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 ، علایم روانپزشکيبندي اختلالات روانيتوصيف و طبقهفصل اول: 

 
 

بندي براساس طبقه-1

حضور یا عدم حضور یک 

 رگه

 توانند در طبقات کاملاً متمايز قرار گيرند.بندي شوند، ميطبقههايي که بايد همه پديده

شود که وجود هر يک از يک مقوله يا طبقه براساس تعدادي خصيصه توصيف مي

 ها لازم و مجموعة آنها کافي است. خصيصه

 ها ـ تساوي زاويه4ـ تساوي اضلاع 3ـ چهار زاويه 2ـ چهار ضلع 1مثال مربع : 

 ي توصيف و متمايز شوند )موارد مرزي وجود نداشته باشد( طبقات بايد به خوب

 اعضاي يک مقوله بايد بالنسبه متجانس باشند. 

 هاي مراحل بالاتر باشند. ها بايد داراي کليه خصيصهزير مقوله

 بندي چند محوري()نظام طبقه DSM, ICD-10بندي کراپلين، مکان : طبقه

-DSM : نكته

IV-IR پردازد.کنند و به سبب شناسي و علت بروز اختلالات نميفاده مياز طرز برخورد توصيفي است 

 

 DSMمحور  5

 : اختلالات باليني و شرايطي که از لحاظ باليني بايد مورد توجه قرار گيرند.  Iمحور 

 هاي دفاعي : اختلالات شخصيت، عقب ماندگي ذهني، مکانيسم IIمحور 

 طبي عمومي : شرايط  IIIمحور 

 : مسائل رواني ـ اجتماعي و محيطي مرتبط IVمحور 

 100تا  0از  سطح کلي سازش يافتگي و کنش وري V  :(GAF)محور 

 91  کنش وري در سطح عالي 100تا : 

 81  هاي جزئي ها يا وجود نشانهان نشانه: فقد 90تا 

 71  زاهاي مورد انتظار نسبت به عوامل تنيدگيهاي موقت و واکنش: نشانه 80تا 

 61  خوابي خفيف(يهاي خفيف )خلق افسرده، ب: وجود برخي نشانه 70تا 

 51  هاي متوسط )عاطفه سطحي، مسائل تکلمي( : وجود نشانه 60تا 

 41  هاي وخيم )افکار خودکشي، اعمال وسواسي جدي(: وجود نشانه 50تا 

 31  هاي غيرمنطقي و نامربوط(: معلوليت در ارزشيابي واقعيت يا ايجاد ارتباط )حرف 40تا 

 21  يا توهم يا معلوليت وخيم در روابط  : رفتار به طول قابل ملاحظه تحت تأثير هذيان 30تا 

 11  خطر آسيب رساندن به خود يا ديگران )اقدام به خودکشي(  20تا : 

 1  هاي مکرر(: خطر دائم آسيب رساندن به خود يا ديگران )خشونت 10تا 
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 قرار گيرند:  سایر شرایطي که ممکن است در مرکز توجه باليني

 هاي جسمي )اختلالات روان تني( ـ عوامل روانشناختي مؤثر بر بيماري1

 ـ اختلالات حرکتي ناشي از دارو )ديسکينزي ـ ديستوني( 2

 ـ مشکلات ارتباطي )مشکل والدين فرزند ـ همسر و ...(3

 اختلالات مربوط به سوء رفتار و غفلت )تجاوز جنسي(

 ز توجه باليني قرار گيرند:هایي که ممکن است مرکحالت

 ـ رفتار ضد اجتماعي 1

 ـ فراموشکاري در کهولت 2

 ـ مشکل هويت 3

 شوند:محسوب نمي DSMاند اما رسماً جزو فهرست شده DSM-IV-TRهایي که در بيماري

 ـ اختلال پس از ضربه مغزي 1

 ـ اختلال عصبي شناختي خفيف 2

 ـ ترک يا محروميت کافئين 3

 دگي پس از پسيکوز ـ اختلال افسر4

 ـ اختلال ساده رو به تباهي )اسکيزوفرني ساده(5

 ـ اختلال افسردگي خفيف، اختلال افسردگي کوتاه مدت عود کننده و اختلال ملال پيش از قاعدگي6

 ـ اختلال اضطراب ـ افسردگي مختلط )نور آستني( 7

 ـ اختلال ساختگي وکالتي )سندرم مونچهاوزن وکالتي(8

 اي )تسخير توسط روح( لسه تجزيهـ اختلال خ9

  (Binge eating disordet)اي ـ اختلال پرخوري دوره10

 ـ اختلال شخصيت افسرده 11

 گرا(ـ اختلال شخصيت منفعل ـ پرخاشگر )اختلال شخصيتي منفي12

گيرهمه : نكته

ناسي به فهم علل، درمان و پيشگيري گيري شهاي همهي شناسي : عبارت است از مطالعه توزيع، بروز، شيوع و طول مدت بيماري، روش

 کنند. بيماري رواني کمک مي

بروز  : نكته

(incidence) شود.گردد، اطلاق مياي خاص از زمان ظاهر مي: به موارد جديدي که در طول دوره 

شيوع  : نكته

(Prevalence) شود. : به تعداد موارد موجود يک اختلال اطلاق مي 
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انتظار  : نكته

 : احتمال کلي ابتلاء شخص به يک اختلال در طول عمر است. (lifetime expectancy)وقوع در طول عمر 

عملکرد : نكته

 کند. ي : هيچ آسيب ساختماني شناخته شده يا علت بيولوژيکي مشخص علت اختلال را توجيه نمي

عضوي :  : نكته

 شود. استفاده نمي DSM-IV-TRشود. اين واژه در آورد، ايجاد ميبيماري به وسيله عامل عضو حسي که در مغز تغييرات ساختمان به وجود مي

اوليه :  : نكته

 شود. )مشابه عملکردي( فاقد علت شناخته شده است و ايديوپاتيک نيز ناميده مي

ثانويه :  : نكته

 رسد که تظاهرات نشانگر اختلالي سيستميک يا طبي يا مغزي هستند. به نظر مي

 

 

بندي طبقه-2

 ابعادي

 پذيرد. مي بندي بر مبناي کميت يا فراواني رگه صورتـ طبقه1

 شود. اي کمي )فراواني و طول مدت( به ضابطة کيفي )توهم و افکار هذياني( افزوده ميـ ضابطه2

 ـ هدف توصيف چند بعدي يک حالت رواني براساس يک نظام مرجع نظري عملياتي شده است. 3

 ـ اولويت قائل شدن براي توصيف اختلالات رواني 4

 شود، الزاماً قابل قياس نيستند. ها حاصل ميرزشيابيهايي که از نتايج اين اـ توصيف5

ـ براي مواردي که در پديدة موردنظر نوعي پيوستگي وجود دارد و مرزها به وضوح متمايز نيستند، مفيدتر به 6

 رسد.نظر مي

 ـ مقياس آيزنک DSM-IV ،2هاي رواني هاي اختلال: ارزشيابي مقوله PDI-IVـ مصاحبه نيمه ساخت يافته    مثال

 

 

 

 

 

 شناسيریختبنديطبقه-3

 گيرد. ها صورت ميبندي رگهها يا شکلبندي براساس ريختطبقه

هاي مشخص کنندة آن نيست، بلکه کافي است که فرد داراي چند تعلق به يک ريخت مستلزم وجود همه رگه

 رگه اصلي باشد. 

 ة تصميمالگوي شجر راهبردهايي براي تشخيص و تعيين تعلق فرد به يک ريخت

 هاالگوي مقايسة نيمرخ

حذف تدريجي تعدادي از امکانات تشخيصي که به صورت يک جدول سلسله  الگوي شجرة تصميم 

 اند و رسيدن به بهترين تشخيصمراتبي عرضه شده

PSS57 گيري فقط تصميم 

مقایسة 

  هارخنيم

بندي کنند و وي را در گروهي طبقهيسه ميهاي نمونه مقاهاي گروهفرد با با نيمرخ

 نمايند که بيشترين شباهت را با نيمرخ آنها نشان دهد.مي

 شناسي بيشتر با واقعيت بيماري شناسي سنتي مطابقت دارد. ريخت

 عيب: وجود مواردي که مختلط هستند و وضعيت آنها روشن نيست.

 MMPIمثال: 

بندي غيربيماري طبقه -4

 شناختي
 گردد.هاي رواني بر مبناي ضوابطي که براساس یک نظریه تعيين ميندي اختلالبطبقه

 هاي عملي براساس تحليل عامليبندي براساس پژوهشهاي طبقهفراهم ساختن مقوله
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 هاي جزئي فراهم ساختن نظام

ها نشانه : نكته

(Signs) هاي پزشک در بيمار. : يافته 

علائم  : نكته

(Symptams) شوند. له بيمار توصيف مي: تجارب ذهني که به وسي 

سندرم  : نكته

(Syndrom) آورند.ها و علائم که به اتفاق هم وجود دارند و حالتي قابل تشخيص به وجود مي: گروهي از نشانه 

معاينه  : نكته

م مصاحبه هاي معاينه کننده را در مورد يک بيمار رواني به هنگا: بخشي از ارزيابي باليني که مجموع مشاهدات و برداشت MSEوضعيت رواني 

 کند. توصيف مي

 MSE : نكته
 وصف ظاهر، تکلم، خلق، اعمال و افکار بيمار در جريان مصاحبه است. 

در  : نكته

MSE شوند:موارد زير بررسي مي 

 ـ ظاهر 1

 ـ تکلم 2

 ـ خلق 3

 ـ تفکر 4

 ـ درک 5

 ـ نظام حسي 6

 ـ بينش 7

 ـ قضاوت 8

 پزشکيهاي روانعلائم و نشانه

  (consciousness)ـ هشياري 1

 گاهي شخص از خود و محيط اطراف. آ

 اختلالات هشياري 

 : اختلال در وقوف به زمان، مکان و شخص  (disorientation)يابي ـ فقدان جهت

: فقدان روشني کامل ذهني همراه با اختلال درک و طرز  (Clouding of conciousness)ـ ابرگرفتگي سطور يا تيرگي هشياري 

 تلقي.

 يابي با ترس و توهم.قراري، پريشاني، کونفوزيون و فقدان جهت: حالتي از تيرگي هشياري، واکنش همراه با بي (Delirium)ـ دليريوم 

 : فقدان واکنش به محيط و عدم آگاهي از آن.  (stupor)ـ جت 
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 : درجات عميق ناهشياري  (Coma)ـ اغماء 

غمايي که بيمار ظاهراً خواب است اما هر لحظه آماده بيدار شدن هم گويند. حالت ا: موتيسم اکينتيک هم مي (Comavigil)ـ کوماويژيل 

 باشد. مي

 : اختلال هشياري همراه با توهم.  (Twilight state)ـ حالت شفق گونه 

برد مترادفي براي صرع : اختلال درهشياري و هيجان که فرد از تجربه توهمي خود لذت مي (Dreamlike state)ـ حالت روياگونه 

 ل مرکب يا پسيکوموتور.پارسي

 : خواب آلودگي غيرعادي  (Somnolence)ـ خواب آلودگي 

 دهد. )سندرم شبانگاهي( خواب آلودگي، اغتشاش شعور، آتاکسي.: در سالمندان در شب روي مي (Sundowing)ـ غروب شدن 

 توانايي حفظ تمرکز روي يک فعاليت توجه : 

 اختلالات توجه 

 : نانواني براي تمرکز توجه  (distractibility)ـ حواس پرتي 

 شود. : توجه نکردن به آنچه موجب اضطراب مي (selective inttentian)توجهي انتخابي ـ بي

 هاي داخلي و خارجي )در وضعيت پارانويا(.: توجه و تمرکز بيش از اندازه نسبت به محرک (Hypervigilance)ـ گوش به زنگ بودن 

اي هاي خلسهاي و تجربه: خوابواره، توجه تمرکز و هشياري اگر ؟؟ )در هيپنوتيزم، اختلالات تجزيه (Trance state)ـ حالت ترانس 

 مذهبي(.

 : سازش و واکنش غيرعادي نسبت به يک عقيده.  (Disturbance in suggestiblity)ـ اختلالات تلقين پذيري 

 ( : بيماري رواني القايي بين دو يا سه نفر.folie atriosيا  folie adeuxـ پسيکوز القايي بين دو يا سه نفر )

 : حالت تعديل يافته هشياري همراه با افزايش تلقين پذيري  (Hynasis)ـ خوابواره ـ خواب تلقييني 

  (emotron)ـ هيجان 2
 حالت احساسي با اجزاء رواني، جسمي و رفتاري که با عاطفه و خلق مربوط است. 

 گردد. شود و به وسيله ديگران مشاهده مييجاني که به وسيله بيمار ابراز ميتجربه ه (affect)عاطفه : 

 انواع عاطفه 

که در آن محدوده وسيعي از  (broad affect)با عاطفه بسيط  (full): عاطفه پر  (Appropriate affect)ـ عاطفه متناسب 1

 شود. هيجانات به طور مناسب ابراز مي

 : وجود ناهماهنگي بين احساسات هيجاني وعقيده فکر يا گفتار همراه با آن.  (inapprapriate affect)ـ عاطفه نامتناسب 2

 : کاهش شديد در شدت احساس ابراز شده.  (blunted affect)ـ عاطفه کننده 3

 . : کاهش مشخص شدت احساس به درجاتي کمتر از عاطفه کند (Restricted or constricted)ـ عاطفه محدود يا متراکم 4

 حرکت. : فقدان تقريبي هرگونه احساس هيجاني، صداي يکنواخت، چهره بي (Flut affect)ـ عاطفه سطحي 5

 : تغييرات سريع و ناگهاني احساس هيجاني بدون ارتباط با محرک بيروني.  (Labile affect)ثبات ـ عاطفه بي6
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 شود.به وسيله شخص گزارش مي: هيجاني نافذ و مستمر که به طور ذهني احساس شده و  (Mood)خلق 

 انواع خلق 

 : خلقي ناخوشايند.  (dysphoric mood)ـ خلق ملال انگيز 1

 : طيف طبيعي خلق  (euthymic mood)ـ خلق متعادل 2

 : ابراز احساس بدون مهار  (expansive)ـ خلق بدون محدوديت يا آزاد 3

 آوردن. : زود ناراحت شدن و خشم (Irritable)ـ خلق تحريک پذير 4

 هاي افسردگي، سرخوشي، اضطراب.: نوسانات بين دوره (Labile mood)ثبات يا خلق بي (Mood swings)ـ نوسان خلق 5

 تر از حالت عادي. : اعتماد  به نفس، احساس لذت و خلقي بشاش (elevated)ـ خلق بالا : 6

 گ منشي. : احساس سرخوشي شديد همراه با بزر (Euphoria)ـ سرخوشي يا نشئه 7

 : احساس وجه شديد و عدم ارتباط با محيط اطراف  (Eestasy)ـ جذبه يا خلسه 8

 : احساس پسيکوپاتولوژيک غمگيني.  (pepression)ـ افسردگي 9

 : فقدان علاقه و کناره گيري از هرگونه فعاليت لذت بخش که غالباً با افسردگي همراه است.  (Anhedonia)ـ ترک لذت 10

 داغديدگي : احساس غم متناسب با فقدان حقيقي. ـ سوگ يا 11

 ـ آلکسي تايمي : ناتواني يا اشکال در شرح يا آگاهي شخص از هيجانات يا خلق خويش. 12

 مان اما با شدتي کمتر. هاي کيفيـ هيپوماني : نابهنجاري خلقي يا با ويژگي13

 و خوش بيني.  : احساس لذت، پيروزي و رضايت فراون از خود (elation)ـ خوش 14

 ـ مان: حالت خلقي مشخص با نشئه، تحريک، بيش فعالي، تشديد تمايلات جنسي و تسريع تفکر و تکلم. 15

 ـ ملانکولي: حالت افسردگي شديد 16

ديده  تفاوتي تمام عيار ـ در تبديلـ لابل اينديفرانس : نگرش نامتناسب به صورت آرامش يا فقدان نگراني در مورد ناتواني خود )بي17

 شود(. مي

 سایر هيجانات 

  (anxiety)ـ اضطراب : احساس دلواپسي به علت انتظار صفرا 1

 : احساس ترس گسترده و بدون کانون مشخص (free floating)ـ اضطراب مواج 2

 : اضطراب ناشي از خطر واقعي  (Fear)ـ ترس 3

 قراري حرکتي: اضطراب شديد همراه با بي (Agitation)ـ تهييج 4

 : افزايش فعاليت رواني ـ حرکتي که ناخوشايند است (tention)ـ تنش 5

 اي و شديد اضطراب : حمله حاد، دوره (Panic)ـ هراس 6

 تفاوتي و گسستگي : حالت هيجاني که همراه با بي (Apathy)ـ احساس 7
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 يک چيز : وجود دو تکانه متضاد همزمان در يک شخص نسبت به  (ambivalence)ـ احساس دوگانگي 8

 : تخليه يا رها سازي هيجاني پس از يادآوري تجربه دردناک  (abreaction)ـ تخليه هيجاني 9

 : ناتواني براي ساختن با انتظارات شخصي.  (shame)ـ شرم 10

 شود. : هيجان ثانوي براي آنچه نادرست درک مي (guilt)ـ احساس گناه 11

 يک تکانه.  ـ کنترل تکانه : توانايي مقاومت در مقابل12

 

 تغييرات فيزیولوژیکي مربوط به خلق 

 اشتهايي ـ بي1

 ـ پرخوري 2

 خوابي ـ بي3

 ـ پرخوابي 4

 روزي ـ تغييرات شبانه5

 ـ کاهش ليبيدو 6

 ـ يبوست 7

 ـ هرزه خواري 8

 ـ خستگي 9

 ـ حاملگي کاذب 10

 ـ پراشتهياي 11

 ـ فقدان نيرو 12

 ـ رفتار حرکتي )اراده(3
 : تقليد بيمارگونه حرکات يک شخص به وسيله ديگري.  (echoprania)ر ـ پژواک رفتا1

حرکتي که مستمراً حفظ شود. )در موارد شديد اسکيزوفرني : اصطلاح کلي براي توصيف وضعيت بي (catalepsy)ـ کاتالپسي 2

 کاتاتونيک( 

  (catatonic excitement)قراري و بدون هدف ـ تهييج کاتاتونيک : فعاليت حرکتي توام با بي3

 ـ استوپور کاتاتونيک : فعاليت حرکتي خيلي کند 4

 کند. : انتخاب ارادي يک وضعيت ثابت و محکم که در برابر تلاش براي حرکت دادن عضو مقاومت مي (regidity)ـ سفتي کاتاتونيک 5

 شود. مان زيادي حفظ مي: انتخاب ارادي وضعيتي نامتناسب و غير ارادي که مدت ز (posturing)ـ انتخاب وضعيت 6

 توان در هر قالب دلخواه قرار داد. : بيمار را مي (waxy flexibility)پذيري مومي شکل ـ انعطاف7
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 : فقدان حرکت فيزيکي به صورت عارضه خارج هرمي داروهاي ضد جنون.  (akinesia)ـ آکينزيا 8

 رکت يا دستور.: مقاومت بدون انگيزه در مقابل ح (negativism)ـ منفي کاري 9

 : فقدان موقتي تنوس عضلاني که بعضي از حالات عاطفي زمينه ساز آن است.  (cataplexy)ـ کاتاپلکسي 10

 : الگوي ثابت و تکراري حرکات و تکلم.  (streotype)اي ـ رفتار کليشه11

 : حرکات غيرعادي و اطوارهاي قالبي.  (mamerism)ـ ادا و اطوار 12

 : اطاعت اتوماتيک تلقينات  (command automatism) ـ خودکاري دستوري13

 : خموش بدون اختلالات ساختمان. (mutism)ـ گنگي 14

 :  (overactivity)ـ بيش فعالي 15

 قراري. : بيش فعالي فوق العاده توأم با بي (agitation psychomotor)ـ تهييج رواني ـ حرکتي 

 پرخاشگري و تخريب.قراري، ـ هيپرکينزي : فعاليت همراه با بي

 : حرکات غيرارادي  (Tic)ـ تيک 

 : فعاليت حرکتي در طي خواب.  (somnambolism)ـ خواب گردي 

 : احساس ذهني تنش عضلاني ثانوي بر مصرف داروهاي ضد روان پريشي.  (Akathisia)ـ آکاتزيا 

 مل. : ميل غيرقابل اجتناب براي انجام تکراري يک ع (compulsion)ـ وسواس عملي 

 انواع وسواس 

 ـ ديسپوماني : اجبار براي نوشيدن الکل 1

 ـ نمفوماني: احساس نياز جبري و مفرط براي رابطه جنسي دز زن 2

 ـ ساتريازيس: احساس نياز جبري براي رابطه جنسي در مرد 3

 ـ تريکوتيلومان : احساس اجبار براي کندن موهاي بدن خود 4

 اقدام به دزدي ـ کلپتوماني : تمايل جبري براي 5

 شود.: فعاليت خودکار که ماهيت وسواس داشته و موجب کاهش اضطراب مي (ritual)ـ آداب وسواسي 6

 : فقدان هماهنگي عضلاني و عدم تعادل حرکتي )آسيب به مخچه(  (Ataxia)ـ آتاکسي 

 ـ کاهش فعاليت حرکتي )هيپوکينزي( : کندي يا کاهش فعاليت 

 ليت تقليد و ساده دوران کودکي : فعا (mimicry)ـ تقليد 

 : فعاليت هدفدار و پرزور که ممکن است لفظي يا فيزيکي باشد.  (aggression)ـ پرخاشگري 

 : ابراز مستقيم يک ميل يا تکانه ناخودآگاه به صورت عمل.  (Acting out)ـ کنش نمايي 

 اوتي نسبت به نتايج عمل. تف: کاهش تکانه براي عمل و تفکر همراه با بي (abulia)ارادگي ـ بي
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 : فقدان نيرو  (anergia)رمقي ـ بي

ـ آستانه يا آبازيا : ناتواني براي ايستادن و راه رفتن به طور طبيعي که ناشي از وجود يک ضايعه عضوي نيست، در اختلال تبديلي ديده 

 شود. مي

 ـ کوپروفاژيا : خوردن کثافت يا مدفوع.

 ام حرکات ارادي در اختلالات خارج هرمي. ـ ديس کينزيا : اشکال در انج

 هدف ـ کره : حرکات غير ارادي، سريع، پرشي و بي

 باشد. ـ آپراکسي : ناتواني در انجام فعاليت حرکتي هدفدار ارادي که با اختلالات حرکتي يا حسي قابل توضيح نمي

 ـ تفکر 4

 شود. اي واقع گرايانه منتج ميه يا کار شروع شده و به نتيجهها که در مقابل يک مسألجريان هدفدار عقايد، نمادها و تداعي

Parapr : نكته

axes  پاراپراکس( يا افزايش فرويدي((Freudian slips) شود. : جزئي از تفکر نرمال تلقي مي 

تفکر  : نكته

 شود.هاي مشترک گفته مي: به توانايي درک اساس کل، شکستن کل به اجزاء و درک ويژگي (abstract)انتزاعي 

 گردد. کند، اطلاق ميها و فرمي که شخص فکر ميبه نحوة برهم پيوند دادن عقايد و تداعي اختلالات کلي در فرم يا فرآيند تفکر :ـ 

 ـ اختلال رواني : سندرم رفتاري يا رواني با اهليت باليني همراه با ناراحتي يا ناتواني. 1

 تلال سنجش واقعيت. ـ پسيکوز : ناتواني براي تفکيک واقعيت از خيال، اخ2

 : ارزيابي و قضاوت عيني از جهان خارج خود.  (Reality testing)ـ سنجش واقعيت 3

 ها، واژه سازي، مختل شدن فرآيند تفکر )در بيماران سايکوتيک(.: شل شدن تداعي (formal thought)ـ اختلال تفکر صوري 4

 هاي دروني. هاي اشتباهي يا تناقضتيجه گيري: تفکر حاوي ن (illagical thinking)ـ تفکر غيرمنطقي 5

 : فعاليت ذهني ناهماهنگ با منطق و تجربه  (dereism)ـ تفکر کاذب يا واقعيت گريز 6

 ـ تفکر اوتيستيک : اشتغال ذهني با دنياي دروني و خصوصي )مترادف تفکر کاذب(7

قعيت مشابه مرحله پيش عملياتي )نوعي تفکر کاذب( احساس قدرت اي تفکر به دور از وا: گونه (Majical thinking)ـ تفکر سحرآميز 8

 مطلق يا همه کار تواني 

 ـ تفکر فرآيند اوليه : اصطلاح کلي براي تفکري که کاذب و غيرمنطقي و سحرآميز است. 9

و رفتار منجر  : درک و فهم عميق که ممکن است به پيدايش تغييرات مثبت در شخصيت (emotional insight)ـ بينش هيجاني 10

 شود. 
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 اختلالات فرم تفکر 

 : ساختن کلمات تازه  (Neologism)ـ واژه سازي 1

 : اختلاط نامربوط کلمات و عبارات  (Word salad)ـ سالاد کلمات 2

و جملات  : گفتار غير مستقيمي که در رساندن شنونده به مقصود تأخير دارد. پر از جزئيات (circumstantiality)ـ حاشيه پروازي 3

 ؟؟.

 رسد. هاي هدف دار در تفکر، بيمار از نقطه مبدأ به نقطه مطلوب نمي: ناتوان براي ايجاد تداعي (tangentiality)ـ تفکر مماسي 4

 : تکلمي که کلاً قابل فهم نيست.  (incoherence)ربطي ـ بي5

 شود. هاي تازه تکرار ميمحرک : واکنش نسبت به يک محرک قبلي در برابر (perseveration)ـ در جا زدن 6

 معناي کلمات و عبارات خاص : تکرار بي (verbigeration)ـ وراجي 7

 : تکرار پسيکوپاتولوژيک کلمات يا عبارات مشخص ديگر.  (echolalia)ـ پژواک کلام 8

ضوع ديگر به طريقي کاملاً : انحراف عقايد از موضوعي به مو (Loosenling ofassaciation)ها ـ شل شدن يا سست شدن تداعي9

 آيد.ربطي به وجود مينامربوط که اگر شديد باشد، بي

 ها( : انحراف تدريجي يا ناگهان قطار فکر بدون انسداد )مترادف شل شدن تداعي (derailment)ـ خروج از خط 10

انحراف دائمي از موضوعي به موضوع ديگر : سخن گفتن سريع و مستمر که در جريان آن کلمات با  (Flight of ideas)ـ پرش افکار 11

 شوند. بيان مي

 thought: قطع ناگهاني قطار تفکر قبل از اينکه فکري به نقطه پايان برسي. )محروميت فکري  (blocking)ـ انسداد فکر 12

deprivation.) 

 گفتن زير زبان. اي از طريق کلماتي نامفهوم، سخن : ابراز پيامي مکاشفه (glossalalia)ـ گلوسولالي 13

 شود. هاي فکري، فوبي و ... ميـ اختلالات خاص در محتوي تفکر : اختلال در محتوي فکر شامل هذيان، اشتغال ذهني، وسواس

معني و دهد. )به علت ابهام ـ تکرار بي: تفکري که بيان آن اطلاعات اندکي به دست مي (poverty of cantent)ـ فقر محتواي فکر 1

 مفهوم(.عبارات نا

 باور اشتباهي غيرمعقول ثابت که ثبات آن کمتر از تفکر هذياني است.  (overvalved idea)ـ عقايد بيش بها داده شود 2

 شود.: عقيده باطلي که بر پايه استنباط نادرست شخص از واقعيت بيروني متکي است و با منطق اصلاح نمي (Pelusion)ـ هذيان 3

 انواع هذیان 

 : عقيده باطل، محال، بسيار عجيب (bizzare)غريب هاي ـ هذيان

 اند. ـ هذيان منظم )سيتمانيزه( : عقايد باطلي که با اتفاق واحد به هم مربوط شده

 ـ هذيان هماهنگ با خلق: محتوي هذيان با خلق هماهنگ است. 

 اي ندارد. ـ هذيان ناهماهنگ با خلق: محتوي هذيان با خلق رابطه

 : عقيده باطل مبني بر فناي خود شخص، ديگران يا دنيا )سندرم کوتار(  (nihilistic)يي ـ هذيان نيست گرا
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ـ هذيان فقر : اعتقاد باطل بر اينکه شخص از هست و نيست ساقط خواهد شد يا فرد باور دارد از سمت ديگران غارت شده و به شدت فقير 

 و ندار شده است. 

 مال بدنيـ هذيان جسمي : عقايد باطل مربوط به اع

 هاي گزنه و آسيب، انتساب، کنترل، بزرگ منشي. هاي پارانوييد : شامل هذيانـ هذيان

 ـ هذيان گزند و آسيب: عقيده باطل مبني بر اينکه در مورد شخص تقلب و ظلم و ستم ناروا ابراز شده. 

 ي. : برداشت مبالغه آميز از اهميت، قدرت و هويت شخص (grandeur)ـ هذيان بزرگ منشي 

 : باور غلط مبني بر اينکه رفتار ديگران به شخص او مربوط است.  (reference)ـ هذيان انتساب 

 : احساس کاذب گناه و پشيماني.  (self – accusation)ـ هذيان اتهام به نفس 

 شود. ل ميـ هذيان کنترل : احساس غلط مبني بر اينکه خواسته، افکار يا احساس فرد به واسطه نيروهاي خارجي کنتر

 : هذيان بيرون کشيده شدن افکار شخص به وسيله اشخاص ديگر يا نيروهاي ديگر.  (though withdrawal)ـ ربايش فکر 

 : هذيان کاشته شدن افکار به وسيله اشخاص يا نيروهاي ديگر.  (thought insertion)ـ کاشتن فکر 

شود و توسط : باور هذياني مبني بر اينکه افکار شخص در فضا پخش مي (Thought broad casting)ـ انتشار افکار يا پخش افکار 

 شود. ديگران شنيده مي

 کند. )سندرم اتلو(. : حسادت بيمارگونه مبني بر اينکه معشوق به او خيانت مي (infidelity – jealousy)ـ هذيان حسادت 

 شده است. )کلرآمبو ـ کاندنيسکي(ـ اروتوماني: عقيده و هذياني مبني بر اينکه مردي سخت عاشق زني 

 کنند. : شخص به واقعيت خيالات خود اعتقاد دارد و روي آنها عمل مي (pseudologia fantasia)ـ دروغ پردازي خيالي 

 ـ سونوماني : اشتغال ذهني با موضوعي واحد. 

 ـ ايگوماني : اشتغال ذهني بيمارگون با خود. 

 ها. آميز در مورد سلامت جسمي که مبناي عضوي ندارد. تعبير غيرواقعي نشانه ـ خود بيمار انگاري: نگراني مبالغه

 : دوام بيمارگونه يک فکر يا احساس غيرقابل مقاومت همراه با اضطراب.  (obsession)ـ وسواس فکري 

 ـ وسواس عملي : نياز بيمارگونه براي به انجام رساندن يک تکانه. 

 ري کلمات زشت و وقيح. ک اداي جب (coprolalia)ـ بد دهي 

 ـ فوبي: ترس بيمارگونه مقاوم، غيرمنطقي و اغراق آميز از محرک يا موقعيتي خاص. 

 ـ آکروفوميا : ترس از جاهاي بلند 

 هاي باز ـ آگورافوبيا : ترس از مکان

 ـ آلگوفوبيا : ترس از درد 

 ـ کلاستروفوبيا : ترس از فضاهاي بسته 

 ها هـ زينوفوبيا : ترس از بيگان
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 ـ زوفوبيا : ترس از حيوانات 

 ـ اريتروفوبيا : ترس از سرخ شدن 

 ـ ايلوروفوبيا : ترس از گريه 

 ـ تکلم 5

 شوند. عقايد، افکار و احساسات از طريق زباني بيان مي

 اختلال در حرف زدن 

 : تکلم سريعي که حجم آن زياد و قطع آن مشکل است.  (Pressure of speed)ـ فشار کلام 1

 : تکلم منطقي، مربوط و پرحجم.  (Volubility)ـ حرافي 2

 : محدوديت حجم کلام، پاسخ تک سيلابي.  (Poverty of speed)ـ فقر کلام 3

 هاي کلامي در مقابل پرسش مستقيم و فقدان خودانگيزي صحبت. : پاسخ (nonspontaneous)ـ تکلم ناخودانگيز 4

 اي و ابهام همراه است. : از نظر حجم مناسب اما با عبارات کليشه (poverty of cantent)ـ فقر محتواي کلامي 5

 ـ ديس پروسودي: فقدان آهنگ طبيعي کلامي 6

 ـ ديزآرتري : اشکال در اداي کلمات نه در پيدا کردن کلمات يا دستور 7

  : تکلم غيرعادي ناموزون به صورت اداي سريع و انفجاري کلمات. (cluttering)ـ بريده گويي 8

 ربط مربوط به تخريب بارز فهم : تکلم بي (aculalia)ـ آکولاليا 9

 : تکلم آهسته بيمارگونه  (bradylalia)ـ برادي لاليا 10

 : اشکال يا درد در هنگام تکلم. (dysphonia)ـ ديسفوني 11

 اختلالات آفازیک 

 ـ آفازي حرکتي : از بين رفتن توانايي بيان )آفازي بروکا( 

 )آفازي ورنيکه( : از بين رفتن توانايي درک معني کلمات ـ آفازي حسي 

 ـ آفازي اسمي )ياد زدودگي(: اشکال در پيدا کردن نام درست شيء 

 : ناتواني براي تنظيم درست کلمات  (syntactioal)ـ آفازي نموي 

 : اداي کلمات نئولوژيک  (jargon)ـ آفازي نامفهوم 

 حرکتي ـ آفازي گلوبال : ترکيب آفازي حسي و 

 : فقدان تکلم به دليل کمبود رواني يا دمانس  (alogia)ـ ناتواني براي صحبت 

  



15 
 

 اختلالات درک 

 ـ درک : فرآيند تبديل محرک فيزيکي به اطلاعات رواني

  (Hallucination)هاي خارجي واقعي مربوط نيست. ـ توهمات : درک حسي اشتباهي که به محرک

 شتباهي در لحظات به خواب رفتن. ـ توهم هيپناگوژيک : درک حسي ا

 ـ توهم هيپنوپامبيک : درک حسي اشتباهي در لحظات بيدار شدن از خواب 

 ترين نوع توهم در اختلالات روانپزشکي ـ توهم شنوايي : شايع

 ـ توهم بينايي : توهم شايع در سايکوز دارويي 

 ـ توهم بويايي و چشايي : توهم شايع در اختلالات عضوي 

 لالي پرتي : ميکروپسيا : اشياء را کوچکتر از طبيعي ديدن  ـ توهم

 ـ توهمات هالوسينوز : مربوط به سوء مصرف مزمن الکل 

 شود(آيد. )صدا ديده مي: احساس يا توهماتي که به وسيله ساير احساسات به وجود مي (synesthesia)ـ سينتزيا 

 حسي واقعي خارجي  هاي: درک و تعبير عوضي محرک(illusion)ـ خطاي حسي 

 اختلالات مربوط به اختلال شناختي )آگنوزي( 

 ناتوني شناخت و تعبير اهميت آثار حسي 

 انکار بيماري  (ansognosia)ـ آنزوگنوزيا 1

 ها ـ آتوتوپاگنوزيا : ناتواني درک اندام2

 ـ آستروگنوزيا : ناتواني شناخت اشياء با لمس 3

 ها چهرهـ پروسپاگنوزيا : ناتواني شناخت 4

 ـ آپراکسي : ناتواني انجام تکاليف خاص 5

 : ناتواني درک بيش از يک جز در ميدان ديد  (simultagnasia)ـ سيمولتاگنوزيا 6

 ـ آدياداکوکينزيا : ناتواني انجام سريع حرکات متناوب 7

 هاي هشدار دهنده صرع، سردرد ميگرني : احساس (aura)ـ اورا 8

 اي هاي تبدیلي و تجزیهاختلالات مربوط به پدیده

 هاي هيجاني : فقدان حس به علت تعارض (anesthesia)حسي هيستريک ـ بي1

 شوند. : اشياء بزرگتر از اندازه واقعي ديده مي (macropsia)ـ درشت بيني 2

 شوند. : اشياء ريزتر از حالت واقعي ديده مي (micropsia)ـ ريزبيني 3

 رسد. : احساس ذهني که در جريان آن محيط عجيب و غيرحقيقي به نظر مي (Depersonalization)ـ سنخ شخصيت 4

 ـ مسخ واقعيت : احساس ذهني غيرواقعي، بيگانه و ناآشنا بودن با محيط 5
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 : کسب هويتي تازه و فراموش کردن هويت قبلي همراه با سفر و سرگرداني  (Fiugve)ـ گريز مرضي 6

 .DSM-IV (dissociativ identity)اي از چند شخصيت کاملاً متفاوت در فرد هويت تجزيه: دو يا  (MPD)ـ شخصيت چندگانه 7

 ـ حافظه 6

 شوند. عملي که به وسيله آن اطلاعات ذخيره شده در مغز بعداً به خاطر آورده مي

 اختلال حافظه 

 هاي گذشته.: ناتواني نسبي يا کامل به خاطر آوردن تجربه (Ammesia)ـ فراموشي 

 افتد. : فراموشي در مورد حوادثي که پس از اين اتفاق مي (antrograde)اموشي پيش گستر ـ فر

 اند.: فراموشي حوادثي که پيش از اين اتفاق افتاده (retrograde)ـ فراموشي پس گستر 

 : اختلال حافظه به واسطه وجود اشکال در يادآوري.  (paramnesia)حافظه  ـ تحريف

 : پر کردن فواصل از خاطر رفته حافظه به طور ناخودآگاه با تجربيات خيالي و غيرواقعي.  (confabulation)ـ افسانه سازي 

 شود. : يک موقعيت تازه به عنوان تکرار خاطره قبلي تلقي مي (Dejavu)ـ آشنا پنداري 

 تجربه کرده است.  : احساس کاذب ناآشنا بودن با يک وضعيت حقيقي که قبلاً شخص (jamis vu)ـ ناآشنا پنداري 

 هاي غيرقابل تحمل. : فراموشي ناخودآگاه عقابه و تکانه (regression)ـ واپس زدن 

 : ناتواني موقتي در به خاطر آوردن يک اسم خاص يا اسم خود.  (lethologica)ـ لتولوژيکا 

 جريان ميگساري. : فراموشي افراد الکليک در مورد رفتار به وقوع پيوسته در (blackout)ـ خلاء حافظه 

سطوح 

 حافظه 

 فوري: به خاطر آوردن مطالب درک شده ظرف لحظات و دقايق

 نزديک : يادآوري رخدادهاي چند روز گذشته 

 گذشته نزديک : يادآوري رخدادهاي چند ماه گذشته 

 گذشته دور : يادآوري رخدادهاي گذشته بسيار دور

 هاي تازه. دن و ترکيب سازنده يادگيري قبلي در مواجه با موقعيتـ هوش : توانايي درک، يادآوري، به حرکت درآور8

 ـ عقب ماندگي ذهني: کمبود هوش به حدي که براي تداخل در عملکرد اجتماعي و شغلي کافي باشد. 

 سال  3سن عقلي زير  idiot( (کانا  اصطلاحات متروک در عقب ماندگي

 سال  7تا  3سن عقلي  imbecile( (کاليو 

 سال  8سن عقلي حدود  moron( (کودن 

 ياري. ـ دمانس ـ تخريب عضوي و کلي عملکرد هوش بدون تيرگي هش

 : فقدان توانايي محاسبه  (dyscalculia)ـ محاسبه پريشي 

 : ناتواني نوشتن به سبک پيوسته و روان  (dysgraphia)ـ نوشتار پريشي 

 : از دست دادن توانايي خواندن که قبلاً کسب شده بود و با حدت بينايي معيوب قابل توجيه نيست.  (alexia)ـ ناخواني 
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 : ناتواني در خواندن بدون آسيب مغزي  (dyslexia)ـ نارساخواني 

 ـ دمانس کاذب : خصوصيات باليني شبيه دمانس که به علل عضوي مربوط نيست و غالباً ناشي از افسردگي است. 

 : تفکر تابع صورت و لفظ. تفکر تک بعدي، کاربرد محدود استعاره بدون فهم تفاوت معني (concrete)ـ تفکر عيني 

 ها. هاي معني، تفکر چند بعدي، توانايي استفاده مناسب از استعاره: توانايي شناخت تفاوت (abstract)ـ تفکر انتزاعي 

 : توانايي بيمار براي فهم علت و مفهوم واقعي موقعيت  (Insight)ـ بينش 9

 توانايي ارزيابي يک موقعيت به طور صحيح و عملکرد متناسب در آن موقعيت  ـ قضاوت :10

مهمت : نكته

 م جسمي يا فيزيولوژيکي همراه با داغديدگي عبارتند از : رين علائ

 ـ تغييرات هورمون و سيستمي ايمني 1

 اشتهايي ـ بي2

 ـ اختلال خواب 3

 ـ ضعف عضلاني 4

 ـ کاهش وزن 5

مهمت : نكته

 رين علائم رواني همراه با داغديدگي 

 ـ افسردگي 1

 ـ کاهش تمرکز 2

 قراري ـ بي3

 ـ انحراف رفتار 4

 ـ اندوه 5

 گريه ـ 6

 ـ محدوديت روابط اجتماعي7
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