چرررې پررره چټکرررۍ سرررره بررردلیږي یررراد داښرررت کرررړو. او د درملرررو زیاتررره کارونررره کېررردى شررري شرررخص لررره 

 . درمل شوني ده چې هر وخت پیدا شي نوي و ( څخه و باسي .رسومو)دودون
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-methylenedioxy-N-3,4)اکسررررررررتازي :  (Ecstasy)لووووووووه ځووووووووان نووووووووه پووووووووردي کوووووووووونکي 

methylamphetamine  [ MDMA ])  ( پرره پراخرره پیمانرره سررره مشررهور درمررل دي چررې ګررډې

مخلرروطې ( تنبرره کرروونکي او برسررام راوړونکرري ځررانګړنې لررري. ډېررر کرراروونکي یررې د هڅرروونکي  او 

داسرې ښرکاري چرې پره ځرانګړي ډول د نرورو سرره د  MDMAافوریک اغیز څخه راپور ورکوي ، او 

کره داسرې چرې د دې کارونره بره پره وار وار د ناروا اړیکو د لرلرو لپراره د کراروونکي مریلان لروړوي . ل

پره حراد ډول کارونره د ډول  MDMAیوې لوړې کچې  نا خوندي جنسري فعالیرت  سرره یرو ځراى وي. د 

د اوږدې مررودې کارونرره ښررکاري چررې د  MDMAډول لاملونررو لرره املرره د مړینررې سررره یوځرراى وي . د 

 را لېږد  د لږوالي خوا ته درومي . اوږدې مودې په تېرېدو سره په مغزو کې د سیروتونین د لېږد

همدارنګررره د کرسرررتال او کرانرررک پررره ډول پېژنررردل کیرررږي ، مېتافېترررامین یرررو روان : مېتامفېتوووامین       

هڅوونکى دى  چې د دوپامینو او سېروتونینو اکسونونو تره عصربي توکسریک دى . مېتامفېترامین ډېرځلره 

نو له دې امله د سوچه والي لره اړخره پره لروړه کچره  په ځایي ډول په کوچنیو لابراتوارونو کې جوړیږي

ترروپیر کرروي . د امریکررا پرره متحرردو ایررالاتونو  کررې پررر درملررو او روغتتیررا بانرردې لرره ملرري سررروې څخرره د 

وګرړو لره خروا  د  مېتامفېترامین کارونره د دوى د ژونرد پره  % ٠نره ترر  ۵۵وروستنۍ سروې پایلې  د    

 کلنۍ عمرکسانو په ډله کې یې کچه خورا ډېره ده . ۲٠نه تر ۰۸موده کې را په ګوته کوي چې د 

پرره یرروه پېچلرري ډول د ځرران د  (GHB)ګامررا هایدروکسرري بیوتررایرات :  ګاماهایدروکسووي بیوتووایرات      

ښرکلا سررپورتمینانو )دبردن پرره ښررکلا جوړوونکرو ( کررې پرره ټیرټ دوز او نرروره یررې دعضرلي کتلررې د لاسررته 

د نشرونما د هورمرون ترشرح هڅروي( . پره لروړ دوز سرره  (GHB ي .راوړلرو )چراغوالي ( لپراره غرواړ

GHB  د دې لپاره کارول کیږي چې په کلرب او یرا  نرورو  د خوشرالیو پره را ټولېردنو کرې لروړ دریرځ ترر

و لره املره د مررګ لرپه اسانۍ سره لوړ دوزته درومي او کرولى شري چرې د سراه درو GMBلاسه کړي . 

 ښایي ولیدل شي او محرومیت یې طبي څارنه اړینه کوي . روږدوالىGMB خواته ولاړشي . د 

کى انسرتیتیک دى نکېترامین پره نروم پېژنردل کیرږي ، یرو ګرډوډوو Kهمدارنګره د ځرانګړي : کېتامین       

نکي اغیرز وچې ډېر ځله  پره وترنرري طرب کرې کرارول کیرږي . دا د دې د برسرام راوړونکري او ګرډوډو

 لپاره کارول کیږي.

روهیپنرررول د امریکرررا د متحرررده ایرررالاتو د بانررردې پررره ځینرررو ممرررالکو کرررې لکررره د یررروه : ل روهیپنوووو      

بنزوډیازیپېن په شان په کلینیک کې کارول کیږي. روهیپنول د کلاسیکو بنزوډیازیپېن پره شران د تسرکین 

د اغیزې کوي ، دا د هېروني غښتلي ځانګړنې لري او همدارنګه د ا ډېرځله ښایي نورو ته د غرلا او یرا 

 جنسي تېري کولو لپاره په ورکول کېدو تومتي شي .

د خپلررې برسررام  (LSD)لایزرجیررک اسررید داى ایتایررل امایررد : لایزرجیووک اسووید داى ایتایوول امایوود       

راوړونکي ځانګړتیا له مخې مشهور دى ، حاده کارونه یې شوني ده چې لوړه افوري  )ښره سرفر( او یرا 

 (LSD)( د برساماتو څرګندونې را منځته کرړي .  د اوږدې مرودې یوه لوړه مزاج خرابي )ناخوښ سفر
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   کارونه شوني ده چې د سایکوز او یرا د ادراک برسرام راوړونکري اوږد مهرالې ګرډوډۍ خواتره لاړه شري.

[ ۸   ، ۷  ] 

 

 ټکي د نهم څپرکي بنسټیز

 ولو په روږدوالي کې انکار او لږ ښودنه دود ده.هد الک -

سندروم کې بنزوډیازیپېن د حادو  زهریاتو د بې اغیز کولو په موخه کارول کیرږي ترر د محرومیت په  -

 څو د ناروغ د محرومیت د سندروم د ژوند تهدیدوونکو اختلاطاطو مخنیوى وکړي.

 ګړیو په موده کې دي. ٤۸نه تر  ۲٤په لوړه پیمانه د الکهولیکو اختلاجي حملو پېښېدل له  -

ې ننه کېدل او د درملنې موخه د محرومیت او د ورسره یو ځایي ګډوډیو ک AAدوهم ځلې جوړونه په  -

 درملنه ده.

 د  ورنیک درې پښیزه نستاګموس، اتاکسي او د عقلي کانفوژن څخه عبارت ده. -

د الکهولو له امله د هېرېدنې اوږد مهاله ګډوډۍ یا  د )کورسراکوف( اعرراض چرې د تیرامین د نشرتوالي  -

ې په نتیجه کې رامنځته کیرږي او عبرارت لره هېریردنې او د اسرتان جروړونې څخره له امله د دماغي صدم

 دي.

مسکن او خوب راوړونکري درمرل د الکهولرو سرره همغراړى زغرم لرري او د محرومیرت حالرت یرې هرم  -

 الکهولو ته ورته دي.

انردوکاردیت، د اپیاتو روږدي کېدنه د انسان په بدن کې د معافیت له منځه وړونکي ویروس  ،نومونیا،  -

هېپاتیت اوحجروي التهاب ، د مرګ د لوړې کچې، د نا څاپي لوړ دوز،  ځان وژنې  اوټکرونرو لره املره  

 د مړینې د زیاتېدونکي خطر سره مخ دي .

 له ا پیاتو څخه محرومیت په زړه پورې نه دى مګر ډېرځله طبي اختلاطات نه ورکوي. -

تم هڅوونکي دي او کولى شي  چې د تېرېردونکي سرایکوز کوکائین او امفېتامین د مرکزي عصبي سیس -

 کي چېچل کېدل، یا پارانویا (.پوستلامل شي لکه )د 

د هڅوونکو د محرومیت سندروم اعراض )ډنګروالى، خپګان، خپسه او نور( په ځران کرې محردود دي  -

 . [ ۷،  ۸ ]سیږي . ورې موده کې لوړې کچې ته رورځو پ ٤نه تر ۲او له 
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 څپرکي پوښتنېد نهم 

 سم ځواب په ګوته کړئ !

په سلوک بدلون  –فشار لوړ اویا ښکته . ب  -بدن ته د نشیي توکو په ننوتلو سره شوني ده چې : الف-۰

 هېڅ یو . –دواړه . د  –راولي . ج 

دواړه  –ج ناوړه سلوکي بدلونونه راولي .  –ځانګړنې لري . ب -بېلابېل نشییي توکي بېلابېلې : الف-۲

. 

 -اقتصادي ستونځې رامنځته کوي .ج –روږدی کوي . ب  -د اوفیاتو د کورنۍ غړي شخص : الف-۳

 دواړه. د هېڅ یو .

 د خوب راوړونکو درملو د روږدې کېدو زیانونه راوښیئ .-۴

 د الکهولو د څښلو پایلې کومې دي ؟-۵
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 لسم څپرکی

 ( Brain and Behavior)  دماغ او سلوک 

 : د دماغو اناتومي ، د دماغو د ځینو برخو فزیولوژي ، د  په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو

دوونیموکرو ترمنځ اړیکي او برلاسی ، د دماغو د بېلابېلو برخو دندې او د سلوک سره یې 

 اړیکي او نور .

 پر موضوع د ښو پوهېدلو لپاره بایده دي لومړۍ په لنډ دول د دماغو اناتومي ولولو !

 ( Anatomy of the Brainد دماغو اناتومي )                        

پېچلي جوړښت او دندو له مخې یوه ټولګه ده . دا حیرانوونکی جوړښت په  د ېد دماغو اناتومي د هغ

کې د یوه کنترولوونکي په څېر  لو په پروسهبدن کې د حسي مالوماتو د را ټولولو،تحلیلولو،او لارښود

 لته د دماغو درې لویې برخې شته دوی مخکېني،منځني او شاتني دماغ دي .عمل کوي . د

بېلابېلو دندو تر سره کوونکي دي چې : د حسي  د مخکېني دماغد دماغو اناتومي او د دماغو برخې : 

مالوماتو راټولول او پروسېس کول ، فکرکول، درک کول ، د خبرو جوړول او ورباندې پوهېدل ، او د 

د برخې حرکي دندو کابو کول په ځان کې رانغاړي . دلته د مخکېنیو دماغو دوې لویې 

Diencephalon او Telencehalon   . برخې ديDiencephalon  د داسې جوړښتونو لکه

د حسي مالوماتو لېږدونه ، او د  تالاموس او هایپوتالاموس چې د داسې دندو لکه د حرکت کنترول ،

د دماغو یا  Telencehalonاوتونومیکو دندو کنترولولوځواب ویل دي ، لرونکی دی . 

Cerebrum رښتونی د مالوماتو پروسېس د  ډېره لویه برخه جوړوي . د دماغو په دندو کې خورا ډېر

دماغو په قشر کې پروت دی . منځني دماغ او شاتني دماغ په یو ځایي توګه د دماغو ساقه ) تنه ( 

جوړوي . منځني دماغ د دماغو د تنې یوه برخه ده چې د شاتنیو او مخکېنیو دماغو سره یو ځای کیږي 

 شکلونه (ګڼه  ۴لري اوهمدې دندو  ) . د دماغو دا ساحه د اورېدلو او لیدلو دندې په غاړه 
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  ته حرکي ځوابونه ورکوي .

 

 

 

څخه  Myelencephalonاو  Metencephalonشاتني دماغ تر نخاعي پړي پورې غزیږي او له  

 Cerebellum) حدبه ( او  Ponsله داسې جوړښتونو نه لکه  Metencephalonجوړ دي . 

)مخیخ( څخه جوړ دي . دا جوړښتونه د انډول او کرارۍ ، د حرکتونو په همغاړیتوب ، او د حسي 

څخه کوم  Medullaoblongataله  Myelencephalonمالوماتو په لېږدولو کې مرسته کوي . 

 چې د اوتونومیکو دندو لکه ساه ایستل ،د زړه ټکان او هضم د کابو کولو ځواب ویونکي دي . 

 Posencephalon-Forebrain 

o Diencephalon 

o Telencephalon 

 Mesencephalon-Midbrain 
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http://en.wikipedia.org/wiki/File:Visible_Human_head_slice.jpg
http://en.wikipedia.org/wiki/File:Lateral_surface_of_cerebral_cortex_-_gyri.png
http://en.wikipedia.org/wiki/File:Gray722.png
http://en.wikipedia.org/wiki/File:Medial_surface_of_cerebral_cortex_-_entorhinal_cortex.png
http://en.wikipedia.org/wiki/File:Gray653.png
http://en.wikipedia.org/wiki/File:Gray654.png
http://en.wikipedia.org/wiki/File:FMRI.jpg
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 Rhombencephalon-Hindbrain 

o Metencephalon 

o Myelencephalon 

 د دماغو د جوړښتونو اناتومي                

دماغ له بېلابېلو جوړښتونو جوړ شویدي چې ګڼ اړخیزه دندې لري . په لاندې ډول د دماغو د بېلابېلو 

 وړښتونو نوملړ او د دوی ځینې دندې ښوول شویدي ج

 ( Basal Gangliaقاعدوي ) بېخځنه ( غوټه )      

  . په پېژندنه او ارادي حرکتونو کې ونډه اخلي 

 . د دې ساحې د زیان اړوند ناروغۍ پارکېنسون او هوچنسن دي 

 (  Brainstemدماغي تنه )       

  مالومات د دماغو پورتنیو برخو ته لېږدوي .د محیطي اعصابو او نخاعي پړي ترمنځ 

  ( له منځنیو دماغو ، بصلېMedullioblangata  . او حدبې څخه جوړ دي ) 

Broca’s Area 

 . د خبرو جوړول 

 . په خبرو پوهېدل 

Central Sulcus(Fissure of Rolando  ژوره مېزابه ده چې جداري او جبهي لوبونه سره :

 بېلوي.

Cerebellum) مخیخ (  

  . د حرکتونو همغاړیتوب کنترولوي 

 . انډول او کراري را منځته کوي 

 ( Cerebral cortexدماغي قشر)          

  ( 1.5د دماغو بهرنۍ برخهmm-5mm . پورې دماغ ) 



80 
 

 . حسي مالومات اخلي او پروسېس کوي یې 

  . د دماغي قشر په لوبونو وېشل شوي دي 

 ( Cerebral Cortex Lobesد دماغي قشرلوبونه  )               

 Frontal lobes-  . په پرېکړوکولو ، د ستونځو په حلولو او پلان جوړولو کې ونډه لوبوي 

 Occipital lobes-  . په لیدلو او د رنګونو په پېژندلو کې وتډه اخلي 

 Parietal lobes- . حسي مالومات اخلي او پروسېس کوي یې 

 شکل ( . ۵) 

 Temporal lobes-  . په هیجاني غبرګونونو ، حافظه او خبرو کولو کې ونده لوبوي 

Cerebrum 

 . د دماغو خورا لویه برخه ده 

  له تاوشویو برامده ګیو نه چېgyri  یا ګونځې ورته ویل کیږي او ژوره لاره رامنځته کوي

 جوړ شوي دي .

Corpus Callosum مې کرې سره نښلوي .: د فایبرونو پنډ بنډل دی چې د دماغو ښۍ او کیڼې نی 

 ( .شکل  ۶) 

دوولس جوړې اعصاب چې اصل یې په دماغو کې  (: Cranial Nervesد کوپړۍ اعصاب )         

 دی ، د کوپړۍ نه راوزي سر ، غاړې او بدن ته خپریږي . 

http://en.wikipedia.org/wiki/File:Gray728.svg
http://en.wikipedia.org/wiki/File:Corpus_callosum.jpg
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Fissure of Sylvius(Lateral Sulcus) :  ژوره کنده ده چې جداري اوصدغي لوبونه سره

  .بېلوي

 (  Limbic system Structuresد لمبیک سیستم جوړښتونه )         

 Amygdala-  په هیجاني غبرګونونو ، د هورمونونو په افراز او حافظه کې ونډه

 اخلي. 

 Cingulate Gyrus-  په دماغو کې یوه تاو شوي ساحه ده چې د احساس په

 تنظیم کې ونډه اخلي . اخیستلو او د هیجاناتو په ټاکلو او د بریدکوونکي سلوک په 

 Fornix-an arching  د عصبي رشتو رشتوي اړیکه ده چې هیپوکامپاس له :

 هایپوتالاموس سره نښلوي .

 Hippocampus- د دماغي نیمو کرو وړو برخو ته د اوږدې مودې زېرمه کولو

 لپاره حافظې لیږي او کله چې اړتیا شي بېرته یې را باسي .

 Hypothalamus-  ارزښتمنې دندې لکه د بدن تودوخۍ ، لوږې او څو اړخیزې

 د وینې د حالت لارښوونه کوي .

 Olfactory Cortex-  له شمي ) بویولو ( له غوټۍ څخه حسي مالومات اخلي او

 د بوی په جوتولو کې ونډه اخلي . 

 Thalamus –  د خړې مادې د حجرو کتله ده چې حسي اشارې له نخاعي پړي نه

 بل ته لېږدوي . تر دماغو پورې یوه او

Medulla Oblongata ـ د دماغي تنې ښکتنۍ برخه ده چې د اوتونومیکو دندو په کابو کولو کې

 مرسته کوي .

Meninges-  . یوه پرده ده چې دماغ او د کوپړۍ د ننه دیوال پوښي او ساتي یې 

Olfactory Bulb 

 . د شمي لوب له وروستۍ برخې بولب یا غوټۍ جوړه شوي ده 

  په حس کولو کې ونډه اخلي .د بوی 

Pineal Gland 
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 . د اندوکرینو غدواتو په بیولوژیکي نظم کې ونډه اخلي 

 . هورموني ګډوډۍ له منځه وړي 

Pituitary Gland 

 . اندوکرین غدې د وینې په تنظیم کې ونډه اخلي 

  . نوره اندوکرین غدې تنظیموي 

Pons-. د دماغو او مخیخ تر منځ حسي مالومات لېږدوي 

Reticular Formation ) شبکوي جوړښت ( 

 . عصبي رشتې دي چې د دماغي ساقې په داخلي اړخ کې پراتې دي 

  . خوب او بیداري تنظیموي 

Substantia Nigra . زېړه ماده (: د مېزنسفالون شاتنۍ ساحه) منځني دماغ ( دي ( 

Tectum- . د مېزنسفالون بطیني ساحه ) منځني دماغ ( دي 

Ventricular Systemبطیني سیستم (: د دماغو د داخلي تشو د نښلولو سیستم چې له دماغي (-

 نخاعي مایع څخه ډک وي . 

 Aqueduct of Sylvius . هغه کانال دی چې د دریم او څلورم بطین تر منځ پروت دی : 

 Choroid Plexusنخاعي مایع تولیدوي . -: دماغي 

  ( څلرم بطینFourth Ventricle  هغه کانال :) ، دی چې د حدبې

Medullaoblongata . او مخیخ تر منځ ځغلي، 

 Lateral Ventricle جانبي بطین ( : له بطیناتو نه خورا لوی او د دماغو په دواړو نیمو(

 کرو کې ځای پر ځای دی .

 Third Ventricleنخاعي مایع د لاندې توییدو لپاره تګلوری -) دریم بطین(: د دماغي

 جوړوي .
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Wernicke’s Area  د ورنېک ساحه ( : د دماغو هغه برخه ده چېرې چې د ژبې خبرو کولو او (

 شکل ( . ۷)  پوهېدلو وړتیا شته . 

                                                                                        

پوهېږو چې د انسان ټول کړه وړه او خوځښتونه ، خویونه او عادتونه په بنسټیزه توګه د  لکه څنګه چې 

( له خوا کابو او لارښودل کیږي او په ټوله کې د انسان کړه وړه او  CNSمرکزي عصبي سیستم ) 

( غیرنورمال حالتونه په  CNSچال چلند سلوک ګڼل کیږي . نو بېځایه به نه وي چې ووایو چې د ) 

غه توګه پر سلوک اغیزه کوي او یو غیرنورمال سلوک او ناروغه حالت رامنځته کوي . پوهېږو چې نې

او لکه څنګه چې قشر په انسان نېورون شته دي  ۷۵نېورون عصبي ژونکه ده چې د دماغو په قشرکې 

کې ډېره وده کړي ده نوځکه د دماغو قشر د څیړنو مرکز جوړوي . د دماغو قشر د تالاموس سره 

نېغې اړیکې لري نوځکه د حسي ورودي پېغامونو د ادلدن بدلون وړتیا لري . د پېغام د باندې لیږل ) 

Oot Put  د دماغو د قشر خوځښتیزه کړنه ده ، همدارنګه د افکارو او احساساتو په رامنځته کولو )

 کې ونډه اخلي .

ی شو. د اناټومي له اړخه د د دماغو قشر د اناټومۍ ، حجروي جوړښت  او فزیولوژي پر بنسټ وېشل

.   Frontal   .۲-Temporal  .۳-Parietal-۰ دماغو قشر په لاندېنیو څلورو برخو وېشل کیږي .

۴-Occipital   بېلابېلې ناحیې د دماغو په قشر کې تشریح کړې .  ۴۷مېلادي کال  ۰۷۱۷. برومان په

د دماغو قشر د دندو او فزیولوژۍ له اړخه  په حرکي ، حسي او اړیکیو نیوونکیو وېشل کیږي . 

د   ))  Gyrus Para centralisپه وړاندېنۍ برخه  ))  Sulcusلومړی حرکي قشر د مرکزي 

پروت دی . د حرکي لومړني قشر وړاندې حرکي بشپړوونکی قشر او تر  کېمه ناحیه برومان په څلور

هغې وړاندې حرکي ناحیه ) د برومان څلرمه ناحیه ( براته ده . لومړنی حسي قشر د بېلابېلو حواسو 

 Occipitalپه اوږدو کې په   Sulcus Calcariniتابع دی. د بېلګې په ډول لومړنی بصري قشر د 

 Temporal Lobپه ګونځه )   Haschilرومان اووه لسمه ناحیه ( ، سمعي لومړنی قشر د لوب ) د ب

( په  Somatose nsory  ( حسي لومړنی قشر–( ناحیه کې او جسمي  ۴۲-۴۰( ) د برومان  

Parietal  ناحیو ( کې پروت دی . اړیکو ورکوونکی حسي قشر چې شوني ده  ۳-۲-۰) د برومان په

( وي ، چې دلته دوې درې بنسټیزې ناحیې شته  Supramodalپه یوه یا څو حواسو پورې اړوند ) 

 وي .

http://en.wikipedia.org/wiki/File:BrocasAreaSmall.png
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۰-Parietal –Temporal  چې اټکل کیږي چې حسي ارزونه په ژبه پورې اړه ولري :.  

۲-Perfrontal کل دی چې د پېژندنې په طرح او حرکي کړنو کې ونډه لوبوي .: اټ 

۳ –Lymbic . د اټکل له مخې په یادساتلو او هیجاناتو کې ونډه لوبوي : 

او شاتني رباط   Hippocampمخکېنی رباط : د دوو نیموکروترمنځ اړیکي او د نیمې کرې برلاسی

 پر مټ دا دوې نیمې کرې یوه له بلې سره اړیکي لري .

لو هغه نیمه کره چې د ژبې د بیان لپاره جوړه شوي ده کیڼه نیمه کره ده چې په ټو برلاسي نیمه کره : 

په کیڼ لاسو کې برلاسي ده . پر غږېده سربېره کیڼې  ۶۱۵او  ۷۷۵، په ښي لاسو کې  ۷۷۵وګړو کې 

او منطقي تنظیم ، ترتیب  د، د وړتیا  ېنیمې کرې ته منطقي نیمه کره هم وایي . چې د تحلیل او ارزون

ډیر ونیسي نیمه کره  کیڼه  محاسبې سره سروکار لر ي . د مغزي سکتې په جریان کې که چیرې

، بصري  يادراکد وخت  یویجاړونکی علایم رامنځته کیږي . داسې فکر کیږي چه ښی نیمه کره ډیر

                                .                                                                                .                        يلر یکياړ سرهموسیقي  او ،هنر(  visual spatial)  ، فضایي

Temporal cortex:   د تامپورال قشر جانبي سطح هم درې شکنج یا  gyrous  ، لیرې علوي ،

 يدې قشر سره اړیکد ، او احساسات  یاد ساتلود ژبې ، اړخه  د فزیالوژي له.  منځنی لريسفلي ، او 

برسامات ،  لکه منځته شي  ۍ رارواني ګډوډ ښایيکې  پایله د ټامپورال قشر د ضایعاتو په. لري 

ډېره په رواني طب کې   ېدې برخ اغومد، د (  Mood Disordersۍ ) هذیانات ،مزاجي ګډوډ

برلاسي د را منځته کوي  Dementia .د ټامپورال دوه اړخیز ضایعات   پاملرنه ځان ته اړولي ده 

د زده کړې لپاره ، د فکري ګډوډي هزیان ، د اوریدو برسامات ، حالت  ېد نشضایعات  ټامپورال

 درک کمزوري وي .  لوستلو د او د بېوسي

 ،(Irritability)  ( ، تحریک کېدنه Dysthemiaبدخویي )  ضایعات :د لاس لاندې نیمې کرې       

 .حس کمزوري رامنځته کوي د د بصری حس کمزوري او د موسیقي ،  يکمزور ۍژندګلوېپ د، 

Parietal cortex  :  د دماغو د پاریټال څخه جوړشویدی ونوعلوي او سلفي فصیصله د پاریټال .

پېغامونو لپاره اړیکي  Inputد لیدلو ، لمس او اورېدلو لپاره د ننه اخیستونکیو یا قشر واړه فصونه 

د ضایعاتو په شتون کې د ګرېسټمن سنډروم منځته راځي . چې نښې یې دا  پاریتالبرلاسي د جوړوي . 

، او د ګوتو اګنوزیا لامل  دي : د لیکلو بېوسي ، په حسابي چارو )د ښۍ او کیڼې خوا نه ( کې ستونځې 

له ناروغۍ څخه انکار  -۰ښې دا لاندې دي : ګرزي . د لاس لاندې پاریټال په ضایعاتو کې دوه غوره ن

کیڼې خواته نه پاملرنه . د بېلګې په ډول هغه ناروغ چې د ښۍ خوا په مغزي سکته اخته وي  -۲. 

شوني ده چې د کیڼ لاس له فلج څخه منکر وي . او کیڼ لاس ته هېڅ پام و نه لري او د بدن کیڼه خوا 

 نه مینځي . 
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Occipital cortex :   دا ،  څخه جوړشویدی پورتني ، ښکتني او د ژبې او مېخ ډوله ګونځود

ضایعاتو په صورت کې یې د لیدلو په  او دد حسي قشر بنسټ جوړوي .   inputبصري  برخې د

 د.ي ځکې قشري ړوندوالی منځته را پایله تخریب په  بشپړد قفوي قشر د  ازمون کې بدلون راځي .

او یا د  پایښت لکه د لیدلو وروسته په ذهن کې د تصویر  ۍګډوډ پېچليوړ خبره داده چه عملي  پاملرنې

ډاکتر د قفوي قشر د  شوني ده چېچه د رواني ګډوډویو سره ورته والی لري   للژور ادراک له مینځه ت

 کې پایلهپه اړخیزه بندښت انتون سندورم د مغزو د خلفي شراینو د دوه  د. ضایعاتو څخه غافل کړي 

 .                                                                             ويناروغ ورڅخه منکرې داسې ړوندوالی را مینځته کوي چ ېچمنځته راځي 

په  ېامیګدال او هایپوکامپاس د عصبي حجراتو هغه ګروپ دی چ هایپوکامپاس اولمبیک : –امیګدال 

د پیداښت ، هیجان او ترخه  ېغوره برخه ده د حافظمبیک سیستم لټامپورال کې پروت دی او د 

 برخورد کې برخه لري .                                                                  

د  ېم کال کې جیمزپایز څرکنده کړه چه یو منعکس کوونکی مدار چ۰۷۳۷په  لمبیک سیستم :

کې په عواطفو    CNSځې په او د سېنګولا ګونکامپونو ، مخکیني تالاموس هایپوتلاموس د هایپو

قاعدوي هستې په لمبیک سیستم  ېاړه لري دا ساحه نوموړي عالم لمبیک سیستم وباله . ډیر ېپور

لکه د کې  په ځینو ناروغیوحرکي او عاطفي ګدودي   ېپورې اړه لري او دا واقیعت څرګندوي چ

 بېلابېلوواقع کیږي د لمبیک سیستم د  Depressionهوچنسن کوره او سایکوموتور پڅوالی چې په 

 اړیکيهر ، جنګ کول او حافظې سره قجنسي انکیزې ، تګ ،ډوډی خوړل ، برخو له عواطفو ،

تالاموس د فصونو تخریب ورسره یوځای وي د  د ېطرفه تخریب چال دوه دورکړل شویدی . د امیګ

هرڅه هر رنګه خوړل اوانفعالي  ،   Hyper sexualityپه   ېکلوروبیوتي سندورم رامیځته کوي چ

حالت سره مشخص کیږي د امیګدال او قدامي تامپورال د فصونو  ضایعات د سریریاتو له نظره د 

 یوځای وي .       مرضي سلوک مختلف ډولونه لکه سیکزوفرني ، خپګان او دیمانس سره

 ، لري ونډه قاعدوي هستې یوازې د حرکت په پیل او کنترول کې ېمخکې فکر کیده چقاعدوي هستې : 

ه سایکوز ، کر دماغي ګدوډویو لېوشمیقاعدوي هستې په  ئدې وروستیو وختونو کې ثابته شویده چه پ

                                                    لري .                                                وېقاعدوي هستې دا لاندې اجزا.  لريونډه  کې ریشن اوډیمانسپډی

 . .                ( Carpus striatum ) مخطط جسم-۰

 . .                       (  Substania nigra ) تور جسم -۲

 .  .           ( Sub thalamic nucleus) د تالاموس لاندې هستې -۳

 . .          )   Substantia Inniminata )بي نومه جسم -۴

د لکۍ لرونکو  Striatumڅخه جوړ شوی دی .  Globus palidus او  Striatumمخطط جسم د  

  .څخه جوړشویدی putamenاو (  Caudata nucleus)  هستو

ګلوبوس پالیدوس د تور جسم د اړیکې لري . ېم سره متقابلیستاستریاتوم د ارتباطي ناحیو او  لمبیک س
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هستو د قاعدوي تر استریاټوم پورې غزیږي .  لري متراکمې برخې سره چې د ډوپا مینرژیک حجرات 

منځته راځي .  ۍله ضایعاتو څخه پر حرکي ګډودیو برسیره د تفکر ، هیجان او د شي د پیژندنې ګډوډ

ې زوفرینیک ناروغان چیهغه ش، لري  يږدې اړیکیسره ن نښوپدې هستو کې ضایعات د سایکوز د 

رو لوړبادول ، د خپزې د منا دلکه د سترګو پټول اوغړول  ۍحرکي ګډوډ پېچليوي  نه يشودرملنه 

. رنځمن کېدل را په ګوته کړيد قاعدوي هستو مبتلا  ېي چایسرښورول ښځوړندول او ژبې ایستل او 

 سنډروم   Prede Demmentia،  ي، د ویلسن ناروغ ينسن ناروغچ، د هو ېنسون ناروغېد پارک

 قشر د لاندې هستو له ضایعاتو څخه وي .د مغزو د  ښایي

Hypothalamus  اوHypothalamus  (Pituitary : ) هځای د اندوکرین یوه په یو ودواړ 

 .                                                                                                  بشپړوونکي بلل شوي دي Out putد   CNSدې امله د ه غده جوړه کړیده ل

لمبیک سیستم برخه ګڼل شویده اود اشتها او  وظیفه یي ده د ېهایپوتالاموس د اندوکرین د تنظیم سره چ

د رواني  یا ګډوډۍرین ناروغان چه اندوک یجنسي شوق په برخه کې فعالیت کوي . څرنګه چه ډیر

لري نو ځکه  ګډوډۍاندوکرین نولري . او ډیر هغه ناروغان چه رواني کډوډي لري  نښې یوګډوډ

 ېده . څرګندیږي چ يد پاملرنې وړ ګڼل په ډېرې ځیرکۍ سره رواني ډاکټرانو ددې منطقې تشریح 

د هایپوتالاموس . رول لري  ټاکوونکیمعافیتي سیتم په تنظیم کې   هایپوتالاموس د بیولوژیک ریتم اود

او قدامي  کیاسمایي()سوپرااپټیکChiasmaticalsupraoptic  لاندې اجسام پاسنی او منځنی

د رواني طب          هایپوتالامیک هستې درواني فعالیتونو په اړوند په هایپو تالاموس کې اهمیت لري

د لاندې جسمونو  Hippocampڅخه چې  Fornixې عبارت دي له :  لار ارزښتمنېپه برخه کې 

لوي . نښال د هایپوتالاموس سره دامیګ ېچکرښه الوفوکال دبطني امیګ وروستنی. او هغه  نښلويسره 

زولمبیک ېم د ډوپامین نښلوي.برځې سره  مخکېنۍني اجسام د تالاموس د ېد تالامیک لاندې ګروپ لاند

رې دي . مغز په لا رته تلونکيپوونینرژیک او کولینرژیک ټروېس، د نورادرینرژیک  لاره 

قدامي هایپو فیز او خلفي هایپو فیز څخه جوړه شویده . د  هایپوتالاموس کې ختمیږي . د هایپوفیز غده د

د خلفي هایپو  ی چېسوپرا اپټیک هایپوفیزی ګروپ د سوپرا اپټیک اکسونونو د هستې او بطني جدار د

فیز سره اړیکې لري او په هغه ځای کې وازوپروسین او کسي ټوسین په خلفي هایپوفیز کې وریدي 

 ېداخلي هایپوتالامیک هستې او نوریا  (Infundibular)  دریناژ ته ازادوي. داخلی بطني خبروونکی

پورتال  دایپوفیز ساقې ته د ه ننه یا په داخل کې دي خپل اکسونونه د ې قاعدوي هایپوتالامیک هستې چ

ترشح کوي او  نکي هورمونونه ورې لیږي . دا هستې مهارکوونکي او ازادولاورید له  شعریه هایپوفیز

 هایپوتالاموس اړخهکلینیکي  لههایپوفیز څخه کنټرولوي .   مخکېنيافراز د د تروفیک هورمونونو 

بدن تودوخه ، په خوب او  عالیت ، دفسي نجتغذی کنترول ،  دغدواتواو د تمسسی اندوکرین اوهایپوفیزد

هستې د سمپاتیک او پارا سمپاتیک الیاف د  بېلابېلېد هایپوتالاموس  .لاندې لرياغیزې بیداری کې تر 

 ونډه سره دهغې ANSهایپوتالاموس اړیکي له  تنظیم اوهمغږی کوي. د ANSته لیږي او  تنې دماغو
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په حېواناتو کې څیړنو جوته کړي ده چې د داخلي .  کې په ګوته کوي ګډوډیو  psychosomaticپه

د بطني هایپوتالاموس تخریب د ډېرخوراک او چاغوالي لامل او د جنبي هایپوتالاموس تخریب 

 اواشتهامرکزونه دموړوالي ناحیي دا دهایپوتالاموسګرزي. لامل دکموالي وزن اوداشتهاورکوالي 

 . لري ونډه کې تغذیه په قشرهم Perfrontalاو سیستم لمبیکدي.

 Thalamus   : تالاموس د مغزو د قشر او لمبیک سیستم سره وده کړي او دهغه سره نیږدې او

تالاموس ونډه د پیغامونو په مجسم کولو او ارزونه کې په ډیر پیچلي شکل  متقابلې اړیکې لري   . د

ستو څخه جوړشویدی  چې په تالاموس د هایپوتالاموس د پاسه پروت دی او د ډیرو ه .  جوته شویده

بنسټیزه ونډه لري تالاموس د درد په درک کې . بېلابېلو ناحیو ویشل کیږي او د لمبیک بشپړجز هم دی 

( د محیطي ناحیو څخه نخاع ته راځي او د هغه په ساتني شاخ کې  Nociceptorsد درد اخذې ) 

synapes   تالامیک اوشبکوي تالامیک نخاعي لارې پورته خواته ځي . نخاعيد کیږي او  

په حیث پیغامونه ،  نو د مرکزو لېږددغه پیغامونو د  بطني ، خلفي ، او نخاعي هستې د تالامیک د

د تالاموس ( د پاریتال په قشر کې عمل کوي .  مانبرو ناحیي د ۳ – ۲ -۰د جسمي ،حسي قشر )

دردناک سندرومونه را منځته کړي . نوره ناحیي هم د درد په   سخت ښایيتومورونه او وعایي ناروغی 

د  او ( منځني دماغ  Pre aquiductal regionکنترول کې ونډه لري ، د قنات شاوخوا ناحیه ) 

قرن صعودي نیورونونو ته پرمختګ کړی دی تالاموس د درد حسي  خلفيبصل النخاع لویه هسته،د

له داخل نه  ورته وتریاک اټکل کیږي چې دمانع ګرزي دا ناحیه له اوپیومي اخذو څخه ډکه ده او  لېږد

ه پ لېږدوونکیولکه )الکفالین ، اندروفین ( د درد د کنترول لپاره د عصبي  سرچینه اخیستونکیو مرکباتو

دول په دې ناحیه کې ځینو څیړنو ښودلي ده چې د انډروفین ازا  کوي. عمله دې ناحیه کې نوم یادیږي پ

 لري .                                                                                                             شتوناو سوزني طب جوړوي  اساسمولیکولي  لپاره(   Placebo) درملو ته ورته درملنې 

مخیخي ژورو هستو څخه جوړدی . مخیخ د یس د قشر او ممخیخ د ور : Cerebellumمخیخ       

                                                                                                                .حرکاتو د کنترول او د بدن دوضیعت د کنترول او تنظیم سره سر او کار لري

 شونتیا لري نو ځکه  ېاړیک ېاو نخاع سره متقابل تنې دمخیخ د مغزود قشر ، لمبیک سیستم ، د مغزو 

کې   CT scanپه رواني اعمالو کې برخه ولري . د ورمیس اټروفي د مغزو په مخیخ هم  ې لري چ

کې هم ونډه  Epilepsyوړ ونډه لري او په کې د بحث    وزوفرن او دوه قطبي مزاجي ګډودییپه سک

  لري .

 نخاعي بصلېد میزانسفال ، دماغي پل ، او  تنه دماغو د: Brian Stem( ساقه  )دماغو تنه د       

دې برخې اساسي دندې په تنفس ، قلبي فعالیت ، وعایي فعالیت ، خوب او هوښیاری  د، څخه جوړه ده 

لپاره ) ډوپامین ، نورادرینالین ، سیروټونین (  وبیولوژیک امینون . د مغزو ساقه د پورې اړه لري

                                 تیریدو لیار ( پورته یا  عالی ناحیو ته ګڼل کیږي .                                                                              دصاعده ګنډې ) 
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دا سیستم له غیر منظمو :  Reticular activating systemلوونکی سیستم  اشبکوي فع      

 ددا نیورونونه پیغامونه  درومي .باندې کرښه  منځنۍ د مغزو ساقې په  ېچ ،جوړ دینیورونونو څخه 

مخیخ ، د هایپوتالاموس قاعدوي هستو ، او د مغزو له قشرڅخه ، (  پورته تلونکیوحسي نیورونونو )

ددې برخې تحریک د مغزو د ، هایپوتالاموس ، تالاموس ، او نخاع ته استوي تړانګې ځینی  ،اخلي 

په هغه رواني ګډوډیو کې چه هلته ټولنیزتوب او ، ورکوي  خوځښتوښیارانه بیداری ته قشره

( ګڼه جدول د دماغو بېلابېلې برخې د  ۰۴) .   رنځمنه ويدا ناحیه ې چشوني ده وي ګډوډ بیدارتوب 

 هغوی له دندوسره راښیي .

 د دماغو بېلابېلې برخې او دندې یې په لاندې جدول کې در ښودل کیږي .

 ( جدول . ۰۴) 

 فص فعالیتونه          په فعالیتونو کې ګډوډي

ګان ، د پنا مناسب رفتار ، د مزاجي تحریک بې ثباتي ،خ

ګډوډی ، د حافظې ګډوډی ، د  پاملرنې، د  نشتونانګیزې 

                  ۍګډوډ نوګډوډي او د حرکتو ۍپیژندګلو

د حرکي حسي ، هیجاني ، مغزي مراکزو سره 

 لري  اړیکې ېمتقابل

 د مقابل طرف د حرکت کنترول-

 د شخصیتونو لپاره اساسي اهمیت-

انتزاعی تفکر ، حافظه تمرکز قضاوت او نور  -

 رواني فعالیتونه    

 

 فرانټال

 

د حافظې ګډوډي ، د ژبې پوهیدنه ، د جنسي او جنګي 

 انګیزو تحریک ، افازي                                      

 حافظه ) د هایپوکامپ مخصوص( -

 جنسي رفتار او جګړه خوښونه  -

 د ژبې پوهیدل -

 بدلوند خوند او بوی د احساس  -

 د لمبیک سیستم غوره برخه  -

 

 ټامپورال

مسلط : ویلی نشي په لیکلو کې ناتواني ، په محاسبه کې 

 کډودي ، د ښي اوکیڼ بې خبري                                 

غیرمسلطه: د قضاوت ګډوډي ، د ناروغی انکار 

،انژوګنوز یا دبدن د غړو نه پیژندل ، اکتوپاکنوز یا چپ 

 نه لرل .                               پاملرنهخواته 

 

 د لمسی اخذو څخه ځینی پیغامونه اخلي . -

  ارزونهد سمعی او بصري احساساتو  -

 

 پاریټال 

ګډوډی ، بصري هذیانات ،  لوري موندنېد فضایي 

ته ورته ، هسټري  تېروتنېړوندوالی ، د بصري حس 

      نښې

 تفسیرانځورونود بصري  -

 بصري حافظه  -

 

 اوکسیپټال

 

http;//www.mayoclinic.com,neurologicdiseases.  او  http;//pubmed,healhcare.Behavioral 

Sciences. 
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 د لسم څپرکي بنسټیز ټکي

دماغو بېلابېلې برخې د بدن د بېلابېلو برخو د دندو لارښوونې په غاړه لري چې ډول دول سلوکونه د   -

 رامنځته کوي .

 د فکراو بیدارۍ مرکز او دنده د دماغو د قشر دنده ده .  -

 که چېرې د دماغو جوړښت او دندو ته زیان ورسیږي نو سلوک به ناوړه شي .  -

 د دماغو د اکسیپیټال برخې دنده ده .دلیدلو پر مټ انځور اخیستنه -

 په فرانټال برخه کې حسي ، هیجاني او حرکي بېغامونه اخیستل او په قشرکې یې ارزول کیږي .-

 د لسم څپرکي پوښتنې

 سم ځواب په نښه کړئ

انګړي د سلوک ځ-دانسان د بدن بېلابېلې دندې لارښوونه کوي . ب-د دماغو بېلابېلې برخې : الف-۰

هېڅ یو . –دواړه سم دي . د  -ته کوي . جبرخې رامنځ  

وتالاموس هایپ–د شبکوي جوړښت نېورونونه حسي پېغامونه له پورته تلونکیو څخه اخلي او د : الف -۲

دواړو . ته یې استوي . –تالاموس . ج  –. ب   

ب په رنځمن کېدو کې یې ټولنیزتو–د بدن د بیدارۍ مرکز دی . ب  –شبکوي جوړښت : الف -۳

هېڅ یو . –دواړه سم دي . د  –زیانمنیږي . ج   

پوښتنه : د دماغو د فرانټال برخې دندې په لنډ ډول راوښیاست !-۴  

د دماغي تنې دندې په لنډ ډول بیان کړئ !-۵  
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 یوولسم څپرکی

 

  په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو : د خیال او فکر ماډلونه ، د شعور رامنځته کېدل او

 یې . څرنګوالی

 ( Models of the mind )   د خیال او فکر ماډلونه          

 تر سرلیک د تفسیرد خیالاتوچې م کال کې   ۰۷۱۱د خیال او فکرتوپوکرافیک ماډل په لومړي ځل په 

سره  اندازې ېپه ساختماني ډول موډل شوی وو مګر په زیات تر ډېره بریده هم وڅیړل شو که څه لاندې

د  د شتون څخهدوی  ولو د څرنګوالي اودپیدا ک د خیالاتو د تفسیر ، تنصیف بندی د عقلي حوادثو د

چې په دریو برخو یا منطقو ویشي  خیال او فکردا مودل .شوو وکارول لپاره درجې د یا خبرتیا ۍاګاه

 .هریو یي ځانله ځانګړنې لري 

 . Unconscious system (UCS)یا   سیستمغیر شعوري -۰

 ..             Preconscious system (PCS) یا د شعورلومړي حالت -۲

 . چې هر یو یې ځانله ځانګړنې لري . Conscious systemیا  شعوري حالت   -۳

حالت منځته راځي کله یې چې پلټنه وشي او یا یې مخه  Consciousڅخه  Pre consciousد -

ترهوونکي حالت بېلګه بیانوي یا مو غوښتنه پوره کوي ، دا اجزاوې نه منلو وړ د یوې د  ونیول شي نو

 ي چې ژوره پلټنه وشي .شې په ګوته یاهغه مهال ښ

 د تفکر لومړنۍ پروسه : د عقلي فعالیت غوره شکل دی . -

ډول د انرژي د تولید  په ناڅاپي چېد تفکر لومړنۍ پروسه پر لاندېنیو ځانګړنو ځانګړي شوي ده -

 دي .او زیارایستل او بې کچې زیات فعالیت لپاره هڅې 

دتفکرلومړنۍ پروسه لاندې شیان په ځان کې رانغاړي : منفي اووډنه ، د جریاناتو یا شرطي حالت -

رواني   Displacementشتون ، د ضدینو یوځای شتون او د وخت د احساس نشتوالی چې د 

و سره  ورښوول ( مځای راټولونه او په علای ف یا د ډېر څه یومېکانېزم په کار اچوي ، انقباض ) تکاث

 او په ازاد انه ډول کنایه او ورته والی کاروي . 

عقلي سختې ناروغی ولري په  ېکسانوکې چ په ډیرو نویو ځوانو او په هغود لومړني تفکر پروسه 

 همدېته لاس رسی ولري په حالتونو  یولومړن ېوي چ تیارمشخص ډول لیدل کیږي .په همدې ترتیب 

                                                                                               .یوځای وي سره ېقو دتولیدي به ولډ

د هغه مشتقاتو تر فشار لاندې راتلو د زغملو لپاره چې پړاو   Unconsciousپه عمومي ډول سره  -
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 قوه جوړوي ، په ځان کې رانغاړي .                                   ېوروتیکو اعراضو او خیالاتو ترڅنګ یوه خوځنده هغه د ن

 حالت کې حافظه او خیالات کیدای شي دوهم ځلي په لاس راشي Unconsciousپه  -

 له فشار څخه ازاده شي او وروسته د انالایتیک درملنې تر پروسې انرژی  د  دوی ېپدې شرط چ 

       .                                                     لاندې ونیول شي

- Unconsciousکې  پړاوپوخوالي ته رسیدلی دی د نمواوتکامل پدې  په دقت سره                                   

عبارت دی له : جنسي پوخوالي  او په ځان له ډډې لګولو څخه عقلي   وخوالیپ  لډد توپوګرافیک مو

استازیتوب یا د عقل پوخوالی او د پوخوالي نورمشتقات او اجزاوې لکه جنسي پوخوالی په 

Unconscious   کې ځای شوی په دې پورې اړوند خوځندهUnconscious   د نفساني غوښتنو تر

 .اغیزې لاندې تنظیمیږي 

Preconscious:  ده ددې لپاره کارول شویده ترڅو د  خوا ددا اصطلاح په اصل کې د فروئید له 

د ده پر نظریاتو متمرکزې شي او برخه کې  په Consciousد عقلي برخې څیړنې په اسانۍ سره 

بلکه د ماشومتوب  سیستم د ولاد ت په وخت کې نه وي Preconsciousد وپوهیږي. خلک ورباندې 

یا  Ego وده کوي او د دې سره یوځای اصالت   څنګپه  څنګسره په وخت کې د عمر د لوړوالي 

  وروسته د فروئید په ساختماني تیوري کې د شعوري حالت داصالت وده مومي .  وجدان

Preconscious  منطقه دUnconscious  او د ي سموالد د تیارۍConscious  ده  پراتهترمنځ

  منځپانګه کولی شي چې د  Unconscious ترتیب د  په همدېله دواړو سره اړیکې لري .  ېچ

Conscious پېوست یا په بله ژبه  پر مټ سره  پړاو ته ورسیږي په هغه صورت کې چې د لغاتونو

                                                                  . بدلیږي.Preconscious لغاتونه ور زده شي چې له دې امله په 

Preconscious په غاړه دنده او کنترول  بیا پلټنېهیلو او خواهشاتو د  ساتي او د خنډونه مخنیوونکي

شته چې هغه د پوخوالي د دېسچارچ ځنډ دی کې   Preconsciousد تفکر په  پروسه  ههمدولري . 

لوري ښودنه او د خواهشاتو د نه لرلو څخه  نیولوسره د اړیکو د او باندینی واقیعت  ۍد عقلي انرژ.

  .                                                        .                       مخنیوی دی

ته د داسي حسي ارګان په سترګه وکتل او     Conscious( : فرویید  Conscious ) شعوري حالت  

شعور د خارجي نړی او داخلي اورګانیزم پر مټ هڅول  ې) خپل نظریات یې ولیکل (ویي لیکل چ

 کیږي 

کاروونکی وبلل شوو ، یو شخص چې د ه د خنثی رواني انرژي پهغه د فرویید د نظریاتو له امله 

مېلادي کال  ۰۷۲۳باندېني چاپېریال له هڅونې څخه خبریږي او له داخلي احساس څخه هڅول کیږي له 

خوا فرویید فکرکاوه چې شعور حرکي فعالیتونه کنترولوي او د رواني انرژۍ د وېش لپاره یوه  راپدې

له نظریاتو څخه چې  Lesserاو پاتې د وسیله ده . شعور  په لږه اندازه سره د فرویید له نظریاتو 
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 ( ته لاره هواره کړي ، سرچینه اخیستي ده .  Psychoanalysisمعاصرې رواني تجزیه کونې ) 

 .http;//pubmed,healthcare.Behavioral Scincesاو  [ ۲]

 د یوولسم څپرکي بنسټیز ټکي

 خیال او فکر چې شعور جوړوي په دریوپړاوونو کې بشپړیږي .   -

جنسې هڅونې درک کیږي ( پړاو : په دې پړاو کې په طبیعي ډول  Unconsciousغیرشعوري )  -

. 

دعمر په تېرېدو او د چاپېریال سره په غبرګون کې نور رواني او بدني غښتلتیاوې رامنځته او وده   -

 پړاو رامنځته کیږي . Preconsciousمومي چې د 

د شعور تر مخه پړاو دې لاره هواري چې په شعوري په ازادانه توګه د پېښو   Preconsciousد   -

 .ي په وړاندې د خپلې خوښې وړ غبرګون وښی

 

 د یوولسم څپرکي پوښتنې

 سم ځواب په ګوته کړئ !

وده  –پړاو کې طبیعي غریزې په لومړني پړاو کې وي چې ورو ورو : الف  Unconsciousپه -۰

 هېڅ یو . –دواړه سم دي . د  –له منځه ځي . ج  –مومي . ب 

پړاو رامنځته  Conscious –په پړاو کې د عمر په تېرېدو سره : الف  Preconsciousد  -۲

 کیږي .

 هېڅ یو . –دواړه سم دي . د  –پوخوالي ته رسیږي . ج  Consciousپه دې پړاو کې –ب 

د شخص له خوا بشپړد خپلې خوښې غوروی  -د پړاو په بشپړ پوخوالي سره : الف  Consciousد -۳

. 

 .هېڅ یو  –دواړه . د  –د ښو او بدو ترمنځ د توپیرولو وس رامنځته کیږي . ج -ب

 پړاو کې د غریزې یوه بېلګه په ګوته کړئ ! Unconsciousپه -۴

 د شعور او دماغو ترمنځ اړیکي بیان کړئ !-۵
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  دوولسم څپرکی

 ځانګړنې . په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو : غیرنورمال سلوک  او د غیرنورمال سلوک 

 ( Abnormal behavior )غیر نورمال سلوک  

لکه ) یا د ځانګړي حالت څخه توپیر مومي  کږیږيپه روښانه توګه ځینې شیان له نورمال حالت څخه 

دوی د یوه نادر یا ، ځانګړنې پېژندل شوي دي په څېر( په ذهني ډول سلوکي  یا نادود غیرمعمول د یوه

کیږي کله چې ستونځمن وظیفوي حالت په توګه په نښه شوي دي . سلوک هغه مهال غیر نورمال ګڼل 

، د ځینو ډولونو ویجاړیو لامل ، یا د خوښې نه وړ  ي، له عادي حالت نه وتل ) ځانګړي (غیر وصفي

مهاله  چې څوک نورمال یاغیرنورمال دی په غیرنورماله روانپوهنه کې یوه اوږد شي . دالامل سلوک 

 ده .) منځپانګه ( موضوع 

 دي .شته ځانګړنې  د غیرنورمال سلوک ځانګړنې : دلته پنځه اساسي

 احصایوي ځانګړنې . -۰

 ټولنیزې ځانګړنې . -۲

  .شخصي خواشینۍ -۳

 ناوړه همغاړه شوی سلوک . -۴

  . کږېدلله ایډیال حالت نه -۵

  د غیرنورمال سلوک لپاره یوه ځانګړنه چې ښایي د غیر نورمال سلوک د پلي کولو پرمهال

. دا یو څرګند  هتکرار نه لیدل کیږي ( دولیدل شي ، احصایوي دوران نه کول دي ) په 

نادروالی دی ، له کچې وتلی ذکاوت فقط د غیرنورمال په څېردی همدارنګه د دې د مخالف په 

دي په احصایوي توګه غیرمعمول څېر . له دې وړاندې د اشخاصوغیر نورمال سلوکونه 

همدارنګه د دوی د خوښې نه وړ په څېر ګڼل کیږي . د غیرنورمال سلوک د ځینو ډولونو 

د وګړو د څلرمې برخې اړوند د کې شتون غیرمعمول نه دی . د امریکا د متحدوایالتونو 

بېلګې په ډول باورکیږي چې د یوې ناروغۍ لپاره به د هرکال په تېرېدو سره ځانګړنې وښیي 

غیر معمول یا په احصایوي توګه غیر نورمال ې له مخې رواني ګډوډۍ . د تعریف یا پېژندن

 سلوکونه په ځان کې رانغاړي .

  ، یوه ډېره پېژندونکي ځانګړنه پرېشاني ده . یو شخص څوک چې په زیاته کچه د خپګان

اضطراب ، نا خوښۍ او نورو لپاره څرګندونې ولري باید د غیرنورمال سلوک د لا ناوړه 
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 یډېر مرغهد دوی ځاني سلوک دوی پرېشانه کوي . له بده فکروشي  ځکه ې یکولو لپاره 

له مرستې ګټه واخلي باید وګړي د دوی له خپل رواني حالت نه خبر نه وي ، کله چې دوی 

 احساسوي چې هغه ومني .دوی مجبوریت نه 

 ي وي بله ځانګړنه د مورال څرنګوالی دی ، دا ډېره ستونځمنه ښکاري ځکه چې دا به ناشون

چې د مورال د ډولونو څخه د یوې ساده ټولګې سره څوک د تشخیص د اېښودو د وړاندیز 

 سره هوکړه وکړي .

  که چېرې یو شخص یوه ځانګړنه چې په دودیز ډول ناوړه همغاړي کېدو ته اړوند کیږي ،

داسې ښکاره شي چې له ډولونو نه په یوه ډول د دې حالت مخینه لري  دا ناوړه همغاړي 

نه ده . همدارنګه له دې وړاندې له پورتنیو ځانګړنو نه ډېرلیدل کېدونکي داسې دي چې کېد

سلوک بېلوالی او محرومیت ښایي د یوه  -د بېلګې په توګه د مورال لنډمهاله رامنځته کیږي . 

 نیم لپاره ناوړه همغاړي وښکاري . 

  بله ځانګړنه چې ښایي داسې وړاندیز شي چې غیر نورمال سلوک  دټولنې له معیارونو تېری

. کله چې وګړي د دوی د ټولنې دودیز او روحیاتي قوانین پلي نه کړي دا سلوک کوي 

غیرنورمال ګڼل کیږي .همدارنګه د تیري لویوالی او چې څه ډول دا د نورو له خوا تر تېري 

 باید په پام کې ونیول شي . لاندې راځي خورا ډېر

  د غیر نورمال سلوک بله وړاندیز شوي څېره د لیدونکي خوابدي ده . داسې چې د انتظار

 کوونکي د خوابدۍ لامل ګرزي .

  په روانپوهنه او رواني رنځپوهنه کې سټانډرډ ځانګړنه داده چې په رواني ناروغیو او عقلي

ګډودیو کې د غیرنورمالوالي په ګوته کول د طبي  تشخیص پرمټ تر سره کیږي . دا ډېرې 

چې په اسانۍ سره د سیاسي او ټولنیزو پورې وارونه د ناروغ څخه د کنترول په لیرې کولو 

 .اړوند ده  ې لاس وهل کیږي موخو لپاره پکښ

  : احصایوي توګه  هد غیرنورمالوالي په دې تعریف کې پپه احصایوي ډول دوران نه کول

نه  IQنادر سلوکونه غیرنورمال بلل شوي دي . د بېلګې په توګه یو ښایي ووایي چې د منځي 

دا تعریف همدارنګه د ځانګړو پېښو د په زړه پورې والي په  ښکته غیر نورمال دي .پورته یا 

ګوته کولو کې پاتې راځي . دا تعریف همدارنګه څرګندوي چې په وګړو کې د غیر نورمال 

هر یو ځانګړی غیرنورمال رځای یې سلوک شتون نادر یا په احصایوي توګه غیردودیز دی. پ

 ونووخت ځینواره چې د ژوند د بهیر په د هغو وګړو لپ سلوک ښایي غیرمعمول وي . مګر دا

 غیرمعمول نه دی .کې د اوږدو غیرنورمالو سلوکونو د ځینو ډولونو څرګندونه کوي 

  : نورمونو ( څخه  ونیقوان ود ټولني د شفاهي یا نالیکل شوید ټولنیزو نورمونو څخه کږېدل (

که چېرې یو شخص یوه کس چې په ډول کس راپېژني . د بېلګې یو بېل شوی یا کوږ شوی 
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شاوخوا په کوڅه یا جاده کې لوڅ لغړ ټوپونه وهي دا سړی به د غیر نورمال په څېر و ګڼل 

شي لکه څنګه چې د ده د کالیو په اغوستلو کې ټولنیز نورم مات کړی دی . دلته همدارنګه یو 

چې څرنګه یو  انګړنې د یوه چا لپاره د کتنې تر سره کول د قضاوت ترکولو د مخهشمېر ځ

شخص له ټولنیزو نورمونو کوږ شوی دی شته دي . لومړنۍ ځانګړنه کلتوري ده : چې څه 

 .غیرنورمال وګڼل شي شی په یوه کلتور کې نورمال ګڼل کیږي ، ښایي په بل کلچر کې 

دوهمه ځانګړنه موقعیت او هغه ساحه ده چې دا پکې ځای پر ځای دی . د بېلګې په ډول 

یو په لوړه  کېټ په منځ تغوط مارو نورمال بشري عمل دی مګر د یوه سپرتشناب ته تلل ی

یو ناوړه ، کچه غیرنورمال ګڼل کیږي . لکه په عامه ځایونو کې د تغوط او تبول غیر قانوني 

بېځایه عمل یو ډېر زیږ ناوړه خوی دی . دریمه ځانګړنه عمر دی : د دریو کالونو په عمر 

محضر کې کالي و باسي نه یو شل کلن سړی . څلرمه یوماشوم کولی شي چې په عام 

څېر غبرګون ښیي او عمومي ځانګړنه جنسیت دی ، نارینه په نورمال سلوک کې د ښځو په 

تمایل د دوی د راکمولو اړوند دی او د دوی پر ضد د بدلې یوازې سموونکي نه دي . پنځمه 

لوک سټانډرډونه بدلون مومي او په ځانګړنه تاریخي زمینه ده ، په ځینو ټولنو کې د نورمال س

  ځینو ټولنو کې ځینې وختونه په ډېرې بیړې ترسره کیږي .

  ( د دندو په وړ ترسره کولو کې پاتې راتللThe Failure to Function Adequately ) 

کله چې یوسلوک به غیر نورمال وي  ،وي او یا نه وي  کهد غیر نورمالوالي پېژندنه را په ګوته کوي 

سړي ته د څه شي د پیداکولو زمینه جوړه کړي . له دي تعریف سره بنسټیزه ستونځه لکه څنګه چې  یوه

نیولو سره هوکړه وکړي چې باید راپه ګوته شي چې څه  روانپوه نه شي کولی د دې تعریف د اړیکو

لی ؟ او څه شی وړ کړنه ده ؟ لکه څنګه چې ځینې سلوکونه چې کو يد لشی نورماله دندې ترسره کو

د بېلګې په ډول شي د دندو په ترسره کولو کې د پاتې راتلو لامل شي  دومره بد نه دي لیدل شوي ، 

 ایسار خلک و ژغوري .چې اوروژونکی خپل ژوند په خطر کې اچوې 

(  DIM:Deviation from Ideal Mental Health)  کوږوالید اېډیالې رواني روغتیا څخه 

غیرنورمالوالی د نښه کولو پرمټ را په ګوته کوي که چېرې هغه سلوک چې یو شخص یې څرګندوي 

داسې وښیي چې د دوی عقلي حالت یې اغیزمن کړی دی انحراف دی  . لکه داسې چې دهغې سره د 

 دندې په پېژندلو کې پاتې راشي ،  دا سرحدونه چې څه شی قید کوي ) اېډیاله رواني روغتیا ( سمه نه

ده تعریف شوي ، او د دې تعریف سره خورا لویه ستونځه دا ده چې ټول کسان ځینې وختونه د دوی 

له اېډیالې رواني روغتیا څخه انحراف کوي مګر دا داسې مانا نه ورکوي چې کې په ځینو برخو ژوند 

سې غیر دوی غیرنورمال دي . لکه چې یو نیم چا چې اړیکي له لاسه ورکړي پرېشان دی ، مګر دا دا

نورمال نه پېژندل کیږي چې یو ځانګړی سلوک څرګند کړي . په معکوس ډول دلته ځینې استطبابات 
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دغیر نورمالتیاوو د په ګوته  .دي  اړ ره توب په وړاندې د مرستېا، بېچدې چې ځینې کسان د غوسې 

کولو لپاره ګډ لاسرسی  ډېرو ځانګړنو ته لاسرسی دی چېرې چې د غیرنورمالتیاوو ټول تعریفونه چې 

که  کړي چې په یوه شخص کې غیر نورمال سلوک کوم دی .کارول شوي دي د دې لپاره چې په نښه 

مخه دب کوي ، ټولنیز نورم چېرې یو شخص په داسې سلوک بوخت شي چې د دندو د ترسره کولو 

 ېماتوي او په احصایوي ډول دوران نه کوي ، له دې وروسته به سایکولوژېست تیاریږي چې د د

غیرنورمال سلوک د کسانو سلوک د غیرنورمال په څېر وپېژني . د ګڼو ځانګړنو پر مټ ارزول شوي 

ني ټېکاو څخه د انحراف په څېر خپګان دی : دا په دودیزه توګه د اېډیال روالګه ېښه بته د لاسرسي 

دی ، دا ډېر ځله شخص د ژوند د نورمالو دندو له ترسره کولو څخه دروي  ، او په لوړه کچه په نسبي 

توګه یوه دودیزه رواني ګدودي ده . دا په احصایوي ډول نه تکرارېدونکی دی . خورا ډېری وګړي د 

ټولې ناروغۍ او هغه  ربې نه څرګندوي .د پام وړ لوی خپګان د ګډوډي تجدوی د ژوند پر مهال 

  ..Behavioral Scincesسلوکونه چې د ټولنې څخه پردي وي غیرنورمال سلوک بلل کیږي 

http;//pubmed,healthcare 

 د دوولسم څپرکي بنسټیز ټکي

ټول هغه سلوکونه او کړنې چې له دودیزو حالتونو سره په ټکر کې وي د ټولنې غیر نورمال   -

 سلوکونه ګڼل کیږي .

 هغه کړه وړه چې په ټولنه کې نادود وي غیر نورمال سلوک ګڼل کیږي .   -

نورمالې سلوکي کړنې نسبي پدیدې دي شوني ده چې په یوه ټولنه کې نورمال او په بله ټولنه کې غیر   -

 و ګڼل شي .

 د ټولنې د منل شوي کلچر نه کږېدل غیر نورمال سلوک ګڼل کیږي .  -

 نورمال او غیرنورمال سلوکونه د عمر اړوند بدلون مومي .  -

 

 د دوولسم څپرکي پوښتنې

 سم ځواب په ګوته کړئ !

د  -شي .ب په احصایوي ډول تکراري و نه لیدل –یو سلوک هغه وخت غیر نورمال دی چې : الف -۰

 هېڅ یو . –دواړه . د  –ج  ټولنې له منل شویو دودونو وتلی وي .
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 –نورمال سلوک .ج  –غیرنورمال سلوک . ب  –په کوڅه کې د یوه ځوان لوڅ ګرځېدل : الف -۲

 دواړه .

 هېڅ یو . –د 

اړخ لري  هېڅ یو . –دواړه . د  -دودیز . ټولنیز . ج –د نورمال سلوک په ګوته کول د ټولنې : الف -۳

. 

 غیرنورمال سلوک را وپېژنئ !-۴

 د غیرنورمال سلوک رواني او فزیکي بېلګې راوپېژنئ !-۵
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 دیارلسم څپرکی

    په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو : جنسیت او انساني جنسي کړني ، جنسي ستونځې او د

 ټولنیزو نورمونو څخه وتلي جنسي کړنې .

 (Gender and human sexuality)فعالیوووووووت جنسوووووووي جنسووووووویت او انسووووووواني  

کرې دوه جنسره یعنری مرذکر )نارینره ( او مونرث )ښرځینه ( دي  انوپه انسانپه نورمال او طبیعي حالت کې 

لرري چره دا تروپیر د  سررهد سلوک اوعرادت لره مخرې او هرم  دبردني جوړښرت لره مخرې لرږ څره توپیر ېچ

د جنسي غړو جوړښت چې په  . مومي څرګندوالیدو سره او دعمر په زیاتی شتهپیداکیدو له ورځې څخه 

یو له بله سره توپیر لري ، چې لره دوی څخره بېلابېرل جنسري هورمونونره چرې پره  اناتومي کې مولوستی 

نارینه وو کې یې غوره هورمون ټسټوویروڼ دی چې په ځانګړو ځایونو کې د ویښرتانو د راټوکېردو او د 

نارینه غږ د پیداکېدواو په ځواني ) بلوغ ( کې د مټانو د غښتلي کېدو لامل ګررزي .او سراینس پوهران پره 

( د دې هورمرررون لرره برکتررره ده . پررره ښررځینه جرررنس کرررې د  Libidoاشرررتها )  نسرريجعقیررده دي چرررې دې 

حوصرلې د هرډوکو د د ښځینه غرړو او  Oestradiolsاو  Progesteroneاندروجن هورمونونه لکه 

او کرپندوکیو د غښتلوالي لامل ګرزي او خپل مخرالف جرنس تره مریلان د دوی د شرتون لره املره دی . پره 

نارینه وو دواړو جنسونو کرې جنسري سرلوک د بردن د طبیعري جوړښرت ، هورمروني فعالیرت او  ښځینه او

او نجرونې د کرې هلکران کلنرۍ  ۰۶- ۰۳ سیوري لانردې وده کروي . پره ټولره  کرې پره کلتوري مناسباتو تر

 ۷په نجونو کې د بدن د فزیکري حالرت پره پرام کرې نیولرو سرره پره . کلنۍ پورې بلوغ ته رسیږي  ۰۰-۰۴

که چېرې د بلوغ په ټاکلي عمر کرې نجلرۍ او هلرک ځروان ي کې د بلوغ شونتیا شته خو نادر به وي . کلن

د لامل د په ګوته لپاره باید معاینه او د شونتیا ترر بریرده یرې سلوک نه شول نو د دوی د دې غیر نورمال 

جنسري اشرتها  د دوی لره ډلرې هرر جرنس د بلروغ پره لومړیرو وختونرو کرې زیاتره درملنه وشري . کره چېررې

او کنترررول نرره شرري شرروني ده چررې بررېلا بېررل سررلوکي انحرافررات پکښررې وي ولررري لرره روزنررې بررې برخررې 

سمه روزنه او څارنه وکړو او د لرږ سرلوکي بردلون  ونو ځکه اړینه ده چې د خپلو اولادون رامنځته شي .

د لامل د پیداکولو او بیا یې د سمون پره لټره کرې شرو . ځینرې وختونره غیرنارمرل ماشرومان زیږیرږي چرې 

   Hermapheroditical) ناوړه جوړښتونه له هغې ډلې داسې چې نه نر وي او نه ښځه چرې  ولادي

زه ستونځه جروړوي . چرې د روانري انحرافراتو لامرل جروړیږي ( ورته وایي چې یوه لویه کورنۍ او ټولنی

ک نیولي بیرا ترر و.زیات محدودیتونه او زیاته ازادي دواړه انحرافات رامنځته کولی شي چې د جنسي سل

راف پرره شررتون کررې بېلابېلررې حرروظیفرروي او ټررولنیز پررورې غیرنورمررال ګرررزوي . د جنسرري سررلوک د ان

پره پایلره  منځتره راځري او نوروتره خپریرږي . Hepatitis Bاو د  ناروغۍ لکه ګونوره ، سېفلېس ، اېډز

کې اړینه ده چې ووایو چې د هلرک او نجلرۍ پره خپلره خوښره واده او پره مناسرب عمرر کرې واده د بېخایره 

لګښتونو مخنیوی د جنسي ناوړه سرلوک او انحرافراتو پره مخنیروي او کمېردو کرې ټراکونکي ونرډه لوبروي . 
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ې د جنسي انحرافاتو په نوم یرادیږي او ترر اوسره لیردل شرویدي پره لانردې ډول هغه غیر نورمال سلوک چ

 بیانیږي .

۰-Hemosexuality  د همجنس سره جنسري اړیکرې سراتل چرې پره ځینرو لوېردیځو هیوادونرو کرې روا :

 کڼل کیږي .

۲-Fetishism د ده و ، بوټونو او نورو سره ) بت پرستي ( : د خپل معشوق پر ځای د ده یا دي د کالی

 یا دي پر ځای مینه کول دي .

۳-Tranvertism . د مخالف جنس کالي او نور شیان په خپلو ځانګړو ځایونو پورې مښلو ته وایي : 

۴ – Voyeurism غړو ته کتل )د ادب له مخې سم کار نه دی : د مخالف جنس ځانګړو(.  

۵-Bastiality . د حېواناتو سره جنسي اړیکي ساتل : 

۶-Pederasty  . د وړږ ماشومانو سره جنسي اړیکې ساتل : 

۷-Sadism . په داسې ډول د جنسي اړیکو نیول چې مقابل لوری ازار کړي : 

۸-Masochism  لېونۍ مینه ( : د ډېرې مینې د جنسي اړیکو پرمهال مقابرل لروري تره فزیکري زیران (

 اړولو ته وایي .

   Sexual and Gender Identity Disorders)د جنسي کړنې او جنسیت د پېژندنې ګډوډۍ) 

  DSM-IV  او د جنسرري هویررت  لارېترروب(بررې  )جنسرريدا ګررډوډۍ د جنسرري دنرردو پرسررتونزو ، پارافیلیررا

 .پرګډوډیو ډلبندي کوي 
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 د جنسي غبرګون دوران را ښیي :جدول (لمبر۰۵)

 

 دجنسي خیالونواو پر دې  ټینګارچې جنسيعلاقه )هېله (                د جنسي غبرګون د پیل مرحله :   

Desire                                 . عمل تر سره کړي جوړه ، ده 

 

 هیجاني کېدل                 د فزیولوژیک تحریک او د جنسي عمل د خوند حس کولو څخه جوړ دي .   

Excitement    

 اوج ته رسېدل : په نارینه ووکې ډېرځله له انزال سره یو ځاىارګاسم                       د جنسي خوند    

 وي .                                 

Orgasm    

 انحلال                  په نارینه ووکې فزیولوژیکه استرخا  د ښېګړې د احساس سره ده  دلته دراتلونکي      

 لپاره یوه ماتېدونکي موده ده . هیجان او ارګاسم                                

Resolution    

 

 (  Sexual Dysfunctionsد جنسي دندوستونځې ) 

لمبرر ( ۰۵د جنسي دند ستونځې جنسي ګرډوډۍ دي چرې د جنسري غبرګرون پره دوران کرې لره بردلونونو ) 

  .جدول  یا د جنسي فعالیت پرمهال د درد سره یو ځاى وي 

   .( لمبر جدول کې راپېژندل شوي دي ۰۶)د جنسي دندو ځانګړي ستونځې په 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



101 
 

 

 (لمبرجدول ځانګړي جنسي ستونځې را ښیی :  ۰۶)

 

                                                                                                                                                                                           جنسي فعالیت لپاره جنسي  ګډوډۍ     د جنسي فعالیت دغوښتنې دټیت          دجنسي غوښتتنې ګډوډۍ      

 خیالونه اوهېلې ډېرې لږې                                                                                                                                                                                         

 اویاهېڅ نه وي .                                                                                                 

 غړود تماسد جنسي کرکې ګډوډۍ                د بل چاسره دجنسي                                                  

  لري .       کرکه                                                                                         

  

                                                                                                                                    یا د خارجيد ښځینه جنسي تحریک ګډوډۍ        د مهبل نامناسب غوړوالى             د جنسي تحریک ګډوډۍ    

   پړسوبتناسلي الې                                                                                          

                                                                                                                     

 وسي د انتغاذ په  راوستلواوساتلوکې بې      د سړي د انتغاذ ګډوډۍ                                                      

                                                                                                                              

 ارګاسم یاځنډمن اویانشته، د         د ښځینه ارګاسم ګډوډۍ                        د ارګاسم ګډوډۍ                  

 جنسي هیجان مرحله نورماله ده .                                                                                                

                    

 ارګاسم ځنډمن اویانشته، د جنسي                د نارینه ارګاسم ګډوډۍ                                                      

 جنسي هیجان مرحله نورماله ده .                                                                                               

                                                                                                                                              

                                                               ارګاسم او انزال په لږ تحریک              ال                      د وخت د مخه انز                .                          

          سره وختي پیدا کیږي                                                                                              

               

 جنسي غړو       د یوځاى کېدوپه وخت کې د                        Dyspareunia                 د جنسي درد ګډوډۍ  

 د   درد شتون .                                                                                                  

                       

                                                 Vaginismus                     مهبل د باندېنیو     د چټک د خول له امله د 

 عضلاتو سره ټولېدل .                                                                                            

 

 د جنسي دند و بې وسي دعمومي طبي حالتونو له امله       

 

 ې وسي .  بد نشیي توکو له امله د جنسي دندو 
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       یا جنسي بې لارېتوب ( Paraphiliasکلتوري اړخه جنسي ګډوډۍ ) د          

(   ۰۷چې له کلتوري اړخه نادود جنسي فعالیتونه پره ځران کرې رانغراړي ) ارافیلیا هغه جنسي ګډوډۍ ديپ

روانري ګډوډیوپره څېرر (  تشرخیص لپراره یوکلیردي معیار)لکره د ټولرو د پارافیلیا لمبرجدول ته وګوری . د

پرام وړپرېشرانۍ او  ټرولنیزو اومسرلکي دندوپره ترسرره کولروکې د په یوه شرخص کرې د باید ۍګډوډ چې دا

پام وړپرېشانۍ او  دودې جنسی کړنې لري کوم چې د شخص چې نا په بله ژبه یو ویجاړۍ لامل شي .یا

 رواني ناروغۍ تشخیص کښېږدو .      نه ځوریږي نه شوکولی چې د څخهویجاړۍ 

 (   Gender Identity Disorderپېژندنې ګډوډي )جنسي  د         

کسران د  ګرډوډۍ اختره دی.پردې ډۍ په روانپوهنره کرې بحرث راټوکروونکی پراتې شرویوجنسي هویت ګډ د

 خپلمنځرري اړیکررو د او يپرېشرران غررړي شرري  مخررالف جررنس دوی د دې هېلررې پرره پایلرره کررې چررې غررواړي د

یروه پره نښره شروي  د جنسري هویرت ، او يناغیرزمن کروونکي دوه ګرو  ېیر ویجاړي څرګندوي . تشخیص

تشرخیص پره  سرر بېرره پرر دېلرري .  ۍ ، معیارونو لرلو ته اړتیاناخوښ  مهاله اوږد د سره ي هویتجنس

)لکه   یو حالت و نه لري تر سره کولو جنسي عمل د دې کسانوکې هغه وخت اېښودل کیږي چې دوی د

 وصفي جنس ونډه لوبوي : لویان ښایي د غیر دد دې ګډوډۍ لرونکي ماشومان  جنسي غړي (. ناڅرګند

 جنسري هویرت د وي . سرربېره پرردې د مخالف جنس سره ګډ ټولنیزوالي رول لکه کالي ، اوسلوک یي د

 جنسرري بیرراجوړونې جراحرري اوهررارموني سرررچینې ولټرروي . هغرره کسرران چررې د ګررډوډۍ ناروغرران ښررایي د

ګرډوډۍ نره لرري ورتره جنسري  ه چرې داجنسي هویت ګډوډۍ لرري داسرې ښرکاري چرې د هغرو کسرانو سرر

 ) غوښتنې ( لري .  میلان
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 د فارافېلیا ډولونه را ښیي :  جدول لمبر (  ۰۷)  

 کیږي .   بل چا ته د جنسي غړو د ورښکاره کولو څخه ورته جنسي هیجان پیدا            نمایش ورکول                   

Exhibitionism   

 نا ژوندي شیان په خیالونو او یا سلوک کې د سخت جنسي تحریک لپاره د پاملرنې محراق وي .                پرستي یابت   

Fetishism  

 دهغې دخوښې پرته دجنسي هیجان حاصلول دي  سره یادیوهوپه یوه چا پورې د جنسي غړو د سولولو ا    ېزم     فروتیور   

Frotteurism  

 په خیالونو یا سلوک کې د بلوغ د مخه ماشږمانو سره جنسي اړیکونیولو نه جنسي خوند اخلي .      ماشومانوسره        د   

 ي اړیکي نیولجنس

 په خیالونو او سلوک کې د معشوقې د تحقیر ، تړلو او درد رسولو څخه جنسي هیجان په لاس       جنسي جفاکاري        

Sexual Masochism                             ورځي 

 په نورو باندې په خیالونو او سلوک کې د کړاو تېرولو څخه جنسي هیجان په لاس ورځي .        جنسي دښمني               

Sexual Sadism   

جنسررري وکالی لرررهپررره نرښررځو کرررې پررره خیرررالونو اویررا سرررلوک کرررې د ښرررځینه کررالو لررره اغوسرررتلو      دمخررالف جرررنس لررره            

         .جنسي هیجان په لاس ورځي                    اخیستلخوند

 ویویرېزم              په خیالونو او سلوک کې دیوه نا څرګند شخص له لوڅوالي او جنسي عمل څخه جنسي خوند په لاس    

Voyeurism                    . ورځي 

 

 .http;//www.mayoclinic.com ,behavioval sciencesاو  [ ۷،  ۸ ]

 د دیارلسم څپرکي بنسټیز ټکي                

په بشر کې په نورماله توګه دوه جنسیتونه نارینه او ښځینه شته دي چي د اړوند هورمونونو له برکته   -

 د دوی بدني اورواني جوړښت رامنځته کیږي .

 لو ډاډمن ملګری ګرزي .دخپل جنسیت پېژندنه او پرهغه ډاډ د ژوند د پړاوونو د وه  -

د جنسیت پېژندنه زمونږ سره مرسته کوي چې د جنسي ګډوډیو له امله رامنځته شوي غیرنورمال   -

 سلوکونه وپېژنو او د ناوړه پایلو مخه یې ونیسو .

 پارافېلیا هغه جنسي کړنې دي چې له کلتوري اړخه د منلو وړ نه وي .  -

 د دیارلسم څپرکي پوښتنې

 ګوته کړئ !سم ځواب په 

۰-sadism  دواړو کې . د کړاو تېرولوڅخه خوند  –سلوک . ج  –په خیالونو . ب  –پر نورو : الف

 اخیستلو ته وایي .
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۲- Sexual Masochism    تردې  –د خپلې معشوقې له کړاو څخه خوند اخیستل دي . ب –: الف

 هېڅ یوه . –دواړه سم دي . د  –بریده چې خپله معشوقه خوږوي . ج 

۳-Hermapherodism  ظاهري او  –جنسیت نامالوم وي . ب  –: داسې یو حالت دی چې : الف

 هېڅ یو . –دواړه سم دي . د  –باطني حالتونه یې نه بشپړ نارینه او نه ښځینه وي . ج 

 د جنسیت پېژندنه تعریف کړئ !-۴

 عمرونهراوښیاست!وغ یا ځوان کېدو په منځنۍ کچه د ښځینه او نارینه جنس د بل-۵
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 څوارلسم څپرکی

 

  په دې څپرکي کې دا سرټکي لولو : د سلوک د سازمان ورکولو تدبیرونه ، روانپلټنه  روان

 درملنه او د رواني درملنو بېلابېل ډولونه ، تدبیرونه او تخنیکونه .

) Organizational behavior Management(  ونهورکولو تدبیرد سلوک د سازمان  

OBM د ر نیونې یوه ارزښتمنه ساحه ده کوم چې د سلوک د سازمان ورکولو او د سلوک د تدبی

تجروبوي تجزیې اساسات د داسې سازمان ورکولولپاره چې د شخص د کاروړتیا او خوندیتوب ته 

 کوي.ښېګړه ورکړي پلي 

د سیستمونو تجزیه ، تدبیرنیونه ، روزنه ورکول ، په پلي کېدونکي سلوکي  د پلي کولو ساحې :      

 ېر ټینګار په ځان کې رانغاړي .تجزیې او د سیستمونو په کچه پر تمرکز باندې ډ

 OBM خبرتیاد چې او د درملوونکي سره په دې باندې کارکول ډېرې پراخې او  لاسوهنې 

 وختونه یې زیات کړي په ځان کې رانغاړي .

 OBM د سیستمونو سلوکي تجزیه ، د کړنو تدبیر   چې:ډېرو ساحو نه اساسات رااخلي  له

د یادولو او بحث وړشیان شته چې د سلوکي نیونه په ځان کې رانغاړي همدارنګه دلته ځینې 

 کې OBMتجزیې له باندې نه پرنسیپونه اخلي له هغه څه د باندې چې د تعریف له مخې په 

 لوکي بنسټ خوندیتوب او سلوکي انجینیري په ځان کې رانغاړي .اړوند ساحې په سدي. 

  تر ځینو بحثونو لاندې ده . ډاکترد ددې ساحې تاریخچه Dickinson Alyce    ۲۱۱۱په  

مېلادي کال کې یوه مقاله خپره کړه چې د دې ساحې تاریخچه یې په جزیاتو بیان کړه . مقاله 

په سوداګرۍ او صنعت  څرګندوي چې داساحه د سلوکي تجزیې د منځ ساحې څخه راوتلي ده .

کې د سلوکي پرنسیپونو لومړنۍ سازمان ورکړل شوي پلي کېدنه پروګرام شوي لارښودنه وه 

د یوې ساحې په څېر را و وزي .   OBMپلي کېدنه تر دې د مخه وه چې  امدارنګه د، ه

د فراغت پروګرام وړاندې او د سیستونو په تجزیه کې یې  OBMلومړنی پوهنتون چې په 

  کړد لوېدیځ مشیګان پوهنتون وو . لومړنی ښوونکی چې داپروګرام یې تدریس کاوه ډاکټر 

Dick Malott   . وو 

  پهOBM مېلادي کال کې د نتردام په پوهنتون کې د  ۰۷۷۵ې بل وختي پروګرام په ک

Martin Wikoff  په رارسېدو سره پیل شوی وو چې د فراغت د پروګرام لومړنی شاګرد وو

 Bob د واشنګټن د پوهنتون له پروفیسورانو  Wikoff. د نتردام د تیاري ترمخه 

Kohlenberg    سایکولوژي ( او ( Terrance  Mitchell   د سوداګرۍ د ترویج (
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، په سوداګرۍ کې د پلي کېدونکي سلوکي تجزیې په لومړنۍ تر کنټرول  سره ښوونځي ( 

د دې لپاره چې د خوراکي توکو څانګې د لاندې څیړنې باندې تماس و نیوو ، په دې کېس کې 

مېلادي کال  ۰۷۷۶کاتب د دندې ترسره کول ښه کړي موخه وه . دا څیړنه په شیکاګو کې په 

پلي کېدنه تر ډېره  کې یې  پروتوکول کې بیان شوي  وه او په سوداګري هپ MABAکې  د 

څیړنه د )) د ژوند د تجروبوي تنظیم ډولونه(( تر سرلیک  بریده داستان ویلو ته ورته وه .

-Wikoffد پلي کولو لیکل شوی سند هوکړه کوي .  OBMلاندې طرح شوي وه . دا حالت د 

Crowell-Anderson  نټرډام د  دOBM . د څیړنې ټیم نوی پیداشوی وو   

  مېلادي کال کې خپور شوی دی . لومړنی لیکوال   ۰۷۷۷لومړنی ژورنال پهAubrey 

Daniels   . د وو . د دې ساحې نوم د دې خپورشوي ژورنال څخه سرچینه اخیستي ده

OBM ې د ډولونو څخه دریم خورا ساحه په درې میاشتنۍ مجله کې خپریږي . دې مجل

 مېلادي کال په څیړنه کې درجه بندي کړی دی . ۲۱۱۳اغیزناک د 

  دهغو مقالو اړوند چې دNolan مېلادي کال کې لیکل شوي  ۰۷۷۷یې په  اوملګرو له خوا

راښیي چې : په سر کې درې سرلیکونه : تولیدونه او ظرفیت ، د اخیستونکي ډاډمن کېدل او 

 وده ، دي .روزنې ورکول او 

 ۷۵۵  یې اړیکي جوړل وو . ۵۵خپرې شوي مقالې تجروبوي او 

 ۸۱۵  یې په لابراتوارونو کې تر  ۲۱۵خپرې شوي مقالې په ساحه کې ترسره شوي وې او

 سره شوي وې .

  وې .  یا تطبیقي لي شويپیې  ۴۵۵پوښتنې نظري او  ۵۷۵د څیړنې 

  د طرحوپه منځ کې دهدڅیړنې کړنلاره چې کارول شوي خورا ډېره یې دموخې.  

OBM  چې په اصل کې یې د شي. ښایي د علمي تدبیرنیونې د یوې لیرې څانګې په څېر و لیدلTylor 

ترمنځ اساسات د مفاهېمو د لاندې کولو کې ښایي  OBMدعلمي تدبیرنیونې او  څخه الهام اخیستی دی .

ځکه بېلابېل وګړي  په دی. بشر د سلوکپوهنې پربنسټ  د B.F.Skinner’sد  OBMتوپیر وکوي . 

سره یوشان حالت ، له ګڼو خواوو څیړنه ، د څیړنې ګڼ شمېر کړنلارې ګنګسیت راوړونکي ، دسلوک 

 Hawthorneد بېلګې په ډول د   د سازمان ورکولو څخه د ګټور مفهوم د اخیستلو خنډ جوړوي .

Studies    ټولنپوهانو هڅه کوله چې د کار محصول په کار کې پر تشو او څیړنې چېرې چې

نیمګړتیاوو باندې د زیاتې رڼا اچولو  پر مټ ښه کړي ، دوی و موندل چې  د کارکوونکو د محصول 

زیاتوالی یوازې هغه مهال ښه وو چې څارل کېدل ،  نه د لارښودنې پر مټ بلکه ځینو د کار سره مینه 

د ټولنیزمقام ګټلو لپاره د اړتیاوو   Maslow’s Hierarchyړنه کېدی شي د درلوده . اوس مهال دا څی

  چې په ده پورې تړاو لري .وې اړتیا  ټولنیزې هغه په ځانګړي ډول و کارول شي ، 
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په رواني طب کې نظریې د ماډل په څېر د انساني سلوک د ښېګړې لپاره  کارول کیږي . هره لاملیزه 

د تشریح پر مټ پیل شویدي . د لاره لري چې د سلوک د بېلابېلو ډولونو نظریه د درملنې ځانله کړن

بېلګې په ډول بیولوژیکه درملنه په دې مانا چې سلوک ته په بیولوژیک اساس قایل شوي دي . چې د 

دي . هغه تیوري چې د سلوک لپاره  ECTاو  Psychopharmacologyهغې اړوند درملنه 

ګڼي . د روانپوهانو په باور  Psychotherapyغیربیولوژیک لاملونه اساس ګڼي د هغې وړ درملنه 

سلوکي تیورۍ  د یوې بلې ردوونکي نه دي بلکه دا تیورې د بېلابېلو لید لوریو څخه د انسان د افکارو 

التونه او ناروغان شوني ده چې د یوې حې سریري او پېچلی شکل بیانوي . خین نېسمون مونداو کړنو 

لپاره په بېلابېلو  یتوبدرملنې په پرتله د بلې سره زیات حساس وي نو ځکه باید ډاکتر د درملنې د بریال

په لاندې ډول د روان درملنې هر ډول د هغې اړوند بنسټیزې تیورۍ سره  کړنلارو کې مهارت ولري .

 Psychoanalysis & Psychoanalyticاني تحلیلي درملنه ) څیړل کیږي . روان پلټنه او رو

Psychotherapy . ( د فرویید په ناخبره تیوریو او د ده پر رواني بریدکونو ) تعارضاتو ( ډده لګوي

د دې ډول درملنې څخه موخه د ناروغ سره د هغو برید کولو نه چې پرې خبر نه دی په خبرولو کې 

وب پرمهال یې د محرومیتونو زېږنده دي او د نښو په څېر څرګندیږي چې د ماشومتیې مرسته کول دي 

 ( جوړیږي . Patternد خبر رسېدلي پاخه تعامل یوه نمونه )  کې . چې په پایله

 ۵-۳ترډېره غښتلي درملنه ده . ناروغ په اونۍ کې  ( :  Psychoanalysisروان پلټنه ) -الف

. ناروغ ( پورې روان پلټنه کیږي   ۵-۰وارونو پورې په دودیز ډول د څو ګړیو لپاره ، د څو کالونو ) 

لیدلو لیرې د ده سر ته پر دراز چوکۍ کښېني ، ناروغ هڅه له ډاکتر د ده  پرېوزي اوپر اوږده چوکۍ 

 Free)  کوي په ازاده توګه څه یې چې په فکر کې راګرزي څرګند کړي ، ازادانه ګډون

Association  ترڅو وکولي شي د افکارو سلسله یې تر بېخه پورې تعقیب کړي . دا درملنه د خپلو )

 ېدونکیو احساسونو اړوند خبرې کول دي چې د دې کړنلارې په پایله کې هڅول کیږي .ږدخیالونو او لې

ه په ارزونه او تحلیل روان پلټونکی خنثی ونډه لوبوي ، روان پلټونکی د ناروغ سره د مرستې په موخ

کې چې په ناخبره توګه پر ناروغ اغیزه کوي له تعبیر) عبارت جوړولو ( او تصریح او څرګندولو څخه 

کار اخلي . د روان پلټنې ثابتوالی ، د انګیزې ډېروالی ، نطاق والی او په ځانګړي ډول پر روان پلټنه 

( حالت او  Impulsive، او هم بایده دي ناروغ وکولی شي چې د پرېښانۍ پرته ) غواړي ،کلک باور

دقیقې یا لږ  ۵۱( وزغمي . د روان پلټنې غونډې Stressله روان پلټنې څخه راپیداشوی رواني فشار) 

 وخت نیسي .

دا درملنه هم د  (Psychoanalysis andOrientedPsychotherapyرواني تحلیلي درملنه )-ب

 مګر شدت یې لږ دی او دا درملنه هم په دوه دوله ده .یکې روان درملنې پر اساساتو ولاړه ده کلاس
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رواني ملاتړوونکي یا تړلتوب ورکوونکي یا اړیکي لرونکي رواني لید لوري پیداکوونکي درملنه :   -

وارو پورې د ډاکتر  ۳-۰ تردرملنه . په رواني لیدلوري پیداکوونکي درملنه کې ناروغان په اونۍ کې 

دقیقو پورې پایښت مومي . موخه د  ۵۱-۲۱په مخ کې پر چوکۍ کښېني ، غونډې په دودیز ډول له 

مګر د ورځني ژوند په واقعیتونو ډېر ټینګار ، لکه په روان پلټنه کې ، حلول دي ناخبره بریدکولو 

 ډېری وختونه اغیزمن پرېوزي . د لېږد تعبیر چېکیږي او د لېږد پدیدې ته لږ ارزښت ورکول کیږي 

رواني ګدودۍ په دې کړنلاره درملنه -عصبانیت ، د شخصیت ګدوډۍ ، شیزوفرني ،پارافیلیا ، او بدني

 ل دي .ټتراود تعارضونو حل او د ناروغې دفاع  څخهکیږي .موخه ور

بنسټیزه موخه د لید لوري تر رامنځته کولو پورې د ناروغ څخه ملاتړدی . دا  : د ملاتړ په شکل کې  -

درملنه د هغو کسانو لپاره غوره شوي درملنه ده چې ماتېدونکی شخصیت لري ، په ځانګړي ډول 

سایکوتیک ناروغان او هغه ناروغان چې په کړکیچن حالت کې وي د بېلګې په دول داغ لیدونکي چې 

جسمي ناروغانو کې په کاریږي . موخه ور څخه د  -سلوکي ګډوډیو او او روانيیو ځای په ورسره 

ډاکټر سره د جوړونکیو اړیکو له لیارې د ناروغ د شخصیت لوړوالی دی . چې د عصبانیت 

د نویو ځای نیونو څخه د ترس او اضطراب راکمول او په پیداکوونکیو پخوانیو اړیکو خنثی کول دي . 

ځایونو کې د زغم د پیداکولو لپاره مرسته د دې درملنې بله موخه ده . په رواني بدلون نه موندونکیو 

ملاتړیزه درملنه کې غونډه د ورځې یو وار ترڅو میاشتو پورې یا ټول عمر پایښت مومي ، هره غونډه 

له څو دقیقو څخه تر یوط ګړۍ پورې پایښت مومي . د درملنې په دې شکل کې ډاکټر فعالانه ونډه اخلي 

او د پاملرنې محراق پیداکوي او غوره کوي یې پر باندېنیو ډېر نصیحت کوي د بحث لارښوونه کوي  ،

ټینګار شوی او د اشخاصو خپلمنځي پېښې رابرسېره کیږي . غونډې تل مخامخ دي ،ګروپي کړنې ، د 

ه شوني د کورنۍ رواني درملنه او د کورنۍ سره اړیکې نیول د پخوانۍ طرحې سره سم کېدی شي .

یو ځای کار اخیستل کیږي . په چې د نورو ښکېلو کسانو درملنه وشي . له درملو څخه هم ورسره 

 رواني درملنه کې ارزښتمن کار د راز ساتل دي چې باید ځانګړي پاملرنه ورته وشي .

د رواني درملنې دا ډول په ( :  Brief Dynamic Psychotherapyچټکه حرکي روان درملنه ) 

( غونډو پورې دایروي چې موخه ورڅخه  ۴۱-۰۶دودیز ډول د یوه کال نه د لږې مودې په ترځ کې ) 

برید کونو باندې خبرتیا پیداکول دي چې د شخص د رواني او سلوکي بدلونونو لامل ګرزي په بنسټیزو 

کیږي او ډاکټر په  کار اخیستلخه ( څ Confrontation، په دې درملنه کې ډېر له مخامخ کولو ) 

د ناروغ د افکارو ګډون د برید کولو څخه ډکو ځایونو ته لېږدوي او لارښوونه کوي یې . د  ووارو وار

درملنې ځانګړنې دا دي چې د ډاکټر او ناروغ ترمنځ د غونډو شمېر په ګوته شوی او یو برید کوونکی 

ږي . دې درملنې ته وړ ناروغان ، ځانګړي او وړ غوره کیځانګړی محراق د درملنې د مرکز په حیث 

ناحیه د درملنې لپاره غوره کیږي چې باید فعاله او له انګیزو ډکه وي . داکټر په رواني درملنه باوري 
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او ناروغ د اضطراب د لند مهالي زیاتوالي د زغم وس ولري ) چې د درملنې پر مهال ښایي وهڅول 

 شي ( .

د عامل ډلې په تیوري ډډه لګوي له هغې  د زده کړې( :  Behavioral Therapyسلوکي درملنه ) 

او کلاسیکه شرطي کونه داسې حکم کوي چې : سلوک ته د هغې پایلې شکل ورکوي د  شرطي کول

بېلګې په ډول که چې سلوک په مثبت شکل غښتلی شي ښه والی کوي مګر پر خلاف یې که تحریک 

را نه وړي نو شخص غلی کیږي . کلاسیکه شرط  که کوم غبرګونشي کمیږي او ناوړه کیږي او 

جوړونه هم د همدې منځپانګې پر بنسټ جوړه شوي ده ، چې چال چلند د محرک سره یو ځای یا پرته 

اضطراب پیداکوونکی شکل نیسي ، لکه څنګه چې د روسي فزیولوژېست سبي شرطي شول چې د 

خه لاړې بهېدل پیل شول . انسان هم کېدی شي چې په له خولو څزنګ د اورېدو په حالت کې به یې 

خنثی دول او دریځ کې چې د اضطراب سره اړیکي ولري شرطي شي او د دار احساس وکړي . د 

موقعیت ) ځای نیونې ( څخه د اضطراب په بېلولو سره ټولنیز سلوک او دارهم کموالی پیداکوي . 

 دودیزې سلوکي درملنې په لاندې دولونو دي .

یوه ګټوره غښتلتیا ده چې د ( :  Token Economyپته ای ) بسپنه ورکوونکی ( اقتصاد ) -الف

. ناروغ د خپلو موخیزو کړنو لپاره د بېلګې په ډول د کوټې نه د بستر ناروغانو لپاره کارول کیږي 

نازول  باندې تللو پر مهال د رواني ګروپي درملنو په غوندو کې د ګډون په موخه په بېلابېلو وارونو

کیږي . د بېلګې په  ډول د وړ چال چلند له امله د لنډ مهاله رخصت ورکړه او د وړ کالیو ورکړه د 

 درملنې وړ دول دی .

یو دول سلوکي درملنه او شرطي ( :  Aversion Therapyد کرکې په پیداکولو سره درملنه ) -ب

رېښنایي شوک یا بد بوی له ناوړه کوونه ده چې په هغې کې یو بېزاروونکی محرک د بېلګې په ډول ب

 سلوک سره برابریږي . 

په دې سلسله کې له ( :  Systemic Desensitizationپړاو په پړاو د حساسیت له منځه وړل ) -ج

د ناروغ هېله کیږي چې اضطراب پیداکوونکي اندېښنې له کمزوري څخه نیولي بیا تر غښتلي پورې 

مراتبو د سلسلې په پام کې نیولو سره په دهن کې مجسمې کړي او د اضطراب د سلسلې تر پایه پورې 

په تمه شي ، داګړنه که چېرې د ذهني تصور پر ځای په رښتیا تر سره شي د پړاو په پړاو د مخامخ 

المنتیا ( په نوم یادیږي . د مراتبو د سلسلې جوړول ډېری ځلې د سی Graded Exposureکوونې ) 

 ( سره یو ځای کیږي . Relaxationد کړنې ) 

Exposure  د مراتبو د سلسلې جوړول ډېری وختونه د سیالمنتیا د ورکولو د یادیږي. ( په نوم

 ( سره یو ځای وي . Relaxationکړنلارې ) 
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یو دول سلوکي درملنه ده چې په دې کې ناروغ په ناڅاپي توګه د شدید  ( :  Floodingډوبول ) -د 

د لوړ ځای څخه ډاریږي د چې یو سړی اضطراب پیداکوونکي محرک سره مخ کیږي د بېلګې په ډول 

خورا لوړ منزل ته رسول کیږي ناروغ  په یوه وار ځای ته ورسوو لوړ  یې ورو ورودې پر ځای چې 

نوم یادیږي . په (   Implosionپه نړۍ کې تر سره شي تجسمي ډوبېدنه )  ، که چېرې دا عمل د خیال

سلوکي درملنه د درملنې ډېره ګټوره لاره ده . د نه همغاړي کېدونکیو محدودو سلوکونو په ګوته کول 

د دخنیاتو کارونه ، د ژبې بندېدل او ځینې نور  ، وسواسي کړنې ، خورا ډېرخوړل ، Phobiaلکه 

فاکتورونو تر د رواني  ېلپاره چد درملنې  حالتونواو د هغو  جنسي ګډوډۍ لپاره ګټوره درملنه ده ، 

کړنو د سلوکي ې ما ، درد او بې خوبي هم کولی شو چتفشار ، اسلوړونیې  لکه د اغیزې لاندې راځي 

پاره کار واخلو .  لو عواملو د کمولو یکوونکااو د اسټرس پید ولود رامنځته کد  سیالمنتیا د  څخه

http;//pubmed healthcare. 

په دې تیورۍ ټینګار کوي چې ثانوي ) دوهم  ( : Cognitive Therapy د پېژندنې پرمټ درملنه ) 

د هغې تفکر د څرنګوالي له امله چې دوی یې د ځان او خپل نقش ) ونډې ( په اړوند  ځلي ( سلوک 

ځلي له  افکارو تثبیت شوی او له    یو نه همغاړې کېدونکی سلوک چې په دوهم، کوي منځته راځي 

او د فکري تېروتنو لامل شي . کېدو نې د سرچپهپېژندد یوه ډول څخه یې سرچینه اځلي  کولی شي چې 

ي موخه د پېژندنې د دې بدلونونو او د هغې څخه د راپیداشویو سلوکونو سمون دی . د تیورد دې 

اونیو په تېرېدو کې تر سره کیږي .  ۰۲غونډو پورې د   ۰۲-۴پېژندنې پرمټ درملنه دېری وختونه د 

د خپلې پېژندنې او له هغو فرضیو څخه چې پر پوښتنو ډډه لګوي او د درملنې په موده کې ناروغ 

خبریږي یا مالومات ورکول کیږي ، د بېلګې په ډول له ناروغ پوښتنه کیږي چې په رواني فشار 

راوړونکیو ځایونو کې حه فکر کوې ؟ ) زه ښه نه یم او هېڅ ماته ارزښت نه لري ( ، په دې ډول 

بنسټیز فرضیات ) ناخبري ( چې د منفي پېژندنې بنسټ دی تشخیص کوي ، دا پروسه د ) پېژندنې د 

  .د سمون ( په نوم یادیږي اتوماتیکو افکارو

 د خپګان د پېژندنې ماډل لاندې درې فاکتورونه لري .

 . ) انګېرنه ( ځان څخه منفي برداشتله -۰

 .انګېرنه منفي څخه بو وراشویو تجو اوسنیو او تیر د -۲

 . سترګو کتل منفي  په راتلونکي ته -۳

د ورسره پیوستې درملنې په ګان او هم پغیر سایکوتیک خ منځنيد خفیف او ډېری پیژندنې درملنه د 

 په کاریږي .د مرستې د ترلاسه کولو او د لارښونو د پلي کولو لپاره نشیي توکو د کاروونکیو  دحیث 

درملنه په دې کړنلاره کې د ناروغ په  ( :  Family psychotherapyد کورنۍ روان درملنه ) 

ېره متمرکزه ده . په دې ترتیب کورنۍ د یوه غړي په اړوند چې د پرتله د ناروغ په کورنۍ باندې ډ
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ناروغ په نوم یادیږي ناروغه پېژندل کیږي . د درملنې د دې کړنلارې څخه موخه د ناهمغاړي 

( د  Cross Generationکېدونکیو کړنلارو څخه چې پر کورنۍ برلاسی لري د نسلونو ترمنځ ) 

څیړنو د خبرتیا څخه د مالوماتو د زیاتوالي ، د کورنۍ د غړو تر منځ د اړیکو د انډول کولو ، پیوستون 

، د مخامخ کېدو اړوند مالومات او د کورنۍ د یوه غړي د ترک کولو او د نورو لپاره د قربانولو د باور 

  ( دي . Seopegoateکمول ) 

دا ډول درملنه چې په دودیز ډول له  : (  Interpersonal therapy )  درملنه د افرادو ترمنځ -۲

 هلپاره طرح شوید درملنېګان د پد غیردوه قطبي او غیرسایکو ټیک خاونیو پورې وخت نیسي  ۰۲-۰۶

                                           ..    

باندې  کولود اشخاصو ترمنځ اړیکو او د اشخاصو تر منځ د ژوند پر ښه  کړنلاره کېپدې 

درمل د پیوستون ګان ضد پراځي . او د خنه تر تحلیل لاندې  واخلي رواني تعارضوندشویدی او ټینګار

 .                                            ورکول کیږي په شکل

درملنه کې هم د رواني دې ډول ه پ :(   Group psychotherapyرواني ګروپي درملنه )-٣

لګې په ډول هغه څوک ېاخیستل کیږي ، د ب کارغوندې ) په څېر ( له بېلابېلو نظریاتو  انفرادي درملنې

چې ملاتړاو د ټولنیزو کړنو د مهارت د  لوړولو لپاره مرستې ته اړتیا ولري او یا هغه څوک چې د 

د پاره  ځانګړو نښو د لیرې کولو اړتیا ولري تر څو د هغو کسانو لپاره چې د داخلي رواني تعارضونو

چې حل شوي نه دي کار کوي ګروپونه ) ډلې ( جوړوي چې په ډله کې په یوه ځانګړي شخص یا ټولې 

ډلې ښایي درملنه متمرکزه وي ، شوني ده چې د فردي یا ګروپي مسایلو حل مطرح وي . د درملنې 

واقعیت د  کړنې : د بېلګې سره ځان جوړول ، ،د ټولو یو ډول جوړول ، منل ، ځان تېرېدنه ، او د

ارزولو لېږدول او د هیجناتو د باندې اچول په ځان کې رانغاړي . ګروپونه په دودیز ډول په اونۍ کې 

ې ګړۍ په موده کې غونډې کوي . ګروپونه کېدی شي چې یو ډول او ځلو پورې  د یوه یا یوه نیم ۰-۲

سره ورته جسمي او یا نامتجانس وي په همدې دول کېدی شي چې ګروپونه د هغو اشخاصو څخه چې 

رواني ناروغۍ ولري جوړ شي لکه د اېډز او روږدي شوي ناروغان . یوه ګروپي درملنې په لاندې 

  ډول دي .

د لویې ډلې یوه بېلګه ده چې سم جوړ  ( :  Alcoholic Anonymousبې نومه الکهولیک ) -الف

  .                                                        ول کیږيشوي او دهغو افرادو پر مټ چې بنسټیز سره ورته شکل لري سازمان ورک

دا اصطلاح دې باور ته غبرګون ورکوي چې ټولې ( :   Milieu Therapy)  درملنه چاپېریال-ب

 کړنې د ناروغ د همغاړۍ د وس د لوړولو او له نورو سره د مناسبو ) وړ ( اړیکو د ټینګولو لپاره دي

او په هنر درملنه ، کار درملنه ، د ورځني ژوند په چاپېر یال درملنه کې په دودیز ډول ډلې ګډون لري 

  ګروپي فعالیت ، ټولنیزې لیدنې او د ډلییزو مراسمو پیداکول دي .



112 
 

شوني ده چې نیمایي ناروغان چې د درملنې ( :   Multiple family group)   ډلېد څوکورنیو -ج 

لپاره راځي د ازدواج د ستونځو له مخې وي ، د ځان پېژندنې په تړاو د ښځې او مېړه د خپلمنځې 

ستونځې د حل له مخې د درملنې غوره کړنلاره ده او موخه ور څخه د ښځې او مېړه د رضایت 

ي . په دې دمسایلوڅخه  د دوی بشپړخبرول  او دښځې او مېړه ترمنځ د ازدواج له اړیکو د لوړوالی 

او  [  ۷،   ۸  ] کړنلاره کې د ښځې او مېړه ترمنځ اړیکي ناروغه ګڼل کیږي نه خپله ښځه او مېړه .
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 د څوارلسم څپرکي بنسټیز ټکي

-  OBM   . هغه سلوکي تدبیرونه دي چې د شخص کاري لوړتیا لوړوي او ژوند ته ښېګړه ورکوي 

ډول ، ډول سلوکي درملنې شته چې د بېلابېلو سلوکي نیمګړتیاوو د له منځه وړلو او سمون په موخه    -

 کارول کیږي .

- Interpersonal therapy رامنځته شوي دغیر دوه قطبي اوغیرسایکوتیک خپګان د درملنې لپاره

 ده .

 هنر درملنه ، کاردرملنه د چاپېریال درملنې برخې دي .  -

 درملنې لپاره کارول کیږي .د ګروپ درملنه ډېری وختونه د زوجینو ترمنځ د غیرنورمال سلوک   -

 د څوارلسم څپرکي پوښتنې

 سم ځواب په نښه کړئ !

د ځینو کمزوریو  –د ځینو ناوړه سلوکونو د لیرې کولو . ب  –په رواني ګروپي درملنه کې : الف -۰

 ټینګار کیږي .هېڅ یوه .  –دواړو . د  –کړنو د غښتلي کولو لپاره پر ملاتړ . ج 

د  –د کورنۍ نورو غړو څخه ملاتړ . ب  -په کورنۍ روان درملنه کې پر ناروغ سربېره : الف -۲

 هېڅ یو . منځپانګې دي . –دواړه . د  –اره د کورنۍ د غړو ملاتړ ته هڅونه . ج ناروغ لپ

د تېروشویو او اوسنیو تجروبو  –د ځان څخه منفي انګېرنه . ب  –د خپګان د پېژندنې ماډل : الف -۳

 درې واړه سم دي . –راتلونکي ته ناهېلی وي . د  –ج څخه منفي انګېرنه لري . 

 راوپېژنئ !سلوکي درملنه -۴

 پړاو په پړاو د حساسیت له منځه وړل څه ډول درملنه ده ؟ بیان یې کړئ !-۵
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 پنځلسم څپرکی

  د  اوپه دې څپرکي کې دا سرټکي لولو : سلوکي بدلونونه او سمونونه ، د اغیزمنتیا ساحې یې

 سلوک د بدلولو بېلابېلې کړنلارې .

 (  Modifications Behavioral ) ي بدلونونه اوسمونونهسلوک

مېلادي کال  ۰۷۰۰ا صطلاح په  Behavior Mdificationداسې ښکاري چې د لومړي ځل لپاره د 

منځ د وختي کالونو تر ۰۷۵۱ وا ۰۷۴۱له خوا کارول شوي ده . د  Edward Torndikeکې د 

کې تر سره په کلینیکي سایکولوژي  .کارول شوي دههم د ډلې له خوا  Joseph Wolp’sڅیړنې د 

زیاتېدونکي  په دا شوي تجروبې د رواني درملنې تخنیک ته له تجروبوي څیړنې راوتي دي . کله چې

، د له منځه همغاړي کېدونکي سلوک تخنیک ته په بنسټیز ډول ننوزي د ، بیا غښتلوالی زیاتوي  ډول

سلوک د  وړلو او هڅولو پر مټ همغاړه شوی ناوړه سلوک ) په راتلونکي ټینګار ( کموالی مومي . د

مولفین باورلري  چې یوه لویه ساحه ده چې د ، خینې ديبدلونونو  پر تجروبوي رېښه باندې ټینګارکول 

په دې وروستیوکالونو کې د هڅونې ساحه کړنلارې په ځان کې رانغاړي .  ېنور ېسلوکي بدلونونو دو

هڅونه دې پلي کړي )  ډېره تر نیوکو لاندې ده ، د دې هڅونو په شتون کې څوک تیارنه دي چې منفي

د مثبتو هڅونو  وخت یې ختم دی ( او دېری وختونه د ځینو بېزاره وونکیو پېښو لپاره کارول کیږي .

کارونه په پراخه کچه باوري سلوکي تحلیل په خورا پراخه چاپېریال کې د دې لپاره محدود شوی کله 

شخص او یا ، ې بدلون یې موندلی چې د درملنو نور ټول ډولونه پاتې راشي او کله چې هغه سلوک چ

) د سلوک د تحلیل ځانکړي پراکتیک ته و ګورئ ( ، کارول کیږي . په کلینیکي نورو ته خطرناک وي 

یوې بېزاروونکي پېښې پورې  په ډول پهسپرې  د څارنو کې مثبته هڅونه ډېر ځلې د اوبو د ډک بوتل

عاطفي ) د تړل شوي ده . کله چې ناسمه وکارول شي ډېرې بېزاروونکي هڅونې کېدی شي 

emotional  . لکه څنګه چې هڅول شوی په زیاتېدونکي ډول زیار باسي ( ګډوډیو خواته لاړې شي

 چې له هڅونې لیرې و اوسي ) لکه چې نه یې وي اخیستي ( .

 ندې ډول رامنځته کیږي .د سلوک بدلون په لا

 . ) بیا غښتلوالی  ) مثبت یا منفي 

 . ) هڅونه ) مثبت یا منفي 

 . له منځه وړل 

  . قالب جوړول 

 . سستول 

 . زنځیرجوړول 
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د وظیفوي سلوک ارزونه د پلي کېدونکي سلوک د تحلیل محراق جوړوي په  د اغیزمنتیا ځینې ساحې :

د سلوک د  . دې درملنه کې ډېری تخنیکونه هغه تخنیکونه دي چې په ځانګړیو موخو پیل شوي دي

د وده موندونکیو پېښو له لارې درملنې خورا اغیزمنې پر بنسټ  د اساساتو تحلیل او بدلون موندنو

و لاس را منځته کېدونکید سلوک د بېلګو نه رګندونو سربېره د څیړنې پر بنسټ پر پورتنیو څ کیږي .

ه هغو ماشومانو کې چې د پاملرنې د نیمګړتیا ، او د لوړ فعالیت ګډوډۍ لري په پوهنو لېست شته دی . 

څیړنې سره ښودل شوي چې د څوکالونو په موده کې د سلوک بدلېدونکیو ماشومانو په ډله کې نیم شمېر 

دې موندنو ته اوس انعکاس ورکړل  درلوده .ته ورته لکه د درملنې ډلې  پاتې شوني   تباه کوونکي یې

کارول  سمونې د ماشومانو لپاره د سلوکي  ADHDاسې ښودل شوي چې د شوی دی ، مګر د 

لپاره اغیزمنې درملنې  ADHDسموونکي دي . دلته غښتلي اوتلپاتې پېښې شته چې سلوکي درملنې د 

په اغیزمنو کچو د کې د سلوکي بدلونو کارول  ADHDوسني مېتا انالایزېس موندلي ده چې په دي .ا

( ، او د  ۲،  ۶ ۴( د ډلو د څیړنو ترمنځ )  ۱،  ۷ ۱، (د څیړنې د مخه )  ۸ ۳ګروپ په څیړنو کې )

لوکي ( راښیي چې سلوکي درملنه په لوړه کچه اغیزناکه ده . د س ۳،  ۷ ۸یوې موخې په څیړنه کې ) 

کې د سلوکي بدلونونو پروګرامونه مرکزونو  پهاسانتیاوو  د پروګرامونو دبدلونونو د ډېرو ځایي درملنو 

مخالفت کوونکیو په کمېدو  واو د ځوان جوړیږي . دوی په ځوانانو کې د لېږد د ستونځو د اخیستونکیو

نو کې کورنیو ته د یو ځانګړی پروګرام چې د علاقې وړ دی په کورو کې بریالیتوب څرګندوي .

ښوونې پروګرام دی چې ) د کورنۍ ښوونې ماډل دی ( کوم چې د ټولنیزې ښوونې د ماډل پربنسټ دی 

د دې ځانګړو کورونو کارونه په کورني شکل  چې د بنسټیزې سلوک پالنې یې سرچینه اخیستي ده .

په ځیرکۍ سره انعکاس موندلی دی . زیات یې  ونووار ۷۱۱ځایي درملنې ته لاسرسی دی کوم چې 

په ځایي پروګرامونو کې د بیا شاملېدو اوسنۍ هڅې داسې ښکاري چې د امریکا په متحدو ایالتونو کې 

د سلوک د ډېرو بدلونونو د پروګرامونو د محدودولو لپاره یوه فشار چې پروګرام یې ترک کړي وي ، 

یوه ساحه چې په تکراري ې ځای پر ځای کیږي . چې لکه بندیان د بیا همغاړۍ لپاره پکده  نهورکو

توګه اغیزناکه ښودل کیږي د سلوک پوهانو کار دی په هغه ساحه کې چې په ټولنه کې د روږدو کسانو 

بیا غښتلوالی رامنځته کیږي . څیړنې بله ساحه چې زیاته ملاتړشوي د خپګان لپاره د سلوک بیا فعالول 

په پیدا کوونکیو اجزاوو ، اجازه مثبتې بیا غښتلتیا ورکولو  دي . د سلوک په بدلون ورکولو کې د

ورکولو ، سمولو او هوکړه کولو کې یوه لاره د پنځو اجزاوو په پرتله د هر یوه شکایت لپاره چې په 

لکه څنګه لاره به د سلوک پر بدلون اغیزناکه وي  د خوښې وړعمومي ډول داسې ښکاري چې په یوه 

یو په زړه پورې د یادولو ټکی دا دی چې سمې سلوکي  رامنځته کړي . چې یو ثابت واده کول به

او  Forgatchلاسوهنې کولی شي چې ژورې سیستمیکې اغیزې وکړي . د بېلګې په ډول 

DeGarmo  یوه مور چې په دې وروستیو کې طلاق ورکړل  چې : مېلادي کال کې وموندل ۲۱۱۷په

ه پروګرام کې ) د داسې یوه پروګرام پر بنسټ چې د شوی وو د والدینو د څارلو د زده کړې په یو
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زده کړو د داسې اساساتو چې د ښه سلوک خواته ښوونه وکړي او ناوړه سلوک و ترټي او د  وزټولنی

مرسته کړي چې طلاق شوي ، اړیکونیولو مهارتونه ورسره یوځای وو ( د یوې سټانډرډ دورې تېرولو 

.سربېره پر دې د والدینو د څارنې د زده کړې پروګرامونه د مور د بېچاره توب نه راپورته کړي 

د دوی د اغیزې کولو کړو په څېر پروګرام ته اړوند کیږي او په پرتلیزه توګه  والدینو د سلوکي زده

نوځکه داسې لاسوهنې په  لېږد موندونکیو ګډوډیو کې درملنه په زیات لګښت پای مومي . پههڅې 

په پرتلیز ډول زیات لګښت لرونکیو کې ، په ټولنیز ګرزولو کې اغیزناک  ماشومانو کې په پرتلیز ډول

ډېری وارونه لیدل د اغیزې دا کچه  راووزي . هدی او مرسته کوي چې والدین له بېچاره توب ناکاغیز

شوي اوهغې چا ته ارزښت لري چې د سلوکي انجینري پراکتیک یې تر سره کړی وي او د دې ډول 

داسې چې ترسره شوي ، په اتحادیه کې د ځای نیونې لامل شوه سلوکي تحلیلونې  پایله د بین المللي

 درملنه رښتیا اغیزناکه درملنه او دهغې ښوونه هم سمه ده . 

دسلوکي بدلونونو لپاره د مثبتو بیا غښتلتیاوو کارول د دندې په ترسره کولو کې سلوکي بدلون :         

په یوه ارزونه کې چې ترسره شوي داسې ویل د سازمان موندلیو زده کړو لپاره ډېرې پلي کېدنې لري . 

شوي چې د دندې تر سره کولو لېږد لومړی داسې لېږدول شوی چې ستونځې ختم کړي یا داسې 

وي  ناکچې د دندې په تر سره کولو کې زیات اغیزسلوکونه چې کولی شي داسې بدلون ومومي 

داسې را منځته کیږي چې د خوښې وړ رامنځته کړي . له دې وروسته د مثبت بیاغښتلوالي یو پروګرام 

کړي ، داسې چې تېروتنې یا په هره برخه کې د تولید وخت کم  لارښودنهسلوکونه د بوختیاوو په لوري 

 کړي .

 او دسلوک بدلون په لاندې توګه وړاندې کیږي . ونهسلوک یپلي کېدونک

  ( د پلي شوي سلوک تحلیلونهApplied behavior analysis . ) 

  ( سلوکي درملنهBehavior therapy . ) 

  ( سلوکي تدبیرنیونهBehavior management . ) 

  ( د پېژندنې سلوکي درملنهCognitive behavioral therapy . ) 

  ( ټولنپوهنهSociology . ) 

  ( د پټو شرطونو جوړونهCovert conditioning . ) 

  ( کلاسیکه شرط جوړونهClassic conditioning  . ) 

  ( د ژوند لارښودلLife coaching . ) 

 یا    سلوکي لاسوهنې اوملاتړنې مثبتې 

 (Behavior interventions and Supports  Positive   ).  
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سلوکي سمونه د سلوکي کړنلارو پر مټ او دې ته اړوند کیږي چې دهغو سلوکونو چې لیدل کیږي د 

) تنګه ( کړي په ځانګړي ډول د مخه تر دې چې پایلې خپرې کړي ، سلوک د بدلېدو پروسه محدوده 

غښتلتیاوو لکه د سلوکونو د فرېکوېنسي زیاتوالی یا کموالی ، د اشخاصو د سلوک په مثبتو یا منفي بیا 

 یې کې بدلون ورکول او د سلوک بیارا ګرزول د بېلولو او ترهولو له لیارې چې د خوښې وړ سلوک

په ټوله کې عملي شرطي کول ، سلوکي سمونه هېڅکله د هڅونې د کنترول لپاره نه کارول  لوړشي .

له خوا د  B.F. Skinner) بنسټیز سلوک کړنه ( چې په پیل کې د کیږي دا همدارنګه تصوري برخه 

. له دې نه وروسته سلوکي ډب کوي مېلادي کال ترمخه وړاندې شوي وه ،  ۰۷۶۱ده په څیړنه کې د 

 کوي . رامنځته( سلوکي سمونه  ABA)  Applied Behavior Analysisپلي کېدونکي تحلیلونه ) 
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 د پنځلسم څپرکي بنسټیز ټکي            

سلوکي سمونه د هغو تخنیکونو ټولګه ده چې د سایکولوژیکو تجروبو څخه راوتلي او د هڅونو پر   -

 مټ د ګټورو سلوکونو د غښتلي کېدو په موخه کارول کیږي .

 بېزاره کوونکي سلوکونه ځینې وختونه د تاواني سلوکونو د له منځه وړلو په موخه کارول کیږي .  -

کې سلوکي بدلونونه باید د تولید د وخت د کموالي او د تولید د کیفیت د ښه د دندې په تر سره کولو    -

 لید د کچې د لوړوالي لامل شي .والي او د تو

د سلوک د بدلون کړنلارې دا لاندې دي : بیا غښتلوالی  ) مثبت یا منفي ( ،هڅونه ) مثبت یا منفي (   -

، 

 نور دي .له منځه وړل ،قالب جوړول ، سستول ،زنځیرجوړول او 

 د پنځلسم څپرکي پوښتنې           

 سم ځواب په ګوته کړئ !

په رواني درملنه  –تجروبو راوتلي . ب - له –: الف  کېسلوکي بدلونونه په سایکولوژیکي ساحه -۰

 هېڅ یو . –دواړه سم دي . د  –کې د هڅونې پر مټ ډېری وختونه کارول کیږي . ج 

 ،هېڅ یو  –دواړه . د  –له منځه وړل . ج  –غښتلوالی . ب  –کړنلارې : الف  نود سلوکي بدلونو-۲

 دي .

سلوکي –پلي شوي سلوکي تخنیکونه بیا و ارزول شي . ب  –د سلوکي بدلونونو لپاره باید : الف -۳

 هېڅ یو . –دواړه سم دي . د  -درملنې تر سره شي . ج 
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 پوښتنه :سلوکې سمونونه راوپېژنئ ! -۴

 ک په سمون کې ټولنپوهنه څه ونده لري ؟ د سلو-۵

 په مخه ګلونه ! مو ډېرو راته ګرانو لوستونکیو په خیر راغلۍ او له لوستلو وروسته

 په خورا درانښت

 جهان شاه تڼی

 پوهنتون مېنه

 لېږدیز کال .-لمریز ۰۳۷۵خوست 
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 ژوندلیک

ل ،  ۷۳۳۱میرزاشاه زوی په الحاج جهان شاه )تڼی ( د 
اړوند د ل کال کې د خوست ولایت د تڼیو د اولسوالۍ 

ل ، ل کال  ۷۳۱۱حصارک په کلي کې زیږېدلی او په 
کې د حصارک د کلي په کلیوالي ښوونځي کې لومړي 

ل ، ل کال کې د وخت د  ۷۳۱۱ټولګۍ ته شامل په 
ل ، ل کال کې د  ۷۳۱۱څړبن منځني ښوونځي ته تبدیل شوی چې بیا په 
ې په ل ، ل کال ک ۷۳۱۱حصارک لومړني ښوونځي ته تبدیل شوی او په 

همدې کال د دلوې په میاشت کې د وخت د لومړۍ درجه فارغ شوی دی . په 
دفاع وزارت د رالیږل شوي هیات له خوا د حربي ښوونځي اووم ټولګي ته 

په څانګه کې چې  په عملي توګه د ) ژ (یې ومنل شوو او د کب په میاشت کې 
ورښوول کېده په بهرنۍ ژبه یې فرانسوي وه او یوازې د پروجکتور پر مټ 

درس پیل وکړ خو له بده یا نېکه مرغه نه پوهېږم چې کومه یوه به سمه وي د 
ل ، ل کال د وري په میاشت کې د لیدلو د کمزورۍ په دلیل له حربي  ۷۳۳۱

ل ، ل کال پورې  ۷۳۳۱ل ، ل کال نه بیا تر  ۷۳۳۱.د شویښوونځي خارج 
په نهم ټولګي فارغ شوم . له د میرنادرشاه کوټ هم په عمومي لومړۍ درجه 

ل ، ل کال کې د کابل تخنیکم او د ثانوي تخنیک لېسې ته لسم ټولګي ته  ۷۳۳۳
د نمرو پر بنسټ د نهمو ټولګیو فارغین نیول کېدل خو له بده مرغه موږ ته 

 کېل ، ل کال  ۷۳۳۳ شامل اوپهنو ابن سینا لېسې ته ا کړل شوو ربر خناوخته 
ل ، ل کال د کانکور د  ۷۳۳۳ارغ شوی یم . د د ابن سینا له لېسې څخه ف

شوم . چې  نمرو د کابل طب پوهنځي ته بریالی ۱۳۱ پایله کې په ازموینې په
ل ، ل کال کې مې د  ۷۳۱۱ل ،ل کال کې پي سي بي ته شامل او په  ۷۳۳۱په 

نځۍ پای ته هماشومانو څانګه په دوهمه درجه او عمومي پنځمه درجه پو
 وخت د وزیرانو شورا د حکم له دېپلوم مې تر لاسه کړ. ورسوله او د ماسټري

ل ، ل کال فارغان ټول عسکري خدمت ته سوق شول . د  ۷۳۱۱د  مخې
ناچارۍ له امله مې د وخت د کورنیو چارو وزارت په اډانه کې کې په لومړي 

ل ، ل کال کې له نظامې لنډمهاله کورس وروسته  ۷۳۱۳پړاو کې ملکي او په 
د لومړي څارن په رتبه د وخت د څاروندوی د ډاکترپه توګه د پولیسو په 

د رکزي روغتون کې د عقلي او عصبي په څانګه کې په دنده بوخت شوم . م
 –ل . ل کال راپدېخوا د شیخ زاید د طب په پوهنځي کې د رواني  ۷۳۳۱

 .عصبي ناروغیو په څانګه کې دنده تر سره کوم 

 په درانښت .

 پوهندوی دوکتور جهان شاه تڼی
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