
معنای زندگی

وقتی مطلع می ش��وید که یکی از عزی��زان یا حتی خودتان دچار بیماری به نام »ام اس« ش��ده اید، چه 
واکنشی نشان می دهید؟ اغلب، دیده می شود بیمار، از افشای بیماری اش وحشت داشته و آن را از دیگران 
مخفی می نماید یا خانواده ی او درصورت برخورد با آن، اقدام به انکار کرده یا هم چون ش��خص بیمار، آن 
را از دیگران مخفی می کنند. به طورکلی، بیمار در شرایط تثبیت بیماری، حتی از بدیهی ترین اقدامات خود 
هم چون پیاده روی به دلیل عدم توازن حرکتی در حضور دیگران، به شکل بارزی کاسته و به تبع آن، بر میزان 
انزوای درونی و خانه نش��ینی اش می افزاید. روان شناسان، پاسخ رفتاری بیمار مبتلا به »ام اس« را در شرایط 
انزوا و عزلت گزینی، به طور دقیق، مشابه بیمار مبتلا به افسردگی مزمن تشخیص داده و از این رو، او را پیش 
از آن که قربانی بیماری اش گردد، مستعد ابتلا به بیماری های خطرناکی هم چون افسردگی، پارانوئید، هذیان 
و مانند آن می دانند، به همین دلیل به شخص بیمار و خانواده ی او، همواره هشدار می دهند تا متوجه تأثیرات 

تصاعدی حالات منفی روحی بر خود و سیستم درونی اعضای خانواده باشند.

ام اس چیست؟
همان طور كه می دانيم گلبول های سفيد، مدام درحال 
رديابی و انهدام مزاحمانی هستند كه قصد استقرار و 
تكثير در بدن را دارند و هماهنگی در عملكرد آن ها، 
موجب حفظ سلامتی و ارتقای ضريب دفاعی بدن 
می شود اما اين عواملِ ايجاد نظم و انضباط درونی، 
گاهی دچار اش��تباه در تش��خيص دوست از دشمن 
ش��ده و بدون  هيچ دليل موجهی، به لايه ی ميلين 
)يكی از غلاف های عصبی(، حمله ور می ش��وند كه 
نشانه ی شروع بيماری »ام اس« است. زمان هجوم 
گلبول های س��فيد به رشته های عصبی، هم زمان با 
بی حس��ی و فلج موقت عضو مربوطه است. هرچند 
تاكنون، علت تغيير رفتار گلبول های سفيد به روشنی 
معلوم نشده، اما محققان عرصه های مختلف علمی، 

عوامل متعددی را در اين باره مؤثر می دانند.
ميزان آسيب ديدگی اين پيوند عصبی، می تواند 
در نوع تظاهرات بيماری مؤثر باشد به نحوی كه منجر 
به بروز انواع مختلفی از بيماری »ام اس« گردد. برای 
نمونه اگر آسيب وارد شده ی عصبی محدود باشد، به 
احتم��ال زياد با نوع خوش خيم »ام اس« مواجه ايم و 
درصورتی كه آس��يب وارده شديد باشد، نوع ديگری 
از »ام اس« رخ می دهد كه می تواند ساليان سال ادامه 
يابد و حتی منجر به بستری ش��دن فرد گردد. در هر 
حال، ميزان آسيب ديدگی به هر ميزان كه باشد، بايد 

مراقب نشانه های جسمی و روان شناختی آن باشيم.

نشانه های ام اس
نخستين اعضای درگير در بيماری »ام اس«، اغلب، 
چش��م ها هس��تندكه علائم بروز بيماری را پيش از 
اعضای ديگر نش��ان می دهند. ابتلا به خطای ديد، 
دوبين��ی، انحراف چش��م، تاری دي��د در يک يا هر 
دو چش��م و كاهش توانايی دي��د، از علائم بارز آن 

می باشد.
ازجمله نگرانی های بيماران مبتلا به »ام اس«، 
از دس��ت دادن تعادل  هنگام راه رفتن است كه بنا به 
گزارش��ات متعدد، هنگام غروب آفتاب و فرارسيدن 
تاريكی، بيش تر نيز می ش��ود. اين بيماران، گاهی از 
بس��تن هر دو چشم خود هنگام ايستادن نيز هراس 
دارند زيرا معتقدند بلافاصله تعادل ش��ان را از دست 
داده و ب��ر زمي��ن می افتند. در كنار علائم يادش��ده، 
وزوز گوش ها و كاهش توانايی شنيداری، بی حسی 
و سوزن س��وزن ش��دن دس��ت ها و پاه��ا، دردهای 
ماهيچه ای، مش��كل بلع و بروز مش��كلات دستگاه 
ادراری ازقبي��ل بی اختياری، تك��رر و احتباس ادرار، 
ازجمله علائم بارز جسمی ست كه بيماران »ام اس« 

از آن ها رنج می برند.
در ابعاد روان شناختی نيز نقصان در فرآيندهای 
يادگيری، ازجمله كاهش دق��ت و تمركز و ابتلا به 

افسردگی، از نشانه های بارز بيماران مبتلاست.
از ديدگاه روان شناس��ی، همان گونه كه برخی 
بيماری ها هم چون آس��م، ناراحتی های گوارش��ی، 
ميگرن، آلرژی های پوستی و... می توانند از علت های 
روان ش��ناختی برخوردار باش��ند، بيم��اران مبتلا به 
»ام اس« نيز ممكن اس��ت از مش��كلاتی همچون 
زودرنجی و حساس��يت، مس��ؤوليت پذيری عاطفی، 
كمال گراي��ی، احس��اس تنش در انجام مس��ؤوليت 
سپرده ش��ده، ترديد و عدم توانايی در تصميم گيری، 
خودخ��وری و جلوگي��ری از تظاه��رات هيجانی و 
عاطفی، متكی و وابسته بودن، از خودگذشتگی و عدم 

توجه به نيازهای فردی و... رنج ببرند.
هرچن��د اين بيم��اری در برخ��ی نژادها مانند 
سياه پوستان، ساكنان مناطق گرمسير و ژاپنی ها كم تر 
ديده می شود اما به يقين، در افرادی كه از برنامه های 
غذايی مفيد، كم ترين استفاده را می برند نيز به شكل 

بارزی شيوع دارد، برای نمونه افرادی كه از چربی های 
گياهی، پروتئين های حيوانی به  ويژه حيوانات آبزی، 
حبوبات، غلات و ميوه جات، كم تر استفاده می كنند، از 

مستعدان اين بيماری هستند. 

روان درمانی بیماری ام اس
هرچند ملاقات با روان شناسان، از آخرين راه كارهای 
انتخاب��ی بيم��ار مبتلا ب��ه »ام اس« می باش��د، اما 
پژوهش های مستمر، ثابت نموده  توجه به ابعاد روانی 
افراد مبتلا، در تسريع و بهبود بيماری، نقش به سزايی 
دارد. تعداد افرادی كه توانسته اند به ابعاد گسترده ی 
توانايی ه��ای خود دس��ت يافته و از زنجير »ام اس« 
رهاي��ی يابند و با ق��درت و اراده، بر محدوديت های 
بی شمار خود غلبه كنند، به حدی قابل توجه و در حال 
رش��د اس��ت كه خود، انگيزه ای شده تا متخصصان 
علوم رفتاری، به پژوهش های دامنه داری در اين باره 

دست بزنند. 
هرچند بيمار مبتلا در نخستين ساعات برخورد با 
واقعيت وجودی »ام اس«، همواره در پيش بينی های 
يأس آل��ود و بدفرجام خود غرق می گردد و برخلاف 
اصل درمان، به شدت خود را به ويروس درحال رشد 
افكار منفی می ب��ازد، اما به جرأت می توان ادعا نمود 
تمام مبتلايان، به محض تغيير خلق و افزايش اميد 
به زندگی، به معجزه ی اراده و تأثير ش��گفت آور آن 

اعتراف می نمايند.
بسيار ديده شده بيمارانی كه در برخورد با مشكل 
خود، متكی به رعايت موازين اوليه و بديهی بوده اند، 
مانن��د پرهيز از گرمازدگی، جلوگيری از خس��تگی، 
تغذيه ی س��الم، حفظ تناس��ب اندام و انجام حركات 
آرام و ريتمي��ک، بيش از افرادی كه چنين باوری را 
نداشته اند، به حيات خود ادامه داده  و هم چنان بدون 
هيچ گونه اس��ترس يا نااميدی، به زندگی خود ادامه 
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اگرچه دنيا پر از رنج است، پر از راه های غلبه بر آن رنج نيز هست. »هلن کلر« 



می دهند؛ بنابراين به بيماران مبتلا توصيه می ش��ود 
اميد، اراده و خواس��ت درونی ش��ان را در نخس��تين 
برخورد با بيماری، از دس��ت نداده و خود را دراختيار 

بيماری و تقدير ناشی از آن قرارندهند.

توصیه های لازم به بیماران مبتلا:
با بررس��ی تأثيرات متقابل بين جسم و روان، از افراد 
مبتلا درخواست می نماييم تا با توجه بيش تر به اصول 
و بهداش��ت روانی، به تسلط كامل و كنترل اراده ی 
خويش بر بيماری افزوده و قادر به بازتوانی و كسب 

مهارت های گذشته گردند:
 فرام��وش نكني��د گاهی بيماری، پي��ش از آن كه 
يک احس��اس واقعی از درد باش��د، فقط يک تصور 
ذهنی س��ت؛ پس وقت باارزش خود را با پرداختن به 

اين واژه تلف نكنيد.
 گاه��ی احس��اس ناتوانی، فقط پاسخی س��ت به 
روزمرگ��ی و فقدان هيجان. ه��ركاری كه می تواند 
در تغيير حالت روحی تان مؤثر باشد، تجربه كنيد؛ به 
شرط آن كه وجداناً مجبور به قبول عواقب ناپسند آن 

نشويد.
 روش های حفظ و كنترل خلق خود را دريابيد؛ برخی 
خود را به اقدامات اجتماعی مشغول می كنند، تعدادی 
نيز به موسيقی و هنر می پردازند. در هرصورت، پيروی 
از يک برنامه ی بلندمدت كه توسط اهداف كوتاه مدت 
و متنوع، تقويت و شارژ  گردد، در حفظ خُلق و كنترل 

انفعالات روحی،  نقش به سزايی دارد.
 ب��ر اف��كار منفی كه ب��ه ذهن تان وارد می ش��ود، 
غلبه نماييد. به هنگام تفكر منفی، رش��د تصاعدی 
ويروس ها، جايی برای ذهن مثبت و مصلحت انديش 
باقی نمی گذارد. البته جريان غلبه بر افكار منفی كه 
منجر به پريش��انی روحی و حتی ازهم گس��يختگی 
ش��خصيت می گردد، به صورت ناگهانی و يک دفعه 
رخ نمی ده��د، بلكه همواره نقط��ه ی آغاز آن از يک 
شک، ترديد و ناتوانی در تصميم گيری ارادی شروع 
می شود. فقط كافی ست ذهن مان را به يک موضوع 
منفی جلب كنيم؛ بعد از مدتی )البته اگر توان كنترل 
بر آن را داشته باشيم( متوجه می شويم كه موضوعات 
بی شمار ديگری كه هيچ ارتباطی به موضوع نخست 
نداشته ، چهارسوی ذهن  مان را تسخير نموده  است. در 
افراد بيمار، اين احساس از قابليت بيش تری برخوردار 

می باشد.
 مراقب هدررفتن انرژی خود باشيد و زياد، خودتان 

را خسته نكنيد! مطمئن باش��يد درصورت پيروی از 
اهداف يادشده، نه تنها فرصت كافی را به دست خواهيد 
آورد، بلكه از تبلور مفهوم خودسازی و خودشكوفايی 
در درون خود نيز شگفت زده می شويد؛ پس انرژی  تان 
را دقيق و حساب شده توزيع نماييد تا بيش از گذشته 

لذت ببريد.
 از ورزش و پي��اده روی غاف��ل نش��ويد. ورزش و 
پي��اده روی، نه تنها باي��د به صورت ي��ک برنامه ی 
غيرقابل انكار مورد توج��ه قرارگيرد، بلكه به منظور 
ارض��ای نيروهای نفس��انی و ارتقای س��طح قوای 
حياتی، هرازگاهی بايد اقدامات لازم جهت مسافرت  
نيز فراهم شود تا از اين طريق، سطح اثرگذاری اراده 

و عزت نفس، افزايش يابد.
 مراقب افزايش وزن خود باشيد تا بدين وسيله مانع 
خس��تگی عصبی گرديد. فراموش نكنيد به همان 
ميزان كه افزايش وزن برای ساختار استخوان بندی 
مضر اس��ت، برای رش��ته های عصبی ني��ز زيان بار 

می باشد.
 از پرداخت��ن به ورزش هايی ك��ه قابليت ذهنی را 
افزايش می دهد، دريغ نكنيد زيرا اين فعاليت ها، مانع 
از ركود عملكردهای ذهنی و كلامی ش��ما ش��ده و 
ماهيت وجودی تان را در اجتماع، هم چون گذش��ته 
محفوظ م��ی دارد؛ فعاليت هايی هم چون ش��طرنج، 
ماهی گيری، ش��نيدن موسيقی، خواندن كتاب، حل 

جدول و... توصيه می شود.
 در محافل دوس��تانه، به دنب��ال موضوعات عادی 
و جالب باش��يد. صحب��ت در مورد بيم��اری خود با 
ديگ��ران، فقط بر مي��زان دلس��وزی و دخالت های 
غيركارشناسانه ی آنان می افزايد؛ پس به جای ايجاد 
نگرانی در دوستان تان، بگذاريد به همه خوش بگذرد.

 احساس يأس و اندوه خود را پنهان نكنيد. گاهی به 
اشک های تان اجازه دهيد تا سرازير شود زيرا تلاش 
برای كنت��رل تظاهراتی اين چنينی، خ��ود می تواند 
منجر به كاهش انرژی و تسلط افكار منفی بر روح و 
روان تان گردد. تخليه ی هيجانی، روشی ست درمانی 

برای كاهش استرس های درونی.
 اطلاعات خ��ود را درخصوص درمان های مكمل 
ازجمله طب  سنتی، طب اسلامی، هوميوپاتی، طب 

سوزنی، انرژی درمانی، مديتيشن و... افزايش دهيد.

دكتر مهدی كرمی
13روان شناس بالينی
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هرگز دشمنت را خوار و کوچک مشمار اگرچه ناتوان و ذليل باشد. »امام علی )ع(«


