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ضمیمۀ روان�شناسی عمومی

فصل 1: ماهیت روان شناسی

صفحۀ 17، تیتر »گسترۀ روان شناسی«، مورد دوم، بعداز توضیح خطای بنیادین اسناد، متن زیر اضافه شود:

چگونه  ديگران  دربارۀ  و  خودمان  دربارۀ  كه  شد  خواهيم  متوجه  به تدريج  كنيم،  مقايسه  افراطى  توجيه  اثر  با  را  اسناد  بنيادى  خطاى  گر  ا

قضاوت مى كنيم. وقتى به رفتار خودمان مى انديشيم، معمولاًً مسائل را به عوامل محيطى و بيرونى نسبت مى دهيم، اما وقتى به كارهاى 

ديگران فكر مى كنيم، معمولاًً آن ها را به عوامل درونى نسبت مى دهيم.

اثر مخرب پاداش بر رفتار، اثر توجيه افراطى یا توجیه اضافی ناميده مى شود. این اثر زمانى روى مى دهد كه محرک يا مشوق بيرونى )مثلاًً، 

و  كند  عمل  معكوس  گاهی  است  ممكن  پاداش  دیگر  عبارت  به  دهد؛  کاهش  را  كاری  انجام دادن  براى  فرد  درونى  انگیزۀ  جايزه(،  يا  پول 

علاقه یا انگیزۀ درونى كودكان به كارهايى )مثلاًً مطالعه( را از بين ببرد يا تضعيف كند. وقتى افراد متوجه مى شوند‌ رفتارشان در اثر عوامل 

يا محرک هاى بيرونى )مثلاًً پیتزای مجانى( به وجود مى آيد، به عوامل يا محرك هاى درونى و شخصى )مثلاًً لذت شخصى از مطالعه( زياد 

است،  گرفته  پاداش  كه  رفتارى  براى  »پاداش«،  كه  است  اين  فوق  پدیدۀ  ناميده شدن  اضافی«  توجيه  »اثر  علتِِ  نمى دهند.  اهميت 

»توضيح« بيش از اندازه خوب در اختيار افراد مى گذارد و چون مى توان آن رفتار را تنها ازلحاظ پاداشی كه دريافت كرده است توجيه كرد، 

دليلى  هیچ  فرد  مى شود،  متوقف  پاداش  وقتى  بنابراين،  برده اند.  لذت  آن  انجام دادن  از  كه  خودشان بگویند  به  نمى شوند  مجبور  افراد 

ندارد كه به رفتار ادامه دهد. مثلاًً وقتى كودكان از خود مى پرسند كه چرا كتاب مى خوانند، خودشان جواب مى دهند »به خاطر پيتزا«. اما 

وقتى پيتزا در كار نيست، براى كتاب خوانى علت خاصى پیدا نمى كنند. برعکس، كسى كه رفتارى را در نبودن پاداش انجام مى دهد، رفتارش 

را تنها مى تواند ازلحاظ علاقۀ شخصى خود به آن كار توجيه كند. 

از  يكى  خير.  دارد؟  معكوس  تأثير  یادگیری  برای  پيتزا  مثل  و  محسوب می شود  بیرونی  پاداش هاى  هم  دانشگاه ها  و  مدارس  نمرات  آیا 

تفاوت هاى مهم اين است كه نمره به ميزان خوب بودن عملكرد وابسته است. تحقيقات نشان مى دهدكه پاداش های مشروط )یعنی 

با قید و شرط؛ دریافت پاداش به شرط گرفتن نمره(، با احتمال كمترى علاقه را از بين مى برند يا تضعيف مى كنند و حتى گاهی موجب 

گر تنها به نمره توجه شود، ممكن است علاقۀ واقعى به درس و مطالب  تقويت علاقۀ شخصى هم مى شوند. البته در اين صورت نيز، ا

درسى كم رنگ شود.

صفحۀ 21، بعداز تیتر و زیرتیترهای تحولات نوین، تیتر و متن زیر اضافه شود:

روان شناسی در ایران

روان شناسى ايران، از قرن ها پيش با عنوان علم النفس يا اخلاق، مورد توجه دانشمندان بوده است. اما روان شناسى جديد در ايران، با 

ع شده است. دکتر  كبر سياسى، دكتر محمد باقر هوشيار، دكتر محمود صناعى و عده اى دیگر از روان شناسان شرو تلاش هاى دكتر على ا

کبر سیاسی پدر روان شناسی علمی ایران است. علی ا
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صفحۀ 37، خط بیست و چهارم، بعداز توضیح منطقۀ ارتباطی پیشانی )جزو تیتر مخ(، متن زیر اضافه شود:

لوب هاى پيشانى و به خصوص قشر پیش پيشانى با شخصيت در‌ ارتباط اند. در‌ موردی‌ به نام فينياس گِِیج، کارگر جوانی که  فرورفتن یک‌ 

میلۀ آهنی در سرش، موجب تخریب قطعۀ پیش پیشانی و تغيير چشمگیر در رفتار و شخصيت وی شد.

لوب پيشانى در توانايى انجام دادن سلسله كارها با توالى مناسب و دست كشيدن از آن ها در موقع مناسب هم دخيل‌ است. الكساندر 

لوريا، روان شناس پيش گام روس، موارد بسيارى را بررسى كرد كه در آن‌ها آسيب ديدگی لوب هاى پيشانى سبب اختلال در این توانايى ها 

شده بود. برای مثال يكى از مردانى كه لوريا سرگرم بررسى او بود، پس از روشن شدن كبريت، همچنان سعى داشت آن را روشن کند.

صفحۀ 38، بعداز تیتر »زبان و مغز«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

انعطاف پذیری مغز

مى شوند.  تكثير  زيادى  سرعت  با  تازه  سيناپس هاى  طفوليت  دوران  در  اما  نگرفته اند،  شكل  هنوز  تولد  ابتدای  در  ما  سيناپس هاى  كثر  ا

افزايش  مى گويند  »خار«  آن ها  به  كه  دندريت ها  روى  كوچک  زوائد  اندازۀ  و  تعداد  مى دهند،  ادامه  خود  رشد  به  دندريت ها  و  آكسون ها 

در  محرک  محيط هاى  و  تازه  چیزهای  يادگيرى  می شود.  برقرار  مغز  عصبى  سلول هاى  ميان  پيچيده ترى  پيوندهاى  نتيجه  در  و  مى يابد 

افزايش توليد نورون هاى جديد مؤثرند و پیچیدگی سيناپسى را هم به شدت افزايش مى دهند. 

»هََرَسَ  نمى يابند،  جايگزينى  و  مى ميرند  آن ها  شاخه هاى  يا  سلول‌ها  كه  آن  پس از  بى فايده،  سيناپسى  پیوندهای  كودكى،  دوران  در 

دوره هاى  چرا  كه  كنند  كمک  نكته  اين  تبيين  به  است  ممكن  تغييرات  اين  مى گذارند.  جاى  بر  را  كارآمدتری  عصبى  شبكۀ  و  مى شوند« 

مهارت ها  اين  كتساب  ا دوران،  اين  طى  مى دهند.  رخ  زندگی  اوايل  در  شناختى  و  حسى  توانايى هاى  از  برخى  رشد  در  حساس  يا  بحرانى 

سرعت حيرت آورى دارد، اما وقتى اين دوران پايان مى يابد، يادگيرى كُُند مى شود و حتی ممكن است برگشت ناپذير باشد.

و  دارند  نوجوانى  دوران  در  هم  ديگرى  رشد  مرحلۀ  واقع،  در  نمى شوند؛  منحصر  كودكى  دورۀ  به  سيناپسى  كم  ترا افزايش  و  هرس شدگی 

مى كند؛  حفظ  جديد  تجربه هاى  با  انطباق  مسير  در  را  خود  انعطاف پذيرى  غالباًً  مغز  بنابراین  يابند.  ادامه  عمر  پايان  تا  است  ممكن 

دانشمندان علم اعصاب اين انطباق پذيرى را »انعطاف پذيرى« می نامند. به عبارت دیگر انعطاف پذيرى‌ عبارت است از توانايى مغز براى 

كنش به تجربه )مثلاًً ازطريق بازسازمان دهى يا توليد پیوندهای عصبی جدید(. تغيير و سازگارى در وا

انعطاف پذيرى را مى توان به روشنى در آن دسته از آسيب ديدگان مغزى ديد كه بهبود قابل توجهى يافته اند؛ مثلاًً كسانى كه براثر سكتۀ 

مغزى نمی توانند كلمات ساده را به خاطر بياورند، پس از چند ماه ممكن است به خوبى صحبت كنند؛ يا كسانى كه سرشان ضربه خورده 

است و نمى توانند دستشان را حركت دهند، پس از فيزيوتراپى كاملاًً بهبود مى يابند. مغز آن ها ظاهراًً خود را با آسيب واردشده سازگار 

كرده است.

در برخى افراد نابينا، نواحى مغز که معمولاًً با بينايى ارتباط دارند ممكن است در كارهايى فعال شوند که نیازمند شنوايى است. به عبارت 

دیگر مغز این افراد كاملاًً با نابينايى سازگارى پيدا كرده و از نواحى بينايى براى كمک به حس شنوايى استفاده مى كنند؛ که نمونه اى بارز از 

كنش به اطلاعات، مشكلات و تغييرات محيطى تغيير  انعطاف پذيرى است. بنابراین مغز اندامى پويا است که مدارهاى آن پيوسته در وا

مى كنند.

دانشمندان‌ دریافتند سلول های نارس مغز که سلول های بنیادی نامیده می شوند، می توانند طی فرایندی به نام »عصب زايى« نورون هاى 

جديدى توليد كنند. این سلول های بنیادی که در مغز و ساير اندام هاى بدن انسان نيز وجود دارند و در يادگيرى و حافظه نقش دارند؛ در 

غ مى رسند. بررسى ها نشان داده اند كه تحرک جسمانى، فعاليت ذهنى شديد و محيط زيست  دوران بزرگ سالى تقسيم مى شوند و به بلو

مناسب و غنى، توليد و بقاى سلول هاى جديد را بهبود مى بخشند، حال آنكه پيرى و فشار روانى ممكن است مانع توليد سلول هاى جديد 

شوند و نيكوتين حتی آن ها را مى كشد.

صفحۀ 40، تیتر »غدۀ هیپوفیز«، در انتها متن زیر اضافه شود:

اُُكسى توسين، كه از غدۀ هیپوفیز ترشح مى شود، انقباضات رحم را در جريان زايمان و ترشح شير را در دوران شيردهى افزايش مى دهد. 
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را  جنس  دو  هر  ميان فردى  روابط  و  مى دهد  افزايش  را  اعتماد  و  دل بستگی  وازوپرسين،  نام  به  هورمون ديگری  به همراه  اُُکسی توسین 

تقويت مى كند.
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صفحۀ 47، بعداز تیتر »سرشت و تربیت«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

رشد پیش از تولد

رشد پيش از تولد به سه مرحله تقسيم مى شود: نوجنينى، رويانى و جنينى. 

مرحلۀ نوجنینی: مرحلۀ نوجنينى هنگام لقاح آغاز مى شود كه اسپرم مرد با تخمک زن درمى آميزد؛ تخمک تک سلولىِِ بارورشده را »تخمک 

ع به تقسيم شدن مى كند و طى ١٠ تا ١٢ روز به توده اى از سلول تبديل مى شود و خود را به ديوارۀ رحم  بارور« مى نامند. تخمک بارور، زود شرو

مى چسباند )لانه گزینی(. قسمت بيرونى اين توده بخش جفت و بند ناف را پدید مى آورد و قسمت درونى آن تبديل به رويان مى شود. 

جفت، كه ازطريق بند ناف به رويان متصل است، از تن مادر به رويان درحال رشد غذا مى رساند، به مواد مغذى اجازۀ ورود مى دهد و مواد 

زائد را دفع مى كند و برخى مواد مضر، نه همۀ آن ها را از ورود به رويان بازمى دارد.

مرحلۀ رویانی: وقتى لانه گزينى، حدود دو هفته بعداز بارورسازى كامل شد، مرحلۀ رويانى آغاز مى شود و تا پایان هفتۀ هشتم پس از لقاح 

طول می كشد. در این هنگام رويان فقط چهار سانتی متر طول دارد. طى چهار تا هشت هفته، در رويان هايى كه به لحاظ ژنتیک مذكرند، 

هورمون تستوسترون از بيضه هاى ابتدايى ترشح مى شود؛ بدون اين هورمون، رويان ازلحاظ كالبدى به شكل مؤنث رشد مى كند. پس از 

هشت هفته، مرحلۀ جنينى آغاز مى شود.

کنون در اندامک هایی كه »جنين« خوانده  مرحلۀ جنینی: اندام ها و دستگاه هايى كه در مرحلۀ رويانى به شكل ابتدايى وجود دارند، ا

تحت تأثير  كه  تولد،  پيش از  محيط  است،  رشد  درحال  جنين  يا  رويان  براى  محكمى  نسبتاًً  محافظ  رَحَِِم  گرچه  ا مى كنند.  رشد  مى شود 

سلامت، حساسيت ها و تغذيۀ خود مادر است، مى تواند بر مسير رشد تأثير بگذارد و مثلاًً كودک را مستعدِِّ چاقی يا مشكلات ايمنى كند.

عوامل زيان آورى كه بر رشد جنين تأثير نامطلوبى دارند عبارت اند از سرخچه، قرارگرفتن مادر در معرض مواد سمى، برخى بيمارى هاى 

داروهاى  مصرف  شود(،  شناختى  نقص هاى  و  الكلى  جنين  سندرم  باعث  است  ممكن  مادر)كه  توسط  الكل  مصرف  سيگار،  مقاربتى، 

غيرمجاز و حتی داروهاى رايج و مجاز توسط مادر. 

پدران هم بر رشد پيش از تولد تأثير می گذارند:

مبتلابه  فرزندان  که  خطرند  اين  معرض  در  سال   ٢٥ زير  پدران  از  بيش  برابر  سه  سال  پنجاه  بالاى  پدران  ژنتیکی،  جهش هاى  -به سبب 

اسكيزوفرنى بار آورند.

-اسپرم پسران نوجوان و مردان بالاى ٥٠ سال ممكن است دچار جهش ژنتیکی شود که باعث افزايش خطر سقط، نقص نوزاد و برخی 

بيمارى ها در فرزندشان  می شود. 

-پدران نوجوان هم بيشتر در معرض اين خطرند که فرزندانشان نارس يا هنگام تولد دچار كم وزنى باشند.

-اطفال مردانى كه در محل كار با حلال ها و ساير مواد شيميايى در تماس اند، بيشتر احتمال دارد که سقط شوند يا مرده به دنيا آيند، يا 

بعداًً در طول زندگی دچار سرطان شوند.

-مسن بودن پدر اين احتمال را كه فرزندش اوتيستى يا دوقطبى باشد افزايش مى دهد.

صفحۀ 48، تیتر »توانایی های نوزاد«، بعداز دو خط اول، متن زیر اضافه شود:

نوزادان زندگی را با چند بازتاب حركتى، یعنی رفتارهاى خودكارى كه براى بقا ضرورى اند، آغاز مى كنند. مثلا آن ها هرچه را مكيدنى باشد، 

گر انگشت خود را بر كف دست كوچكشان بفشاريم آن را محكم مى گيرند )بازتاب  مثل نوک پستان يا انگشت، مى مكند )بازتاب مکیدن(؛ ا

كر گونه يا گوشۀ دهانشان را نوازش كنيم سرشان را مى چرخانند و دنبال چيزى مى گردند تا آن را بمكند )بازتاب گونه( كه به  چنگ زدن(؛ ا

آن ها كمک مى كند تا سينۀ مادر يا بطرى شير را پيدا كنند. بسيارى از اين بازتاب ها سرانجام از بين مى روند، اما بعضی از آن ها مثلاًً پرش 

زانو، پلک زدن و عطسه كردن باقى مى مانند.

صفحۀ 50، تیتر »نقد نظریۀ پیاژه«، قبل از خط آخر، متن زیر اضافه شود:

كثر بچه هاى سه ساله و چهارساله مى توانند ديدگاه ديگران را‌ هم  کودكان پيش دبستانى آن قدر كه پیاژه گمان مى كرد خودمحور نيستند. ا
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درک كنند. مثلاًً وقتى چهارساله ها با دوساله ها بازى مى كنند با زبانى ساده تر سخن مى گويند تا بچه هاى كوچک تر منظورشان را بفهمند. 

درحدود سه يا چهارسالگى، کودکان نوعى »نظريۀ ذهن« به وجود مى آورند؛ يعنى نظامى از عقايد دربارۀ اينكه ذهن خودشان و آدم هاى 

ديگر چگونه كار مى كند و مردم چقدر تحت تأثير عقايد و عواطف خود هستند؛ كم كم از فعل هايى چون »فكركردن« و »دانستن« استفاده 

مى كنند و در چهارسالگی می فهمند که آنچه ديگرى به آن فکر می کند ممكن است با عقايد خودشان سازگار نباشد. توانایی فهم اينكه 

ع به پرسيدن اين نكته كرده است  مردم ممكن است عقايد نادرستی داشته باشند گام مهمى است، زيرا به اين معنى است كه كودک شرو

كه ما دانش خود را از كجا می آوريم و این بنياد تفكر علمى پيشرفته تر در دوره های بعدى زندگی است.

صفحۀ 54، متن مربوط به تیتر »دل بستگی«، بعداز آزمایش هارلو در خط دوم، متن زیر اضافه شود:

دل بستگی با نوازش و تماس جسمى ميان نوزاد و والد آغاز مى شود. »آرامش تماس«، یعنی لذت فطری ناشی از تماس جسمانی نزدیک، 

ازجمله نوازش ديدن و در آغوش گرفته شدن، اساس دل بستگى آغازين نوزاد است. اما این آرامش تماس فقط براى نوزادان نيست كه 

ضرورى است؛ اهميت خود را در سراسر زندگى حفظ مى كند و اندورفين‌هاى مولّدّ لذت و كاهندۀ فشار روانى را در بدن ما به راه مى اندازد.

صفحۀ 54، متن مربوط به تیتر »دل بستگی«، قبل از اینسورث خط پنجم، متن زیر اضافه شود:

شود؛  دیده  واکنشی  دل بستگی  اختلال  است  ممکن  شديدهستند،  محروميت  دچار  و  مى برند  سر  به  پرورشگاه ها  در  كه  كودكانى  در 

یعنی ناتوانى در ايجاد دل بستگی بهنجار با اولين مراقبان. بررسى طولانى مدتِِ اين كودكان نشان مى دهد كه محروميت هاى آغاز زندگى 

پيامدهاى عاطفى و شناختى عميق و دامنه دارى بر جاى مى گذارند.

صفحۀ 54، تیتر » هویت جنسی و نقش آموزی جنسیتی«، در انتها متن زیر اضافه شود:

باعث  هورمونى  يا  كروموزومى  ناهنجارى هاى  مى ناميدند(،  هرمافروديتى  را  آن  گذشته  در  كه  ميانْْ جنسيتى  )یا  ميانْْ جنسى  حالت  در 

مى شوند كه بچه با اندام هاى تناسلى نامشخصى به دنيا آيد، يا اندام هاى تناسلى او با كروموزوم هايش در تعارض باشند و كودک داراى 

تفاوت جنسيتى  باشد. مثلأ كودكى كه ازلحاظ ژنتیکی زن است ممكن است هنگام تولد كليتوريس )بخشی از اندام تناسلی زنانه( بزرگی 

داشته باشد که شبيه آلت مردانه است. كودكى كه ازلحاظ ژنتیکی مرد است ممكن است هنگام تولد فاقد گرایش مردانه باشد، حالتى كه 

باعث مى شود اندام هاى تناسلى بيرونى اش زنانه به نظر برسند.

بسيارى از افراد ميانْْ جنسى وقتى بزرگ‌ مى شوند خود را فراجنسيتى مى نامند، اصطلاحى كه شامل مجموعۀ وسيعى از افراد مى شود که 

با مقوله هاى معمول مرد و‌ زن و مردانه و زنانه، چندان جور درنمى آيند. برخى افراد فراجنسيتى راحت ترند که با ويژگی هاى جسمانى هر 

دو جنس زندگی كنند؛ اين ها خود را »شگفت جنسيتى« مى خوانند و حتی بدشان مى آيد که در موردشان ضمير مذكر يا مؤنث به كار رود.

صفحۀ 55، بعداز تیتر »نظریۀ طرح وارۀ جنسیتی«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

نظریۀ روانی-اجتماعی اریکسون

را  با چالش خاصى همراه است كه وى آن  اريكسون معتقد بودكه همۀ افراد در طول زندگی از هشت مرحله عبور مى كنند. هر مرحله 

»بحران« مى ناميد. اين بحران بهتر است پيش از ورود فرد به مرحلۀ بعد رفع شود. در ادامه به مراحل روانی-اجتماعی نظریۀ اریکسون 

می پردازیم.

١( اعتماد در برابر بى اعتمادى: چالشى است كه در سال اول زندگی رخ مى دهد، يعنى وقتى‌ كه كودک براى تأمين غذا، آسايش، نوازش و 

گر اين نيازها برآورده نشوند، كودک ممكن است هرگز نتواند اعتماد لازم به ديگران را که براى زندگى در  محبت به ديگران وابسته است. ا

اين جهان ضرورى است ،به دست آورد.

۲( خودمختارى )استقلال( در برابر شرم و شک: چالشى است كه كودک نوپا با آن روبه رو مى شود. كودك خُُردسال سرگرم يادگيرى اين 

نكته است كه مستقل باشد و اين كار را بايد بدون احساس شرم زياد يا ترديد در اعمال خود انجام دهد.

و  جسمى  مهارت هاى  كسب  سرگرم  كودک  مى دهد.  رخ  پیش دبستانى  كودک  رشد  هنگام  كه  چالشى  گناه:  احساس  برابر  در  ابتكار   )٣

ذهنى، تعيين هدف و بهره مندى از استعدادهاى تازه ياب است، اما مهاركردن تكانه ها را هم بايد ياد بگيرد. خطر آن جاست كه احساس 

گناه در او چنان قوت بگيرد که بر آرزوها وخيالاتش غلبه كند.
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۴( كفايت در برابر حقارت: چالشى است كه در سن مدرسه رخ مى دهد. كودک در اين سن ساخت و كاربرد ابزار را مى آموزد و مهارت هايى 

را كسب مى كند كه در بزرگ سالى به كار مى آيند. كودكانى كه اين درس هاى چیرگی و کفايت را نمى آموزند ممكن است پس از اين مرحله 

خود را حقير و بی كفايت ببينند.

۵( هويت در برابر آشفتگی نقش: چالش بزرگ دورۀ نوجوانى، يعنى هنگامی است كه نوجوانان بايد تصميم بگيرند که چه کسی هستند، 

بحران هويت بهره می گرفت تا‌ چيزى را توصيف كند که  چه مى خواهند بكنند و از زندگی خود چه انتظارى دارند. اريكسون از اصطلاح 

ازنظر او نخستين تعارض اين مرحله است. كسانى كه آن را رفع مى كنند به احساس هويتى نيرومند مى رسند و آمادۀ برنامه ريزى براى 

آينده مى شوند. كسانى كه آن را رفع نمى كنند دچار سردرگمى و آشفتگى مى شوند و از تصميم گيرى باز مى مانند.

۶( صميميت در برابر انزوا: چالش بزرگ سالان جوان است. به گفتۀ اريكسون، وقتى پی برديد كه چه کسی هستيد، بايد ديگری را در زندگى 

خود شريک كنيد و وفادارى و تعهد را ياد بگيريد. هرقدر هم در كار و حرفۀ خود موفق باشيد، تا وقتى نتوانيد با كسى صميمى شويد، آدم 

كاملى نيستيد.

ميان سالى است. حالا که مى دانيد كه هستید و رابطه اى صميمى هم برقرار كرده ايد،  ٧( زايش )زایندگی( در برابر ركود: چالش دوران 

عبور  براى  راه  رايج ترين  شدن  مادر  و  پدر  مى زنيد؟  نوسازى  و  آفرينندگی  زايش،  به  دست  يا  مى شويد،  خودخواهى  و  سرخوشى  غرق  آيا 

موفقيت آميز از اين مرحله است، اما آدم ها مى توانند از راه هاى ديگر، فرضاًً ازطريق كار يا رابطۀ خود با نسل جوان تر هم، مولّدّ، خلاق و 

سودمند باشند.

٨( يكپارچگی من در برابر نوميدى: آخرین چالش دراواخر بزرگ سالى و روزگار پيرى است. مردم هرچه پيرتر مى شوند، تلاش مى كنند كه 

به هدف هاى نهايى خرد، آرامش روحى و خشنودى از زندگی خود دست يابند. به گفتۀ اريكسون، چنان كه كودک سالم از زندگی نمى ترسد، 

بزرگ سال سالم هم از مرگ نمى ترسد.

اريكسون معتقد بود كه عوامل فرهنگی و اقتصادى بر پيشرفت افراد در تمام اين مراحل تأثير مى گذارند. برای مثال برخى جوامع، گذر از 

گر بدانيد كه مثل پدر و مادر خود كشاورز مى شويد و راه ديگرى هم پيش رويتان نيست، بعيد است در  این مراحل را نسبتاًً آسان مى كنند. ا

گر مانند اغلب نوجوانان در جوامع شهرى، از حق انتخاب  نوجوانى دچار بحران هويت بشويد )مگر اينكه از كشاورزى متنفر باشيد(. اما ا

فراوانى برخوردار باشيد، عبور از بحران ممكن است به طول انجامد. به همين ترتیب، فرهنگ هايى كه براى استقلال و فردگرايى اهميت 

زيادى قائل اند، گذر از مرحلۀ ششم اريكسون، يعنى صميميت در برابر انزوا را، براى بسيارى از اعضاى خود دشوار مى كنند. وقتى زندگى 

مردم كمتر سنتى و قابل پيش بينى شد، پژوهشگران دريافتند  كه اين بحران ها تا چه حد ممكن است خارج از قاعده رخ دهند.

صفحۀ 54، بعداز تیتر و زیرتیترهای »هویت جنسی و نقش آموزی جنسیتی«  تیتر و متن زیر اضافه شود:

روش های فرزندپروری

يكى از متداول ترين روش هايى كه پدر و مادرها براى تقويت معيارهاى اخلاقى و رفتار خوب به كار مى برند »اظهار قدرت« است. اظهار 

قدرت يعنى استفاده از تهدید، تنبیه بدنى، توهين، محروم کردن کودک از مزایا يا ساير انواع قدرت و‌ به طور کلی استفادۀ والدین از امتياز 

می گويم«،  تو  به  من  چون  بكن  را  كار  »اين  اطاعت:  به  او  واداشتن  و  كودک  بدرفتارى  تصحيح  براى  قدرتمندتربودن،  و  بزرگ تربودن 

»همين حالا تمامش كن«. بچه ممكن است اطاعت كند، اما فقط وقتى كه والد حضور دارد؛ چنین كودکی اغلب آزرده و عصبانى است. 

روش هاى خشن اما بى تأثير تربيت کردن اغلب به نسل بعد منتقل مى شوند. پدر و مادرهاى پرخاشگر به فرزندانشان ياد مى دهند كه بچه 

را بايد با رفتار پرخاشگرانه بزرگ كرد. بنابراین استفادۀ پدر و مادر از اظهار قدرت براى ادب كردن كودكان، با پرخاشگری و فقدان همدلى 

كودک در پيوند است.

والد به جاى اظهار قدرت مى تواند از »القا« بهره بگيرد. القا يكى از روش هاى فرزندپرورى است كه در آن پدر يا مادر براى تصحيح بدرفتارى 

می شود:  متوسل  ديگران  قبال  در  احساساتش  و  مسئوليت  حس  و  دل سوزی(  و  همدلی  )مثل  او  خود  توانايى هاى  و  منابع  به  كودک 

»تو باعث شدی که او گریه کند، خوب نيست كسى را گاز بكيرى« یا »هيچ وقت نبايد‌ انگشت توى چشم كسى بكنى چون ممكن است 

وسوسه  برابر  در  بتوانند  و  كنند  درونى  را  اخلاقى  معيارهاى  باشند،  داشته  همدلى  دیگران  با  كودكان  مى شود كه  سبب  القا  بشود«.  كور 
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مقاومت كنند. 

يكى از مهم ترين مهارت هايى كه كودكان بايد كسب كنند خودگردانى است؛ يعنى »توانايى سركوب خواست درونی خود‌ براى انجام دادن 

كارى و در عوض پرداختن به كارى ديگر که چندان دل خواه نيست«. خودگردانی پيش درآمد توانايی كودک است براى اينكه كامرواسازى 

خود را به تأخير اندازد تا بعداًً پاداش بزرگ ترى بگیرد. براى اينكه هيجان‌هاى منفى خود را مهار كند، به كارى كه برعهده دارد توجه كند و 

كامرواسازى  تأخيرانداختن  به  و  خود  تكانه هاى  بر  غلبه  براى  كودكان  توانایی های  بخواند.  خوب  دانشگاه،  تا  مهدكودک  از  را  خود  درس 

سرفصل هاى مهمّّى در رشد وجدان و رفتار اخلاقى اند.

غ«، در انتها متن زیر اضافه شود: صفحۀ 56، تیتر »بلو

غ،  غ، پسرها و دخترها تقريباًً به يک اندازه هورمون مردانه )آندروژن( و هورمون زنانه )استروژن( توليد مى كنند. اما هنگام بلو تا هنگام‌ بلو

غدۀ هيپوفيز مغز كم کم محرکِِ توليد هورمون در غدد فوق كليوى و تناسلى مى شود. از آن پس، ميزان آندروژن پسرها بيش از دخترها، و‌ 

میزان استروژن دخترها بيش از پسرها است.

غ جنسى به عوامل ژنتیکی و محيطى بستگی دارد. مثلاًً قاعدگی اول درصورتى رخ مى دهد كه چربی بدن زن به حد مشخصى  ع بلو شرو

غ مى شود. برسد که براى حفظ حاملگی لازم است و  موجب تغييرات هورمونی مربوط به بلو

صفحۀ 56، قبل از تیتر »رشد هویت«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

رشد مغز

در دوران نوجوانی مغز هم دچار تغييرات رشدی مهمى مى شود. مهم ترین تغییر، هرس شدن گستردۀ سيناپس ها است. اين هرس شدگى 

دستگاه كنارى )كه در پردازش هيجانى دخيل است( رخ  قشر پيش پيشانى )كه مسئول مهاركردن و تنظيم تكانه هاست( و در  ابتدا در 

عِِ اسكيزوفرنى شود. می دهد. خطاهاى فرايند هرس شدگی مغز در طول دوران نوجوانى ممكن است در افراد آسيب پذير موجب شرو

تغيير دیگر عبارت است از مِِيِلِينش، که سلول ها را عايق بندى مى كند، انتقال عصبى را بهبود مى بخشد و اتصالات ميان دستگاه كنارى 

هيجانى و قشر استدلالى پيش پيشانى را تقويت مى كند. اين فرايند ممكن است تا هجده، نوزده سالگی يا اندكى پس از بيست سالگی طول 

بکشد؛ گویا به همين دلیل است كه هيجانات نيرومند سال هاى نوجوانى اغلب بر تصميم گيرى عاقلانه غلبه می کنند و باعث مى شوند 

كه برخى نوجوانان تكانشى تر از بزرگ سالان رفتار كنند. 

صفحۀ 57، تیتر و متن جدید در انتهای فصل اضافه شود:

بزرگ سالی و پیری 

به عقیدۀ برخی نظریه پردازان رشد، ازجمله اريكسون، رشد در نوجوانى يا اوايل بزرگ سالى متوقف نمى شود؛ بلکه رشد فرايندى مستمر 

است.

در كشورهاى صنعتى، تغييرات مهم جمعيت شناختى زمان انتخاب شغل، ازدواج و بچه دار شدن را تا اواخر دهه هاى بيست يا حتی سى عمر 

به تأخير انداخته اند. بسيارى از جوانان بین سنين ١٨ و ۲۵ به شكلى سرگرم تحصيلات پس از دبيرستان هستند و به لحاظ مالى استقلال 

از زندگی را موجب شده است كه به آن »نوبزرگ سالى«  ندارند و دست کم تا حدى به پدر و مادرشان وابسته اند. اين پدیده، مرحله اى 

مى گويند.

از برخى جنبه ها، نوبزرگ سالان از نوجوانى گذشته و به بالندگی رسيده اند، بر هيجان هاى خود تسلط بيشترى دارند، به خود مطمئن ترند، 

كمتر وابسته اند و کمتر عصبانى و با خود بيگانه اند؛ اما ضمناًً بيش از ساير گروه هاى سنى احتمال دارد زندگی بى ثباتى داشته باشند و 

احساس بى ريشگى كنند. نوبزرگ سالان بيش از ساير گروه هاى جمعيتى در كار جابه جايى و نقل و انتقال اند؛ به خانۀ پدر و مادرشان باز 

مى گردند و سپس از آن جا مى روند، شهر به  شهر مى گردند و‌ از زندگى با هم خانه هايشان به تنها زيستن روى مى آورند. همچنین ميزان 

ک )از قبيل افراط در مشروب خوارى، رابطۀ جنسى پرخطر، رانندگی با سرعت بالا يا درحال مستى( در ميان آن ها بيش از  رفتارهاى خطرنا

ساير گروه هاى سنى، ازجمله نوجوانان، است.

مى شوند،  مثبت«‌  »بازنشستگى  طولانى  مرحلۀ  وارد  و  برخوردارند  بيشترى  سلامت  از  و  است  شده  طولانى تر  عمرشان  مردم  كه  كنون  ا
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پيرى شناسان در تصورات رايج دربارۀ پيرى تجديدنظر كرده اند.

 به طور کلی نتايج پيرى، مثل كهولت، افسردگی و ضعف جسمى، كه گريزناپذير تلقى مى شوند، اغلب چاره پذيرند. اين ها ممكن است 

نتيجۀ بيمارى، مصرف دارو يا سوءتغذيه و نيز حاصل عدم تحريک فكرى، فقدان تسلط بر محيط و کاهش نيرو و تناسب جسمى باشند. 

گرچه برخى از ضعف هاى ذهنى اجتناب  ورزش و تحريک ذهنى رشد سيناپس هاى مغز انسان را، حتی به هنگام پيرى، بهبود مى بخشند، ا

ناپذيرند.

مى مانند.  باز  پروژسترون  و  استروژن  توليد  از  تخمدان ها  آنكه  پس از  تخمک؛  تولید  و‌  ماهانه  عادت  قطع شدن  از  است  عبارت  یائسگی 

يائسگی فرایندی تدریجی است. يائسگی در بسيارى از زنان با علائم جسمانى، مخصوصاًً احساس گُُرگرفتگی همراه است؛ زيرا دستگاه 

عروقى، خود را با كاهش استروژن تطبيق مى دهد. اما فقط ١٠ درصد كل زن ها به علائم جسمانى حاد و غيرعادى دچار مى شوند.

كنش هاى هيجانى منفى است، بیشتر مربوط به زنانى است  نگرش منفى دربارۀ يائسگى به عنوان نشانگانى كه موجب افسردگی و ساير وا

كه پس از برداشتن رَحَِِم دچار يائسگى زودرس شده يا سراسر عمر مبتلابه افسردگی بوده اند.

و  فضايى،  توانايى  استدلال،  آزمون هاى  در  مسن تر  بزرگ سالان  مى يابد.  كاهش  ع  درمجمو شناختى  پردازش  سرعت  پیری  دوران  در 

حل مسائل دشوار، نسبت به بزرگ سالان جوان تر، نمرۀ کمتری مى گيرند. در بزرگ سالی توان توليد و هجى كردن واژه هاى آشنا كاهش 

مى يابد، تغييرى كه اغلب موجب يأس و آزردگی فراوان مى شود. افراد مسن تر نام ها، تاريخ ها و اطلاعات ديگر را ديرتر به خاطر مى آورند. 

بااین حال، افراد مسن با هم تفاوت دارند؛ برخى به شكل چشمگيرى پسرفت مى كنند و برخى ديگر سرحال و هوشيار مى مانند.

لورا کارستنسن، یک روان شناس رشد است که زندگی اجتماعی-هیجانی سالمندان را مطالعه می کند. تحقیقات کارستنسن نشان داده اند 

می شوند،  قائل  هیجانی  رضایت  برای  زیادی  ارزش  آن ها  چون  می شوند.  انتخابگر  آدم ها،  با  تعامل  مورد  در  پیش  از  بیش  سالمندان  که 

معمولاًً سعی می کنند وقت خود را با معدود افرادی که می توانند روابط رضایت بخشی با آن ها داشته باشند بگذرانند، نه با کسانی که در 

محافل اجتماعی خیلی آن ها را نمی شناسند.

كيد كنند. بسامد هيجان هاى  مردم هرچه پيرتر مى شوند، غالباًً بهتر مى توانند بر احساسات منفى خود غلبه و بر احساسات مثبتشان تأ

منفى شديد در ميان افراد ١٨ تا ٣٣ ساله به بيشترين حد مى رسد و آن گاه تا ۶۵ سالگی به شدت افت مى كند. پس از ۶۵ سالگی، در يک حد 

باقى مى ماند و در سالمندانى كه با بحران بيمارى و داغ ديدگى طرف اند فقط اندكى افزايش مى يابد.
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فصل 4: فرایندهای حسی

صفحۀ 61، بعداز تیتر زمان واکنش، تیتر و متن زیر اضافه شود:

نظریه های علامت یابی

ممکن  است،  نامطمئن  کسی  وقتی  دارند.  عمده ای  محدودیت های  سودمندی شان،  به رغم  افتراقی  و  تفاوت  آستانه های  اندازه گیری 

است پاسخ »بله، علامت )یا تفاوت( را تشخیص دادم« یا »نه، متوجه چیزی نشدم« بدهد، تمایل عمومی فرد به چنین پاسخی ممکن 

است بر اندازه گیری هایی که از وی به عمل می آید تأثیر بگذارد. بعضی افراد عادت دارند همیشه پاسخ مثبت بدهند و می خواهند لاف 

بزنند که علامت را دیده اند. بعضی هم طبعاًً به نه گفتن تمایل دارند و محتاط و محافظه کار هستند. علاوه بر این هوشیاری، انگیزه ها و 

انتظارات افراد نیز بر پاسخ های آن ها در هر موقعیت خاص تأثیر می گذارند. همچنین در بررسی های آزمایشگاهی، آزمودنی ها برای آنکه 

بر آزمایشگر تأثیر بگذارند ممکن است بیشتر پاسخ مثبت بدهند. این مشلاکت سوگیری پاسخ را می توان با نظریهٔٔ علامت یابی برطرف 

کرد.

فرايند  می کند:  تقسيم  بخش  دو  به  را  محرک  تشخيص  در  آزمودنى  پاسخ  که  است  روانْْ فيزيكى  نظريه هاى  از  یکی  علامت يابى،  نظريۀ 

حسى، كه به شدت محرک بستگی دارد و فرايند تصميم گيرى، كه متأثر از سوگيرى پاسخ است.

هيچ  آن ها  در  که  بگنجاند  را  كوشش هايى  می تواند  کار  فرایند  در  آزمايشگر  مثلاًً  دسترس اند.  در  روش هايى  مؤلّفّه  دو  تفكيک اين  برای 

ع پاسخ  محركى وجود ندارد و كوشش هاى دیگری را پيش آورد که محرک ضعيفى در آن ها گنجانده شده است. در‌ چنین شرایطی چهار نو

امکان پذیر است: فرد )۱( علامتی را تشخیص می دهد که وجود دارد )پاسخ »درست«(، )۲( وجود علامت را گزارش می دهد درحالی که 

درستی  به   )۴( یا  »خطا«(،  )پاسخ  نمی دهد  تشخیص  دارد  وجود  که  را  علامتی   )۳( نادرست«(،  )»هشدار  نیست  کار  در  علامتی  واقعاًً 

تشخیص می دهد که علامتی وجود ندارد )»انکار درست«(. این اطلاعات را می توان در قالب یک فرمول ریاضی در آورد و با آن سوگیری 

پاسخ شخص و ظرفیت حسی او را سنجید. آن گاه می توان حساسیت واقعی فرد را به هر علامتی، با هر میزان شدت، پیش  بینی کرد.

بنابراین در روش قديمى اندازه گيرى آستانه ها فرض بر اين بود که توانايى فرد براى تشخيص محرک صرفاًً به خود محرک بستگی دارد. 

اما در نظريۀ علامت يابى فرض بر اين است كه هيچ آستانۀ واحدى وجود ندارد، چون حساسيت فرد به يک محرک در هر لحظۀ معيّّن 

بستگی به تصميمى دارد كه خود مى گيرد. 

صفحۀ 62، بعداز تیتر »رمزگردانی شدت و کیفیت«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

جابه جایی حسی و حس آمیزی

براساس نظريۀ »انرژی هاى عصبى خاص« يوهانس مولر، علت وجود حواس مختلف )مثل بينايى و شنوايى( اين است كه علائم دريافتى 

اندام هاى حسى گذرگاه هاى عصبى مختلفى را تحريک مى كنند‌ كه به نواحى مختلف مغز ختم مى شوند. علائم چشم سبب مى شوند كه 

عصب  ازطريق  عصبى  تكانه هاى  که  می شوند  سبب  گوش  علائم  شوند.  منتقل  بينايى  قشر  به  بينايى  عصب  ازطريق  عصبى  تكانه هاى 

مى  وجود  به  را  مختلفى  احساسات  كالبدشناختى  تفاوت هاى  اين  به علت  صوتى  و  نورى  امواج  شوند.  منتقل  شنوايى  قشر  به  شنوايى 

آورند. نظریۀ انرژی هاى عصبى خاص تلويحاًً بيانگر اين نكته است كه آنچه ما دربارۀ جهان مى دانيم نهايتاًً محدود به دانسته هاى ما در 

صوتى  امواج  گر  ا نتيجه  در  گوش هايمان.  و  چشم ها  با  نه  می شنويم،  و  مى بينيم  مغزمان  با  ما  است:  ما  عصبى‌  دستگاه  وضعيت  مورد 

»جابه جایی  پدیده  این  به  »می دیدیم«.  را  صداها  ما  كنند،  تحريك  مى شوند  منتهى  مغز  بينايى  ناحيۀ  به  كه  را  اعصابى  مى توانستند 

حسی« می گویند. 

جابه جايی حسى در اختلال نادرى موسوم به حس آميزى نيز به چشم مى خورد، كه در آن تحريک يكى از حواس، حسّّ ديگری را هم بر 

مى انگیزد. كسى كه به اين اختلال مبتلاست ممكن است بگوید که رنگ بنفش بوى گل سرخ مى دهد یا عطر دارچین مثل مخمل نرم 

را  دوم«‌  »احساس  واقعاًً  آنان  بلكه  ندارند،  را  استعاره  و  تشبيه  حكم  صرفاًً  است  حسّّ آميزى  مبتلابه  كه  كسى  براى  گفته ها  اين  است. 

تجربه مى كنند. 

معناى  داده اند  نشان  آزمايش هايى  بناميم.  كى«  ادرا »جابه جايى  حسى«،  »جابه جايى  به جاى  را  حس آميزى  كه  باشد  درست تر  شاید 
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ک  ک مى شود، نه صرفاًً احساسى كه از خود شىء )مثلاًً حرف يا عدد( نشئت مى گيرد. بنابراين، ادرا محرک است كه سبب بروز دومين ادرا

ک دوگانۀ حس آميخته  را به وجود مى آورد. شىء است كه ادرا

یکی از نظريه هاى معروف در مورد علت پدیده حس آ ميزى اين است كه همۀ افراد در نخستين مراحل رشد دچار درجه اى از حس آ ميزى اند، 

ک هاى  كثر ما )البته نه مبتلايان به حس آميزى( ادرا كى »هََرَسَ« مى شوند، ا غ مغزى روى مى دهد و اتصالات ميان نواحى ادرا اما وقتى بلو

دوگانه را از دست مى دهيم. 

بررسی حس آميزى با استفاده از فنون برش نگارى مغز نشان می دهد وقتى مبتلايان به اين اختلال به واژه ها گوش مى دهند، برخى از 

ک بينايى مربوط است فعال می شوند. نواحى مغزشان كه به ادرا

ع خانوادگی دارد و در بين زنان شايع تر است؛ همين نشان مى دهد كه مؤلفه اى ژنتیکی در آن دخيل است. حس آميزى شيو

هیچ  كس از مبناى عصب شناختى حس آميزى اطلاع قطعى ندارد، اما در اين مورد دو نظريۀ عمده را می شناسيم. يكى از آن ها حس آميزى 

گون مغز ردوبدل مى شود بازدارى زدايى بهنجار وجود ندارد. ديگری آن  را معلولِِ اين امر مى داند كه در علائمى كه ميان نواحى حسى گونا

گون مغز نسبت مى دهد. را به وجود شمار بيشترى از ارتباط هاى عصبى ميان نواحى حسى گونا

صفحۀ 68، تیتر »گوش درونی«، خط ششم، قبل از توضیح پردۀ صماخ، متن زیر اضافه شود:

اندام اصلى شنوايى، يعنى اندام كورتى، حفره اى است در درون حلزون گوش. اندام كورتى همان نقشى را در شنوايى بازى مى كند كه 

شبكيۀ چشم در بينايى ايفا مى كند. همۀ سلول هاى مهم در اندام کورتی جاى دارند؛ اين سلول ها منظره اى كُُرک مانند دارند و به سلول هاى 

مويى يا مژه دار معروف‌ هستند و حكم گيرنده هاى شنوايی را دارند. بنابراین گیرنده های شنوایی یا گیرنده های صوت، سلول هایی مویی 

)مژک دار( هستند که در اندام کورتی حلزون گوش و بر روی غشاى پايه جاى گرفته اند. غشای پایه، غشای نرم و انعطاف پذيرى است که 

سطح داخلى حلزون گوش را پوشانده است و گیرنده های صوت را محکم در جای خود نگه می دارد.

صفحۀ 70، تیتر »دستگاه چشایی«، خط دوم، بعداز جملۀ دوم، جملۀ زیر اضافه شود:

به برجستگى هاى جوش مانند روى زبان كه جوانه هاى چشايى را در خود جاى داده اند، »پاپی« می گویند.

صفحۀ 70، تیتر »دستگاه چشایی«، بعداز پاراگراف دوم و توضیح چهار مزۀ اصلی، متن زیر اضافه شود:

است.  مى افزايند كه در زبان ژاپنی به معناى »لذيذ«  امروزه بيشتر پژوهشگران به اين چهار مزۀ اصلى، مزۀ پنجمی به نام »يومامى« 

گياهان  و  داران  صدف  قرمز،  گوشت  ازجمله  پروتئين،  از  سرشار  غذايى  مواد  از  بسيارى  در  كه  است  گلوتامات  مونوسديم  مزۀ  يومامى 

دريايى يافت مى شود. 

صفحۀ 71، تیتر »نظریۀ کنترل دریچه ای درد«، در انتها متن زیر اضافه شود:

نظريۀ کنترل دریچه ای درد یا دروازه بانى درد بسيار سودمند بوده است، اما خيلى از دردهاى شديد و مزمن را، كه هيچ نشانى از آسيب ديدگی 

يا بيمارى هم در آن ها نيست، نمى تواند كاملاًً تبيين كند. براى نمونه، در پدیدۀ عجيب »درد خيالى«، فرد ظاهراًً در دست يا پایی كه قطع 

شده يا اندامى كه با جراحى از بدنش برداشته اند، همچنان احساس درد می کند. به عبارت دیگر افرادی كه عضوى را از دست داده اند، حتی 

گر دچار قطع نخاع كامل هم شده باشند، همچنان درد را در نواحى پايين تر از محل قطع نخاع احساس مى كنند. در چنین مواردى هيچ  ا

تكانۀ عصبى  وجود ندارد كه دروازۀ نخاعى بخواهد مانع آن شود يا آن را عبور دهد. پس درد از کجا مى آید؟

اعصاب  كه  علائمى  به  اينكه  علاوه بر  مغز  او،  گفتۀ  به  كند.  تجديدنظر  دروازه بانى  نظریهٔٔ  در  ک  ملزا رونالد  كه  شدند  باعث  معماها  اين 

كنش نشان مى‌دهد، خودش هم قادر به ايجاد درد )و ساير احساسات( است. شبكۀ گسترده‌اى از نورون هاى  حسى ارسال مى‌كنند وا

مغز موجب مى شوند كه ما بدن خود و بخش هاى مختلف آن را حس كنيم. بروز درد نتيجۀ نابهنجارى در الگوهاى فعاليتى اين شبكۀ 

از  كه  هم  علائمى  و  انتظارات  هيجانات،  خاطرات،  مى شوند،  دريافت  پيرامونى  اعصاب  از  كه  درون‌دادهايى  علاوه بر  است.  نورونى 

كز مختلف مغزى ارسال مى شوند مى توانند در بروز اين الگوهاى نابهنجار فعاليتى مؤثر باشند. در مورد درد خيالى مى توان گفت  مرا

كه الگوهاى نابهنجار ممكن است حاصل فقدان محرک حسى يا معلول تلاش هاى فرد براى حركت‌دادن عضوى باشد که ديگر وجود 

كى از اينكه نواحى مغزى مرتبط با عضوى كه قطع يا برداشته شده است  ندارد. آنچه تأییدکنندۀ اين ديدگاه است، شواهدى است حا
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در غياب آن عضو نيز همچنان به فعاليت خود ادامه مى‌دهند.
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صفحۀ 82، بعداز تیتر پایه های عصب شناختی توجه، تیتر و متن زیر اضافه شود:

ادراک زيرآستانه اى

يا  شوند  شنيده  كه  هستند  آن‌  از  ضعيف تر  كه  اصواتى  يعنى  )پایین ترند(،  فروترند  مطلق  آستانۀ  از  كه  پیام هايی  ک  ادرا و  احساس  آیا 

تصاويرى كه مختصرتر يا کم نورتر از آن‌ هستند كه بتوان آن ها را دید، نيز امكان پذير است؟ در بسيارى از بررسى ها، پژوهشگران از روشى 

به نام »آماده سازى« استفاده مى كنند كه در آن فرد را، به صورت زيرآستانه اى )ناآشکار( يا آشكار، با اطلاعاتى مواجه مى كنند و بعد او را 

مى آزمايند تا ببينند که آيا اين اطلاعات بر عملكرد وى در كارى ديگر مؤثرند يا نه. پژوهشگران دريافته اند كه وقتی واژه هاى مربوط به یک 

صفت شخصيتى‌ مانند صداقت، به شكل زيرآستانه اى و به سرعت روى صفحۀ نمايش نشان داده مى شوند، بيشتر احتمال دارد كه افراد 

بعداًً كسى را که  درباره اش مطلبى مى خوانند، دارای اين صفت تلقى كنند. در واقع آن ها »آماده سازى« شده اند كه آن فرد را به اين شكل 

ديدارى  پيام هاى  كه  مى دهند  نشان  گرفته اند  صورت  آزمايشگاه  در  »آماده سازى«  از  استفاده  با  كه  بررسى هايى  بنابراین  كنند.  ارزيابى 

سادۀ زيرآستانه اى )پردازش ناهوشیار( مى توانند بر رفتارها، قضاوت ها، حافظه، تفکر و تصمیم گیری تأثير بگذارند.
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فصل 6: هوشیاری

صفحۀ 88، تیتر »ناهوشیاری«، در انتها متن زیر اضافه شود:

حدس ها  الهام،  يا  شهود  به  باشند  متكى  هوشيارانه  استدلال  بر  اينکه  به جاى  تصميم گيرى  يا  داورى  براى  كه  می گويند  اغلب  مردم 

واحساسات ناخودآگاه، تكيه مى كنند. گاهی افراد بى آنكه اصلاًً مرحله هوشيار را سپرى كنند، مسائل را حل مى كنند يا مهارت هاى تازه اى 

انجام  که  را  كارى  بتوانند  حتی  اينكه  بدون  مى كنند  كشف  را  ورق بازى  در  برنده شدن  شگرد  بهترين  که  هستند  كسانى  مثلاًً  مى آموزند. 

دربارۀ  دانش  کسب  هنگام  یادگیری  یعنی  مى نامند:  ضمنى«  »يادگيرى  را  پدیده  اين  روان شناسان  دهند.  تشخيص  آگاهانه  مى دهند 

چیزی، بى آنكه آگاه باشيد چگونه اين كار را كرده ايد و بى آنكه بتوانيد دقيقا بگوييد كه چه چیزی آموخته ايد. شما قاعده يا رفتارى انطباقى 

را با قصدى هوشيارانه يا بدون آن مى آموزيد، اما نمى دانيد آن را چگونه آموخته اید و نمی توانید برای خود یا دیگران توضیح دهید که دقیقاًً 

چه چیزی آموخته اید. بسیاری از توانایی های ما، از سخن گفتن به زبان مادری تا بالارفتن از پله، حاصل یادگیری ضمنی اند.

صفحۀ 90، تیتر »نظریۀ خواب«، قبل از کادر خاکستری، متن زیر اضافه شود:

هماهنگ  يكديگر  با  هستند   SCN تحت‌كنترل  كه  چرخه هايى  عادى،  شرايط  در  مى خورد؟  هم  به  موقع  چه  زيستى  ساعت  تنظیم 

مى شوند، درست مثل چند ساعت مچی كه مى توان آن ها را با هم تنظيم كرد. ممكن است زمان اوج اين چرخه ها متفاوت باشد، اما 

زيادى  نسبتاًً  اطمينان  با  مى توانيد  بدانيد  را  چرخه ها  این  از  يكى  اوج  زمان  شما  گر  ا بنابراين  دارد؛  وجود  تقارن  نوعى  آن ها  رخداد  ميان 

زمان اوج چرخه هاى دیگر را پيش‌بينى کنید. بنابراین تقارن یعنی هماهنگ شدن چرخه هاى زيستى با نشانه هاى بيرونى، مثل تغيير در 

روشنايى روز. اما وقتى در روند معمول زندگی‌ تغييرى ايجاد مى شود، ممكن است »هماهنگی و تقارن چرخه هاى شبانه‌روزى از بين 

مى‌كنند.  عبور  متعددى  زمانى  مناطق  از  هوايى  سفرهاى  در  افراد  كه  مى كند  بروز  زمانى  اغلب  درونى«  تقارن  »عدم  ع  نو اين  برود«؛ 

طول  روز  چند  عادى  وضع  به  هورمونى  و  دمايى  چرخه هاى  بازگشت  اما  مى شوند،  تنظيم  به سرعت  معمولاًً  بيدارى  و  خواب  الگوهای 

می کشد. در نتيجه، خستگی پرواز ميزان انرژى، مهارت هاى ذهنى و هماهنگی حركتى را تحت تأثير قرار مى دهد. 

احساس  كارايى،  كاهش  سبب  وضعيت  اين  مى دهد.  رخ  است  متغير  آن ها  كارى  شيفت  كه  هم  کارگرانى  در  درونى  تقارن  عدم  پدیدۀ 

خستگی و زودرنجى، افزايش احتمال سوانح حين كار و بروز بدخوابى و اختلالات گوارشى مى شود.

چرخه  ها در زندگی روزمره كاملاًً منظم نيستند. ممكن است بيمارى، فشار روانى، خستگی، هيجان زدگی، ورزش، مصرف دارو، وقت غذا 

خوردن، عادات غذایی و تجربه هاى عادى زندگی روزمره اين چرخه ها را تحت تأثير قرار دهند. علاوه بر اين، چرخه هاى شبانه روزى به علت 

تفاوت هاى ژنتیکی در افراد مختلف بسيار متفاوت‌ هستند. مثلاًً گویا اختلاف در ژنی واحد موجب مى شود که بعضى افراد سحرخيز باشند 

و بعضى ديگر شب زنده دار باشند.

متخصصان بالينى مى گويند كه بعضى افراد در فصول خاصى از سال، معمولاًً در زمستان كه طول روزها كوتاه تر است، افسرده مى شوند؛ 

و  ضعف  و  خستگی  اندوه،  دچار  زمستان  فصل  در   SAD مبتلابه  بيماران  می شود.  نامیده   )SAD( فصلى  عاطفى  اختلال  الگو  اين 

چرخه هاى  که  معتقدند  پژوهشگران  از  بسيارى  مى كنند.  پيدا  كربوهيدرات ها  مصرف  به  شديدى  تمايل  و  شوند  مى  خواب آلودگی 

شبانه روزى بيماران مبتلابه SAD نامنظم‌ هستند؛ يعنى آن ها اصولاًً دچار شكلى مزمن از خستگی پروازند. بعضى از پژوهشگران به اين 

كنش به آن دچارند. نتيجه رسيده اند كه مبتلايان به SAD به نوعى نابهنجارى در زمينۀ توليد ملاتونين يا وا

بعضى از پزشکان و درمانگران براى معالجۀ بيماران مبتلابه SAD از نوردرمانى استفاده مى كنند. در اين روش درمانى، بيماران در زمان هاى 

مشخص از روز )معمولاًً اوايل صبح( در برابر لامپ هاى فلورسنت پرنور مى نشينند. نوردرمانى حتی براى مبتلايان به افسردگی غير فصلى 

ع  خفيف تا متوسط نيز مفيد واقع می شود. در برخى موارد، براى این اختلال داروى ضدافسردگی و داروهاى ديگر هم تجويز مى كنند. شيو

SAD در زنان بسيار بيشتر از مردان است.

صفحۀ 91، جدول »اختلال خواب«، در بخش حملۀ خواب، متن زیر اضافه شود:

يا  است؛ اين تباهی نتيجۀ نوعى اختلال در دستگاه ايمنى بدن  از تباهی نورون هاى خاصى در هيپوتالاموس  ناشى  ظاهراًً  حملۀ خواب 

حاصل نابهنجارى هاى ژنتیکی است.
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صفحۀ 91، جدول »اختلال خواب«، اختلال زیر اضافه شود:

اختلال رفتار رِمِ: یکی دیگر از اختلالات خواب است. در این اختلال، فلج عضلانى اى كه معمولاًً در خواب REM رخ مى دهد، وجود ندارد يا 

ناقص است، در نتیجه فرد خوابیده فعالیت جسمانی از خود بروز می دهد و غالباًً رؤيايى را كه مى بيند به نمايش مى گذارد. فرد مبتلابه اين 

اختلال از آنچه انجام مى دهد بى خبر است، اما کسی كه كنارش مى خوابد بهتر است كاملاًً مراقب و هوشيار باشد. اين اختلال معمولاًً 

در مردان ديده مى شود. 

صفحۀ 92، تیتر »نظریۀ فروید«، در انتها متن زیر اضافه شود:

گر پيام رؤيا اضطراب انگيز باشد، بخش منطقى  به نظر فرويد، هر رؤيايى، هرقدر هم كه پوج و بى سروته به نظر برسد، معنايى دارد. اما ا

ذهن بايد آن را تحريف كند و به شكل ديگرى در آورد. در غیر این صورت، رؤيا به ضمير هوشيار انسان راه مى يابد و او را از خواب بيدار 

می كند، پس در عالم رؤيا هركسى یا چیزی ممكن است نمايندۀ كسى یا چیزی ديگر باشد؛ مثلاًً جاى پدر را برادر بگیرد يا حتی چند نفر 

نمايندۀ يک نفر باشند، یا ممكن است آلت تناسلى مردانه در خواب در قالب مار، چتر يا خنجر تجلى يابد. 

صفحۀ 92، بعداز تیتر »نظریۀ فروید«، تیترهای زیر اضافه شوند:

رؤيا كوششى براى سازگارى با مشكلات )رویکرد مشکل محور(: طبق این نظریه، رؤيا بازتاب نگرانی های معمول زمان بیداری یا حل وفصل 

نگرانی ها و مشلاکت جاری است. بنابراین رؤيا نمايانگر دل مشغولى هاى هوشيارانۀ فرد در زندگی روزمرۀ اوست، مثل نگرانى هايى كه 

آن  واقعى  معناى  از  صورت دیگری  رؤيا  استعاره هاى  و  نمادها  رويكرد  اين  در  دارد.  سلامتی  يا  جنسى  مسائل  كار،  روابط،  مورد  در  انسان 

دارد.  زیادی  ارتباط  فرد  روزمرۀ  نگرانى هاى  با  رؤياها  محتواى  که  مى كنند  تأييد  نیز  پژوهشى  يافته هاى  هستند.  آن‌  حامل  بلکه  نيستند؛ 

كى از اضطراب امتحان در ميان دانشجويان كه اغلب نگران نمره و امتحان‌ هستند، امرى شايع است. بعضى  مثلاًً ديدن خواب هاى حا

ما  براى  هم  را  آن ها  حل وفصل  فرصت  بلكه  هستند،  روزمره‌  زندگی  نگرانى هاى  بازتاب  نه تنها  رؤياها  كه  عقيده اند  اين  بر  روان شناسان 

فراهم مى آورند.

منتقدان به رويكرد مشکل محور یا حل مسئله، در اينكه افراد بتوانند مشكلات يا تعارض هاى خود را به راستى در خواب حل كنند، تردید 

دارند. آن ها می گویند رؤياها صرفاًً جلوه اى از مشكلات ما هستند. بصيرت يافتن دربارۀ اين مشكلات كه مردم آن را به خواب ديدن نسبت 

مى دهند، فقط زمانى امكان پذير است كه فرد بيدار شود و بتواند دربارۀ مسائلى كه سبب ناراحتى اش شده اند فكر كند.

اما  است،  روزمره  نگرانى هاى  متوجه  مشكل محور،  رويكرد  همانند  رؤيا،  قبال  در  شناختى  رويكرد  شناختی(:  )رویکرد  تفکر  به جای  رؤيا 

مدعى نيست كه مشكلات از راه خواب حل مى شوند. از اين دیدگاه، رؤيا صرفاًً شكل ديگری است از فعاليت هاى شناختى اى كه هنگام 

بيدارى روى مى دهند. 

از منظر شناختى، مغز ما هنگام خواب ديدن همان كارى را می كند كه در بيدارى انجام مى دهد؛ به همين دليل بخش هايى از مغز كه در 

كى و شناختى نقش دارند هنگام خواب ديدن نيز به شدت فعال‌ هستند. تفاوت در اين است كه هنگام خواب، هيچ درون داد  پردازش ادرا

حسى و هيچ بازخوردى از محيط بيرون و حركات بدن به مغز وارد نمى شود و تنها درون داد مغز، حاصل برون داد خود اوست. بنابراين، 

گر  كنده تر‌ از افكارى است كه هنگام بيدارى داريم. در این ديدگاه فرض بر اين است كه ا معمولاًً افكار ما هنگام خواب ديدن آشفته تر و پرا

شخص هنگام بيدارى بتواند با محرک  هاى بيرونى كاملاًً قطع ارتباط كند، فعاليت ذهنى وى تا حد زيادى شبيه فعاليت آن در حين خواب 

خواهد بود و همان ماهيت توهم آميز را خواهد داشت. 

رويكرد شناختى اين نكته را هم مطرح مى كند که به موازات رشد توانايى هاى شناختى و ارتباطات مغزى در خلال دوران كودكى، ماهيت 

رؤياها نيز تغيير مى كند. كودكان نوپا ممكن است اصلاًً به آن معنا که در مورد بزرگ سالان مطرح است خواب نبينند. كودكان خردسال نيز 

گرچه تصاويرى در خواب مى بينند اما محدوديت هاى شناختى شان مانع آن است كه تا ٧ يا ٨ سالگی بتوانند براى رؤياهايشان روايتى  ا

نشسته  »من  ديدم«،  سگ  يک  »من  است  روزمره  مسائل  دربارۀ  و  ثابت  و  بى روح  معمولاًً  و  معدود  آن ها  رؤياهاى  كنند.  خلق  درست 

بودم«. اما هرچه بزرگ تر مى شوند، رؤياهايشان هم به تدريج پيچيده تر، پوياتر و داستان گونه تر مى شود.

رويكرد شناختى به رؤيا رويكردى نسبتاًً جديد است و يكى از مدعيان عمده دراين حوزه است، زيرا بسيارى از عناصر نظريه هاى دیگر را در بر 
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مى گيرد و با آنچه دربارۀ رشد شناختى و فرايندهاى شناخت هنگام بيدارى مى دانيم هم خوانى دارد.

كه  است  فعال سازى-تركيب  نظريۀ  رؤيا  دربارۀ  چهارم  رويكرد  فعال سازى-تركيب(:  )نظريۀ  مغز  فعاليت  از  تفسيرى  به عنوان  رؤيا 

رؤياها،  كرد،  مطرح  را  آن  هابسون  نام  به  روان پزشکی  اولین بار  كه  تبيين  اين  براساس  است.  فيزيولوژيكى  پژوهش هاى  مبتنى بر  قوياًً 

برخلاف گفتۀ شكسيير، »فرزندان مغز بيكار« نيستند بلكه عمدتاًً نتيجۀ تخلیۀ الكتريكى خودبه خودى هستندكه هنگام خواب REM در 

نورون هاى ناحيۀ تحتانى مغز يا همان پل مغزى صورت مى گيرد. اين نورون ها مسئول كنترل حركات چشم، نگاه كردن و حفظ تعادل و 

وضعيت بدن‌ هستند و پيام هايى را به آن بخش از نواحى حسى و حركتى قشر مخ مى فرستند كه هنگام بيدارى مسئول پردازش ديدارى 

و اعمال ارادى اند.

براساس نظريۀ فعال سازى - تركيب، علائم ارسالى از پل مغز به خودى خود ازلحاظ روان شناختى هيچ معنايى ندارند. اما قشر مخ ازطريق 

تركيب يا تلفيق آن ها با اطلاعات و خاطرات موجود و به وجودآوردن تفسيرى منسجم، مى كوشد به اين علائم معنا دهد. اين دقيقاًً همان 

كارى است كه قشر مخ در مورد علائمى انجام مى دهد كه هنگام بيدارى از اندام هاى حسى دريافت مى كند.

براى نمونه، وقتى نورون هاى بخشى از مغز كه حفظ تعادل را بر عهده دارد دچار تخليۀ الكتريكى مى شوند، احتمالاًً قشر مخ رویایی دربارۀ 

مورد  در  رؤيايى  احتمالاًً  مخ  قشر  مى شوند،  دويدن  سبب  بيدارى  در  معمولاًً  که  باشند  نوعى  از  ارسالى  علائم  گر  ا مى آورد.  پدید  سقوط 

تعقيب شدن ايجاد مى كند. چون علائم ارسالى پل مغزی نامنظم و تصادفى اند، تفسيرهايى كه قشر مخ از آن ها مى كند، همان رؤياها، 

احتمالاًً آشفته ونامنسجم اند و چون نورون هاى قشرى كه مسئول ذخيرۀ ابتدايى خاطرات جديد هستند، در جريان خواب نافعال اند، فرد 

معمولاًً رؤياهايش را پس از بيدارشدن فراموش مى كند مگر آنكه آن هارا فوراًً در جايى يادداشت يا براى كس دیگری تعريف كند.

گفتۀ  به  كرده اند .  ايجاد  آن  در  تغييراتى  و  افزوده  آن  به  بيشترى  جزئيات  نظريه،  اين  آغازين  صورت بندى  پس از  همكارانش،  و  هابسون 

كنش هايى را در نواحى هيجانى و بصرى مغز پديد مى آورد. در عين حال، آن بخش از نواحى مغزى كه مسئول تفكر  آن ها، ساقۀ مغز وا

منطقى و پردازش اطلاعات حسى دنياى پيرامون اند از كار مى افتند. اين تغييرات سبب مى شوند كه رؤياها داراى بار هيجانى، توهم آميز و 

غيرمنطقى باشند. از اين منظر، آرزوها علّتّ رؤياها نيستند؛ بلکه سازوكارهاى مغزى آن ها را پدید مى آورند. به گفتۀ هابسون محتواى رؤيا 

ممكن است به همان اندازه كه حكم طلا را دارد، بى ارزش هم باشد.

نظريۀ فعال سازى - تركيب نيز با انتقاد مواجه شده است: همۀ رؤياها، آن قدر كه اين نظريه مى گوید، آشفته يا عجيب وغريب نيستند؛ در 

واقع، بسيارى از رؤياها داستانى منسجم، هرچند تخيلى، را بيان مى كنند. علاوه بر اين، رويكرد فعال سازى-تركيب براى رؤياهايى كه فرد 

در جريان خواب NREM مى بيند توضیح مناسبى نمی دهد.

صفحۀ 93، تیتر » هیپنوتیسم«، در انتها متن زیر اضافه شود:

مى دهد؛  كاهش  را  ذهنى  تكليف  دو  ميان  تداخل  هيپنوتيسم  که  داد  نشان  مغز  نگارى  برش  از  استفاده  با  اخير  بررسی هاى  از  يكى 

پژوهشگران این مسئله را با »آزمون استروپ« آزمایش کردند.

ک رنگ« با »خواندن« تداخل پيدا مى كند.  پژوهشگران اغلب از آزمون استروپ استفاده مى كنند تا ببينند چه اتفاقى مى افتد وقتى »ادرا

در اين آزمون، فرد به واژه هايى نگاه‌ می کند كه نشان دهندۀ رنگ ها هستند )آبى، قرمز، سبز، زرد ...(؛ بعضى از اين واژه ها با همان رنگی 

نوشته شده كه نشانگر آن  هستند )مثلاًً واژۀ قرمز به رنگ قرمز است( و ساير واژه ها با رنگی ديگر )مثلاًً واژۀ قرمز به رنگ آبى( نوشته 

شده اند. وقتى معناى واژه ها با رنگشان تفاوت دارد، تشخيص رنگ آن ها بسيار دشوارتر است. 

)پس از  بعداًً  که  شد  گفته  هیپنوتیسم  حین  در  هيپنوتيسم شده  شركت كنندگان  به  هیپنوتیسم شده،  افراد  بر  استروپ  آزمون  بررسی  در 

اينكه از حالت هيپنوتيسم خارج شدند(، بعضى از واژه هاى آزمون استروپ را روى صفحۀ كامپيوتر مى بينند، اما اين واژه ها در نظر آن ها 

فقط زنجيره اى از نمادهاى بى معنا خواهند بود )مثل حروف يک زبان خارجى كه شما با آن آشنايى نداريد(. در جريان آزمون، كسانى كه 

راحت هيپنوتيسم شده بودند در مقايسه با كسانى كه سخت تر تحت تأثير هيپنوتيسم قرار گرفته بودند، سريع تر و بهتر مى توانستند رنگ 

واژه هایى را تشخيص دهند که معناى آن ها با رنگشان فرق داشت. در واقع هیپنوتیسم »تأثير آزمون استروپ« را کاهش داد و عملاًً از 

بين برد. چون اين افراد به علت تلقين هايى كه در حالت هيپنوتيسم دريافت كرده بودند مى توانستند هنگام اجراى آزمون به معناى 
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واژه  ها‌ كمتر توجه كنند و بنابراين آن ها را نخوانند و فقط رنگشان را‌ در نظر بگيرند. به علاوه، در اين افراد فعاليت آن ناحيه از مغز که 

وظيفۀ »رمزگشايى كلمات نوشتارى« را به عهده دارد و ناحیۀ دیگری در بخش پيشين مغز که ناظر بر »افكار متعارض« است، هنگام 

اجراى آزمون كاهش مى يابد.

پژوهش  هاى اخير نشان مى دهند كه حتی تلقين بدون هيپنوتيسم هم مى تواند تأثير آزمون استروپ را در افراد بسيار تلقين پذير كاهش 

دهد.

صفحۀ 93، انتهای تیتر »هیپنوتیسم«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

نظريه هاى مربوط به هيپنوتيسم

كى از گسستگی و رویکرد اجتماعی-شناختی. امروزه، دو نظريۀ مخالف درمورد هیپنوتیسم وجود دارد: نظريه هاى حا

و  روشن  رؤياهاى  مانند  نيز  هيپنوتيسم  بود  معتقد  وى  شد.  مطرح  هيلگارد  ارنست  توسط  نظریه  این  گسستگی:  از  حاكى  نظريه هاى 

از  ذهن  از  بخش  يک  مى شود  سبب  که  مى آيد‌  پديد  شكافى  هوشيار  ضمير  در  يعنى  است،  گسستگی  نیازمند  ساده،  حواس پرتى  حتی 

بقيۀ ضمير هوشيار جدا شود و عملكردى مستقل داشته باشد. به گفتۀ هيلگارد، در بسيارى از افرادى كه هيپنوتيسم مى شوند، بخشى 

هوشيار  که  درمى آيد  مخفى(  )مشاهده گری  پنهان  ناظر  به صورت  آن  از  ديگرى  بخش  ولى  می گیرد،  قرار  هيپنوتيسم  تحت تأثير  ذهن  از 

مى ماند و تماشا مى كند. تا وقتى به فرد هيپنوتيسم شده دستور خاصى داده نشود، از وجود اين مشاهده گر بى خبر مى ماند. 

كِِن باوِرِز و همكارانش در دانشگاه واترلو نيز نظريه اى دربارۀ هيپنوتيسم مطرح كرده اند كه نقطۀ مقابل نظريۀ گسستگی است. در اين 

نظريه فرض بر اين است كه هيپنوتيسم تسلط كاركرد اجرايى را كه جايگاه آن احتمالاًً در لوب هاى پيشانى است تضعيف مى كند، اما اين 

تضعيف در حدى نيست كه باعث حالت گسستگی خاصى شود. نتيجۀ آن نوعى حالت تغيير يافتۀ هوشيارى است، شبيه آنچه در بيماران 

مبتلابه اختلالات لوب پيشانى ديده مى شود. 

دربارۀ  امروزى  نظريه هاى  با  رؤيا،  دربارۀ  فعال سازى-تركيب  نظريۀ  همانند  مى دانند،  گسستگی  حاصل  را  هيپنوتيسم  كه  نظريه هايى 

مغز بيشتر هم خوانى دارند. در اين نظريه ها فرض بر اين است كه بخشى از مغز گزارش گر و تفسیرکنندۀ فعاليت هايى است كه ساير 

بخش هاى مغز انجام مى دهند.

اجتماعى  نفوذ  ميان  تعامل  حاصل  هيپنوتيسم  تأثيرات  كه  است  استوار  فرض  اين  بر  رویکرد  این  اجتماعى-شناختى:  رويكرد 

هيپنوتيسم كننده )بخش »اجتماعى«( و توانايی ها، عقايد و انتظارات هيپنوتيسم شونده )بخش »شناختى«( است؛ فرد هيپنوتيسم شده 

اساساًً نقش بازى مى كند، نقشى كه مشابه آن را در زندگی روزمره هم مى بينيم و آن اين كه به خواست خود به تلقينات والدين، معلمان، 

به  است  كنشى  وا صرفاًً  نيز  مخفى  مشاهده گر  یا  پنهان  ناظر  حتی  منظر،  اين  از  می دهيم.  تن  تلويزيونى  تبليغات  و  درمانگران  پزشكان، 

مقتضيات اجتماعى موقعيت هيپنوتيسم كننده و تلقينات او. البته شخص هيپنوتيسم شده صرفاًً تظاهر نمى كند و ادا در نمى آورد. افراد 

هيپنوتيسم شده حتی وقتى مى دانند كسى تماشايشان نمى كند نيز همچنان از تلقينات هيپنوتيسمی پيروى مى كنند. شايد نقش فرد 

هيپنوتيسم شده نيز مانند بسيارى از نقش هاى اجتماعى آن قدر جذاب و گیرا است كه اعمال مربوط به آن ممكن است بدون قصد و 

نيت آگاهانۀ شخص روى دهند.

صفحۀ 95، بعداز تیتر »شاهدانگان«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

سایر داروهای روان گردان:

بعضى از داروهايى كه مصرفشان رايج است در مقوله های ذکرشده جای نمی گیرند؛ چون تركيبى از آثار دو يا چند دستۀ دارويى را دارند، 

يا اينكه تأثيراتشان نامشخص است.

ع است، استفاده مى كنند. استروئيدهاى آنابولیک،  استروئيدهاى آنابوليک، كه مصرفشان ممنو مثلاًً ورزش كاران و بدن سازان غالباًً از 

از راه تزريق مصرف مى شوند و هدف از مصرف آن ها افزايش  يا  از مشتقات تستوسترون هستند که به صورت قرص  تركيبات مصنوعى 

قدرت بدنى و حجم عضلات است. مصرف استروئيدها مشكلات جسمانى متعددى را در مردان ايجاد مى كند؛ ازجمله بيمارى هاى قلبى 

و كبدى، كوچک شدن بيضه ها و مشكلات نعوظى. بعضى از پژوهشگران استروئيدهاى آنابولیک را در طبقۀ روان پریشی زاهاى خفيف قرار 
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مى دهند، اما عده اى ديگر معتقدند كه ساختار شيميايى و آثار روان شناختى اين ماده چنان است كه نمى توان آن را در هيچ یک از طبقات 

دارويى عمده قرار داد.

اكستاسى )ام دى ام اى( دارويى تركيبى است كه هم ویژگی هاى داروى توهم زا و هم ويژگی هاى داروى محرک را داراست و گفته مى شود 

كستاسى  كستاسى حالات هيستريک فراوانى را ايجاد می کند. زياده روى در مصرف ا كه سبب افزايش همدلى، بصيرت و انرژی مى شود. ا

كاهش مى دهد و موجب آسیب دیدگی  خفیف حافظه می شود. ميزان سروتونين را
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فصل 7: یادگیری و شرطی سازی

صفحۀ 101، تیتر »شرطی سازی ثانوی«، در انتها متن زیر اضافه شود:

به طور کلی شرطی سازی سطح بالاتر )شرطی سازی ثانوی و بالاتر از آن(، شايد معلوم كند که چرا برخى واژه ها ما را به پاسخ هاى هيجانى 

وامى دارند؛ چرا اين واژه ها موجب خشم ما مى شوند يا احساساتى گرم و خوشايند در ما ايجاد مى كنند. وقتى واژه ها با اشيا يا واژه هاى 

ديگرى همراه شوند كه قبلاًً موجب پاسخ هاى هيجانى مى شده اند، خود آن ها هم مى توانند همان پاسخ ها را برانگيزند. مثلاًً شايد كودک 

گر برچسب هاى قومى يا ملّىّ، با  در قبال واژۀ روز تولد، چون اين واژه با هديه و توجه همراه است، پاسخ مثبتى را ياد بگيرد، برعكس، ا

واژه هايى چون احمق يا كثيف همراه شوند كه كودک آن ها را از قبل واژه هايى ناخوشايند مى شمرده است، ممكن است پاسخى منفى را 

در وى برانگيزند. به عبارت ديگر شرطى سازى سطح بالاتر ممكن است در شكل دهى تعصب دخيل باشد.

صفحۀ 103، تیتر »تقویت و تنبیه«، بعداز توضیح تقویت منفی، متن زیر اضافه شود:

تقويت منفى كه نتيجۀ فرار يا اجتناب از چيزى ناخوشايند است نشان مى دهد‌ كه چرا بسيارى از ترس ها ماندگارند. وقتى كه از شىء يا 

ک دورى مى كنيد، در حقيقت همۀ فرصت ها را هم براى خاموش كردن ترستان از دست مى دهيد. موقعيتى ترسنا

صفحۀ 104، تیتر »تعمیم و افتراق«، در انتها متن زیر اضافه شود:

و  است«   ۵ تا   ٩ از  فروشگاه  كار  »ساعات  مثل  كلامى  افتراقى  محرک هاى  از  اعم  فراوانى،  افتراقى  محرک هاى  تحت تأثير  انسان  رفتار 

غيركلامى مثل »چراغ هاى راهنما، زنگ در، زنگ تلفن همراهتان، حالت چهرۀ ديگران« است. يادگيرى اينكه وقتى چنین محرک هايى 

عرضه مى شوند بايد به آن ها پاسخ درست بدهيم باعث مى شود كه از عهدۀ زندگی روزمره برآييم و با ديگران سازگار شويم.

صفحۀ 105، تیتر »برنامه های تقویت«، بعداز توضیح اثر تقویت نسبی یا پاره ای، متن زیر اضافه شود:

تقويت ناپیاپى )پاره ای یا نسبی( نشان مى دهد كه مردم چرا به »شانس« و طلسم و آداب جادويى توسل مى جويند. مثل دانشجويى 

كه با قلم بنفش امتحان داده و نمرۀ خوبى گرفته است، از آن پس بدون قلم بنفش امتحان نمى دهد. چنین آيين ها و تشريفاتى )مثل 

داشتن خودکار بنفش هنگام امتحان( دوام مى آورند چون گاهی كاملاًً برحسب اتفاق، تقويت كننده اى )مثل نمره اى خوب در امتحان( 

گر‌ می خواهید از شر پاسخی خلاص شوید، مواظب باشيد که آن را به  به دنبال دارند و به اين ترتيب در مقابل خاموشى مقاوم مى شوند. ا

شكل ناپياپى تقويت نكنيد. از ديدگاه رفتارى، يكى از رايج ترين اشتباهاتى كه مردم مرتكب مى شوند، اين است كه به همان پاسخ هايى 

كه دوست دارند خاموششان كنند به شكل ناپياپى پاداش مى دهند.

صفحۀ 105، جدول برنامه های تقویت، بخش برنامۀ نسبتی متغیر، متن زیر اضافه شود:

قمارباز به هيچ وجه نمى تواند پيش بينى كند كه چه زمانى تقويت خواهد شد. برنامه هاى VR ممكن است پاسخ دهى را بسيار بالا ببرند. 

قماربازها طبق برنامۀ VR تقويت مى شوند. اين ویژگی در »اعتياد آورى« اين بازى نقش دارد. 

از آن روست كه جاندار به هیچ ترتيبى تشخيص  VR تقويت شده و شكل گرفته، وقفه ندارد و اين شايد  رفتار جاندارى كه طبق برنامۀ 

نمى دهد كه چه موقع تقويت خواهد شد.

صفحۀ 105، جدول برنامه های تقویت، بخش برنامۀ زمانی ثابت، جملۀ زیر جایگزین شود:

وجه تمايز ديگر  پاسخ دهى طبق برنامۀ FI اين است كه با نزدیک شدن به پایان فاصله، سرعت پاسخ دهى افزايش مى يابد.

صفحۀ 106، تیتر »گریز و اجتناب«، خط چهارم، جملۀ زیر اضافه شود:

يادگيرى گريز و اجتناب )پرهيز( اين حقيقت را روشن مى كند كه هراس ها )فوبی ها یا ترس از اشيا يا موقعيت هاى خاص( مى توانند در 

برابر خاموشى خيلى مقاوم باشند.

صفحۀ 108، تیتر »باورهای پیشین«، در انتها متن زیر اضافه شود:

درست همان طور كه موش ها و كبوترها فقط می توانند ارتباط هايى را  بياموزند كه تكامل، مجال آموختن شان را به آن ها داده است، به 

نظر مى رسد انسان نيز فقط ارتباط هايى را مى آموزد كه عقايد پیشین او مجال آموختن آن ها را به او داده اند. شايد بدون چنین محدوديت 

گر  ازپيش تعيين شده اى، مجبور بوديم هر ارتباط احتمالى و بالقوه اى را مورد توجه خود قرار دهيم؛ در آن صورت، يادگيرى ارتباطى، امرى ا
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نه غيرممكن، دست كم بسيار آشفته و بى نظم مى شد.

تحليل هاى آمارى نشان داده است كه در شرايطى كه احتمال ارتباط ميان دو رويداد واقعاًً ضعيف است، فرض وجود ارتباط ميان آن دو 

گاهی مزايايى دارد. رفتارهای خرافى ممكن است تطابقى باشند. حتى برخى از صاحب نظران معتقدند كه اين آگاهی كليد توضيح تكامل 

رفتار دینی در انسان هاست.

صفحۀ 108، تیتر » پایه های عصبی یادگیری«، در ابتدا متن زیر اضافه شود:

پژوهشگر كانادايى »دانلد هب« سهم بسزايى در نظريات اوليه پیرامون يادگيرى و مغز دارد و عقايد او در زمينۀ »عصب پژوهى رفتارى« 

بسيار تأثيرگذار بوده است.

هب انسان ها را جاندارانى زيستی و محصول تكامل مى ديد. او عقيده داشت كه فرآيندهاى ذهنى بايد فرآيندهايى دربرگيرندۀ دستگاه 

عصبى و مغز تلقى شوند و يادگيرى نيز فرآيندى دربرگيرندۀ تغييراتى در فعاليت عصبى است. اين نظر با عقايد مسلط رفتارگرايى در آن 

زمان كاملاًً متفاوت بود. هب، نظراتى را دربارۀ يادگيرى و مغز مطرح كرد كه استنباط هايى مبتنى بر مشاهده بودند.

مهم ترين بخش مطالعات هب در مورد يادگيرى، به عقايد او دربارۀ تغييرات عصب شناختى احتمالى در حين يادگيرى، مربوط مى شود. 

ارتباط  آن گاه  دهد،  افزايش   B نورون  در  را  عصبى  شلیک  سرعت  مكرراًً  مى رسد،   A نورون  از  كه  درون دادى  گر  ا كه  بود  اين  هب  فرضيۀ 

ميان نورون هاى A و B قوى تر خواهد شد. به عبارت دیگر: وقتى پاسخ هاى مشابهى تكرار شوند، منجر به تغييرات دائمى در سيناپس هاى 

تغييرات  مورد  در  بيوشيمى  كنونى  دانش  مى شود.  شناخته  هبی«  »يادگيرى  قانون  به عنوان  مفهوم  اين  مى شوند.  نورون ها  ميان 

عصب شناختى زيربنايى، عقيدۀ هب را كاملاًً تأييد مى كند.

صفحۀ 108، تیتر » پایه های عصبی یادگیری«، در انتها متن زیر اضافه شود:

كسى در لندن به حافظۀ مكانى گسترده اى كه دارند، معروف هستند. تمام آن ها بايد در آزمون ادارۀ حمل و نقل عمومى قبول  رانندگان تا

شوند که براى آمادگی آن چندين سال را صرف كسب »دانشى« مى كنند كه شامل جزئيات نقشۀ شهر با خيابان ها و هزاران مكان است. 

كسترى بيشترى در قسمت خلفى )پشتی( هیپوکامپ و  تصاویر MRI نشان داد که این رانندگان نسبت به رانندگان دیگر حجم مادۀ خا

كسترى كمترى در قسمت قدامى )جلويى( هیپوکامپ دارند. این يافته ها بيان مى كنند كه وقتى دانش مكانى جديدى كسب  مادۀ خا

مى شود، هیپوکامپ )دم اسب( در افراد بزرگ سال سالم مى تواند ازنظر ساختارى تغيير كند.

تحميل  مكانى  حافظۀ  به  كه  مى آيند  وجود  به  ويژه اى  تقاضاهاى  نتيجۀ  در  كسترى  خا مادۀ  تفاوت هاى  که  می دهند  نشان  يافته ها  اين 

كسب اطلاعات  گيرى اين »دانش« را هم می پردازند. به طوری که توانايى آن ها در  كسی ران ها احتمالاًً بهاى فرا البته این تا مى شوند. 

كسترى در  ديدارى- مكانى جديد كمتر است و‌ از‌ دیگران ضعیف تر عمل می کنند. شايد اين موازنۀ شناختى نتيجۀ كاهش حجم ماده خا

كسى باشد. هیپوکامپ جلويى مغز رانندگان تا
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صفحۀ 121، تیتر »حافظۀ سازا«، در ابتدا متن زیر اضافه شود:

گر چنین نبود، ذهن ما پر مى شد از خرت وپرت. علاوه بر اين، يادآورى خاطره به هيچ وجه شبيه تكرار نوار يک  حافظه گزينشگر است. ا

ع است كه بقیۀ صحنه بايد چگونه باشد. يكى از  رويداد نيست؛ بيشتر شبيه ديدن چند تصوير ازهم گسيخته و سپس تصور اين موضو

نخستين دانشمندانى كه اين نكته را بيان كرد، روان شناس بريتانيايى سر فردريک بارتلت بود. بارتلت از مردم مى خواست كه داستان هاى 

طولانى و ناآشناى فرهنگ هاى دیگر را بخوانند و سپس برايش تعريف كنند. داوطلبان وقتى سعى مى كردند داستان ها را به ياد بياورند، 

انسجام  براى  و  مى دادند  تغيير  يا  مى كردند  حذف  بود  بى معنی  برايشان  كه  را  جزئياتى  اغلب  آنان  مى شدند:  مرتكب  جالبی  اشتباهات 

بنابراين،  كه  گرفت  نتيجه  بارتلت  می کردند.  اضافه  آن  به  هم  اخلاقى  نتيجه اى  حتی  گاهى  و  مى كردند  اضافه  ديگرى  جزئيات  داستان 

حافظه بايد عمدتاًً فرايندى »بازسازنده« یا »سازا« باشد. 

اسناد نادرست منبع: مردم در بازسازى خاطرات خود اغلب از منابع زيادى كمک مى گيرند. مثلاًً فرض كنيد كسى از شما بخواهد يكى از 

اولين مهمانى هاى جشن تولدتان را توصيف كنيد. ممكن است برخى خاطرات مربوط به اين رويداد را مستقيماًً به ياد بياوريد، اما اين هم 

ممكن است كه اطلاعاتى را از داستان ها و عكس ها و فيلم هاى ويدئويى خانوادگی، يا حتی از گزارش هاى مربوط به جشن تولد ديگران 

و جشن تولدهايى كه در تلويزيون ديده ايد وارد ماجرا كنيد. همۀ اين اجزاى ازهم گسيخته را بر مى داريد و داستانى منسجم مى سازيد. 

بعداًً نمى توانيد ميان خاطرۀ واقعى خود و اطلاعاتى كه از جاى ديگر‌ گرفته ايد فرق بگذاريد؛ پديده اى كه به »اسناد نادرست منبع« يا گاهی 

»آشفتگی منبع« معروف است. اسناد نادرست منبع یعنی ناتوانى در تشخيص خاطرۀ واقعى يک رويداد از اطلاعاتى كه دربارۀ آن رويداد از 

جاهاى ديگر به دست آمده است. حتی در مورد خاطره هاى روشن هم واقعيت معمولاًً با خيال در مى آميزد. يادآورى فرايندى فعال است 

كردن براى بازآفرينى گذشته است. كه نه تنها شامل بازيابى اطلاعات پيشين، بلكه نوعى دودوتا چهارتا

است.  واقعى  رويدادهاى  با  خيالى  رويدادهاى  اشتباه گرفتن  و  افسانه بافى  معرض  در  است،  بازسازنده  حافظه  چون  افسانه بافی: 

افسانه بافى یعنی درآمیختن پیشامدی که برای فرد دیگری رخ داده با آنچه برای خودتان روی داده است، یا به خاطرآوردن چیزی که در واقع 

هرگز رخ نداده است. خاطرات افسانه وار ممكن است كاملاًً زنده و واقعى به نظر رسند، اما نادرست باشند. افسانه بافى ها به ويژه در برخى 

شرايط خاص بيشتر رخ مى دهند:

۱( هرچه دربارۀ یک رویداد خیالی یا رویدادی که از دیگران شنیده اید بيشتر فكر كنيد یا از آن سخن بگویید، بيشتر احتمال دارد باور كنيد كه 

شما هم شاهد آن بوده ايد. اين فرايند را »انباشتگی تخيل« مى نامند، زيرا تخيل فعال خودتان اين باور را در شما تقويت مى كند که حادثۀ 

موردنظر واقعاًً رخ داده است.

۲( تصوير ذهنى آن رويداد حاوى جزئيات زيادى است كه موجب مى شوند واقعى به نظر برسد.

گر تجسم رويداد زحمت زيادى نداشته باشد )مثل مجسم كردن مردى كه با چکش به ديوار مى کوبد( در  ۳( تجسم آن رويداد آسان است؛ ا

این صورت فكر مى كنيم كه خاطرۀ ما واقعى است.

حافظه و قدرت تلقين: درست به همين دليل كه حافظه بازسازنده است، در برابر تلقين هم آسيب پذير است، يعنى با انديشه هايى 

گیر مى شوند، پيوند مى خورد. اين واقعيت در پرونده هاى حقوقى، كه بر گواهى شهود يا خاطرات  كه پس از هر رويدادى در ذهن ما جا

اشخاص از اينكه چه اتفاقى، چه موقعى و براى چه كسى روى داده است، متکی هستند، مشكلات پیچیده ای ايجاد مى كند.

صفحۀ 119، بعداز تیتر » حافظۀ آشکار«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

حافظۀ پنهان 

گرچه آن ها را آگاهانه يا عمداًً به ياد نمى آوريم؛  گاهی اطلاعاتى كه در گذشته با آن ها مواجه شده ايم بر افكار و اعمال ما تأثير مى گذارند، ا

اين پدیده را حافظۀ پنهان مى نامند. به عبارت دیگر حافظۀ پنهان عبارت است از يادسپارى ناهوشيار؛ كه نشانۀ آن تأثير تجربۀ پيشين )يا 

اطلاعاتى كه قبلاًً با آن ها مواجه شده ايم( بر افكار يا اعمال كنونى ماست. 

پژوهشگران براى دستيابى به حافظۀ پنهان فقط بايد بر روش هاى غيرمستقيم تكيه كنند، نه بر روش هاى مستقيمى )مثل آزمون های 
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یادآوری و‌ بازشناسی( كه در اندازه گيرى حافظۀ آشكار به كار مى روند. يكى از روش هاى رايج برای اندازه گیری حافظۀ پنهان، آماده سازی 

را  او  بعداًً  و  مى شود  مواجه  اطلاعاتى  با  فرد  آن  در  كه  است  ناهوشيار  شناختى  فرايندهاى  اندازه گيرى  براى  روشى  آماده سازى  است. 

مى آزمايند تا ببينند كه آيا آن اطلاعات بر رفتار يا عملكرد وى دركار يا موقعيتى ديگر تأثير مى گذارد يا نه.

راه دیگر براى اندازه گيرى حافظۀ پنهان، روش بازآموزى يا پس انداز است که توسط هرمان ابينگهاوس ابداع شد. بازآموزى روشی برای 

آن ها  آغازین  یادگیری  برای  که  می کند  مقایسه  زمانی  با  را  مطالب  بازآموزی  برای  لازم  زمان  که  است  یادداری )به یادداشتن(  اندازه گیری 

گر بار دوم سريع تر از عهدۀ  صرف شده است. در آزمون بازآموزی لازم است كه اطلاعات يا كارى را که قبلاًً آموخته ايد  دوباره ياد بگيريد. ا

آن برآمديد، معنى اش اين است كه از نخستين تجربۀ خود چیزی به خاطر داريد.

صفحۀ 119، بعداز تیتر » یادزدودگی دوران کودکی«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

یادزدودگی روان زاد

در يادزدودگى روان زاد، علل فراموشى جنبۀ روانى دارند، مثل نياز به گريز از احساس گناه، شرم، سرخوردگى، يا ضربۀ هيجانى. يادزدوگی 

از حافظه و ازجمله هويت شخصی است.  روان زاد بلافاصله پس از رويداد مقدم بر آن آغاز مى شود و شامل ازدست دادن بخش زيادى 

گهانى و پس از چند هفته پايان مى يابد. با اينكه در فيلم ها و داستان ها آن را زياد به تصوير مى كشند،  يادزدودگی روان زاد معمولاًً به طور نا

بيشتر  زاد  آسيب  يادزدودگی  اما  دارند،  قبول  را  روان زاد  يادزدودگی  مفهوم  عموماًً  روان شناسان  مى افتد.  اتفاق  به ندرت  واقعى  زندگی  در 

بحث انگيز است.  

صفحۀ 119، بعداز تیتر » یادزدودگی روان زاد«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

یادزدودگی آسیب زاد

يادزدودگی آسيب زاد عبارت است از مدفون شدن رويدادهاى آسيب زاى خاص به مدتى طولانى و اغلب براى چندین سال. وقتى حافظه 

بازمى گردد از قرار معلوم در مقابل فرايندهاى معمول تحريف و افسانه بافى ايمنى دارد و محتواى آن با دقت كامل به ياد مى آيد. مفهوم 

يادزدودگی آسيب زاد از نظريۀ روان كاوانۀ زيگموند فرويد نشئت مى گيرد. فرويد معتقد بود كه ذهن ازطريق مكانيسم واپس رانى ، فرستادن 

ک يا ناراحت كننده به ضمير ناهوشيار، در برابر خاطرات ناخوشايند و ناراحت كننده از خود دفاع مى كند. غيرارادى اطلاعات خطرنا
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صفحۀ 130، بعداز تیتر »تفکر انتقادی«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

موانع استدلال منطقى

گرچه بسيارى از مردم از توانايى تفكر منطقى، استدلال ديالكتيكى و داورى تأمل آميز )تفکر انتقادی( برخوردارند، كاملاًً روشن است كه  ا

همواره براساس آن عمل نمى كنند. چون فرايندهاى فكرى انسان گرفتار بسيارى از سوگیری ها و اشتباهات قابل پیش بینی است.

احتمال  در  مبالغه  به  گرایش  شايع،  سوگيرى هاى  از  يكى  است(:  محتمل  آنچه  کوچک نمايى  )و  است  نامحتمل  آنچه  بزرگ نمايى   )۱

رويدادهاى نادر است. اين سوگیری كمک مى كند توضيح دهيم كه چرا بسيارى از مردم دست به قمار مى زنند و بیمۀ حوادث مى خرند و‌ 

چرا بعضى از ترس هاى نامعقول پابرجا مى مانند. 

كتشاف عاطفى « هستند، يعنى به جاى داورى عينى دربارۀ احتمالات، به  انسان ها، هنگام داورى دربارۀ احتمالات، به شدت تحت تأثير »ا

ع مى كنند. عواطف و هيجانات اغلب مى توانند با محدودكردن گزینه ها ما را در تصميم گيرى هاى خود يارى  عواطف و‌ هیجانات خود رجو

ک سرعت عمل به خرج دهيم. اما هيجانات گاهی با جلوگيرى از ارزيابى دقيق احتمال  دهند يا سبب شوند که در موقعيتى ناامن يا خطرنا

خطر نيز مى توانند ما را گمراه كنند.

گر انديشيدن به نمونه ها يا مثال هاى  كتشاف ناظر به دسترس پذيرى« هم قرار مى گيرند؛ ا داورى هاى ما دربارۀ احتمال خطر، تحت تأثير »ا

ع آن هم شدت مى گيرد.  يک رويداد آسان باشد داورى دربارۀ احتمال وقو

كنش هاى هيجانى  كتشاف عاطفى همراه است. مثلاًً رويدادهاى فاجعه آميز و تكان دهنده وا كتشاف ناظر به دسترس پذیری اغلب با ا ا

شديدى در ما بر مى انگيزند و در نتيجه در ذهن ما باقى مى مانند. اين رويدادها در قياس با ساير رويدادهاى منفى ازلحاظ ذهنى بيشتر در 

دسترس  هستند.

۲( اجتناب از زيان: به طور كلى انسان ها هنگام تصميم گيرى مى‌كوشند از خطركردن اجتناب كنند يا آن را به حداقل برسانند. اين راهبرد 

از  افراد  انتخاب  تأثيرپذيرفتن  یعنی  چهارچوب بندی  اثر  می شود.  چهارچوب بندى«  دچار »اثر  از خطر  افراد  اما تلقى  است،  البته عاقلانه 

نحوۀ ارائه يا چهارچوب بندى آن انتخاب؛ مثل وقتى كه انتخاب در قالب بُُرد و باخت مطرح مى شود. وقتى افراد انتخابى انجام مى دهند 

كه مستلزم خطر ازدست دادن چیزی است، بيشتر احتياط مى كنند تا موقعى كه همان انتخاب چنان عرضه مى شود كه گویی چیزی به 

دست مى آورند. برای مثال افراد در بخت آزمايى بليتى را كه يک درصد شانس برنده شدن دارد بر بليتی كه ٩٩ درصد احتمال بازنده شدن 

دارد ترجيح مى دهند؛ با اینکه هر دو یک معنا را دارند.

از زيان اجتناب كنيم زيرا دچار سوگیری انصاف  ع سعى نمى كنيم  ۳( سوگیری انصاف: جالب اين است كه در شرايط خاصى در مجمو

مى شويم. فرض كنيد يک بازى دو نفره به نام بازى اولتيماتوم انجام مى دهيد كه در آن شريک شما ۲۰ دلار دريافت مى كند و بايد تصميم 

بگیرد که چه مقدار از آن را با شما سهيم شود. شما می توانيد تصميم بگیرید پیشنهاد شريک خودتان را بپذيريد و هركدام سهم خود را 

پايين ترين پيشنهادى كه  از شما پولى دريافت نخواهد كرد.  را رد كنيد، كه در اين صورت هيچ يک  او  اينكه مى توانيد پيشنهاد  يا  بگيريد 

گر دربارۀ اين مسئله فكر كنيد، خواهيد ديد که معقولانه تر‌ این است كه هر مقدارى كه پيشنهاد شود، هرقدر هم  مى پذيريد چقدر است؟ ا

كه ناچیز باشد، بپذيريد زيرا دست كم چیزی به دست آورده ايد. اما مردم هنگام شركت در بازى اولتيماتوم به اين شيوه پاسخ نمى دهند. 

گر مبلغ پيشنهادشده خيلى‌ كم باشد احتمالاًً آن را رد مى كنند. اغلب وقتی انسان ها دست به گزينش اقتصادى مى زنند، احساس انصاف  ا

يا عدالت بر نفع شخصى معقول چیره می شود. كارهاى آنان، كه به رشته اى به نام اقتصاد رفتارى مربوط مى شود، بررسى هاى ابتكارى 

همواره  اقتصادى  تصميمات  که  داد  نشان  سايمون  بار  نخستين  مى دهد؛  گسترش  و  مى كند  تأييد  را  نوبل  جايزه  برندۀ  سیمون  هربرت 

معقول نيستند.

چرا گاهی تمایل به رفتار منصفانه بر تمایل به منفعت اقتصادی چیره می شود؟ نظريه پردازان تكاملى معتقدند که گرايش به همكارى و 

كان ما مفيد بودند. البته فرهنگ ها نيز با برقراركردن قواعد همكارى و انصاف  نياز به انصاف و معامله به مثل ازآن رو پدید آمدند كه براى نيا

براى تأمين صلح و هماهنگی ميان اعضاى خود و اجراى اين قواعد از راه پاداش دادن به كسانى كه از آن ها پیروی مى كنند و تنبيه كردنِِ 



24

ضمیمۀ روان�شناسی عمومی

متقلّبّان نقش مهمى در اين مورد ايفا مى كنند.

برخى از اقتصاددانان رفتارى از روش هاى علوم عصبى كمک گرفته و به وسيلۀ MRI فعاليت مغز را به هنگام انواع بازى اولتيماتوم بررسى 

كرده اند. وقتى كسى مى خواهد تصميم بگیرد که پیشنهاد کم ارزشى را بپذیرد يا نه، دو ناحيۀ مغز فعال مى شود: بخشى از قشر مخ در 

ناحيۀ جلوى پيشانى )قشر پیش پیشانی( كه با حل مسائل منطقى رابطه دارد و ناحيه اى كه جزيرۀ قدامى ناميده مى شود و با درد، نفرت 

واحساسات ناخوشايند ديگر ارتباط دارد. اصولاًً مغز هنگام انتخاب ميان اين دو گزاره دچار ترديد مى شود: »بله پول چیز خوبى است«، و 

»آخ، اين يارو با من مثل آشغال رفتار مى كند«. كسانى كه قشر پيش پيشانى آنان بيشتر فعال مى شود بيشتر احتمال دارد پيشنهادهاى 

كم ارزش را بپذيرند و كسانى كه جزيرۀ قدامى آن ها بيشتر فعال مى شود احتمالاًً پيشنهاد را رد مى كنند.

پس از  رويداد  يک  پيش بينى  براى  توانايى اش  در  مبالغه  به  شخص  گرایش  از  است  عبارت  بازانديشى  سوگیری  بازانديشى:  سوگیری   )۴

معلوم شدن نتيجۀ آن؛ پديدۀ‌ »من از اول مى دانستم«. به عبارت دیگر وقتى مردم از‌ نتيجۀ يک رويداد يا پاسخ يک پرسش آگاه می شوند 

اغلب مطمئن هستند که »پیشاپیش مى دانسته اند«. 

سوگیری بازانديشى ممكن است جنبۀ انطباقى داشته باشد. وقتى مى كوشيم از کار گذشته سر در آوريم؛ فقط به تبيين يک نتيجه، همان 

كه رخ داده است، مى انديشيم؛ زيرا تبيين نتايجى كه رخ نداده اند ممكن است وقت تلف كردن باشد. بنابراين براساس دانش كنونى داورى 

قبلى خودمان را دگرگون مى كنيم و آن را درست به ياد نمى آوريم.

اول  از  را  چیزی  كه  مطمئنيم  وقتى  زيرا  باشند،  موفقيت آميز  داورى  و  يادگيرى  برابر  در  مانعی  است  ممکن  بازانديشى  سوگیری هاى 

مى دانسته ايم، تمايل كمترى هم داريم كه بدانيم براى پیش بينى هاى دقيق در آينده نيازمند چه چيزهايى هستيم.

۵( سوگیری تأیید: وقتى افراد دربارۀ موضوعى فكر مى كنند كه نسبت به آن احساس نيرومندى دارند، اغلب دچار سوگيرى تأييد مى شوند، 

يعنى فقط به شواهدى توجه مى كنند كه تأییدکنندۀ عقيدۀ آن ها باشد و در پی يافتن خطا در شواهد يا استدلال هايى هستند که خلاف 

عقیدۀ آن هاست. 

۶( آمايه هاى ذهنى: آمايۀ ذهنى یعنی گرایش به حل كردن مسائل با استفاده از روش هايى كه قبلاًً در حل مسائل مشابه كارآمد بوده اند. 

آمايه هاى ذهنى موجب مى شوند كه انسان ها مطالب را بهتر بياموزند و مسائل را آسان تر حل كنند. به سبب وجود آمايه هاى ذهنى است 

كه ما مجبور نيستيم چیزی را دوباره اختراع كنيم. اما وقتى مسئله اى به بينش ها و روش هاى جديدى نياز دارد، آمايه هاى ذهنى ديگر به 

كار نمى آيند. آمايه هاى ذهنى موجب وابستگی شديد ما به همان فرض ها ورويكردهاى قديمى مى شوند و ما را از ديدن راه حل هاى بهتر 

يا سريع تر بازمى دارند. يكى از آمايه هاى ذهنى معمول گرایش به يافتن الگوهايى در رويدادهاست. اين گرایش جنبۀ انطباقى دارد زيرا به 

ما كمک مى كند تا آنچه را در زندگيمان رخ مى دهد بفهميم و قدری بر آن تسلط يابيم. اما باعث اين هم مى شود كه الگوهاى معنادارى 

ببينيم حتی در جايى كه چنین الگوهايى وجود ندارند.
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صفحۀ 145، در انتهای فصل تیتر و متن زیر اضافه شود:

آثار انگیزش بر کار و موفقیت

كيد دارد نه بر سائق هاى درونى. آنچه انجام مى دهيد به هدف هايى  امروزه رويكرد رايج در درک انگيزش موفقيت یا پیشرفت، بر هدف ها تأ

بستگی‌ دارد كه براى خود در نظر مى گيريد و دلايلى كه براى پيگیری آن‌ها داريد. هدف به احتمال قوى هنگامى انگيزه و عملكرد شما را 

بهبود مى بخشد كه سه شرط مهيا شود:

۱( هدف مشخص باشد؛ مثلاًً روزی چهار صفحه مقاله بخوانم.

۲( هدف چالش انگیز  اما دست یافتنی باشد. 

۳( تعيين هدف برحسب آن چيزى باشد كه مى خواهيد به دست آوريد )هدف های گرایشی(، نه براساس اجتناب از آنچه نمى خواهيد 

)هدف های اجتنابی(.

- اهداف گرایشی در برابر اهداف اجتنابی

در  غواصى.  يادگیرى  يا  بهتر  نمرۀ  به دست آوردن  مثل  هستیم،  آن ها  خواهان  مستقيماًً  كه  هستند  مثبتى  تجربيات  گرايشى  هدف هاى 

مقابل هدف هاى اجتنابى عبارت اند از تلاش براى اجتناب از تجربه هاى ناخوشايند، مثل تلاش براى اين كه در مهمانى ها شما را مسخره 

نكنند يا تلاش براى اجتناب از وابستگی.

هدف هاى گرايشى باعث مى شوند كه شما بر آنچه مى توانيد فعالانه انجام دهيد تا آن هدف ها تحقق يابند و همچنین بر لذت درونى 

ناشى از اين كار تمركز كنيد. هدف هاى اجتنابى موجب تمركز شما بر چیزی مى شوند كه بايد از آن دست بكشيد. همۀ انگيزه هايى كه در 

اين فصل به آن ها پرداخته ايم متأثر از هدف هاى گرايشى  هستند، نه هدف هاى اجتنابى. 

كسانى كه هدف هايشان را برحسب رويكرد گرایشی مشخص و قابل دستيابى تعيين مى كنند )مثلاًً مى خواهم سه روز در هفته بدوم تا 

وزن كم كنم(، احساس شادی و‌ کفایت بيشترى دارند، خوش بين ترند و كمتر دچار افسردگی مى شوند تا كسانى كه همان هدف ها را در 

چهارچوب اجتناب تعيين مى كنند؛ مثلاًً )مى خواهم غذاهاى پركالرى نخورم تا وزن كم كنم(.

تعيين هدف ها برحسب گرايش يا اجتناب حتی مى تواند بر كيفيت روابط صميمانه تأثير بگذارد. مثلاًً كسانى كه با انگيزه هاى گرايشى- 

برخوردارى از لذت جسمانى، افزايش شادى شريک جنسى يا تقويت صميميت به آميزش جنسى مى پردازند معمولاًً روابط شادتر و كمتر 

تعارض آميزى دارند تا كسانى كه براى اجتناب از بی علاقگی يا دعواهاى شريک جنسى با او به آمیزش جنسی می پردازند.

- اهداف عملکرد در برابر اهداف یادگیری

كسانى كه به دنبال اهداف عملكرد هستند پيش از هرچيز خواهان اين‌ هستند كه دربارۀ آن ها خوب قضاوت شود و از انتقاد ديگران در 

امان بمانند. آن ها وقتى نتيجۀ ضعيفى به دست مى آورند اغلب تقصير را متوجه خودشان مى دانند و از كوشش براى بهبود وضع دست 

مى كشند. چون هدفشان نمايش دادن توانايى هاى خويش است، وقتى موقتاًً شكست مى خورند آمادۀ ماتم گرفتن مى شوند. شواهد 

نشان می دهد كودكانى كه به سبب هوشمندى و نه سخت كوشى، تشويق مى شدند، معمولاًً لذت يادگيرى را از دست مى دادند و در عوض 

دقت مى كردند كه كارشان را خوب انجام دهند. این افراد معمولاًً اهداف عملكرد را به جاى اهداف يادگيرى برگزيدند. همچنین كودكانى 

غ بگويند زيرا هدف آن ها نمايش دادن خود  كه براى هوششان ستايش شدند بسيار بيشتر احتمال داشت كه دربارۀ ميزان موفقيتشان درو

بود، نه يادگيرى. 

كسانى كه در پی اهداف چیرگی یا يادگيرى هستند، نگران افزايش شايستگی و مهارت خود هستند و از آنچه ياد مى گيرند لذت درونى 

مى برند. آن ها شكست و انتقاد را كلاًً باعث آگاهی مفيدى مى دانند كه به آن ها كمک مى كند تا پيشرفت كنند. آن ها مى دانند كه يادگيرى 

ع مشمول پيشرفت است، در مى يابند که هميشه مى توانند دوباره تلاش كنند.  زمان مىبََرَدَ. وقتى كودكان در مى يابند كه تلاش در مجمو

اين كليد چیرگی یا یادگیری است. اهداف چیرگی یا اهداف یادگیری محرک هاى درونى قدرتمندى در همۀ مقاطع تحصيلى و در سراسر 

زندگی اند.
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فصل 11: هیجان

صفحۀ 147، قبل از تیتر »هیجان و انگیزه«، در اول فصل، متن زیر اضافه شود.

هیجان ها به دو دستۀ هیجان های ابتدایی و هیجان های ثانوی تقسیم می شوند.

ترس،  شادى،  خشم،  از:  عبارت اند  معمولاًً  دارند؛  زيست شناختى  مبناى  كه  عام  هيجان هاى  از  عبارت اند  اصلی  یا  ابتدايى  هيجان هاى 

مى شوند،  گونى  گونا چهره اى  حالات  موجب  که  دارند  مشخصى  روان شناختى  الگوهاى  هيجان ها  اين  تحقير.  و  اندوه  نفرت،  شگفتى، 

ک فقدان مى آيد؛ ترس به دنبال  و موقعيت هایی كه آن ها را برمى انگيزند عموماًً در همه جاى دنيا يكسان اند: همه جا اندوه در پى ادرا

غ شناختى رشد  با بلو يا بى عدالتى. هیجان هاى ثانوى هيجان هايى هستند كه  ک رنجش  ک خطر و آسيب بدنى و خشم در پی ادرا ادرا

مى كنند و در افراد و فرهنگ هاى مختلف فرق دارند.

هیجان های ابتدایی نوزاد از پیچیدگی ذهنی زیادی برخوردار نیستند: »عصبانی ام چون کسی به من شیر نمی دهد«؛ اما با رشد قشر مخ، 

شناخت ها و در نتیجه هیجان های کودک پیچیده تر می شود: »عصبانی ام چون این وضع ناعادلانه‌ است«. برخى هيجان ها كاملاًً وابسته 

به تكميل توانايى هاى شناختى سطح بالاترند. مثلاًً كودكان براى اينكه بتوانند هيجان هاى اخلاقى مثل شرم، گناه و پشيمانى را درک كنند 

ع‌ را داشته باشند كه بد  بايد آن قدر بزرگ شوند که بتوانند مفهوم »خود« را دريابند و از حس »خود« برخوردار شوند و توان درک اين موضو

رفتار كرده اند و باعث ناراحتى ديگران شده اند؛ به همین دلیل این هیجانات تا پیش از دو  یا سه سالگی شکل نمی گیرد.

براى  مردم  برانگيختن  آن  انطباقى  كاركرد  است.  انسان  اصلى  هيجان هاى  از  يكى  هم  غرور  كه  شده اند  معتقد  پژوهشگران  برخى  اخيراًً 

موفقيت و رقابت، همچنین افزايش جذابيت آن ها براى ديگران و نیز نشان دادن جاه و مقام است.

صفحۀ 149، تیتر » نظریۀ دوعاملی شاختر-سینگر «، در انتها متن زیر اضافه شود:

نظریۀ دوعاملی هیجان هرچند مشهور است، اما حمایت پژوهشی چندانی ندارد. بخشی از این نظریه که به »اثر اسناد غلط برانگیختگی« 

جسمانی  برانگیختگی  هرگونه  برانگیختگی«  غلط  اسناد  »اثر  نظریۀ  طبق  است:  برخوردار  بیشتری  تجربی  شواهد  از  دارد  شهرت 

اینکه  به  مبهم  اشارۀ  بعدی)مثلاًً  شرایط  به  اشتباهاًً  است  ممکن  چهارطبقه(  ساختمانی  پله های  از  سریع  بالارفتن  )مثلاًً  طولانی مدت 

موهایت چه قشنگ شده( اسناد داده شود و  پاسخ های هیجانی ما به این شرایط )مثلاًً خشم(  را شدت بخشد.

صفحۀ 151، تیتر » جلوه های چهره در هیجان«، در انتها متن زیر اضافه شود:

کنیم،  ابراز  را  آن  مجبوریم  اجتماعى  نقش  به لحاظ  صرفاًً  و  نمى كنيم  احساس  واقعاًً  كه  هیجانی  یعنی  غیرواقعی،  هيجان  نشان دادن 

نمايندگی هاى  و  پيشخدمت ها  هواپيما،  مهمانداران  ماست.  حرفۀ  و  شغل  لازمۀ  هيجان نمايى  گاهی  مى شود.  هيجانْْ نمايى  ناميده 

خدمات باید براى مشتريان قيافه اى شاد به خود بگيرند تا خوش برخورد جلوه كنند.

صفحۀ 152، بعداز تیتر »هم خوانی خلقی: توجه و یادگیری«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

تنظیم  هیجان 

آموزش  به  مستقیماًً  کودکان  اجتماعی شدن  فرایند  از  توجهی  قابل  بخش‌  خودشان.  هیجان های  به  افراد  کنش  وا یعنی  هیجان  تنظیم‌ 

با ذکر مثال به کودکان خود  این مسئله ربط دارد که چگونه و چه موقعی هیجان های خود را تنظیم کنند. والدین به صورت مستقیم و 

تنظیم  چگونگی  یادگیری  در  کودکان‌  موفقیت  نیست.  مناسب  موقع  چه  و  است  مناسب  هیجان  یک  ابراز  موقع  چه  که  دهند  می  یاد 

به صورت  مى توانند  هيجان هايشان  به  افراد  كنش هاى  وا می‌کند.  را  پیش بینی  آن ها  اجتماعی  موفقیت  کلی  به طور  هیجان هایشان 

مستقيم يا غيرمستقيم، بر ساير مؤلفه هاى هيجان اثر بگذارند. 

توجه گردانی  مجدد،  ارزیابی  چهره،  عضلات  حرکات  فرونشانی  ازجمله  می کنند؛  تنظیم  را  خود  هیجان های  مختلفی  روش های  به  افراد 

)پرت کردن حواس( و نشخوار فکری.

در روش فرونشانی حرکات عضلات چهره، شما می توانید فعالانه هرگونه علائم چهره ای خشم‌ یا غم را فرونشانید و‌ در عوض حالت لبخند 

اما  هستید،  غمگین  شما  و  است  زشت  ازنظر  شما  داده  هدیه  شما  به  مادربزرگتان  که  پیراهنی  کنید  فرض  مثلاًً  بگیرید.  خود  صورت  به 

نمی خواهید مادربزرگتان را ناراحت کنید؛ یکی از راه هایی که می توانید او را متقاعد کنید که از هدیۀ او خوشتان آمده، این است که علائم 
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چهره تان  را تغییر دهید، مثلاًً لبخند بزنید.

با ارزیابی و‌ تفسیر دوباره به این نتیجه می رسید که  در روش ارزیابی مجدد، راه دیگری برای تفسیر موقعیت موجود پیدا می کنید. مثلاًً 

پیراهن  آن قدرها هم  زشت نیست یا نیت مادربزرگم مهم است. این ارزیابی مجدد باعث می شود لبخند بزنید و حالتان خوب شود.

هر دوی  این  راهبردها مؤثر هستند ولى پژوهش ها نشان داده اند كه فرونشانى حركات عضلات چهره، فعاليت دستگاه عصبى خودمختار 

و همچنين فعاليت بادامه را افزايش مى دهند که خود این عامل اثر منفی بر کارکردهای شناختی مثل حافظه را به دنبال دارد و همچنین 

هزينۀ  باعث  مجدد  ارزيابى  درحالی که  باشد.  داشته  به همراه  نیز  را  دیگران(  صمیمیت  کاهش  )مثل‌  اجتماعی  پیامدهای  می تواند 

زیست شناختی نمى شود و در واقع فعاليت بادامه را كاهش هم مى دهد؛ زيرا به جاى جلوگيرى از بروز هيجانات، آن ها را تغيير مى دهد. 

به این ترتیب به نظر می رسد که بهترین راهبرد برای تنظیم هیجانات، ارزیابی مجدد است.

)مثل  حواس  پرت کردن  یا  توجه برگردانی  فنون  کوتاه مدت،  در  حداقل  هیجان،  تنظیم‌  در  که  می دهد  نشان  همچنین  پژوهش ها 

ورزش کردن یا خواندن رمانی جذاب( بهتر از فنون نشخوار فکری )مثل فکر کردن بیش از حد به علل و پیامدهای خشم یا غمگینی تان( 

است. نشخوار فکری باعث افزایش هیجان های منفی می شود اما توجه برگردانی شدت این هیجان ها را کاهش می دهد. به علت اثرات 

هیجان بر ارزیابی ها و قضاوت ها، تلاش مؤثر برای حل مشلاکت اصلی، زمانی موفق است که هیجان های منفی کاهش پیدا کرده اند.

صفحۀ 154، قبل از تیتر » طبقه بندی هیجانات«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

هیجان و مغز

گون مغز در اجزاى مختلف تجربۀ هيجانى دخيل  هستند. بخش هاى گونا

آمیگدال یا بادامه ساختار كوچكى در دستگاه كنارى مغز است كه نقش مهمى در هيجان، به ويژه در خشم و ترس دارد. آميگدال مسئول 

ارزيابى اطلاعات حسى، تعيين سريع اهميت هيجانى آن ها و تصميم گيرى آغازين براى گرایش یا اجتناب )نزديک شدن به يك شخص يا 

موقعيت يا دورى از آن( است. آمیگدال خطر يا تهديد را فوراًً ارزیابی می کند. مثلاًً »این خرس است؛ فرار کن«. قشر مخ اهمیت اطلاعات 

هیجانی آغازین که آمیگدال دریافت می کند را دقیق تر ارزیابی می کند. مثلاًً »این فقط برادرت است؛ لباس خرس را پوشیده«.  

گر آميگدال يا نواحى مهم قشر مخ آسيب ببينند، توانايى پردازش ترس دچار نابهنجارى هايى مى شود. مثلاًً كسانى كه آميگدال مغزشان  ا

آسيب مى بيند اغلب در بازشناسى ترس ديگران مشكل دارند و كسانى كه قشر مخشان آسيب مى بيند اغلب نمى توانند بر پاسخ هاى ترس 

خود غلبه كنند. 

و  اجتنابی  گرایشی  هیجانات  عبارت دیگر  در  به  یا  احتراز«  يا  »تمايل  تكانه هاى  در  مغز  پیشانی(  قطعۀ  جلویی  )بخش  پيش پیشانى  قشر 

دخيل‌ است. مناطق قشر پيش پيشانى راست براى هیجان های »اجتنابی« )تمایل به احتراز يا فرار مثلاًً به هنگام نفرت و ترس( و مناطق 

قشر پيش پيشانى چپ براى هیجانات »گرایشی« )تمایل نزديك شدن به ديگران؛ مثلاًً هنگام شادى، كه هيجانى مثبت است و خشم كه 

هيجانى منفى است( تخصص يافته اند.

كسانى كه نواحى چپ مغز آن ها، در مقايسه با نواحى راست، فعاليتی بيش از حد ميانگين دارد، از احساساتى مثبت تر، سرعت و توان 

بيشتر در غلبه بر هيجان هاى منفى و سركوب آن ها برخوردارند. كسانى كه در اين ناحيه از مغز دچار آسيب شده اند توان شادبودن را از 

دست مى دهند.

كمك مى كنند تا احساسات خود را تلطيف و مهار كنيم و ما را در  بخش هايى از قشر پيش پيشانى در تنظيم هيجان نيز دخيل اند و به ما

حالت عادى نگه مى دارند تا به ديگران پاسخ مناسب دهيم. 

موجب  ازدست رفتن سلول ها، كه  مى كند، نه تنها باعث  را تخريب  لوب هاى پيشانى  از  بيمارى پيش رونده اى كه سلول هاى بخش هايى 

علت  وى  كه  نمی گذارد  و  می برد  بین  از  دیگران  هيجان هاى  به  پاسخ گویی  براى  را  فرد  توان  بيمارى  اين  مى شود.  »ازدست دادن خود« 

احساس دیگران را دريابد و پاسخ هاى هيجانى خود را به شكل مناسب تنظيم كند: مثلاًً مادرى مهربان به آسيب ديدگى فرزندش اعتنايى 

نمى كند.
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صفحۀ 159، تیتر »اندازه گیری توان هوش«، بعداز دو خط اول، متن زیر اضافه شود:

رويكرد سنتى به هوش، رويكرد روان سنجی است. روان سنجى یعنی اندازه گيرى توانايى ها، صفات و فرايندهاى ذهنى. رویکرد روان سنجانه 

كيد دارد که افراد آزمون هاى استانداردشدۀ استعداد )آزمون ها که براى اندازه گيرى توان كسب مهارت و دانش طراحى شده اند(  بر اين تأ

را خوب انجام دهند.

صفحۀ 163، کادر خاکستری، اول کادر، تیتر و متن زیر اضافه شود:

فرهنگ و هوش 

پژوهشگران متوجه شدند آزمون هاى هوش بهر دچار سوگيرى فرهنگی هستند؛ اما تلاش براى ساخت آزمون هايى كه فارغ از تأثيرات 

شيوه هاى  و  نگرش ها  ازجمله  مى شود،  سنجيده  آزمون  با  كه  هرچيزى  بر  تقريباًً  فرهنگ  است.  نبوده  موفقيت آميز  باشند  فرهنگی 

حل مسئله، تأثير مى گذارد. همچنین عملكرد افراد در آزمون ها به انتظارات آنان از نحوۀ عملكرد خودشان بستگی دارد، و اين انتظارات 

را  اقتصادى  و  اجتماعى  يا  سِِنى،  قومى،  گروه هاى  اعضاى  يا  زنان  كه  كليشه هايى  می گيرند.  شكل  فرهنگی  كليشه هاى  ازطريق  حدى  تا 

کم هوش نشان مى دهند، مى توانند به راستى بر عملكرد افراد اين گروه ها تأثير بگذارند.

علاوه بر این تصورات قالبى منفى دربارۀ قوميت، جنسيت يا سن فرد ممكن است موجب »خطر تصور قالبى« شود که کلود استیل آن 

را مطرح کرد. خطر تصور قالبى شكى است كه فرد دربارۀ عملكرد خود احساس مى كند و ناشى از تصورات قالبى منفى دربارۀ توانايى هاى 

گر عملكرد خوبى نداشته باشند، تصورات قالبى  گروهى است كه وى به آن تعلق دارد. اين خطر موقعى پیش مى آيد كه افراد معتقدند ا

دربارۀ گروه آنان تأييد خواهد شد. این افكار منفى مزاحم تمركز آن ها مى شود و آن را به هم مى زند: »از اين آزمون متنفرم«، »رياضيات 

من اصلاًً خوب نيست«. در نتيجه، اضطراب آن ها عملكردشان را بدتر مى كند يا انگیزۀ آن ها را از بین می برد و نمی گذارد كه براى بهترشدن 

تلاش كنند. خطر تصور قالبى مى تواند در آزمون ها بر عملكرد بسيارى از اقليت ها، افراد كم درآمد، زنان و سالمندان تأثير بگذارد، حال آنكه 

همۀ آنان وقتى از تصورات قالبى دربارۀ گروه خود فارغ اند يا از اين تصورات آگاه نيستند عملكرد بهترى دارند.

مقدماتى  آمار  درس  كه  دانشجويانى  از  وقتى  كنيم.  آگاه  آن  از  را  افراد  صرفاًً  كه  است  اين  قالبى  تصور  خطر  كاهش  براى  راه ها  از  يكى 

وقتى  اما  كردند.  عمل  مردان  از  ضعيف تر  زنان  بشود،  اشاره اى  قالبى  تصور  خطر  به  اينكه  بدون  شد،  گرفته  دشوار  آزمونى  مى خواندند 

دانشجويان را از خطر تصور قالبى آگاه كردند، تفاوت هاى جنسى از بین رفت.

صفحۀ 165، تیتر » خرده نظریۀ بافتاری )زمینه ای یا عملی(«، بعداز پاراگراف اول، متن زیر اضافه شود:

دانش بافتى موجب كسب »دانش ضمنى« می شود. دانش ضمنى، راهبردهاى كسب موفقيت است كه به طور رسمی و صریح آموزش 

داده نمی شوند، حتی به بيان هم درنمى آيند و با مشاهدۀ ديگران نیز ياد گرفته نمی شوند و باید به طور استنباطى آموخته شوند.

صفحۀ 166، قبل از تیتر »حدود هوش و خلاقیت«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

هوش حیوانی

شناختى  كردارشناسى  است.  يافته  رواج  دوباره  شناختی«  »كردارشناسى  ميان رشته اى  حوزۀ  در  به ويژه  حيوانى  هوش  بررسى  امروزه 

بررسى فرايندهاى شناختى در حيوانات  در محیط طبیعی آن هاست. 

شناختى  توانايى هاى  از  مى كنيم  تصور  معمولاًً  آنچه  از  بيش  هم  حيوانات  برخى  انسان،  به جز  كه  معتقدند  شناختى  كردارشناسان 

كار  به  ساده  ابزارهاى  به صورت  را  اشيا  مى توانند  حيوانات  از  برخى  دارید؟  خاطر  به   ۷ فصل  از  را  شامپانزه  بینشی  راه حل  برخوردارند. 

است  شده  معلوم  كنند.  هماهنگ  دیگران  فعاليت هاى  با  را  فعاليت هايشان  و  بكشند  نقشه  كنند،  پيش بينى  را  آينده  رويدادهاى  ببرند، 

برخى  داراى  فيل ها  و  دلفين ها  بزرگ،  ميمون هاى  كه  معتقدند  پژوهشگران  از  برخى  دارند.  عدد  دربارۀ  بى نظيرى  درک  شامپانزه ها  كه 

توانايى هایی هستند كه بازتاب نظريۀ ذهن است، يعنى نحوۀ فعاليت ذهن خود و ديگران را به نوعى درک مى كنند. در بعضى بوزينه ها و 

ميمون ها، اين جنبه ها ممكن است شامل نوعى فراشناخت باشند.

نکتۀ مهم این است که وقتى دربارۀ شناخت حيوانى فكر مى كنيم بايد مراقب باشيم زيرا حتی رفتار پيچيده اى كه هدفمند به نظر مى رسد، 
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ممكن است ازلحاظ ژنتيكى در حیوان از پیش برنامه ریزى شده و خودكار باشد؛ نه ناشی از شناخت .
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صفحۀ 173، تیتر »کارل یونگ«، در انتها متن زیر اضافه شود:

کهن الگو ممكن است حتی جنبه اى از »خود« باشد. مثلاًً »كهن الگوى سايه« بازتاب ترس انسان ماقبل تاريخ از جانوران وحشى است و 

نمايندۀ جنبۀ حيوانى، شیطانی و غیراخلاقی شخصیت آدمى است.

بيشتر  »من«  یا  »خود«  پيش برندۀ  و  مثبت  نيروهاى  به  بود،  علاقه مند  شخصيت  تاريک تر  جنبه هاى  به  فرويد  مانند  نيز  يونگ  گرچه  ا

اعتماد داشت. وى معتقد بود که انسان را فقط تعارض هاى گذشتۀ او به حركت در نمى آورند، بلكه اهداف آيندۀ وى و اشتياق به تحقق 

آن ها نيز انگيزه هاى مهمى هستند. 

يونگ ضمناًً از نخستين كسانى بود که برون گرایی / درون گرايى را بُُعدِِ اساسى شخصيت به شمار آورد.

بااين حال، بسيارى از انديشه هاى يونگ با عرفان و فلسفه تناسب بيشترى داشت تا با روان شناسى تجربى و شايد ازاین رو باشد که بسيارى 

از نظرات يونگ و پيروانش در قالب نهضت هاى »عصر بازگشت« رواج عام يافت.

صفحۀ 174، تیتر »نظریۀ روابط شیء«، در انتها متن زیر اضافه شود:

سازگارى  نیازمند  تعادل  اين  است.  ديگران  به  نياز  و  استقلال  به  نياز  ميان  تعادل  يافتن  زندگی،  در  مهم  مسئلۀ  شیء،  روابط  رویکرد  در 

دائم با جدايى ها و فقدان هاست: از جدايى ها و فقدان هاى كوچک مثل اختلافات جزئی تا فقدان هاى بزرگ مثل طلاق يا مرگ. به نظر 

كنش ما به اين جدايى ها ،عمدتاًً توسط تجربه هاى ما در يكى دو سال نخست زندگی تعیين مى شوند.  تحليل گران روابط شیء، نحوۀ وا

گر نياز بچه براى جلب توجه ناديده گرفته  بچه به منظور جلب توجه مادر، اجزایی از وجود خود را می يابد كه مادر آن ها را تحسين مى كند. ا

شود، شخصيت بچه خراب مى شود. نوزاد ممكن است با آنچه به تعبير وينيكات »خودِِ دروغين« است رشد كند، زيرا برخى اجزاى »خود 

راستين« بچه رشدنيافته باقى مى ماند.

گر در روابط شیء، به جاى كلمات زنده تر »انسان« يا »والد« از كلمۀ خشک »شىء« استفاده مى شود، علتش اين است كه دل بستگی  ا

ک درحال رشد نوزاد از آن شخص معطوف مى شود. كودک بازنمودى  نوزاد فقط متوجه شخصى واقعى )معمولاًً مادر( نيست بلكه به ادرا

ذهنى از مادر خلق مى كند )كسى كه مهربان يا خشن، حمايتگر یا طردكننده( است. بازنمودهاى كودک از بزرگ سالان مهم، چه واقع گرايانه 

باشند و چه تحريف شده، ناخودآگاه بر شخصيت او در سراسر زندگی تأثير مى گذارند و تعيين مى كنند كه ارتباط شخص با دیگران مبتنى بر 

اعتماد است يا بدگمانى، با قبولِِ خاطر توأم است يا با انتقاد.

مكتب روابط شیء‌ در مورد ماهيت رشد مرد و زن هم از نظريۀ فرويد فاصله مى گیرد. در ديدگاه روابط شیء، كودكان هر دو جنس، اول با 

مادرشان همانندسازی می کنند. دختران، كه هم جنس مادرند، لازم نيست از او جدا شوند؛ مادر با دخترش به عنوان ادامۀ وجود خود رفتار 

مى كند. اما پسران، براى اينكه هويتى مردانه به دست آورند، بايد از مادر جدا شوند؛ مادر پسر را تشويق مى كند که مستقل و جدا باشد. 

بنابراين، براساس ديدگاه روابط شیء، مردان در قياس با زنان مرزهاى دقيق ترى ميان خود و ديگران به وجود مى آورند.

 صفحۀ 177، بعداز تیتر »آبراهام مزلو«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

رولو مِِی

تنهايى،  ازجمله  بشر،  وضع  غم انگیز  و  دشوار  جنبه هاى  از  برخى  بر  او  اما  بود.  عقيده  هم  انسان گراها  با  آزاد  ارادۀ  به  اعتقاد  در  مِِى  رولو 

كرد.  آمريكايى  روان شناسى  وارد  را  گزيستانسياليسم  ا اروپایی  فلسفۀ  از  عناصرى  مِِى  داشت.  كيد  تأ هم  ازخودبيگانگى،  و  اضطراب 

کید می کند؛ ازجمله جست وجو براى معنا  گزيستانسياليسم رويكردى فََلسفى است كه بر تنگناها و چالش هاى گريزناپذير وجود آدمی تأ ا

و مقصود زندگی، لزوم رويارويى با مرگ و ضرورتِِ به عهده‎گرفتنِِ مسئوليت اعمالمان.

به گفتۀ مِِى، ارادۀ آزاد اضطراب و نوميدى به همراه مى آورد. از همين روست كه عدۀ بسيار زيادى از انسان ها از آزادى مى گريزند و به افكار 

اطمينان بخشِِ كوته نگرانه روى مى آورند و ديگران را به سبب بدبختى هايشان سرزنش مى كنند. ازنظر مِِى، شخصيت ما بازتاب شيوه هاى 

سازوارى ما با تلاش براى يافتن معناى هستى، براى استفادۀ خردمندانه از آزادى خود و براى مواجهۀ شجاعانه با رنج و مرگ است.

مِِى ترویج کنندۀ اين انديشۀ انسان گرا بود كه ما با تكيه بر منابع درونى خود از قبيل عشق و شهامت مى توانيم به بهترین نحو از زندگی 
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خود بهره مند شويم، اما اين نكته را هم اضافه مى كرد كه ما هرگز نمى توانيم از واقعيت هاى تلخ زندگی و مرگ فرار کنیم.

صفحۀ 177، بعداز تیتر » رولو مِِی«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

روایت زندگی:

روايت زندگی داستانى است كه هريک از ما به مرور زمان پدید مى آوريم تا خودمان را تبيين كنيم و به آنچه در زندگی بر ما گذشته است، 

معنا بدهيم. از ديدگاه روايى، شخصيت مجزاى شما متكى بر داستانى است كه در پاسخ به پرسش »من كيستم؟« تعريف مى كنيد.

كيد مى كند كه داستان ما دربارۀ زندگی خود به ما هويت مى بخشد، رفتار ما را شكل مى دهد  چون رويكرد روايى به شخصيت بر اين نكته تأ

گون مؤثر بر شخصيت را که دراين فصل  و ما را بر مى انگيزد كه اهداف خود را دنبال كنيم يا از آن ها دست برداريم، بسيارى از عوامل گونا

به آن ها پرداخته ايم در هم ادغام مى كند.

يا  مى دهيد  انجام  خود  مشكلات  حل  براى  كه  است  اعمالى  توجيه كنندۀ  و  شما  نيازهاى  بازتاب  مى كنيد،  خلق  خود  زندگی  از  كه  روايتى 

نمى توانيد انجام دهيد. اين روايت در اين مورد مؤثر است كه آيا اصلاًً احساس مى كنيد كه مى توانيد مشكلاتتان را حل كنيد و زندگی خود 

را تغییر دهید.

از ديدگاه روايى، داستان شما دربارۀ نحوۀ تلقى و تبيينى كه از خودتان داريد جوهر شخصيت شما و حاوى هرچه برايتان رخ داده و همۀ 

عواملى است كه بر زيست شناسى، روان شناسى و روابط شما تأثير مى گذارند. اين داستان است كه شما را در سراسر جهان به موجودى 

يگانه و بی همتا بدل مى كند. این داستان ها می توانند باعث سرکوب تغییر یا ترغیب آن در زندگی ما بشوند.

نکته: ديدگاه هاى انسان گرا، وجودى و روايى دربارۀ شخصيت يک پيام مهم و مشترک دارند: ما مى توانيم سرنوشت خود را انتخاب كنيم، 

حتی وقتى تقدير ما را دچار فاجعه مى كند.

صفحۀ 180، تیتر » پنج عامل بزرگ شخصیتی«، در انتها متن زیر اضافه شود:

گرچه پنج صفت بزرگ نسبتاًً ثابت‌ هستند، در طول زندگی تغييراتى در شخصيت رخ مى دهد. »روان رنجورخویى« )هیجان پذیری منفى(  ا

در جوانان به بالاترين حد مى رسد و‌ سپس كاهش مى يابد، درحالی که »وظيفه شناسى« و »سازش پذیری« در ميان جوانان كمترين حد را 

دارد و سپس پيوسته افزايش مى يابد. همچنین افراد در بزرگ سالی و با افزایش سن، معمولاًً كمتر برون گرا مى شوند و كمتر به تجربه هاى 

جديد علاقه مندند.

پنج صفت بزرگ، نه فقط در انسان ها، بلکه در دیگر جانداران نیز دیده شده است و اين نكته نشان می دهد كه برخى صفات شخصيتى 

مهم، به ویژه پنج عامل بزرگ، مبناى تكاملى و زيست شناختى دارند. روان شناسان در کار خود با سگ ها و  ۱۱  گونۀ دیگر شواهد هر پنج 

صفت بزرگ را، به جز وظيفه شناسى، یافتند. وظيفه شناسى نیازمند توانايى شناختى چشمگيرى است و تا به امروز فقط در انسان ها و 

شامپانزه ها ديده شده است.

صفحۀ 182، در انتهای فصل تیتر و متن زیر اضافه شود:

وراثت و خلق وخو

نوزادان انسان، حتی در نخستين هفته هاى پس از تولد، ازلحاظ ميزان فعاليت، خُُلق، پاسخ دهى، ضربان قلب و گسترۀ توجه با هم فرق 

از گرايش فيزيولوژيكى در پاسخ دادن به محيط  با خلق وخوهای ژنتيكى مشخصى به دنيا مى آيند. خلق وخو عبارت است  دارند. بچه ها 

كنشگرى: اينكه كودک چقدر تحريک پذير، برانگيختنى، يا پاسخ ده است، آرامش پذيرى:  به شیوه های خاص. خلق وخوها عبارت اند از وا

اينكه آرام كردن كودک هنگام ناراحتى چقدر آسان است و تهييج پذيرى: هیجان پذیری مثبت و منفى. خلق وخو امری ذاتی تلقی می شود 

که در طول زمان كاملاًً ثابت مى ماند و خميرمايه اى است كه صفات شخصيتی بعداًً با آن شكل مى گيرند. خلق وخو در بسيارى از گونه هاى 

غیرانسانى  نیز وجود دارد.

شديداًً  اطفال  است.  داشته  نظر  زير  نوجوانى  تا  شيرخوارگی  از  را  كودكان  و  بوده  كنشگرى  وا خوى  بررسى  مشغول  سال ها  گن  كا جروم 

مقابلشان  كه  رنگارنگ  تصويرى  به  حتی  كوچكى،  هرچیز  به  آن ها  هستند؛  ترسو  و  عصبى  تحريک پذير،  چهارماهگى،  در  حتی  كنشگر،  وا

كنش نشان مى دهند. وقتى نوپا هستند، معمولاًً از چيزهاى تازه مثل اسباب بازى هايى كه سروصدا مى كنند،  قرار مى گيرد، به شدت وا



32

ضمیمۀ روان�شناسی عمومی

آن ها  كسى  که  مى ترسند  دارند.  اضطراب  علائم  هنوز  آن ها  از  بسيارى  هفت سالگی،  در  ترسند.  مى  غريب  و  عجيب  ماشينى هاى  آدم 

ميمون ها  در  هم  و  انسان  در  هم  که  هستند  خلق وخو  از  ثابتى  جنبه هاى  معمولاًً  تازه  موقعيت هاى  از  ترس  و  شديد  كم رويى  بدزدد.  را 

گن، »بچه هاى بى خيال كاليفرنيا« هستند. آن ها بى سروصدا و آرام  كنشگر، به گفتۀ كا مبناى زيست شناختى دارند. برعكس، اطفال ناوا

مى مانند؛ به ندرت گریه مى كنند؛ با خوشحالى قان وقون مى كنند. وقتى نوپا هستند، معاشرتى و در مورد اسباب بازى ها و رويدادهاى تازه 

كنجكاوند. در سراسر دورۀ كودكى نيز همچنان آسان گیر و برون گرا باقى مى مانند.

كنشگر دچار افزايش ضربان قلب مى شوند، فعاليت مغزى  كنشگر احتمالاًً بيش از كودكان ناوا در كارهايى كه كمى پرفشارند، كودكان وا

آن ها شديدتر مى شود، ميزان هورمون هاى فشار آن ها افزايش مى يابد.

شيوۀ فرزندپرورى قوى ترين عامل و شايد یگانه عامل مؤثر بر رشد شخصيت كودكان است. اما سه دسته شواهد اين فرض رايج را که پدر 

و مادر بزرگ ترين تأثير را بر شخصيت و رفتار فرزندان خود دارند نفى مى كنند: 

است.  اندک  باشد  داشته  شخصيتى  صفات  كثر  ا بر  تأثيرى  هم  گر  ا مشترک«  »محيط  كه  مى دهند‌  نشان  رفتارى-ژنتيكى  بررسى هاى   )١

»محيط مشترک« عبارت است از خانواده اى كه در آن بزرگ مى شويد و تجربه ها و زمينۀ مشتركى كه با والدين و خواهر و برادرتان داريد. 

متخصصان ژنتیک رفتارى پی برده اند كه يكى از عوامل مهم مؤثر بر شخصيت »محيط نامشترک« يعنى تجربه هاى يگانه اى است كه 

هريک از فرزندان خانواده دارند؛ مثل هم سالان، رویدادهای اتفاقی و شرایط.

٢( كمتر پدر و مادرى سبک فرزندپرورى واحدى دارند كه در طول زمان ثابت بماند و آن را در مورد همۀ فرزندانشان به كار گيرند. رفتار 

والدين با فرزندشان روزبه روز و طی سال ها تغيير مى كند.

٣( حتی وقتى پدر و مادرها رفتار ثابتى با فرزندانشان دارند، ممكن است ميان رفتار آن ها و اخلاق و كردار فرزندانشان رابطۀ كمى وجود 

داشته باشد.

و  مهارناپذير  تكانشگر،  سالگی   ٣ در  كه  كودكانى  بود.  بعدى  شخصيتى  صفات  براى  پايدارى  و  قوى  پیش بين  آغازين  خلق وخوى 

هم  بيشتر  و  بشوند  ضداجتماعى  و  اعتماد  غيرقابل  تكانشگر،  بزرگ سالى  در  كه  داشت  احتمال  آرام تر  كودكان  از  بيش  پرخاشگر بودند، 

احتمال داشت كه به جرم و جنايت دست بزنند.

ارثى‌ هستند تاحدى تأثير مى گذارند. آن ها مى توانند خلق وخوى  اما پدر و مادرها حتی بر آن دسته از صفات فرزندانشان هم كه شديداًً 

فرزندان خود را تعديل كنند و كودكانى را که در خطر بزهكارى و جرم و جنايت هستند،  از روى آوردن به رفتارهاى ضداجتماعى بازدارند، از 

شدت كم رويى كودک بكاهند، بر بسيارى از ارزش ها و نگرش هاى فرزندان خود تأثير بگذارند و به آن ها بياموزند که مهربان و مفيد باشند. 

پدر و مادر البته بر كيفيت رابطۀ خود با فرزندانشان عميقاًً مؤثرند.

صفحۀ 182، بعداز تیتر » وراثت و خلق وخو«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

فرهنگ و شخصیت:

كم است و همچنین مجموعه اى از ارزش ها، عقايد و  فرهنگ برنامه اى از قواعد مشترک است كه بر رفتار اعضاى اجتماع يا جامعه حا

كثر اعضاى اجتماع آن را قبول دارند. فرهنگ تأثير عميقى بر رفتار مردم و بر نگرش ها و صفاتى دارد که براى آن ها ارزش  نگرش هايى كه ا

قائل اند يا تحقيرشان مى كنند. 

در فرهنگ هاى فردگرا، استقلال فرد از نیازهای گروه مهم تر است و »خود« خودمختار است و مجموعه اى از صفات شخصيتى به شمار 

فرهنگ های  در  روان شناس ام«.  »من  مى شود  تعريف  حرفه  و  شغل  قالب  در  يا  بلندپروازم«  و  خوشايند  معاشرت،  اهل  »من  مى رود: 

فردگرا كه به »صادق بودن با خود«، داشتن »هویت استوار«، موفقيت فردى و پيشرفت شخصى، اهميت مى دهند، مراقبت از ديگران 

ع دوستى به عنوان يكى از صفات شخصيتى  زیاد پرورش نمى یابد. اهميت كمترى دارد و نو

اما در فرهنگ هاى جمع گرا، هماهنگى گروهى مهم تر از خواسته هاى فرد است و »خود« بر پایۀ روابط با دیگران و اجتماع تعريف مى شود 

تا پنج نسلم ازطرف پدر كشاورز بوده اند...«. چون اهالى فرهنگ هاى جمع گرا  تا سه نسلم ازطرف مادر قصه گو و  »من پسر كشاورزم؛ 

مراقب اند كه رفتار خود را براساس بافت اجتماعى تنظيم كنند، معمولاًً شخصيت و »حسِِ خود«‌ را انعطاف پذيرتر به شمار مى آورند تا 
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اهالى فرهنگ هاى فردگرا. براى ژاپنی هاى گروه محور، مهم است كه به »تاچیپا« عمل كنند. منظور از تاچیپا اين است كه نقش اجتماعى 

خود را به درستى و هماهنگ با ديگران اجرا کنید. 

فرهنگ و خشونت

بسيارى از مردم گمان مى كنند كه مردان خشن تر از زنان اند، چون مقدار هورمون  تستوسترون مردها بيشتر است. اما پرخاشگرى مردانه 

فقط نتيجۀ هورمون هاى مردانه نيست؛ ميزان پرخاشگری مردان در فرهنگ هاى مختلف و در طول تاريخ متفاوت است. 

اقتصاد  با  فرهنگ هايى  در  دارند.  نقش  مردان  خشونت  میزان  در  فرهنگی  و  اقتصادی  علل  که  كشيد  پيش  را  فرضيه  اين  »نيزبِتِ« 

گله داری، مردان خشونت بیشتری نشان می دهند تا فرهنگ های مبتنی بر اقتصاد کشاورزی. بسيارى از مردم گمان مى كنند كه مردها 

ع بسيار بيش از مردان  به علت زيست شناختى نمى توانند از خشونت پرهيز كنند. بااين حال، در اقتصادهاى كشاورزى، مردان درمجمو

اقتصادهاى گله دارى اهل همكارى و‌ فارغ از خشونت اند. مردمانى كه زندگی آن ها وابسته به كشاورزى است، معمولاًً براى بقاى خود 

وسيلۀ  آسيب پذيرند؛  به شدت  مى گذرد  گله داری  راه  از  آن ها  زندگی  كه  كسانى  اما  مى پردازند.  همكارى  شيوه هاى  تقويت  و  ايجاد  به 

امرار معاش آن ها، یعنی چهارپایان ممکن است در یک لحظه دزدیده شود.  به نظر نيزبت، گله داران براى آنكه احتمال دزدى را کاهش 

كنش  دهند ياد مى گيرند كه در مقابل هر عمل تهديدآميزى )چه واقعى باشد و چه خيالى( به شدت هوشيار باشند و بلافاصله به آن وا

خشونت آمیز نشان دهند.

و  كوچک  دعواهای  حتی  آن  در  كه  مى آورد،  وجود  به  را  نام«  »ننگ  و  فرهنگ  گله دارى،  اجتماعات  در  هوشيارى  و  پرخاشگری  بر  كيد  تأ

توهين هاى جزئى )يعنى جزئى ازنظر اهالى فرهنگ هاى ديگر( شرف و آبروى مرد را به خطر مى اندازد و وى را وادار مى كند كه براى اِعِادۀ 

ع فرهنگ ايجاب مى كند كه مردان نسبت به تهديدهاى بالقوه حساس و پرخاشگر  باشند. حيثيت دست به خشونت بزند. اين نو

بزرگ شدن در فرهنگ ننگ و نام فقط يكى از علل پرخاشگری مردانه است. عامل دیگر به خطرهايى مربوط مى شود كه فرهنگ با آن ها 

گر  روبه روست. در فرهنگ هايى كه رقابت بر سر منابع شديد و‌ بقا دشوار است، مردان »سرسخت«‌ هستند و مجبورند خطر كنند، حتی ا

به قيمت جانشان تمام شود. برعکس در فرهنگ هایی که منابع فراوان اند و هیچ خطر يا دشمن جدى اى كه باعث نگرانى باشد وجود 

ندارد، مردان نيازى نمى بينند که خود را به اثبات برسانند و سرسخت و پرخاشگر بار نمى آيند. وقتى جامعه اى آرام تر باشد، مردان آن هم 

آرام ترند.
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صفحۀ 189، بعداز تیتر » اختلال شناخت«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

اضافه بار و فرسودگی

با آن ها  کنشی به نام »اضافه بار« ایجاد می کنند. گاهی شدت محرک ها آن قدر زیاد می شود که دیگر‌ نمی توانیم  گرفتاری های روزمره وا

کنار بیاییم. برای مثال سروصدای خیلی زیاد امکان انطباق با محرک های دیگر را می گیرد یا بعضی اوقات کارهایتان آنقدر زیاد است که با 

خودتان فکر می کنید به همۀ آن ها نمی رسید. 

اضافه بار می تواند حالت »فرسودگی« جسمی و‌ هیجانی ایجاد کند که شامل احساس ناامیدی، خستگی مزمن و کم شدن انرژی می باشد. 

ایجاد  روزمره  فشارهای  تدریجی  انباشتن  براثر  بلکه  نمی افتد،  اتفاق  پرفشار  و  ک  دردنا واقعۀ  دو  یکی  ع  وقو به دلیل  معمولاًً  فرسودگی 

می شود. کسانی که با دیگران روابط بسیار هیجانی دارند )مثل پرستاران و مددکاران اجتماعی( به احتمال بیشتری فرسوده می شوند. 

صفحۀ 191، بعداز تیتر »خوش بینی / بدبینی«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

جایگاه مهار و حس تسلط

كه  كسانى  نه.  يا  باشيد  داشته  تسلط  مى دهند  رخ  برايتان  كه  امورى  بر  مى توانيد  آيا  اينكه  دربارۀ  كلى  توقع  از  است  عبارت  مهار  جايگاه 

جايگاه مهار درونى دارند )درونی ها( معمولاًً معتقدند که خود مسئول امورى‌ هستند كه برايشان اتفاق مى افتد. كسانى كه جایگاه مهار 

مهار  از جايگاه  برخوردارى  آن ها تسلط دارند.  زندگی  بر  كسان ديگر  يا  که بخت، سرنوشت  اعتقاد دارند  معمولاًً  بيرونى دارند )بيرونى ها( 

درونى با بهداشت خوب، پيشرفت علمى، فعاليت هاى سياسى و سلامت هيجانى در پيوند است.

ع  كثر افراد مى توانند هر نو حس تسلط نيز مانند خوش بينى باعث مى شود كه مردم هرگاه لازم باشد براى بهبود خود بيشتر تلاش كنند. ا

فشارى را تحمل كنند به شرط آنكه بتوانند آن را پيش بينى كنند يا بر آن تسلط يابند. حس تسلط بر دستگاه ايمنى تأثير مى گذارد و شايد 

ازاين طريق باشد كه روند بهبود را پس از عمل جراحى و در برخى بيمارى ها افزايش مى دهد. وقتى مردم احساس مى كنند که ديگران در 

مورد آن ها قضاوتى منفى دارند يا بر اوضاع مسلط نيستند ميزان كورتيزول در آن ها افزايش مى يابد. بزرگ ترين تهديد براى بهداشت و 

سلامت وقتى پیش می آيد كه افراد احساس كنند گرفتار وضعى شده اند كه نمى توانند از آن بگريزند، وضعى كه پايان آن پيش بينى ناپذیر 

است.

بر  شرقى  فرهنگ  و  آغازين  تسلط  به  غربى  فرهنگ هاى  دارند.  فرق  هم  با  قائل اند  تسلط  ع  نو براى  كه  ارزشى  و  كيد  تأ ازلحاظ  فرهنگ ها 

كيد دارند. تسلط ثانوى تأ

يا رويدادها؛ نوعى فلسفۀ »مقابله«. در  از تلاش براى اصلاح واقعيت ازطريق تغييردادن ساير افراد، اوضاع  تسلط آغازین عبارت است 

مى دهيد،  تغيير  را  آن  هستيد،  بدى  وضع  در  گر  ا كنند:  مهار  را  آن ها  رويدادها  بر  مستقيم  تسلط  با  مى كنند  سعى  مردم  آغازین  تسلط 

درستش مى كنيد يا با آن مبارزه مى كنيد.

تسلط ثانوى عبارت است از تلاش براى پذيرش واقعيت ازطريق تغيير نگرش ها، هدف ها يا هيجان هاى خود؛ نوعى فلسفۀ »كنارآمدن با 

گر مشكلى داريد، با آن به سر  مشكل«. در تسلط ثانوی افراد سعى مى كنند ازطريق تغيير آرزوها يا اميال خود با موقعيت بد سازگار شوند: ا

مىبََريد يا بر ضد آن وارد عمل مى شويد.

صفحۀ 193، تیتر » مقابلۀ هیجان مدار«، بعداز جملۀ اول راهبردهای شناختی، متن زیر اضافه شود:

در راهبردهای شناختی افراد با سه روش می توانند به »بازانديشى دربارۀ مسئله« بپردازند:

1( ارزيابى مجدد موقعيت: راهبردهای شناختی غالباًً شامل ارزیابی دوبارۀ موقعیت هاست؛ ممكن است نتوانيد از دست مشكل فشارزا 

کار  من  که  به این علت  نه  است؛  خسته  چون  زد  داد  سرم  »رئیسم  مثلا  دهيد.  تغيير  آن  درباره  را  خود  تفكر  مى توانيد  اما  شويد،  خلاص 

اشتباهی انجام دادم«.

كثر قربانيان رویدادهای آسيب زا و بيمارى هاى کشنده مى گويند كه اين تجربه آن ها را قوى تر، بردبارتر و حتی  2( درس گرفتن از تجربه: ا

گزير زندگى درس مى گيرند و معنايى  آدم هاى بهترى كرده است چون رشد كرده و از اين حادثه درس گرفته اند. آن هايى كه از مصائب نا
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در آن ها مى يابند، به جاى اينكه سختی را فقط از سر بگذرانند، در نتيجۀ آن پيشرفت هم می کنند. توان يافتن معنا در مصیبت ها ممكن 

است حتی سير بيمارى هاى جدى را آهسته کند.

با كسانى مقايسه مى كنند كه به گمان آن ها كمتر خوشبخت  را  3( مقايسۀ اجتماعى: در شرايط دشوار، سازگارهاى موفق اغلب خود 

کی داشته باشند، كسى را پيدا مى كنند‌ كه اوضاعش خراب تر است. چنین مقايسه هاى اجتماعى اى وقتى  گر بيمارى خطرنا هستند. حتی ا

مفيدند که اطلاعاتى راجع به شيوۀ سازگارى، مديريت بيمارى يا بهسازى وضعيتى پرفشار در اختيار انسان بگذارند.
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صفحۀ 202، تیتر »اضطراب فراگیر یا تعمیم یافته«، در ابتدا متن زیر اضافه شود:

گیر، اضطراب يا نگرانی مداوم و مهارناپذير، احساس دل شوره و دلهره، است كه طى دوره اى شش ماهه  ویژگی عمدۀ اختلال اضطراب فرا

کثر روزها رخ می دهد. این اختلال نوعی احساس زوال مستمر است. در ا

صفحۀ 202، تیتر »اضطراب فراگیر یا تعمیم یافته«، در انتها متن زیر اضافه شود:

گیر ممکن است زمينه اى فيزيولوژيک براى تجربۀ علائم اضطراب مثل تعريق كف دست، تپش قلب و  افراد مبتلابه اختلال اضطراب فرا

تنفس تند و كوتاه داشته باشند و اين علائم را هنگامى بروز مى دهند كه در شرايطى چالش انگیز يا مهارناپذير قرار گیرند.

كتساب ترس( و در قشر پيش پيشانى )توانايى در  گیر نابهنجاری هايی در آميگدال )ساختار اصلى براى ا در افرا مبتلابه اختلال اضطراب فرا

درک و فهم پس از طى شدن خطر( وجود دارد که احتمالاًً ژن ها در آن نقش دارند.

صفحۀ 203، تیتر » نظریه های شناختی-رفتاری«، در انتها قبل از نکته، متن زیر اضافه شود:

از  بعضى  كه  است  آن  بيانگر  درمان ها  ع  نو اين  اثربخشى  است.  شناختى  رفتاردرمانی  وحشت زدگی،  اختلال  درمان  شكل  مؤثرترين 

رفتارهايى كه در اختلال هول وجود دارند، ظاهراًً پاسخ هايى يادگيرى شده هستند كه اميد است در طى درمان، يادگيرى زدايى شوند.

صفحۀ 205، قبل از تیتر »علل اختلال وسواس«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

اختلال احتکار

یکی از انواع فرعی اختلال وسواس فکری-عملی یا OCD، اختلال »احتکار« یا »انباشت گرى مرضى«  است. افراد دچار این اختلال خانۀ 

خود را پر مى كنند از روزنامه، كيسه هاى لباس كهنه، جعبه هاى استفاده شدۀ دستمال كاغذى و دیگر وسایل غیرلازم. آن ها گرفتار اين 

ترس هستند كه مبادا چیزی را دور بريزند و بعداًً به آن احتياج پیدا كنند.

در مغز انباشت گران، بخش هاى دخيل در تصميم گيرى، حل مسأله، جهت يابى فضايى و حافظه فعاليت كمترى دارند. آن ها نمی  توانند 

تصميم بگيرند چه چيزى را دور بريزند و همين باعث مى شود كه پيوسته با خود در كشمكش باشند. همچنین آن ها نمى توانند درست 

به ياد بياورند که هرچيزى را كجا گذاشته اند و براى همين احساس مى كنند كه هميشه همه چیز بايد جلو چشمشان باشد.

صفحۀ 205، تیتر » نظریه های زیستی«، بعداز پاراگراف اول، متن زیر اضافه شود:

در  )ناتوانى  شناختى  انعطاف ناپذيرى  نوعى  باعث  كه  مى شود  خالی  سروتونين  از  پيش پيشانى  قشر   OCD مبتلايان به  از  بسيارى  در 

OCD فعال تر  كردن برخى افكار( است. بعلاوه، بخش هايى از مغز هم كه در ايجاد ترس و پاسخ به تهديد دخيل اند در مبتلايان به  رها

ع به ساير بخش هايى مى فرستد كه در هدايت  كى از خطر قريب الوقو از لوب هاى پيشانى پيام هايى حا از حد عادى اند؛ مثلاًً يک ناحيه 

فعال  وقتى  هشدار«  »مكانيسم  اين  دخيل اند.  بيرونى  تهديدهاى  به  كنش  وا و  ترس  احساس  براى  بدن  آماده كردن  و  اندام ها  حركات 

شود، پس از برطرف شدن خطر، خاموش نمى شود. 



37

فصل 16: روش‌های درمان

فصل 16: روش های درمان

صفحۀ 221، تیتر »روان درمانی«، در انتها متن زیر اضافه شود:

به طور کلی روان درمانی بيش از هرچیز ديگری نوعى ارتباط ميانْْ فردى است. موفقيت آن بستگی به ويژگی هايى دارد که هركس با خود 

وارد این عرصه مى كند. درمان موفقيت آميز اغلب به پيوندى هم كه درمانگر و مراجع ميان خود برقرار مى كنند بستگی دارد؛ پيوندي كه 

اتحادِِ درمانی نامیده می شود؛ یعنی اعتماد و درک متقابل بین درمانگر و مراجع که باعث می شود با هم کار کنند تا مشلاکت مراجع حل 

شود. به طور  کلی آنچه در روان درمانى »مؤثر« است معمولاًً نه فن مناسب، بلكه ارتباط مناسب است.

صفحۀ 227، تیتر »رفتاردرمانی شناختی )درمان شناختی رفتاری(«، بعداز توضیح مایکنباوم، متن زیر اضافه شود:

مايکنباوم شكلى از درمان شناختى- رفتارى را به وجود آورد که »تلقيح فشار« نام دارد و براى درمان اضطراب به كار مى رود. آموزش تلقيح 

فشار براى اين طراحى شد که اضطراب را هم در صحنه هاى تحصيلى، به ويژه هنگام امتحان دادن و هم در صحنه هاى غيرتحصيلى مثل 

اضطراب اجتماعی كاهش دهد. این روش به صورت يكى از فنون بسيار رايج براى تسلط بر اضطراب در آمده است. تلقيح فشار شامل 

سه مرحله است: 

۱( آموزش: درمانگر، مراجع را از ماهيت اضطراب آگاه مى كند و مُُراجع و درمانگر با هم تلاش می كنند موقعيت هايى را که براى مراجع 

اضطراب آور است شناسايى كنند. 

ک را  ۲( تمرين: مراجع ياد مى گیرد که با اضطراب بهتر مقابله كند و در محيط هاى امن، مثل اتاق درمان، مواجهه با موقعيت هاى خطرنا

تمرين مى كند. 

۳( اجرا: مراجع با محرک هاى اضطراب زاى دنياى واقعى روبه رو مى شود.

صفحۀ 227، تیتر »رفتاردرمانی شناختی )درمان شناختی رفتاری(«، در انتها متن زیر اضافه شود:

در سال هاى اخير، برخى از درمانگران پيروِِ درمان شناختی-رفتاری )CBT(، با الهام از فلسفه هاى شرقى مثل بودايیسم، سعی کردند اين 

ناخواسته،  احساسات  و  افكار  از  خلاص شدن  که  معتقدند  آن ها  داد.  تغيير  بايد  را  مراجع  خودشكن  و  مُُخرب  افكار  که  كنند  نفى  را  نكته 

روش  این  در  مى كنند.  پیشنهاد  »پذیرش«  و  »ذهن آگاهی«  براساس  را  شناختی-رفتاری  درمان  نوعى  پس  است،  دشوار  یا  غیرممکن 

مراجعان ياد مى گیرند هرگونه فكر و احساس منفى خود را آشكارا شناسايى كنند و بپذيرند، بدون  آنكه سعی کنند اين افكار و احساسات 

سعی  دارد،  قبول  را  رويكرد  اين  كه  درمانگری  مثلاًً  بشود.  آن ها  درست  رفتار  مانع  منفى  احساس  و  فكر  که  دهند  اجازه  يا  ببرند  بين  از  را 

نمی کند تا مُُراجعى را که از صحبت کردن در حضور جمع مى ترسد قانع كند که ترس او غيرمنطقى است، بلكه او را تشويق مى كند که افكار 

و احساسات اضطراب آميز را بدون داورى سخت گيرانه دربارۀ آن ها يا خودش بپذيرد. سپس مى تواند از فنون سازگارى و روش هايى بهره 

بگیرد که به او كمک مى كنند تا با وجود اضطرابش، سخنرانى كند.

صفحۀ 229، بعد از تیتر »درمان های انسان گرا «، تیتر و متن زیر اضافه شود:

درمان وجودی

بیگانگی  آزادی،  مرگ،  قبیل  از  زندگی  بزرگ  مسائل  با  و  کنند  جست وجو  را  وجود  معنای  که  می کند  کمک  مراجعان  به  وجودی  درمان 

با  ما  نمی زند؛  رقم  ما  شرایط  یا  ما  گذشتهٔٔ  را  ما  زندگی  که  معتقدند  انسان گرا  درمانگران  مثل  وجودی  درمانگران  شوند.  روبه رو  تنهایی  و 

استفاده از قدرت ارادهٔٔ آزادمان می توانیم سرنوشت خود را انتخاب کنیم.

اروین یالوم، درمانگر وجودی، توضیح می دهد که نخستين گام مهم در درمان وجودی اين است كه بيمار مسئوليت مشكلات زندگی خود 

را بپذيرد. به گفتۀ یالوم هدف درمان وجودی اين است كه به مراجعان کمک کند با واقعيت هاى گریزناپذير زندگی، مرگ و جست وجوى 

معنا سازگار شوند. به نظر او، تجربه هاى ما هرچقدر هم تلخ باشند، »حاوى بذرهاى خرَدَ و رستگارى اند«. نمونۀ بارز آن ویکتور فرانکل 

است که پس از ازدست دادن عزیزانش و‌ تلخ ترین تجربه ها در اردوگاه نازی ها سعی کرد در همین تجربه های تلخ معنایی برای زندگی بیابد. 

او سپس نوعی از درمان وجودی تحت عنوان معنادرمانی )لوگوتراپی( را به وجود آورد.

برخی معتقدند که همۀ‌ درمان ها در نهایت، وجودی اند. همۀ درمان ها، به روش های مختلف، به افراد کمک می کند دریابند که چه چیزی 
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برایشان مهم است، چه ارزش هایی راهنمای آن هاست و شهامت ایجاد چه تغییراتی را دارند.

صفحۀ 232، تیتر »داروهای ضداضطراب )آرام بخش(«، در انتها متن زیر اضافه شود:

گروهی از داروها تحت عنوان »سدکننده های بتا« که اصولاًً برای درمان ضربان های نامنظم قلب و فشارخون بالا به کار می روند، گاهی برای 

اضطراب شدید مثلاًً به علت ترس از اجرا یا رقابت قهرمانی تجویز می شوند. این داروها با کُُندکردن ضربان قلب و پایین آوردن فشارخون 

اضطراب را کاهش می دهند، اما ثابت نشده است که سدکننده های بتا بر اختلال های اضطرابی تاثیر دارند.

صفحۀ 233، بعداز تیتر »داروهای محرک«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

اثر دارونما

اينكه  به علت  و  است  آمده  پدید  جديد  دارويى  حول  كه  اشتياقى  یا  امید  توقع،  به علت  افراد  بسيارى  كه  است  معنى  اين  به  دارونما  اثر 

خودشان انتظار دارند آن دارو در بهبودشان مؤثر باشد، به آن پاسخ مثبت نشان مى دهند، نه به سبب خود دارو.  وقتی فردی فکر می کند 

گر آن دارو هیچ مادۀ مؤثری نداشته باشد )مثلاًً صرفاًً آب مقطر یا یک قرص ساده باشد(،  یا انتظار دارد که یک دارو به او کمک کند، حتی ا

ممکن است احساس بهبود کند یا نشانه های بیماری اش کاهش یابد.

همان  عملاًً  مى توانند  دارونماها  كه  داده اند  نشان  زيستی  روان شناسان  اعصاب  و  علم  در  جدید  پژوهش های  مؤثرند؟  دارونماها  چرا 

كيد دارند؛ انتظار بهترشدن  تأثيرى را بر مغز داشته باشند كه داروها و درمان هاى واقعى دارند. روان‌شناسان شناختى بر نقش انتظارات تأ

ممكن است اضطراب را كم و دستگاه ايمنى را تقويت كند، يا شايد هم ما را ترغيب كند كه با عوارض بيمارى مان بهتر كنار آييم. در مقابل، 

شرطى براى رهايى از علائم بيمارى  رفتارگرايان معتقدند كه لباس سفيد پزشک، مطب او و قرص ها و آمپول ها، همگی به محرک هاى 

تبدیل مى شوند، چون اين محرک ها در گذشته با داروهاى واقعى پيوند خورده اند. داروهاى واقعى محرک  هايى غيرشرطى‌ هستند، رهايى 

كنش هاى مشابهى ايجاد كنند و به اين ترتيب به  و آسودگی ناشى از آن ها پاسخى غيرشرطى است و دارونماها اين قابليت را دارند که وا

محرک شرطى تبدل شوند. 

توضیحات مبتنی بر نقش انتظارات و شرطی سازی کلاسیک دربارۀ دارونما باهم تضاد ندارند: شرطى سازى كلاسیک خود حاوى اين انتظار 

است كه به دنبال محرک شرطى، محرک غيرشرطى بيايد. پس دست كم برخى از تأثيرات دارونما كه شرطى سازى كلاسيک شده اند ممكن 

است در انتظارات بيمار نقش داشته باشند. در واقع پيشينۀ شرطى سازى بيمار ممكن است موجب شود که وى كار درمان را با آن انتظارات 

آغاز کند.

صفحۀ 233، بعداز زیرتیترهای دارودرمانی و در انتها، متن زیر اضافه شود:

»دریچه درمانی« يعنى اينكه چه مقدار از دارو كافى است و بيش از حد نیست؛ مقدار يكسانى از يک دارو ممكن است در مردان و زنان، در 

افراد پير و جوان و در گروه هاى قومى مختلف، متابوليسم )سوخت و ساز( متفاوتى داشته باشد.
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صفحۀ 241، تیتر » خطاها و سوگیری های اسنادی«، در انتها متن زیر اضافه شود:

ع سوگیری »خدمت به خود« یا »خودخدمتی« هستند: اسنادها تحت تاثیر سه نو

۱( سوگیری گزینش تملق آمیزترین و‌ پراغماض ترین اسنادها دربارهٔٔ رفتار‌های خودمان: مردم‌ وقتی نوبت به تبیین رفتار خودشان می رسد، 

خطاها،  ولی  سرشتی(،  یا  درونی  )اسناد  می بخشد  اعتبار  خویش  اعمال  به  و  آن هاست  مطلوب  که  برمی گزینند  را  اسنادهایی  معمولاًً 

تحمل  قابل  وضع  این  باشم،  عصبانی  دارم  »حق  می گویند:  مثلاًً  می دانند.  موقعیت  محصول  را  خود  مضر  اعمال  یا  شرم آور  اشتباهات 

گر کار خیری انجام دهند انگیزه های خود را به سرشت شان اسناد می دهند  نیست«، نمی گویند: »عصبانی ام چون آدم بیقِِلِقِی ام«. یا ا

»من خیلی سخاوتمندم«، نه به موقعیت »آن قدر اصرار کرد که مجبور شدم کمک کنم«.

2( سوگيرى خدمت به گروه: اين اصطلاح بیان کنندۀ گرایش ماست به اینكه گروه هايى را كه به آن ها تعلق داريم، يا اعضاى آن ها را، با 

ديدۀ تحسين ببینیم. 

۳( سوگیرى اعتقاد به اينكه جهان نظام اَحَسن است: طبق فرضيۀ نظام اَحَسن، اسنادها متأثر از نياز به اين عقيده هم هستند که عدالت 

قرار  ترديد  سايۀ  در  عقيده  اين  هرگاه  مى شوند.  مجازات  بد  آدم‌هاى  و  می گيرند  پاداش  آن  در  خوب  انسان هاى  و  است  كم  حا جهان  بر 

گيرد، مردم براى حفظ آن به پا مى خيزند. يكى از راه هاى مرسوم براى حفظ اعتقاد به نظام اَحَسن، توسل به نوعى اسناد موقعيتى به نام 

»سرزنش قربانى« است: »شايد آن شخص بالاخره آن قدرها هم خوب نبوده باشد؛ او لابد كارى كرده كه سزاوار چنان واقعه اى بوده يا 

موجب آن شده است«. در بررسی میلگرام )که در فصل بعد می خوانید( بعضی از آزمودنی  ها نظر می دادند که »آن قدر احمق و کله شق 

بود که حقش بود به او شوک بدهم«.

صفحۀ 243، بعداز تیتر » نظریۀ ناهماهنگی شناختی«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

تغییر نگرش ها

هرروزه در پيرامون شما، تبليغاتچی ها، سياست مداران و دوستانتان می كوشند تا بر نگرش های شما تأثير بگذارند. یکی از راه های مهم 

برای تأثیر بر نگرش  ها استفاده از اثر آشنایی و اثر اعتبار است. اثر آشنايى یعنی گرايش مردم به اينكه نسبت به شخص، شىء، محصول 

يا محرک های ديگرى كه برايشان آشناتر است احساس مثبت ترى داشته باشند. مواجهۀ مكرر حتی با یک هجاى بى معنا كافى است كه 

شخص احساس مثبت ترى نسبت به آن پيدا كند. پدیدۀ دیگری که به اثر آشنایی مربوط می شود اثر اعتبار است، یعنی گرایش مردم به 

غ ها باشد، پيوسته  گر شرم آورترين درو اینکه باور کنند چیزی حقیقت دارد، صرفاًً به این دلیل که چند بار تکرار شده است. هرگاه چيزى را، ا

تكرار كنيد، عموم مردم در نهايت آن را باور مى كنند.

صفحۀ 243، بعداز تیتر » تغییر نگرش ها«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

ژن ها و نگرش ها

بسيارى از نگرش ها البته حاصل يادگيرى و تجربه اند. اما پژوهش هاى ژنتیک رفتارى نشان داده اند كه برخى نگرش هاى اساسى ريشه 

ژنتيكى  تفاوت هاى  از  ناشى  تاحدى  نگرش ها  اين  زمينۀ  در  افراد  ميان  تفاوت  از  بخشى  يعنى  ارثى اند.  كه  دارند  شخصيتى اى  صفات  در 

آن هاست. دو مورد از اين صفت ها »استقبال از تجربه« و »وظيفه شناسى« اند.

شواهد نشان دادند که پیوندجویی های مذهبی و سیاسی ارثی نیستند، اما دین ورزی و برخی نگرش های سیاسی مانند محافظه کاری 

سیاسی و نگرش هایی که طرف  دار نظم و ثبات اند یا نگرش هایی که طرف دار برابری و تغییرند از توارث پذیری نسبتاًً زیادی برخوردارند.

نگرش هايى كه ژن ها كمترين تأثير را در آن ها دارند عبارت اند از نگرش‌هاى مربوط به تبعیض، طلاق و سقط جنين. در مورد نگرش های 

وابسته به مسائلی مثل تبعیض و هنر مدرن، تجربه های منحصربه فرد زندگی یا »محیط نامشترک« بسیار مؤثرتر از ژن ها هستند.

صفحۀ 245، بعداز تیتر » نظریۀ مثلثی عشق )استرنبرگ(«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

نظریۀ دل بستگی در عشق

مضطرب،  )ایمن(،  مطمئن  خود  دل بستگی هاى  در  است  ممكن  نوزادان  مثل  هم  بزرگ سالان  هازان  سيندى  و  شيور  فيليب  نظر  به 
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از نحوۀ مراقبت  يا پرهيزنده )اجتنابی( باشند. بنابر نظريۀ دل بستگى در عشق، سبک دل بستگى افراد در بزرگ سالى تا حد زيادى ناشى 

والدين از آن هاست. كودكان »مدل هاى كارآمد« و درونى اى از روابط پديد مى آورند: آيا مى توانم به ديگران اعتماد كنم؟ آيا ارزش اين 

گر كودكان به والدينى كه قابل اعتمادند دل بستگى مطمئن پیدا كنند، به  را دارم كه دوستم بدارند؟ آيا پدر و مادرم مرا ترک مى كنند؟ ا

ديگران هم بيشتر اعتماد خواهند كرد و انتظار مى رود كه در بزرگ سالى با دوستان و معاشران خود دل بستگی هاى مطمئنى برقرار كنند.

صفحۀ 245، بعداز تیتر » نظریۀ دل بستگی در عشق«، تیتر و متن زیر اضافه شود:

زیست شناسی عشق

و  نوباوگی  دورۀ  در  بايد  را  رمانتيک  عشق  عصب شناختى  ريشه هاى  که  معتقدند  دارند  زيست شناختى  جهت گيرى  كه  پژوهشگرانى 

انسانى  دل بستگی هاى  عمیق ترين  دو  هر  که  رمانتيک،  عشق  و  مادرانه  عشق  ديدگاه  اين  از  کرد.  جست وجو‌  مادر  به  نوزاد  دل بستگی 

هستند، هدف تكاملى مشتركى دارند )حفظ گونۀ انسانی( و بنابراین مكانيسم هاى عصبى مشتركى دارند كه در آن دل بستگى و نزديكى 

در  دخيل اند،  پاداش  و  لذت  در  كه  خاصی  و  مهم  هورمون هاى  و  عصبى  انتقال دهنده هاى  همچنین  مى كنند.  ايجاد  خوبى  احساس 

كسى توسين که با  دل بستگی مادر-نوزاد و بعدها در وابستگى عاشقان بالغ و حتی دوستان صميمى به يكديگر فعال مى شوند؛ ازجمله ا

پيوندجويى و اعتماد رابطه دارد و اندورفين ها كه موجى از لذت و خوشى پدید مى آورند.
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صفحۀ 251، تیتر » اطاعت از مراجع قدرت«، در انتها متن زیر اضافه شود:

مردم به لحاظ اخلاقى چگونه از عواقب اعمال خود تبرئه مى شوند؟ يكى از پاسخ هايى كه مى توان به اين سؤال داد اغفال است. اغفال 

فرايندى تدريجى است كه در آن افراد التزام یا ضرورت خود را به كارى افزايش مى دهند تا زمان، پول يا تلاشى را كه صرف آن كرده اند توجيه 

كنند. هر تصميمى كه شخص بگيرد، چه فرمان بردارى از مرجع اقتدار باشد و چه اعتراض به آن، لازم مى داند كه گزینش خود را توجيه 

از قيد  را  مى اندازند و به اين ترتيب خود  به گردن مرجع قدرت  مى كنند مسئوليت را معمولاًً  اطاعت  یا  كسانى كه فرمان بردارى  كند. مثلاًً 

پاسخ گویی در قبال اعمالشان رها می کنند.

صفحۀ 255، تیتر » هنجارهای نهادی«، در انتها متن زیر اضافه شود:

گر دانشجويان عادى را تصادفاًً  طراحان آزمایش »زندان استنفورد« فيليپ زيمباردو و كريگ هينى مى خواستند بدانند چه اتفاقى مى افتد ا

در مقام زندانى و زندانبان قرار دهند. براى این كار در زيرزمين ساختمان استنفورد یک زندان به ظاهر واقعى ساختند. دانشجويان پذيرفتند 

که دو هفته دراين زندان به سر برند. در اندک زمانى بيشتر زندانيان آزرده و درمانده شدند. دچار مشكلات عاطفى و امراض جسمى شدند. 

بعضى سرخورده و خموده شدند؛ عده اى ديگر سر به شورش برداشتند. يكى وحشت زده شد و به هم ريخت. از آن سو، زندانبانان كم كم 

مزۀ قدرت را چشيدند، بعضى سعى كردند خوب باشند و به زندانيان كمک كنند و براى آنان كارى انجام دهند. عده اى )جدى ولى منصف( 

بودند و )قواعد( را سفت وسخت رعايت مى كردند. اما حدود يک سوم آن ها تنبيه گر و بى رحم شدند، حتی وقتى زندانيان هيچ مقاومتى 

نمى کردند. پژوهشگران كه انتظار نداشتند دانشجويان عادى دچار چنین دگرگونی سريع و هشداردهنده اى شوند، پس از فقط شش روز به 

اين بررسى پايان دادند. نتايج اين بررسى نشان مى دهد كه »نقش ها« تا چه حد بر رفتار آدمى تأثير مى گذارند: به گفتۀ آنان، پرخاشگرى 

زندانبانان كاملاًً حاصل پوشيدن يونيفورم نگهبانی و برخوردارى از سلطه و اقتدارى بود که در مقام نگهبان به آن ها اعطا شده بود. 

اما برخى روان شناسان اجتماعى معتقدند که بررسى زندان در واقع نمونۀ دیگری از سرسپارى به اقتدار و نشان دهندۀ اين نكته است 

كمال ميل از دستورات )در اين مورد دستورات خود زيمباردو ( اطاعت می کنند. زیمباردو توصيه های بسیارشدیدی  كه عده اى از مردم با

کید بر اینکه »همۀ قدرت در دست  دربارۀ نحوۀ رفتار زندانبانان با زندانیان ارائه کرده بود و این توصیه ها با تشویق های مستقیم او، مانند تأ

ماست«، همراه می شد؛ پس شايد عجيب نباشد كه برخى سخن او را جدى گرفتند و كاملاًً وحشيانه رفتار كردند. بررسی زندان مثال خوبى 

به دست مى دهد از اينكه شرايط اجتماعى چگونه بر رفتار تأثير مى گذارند و باعث مى شوند  كه برخى افراد چنان رفتار كنند كه نامعقول و 

دور از عرف به نظر رسد.


