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چرا نمي‌توانيم آن موقع كه مي‌خواهيم، بخوابيم؟ 

چشمان باز كه بسته نمي‌شود
 ترجمه: مريم طاهري 

انس��ان به چقدر خواب نياز دارد؟ پاس��خ اين سوال ��
عمدتا بستگي به سن ما دارد. 

-نوزادان روزانه حدود 17 ساعت مي‌خوابند. 
-كودكان بزرگ‌تر تنها به 9 يا 10 ساعت خواب شبانه 

نياز دارند.
-اغلب افراد بالغ نيازمند هفت يا هشت ساعت خواب 

شبانه هستند. 
 افراد مس��ن‌تر هم به همين مقدار خواب نياز دارند، 
اما اغلب ممكن است فقط يك دوره خواب عميق شبانه 
در طي سه تا چهار ساعت اول داشته و پس از آن ممكن 

است آسان‌تر از خواب بيدار شوند. 
اغلب افراد به هفت يا هشت ساعت خواب نياز دارند 
اما افرادي هم هس��تند كه با س��ه تا چهار ساعت خواب 
شبانه سر مي‌كنند. خوابيدن شبانه به‌طور منظم و بيش از 

هفت يا هشت ساعت مفيد نخواهد بود. 
اگر نخوابيم چه مي‌شود؟ 

 اگر نتوانيم، بخوابيم نگران مي‌ش��ويم. اگر بي‌خوابي 
گه‌گاهي اتفاق بيفتد روز بعدش احساس خستگي خواهيم 
داش��ت اما در اين حالت آس��يبي به سلامتي جسمي و 
رواني ما وارد نمي‌شود اما پس از چند شب بي‌خوابي به 
تدريج متوجه خواهيد شد كه تمام‌مدت خسته هستيد، 
در طي روز چرتتان مي‌گيرد، تصميم‌گيري برايتان مشكل 
مي‌شود و شروع به احس��اس افسردگي مي‌كنيد. اگر با 
ماشين‌آلات س��نگين كار مي‌كنيد يا در حال رانندگي 
باشيد اين مي‌تواند بسيار خطرناك باشد. سالانه مرگ‌و‌مير 
فراواني به دليل به خواب رفتن افراد حين رانندگي اتفاق 
مي‌افت��د. فقدان خواب همچنين مي‌تواند ما را در مقابل 

فشار خون بالا، چاقي و ديابت آسيب‌پذير سازد. 
آيا مصرف قرص كمكي به ما مي‌كند؟ 

قرص‌هاي خواب اثر طولاني‌مدت ندارند، روز پس از 
مصرف آنها شما خسته و تحريك‌پذير خواهيد بود، خيلي 
زود كارايي خود را از دس��ت مي‌دهند و ش��ما مجبوريد 
از مقدار بيش��تري دارو اس��تفاده كنيد و بسياري به آن 
معتاد مي‌شوند، در واقع با مصرف طولاني‌مدت قرص‌هاي 
خواب‌آور انس��ان از نظر جس��مي و رواني به آنها وابسته 
مي‌ش��ود. قرص‌هاي خواب بايد براي مدت‌كوتاه )كمتر 
از دو هفته( مصرف ش��ود، مثلا در مواقعي كه شما اصلا 

خوابتان نمي‌برد و دچار پريشاني شده‌ايد. 
اين كارها را انجام دهيد: 

- مطمئن شويد اتاق خواب و رختخواب شما راحت، 
نه خيلي سرد و نه خيلي گرم باشد و سر و صداي زيادي 

هم در محيط نباشد. 
- مطمئن شويد كه تشك شما به خوبي وزن شما را 
تحمل مي‌كند و نه آنقدر نرم نرم باشد كه بدن شما خم 
شود و نه آنقدر سفت كه شانه‌ها و باسن شما تحت ‌فشار 
قرار گيرد به طور معمول شما هر 10 سال يك‌بار تشك 

خود را عوض كنيد تا بهترين كارايي را داشته باشد. 
- هن��گام روز مق��داري فعاليت بدني نظير ش��نا يا 
پياده‌روي داش��ته باش��يد، اما زياده روي نكنيد. بهترين 
زمان انجام اين فعاليت‌ها ساعات آخر بعدازظهر يا اوايل 

عصر است. 
- قبل از ب��ه رختخواب رفتن زمان��ي را براي تمدد 
اعصاب اختص��اص دهيد. بعضي افراد اس��تفاده از مواد 

خوشبو را براي تمدد اعصاب مفيد يافته‌اند.
- اگر چيزي باعث آزار ش��ما مي‌ش��ود و نمي‌توانيد 
براي خلاص��ي از آن كاري انجام دهيد، قبل از رفتن به 
رختخواب آن را يادداشت كنيد و با خود بگوييد كه فردا 

به حل اين مساله خواهم پرداخت. 
- اگر نمي‌توانيد بخوابيد، برخيزيد و كاري انجام دهيد 
كه اعصاب شما را راحت كند، مثلا مطالعه كنيد، تلويزيون 
نگاه كنيد يا به موسيقي آرام گوش كنيد. پس از مدتي 
بايد به قدر كافي خسته باشيد كه به رختخواب باز گرديد. 

اين كار‌ها را انجام ندهيد: 
- براي مدت طولاني س��عي كنيد بي‌خواب نمانيد، 
سعي كنيد برنامه زماني مشخصي براي خوابيدن و بيدار 

شدن داشته باشيد. 
- حتي اگر احساس خستگي مي‌كنيد يا نمي‌كنيد 
هميش��ه سعي كنيد در س��اعت مشخص به رختخواب 

برويد و در ساعت مشخص هم بيدار شويد. 
- كافيين تا مدت زمان نس��بتا زياد در بدن مي‌ماند، 
سعي كنيد از اواسط بعدازظهر از نوشيدن چاي، قهوه و 
س��اير نوشيدني‌هاي كافيين‌دار خودداري كنيد و اگر به 
نوشيدني گرم نياز داريد از شير يا نوشيدني‌هاي گياهي 
اس��تفاده كنيد البته مطمئن ش��ويد اين گياهان داراي 

كافيين نباشند. 
- ش��ب‌هنگام از خ��وردن و آش��اميدن بيش از حد 
خودداري كنيد سعي كنيد عصرهنگام شام خود را ميل 
كنيد. اگر شب بدي را گذرانده‌ايد، روز بعد نخوابيد چون 

شب بعدي، نمي‌توانيد خوب بخوابيد. 
- اگر با وجود به‌كار بردن موارد فوق باز هم بد خواب 
هستيد به پزش��ك مراجعه كنيد و درباره مشكلاتي كه 
مانع از خوب خوابيدن شما مي‌شوند با وي مشورت كنيد. 
دكتر مي‌تواند تشخيص دهد آيا علت بي‌خوابي شما، 
بيماري، اس��تفاده از دارويي خاص، يا مشكلات هيجاني 
است يا نه؟ شواهدي وجود دارد كه نشان مي‌دهد درمان 
رفتار‌شناسي مفيد اس��ت به‌خصوص اگر بي‌خوابي شما 

مزمن شده باشد. 
ش��ما ممكن است بنا به ش��رايط كاري در زمان 
طبيعي خواب مجبور باشيد بيدار بمانيد. اگر گه‌گاهي 
اين ش��رايط را داريد، كنار آمدن با آن خيلي س��خت 
نيست. اما ش��يفت‌كاران، مانند دكتر‌ها يا پرستاراني 
كه تمام ش��ب را كار مي‌كنند، يا مادراني كه ش��بانه 
از كودكان خود مراقبت مي‌كنند، ممكن است دچار 

مشكل شوند. 
منبع: بولتن كالج سلطنتي انگلستان

‌چه زماني حسادت
 بيمارگونه است؟

اغلب روان‌شناس��ان توافق دارند كه حسادت ��
يكي از ش��ايع‌ترين هيجانات انس��اني اس��ت كه 
مستقيما به روابط بين افراد مربوط مي‌شود. برخي 
از روان‌شناس��ان حتي ادعا كرده‌اند كه اگر كسي 
اصلا احساس حسادت نداشته باشد، در تعهد خود 
نسبت به رابطه با ديگران دچار كمبود خواهد بود. 
حسادت در انواع مختلفي از روابط ممكن است، 
بروز كند: دوس��تي، رابطه با جنس مخالف، رابطه 
با همجنس، رابطه بين اوليا و فرزندان، رابطه بين 

خواهر و برادرها و رابطه بين اعضاي خانواده. 
غالبا حس��ادت ريش��ه در كمبود عزت‌نفس و 
اعتماد به خود دارد و در نتيجه به درجات مختلف، 
برحسب اينكه ميزان و سطح عزت‌نفس و اطمينان 
فرد چقدر باشد، روي افراد تاثير مي‌گذارد. حسادت 
نيز مانند بسياري از هيجانات ديگر، معمولا مساله 
مهمي نيس��ت و در واقع مي‌تواند به حفظ رابطه 
كمك كند اما در برخي موارد، ميزان آن ش��دت 
مي‌گيرد و شروع به منحرف كردن فكر فرد مي‌كند 
و اينجاست كه ديگر از جنبه محافظتي خارج شده 
و جنبه مخرب به خود مي‌گيرد. اين نوع حسادت، 
غيرعادي يا نابهنجار اس��ت و روان‌پزشكان آن را 
حسادت بيمارگونه مي‌نامند. حسادت بيمارگونه در 
برخي موارد حاد ممكن است به خشونت و حتي 

مرگ بينجامد. 
تف��اوت عم��ده‌اي بي��ن حس��ادت طبيعي و 
غيرطبيعي وج��ود دارد، هرچند صاحب‌نظران در 
مورد نقطه دقيقي كه حسادت طبيعي به صورت 
حسادت بيمارگونه درمي‌آيد، بحث دارند. به عنوان 
يك قاعده كلي، حسادت طبيعي را مي‌توان چنين 
تعريف كرد: حسادتي است كه فرد حس مي‌كند 
مثلا همس��ر يا دوستش را با كس ديگري ببيند، 
دوستش او را به خاطر كس ديگري كنار بگذارد، 
كودكي در خانواده مورد محبت و علاقه بيشتري از 

ديگران قرار داشته باشد و....
احساس حسادت مي‌تواند خيلي دردناك باشد 
اما در حسادت‌هاي طبيعي، افراد خود را با شرايط 
و موقعي��ت جديد وفق مي‌دهند و زندگيش��ان را 

مي‌كنند. 
حس��ادت بيمارگون��ه ب��ه دو ش��كل وج��ود 
دارد: حس��ادت وسواس��ي و حس��ادت توهمي يا 
روان‌پريش��انه. در حسادت وسواس��ي، فرد داراي 
افكار ش��ديد و تكرار‌ش��ونده‌اي مبني بر روراست 
نبودن يارش است. با وجودي كه ممكن است فرد 
از ته قلب به اين‌گونه افكار اعتقاد نداشته باشد اما 
نمي‌تواند فكر كردن درب��اره آن را متوقف كند و 
اين افكار مي‌توانند خيل��ي زود به صورت مخرب 
و ناراحت‌كنن��ده درآيند. غالبا به علت حس��ادت 
وسواس��ي، روابط متلاش��ي مي‌ش��ود. حسادت 
روان‌پريش��انه، خطرناك‌تر و حادتر از حس��ادت 
وسواسي است. افرادي كه از حسادت روان‌پريشانه 
رنج مي‌برند كاملا مطمئن هستند كه يارشان به 
آنها خيانت مي‌كند و بر خلاف حسادت وسواسي 
هيچ‌گونه ش��كي در اين مورد در ذهن‌شان وجود 
ندارد. آنها احتمالا عقيده دارند كه ش��واهدي نيز 
براي خيانت يارش��ان وج��ود دارد، حتي چنانچه 

شواهدي واقعا وجود نداشته باشد. 
رفتاره�اي خطرناك و آسيب‌رس�ان مرتبط با 

حسادت روان‌پريشانه عبارتند از
-تعقيب كردن محبوب 

-استخدام كسي براي تعقيب كردن محبوب
-س��وءتعبير رويداده��اي ع��ادي ب��ه عنوان 

نشانه‌هاي تقلب 
-رودرروي��ي ب��ا محبوب و متهم ك��ردن او به 

داشتن رابطه با ديگران 
-رفتار خشونت‌آميز با محبوب

-رفتار خشونت‌آميز با كسي كه فكر مي‌كند با 
محبوبش رابطه دارد 

حسادت روان‌پريشانه كمتر از حسادت وسواسي 
شايع است و ممكن است به علت اختلالات ديگري 
چون اسكيزوفرني، افس��ردگي، سوءمصرف مواد، 

زوال عقل و ناتواني جنسي به وجود‌ آيد. 
از آنج��ا كه حس��ادت بيمارگونه طرز فكر فرد 
را خ��راب مي‌كن��د، مي‌تواند اث��رات منفي قابل 
ملاحظه‌اي بر كيفي��ت زندگي او بگذارد. با وجود 
اين، چون حسادت بيمارگونه به عنوان يك اختلال 
ذهني شناخته مي‌شود، درمان‌هايي براي آن وجود 

دارد. 
درمان‌هاي گفت‌وگويي نظير درمان‌رفتاري - 
شناختي )CBT( براي درمان حسادت بيمارگونه 
متداول‌ت��ر اس��ت.  دارودرماني نيز ب��راي درمان 
حس��ادت بيمارگونه به كار مي‌رود. براي حسادت 
وسواس��ي، داروهاي ضدافسردگي مفيدند و براي 
حسادت روان‌پريش��انه، داروهاي ضدروان‌پريشي 
)مانند داروهايي كه براي درمان اسكيزوفرني تجويز 

مي‌شود( ممكن است، لازم باشند. 
توصيه‌هايي ب�راي نزديكان كس�اني كه از 

حسادت بيمارگونه رنج مي‌برند 
ب��ا در نظر داش��تن اينك��ه افرادي ك��ه دچار 
حس��ادت بيمارگونه هس��تند، ممكن اس��ت به 
خشونت رو‌آورند، دوستان و افراد خانواده‌شان بايد 
رفتار احتياط‌آميزي با آنها داشته باشند. هنگامي 
كه فرد به خشونت رو مي‌آورد، توصيه مي‌شود با 
پليس تماس گرفته ش��ود. در اين شرايط، افرادي 
كه از حسادت بيمارگونه رنج مي‌برند، به ويژه از نوع 
روان‌پريشانه‌اش ممكن است به اجبار تحت درمان 

قرار داده شوند. 
منبع: كلينيك الكترونيكي روان‌يار

ÁÁ شما به عنوان يك روان‌شناس، چه عاملي‌
را در رواج پدي�ده تك‌فرزندي در جامعه ايران 

موثر مي‌دانيد؟
پديده تك‌فرزندي متاثر از عوامل تركيبي است. 
ما اگر بخواهيم پررنگ‌ترين عوامل آن را در جامعه 
خودمان بررس��ي كنيم بايد بالارفتن سن ازدواج، 
بالارفتن س��طح تحصيلات افراد و اشتغال زنان را 

نام ببريم.
ÁÁ يعني هزينه زندگ�ي را نمي‌توان به‌عنوان‌

يك عامل مهم در نظر گرفت؟
چرا هزينه زندگي هم در اين مورد نقش دارد اما 

نه به اندازه مواردي كه گفتم.
ÁÁ چرا از تك‌فرزندي به‌نام يك شمشير دولبه‌

ياد مي‌كنند؟
پديده تك‌فرزن��دي ام��روزه از بحث‌هاي داغ 
روان‌شناسي به شمار مي‌رود چون هم داراي نقاط 
ضعف و هم قوت اس��ت و مخالف��ان و موافقان آن 
حد بحث را از افراط و تفريط مي‌گذرانند. به همين  

دليل است كه به آن شمشير دولبه مي‌گويند.
ÁÁ محاسن و معايب تك‌فرزندي را مي‌توانيد‌

براي خوانندگان برشماريد؟
من س��عي مي‌كنم به‌صورت خلاصه و تيتروار 
عرض كنم. محاسن اين موضوع عبارتند از: توجه 

بيش��تر والدين به تك‌فرزندان و اختصاص‌دادن زمان بيشتر كه 
باعث مي‌شود اين كودكان رابطه تنگاتنگي با والدين‌شان داشته 
باشند و توقعات آنها را بيشتر درك كنند. همچنين پژوهش‌ها 
نش��ان داده اس��ت كه نوجوانان تك‌فرزند در آزمون‌هاي فكري 
نمرات بهتري كسب مي‌كنند، پخته‌تر هستند و درك اجتماعي 
بالاتر و همچنين دايره لغات وسيع‌تري دارند. اين كودكان پيش 
از زمان معمول، سخن‌گفتن را آغاز و همچون بزرگسالان رفتار 
مي‌كنند. آنان به راحتي مي‌توانند مسايل و ديدگاه‌هاي خود را 
بيان كنند و از آنجايي كه در خانواده‌هاي تك‌فرزند، فرزند ديگري 
نيس��ت تا با ناس��ازگاري فرزندان، آرامش خانه به هم ريزد، اين 
خانه‌ها از آرامش بيش��تري برخوردارند و كاهش هزينه‌ها را هم 

مي‌توان از محاسن تك‌فرزندي برشمرد.
اما معاي��ب تك‌فرزندي: چون ك��ودكان تك‌فرزند حمايت 
بيش��تري را دريافت مي‌كنند بر همين اساس تحمل مشكلات 
و ناكامي‌ه��ا در او پايي��ن اس��ت و كودك بس��يار ش��كننده و 
آس��يب‌پذير مي‌شود و نمي‌تواند نااميدي‌ها و فشارهاي رواني را 
تحمل كند. كودكان تك‌فرزند در خانواده‌اي زندگي مي‌كنند كه 
فقط شامل افراد بالغ اس��ت بنابراين به بلوغ زودرس مي‌رسند 
ك��ه بايد گفت بلوغ زودرس جزء نقطه ضعف به ش��مار مي‌رود 
چون مدت كودكي‌اش اندك بوده اس��ت. اين نوع كودكان فقط 
به برقراري روابطي علاقه‌مندند كه دربرگيرنده منافع آنان باشد 
و احساسات‌شان را جريحه‌دار نكند. هسته‌اي ‌شدن خانواده‌ها به 
گونه‌اي كه خاله، دايي، عمه و عمو به خاطره‌ها مي‌پيوندند، باعث 
مي‌ش��ود فرد در آينده بدون پش��توانه باشد. در هنگام طلاق و 
جدايي و حتي مرگ يكي از والدين، تك‌فرزندان بيشتر تحت‌تاثير 
مش��كلات رواني قرار مي‌گيرند و بسياري از اين قبيل مسايل. 
شايد در واقع بايد گفت كه معايبش بيشتر از محاسنش است؛ 
چراكه اين تك‌فرزندي باعث مهم‌ ش��دن جنسيت فرزند براي 

خانواده‌ها و حتي بالارفتن احتمال سقط جنين را دربر دارد.
ÁÁ تك‌فرزندي چ�ه پيامدهاي روحي و روان�ي را به دنبال‌

خود دارد؟
پيامدهاي روحي و رواني تك‌فرزندي هم مثبت است و هم 

منفي. مثل تنهايي كه براي يك كودك هم خوب است و هم بد؛ 
از آن جهت خوب اس��ت كه والدين محبت و توجه خود را تنها 
به يك فرزند معطوف مي‌دارند اما بد است چراكه تنهايي به اين 
مساله منجر مي‌ش��ود كه كودك در برقراري ارتباط با ديگران 
دچار مشكل ش��ود و نتواند با ساير همسالان برخورد مناسبي 
داش��ته باش��د. س��رخوردگي از ديگر پيامدهاي روحي و رواني 
اس��ت كه در اين فرزندان ديده مي‌شود. به دليل نحوه برخورد 
والدين با كودكان تك‌فرزند بسياري از آنها نمي‌توانند نااميدي‌ها 
و فش��ارهاي رواني را تحمل كنند و در مقابل توهين و اهانت‌ها 
بسيار رنجيده‌خاطر مي‌شوند. توقعات بالا نيز ازجمله پيامدهايي 
اس��ت كه كودكان تك‌فرزند با آن روبه‌رو هس��تند. توجه كامل 
والدين به آنها سبب مي‌شود كه افراد داراي حس اعتماد به نفس 
و امنيت شوند اما بيشتر اوقات  اين باعث اعتماد به نفس كاذب 

مي‌شود و اينكه توقعات غيرواقعي از سايرين دارند.
ÁÁ درس�ت است كه تك‌فرزندان، كمترين گروهي هستند‌

كه به مراكز مشاوره و بهداشت رواني مراجعه مي‌كنند؟

بل��ه. به علت توجه و ارتباط متقابل بين كودك و والد باعث 
شده اين دسته از فرزندان مشاوره كمتري داشته باشند اما آنچه 
بس��يار مهم است، اين اس��ت كه اگر فرزند يك والد خود را چه 
به دليل طلاق يا مرگ از دس��ت بدهد، اثرات روحي – رواني به 

مراتب شديدتري بر تك‌فرزندان بر جاي مي‌گذارد.
ÁÁ اكثر تك‌فرزندها از اينكه تنها فرزند خانواده به ش�مار‌

مي‌روند رضايت دارند. نظر ش�ما به‌عنوان يك روان‌شناس 
در اين باره چيست؟

رضايت فرد از زندگي يك امر  فرهنگي و ذهني است. لازم 
به ذكر است اين پژوهش‌ها در كشورهاي ديگر نظير انگلستان 
و هندوستان انجام پذيرفته است و تعميم آن به جامعه خودمان 
چندان صحيح نيست؛ اگر هم رضايت دارند به اين دليل است 
كه حس رقابت و حسادت فرد را برنمي‌انگيزانند. البته با توجه 
به تغييرات اقتصادي، فرهنگي و اجتماعي صورت‌گرفته، در چند 

سال اخير، بايد هم تك فرزندان، رضايت كامل داشته باشند.
ÁÁآيا جنسيت در تك‌فرزندي در جامعه ايران مهم است؟‌

متاسفانه بله. اكثريت همچنان مانند گذشته 
مايلند كه فرزندش��ان پسر باشد اما آنچه كه مهم 
اس��ت، اين است كه تربيت صحيح كودك مهم‌تر 

از اين است كه صرفا به جنسيت آن توجه كرد.
ÁÁ ،طب�ق آماره�ا، در خانواده‌ه�اي تك‌فرزندي‌

فرزندسالاري حكمفرماس�ت نظر شما در اين‌باره 
چيست؟

بله. متاسفانه در اين دسته خانواده‌ها از آنجا كه 
والدين خود را در معرض س��لطه‌ورزي كودكانش 
قرار مي‌دهند و بيش از اندازه به خواسته‌هاي وي 
پاسخ مثبت مي‌دهند، فرزندسالاري حكمفرماست. 
والدين ب��ه دليل اينكه از نظر عاطفي به ش��دت 
وابسته به فرزندشان هستند، احساس مي‌كنند كه 
بايد تمام خواسته‌هاي وي را برآورده كنند تا آنجا 
كه والدين براي راضي كردن فرزندشان به وي باج 

مي‌دهند.
ÁÁچه راه‌حلي را پيشنهاد مي‌كنيد؟‌

پدي��ده  ش��كل‌گيري  از  جلوگي��ري  ب��راي 
فرزندس��الاري، بايد ب��ه وضع قواني��ن پرداخت و 
همچنين اختيارات مادر، پ��در و فرزند به صورت 
مشاركتي مشخص شود و ضمانت اجرايي داشته 
باشد و »نه گفتن« به خواسته‌هاي نامعقول فرزندان 
از ديگر مهارت‌هاي جلوگيري از فرزندسالاري است.

ÁÁ فك�ر نمي‌كنيد مثلا حالت وضع قوانين در خانواده‌ها تا‌
حدي آرماني و غيرواقعي باشد؟

نه. به اين دليل كه شدني است البته به شرطي كه از همان 
اوان كودكي اين امر صورت پذيرد.

ÁÁ در تربيت كودكان تك‌فرزند، به عنوان يك صاحب‌نظر‌
چه توصيه‌هايي را به والدين واجب و ضروري مي‌دانيد؟

1- والدين از تك‌فرزندشان، مراقبت افراطي نكنند؛ چراكه 
اين نوع مراقبت سبب مي‌ش��ود فرزندشان به فردي ضعيف و 

كم‌تحمل تبديل شود.
2- والدين به فرزندشان اجازه دهند كه با احساسات سخت 
و ناراحت‌كنن��ده روبه‌رو ش��وند و تحمل��ش را در برابر اين نوع 

احساسات بالا ببرند.
3- والدين با كودك‌شان به گونه‌اي تعامل داشته باشند كه 

وي، عواقب اشتباهات و مسووليت عمل خود را بپذيرد.
4- ساختار فرهنگي خانواده را به گونه‌اي تنظيم كنند كه 
كودكان بتوانند با ساير محيط‌هاي اجتماعي خارج از منزل نظير 
مهدكودك، دوس��تان خانوادگي و بستگاني كه كودك همسن 
كودك‌شان دارند، آشنا شده و رابطه برقرار كنند. رفت و آمد با 

خانواده‌هاي ديگر بايد حداقل هفته‌اي يك‌بار باشد.
5- به طور غيرمستقيم در دوست‌يابي به آنها كمك شود.

6- به كودكان تحت هيچ ش��رايطي باج داده نشود و سطح 
وابستگي كودك به والدين كاهش داده شود و فرد مستقل بار 

آورده شود.
مهم‌ترين و اصلي‌ترين شيوه تربيتي نيز همانطور كه گفتم 

تربيت مشاركتي است.
ÁÁ در نهايت ش�ما به عنوان يك مادر روانشناس علاقه به‌

تك‌فرزندي داريد يا چندفرزندي؟
چندفرزن��دي، چراكه هدايت ك��ردن تك‌فرزند در جامعه 
سخت‌تر از چندفرزندي است هرچند همه توصيه‌ها رعايت شود 
اما باز ممكن است در تربيت‌شان به مشكل بربخوريم. به هر حال 
ناگفته نماند گاهي تك‌فرزندي با توجه به عواملي كه برشمرديم، 

امري گريز‌ناپذير است.

مصاحبه با ليلا چراغ‌ملايي، كارشناس ارشد عمومي

پديده تك‌فرزندي مثل شمشير دولبه است
فرزانه نيكروح متين

تك‌فرزندي از دستاوردهاي دنياي صنعتي است كه به كشورهاي درحال توسعه نيز راه پيدا كرده است. رواج آن نيز در يك دهه 
اخير در جامعه ما آغاز شده كه متاسفانه به دليل بي‌توجهي به شيوه‌هاي صحيح تربيتي و برنامه‌ريزي‌هاي غلط، پيامدهاي غيرقابل 
جبراني را به بار مي‌آورد. يافته‌هاي جديد دانشمندان حاكي از آن است كه تك‌فرزندان اگر مورد تربيت صحيح قرار گيرند نسبت 
به چند فرزندان، فرزنداني شادتر هستند، همچنين موفقيت‌هاي بيشتري را كسب مي‌كنند و در زندگي‌شان كمتر دچار مشكلات 
روحي و رواني مي‌شوند. همچنين ساير اختلالات رفتاري در چندفرزندان بيشتر است. به طور كلي تك‌فرزندها رضايت بيشتري 
از زندگي خود دارند. اما ناگفته نماند در پديده تك‌فرزندي نبايد يك ديدگاه مطلق وجود داش�ته باش�د بلكه تربيت تك‌فرزند 
مانند يك شمشير دولبه است كه هم مزايا و هم معايب خاص خود را دارد. عواملي كه خانواده‌ها را به سمت تك‌فرزندي برده‌اند 
ش�امل: 1 – كنترل جمعيت: كره‌زمين از جمعيت لبريز ش�ده و آمار جهاني نش�ان‌دهنده اين است كه بيش از يك ميليارد نفر از 
مردم جهان از گرسنگي رنج مي‌برند. 2 – اشتغال زنان: بيش از نيمي از زنان در بازار كار فعالند و زمان كمتري براي تربيت كودك 
دارند. 3 – مشكلات اقتصادي: تامين هزينه‌هاي خوراك، پوشاك، تحصيل، بهداشت و... براي بيشتر خانواده‌ها مشكل‌ساز است. 
4- بالارفتن وضعيت بهداشت: كه باعث شده احتمال زنده‌ماندن كودك، بسيار افزايش يابد. 5 – بالارفتن سطح تحصيلات والدين: 
كه باعث مي‌شود بسياري اين اعتقاد را بيابند كه تربيت صحيح يك فرزند بهتر از داشتن فرزندان زياد بدون تربيت صحيح است. 
6 – بالارفتن سن ازدواج و محدودبودن سن بارداري. در رابطه با تربيت و نحوه برخورد با پديده تك‌فرزندي و معايب و محاسن آن، 

گفت‌وگويي با ليلا چراغ‌ملايي، كارشناس ارشد روان‌شناسي عمومي انجام داده‌ايم كه در زير مي‌خوانيد.

بسياري از ورزش��كاران بهترين عملكرد خود را در تمرينات 
نش��ان مي‌دهند اما به هنگام مسابقه و رقابت دچار احساس 
خفگي و نوعي واماندگي مي‌شوند. اگر اين اتفاق در مورد شما 
نيز صادق اس��ت، ناراحت نباشيد زيرا با انجام چند كار ساده 

مي‌توانيد بر اين اضطراب فايق آييد. 
احساس اضطراب شديد ورزشكاران چنين توصيف مي‌شود: 
كاهش كارايي به دليل مقدار زيادي اس��ترس ادراك شده. به 
واژه »ادراك ش��ده« توجه كني��د. واژه كليدي در اين تعريف 
همين است. به خاطر بسپاريد كه استرس فقط در ذهن شما 
زندگي مي‌كند و به شيوه‌اي كه شما يك موقعيت يا وضعيت 
را تعبير مي‌كنيد. به‌عبارت ديگر، اين شرايط خارجي نيستند 
كه باعث اس��ترس مي‌شوند بلكه ش��يوه تفكر ما درباره يك 
رويداد است كه احساس استرس، اضطراب و ترس را به وجود 
مي‌آورد. براي ورزش��كاري كه در حين مسابقه دچار احساس 
خفگي و واماندگي مي‌ش��ود، دانستن اين نكته حايز اهميت 
بس��يار است زيرا مي‌تواند افكاري را كه درباره آن رويداد دارد، 
كنترل كند. آيا به شكست يا كمبود اطمينان به توانايي‌هاي 
خود فكر مي‌كنيد؟ در اين صورت، اين‌گونه تفكرات منفي غالبا 
به اضطراب، عصبي بودن و تنش مي‌انجامد. در چنين محيطي 
كه درون خود ساخته‌ايد چگونه انتظار عملكرد خوبي از خود 
داريد؟ مربيان س��نتي معمولا به ورزشكار كمك مي‌كنند تا 
درك كند چرا چنين افكار و احساساتي درونش رشد يافته و 
سپس سعي مي‌كنند كه اين فرآيند را اصلاح كنند يا تغيير 
دهند اما معمولا توفيق چنداني به دست نمي‌آورند. علتش اين 
است كه دانستن اينكه چرا چنين افكاري برمي‌خيزد، ممكن 
است جالب باشد اما دانستن پاسخ اين سوال، لزوما براي غلبه 

بر مشكل كافي نيست. 
پيش از مسابقه 

اين را بدانيد كه دلش��وره‌ها و دلهره‌هاي پيش از مسابقه، 
طبيعي هستند و آنها را بپذيريد. به مقابله با احساس عصبي 
بودن و اضطراب خ��ود نپردازيد. فكر نكنيد حالتي كه داريد 
ناش��ي از ترس است. ترشح آدرنالين، عادي است و بخشي از 
آمادگي طبيعي بدن شما براي مسابقه است به آن توجه كنيد 
اما روي آن تمركز نكنيد. پس از شروع مسابقه، اين احساس 

فروك��ش خواهد كرد. هم از نظ��ر بدني و هم از لحاظ ذهني 
آمادگي داشته باشيد. هميشه در فاصله زماني مناسبي قبل 
از رويداد در محل حاضر باشيد زيرا عجله در رسيدن به محل 
باعث افزايش اس��ترس مي‌ش��ود. قبل از مسابقه بدن خود را 
كاملا گرم كنيد. حركات كششي انجام دهيد. از قواعد مسابقه 
آگاه باش��يد و لباس مناسب به تن كنيد. براي چند دقيقه به 
تصوير‌س��ازي ذهني بپردازيد. راحت و آس��وده تنفس كنيد، 
چشم‌هايتان را ببنديد و تجسم كنيد كه همه كارها به خوبي 
پيش مي‌رود و شما عملكرد خوبي داريد. اين مثبت صحبت 
كردن با خود مي‌تواند روحيه ش��ما را تغيير دهد. با وجودي 
كه ورزشكاران بايد انعطاف‌پذيري كافي براي واكنش در طول 
مسابقه را داشته باشند اما شما بايد با يك راهبرد كلي در مورد 
شيوه مس��ابقه دادن، وارد صحنه شويد. راهبرد شما مي‌تواند 

ساده )مثل نگهداري يك ريتم يكنواخت( يا پيچيده باشد. 
در حين مسابقه 

روي كاري ك��ه در دس��ت داريد تمركز كنيد، نه نتيجه آن. 
ح��واس خ��ود را متوجه ح��ال حاضر كنيد و از فك��ر كردن به 

خيلي جلوتر يا پايان كار خودداري كنيد. اگر متوجه ش��ديد كه 
افكار منفي به س��راغ‌تان آمده يا به منفي صحبت كردن با خود 
پرداخته‌ايد، متوقف ش��ويد و فقط روي تنفس‌تان تمركز كنيد. 
تمركز روي ريتم تنفس، به طور خودكار، شما را به حال حاضر 
برمي‌گرداند. لبخند زوري بزنيد. اين يك واقعيت است. اگر با افكار 
منفي دست و پنجه نرم مي‌كنيد و نمي‌توانيد از شرش خلاص 
ش��ويد، فقط كافي ا‌ست خودتان را مجبور به لبخند زدن كنيد، 
حتي براي چند ثانيه. اين عمل س��اده براي يك لحظه، روحيه 
ش��ما را تغيير خواهد داد و شايد اين همان زماني باشد كه شما 
نياز داشتيد تا به حالت عادي برگرديد.  طوري مسابقه دهيد كه 
انگار نتيجه‌اش برايتان مهم نيست. اگر گرفتار افكار منفي شويد 
و انتظار بدترين نتيجه يا شرايط را داشته باشيد، غيرممكن است 
بتوانيد حداكثر توانايي‌هايتان را بروز دهيد. اگر طوري مس��ابقه 
دهي��د كه ان��گار نتيجه‌اش برايتان مهم نيس��ت در اين صورت 

مي‌توانيد آرامش داشته باشيد و از مسابقه و رقابت لذت ببريد. 
پس از مسابقه 

مسابقه را مرور كنيد و عملكردهاي خوبتان را به ياد آوريد. 

روي اقدام��ات، افكار و رفتارهايي كه به ش��ما در عملكردتان 
كم��ك كردند، تمركز كنيد. به چيزهاي��ي كه مانع عملكرد 
خوبتان شدند نيز توجه كنيد اما به سرعت فكر آنها را از سر 
بي��رون كنيد. اين همانند اصل اجتن��اب از مانع در رانندگي 
اس��ت: به جايي كه مي‌خواهيد برويد نگاه كنيد، نه جايي كه 
نمي‌خواهيد برويد. هنگامي كه روي چاله تمركز مي‌كنيد به 

ناچار درون آن مي‌افتيد. 
تمركز روي جنبه‌هاي منفي رويداد به پيش��رفت شما در 
آينده كمك نمي‌كند. به جاي آن، روي زمان‌هايي كه »موفق 
بوديد« تمركز كنيد. اين نوع��ي تمرين ذهني براي مواقعي 
است كه به تمرين مهارت‌هايي مي‌پردازيد كه در رويداد بعدي 
مورد استفاده قرار خواهند گرفت. برنامه تمرين خود را طوري 
طراحي كنيد كه شرايط شبيه به مسابقه را برايتان شبيه‌سازي 
كند. تيم‌ها و باشگاه‌ها معمولا چنين تمريناتي مي‌كنند. اگر 
عادت داشتيد كه هميشه تنها تمرين كنيد، پيوستن به يك 
گروه به نحوي كه بتوانيد اين نوع شبيه‌س��ازي را انجام دهيد 
را در نظر بگيريد. موثرترين تمرين آن است كه شرايطي كه 
در مسابقه با آن روبه‌رو مي‌شويد را شبيه‌سازي كند. متاسفانه 
مربيان معمولا مانع مي‌شوند ورزشكار بر واماندگي و احساس 
خفگي خود در حين مس��ابقه غلبه كند. آنها معمولا به طور 
ناخواسته با سعي در تشويق كردن ورزشكار، الگوي واماندگي 
را تقويت مي‌كنند. مثلا به ورزشكار مي‌گويند: »ضربه بعدي 

خيلي حساس است.« 
اين‌گونه حرف‌ها تنها باعث افزايش فش��اري كه ورزشكار 

براي انجام عمليات حس مي‌كند، مي‌شود. 
به ياد داش��ته باش��يد اگر از الگوي افكار منفي، قبل و در 
حين مس��ابقه، آگاه باشيد. مي‌توانيد بر حس واماندگي خود 
فايق آيي��د. افكار منفي در صورت تداوم، همچون يك گلوله 
برفي مي‌غلطند و مي‌غلطند و بزرگ‌تر و بزرگ‌تر مي‌ش��وند. 
اگر خود را در چني��ن گردابي يافتيد، فقط وجود آن افكار را 
بپذيريد و بگذاريد بروند. روي تنفس‌تان تمركز كنيد و طوري 
بازي كنيد كه انگار از آن لذت مي‌بريد. در اين صورت است كه 
به‌رغم شكست‌ها و ناكامي‌هايي كه گاه‌به‌گاه پيش مي‌آيد باز 

هم از مسابقه و رقابت لذت خواهيد برد.

وقتي روان‌شناسي به كمك ورزشكاران مي‌آيد
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ترجمه: سارا میرزایی


