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 پیشگفتار

 كند. يافته است كه حقوق اساسی بشر را نقض می قاچاق زنان و كودكان يك جنايت سازمان

ملل متحد دربارۀ قاچاق، بالا بردن سازمان در پروتکل  UNODCيکی از عناصر اصلی وظايف و اختیارات 

های فیزيکی،  كمكه يت از قربانیان جنايات قاچاق انسان و ارائۀ كمك به آنهاست. اين امر شامل ارائسطح حما

شود.  در  ( و جامعۀ مدنی میNGOهای غیردولتی) روانی و اجتماعی به كشورها، از جمله همکاری با سازمان

های امن  قربانیان قاچاق انسان، در خانهبرند، از جمله  هند، زنانی را كه در وضعیت پريشان و دشوار به سر می

ها با مشکلات  كنند، در جريان اقامتشان در اين خانه های امن زندگی می كنند. زنانی كه در خانه نگهداری می

ها شامل داغ ننگ  شوند. عوارض اجتماعی زندگی در اين خانه جسمی، روانی و اجتماعی دست به گريبان می

ها  انواده، عزت نفس نازل و فقدان فرصت در جامعه پس از خروج از اين خانهخوردن، طرد از سوی اعضای خ

 بیند. بار، جايگاه روانی زنان به شدت لطمه می شود. به دلیل اين شرايط فیزيکی و اجتماعی نکبت می

 شوند، برای كمك به آنها جهت بازگشت به يك های امن برده می اجتماعی زنانی كه به خانه-بازتوانی روانی

زندگی هدفمند در آينده، از اهمیت اساسی برخوردار است. اغلب اوقات كادر نهادهايی كه به اين منظور توسط 

شوند و مسؤلیت مراقبت از زنان منحصراً بر عهدۀ  آنهاست، به دلیل شمار زياد زنان  دولت ايجاد شده و اداره می

گونه  اينارائه ها به زنان، قادر به  اين مراقبتارائه ی نهادها و فقدان نیروی انسانی مورد نیاز برا  در اغلب اين

اجتماعی و  -ها نیستند. گذشته از اين، اين نهادها فاقد ظرفیت يا امکانات لازم برای درک نیازهای روانی حمايت

كند  میپذير قرار دارند، اضافه  های زنان هستند. اين امر به درد و بدبختی زنانی كه در شرايط بسیار آسیب نگرانی

 نهد. و بر توسعۀ كلی آنها تأثیر منفی برجای می

UNODC  حمايت از پروژه با همکاری وزارت زنان و پرورش كودكان هند، در پاسخ به اين دغدغۀ مهم يك

های امنِ تعدادی از ايالات منتخب هند پاسخ  اجتماعی زنان در خانه -قربانیان به اجرا درآورد تا به نیازهای روانی

( اين NIMHANS) انستیتو ملی علوم اعصاب و سلامت روان بنگلوربا همکاری  UNODCاين زمینه،  دهد. در

 خدمات مشغولند، تدوين كرده است.ارائه های امن به  راهنما را برای كسانی كه درخانه

ت از زنان هايی است كه مسؤلیت مراقب سازمان همن بر اين باورم كه اين راهنما، منبعی بسیار سودمند برای كلی 

اند، به ويژه آنهايی كه از قاچاق انسان و/يا ديگر  دردمند را بر عهده دارند، زنانی كه در شرايط دشوار قرار گرفته

پردازند، به  های امن می های متعددی كه به نیازهای ويژۀ زنان در خانه اند. در اين كتاب جنبه جنايات نجات يافته

ارائه های امن به  اند. امیدوارم كه اين راهنما به كسانی كه در خانه رفتهتفصیل و با روشنی مورد بحث قرار گ

ها و ظرايف تجربیات و نیازهای زنان را  خدمات به زنان مشغولند، كمك شايان توجهی كند تا مسائل، پیچیدگی



 
 

هتر به دامان جامعه های كمك به قربانیان برای بازگشت ب دريابند و اقداماتی مبتکرانه برای به اجرا گذاردن برنامه

 در پیش گیرند.  
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 يادداشت مؤلف

را به شما تقديم  "های امن اجتماعی از زنان در خانه -روانی  مراقبت"با نهايت شادمانی اين راهنما در مورد 

زنان ساكن  -پذير جامعه كنیم. اين راهنمای جامع، مسائل مربوط به يك گروه فراموش شده از بخش آسیب می

های اين زنان تلاش بسیار  كند. در گذشته برای درک مشکلات و دغدغه را برجسته می -های امن در خانه

توجه كنیم به مسائل و مشکلات افرادی كه در اين ناچیزی به عمل آمده است. اين امر اهمیت بسیار دارد كه 

اجتماعی  -های روانی كنند نیز هرگز توجه نشده است. ملاحظه شده است كه درک مراقبت های امن كار می خانه

و حمايت از زنان،   ها موجب شده است كه مراقبت های امن بسیار محدود بوده است. اين خلأ از زنان در اين خانه

اند، ناعادلانه باشد. هدف اين راهنما آن است  لب اوقات برای ساكنانی كه قربانی شرايط دشوار بودهنابسنده و اغ

های امن را بر  ها را مورد توجه قرار دهد و كسانی را كه مسؤلیت مراقبت از زنان در خانه ها و خلأ كه اين شکاف

توان  اجتماعی كه می -ستردۀ مداخلات روانیعهده دارند، قادر سازد نیازهای زنان را درک و آنها را با طیف گ

 به كار بست، آشنا كنند. 

ای است كه توسط تیم پروژه به عمل آمده است. تیم پروژه از  اين راهنما محصول تحقیقات گسترده

ها،  های كانونی، مصاحبۀ متخصصین موضوع با كاركنان خانه  های متفاوت، از جمله مباحثات گروه شناسی روش

های امن، بهره گرفت. اين تعاملات به ما  با ارائه دهندگان خدمات مراقبت و تعامل با ساكنان خانه و مصاحبه

های   ای را كه زنان در چرخه اجتماعی مهم زنان را بشناسیم. اين راهنما مسائل پیچیده كمك كرد مسائل روانی

كنند و مسیری را كه برای  ا كه تجربه میرو هستند، اوضاع و احوال دشوار و متفاوتی ر زندگی خود با آنها روبه

كند توجه  دهندگان خدمات كمك می كند. اين راهنما همچنین به ارائه پیمايند، برجسته می تثبیت وضع خود می

اند،  فروشی بوده خود را بر زنانی كه بیماری روانی دارند، قربانیان قاچاق و خشونت و زنانی كه درگیر كار تن

اند و ماهیتی  اند، ساده اجتماعی كه در اين راهنما تشريح شده ا و خدمات مراقبت روانیه متمركز كنند. روش

اجتماعی كه بايد توسط مراقبان به خدمت گرفته شوند، -نگر دارند. در اين راهنما تدابیر  درمانی روانی كل

 اند. تشريح شده

توان از آنها برای  های موجود كه می مشی و خطدهد از قوانین   های امن امکان می اين راهنما به مراقبان در خانه

ترين نکته اين است كه اين راهنما  اهمیت حفاظت از حقوق زنان هند بهره گرفت، مطلع شوند. آخرين، اما نه كم

كند. اين ماژول توجه  دهندگان خدمات است، متمركز می توجه خود را بر يك عنصر مهم كه مراقبت از ارائه

 كند. ای و مديريت منابع متمركز می سودگی، برقراری توازن میان زندگی خانوادگی و حرفهخود را بر تنش و فر

نگر، جامع و علمی در مورد نیاز حیاتی  ايم تا اطلاعاتی كل های خود را به خرج داده دركل، ما تمامی تلاش

 های امن ارائه دهیم. اجتماعی زنان در خانه-های روانی سازی مراقبت يکپارچه



 
 

های  مراقبت"نو به خاطر اينکه فرصت تهیۀ راهنمای  با مواد مخدر و جرم ملل متحد در دهلیمقابله ر از دفت

كنیم. اين كار برای ما به  را در اختیار ما قرار داد، سپاسگزاری می "های امن اجتماعی از زنان در خانه -روانی
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 2فصل 

 زنان و جامعه

 كنند زنان نقشی ناگسستنی در فعالیت جامعه بازی می 

 شوند پذيری زنان منجر می فرهنگی به آسیب -آداب و رسوم  اجتماعی 

  كنند پذيری و دامنۀ مشکلاتی كه زنان تجربه می جنسیت، آسیبدرک 

 سازی زنان  مسیرهای نهادينه 

يندی را كه در درون جامعه آكنند. آنها ستون فقرات هر فر زنان نقشی ناگسستنی در فعالیت كلی جامعه بازی می

مدير، سرپرست و غیره بازی آور،  های متعددی نظیر مراقب، نان دهند. زنان نقش گیرد، تشکیل می شکل می

ای هستند كه خانواده بر اساس آن بنا شده است.  كنند. اين امر اهمیت بسیار دارد كه متوجه باشیم زنان شالوده می

پذيری، در نتیجۀ پويايی متکاملی كه در جامعه روی داده است،  خانواده به عنوان يك ارگان اصلی جامعه

ترين حامیان اجتماعی اصلی اعضای خانواده به شمار  شترک يکی از قویدستخوش تغییر شده است.  خانوادۀ م

گان، رهاشدگان، سالمندان و  پذيری نظیر كودكان، زنان مجرد، بیوه های آسیب رفته است، به ويژه گروه می

ه با ای هموار كرده است ك های هسته بیماران. فروپاشی نظام سنتی خانوادۀ مشترک، راه را برای پیدايش خانواده

كنند،  رغم نقش بسیاری مهمی كه زنان ايفا می خود، شبکۀ حمايت اجتماعی سنتی را نیز دگرگون كردند. علی

پذير زنان در  كنند. موقعیت آسیب انگیز گوناگونی را تجربه می پذيرند و رويدادهای حیاتی چالش آنها آسیب

موجود گوناگونی به پیدايش آن كمك  ازپیش های اصلی اجتماعی شود كه كانون جامعه از اين واقعیت ناشی می

 كنند.  می

 هند1122های آماری مهم زنان در هند، سرشماری  شاخص

  :میلیارد نفر 2212جمعیت هند 

  :میلیون نفر 2.122جمعیت زنان 

  :میلیون نفر 11321جمعیت مردان 

  :مرد 2111زن در ازای هر  041نسبت جنسی 

  (1111-1110مرگ و میر نوزادان :)موالید زنده 2112111در هر  124 

  (1باسوادی زنان  :)12241سال به بالا% 

  (1باسوادی مردان  :)1224.سال به بالا% 

 22121102112اند: زنانی كه به تازگی باسواد شده 

 21121322041اند:  مردانی كه به تازگی باسواد شده 



 
 

 (1122) سرشماری هند، 

 افزايش % 2121به  1112-1111نی دارند در سال خو سال كه كم 22-40  هدرصد زنان ازدواج كرد

 (..200-00% در سال .222يافت ) از 

  در 2120به  .200-00% در 4021خونی دارند افزايش يافته و از  سال كه كم 22-40درصد زنان حاملۀ %

 رسیده است. 1111-1112

  ها در شرايط سلامت انجام نشدند. % زايمان2221، 1112-1111در سال 

 1111() آمارگیری سوم(، NFHSملی سلامت خانواده) آمارگیری

 

 هاي اجتماعي فرهنگي و خلق كانون-هاي اجتماعي آيین

 

 

  

 

 

 

زنان هند   اند. تغییرات گوناگونی در زندگی هند در متن نظام پدرسالاری  قرار گرفته هنن در جای جای جامعسُ

های  های متمادی و زمان ها و سننی استوار بودند كه دست به دست از نسل روی داد كه همگی بر محور عرف

 .آمیزند ها نسبت به زنان تبعیض اند. اغلب اين آيین بسیار دور به دوران كنونی منتقل شده

های شايع در جامعه، محصول تأثیر عوامل اجتماعی، فرهنگی و مذهبی بر  تاريخ نشان داده است كه برخی آيین

فرهنگی، نظیر نظام ساتی، جوهر و دواداسی به سركوب زنان و افزای  -های اجتماعی اند. آيین پويايی جامعه بوده

ها را قابل مجازات اعلام كرده است،  ن آيینپذيری آنها منجر شده است. هرچند قانون پیاده كردن اي آسیب

شود. نظام پرده هنوز توسط بسیاری از  های دورافتادۀ هند مشاهده می همچنان برخی موارد عمل به آنها در بخش

(، 1111رغم تصويب قانون ممنوعیت ازدواج كودكان)  شود. ازدواج كودكان علی زنان هند اجرا می

، 1111(، و اصلاحیۀ اخیر قانون مجازات اطفال در سال 1111وق كودكان)های قانون حمايت از حق كمیسیون

 (.2هنوز شايع است)

 زن

 دواداسی

 پرده

 جوهر

 ساتی



 
 

 جامعه در زنان

 زنان به نسبت جامعه در شايع های نگرش

 دختر جنین و دختر نوزادان كشتن 

 پسر های بچه ترجیح 

 نوجوانی و كودكی در جنسیتی جانبدارانۀ رفتار 

 پذير آسیب را آنها  جدايی/ كردن رها/ خانواده در روابط فقدان/ خانواده خوردن برهم/ والدين مرگ 

 كند می

 پذيرند آسیب نهايت بی كه آنهايی ويژه به زنان های توانايی تضعیف 

 زنانی يا مجرد زنان بیوه، زنان نظیر پذيری آسیب زنان ويژه به زنان از سازی كلیشه و نادرست تصوير ارائۀ 

 خشونت و تجاوز قربانی است، شده جنسی بدرفتاری آنها با اند، گرفته قرار جنسی استثمار مورد كه

 نزديکند جنسی شركای

 و خشونت مشوق كه امری شهوت، برآوردن وسیلۀ عنوان به همگانی های رسانه در زنان ترسیم 

 شود می زنان علیه رحمی بی

 دارد بیشتری اهمیت پسر كودكان برای آموزش كه امر اين بر تأكید 

 آنان از حمايت و مراقبت زنان، حقوق اثربخش اجرای برای قانونی تدابیر فقدان 

 

 فرهنگي-عوارض اجتماعي

 خانه از فرار 

 زنان بینوايی و فقر 

 خانواده توسط شدن رها 

 فروشی تن به زنان شدن وادار 

 زنان قاچاق 

 مطلقه زنان شدن مطرود و مجرد 

 زنان با آمیز خشونت رفتار و زنان به جسمی و جنسی حملات 

 ذهنی ماندگی عقب و روانی های بیماری با زنانی 

 مسؤلیت افزايش 

 پذيری آسیب افزايش 

 اعتیادآور مواد از استفاده افزايش 



 
 

 خانگی های خشونت و نامناسب های ازدواج افزايش 

 شوند می بیوه زنان 

 امن های خانه در خصوصی حريم فقدان 

 اساسی نیازهای از محرومیت 

 پذير آسیب زنان بیشتر استثمار 

 مسائل سیاسي

 زنان علیه جنايات به پرداختن در سیاسی های ارگان و دولت كاری اهمال 

 زنان برای مناسب قانونی های حمايت فقدان 

 مددكاران سوی از همدردی فقدان 

 زنان برای گوناگون رفاهی های ملاک از اطلاع يا آگاهی فقدان 

 جرم ارتکاب/حمله/بدرفتاری/ تجاوز با مرتبط گوناگون مسائل كتمان برای داشتن قرار فشار تحت /

 كودكان ازدواج/تحمیلی مجدد  های ازدواج

 قانونی نظام در متعدد خلأهای 

 عوارض رواني

 روانی سلامت از مناسب های حمايت و ها مراقبت فقدان 

 زنان شناختی روان مسائل به پرداختن در حساسیت فقدان 

 روانی يا احساسی لطمات تا آنها  جسمی مشکلات بر بیشتر تأكید به گرايش 

 اضطراب 

 يأس و عجز احساس 

 حد از بیش احتیاط و زنگی به گوش 

 زندگی به علاقه دادن دست از 

 خواب و استراحت در ناتوانی 

 آينده و خود كودكان به نسبت نگرانی 

 گناه 

 آزاردهنده خاطرات 

 پايین نفس عزت 

 پايین نفس به اعتماد 

 زنی انگ لطمات با مواجهه 



 
 

 خدمات دهندگان ارائه توسط منفی های نگرش و زنی برچسب 

 

 پذيري افزايش پريشاني و آسیب

 

 كردن آنها در اين اماكن هاي امن و نهادينه انتقال زنان به خانه

 

 :كنند مي تجربه دشوار احوال و اوضاع در زنان كه مشكلاتي دامنۀ

های خود در قیاس با مردان، از تعدادی مشکل مزمن  نقشزنان در زندگی روزمره و در نتیجۀ جايگاه اجتماعی و 

های  اند كه اين فشارها ممکن است عاملی در وجود نرخ برند. مطالعات مبتنی بر شواهد علمی نشان داده رنج می

(. اطلاعات مربوط به قرار داشتن زنان در اوضاع و احوال 2001هوكسما، -بالاتر افسردگی در زنان باشد) نولن

 وناگون در جدول زير ارائه شده است.دشوار گ

 

 يك عكس فوري از زندگي زنان در اوضاع و احوال دشوار -الف

 جرم و جنايت علیه زنان .2

 مورد 3114های مربوط به جهیزيه:  پرونده 

 11.1های مربوط به جهیزيه:  مرگ 

 2.2320رحمانه توسط شوهران و بستگان:  رفتار بی 

 222121ربايی:  آدم 

 كل() قربانیان تجاوز 

o  221سال:  21تا 

o  2214سال: 24تا  21از 

o 24  1344سال:  .2تا 

o 2.  212.30سال: 31تا 

o 31  33.2سال:  21تا 

o  222سال: 21بالاتر از 

o 2112111- 0112111فروش:  برآورد تعداد زنان تن 

o 201اند:  تعداد زنانی كه طبق قانون پیشگیری از قاچاق غیراخلاقی زنان دستگیر شده. 



 
 

 (1112در هند، جرم و جنايت )

 زنان در زندان .1

  :2320.1زنان در زندان 

 4313های مركزی:  زندان 

 4140های بخش:  زندان 

 2142های فرعی: بازداشتگاه 

 1012های زنان: زندان 

 231های اصلاح و تربیت: كانون 

 24های باز:   زندان 

 21های ويژه:  زندان. 

 31های ديگر:  زندان 

 2122هايشان: زندانیان زن با بچه 

 (1112های هند،  )آمارهای زندان

 خشونت علیه زنان .3

 2  زن با  21زن از هر  2گريبان است و  به سال با خشونت جسمی دست 22-40زن در سنین  3زن از هر

 خشونت جنسی

 زن ازدواج كرده با خشونت جسمی يا جنسی از طرف شوهرانشان مواجهند 2زن از هر  1تقريباً 

 21سالگی به بعد با خشونت جسمی از سوی يکی از والدين،  22ه از % از زنان هرگز ازدواج نکرد

 اند. رو بوده ها يا آموزگار خود روبه همشیره

 موارد يکی از بستگان بوده 11اند، مرتکب در  جنسی قرار گرفته هدرمورد زنانی كه مورد سوءاستفاد %

 است.

 2  گز به دنبال كسب كمك برای است، هر  جنسی قرار گرفته هزنی كه مورد سوءاستفاد 4زن از هر

 .رود پايان دادن به خشونت نمی

 1  گاه طلب كمك نکرده است، بلکه  زنی كه مورد بدرفتاری قرار گرفته است، نه تنها هیچ 3زن از هر

 .كس حرفی نزده است همچنین در مورد خشونت مورد بحث به هیچ

 آورند.  شان روی می به خانواده شود، اغلب اوقات برای طلب كمك زنانی كه با آنها بدرفتاری می

 اند. آورده  ها و نهادهای مسؤل روی اند، به ارگان رو شده معدودی از زنانی كه با بدرفتاری روبه

 (3 ،1111( NFHS)آمارگیری ملی سلامت خانواده)



 
 

 پذيري شناخت آسیب

زنان كمتر از مردان درآمد دارند و بیشتر از آنها احتمال دارد كه به فقر و فاقه بیفتند. زنان اغلب در محل كار 

وقت خود، نگهداری  كنند، مجبورند میان كارهای تمام شوند. زنانی كه كار می رو می خود با آزار و اذيت روبه

ای میان مراقبت از كودكان  ر اين، زنان به میزان فزايندهاز كودكان و كارهای خانگی تعادل برقرار كنند. علاوه ب

از "شوند. اين سنگینی بیش از حد نقش را فشار  خود و نیز مراقبت از اعضای مريض يا سالمند خانواده فشرده می

پذيری زنان را در مراحل بعدی زندگی و در اوضاع و  نامند. اين وضع، آسیب نقش و بار نقشی می "پا انداز

 دهد.  دشوار گوناگون كه در جدول پیشگفته ترسیم شدند، افزايش می احوال

 پذيري جنسیت و آسیب

دهد كه مداخلات  های امن امکان می پذيری موجود میان زنان، به مراقبین در خانه درک جنسیت و آسیب

ها و  در نقشپذيری زنان همچنین با تفاوت  اجتماعی مناسبی را در مورد زنان به كار گیرند. آسیب- روانی

هايی كه در  يابد. زنان از نابرابری كند نیز افزايش می های زنان و مردان كه اجتماع آنها را تعیین می مسئولیت

 برند. گیری وجود دارد نیز رنج می دسترسی به منابع و فقدان قدرت و اختیار در تصمیم

 

 پذيري زنان در هند آسیب هكنند عوامل مساعد

های مبتنی بر  دهند. اين آيین شوند كه نوزاد پسر را به دختر ترجیح می اين تجربه مواجه می زنان از بدو تولد با

شوند.  يابند و مانع از كارآمدی كلی زنان می تعصبات جنسیتی در سراسر دوران كودكی و نوجوانی ادامه می

ان به عنوان ابزار رفع های خانگی هستند. ترسیم كردن زن نیز در معرض خشونت  زنان همچنین پس از ازدواج

ها به عنوان محركی در اين زمینه عمل  انواع رسانه هامیال جنسی مردان و تصوير كردن خشونت علیه زنان در كلی

تر  اند. جايگاه نازل شود كه قربانی اين وضع شده كند. اين وضع به پیدايش پريشانی بیشتر در زنانی منجر می می

اهمیت شمردن و خلع قدرت و اختیارات از زنان است.  رمانبردار ساختن، بیزنان در جامعه به خاطر مطیع و ف

روند، ذيلاً تشريح  پذيری زنان در هند به شمار می كنندۀ اين وضعیت كه عامل اصلی آسیب هفت عامل مساعد

 اند: شده

 

 بدرفتاري

میرند، امری  ه هنگام تولد میتوجه نسبت به وضعیت سلامتی زنان كمتر از مردان است. بسیاری از نوزادان دختر ب

توان از آن پیشگیری كرد. شرايط كار زنان، فشار عصبی و آلودگی محیطی نیز بر سلامت آنها تأثیر سوء  كه می

 دارد.



 
 

ماهه حامله بود، به خانۀ امن معرفی كردند. او به شدت از  1سال داشت، در حالی كه  .2را كه  خانم الف."
رد. وضع حمل كرد و يك نوزاد دختر نارس كه وزن هنگام تولدش كمتر از ب خونی و كمی وزن رنج می كم

 "میزان لازم بود، به دنیا آورد.

 سلامت نازل

ها زنان و دختران را  برد. آيین سنتی در بسیاری از خانواده هند از آمار سوءتغذيۀ بالايی میان كودكان رنج می

انواده غذا خوردند، به خوردن غذا بنشینند. اين يك دور كند كه تنها پس از آنکه مردان و پسرهای خ ملزم می

 اند. آورند كه دچار سوءتغذيه برند، نوزادانی به دنیا می باطل است كه طی آن مادرانی كه از سوءتغذيه رنج می
ماهه حامله بود، به خانۀ امن معرفی كردند. او را شوهرش وقتی احساس 3سال داشت و  31را كه  .خانم ب"

های شوهرش او را از غذا محروم كرده بود.  او  كه فرزندش دختر است، رها كرده بود. قوم و خويش كرده بود
 ".به خاطر فقدان تغذيه، با مشکلات سلامتی جدی دست به گريبان بود

 عدم دسترسي به آموزش پايه

در مدارس بسیار ها  ها قرار ندارد. نرخ ترک تحصیل دختربچه تحصیل دختربچه در هند در اولويت خانواده

دهند. ازدواج كودكان و  بالاست. بار سنگین مراقبت از خواهران و برادران كوچکتر را بر دوش آنها قرار می

 كنند. ها در بسیاری از مناطق كشور نیز به تقويت اين عامل كمك می های زودهنگام دختربچه ازدواج

اقتصادی پايین بود. از -ی دارای مرتبۀ اجتماعیای روستاي ساله از يك خانوادۀ هسته 21يك دختر  .خانم پ"
كرد. از  هنگامی كه والدينش را به هنگامی كه خیلی بچه بود، از دست داد، با سه خواهر بزرگترش زندگی می

آنجايی كه او مجبور بود به آنها در كار خانه كمك كند، به مدرسه نرفت و درس نخواند. پس از مدتی او را به 
 . "ر كار فرستادند تا به معاش خانواده كمك كندعنوان خدمتکار س

 استثمار و نازل حقوق حد، از بیش كار

دهند. آنها تحت  تری انجام می  كنند و كارهای شاق زنان نسبت به همتاهای مردشان مدت زمان بیشتری كار می

 شوند. هم می دارند. در اغلب موارد استثمار كنند و دستمزدهای كمتری دريافت می شرايط سخت كار می

را  اوساله، هنگامی كه نوزاد بود، يتیم شد. پدرش، كه يك الکلی بود، مادرش را به قتل رساند و 20، .خانم د"
او كه كودكی بیش نبود برای مراقبت از يك زوج سالمند استخدام شد. آنها پولی به او پرداخت  رها كرد.

های طولانی به سر برد و  در همین خانواده سال اوكردند.  كردند و تنها نیازهای اساسی او را برآورده می نمی
ها پناه برد.  و به خیابان شان گريخت خورد. يك روز از خانه كرد و كتك می بزرگ شد. بیش از حد كار می

پلیس او را يافت و به حركات او در خیابان مشکوک شد. پلیس او را به بازداشتگاه برد و سپس به خانۀ امن 
 ".سپرد

 



 
 

 نیروي غیرماهر

يکی از  خدمتکارانگیرد. خدمات توسعه كشاورزی نیازهای زنان را ناديده میهای اشتغال زنان، از جمله  بخش

 گیرند.جنسی قرار می استثمار. در اكثر اوقات اين كارگران مورد هستنددسته از كارگران زن  پذيرترينآسیب

كردند. او پس از  زمین بودند و به صورت روزمزد كار می سال دارد. والدين او كارگران بی 20 خانم الف."
اش از دست داد. او به همراه خواهر و دوستانش به امید يافتن كار به  ترک خانه ارتباط خود را با اعضای خانواده

توجه شد كه خواهر و دوستانش به كار بنگلور آمد. به آنها شغل خدمتکار خانه وعده داده بودند. به زودی او م
خودفروشی مشغولند. او در آغاز مخالفت كرد، اما خشکسالی و فقر او را واداشت كه به همان كار خواهرش 

دادند كه  رفتند و پولی كه درآورده بودند به والدينشان می مشغول شود. آنها به طور مرتب به خانه می
 "د. دانستند آنها به چه كاری مشغولن نمی

 بدرفتاري

ای در خشونت علیه زنان در هند روی داده است. اين خشونت به  كننده طی چند سال گذشته، افزايش نگران

شکل تجاوز به عنف و جرايم و جنايات مرتبط با موضوع جهیزيه بروز كرده است. در بسیاری موارد، زنان 

ت، سکوت كنند. عمل سركوب عزت نفس زنان اند در مورد خشونتی كه علیه آنها به عمل آمده اس مجبور شده

 شود. كند و به پريشانی و ناتوانی بیشتر زنان منجر می را نابود می

 

های  پس از ازدواج، قوم و خويش  ساله، به هنگامی كه پانزده سال داشت ازدواج كرد. كمی 20، .ف خانم"
نهايت بدرفتار بود و همه چیز او را  بیشوهر بدون هیچ دلیل روشنی شروع به آزار دادن او كردند. شوهر او 

ای نشان  رحمانه كرد. شوهرش در موارد متعدد به زور به او تجاوز كرد و نسبت به او رفتار بسیار بی كنترل می
داد. به دفعات از او خواسته شد كه خانه را ترک كند و جهیزيه و مال از والدينش بگیرد و بیاورد. بالاخره او 

های او به ادارۀ پلیس تسلیم كرد. در تحقیق، شوهر و خويشاوندان شوهرش به  وخويش و قوم شکايتی علیه شوهر
جرم خود اعتراف و پذيرفتند كه از او مراقبت كنند. پلیس سپس به شوهر توصیه كرد از رفتارش دست بردارد و 

 يك فرصت ديگر ای دادنرا با درخواست از او بر .فبارش او را مؤاخذه كردند و خانم  در مورد رفتار خشونت
 "به ازدواجشان اقناع و آرام كردند. 

 ناتواني و عجز

قانون اساسی هند حقوق برابر با مردان به زنان اعطا كرده است. حمايت قانونی موجود تأثیر ناچیزی بر سنن 

هايشان  ها و توانايی شود كه از مهارت پدرسالاری غالب داشته است.  در چنین جوی، به  زنان فرصت داده نمی

و اساسی كه شوهر خود را انتخاب كنند آغاز گیری استفاده كنند. اين وضع از سلب اين اختیار اصلی  در تصمیم

های موجود در نظام حقوقی علیه زنان عمل  شوند در كودكی ازدواج كنند. خلأ شود و آنها اغلب مجبور می می

 كند.  كنند و به سلب حق ارث زنان كمك می می



 
 

ش مراقبت كند، سعی ا ساله است. پدرش از سرطان درگذشت و مادرش كه  قادر نبود از خانواده 11 خانم ج."
كرد آنها را مسموم كند. مادر مرد، اما جی از اين  واقعه جان به در برد. پس از اين حادثه، عموی جی او را به 

ريال به آن مرد فروخته شده  212111ساله شوهر داد. او بعداً فهمید كه در ازای  42مردۀ  زور به يك مرد زن
سال دوست  ار خود را به بنگلور رساند. به هنگام سفر با يك مرد میاناست. او از خانۀ آن مرد گريخت و با قط

اش برد  شد كه به او وعدۀ شغل خدمتکاری در بمبئی داد.  هنگامی كه جی به بنگلور رسید، آن مرد او را به خانه
روخته خانه در محلۀ بدنام بمبئی ف روسپیو روزها بارها مورد تجاوز قرار گرفت. او سرانجام به صاحب يك 

 "شد.

كننده  بندی مطلب بايد گفت كه اين امر از اهمیت بسیار برخوردار است كه توجه كنیم عوامل مساعد در جمع

های خانگی، فشارهای خانواده، جهیزيه، خشونت خانگی، بدرفتاری  لیتئوپیوند متقابل با عوامل ديگر نظیر مس

های اجتماعی دارد و  قدان حمايت اجتماعی  و تنششريك زندگی، ناباروری، سوءاستفادۀ جنسی، آزار، فقر، ف

گذارند. مطالعات علمی انجام شده نشان  اين عوامل بر روی هم تأثیر نیرومندی بر سلامت روانی زنان باقی می

.) سکر و ديگران. "برند اند كه زنان نسبت به مردان از اختلالات اضطرابی و افسردگی بیشتری رنج می داده

1112.) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :ايدآموخته را زير مطالب فصل اين در

جامعه در زنان 

شوندمی منجر اجتماعی هایكانون پیدايش به كه فرهنگی -اجتماعی هایآيین 

پذيریآسیب و جنسیت درک 

كنندمی زندگی گوناگون دشوار احوال و اوضاع در كه زنانی اجتماعیروانی مشکلات دامنۀ. 



 
 

 1فصل 

 هاي امن در خانهدرك نیازهاي زنان 

 شود توجه آنها به بايد كه دارند اجتماعی روانی نیازهای برند، می سر به امن های خانه در كه زنانی . 

 دارد بسیار اهمیت آنها از اجتماعی روانی  مراقبت تأمین در آنها نیازهای درک . 

 تجربه را دشواری زندگی رويدادهای خود پرورش و رشد دوران طی و خود عمر چرخۀ در زنان 

 .كنند می

 دارد عظیمی اهمیت آنان پرورش و رشد چرخۀ  متن در زنان نیازهای درک. 

 

اند. اولین  آورند، از شرايط دشوار گوناگون برخاسته های امن پناه می زنانی كه در طلب مراقبت و حمايت به خانه

كننده از زنان با تنها تأمین  راقبتگونه زنان، غذا، سرپناه و پوشاک است. نقش ارگان م ترين نیاز اين و مهم

يابد. نیازهای ملموس و غیرملموس گوناگون ديگری هم وجود دارند كه بايد  نیازهای اساسی آنها پايان نمی

اند.  ( ترسیم شده2برند، برآورده كرد. اين نیازها در نمودار) تصوير  های امن به سر می برای زنانی كه در خانه

های  برند، برای توجه به مراقبت های امن به سر می ماعی زنانی كه در خانهاجت -درک نیازهای روانی

اجتماعی جامعه برای مداخلات مراقبتی از  های امن و تهیۀ يك طرح روانی اجتماعی مورد نیاز زنان خانه روانی

 آنها اهمیت بسیار دارد.

ورد با اهداف و دستیابی به آنها در های نوع بشر در برخ شناس، معتقد بود كه انگیزش روان ،آبراهام مازلو

های زندگی بر برآورده كردن نیازهای استوار است. دستیابی به اين نیازهای بر سلسله مراتبی از نیازها  چالش

ترين نیازی كه يك موجود بشری بايد آنها را برآورده كند، نیازهای اساسی است  استوار است. نخستین و مهم

شود، نظیر غذا، پوشاک و سرپناه. مازلو معتقد است كه تا زمانی كه اين  لوژيك میكه مشتمل بر نیازهای فیزيو

ها انگیزش كافی برای رفتن به سوی دستیابی به نیازهای ديگر نظیر نیازهای ايمنی،  اند، انسان نیازها برآورده نشده

دی از ترس را برآورده نخواهند داشت. اين نیازهای ايمنی، نیاز به امنیت، راحتی و آسايش، آرامش و آزا

 كند. می

روند و به تلاش برای برآورده كردن نیازهای  ها جلوتر می هنگامی كه نیازهای اساسی بقا برآورده شدند،  انسان

آورند. هنگامی كه اين  ديگر، نظیر نیاز به دوست داشتن و دوست داشته شدن توسط خانواده و دوستان روی می

مندی و  كوشد در جهت برآورده شدن دستۀ بعدی نیازها كه به نیازهای علاقه نیازها برآورده شدند، فرد می

دهد، نیاز به دوست داشته شدن و  دلبستگی معروفند، حركت كند. اين نیاز كه میل ذاتی هر فرد را تشکیل می

ی دوست داشتن، داشتن دوستان و دوست ديگران بودن است. هنگامی كه اين نیازها تحقق يافتند، تلاش برا



 
 

 غذا

 آموزش

 بازتوانی شغلی

 تفريج

 استراحت

 ورزش/ موسیقی/رقص/نمايش/آواز

 پوشاک

 نیك/فرصت برای ديدن دنیای خارجپیك

 مشاوره

 كمكِ درمانی

 كمك/مشاورۀ حقوقی

 جشن گرفتن مراسم

 سرپناه

داشته داشتن و دوستنیاز به دوست

 شدن/حمايت/مهربانی/پیوستن مجدد به خانواده

كند. هنگامی كه ما  كسب لیاقت و شايستگی و شناخته شدن در جامعه، نیاز فرد به عزت نفس را برآورده می

قادريم نیازهای اساسی غذا، سرپناه و پوشاک را برای خود تأمین كنیم و خود را با عشق و حمايت از سوی 

شود كه به دستیابی به نیازهای ديگر  ار میخانواده، دوستان و جامعه احاطه كرديم، آنگاه اين انگیزش در ما پديد

 موجود در سلسله مراتب حركت كنیم و در جهت خودشکوفايی كامل خود گام برداريم.

های امن در پرتو تئوری دستیابی به  درک نیازهای زنان در خانه

كنندگانی كه در فرايند  مراتبی مازلو  برای مراقبت نیازهای سلسله

رای زنان قرار دارند، اهمیت بسیار دارد. اجتماعی ب مداخلات روانی

برند، از امکان تأمین اين نیازها  های امن به سر می زنانی كه در خانه

شود كه سرانجامش را نهادينه شدن  ای منتهی می كه به مسیر آشفته

 دهد، محرومند. تشکیل می

 

 هاي امن درك نیازهاي فیزيولوژيك زنان در خانه

توان حاصل عوامل  های امن را می خانهعلت فرستادن زنان به 

های فرد و خانواده تعامل دارند.  پذيری ای دانست كه با آسیب زمینه

خانمانی و مشکلات روانی زنانی را  ( عوامل پیشینۀ بی1112) سومان

برند، بررسی كرد. سن زنان  های امن بنگلور به سر می كه در خانه

ه طور میانگین، افراد ساكن سال بود. ب 32تا  22ساكن اين مراكز از 

سال داشتند.  23خانمان شناخته شدند،  اين مراكز به هنگامی كه بی

شدند، به جای يك عامل،  های امن منتهی می مسیرهايی كه به خانه

تحت تأثیر عوامل متعدد قرار داشت. دلايل اصلی حضور در خانۀ امن برای اكثريت زنان را  مرگ يکی از 

توجهی به آن  داد. رها كردن كودک يا بی میلی بستگان در نگهداری از آنها تشکیل می آن بی والدين و همراه با

كرد. علاوه بر  های امن بازی می از سوی پدر در پی مرگ مادر، نقش بسیار مهمی در سپرده شدن زن به خانه

شد. دلیل ديگر، فرار  می اين، مشکلات مالی والد به جامانده و بستگان، به سپرده شدن فرد به خانۀ امن منجر

دختران از خانه پس از ازدواج مجدد پدر و بدرفتاری نامادری با آنها بود. در اغلب ديگر دلايل سپرده شدن زنان 

های امن، پدران دخیل بودند. اين دلايل شامل رها كردن خانواده از سوی پدر، ترک خانه برای فرار از  به خانه

و بیماری خانه  روسپیدر از پدر برای جلوگیری از فروخته شدن دختر به تجاوز از سوی پدر، جدا شدن ما

شد. دلايل ديگر شامل مرگ قیم، رها شدن از سوی  جسمی پدر است كه به بیکاری و تهیدستی او منجر می

 شوهر و طرد شدن از سوی خانواده در پی مورد تجاوز قرار گرفتن است.

 :2تصوير 



 
 

های امن، گزارش حکايت از آن دارد كه اكثريت اين زنان از  خانهدر رابطه با پريشانی روانی زنان ساكن 

دلیل گريه  پندارند، بی ارزش می اند، بسیار ناامیدند، خود را بی برند، غمگین مشکلات عاطفی شديد رنج می

زند.  هراسند، آرزوی مرگ دارند و فکر خودكشی به سرشان می كنند، نسبت به آينده مضطربند، از جامعه می می

فردی و  طلب توجه انحصاری و تأيید  ذشته از اين، طبق تحقیقات اين زنان به دلیل فقدان اعتماد، مشکلات بینگ

پندارند، فاقد  تر از ديگران می % از زنان خود را پايین12از سوی ديگران، در رابطه با ديگران مشکل دارند. 

های خود ندارند، در مقابل ديگران منقاد و  نايیهای اجتماعی هستند و با توجه به اينکه باوری به توا مهارت

های شکاكیت نسبت به ديگران، دارای رفتاری  اعتماد، با انگیزه اند. معدودی از آنها خود را افرادی غیرقابل مطیع

 (.1112)سومان،  سرد و غیردوستانه معرفی كردند

NIMHANSتجربۀ بنگلور ، 

نگر درک كرد و فهمید. جدا از تأمین نیازهای  ر يك چارچوب كلهای امن را د بايد نیازهای زنان ساكن خانه

اجتماعی دارند كه مراقبین بايد به آنها  اساسی آنها، نظیر غذا، سرپناه و پوشاک، اين زنان تعداد زيادی نیاز روانی

تن از ساكنان  31با  NIMHANSاجتماعی حیاتی، تیم  توجه كنند. برای مشخص كردن اين نیازهای روان

های امن،  اجتماعی، كیفیت زندگی آنها در خانه های امن دولتی در بنگلور مصاحبه كرد تا وضعیت روانی نهخا

 های امن را درک كند. میان زنان ساكن خانه  میزان ناتوانی و پريشانی روانی

( است. 1244ر=) انحراف معیا14211سال با سن میانۀ  42تا  .2برند، از  های امن به سر می سن زنانی كه در خانه

% زنان ازدواج كرده دين هندو داشتند. در رابطه با 21سال قرار داشتند.  12تا  .2اكثريت زنان در سنین باروری 

% بیسواد بودند و 2323كردند. به لحاظ وضعیت تحصیلات،  % ( تنها زندگی می2323) وضعیت خانواده، اكثريت

 كردند. % كار می2121

% از زنان 1323اند،  % از ساكنین اعلام كردند كه والدينشان زنده31وط به خانواده، های مرب در رابطه با داده

بودند. تحقیق همچنین نشان   شان رها كرده % ساكنان را اعضای خانواده2324شان نداشتند و  ارتباطی با خانواده

% 2121اه تا يك سال و % بین يك م33% از ساكنان بیش از يك ماه است در خانۀ امن اقامت دارند، 21داد كه 

ريال داشتند و باقی  2111ای كمتر از  % درآمد ماهانه4121باقی بیش از يك سال در خانۀ امن اقامت داشتند. 

 گونه درآمدی نداشتند. هیچ

شدند، به جای تنها يك عامل، تحت تأثیر عوامل متعدد قرار داشتند.  های امن منتهی می مسیرهايی كه به خانه

شود، بیش از يك عامل است.  دهد كه دلايلی كه به سپرده شدن فرد به خانۀ امن منتهی می می نشان 1تصوير 

% از اين زنان طبق قانون پیشگیری از قاچاق 41های امن نشان داد كه  بررسی دلايل پذيرش زنان در خانه

% از ساكنان در مقابل 31اند،  ( دستگیر شده و برای بازتوانی به اين مکان تحويل شدهITPA) غیراخلاقی زنان

اند. اين تحلیل همچنین نشان  خود، كه آنها را نهايتاً فريب داده است، گريخته نامزدخانوادۀ خود عمل كرده و با 



 
 

اند و باقی آنها به  % به خاطر سوءاستفاده از جهیزيه، رها شدن و خشونت خانگی به اين مراكز آمده2323داد كه 

فردی، به ويژه بدرفتاری نامادری در  های بدون ازدواج و مشکلات بین حاملگیخاطر رها شدن توسط خانواده، 

 اند. اين مراكز پذيرفته شده

 :1 تصوير

 امن هاي خانه در اقامت دلايل

 شدن رها و استفاده سوء جهیزيه،      

 خانواده توسط شدن رها       

 جنسی سوءاستفادۀ       

   ITPA از پیشگیری قانون طبق دستگیری       

 بازتوانی و       

 پسر دوست توسط خوردن فريب       

 خانگی خشونت      

 ازدواج از خارج های حاملگی      

 نامادری با فردی بین مشکلات      

 

% از آنها خواهان مجهز كردن خود به 4121( كه 3)تصوير های امن نشان داد های آيندۀ ساكنان خانه برنامه

% باقی خواهان بازگشت مجدد به دامان خانواده بوند. بیست 41های لازم برای زندگی مستقل بودند.  مهارت

% باقی خواهان آن بودند كه 21آرزوی مرگ دارند.  ،ای در زندگیشان نیفتد درصد از ساكنان اگر اتفاق سازنده

فروشی  پروندۀ آنها حل و فصل شود و سرپرستی فرزندانشان را برعهده گیرند و باقی خواهان بازگشت به تن

 كردند. بودند زيرا به اين طريق درآمدی كسب می

 امن هاي خانه در زنان آيندۀ هاي برنامه

 

 

  

 

 ( CSW)مركزی اجتماعی رفاه خدمات از استفاده ادامۀ

  كودكان از سرپرستی و قانونی جدايی

 شدن مستقل

 خانه به رفتن

 نیفتد اتفاقی كه صورتی در مرگ

 يافتن سروسامان و ازدواج



 
 

های امن از كیفیت  تحلیل كیفیت زندگی، پريشانی روانی و ناتوانی زنان نشان داد كه اكثريت زنان ساكن خانه

( و ناتوانی 4(، مشکلات روانی شديد) تصوير4زندگی در قلمرو جسمی و روانی كیفیت زندگی) تصوير نازل 

 اند. بالاتر خبر داده

 زندگي كیفیت

 

 

 متعارف احوال و اوضاع در زنان خانوادۀ عمر هاي چرخه

 دهند به فردی را تشکیل می های اجتماعی منحصر ها نظام خانواده 

  شناختی/اجتماعی/قانونی/جغرافیايی و تاريخی استوار  اساس پیوندهای زيستعضويت در خانواده بر

 است

 های اجتماعی ديگری نظیر تولد، ازدواج، فرزندخواندگی و خروج از  ورود به خانواده نیز از طريق نظام

 گیرد آن از طريق از بین رفتن رابطه و مرگ صورت می

 دهند نجام میهای معینی را ا ها و مسؤلیت اعضای خانواده نقش 

 ها اساسی و غیرقابل جانشین است روابط میان خانواده 

 اجتماعی بلاواسطۀ فرد ای در حوزۀ روانی خانواده شبکه 

های زندگی گوناگونی را تجربه  برند، طی زندگی خود چرخه سر می افرادی كه در اوضاع و احوال عادی به

های حیاتی، هم مطبوع و هم نامطبوع، دارد كه موجب ای كه از رويداد كنند. هر چرخۀ عمر بدون سهم ويژه می

شود. معلوم شده است كه هر فرد تحت شرايط عادی  شوند، كامل نمی فشار عصبی و فشارهای گوناگون می

گذارد. نمودار جريان زير مراحل  هفت مرحله در چرخۀ عمر و پنجاه و دو رويداد حیاتی را پشت سر می

 گذارد. می گوناگون چرخۀ عمر را به نمايش

 

 



 
 

 متعارف خانوادۀ تجربیات

 

 (2000 گولدريك، مك و كارتر از اقتباس)  

 كنند مي زندگي مراكز در كه زناني زندگي در خانواده عمر هاي چرخه اختلالات 

گويد كه يك فرد از تولد تا  های عمر گوناگون خانواده سخن می ترسیم شد، دربارۀ چرخهدر بالا نموداری كه 

گذراند. چرخۀ  ها مربوط به اوضاع و احوال عادی هستند كه فرد می گذارد. اين چرخه را پشت سر میمرگ آنها 

برد، با تعداد زيادی رويداد عمر غیرمنتظره مختل شده است. درک اين  سر می امن به  عمر زنی كه در خانۀ

اجتماعی را كه زنان  روانیكنید، مشکلات  های عمر با شرح كوتاهی از يك مورد كه در زير ملاحظه می چرخه

های امن  كند. اين بررسی همچنین به مراقبان خانه كنند، برجسته می در اوضاع و احوال دشوار متفاوت تجربه می

 اند، دنبال كنند. دهد مسیری را كه اين زنان تا سپرده شدن به خانۀ امن طی كرده امکان می

 

ها، همتاها و گذراندن مدرسه سخن  شیره ها، هم هاز حفظ روابط با خانواد تجربیات خانوادۀ متعارف

های عمر  برند، هنگامی كه اختلالی در يکی از چرخه های امن به سر می گويد. اما در مورد زنانی كه در خانه می

 شود. دهد، اين امر به اختلال در كلیۀ مراحل چرخۀ عمر او منجر می روی می

 جايگاه دارای روستايی ای هسته خانوادۀ يك از كه است خجل و باهوش سالۀ .2 دختر يك .ح خانم"
 و خواهر سه و او و درگذشتند بود، كودک او كه هنگامی او والدين. است برخاسته پايین اقتصادی-اجتماعی
 تبديل آنها اصلی سرپرست و مراقبت به اينکه از عمو. فرستادند عمويشان خانۀ به را آنها. كردند يتیم را برادرش

 .نبود خشنود است، شده



 
 

 آيند، برمی فردی روابط ايجاد دنبال به خود اصلی خانوادۀ از جدا زنان آن در كه عمر بعدی چرخۀ بر خانه ترک
 انتخاب آغاز بر زيادی تأكید هند، محیط در و شود می تر قوی همسال های گروه با روابط. كند می وارد فشار
 برادرانش و خواهران ديگر و سپرد خانه يتیم به را او عمويش ،ح خانم مورد در. غیره و شود می اعمال شغل يك

 ده در عمويش خانۀ به تعطیلات برای و شد بزرگ خانه يتیم در .ح خانم. پذيرفتند مادربزرگ و عموها ديگر را
 رفتن زحمت بار زير از تدريج به آنها زيرا شد، كمتر عمويش خانۀ از او ديدار ايام، گذشت با اما. رفت می

 به مجبور عمو مزرعۀ در اما نرفتند، مدرسه به هرگز او برادران و خواهران ديگر. كردند خالی شانه او آوردن و
 بیايند، كنار والدينشان دادن دست از با بتوانند برادرهايش و خواهران و او آنکه از قبل حتی بنابراين. شدند كار

 .شدند جدا هم از

. كرد محروم خانواده يك در زندگی ثبات از را برادرانش و خواهران و او والدين، ناگهانی مرگ طريق، بدين
 در اقامت و خانه امن های محدوده ترک به اجبار بعدی مرحلۀ وارد عمر چرخۀ مرحلۀ نخستین از او رو، اين از

 .شد ايتام مركز يك

/ رابطه يك توسعۀ/ زندگی شريك يك انتخاب درگیر خانواده/فرد كه است هنگامی ازدواج از پیش مرحلۀ
 اعضای و فرد فعالیت زيادی مقدار شاهد عادی شرايط تحت عمر چرخۀ اين. شود می ازدواج برای گیری تصمیم
 او كه داشت وجود مشکلات قدر آن ،ح خانم عمر چرخۀ در. است مناسب زندگی شريك انتخاب در خانواده
 با عمر چرخۀ اين در عوض در او. نکند عبور عمر چرخۀ اين از شد موجب كه شود مواجه آنها با بود مجبور

 .داد می تشکیل خانه يتیم در زندگی را فرجامش كه گذراند سر از را وحشتناكی و تلخ تجربیات

 همۀ كه آنجايی از اما كردند، می تأمین را او اساسی نیازهای كلیۀ آنها. نبود راحت زياد خانه يتیم در زندگی
 زندگی از كه بودند آن خواهان نیز خانه يتیم جوانان گذرانند، می سر پشت را عاطفی دورۀ يك نوجوانان

 تحت و بود نزديك دختر دو به او. بگیرند فاصله گذشت، می خانه يتیم حصارهای در كه معمولی و هیجان بی
 دنیای وارد و بگريزند خانه يتیم حفاظتی های محدوديت از كه داشتند دوست آنها. داشت قرار آنها نفوذ و تأثیر

 توانند می آنها و كند می زندگی قهوه كشتزار يك در كه دارد ای خاله او كه گفت دخترها از يکی.  شوند بیرون
 .كنند معاش امرار و كار آنجا در

 توانست خواهد درآورد، پول و كند كار وقتی كرد می فکر او. آورد هیجان به را دوستانش و او آزادی فکر
 اين به قدر هر. كنند زندگی هم با بالاخره توانند می آنها و كند جمع هم دور مجدداً را برادرانش و خواهران
. كند فرار جا و وضع آن از زودتر چه هر خواست می و آمد می هیجان به بیشتر كرد، می فکر بیشتر موضوع
 فرار نفر سه هر و يافت تحقق فرستادند، بیرون به خانه يتیم برای كاری انجام برای را آنها كه هنگامی او رؤيای
 .ببرد كرد، می زندگی آن در دوستشان خالۀ كه ملکی به را آنها تا گرفتند اتوبوسی شب همان آنها. كردند



 
 

. بردند می لذت بودند، آورده دست به كه ای تازه آزادی از سه هر و گذشت خوبی به چیز همه اول روز دو در
 برای كه دادند اطلاع آنها به اما. برود قهوه مزرعۀ به كار برای تا شد همراه مهربان عمۀ با .ح خانم سوم، روز

 بیشتری پول كه دارد وجود ديگری شغل كه داد اطلاع آنها به عمه. دارند وجود كافی دختران كار آن انجام
 آن در شهركی به را آنها عمه. كردند قبول را پیشنهاد فوراً دادند، نمی راه خود دل به بد فکر كه دختران. دهد می

 به فروشی تن برای را آنها كه شد متوجه ناباوری كمال با دختر. كرد معرفی جديد كارفرمای به و برد نزديکی
 حقه آنها به او دوست شد متوجه كه بود اين آن و شد وارد ح خانم به نیز ديگری شوک. اند فروخته خانه روسپی

 ذهن در او. بود گرفته قرار خود دوست دروغین و زيبا های وعده تأثیر تحت ناخواسته جوان دختر اين. است زده
 شکسته درهم و زخمی ماه، يك از پس اما بود، بافته هم به روشن و بهتر ای آينده دربارۀ زيبا رؤيای بسیاری خود

 از سازمان رئیس. است حامله فهمید كه شد وارد او به هنگامی ضربه آخرين. كرد مراجعت خانه يتیم همان به
 اين از. باشد ها بچه باقی برای بدی الگوی توانست می و بود نکرده ازدواج مادر يك زيرا بود، عصبانی او دست

 انگی خاطر به. برود خواهد می كجا به بداند اينکه بدون گذاشت ها خیابان به پا دوباره او و كرد بیرون را او رو،
 دكتر يك به جنین سقط برای او. بازگردد خانه به توانست نمی او دارد، همراه به ازدواج بدون حاملگی  كه

 گرفته دربر را او زندگی كه آشوبی. كرد معرفی امن  خانۀ يك به را او و داد مشاوره او به دكتر. كرد مراجعه
 ".كند پیدا چنین فرجامی و بگیرد خانه يتیم از فرار برای عجولانه تصمیمی كه داشت برآن را او بود،

برند با اوضاع و احوال دشواری  سر می های امن به دهد متوجه شويم زنانی كه در خانه نمونه به ما امکان میاين 

های عمر متعارف  برند، از چرخه سر می های امن به اند. زنانی كه در خانه در جريان چرخۀ عمر خود مواجه شده

شان با  دوران گذار از چرخۀ عمر خانواده كنند. آنها در به نمايش درآمده است، عبور نمی 2كه در تصوير 

دهد  ای كه در بالا ذكر شد، به مراقبین در خانۀ امر امکان می شوند. نمونه رو می های گوناگون روبه آشفتگی

های امن  شود سرانجام سر از خانه شود و موجب می های عمر اين افراد چگونه مختل می متوجه شوند چرخه

 درآورند.

 

 

 

 

 

 

 

 :ايدآموخته را زير مطالب فصل اين در

برندمی سربه امن هایخانه در كه زنانی نیازهای درک 

است انسان پذيریجامعه مهم مؤسسات از يکی خانواده 

حیاتی رويدادهای با گوناگون، مراحل جريان در خود، عمر توسعۀ و رشد هایچرخه در زنان 

 شوندمی مواجه دشواری

منجر امن هایخانه در زنان استقرار به حمايتی هاینظام نابسندگی و عمر چرخۀ در اختلال 

 .شودمی
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 هاي امن زنان در خانه

 كنند می تجربه را دشواری شرايط زنان 

 است برخوردار بسیار اهمیت از برند می سر به پذير آسیب وضع در كه زنانی از حمايت و مراقبت 

 خدمات ارائۀ فرايند در كه مراقبینی برای اند كرده تجربه زنان كه گوناگونی دشوار احوال و اوضاع درک 

 .دارد بسیار اهمیت دارند، قرار آنها به

 دشوار احوال و اوضاع در كه زنانی اجتماعی روانی نیازهای درک امن های خانه در زنان مراقبین برای 

 .است الزامی امری كنند، می زندگی گوناگون

 كنند مي زندگي دشوار احوال و اوضاع در كه زناني

كند.  پذيری نقش بسیار مهمی در بهزيستی عمومی خانواده بازی می های جامعه خانواده به عنوان يکی از سازمان

ای كه در طول سالیان دستخوش تغییرات بسیار شده است، اكنون با واقعیت اضمحلال حمايت سنتی  خانواده

اند به هنگام وقوع هر يك از  دشوار گوناگون مجبور شدهپذير در اوضاع و احوال  مواجه است. زنان آسیب

برند بازماندگان اوضاع و  سر می های امن به رويدادهای عمر خود، روی پای خود بايستند. زنانی كه در خانه

 اند. احوال دشوار گوناگونی هستند كه در نمودار زير ترسیم شده

 زنان در اوضاع و احوال دشوار

 

 شوند مي منتهي امن هاي خانه به زنان شدن سپرده به كه مسیرهايي درك

اند، برای آنکه تحت مراقبت و حمايت قرار گیرند به اين اماكن پذيرفته  های امن اسکان يافته زنانی كه در خانه

های امن  آور و بسیار دشوار پا به خانه اند. آنها پس از گذراندن مسیرهای طولانی در اوضاع و احوال رنج شده



 
 

رند. مسیری كه از گهواره تا خانۀ امن طی شده است، مسیری است كه هیچ فرد عادی جرأت پا گذاردن گذا می

اجتماعی مناسب مستلزم درک عمیق دور باطل پیوستن  مراجعه كنید(. مداخلۀ روانی 2به آن را ندارد) به تصوير 

از اين گونه مسیرها را میسر  ای كه در زير تشريح شده است، درک بهتری به اين گونه مؤسسات است. نمونه

 سازد. می

سال دارد و تحصیلات رسمی را نگذرانده است. پدر او پس از آنکه مادرش خانواده را ترک و  20 الف. خانم"
مجدداً ازدواج كرد، خود را كشت. مادربزرگ مادری او مراقب اصلی او و خواهران و برادرانش به شمار 

ماری ناشناخته مرد. پس كرد، از يك بی تر او كه در بنگلور كار  و از خانواده حمايت می آمد. خواهر بزرگ می
دهنده به همراه دختری از همان دهکده در جستجوی كار به آن شهر رفت.  از مرگ خواهر،  ديگر خواهر پاسخ

دهنده به دنبال خواهر به شهر رفت تا به همراه دوستش به دنبال فرصتی برای امرار معاش بگردد. تنها زمانی  پاسخ
فروشی مشغول است. خواهرش او را مجبور كرد كه  اهرش به كار تنكه او به بنگلور رفت، متوجه شد كه خو

 وارد اين كار شود.

توانند در چهارديواری يك اتاق بخوابند كه  كنند و تنها هنگامی می هر دو خواهر در خیابان زندگی می
زور از او  بهآورد خواهرش  درمی الف. مشتريانشان اتاقی در هتل يا مسافرخانه كرايه كنند. پولی را كه خانم

ماند كه آن را صرف خريد لباس، غذا و  روپیه برای خودش می  211روپیه درآمد دارد و  211گیرد. او شبی  می
گذارد كه چگونه خواهرش  های خودش را در اين مورد با ما در میان می كند. او نگرانی ديگر نیازهای اساسی می

ها،  ن دردناک است، زيرا آنها بايد تحت ترحم جاكشكند. زندگی در خیابا هر روز بیشتر الکل مصرف می
مردان مست و پلیس زندگی كنند. اغلب اوقات آنها از دست برخی افراد شناخته شده كه آنها را استثمار 

ها  دستگیر شد و از اتاقی در منطقۀ  شوند. او طبق قانون پیشگیری از قاچاق غیراخلاقی انسان كنند، پنهان می می
 "مركز پذيرش خانۀ امن منتقل شد.بازار به يك 

 هاي امن مسیرهاي منتهي به پذيرش زنان در خانه

 



 
 

خواهد آنها را به خانه ببرند. او از آيندۀ  مادر و ناپدريش از وضعیت او و خواهرش مطلع شدند. آنها دلشان نمی

عین حال دوست ندارد در داند. او در  خود بیم دارد، زيرا كل دهکده ماجرايی را كه بر آنها گذشته است، می

خانۀ امن به سر ببرد. او در اينجا نیز با شمار زيادی دشواری مواجه است و در انتظار روزی است كه مجدداً در 

 اش دور هم جمع شوند. كنار خانواده

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :ايدآموخته را زير مطالب فصل اين در

و اوضاع بازماندۀ كه هستند كسانی اند،حمايت و مراقبت طلب در امن هایدرخانه كه زنانی 

 .هستند دشواری احوال

مشکلاتی با اند،داشته وجود قبل از كه هستند گريبان بهدست هايیپذيریآسیب با كه زنانی 

 .كندمی مختل را آنها خانوادۀ عمر چرخۀ كه شوندمی مواجه
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 بهداشت باروري زنان

 آيد می شمار به زنان زندگی ناگستنی و مهم اجزاء از يکی باروری بهداشت. 

 سیستم به مربوط مسائل كلیۀ در اجتماعی و روانی جسمی، كامل بهزيستی وضعیت باروری بهداشت 

 .نیست ضعف و بیماری نبود معنای به صرفاً و است  آن فرايندهای و كاركردها و باروری

 وظايف انجام و بارداری ازدواج، شغل، آموزش، شامل زنان، زندگی های جنبه كلیۀ بر باروری بهداشت 

 .گذارد می تأثیر او

 آنان شخصی و اجتماعی روانی، جسمی، بهزيستی از عبارتند زنان باروری بهداشت اجزاء 

 است رابطه زنان روانی سلامت و باروری بهداشت میان. 

 دارد تأثیر روانی سلامت بر باروری بهداشت در اختلالات. 

كنند، سهم محوری در  هايی كه به عنوان مادر، فرد، عضو خانواده و نیز به عنوان شهروند بازی می نقشزنان در 

يابد. زنان  بیند، كمك و مشاركت او در جامعه كاهش می جامعه دارند. هنگامی كه سلامت يك زن صدمه می

مشکلاتی را كه زنان در در معرض قرار داشتن در اوضاع و احوال دشواری هستند. شرايطی وجود دارد كه 

 كند. تر می رابطه با سلامت جنسی و بهداشت باروری خود با آنها مواجه هستند، وخیم

 ريزی خانواده دسترسی  زنان و دختران اغلب به خدمات برنامه :هاي ناخواسته يا بدموقع حاملگي

مورد  1.2111شوند كه به  میلیون زن و نوجوان به سقط جنین نامطمئن متوسل می .2ندارند. هر سال تقريباً 

 شود. های ناسالم منجر می مرگ مادر به خاطر عوارض ناشی از اين روش

 به میزان  :يابند يق روابط جنسي انتقال ميهايي كه از طر و ايدز و عفونت .وي. آي .اچ

و  .وی .آی .ساله را كه اچ 14تا  22% از جوانان 11اند. اكنون زنان جوان  نامتناسبی زنان را درگیر خود ساخته

 دهند.  ايدز دارند، تشکیل می

 بار های سنتی زيان كه شامل خشونت خانگی، خشونت جنسی، قاچاق انسان، آيین :خشونت و استثمار 

شوند  ( و خدمات باروری ناسالم و نامطمئن كه به زور به زنانی تحمیل میFGMنظیر ختنه كردن دختران)

د( اين خدمات  را بر اساس شرايط كه اطلاعات لازم در اختیار آنها قرار نگرفته  يا فرصت انتخاب) يا رَ

 خود ندارند.

 پذيرتر از  كه اغلب آسیب -مناسب برای نوجوانان :فقدان خدمات و آموزش بهداشت باروري

جمعیت كلی هستند، با دور از دسترس آنها قرار دادن اطلاعات حیاتی كه جوانان بیش از همه به آنها نیاز 

 دارند.



 
 

 شود: بهداشت باروری زنان شامل موارد زير می

 ثانوی جنسی های ويژگی مناسب توسعۀ 

 شدن بالغ 

 جنسی فعالیت 

 شدن قاعده به مربوط مشکلات 

 خود جنسی شريك و خود جنسی نیازهای برآوردن توانايی 

 باروری با رابطه در مشکل نداشتن 

 حاملگی مراحل گذاردن سر پشت و  شدن بارور توانايی 

 جامعه و خانواده قبال در جنسیتی های نقش ايفای توانايی 

 شدن يائسه 

 يا نوزاد آوردن دنیا به شدن، حامله جنسیتی،  نقش ايفای جنسی، روابط مورد در گیری تصمیم توانايی 

 باروری بهداشت با مرتبط مشکلات به مربوط رفتارهای

 معناي بهداشت باروري چیست؟

ب جسمی، روانی و اجتماعی در كلیۀ مسائل مربوط به سیستم باروری و به مناسبهداشت باروری به وضعیت 

 شود. گفته نمیشود و صرفاً به فقدان بیماری و ضعف  كاركردها و فرايندهای آن اطلاق می

كننده و سالمی داشته باشند. بهداشت  از اين رو بهداشت باروری بیانگر آن است كه قادرند زندگی جنسی ارضا

باروری همچنین بیانگر آن است كه آنها از اين قابلیت برخوردارند كه بارور شوند و از اين آزادی كه اگر 

 بار؟ خواهند بارور شوند، چه زمانی بارور شوند و چند می

های  اين امر از اهمیت بسیار برخوردار است كه توجه داشته باشیم اين حق مردان و زنان است كه به روش

های ديگری به  ريزی خانواده به انتخاب خود و نیز به روش قبول برنامه مطمئن، سالم، اثربخش و ارزان و قابل

ی داشته باشند. زنان و مردان از حق دسترسی به انتخاب خود برای تنظیم باروری، كه خلاف قانون نباشد، دسترس

خدمات درمانی و بهداشتی مناسب برخوردارند، خدماتی كه به زنان امکان دهد با سلامت و اطمینان حامله شوند 

دهد. اين امر الزامی است  ها بهترين فرصت برخورداری از يك نوزاد سالم را می و بچه به دنیا بیاورند و به زوج

 (.2004)صندوق جمعیت ملل متحد،  عات ارزشمند و مهم در اختیار هر دو جنس قرار گیردكه اين اطلا

 باروري بهداشت و امن هاي خانه در زنان

های امن برای مراقبت و حمايت با مشکلات بسیار مواجه است. آنها بازماندگان تجربیات  انتقال زنان به خانه

گذارد. اختلال در بهداشت باروری زنان تأثیر مستقیمی  تأثیر می دردناک گوناگونند كه بر بهداشت باروری آنها

بر سلامت روانی آنها دارد. از اين رو درک اين امر كه بهداشت باروری يك امر مهم و جزئی لاينفك از 



 
 

 جسمی

 روانی اجتماعی

شود، بلکه همچنین بهزيستی اجتماعی،  دهد و به بهزيستی جسمی او محدود نمی زندگی زنان را تشکیل می

های زندگی زن، از  كند، اهمیت بسیار دارد.  بهداشت باروری بر كلیۀ جنبه نی او را نیز تعیین میعاطفی و روا

گذارد. اجزاء بهداشت باروری زنان در  جمله آموزش، مسیر شغلی، ازدواج، حاملگی و كاركرد او تأثیر می

 به نمايش درآمده است. 1تصوير 

 1تصوير 

 

 

 

 

 هاي مهم بهداشت باروري جنبه

ری از مقاطع مهمی را كه زنان طی پردازند. شرح مختص های امن به مراقبت و حمايت از زنان می مراقبین در خانه

كنید. درک اين مقاطع مهم به مراقبین در  گذرانند، در زير ملاحظه می چرخۀ عمر رشد سیستم باروری خود می

 ای مناسبی برای زنان به عمل آورند. دهد تمهیدات مداخله های امن امکان می خانه

 نخستین قاعدگي

سالگی  22 و 22%( بین 02) دهد. اكثريت دختران روی می منظور نخستین قاعدگی است كه در بلوغ جنسی

دانند.  سال است. شروع قاعدگی را به معنای بلوغ دختر می 23كنند كه میانگین آن  نخستین قاعدگی را تجربه می

يابد و از اين رو،  درک عموم اين است كه با نخستین قاعدگی، بلوغ روانی، اجتماعی و فرهنگی دختر تحقق می

 كنند. های زنانگی آماده می ها و مسؤلیت ا برای بر عهده گرفتن نقشآنها ر

كشد. شاخص شروع هر چرخه، دورۀ  روز به طول می 41تا  12ای خاص خود دارد كه معمولاً بین  هر زن چرخه

كند. به  كشد. رنگ خون حیض در طول هر دوره كمی تغییر می روز به طول می 1تا  3قاعدگی است كه بین 

تر  شوند و نهايتاً به تدريج كم تر می شوند و سپس تیره تر شروع می ها احتمالاً با رنگ روشن ، اين دورهطور كلی

كشد تا قاعدگی منظم شود. معدودی از زنان ممکن است اينجا يا آنجا  سال به طول می 1شود. احتمالاً حدود  می

 ت.در آغاز يك دوره را تجربه نکنند، اما يك يك رويداد متعارف اس

خلقی، احساس ناراحتی و غم كردن، احساس  های قاعدگی عبارتند از نوسانات خلقی، زودرنجی و كج نشانه

درد و درد در بخش پايین شکم. مشکلات  ورم داشتن به خاطر نگهداشت آب در بدن، سردرد مختصر، پشت

 متعارف كه با قاعدگی همراه هستند، عبارتند از:

 



 
 

 (PMSسندروم قبل از قاعدگي)
PMS های جسمی است و هم احساسی كه بسیاری از زنان درست پیش از قاعدگی به آن دچار  هم شامل نشانه

كردن، اسهال، ولع نسبت به غذا،  درد، گلودرد، سردرد، عرق شوند، كه شامل آكنه، باد كردن، خستگی، پشت می

 .خلقی، دشواری در تمركز و دشواری در كنترل استرس افسردگی، زودرنجی و كج

معمولاً   PMSهای گوناگون داشته باشند.  دختران متفاوت ممکن است برخی يا همۀ اين علائم را با تركیب

شود. اما  روز قبل از شروع قاعدگی دارد و پس از شروع قاعدگی به زودی ناپديد می 1بدترين وضعیت را طی 

پس از آغاز آن اين علائم را مشاهده  شوند، معمولاً تا چند سال PMSدخترها  اگر هم دچار علائم مرتبط با 

 خواهند كرد.

 آمنوره يا قطع قاعدگي
هايشان شروع نشده باشد،  سالگی يا سه سال پس از مشاهدۀ نخستین علائم بلوغ پريود 21دخترانی كه درحدود 

يك مشکل  اند. علت اين امر معمولاً يك ناهنجاری ژنتیکی، يك عدم تعادل هورمونی يا اولیه شده  دچار آمنورۀ

دهد كه  ها همچنین اغلب اوقات عامل آمنورۀ ثانويه نیز هستند كه هنگامی روی می ساختاری است. هورمون

ماه يا سه دورۀ معمول پريود  1دختری كه پريودهای عادی داشته است، به طور ناگهانی و برای مدت بیشتر از 

 شود. خود با توقف قاعدگی مواجه می

شود، آن  رود،  هنگامی كه دختری پريود نمی ترين علت آمنورۀ ثانويه به شمار می ايججايی كه حاملگی ر از آن

توانند موجب آمنورۀ اولیه و ثانويه  تعادل هورمونی، مسائل ديگری كه می را بايد كنار گذاشت. علاوه بر عدم

 شوند، از جمله عبارتند از:

 استرس 

 كاهش يا افزايش شديد وزن 

 تواند علامتی باشد حاكی از اينکه دختر كاهش وزن زيادی پیدا كرده و ممکن  اشتهايی) آمنوره می بی

 اشتهايی داشته باشد( است بی

 های ضدبارداری توقف مصرف قرص 

 مشکلات تیروئید 

 های تخمدان كیست 

 ها تأثیر بگذارند مشکلات ديگری كه ممکن است بر سطح هورمون 

 طولاني(هاي قاعدگي بسیار سنگین و  منوراژي) دوره

تر از روزهای ديگر باشد. اما  تر و سنگین امری عادی است كه دوران پريود دختری در برخی روزها سخت

كم  تواند شامل خیس شدن از خون دست های قاعدگی بیش از حد سنگین و طولانی( می )دوره علامت منوراژی



 
 

روز به  1ودهايی باشد كه بیش از )پد( به مدت يك ساعت برای چند ساعت متوالی يا پري يك نوار بهداشتی

روند يا از  مانند و به مدرسه نمی كشند. دخترانی كه منوراژی دارند گاه در دوران قاعدگی در خانه می طول می

 ريزی در جلوی جمع را كنترل كنند. ترسند كه قادر نباشند خون كنند زيرا می های اجتماعی احتراز می فعالیت

 ديسمنوره يا قاعدگی دردناک

دو نوع ديسمنوره وجود دارد كه عبارت است از قاعدگی بسیار دردناک كه ممکن است نگذارد دختر به 

 مدرسه برود يا درس بخواند يا بخوابد:

 يابد، عبارتند از: علائم رايج ديسمنوره كه برای مدت يك يا دو روز ادامه می

 تهوع و استفراغ 

 درد يا درد شديد در پايین شکم سردرد، پشت 

 های شديد در شکم اسهال يا پیچش 

 سرگیجه 

 احساس اندوه يا زودرنجی 

 حاملگي

زا باشد. حاملگی  بخش يا استرس تواند لذت ترين رويدادهای زندگی زنان است كه می حاملگی يکی از مهم

نند شدن آماده ك آورد. طی دوران حاملگی، زنان بايد خود را برای مادر مشکلات بسیاری برای زنان به وجود می

های جديد است. در اوضاع و احوال عادی، زنی كه ازدواج كرده  ها و مسؤلیت كه مستلزم بر عهده گرفتن نقش

بخشد، اما در اوضاع و احوال ديگری  است،  در انتظار حامله شدن است، امری كه به او جايگاهی در خانواده می

زا برای او در زندگی تبديل  ويداد استرسنظیر حاملگی خارج از ازدواج، همان حاملگی به يك انگ و يك ر

 شوند، عبارتند از: شود. برخی از مسائلی كه به حاملگی مربوط می می

 زنانی كه ازدواج كرده، اما نازا هستند 

 زنان حاملۀ ازدواج نکرده 

 اند اند يا از شوهر جدا شده ای كه آنها را رها كرده زنان حامله 

  از آنسلامت روانی در دوران حاملگی و پس 

 حاملگی به دلیل سوءاستفادۀ جنسی 

 كنند حاملگی زنانی كه كار می 

 برند حاملگی زنانی كه در كنترل و حمايت نهادها به سر می 

 ای كه ناتوانی ذهنی و جسمی دارند زنان حامله 



 
 

، دهد كه حاملگی تنها يك پديدۀ جسمی نیست، بلکه از مظاهر اجتماعی، فرهنگی اوضاع و احوال فوق نشان می

 شناختی و نیز اقتصادی برخوردار است. روان

 كوتاه هاي نمونه

 :2 كوتاه توصیف

 بوده رو روبه شوهرش خشونت با  ازدواج  هنگام از او. است كرده رها را او شوهرش و است ساله 11 ج. خانم"
 گونه هیچ بدون را او شوهر كه آنجايی از. است حامله ديگر بار يك او. دارد بچه دو اكنون هم ج. خانم. است

 آورده روی دولت حمايتی های سازمان به كودكش دو همراه به جِی خانم است، كرده ترک اجتماعی حمايت
 ".كند می وارد او بر زيادی عصبی فشار حاملگی و است افسرده بسیار او. است

 

 :1 كوتاه توصیف

 شد متوجه پسر كه وقتی. است داده قرار جنسی سوءاستفادۀ مورد را او اش پسرخاله و است ساله 11 ک. خانم"
 بیرون خانه از را او شدند، باخبر او حاملگی از خانواده اعضای كه هنگامی. كرد رها را او است، حامله او كه

 در. دادند ارجاع امن  خانۀ به حمايت و مراقبت برای را او آنها. كرد مراجعه زنان به كمك مركز به او. كردند
 میان او مجدد پذيرفتن به مايل خوردن انگ ترس از نیز خانواده اعضای و دهد نمی رونشان پسرخاله حاضر، حال
 ".نیستند خود

 :3 كوتاه توصیف

 را او كند می كار سازمان اين در كه مراقبی. دارد اقامت غیردولتی سازمان يك در و است ساله .2 .ل خانم"
 كه هنگامی روز يك. يافت ادامه طولانی مدت جنسی سوءاستفادۀ اين. است داده قرار جنسی سوءاستفادۀ مورد

 متوجه او آنجا در. دادند انتقال ديگری مركز به و كردند مرخص سازمان اين از را او كرد، شکايت مراقب از او
 به دست دهد، ادامه را حاملگی كردند مجبور را او كه آنجايی از و شد افسرده بسیار ال. است حامله كه شد

 ".زد سرباز او از مراقبت يا نوزاد مشاهدۀ از كرد، حمل وضع او كه هنگامی. زد خودكشی

 :4 كوتاه توصیف

 ام. كرد می گدايی ها خیابان در او زيرا آورد، امن خانۀ به پلیس بود، میانسال زن يك كه را .م خانم"
 كه شدند متوجه كاركنان آوردند، مركز به را او كه هنگامی. دارد گفتار در تأخیر و شديد ذهنی ماندگی عقب

 او كه او به فهماندن يا حاملگیش چگونگی مورد در او از اطلاعات كسب شرايطی، چنین در. است حامله .م
 ".بود دشواری كار است، حامله

 



 
 

 :2 كوتاه توصیف

 و بود داده قرار جنسی سوءاستفادۀ مورد شان همسايه را او. آورد امن خانۀ به مادرش را ساله، 20 ،.ن خانم"
 جنسی تجاوز مورد دخترش اينکه از مادرش. داشت ملايم ذهنی ماندگی عقب و جزئی كوری .ن .بود حامله

 او به كسی كه كند منتقل را معنا اين امن خانۀ مراقبین به توانست می تنها دختر. بود شده پريشان بود، گرفته قرار
 به او. بود شده ويران بود، گرفته قرار سوءاستفاده اين مورد معلولش كودک اينکه از مادر. است كرده تجاور
 هنگامی متجاوز. كند حمايت اش بچه از است نتوانسته كه دانست می گناهکار و كرد می سرزنش را خود شدت

 برای و رفت می شمار به او مادر برای انگ يك ان حاملگی. بود كرده تجاوز دختر به بود، رفته كار سر مادر كه
 و كند درک شد، می مربوط او حاملگی به كه را مسائلی نبود قادر .ن .نگهدارد خانه در را او كه بود دشوار مادر
 ".كند چکار نوزاد با دانست نمی

 حاملگي نوجوانان

رو  های امن اغلب با شرايطی روبه يابد. مراقبین خانه ای افزايش می دهنده شمار حاملگی نوجوانان به میزان تکان

های اين زنان جوان قادر نیستند يك  اند. خانواده هايشان بیرون رانده شده شوند كه در آنها زنان جوانی از خانه می

نکرده را بپذيرند. علل اين امر متنوع است و شامل مواردی نظیر ازدواج كودكان، سوءاستفادۀ  نوجوان ازدواج

شود. اما حاملگی نوجوان رويدادها و مشکلات  های جنسی نوجوانان می جنسی، و شروع زودهنگام فعالیت

 آورد. زندگی پراسترسی را به دنبال می

 انگ خوردن در جامعه 

 رها شدن توسط خانواده 

 فرار كردن از خانه 

 های بدون نظارت جنین سقط 

 سوءتغذيه 

 مشکلات روانی نظیر افسردگی و اضطراب 

 اقدام به خودكشی 

 مشكلات رواني پس از زايمان

ادۀ دوران كودكی به مادرشدن  بسیاری مشکلات  بزرگ برای منابع روانی و روابط موجود زنان  گذر از خانو

شوند.  رو می های پس از زايمان روبه آورد. اغلب زنان بلافاصله پس از تولد كودک با ناراحتی به وجود می

روانی شديد كه به های  تواند از خلق كمی غمناک، اضطراب ملايم تا كسالت شدت اين مشکلات روانی می

 ، زن و سلامت روانی مراجعه كنید(. 1)به فصل  بستری شدن و درمان فوری نیاز دارد، متفاوت باشد

 

 



 
 

 جنین خواسته يا ناخواسته سقط
آيند از اوضاع و احوال دشواری  های امن می حاملگی ممکن است خواسته يا ناخواسته باشد. زنانی كه به خانه

كنند تا به روش خود يا با كمك  های ناخواسته دست به گريبانند. بسیاری تلاش می گیاند و با حامل گذر كرده

 جنین وجود دارد: جنین كنند. دلايل روانی بسیاری برای سقط پزشکی سقط

 حاملگی خارج از ازدواج 

 حاملگی ناشی از سوءاستفادۀ جنسی 

 های متعدد حاملگی 

 نیاز داردجنین  مشکلات مرتبط با سلامت زنان كه به سقط 

 توانند اوضاع و احوال را درک كنند ماندگی ذهنی دارند و نمی زنانی كه عقب 

 حاملگی نوجوانان 

 جنین عبارت است از: عواقب مرتبط با سقط

: خونريزی، وارد شدن عفونت در خون، صدمات وارده به رحم و درون شکم، بیماری التهاب عواقب جسمي

 و مرگهای سمی، درد، نازايی  لگنی، واكنش

 : انگ، رهاشدن، جدايی از شوهرعواقب اجتماعي

 شدن : زندانیعواقب قانوني

 نفس پايین. : افسردگی، اضطراب، اقدام به خودكشی، احساس گناه، عزتعواقب رواني

 يائسگي

های اصلی يائسگی  سال است. ويژگی 21شدن است. میانگین سن يائسگی حدود  يائسگی پايان تدريجی قاعده

 شناختی: هستند و هم روانهم جسمی 

 قاعدگی نامرتب 

 خشکی مهبل 

 گر گرفتن 

 اختلالات خواب 

 تغییرات مکرر خلقی، زودرنجی و غم بسیار رايج است 

 درد بدن 

 خستگی 

 از دست دادن اشتها 



 
 

 مشکلات جسمی مکرر 

 حقوق بهداشت باروري زنان

ندارد، بلکه همچنین دارای ابعاد های جسمی  طور كه نشان داديم، بهداشت باروری زنان تنها جنبه همان

انداز حقوق زنان در مسائل بهداشت باروری، مزايای  اجتماعی، روانی، فرهنگی و اقتصادی نیز هست. چشم

شوند، قائل شده است. اين مزايا شامل حق  بسیاری برای زنانی كه با اوضاع و احوال گوناگون روبه رو می

 شود. باروری، وجود اين خدمات و ارزانی آنها میدسترسی آسان به درمان مرتبط با بهداشت 

 حقوق باروری شامل موارد زير است:

 حق زندگی 

 در مقابل خشونت جنسی، تجاوز به عنف، عقیم  حق برخورداری از يکپارچگی و امنیت بدن خود(

 ريزی خانواده( جنین اجباری، محرومیت از خدمات برنامه شدن يا سقط

 در رابطه با تمايلات جنسی(  حق برخورداری از حريم خصوصی( 

 برای مثال، كنترل باروری( حق برخورداری از مزايای پیشرفت علمی( 

 های آگاهانه( انتخاب  )حق حق جستجوی اطلاعات، دريافت و پخش آنها 

 پذير شدن توسعۀ كامل تمايلات جنسی و خود( )برای امکان حق آموزش 

 شغلی و محیطی( حق بهداشت( 

  ازدواج و طلاقحق برابری در 

 تشخیص تعصبات جنسیتی( تبعیض حق عدم( 

 (1112)سونداری راويندران، 

 

اين حقوق باروری و جنسی زنان دركلیۀ اوضاع و احوال برای زنان تعريف شده است. اين حقوق برای زنان به 

های  راقبین در خانهشود. اين امر اهمیت دارد كه م يکسان اعمال می های امن به طور كلی و برای زنان ساكن خانه

 امن از حقوقی كه زنان از آنها برخوردارند، مطلع باشند.

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 و .وي .آي. هاي امن كه داراي اچ مراقبت از زنان ساكن خانه

 يابند هايي هستند كه از طريق روابط جنسي انتقال مي عفونت 

 

هايي كه از طريق  عفونت/ .وي .آي .پذيري اجتماعي زنان نسبت به ريسك ابتلا به اچ آسیب

 شوند و ايدز روابط جنسي منتقل مي

 

و ايدز، بهداشت جنسی و باروری و حقوق بهداشت جنسی و باروری  .وی .آی .ای میان اچ رابطۀ قوی اما پیچیده

% كلیۀ 12و جنسیت وجود دارد. اين نکته اهمیت بسیار دارد كه توجه داشته باشیم در مقیاس جهانی، تقريباً 

% ديگر هم در جريان حاملگی يا شیردادن. اين امر 21شوند و  وی از طريق روابط جنسی منتقل می آی اچ موارد

دهندۀ آن است كه برای درک اين پیوندها، توجه به تمايلات و روابط جنسی و جنسیت مسائل مهمی  نشان

 هستند. 

پذيرتر  وی آسیب آی شوند و نیز اچ منتقل میهايی كه از طريق روابط جنسی  به دلايل زير، زنان در مقابل عفونت

 هستند:

 شناختي به لحاظ زيست

 آورد بافت نرم اندام تناسلی زنانه به سهولت معبر انتقالی برای ويروس فراهم می 

 وی در آن بیشتر  آی بافت مهبل با سهولت بیشتری مايعات، از جمله اسپرم، را كه غلظت ويروس اچ

 مهبل راكند تا ترشحات  است، جذب می

 زن بیشتر احتمال دارد كه در تماس با ويروس قرار بگیرد، زيرا زن  -زن  جايگاه اجتماعی فرودست

 قدرتی برای رد درخواست شريك جنسی خود ندارد) رابطۀ جنسی اجباری(

 برابر بیشتر از مردان است 2تا  1ريسك در معرض ويروس قرار گرفتن زنان  -خطر انتقال 

  نشدۀ ديگری داشته باشند كه از طريق روابط جنسی منتقل  های درمان دارد كه عفونتزنان بیشتر احتمال

 شود كه زنان درمان مؤثری را دريافت كنند شوند. شرم يا ترس از مراجعه به دكتر مانع از آن می می

 های بیشتری از ترشحات مهبل وجود دارد در اسپرم ويروس 

  دهد ها را افزايش می ززخم)تحمیلی( ريسك بروز رياجباری رابطۀ جنسی 

 ها بدون علامت هستند شوند، در زن هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل می عفونت 

 از نظر اقتصادي

 گفتگو و اصرار بر سر اينکه مرد از كاندوم استفاده كند،  برای زنان  -وابستگی اقتصادی به مرد

 انگیز است. مخاطره



 
 

 كنند يا خود برای تضمین ثبات مالی خود و  رد، تحمل میزنان يا شوهری را كه چند شريك جنسی دا

 كنند كودكانشان چند شريك جنسی اختیار می

 تن دادن به روابط جنسی برای درآمد مادی، برای بقای روزمره در  شرايط بسیار بد اقتصادی 

  خلع قدرت اقتصادی 

 اطلاعات و دانش نازل و دسترسی ناچیز به درمان پزشکی -فقدان آموزش 

 اجتماعي و فرهنگي

 زنان قرار نیست دربارۀ تمايلات جنسی بحث كنند يا تصمیم بگیرند 

 اندازد شوند كه سلامت زنان را به خطر می مانع از بحث دربارۀ آن مسائل جنسی می -تابوهای فرهنگی 

 ن اين انتظار از زنان كه بايد باكره باشند و زدن انگ به روابط جنسی زنان مانع از آ -جهل و انگ

 شود كه زنانی كه  به لحاظ جنسی فعال هستند به خدمات و اطلاعات بهداشتی دسترسی پیدا كنند می

 كند، به لحاظ جسمی در خطر بیشتر ابتلا به عفونت  زنی كه خشونت جنسی را تجربه می -خشونت

 وی قرار دارد آی اچ

 فروش( به لحاظ فرهنگی برای  داشتن شركای جنسی متعدد) از جمله رابطه با زنان تن -تأيید اجتماعی

 مردان متأهل و مجرد مورد قبول است

 كند،  اين افسانه كه برقرار كردن رابطۀ جنسی با يك دختر باكره بیماری ايدز را درمان می -فکر غلط

 دهد خطر ابتلا به ايدز را در دختران جوان افزايش می

 ای برای شركای  مستی، موانع عمدهروی آوردن به رابطۀ جنسی در حال  -رفتارهای پرخطر مردان

 كند تا موضوع استفاده از كاندوم را مطرح و آن را بقبولانند جنسی زن فراهم می

 پذيرند، زيرا به خدمات بهداشتی دسترسی ندارند شوند، در مقابل عفونت آسیب زنانی كه قاچاق می 

 د قرار دارندزنان در خطر ابتلا به ايدز از شركای جنسی خو -شوهران مهاجر و فصلی 

 سالگی برسند، به  .2وسال را پیش از آنکه به سن  سن در بسیاری نقاط، دختران كم -ازدواج كودكان

هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل  مردان سالمندی كه يا به لحاظ جنسی فعالند يا به عفونت

قدرت ناچیز در روابط دهند. نداشتن اطلاعات و  وی و ايدز مبتلا هستند، شوهر می آی شوند/ اچ می

 برد. برای طرح موضوع كاندوم و پیش بردن آن، خطر ابتلا به عفونت را بالا می

 (STIsشوند) هايي كه از طريق روابط جنسي منتقل مي عفونت

يابند يکی از علل عمدۀ مرگ، معلولیت و لطمات فیزيولوژيك  هايی كه از طريق روابط جنسی انتقال می عفونت

ها همچنین  كنند. اين عفونت های امن زندگی می دی از مردم، به ويژه زنانی هستند كه در خانهمیان تعداد زيا

هايی از اين نوع كه میان زنان ساكن  كنند. عفونت پذيرتر می وی و ايدز آسیب آی زنان را برای ابتلا به اچ

شوند،  وابط جنسی منتقل میهايی را كه از طريق ر های امن رايج هستند، سیفلیس و سوزاک است. عفونت خانه



 
 

خوردن زنان هم از سوی شركای جنسی و هم  دانند، امری كه به آزار و اذيت و انگ اغلب بیماری زنانه می

شود. در نتیجۀ تبعیض جنسیتی در برخورداری از خدمات بهداشت جنسی، زنان ممکن  اعضای خانواده منجر می

 پذير شوند. آسیبنشده باقی بمانند و نسبت به عفونت  است درمان

 شوند در زنان عبارت است از: هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل می علل بروز عفونت

 پردازند فروشی می زنانی كه به تن 

 شوند زنانی كه قاچاق می 

 شوند )شوهر( مبتلا به عفونت می زنانی كه توسط شركای جنسی مرد خود 

 گیری در مورد روابط جنسی فقدان تصمیم 

 شوند هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل می ونتعواقب عف

های  پذيری در مقابل بیماری و ايدز، ناباروری، سوءتغذيه، ضعف، آسیب .وی. آی. : اچعواقب سلامت جسمی

 ديگر، ناتوانی و معلولیت و كاهش كاركرد

مرد، بیکاری، شدن توسط خانواده يا شريك زندگی مرد، خشونت توسط شريك  : انگ، رهاعواقب اجتماعی

 سپرده شدن به مؤسساتی نظیر خانۀ امن

زدن به خود، احساس شرم وگناه، شکايت از مشکلات  : افسردگی، اختلالات خواب، آسیبعواقب فیزيولوژيك

 نفس پايین، تلقی بد از خود ، عزتبدنی، تغییرات خلقی

 :2 كوتاه توصیف

گونه  ساله، در يك ترن  توسط يك گروه مورد تجاوز قرار گرفت. از آنجايی كه او از هیچ 11، .س خانم“
های پزشکی،  امن آوردند. پس از آزمايش  حمايت خانواده برخوردار نبود، او را برای مراقبت و حفاظت به خانۀ

شوند و او به اين  قل میهايی دچار شده است كه توسط روابط جنسی منت به يکی از عفونت .سشد كه معلوم 
ری مبتلا شده است. به چنین بیما .سكنان خانۀ امن نیز متوجه شدند كه دلیل پريشان شد. به نحوی همۀ ديگر سا

كردند و او منزوی شد. آنها به او اجازه  در خانۀ امن انگ خورد. ساكنان ديگر او را مسخره می .ساز آن هنگام، 
در يك اتاق با آنها بخوابد. او بدخلق و زودرنج شد و به طور مکرر با ديگر  دادند با آنها غذا بخورد يا نمی

 ”ساكنان دعوا و زدو خورد كرد.

 :1 كوتاه توصیف

فروشی  خانه خلاص و به خانۀ امن آورده شد. او تقريباً ده سال گذشته را به كار تن ساله، از فاحشه 41، .خانم م“
شوند و  هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل می های پزشکی نشان داد كه ام به عفونت گذرانده بود. آزمايش



 
 

انگ خوردن پیگیری منظم درمان خود را  از اين اطلاغات آگاه شد. او به دلیل ترس از .نیز ايدز مبتلاست. م
ضعیف شد و  .مهد او را مضطرب و مشوش كرده بود. انجام نداد. اين فکر كه تنها ممر درآمدش را از دست بد

طلب گوناگون قرار گرفت. سپس دچار مشکلات پوستی شد و او را از  های فرصت در معرض ابتلا به عفونت
 ”ين  جدايی از ديگران او را به افسردگی كشاند.ديگر ساكنان خانۀ امن جدا كردند. ا

 و ايدز .وي. آي. اچ

 .وي .آي .اچ

پذير هستند. مسیرهای عمدۀ انتقال  )ويروس نقص ايمنی انسانی( آسیب. وی. آی. همه در مقابل عفونت اچ

 وی عبارتند از: آی اچ

 است .وی .آی .عفونت اچ)مهبلی، مقعدی يا دهانی( با شخصی كه مبتلا به  نشده روابط جنسی حفاظت 

  استفاده از محصولات خونی آلوده( تزريق خون آلوده( 

 از طريق مادر آلوده به فرزندش 

 است .وی .آی  .و سرنگ با شخصی كه آلوده به اچ  استفادۀ مشترک از سوزن 

 يابند؟ و ايدز چگونه انتقال نمی .وی .آی. اچ

 دست دادن 

 بوسیدن و در آغوش كشیدن 

  از لیوان، بشقاب و ديگر ظروفاستفادۀ مشترک 

 استفاده از توالت و حمام مشترک 

 كنیم از طريق سرفه يا عطسه يا از طريق هوايی كه تنفس می 

 نشستن سر يك كلاس يا نهارخوری 

 آلات مشترک ها يا ماشین استفاده از دستگاه 

 شنا كردن يا بازی كردن با هم 

 های استريل( اهدای خون به بانك خون) با سوزن 

 گزيده شدن توسط حشرات، برای مثال، پشه، ساس و غیره 

 های اجتماعی روزمره تماس 

 ايدز

 ايدز به معنای سندروم نقص ايمینی اكتسابی انسانی است. علل بروز ايدز عبارتند از:

 شود وی( موجب ايدز می آی ايمنی انسانی) اچ ويروسی معروف به ويروس نقص 



 
 

 سازد. اين ويروس با  كند و در طول زمان آن را ضعیف می میوی به سیستم ايمنی بدن حمله  آی اچ

 شود. های گوناگون موجب ايدز می نابود كردن توانايی بدن در مبارزه با بیماری

 كند، از دست  وی دارد، به تدريج حفاظتی را كه سیستم ايمنی برای او تأمین می آی شخصی كه اچ

 شود. دهد و دچار مشکلات سلامتی می می

 وی زندگی كنند. آی ها بدون اينکه به ايدز مبتلا شوند، با اچ توانند برای سال یافراد م 

 و ايدز .وي .آي. هاي اچ علائم و نشانه

دهند. اين  گونه علائم بیماری از خود نشان نمی ها هیچ اند، برای سال شده  وی آلوده آی اغلب افرادی كه به اچ

ئم بیماری باقی بماننند، اما ويروس در خون آنها خاموش و غیرفعال افراد ممکن است كاملاً سالم و بدور از علا

ای در آينده دچار ايدز شوند. هنگامی كه  ماند و با اين خطر دست به گريبان هستند كه در هر لحظه باقی می

وی  آی تواند هرچند ممکن است كاملا سالم به نظر رسد و نداند كه به اچ وی آلوده شد، می آی فردی به اچ

راهی جز آزمايش خون برای اطلاع از اين امر كه آيا   آلوده است، اين ويروس را به ديگران منتقل كند. هیچ

اند، يك يا چند علامت  وی آلوده آی وی آلوده است يا نه، وجود ندارد. برخی افرادی كه به اچ آی فردی به اچ

دهند. اين علائم را به سادگی ممکن  ود نشان میآورد، از خ ای را كه بر روی هم ايدز را به وجود می از مجموعه

های ديگر اشتباه گرفت. اين علائم عبارتند از خستگی دائمی، كاهش وزن شديد،  است با علائم بسیاری بیماری

يابد. مدت زمانی  يابد، اسهال مداوم كه بیش از يك ماه ادامه می كردن شبانه و تبی كه چند هفته ادامه می عرق

وی به ايدز مبتلا شوند، بسیار متفاوت است و از فردی تا فرد ديگر فرق  آی تا افراد مبتلا به اچكه لازم است 

 كند. می

 .وي .آي. آزمايش اچ

وی مثبت است، به آن معناست كه فرد به ويروس آلوده شده است،  آی اگر نتیجۀ آزمايش نشان دهد كه فرد اچ

دارد كه ويروس را به فرد ديگری منتقل كند و تقريباً با اطمینان ويروس را در بدن خود دارد، اين قابلیت را 

وی آنها منفی است يا در معرض  آی توان گفت كه سرانجام ايدز خواهد گرفت. آنهايی كه نتیجۀ آزمايش اچ می

در آنها  اند، اما علائم هنوز اند يا در معرض ويروس قرار گرفته و به آن آلوده نشده  وی قرار نگرفته آی ويروی اچ

)اين احتمال هنگامی مطرح است كه قرار گرفتن در معرض ويروس كمتر از يکسال قبل از  به وجود نیامده است

 آزمايش روی داده باشد(.

گونه دارويی كه بتواند ايدز را درمان كند، ساخته نشده است.  ايدز يك بیماری كشنده است و تا به حال هیچ

 اثر بیماری و بر پیشگیری از انتقال آن متمركز است.درمان به طور عمده بر كند كردن 

های ايدز ممکن است علائم و  ها تشخیص داد. كلیۀ علائم و نشانه توان از روی علائم يا نشانه ايدز را نمی

تواند تا هنگامی كه در يك بیمارستان يا مركز  های ديگر نیز باشد. از اين رو، شخص نمی های بیماری نشانه



 
 

ين منظور آزمايش نشده است و آزمايش از وجود بیماری خبر نداده باشد، ادعا كند كه ايدز دارد يا درمانی به ا

 ندارد.

 در بدن .وي .آي .پیشروي اچ

 مسیر 4ورود ويروس از طريق هر يك از  .وی .آی. عفونت اچ

 ها( بادی ماه) ظهور آنتی 1هفته تا 1 دورۀ پنجره

 سال 21تا  2از  فقدان علائم احتمالاً عفونت خاموش

دلیل، ضعف  نشده و تب، كاهش وزن بی اسهال كنترل ايدز

عمومی، بزرگ شدن غدد لنفاوی، عفونت پوستی و 

 طلب های فرصت عفونت

 

 و ايدز محافظت كند؟ .وي .آي .تواند خود را از اچ چگونه انسان مي

 استفاده از كاندوم به هنگام روابط جنسی 

 های استفاده نشده و غیرمشترک استريل و سوزنهای   استفاده از سوزن 

 وی مثبت باشد آی دار شدن در صورتی كه مادر اچ مشاوره با دكتر پیش از بچه 

 اند حصول اطمینان از اينکه خون/ محصولات خونی مورد استفاده قبل از تزريق آزمايش شده 

 و ايدز .وي .آي .تفاوت میان اچ

 زمرحلۀ ايد .وی. آی .مرحلۀ عفونت اچ

  طی عفونت اولیه، شخص ويروس را در بدن خود

رسد و احساس سلامت  دارد، اما سالم به نظر می

 كند می

 تواند عفونت را به ديگران منتقل كند شخص می 

  طی اين دوره، تنها شیوۀ اطلاع پیدا كردن از اينکه

شخصی آلوده است يا نه از طريق آزمايش 

 اِی و وسترن بلات است اس آی ال ای

 وی مثبت است حامل ويروس  آی كه اچ شخصی

 است و ممکن است نداند كه آلوده است

  سال يا بیشتر به  21تا  1اين مرحله ممکن است

 طول بکشد

  طی اين مرحله، سیستم ايمنی بدن به تدريج نبرد را

بازد و در اين فرايند نابود  وی می آی به ويروس اچ

 شود می

 گیرد، وزنش  كند، سردرد می شخص تب می

شود و مستعد  يابد، دچار اسهال حاد می كاهش می

طلبی نظیر سل،  های فرصت دچار شدن به عفونت

قارچی دهان، زونا، سرطان و   الريه، عفونت ذات

 شود. های پوستی می عفونت

 شود، اين  هنگامی كه سیستم دفاعی ضعیف می

 كنند ها به شخص حمله می بیماری

 گیرد، پسروی سريعی  هنگامی كه شخص ايدز می



 
 

سال  1ماه تا  1دهد كه ظرف مدتی میان  روی می

 شود به مرگ منجر می

 

يا ايدز  .وی. آی .شوند يا اچ هايی دچارند كه از طريق روابط جنسی منتقل می های امن كه به عفونت زنان خانه

 .دارند

كشی جنسی دارند كه يا به شکل سوءاستفادۀ جنسی،  سابقۀ بهره برند، های امن به سر می اغلب زنانی كه در خانه

تجاوز به عنف، قاچاق شدن برای تجارت سکس صورت گرفته است يا برخی از آنها قبل از سپرده شدن به خانۀ 

و ايدز  .وی .آی. اند. شركت در صنعت سکس با افرايش خطر ابتلا به عفونت اچ فروشی مشغول بوده امن به تن

های زنان، مشاوره دادن به آنها و آماده كردن آنها برای آزمايش  پذيری ست. شناخت اين آسیبهمراه ا

و ايدز دارند،  .وی .آی .اهمیت بسیار دارد. به عنوان مراقب خانۀ امن كه با زنانی سروكار دارد كه اچ .وی. آی. اچ

ا درک كنیم و بشناسیم. اين امر اهمیت اجتماعی اين بیماری ر -های روانی اين امر اهمیت بسیار دارد كه جنبه

توان مانع از ابتلا به عفونت  و ايدز چه معنايی دارد و چگونه می .وی .آی .دارد كه توضیح دهیم مبتلا بودن به اچ

 يا انتقال اين بیماری شد.

 توصیف كوتاه:

ها امتناع كرد، اما  ای در بمبئی فروخته شد. او در آغاز از خوابیدن با غريبه خانه توسط عمويش به فاحشه خانم اُ."
پس از مدتی از روی ناچاری به سرگرم كردن مشتريان مشغول شد و شغلش را پذيرفت. او به زودی به زندگی 

 كرد. اندوم استفاده نمیخانه خو گرفت. او هرگز به هنگام سرگرم كردن مشتريان از ك در فاحشه

پس از يك عملیات نجات توسط پلیس، او را سه ماه پیش به خانۀ امن سپردند. او را به عنوان گواه نزد قاضی 
امن سپردند. او خود را با روال زندگی در خانۀ امن تطبیق نداده است. او   بردند و برای بازتوانی درازمدت به خانۀ

آيد، زيرا در اينجا مجبور است كلیۀ كارهايش را خودش انجام  اند بدش می اد كردهاز اينکه او را از آن مکان آز
كند. او چند بار سعی كرده است از  كند و اغلب مقررات خانۀ امن را نقض می دهد. او با ديگر ساكنان دعوا می

وم شد كه او های پزشکی عادی معل اند. از بررسی خانه فرار كند، اما كاركنان مركز جلوی او را گرفته
خواهد از عمويش كه زندگی او را ويران  مثبت است. او از اين حقیقت برآشفته شده است و می .وی. آی. اچ

شود و نگران سلامت و  كند، غمگین می فکر می .وی .آی چ.كرده است، انتقام بگیرد. هنگامی كه او دربارۀ ا
 "آيندۀ خود است.

 يدز دارندوي و ا آي مشاوره دادن به زناني كه اچ

 وی و ايدز دارند، بر موضوعات زير متمركز است: آی مشاوره برای زنانی كه اچ

 و ايدز .وی. آی .ارائۀ اطلاعات دربارۀ اچ 



 
 

 های عاطفی تأمین حمايت 

 های مقابله با مشکلات استرسی بالا بردن مهارت 

 ريزی برای آينده برنامه 

 و ايدز .وي .آي. ارائۀ اطلاعات دربارۀ اچ

وی، اين امر اهمیت دارد كه اطلاعات كافی در اختیار فرد ساكن خانۀ امن قرار  آی انجام آزمايش اچ پیش از

ها و تصورات  وی و ايدز چیست، روش انتقال آنها چیست، زدودن افسانه آی دهیم، اطلاعات مربوط به اينکه اچ

های سالم برای مراقبت از  دز، شرح روشو اي .وی .آی .و ايدز، پیشگیری و درمان اچ .وی .آی. نادرست دربارۀ اچ

 و ايدز دارند و غیره. .وی .آی .خود، ارائۀ اطلاعات دربارۀ منابع موجود برای افرادی كه اچ

 

 تأمین حمايت عاطفي

و ايدز  .وی .آی. زنانی كه مبتلا به اچ

اند، ممکن است  داده شده تشخیص

های متفاوتی از خود نشان دهند كه  واكنش

 اند: بندی شده دسته روبروبه صورت نمودار 

 

 

 شرح واكنش

 وی ندارم آی من اچ انکار

 وی و ايدز داشته باشم آی توانم اچ  من نمی

 اند، اشتباه است تشخیصی كه دربارۀ من داده

زده شده است، قادر  از شنیدن تشخیص شوكه و بهت  شوک

 نیست سخن بگويد يا احساسات خود را بیان كند

 اگر خوب از خودم مراقبت كنم، خوب خواهم شد قرار گذاشتن/ امید پروردن

 كند بندد و به او رجوع می به خدا امید می

وی دارند، دچار  آی پذيرند كه اچ هنگامی كه زنان می افسردگی

 شوند دگی میافسر

احساس اندوه، افکار خودكشی و آرزوی مرگ 

 كنند كردن، مداوماً گريه می

 



 
 

 :هاي احساسي عبارتند از راهكارهاي برخورد با اين واكنش

 های احساسی زنان پذيرش واكنش 

 كمك به زنان برای بروز احساسات خود 

  اوگوش دادن دقیق به زنان، توجه كردن به ارتباطات كلامی و غیركلامی 

 ابراز همدردی با زنان 

 برخورد غیرقضاوتی با زنان 

 تأكید بر محرمانه نگهداشتن اطلاعات 

 

 هاي مقابله با مشكلات استرسي بالا بردن مهارت

 كمك به شناخت احساسات آنها در اين مورد و ابراز احساسات 

 های منفی مقابله با مشکلات استرسی شناخت مهارت 

 ای مثبت مقابله با مشکلات استرسیه ارائۀ اطلاعات در مورد مهارت 

 فردی های اجتماعی و بین تقويت حمايت 

 وی و ايدز دارند آی ارائۀ اطلاعات در مورد منابع موجود برای افرادی كه اچ 

 های مراقبت از خود ارائۀ فعالیت 

 ريزي براي آينده برنامه

 بحث با زنان در مورد امکانات دستیابی به تغییرات سازنده 

  فروشی مشغول است رفتارهای كاهش ريسك در صورتی كه او به تنتأكید بر 

 های ديگر امرار معاش پیش از بازگشت مجدد به دامان جامعه بحث دربارۀ برنامۀ شیوه 

 های پشتیبان، شبکۀ اجتماعی و شبکۀ  درمانی فردی، گروه شناسايی منابع لازم برای حمايت جاری، نظیر روان

 معنوی

 الی، شغلی و درمانیپرداختن به نیازهای م 

 

 

 

 

 

 :ايدآموخته را زير مطالب فصل اين در

استفاده،سوء شکل به يا دارند، جنسی كشیبهره سابقۀ برند،می سر به امن هایخانه در كه زنانی 

 خانۀ به شدن سپرده از پیش فروشیتن به اقدام نوعی يا فروشیتن برای شدن قاچاق عنف، به تجاوز

 امن

منتقل جنسی روابط طريق از كه هايیعفونت به ابتلا ريسك افزايش با جنسی كاروكسب در شركت 

 .است همراه ايدز و ویآیاچ/ شوندمی

است ضرورت يك آنها باروری بهداشت نیازهای به توجه و پذيرآسیب زنان گونهاين شناسايی 

 



 
 

 5فصل 

 جنسیت و تمايلات جنسي

 

 رفتارهای دربارۀ جامعه يك درون در وسعت به كه شود می اطلاق هنجارهايی و انتظارات به جنسیت 

 دارد وجود آنها های نقش و زن و مرد مناسب

 و منابع به آنها دسترسی مردان، و زنان های نقش میان نابرابری و شاخص تفاوت نقاط، اغلب در 

 دارد وجود آنها گیری تصمیم اختیارات

 زنان از كه است حالی در اين و دانند می خانه از خارج در ثروت مولد های فعالیت مسؤل را مردان 

 بگیرند برعهده زنان را  خانواده زندگی و خانه داخل های فعالیت مسؤلیت رود می انتظار

 گیرد می شکل پذيری جامعه فرايند طريق از جنسیت 

 است برخوردار ای كننده تعیین اهمیت از زنان باروری بهداشت حقوق پذيرش 

 گرايی جنس هم درک در مراقبین نقش  

 

 

 

ها شیوۀ تفکر مردان و زنان را تعیین  جنسیت نقشی است اجتماعی برای يك فرد و يك تركیب ژنتیکی است. ژن

 كنند. نمی

 

 گیرد پذيری شکل می جنسیت از طريق فرايند جامعه

هايی را كه بايد توسط يك مرد  كند كه آيا ما يك پسر يا دختريم، اما اين جامعه است كه نقش تعیین میتولد ما 

 كند. يا زن بازی شوند، به آنها محول و منتسب می

در طول قرون، جامعه با زدن عینك سنت، میان زنان و مردان تقسیم كار كرده است. اين برخورد به دلیل 

های زنانه و مردانه از نسلی به نسل ديگر منتقل شده است. از دوران خیلی  سازی نقش تیپهايی است كه با  كلیشه

دادند كه خود را با آنچه جامعه از آنها انتظار دارد، مطابقت دهند و به آنها ياد  قديم، مردم را آموزش می

 دادندكه رفتار مقبول اجتماعی برای  يك مرد يا زن چیست. می

 

 جنسیت در هانقش

 !!!از عبارتند

جنسیت 

 چیست؟

 پذیریجامعه

 یتجنس



 
 

 من يك پسر هستم و بايد ر بايدمن به عنوان يك دخت

 

 

 

 

 

 

های  ها و گروه پذيری نظیر آموزگاران، رسانه شوند با ديگر عوامل جامعه ها كه توسط جامعه منتقل می اين پیام

 شوند. همتا تقويت می

 

به  شويم. جنس های مردانه يا زنانه متولد می های جنسی و هورمون يعنی ما با اندام -شناختی است : زيستجنس

ها برای تولید مثل لازمند، اما نبايد موجب  های طبیعی جسمی در بدن مردان و زنان اشاره دارد. اين تفاوت تفاوت

 رفتار متمايز با مردان و زنان در جامعه  بشوند.

يعنی بر اساس آنچه جامعه از زن يا مرد  -شويم پذير می به اين امر وابسته است كه ما چگونه جامعه جنسیت

 گیرد.  ها، رفتار و انتظارات چگونه شکل می فهمد، نگرش میبودن 

 چرا بايد جنسیت را بشناسیم؟

های غلط بسیاری در جامعه دامن زده است و میان مردان و زنان نابرابری به  تقسیم كار اجتماعی میان مرد و زن به روش

 وجود آورده است

 از بین بردن جنین دختر و كشتن نوزاد دختر

 برای زنانتغذيۀ بد 

 فقدان فرصت آموزش برای زنان

 فقدان فرصت در شغل برای زنان

 تسهیلات و منابع نابسنده برای زنان

 گیری در انتخاب شريك زندگی برای زنان فقدان فرصت تصمیم

 ناآگاهی از حقوق اساسی بنیادی زنان

 های زندگی تبعیض در كلیۀ عرصه

 عدم قدرت و اختیارات



 
 

 هايي بايد داشته باشد؟ يك زن چه ويژگي بايد داشته باشد؟ هايي يك مرد چه ويژگي

 خجول دلیر

 دار خانه آور نان

 ضعیف قوی

 مهربان روحیۀ ورزشکاری

 بامحبت و دلسوز جنگجو

 خام و ساده حامی

 گرا درون گرا برون

 طلب، مطیع تسلیم گرا تسلط

 

 "مردانه"های شخصیتی را بر اين اساس كه جامعه چه داوری در مورد مردان و زنان دارد،  برخی از اين ويژگی 

توان از اعضای خانواده، دوستان، نهادهای فرهنگی و مذهبی و در محل  ها را می دانند. اين ويژگی می "زنانه"و 

 كار ياد گرفت.

 

 آورد مي وجود به را جنسیت چیز چه

های  آيد. قواعد، سنن و آيین ها به وجود می درون جامعه از طريق قواعد، سنن، هنجارها و آيین جنسیت در

 ها به قرار زيرند: مجزايی برای مردان و زنان وجود دارد. برخی از مثال

 ها آيین سنن قواعد

دختران نبايد پس از ساعت شش 

 عصر از خانه خارج شوند

های مشخص پس از  آيینانجام  وجود نظام پرده برای زنان

 شدن  قاعده

نظام دواداسی در هند كه در آن  دخترها نبايد میان جمع بخندند

دختران را به ازدواج يك الهه يا 

 آورند. معبد درمی

آيین سرتراشی زنان پس از مرگ 

 شوهرشان

داری  دخترها را بايد در كار خانه

 آموزش داد

 های ساتی آيین 

يك بیوه نبايد در مراسم مبارک و   شندزنان بايد مراقب خانه با

باشگون حضور داشته باشد} چون 

 بديمن است{

 



 
 

 آگاهي نسبت به بدن خود

اند كه افراد آن جامعه به آن نسبت  به ساختمان فیزيکی بدن يك زن همیشه با يك معنای اجتماعی نگاه كرده

های اجتماعی گوناگونی بر اساس سیمای فیزيکی زن وجود داشته است. اين  ها و كلیشه اند. از ديرباز افسانه داده

 ر منتقل شده  است.از نسلی به نسل ديگ "ها المثل ندها و ضرب"ها از طريق  پیام

 اند هاي رايجي كه از نسلي به نسل ديگر منتقل شده كلیشه

 "خندند اعتماد نکن به زنانی كه می" 

 "به زنانی كه چشمان خاكستری دارند اعتماد نکن" 

 "هرگز با زنی كه پاهای بزرگی دارد ازدواج نکن" 

 "عقل زن زير زانوهای او قرار دارد" 

 "دهد دارد و كتك به زن شکل می تیز نگاه میتراش و  سنگ چاقو را خوش" 

 "گونه تفاوتی میان دهان يك دختر/زن و دهانۀ فاضلاب نیست هیچ" 

  

اند كه اين ساختمان بدنی آنهاست كه موجب جايگاه نازل آنها در جامعه شده است. از  طی قرون به زنان ياد داده

 وهر پیدا كنند بايد خود را خوب نگهدارند.اند كه آنها برای اينکه ش هنگام كودكی به زنان آموخته

 

 تمايلات جنسي چیست؟

تمايلات جنسی با جنسیت تفاوت دارد، اما با آنها پیوند بسیار نزديکی دارد.  تمايلات جنسی ساخت اجتماعی 

شود كه مشخص شود او با چه  صورت تعريف می شناختی است. تمايلات جنسی يك فرد بدين سائق زيست

سی دارد، به چه طريقی، چرا و تحت كدام اوضاع و احوال و با چه نتايجی. اين تمايلات در كسی روابط جن

شوند. در  ها و روابط تجربه می ها، نقش ها، رفتارها، آيین ها، ارزش ها، امیال، باورها، نگرش ها، داستان انديشه

قومیت و ديگر عوامل  اقتصادی،-های اجتماعی، كه توسط جنس، سن، جايگاه اجتماعی نهايت، اين نقش

 گذارند. شوند، بر تمايلات جنسی فرد تأثیر می تعريف می

 

 شناخت حقوق بهداشت باروري زنان

شناسیم، بر اين اصل استوار است كه هر زن حق دارد از  بهداشت باروری زنان، به آن صورت كه امروز می

یست. اين حق نه تنها بیانگر حق بركنار بهداشت باروری برخوردار شود، يعنی تنها شامل حق تنظیم باروری ن

ها و پرورش فرزندان سالم، بلکه همچنین درک تمايلات جنسی خود نیز هست. اين حق  ماندن از بیماری

همچنین حقوق برخورداری از بهداشت جنسی و نیز باروری را به عنوان عناصر حیاتی بهزيستی جسمی و 

 شناسد. احساسی به رسمیت می



 
 

توانايی يك زن برای قبولاندن سلامت و امنیت خود در جريان رابطۀ جنسی به طرق گوناگون بر بهداشت 

نفس او، معنای  زنی زن در اين زمینه به عوامل زيادی از جمله عزت گذارد. قدرت چانه باروری او تأثیر می

خطری  قادر نیستند سلامت و بیاجتماعی تمايلات جنسی و سطح توانمندی زن وابسته است. زنان در هند اغلب 

های عفونی كه از طريق  و امنیت جنسی خود را بقبولانند، امری كه آنها را در مقابل حاملگی ناخواسته، بیماری

شوند  كند. زنان چنین تربیت می پذير می وی و ايدز و خشونت جنسی آسیب آی شوند، اچ روابط جنسی منتقل می

امری كه به عزت نفس پايین آنها منتهی می شود. مفاهیم اجتماعی كه حیطۀ كه از بدن خود احساس شرم كنند، 

  سازند كه تمايلات جنسی خود را تا هنگامی كه ازدواج كنند، زنان را مجبور می تمايلات جنسی زن را تعیین می

شد كه يك اند، سركوب كنند. پس از ازدواج، از زن انتظار دارند كه به طور كامل تسلیم شوهر خود با نکرده

غريبه است و از اين قدرت برخوردار است كه تمايلات جنسی زن را كنترل كند. در چنین وضعیتی، زن قادر 

های  نیست در جريان روابط جنسی شرط و شروطی تعیین كند و در نتیجه، در مقابل حاملگی ناخواسته، بیماری

 شود.  پذير می عفونی و رابطۀ جنسی زوركی آسیب

 توصیف كوتاه

به عفونتی مبتلاست كه از طريق روابط جنسی منتقل  .كند. پ فروشی می ساله است و در بمئی تن 42 خانم پ."
پذير است. هنگامی كه مددكاران واحد سلامت اصرار كردند كه  آسیب .وی .آی .شود و در مقابل ابتلا به اچ می

خواهند از  یل امتناع او آن بود كه مشتريان نمیدر رابطه با مشتريانش از كاندوم استفاده كند، او امتناع كرد. دل
دهد. از اين رو هر وقت  كاندوم استفاده كنند، زيرا اين كار به آنها در جريان فعالیت جنسی رضايت لازم را نمی

كنند و در نتیجه او درآمد خود را  كند، مشتريان از رابطۀ جنسی با او امتناع می او بر استفاده از كاندوم اصرار می
 "دهد. از دست می

 

 هاي امن تجربۀ نگهداري زنان در خانه

اند،  برده : مواردی وجود داشته است حاكی از اينکه زنانی كه در مراكز تأديبی به سر میسوءاستفاده در بازداشت

اند. چنین خشونتی به  توسط نگهبانان و مأموران مركز به صورت جسمی و جنسی مورد سوءاستفاده قرار گرفته

 برند. برند،  همچنان در سکوت رنج می رسد و زنانی كه در توقیف به سر می لی به اطلاع عموم نمیطور ك

های زير،  نواربهداشتی،  : در تهیۀ برخی از ضروريات اساسی زنان نظیر لباسفقدان تسهیلات اساسی در خانۀ امن

های  ها و خانه های روانی، زندان لباس كافی و محصولات بهداشت شخصی و غیره در نهادهايی نظیر بیمارستان

 امن كوتاهی شده است.



 
 

هايی كه  برند، از اقدامات يا برنامه سر می های امن به : در اغلب موارد، زنانی كه در خانهحق دسترسی به اطلاعات

د مانند. زنان دربارۀ اينکه دقیقاً چه كاری در مور خبر می توسط مسؤلان برای آنها درنظر گرفته شده است، بی

 اطلاعند. آنها انجام گرفته است، كاملاً بی

های  شود، مراقبت : هنگامی كه يك زن حامله به نهادی سپرده میهای امن حاملگی و به دنیا آوردن نوزاد در خانه

شود.  آيد، امری كه اغلب به سوءتغذيه و عفونت برای زن منجر می لازم قبل از وضع حمل از او به عمل نمی

 خورند. شوند و انگ می های امن اغلب توسط زنان ديگر سرزنش می انهزنان حامله در خ

های امن، را به مؤسسات  هايی مبنی بر اينکه زنان ساكن نهادها، حتی از خانه : گزارشكشی جنسی در نهادها بهره

 اند، وجود داشته است. كشی جنسی قاچاق كرده بیرونی برای بهره

: در بسیاری موارد، پرستاران و مراقبین زنانی افتادگی ذهنی دارند عقبنقض حقوق زنانی كه بیماری روانی يا 

و ديگر مسائل   خواهند برای جلوگیری از حاملگی افتادگی ذهنی و بیماری روانی دارند، از آنها می كه عقب

ايت مرتبط با بهداشت باروری، هیستركتومی كنند) رحمشان را بیرون آورند(. اما انجام هیستركتومی بدون رض

 آنها نقض حقوق انسانی است، زيرا هر كسی حق برخورداری از بهداشت باروری را دارد.

 گرايي  جنس زنان و هم

نامند. جامعه و  گرايی می جنس جاذبۀ جنسی يا فعالیت جنسی میان دو يا چند نفر كه از يك جنس هستند را هم

گرايی در هند به اين  جنس بحث عمومی دربارۀ همدانند.  گرايی را  يك تابو می جنس دولت هند به طور كلی هم

های  گیرد. در سال دلیل ممنوع است كه روابط جنسی در هر شکل به ندرت به طور علنی مورد بحث قرار می

، دادگاه عالی دهلی روابط جنسی 1110ژوئیۀ  1تر شده است. در  گرايی  معتدل جنس ها در مورد هم اخیر، نگرش

های بزرگسال انجام گرفته است، از جرم خارج كرد و چنین حکم كرد  با رضايت طرف گرايانه را كه جنس هم

قانون كیفری هند حقوق اساسی زندگی و آزادی و حق برابری را كه توسط قانون اساسی هند  311كه بند 

 ند.گرايان زن لزبین نامیده شد جنس گرايان مرد، گِی و هم جنس كند. همچنین هم تضمین شده است، نقض می

 

 گرايی جنس برخی حقايق دربارۀ هم

 گرايی وجود ندارد جنس گونه درمانی برای هم گرايی يك بیماری يا ناراحتی روانی نیست. هیچ جنس هم- 

. "تبديل شود"گرايی چیزی نیست كه انسان به آن  جنس گرايی يك ناخوشی نیست. همچنین هم جنس هم

درمانگر كشاندن، سرزنش كردن يا از او اجتناب  يا رواناش به دكتر  كسی را به خاطر تمايلات جنسی

 آمیز و همچنین تحقیر كردن آن شخص است. كردن، يك عمل تبعیض

 نیست. "مفهوم غربی"گرايی يك  جنس هم 

 كنند. اين روابط جنسی پرخطر است  را پراكنده می .وی .آی .گرا نیستند كه عفونت اچ جنس اين مردان هم



 
 

 شوند. ام آنها موجب گسترش اين عفونت میكه افراد به خاطر انج

 ها احساس تنهايی و  و دوجنسی جنس گرايانهمشود  بسیاری از  و تبعیض اجتماعی موجب می  داوری پیش

هايی نظیر ازدواج  كند و از ترس طرد شدن به پیمان كسی كنند و تصور كنند كسی آنها را درک نمی بی

 مقید شوند.

 خواه يا دوجنسی، از اين حق برخوردارند كه با عزت و شأن  جنس ند يا هممردم، چه دگرخواه باش  همۀ

 انسانی و طبق ترجیحات خود زندگی كنند.

 های فیزيکی آنها شناخت. آنها به اشکال،  توان از روی رفتار يا ويژگی ها را نمی و دوجنسیجنس گرايان هم

 شوند. مند به جنس مخالف طاهر می فراد علاقهشوند كه ا های بسیار متفاوتی طاهر می ها و قد و قواره رنگ

  خواهد به  ها با جنس بیولوژيك خود مشکلی ندارند. آنها دلشان نمی و دوجنسیجنس گرايان هماغلب

)يعنی از جنس خود ناشاد نیستند و احساس  جنس مخالف تعلق داشته باشند و مايل به تغییر جنسیت نیستند

 اند و خواهان تغییر آن نیستند( شناختی نامطلوب گیر افتاده زيستكنند كه در يك جنس  نمی

 جنس همهای بسیاری وجود دارند كه برای كاهش فشار عصبی ناشی از اين امر و برای تأمین حقوق  سازمان

 كنند. فعالیت میگرايان 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 6فصل 

 زنان و خشونت

 است بشر حقوق آور شرم نقض زنان علیه خشونت. 

 است منزلت و شأن با زندگی برای زنان بنیادی حقوق نقض زنان علیه خشونت. 

 شود می طاهر متعدد اشکال در زنان علیه خشونت. 

 زند می صدمه جهانی عرصۀ در زنان روانی و جسمی سلامت  به زنان علیه خشونت 

 دارد بسیار اهمیت امن های خانه محیط در زنان علیه خشونت اجتماعی روانی عوارض درک 

 و بازتوانی بهبود، شفا، فرايند به هستند، خشونت بازماندگان كه زنانی برای اجتماعی روانی مداخلات 

 .كند می كمك جامعه دامان به آنها بازگشت

ای بر سلامت جسمی و روانی و بر رفاه عمومی  خشونت علیه زنان در سطح جهان وجود دارد و عوارض گسترده

شوند، به كاركرد آنها  رسانی كه زنان با آنها مواجه می بیات زجرآور و آسیبگذارد. خشونت، تجر زنان باقی می

شوند بازماندگان  های امن سپرده می زند. زنانی كه برای مراقبت و حمايت به خانه ها لطمه می در كلیۀ عرصه

قات، ها، طب مرزها، فرهنگ  اند. اين پديده در كلیۀ كشورها وجود دارد و همۀ اشکال گوناگون خشونت

 نوردد.  اقتصادی، تحصیلات و غیره را درمی -ها، نژاد، سن، قومیت، جايگاه اجتماعی كاست

ترين بسترهايی است كه خشونت  پذيری، در عین حال يکی از معمول های جامعه خانواده به عنوان يکی از ارگان

را تحمل كنند، زيرا صحبت شوند در سکوت اين وضع  شود. اغلب زنان مجبور می علیه زنان در آن  اعمال می

خورد و به لحاظ فرهنگی  شود، انگ می كردن با ديگران دربارۀ خشونتی كه در خانه علیه آنها اعمال می

شود. هرچند خشونت از هر نوع در جامعه مورد پذيرش نیست، اما در واقعیت، اعمال  نادرست شمرده می

 اجتماعی، فرهنگی و مذهبی جامعه را به همراه دارد. گیرد كه تأيید بار بسیاری علیه زنان انجام می خشونت

نه اقدام هر گو"(، خشونت علیه زنان را 2003) اعلامیۀ سازمان ملل متحد در مورد برچیدن خشونت علیه زنان

كند{ كه به آسیب يا آزار جسمی، جنسی يا روانی به زنان منجر شود يا  تعريف میمحور} آمیز جنسیت خشونت

شود، شامل تهديد انجام چنان اعمالی، اِعمال زور يا محروم كردن خودسرانۀ زنان از آزادی، چه در بتواند منجر 

 ."زندگی عمومی يا در زندگی خصوصی

 

 

 



 
 

 پیامدهاي خشونت علیه زنان براي سلامتي آنها

 عواقب كشنده عواقب سلامت روانی عواقب غیركشنده

)از پارگی تا شکستگی و  صدمه

 های داخلی( اندامترک و صدمه به 

 حاملگی ناخواسته

 مشکلات زنانگی

هايی كه از طريق روابط  عفونت

شوند، شامل  جنسی منتقل می

 وی و ايدز آی اچ

 شدن جنین سقط

 بیماری التهاب لگنی

 درد مزمن لگن

 سردرد

 های دائمی معلولیت

 آسم

 پذير سندروم رودۀ تحريك

)سیگار  رسان رفتار خودآسیب

كشیدن، رابطۀ جنسی 

 نشده( محافظت

 افسردگی

 ترس

 اضطراب

 نفس پايین عزت

 اختلال عملکرد جنسی

 اختلال وسواسی اجباری

 اختلال استرسی پس از حادثه

 خودكشی

 آدمکشی

 ومیر مادران مرگ

 وی و ايدز آی اچ

 (2001مشاورۀ سازمان بهداشت جهانی،  -) منبع: خشونت علیه زنان 

(. هنوز 2)تصوير  پذيرند لحظات متفاوت زندگی خود آسیبزنان نسبت به اشکال گوناگون خشونت در 

گونه واژگان مورد قبول همگان برای اشاره به خشونت علیه زنان وجود ندارد. موارد خشونت علیه زنان كه  هیچ

ها و  ها، نامادری آيند، به خشونت خانگی كه توسط شوهران، ناپدری های امن می برای دريافت كمك به خانه

شد، مربوط است. اين زنان همچنین با ديگر اشکال سوءاستفاده نظیر سوءاستفادۀ جنسی  ها اعمال می برادرشوهر

توسط اعضای خانواده، تجاوز به عنف توسط شوهر و سوءاستفاده تحت تأثیر الکل توسط شوهر نیز قرار 

 شوند. میهای امن  اند. زنان اغلب به دلیل خشونت خانگی خواستار مراقبت و حمايت خانه گرفته

 خشونت خانگی به دلايلی كه در زير ذكر شده است، شايع است:

 چاره برای زن فقدان راه 



 
 

 اند كنندگان وابسته زنان به لحاظ اقتصادی به سوءاستفاده 

 احساس عجز و ناتوانی برای فرار 

 كند.  كنند، منزوی می اجتماعی و انگی كه زنانی را كه از بیرون طلب كمك می  موانع فرهنگی، نگرش

 كنند كه بهتر از در سکوت رنج ببرند تا منزوی و اخراج شوند. زنان/قربانیان به طور كلی احساس می

 امید به بهبود اوضاع 

 توانند درک كنند كه بدون كمك، خشونت بدتر خواهد شد. زنان نمی 

 كنند. ارزشی می زنان/قربانیان در عین حال احساس عجز، گناه يا بی 

  اطلاعند. برای كمك به آنها وجود دارد، بیاز مواد قانونی كه 

 2شکل 

 چرخۀ عمر خشونت علیه زنان

 
 (1111و شیِر و الزبرگ،  1111) اقتباس از واتس و زيمرمن،  

 

 كنند: اشكال گوناگون خشونت كه زنان تجربه مي

 خشونت فیزيكي

شود. خشونت  ه، يا آسیب میاستفادۀ عامدانه از نیروی فیزيکی با احتمال اينکه موجب مرگ، معلولیت، صدم

 فیزيکی همچنین شامل مجبور كردن ديگران به ارتکاب هر يك از اعمال فوق است.

 

سالۀ او در حال حاضر تحت سرپرستی شوهر  1سالگی ازدواج كرد. دختر  21ساله، در سن  20، خانم ک."
اوست. شوهر كیو يك عکاس است و يك استوديوی عکس در يك شهرک مجاور دارد. از هنگامی كه او 

زد  رو بوده است. شوهرش او را كتك می ازدواج كرده است، با خشونت بیرحمانۀ شديد از سوی شوهرش روبه



 
 

های شديد برداشته  سوزاند. در مواردی سر او را چنان به ديوار كوبیده بود كه زخم و بدنش را با آتش سیگار می
نگاری بنشیند و با كمربند چرمی او را شلاق  كرد به تماشای هرزه و خونريزی كرده بود. شوهرش او را وادار می

برد.  اغلب اوقات او را در تنهايی  ن او لذت زيادی میها و صدمات متعدد به بد زد. مرد با وارد كردن زخم می
 ."داد كرد و به او غذا نمی محبوس می

 خشونت زباني و احساسي

اين نوع خشونت شامل تهديداتی از هر نوع نظیر بددهنی، آزار از هر نوع شامل: جهیزيه، تهديد به ريختن نفت و 

اينکه زن ديوانه است يا تهديد كردن زن به ازدواج  زدن، اقدامات تحقیرآمیزی نظیر تلاش برای اثبات آتش

اش، بستن زن و اجازه  شود. موارد محروم كردن از جمله شامل اجازه ندادن به زن برای ديدن خانواده مجدد می

 شود. ندادن كه از خانه خارج شود و غذا ندادن به زن می

 

زد. مرد به او بدگمان بود و او را متهم  را كتك میسال دارد: شوهر او تحت تأثیر الکل هر روز او  11، .رخانم "
كرد و در مقابل دخترش از او  كرد كه با مردان ديگر روابط غیرمشروع دارد. شوهر او را از غذا محروم می می

امن   از خط تلفن ويژۀ زنان كمك خواست و برای مراقبت و حمايت به خانۀ .كرد. ر سوءاستفادۀ جنسی می
خواهم ديگر به آن خانه برگردم. شوهرم هر لحظه ممکن است مرا بکشد.  من نمی: گويد و میمنتقل شده است. ا

خواهم دخترم را به نزد خودم  ام كه او خانه را خالی كرده و دخترم را با خود برده است. من می از سرايدار شنیده
آنها همچنین به لحاظ مالی به برادر توانند مسؤلیت مرا بر عهده بگیرند، زيرا پیرند.  برگردانم. والدين من نمی

 ".دهم بمیرم تا برگردم و با آن حیوان زندگی كنم اند. من ترجیح می بزرگم وابسته

 خشونت مالي/ اقتصادي

شود: جلوگیری از دسترسی زن به منابع مالی، كوتاه كردن دست او از شركت  اين خشونت شامل موارد زير می

دن غذا و لباس به او و انتظار داشتن از زن تا زندگی را با مقدار غیرمعقولی گیری مالی، ندا در هر گونه تصمیم

 پول اداره كند.

 

آمیز در خانه مواجه است. شوهر او كار غیرمنظمی دارد و هر قدر پول  ساله، با شرايطی خشونت 32، .سخانم "
مجبور  .سكرده است كه برای پرداخت آنها،  كند. او از ديگران پول قرض آورد خرج الکل می كه به دست می

زند و به زور از او برای مشروب خود پول  رود، او را كتك می می .سكاری كند. او به محل كار  ست اضافها
 ".گیرد می

 

 

 



 
 

 خشونت جنسي

خشونت جنسی شامل استفاده از نیروی فیزيکی برای مجبور كردن زن به پذيرش روابط جنسی برخلاف میل و 

نگاری يا هر گونه تصوير يا مطالب  ۀ اوست، يا سوءاستفاده از عمل جنسی، مجبور كردن او به ديدن هرزهاراد

كند يا عزت او را  دهد، او را تحقیر می گونه عمل جنسی است كه شأن شخص را تنزل می زشت و قبیح، و هر

 كند. لگدمال می

 

وهرش تحت تأثیر الکل، مست و لايعقل به خانه كند كه چگونه ش تجربۀ زجرآور خود را تعريف می .خانم ت"
كرد در صورتی  زد و تهديد می كرد با او رابطۀ جنسی داشته باشد. مرد او را كتك می آمد و او را مجبور می می

اش را برآورده نکند، با زن ديگری ازدواج كند. ترس از اينکه شوهر او را رها كند، زن را  كه او نیازهای جنسی
ترسم و به او  من از او خیلی می: كرد د از او اطاعت كند. او تجربۀ دردآور خود را چنین بیان میكر وادار می
شود و  رسد، ترس بر من غالب می خواهد انجام دهد. هنگامی كه تاريکی فرامی دهم هر كاری می اجازه می

 "كنم كه آن شب چه چیزی در انتظار من است. ترسان به اين فکر می

 گرانه سوءاستفاده رابطۀ يك در زنان ماندن باقي دلايل

رغم سوءاستفادۀ مداوم و اغلب شديد همچنان در يك رابطۀ  دلايل زيادی وجود دارد كه چرا زنان علی

گر ترس از خشونت و فقدان  مانند. دلیل اصلی برای ماندن در كنار شوهر سوءاستفاده گرانه باقی می سوءاستفاده

هاست. اين ترس از خشونت واقعی است.  جدا از اين، خشونت  ماندن در كنار بچههای واقعی برای  انتخاب حق

آمیز  (. درک دلايل باقی ماندن در يك رابطۀ خشونت1 تصويركند)  خانگی معمولاً از چرخۀ خشونت تبعیت می

 كند. ريزی مداخلۀ مناسب در سطوح گوناگون كمك می به برنامه

   1تصوير 

 چرخۀ خشونت

 
 چرخۀ خشونت( -2010لنور واكر،  )اقتباس از

 



 
 

 علت پايداري چرخۀ خشونت

 بیشتر خشونت و مرتکب از ترس 

 كودكان از شدن جدا از ترس 

 مالی وابستگی 

 تنهايی/ شرم/ انکار 

 گر سوءاستفاده به فزاينده وابستگی 

 اجتماعی حمايت فقدان 

 حمايت و مراقبت فقدان 

 دارند  بچه كه قربانیانی برای ويژه به مالی، كمك و كار آوردن دست به برای چاره راه فقدان 

 حضانت قضايی امريۀ يا دستور اخذ  طلاق، برای لازم حقوقی كمك كردن فراهم برای مالی استطاعت عدم 

 حمايتی يا بازدارنده قضايی دستور يا

 واحد حفظ مشوق كه مذهبی/خانوادگی/فرهنگی های ارزش به باور و سوءاستفاده فرهنگی اجتماعی تحمل 

 هستند سوءاستفاده ادامۀ رغم به خانواده

 بستن آينده به امید و شد خواهد بهتر اوضاع كه باور اين 

 است همراه طلاق يا جدايی با كه انگی 

 سه مرحلۀ خشونت عبارتند از...

تاب  تر و بی مزاج پذيرتر، دمدمی كننده تحريك زا: منظور هنگامی است كه سوءاستفاده . فاز تنش2

 گويند. می "فاز سوءاستفاده"يا  "وجرح حاد ضرب"شود. به اين فاز  می

 . افزايش شدت سوءاستفاده كه ممکن است شامل خشونت فیزيکی يا جنسی باشد يا نباشد1

دهد ديگر اين كار را  كند و قول می گر طلب بخشش می سوءاستفاده. فاز دوران خوش كه در آن 3

 تکرار نکند.

 

 آرامش بعد از توفان

 خواهی و وعده و وعید از سوی  ويژگی اين مرحله را آرامش نسبی، پوزش

 دهد. كننده برای تغییر تشکیل می سوءاستفاده

 زن ممکن است هم احساس راحتی داشته باشد و هم سردرگمی 

  كند و متوجه نیست كه هدف از فاز دوران خوش در عین حال  مرد اعتماد میاغلب به

 كنترل او و نگهداشتن رابطه است.

 به عنوان يك مراقب و پرستار زن را قادر ساز كه



 
 

 اين چرخه را درک كند 

 اين چرخه را برای جلوگیری از سوءاستفادۀ بیشتر درهم بشکند 

 ر اهمیت بسیار داردمديريت اين اقدامات برای مراقب يا پرستا 

 كند ريزی مداخلۀ مناسب كمك می درک دلايل حفظ اين رابطۀ خشن به برنامه 

 كنند دلايل مربوطه برای هر زن فرق می 

 

 اجتماعي خشونت خانگي مديريت رواني

 مراقبت و حمايت  امن و مطمئنی را برای زنان تأمین و تضمین كنید 

 شما اكنون در وضعیت امنی هستید" -با كلمات به آنها اطمینان خاطر و قوت قلب دهید". 

 نیازهای درمانی فوری زن را در صورتی كه صدمه ديده باشد، برآورده كنید 

 هايی كه  اند، ممکن است اغلب به سیستم كرده  زنانی كه طی مدت طولانی خشونت شديدی را تجربه

 اعتمادی برخورد كنند. ند، با بیقرار است از آنها حمايت ك

 ای را كه از رهگذر آن سوءاستفاده خورده است، نشان دهد. به زن امکان دهید احساسات خود و لطمه 

 بدون داوری به او پاسخ دهید 

 های فوری زن را كه ممکن است تهديد فوری نسبت به كودكان/ عزيزان/ خودش باشد،  به نگرانی

 رسیدگی كنید

 ک كنید كه بدون فراهم آوردن حمايت كافی، بسیاری زنان حتی بحث دربارۀ ايجاد اين مطلب را در

 دانند. تغییرات در زندگی خود را بیهوده می

 اجتماعی مناسب به عمل آوريد و استراتژی حقوق مناسبی  برای پرداختن به وضعیت، ارزيابی روانی

 مراجعه كنید( 2-: تحقیق موردی از خانۀ امن2شمارۀ  توصیف)به  تدوين كنید

 به  های قانونی موجود را برای آنها تشريح كنید و آنها را در اين زمینه آموزش دهید. انتخاب حق(

امن كمك  مراجعه كنید(. به او در فرايند استفاده از كمك قانونی در چارچوب نظام خانۀ 1ضمیمۀ 

و باشد. بايد به او كمك های مفید در متن وضعیت ا انتخاب كنید. هدف مداخلۀ شما بايد ايجاد حق

های ممکن را شناسايی و بررسی و پیامدهای احتمالی هر يك را  حل ها و راه انتخاب كنید كلیۀ حق

 های اقدام مؤثر را تهیه كند. های  مناسب تدوين و برنامه ارزيابی كند و به او كمك كنید استراتژی

 د توانايی انديشیدن روش را نابود كند. به توان های حل مشکل بیاموزيد. خشونت خانگی می به او مهارت

های مشخصی برای بهبود وضعیت خود بردارد و به او اجازه ندهید احساس كند  او كمك كنید گام

 وضعیتی كه در آن قرار دارد او را مرعوب  و مغلوب كرده است.

 شانی و ترس قربانیان خشونت خانگی در نتیجۀ خشونتی كه علیه آنها اعمال شده است، دستخوش پري

بیشتر بالاترين ملاحظه را در مورد آنها   شوند. از اين رو، همواره بايد احساسات آنها و امکان آسیب می



 
 

 گر بازگردد، دربارۀ انتخاب يك برنامۀ ايمنی و حمايت تشکیل دهد. اگر زن بخواهد نزد سوءاستفاده

قادر نباشند از خود حفاظت كنند،  ( با او بحث كنید. از آنجايی كه ممکن است آنها1شمارۀ  توصیف)

های ديگر زندگی به هنگام بازتوانی و بازگشت به جامعه، توجه بیشتری  بايد  با بحث دربارۀ روش

 معطوف امنیت آنها بکنید.

     2شماره  توصیف

 امن خانۀ كاركنان توسط اجتماعي رواني مداخلات از اي نمونه كوتاه توصیف

 خواهر دو و برادرشوهر مادرشوهر، پدرشوهر، با گسترده خانوادۀ يك در و كرد ازدواج قبل سال 3 .م خانم"
 خصوصی شركت يك برای خدمتکار عنوان به شوهرش و كرده تمام را دبیرستان ام. كرد می زندگی شوهرش

 چیزهای  ازدواج از پس اما. بودند گرفته والدينش از را ام جهیزيه ازدواج موقع  ام شوهر خانوادۀ. كند می كار
 كه او. كردند می توهین او به كافی جهیزيۀ نیاوردن خاطر به و كردند می سرزنش را او. كردند طلب بیشتری
 داشته درستی برخورد كرد توصیه خانواده به پلیس. كرد شکايت پلیس به نداشت، را آنها رفتار سوء تحمل
 .زد خواهد دست قانونی اقدامات به تکرار درصورت داد هشدار آنها به و باشند

 بود، كرده شکايت پلیس به آنها علیه او اينکه خاطر به. يافت ادامه خانه به او بازگشت از پس رفتار سوء اما
 را او بود، لايعقل مست كه شوهرش روز يك. زدند دست تری جويانه انتقام اقدامات به شوهرش خانوادۀ و شوهر
  خانۀ به بیشتر سوءرفتار ترس از و بود حامله ماهه شش او. بزند آتش را او و بريزد نفت رويش به كه كرد تهديد

 فشار او به حمل وضع از پس و پذيرفتند را او از نگهداری میلی بی با برادرانش و والدين. بازگشت والدينش
 .بازگردد شوهرش خانۀ به آوردند

 سهم .م كه گذاشت شرط او. برگرداند خود خانۀ به را فرزندش و او كه پذيرفت و آمد او ديدن به .م شوهر
 او اطلاع بدون را .م دارايی سهم آنها. كردند مخالفت شرط اين با برادرانش و پدر. كند او نام به را خود دارايی

 از او. برگردد شوهرش خانۀ به كه ترسید می او. انداختند بیرون خانه از و زدند كتك را كودكش و .م. فروختند
 پروندۀ و كرد طلاق تقاضای او. كردند معرفی امن خانۀ به را او كه خواست كمك زنان برای پلیس ويژۀ خط
 " .داد تشکیل شوهرش خانوادۀ و شوهر علیه جهیزيه آزار

 .مخانم مداخلات مراقبت رواني توسط مراقبین خانۀ امن براي 

  شودمشاورۀ لازم با او انجام شد تا پريشانی روانی مرتبط با سوءاستفاده كنترل 

 های خود را بیرون بريزد. با استفاده از فرايند ابراز نظر به ام امکان داده شد تا بیم و هراس و نگرانی 

 قرار  .مهای حقوقی در اختیار  یشتر توصیهدر رابطه با حقوق مالکیت خصوصی و پیشگیری از خشونت ب

 گرفت.



 
 

 اجازه داد پروندۀ خود  رفتند و اين امر به او. م، به دنبال كمك حقوقی برای با كمك اين سازمان غیردولتی

 را در مورد سهم اموال، طلاق و حضانت فرزند در دادگاه مطرح كند.

  سهم اموالش را به دست آورد.روپیه  2112111او حضانت فرزند و 

 .پروندۀ جدايی قانونی او هنوز در دادگاه مطرح است 

  كار پیدا  برای او در كارخانۀ پوشاک سازمان غیردولتیخانۀ امن او را در زمینۀ خیاطی آموزش داد و اين

 كرد.

 كند. امن از او و فرزندش مراقبت و حمايت می  خانۀ 

 نفسش را بازسازی كند. نفس و عزت امکان داده است اعتمادبه خانۀ امن به او 

 به طور  او امیدوار است هنگامی كه به طور قانونی از شوهرش جدا شد، جا و مکانی مستقل پیدا كند و

 مستقل زندگیش را اداره كند.

 اند، نقطۀ قوت و نقطۀ  خواهد يك سرمشق باشد و برای زنان ديگری كه از خشونت جان به در برده می او

 اتکا باشد

 :   1شمارۀ توصیف 

 طرح حفاظت ايمني

 باش زنگ به گوش گر سوءاستفاده خوی و خلق تغییر های نشانه و علائم به نسبت 

 يا كند حمله او به مهاجم كه صورتی در بداند تا كند شناسايی خانه داخل در امنی مناطق كنید كمك او به 

 سلاح به توان می سهولت به كه اماكنی يا بسته كوچك فضاهای از. ببرد پناه كجا به شود، شروع ای مجادله

 .كنید احتراز( آشپزخانه نظیر) كرد پیدا دسترسی

 توپ يك صورت به و كنید جمع خود شکم داخل به را خود سر دهد، می روی سوءاستفاده كه هنگامی 

 .كنید جلوگیری سر و شکم به صدمه آمدن وارد از تا درآيید

 گر سوءاستفاده كه كنید نگهداری مکانی در و آوری جمع خانه از امکان صورت در را احتمالی های سلاح 

 .كند پیدا دسترسی آنها به نتواند

 ملی، كارت تحصیلی، مدارک شناسنامه، نظیر مهمی اسناد و دارو پول، كلید، همراه به اضطراری كیف يك 

 سوابق ديگر، شناسايی اوراق و بندی جیره كارت تصديق، پول، كارت بانك، های دفترچه پاسپورت،

 .دهید قرار آن در را وغیره پزشکی

 كمك برای كه بگیريد نظر در امنی اماكن و بگیريد نظر در كار محل و خانه از اضطراری خروج مسیر يك 

 .كنید مراجعه آنها به اضطراری شرايط بروز صورت در حمايت و

 بزند جیغ و فرياد بلند صدای با و مداوم طور به گرفت، قرار كتك مورد كه صورتی در كه بگويید زن به. 



 
 

 بگیرند را 221 شمارۀ چگونه گرفتند، قرار ناامن شرايط در كه صورتی در بدهید ياد ها بچه به. 

 بکنند كاری چه داد، روی باری خشونت اتفاق كه صورتی در بگويید  كودكان به. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :ايدآموخته را زير مطالب فصل اين در

زنان روانی و جسمی سلامت بر خشونت اجتماعیروانی تأثیر 

خشونت از بازمانده زنان برای اجتماعیروانی مداخلات 

 



 
 

 7فصل 

 سلامت روانيزنان و 

 روانی اختلال مراكز اين به پذيرش از پیش است ممکن برند می سر به امن های خانه در كه زنانی 

 .كنند پیدا مراكز اين در خود اقامت طول در را اختلال اين است ممکن يا باشند داشته شديدی

 را رايج كوچك و بزرگ روانی های بیماری كه دارد زيادی اهمیت امن خانۀ پرستار و مراقب عنوان به 

 .دهیم تشخیص  و بفهمیم

 كند می تسهیل را بازتوانی و مناسب مراكز به ارجاع اجتماعی، روانی مديريت موقع، به شناخت امر اين. 

آيند و  شوند. برخی به نحو مناسبی از پس مشکلات خود برمی اجتماعی مواجه می همۀ زنان با مشکلات روانی

ديگران سرانجام با فروپاشی شديد روانی در قالب مشکلات اعصاب و روان مواجه اين در حالی است كه 

های بیماری اعصاب و روان زنان ممکن است پاسخی نسبتاً طبیعی به برخی رويدادها يا شرايط  شوند.   نشانه می

شناختی و  تپذيری زيس ناگوار در زندگی آنها، نظیر خشونت يا سوءاستفادۀ جنسی، باشد.  تعامل میان آسیب

های  اجتماعی كه با كسالت های روانی در میان زنان نقش دارد.  از جمله عوامل روانی اجتماعی در بروز بیماری

ازحد، خشونت خانگی و  خونی، كاربیش توان از گرسنگی، سوءتغذيه، كم روانی میان زنان ارتباط دارند،  می

 گذارند. های باروری نام برد كه بر زندگی زن تأثیر می خشونت

دهد. نخست، مقدار زيادی از اختلالات روانی میان زنان  مشکل سلامت روانی زنان در سه سطح روی می

ای نامتناسب  ماند. دوم، تعدادی اختلال روانی وجود دارند كه به گونه نشده باقی می شود و درمان شناخته نمی

جنسیتی، زنان به طور كلی كمتر از سهم خود از مزايا كنند. سوم، به دلیل نابرابری اجتماعی و  میان زنان بروز می

های روانی به طور مشخص به جنس زنانه و  شوند. بسیاری از بیماری خدمات بهداشت روانی برخوردار می

شود. در  بوط می شوند. يك تغییر خلق تاحدی به چرخۀ قاعدگی در زنان مر سیستم باروری زنانه مربوط می

اجتماعی به همراه عوامل هورمونی موجب بالا رفتن  حمل، تركیی از عوامل روانی حالت افسردگی پس از وضع

شوند. برای مثال، اختلافات زناشويی، نابسندگی حمايت اجتماعی، خشونت، وضعیت  ريسك اين بیماری می

 ها پیوند دارند. مالی بد، با افزايش خطر افسردگی پس از زايمان در زن

مچنین با ديگر رويدادهای مرتبط با سیستم باروری زنانه نظیر سقط جنین، اختلالات احساسی در زنان ه 

پذيری زن نسبت به  يائسگی، نازايی و برداشتن رحم مرتبط است. مادر شدن، به ويژه تعداد كودكان، آسیب

 دهد. مشکلات روانی را افزايش می

 

 

 



 
 

 كنند پذير مي عواملي كه زنان را آسیب

برند، در زندگی خود در معرض استرس مزمن قرار دارند. موارد موجب  سر می بههای امن  زنانی كه در خانه

كی دشوار، تبعیض، جايگاه استرس مزمن شامل سوءاستفادۀ جنسی در كودكی، خشونت جنسیتی، تجربۀ كود

های كودكی، فقدان  ها و مراقبت دانشی، فقدان حمايت  سوادی، بیکاری، بی اقتصادی ضعیف، بی-اجتماعی

كنند) سازمان  پذير می و بسیاری عوامل مزمن ديگر كه زنان را در مقابل مشکلات جسمی و روانی آسیب روابط

(. برخی زنان ممکن است حتی پیش از آنکه به يك خانۀ .200، ردی و چاندراسکهار، 2003بهداشت جهانی، 

امن به اين اختلالات دچار   ر خانۀامن معرفی شوند، به اختلالات روانی جدی مبتلا باشند يا در جريان اقامتشان د

شوند. شما به عنوان مراقب يا پرستار در خانۀ امن بايد اختلالات روانی در زنان را بشناسید و تشخیص دهید و 

 ها يا متخصصین مناسب ارجاع دهید. آنها را برای درمان به ارگان

  نمونه كوتاه توصیف

ساله بود كه پدرش بعد  1 .س شود. سال دارد. خانوادۀ او از پدر، نامادری و نابرادری تشکیل می 20 .سخانم "
توانست خود  های زيادی برای او به بار آورد، زيرا او نمی از مرگ مادرش مجدداً ازدواج كرد. اين امر بدبختی

برد و خودكشی  نشده رنج می وانی درمانی بیماری راز نوع  .سيش سازگار كند. ظاهراً مادر تنی را با نامادر
دوران كودكی دشواری را از سر گذارنده بود كه طی آن مورد سوءاستفاده قرار گرفته و نامادری  .سكرده بود. 

گرفت برای جلوگیری از سوءاستفاده و تنبیه از سوی پدر و   تصمیم .سدرش با او بدرفتاری كرده بودند. و پ
دانستند. اين بود كه تصمیم گرفتند بدون  را سركشی می .سد. والدينش تمايل به فرار رار كننامادريش از خانه ف

را به خانۀ عمو  .سيك شهر ديگر بفرستند. هنگامی كه را به عنوان خدمتکار به خانۀ عمويش در  .س رضايت او
كرد  . عمو او را لمس میروند و بعد او را در آنجا باقی گذاردند بردند، وانمود كردند كه برای ديدن عمو می می

های خود را درآورد و  كرد لباس عمو، عمو او را مجبور می داد. در غیاب زن و به او پیشنهاد روابط جنسی می
افتاد. يك روز كه  درمقابل او بايستد. هنگامی كه عمو تحت تأثیر الکل قرار داشت، اين اعمال بیشتر اتفاق می

شان در بنگلور  به او تجاوز كند، اما او از خانۀ عمو گريخت و به خانه عمو در خانه نبود، عمو تلاش كرد زن
از همه كناره  .سباور نکردند. بعد از اين واقعه،  بازگشت. والدينش او را به خاطر فرار سرزنش و حرف او را

رفت و  شست و دائماً به حمام می هايش را می كرد، زودرنج شده بود، مکرر در مکرر دست گرفت. گريه می
 كاری علاقه نداشت. كرد. خواب و خوراكش نیز كاهش يافت. به انجام هیچ اغلب آرزوی مرگ می

برای  .سود نسبت به او خلاص شوند. های خ تامن سپردند تا از شر مسؤلی  والدينش او را برای همیشه به خانۀ
برای ديدن او مراجعه  پزشك تحت درمان دارويی قرار گرفت. تا به حال والدينش مشکلات فوق توسط روان

كس او را دوست ندارد. او از دست خودش عصبانی است كه  خواهد به خانه برود، زيرا هیچ نمی .ساند.  نکرده
كند. هنگامی كه در خانۀ  كند. او احساس گناه و خود را سرزنش میگذاشته است عمويش از او سوءاستفاده 

از هنگامی كه بچه  :گويد برد، تلاش كرد با بريدن مچ دستش به زندگی خود پايان دهد. او می سر می امن به



 
 

ام و قلب من آرزومند عشق است.  بودم، عشق و شادی را احساس نکردم و نديدم. همیشه حسرت آن را خورده
گويند كه  شود. والدين من می چیزيم می ستی ندارم. عمويم تلاش كرد از من سوءاستفاده كند. من يكهیچ دو

كنم كه عمويم تلاش كرد از من سوءاستفاده كند، احساس شرم  كنم. هنگامی كه به اين فکر می من اشتباه می
ی اعتماد كنم. من يك بچۀ ناخواسته توانم به كس ام به من خیانت كرد. من نمی خواهم بمیرم. خانواده كنم. می می

 "خواهد و مرا دوست ندارد. كس مرا نمی و يك فرد به دردنخور هستم. هیچ

اجتماعی ، زنان را در مقابل بیماری  شناختی و روانی دهد كه چگونه عوامل مستعد زيست نمونۀ فوق نشان می

 اند. به نمايش درآمده 2سازند. اين عوامل برای درک بهتر در تصوير  پذير می روانی آسیب

 كننده عوامل مستعد

 

 سلامت و بیماري رواني

خواهند سالم  در وضعیت سلامت خوب بودن چیزی بیش از داشتن بدنی به لحاظ فیزيکی سالم است. همه می

باشند. يك شخص سالم بايد يك عقل سالم داشته باشد. شخصی كه مغز سالمی دارد بايد قادر باشد به روشنی 

كند، از روابط خوب با  شود، حل و فصل فکر كند، مشکلات گوناگونی را كه در زندگی با آنها مواجه می

خانواده، دوستان و همکاران به هنگام كار لذت ببرد، به لحاظ روحی خود را راحت احساس كند و بايد قادر 

توان به عنوان  های سلامت است كه می باشد كه در هماهنگی و سازگاری با ديگران زندگی كند. اين جنبه

 سلامت روانی مد نظر قرارداد. 



 
 

كنیم كه گويی از هم جدا هستند، اما در واقعیت، هر دوی  ای صحبت می مغز و بدن به گونههرچند ما دربارۀ 

اند. آنها چیزهای مشترک بسیاری با يکديگر دارند، اما چهرۀ متفاوتی به جهان پیرامون ما  يك سکهدو روی اينها 

نیز تقريباً قطعاً لطمه خواهد دهند. اگر يکی از اين دو به هر طريق لطمه ببیند، در آن صورت ديگری  نشان می

انديشیم، به آن معنا نیست كه آنها از يکديگر مستقل  ديد. صرفاً به اين دلیل كه ما به طور مجزا به مغز و بدن می

توان  تواند بیمار شود. اين را می طور كه بدن فیزيکی ما ممکن است بیمار شود، مغز نیز می هستند. درست همان

كند و بر احساسات، افکار يا رفتار او  هرگونه بیماری است كه فرد تجربه می"بیماری روانی بیماری روانی نامید. 

گذارد و در همسويی با باورهای فرهنگی و شخصیت آنها نیست و اثری منفی بر زندگی آنها يا زندگی  تأثیر می

شود.  دارد، مختل می. احساس بهزيستی و تعادل فردی كه بیماری روانی "گذارد هايشان باقی می خانواده

شوند. توانايی فرد به  كاركردهای گوناگون فرد، نظیر انديشیدن، احساسات، افکار و رفتارهای او مختل می

 بیند. های گوناگون زندگی نیز لطمه می بخش در حوزه فعالیت رضايت

 علل ژنتیكي

صورتی كه يکی از افراد خانوادۀ رسد كه يك عامل وراثتی در ايجاد بیماری روانی دخالت دارد. در  به نظر می

گونه  فرد از يك بیماری رنج ببرد، ريسك دچار شدن فرد به آن بیماری بالا خواهد بود. با وجود اين، هیچ

 شواهد روشنی مبنی بر اينکه بیماری روانی كاملاً ژنتیك است وجود ندارد.

 علل محیطي

رد تأثیر بگذارند. اين عوامل شامل شرايطی كه افراد توانند بر سلامت روانی ف بسیاری از عوامل محیطی نیز می

مرتبط با كار، بیکاری، وجود هرگونه خشونت يا لطمه، فروپاشی   شوند، فقر، استرس می  تحت آنها بزرگ

توانند به توسعۀ بیماری روانی كمك  شود كه می امنیت می خانواده، ناسازگاری زناشويی، مرگ يك عزيز، عدم

شیمیايی در مغز ايجاد  تواند عملاً تغییرات زيست ست كه استرس طولانی مدت از هر نوع میكنند. معلوم شده ا

 توانند به بیماری روانی منجر شوند. كند كه می

 

 تجربیات كودكي دشوار/ پرمشقت

اند، بیشتر احتمال دارد كه در  توجهی عاطفی دوران كودكی ناشادی داشته افرادی كه به دلیل خشونت يا بی

 های روانی رنج ببرند. الی از بیماریبزرگس

 

 علل عضوي

تواند موجب بیماری روانی شود. عوامل فیزيکی ناشی از صدمات  هر گونه تغییر يا در ساختار يا كاركرد مغز می

توانند  وارده) به ويژه صدمات وارده به مغز(، مشکلات هنگام تولد و بیماری) نظیر تومورهای مغزی( نیز می

 روانی شوند.موجب بیماری 

 



 
 

 هاي رواني رايج بیماري

های اختلالات روانی میان زنان را  كند علائم و نشانه اين بخش به شما به عنوان يك مراقب يا پرستار كمك می

روانی انواع متفاوتی دارد. برخی از آنها شديدند و اين در حالی است كه ديگران ملايمند.   درک كنید. بیماری

 :گیرند گروه جای میها در دو  اين بیماری

 پريشی(  روان سايکوسیس) -الف. بیماری روانی عمده

 رنجوری( نوروز) روان -های روانی كوچك ب. بیماری

 

 پريشي(  روان سايكوسیس) -الف. بیماري رواني شديد

ارتباطی برند، با واقعیت  پريشی( نوعی بیماری روانی شديد است. اشخاصی كه از سايکوز رنج می روان) سايکوز

بیند و  می  كنند. در اين بیماری، كاركردهای بدن و مغز شديداً آسیب ندارند و جهانی خاص خود را تجربه می

شناختی او شديداً  شود. ظاهر فرد و كاركردهای زيست به اختلال در كاركردهای فردی و اجتماعی منجر می

كنند با آنچه ديگران در پیرامون آنها تجربه  اس میشنوند يا احس بینند، می بینند. آنچه اين افراد می لطمه می

یر شنیدن صداها يا ديدن چیزهايی شوند، نظ كنند، متفاوت است. آنها دستخوش تجربیات عجیبی می می

لط را توانند ببینند يا بشنوند. آنها همچنین برخی باورهای غ توهمات( كه ديگرانی كه در اطراف آنها هستند نمی)

پندارهای بیهوده( كه ديگران آنها را قبول ندارند. اغلب اوقات فرد بر اساس اين كنند ) ز میبا اطمینان ابرا

سازد و همچنین موجب پريشانی ديگرانی  زند. اين بیماری افراد را پريشان می باورهای غلط به اقدام دست می

انی رايج عمده را ملاحظه شود. در زير اختلالات رو كنند می كه در خانواده و جامعۀ اطراف فرد زندگی می

 كنید: می

 

 دانندفرد را دارای روح شیطانی می



 
 

 

 

 
 

 

 كندارزشی میاحساس غم و بی

 زندبینهايت بشاش است و لاف ثروتمندبودن می

 شنودآمیز میهای تهديدصداهای عجیب و حرف

 گويدبدگمان است و از تهديد نسبت به خود سخن می



 
 

 

 

هايی در تفکر،  اين بیماری را ناهنجاری  پريشی يا سايکوز است. ويژگی : شیزوفرنی نوع رايج روانشیزوفرني

شوند. بیمار در اين بیماری  رفتار، اقدام و سخنان ناهنجار منجر میدهد كه به  ادراكات و احساسات تشکیل می

زدن به او هستند يا اينکه مغز او توسط يك  كند، نظیر باور به اينکه ديگران درصدد آسیب افکار عجیبی ابراز می

كه واقعاً كند  ک مینامند(. اين شخص چیزهايی را ادرا می "توهمات"گونه افکار را  اين) شود غريبه كنترل می

بیند كه وجود ندارند، يعنی توهمات(. اين شخص ممکن  شوند و چیزهايی می او صداهايی میوجود ندارند )

توجه شود. ممکن  است به صورتی غیرطبیعی خوشحال يا غمگین يا نسبت به محیط خارجی اطراف خود بی

اگهان در پاسخ به هرگونه فکر يا ن خندد. اين شخص ممکن است به كند و می است ببینید او با خود صحبت می

 صدای نامطبوع به بدرفتاری و تهاجم دست بزند.

 

آشفته بود، با لباسی نامرتب و  وبوس پیدا كرد كه سرگردان بود. و.را يك راننده در يك ايستگاه ات و.خانم "
ترين پاسگاه پلیس  راننده او را برای دريافت كمك به نزديك مقدار زيادی اثرات زخم روی بدنش.هدف با  بی

خود را از  "وی"امن، خانم   امن فرستادند. در خانۀ  برد. او را بعداً برای درمان و بازتوانی درازمدت به يك خانۀ
ان  با خنديد و نسبت به كاركنان و ديگر ساكن زد، با خود می كشید، ناآرام بود، با خود حرف می همه كنار می

كرد كه صداهايی از افرادی ناشناس  شد. شکايت می ها به ديوار خیره می كرد. او اغلب ساعت بدگمانی رفتار می
گفت  كرد و می آوردند، امتناع می رسد. از خوردن غذاهايی كه كاركنان مركز برايش می از بیرون به گوشش می

 "زده بود. لب اوقات وحشتآنها قصد دارند با ريختن سم در غذايش او را بکشند. اغ

 

 كردن استدلیل مشغول گريهكند و دائماً  و بیاظهار غم و اندوه بینهايت می

 زندكند و دست به خودكشی میآرزوی مرگ می



 
 

گونه دلیل واضح، تغییرات خلقی قابل توجهی  : افرادی كه اختلال دوقطبی دارند، بدون هیچاختلال دوقطبي

زده و شاد باشند. در اوقات ديگر ممکن  نهايت هیجان دلیلی بی  دهند. ممکن است بدون هیچ از خود نشان می

دهند، احساس ناراحتی و اندوه كنند. اين  وب زيادی روی میاست به رغم اينکه در زندگی آنها چیزهای خ

) شیدايی( و  "بالا"گويند و معمولاً با دو قطب/ افراط خلقی همراه هستند: خلق  بیماری را اختلال دوقطبی می

 افسردگی(.   ) "پايین"خلق 

زدن بیش از  فعالیت، حرفهای اختلال شیدايی عبارت است از احساس شادی بینهايت، افزايش انرژی و  نشانه

ها، معاشرتی شدن و خودمانی شدن بیش از حد با مردم، ولخرجی، نشان دادن تعصب  حد، جريان سريع ايده

شود،  موقع منجر می لیبیدو( كه اغلب به فعالیت جنسی بیجا و بی) مذهبی بیش از حد، افزايش روابط جنسی

 كاهش نیاز به خواب و ضعف تمركز و توجه.

دلیل، از دست دادن علاقه به همۀ  كردن بی ی افسردگی عبارتند از احساس شديد غم و اندوه، گريهها نشانه

نفس پايین، احساس گناه، از دست  ها، آرزوی مرگ داشتن، فکر ناامیدی و عجز، اعتماد به نفس و عزت فعالیت

 ختلال در خواب. اشتهايی و ا دادن انرژی، از دست دادن انگیزش و تمركز، كاركرد كند مغزی، كم

های سرخوشی و شیدايی و افسردگی را به نمايش  كنند و هر دو نشانه برخی افراد وجهی تركیبی را تجربه می

 گذارند. می

رسد و بدون دلیل  تر از قبل به نظر می ساله است و اخیراً حالت پرگويی در او ظاهر شده و بشاش .1 الف.خانم "
زد كه  هايی می كرد و اغلب حرف . او بیش از حد عادی صحبت میرسد روشن خوشحال و شاد به نظر می

ای برای حل مشکلات  رسیدند. او مدعی است الهۀ دورگاست و از قدرت ويژه نظیر به نظر می غیرواقعی و بی
كند و پرخاشجو  رود و فحاشی می خواهند، از كوره در می مردم برخوردار است. هنگامی كه از او دلیل می

 "پذير است. شود و تحريك سهولت حواسش پرت می شود. به می

قرار دارد. طی دو ماه گذشته او در تمامی مدت بدون  ساله كاملاً در نقطۀ مخالف خانم  الف. 32 .رمشکل "
كند.  شود، احساس ضعف و فرسودگی می دلیل واضحی احساس غم و اندوه كرده است. او به سهولت خسته می

آيد و اغلب اوقات  گريد. از قیافه و زندگی خودش بدش می كند و غالباً می ی میدر اغلب اوقات احساس بدبخت
بیند و اغلب  رسد. غذايش هم به شکل چشمگیری كم شده است. آيندۀ خود را تیره و تار می غمگین به نظر می

 "كند. آرزوی خود را برای پايان دادن به زندگی خود ابراز می

زای شديد و گاه يك بیماری جسمی يا مغزی به  : سايکوز حاد معمولاً بر اثر يك رويداد استرسسايكوز حاد

های اين  كشند. نشانه ماه به طول می شوند و كمتر از يك های آن به طور ناگهانی شروع می آيد. نشانه وجود می

دن صدا يا ديدن چیزهايی كه قراری و پرخاشگری، شنی بیماری عبارتند از: اختلال شديد در رفتار، نظیر بی



 
 

های نامربوط، باورها تغییرات مکرر در احساسات) از ترس تا  بینند، بیان حرف شنوند يا نمی ديگران نمی

 خنديدن(.

توانست از آنها  كس نمی های نامربوط كرد كه هیچ ساله، به ناگهان شروع به بیان حرف 32، .خانم س"
ها  كرد. او تقريباً شب آمیز درپیش گرفت و ديگران را متهم می سردرآورد. او به ناگهان رفتاری خشونت

كند. او توجهی به قیافۀ ظاهری خود ندارد و از رفتن به حمام خودداری  خوابد و از غذا خوردن امتناع می نمی
رو شده بود، شوهری كه  كند. معلوم شد كه پیش از پذيرش در خانۀ امن، با بدرفتاری شديد شوهرش روبه می
 "اش ناپديد شدند. او از جا و مکان دخترش اطلاعی ندارد. ساله 21س با دختر سپ

 

افسردگی پس از زايمان/ سايکوز پس از زايمان: وضع حمل برای اكثريت زنان يك تجربۀ مثبت است. نوزاد با 

وانی دچار آورد.  با وجود اين، برخی مادران پس از وضع حمل به لحاظ ر ورودش نشاط و شادمانی به همراه می

شوند. آنها ممکن  رو می قراری روبه شوند. بسیاری از زنان پس از وضع حمل با تغییرات خلقی و بی اختلال می

است برای يك دورۀ كوتاه احساس شادمانی كنند و لحظۀ بعد زير گريه بزنند. آنها ممکن است اشتهای خود را 

) افسردگی  "Baby Blues"ها را  بخوابند. اين نشانهاز دست بدهند، نتوانند حتی هنگامی كه بچه خواب است، 

رود. با  شود ظرف چند روز از بین می روز بعد از وضع حمل آغاز می 4تا  3نامند كه معمولاً  پس از زايمان( می

كشد.  گذارند كه بیشتر از چند روز به طول می های شديدتری از خود به نمايش می وجود اين، برخی زنان نشانه

حوصلگی، خستگی  های اين بیماری شامل اندوه، بی گويند. نشانه وضعیت، افسردگی پس از زايمان میبه اين 

اهمیت،  آور، زودرنجی و دلواپسی در مورد مسائل بی های نشاط علاقگی به فعالیت بیش از حد، گريه كردن، بی

وزاد، فقدان انرژی و انگیزه، علاقگی به نوزاد، احساسات منفی نسبت به ن ناتوانی در مراقبت از نوزاد، بی

 شود. بودن و گناه، كاهش يا افزايش وزن و افکار مکرر مرگ و خودكشی می ارزش احساسات بی

 

زای روانی جدی است كه چند روز بعد از تولد كودک  پريشی( پس از زايمان يك اختلال تنش روان ) سايکوز

شنیدن صداهای عجیب، رفتارهای عجیب، ناتوانی در  پريشی پس از زايمان شامل های روان كند. نشانه بروز می

 پذيری، بددهنی و پرخاشگری و ابراز تمايل برای خودكشی است. خوابیدن، زودرنجی و تحريك

اش  های امن سپرده شد. او حامله بود و بچه ساله، از دست قاچاقچیان انسان نجات يافت و به خانه 11، خانم ج."
كند. او   دلیل گريه می غمگین است و بی تولد نوزاد، مشاهده كردند كه ج. آورد. پس ازرا در خانۀ امن به دنیا 

رو بود. او از شیر  پريشان بود و در تطبیق خود با نقش جديدی كه به عنوان يك مادر داشت، با دشواری روبه
 "دادن به كودک نیز امتناع كرد.



 
 

امن به دنیا آورد. ظرف يك هفته از تولد كودک، مشاهده   ساله، نخستین نوزاد خود را در خانۀ .1، خانم ی."
دهد، مداوماً  زدن به نوزاد از خود نشان می شد كه او رفتارهای غیرعادی، نظیر فوران خشم و تلاش برای آسیب

های امن ممکن نبود. او را فوراً به بیمارستان روانی  كند و توجهی به وضع خود ندارد. كنترل او در خانه گريه می
 "منتقل كردند.

شوند، اما با حمايت اجتماعی خوب، مراقبت مناسب  اغلب زنان با مشکلات روانی پس از وضع حمل مواجه می

های ملايم مشکلات روانی پس از  توانند بر نشانه شود و آنها می از مادر و تغذيۀ او اين مشکلات رفع می

ن را به بیمارستان سپرد تا به خود يا كودک صدمه نزند. حمل غلبه كنند. در اوضاع و احوال بسیار بد، بايد ز وضع

يابند و وظايف مادری  اجتماعی، زنان معمولاً رفتار معمول خود را بازمی پزشکی و روانی های روان پس از درمان

 گیرند. خود را برعهده می

 نوروز -بیماري رواني خفیف -ب

برد،  پريشی، شخصی كه از نوروز رنج می يا رواننوروز يك نوع اختلال روانی خفیف است. برخلاف سايکوز 

با واقعیت ارتباط دارد و معمولاً از بیماری خود مطلع است. آنها به درجات مختلف به پريشانی دچارند و بدون 

برند. با وجود اين، توانايی آنها به مقابله با مشکلات كار  آنکه مشکلی برای ديگران به وجود آورند، رنج می

كند. اغلب  شود. اين بیماری آنها را به طور كامل ناتوان نمی شان تاحدی مختل می كردهای اجتماعیعادی و كار

توانند پريشانی زيادی برای آنهايی كه بدان مبتلا هستند، به  ها برای ديگر افراد آشکار نیست، اما می اوقات، نشانه

 وجود آورند. اختلالات نوروزی رايج عبارتند از:

: اضطراب احساس ترس و عصبی بودن است. پبدابش اين وضعیت در شرايط معین امری ياختلال اضطراب

كند كه امری عادی  عادی است. برای مثال، دانشجو قبل از يك امتحان احساس اضطراب و فشار عصبی می

های روزمرۀ شخص اخلال كند،  است. با وجود اين، اضطراب در صورتی كه زياد به طول بکشد و در فعالیت

های فیزيکی اضطراب عبارتند از احساس خالی بودن معده، كوتاه بودن تنفس، دشواری  ك بیماری است. نشانهي

)تپش(، دشواری در تنفس، خشکی دهان، ناتوانی در سخن گفتن، رعشه در  در تمركز، ضربان شديد قلب

عیف و دشواری در ها و پاها، فراموشی، عدم تحمل سروصدا، عرق كردن، تهوع، سرگیجه، اشتهای ض دست

دهند كه به آن حملات پانیك)حملات اضطرابی(  ها گاه در يك بخش روی می گیری. اين نشانه تصمیم

 گويند.  می

ساله، از بچگی ساكن خانۀ امن بوده است. او چهار ماه پیش به عنوان مأمور میز اطلاعات شغلی  11، .ر خانم "
آمد و به  كرد، يا اگر كسی برای ديدن او می مردم برخورد میهر گاه با  افزاری پیدا كرد. در يك شركت نرم

اهمیت تپش  داد. برای مسائل جزئی و بی ها و جلسات، احساس ترس به او دست می دادن برنامه  هنگام سازمان
داد، نفس كشیدنش  كرد. در اين مواقع احساس تهوع به او دست می گرفت و بیش از حد عرق می قلب می



 
 

توانست روی كارش تمركز كند. به اين دلايل عمکردش در كار خوب  شد. او نمی گین میدشوار و سرش سن
 "نبود و از اين رو تصمیم گرفت شغلش را ترک كند.

دهد كه شخص افکار ناخواستۀ مکرری به ذهنش راه  دی( هنگامی روی می اوسی) اجباری -اختلال وسواسی

اجبار( حتی اگر بداند كه اين كارها غیرلازم ) دهد مکرر انجام میاراده به طور  يابد) وسواس( يا كارها را بی می

خواهد مکرراً  خواهد و دلش نمی برد، چنین افکاری را نمی دی رنج می سی اند. شخصی كه از او يا احمقانه

 شستن، شمردن، كنترل و غیره انجام دهد. رفتاری نظیر دست

هايش  او را در حالی پیدا كردند كه مشغول شستن مکرر دستساله، تا ديروقت به خانه بازنگشت.  20، .خانم و"
تواند اين كار را متوقف كند، پريشان و  شود، با وجود اين هنگامی كه نمی بود. اغلب وقت او صرف شستن می

 "شود. اندوهگین می

طبیعی، اختلال استرسی پس از رويدادهای ناگوار معمولاً پس از روی دادن يك اتفاق ناگوار نظیر بلايای 

آمیز،  پذيری، پاسخ بهت كند. ويژگی اين اختلال را تحريك تصادف، تجاور، شکنجه و خشونت و غیره بروز می

هايی كه يادآور  رو شدن با نشانه ها يا بازگشت به قبل به وقوع سانحه، احتراز از روبه كابوس، تصاوير، خواب

خوابی و از دست دادن  پذيری، بی قی و تحريكخل آمیز انفجاری، كج رويداد ناگوار هستند، رفتار خشونت

 دهد. حافظه و تمركز ضعیف تشکیل می

از بازماندگان يك تجاوز همگانی است و در حال حاضر برای مراقبت و حمايت در يك خانۀ امن  خانم ی."
واقعه برد. پس از اين رويداد وحشتناک، خوابیدن برای يو دشوار شده است. تصاوير و خاطرات آن  سر می به

شود. بارها پیش  زند و مضطرب می شوند. او به سهولت ماتش می برد و بهتش می دائماً پیش چشمان او تکرار می
گويد و نسبت به ديگرانی كه در  زده شود، مکرراً دربارۀ آن واقعه سخن می آمده است كه يو بینهايت وحشت

 " كنند بدخلق و زودرنج است. خانۀ امن زندگی می

های روانی هستند كه در آنها آسیب واقعی به بدن  :  يك گروه از بیماریتني هاي روان ماريعلائم و بی

اكنون وجود داشته باشد،  ها روانی است يا اگر بیماری هم شود. منشأ اصلی اين بیماری های آن مشاهده می واندام

جايی كه رابطۀ میان بدن و  د. از آنشو شود.  اين نوع اختلال معمولاً در زنان مشاهده می با اين عوامل بدتر می

برند و  های احساسی درازمدت رنج می مغز رابطۀ بسیار نزديکی است، معمولاً افرادی كه از مشکلات و تنش

گذارند.  برخی  قادر نیستند مسائل خود را ابراز كنند و با ديگران در میان گذارند، اين اختلالات را به نمايش می

تنی  های روان شوند. بیماری احساسی درازمدت و استرس به اين اختلالات دچار می افراد در نتیجۀ مشکلات

)اگزما(،  درد مفاصل(، مشکلات پوستی مزمن ) رايج زخم معده، فشار خون بالا، آسم) مشکل تنفس(، آرتروز

 ديابت و غیره است.



 
 

درمیان بگذارند. آنها يا بلد  : برخی افراد قادر نیستند مشکلات خود را آزادانه و راحت با ديگرانهیستري

ترسند. آنها  های احساسی مرتبط با آن می نیستند چگونه اين كار را انجام دهند يا از بیان مشکلاتشان و ناراحتی

خواهان كمك و حمايت ديگران هستند. بنابراين اين اشخاص يك روش ديگر برای منتقل كردن و بیان 

های فیزيکی به نمايش بگذارند كه برخی از آنها  است كه از خود نشانهگیرند  و آن اين  مشکلاتشان به كار می

های معروف جسمی است. آنها ممکن است ضعف و فلج اندامی را از خود به نمايش بگذارند كه  تقلید بیماری

شود. آنها ممکن است به طور كامل حافظۀ خود را از دست بدهند،  در حالت بروز سکتۀ مغزی ايجاد می

های واقعی دست و پا بزنند. اما اين اشخاص اين  وسط خدايان يا ارواح تصرف شود يا مانند تشنجروحشان ت

های فیزيکی آنها ماهیتی  دهند، زيرا خود از اين واقعیت كه گلايه علائم را از روی عمد و آگاهانه بروز نمی

دهند و تعارضاتی كه با آنها مواجهند،  روانی دارد، آگاه نیستند. آنها رابطۀ میان علائمی را كه از خود بروز می

دهند  كنند و همدردی ديگران را به خاطر علائمی كه بروز می دانند. آنها خوشحالند، زيرا جلب توجه می نمی

 انگیزند. برمی

پیش از پذيرش در خانۀ امن با  كرده است. ز. امن زندگی می  خانۀ ماه گذشته در يك 4ساله، طی  12، خانم ز."
رو و از خانه بیرون انداخته شده بود. او  بدرفتاری شديد جسمی و روانی از سوی شوهر و خانوادۀ شوهرش روبه

را راهنمايی كردند كه برای مراقبت و حمايت با تلفن ويژۀ كمك به زنان تماس بگیرد. او در خانۀ امن به ناگهان 
داد و  خوردند.  اين حملات اغلب اوقات به او دست می ای چند دقیقه تکان میبیهوش شد و سر و اندامش بر

كردند. بر اثر بیهوشی هرگز صدمه و زخمی  بیشتر آنها در مقابل چشمان كسانی بود كه در اطراف او زندگی می
نیز با حملات  كرد ها نشان داد كه او هنگامی كه با شوهر و خانوادۀ شوهرش زندگی می به او وارد نشد. ارزيابی

 "رو شده بود. مشابهی روبه

 رهنمودهايي براي شناسايي مشكلات سلامت رواني زنان

هر شخص كه براي بیش از يك يا دو هفته علائم زير را داشته  بايد داراي اختلال رواني 

 :دانست

 ای عجیب و غیرعادی رفتار كند. های نامربوط بزند و به شیوه حرف 

  و بشاش شده باشد، جوک بگويد و برخلاف واقعیت، ادعا كند كه بسیار ثروتمند به شکلی غیرمعمول شاد

 و از ديگران برتر است.

 كند در اين اواخر بسیار غمگین شده است و بدون دلیل گريه می 

 خشونت و رفتار ويرانگر فوران كند از او خشم ، 

 مزاج شده است نهايت دمدمی بی 

 قادر نیست از زندگی لذت ببرد يا خوش باشدرسد و  به نظر غمگین، عاجز، ترسان می 



 
 

 باری برای او پیش آمده يا لطمۀ شديدی به او وارد شده است دانیم كه در اين اواخر رويداد فاجعه می 

 توانند بشنوند يا ببینند بیند كه ديگران نمی شنود يا چیزهايی می كند كه صداهايی می ادعا می 

 كوشند به او صدمه بزنند ند كه برخی افراد میك بسیار بدگمان و شکاک است و ادعا می 

 های اجتماعی دوری گزيده است گوشۀ انزوا گزيده و از روابط و فعالیت 

 زند يا به آن اقدام كرده است حرف از خودكشی می 

 های شیطانی شده است شود كه قربانی جادوی سیاه يا قدرت اند يا گفته می خدا يا ارواح در او حلول كرده 

  تواند ببیند و اين چیزها اغلب ترسناكند كس ديگر نمی بیند كه هیچ شنود يا می میچیزهايی 

 از هنگام تولد كندذهن بوده است و از نظر ذهنی نظیر ديگر همسالانش رشد نکرده است 

 از علائم جسمی بسیاری شکايت دارد 

 خوابد خورد يا نمی به اندازۀ كافی غذا نمی 

 را كه در اطراف او هستند، بشناسدتواند افرادی  است و نمی  آشفته 

 برد كند و بهتش می بار در زندگیش شکايت می از كابوس ديدن و يادآوری رويدادهای فاجعه 

 دهد از حدی نسبت به رويدادهای متعارف از خود نشان می  ترس و وحشت زياده 

 افتد شود و به زمین می برد يا بیهوش می از حمله و غش رنج می 

 كند ای دارد يا ادعای خدايی می كند كه قدرت ويژه می برخلاف واقع ادعا 

 

 هاي امن برخي رهنمودها براي شناسايي مشكلات سلامت رواني زنان در خانه

يا بیشتر( از رفتارهای فوق در شخصی ديده شد، اين احتمال وجود دارد كه او از اختلالات ) در صورتی كه يکی

نیازمند ارجاع فوری به يك متخصص سلامت روانی برای درمان باشند. روانی شديدی برخوردار و مشکلات او 

 -0فصل ) گذشته از اين، مهم است بدانیم در وضعیت بحران چگونه از عهدۀ وضع برآيیم و آن را كنترل كنیم

 های امن(. مداخله در شرايط بحران در خانه

 اجتماعي و بازتواني زنان داراي بیماري رواني مديريت رواني

های روانی ممکن است در توانايی شخص برای فعالیت در خانه، سر كار و در شرايط اجتماعی اخلال  اریبیم

توانید نقش مهمی در درمان و بازتوانی زنانی كه بیماری روانی  كنند. شما به عنوان يك مراقب و پرستار می

شخص بیمار كمك كنید خود را مجدداً دارند، بازی كنید. شما به عنوان يك مراقب و پرستار بايد با موفقیت به 

ها نیز برداشته  با خانواده، شغل و جامعه سازگار كند. برای اين منظور، علاوه بر درمان پزشکی، بايد برخی گام

های شخصی، اجتماعی و شغلی خود كمك كند. بازتوانی  شود تا به فرد در دستیابی به شايستگی در فعالیت

اند. برای كمك به  گشت به زندگی عادی است كه پیش از آغاز بیماری داشتهفرايند كمك به مردم برای باز

 توانید انجام دهید: يك زن بیمار برای دستیابی به اين اهداف چند كار است كه شما می



 
 

 برد، بايد به او اهمیت دهید هنگامی كه با زنی سروكار داريد كه از مشکلات روانی رنج می 

 درابطۀ خوبی با او برقرار كنی 

 با همدردی با او صحبت كنید 

 های او موافقت كنید. با يك نگرش  گويد درک كنید. لازم نیست با كلیۀ حرف بکوشید آنچه او می

 طرف يا عادی با او برخورد كنید. بی

 اظهارنظر نکنید، به كنترل كردن او، انتقاد از او يا خنديدن به او نپردازيد 

 های او گوش دهید با صبوری به حرف 

 گونه خودداری كنید فتار قضاوتاز ر 

  به تفصیل دربارۀ تجربیات و باورهای او پرس و جو كنید و بگويید كه تمامی تلاش خود را برای كمك به

 آوريد او به خرج خواهید داد. شما به اين طريق اعتماد به دست می

 دشو ای درمان می اين اطمینان را در زن ايجاد كنید كه بیماری او به نحو شايسته 

 خورد و به طور منظم بیماری او را كنترل كنید مطمئن شويد كه زن به طور منظم داروهايش را می 

 ريزی كنید با شركت دادن افراد مهم خانوادۀ زن در فرايند درمان، برای بازتوانی او برنامه 

 ا پیش از آنکه بیمار های واقعی زن ر كنید، همواره توانايی ريزی می در همان حال كه برای بازتوانی او برنامه

 شود، به ياد داشته باشید

 كند، شركت  هايی كه در آنها كسب رضايت می هرگز به او اجازه ندهید كه بیکار بنشیند. او را در فعالیت

های او تدوين كنید. اطمینان  ای برای فعالیت دهید. با مشاركت او و بحث با او جدول زمانی ساختاريافته

 رنامه را به طور مرتب دنبال خواهد كرد.حاصل كنید كه زن اين ب

 برند ممکن است به طور كامل درمان نشوند و از اين رو، ممکن است  های مزمن رنج می زنانی كه از بیماری

ای نظیر  به صورتی متفاوت از ديگران رفتار و زندگی كنند. با وجود اين، اين گونه زنان نیز از تدابیر ساده

های تفريحی، ياد دادن كارهای ساده و تکراری به آنها) برای مثال، درست كرد  تدادن آنها در فعالی شركت

زنبیل، درست كردن پاكت كاغذی، درست كردن عود، رسیدگی به باغچه و نظاير آنها( و قراردادن آنها 

 برند.  در كارهای عادی روزمرۀ خانۀ امن، سود می

 ای  معرفی كنید برد، برای آموزش حرفه ه سر میاگر میسر باشد، زن را به هنگامی كه در خانۀ امن ب 

 او را در رابطه با نیاز به درمان دارويی مداوم آموزش دهید 

 توانند در دراز مدت او را حمايت كنند، در تماس باشید با اعضای خانوادۀ او كه می 

  برای شما اهمیت در او اين احساس را ايجاد كنید كه مشکل او جدی گرفته شده است و اينکه بهزيستی او

 دارد



 
 

 دانید زنی در يك خانۀ امن وجود دارد كه از مقدار زيادی فشار عصبی) استرس( رنج  هنگامی كه می

برد، وقت بگذاريد و از او سؤال كنید اين ناراحتی چه تأثیری بر سلامت او باقی گذارده است. با او  می

كنید او برای حل مشکلاتش  . اگر احساس میمشاوره كنید و بکوشید همراه با او روی مشکلاتش كار كنید

به نظر متخصص نیاز دارد، در آن صورت او را به متخصصان سلامت روانی معرفی كنید. اطمینان حاصل 

 شود. كنید كه او به طور مرتب توسط كارشناسان معاينه می

 ،پیگیری درمان و حمايت از او  پیش از بازگشت او به دامان خانواده، آنها را در رابطه با نیاز به درمان مداوم

 آموزش دهید.

 

 پیشگیري از عود بیماري

گذارند، امری كه اغلب  متأسفانه بسیاری از افرادی كه بیماری روانی دارند، خیلی زود دارو خوردن را كنار می

اهد داد. شود. شما بايد مطمئن شويد كه بیمار طبق نیاز به درمانش ادامه خو اوقات به بازگشت بیماری منجر می

 برخی از علائم هشداردهندۀ بازگشت بیماری كه بايد از آن اطلاع داشته باشید، عبارتند از:

 تغییر در رفتار در زمانی كه قرار است به طور مرتب دارو مصرف كند 

 تغییر در عادات خواب و خوراک 

 های معمول كنار كشیدن از فعالیت 

  زودرنجی و تندخويی 

 هاز دست دادن علاقه و توج 

 كاهش انرژی 

 الكل و وابستگي به مواد مخدر

اند يا به آنها معتاد بودند.  كرده برخی زنانی ممکن است پیش از آمدن به خانۀ امن مواد مخدر يا الکل مصرف می

شود كه لازم است فوراً علاج شوند. شما به عنوان يك  ترک ناگهانی اين مواد موجب عوارض شديدی می

ید و در موقعیتی قرار داشته باشید كه مراقب يا پرستار بايد عوارض اعتیاد بر سلامت جسمی و روانی را بدان

علائم عوارض ترک ناگهانی اعتیاد در زنان را تشخیص دهید تا آنها را برای درمان و بازتوانی به جای مناسب 

دانند كه استفاده از مواد مخدر يا الکل به سلامت  معرفی كنید. شخصی را وابسته به الکل يا مواد مخدر می

شود، زيرا  او آسیب بزند. معمولاً متوقف كردن مصرف اين مواد برای مردم دشوار میجسمی، روانی يا اجتماعی 

نهايتی به مصرف اين مواد به وجود  های فیزيکی شود و میل و كشش بی اين كار ممکن است موجب ناراحتی

کل، معروف است. انواع مختلفی از مواد ممکن است سوءمصرف شوند. غیر از ال "سندروم ترک"آورد كه به 

گیرند، عبارتند از: حشیش، ترياک و مواد مخدر مشتق  ترين مواد مخدری كه مورد سوءمصرف قرار می معمول

های خواب( كه اغلب به  های سرفه، قرص بخش) نظیر شربت از آن نظیر هروئین، كوكائین و داروهای آرام



 
 

ی رايج ترک بر اثر توقف ناگهانی ها شوند. نشانه صورت غیرقانونی بدون نسخۀ دكتر در داروخانه فروخته می

 مصرف الکل يا مواد مخدر عبارتند از:

 ها لرزش دست 

 عرق كردن بیش از حد 

 خمیازه كشیدن 

 پذيری تحريك 

 قراری بی 

 ترس 

 آشفتگی 

 غش و تشنج 

 اضطراب 

 از دست دادن اشتها 

 خوابی بی 

 تهوع 

 لرزش از سرما 

 آشوبه دل 

 دل درد 

امن معرفی شد.   نجات داده و سپس برای بازتوانی درازمدت به يك خانۀخانه  ساله، از يك فاحشه 31، .م خانم
 فروشش برای آنکه او درد را فراموش كند و از آن بگريزد، او را با مشروب و سیگار آشنا كردند. همکاران تن

پیك   3-4كشید و همراه با همکارانش  امن بیايد، روزانه حداقل دو پاكت سیگار می  به خانۀ .مپیش از آنکه 
خورد، زيرا در غیر اين صورت برای او  ها هم مشروب می نوشید. در اين اواخر، او صبح مشروب پشت سر هم می

سرگرم كردن مشتريانش دشوار بود. او همچنین برای اينکه انرژی پیدا كند و احساس شادی كند به مصرف 
امن، وی دچار درد معدۀ شديد، به   انۀگیر روی آورده بود. در روز دوم پذيرش ام به خ استنشاقی مايع غلط

كرد و نفس كشیدن برايش دشوار شده بود. دكتر مقیم او را معاينه كرد و برای او دارويی تجويز  شدت عرق می
زدۀ غیرمعمولی  رفتار وحشت .مد از آن، كاركنان متوجه شدند كه كرد كه به او در تسکین درد كمکی نکرد. بع

توانست افرادی را كه اطراف او  زده بود و نمی ين دوره او كاملاً آشفته و وحشتدهد. طی ا از خود نشان می
 "بودند بشناسد.

 



 
 

 هاي مهم وابستگي به الكل ويژگي

 جسمي

 مشکلات معده، نظیر التهاب معده و يرقان 

 استفراغ و حالت تهوع در صبح 

 رعشه به ويژه به هنگام صبح 

 ها رعشه در دست 

 غش و حمله 

 گیجی 

 بیش از حد كردن عرق 

 احساس و تفكرات

 احساس عجز و ناتوانی و نداشتن اختیار و كنترل خود 

 نوشی احساس گناه دربارۀ رفتار الکل 

 میل شديد به الکل يا مواد مخدر 

 كند دائماً به مشروب بعدی فکر می 

 افکار خودكشی 

 رفتار

 اختلال در خواب 

 اصرار به نوشیدن مشروب در روز 

  های جسمی  مشروب به هنگام صبح برای از بین بردن ناراحتینیاز به نوشیدن 

 قراری بی 

 

 برند مديريت زناني كه از سوءمصرف مواد رنج مي

  در جريان مصاحبه مهم است كه اين پیام را منتقل كنیم كه اطلاعات دريافتی محرمانه باقی خواهند ماند و از

 آنها برای ارائۀ كمك استفاده خواهد شد

  دلايل اعتیاد و جزئیات مصرف مواد مخدر/الکل با آنها بحث كنیددربارۀ 

 شان آموزش دهید آنها را در رابطه با تأثیر اعتیاد بر سلامتی و خانواده 

 انگیزش آنها را برای ترک مواد تقويت كنید 

 ادامه  توانند بدون مواد نیز به زندگی خود زنانی را كه به مواد معتادند بايد كمك كرد درک كنند كه می

 بدهند

 های  های خود را تشريح كنند و بر عرصه به آنها اجازه دهید احساسات خود را بروز دهند، شك و ترديد

 آفرين متمركز شوند مشکل



 
 

 های ديگری برای حل مشکلات پیدا كنند به آنها كمك كنید راه 

 خانواده را در درمان شركت دهید 

 یاد نزديك يا متخصص سلامت روانی معرفی كنیدبرای درمان آنها را به يکی از مراكز ترک اعت 

 

 ها و حقايق هاي رايج دربارۀ بیماري رواني: افسانه برخي پرسش

 حقايق ها افسانه

 آيا بیماری روانی ارثی است؟

كودكان كسانی كه ناراحتی روانی دارند، لزوماً بیمار 

روانی نخواهند شد. كودكان اغلب بیماران سالم 

زندگی عادی را دنبال خواهند كرد. با خواهند بود و 

تواند در درون  وجود اين، اختلالات روانی شديد می

 خانواده ادامه پیدا كنند

تواند شغل  آيا شخصی كه بیماری روانی دارد می

 داشته باشد يا ازدواج كند؟

تواند كار كند و  مطلقاً آری. انسان اگر درمان شود، می

بگیرد. البته نظیر های خانوادگی بر عهده  مسؤلیت

بیماری جسمی، نوع شغل بايد تعديل شود تا با نیازهای 

 شخص همخوانی پیدا كند

 آيا بیماری روانی مسری است؟
بیماری روانی مسری نیست و از شخص به ديگران 

 كند سرايت نمی

آيا بیماری روانی محصول جادوی سیاه يا نفرين 

 است؟

ییرات در وجه. بیماری روانی محصول تغ  به هیچ

 كاركرد مغز و گاه به خاطر استرس است شیوۀ

آيا افرادی كه بیماری روانی دارند، بايد برای باقی عمر 

 دارو بخورند؟

اغلب افرادی كه بیماری روانی دارند، بايد برای مدت 

كوتاهی دارو مصرف كنند. برخی افراد، به ويژه 

افرادی كه بیماری روانی شديد دارند، ممکن است 

تر  های زمانی طولانی مند مصرف دارو برای دورهنیاز

 باشند

 آيا بیماری روانی قابل درمان است؟
بیماری روانی قابل درمان است. داروها يکی از 

 اند های مهم درمان بیماری روانی شیوه

 ماندگی ذهنی و بیماری روانی يکیست؟ آيا عقب

ماندگی ذهنی به هنگام تولد وجود دارد يا  خیر. عقب

دهد. افرادی كه دچار  هنگام رشد روی می به

ماندگی ذهنی هستند، ظرفیت ذهنی پايینی دارند  عقب

كه با محدوديت در كاركرد روانی و نیز دشواری در 



 
 

های روزمره پیوند دارد. بیماری روانی  انجام فعالیت

تواند در هر زمان در زندگی فرد بروز كند.  می

هستند كه های پزشکی  های روانی وضعیت بیماری

انديشیدن، احساس، خلقیات، توانايی ارتباط با ديگران 

كنند و اغلب به  و كاركرد روزمرۀ شخص را مختل می

ای فرد با احتیاجات عادی  كاهش ظرفیت مقابله

شوند. بیماری روانی هیچ ارتباطی با  زندگی منجر می

 هوش ندارد

گونه امیدی برای افراد دارای بیماری روانی وجود  هیچ

 ندارد

های حمايت اجتماعی بیشتری  ها، خدمات و نظام درمان

برای بیماران روانی وجود دارد. افرادی كه بیماری 

های فعال و ثمربخشی را دنبال  روانی دارند، زندگی

 كنند  می

 افرادی كه بیماری روانی دارند، خطرناكند

افرادی كه بیماری روانی دارند، خطرناک نیستند. گاه 

آمیز   معمول آنها را به برخوردهای خشونتتجربیات نا

 دارد وامی

 تواند بیماری روانی را درمان كند؟ آيا ازدواج می

در صورتی كه فردی بیمار باشد و ازدواج كند، 

بیماری روانی ممکن است بدتر شود. بیماری كه بهبود 

تواند ازدواج كند و نظیر هر شخص ديگر  يافته می

انسان بايد پیش از  زندگی عادی در پیش بگیرد.

ازدواج در جريان بیماری خود قرار بگیرد. زنان بیمار 

دار شدن و هنگامی كه مشغول  بايد پیش از بچه

مصرف دارو هستند، در اين مورد با دكتر مشورت 

 كنند

 

 

 

 

 

 ايد:در اين فصل مطالب زير را آموخته

اجتماعی مرتبط با سلامت روانی زنان پذيری روانیعوامل آسیب 

مشکلات سلامت روانی زنان معمولاً علامتی از جايگاه اجتماعی نازل و ناتوانی آنها در ايجاد رابطه 

كنداجتماعی و بازتوانی زنان كمك میپذيری به مديريت روانیدرک عوامل مستعدكنندۀ آسیب 

همکاری، كمك، عشق و عاطفه، حمايت و تشويق به يك اندازه  در تسريع بهبود اهمیت دارند 

شود.درمان زودهنگام و منظم به بهبود بیشتر منجر می 



 
 

 8فصل 

 هاي امن اجتماعي از زنان در خانه مراقبت رواني
 

 اجتماعی يکی از اجزاء بسیار مهم طیف مداخلات است مراقبت روانی 

 شود نگرانه منجر می های كل اجتماعی در اين طیف به تأمین مراقبت روانی  ادغام مراقبت 

  نگرانه برای موفقیت بازتوانی و بازگشت مجدد زنان به جامعه اهمیت اساسی دارد كلمراقبت 

 
برند، نه تنها به  های امن به سر می اجتماعی برای زنانی كه در خانه مراقبت روانی

های مداخله در  شود، بلکه دربرگیرندۀ عرصه مراقبت و حمايت از آنان محدود نمی

های  شود. لازم است درک كنیم كه جنبه یز میسطوح فردی، خانواده و جامعه ن

اجتماعی متعددند. درست نظیر يك چتر، لازم است كه به جای  مراقبت روانی

ها را تحت پوشش قرار  متمركز شدن بر ارائۀ صرفاً حمايت احساسی، كلیۀ جنبه

خانواده را به عنوان يك  رسانی بايد دهد، اما فرايند ياری دهیم. در حالی كه محور درمان را خود زن تشکیل می

توان به طور مجزا و در انزوا كمك كرد. حتی هنگامی كه با خود زن كار  كل مد نظر قرار دهد. به زن نمی

از او برای كمك به او جهت تخفیف پريشانی مرتبط با   كنید، بايد توجه خود را نه تنها بر حمايت روانی می

روی و بازسازی زندگیش متمركز   ای پشت سر گذاردن ضربۀشرايط دشوار، بلکه همچنین بركمك به او بر

مسیری كه  2ها را در مداخلات روانی اجتماعی ادغام كرد. تصوير  كنید. از اين روست كه بايد طیفی از مراقبت

 گذرد، ترسیم كرده است. های امن از آن می اجتماعی از زنان در خانه فرايند مراقبت روانی

 
نگر و جامعه از زنان در  يکپارچه است كه هدفش را تأمین مراقبت كل  يك مداخلۀاجتماعی  مراقبت روانی

بار گوناگون به اين مراكز  دهد، زنانی كه به دلیل رويدادهای زندگی دشوار و فاجعه های امن تشکیل می خانه

مهم است كه  اجتماعی به اين دلیل اند. اين امر اهمیت بسیار دارد كه درک كنیم مراقبت روانی سپرده شده

برند بازسازی شود و آنها را قادر سازد در مسیر بهبود قرار گیرند.  های امن به سر می زندگی زنانی كه در خانه

گیرد، ادغام شود، يك  های امن انجام می اجتماعی، هنگامی كه در طیف مراقبتی كه در خانه مراقبت روانی

 1شود كه در تصوير  اجتماعی اصلی تقسیم می داخلۀ روانیآورد. مراقبت در هفت م نگر به وجود می فرايند كل

 به نمايش درآمده است.

رغم نظر والدين دختر، در  ساله است كه عاشق مردی شد و با او از خانه گريخت. آنها علی 22، يك زن .رخانم 
ی ديگر بار به يك خانوادۀ ارتدكس تعلق دارد و شوهرش در جامعۀ مذهب .سالگی او ازدواج كردند. ر 22سن 

آمده است. او به دين شوهرش گرويد و با او و بستگان شوهرش به زندگی پرداخت. تفاوت در مذهب و موقع و 



 
 

رفت. او در تطبیق خود با سنن آنها و پذيرش آنها با  به شمار می .جايگاه خانواده يك مانع بزرگ برای ر
دی برای او قائل شدند، نظیر محبوس كردن او های زيا شوهر محدوديت  رو شد. خانوادۀ دشواری عظیمی روبه

 در خانه و اجازه ندادن به او برای ديدار با والدينش.

زدند و به او غذا  طلب جهیزيه كردند. آنها آر را كتك می .به تدريج، خانوادۀ شوهر و شوهرش از والدين ر
از آنجايی كه او خلاف نظر آنها  .ر لديندادند. او را از خانه بیرون انداختند تا از والدينش پول بگیرد. وا نمی

ازدواج كرده بود، او را به خانه راه ندادند. او برای كمك به پلیس مراجعه كرد و پلیس او را برای مراقبت و 
خود را به خاطر  .برد. ر سر می حمايت به خانۀ امن معرفی كرد. در حال حاضر او از سال گذشته در خانۀ امن به

كند شرايط كنونیش تنبیهی  كند. اغلب اوقات فکر می گیش روی داده است، سرزنش میمسائلی كه در زند
ای او در حال حاضر با شوهر و خانوادۀ  است از جانب خدا برای اشتباهاتی كه مرتکب شده است. دو بچۀ مدرسه

 "برگردد.هايش  خواهد به نزد شوهر و بچه كنند. او دلش برای آنها تنگ شده و دلش می شوهرش زندگی می
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 هاي امن اجتماعي توسط مراقبان در خانه مداخلۀ رواني

های اولیۀ احساسی را در اختیار او قرار داد، به اين صورت كه به او امکان داد  مراقب خانۀ امن نخست كمك

با آر برقرار كند. هنگامی كه  ای دوستانه  زجر و پريشانی خود را بیان كند. اين كار به مراقب امکان داد رابطۀ

سطح زجر و اندوه آر كاهش يافت، او قوت قلب پیدا كرد و ياد گرفت كه به مراقبت اعتماد كند. اين امر به 

های قانونی كه به عنوان بخشی از فعالیت عادی در خانۀ امن در مورد آر قابل  مراقب امکان داد در كنار روال

آر را  نیز كشف كند و بفهمد. مراقب مداخلات ديگری را نیز به كار گرفت.  اجتماعی اعمال بود، مسائل روانی

ای فرستاده شد. مشاورۀ منظم خانوادگی  های آموزش خیاطی و زيبايی به آموزش حرفه آر برای گذراندن دوره

مت برد و در كنار مشاوره خدمات سلا نیز انجام گرفت. همچنین تشخیص داده شد كه آر از افسردگی رنج می

روانی نیز به او ارائه شد. پروندۀ جهیزيه نیز در دادگاه در مرحلۀ حل و فصل است. آر خواهان بازگشت به نزد 

 های خود است. شوهر و بچه

های امن  اجتماعی را كه توسط مراقب خانه های روانی فوق جوهرۀ اصلی طیف يکپارچۀ مراقبتشرح مختصر 

 گذارد. شود، به نمايش می ارائه می

 

 

 



 
 

 هاي امن اصول كار با زنان در خانه

 محرمانه نگداشتن اطلاعات 

اند مستلزم اعتماد و برخورد صادقانه از سوی مددكار  ديده های امن كه بسیار رنج سروكار داشتن با زنانی در خانه

خود را دهد، اطلاعات  كشیده بر اساس اعتمادی كه نسبت به مددكار و مراقب نشان می است.  زن پريشان و رنج

گذارد. برای حفط و تقويت اين اعتماد، محرمانه نگهداشتن اين اطلاعات اهمیت دارد. محرمانه  با او در میان می

دهند، نظیر نام و ديگر جزئیاتی كه  كدام از اطلاعاتی كه زنان ارائه می نگهداشتن به معنای در میان نگذاشتن هیچ

 ود،  با افراد ديگر، شامل ساكنان و كاركنان، بدون رضايت اوست.زنی به او منجر ش تواند به شناسايی و انگ می

 

بود. در برخی موارد، مددكار   وی مثبت آی اچ .امن سپرده شد. رخانه نجات يافت و به خانۀ  از فاحشه .رخانم "
كنان انگ میان همۀ سا .گذاشت. از آن زمان، ر پروندۀ او اين اطلاعات را با ديگر ساكنان خانۀ امن در میان می

 "كردند. خورد. او منزوی شد و ساكنان در ايجاد رابطۀ دوستان با او ترديد می

 

 پذيرش و نگرش غیرقضاوتي

اند، شامل زنانی كه به  خانۀ امن مکانی است كه زنانی از اوضاع و احوال دشوار در آن گردهم اقامت گزيده

وی و ايدز دارند يا  آی نوجوانان حامله، زنانی كه اچاند، زنانی كه بیماری روانی دارند،  فروشی مشغول بوده تن

شوند و غیره. كاركنان اين مركز بر اساس اين  هايی مبتلا هستند كه از طريق روابط جنسی منتقل می به عفونت

های امن و رفتار با آنها با نگرشی  باور بايد تلاش پراحساسی برای پذيرش هر يك از اين زنان در خانه

ای از خود نشان دهند يا بر اساس فرضیات قبلی  خرج دهند، يعنی بدون اينکه نگرش متعصبانهغیرقضاوتی به 

 نسبت به آنها عمل كنند.
ای  های متعصبانه دختری كه در روابط خارج از ازدواج حامله شده است، اغلب در جامعه در معرض نگرش"

شود. در چنین اوضاع و احوالی كاركنان  خوردن و رها شدن توسط خانواده و جامعه می است كه منجر به انگ
امن بايد با محبت و مراقبتی غیرمشروط اين دختر را، كه دست كمك به سوی آنها دراز كرده است،   خانۀ

 "آمیز داشته باشند. بپذيرند و نبايد برخورد قضاوت

 خلق يك جو راحت

برد، اين امر مهم است كه كاركنان  یپذيرد كه در رنج و عذاب به سر م امن زنی را می  به محض اينکه خانۀ

مركز كاری كنند كه او احساس راحتی كند. برای ايجاد چنین جوی، انسان بايد نسبت به اين زن نگرانی و توجه 

 های او گوش دهد و از طرح سؤالات ناگوار اجتناب كند. نشان دهد، با آرامش به حرف



 
 

  غیركلامی: حالات بدن و چهره نظیر حالت نگران و دلسوز نشان دادن توجه و نگرانی از طريق ارتباطات

های زن برای حمايت او، توجه ابتدا به ساكن به نیازهای اساسی  ها، گرفتن دست چهره، حركات سر، نگاه

 كنند. فهماند كه از او مراقبت می او، نظیر تشنگی، گرسنگی و سلامت بدنی به زن می

 های عادی اقدام  شود، به طرح پرسش که زن وارد خانۀ امن میهای خنثی: نبايد به محض اين طرح پرسش

كند، وضعیت سلامتی و  هايی در مورد موضوعات خنثی نظیر غذايی كه مصرف می كرد. بايد از زن پرسش

 آورد. ای میان زن پريشان و كاركنان به وجود می نیازهايش و غیره پرسید. اين كار جو دوستانه

 و: بسیاری اوقات، زن ممکن است به دلیل اوضاع و احوالی كه در آن به سر توجه به احساسات و عواطف ا

برد و به خاطر آن به خانۀ امن منتقل شد، در ناراحتی شديد و عذاب به سر ببرد. او ممکن است بسیار  می

گريه كند يا ممکن است خشم خود را نسبت به كاركنان نشان دهد. اين طغیان عاطفی اولیه امری عادی 

 ها و مسائل او گوش دهند. در چنین اوضاع و احوالی، مهم است كه كاركنان آرام بمانند و به نگرانی است.

 فرسايی نظیر نجات يافتن  اجازه دهید اگر نیاز دارد ساكت بماند: برخی اوقات، به دلیل اوضاع و احوال توان

باشد بدبختی خود را توسط پلیس و غیره، زن ممکن است احساس آشفتگی و سردرگمی كند و قادر ن

توان اجازه داد برای مدتی ساكت بماند تا اعتماد به  توضیح دهد و ساكت بماند. در چنین شرايطی، به زن می

 نفس خود را مجدداًًَ به دست آورد و قادر شود اوضاع و احوال خود را توضیح دهد.

 هاي امن اجتماعي كار با زنان در خانه هاي رواني تكنیك

 سازي عادي

شود كه همۀ چیزهايی كه او پس از رويداد  سازی، پیامی به طور مداوم برای زن زجركشیده ارسال می عادیدر 

كند، اموری عادی هستند. اين پیام منتقل كنندۀ اين معناست كه حتی اگر هم او پس از  بار تجربه می فاجعه

 ست.است، اين امر عادی ا  زده يا سرخورده بار خشمگین، وحشت رويداد فاجعه

 

 مشاهده

های امن شامل  های امن بسیار اهمیت دارند. مشاهدۀ زنان در خانه های مشاهده در كار با زنان در خانه مهارت

 موارد زير است:

  مشاهدۀ رفتار زبانی: زبان، مطالب گفته شده، مشکلات ابراز شده در گفتگوها، میزان سازگاری و هماهنگی

 زنان و غیرهدر مطالب گفته شده، گفتگو و خلقیات 

 ها و  ها و حركات چشم، زبان بدن، حالات چهره، خلق زنان، بدبختی مشاهدۀ رفتار غیركلامی: نگاه

 شود و غیره هايی كه توسط آنها ابراز می پريشانی

 



 
 

 دادن فعال گوش

دادن فعال و دلسوزانه يکی از عوامل مهم برقراری روابط دوستانۀ اولیه با  گوش

برند. گوش دادن فعال و دلسوزانه زن  سر می و پريشانی بهزنانی است كه در زجر 

كند مطالب بیشتری دربارۀ پريشانی و ناراحتی خود مطرح  دردمند را تشويق می

توانید به كمك حالات كلامی و غیركلامی چهره و بدن، نظیر تکان  كند. شما می

رد نظر های چشمی، نشستن نزديك به زن مو سر، خم شدن به جلو، برقراری تماس

دهید.  های او گوش می های فیزيکی مناسب، زن پريشان را برآن داريد كه متوجه شود شما به حرف و با تماس

شود، بلکه همچنین به  در گوش دادن فعال، انسان نه تنها به اطلاعات كلامی كه از سوی گوينده ارائه می

 كند. وضعیت احساسی او نیز توجه می

 

 همدلي

يی انسان در درک و احساس تجربیات  و شرايط ديگران است. همدلی همدلی بیانگر توانا

های ديگران از ديدگاه آنهاست كه به شما كمك  به معنای درک مشکلات و نگرانی

 كنند. های متفاوت رفتار می ها در اوضاع و احوال معین به شیوه كند بفهمید چرا آدم می

 

 قوت قلب 

زن پريشان و زجركشیده برای مقابل با مشکلات با اعتماد به نفس است  قوت قلب مستلزم دادن شهامت و امید به

های  دادن اين امر است كه شمايی كه در آنجا حضور داريد با او در اين راه همراهید. زنانی كه در خانه و نشان

د را شان چیست و بايد چه كارهايی انجام دهند، خو برند اغلب در اين مورد كه مسیر آينده امن به سر می

يابند. در چنین شرايطی، آنها نیاز  گیری دربارۀ خودشان را دشوار می بینند. آنها تصمیم سردرگم و پريشان می

 امن به آنها قوت قلب بدهند و به آنها در اخذ تصمیمات مناسب كمك كنند. دارند كه كاركنان خانۀ

 

 بیرون ريختن احساسات

دهد احساسات و عواطف خود را بروز دهند.  میبیرون ريختن احساسات به زنان امکان 

زنان ممکن است با مقدار زيادی خشم، ناامیدی، سرخوردگی و افسردگی پا به خانۀ امن 

كنید، ممکن است به شدت خشمگین شوند  بگذارند.  به هنگامی كه با آنها صحبت می

كه تنها با دلسوزی به حرف آنها گوش  يا دائماً زير گريه بزنند. در اين لحظه، وظیفۀ كاركنان مركز اين است

 ريزد، با او همراه باشند. دهند و هنگامی كه او خود را بیرون می

 



 
 

 معطوف كردن توجه به خارج

برند، اهمیت دارد كه با مشغول  های امن به سر می اين امر برای زنانی كه در خانه

از وقت به عمل ای  های گوناگون فردی و گروهی، استفادۀ سازنده شدن به فعالیت

سازی كنند و  كند وضعیت خود را عادی آورند.  اين استراتژی به زنان كمك می

توانند  ها می های هدفمند و مفید مشغول كنند. اين فعالیت فکر خود را به فعالیت

 های درآمدزا باشند. های تفريحی، پختن جمعی غذا، عبادت يا فعالیت شامل ورزش، بازی

 

 يتقويت حمايت اجتماع

برند به حمايت احساس و اجتماعی قابل توجه نیاز دارند. هدف  زنانی كه در خانۀ امن به سر می

اجتماعی بايد كمك به زنان برای تقويت حمايت اجتماعی خود باشد تا پس از دوران مراقبت در  روانی مداخلۀ

 امن، بازگشت آنها به نظام حمايتی، تسهیل شود.  خانۀ

 ن وجود دارد:سه سطح حمايت برای زنا

 حمايت اجتماعی ردۀ اول شامل اعضای بلافصل خانواده نظیر والدين، زوج، كودكان و خواهران و برادران .2

 دوم شامل بستگان دورتر، دوستان و همسايگان  حمايت اجتماعی ردۀ .1

و حمايت اجتماعی ردۀ سوم شامل مؤسساتی كه به اين منظور در جامعه وجود دارند، نظیر مؤسسات دولتی  .3

 ها و غیره های مذهبی، مدارس، بیمارستان غیردولتی، سازمان

 های حمايتی دسترسی پیدا كنند: های امن بتوانند به كلیۀ اين نظام برای آنکه زنان مقیم خانه

 های لازم برای دسترسی به نظام حمايتی را به او بیاموزيد مهارت 

 او كمك كنند، مشخص كند.توانند به  شناسد و می به او كمك كنید افرادی را كه می 

 های موجود در كلیۀ سطوح مطلع و به آنها دسترسی پیدا كند. به او كمك كنید از  كمك 

 

 هاي مذهبي وابستگي

های ناگسستنی زندگی يك فرد است. اين جنبه عمیقاً در فرهنگ ما ريشه  يکی از جنبه

لحظات دشوار به دارد. باور به يك قدرت برتر احساس قدرت و حمايت نیرومندی در 

ها در ذهن ما مطرح  كنند، اين پرسش بخشد.  در هنگامی كه مشکلات فوران می انسان می

شود. ايمان، فرد  رو می شوند كه چرا انسان به رغم حضور قدرت برتر با درد و فاجعه روبه می

مذهبی افراد را های  دهد. اين امر اهمیت اساسی دارد كه وابستگی را به جستجوی آرامش و قدرت سوق می

 بخشد كه درد را التیام بخشد. تقويت كنیم، زيرا اين توانايی را به فرد می

 



 
 

 هاي امن مراقبت از خود براي زنان ساكن خانه

 

شود، زيرا  بار تبديل می های امن گاه برای بسیاری از زنان به يك تجربۀ دردناک و مصیبت اقامت در خانه

های امن زنان را ملزم  میمانه برای آنها تبديل شود. شرايط موجود در خانهتواند به محیطی خودمانی و ص نمی

كند كه خود را به لحاظ روانی و اجتماعی با محیط تطبیق دهند. در چنین شرايطی، رهنمودهايی برای زنان  می

د. كند تاحدی فشار عصبی و استرس خود را كاهش دهن جهت مراقبت از خود وجود دارد كه به آنها كمك می

 های امن بايد بکوشند تسهیلات اولیه را در اختیار زنان قرار دهند تا آنها بتوانند از خود مراقبت كنند. خانه

های زير تمیز،  های تمیز، لباس بهداشت شخصی: بايد تسهیلات و امکانات مناسب، نظیر صابون، لباس .2

قرار گیرد تا بهداشت شخصی خود را  های تمیز و غیره، در اختیار زنان نوارهای بهداشتی تمیز، تختخواب

 رعايت كنند. 

تغذيه: غذای روزانۀ مصرفی زنان بايد شامل مواد مغذی اساسی باشد. بسیاری از زنان كه اوضاع و احوال  .1

 برند. خونی يا ديگر مشکلات سلامتی رنج می اند، از كم دشواری را پشت سر گذارده

های هدفمند كنند  كند فکر خود را مشغول فعالیت كمك می كننده: اين كار به زنان توسعۀ كارهای سرگرم .3

های امن بايد مواد و تسهیلات لازم را برای تشويق زنان به توسعۀ كارهای  و احساس آرامش كنند. خانه

 ای نظیر خیاطی، بافندگی و غیره فراهم آورند. كننده سرگرم

برند، طلب  كه در پريشانی و اندوه به سر میكند هر زمان  يابی: اين كار به زنان كمك می های دوست سیستم .4

توان  يابی می حمايت و كمك كنند و مشکلات خود را با يکديگر در میان گذارند. در سیستم دوست

 ها تقسیم كرد. هايی به وجود آورد كه هر يك رهبری دارند و كارها را  میان گروه گروه

تواند هنگامی كه زنان به كمك نیاز  مراكز، می طلب كمك:  انتخاب رهبرانی از میان زنان در مؤسسات و .2

 دارند، كمك لازم را در اختیار آنها قرار دهد. 

 سازی را به زنان آموزش داد. های يوگا و آرام توان تکنیك سازی:  می آرام .1

 های داخل سالن و هوای آزاد برای زنان در نظر گرفت. توان بازی تفريح: می .1

 

 



 
 

 هاي امن در خانهاي براي زنان  بازتواني حرفه

 

های امن است. بسیاری اوقات، زنان پس از اقامت در  ترين وظايف مراقبین خانه ای يکی از مهم بازتوانی حرفه

خانۀ امن، هیچ تصور و اطلاعی از آيندۀ خود ندارند. عجز و سردرگمی آنها را در مقابل بازگشت به شرايط قبل 

های امن و از آنجايی كه راه ديگری برای  زنان پس از اقامت در خانهكند. برای مثال، بسیاری  پذير می آسیب

گردند. تحت چنین اوضاع و احوالی، بازتوانی تنها هنگامی كامل  گری بازمی شناسند به فاحشه امرار معاش نمی

و مستقل هايی برای توسعۀ مهارت داده شود تا به آنها امکان دهد امرار معاش كنند  خواهد بود كه به زنان فرصت

های لازم را به عنوان بخشی از  حل های امن بايد كاری كنند كه تسهیلات و راه زندگی كنند. از اين رو، خانه

توانند بر اساس نیازهای زنان، نقشۀ منابع داخلی يا  های امن می ای،  در اختیار داشته باشند. خانه بازتوانی حرفه

 ای تهیه كنند. رفهخارجی را به منظور تسهیل فرايند بازتوانی ح

 هايی برای زنان منابع داخلی: خیاطی، كامپیوتر، آشپزی، آرايش زيبايی و غیره، برگزاری كلاس 

 های آنها ها و توانايی های كار بر اساس مهارت منابع خارجی: جايابی برای زنان در محل 

 هاي امن هاي درآمدزا براي زنان در خانه فعالیت

 اي هاي حرفه اي فعالیتبینانه بر تعیین اهداف واقع

ها  ها، مهارت ای تعیین كنند كه با توانايی بینانه های امن كمك كرد اهداف اشتغالی واقع بايد به زنان ساكن خانه 

گونه تلاشی به خرج  های شغلی موجود در منطقه همخوانی داشته باشند. بايد همه و سطح آموزشی آنها و فرصت

ای يکی از عناصر  برای متحقق كردن اين اهداف تأمین شود. آموزش حرفه ای مورد نیاز داد تا آموزش حرفه

ها بازگرداندن اين زنان به جامعه گنجانده شود، زيرا با افزايش  ها و برنامه مهمی است كه بايد در طرح



 
 

های آنها برای به دست آوردن كار و افزايش اعتماد به نفس آنها به طور كلی، به تضمین پايداری و  فرصت

 كند. تداوم بازگشت مجدد آنها به دامان جامعه كمك می

 

 سازي آموزش و مهارت

های مورد نیاز برای يافتن كار را آموزش دهد و مطابق با ارزيابی  ای بايد داوطلبانه باشد، مهارت آموزش حرفه

ها و  ارائۀ آموزشها،  جامع بازگشت زن به جامعه، به صورت مورد به مورد ارائه شود. بايد با ياد دادن مهارت

های دولت در اختیار عموم قرار دارند، به زن كمك كرد. بايد  ای از برنامه هايی كه از طريق طیف گسترده وام

های مذهبی و  های خیريه، گروه های غیردولتی، نهادهای آموزشی، سازمان ای هماهنگ با سازمان  آموزش حرفه

نبال منابع موجود بگردد و كاری كند كه آموزش، نیازهای شركای دولت ارائه شود. اين سازمان بايد به د

 مشخص شده در طرح اصلی بازگرداندن اين زنان به دامان جامعه را برآورده كند و مناسب شرايط محلی باشد.

 

 هاي حمايتي ايجاد نظام

ه پس از ورودشان اولی  برای زنانی كه در شرايط دشوار قرار دارند، روش استاندارد اين است كه برای يك دورۀ 

اش  در يك خانۀ امن زندگی كنند. اگر زن قادر نباشد كه از خود حمايت كند، نتواند يا نخواهد به خانواده

سازی با ديگر  گونه محل اقامت دائمی نداشته باشد، در آن صورت بايد به كمك شبکه بازگردد و هیچ

نید. برای اينکه بتوانید كمك احتمالی را های خدماتی برای حمايت درازمدت از او به او كمك ك سازمان

های غیردولتی اقدام كنید تا زن مورد نظر بتواند به طور عادی  مشخص كنید، بايد به برقراری همکاری با سازمان

ای خود را تمام كند، به جستجوی شغل برود و كار پیدا كند و مستقل  در اين اماكن باقی بماند تا آموزش حرفه

 شود.

اند، شانس كمتری برای يافتن كار دارند. كمك به زنان برای اتمام  كه آموزش خود را تمام نکرده زنان جوانی

 آموزششان را بايد يك اولويت در نظر گرفت. 

 وكارهاي كوچك و آموزش براي درآمدزايي كسب 

ی خانواده يا شوند، معمولاً در بازگشت به خانه يا به دلیل مشکلات اقتصادی جد زنانی كه قربانی قاچاق می

ای و عملی كه گاه با افسردگی و ديگر مشکلات روانی پیوند دارد و نیز انگ اجتماعی  های حرفه فقدان مهارت

ها  گونه دشواری شوند. اين اند، با مشکلات اقتصادی فوری مواجه می به دلیل جناياتی كه علیه آنها مرتکب شده

اند خود را با همان مشکلاتی  یانی كه به نزد خانواده بازگشتهدهند، زيرا قربان خطر قاچاق مجدد را افزايش می

 بینند كه آنها را برای بار نخست به اين كار ترغیب كرده بود. رو می روبه

توانند وسیلۀ اثربخشی برای  وكارهای كوچك می های بلاعوض برای ايجاد كسب های درآمدزا  و كمك فعالیت

توانند در اين رابطه به تقويت  های كوچك درآمدزا می او باشند. فعالیت افزايش استقلال قربانی و اتکا به خود



 
 

های درآمدزا  اعتماد به نفس و استقلال قربانی كمك كنند و  درآمد خانواده را افزايش دهند. برای آنکه پروژه

ه جامعه اثربخش باشند، اغلب بايد به صورت يکپارچه با ديگر اجزائی كه برای حفاظت و بازگرداندن زنان ب

 ای، عمل كنند و از سوی آنها پشتیبانی شوند. اند، نظیر كمك روانی و آموزش حرفه طراحی شده

وكار كوچك را شروع كنند و ادامه دهند،  به  اغلب قربانیان قاچاق برای آنکه بتوانند باموفقیت يك كسب

وان با همکاری ديگر ت وكارهای كوچك را می چیزی بیش از صرفاً سرمايه نیاز دارند. كمك به كسب

های دولتی ارائه داد. همچون همیشه بايد فرد قربانی مورد ارزيابی  های غیردولتی خدماتی و سازمان سازمان

 های موجود در بازار كار محلی مطابقت داده شود. های او با فرصت شخصی و موقعیتی قرار گیرد و مهارت

 

 هاي ارجاع و معرفي بايد  براي ارتقاء سیستم

 های حمايتی را تهیه كرد نقشۀ امکانات و سیستم 

 های ارجاع و حمايت تماس مرتب برقرار كرد با سیستم 

 های داوطلب را در اين امر مشاركت داد های غیردولتی و ديگر بخش سازمان 

 

 كار با خانواده

 اهداف كار با خانواده عبارتند از:

 بازگرداندن فرد به دامان خانواده 

  اجتماعی و عاطفی برای خانواده روانیحمايت 

 فراهم كردن خدمات جايابی برای زنان 



 
 

 راهکارهای كار با خانواده عبارتند از:

 درک وضعیت و شرايط خانواده .2

 همدلی كردن با خانواده .1

 حمايت از خانواده .3

 های مختلف در اختیار خانواده حل قرار دادن راه .4

 های حل مسئله برای خانواده تکنیك .2

 ردن خانواده با منابع و خدمات پشتیبانی ارجاعیتوانمندك .1

 تقويت پشتیبانی اجتماعی .1

 

 هاي حمايت متقابل گروه

دهند  ها اين فرصت را در اختیار اعضا قرار می اند. اين گروه قلب و حمايت های حمايتی از منابع مهم قوت گروه

میان گذارند. در میان گذاردن اين آمیز خود را با يکديگر در  كه احساسات، درد و رنج و تجربیات فاجعه

های گوناگون مقابله با درد و رنج را ياد بگیرند. زنان همچنین اين موضوع را  دهد راه تجربیات به زنان امکان می

كنند كه با درمیان گذاردن تجربیات خود با ديگران و گوش دادن به تجربیات ديگران از فجايعی كه  درک می

فهمند كه آنها تنها نیستند و اينکه افراد ديگری نیز وجود دارند كه  اند، می رو شده بهدر زندگی خود با آنها رو

 كنند: های حمايتی از طرق زير به شفای روان كمك می اند. گروه آمیز ديگری را از سرگذرانده تجربیات فاجعه

 

 كنند تجربیات دردآور خود از مسیری  به زنان كمك می

 كردند، با ديگران درمیان بگذارند.كه در سفر به خانۀ امن طی 

  اعضای گروه حمايتی همچنین تجربیات شخصی خود را

 گذارند در داخل گروه با ديگران در میان می

 كند تر می پذير و فرد را سبك در میان گذاردن تجربیات، فرآيند بیرون ريختن احساسات را امکان 

 كنند كه تنها نیستند زنان درک می 

 تواند میل شخص به تغییر را تقويت  يگر اعضای گروه كه مشکلات مشابهی دارند میگوش دادن به حرف د

 كند

 كند مشکلات را بشناسند و بپذيرند و از نقاط قوت و ضعف خود مطلع شوند به زنان كمك می 

 كنند و احساسات  دهند، مشکلات خود را حل می گیرند كه ديگران چگونه واكنش نشان می زنان ياد می

 گذارند ديگران درمیان می خود را با

 شوند تر می درد، شرم و فجايع ناگوار با حضور در فرايند گروه سبك 



 
 

 های گوناگون مشکلات گشت حل شود كه بر اساس آن بتوان دنبال راه ای فراهم می پايه 

 اين كار آغازی است برای فرايند توانمندسازی زنان برای بازگشت به مسیر بهبود 

و پرستار خانۀ امن دشوار باشد كه كلیۀ مسائل هر يك از ساكنان را به طور انفرادی  ممکن است برای مراقب

های  توان با استفاده از رويه ها را می حل و فصل كنند. در اينجاست كه تشکیل يك گروه مفید خواهد بود. گروه

 های امن ايجاد كرد: زير در خانه

  یل دهندعضو تشک 21-22به ساكنان كمك كنید گروهی مركب از 

 ای محرمانه نگهداشتن اطلاعات اعضای گروه پیروی كنید و به اعضای گروه هشدار دهید كه  از اصول پايه

 اين اطلاعات را در بیرون از گروه مطرح نکنند.

 اند با داوری نسبت به شخص مورد  اطلاعات شخصی را كه در داخل گروه با ديگران در میان گذاشته شده

 بحث منتقل نکنید.

 يند گروهی را برقرار و زنان را به در میان گذاشتن رويدادهای زندگی خود با جمع تشويق كنیدفرا 

 كاری كنید زنان درک و احساس كنند كه تنها نیستند و به آنها قوت قلب بدهید 

 گويند، احساسات آنها را بفهمید هنگامی كه زنان از ترس، عذاب، غم و خشم خود سخن می 

 احساسات در داخل گروه و حمايت گروه تأكید كنید. اين امر برای زنان جهت  بر اهمیت بیرون ريختن

 شروع فرايند شفا اهمیت بسیار دارد.

 

 هاي امن هاي موفق از مداخلات رواني مراقبین در خانه نمونه

 2نمونۀ 

افتاد. از او كشی جنسی به دام باندهای قاچاق انسان  ساله، هنگامی كه جوان بود، به منظور بهره 14، .خانم ز
نجات يافت و برای مراقبت و حفاظت به خانۀ امن  .سوءاستفاده شد و لطمات روانی شديدی را تحمل كرد. ز
میل بود. پرستار و مراقب خانۀ امن كمك كرد تا بدن  سپرده شد. او در آغاز نسبت به صحبت كردن با مراقبین بی

ر عمل اطمینان خاطر پیدا كرد كه او را بسیار دوست در حرف و د .ديدۀ وی سلامت خود را بازيابد. ز لطمه
وجه سزاوار سرزنش نیست.   دارند و به طور كامل پذيرفته شده است. به او قوت قلب و اطمینان دادند كه به هیچ

شد. پرستار و مراقب خانه همچنین كاری كرد كه او اعتماد به  با او در خانه دقیقاً همچون ديگر ساكنان رفتار می
 و اعتماد به ديگران را به دست آورد. نفس

ای در زمینۀ زيبايی  امن با يك سازمان غیردولتی محلی هماهنگ كرد تا يك  دورۀ آموزش حرفه  پرستار خانۀ
اش بازگشت. او در حال حاضر به عنوان يك آرايشگر  با موفقیت به دامان خانواده .در خانۀ امن برگزار كند. ز



 
 

كند. شغل آرايشگری اين فرصت را برای او فراهم آورد كه  اش كار می به خانه مو در يك آرايشگاه نزديك
 "زندگی توأم با شرافتی را دنبال كند.

 1نمونۀ 

گشت، توسط پلیس دستگیر و به خانۀ امن  به هنگامی كه در ايستگاه اتوبوس به دنبال مشتری می خانم ج."
با مراقب خود نداشت. او اطلاعات ناهمخوانی دربارۀ تمايلی به صحبت كردن  .امن، ج  سپرده شد. در خانۀ

گذشتۀ خود مطرح می كرد. از اين رو، جلسات نخست بر ايجاد روابط دوستانه با او متمركز شدند. مراقب از 
دادن همدلی استفاده كرد و به او اطمینان خاطر داد كه اطلاعات او محرمانه  های روانی اجتماعی نشان تکنیك

اصرار  .، دوستانه و بر اساس نگرشی غیرقضاوتی بود. مراقب افزود كه در رابطه با ج.برخورد با جخواهند ماند. 
نکرده است كه او فوراً به گفتگو بپردازد، بلکه به او اجازه داده است كه در اين باره فکر كند و اگر احساس 

 راحتی كرد، هر وقت كه خواست به گفتگو دربارۀ خود بنشیند.

عتماد و اطمینان او به مراقب جلب شد، شروع به بیان جزئیات سوابق خانوادگی خود كرد. ارزيابی هنگامی كه ا
شود و توسط عموی پدری و پدر و مادربزرگ پدری  وضعیت او نشان داد كه وی در سنین كوچکی يتیم می

كردند و با او  عمويش او را به خاطر اشتباهات كوچك شديداً تنبیه می بزرگ شده است. عموی پدری و زن
آهن شهر در  سالگی از خانه گريخت. او خود را به ايستگاه راه 24كردند. او در سن  همچون خدمتکار رفتار می

بنگلور رساند و در آنجا هنگامی كه جمعیت عظیم را ديد، به شدت تکان خورد. نگران و مشوق از اينکه چگونه 
اش دعوت  پیرزن داوطلبانه به سراغش رفت و او را به خانه كاری پیدا كند و جايی برای اقامت، هنگامی كه يك

كرد، آرامش يافت. برای او به رؤيا شباهت داشت كه در چنین مدت كوتاهی بتواند جايی برای اقامت در اين 
شهر بزرگ پیدا كند. هنگامی كه به خانۀ پیرزن رفت، او را به دو دختر ديگر معرفی كرد كه در زيرگذر ايستگاه 

فروختند. همچنین متوجه شد كه پیرزن دختران بسیاری نظیر او از  هن شهر زلم زيمبو و دستمال میآ راه
 كند. آورد و به اين دختران يا افراد ديگر معرفی می های اتوبوس به خانه می آهن، ايستگاه های راه ايستگاه

گويد كه راه ديگری  كرد، اما میفروشی كرد. اين وضع در آغاز او را شوكه  پیرزن بعداً او را وارد كار تن
شناخت. به هنگام روز در زيرگذر  به فرو خرت و پرت مشغول می شد  نداشت، زيرا جای امنی برای اقامت نمی

تا پیرزن برايش مشتری پیدا كند. در طول زمان، يك رانندۀ اتومبیل واحد او و دوستانش را سه بار به نقاط 
تدريج به يك رابطۀ نزديك تبديل شد و مرد اظهار تمايل كرد با او ازدواج  مختلف برد. دوستی او با راننده به

اش در يك  نظر خانواده فروشی می كند. راننده از زنش جدا شده بود و برخلاف تن  نست كه ج.دا كند. او می
واج به اين ازدواج كرد.  در بازگشت از مراسم و از آنجايی كه مرد به رغم مخالفت والدينش با ازد معبد با ج.

 كار اقدام كرده بود، مجبور شد به زندگی مستقل بپردازد.



 
 

مجبور شد به  .های مالی، ج همه چیز در دو ماه نخست پس از ازدواج به خوبی پیش رفت. به دلیل سختی
 "بار ديگر هنگامی كه در يك ايستگاه اتوبوس به دنبال مشتری بود، دستگیر شد. فروشی بازگردد. او يك تن

 انجام داد .اجتماعي كه مراقب خانۀ امن براي ج مداخلات رواني

های خود  توانست طی يك فرايند بیرون ريختن احساسات و پیش از آنکه با شوهرش تماس بگیرند، نگرانی .ج"
نگران آن بود كه پس از برملا شدن حقیقت برای شوهرش چه بر سر ازدواجش خواهد آمد. او  .را ابراز كند. ج

 ترسید كه شوهرش ممکن است او را برای همیشه در خانۀ امن رها كند. میاز آن 

هايی را كه برای  تماس گرفتند و يك جلسه به تنهايی با او برگزار شد. در اين جلسه، شوهر فعالیت .با شوهر ج
شدن او را پیدا كردن او  انجام داده بود، شرح داد. معلوم شد كه او به يك ايستگاه پلیس مراجعه كرده و گم 
 گزارش كرده است و همچنین به محل زندگی برخی از دوستان او رفته تا بکوشند رد او را پیدا كنند.

شدند  و شوهرش برگزار كرد. در اين جلسات، زن و شوهر تشويق می .مراقب جلسات انفرادی و مشتركی با ج
 .رای آشتی اين زوج فراهم كرد و جكه دربارۀ مسائل و مشکلاتشان صحبت كنند. اين جلسات درمانی بستری ب

به او اطمینان خاطر داد كه ديگر مرتکب اين اشتباه نخواهد شد.  .در آنها از شوهرش تقاضای بخشش كرد. ج
كرد، پذيرفت او را به خانه برگرداند. مراقب، فرايند تشکیل مجدد خانواده را  را درک می .شوهر كه وضعیت ج

 كرد. با شوهرش گفتگو می .ارۀ طرح بازتوانی آيندۀ جكرد و در عین حال درب تسهیل می

های ديگر،  به جای برگشتن به  هايی برای جستجوی استراتژی ، به او مهارت.ای انفرادی با ج مراقب در جلسه 
 های حل مسئله نیز به او آموخته شد تا از عهدۀ حل مشکلات مشابه در آينده برآيد. فروشی، ياد داد.  مهارت تن

غیردولتی محلی به او كمك كرد به عنوان خدمتکار كاری در  يك محل  امن با كمك يك سازمان خانۀمراقب 
 "با موفقیت به نزد شوهرش بازگشت. .اش پیدا كند. ج ها در نزديکی خانه بازی بچه

 

 

 

 

 

 

 ايد:در اين فصل مطالب زير را آموخته

های جامع و فراهم كردن مراقبتاجتماعی يك مداخلۀ يکپارچه است كه هدفش مراقبت روانی

 های امن استنگر از زنان حاضر در خانهكل

 اصول كار با زنان شامل موارد زير است: محرمانه نگهداشتن اطلاعات، پذيرش فرد و برخورد با او

 گرانه و ايجاد يك جو مساعد و همراهبا نگرشی غیرقضاوت

د و مطابق با يك طرح جامع بازگرداندن مجدد زن ای مورد به مورای زن بايد بر پايهبازتوانی حرفه

 به جامعه انجام گیرد

روند. بايد تشکیل های حمايتی يکی از منابع بزرگ دادن قوت قلب و اطمینان به شمار میگروه

 های امن را تشويق كردهای حمايتی در خانهگروه



 
 

 9فصل 

 مداخلۀ بحران

 
 شرايط بحرانی امری رايج استهای امن با  مواجۀ زنان ساكن خانه 

 شود و قادر نیست فوراً به مقابله با آن  شخصی كه در وضعیت بحرانی قرار دارد، توسط وضعیت منکوب می

 اقدام كند

 های لازم است مديريت وضعیت بحرانی نیازمند مهارت 

 بايد شدت مشکل را تعیین و مطابق با آن عمل كرد 

شوند.  ت. هم مراقب و هم ساكنین در لحظات گوناگون دچار بحران میهای امن امری عادی اس بحران در خانه

رود. شخصی كه دچار بحران  بحران وضعیتی است كه در آن رويداد يا رخدادی به ناگهان به سراغ شخصی می

ها و  افتد و قادر نیست فوراً با آن مقابله كند. كنترل بحران مهارت شده است، زير ضربات وضعیت از پا می

شوند،  های امن دچار آنها می های رايج كه مراقبین يا ساكنان خانه طلبد. برخی از بحران های خود را می كتکنی

 عبارتند از:

 وقوع ناگهانی زد و خورد میان ساكنان 

 عوارض مرتبط با شرايط اورژانس درمانی/ حاملگی/ وضع حمل 

 تلاش زنان برای فرار از خانۀ امن 

 بازماندگان قاچاق زنان 

 زنند كنند  يا آگاهانه به خود صدمه می ی كه خودكشی میزنان 

 يك زن خشن و پرخاشگر 

 يك زن سراسیمه و پريشان 

 شود زنی كه دچار حمله می 

 گیر و به ديگران مشکوک است زنی كه كندذهن، گوشه 

 

 هاي امن هاي بحران در خانه برخي نمونه

سال به تن فروشی مشغول بود.  2ت رفت. او برای مد ساله، از بازماندگان قاچاق زنان به شمار می 12 ،.سخانم "
امن آمد،   را يك سازمان غیردولتی نجات داد و به يك خانۀ امن زنان سپرد. اس از هنگامی كه به خانۀ .س

و همکاری با كاركنان و ديگر افسرده شده است. او با كاركنان رفتاری خشماگین دارد. گاه از خوردن غذا 
در اين زمان به  .سمتناع كرد. مگو و از خوردن غذا ا با كاركنان بگو .سكند. يك روز،  ساكنان خودداری می



 
 

قدری خشمگین شد كه مچ دستش را با چاقوی آشپزخانه بريد و بیهوش شد. اين وضع خانۀ امن را دچار 
 "وحشت كرد.

 
را والدينش به يك بیمارستان روانی سپردند. او را برای بازتوانی درازمدت به يك خانۀ امن ارجاع  .ل خانم"

خبر بود. يك روز، او دچار  بی .ل برد. خانۀ امن از بیماری صرع ماندگی ذهنی و صرع رنج می از عقب .ل دادند.
 "دانستند چه بايد بکنند. كردند و نمیای شد كه میان ساكنان وحشت آفريد و آنها دست و پای خود را گم  خمله

 

 هاي مداخلۀ بحران گام

 تعیین شدت بحران

نخستین گام در مداخلۀ بحران، تعیین شدت مشکل است. اگر شخصی كه در بحران قرار دارد، به لحاظ جسمی 

كه در  های فوری برای مخافظت از او و كسانی صدمه ديده باشد يا به خشونت دست زده باشد، بايد برخی گام

اطراف او هستند، برداشته شود. معمولاً شخصی كه دچار بحران شده است، آشفته و سردرگم و مضطرب است 

داند چه كار بکند. اين گام يك اقدام فوری اورژانس پزشکی نیست. اين هنگامی است كه بايد مشکل را  و نمی

 ها را پیدا كرد. حل ارزيابی و راه

 

 دادن همدلي نشان

دادن همدلی باشد. با اين كار به شخصی كه دچار بحران  به شخصی كه در بحران قرار دارد، بايد نشان پاسخ اولیه

زده ابراز  كننده، احساساتی را كه شخص بحران كنید كه شما، يعنی كمك  شده است، اين پیام را منتقل می

 و آرام كرد.زده را بايد در موقعیتی راحت قرار داد  كنید.  شخص بحران كند، درک می می

 

 سازي وضعیت عادي

سازی وضعیت تأكید كرد. از زنان بايد خواست تا  ومرج و ناآرامی در محل، بر عادی بايد با محدود كردن هرج

های مشخصی برداشت. هرج و مرج زياد سردرگمی  حد ممکن آرامش و سکوت را حفظ كنند تا بتوان گام

 راقبین بتوانند اقدامی صورت دهند.شود كه م آفريند كه مانع از آن می بیشتری می

 

 بررسي مشكل

پس از جلوگیری از سردرگمی و هرج و مرج، انسان بايد بکوشد مشکلی را كه بروز كرده است، بررسی كند و 

توانند تلاش خود  دادن فعال تأكید كنیم. مراقبین می اقدام ضروری را به عمل آورد. در اينجا لازم است بر گوش

 آوری كنند. تا از منابع گوناگون دربارۀ مشکل اطلاعات جمعرا به خرج دهند 



 
 

 ها مديريت نشانه

ای برای مديريت برخی از شرايط اورژانس نظیر حملات صرع، تب شديد،  های ساده مراقبین بايد بايد تکنیك

سر  حران بههای اولیۀ احساسی به زنانی كه در وضعیت ب توانند به كمك استفراغ و غیره بلد باشند. مراقبین می

 برند، مجهز باشند. می

 

 تدوين يك برنامۀ اقدام

ای تدوين كرد تا به مسائلی كه در مقابل ما قرار  توان به فوريت برنامه اين آخرين گام مديريت بحران است. می

د. برای تواند شامل ارجاع فرد به يك مؤسسۀ بیرونی، يا پیدا كردن منابع درونی باش دارند، بپردازد. اين برنامه می

توانند فهرستی از مؤسسات برای ارجاع  های امن بسیار رايجند، مراقبین می گونه شرايط بحرانی كه در خانه اين

های امن رايج  بیماران به آنها در اختیار داشته باشند. بايد برای شرايط اضطراری كه وقوع مرتب آنها در خانه

 ای را تهیه كرد. های كاملاً فکرشده چاره راهموقع،   از است، نظیر حمله و غش يا وضع حمل پیش

 ها به منظور كنترل بحران در خانۀ امن برخی راهنمايی

 وقوع زدوخورد ناگهاني میان ساكنان -الف

گیرد كه ممکن است به خشونت منجر شود. اين وضع ممکن است يك  گاه بگومگويی میان ساكنان درمی

 آور برای شما باشد. تجربۀ ترس

  برای مدتی از يکديگر جدا كنیدساكنان را 

 از شخص پرخاشگر بخواهید محل را ترک كند و هنگامی برگردد كه احساس آرامش حاكم شده است 

 های اولیۀ ضروری را  های اولیۀ ضروری را در صورت بروز هرگونه شرايط اضطراری، كمك كمك

 بینی كنید. پیش

 زدوخورد بیشتر جلوگیری كنیدهای درگیر را از نزديك زيرنظر قرار دهید تا از  طرف 

 با آنها صحبت كنید تا دلايل بگومگو را پیدا كنید 

 در صورتی كه خشونت ادامه پیدا كرد، تدابیر انضباطی درپیش بگیريد 

 وضع حملض مرتبط با شرايط اورژانس پزشكي/حاملگي/عوار -ب

 آنها را آرام كنیدبرند، اطمینان خاطر و قوت قلب بدهید و  سرمی به زنانی كه در بحران به 

 های اولیۀ فوری برای آنها فراهم كنید كمك 

 برای مشورت با تیم پزشکی تماس بگیريد 

 ترين بیمارستان منتقل كنید زن را در زودترين زمان ممکن به نزديك 

 های امداد نگهداری كنید تلفن روزی از شماره اطلاعات به 

 دها را در اختیار كلیۀ كاركنان قرار دهی اين شماره 



 
 

 امن فرار كنند كوشند از خانۀ زناني كه مي -پ

 دلايل تلاش آنها برای فرار را  بفهمید 

 از مواجهه يا تنبیه زنان به خاطر چنین رفتاری احتراز كنید 

 آمیز نداشته باشید برخورد قضاوت 

 آنها را مطمئن سازيد كه منصفانه به شرح مشکلی كه زنان با آن مواجهند، گوش خواهید داد 

  شده صحبت كنید آنها دربارۀ عواقب زندگی در ورای محیط حفاظتبا 

 آيند پرهیز كنید. اجتماعی به وجود می از احساسات ذهنی كه در جريان مداخلۀ درمانی  روانی 

 بازماندگان قاچاق جنسي -ث

 نیدآمیز خودداری ك دهید، از برخورد قضاوت به هنگامی كه به مشکلات بازماندگان قاچاق جنسی پاسخ می 

 های اجتماعی نگاه نکنید به آنها همچون فردی دچار نابهنجاری 

 پردازيد، با حساسیت برخورد كنید در حالی كه به مسائل آنها می 

 كنند، اما از اجتماع  به آنها همچون موجودات انسانی قابل بهبود نگاه كنید كه برای امرار معاش تلاش می

 ندا ، استثمار شده و به دام افتاده طرد شده

 به بازماندگان امکان دهید احساسات و درد و رنج خود را بروز دهند 

 های گوناگون، دور باطل بازگشت به حرفۀ سابق خود را  حل به آنها انگیزش دهید تا با فکر كردن دربارۀ راه

 بگسلند

 به آنها در يافتن مشاغل ديگر كمك كنید 

 ا پرورش دهنداجتماعی خود ر های روانی به آنها امکان دهید قابلیت 

 های داوطلب كه خدمات و امکانات رفاهی گوناگون ارائه  های غیردولتی/ سازمان اطلاعاتی دربارۀ سازمان

 دهند، در اختیار آنها قرار دهید. می

 

 زنند كنند  يا آگاهانه به خود صدمه مي زناني كه خودكشي مي -ج

های او را جدی بگیريد و با بی توجهی  دهد، حرفخواهد به زندگی خود خاتمه  هرگاه زنی تهديد كند كه می

خواهد به زندگی خود خاتمه دهد و از او در اين  از كنار آن عبور نکنید. شما بايد بفهمید كه زن چرا می

 وضعیت دشوار حمايت كنید. چشم خود را از او برنگیريد و دائماً مراقب او باشید تا كسی او را نزد پزشك ببرد.

 ن را كه او تصمیم به خودكشی گرفت، مشخص كنیدبه سرعت دلیل آ 

 به او بگويید كه شما در كنار او هستید تا به او در حل مشکلاتش كمك كنید 



 
 

  خودكشی موضوع حساسی است. با او به طور خصوصی صحبت كنید. به او به اندازۀ كافی فرصت

 ردبدهید تا احساس راحتی كند و مشکلاتش را صادقانه با شما در میان گذا

 دربارۀ شخصیت او به قضاوت ننشینید 

 قلب دهنده نپردازيد، زيرا  بخش وقوت ها و مشکلات زن به تکرار عبارات اطمینان بدون درک نگرانی

 شود احساس باز هم بدتری به او دست دهد اين كار موجب می

 يزد و های او گوش بدهید، او را تشويق كنید تا احساسات خود را بیرون بر با همدردی به حرف

 مشکلاتش را مطرح كند

 از حد دارو يا سم يا صدمات شديد، از خطر دور است.  بیش اطمینان حاصل كنید كه فرد از نظر مصرف

 كمك درمانی بايد اول از همه به زن مورد بحث ارائه شود

 اطمینان حاصل كنید كه زن مورد بحث به طور مرتب در كنار كسی قرار دارد كه به او اعتماد دارد 

 زدن به خود قرار داشته باشد، ترتیبی دهید كه مداخلۀ درمانی فوری آماده  گر او باز هم در خطر آسیبا

 باشد

 مطمئن شويد كه اقلام خطرناكی نظیر كارد، دارو و غیره از دسترسی او دور هستند 

 درآوريد های تفکر مثبت را به اجرا توانید شیوه بیماران افسرده به زندگی نگاه منفی دارند. شما می 

 رغم مشاوره و گفتگو با فرد،  اگر اقدام به خودكشی، جدی باشد و زندگی فرد را تهديد كند و اگر علی

فکر خودكشی همچنان وجود داشته باشد، در آن صورت با متخصصان تماس بگیريد تا با دارو درمانی 

 و مشاورۀ درازمدت به او كمك كنند

 كم نگیريد تهديد به خودكشی را دست 

 

 يك زن خشن يا برانگیخته -چ

يك باور رايج آن است كه افراد دارای بیماری روانی خطرناكند، زيرا ناگهان پرخاشگر می شوند. اين مطلب 

بار  های بیماری روانی ممکن است به رفتارهای پرخاشگرانه/خشونت درستی است كه در برخی موارد، نشانه

 عبارتند از: منجر شوند. دلايل رايج برای رفتار پرخاشگرانه

گويند و اين احساس را در  ای دربارۀ شما سخن می شنويد كه به صورت خبیثانه فرض كنید شما صداهايی می

كشند. وحشت خواهید كرد و به آنهايی كه به باور شما در  كنند كه ديگران نقشۀ قتل شما را می شما ايجاد می

كه برای كسانی كه بیماری روانی دارند، روی  ای است كنید. اين واقعه صدد كشتن شما بودند، حمله می

كنند يا علیه آنها به  كنند كه ديگران دربارۀ آنها صحبت می دهد. افرادی كه بیماری روانی دارند، فکر می می

 توطئه مشغولند. هر قدر هم بکوشید به آنها اطمینان خاطر بدهید، اين شك و بدبینی از آنها دور نخواهد شد.



 
 

داند در  شود. فرد نمی كردن/ترک الکل يا مواد مخدر به رفتار پرخاشگرانه و آشفته منجر میگاه متوقف 

زده  كند. فرد ممکن است وحشت كجاست، چه ساعت روز و چه تاريخی است يا چه كسی با او صحبت می

ز منجر آمی شود و احساس كند لازم است از خود در مقابل بیگانگان دفاع كند، امری كه به رفتار خشونت

 شود می

 واضح سخن بگويید.  در تلاش برای آرام كردن او بر سرش فرياد نزنید 

 هرگز زن را تهديد نکنید. اين كار تنها وضع را بدتر خواهد كرد 

  مقداری از او فاصله بگیريد و بکوشید دلايل خشم او و اينکه چه كسی/چه چیزی او را آزار

 دهد، متوجه شويد می

 خاطر دادن و گوش دادن، او را آرام كنید. در اينکه شرايط را تحت كنترل  با حرف زدن، اطمینان

 قرار دهید عجله نداشته باشید

  با دادن اطمینان خاطر محکم به او بگويید آرام شود. اگر اين كار میسر نشود، مجبور خواهید بود

 مانع از او شويد به خود يا ديگران صدمه بزند

 و را با كمك ديگران نگهداريد. او را فوراً نزد دكتر ببريد.پتويی روی بیمار بیندازيد و ا 

 های او تنها از  برای بازداشتن او، وی را با طناب يا زنجیر نبنديد. در صورت لزوم برای بستن دست

 های بلند استفاده كنید. حوله يا لباس

  فرد بیمار، درک و شما بايد نگران ايمنی بیماران و ديگران باشید. هدف اصلی شما بايد حفاظت از

 فهم او و كمك به او باشد.

 .از كمك شخصی استفاده كنید كه بیمار به او اعتماد دارد 

 زني كه پريشان است -ح

توانند آنچه را شما  شناسند، از محیط پیرامون خود كاملاً آگاه نیستند و نمی زنانی كه پريشانند، ديگران را نمی

 زنی كه پريشان است، عبارت است از:های اصلی  گويید، درک كنند. ويژگی می

 دهندۀ آن است كه به وضع خود توجه ندارد ظاهر عمومی او نشان 

 طور كه از او انتظار داريد، به محیط پیرامون خود آگاه نیست آن 

 تواند اتفاقاتی را كه اخیراً روی داده است، به ياد آورد نمی 

 داند چه روزی است و در كجاست نمی 

 مناسبی نداردها خواب  شب 

 زده است كند و وحشت در فعالیت جمعی شركت نمی 



 
 

 شنود، برای مثال، به جهت  شنود و شکاک و بدبین است. زبان بدن او بیانگر آن است كه صدا می صدا می

 زند كند، گويی كسی با او حرف می متفاوتی نگاه می

 حركات بدن عجیبی دارد 

 شود قرار و پرخاشگر می بی 

 ربط به نظر رسد است معنايی نداشته باشد و بی های او ممکن حرف 

 .ممکن است خیلی طول بکشد تا حرف بزند يا ممکن است اصلاً حرف نزند 

 كار با زني كه پريشان است

 شود) حملات صرع و غش( ببینید آيا زن حملات غشی داشته است. پريشانی موجب صرع می 

 نه ای به سرش وارد شده است يا ببینید آيا اخیراً صدمه 

 اش مصرف كرده است  با ظرافت سعی كنید متوجه شويد آيا او مواد مخدری به قصد پايان دادن به زندگی

 يا نه

 هايی نظیر ديابت) مرض قند(، فشار خون بالا، تب بالا، ايدز دارد يا نه ببینید آيا او بیماری 

  برای كمك گرفتن او را نزد دكتر، به ويژه يك متخصص سلامت روانی ببريد 

 از دادن هرچیز، نظیر آب يا غذا به چنین شخصی خودداری كنید 

 .از حضور بیگانگان و ايجاد آشوب و شلوغی در اطراف او جلوگیری كنید 

 قرار و برانگیخته يك زن بي -خ

 .با او مواجهه، او را سرزنش، با او بحث يا او را تحريك نکنید 

 رفتار نکنند كه موجب رنجیدگی يا تحريك بیمار شود.ای حرف نزنند و  به ديگران سفارش كنید به شیوه 

 .افرادی را كه او دوست ندارد با آنها دمخور باشد، از اطراف او دور كنید 

 .بکوشید با پرسیدن علت مشکل او اعتماد او را جلب كنید 

 .هنگامی كه آرام شد، با او گفتگو كنید 

 ارو نیاز دارد.او را متقاعد كنید كه برای كنترل وضعیتش به مقداری د 

 زني كه دچار حمله شده است -د

دهد كه به ناگهان تغییری در رفتار/  حملۀ صرع و غش هنگامی روی می

هشیاری شخص مشاهده كنیم كه برای مدت يك دقیقه يا بیشتر به طول بکشد. 

حملاتی نیز وجود دارند كه در آنها شخص ممکن است به طور كامل يا جزئی 

های كوتاه قطع  كند. تنها تغییرات، ممکن است دورههشیاری خود را حفظ 

 شود: ارتباط با واقعیت يا حركات مکرری نظیر ملچ ملچ كردن باشد. سه نوع حمله در بزرگسالان ديده می



 
 

شود  دهد. بدنش سفت می : در اين نوع حمله، شخص هشیاری خود را برای يك دقیقه از دست میحملۀ عمومی

های ناشی از سقوط  اختیاری ادرار و آسیب لرزد. اين نوع حمله با گاز زدن زبان، بی ای پرتکان می و به شیوه

اختیار بدن همراه است. شخص ممکن است درست پیش از حمله و در حالی كه سیاهی  ناگهانی يا حركات بی

طول حمله اند و دهان كف كرده است، به گريه بپردازد يا جیغ بزند. او در  ها به سمت بالا حركت كرده چشم

ممکن است بیهوش باقی بماند و به دستورات واكنشی نشان ندهد.  پس از حمله نیز او ممکن است از آنچه در 

آلودگی كنند  اطلاع باشد. برخی ممکن است دچار پريشانی شوند و احساس خواب اين دوران بر او گذشت، بی

هی بعد از حمله رفتاری غیرطبیعی داشته و از ضعف اندامشان شکايت كنند، ممکن است برای مدت زمان كوتا

 باشند.

: اين نوع حملات ممکن است در شخصی روی دهد كه هشیار است، در شخصی اتفاق افتد كه حملۀ جزئی

رو  های تند در بازو روبه پريشان است يا ارتباطشان با پیرامونشان برقرار است. برخی ممکن است با برخی تکان

كنند يا با احساس چیزهايی نظیر احساس چیزهای غیرعادی در  را تجربه می شوند. بسیاری يك علامت خطر

كنند كه حمله در شرف آغاز  ناحیۀ معده، شنیدن صداها يا ديدن چیزها يا استشمام بوهای غیرعادی،  احساس می

 است. 

استرس روانی و تر از مردان است. اين حمله با  :  اين حملات در زنان معمولحملات هیستريك/ اختلال تبديلی

های اين حملات جزو الگوهای حملات واقعی رايج كه در بالا ذكر شدند،  مشکلات عاطفی توأم است. ويژگی

 نامند. گیرند. اين نوع حمله را شبه حمله/ يا حملۀ هیستريك  می قرار نمی

 با حملات چه بايد كرد؟

ت كه شخص به خود صدمه نزند. كارهای هدف اصلی شما در برخورد با حملات حصول اطمینان از اين امر اس

 زير را انجام دهید:

 .آرام باشید و از افراد ديگری كه شاهد ماجرا هستند بخواهید كه نترسند 

  بکوشید زنی را كه دچار حمله شده است، به پهلو برگردانید و از نزديك اشیائی كه ممکن به هنگام

 های حمله به آنها برخورد كند،  دور كنید. تکان

 ای قرار دهید. اين اشیاء  های فرد حمله سعی نکنید چیزی، نظیر پارچه، قاشق يا تکه چوب را میان دندان

 های او را بشکنند يا موجب خفگی شوند. ممکن است دندان

 های او بشويد. سعی نکنید او را نگهداريد يا مانع از تکان 

 و شويد، زيرا اين كار ممکن است به او سعی نکنید با گرفتن دست و پای شخص مانع از تشنج و تلاطم ا

 صدمه بزند.

 از ازدحام افراد در اطراف بیمار جلوگیری كنید 



 
 

 گونه لباس تنگی را كه بیمار بر تن دارد، آزاد كنید هر 

 های كوچك را شستشو دهید و  ها و خراش اگر پس از حمله زخمی به بیمار وارد شده باشد، بريدگی

 پانسمان كنید

  بیمار را به زور وادار به خوردن دارو/ آب آشامیدنی كنیدسعی نکنید 

 آلودگی كند. او را راحت بگذاريد تا از  پس از برطرف شدن حمله، ممکن است بیمار احساس خواب

 خواب بیدار شود

 .اگر او به حملات پشت سرهم دچار شود، فوراً او را نزد دكتر ببريد 

 لات واقعيتفاوت میان حملات هیستريك/ شبه حمله و حم

 حمله شبه حملات واقعي ها تفاوت

 وجود ندارد وجود دارد ها و صدمات سابقۀ سقوط .2

 وجود ندارد وجود دارد حملات به هنگام تنهايی/ حین خواب .1

 متفاوت است يکسان است ای شبیه به حملات ديگر است هر حمله .3

 نامنظم است منظم است ها حركت اندام .4

 وجود ندارد وجود دارد گاز گرفتن زبان .2

 خیر بله اختیاری ادرار و مدفوع بی .1

 ممکن است ممکن نیست موجب شدن يك حمله با تلقینات قوی .1

 بله خیر به ياد آوردن حمله ..
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 پريشي( پس از زايمان شده است )روان زني كه دچار افسردگي يا سايكوز -ذ

شوند. در جريان تولد كودک، بدن مادر دستخوش  برخی مادران پس از تولد كودكشان دچار اختلال روانی می

توانند به اختلالات روانی در او منتهی شوند. اگر مادری  شود كه می تغییرات فیزيکی و هورمونی بسیار می

 توان برای بهبود سلامت روانی او انجام داد دهد، كارهای زير را میهای افسردگی از خود نشان ب علامت

 به مادر اطمینان خاطر بدهید كه اين زجر احساسی امری رايج است 

 مادر را تشويق كنید دربارۀ احساساتش صحبت كند 

 كاری كنید كه در روزهای آغازين كسی به مادر در مراقبت از كودک كمك كند 

  برای مادر فراهم آوريدامکان استراحت كافی را 

 ها و مسائل خود را با شما در میان گذارد با مادر صحبت كنید و به او اجازه دهید نگرانی 



 
 

 مادر را تشويق كنید دربارۀ احساساتش صحبت كند 

 آمیز نداشته باشید برخورد قضاوت 

 ه باشدبه طور مشخص كاری كنید كه مادر خواب كافی و كمك لازم برای مراقبت از نوزاد داشت 

 شود مطمئن شويد كه نوزاد به نحو خوبی تغذيه می 

  اگر طرف مدت يك هفته مادر احساس بهبود نکند، توجه خود را نسبت به او بیشتر كنید، زيرا اين

شود. او را به متخصص  وضع به معنای آن است كه افسردگی او به يك بیماری روانی شديد تبديل می

 سلامت روانی معرفی كنید

 گیر و شكاك است كه كندذهن است، گوشهزني  -ر

 برای گفتگو با او وقت بگذاريد 

 مراقب افکار خودكشی در او باشید 

 مراقب باشید گرسنگی نکشد 

 او را به متخصص سلامت روانی معرفی كنید 

 له دهد. دربارۀ باورها يا بدگمانی او از او سؤال نکنید. با او مقاب بدگمانی بخشی از بیماری او را تشکیل می

 اساس است نکنید يا به او نگويید كه باورهای او اشتباه يا بی

 گونه قضاوتی عنوان نکنید به او امکان دهید دربارۀ بدگمانی خود حرف بزند. هیچ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ايد:در اين فصل مطالب زير را آموخته

 های مداخلۀ بحران از جمله عبارتند از:گام

تعیین شدت بحران 

دادن همدلینشان 

سازی شرايطعادی 

فهم مشکل 

های بیماریمديريت نشانه 

تدوين يك برنامۀ عمل 



 
 

 21فصل 

 هاي امن اجتماعي براي زنان ساكن خانه هاي رواني ايجاد قابلیت

 
شرايط زندگی گوناگون دشوار و پراسترس و رويدادهای زندگی پراسترسی كه زنان پیش از اقامت در نهادها و 

های امن زندگی  گذرانند، در فصل گذشتۀ اين راهنما تشريح شده است. زنانی كه در خانه می خانۀ امن از سر

كند  ها كمك می های زندگی به ساكنان اين خانه كنند، بايد برای زندگی مستقل آماده شوند. تقويت مهارت می

های زندگی عبارت  مهارترو شوند.  هنگامی كه به جامعه بازگشتند، با موفقیت با مشکلات زندگی واقعی روبه

دهد به شکلی اثربخش   كننده و مثبت كه به افراد امکان می هايی هستند برای رفتار سازگار ها يا توانايی از مهارت

(. در زير ده مهارت عام 2001با الزامات و مشکلات زندگی روزمره  برخورد كنند) سازمان بهداشت جهانی 

 اند. تشريح شده

 ای عینی است توانايی تجزيه و تحلیل اطلاعات و تجربیات به شیوه: تفكر انتقادي

كند به فراسوی تجربۀ مستقیم خود بنگريم و مسائل را با ديدگاهی كه  : اين توانايی به ما كمك میتفكر خلاق

يط پذيری به شرا با ديدگاه بديهی يا هنجار تفاوت دارد، مورد توجه قرار دهیم. اين توانايی تازگی و انعطاف

های موجود  ها و گزينه حل كند. اين توانايی با فراهم كردن اين امکان برای ما كه راه زندگی روزمرۀ ما اضافه می

گیری ما كمك  را بررسی كنیم، به توانايی حل مسئله و تصمیم يا عدم اقدام(و پیامدهای گوناگون اقدامات ما )

 كند. می

ند روابط خود را با ديگران درک كنیم و با آنها رابطۀ مثبت و ك : اين مهارت به ما كمك میفردي روابط بین

 كند روابط خود را با دوستان و اعضای خانواده حفظ كنیم متقابلی برقرار كنیم. اين مهارت به ما كمك می

ای مقتضی است.  : به معنای توانايی ابراز وجود و نظرات هم زبانی و هم غیرزبانی به شیوهارتباطات اثربخش

های خود را ابراز كنیم و به هنگام نیاز به جستجوی  ها، نظريات و بیم دهد خواست توانايی به ما امکان میاين 

 كمك برآيیم.

های ممکن/ موجود و تأثیری است  انتخاب : فرايند ارزيابی يك مسئله با در نظر گرفتن كلیۀ حقگیري تصمیم

 .كه اين تصمیمات متفاوت ممکن است بر آنها داشته باشند

دهد،  ای كه بهتر از همه به نیاز ما پاسخ  ها، انتخاب گزينه انتخاب گیری دربارۀ هر يك از حق : تصمیمحل مسئله

 پیگیری آن حتی در حالت مواجهه با موانع و اجرا كردن مجدد اين فرايند تا دستیابی به يك نتیجۀ مثبت است.



 
 

اسات در ديگران و خودمان است. آگاهی از : اين مهارت مستلزم شناخت احسمهارت مقابله با احساسات

 چگونگی تأثیر احساسات بر رفتار و توانايی پاسخ دادن مقتضی به احساسات. 

های خود، تأثیر آن بر خود و عمل به  : توانايی شناخت منبع استرس در زندگیمقابله با استرس  مهارت

است مستلزم انجام اقداماتی برای كاهش هايی كه به كنترل سطح استرس ما كمك كند. اين كار ممکن  شیوه

های زندگی، يادگیری آرام گرفتن و غیره  مقداری استرس باشد، برای مثال، تغییرات در محیط كالبدی، مهارت

 است.

: شامل شناخت خود، شخصیت خود و نقاط قوت و ضعف خود، آنچه به آن اشتیاق داريم و آنچه خودآگاهي

 فردی و توسعۀ همدلی است. شرط ارتباطات اثربخش، روابط بین پیشآيد. خودآگاهی  از آن بدمان می

: همدلی توانايی درک اين امر است كه زندگی يك شخص ديگر، حتی در وضعیتی كه ممکن است همدلي

كند ديگران و رفتار آنها را كه ممکن است با  با آن آشنا نباشیم، به چه چیز شباهت دارد. همدلی به ما كمك می

 سیار متفاوت باشند، درک كنیم و بپذيريم. رفتار ما ب

كند هنگامی  برند، به آنها كمك می سر می های امن به های زندگی مذكور به زنانی كه در خانه ياددادن مهارت

بیشتری با مشکلات خود برخورد كنند. اين زنان به   كه بازتوانی شدند و به جامعه بازگشتند، با موفقیت

های  ای برای ورود به جريان اصلی زندگی نیاز دارند. آموزش مهارت عنوان شالودههای زندگی به  مهارت

نفس خود را  به نفس و اعتماد كند با اثربخشی با ديگران تعامل داشته باشند، عزت زندگی به آنها كمك می

 رو شوند. ای سازنده با مشکلات روبه بازسازی كنند تا به شیوه

 2ماژول 

 فردي هاي روابط بین مهارت

شود و تحت تأثیر خانواده، دوستان و  فردی در زندگی خیلی زود آغاز می های روابط بین توسعۀ مهارت

های  مشاهدات ما از جهان اطراف ما قرار دارد. اين رابطه همچنین تحت تأثیر تجربیات كودكی و ويژگی

ند.  دو عنصر اصلی برای ايجاد هر ك شخصیتی قرار دارد. اين واقعیتی است كه هیچ انسانی در انزوا زندگی نمی

 ای لازم است. اين عناصر عبارتند از: رابطه

 اعتماد 

 صداقت 

اند و  كنند كه فريب خورده كشد، در حالی پیدايشان می بسیاری از زنان جوان را كه كارشان به خانۀ امن می

دفاع  سرپرست و بی های بی نوادههای امن از خا اند. اغلب ساكنان خانه اند رهايشان كرده سپس هنگامی كه حامله



 
 

ای آنها را به دام فريب  اند كه تشنۀ عشق و محبت از سوی ديگرانند، امری كه به سهولت همچون طعمه برخاسته

 اندازد. می

ماژول زير اطلاعاتی در مورد ماهیت و نوع روابط و نیز عوامل گوناگونی كه به ايجاد و حفظ روابط خوب 

های لازم  كند مهارت ها به آنها كمك می دهد. اين فعالیت كنندگان قرار می شركت كنند، در اختیار كمك می

 را درک كنند.  دادن به هر رابطه به شیوۀ سازنده برای ايجاد، حفظ و خاتمه

 

 

 هدف:

تشکیل كنندگان برای درک اين امر كه اعتماد اساس ايجاد رابطۀ هدفمند با ديگران را  كمك به شركت

 .دهد می

 

 وسايل مورد نیاز:

 كنندگان. شال يا دستمال/ روسری بزرگ برای نیمی از شركت

 

 اعتماد  كردن و در میان گذاردن اطلاعات

 

 يند:آفر

های دو نفره تقسیم كنید. چشمان يك نفر از هر زوج را ببنديد و از ديگری بخواهید  كنندگان را به گرو شركت

بسته را از اين سوی اتاق به آن سو ببرد و مراقب  بازی كند. از راهنما بخواهید فرد چشمنقش راهنما را برای او 

خورد. هر جفت بايد از برخورد با يکديگر خودداری كنند. اين تمرين را  ای نمی باشد كه در مسیر به او صدمه

 ن اختصاص دهید.ها را عوض كنید و پنج دقیقۀ ديگر به آ برای مدت پنج دقیقه اجرا كنید و بعد نقش

 مسائلي براي بحث

 بازی چطور بود؟ .2

 های راهنما و شخص نابینا چه بود؟ تفاوت میان نقش .1

 كرد، چه بود؟ احساس شما دربارۀ شخصی كه شما را هدايت می .3

 آيا به او بدگمان بوديد؟ اگر بله، چرا؟ .4

 فعالیت 2: بازی



 
 

 هايی نیاز داشت؟ شخص نابینا برای انجام دادن موفق فعالیت به چه مهارت .2

 در اين بازی  چقدر بود؟ "اعتماد"یت نقش اهم  .1

 ايد؟ هايی از اين بازی آموخته با توجه مشخص به رابطۀ شما با ديگران در خانۀ امن، چه درس .1

 روزمره به كاربست؟  توان در زندگی ها را چگونه می اين درس ..

 چرا ما اغلب در روابط خود مشکل داريم؟ .0

 هايی نیاز داريم؟ مهارتبرای بهبود روابط خود با ديگران به چه  .21

 بودن چه آموختید؟ بسته از اين تجربۀ چشم .22

 

 بندي: جمع

 كند. برقراری يك رابطۀ هدفمند با ديگری تاحد زيادی به ارتقای سلامت روانی فرد كمك می 

 دهد. اعتماد جزء بسیار مهم هر رابطۀ هدفمند را تشکیل می 

 است. با وجود اين، هنگامی كه ما به كسی اعتماد  اعتماد علامت مثبتی در جهت ايجاد روابط نیرومندتر

دهیم، بايد به اختیار ما باشد. انسان نبايد صرف اينکه به شخصی  كنیم، اطلاعاتی كه در اختیار او قرار می  می

 چیز را به او بگويد.  اعتماد كرده است، همه

 تیم هر قدر هم به ديگران همۀ ما حق داريم زندگی شخصی و حريم خصوصی داشته باشیم. ما مجبور نیس

 چیز را به آنها بگويیم.  اعتماد داشته باشیم، همه

 شود و بايد با آن برخورد مناسبی داشت و اين واقعیت را پذيرفت. گاه به اعتماد ما خیانت می 

 نتايج مورد انتظار

گران اعتماد به ديگران هايی كه در گذشته به اعتماد آنها شده است، ن اغلب ساكنان خانۀ امن با توجه به خیانت

كند  هستند و اغلب قضاوت خوبی دربارۀ كسی كه بايد به او اعتماد كنند، ندارند. اين بازی به آنها كمك می

 فکر اعتماد و شخصی و مجزا نگهداشتن اطلاعات را درک كنند.

 آمیز ضروری هستند. آموزند كه برای ايجاد يك رابطۀ اعتماد هايی می ساكنان مهارت

 

 

 

 فعالیت 1: بحث گروهی



 
 

 هدف:

 كنندگان برای درک مفهوم روابط سالم بدون داشتن روابط فیزيکی جنسی كمك به شركت

 

 مطالب مورد نیاز:

 بررسی موردی

 

 يند:فرآ

ها بدهید و از آنها بخواهید دربارۀ  نفره تقسیم كنید. شرح مورد را به همۀ گروه 21را به سه دستۀ  گروه

هايی كه در زير شرح نمونه ذكر شده است، بحث كنند. از هر گروه بخواهید يك رهبر و يك حَکًَم  پرسش

ت بحث را يادداشت كند. برای ای كه در اختیار آنها قرار گرفته است، نکا انتخاب كند تا بر اساس شرح نمونه

 دقیقه وقت قائل شويد و از حکًََم هر گروه بخواهید بحث  گروه را ارائه دهد. 11هر بحث 

 

 درك رابطه

 شرح مختصر نمونۀ خانم ي.
ای روستايی دارای جايگاه اجتماعی  ساله، يك دختر جوان و باهوش از يك خانوادۀ هسته 20، .خانم ی

كرد و  بود. مادرش بر اثر ابتلا به سل درگذشت. پدرش به عنوان روزمزد كار میاقتصادی پايین برخاسته 
كردند، زيرا همیشه او را عامل  مادربزرگش او را بزرگ كرد. مادربزرگ و بستگانش بینهايت او را سرزنش می

، دانست مرگ مادرش می دانستند. پدرش نیز كمی بعد به خاطر عوارض پزشکی كه او از آنها چیزی نمی
اش را از دست داده بود. پس  درگذشت. اين واقعه شوک بزرگی به دختر جوان بود، زيرا تنها منبع عشق و عاطفه

از مرگ پدر، باری كه به عنوان مراقب اصلی او  بر دوش مادربزرگ قرار داشت، افزايش يافت و اين امر به 
آوری برای او به دنبال آورد.  ت سرخوردگیهنگامی كه مادربزرگ نیز به انتقاد و سرزنش از يو پرداخت، لحظا

ها را در خانه نداشت، از خانه فرار كرد و تا امروز به خانه  ها و درد و رنج برادر بزرگش كه تحمل اين خصومت
های او افزايش يافت، اما تاحدی با آنها كنار آمد زيرا جايی برای رفتن نداشت. كار به  بازنگشته است. بدبختی

روابط موجود برای او غیرقابل تحمل شد، زيرا مادربزرگش با او بدرفتاری و به او توهین  جايی رسید كه 
دانست كه بر سر آنها آمده بود و وجود او را  هايی می زد و او را عامل كلیۀ بدبختی كرد و او را كتك می می

هايش فرار كند، زيرا  بختیدانست. در اينجا بود كه يو تصمیم گرفت از بد شده و برای خانواده شوم می نفرين
تواند انجام دهد، همان كاری كه برادر بزرگش نیز انجام داده بود.  كرد اين بهترين كاری است كه او می فکر می

 اش كه به او مقداری پول داد، به بنگلور آمد. بنابراين با كمك همسايه
خدمتکار خانه كار كرد. از آنجايی كه ماه به عنوان  اش اقامت كرد و برای حدود شش او در خانۀ عمۀ همسايه

بحران ايجاد شد،  .شغل آنها در يك مکان ثابت نبود، به جای ديگری منتقل شدند و يك بار ديگر در زندگی ی



 
 

توانست با آنها برود. او در طول اقامتش با يك تاجر جوان و باهوش آشنا و عاشق او شد. مرد جوان  زيرا نمی
 محبوبش، كانّادا بود و او از همان روز نخست به او دلباخت. شبیه يکی از قهرمانان فیلم

كرد و  می گويد كه اين رابطه در آغاز بدون برنامه بود. مرد توجهی را كه او بدان نیاز داشت، مبذول او می .ی
 برقرارتری با يکديگر  گذاشت. آنها به آرامی رابطۀ نزديك هايش را با او در میان می او احساسات و تشويش

می گفت كه اين رابطه ترسناک است، زيرا رابطۀ خارج از چارچوب ازدواج  كردند. جايی در قلبش به ی.
او خلاء والدينم را برای من "كند:  پسرش چنین توصیف می اش را با دوست رابطه .پذيرفته نبود. با وجود اين، ی

 . "كرد. او به اشتیاق كودكیم برای عشق و عاطفه پاسخ می داد پر می
شان با او ازدواج  یرغم تفاوت وسیع جايگاه اجتماعی و اقتصاد قول داد كه علی با وجود اين، وقتی مرد به ی.

تسلیم شد. او با اين اعتماد به روابطش ادامه داد. از آنجايی كه مرد قول داده بود با او ازدواج  خواهد كرد، ی.
 مدت نقل وقت و برای مدت كوتاه به يك اقامتگاه كوتاهبرای برخورداری از مراقبت و سرپناه به طور م .كند، ی

اش يا گفتگو با  تلاشی برای بردن او به خانه  تر شد، اما او هیچ با مرد قوی مکان كرد. روزها گذشت و روابط ی.
كه به خاطر حالت تهوع و سرگیجه توسط مراقب اقامتگاه  نم ی.والدينش دربارۀ او به خرج نداد. يك روز خا

مدت به بیمارستان مجاور برده شده بود، دريافت كه حامله است. او به دنبال مرد رفت، اما نتوانست او را  كوتاه
 وجوی بیشتری بکند، زيرا از مواجهه با خشم والدين او هراس داشت. پیدا كند و نتوانست پرس

داد، ديگر همان شخصی نبود روز چهارم، مرد برای ديدن او آمد. اما هنگامی كه زن خبر حاملگی خود را به او 
كرد. او شوكه شد و به او گفت كه بايد جنینش را سقط كند. او گفت كه  كه گر م و عاشقانه با او برخورد می

والدينش او را نخواهند پذيرفت. او به زن قول داد كه به زودی با او ازدواج خواهد كرد و قول داد طرف يك 
انتظار او به يك ماه   ديد. هفتۀ الدينش ببرد.  آخرين بار بود كه مرد را میهفته به سراغ او بیايد و وی را نزد و

دار  ای به او وارد شد. مغازه رسید و او هنوز نیامده بود. هنگامی كه به مغازۀ او مراجعه كرد، شوک غیرمنتظره
 ست. خانم ی.شته نیز پیدايش نشده اگفت كه او برای مدت كوتاهی در آنجا كار می كرده و طی يك ماه گذ

ترسد كه او را از خانه بیرون  تواند به خانۀ مادربزرگش برگردد، زيرا می سر می برد و نمی در حالت شوک به 
 رود. بیندازند يا به او صدمه بزنند، زيرا اين كار گناهی نابخشودنی به شمار می

 

 هايي براي بحث ايده
 وصیف كرد؟توان ت پسرش را چگونه می و دوست رابطۀ میان خانم ی. .2

 توان دوستی و عشق را از هم بازشناخت؟ چگونه می .1

 هايی نیاز دارد؟ ای كه با دوست پسرش داشت، به چه مهارت برای درک نوع رابطه خانم ی. .3

 هايی لازم است؟ برای حفظ يك رابطۀ سالم با شخص ديگر بدون داشتن روابط جنسی چه مهارت .4

 

 شرح مختصر نمونۀ خانم و.



 
 

كند. به خاطر خشکسالی،  ترش زندگی می ساله، با پدربزرگ و مادربزرگ سالمند و برادر كوچك 21، خانم و.
توانند سرو ته زندگی را هم آورند. از آنجايی كه او در كوچکی والدينش را از دست  آنها متوجه شدند كه نمی

توانستند كار كنند،  ند و نمیداده بود، بسیار شیفتۀ پدربزرگ و مادربزرگش بود. از آنجايی كه اين دو پیر بود
گرفتند برای امرار معاش به   مسؤلیت ادارۀ خانه بر عهدۀ اين زن جوان و برادرش قرار گرفته بود. هر دو تصمیم

ای اجاره كردند و در  شهر بروند. آنها در يك شركت دارويی كار پیدا كردند و با كمك يکی از بستگان خانه
رآوردن و برای خانواده پول فرستادن، رضايت زيادی برای آنها به وجود شهر اقامت گزيدند. احساس نان د

سرعت  ، آشنا شدند،الف. ، آقای.شد و هنگامی كه با همکار خانم و آورد. زندگی به آرامی سپری می
داشتنی توصیف  او را شخصی باهوش، دلسوز و دوست .راننده بود و خانم و انگیزی پیدا كرد. الف. هیجان

 رفتند. دوستی میان آنها وجود داشت و هر سه با هم سر كار می  كند. در آغاز تنها رابطۀ می
متوجه شد كه عاشق اين فرد شده  خوردند. و. رفتند و با هم شام می تر شد. آنها به سینما می سپس رابطه صمیمی

دوست دارد و به او پیشنهاد ازدواج داده است. مرد فکر می كرد كه برای هر دوی كه او نیز مدعی است او را 
شدن بیشتر به يکديگر عشق واقعی خود را نسبت به يکديگر ابراز كنند. اما خانم  آنها ضروری است كه با نزديك

گم بود و كه با يك نظام ارزشی قوی بارآمده بود، مخالف روابط جنسی پیش از ازدواج بود. او سردر .و
 اش به دوست پسرش با او روابط جنسی داشته باشد يا نه.  دانست كه آيا بايد برای نشان دادن عشق واقعی نمی

 

 هايي براي بحث ايده

 كنید؟ را چگونه توصیف می پسرش آقای الف. رابطۀ میان خانم و. و دوست 

 ارد؟ هايی نیاز د به چه مهارت آقای الف. اش با برای درک رابطه .خانم و

 هايی نیاز دارد؟ ، به چه مهارت"نه "بگويد  آقای الف.به  برای آنکه خانم و.

 هايی نیاز دارد؟ را درک كند، به چه توانايی  برای آنکه و. نوع رابطۀ خود با آقای الف.

 تواند بدون رابطۀ جنسی وجود داشته باشد؟ آيا به نظر شما عشق می

 

 بندي: جمع

  شود. هر شخصی به روابط نیاز دارد. میزندگی در روابط خلاصه 

 كند نوع روابط و پیوندها در هر يك از مراحل زندگی فرد تفاوت می. 

 كنند عاشق  شوند، تصور می اغلب دختران جوان در دوران نوجوانی و هنگامی كه جذب جنس مخالف می

توانند میان شیدايی و شیفتگی، میل جنسی، عشق و شهوت تفاوت قائل  اند و همیشه بدون استثنا نمی شده

موجب شکست رابطه  آيند. اين امر شوند. آنها با شتاب در طلب ارضای جنسی در سطح كاملاً فیزيکی برمی



 
 

هايی كه از طريق جنسی منتقل  شود و خطر حاملگی پیش از ازدواج، سقط جنین، ابتلا به عفونت می

 شود. وی و ايدز را موجب می آی شوند، اچ می

  برای داشتن رفتار سالم و مسؤلانه، اهمیت دارد كه زنان با جرأت بیشتری قاطعانه به روابط جنسی پیش از

 يند.بگو "نه "ازدواج

 تواند شالودۀ ابراز عشق به ديگران باشد. انسان بايد ياد بگیرد مطابق با  رابطۀ فیزيکی به تنهايی نمی

 استانداردهای اجتماعی/ آداب جامعه،  امیال جنسی خود را كنترل و ابراز كند.

 متی شناختی است، اما بايد به دلیل پیامدهای فیزيکی، عاطفی، و سلا رابطۀ جنسی يك ضرورت زيست

مربوطه با پختگی با آن برخورد كرد. انسان بايد صبور باشد تا به قدری بالغ و پخته شود كه پیامدهای 

 گونه روابط را در درازمدت درک كند. اين

 نتايج:

  های درک خود، احساسات خود و تفکر تحلیلی بهره برند، از مهارت سر می ای به كنندگانی كه در رابطه شركت

 كنند. ت اين رابطه استفاده میبرای تشخیص ماهی

گیرند و در مورد  های خود برای شناخت نتايج درازمدت هر گونه رابطه بهره می كنندگان از مهارت شركت

 گیرند. نقش خود در آن تصمیم می

كنندگان قادرند در روابط خود، میان عشق پخته و عشق ناپخته تفاوت قائل شوند، به صورتی كه  شركت

 وابط ناسالم احتراز كنند.توانند از ر می

رحمانۀ وارد شدن كوركورانه در يك رابطه بدون تجزيه و تحلیل درازمدت  كنندگان واقعیت بی شركت

 كنند. پیامدهای آن را درک می

 1ماژول 

 نفس خودآگاهي/ عزت

چه بدان میل  خودآگاهی شامل آن است كه ما خود را، شخصیت خود را و نقاط قوت و ضعف خود را، آن

تواند به ما كمك كند تشخیص دهیم چه  آيد را بشناسیم. توسعۀ خودآگاهی می داريم و آنچه از آن بدمان می

 شود و استرس داريم. برخی از مفاهیم اصلی خودآگاهی عبارتند از: زمانی فشار عصبی به ما وارد می

 



 
 

 درك خود

خود دارد كه از  دريافت درونی و  ها و احساساتی كه فرد در يك مقطع زمانی مفروض از تركیب كلی باور

 های ديگران تشکیل شده است. ادراک واكنش

 نفس عزت

اينکه ما چه ارزيابی از سیمای خود داريم و چه ارزشی برای يك ويژگی خاص خود قائل هستیم.  اينکه ما 

 پذيريم. چگونه خود، از جمله خطاهای خود، را می

 

 تصور از خود

های خود داريم. تصور از خود ممکن است با اين امر كه ما كه هستیم،  نقش اينکه ما چه تصوری از خود و

 های شخصیتی  و غیرۀ ما چیست ارتباط داشته باشد. های اجتماعی، ويژگی نقش

ای از  بینانه نفس بالايی دارد، روابط انسانی متنوعی با افرادی در سنین متفاوت دارد. او برداشت واقع زنی كه عزت

های متنوعی برای اعادۀ تعادل احساسی  عف خود دارد. هنگامی كه آشفته يا افسرده است، راهنقاط قوت و ض

كند و از  پندارد. او احساس راحتی می نفس بالايی دارد، خود را دارای ذاتاً ارزشمند می خود دارد. زنی كه عزت

ساساً مشکلی داشته باشد. او خود را كند. او باور ندارد كه ا خود رضايت دارد. او بیش از حد از خود انتقاد نمی

 دوست دارد. 

پندارد. زندگی او چیزی خارج از كنترل  نفس پايینی دارد، خود را قربانی ناتوان سرنوشت می زنی كه عزت

كند و  داند كه در جهت علائق خود عمل كند. او نگرانی زيادی احساس می اوست. او خود را ناتوان از اين می

هايش سست و لرزان است.  شدن دارد. حس اصلی خودارزشمندی و اعتماد به توانايی وحشت زيادی از طرد

نفس پايینی دارد، اغلب برای جلب حمايت عاطفی و كسب قوت قلب مجدد به ديگران روی  زنی كه عزت

كند فاقد منابع ذاتی و درونی است. او ممکن است در انتخاب دوستان و شركای  آورد، زيرا احساس می می

اش مکرراً دچار اشتباه شود، زيرا اغلب از روی نیاز مفرط و نه علاقه و توجه پخته و سنجیده دست به  یجنس

كند و برای حمايت و مراقبت عاطفی به  بار و مخرب را تقريباً تحمل می زند. او تقريباً روابط مشقت عمل می

و مملو از اغتشاش و   كند، شکننده میهايی كه او ايجاد  ديگران وابسته است. در نتیجه، بسیاری از دوستی

 اند.   دشواری

شناسند و از او  شوند، قدر آن را نمی ای كه در آن برای  تجربۀ يك زن اغلب ارزشی قائل نمی در جامعه

نفس پايین يك محصول ناگزير است. زنان بدون آنکه تقصیری متوجه آنها  كنند، پیدايش عزت سوءاستفاده می

ارزشند و بیشتر وقت آنها صرف  كنند نابسنده يا بی آيند. آنها اغلب احساس می ر بودن بارمیباشد، با احساس حقی

هايشان. آنها معمولاً از بدن  های خوب و توانايی شود تا شناخت ويژگی ها و كمبودهايشان می نگرانی برای نقص



 
 

ثبات به لحاظ  ردی و بیدرآو آيد و آن را طبق تعريف برخی استانداردهای فرهنگی من خودشان بدشان می

كنند و در انتقاد  رود، آنها خود را سرزنش می دانند. هنگامی كه اوضاع به وفق مراد پیش نمی فیزيکی ناقض می

 رحمند. از خود بینهايت بی

كشی، سوءاستفاده و بدرفتاری، انزوا و انگ خوردن  برند، به دلیل بهره سر می های امن به اغلب زنانی كه در خانه

های منفی دربارۀ خود دارند. آنها فاقد احساس هويتند و برای  برند. اين زنان دريافت نفس پايین رنج می زتاز ع

 كنند: های زير خود منفی برای خود ترسیم می خود ارزش قائل نیستند. آنها در قالب كلیشه

 ام فايده من بی

 من آدم بدی هستم

 دردنخور هستم من كثیف/ به

 ارممن لیاقت هیچ چیز ند

 كفايتم من بی

 شوم من هرگز از دست مشکلاتم خلاص نمی

 ارزشی هستم من آدم بی

 خورم من به درد هیچ چیز نمی

 هر كسی ممکن است از من استفاده كند و مرا به دور بیندازد

 ام من يك بازنده

 توانم كاری را به درستی انجام دهم من نمی

 كس مرا دوست ندارد هیچ

 

كفايتی،  پذيرند كه خود به احساس بی پايینی دارند، بینهايت در مقابل افسردگی آسیبنفس  زنانی كه عزت

شود. اين امر آنها را از پیدا كردن انگیزش لازم برای غلبه بر مشکلات خود  ارزشی، عجز و ناامیدی منجر می بی

. آنها سرانجام خود را دارد سازی زندگی خود و دستیابی به اهدافشان بازمی هايی برای عادی و جستجوی فرصت

نفس به عنوان  كنند، زيرا فاقد اعتماد به خود و ديگرانند. بسیاری زنان از فقدان اعتماد به نفس و عزت منزوی می

هايی برای بهبود  نفس پايینی دارد، نتوانسته گام كنند. تا زمانی كه زنی كه عزت مانعی بر سر راه تغییر حکايت می

ها و استعدادهای خود و  بردارد، شانس ناچیزی برای شکوفا كردن قابلیت احساسات خود دربارۀ خودش

كردن شادی و خوشحالی خواهد داشت. چنین زنی برای بازتوانی يا بازسازی زندگیش نیازمند آن است  تجربه

خود تری از خود داشته باشد. اين ماژول با ارزيابی نقاط قوت و ضعف زنان، توجه  تر و سالم كه سیمای شايسته

 كند. نفس آنان متمركز می را بر تقويت عزت

 



 
 

 نقش مراقبین -نفس زنان هايي براي تقويت عزت گام

 از او تمجید كنید و توجه خود را بر ارائۀ يك پیام مثبت متمركز سازيد 

 او را تشويق كنید مسئولیت قبول كند و وظايف كوچکی را انجام دهد 

 گیری هويت مثبت برای او باشید مشوق شکل 

 به آنها احساس امنیت و تعلق بدهید 

 با دادن وظايف و تکالیف به آنها حس موفقیت در آنها بدمید 

 هايی پیدا كنید كه آنها بتوانند به خوبی انجام دهند با آنها گفتگو كنید و فعالیت 

 با گفتگو با آنها، احساس گناه و خودكوبی را از آنها بزدايید 

 ای خود انتخاب كنندهايی بر آنها را تشويق كنید سرمشق 

 های ويژۀ آنها تقدير كنید از قابلیت 

 هايی برای تعامل مثبت با همتايان برای آنها فراهم كنید فرصت 

 از مقايسۀ آنها با ديگر ساكنان خودداری كنید 

 های زندگی سالمی اختیار كنند به آنها كمك كنید سبك 

 از انتقاد از آنها خودداری كنید 

  ه خاطر مشکلاتشان خودداری كنیداز تحقیر كردن آنها ب 

 جويی از آنها خودداری كنید. از ايراد گرفتن و عیب 

 

 

 هدف:

 كمك به زنان برای يافتن نقاط قوت  و ضعف خود

 

 وسايل مورد نیاز:

 های سفید، قلم/مداد ورقه

 من يك فرد ويژه هستم

 يند:فرآ

آيد،  خود را بکشند و دربارۀ آنچه دوست دارند يا بدشان میكنندگان بخواهید تصوير  از هر يك از شركت

 بنويسند.

 

انفرادی فعالیت  



 
 

 مطالب زير را بنويسید:

 21 كنید. چیز دربارۀ خود ذكر كنید كه به آنها واقعاً مباهات می 

 .سپس از آنها بخواهید زمانی را تصور كنند كه اين چیزها از وجودشان رخت بربسته است 

 كدامند؟های خوب و بد آنها  ويژگی 

 خواهند در آينده چکاره بشوند؟ می 

 چیزهايی كه دوست دارند آنها را تغییر بدهند، كدامند؟ چگونه؟ 

 كنندگان بخواهید تجربیات خود را در مورد اين فعالیت با گروه در میان گذارند. از شركت

 بندي: جمع

 همه نقاط قوت و ضعف دارند.

ها و نقاط قوت را مشخص كنند و  توانند اين قابلیت دارد. آنها میفردی  ها و نقاط قوت منحصربه هركسی قابلیت

 بدين طريق ياد بگیرند به خاطر آنچه هستند خود را دوست داشته باشند و به خود احترام بگذارند.

فرد و غیرقابل تغییر هستند و ما بايد ياد بگیريم  های ما منحصربه های زندگی ما بايد خود را بپذيريم. برخی جنبه

 آنها را بپذيريم.

نفس  كنند. برعکس، آنهايی كه عزت نفس بالايی برخوردارند، دربارۀ خود مثبت فکر می آنهايی كه از عزت

اهمیتند، قادر نیستند آزادانه و مسؤلانه با ديگران تعامل داشته باشند، از  پايینی دارند، بر اين باورند كه آنها بی

 مانند. زوی باقی میكنند و من تعاملات اجتماعی احتراز می

های   نفس پايین داشتن تصور منفی دربارۀ بدن خود، احساس عجز، فقدان آگاهی نسبت به توانايی دلايل عزت

 گیر بودن است. جو و خرده خود، نسبت به خود عیب

وت و های خود، شامل نقاط ق بايد ياد بگیريم خود را بپذيريم، ياد بگیريم خود را دوست داشته باشیم، توانايی

نفس خود را ترمیم  بینانه ارزيابی كنیم، مداوماً تغییرات كوچکی ايجاد كنیم تا عزت ضعف را به صورت واقع

 كنیم.

 نتايج:

پذيرند و  های خود را به صورت يك كل می های خوب و بد، نقاط قوت و محدوديت كنندگان ويژگی شركت

 نگرند. فرد می به خود به عنوان يك موجود منحصربه

 نفس خود را بهبود ببخشند. گیرند كه عزت هايی ياد می مهارت

 



 
 

 3ماژول 

 

 مديريت خشم -مديريت احساسات

خلقیم، بعضی روزها بدخلق. ما بالاخره انسانیم و احساسات جزئی ناگسستنی از وجود ما را  برخی روزها خوش

كنند. احساسات منفی  روشن میدهد. احساسات مثبت نظیر نشاط، شادمانی و هیجان زندگی ما را  تشکیل می

گذارند. مديريت احساسات  نظیر غم، خشم و اضطراب، و سرخوردگی بر بهزيستی ذهنی و روانی ما تأثیر می

مستلزم شناخت احساسات خود و ديگران است، اينکه از اين امر آگاه باشیم كه احساسات چگونه بر رفتار ما 

قتضی به احساسات خود پاسخ دهیم. اين كار مستلزم آگاهی و انضباط گذارند و اينکه بتوانیم به نحو م تأثیر می

است. اين كار نه تنها بر مديريت احساسات و توانايی مقابله با آنها در خود فرد، بلکه همچنین در ديگران تأكید 

 ند.دارد. احساسات شديد، نظیر خشم يا غم ممکن است تأثیر منفی بر روابط و سلامت روانی فرد باقی گذار

های  رو هستند. آنها اغلب خشم امن اغلب در كنترل احساسات خود، به ويژه خشم، با دشواری روبه  ساكنان خانۀ

ای نظیر فرياد،  خود را در شکل رفتارهای خودويرانگر، تلاش برای خودكشی يا به شکل اقدامات پرخاشگرانه

ريزند. ياد گرفتن اين امر كه  افراطی بیرون میحمله، خشونت، آسیب رساندن به ديگران يا اموال يا نافرمانی 

فردی  چگونه خشم و احساسات خود را به شکل مناسبی ابزار كنیم، مهارت مهمی در كلیۀ روابط اجتماعی بین

ای مناسب  های لازم برای كنترل خشم خود به شیوه كند مهارت است. اين ماژول به ساكنان خانۀ امن كمك می

 را فرابگیرند.

 سالم براي مديريت خشم: هاي گام

 تا  2ها را ببندند و از  چشم -سازی فوری استفاده كنند های آرام كنندگان بیاموزيد از تکنیك به شركت

 و برعکس بشمارند. 21

 گفتن عبارات مفیدی نظیر  -نفس عمیقی بکشند  و از روش صحبت كردن با خود استفاده كنند

 ."زده نشو هیجان"، "باش آرام"

 كشیدن و بیرون  اندازد، نظیر خوردن چند جرعه آب، نفس ها را به تأخیر می ماتی كه پاسخانجام اقدا

 دادن آن به آرامی

 خواهند در حالت عصبانی به بحث  به آنها بگويید علامت واضحی مبنی بر اينکه آشفته هستند و نمی

تاريخ ديگر تعیین كنند دربارۀ موضوع بپردازند، نشان دهند. از آنها بخواهید زمان مشخصی را در يك 

 كه در آن كنترل بیشتری روی خود خواهند داشت تا دربارۀ موضوع به بحث بپردازند.

 .از وضعیتی كه موجب خشم شما شده است، بیرون بیايید و دور شويد 



 
 

 های خلاق، از گوش دادن به موسیقی آرام گرفته تا  قدم زدن ، با  كنندگان ياد بدهید به شیوه به شركت

 خود را كنترل كنند.  و غیره خشم غبانی

 آمیز و با نوشتن يك نامه به شخص مورد نظر، ابراز كرد. ای غیرتهديد توان به شیوه خشم را همچنین می 

 هايی  كنندگان داريد، از آنها بخواهید از به كار بردن واژه دلايل خشم با شركت  در بحثی كه دربارۀ

را در وضعیت نشان دادن فشار و ناراحتی بیان كنند. به  چون هرگز يا همیشه خودداری كنند و واژه

. اين روش يکی "كنم من احساس ناراحتی و آزار می"، بگو  "دهی تو مرا آزار می"جای اينکه بگويند 

های برعهده گرفتن مسؤلیت احساسات خود و ايجاد فضای گفتگو و باز كردن راه برای حل  از شیوه

 مسائل است.

 

 

 

 هدف:

 های لازم برای مقابله با خشم.  های ابراز خشم بدون پرخاشگری و نیز آموختن مهارت تسهیل شناخت شیوه

 توانم خشم خود را كنترل كنم من مي -مديريت خشم

 يندفرآ

 كنندگان را به دو گروه تقسیم كنید. شركت

 كنند.بازيگر برای ايفای نقش تعیین  1از هر گروه بخواهید يك رهبر و 

 ها وضعیت

كه در آن شخص نسبت به شخص ديگر بسیار خشمگین  "عصبانیت"بخواهید دربارۀ يك مورد  2از گروه 

 دهد، بحث كنند. شود و خشم خود را مستقیماً و بدون كنترل نشان می می

تهیه كنند كه در آن شخص نسبت به ديگری  "شده خشم كنترل"بخواهید كه مطلبی در مورد  1از گروه 

 كند. ای كه خشن يا پرخاشگرانه نیست، ابراز می شود و خشم خود را به شیوه بانی میعص

 هايي براي بحث ايده

 كند؟ ها و عبارات استفاده می فرد به هنگام عصبانیت از كدام واژه

 كنیم؟ هنگامی كه فردی عصبانی است، چه تغییری در خود يا ديگران مشاهده می

 ای غیرپرخاشگرانه ابراز كرد؟ شیوهتوان خشم خود را به  چگونه می

 : بازی2فعالیت 



 
 

 هايی نیاز است؟ برای شناخت و كنترل خشم به چه مهارت

 تذكري به مسؤل برنامه

 كنندگان ياد بدهید. های سالم كنترل خشم را به شركت بندی فعالیت، شیوه پیش از جمع

 بندي جمع

یسر نیست كه به طور كامل از كنیم. برای انسان م خشم يك احساس عادی است كه همۀ ما آن را تجربه می

توانیم  بار نیستند، ابراز كرد. ما می هايی كه خشونت توان به شیوه خشمگین شدن خودداری كند. خشم را می

های سالمی برای ابراز خشم انتخاب كنیم. پذيرش و شناخت خشم و يادگرفتن اين امر كه آن را به  روش

ين كار شامل دانستن اين امر كه انسان چه زمانی خشمگین ای مناسب ابراز كنیم، يك ضرورت است. ا شیوه

قبول  ای قابل  نشده، به كار بردن استراتژی مديريت خشم و ابراز آن به شیوه است، درک عواقب خشم كنترل

 است.

 نتايج:

 آموزند. های مورد نیاز را می كنندگان برای كنترل خشم خود بدون توسل به پرخاشگری مهارت شركت

 كند. نشده  در روابط انسان اخلال می كنترل  كنند كه خشم دگان درک میكنن شركت

 4ماژول 

 حل مسئله

 دهد. كنندگان ياد می اين ماژول تکنیك ويژۀ حل مسئله را در زندگی روزمره  به شركت

 

 

 

 هدف:

 مسئله برداشته شوند. های متفاوتی كه بايد برای حل كنندگان برای درک گام كمك به شركت

 توانم مشكلاتم را حل كنم من مي

 يند:فرآ

گروه را به دو گروه كوچك تقسیم كنید. به هر گروه يك نمونۀ بررسی شده بدهید و از آنها بخواهید دربارۀ 

اند، بحث كنند. از هر گروه بخواهید يك رهبر و يك رئیس جلسه انتخاب  هايی كه در زير ارائه شده پرسش

 : فعالیت گروهی2فعالیت 



 
 

دقیقه به بحث  11هايی كه به آنها داده شده است، نکات بحث را يادداشت كنند.  تا بر اساس نمونهكند 

 اختصاص بدهید و از رئیس جلسۀ هر گروه بخواهید بحث را ارائه دهد.

 برندۀ بحث: تذكري براي پیش

مسئله را به آنها   های حل گذارند، تکنیك كنندگان تجربۀ خود را با ديگران در میان می هنگامی كه شركت

 جی بنويسید. های كیِ كنندگان روی تختۀ سیاه يا ورقه های حل مسئله را برای شركت معرفی كنید. گام

 هاي حل مسئله: گام

 : مسئله را تعريف كنید2گام 

 از طريق توفان فکری -های مختلف حل مسئله را مشخص كنید : گزينه1گام 

 ای مختلف وزن دهیده : به دلايل موافق و مخالف گزينه3گام 

 ای برای اجرا تهیه كنید حلی انتخاب و برنامه : راه4گام 

 : نتايج را ارزيابی كنید2گام 

 های ديگر را امتحان كنید : گزينه1گام 

 بندي: جمع

دهد به صورتی سازنده با مسائلی كه در زندگی ما وجود دارند، برخورد كند.  روش حل مسئله به انسان امکان می

های جسمی  شوند و به پیدايش ناراحتی مانند، موجب استرس روانی می نشده باقی می زرگی كه حلمشکلات ب

 زنند. مرتبط با اين مشکلات دامن می

 نتايج:

 ناپذير است. كنندگان وجود مشکلات در زندگی اجتناب شركت

 رو شود. ههای مثبتی با زندگی روب های حل مسئله به شیوه انسان بايد با استفاده از استراتژی

 شرح مختصر نمونه

كشی زنان  دبیرستان درس خوانده است. او يکی از بازماندگان قاچاق زنان و بهره  ساله، تا دورۀ 11، خانم و."
داند چه بايد بکند و برای  سر برده است. او نمی ماه گذشته را در خانۀ امن به 4طی  .وفروشی است.  برای تن

ای بريزد. او از كاری كه در آن درگیر شده بود، شرمنده است. او با دانستن خطراتی  اش چه برنامه زندگی آينده
يل خود را به ترک كار كه در اين كار وجود داشت، از آن بیم دارد كه به ايدز مبتلا شود. او همچنین تما

 "گويد كه تحصیلات رسمی ندارد و كار ديگری بلد نیست. كند. اما همچنین می فروشی بیان می تن

 



 
 

 هايي براي بحث ايده

 برای حل مشکلاتش چه بايد بکند؟ .وبه نظر شما خانم 

 هايی نیاز دارد؟ برای تسلط بر اين وضعیت به چه مهارت .وخانم 

 حتی دشوارترين مشکلات در زندگی ما وجود دارد؟ آيا راه مؤثری برای حل

 توانید به او بکنید؟ بتوان مشکل خود را حل كند، چه كمکی می .وبرای اينکه 

 

های يك شوهر الکلی است. شوهر او تحت نفوذ الکل او را كتك  يکی از بازماندگان بیرحمی الف.خانم "
ها وی را شکنجه  ترين شیوه كرد روابط غیرمشروع با ديگر مردان دارد. شوهر به غیرانسانی زد و او را متهم می می
 كرد. در حال حاضر، الف میۀ جنسی داد و در مقابل چشمان دخترش از او سوءاستفاد كرد، به او غذا نمی می

 -گويد می الف كمك به زنان برای مراقبت و حفاظت در يك خانۀ امن اقامت كند. است با معرفی خط  توانسته
خواهم به خانه برگردم. شوهرم هر آن ممکن است مرا بکشد. سرايدار به من گفته است كه شوهرم خانه را  نمی"

خواهم دخترم را نزد خودم بیاورم. والدين من پیرند و به لحاظ  . من میتخلیه كرده و دخترم را با خود برده است
دهم  های مرا برعهده بگیرند. من ترجیح می خواهد مسؤلیت اند، از اين رو دلشان نمی مالی به برادر بزرگم وابسته

 ."بمیرم تا با آن حیوان زندگی كنم
 

 هايي براي بحث ايده

 است؟آيا خودكشی راه حل مشکل خانم ايکس 

 كنید خانم ايکس برای حل مشکل خود چه بايد بکند؟ فکر می

 هايی نیاز دارد؟ به نظر شما خانم ايکس برای كنترل اين وضعیت به چه مهارت

 حل اثربخشی برای حتی دشوارترين مشکلات زندگی ما وجود دارد؟ آيا راه

 توانید به او بکنید؟ برای حل مشکل ايکس چه كمکی می

 

 2ماژول 

 

 گیري تصمیم

دهند. گرفتن برخی تصمیمات آسان است، برخی ديگر دشوار.  اخذ  تصمیمات جزئی از زندگی را تشکیل می

گیری در برخی مسائل را به  دهیم تصمیم تصمیمات خوب همیشه كار آسانی نیست و ما اغلب اوقات ترجیح می



 
 

گیری دربارۀ  از اين رو، ما معمولاً در تصمیمدارند.   -خوب يا بد -تصمیمات پیامدهايی  ديگران واگذاريم. همۀ

گیری مستلزم داشتن مسؤلیت  كنیم. تصمیم مسائلی كه با آنها آشنا نیستیم و دلواپس نتايج آنها هستیم، ترديد می

گیری داشته باشیم و اينکه كدام عوامل در  و مهارت است. اما اگر اطلاع بیشتری دربارۀ فرايند تصمیم

دارند، ممکن است اخذ يك تصمیم كار زياد دشواری نباشد. عوامل رايجی كه بر گیری دخالت  تصمیم

 گیری تأثیر دارند، عبارتند از: تصمیم

 اعتماد به نفس 

 تفکر مستقل 

 تمايل به برعهده گرفتن مسؤلیت تصمیمات اخذ شده 

 عدم ترس از برعهده گرفتن ريسك 

 تصور روشن از مشکل داشتن بدون سردرگمی و آشفتگی 

  ارزشینظام 

 پذيری انعطاف 

 میل به مشورت با ديگران 

 های مختلف و داشتن تجربیات قبلی  آشنايی با مسائل/ وضعیت 

كنند. معلوم شده است آنهايی كه بدون فکر قبلی  گیری استفاده می های مختلف تصمیم افراد مختلف از سبك

سنجند و  ها را می ايی كه به دقت گزينهگیرند، بیشتر احتمال دارد به رفتار ريسکی بپردازند تا آنه تصمیم می

خوب نیازمند مهارت است. تصمیمات بزرگ نیازمند تفکر و   كنند. اخذ يك تصمیم عواقب را ارزيابی می

 های زير است: گیری دربرگیرندۀ گام تحلیل بیشترند. فرايند تصمیم

 : شناخت وضعیت يا مشکل.2گام 

 رد و لازم است تصمیمی دربارۀ آن گرفته شود.پذيرش اين امر كه مشکل يا وضعیتی وجود دا

 آوری اطلاعات : جمع1گام 

 دردبخور را گردآوری كنید. اطلاعات به  كلیۀ

 های ممکن  حل : شناخت راه3گام 

توانید از میان آنها به انتخاب دست بزنید، فکر كنید. با ديگران  های ممکنی كه می به دقت دربارۀ كلیۀ گزينه

 های بیشتر كمك كنند. دنبال امکاناتی بگرديد كه به شما در يافتن انتخابصحبت كنید و به 

 ها را بررسی كنید : هر يك از گزينه4گام 



 
 

ايد، نگاه كنید و به مزايا و معايب هر يك فکر كنید.  های ممکن كه آنها را فهرست كرده حل به هر يك از راه

توانند به شما كمك  كنید می داريد. با افرادی كه فکر میهمچنین ببینید در مورد هر كدام از آنها چه حسی 

كنند، گفتگو كنید. دربارۀ بدترين حالتی كه ممکن است پیش آيد، بینديشید. همۀ تصمیمات پیامدهای خوب و 

 بد دارند. ببینید آيا نتايج با اهداف شما همخوانی دارد يا نه.

 ها را انتخاب كنید : يکی از گزينه5گام 

بگیريد. اين   ها تصمیم ها از میان فهرست گزينه ی خود را دنبال كنید. در مورد انتخاب يکی از گزينهها اولويت

ها  ها و احساسی است كه نسبت به گزينه ايد، مزايا، معايب، ارزش انتخاب بر اساس اطلاعاتی كه به دست آورده

 داريد.

 خود را به اجرا درآوريد.  : تصمیم6گام 

 نید و تصمیم خود را به اجرا درآوريد.روش كار را مشخص ك

 : تصمیم  خود را ارزيابی كنید.7گام 

آيا انتخاب خوبی به عمل آورديد؟ چه آموختید؟ دفعۀ بعد چه خواهید كرد؟ آيا نتايج همانی بودند كه انتظار 

كند در تواند به شما كمك كند نقاط قوت و ضعف خود را مشاهده كنید و به شما كمك  داشتید؟ مقايسه می

 آينده تصمیمات بهتری بگیريد.

 

 

 

 هدف:

های مورد استفاده  گیريشان و آشنا كردن آنها با تکنیك های تصمیم كنندگان نسبت به قابلیت آگاه كردن شركت

 گیری. در تصمیم

 گیرم من تصمیم مي

 يند:فرآ

گیری يك مهارت بسیار مهم است. اين مهارت برای زندگی  كنندگان توضیح بدهید كه تصمیم برای شركت

كنندگان اطلاع بدهید  كنندۀ شیوۀ از كار درآمدن زندگی ماست. به شركت روزمرۀ ما اهمیت دارد و اغلب تعیین

های  سپس تکنیك گیری انجام خواهند داد و كه آنها يك تمرين گروهی برای فهم چگونگی تصمیم

 را خواهند آموخت. "گیری تصمیم"

 : فعالیت گروهی2فعالیت 



 
 

 گروه تقسیم كنید. 1كنندگان را به  شركت

ها  محول كنید و از آنها بخواهید روی آن كار كنند. به هر يك از گروه "وضعیت"ها يك  به هر يك از گروه

 دقیقه وقت بدهید. 11

 سخنگوی هر گروه را دعوت كنید به ارائۀ تمرين خود بپردازد.

 2ضعیت و

شما و دوست پسرتان عاشق يکديگريد و شما درنظر داريد با او ازدواج كنید. شما تا هنگام ازدواج از روابط 

شود. در اين اواخر  تر می ايد، اما با گذشت زمان اين خويشتنداری پیوسته سخت جنسی خويشتنداری كرده

شید. بالاخره شما واقعاً نسبت به يکديگر متعهد دوست پسرتان از شما خواسته است كه با او رابطۀ جنسی داشته با

 هستید و به هر حال با يکديگر ازدواج خواهید كرد.

 گیريد؟ چه تصمیمی می

 1وضعیت 

كند كه به  تان شما را نزد خود آورده است تا در يك كشتزار قهوه به كار بپردازيد. بعد به شما پیشنهاد می عمه

 از كارگری در يك كشتزار قهوه دارد. فروشی بپردازيد كه درآمد بیشتری تن

 گیريد؟ چه تصمیمی می

 3وضعیت 

 مند شويد. خواهد كه از خانۀ امن فرار كنید و از زندگی آزاد بهره دوست شما از شما می

 گیريد؟ چه تصمیمی می

 :4وضعیت 

ادامه بدهید. خانوادۀ شما خواهید به رابطۀ زناشويی با او  كند و ديگر نمی شوهر شما با شما بسیار بدرفتاری می

است، انگ می زنند. شما در   اصرار دارند كه شما به رابطه با شوهرتان ادامه بدهید، زيرا به كسی كه طلاق گرفته

 زندگی با شوهرتان امنیت نداريد و از اين موضوع بیمناكید.

 گیريد؟ چه تصمیمی می

 



 
 

 :5وضعیت 

كوشد سر صحبت را با شما باز كند. او  شما نشسته است و میگرديد. مردی كنار  با اتوبوس به خانه برمی

كنید؟ ممکن است شمارۀ موبايل شما را  رويد؟ كجا زندگی می پرسد: كجا می سؤالاتی از اين قبیل از شما می

 داشته باشم؟ دوست داريد گاهی بیرون برويد؟

 چه برخوردی خواهید كرد؟

 هايي براي بحث ايده

 های ذكر شده چگونه است؟ سخت يا آسان؟ در وضعیتگیری  به نظر شما تصمیم

 ايد؟ رو نشده های مشابهی در زندگی روزمرۀ خود روبه آيا با وضعیت

 از كدام فرايند تفکر برای رسیدن به پاسخ استفاده كرديد؟ 

 چگونه تصمیم خود را انتخاب كرديد؟

 خص كنید؟های مورد نیاز برای رسیدن به تصمیمات خود را مش توانید مهارت می

 هايی استفاده كرديد؟ از چه مهارت

 ها كدامند؟ های دخیل در اين وضعیت ارزش

 

ها و  گذارند، گام كنندگان تجربیات خود را با جمع در میان می برندۀ بحث: هنگامی كه شركت تذكر به پیش

 گیری را معرفی و تشريح كنید. های تصمیم تکنیك

 

 بندي: جمع

 مسؤلیت و داشتن مهارت است. گیری مستلزم پذيرفتن تصمیم

 اخذ يك تصمیم خوب نیازمند داشتن مهارت است.

 های شخصی خود را مد نظر قرار دهد. گیری ارزش انسان بايد به هنگام تصمیم

 

 نتايج:

 كنند. گیری خود را كشف می های تصمیم كنندگان مهارت شركت

ها و رفتارهای خطرآفرين  شوند از وضعیت كنند و قادر می گیری را درک می كنندگان فرايند تصمیم شركت

 اجتناب كنند.

 

 



 
 

 1ماژول 

 رفتار جسورانه

 جسارت، توانايی بیان روشن و محکم نظريات، باورها و احساسات خود است. جسارت يعنی

 .از حق خود دفاع كنید 

 كنیدای كه حقوق ديگری را نقض نکند، ابراز  احساسات خود را به طور آشکار و صادقانه و به شیوه 

 خواهید بدون استفاده از زور يا اجبار بیان كنید. آنچه را می 

 افراد به يکی از دلايل زير فاقد جسارتند:

 نفس پايین عزت 

 ترس از ردّ نظر 

 كفايتی بی 

 گناه 

 ترس از اينکه به مسخره گرفته شوند 

 تفاوت میان رفتار غیرجسورانه، پرخاشگرانه و جسورانه

 )انفعالي( رفتار غیرجسورانه

رفتار غیرجسورانه شامل برخورد انفعالی در روابط است. شخص از ابراز احساسات واقعی خود خودداری 

دهد كه ديگران برای آنها به انتخاب دست بزنند و به ندرت به هدف مطلوب خود  كند.  شخص اجازه می می

ها را  دور نگاه كردن، شانهرسد. رفتار غیرجسورانه شامل: آرام حرف زدن،  زيرلب حرف زدن، به پايین و  می

ها پنهان كردن، امتناع از آغاز كردن صحبت و داشتن احساسات دلخوری و  پايین انداختن و صورت را در دست

 بدبختی.

 رفتار پرخاشگرانه

ای است كه شخص ديگر را تهديد يا  رفتار پرخاشگرانه به معنای ابراز احساسات، نظريات يا امیال خود به شیوه

يابد نه بر اساس رعايت  كند. شخص به بهای لطمه وارد شدن يا زيان ديدن ديگران به هدف خود دست میتنبیه 

آورد. اين رفتار نوعی  زند و ديگری را آدم به حساب نمی حقوق خود. شخص برای ديگران به انتخاب دست می

ها را به سمت فرد  نگشتآمیز است و شامل فرياد زدن، تحمیل كردن، به سمت طرف خم شدن، ا رفتار تحکم

شود.  اين رفتار روش بسیار اثربخشی برای ارتباط  مقابل گرفتن، تهديد كردن و دعوا و زدوخورد كردن می

كند يا از دل و  دهد يا تحريك به تلافی می تفهیم و تفاهم نیست، زيرا فرد مقابل را در موضع دفاعی قرار می

 اندازد. دماغ می



 
 

 رفتار جسورانه

رانه، عمل كردن مطابق حقوق خود در عین احترام گذاردن به حقوق ديگران است. رفتار جسورانه رفتار جسو

ای كه به نظر گستاخانه يا  خواهیم به ديگران بگويیم، به شیوه به معنای آن است كه دقیقاً همان چیزی را كه می

استفادۀ روشن از عباراتی شامل من آمیز نیايد. اين رفتار معمولاً اتخاذ يك موضع متعادل است و شامل  تهديد

آيیم. روش  ايم و از موضع خود كوتاه نمی نگريم، راحت ايستاده است، در حالی كه به چشم طرف مقابل می

ارتباطی بسیار اثربخشی است، زيرا مشوق گوش دادن و صحبت كردن است. اين رفتار به هر دو طرف امکان 

ستانه ابراز كنند، امری كه به گفتگوی مداوم و حل و فصل اختلافات ای دو های خود را به شیوه دهد ديدگاه می

 انجامد. و توافق می

 هاي برخورد جسورانه مهارت

 كنند كه عبارتند از: برخی از تغییرات در لحن صدا و زبان بدن از رفتار جسورانه حمايت می

  به فرد ديگر.برقراری تماس چشمی با شخص ديگر. احتراز از انداختن نگاه به پايین يا 

  استفاده از حالات مناسب چهره، استفاده از يك لحن محکم و بلندی صدای مناسب و حركات مناسب

 دست.

 دهندۀ اعتماد به نفس باشد. اين حالت شامل بالا نگهداشتن سر و  بدن را در حالتی نگهداشتن كه نشان

ها  فتن بیش از حد با دستها به صورت راحت و آرام در دو طرف است. از ور ر آويزان كردن دست

 خودداری كنید.

  به كار رفته است، استفاده  "شما"به كار رفته است، به جای عباراتی كه در آنها  "من"از عباراتی كه در آنها

من احساس " -كنید. صادقانه احساس و نظر خود را بیان كنید و مسؤلیت بیان آنها را بپذيريد. برای مثال

 ..."شما من را رنجانديد"فتن ... به جای گ"رنجش كردم

 .از سرزنش كردن ديگران احتراز كنید 

 ايد، خودداری كنید. از دادن توضیح برای تصمیماتی كه گرفته 

 قوی، اما قابل فهم، رک و صريح و قابل احترام باشید.

 

 

 

 هدف:

 های مختلف استفاده كنند. وضعیتهای رفتار جسورانه در  گیرند از مهارت كنندگان ياد می شركت

 

 فعالیت: ايفای نقش 



 
 

 آيم اش برمي من از عهده

 يندآفر

 گروه تقسیم كنید. 4كنندگان را به  شركت

را برای بررسی محول كنید و از آنها بخواهید با استفاده از گفتگوهايی كه خود تهیه  "وضعیتی"به هر يك 

كنید، نقش محوله را بازی كنند. از  هر گروه بخواهید رهبری به عنوان رئیس جلسه تعیین كنند. برای اين  می

 دقیقه اختصاص بدهید. 11تمرين 

 ه است، ايفا و نکات لازم را يادداشت كنند.ها بخواهید نقشی را كه به آنها محول شد از همۀ گروه

 رهبر هر گروه را دعوت كنید نظر گروه را ارائه دهد.

 2وضعیت 

آيد و به بهانۀ كمك به شما به شکل  دهد. او غالباً به آشپزخانه می پسرعمويتان به شما پیشنهاد روابط جنسی می"

 ."زند نامناسبی به شما دست می

 

 1وضعیت 

گويد كه هر دوی  خواهد در كلاس خیاطی شركت كند. به سرپرست می كند و نمی تنبلی میدوستتان احساس "

شويد. از دست او عصبانی  خواهید به كلاس خیاطی برويد كه در نتیجۀ آن هر دوی شما تنبیه می شما نمی

 ."شويد می

 

 :3وضعیت 

 ."كند كه شما ايدز داريد های شما عمداً شايع می اتاقی يکی از هم"

 :4یت وضع

 "دهد كنید و مردی با دست زدن عامدانه به شما، تمايل خود را به روابط جنسی با شما نشان می با ترن سفر می"

گذارند، تفاوت  كنندگان تجربیات خود را با يکديگر در میان می تذكر به مسؤل اين فعالیت: هنگامی كه شركت

های مورد نیاز برای برخورد  شريح كنید و برخی مهارتمیان رفتارهای جسورانه، غیرجسورانه و پرخاشگرانه را ت

 جسورانه را ذكر كنید.

 

 



 
 

 هايي براي بحث ايده

 ای دارد؟ بازی كردن چه مزه

 تواند نشان دهد كه جسارت دارد؟ انسان با رفتارش چگونه می

 كرديد؟آيا لحظات مشابهی در زندگی شما وجود داشته است؟ اگر وجود داشته، وضعیت را چگونه كنترل 

 های اصلی يك شخص جسور چیست؟ ويژگی

 مزايا و معايب جسور بودن چیست؟

 آيا زنان جسارت كمتری از مردان دارند؟ چرا؟

 

 بندي: جمع

 رفتار جسورانه يعنی عمل مطابق با حقوق فرد در عین احترام گذاردن به حقوق ديگران.

 آمیز جلوه نکند. ای كه گستاخانه يا تهديد یوهرفتار جسورانه يعنی بیان دقیق آنچه خواهان آن هستیم، به ش

 

 نتايج:

 درک تفاوت میان رفتارهای انفعالی، پرخاشگرانه و جسورانه.

های دشوار استفاده  آمیز برخورد كردن در وضعیت های جسارت گیرند كه از مهارت كنندگان ياد می شركت

 كنند.

 شناسند. آمیز را می جسورانه، پرخاشگرانه و تسلیمای  كنندگان اثرات رفتار و ارتباط به شیوه شركت

 

 1ماژول 

 

 گذاري: انداز و هدف چشم

 

 

 هدف:

 كنندگان برای تعیین اهداف كوتاه و درازمدت قابل حصول. كمك به شركت

 رسیدن به هدف

 

 فعالیت: فعالیت گروهی 



 
 

 وسايل مورد نیاز:

 های رنگی های هدف، قلم كاربرگ -اهداف من كدامند

 

 يند:فرآ

كنندگان بخواهید به صورت دايره روی زمین بنشینند. به آنها توضیح دهید كه قرار است در اين  از شركت

 كنندگان بگويید كه بايد به دقت از دستورات شما تبعیت كنند. تمرين تعیین هدف را ياد بگیرند. به شركت

كنندگان بخواهید كه كار را  ، انجام دهند. از شركتگويید ثانیه به آنها فرصت بدهید تا آنچه را كه به آنها می 31

 به صورت انفرادی انجام دهند.

 كنندگان بخواهید كارهای زير را انجام دهند: از شركت

 يك دايره رسم كنند 

 يك مثلث رسم كنند 

  و بالعکس بشمارند 211از يك تا 

 به بینی خود دست بزنند 

 به بینی فرد كناری خود دست بزنند 

  كنندگان را بنويسند شركتاسامی كلیۀ 

 يك سنگ بیاورند 

توان  خواهید بروند و سنگی با خود بیاورند، اغلب اين دستورات را می كنندگان می بجز موردی كه از شركت

ثانیه انجام داد. اطمینان حاصل كنید كه در نزديکی محل تمرين سنگ به مقدار كافی وجود  31ظرف مدت 

 كه بتوان به سهولت آن را پیدا كرد جايگزين كنید.دارد. اگر نه، سنگ را با چیزی 

 از يك داوطلب بخواهید مقدار زمانی را كه انجام آخرين دستور نیاز دارد، به گروه اعلام كند.

 هايي براي بحث ايده

 ثانیه انجام داديد؟ چرا؟ 31از هفت دستوری كه به شما داده شده است، چندتای آنها را ظرف مدت  .2

 بینانه بود؟ چرا؟ آخرين دستور واقعآيا به نظر شما  .1

 ثانیه انجام  دهیم؟ 31ها را ظرف مدت  پذير بود كه كلیۀ فعالیت آيا امکان .3

ها نیز در اختیار شما  ها را تعیین كنید و فهرست فعالیت اگر مجبور بوديد كه مهلت زمانی برای انجام فعالیت .4

 كرديد؟ گیری می كرديد؟ چگونه تصمیم بود، چه می

 هايی در زندگی شما هست كه بخواهید برای خودتان آنها را انجام دهید؟ جنبهآيا  .2



 
 

 يابید؟ كنید و به آن دست می برنامۀ شما برای آينده چیست؟ چگونه آن را تهیه می .1

 تذكري براي رئیس جلسۀ تمرين

د را برای آينده انداز خو كنندگان بخواهید چشم كنندگان را روی تختۀ سیاه بنويسید. از شركت های شركت پاسخ

گذاری  ای برای آن تعیین كنید. هدف بینانه توانید اهداف واقع مشخص كنند. پس از اين كار، ببینید چگونه می

خواهند از نظر آموزش، شغل، زندگی شخصی و  كند بفهمند كه می كنندگان كمك می بینانه به شركت واقع

ها تعیین كنند و بکوشند به اين اهداف برای آينده  صهاجتماعی به چه چیز دست يابند  و اهدافی برای اين عر

بندی اين  كنندگان اهداف آيندۀ خود را مشخص كردند، به آنها در اولويت دست يابند. هنگامی كه شركت

های آموزش، يافتن شغل/ حرفه،  گذاری اهداف را در عرصه اهداف كمك كنید. شما بايد اهمیت اولويت

 كنندگان توضیح دهید. و خانوادگی برای شركتای، زندگی شخص  آموزش حرفه

 با آنها در مورد اينکه چگونه با استفاده از رهنمودهای زير به اهداف كوتاه و دراز مدت دست يابند، بحث كنید:

 

 دلايل انتخاب هدف -چرا

 روش دستیابی به هدف -چگونه

 چیزهايی كه برای دستیابی به هدف لازم است -چه چیزي

 توانند از ما در دستیابی به اهدافمان حمايت كنند افرادی كه می - چه كسي

 محیط فیزيکی هدف -كجا

 چارچوب زمانی لازم برای دستیابی به هدف -چه زماني

 

های اهداف را میان كلیۀ  كاربرگ-های اهداف من چه هستند هنگامی كه بحث به پايان رسید، برگه

د برگه را روی ديوار نصب كنند تا هر روز جلوی چشمشان باشد و كنندگان پخش كنید. از آنها بخواهی شركت

 های خود تلاش كنند. بکوشند در جهت دستیابی به هدف

 

 نتايج:

 ای واقعی استوار شود. ها و آرزوهای انسان بايد بر شالوده شوند كه آرمان كنندگان متوجه می شركت

 اهداف غیرقابل دسترسی تفاوت قائل شوند.توانند میان اهداف قابل دسترسی و  كنندگان می شركت

 گیرند. بینانه را ياد می گذاری واقع كنندگان اصول هدف شركت

 كنند. های مورد نیاز برای دستیابی به اهدافشان را درک می كنندگان تلاش شركت

 

 



 
 

 هاي اهداف كاربرگ -اهداف من كدامند

 مدت اهداف دراز اهداف كوتاه مدت

 دلايل انتخاب هدف

 

 

 دلايل انتخاب هدف

 شود منافعی كه از دستیابی به اين هدف عايد من می

 

 

 شود منافعی كه از دستیابی به اين هدف عايد من می

 چه چیزی ممکن است بر سر راه من قرار بگیرد؟

 

 

 چه چیزی ممکن است بر سر راه من قرار بگیرد؟

 چیزهايی كه برای دستیابی به اهدافم به آنها نیاز دارم

 

 

 چیزهايی كه برای دستیابی به اهدافم به آنها نیاز دارم

 چه چیزی بايد ياد بگیرم يا چه كاری انجام دهم؟

 

 

 چه چیزی بايد ياد بگیرم يا چه كاری انجام دهم؟

چه كسی مرا در دستیابی به اهدافم تشويق يا از من 

 حمايت خواهد كرد؟

 

 

من چه كسی مرا در دستیابی به اهدافم تشويق يا از 

 حمايت خواهد كرد؟

 هايی كه برخواهم داشت؟ گام -برنامۀ عمل

 

 

 هايی كه برخواهم داشت؟ گام -برنامۀ عمل

 برنامۀ زمانی برای دستیابی به اهدافم

 

 

 برنامۀ زمانی برای دستیابی به اهدافم

 

 

 



 
 

 .ماژول 

 سوءمصرف مواد

اند. زنانی كه با  برند، به مصرف مواد مخدر يا الکل عادت كرده سر می های امن به اغلب زنانی كه در خانه

رو هستند، به عنوان سازوكاری برای مقابله با درد و رنج خود، از مواد  فروشی روبه كشی جنسی و تن بهره

كنند. اين  از فشار عصبی استفاده می "گريز"برخی از اين مواد به عنوان تفريح يا  -كنند مخدر/الکل استفاده می

 دهد. زدن اين عادات به سلامت جسمی و روانی، اختیار زنان قرار می  ماژول اطلاعاتی در مورد چگونگی آسیب

 

 

 

 هدف:

 كند. زنان را از اثرات مخرب مصرف مواد مخدر/الکل آگاه می

 وسايل مورد نیاز:

 بررسی موردی

 كنم بگذار فراموش

 يند:فرآ

ها قرار دهید و از آنها  نفره تقسیم كنید. بررسی موردی را در اختیار كلیۀ گروه 21كوچك   گروه را به سه گروه

بخواهید دربارۀ مسائل مطرح شده بحث كنند. از هر گروه بخواهید رهبری انتخاب كنند كه بحث را ارائه دهد. 

 هر گروه بخواهید بحث خود را ارائه دهند.دقیقه برای بحث اختصاص دهید و از رهبر  11

را ديگر  اند. و. دت به يك خانۀ امن سپردهای نجات داده و برای بازتوانی درازم خانه را از فاحشه خانم و."
 اند. و. الکل و سیگار معتاد كردهفروشانی كه همکار او بودند به عنوان سازوكاری برای مقابله با مشکلات به  تن

خورد.  سرهم می پیك ويسکی پشت4تا  3كشید و  پاكت سیگار می 1كم  ه خانۀ امن روزانه دستپیش از آمدن ب
توانست مشتريانش را سرگرم كند.  خورد، در غیر اين صورت نمی در اين اواخر، او در اول صبح هم مشروب می

، شديداً عرق می كرد و های شديد در ناحیۀ معده شد روز بعد از اينکه وای را به خانۀ امن سپردند، دچار درد
اسید و دارو  لرزيدند. دكتر مقیم مركز او را ويزيت كرد و برای كمك به درد معده برای او آنتی دستانش می

قرار  خلق و عصبی و بی به تدريج كج اركنان خانۀ امن متوجه شدند كه و.تجويز كرد كه كمکی به او نکرد. ك
اين دوره او به كلی پريشان شد و زمان و اشخاص را تشخیص شد و رفتارش حالتی غیرعادی پیدا كرد. در 

 .فعالیت 



 
 

ای نیز شد كه به  كرد و دچار حمله زده شده بود و از خوردن غذا و رفتن به حمام امتناع می داد، وحشت نمی
 "سرش صدمه زد.

 

 هايي براي بحث ايده

 در اين وضعیت چیست؟ مشکل و.

 اثرات منفی مشروب و سیگار بر سلامتی چیست؟

 برای ترک الکل و سیگار چه بايد بکند؟ و.

 كرديد؟ بوديد، برای كنترل وضعیت چه می اگر جای و.

 

 بندي: جمع

خوردن مرتب مشروب و كشیدن مرتب سیگار عوارض منفی جدی برای سلامت جسمی و روانی فرد به بار 

 شود. برد و موجب وابستگی می آورد. مصرف مداوم مواد مخدر و الکل تحمل را بالا می می

كننده برای آنکه به اثر يکسانی دست پیدا كند دائماً مجبور  بالارفتن تحمل وضعیتی است كه در آن مصرف

 است مقدار بیشتری از مواد مخدر/الکل مصرف كند.

 شود. در حالت وابستگی، بدن فرد به طور كامل به مواد مخدر/الکل وابسته می

 

 نتايج:

 شوند. مواد مخدر/الکل بر سلامت جسمی و روانی خود آگاه میكنندگان از اثرات منفی مصرف  شركت

 شوند به دنبال درمان پزشکی بروند. آنهايی كه به مصرف مواد مخدر/الکل معتادند، تشويق می

 

 0ماژول 

 اس( آي تي اند) اس هايي كه از طريق روابط جنسي منتقل شده عفونت

شوند، شیوۀ انتقال،  هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل می فعالیت اين ماژول اطلاعاتی دربارۀ علل عفونت

 دهد. برند، ارائه می سر می های امن به ها میان زنانی كه در خانه كاهش خطر انتقال و پیشگیری از اين عفونت

 

 

 هدف:

 فعالیت: به فعالیت جنسی نه بگو... 



 
 

هايی كه از طريق روابط جنسی  های گوناگون انتقال عفونت كنندگان برای درک علل و شیوه شركتكمك به 

 شوند. منتقل می

 به روابط جنسي نه بگو.....

 يند:فرآ

اند، به صورت يك دايره بايستند.  داده هايشان را در پشت خود قرار كنندگان بخواه در حالی كه دست از شركت

كنندگان ناخن  بعضی از شركت  مسؤل تمرين، دور دايره خواهید چرخید و روی دست به آنها بگويید كه شما،

خواهید كشید. آنهايی كه دستشان ناخن كشیده شده است نبايد بگذارند ديگران از اين موضوع چیزی بفهمند. 

 اين راز بايد در تمامی طول تمرين حفظ شود.

 بعضی از   ابیر پنهان ماندن اين عمل، دستدور دايره بچرخید و به طور تصادفی و با رعايت تد

توانند بگويند دست چه كسی ناخن كشیده  كنندگان می كنندگان را ناخن بکشید. آيا شركت شركت

كنندگان ياد بدهید فرض كنند كسانی كه روی دستشان ناخن كشیده شده است،  شده است؟ به شركت

 ."اند آلوده شده"وی  آی به عفونت اچ

 كنندگان بايد  كنندگان بخواهید طی دو دقیقۀ بعد با يکديگر قاطی شوند. شركت اكنون از شركت

، تماس نیابند. افرادی "اند آلوده شده"وی  آی بکوشند با آنهايی كه دستشان ناخن كشیده شده  و به اچ

قرار  كه روی دستشان ناخن كشیده شده است بايد بکوشند روی دست كسانی كه با آنها در تماس

 گیرند، ناخن بکشند. می

 كنندگان بخواهید به شکل دايره بايستند. از آنها بخواهید به دو گروه تقسیم شوند دوباره از شركت- 

آنهايی كه روی دستشان ناخن كشیده شده است و آنهايی كه روی دستشان ناخن كشیده نشده است. به 

دن به يکديگر فهمید كه چه كسی روی دستش توان صرفاً با نگاه كر طور كه نمی آنها بگويید همان

وی آلوده شده  آی توان فهمید چه كسی به اچ ناخن كشیده شده است، صرفاً از روی قیافۀ افراد نیز نمی

 است.

 شود( را برای گروه تعريف كنید و  ) عفونتی كه از طريق روابط جنسی منتقل می"آی تی اس" اصطلاح

 آی را توضیح دهد. تی دهندۀ اس مات تشکیلاز يك نفر بخواهید معنای تك تك كل

 وی و ايدز)  آی كنند و درک خود را از اچ كنندگان بخواهید در توفان فکری شركت از شركت

شوند( با ديگران در میان گذارند.  هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل می ترين عفونت معروف

 اشتباهات را توضیح دهید.

 

های متفاوت انتقال  نفره تقسیم كنید. از اين گروه بخواهید دربارۀ شیوه 21ی ها كنندگان را به گروه شركت

، بحث كند. از هر گروه بخواهید رهبری تعیین "شوند هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل می عفونت"



 
 

  هايی كه در زير ارائه كند تا نتايج بحث را ارائه دهد. از گروه بخواهید با خود بحث كنند و به پرسش

 اند، پاسخ دهند. شده

 

 هايي براي بحث ايده

 گذارند؟ اين تصاوير كدام بیماری را به نمايش می

شوند( به گوششان خورده  هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل می آی) عفونت تی آيا تا به حال عبارت اس

 است؟

 كدامند؟آی را میان مردان و زنان پخش كنند،  تی هايی كه ممکن است اس فعالیت

 ها چه بايد بکند؟ يك زن برای اجتناب از ابتلا به اين بیماری

 يك شخص آلوده چه بايد بکند؟

 آی به آنها نیاز دارد، كدامند؟ تی هايی كه يك زن برای پیشگیری از ابتلا به اس توانايی

 

 بندي جمع

 شوند. هايی هستند كه از طريق روابط جنسی منتقل می آی عفونت تی اس

 شوند. آی انواع بسیاری دارد. آنها با تماس جنسی پخش می تی اس

 های ديگری نیز پخش شوند. آنها همچنین ممکن است به شیوه

ای نظیر استفاده از كاندوم، استفاده از  اجتناب از رابطۀ جنسی با شركای متعدد، استفاده از تدابیر پیشگیرانه

 دادن خون برای انتقال خون اهمیت اساسی دارند. های استريل برای تزريق، آزمايش سوزن و سرنگ

شوند،  هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل می وی و ايدز در صورتی كه فرد به عفونت آی امکان ابتلا به اچ

 ناپذيرند. وی و ايدز درمان آی يابد. اچ مبتلا باشد، افزايش می

 

 نتايج: 

شوند، شیوۀ انتقال آنها و پیشگیری  ابط جنسی منتقل میهايی كه از طريق رو كنندگان دربارۀ عفونت شركت

 بینند. از آنها آموزش می

شوند را، به ويژه در متن وجود  هايی كه از طريق روابط جنسی منتقل می ارزش پیشگیری و درمان عفونت

 كنند وی درک می آی اچ

شوند را درک  ی منتقل میهايی كه از طريق روابط جنس پزشکی مناسب برای درمان عفونت  اهمیت مراقبت

 كنند. می
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 هاي امن ملاحظات اخلاقي به هنگام كار با زنان در خانه

 
 ای كار با زنان اخلاقیات حرفه 

 المللی برای حمايت از حقوق آنها حقوق زن در قانون اساسی و حقوق بین 

های امن رعايت شوند.  هنگام كار با زنان در خانهكند كه بايد به  ای متمركز می اين بخش توجه خود را بر اخلاقیات حرفه

دهد. اين بخش همچنین  اين ماژول همچنین اطلاعاتی دربارۀ قوانین وضع شده برای حمايت از حقوق زنان ارائه می
كنند، مورد توجه و تأكید  المللی را كه از منافع زنان به طور كلی حراست می حقوق مذكور در قانون اساسی و حقوق بین

 دهد. رار میق

 كنند هاي امن با زنان كار مي نظامنامۀ اخلاقي مراقبیني كه در خانه

رفتار اخلاقی يك استاندارد رفتاری يا باور است كه يك فرد يا گروه برای آن ارزش قائل است. اين ملاحظۀ 

يابد، توصیف اخلاقی آنچه را كه بايد باشد و نه آنچه را كه يك هدف است و انسان آرزو دارد به آن دست 

شوند. آنها ايستا نیستند، بلکه  پذيری، رشد و تجربه آموخته می كند. اين استانداردها از طريق فرايندهای جامعه می

هايی نظیر متخصصان، از نظامنامۀ اخلاقی برخوردارند. چنین  شوند. گروه با تغییرات اجتماعی متحول می

كند. هدف اين نظامنامه  كنندگان و حمايت از آنها هدايت می را در ارائۀ خدمات به مصرف  ای حرفه نظامنامه

 مندان است. جلوگیری از رفتارهای تابع امیال شخصی و غیراخلاقی از سوی متخصصان و حرفه

كنند.  اجتماعی را به زنان منتقل می های روانی مراقب بايد از رهنمودهای اخلاقی تبعیت كند، زيرا آنها مراقبت

تواند هم كیفیت مراقبتی را كه بیمار  سازی آنها درچارچوب نظامنامۀ اخلاقی می ود و پیادههای خ شناخت ارزش

آورد، افزايش دهد. اين امر همچنین به مراقب  كند و هم رضايتی كه مراقب از كار خود به دست می دريافت می

 بخشد. قدرت اخلاقی، حمايت و حفاظت می

 

 اخلاقیات براي مراقبین

برند، ممکن است به دلیل اوضاع و احوال گوناگونی كه در زندگیشان مشاهده  سر می ۀ امن بهزنانی كه در خان

ای، يعنی از طريق ايجاد  اند، به روابط اعتمادآمیز عادت نداشته باشند. اما ايجاد اعتماد از طريق اخلاق رابطه كرده

مندی به شمار رود. در زير برخی ملاحظات كنندۀ نیرو تواند تجربۀ متحول ای مبتنی بر احترام متقابل، می رابطه

های امن رعايت كرد، ملاحظه  اجتماعی به زنان ساكن خانه های روانی اخلاقی را كه بايد به هنگام ارائۀ مراقبت

 كنید. می



 
 

 احترام به حقوق و شأن انساني

با درنظر گرفتن شما به عنوان يك مراقب، بايد به شأن و ارزش ذاتی آن شخص احترام بگذاريد. شما بايد 

های فردی و فرهنگی، با هر شخص با دلسوزی و احترام   رفتار كنید. اين كار مستلزم به رسمیت شناختن  تفاوت

آمیز برای همگان است. چنین ارزشی بايد در اين نهاد  ارزش ذاتی هر شخص و شامل حمايت از رفتار احترام

 گذارند. ای زندگی در نهادها شأن انسانی را زيرپا میه وجود داشته باشد، حتی هنگامی كه بسیاری از جنبه

مسؤلیت حفظ شأن انسانی شامل حفظ حريم خصوصی زن به هنگام ارائۀ مراقبت به او و نیز دخالت در امور او 

شود. زنانی كه در نهادها تحت مراقبت قرار دارند،  آيند، می به هنگامی كه  ديگران از عهدۀ چنین كاری برنمی

برند. مسؤلیت مراقب آن است  قدان احترام به حريم خصوصی شخصی و حريم اطلاعاتی خود رنج میاغلب از ف

 ها رفتار كند. كه با زنان با شأن و احترام نظیر ديگر انسان

 محرمانه نگهداشتن اطلاعات

كند. فردی كه به  هر فردی دارای يك حريم و خود شخصی خاص خود است كه به دقت از آن حراست می

سازی و كسب اطمینان  ن مراقب در خانۀ امن به كار مشغول است با خودِ شخصی زنان سروكار دارد. اعتمادعنوا

ای به هنگام  های مهم اخلاق حرفه زنان واجد اهمیت است. محرمانه نگهداشتن اطلاعات شخصی يکی از ويژگی

زم حراست از اطلاعات شخصی، نگهداشتن اطلاعات مستل اجتماعی است. محرمانه ارائۀ خدمات مراقبت روانی

كنند. شما به عنوان  خانوادگی و اجتماعی است كه زنان در شرايطی كه در روابط درمانی قرار دارند،  برملا می

مبالاتی يا تحت  يك مراقب نبايد اطلاعاتی را كه از روی اعتماد در اختیار شما قرار گرفته است، چه از روی بی

لازم باشد، شما به عنوان مراقب بايد پیش از افشای هرگونه اطلاعات به شخص فشار، افشا كنید. هنگامی كه 

ثالث، از زن مورد بحث كسب اجازه كنید. اين كار بايد با رضايت آنها انجام گیرد. هرگونه محدوديتی در 

زن نزد گونه اطلاعاتی كه توسط  محرمانه ماندن اطلاعات بايد برای زن مورد بحث روشن باشد. شما نبايد هیچ

اجتماعی  شما فاش شده است، نزد كاركنان و همکارانی كه به طور مستقیم در ارائۀ خدمات مراقبت روانی

گويد يا خطر گسترش  يك  ندارند، افشا كنید. برخی شرايط، نظیر زنی كه از خودكشی سخن می  شركت

ا به محرمانه نگهداشتن اطلاعات بیماری مسری به ديگران را دربردارد يا درگیر مسائل قانونی است، مراقب ر

 كند. ملزم نمی

 

 استقلال

هايی است كه برای او از همه بهتر هستند. اين  گذاشتن به حق زن برای دست زدن به انتخاب اين به معنای احترام

اجتماعی  دهد.  زن در فرايند ارائۀ خدمات روانی اصل شالودۀ حق تعیین سرنوشت خود را برای زنان تشکیل می

ا به عنوان يك مراقب بايد به حقوق زنان در  از اين حق برخوردار است كه برای زندگی خود تصمیم بگیرد. شم

های او برای  آزادی اراده و تعیین سرنوشت خود احترام بگذاريد و اين حقوق را تقويت كنید و در تلاش



 
 

های زن دربارۀ میزان  ها به پرسش شناخت و توضیح دادن اهدافش به او كمك كنید. شما بايد در مشاوره

اش،  های شخصی حترام پاسخ دهید. بايد مراقب بود كه مراقب اجازه ندهد ارزشپیشرفت كار او با صداقت و با ا

 اجتماعی تأثیر بگذارند. های روانی هايش در فرايند ارائۀ مراقبت داوری تعصبات و پیش

 

 شايستگي

. های خود ارائه دهید ها و توانايی ای، مهارت شما به عنوان يك مراقب بايد خدمات را در چارچوب دانش حرفه

 ها اهمیت بسیار دارد.  روز كردن مرتب دانش و مهارت به

 حمايت

گونه روابط  شما به عنوان مراقب، بايد مرزهای روشنی در روابط مشاورۀ خود با زنان نگهدارد. شما نبايد هیچ

  طمئنجنسی يا رفتار نامناسبی با زنان داشته باشید. هرگاه يك مراقب مرد در ارائۀ خدمات شركت داشته باشد، م

آن است كه يك مراقب زن ديگر نیز در كنار او به ارائۀ خدمات مشغول باشد. تا آنجا كه ممکن است از مداخلۀ 

نزديك جلوگیری كنید. با حساسیت نسبت به جنسیت و فرهنگ برخورد كنید. از تشکیل جلسات مشاوره در 

 فضاهای خلوت و دور از ديگران يا بسته خودداری كنید.

 تبعیض

به عنوان يك مراقب نبايد بر اساس نظام كاست، رنگ پوست، مذهب، سن، جنس، تمايلات جنسی، شما 

اجتماعی از هر  وضعیت تأهل يا توانايی ذهنی يا جسمی، به تبعیض دست بزنید. شما بايد در ارائۀ خدمات روانی

 گونه تبعیض خودداری و آن را كنار بگذاريد.

 طرح مشكلات خود

دهید، مشکلات شخصی  های امن ارائه می اجتماعی به زنان خانه ی كه خدمات مراقبت روانیشما نبايد به هنگام

 خود را با آنها درمیان بگذاريد.

 

 گونه تقاضا هیچ

كس تقاضا نکنید كاری برای شما انجام دهد/ يا مناسبات پولی با آنها داشته باشید. اين مسائل به  شما نبايد از هیچ

 زند. ی كه تحت مراقبت است، لطمه میروابط میان مراقب و شخص

 

 هاي امن نظامنامۀ اخلاقي براي مراقبین خانه

 به حقوق و شأن انساني زنان احترام بگذاريد

 به شأن و ارزش ذاتی شخص احترام بگذاريد 

 های فردی و فرهنگی را مد نظر قرار دهید با هر شخص با دلسوزی و احترام برخورد كنید، تفاوت 



 
 

  آمیز برای همگان حمايت كنید احتراماز رفتار 

 به حريم خصوصی زنان احترام بگذاريد 

 محرمانه نگهداشتن اطلاعات

 سازی و كسب اطمینان و اعتماد از اهمیت بسیار برخوردار است اعتماد 

 اند، محفوظ بمانند بايد اطلاعات شخصی، خانوادگی و اجتماعی كه زنان برای مراقب فاش كرده 

 مبالاتی يا تحت فشار اطلاعاتی را كه از روی اعتماد در اختیار آنها قرار گرفته است، فاش  بی مراقب نبايد با

 كنند

 برای فاش كردن اطلاعات بايد رضايت زن مورد نظر جلب شود 

 ماندن اطلاعات روشن باشد های محرمانه بايد محدوديت 

 سدهرگونه محدوديتی در محرمانه ماندن بايد از پیش به اطلاع زنان بر 

 استقلال

 به آزادی اراده و حق تعیین سرنوشت زنان احترام بگذاريد 

 بگیرند  زنان حق دارند تصمیم 

 در شناخت و توضیح هدف زن به او كمك كنید 

 با صداقت و احترام به پرسش او در مورد میزان پیشرفت در مشاوره پاسخ بدهید 

 اجتماعی دخالت  های روانی فرايند ارائۀ مراقبتهای شما در  داوری ها، تعصبات و پیش اجازه ندهید ارزش

 كند

 حمايت

 مرزهای روشنی در روابط مشاورۀ خود رعايت كنید 

 يك از اشکال رفتار جنسی يا رفتار نامناسب بپردازيد نبايد به هیچ نحو به هیچ 

 با حساسیت نسبت به ملاحظات جنسیتی و فرهنگی برخورد كنید 

 حتراز كنیداز مصاحبه در پشت درهای بسته ا 

 از برگزاری جلسات مشاوره در فضاهای بسته يا خلوت و دور از ديگران احتراز كنید 

 از هرگونه استثمار مالی زنان احتراز كنید 

 تبعیض

 يك از اشکال تبعیض را به كار بگیرد نبايد هیچ 

 گونه تبعیض متعهد باشد اجتماعی به پیشگیری و حذف هر در ارائۀ خدمات روانی 

 مشكلات خودطرح 

 اجتماعی مشغول است، مشکلات شخصی خود را با زنان در  های روانی نبايد به هنگامی كه به ارائۀ مراقبت



 
 

 میان گذارد 

 گونه تقاضا هیچ

 نبايد از زنان بخواهد كاری برای آنها انجام دهند 

 بستان مالی داشته باشد نبايد با زنان بده 

 

 حقوق زنان

اند.  های اجتماعی، اقتصادی و سیاسی گوناگون زنان را از حقوق خود محروم كرده روشبه طور كلی، بنا به 

آورند، كسانی هستند كه حقوق آنها پیش از آمدن  های امن پناه می زنانی كه در طلب حمايت و سرپناه به  خانه

كه حقوق وامتیازات به خانۀ امن، انکار، نقض و لگدمال شده است. قانون اساسی هند حاوی مواد مختلفی است 

اند.  كنند.  اين مواد قانونی با مصوبات قانونی متعددی كه در دست اجرا هستند، تکمیل شده زنان را تضمین می

 كنید: در زير حقوق زنان در قانون اساسی هند را ملاحظه می

 حقوق زنان در قانون اساسي هند

 : حق برابری21، 24مادۀ 

 هب، نژاد، كاست، جنس يا محل تولد يا هر يك از اين موارد: عدم تبعیض بر اساس مذ22مادۀ 

هیچ چیز در اين ماده "دارد كه  بینی تبعیض مثبت به نفع زنان و كودكان. اين ماده اعلام می (:  پیش3)22مادۀ 

 "شود كه دولت به هر گونه اقدامات ويژه به نفع زنان و كودكان دست بزند مانع از آن نمی

 جايی آزادانه و غیره. ها، جابه  ها/اتحاديه دی بیان، تشکیل جمعیت(: حق آزا2)20مادۀ 

 : حق زندگی و آزادی، از جمله حق برخورداری از غذا/ پوشاک/سلامت/ ضروريات اولیۀ زندگی12مادۀ 

 كند ها و كار اجباری را ممنوع می : قاچاق انسان13بند 

 مردان و زنان: حق برخورداری از امکان كافی امرار معاش برای 30مادۀ 

های مادران را  های لازم توسط دولت برای تأمین شرايط كار عادلانه و انسانی و برای معافیت بینی : پیش41مادۀ 

 گیرد در نظر می

 جويد هايی كه برای شأن زنان تحقیرآمیز است، تبرا می (: از رسم و عرفa&e) 22مادۀ 

 

 دبلیو( ايِ دي اي تبعیض علیه زنان) سيكنوانسیون ملل متحد در مورد برچیدن كلیۀ اشكال 

را  2003دبلیو( در  ایِ دی ای هند كنوانسیون ملل متحد در مورد برچیدن كلیۀ اشکال تبعیض علیه زنان) سی

تصويب كرده است تا از حقوق زنان حمايت كند. هر يك از مواد اين كنوانسیون در صورتی كه در منظر 

روند. طبق  های امن اقامت دارند، به كار می زنانی كه در خانهدرستی به كار گرفته شود، در مورد 

 كنند: دبلیو، مواد زير حقوق زنان را بیان می ایِ دی ای سی



 
 

 تبعیض علیه زنان در كلیۀ اشکال خود -(gتا d)1مادۀ 
 بار های و عرف و رسم زيان كلیشه -2مادۀ 
 سركوب و استثمار زنان -1مادۀ 
 حق آموزش -21مادۀ 
 كار و تأمین اجتماعی -22مادۀ 
 های سلامتی دسترسی به مراقبت -21مادۀ 
 دسترسی به زندگی اقتصادی و اجتماعی -(a&c) 23مادۀ 
 برابری در مقابل قانون -22مادۀ 
 برابری در روابط زناشويی و خانوادگی -21مادۀ 

 

اند تا در  متنوعی را مطرح كردهمحور  المللی، اصول گوناگون و رويکردهای حق های ملی و بین هرچند ارگان

رابطه با زنان به كار گرفته شوند، با وجود اين، در اغلب موارد، اين اصول به جای اينکه پیاده شوند، همچنان به 

رغم وجود مواد ومفاد گوناگون در قانون اساسی و  اند. علی های ايدئولوژيك باقی مانده صورت ديدگاه

ن برای اغلب زنان همچنان يك رؤيای دوردست است. زنان همچنان در جامعه المللی، حقوق زنا هنجارهای بین

های امن را در موقعیتی قرار  گیرند. اين امر مراقبین زنان در خانه مورد سوءاستفاده و بدرفتاری و استثمار قرار می

اند و در  تعريف شده ای از آنها مراقبت كنند. اين حقوق دهد كه با دادن اهمیت به حقوق زنان، به طور ويژه می

 های امن. زنان حق دارند از اين حقوق برخوردار شوند. اند، چه در خانواده يا در خانه هر موقعیتی قابل استفاده

داشتند كه نیازهای شخصی اساسی  های امن داشتیم، اكثريت زنان اظهار می هايی كه با زنان در خانه در مصاحبه

های بیش از حد برای رفت و آمد در  نها در شکل تحمیل محدوديتآنها برآورده نشده و حقوق اساسی آ

برداری ناچیز از آنها،  مجموعه، زيرنظر بودن مداوم، دسترسی ناچیز به امکانات تفريحی و سلامتی و بهره

شود.  اين  بدرفتاری، سوءاستفاده، تبعیض، فقدان حساسیت در برخورد با مسائل زنان توسط مراقبین، نقض می

های امن را تضمین و اين حقوق را اجرا  میت بسیار دارد كه مراقبین حراست از حقوق اساسی زنان در خانهامر اه

 كنند.

 هاي امن حقوق زنان در خانه

 های امن از حقوق زير برخوردارند: كلیۀ ساكنان خانه

 اينکه بر اساس شأن انسانی و احترام با آنها رفتار شود 

 با آنها برخورد شودای غیرقضاوتی  اينکه به شیوه 

 از تبعیض و آزار بركنار باشند 

 آنها به صورتی محرمانه برخورد شود  با اطلاعات شخص 



 
 

 به حريم خصوصی آنها احترام گذاشته شود 

 با حساسیت فرهنگی كافی با آنها برخورد شود 

 های خدماتی رعايت شود آزادی ارادۀ آنها در شناسايی و تعیین اهداف و برنامه 

 كنند بر رضايت كامل و آگاهانۀ آنها استوار شود دريافت می خدماتی كه 

 داده شوند گذارد، شركت در تصمیماتی كه بر آنها تأثیر می 

 برای آنکه بتوانند تصمیم بگیرند، اطلاعات كافی دربارۀ خدمات و منابع در اختیار آنها قرار داده شود 

 شود، به  هدف از خدماتی كه به آنها ارائه می به زبانی كه توسط ساكن خانۀ امن قابل فهم است، دربارۀ

 روشنی توجیه شوند

 از حق دسترسی به منابع مرتبط با رفع نیازهای ويژۀ زنان برخوردار باشند 

 های سلامتی كافی برخوردار باشند تر، از حق برخورداری از غذا، پوشاک و مراقبت از همه مهم 

 هنگ و مذهب خود ابراز و به آنها عمل كنندحق داشته باشند افکار خود را دربارۀ زبان، فر 

 های  ای يا شغلی شركت جويند و از راهنمايی های آموزش، تعلیمات حرفه حق داشته باشند در كلیۀ جنبه

 مرتبط با مسیر شغلی خود كه با نیازهای فردی آنها متناسب است، برخوردار شوند

 هاي امن... تجربیات زنان در خانه

ام. شبیه به زندان است. سازگار شدن با اين فضا برايم  داخل اين ساختمان محبوس شدهكنم در  احساس می"
 "ها مقداری آزادی دارند. اين مکان بدتر از زندان است كم در زندان نیز زندانی دشوار است... دست

مركز و ما به اين آزادی اساسی نیاز داريم كه با ديگران صحبت كنیم و در اطراف حركت كنیم. كاركنان "
 ."زيادی برای ما ايجادكنند  كنند ما را كنترل و محدوديت ها همیشه تلاش می نگهبان

گیرند. ما هیچ حقی  ما بايد برای هر چیز حرف آنها را گوش كنیم. آنها هستند كه دربارۀ آيندۀ ما تصمیم می
 "...خواهیم نداريم. دربارۀ آنچه میگیری  برای تصمیم

اجازه دهند ما بتوانیم گشتی در بیرون از ساختمان در داخل مجموعۀ مركز و تحت نظارت آنها هستند كه بايد "
آيیم، فرار كنیم. ما دنیای بیرون را به اندازۀ كافی  ترسند وقتی ما از ساختمان بیرون می ها بزنیم. آنها می نگهبان

ن مکان فرار كند، مجدداً به آن ايم و شهامت آن را كه از اين مکان بگريزيم، نداريم. اگر كسی از اي ديده
 ."بازخواهد گشت

خواهیم. چه بايد كرد؟ ما مجبوريم به حرف آنها  را تمیز كنیم. ما اين كار كثیف را نمی  ها و حمام ما بايد توالت"
ها ای نداريم، زيرا آن دهیم. ما چاره ها را انجام می خواهند انجام دهیم. ما كار كلفت گوش بدهیم و هرچه از ما می

 "ايم... اند و ما هیچ حق انتخاب ديگری نداريم. ما به آنها وابسته سرپناه در اختیار ما قرار داده
آنها نبايد به زبان اوباش ما را شماتت كنند. آنها بايد با احترام با ما رفتار كنند. ما انسان هستیم نه حیوان. ما "

 ."كنند ها با ما بدرفتاری نمی خانه شهايم، اما همۀ ما يکسان هستیم. حتی در فاح فاحشه بوده



 
 

 21فصل 

 اي كردن زندگي شخصي و حرفه هماهنگ

 
 ( بخشی از زندگی هر فرد را تشکیل میاسترس )دهد فشار عصبی 

 شوند افراد در دوران زندگی خود با انواع گوناگون استرس مواجه می 

 شوند استرس موجب اختلالاتی در تمامی سطوح می 

  بار مسؤلیت مراقبت ، مستعد مواجهه با سطوح بالايی از استرس هستندمراقبین به دلیل 

  اين امر اهمیت بسیار دارد كه منبع استرس را مشخص كنیم و در جهت ايجاد يك زندگی شخصی و

 ای متعادل عمل كنیم. حرفه

 استرس چیست؟

رت پاسخ موجود زنده به پزشکی، استرس را به صو فهمند. در علوم زيست های گوناگون می استرس را به شیوه

ای كه ممکن  كنند.  استرس پاسخی است به وضعیت و شرايط بد و غیرمنتظره اوضاع و احوال بد تعريف می

شناختی عادی، فشار خون، بیماری قلبی، مشکلات هاضمه و  است موجب كسالت، اختلال در كاركردن زيست

ود را دارد كه يا فیزيکی است، نقش اجتماعی است فرد خ غیره بشود. هرگونه واقعۀ بحرانی مقتضیات منحصربه

آورد و از اين رو پاسخ  ای فرد فشار می ها و منابع مقابله يا يك وظیفه و كار است كه به طور مشخصی به مهارت

شود. به استرس همچنین  به صورت رابطۀ خاصی میان شخص و محیط نگاه  ای را موجب می استرسی ويژه

شود كه بهزيستی او  آوردنده و فراتر از منابع او ارزيابی می ستوه ای به به عنوان رابطه كنند كه از طرف شخص می

آورد و هم اثرات  اندازد. تجربۀ استرس هم اثرات فوری، نظیر تغییرات فیزيولوژيك به بار می را به خطر می

 درازمدت مرتبط با بهزيستی روانی، سلامت بدنی و كاركرد اجتماعی.

 

 اثرات استرس

نفری كه به پزشکان  21نفر از  1-.ها با استرس ارتباط دارند. هر  % كلیۀ بیماری11-1.معلوم شده است كه 

برند. مطالعات انجام شده در هند در  های مرتبط با استرس و اضطراب رنج می كنند، از نشانه عمومی مراجعه می

های پريشانی روانی رنج  ی از مسؤلان اجرايی از نشانهسوم تا نیم رابطه با پريشانی روانی بیانگر آنند كه تقريباً يك

برند. تقريباً يك نفر از هر چهار نفر آنها از اختلالات مرتبط با استرس، نظیر ديابت) مرض قند(، فشار خون،  می

برند. حتی تغییرات گوناگون در سبك زندگی،  آرتروز و اختلالات گوناگون پوستی و دستگاه تنفسی رنج می

های روانی به طور بارزی در زنان بیشتر از مردان است.  منفی، نیز گزارش شده است. شیوع پريشانمثبت يا 



 
 

توانند دلايل پريشانی روانی را توضیح دهند، نظیر فقدان  عوامل فرهنگی متعددی در اين زمینه وجود دارد كه می

 ان آوردن احساسات.فرصت، فشارهای گوناگون خانواده و جامعه، سلطۀ مرد و ناتوانی در به زب

 

 اند منابع استرس میان كاركنان نهادهاي دولتي كه براي زنان ايجاد شده

انسان در اوضاع و احوال متفاوتی ممکن است احساس كند استرس پیدا كرده است. كاركنانی كه در نهادهای 

نها شركت دارند، در قلمرو رسانی به آنها و رهايی آ مختلف با زنان و كودكان سروكار دارند و در فرايند امداد

شوند.  منشأ استرس معمولاً برای هر فرد و سازمان متفاوت و  ای خود با مقتضیات بیشتری مواجه می كار حرفه

كنند. برخی از اين وقايع در زير ارائه  فرد است. در برخی مواقع خاص، مردم احساس استرس می منحصربه

 اند. شده

 

 ر خانوادگياسترس به خاطر رويدادهاي ناگوا

 به خاطر بیماری/ ناتوانی همیشگی برخی از اعضای خانواده 

  مرگ افراد در خانواده 

 هرگونه تغییرات غیرمنتظرۀ ناگهانی در زندگی خانواده 

 ثباتی در شغل شوهر  تحصیلات كودكان، بی 

 ازدواج بستگان نزديك، به ويژه دختر 

 اختلاف عقايد/ بگومگو و دعوا با اعضای خانواده 

 خواری شوهر مشروب 

 انتظارات بالای اعضای خانواده 

 فشار و تنگنای مالی مداوم در خانواده 

 زندگی دور از خانواده به خاطر وضعیت شغلی 

 فضا و ديگر امکانات  زندگی ناكافی در خانه 

 استرس در محل كار

 فقدان نیروی كار 

 ها، كار میدانی و كار نوشتنی بیش از حد مسؤلیت 

  میان حمايت سازمانی و نیازهای جامعهشکاف گسترده 

 ها گرفته  مراتی بسیار قوی برای رسیدن به سطوخ بالا و اينکه كلیۀ تصمیمات توسط سرپرست نظام سلسله

 شود كه با اشتباه زياد همراه است می



 
 

 ارائۀ غلط حقايق توسط يك همکار 

 كسی از وضعیت سوءاستفاده كند و همگی در معرض تهديد قرار گیرند 

 لیت ناگهانی كه بدون اعلان قبلی بر دوش انسان قرار دهندمسؤ 

 ناتوانی در دستیابی به نتايج مورد نظر حتی پس از كار شديد 

 فرار زنان از مراكز 

 ريزی شده به دلايل خارجی های برنامه ناتوانی در انجام بعضی تعهدات يا فعالیت 

 تغییر در محل كار 

 موقع به محل كار رسیدن به 

 هیه و تسلیم گزارش يا انجام كارفشار برای ت 

 كنیم تقاضاهای مداوم افرادی كه با آنها كار می 

وابستگی متقابل میان منابع گوناگون استرس ممکن است موجب بروز عوارض زيانبخش و بیماری درازمدت  

 كنند. میان مراقبینی شود كه در نهادها كار می

 

كند، به محلی بسیار دور از محلی كه در آن  كودكان كار میساله، كه در يك خانۀ دولتی  40، خانم ک."
كند كه از شوهرش جدا شده  اش زندگی می ساله 11، منتقل شده است. او در حال حاضر با دختر  بزرگ شده

اش مراقبت كند. اكنون او  است. در محل قبلی كارش، برای او آسان بود كه هم به كارش برسد و هم از خانواده
منبع اصلی  ه مراقب دختر او باشد كه خانم ک.كسی نیست ك ای برود كه در آن هیچ به جای تازهمجبور است 

تواند فکرش را  خوردَ، نمی كه دائماً غصۀ وضع دخترش را می رود. به اين دلیل، ک. به شمار می حمايت او
. اين امر اهمیت دارد "هاست تواند شبها خوب بخوابد و فکرش دائماً مشغول اين نگرانی متوجه كارش كند، نمی

 تواند ايمنی بدن را كاهش دهد و ظرفیت انجام كارآمد كار را پايین بیاورد. كه بدانیم افزايش استرس می
 
دستیار  3كند. او بايد به كمك  ساله، به صورت مأمور ناظر در يك مركز دولتی برای زنان كار می 32، .رم خان"

های متعددی دارد كه شامل  زن را اداره كند. كار او مسؤلیت 31كنند، امورات  كه تحت نظارت او كار می
های آموزشی  ضور در برنامهسرپرستی كاركنان، بذل توجهی شخصی به ساكنان، حضور در جلسات اداره، ح

شوند، و غیره. به دلیل انتقال مأمور ناظر يك خانۀ ديگر در همان مجموعه، مسؤلیت آنجا  كه در اداره برگزار می
موقع غذا بخورد و از اين رو به  تواند به نیز بر عهدۀ آر قرار گرفت. از آنجايی كه آر بسیار گرفتار است، نمی

های لازم به عمل نیايد، اين نوع فشار كاری  . اگر مراقبت"جبور است دارو بخوردزخم معده دچار شده است و م
 تواند به بیماری ديرپايی تبديل شود. می



 
 

 

 پاسخ به استرس:

فردی  ای از تغییرات در رفتار، احساسات، فهم و دريافت، روابط بین استرس ممکن است موجب طیف گسترده

كند  نفسه به ما كمك می های استرسی فی بار آورد. شناخت واكنش شناختی به شود و همچنین تغییرات زيست

 های استرسی گوناگون عبارتند از: رو شويم. واكنش كه با استفاده از منابع موجود به شکل اثربخشی با آنها روبه

 حواس رفتاري

 وابستگی به مواد 

 مشکلات خواب 

 افزايش كشیدن سیگار 

 قراری بی 

 مشکلات مربوط به غذا خوردن 

 پرخاشگری 

 پذيری تندخويی، تحريك 

 مشکلات مربوط به گفتار 

 مستعد دچار شدن به سوانح 

 رفتن سريع زدن و راه خوردن، حرف 

 ژولیده  و نامنظم شدن 

 وری پايین بهره 

 مديريت زمان بد 

 افزايش ضربان قلب 

 سردرد 

 تهوع 

  درد 

 لرزش 

 ضعف 

 حسی بی 

 شدن زبان خشك 

 گرفتگی و درد معده 

 كردن عرق 

 سوءهاضمه 

 شناختي احساسي

 اضطراب 

 آشفتگی 

 افسردگی 

 آزردگی و حسد 

 احساس مرگ كردن 

 دمدمی مزاجی 

 ارزشی بودن و بی احساس تهی 

 پرخاشگری 

 من بايد كارم را خوب انجام بدهم 

 شکلی باشد زندگی نبايد اين 

 خواهم برسم من بايد به آنچه می 

 اين وضع وحشتناک است 

 كنمتوانم اين وضع را تحمل  من ديگر نمی 

 همه بايد مرا دوست داشته باشند 

 اند به من خیانت كرده 

 

 فردي بین شناختي زيست



 
 

 مشکلات گوارشی 

 فشار خون 

 مشکلات قلبی 

 خستگی 

 حساسیت 

 پايین آمدن ايمنی بدن 

 كاهش علائق جنسی 

 ناتوانی در ادامه دادن روابط 

 بدگمانی 

  وراجی 

 طلبی رقابت 

 كنار كشیدن و دوری گزيدن 

 جسارت زده و فاقد ترس 

 پرخاشگر 

  

 توان كرد؟ براي كنترل استرس چه مي

ها به شرح  توان به معدودی راهنمايی برای مديريت استرس دست يافت. اين روش بر اساس آنچه گفته شد، می

 زيرند:

 های كاهش آن فکر كنید. حل منبع استرس را بشناسید و به راه .2

 های استرس در بدن و مغزتان را بشناسید. واكنش .1

شود. استرس موجب تغییرات احساسی، رفتاری، شناختی،  های متعددی را موجب می استرس واكنش .3

 شود. فردی می شناختی و بین زيست

 نسبت به استرس را عادی تلقی كنیم.  ترين چیز آن است كه واكنش مهم .4

ش كردن ديگران انديشی و نیز با سرزن نقش شخص در تقويت استرس را بشناسید. بسیار اوقات، فرد با منفی .2

روز نشدن با كار يا ارتباط  موقع، به كند. حتی رفتاری نظیر غذا/دارو نخوردن به به تقويت استرس كمك می

تواند موجب استرس شود. از اين رو، پذيرش و فهم كمكِ شخص به استرس واجد  نداشتن با ديگران، می

 اهمیت است.

 نقاط قوت و ضعف خود را بشناسید. .1

دهد  كند. اين كار به فرد امکان می های بهتر را تسهیل می و ضعف شخصی انتخاب گزينه شناخت نقاط قوت .1

های خود برای كاهش استرس و  های دشوار را تحت كنترل بگیرد. از اين رو، درک و فهم قابلیت وضعیت

 انتظارات اساسی است.

اساسی دارد كه از قدم باشید. برای كاهش استرس شخصی، اهمیت  هدف خود را مشخص كنید و ثابت ..

قدم باشید. بسیاری اوقات، نداشتن هدف در ذهن، سردرگمی و  هدف خود آگاه و برای دستیابی به آن ثابت

 آفريند. استرس می

به پیامدهای عمل خود فکر كنید. اين امر اهمیت اساسی دارد كه پیش از اقدام، فکر كنید. اين كار به ايجاد  .0

 شود. نجر میتغییرات بهتر و مثبت در زندگی م



 
 

ای اثربخش و مثبت از عهدۀ مقابله با آن  بپذيريد كه استرس امر رايجی در زندگی است و همه بايد به شیوه .21

 برآيند.

 مقابله با استرس:

 سازوكارهاي مقابلۀ منفي براي زنان

 گريه كردن 

 عزلت گزيدن 

  فوران خشم 

 خالی كردن خشم خود بر سر كودكان 

  سرپرستانعدم همکاری با همکاران و 

 سازوكار مقابلۀ منفي براي مردان

 مصرف بیش از حد الکل و استفاده از ديگر مواد 

 تندخويی 

 خوردن و خوابیدن افراطی 

 عزلت گزيدن 

 قراری و كاهش توجه وتمركز بی 

 بگو مگو و دعوا با اعضای خانواده 

های  ذارند و به گرايشگ الگوهای منفی مقابله جايی برای درمیان گذاردن مشکلات با ديگران باقی نمی

 آورند. تنی گوناگون به وجود می شوند يا مشکلات روانی يا روان خود منجر می به آسیب

ها و  حل كند در اوقات استرس يا بروز مشکلات، به راه از سوی ديگر، مقابلۀ مثبت به شخص كمك می

به يکديگر در طول بروز  های ممکن فکر كنند. اين امر همچنین كار و همکاری گروهی برای كمك گزينه

آور است.  های امن، وضعیت معمولاً بسیار چالش كند. در طول بازتوانی ساكنان خانه ها را تسهیل می دشواری

 ترين اجزاء برای كاركنان است تا بتوانند به صورتی اثربخش كار كنند. مقابلۀ مثبت يکی از ضروری

 برخی از الگوهای مقابلۀ مثبت عبارتند از:

 ارهاي مقابلۀ مثبت براي زنانسازوك

 در میان گذاردن احساسات خود با ديگران 

 های تفريحی فعالیت 

 مديتیشن و يوگا 



 
 

 های مورد علاقه سفر به محل 

 های مذهبی پرداختن به فعالیت 

 سازوكارهاي مثبت مقابله براي مردان

 در میان گذاردن احساسات خود با ديگران 

  و سرپرستاندر میان گذاردن مشکلات با همکاران 

 های ورزشی و تفريحی فعالیت 

 مديتیشن و يوگا 

 خواب كافی 

دانند كه الگوهای مقابله يکی از اجزاء اساسی رفتار  و شخصیت انسان هستند. از اين رو، بر اساس  همه می

كنند. گرايش به احتراز از مشکلات ممکن است به بخشی  های زندگی نیز تفاوت می های مقابله، سبك استراتژی

از سبك زندگی انسان تبديل شود. از سوی ديگر، در میان گذاردن مشکلات با ديگران و طلب حمايت از آنها 

دهد با اعتماد به نفس با وضعیت  آورد. اين روش به فرد امکان می كردن، افراد را معاشرتی و صمیمی بار می

ق با وضعیتی كه در آن قرار دارند، كنند مطاب های اثربخش مقابله به شخص كمك می رو شود. استراتژی روبه

كنند هر چهار جنبۀ سلامت را  های مقابلۀ مثبت به انسان كمك می اقدام اثربخشی صورت دهند. اين استراتژی

 كه جسمی، روانی، اجتماعی و معنوی است، حفظ كنند.

 هاي( مديريت استرس )روش هاي تكنیك

طور  نوادۀ او، كار او  و بر زندگی اجتماعی است. همانمديريت استرس بیانگر درک اثرات استرس بر فرد، خا

های كاهش آسیب  گونه علاج سريعی برای كاهش استرس بجز كار روی استراتژی كه پیشتر متذكر شديم، هیچ

ای كه  مآبانه كنند، به خاطر نگرش قدری های مديريت استرس شركت می وجود ندارد. اغلب افرادی كه در دوره

كنند به دنبال نقايض و خلاءهای اين سیستم  ايدۀ عملی اين برنامه بدبین هستند. همه تلاش میدارند، نسبت به ف

های شخصی، نظیر فعالیت جسمی،  يابند كه تلاش بگردند) كه قابل فهم است(. آنها اين واقعیت را درنمی

توانند تأثیر  ره میسازی، طلب حمايت اجتماعی، رژيم، كاهش وزن، مديريت زمان و غی تمرينات آرامش، شبکه

استرس را خنثی كنند. اين امر اهمیت دارد كه توجه كنیم مديريت استرس يك استراتژی تقويت سلامت است 

های  رغم رويدادهای ناگوار در اطراف ماست. يادگرفتن راهنمايی و مستلزم تعهد و انگیزش به سالم ماندن علی

ای  ا فرد را قادر سازد تعادلی میان زندگی شخصی و حرفهپذير است ت عملی برای مديريت استرس اضافی امکان

 خود برقرار كند.

های حمايتی و نیز تقويت سازوكارهای مقابلۀ  های مديريت استرس به صورت وسیعی  بر توسعۀ نظام تکنیك

 كند. ای مثبت كمك می اند. تشخیص منبع استرس به ما در به كارگرفتن سبك مقابله مثبت استوار شده



 
 

 نظام حمايتي تقويت

های مديريت استرس، ايجاد يك نظام حمايتی در داخل سازمان برای يکديگر  ترين استراتژی يکی از اثربخش

 است.

 حمايت براي خود
هركس در روز با افراد بسیاری تعامل دارد. اين افراد ممکن است همکاران مركز، اعضای خانواده، دوستان، 

های  آنها روابط كاری داريم. همۀ اين تعاملات با اهداف، مقاصد و ديدگاهها يا افرادی باشند كه با  غريبه

گیرند. از جمله افرادی كه ما با آنها تعامل نزديکی داريم، عبارتند از دوستان، خانواده و  گوناگون صورت می

كه ما نسبت به ای  كنیم. اين توجه  و دغدغه همکاران. بديهی است كه ما كار را از مراقبت از يکديگر آغاز می

كند. افراد برخی اعضای خانواده يا يك  يکديگر داريم، در بسیاری شرايط دشوار به صورت حمايت عمل می

دوست را به هنگامی به عنوان بهترين حامی قبول دارند كه بتوانند به سراغ او بروند و دربارۀ مشکلاتشان با او 

كند درد و غم، احساسات و افکار  ا يك فرد به ما كمك مینزديك ب  صحبت كنند. از اين رو، داشتن اين رابطۀ

كند، زيرا به فرد  كنندۀ خود را بیرون بريزيم. اين حمايت برای انسان به عنوان يك شیر اطمینان عمل می  مشوش

 دهد حالات و مشکلات خود را ابراز كند. امکان می

 كنم، بسیار خوشحال و راحتم. پس  بت میدهم، صح هنگامی كه با پدرم دربارۀ همۀ كارهايی كه انجام می

 كنم. از آنکه مشکلاتم را درمیان گذاشتم، احساس خوشحالی می

 هنگامی كه استرس دارم،   دهد. به ويژه گويم گوش می زن من مهربان است. با  صبوری به آنچه می

 فکر كنم. كنم روی آنها مجدداً گذارم. اين كار به من كمك می مشکلات خود را با او درمیان می

 ای خود را  به يکی از همکارانم بسیار نزديك هستم. او دوست من است. من همۀ مشکلات شخصی و حرفه

 دهد. از صحبت با او احساس خوبی دارم. گذارم. او به من پیشنهاد می با او در میان می

 حمايت در داخل سازمان

نیروها شود كه حمايت اجتماعی و  های به كارگرفتن در داخل سازمان، بايد توجه معطوف استراتژی

كند.  اين امری بديهی است كه اگر در گروه همکاری وجود داشته  انسجامگروهی را میان كارگران تقويت می

توانند خدمات اثربخشی ارائه دهند. اگر همکاری میان كاركنان رخت بربندد، در آن صورت  باشد، همگان می

 ك محیط عاری از استرس مزايای زير را به همراه دارد:محیط كار پراسترس خواهد شد. كار در ي

 كنند. كلیۀ كاركنان از كار با يکديگر احساس انگیزه می 

 كنند كه هدف سازمان يك هدف مشترک است و همگی از اين مسؤلیت  كاركنان همچنین احساس می

 برخوردارند كه به پیشبرد هدف سازمان اهتمام كنند.

 يابد. اركنان افزايش میسطح آسايش و خرسندی میان ك 

 پردازند. همه به حمايت از يکديگر می 



 
 

 .همه نسبت به يکديگر دلسوز و مددكار هستند 

 شوند و اعتبار اين كار میان همه مشترک است. ها با كمك همه حل و فصل می دشواری 

 كنند. كاركنان از كار در يك وضعیت دشوار احساس اطمینان می 

 يابد. اری نزديك با يکديگر كار كنند، سطح رضايت میان آنها افزايش میدر صورتی كه كاركنان در همک 

از اين رو، تقويت همکاری گروهی و حمايت گروه از يکديگر برای كاهش استرس در سازمان و افزايش 

 وری اهمیت اساسی دارد. بهره

 تفريح

ح تنها به معنای رفتن به بیرون تفريح برای كنترل استرس میان كارگران از اهمیت بسیار برخوردار است. تفري

برد. اگر تفريح به  شهر يا شركت در رويدادهای بزرگ نیست، بلکه فعالیتی است كه شخص از آن لذت می

كند. تفريح  جزئی از زندگی منظم روزمره تبديل شود، به تحت كنترل قرار دادن تنش و استرس كمك می

كند، امری كه به استراحت جسمی و روحی  كمك میشده  های منقبض همچنین به تمرينات آرامش ماهیچه

توان در زندگی روزمره آنها را به  شوند و می های كوچك گوناگون كه موجب نشاط می رساند. فعالیت ياری می

تواند از آنها لذت ببرد  های گوناگونی كه انسان می كار بست، در برخورد با تنش و فشار عصبی مفیدند. فعالیت

 توانند شامل موارد زير باشند: از جمله میو به نشاط آيد، 

 دادن به موسیقی گوش 

 خواندن كتاب 

 تماشای تلويزيون 

 روی قدم زدن و پیاده 

 جا آوردن مراسم مذهبی و نماز به 

 خوردن غذاهای خوب 

 نوشیدن يك فنجان چای يا قهوه 

 ها/دوستان بازی كردن با بچه 

 صرف وقت با حیوانات خانگی 

 طرح يا دوخت و دوز صرف وقت برای كشیدن يك 

 پختن يك غذای ويژه 

 تزئین خانۀ خود 



 
 

توان آنها را در زندگی روزمرۀ كاركنان گنجاند. میزان توجه نسبت به  ها عملی هستند و می كلیۀ اين روش

های را به اجرا  كند خود برخی از اين فعالیت های تفريحی و مزايای ناشی از آنها به شخص كمك می روش

 درآورد.

 

 نگرانه كلزندگي 

دهند. افکاری كه به طور  كنند، بلکه ساعات طولانی به كار ادامه می های امن به خود فکر نمی كاركنان خانه

، "كشند همه مردم زجر می توانم استراحت كنم وقتی اين چگونه می"گذرد، عبارتند از:  معمول در مغز آنها می

اهند وقت بیشتری اختصاص دهم يا مجبورم وقت خو توانم مرخصی بگیرم، وقتی كه از من می چگونه می"

شوند كه كاركنان وقتی برای استراحت خود  ، و غیره. همۀ اين افکار در آغاز موجب می"بیشتری صرف كنم

اختصاص ندهند. اما اين بسیار مهم است كه برای كنترل استرس، توازنی ايجاد كنیم. در غیر اين صورت، 

وری آنها پس از مدتی به شدت پايین بیايد و قادر به  ر پربازده باشند، اما بهرهكاركنان ممکن است در آغاز بسیا

های احساسی، معنوی،  كار نباشند. از اين رو، حفظ پايداری و تداوم كار و تلاش برای ايجاد توازن میان جنبه

نتايج خوبی به فیزيکی، ذهنی و تفريحی زندگی روزمره اهمیت بسیار دارد. كار فیزيکی ممکن است در آغاز 

دهد. انسان بايد به تعادل  نگرفتن، قدرت كار را طرف چند روز كاهش می بار آورد، اما استراحت نکردن يا آرام

 ای تأمین كند. وری بهتری را در سطح شخصی و حرفه درستی در زندگی خود دست يابد و بدين طريق بهره

توانیم به بررسی اين پنج جنبۀ اساسی زندگی  چشمۀ زندگی، میها با پنج  بنابراين، با استفاده از مقايسۀ اين جنبه

 بپردازيم.

 

 چشمۀ احساسات
نفس او را بالا ببرد. افرادی كه به انسان كمك  تواند عزت شود كه می اين منبع به نظام حمايتی فرد مربوط می 

او ارزش قائل هستند،  كنند تا در جريان بروز استرس احساس خوبی داشته باشند، و برای نقش و جايگاه می

كند احساسات خود را بیرون  توانند حمايت عاطفی برای او فراهم كنند. اين منبع شخصی به فرد كمك می می

 آمیز به پذيرش كامل دست يابد. بريزد و در يك رابطۀ اعتماد

 

 چشمۀ معنويات
های  توانند ايمان مذهبی، ارزش میبخشد. اين منابع  در اينجا منظور منابع الهام فرد است كه به آنها نشاط می

 شخصی و غیره باشند.

 

 چشمۀ قدرت فیزيكي
 كند. شود كه فرد معطوف سلامت و بهزيستی خود می به میزان مراقبت و تأكیدی مربوط می



 
 

 چشمۀ توان ذهني
كند به تلاش  شود. اين منبع به شخص كمك می های يك شخص مربوط می به بازده ذهنی، خلاقیت و محرک

 كند از كارش رضايت حاصل كند. ادامه دهد و به او كمك میخود 

 

 چشمۀ تفريح
ای خود انجام دهد. در اختیار داشتن  تواند در خارج از زندگی حرفه شود كه شخص می به چیزهايی مربوط می

 كند كه فرد بتواند استراحت كند و آرام گیرد و سرگرم شود. اين امر فضا و زمان اين امکان را فراهم می

آورد كه شور و حرارت در فرد باقی بماند و روح زندگی در وجود او زنده  همچنین اين امکان را فراهم می

 بماند.

 

 مديريت زمان

ريزی مناسب برای استفاده از زمان، مطابق با نیازهای فرد و حفظ يك زندگی  مديريت زمان به معنای برنامه

ها، نظیر خانواده، شغل، وقت شخصی، صرف  مختلف مشغلهنگرانه است. تخصیص مناسب زنان برای انواع  كل

زا اهمیت دارد. تأكید  های اچتماعی و نظاير آنها برای سالم ماندن در يك وضعیت استرس وقت روی فعالیت

شود كه نهايتاً به نارضايتی در زندگی خانواده  بیش از حد بر روی كار موجب وارد آمدن فشار به خانواده می

  شود. به همین ای دچار اخلال می های شخصی و حرفه از اين رو، زندگی هماهنگ میان مشغلهشود.  منجر می

شود.  ای می های خانوادگی موجب مشکلاتی در زندگی حرفه ترتیب، صرف وقت بیش از حد برای مشغله

 مشکلات معمول در نتیجۀ فقدان وقوف نسبت به زمان عبارتند از:

 رساحساس مداوم قرارداشتن تحت است 

 اين احساس كه هیچ وقت آزادی وجود ندارد كه بتوان آن را صرف چیز ديگری كرد 

 فقدان توانايی برای درک اين امر كه آيا وقت به صورتی هدفمند صرف شده است يا نه 

 شود های زندگی) خانواده، شغل، شخصی، اجتماعی( مختل می حفظ تأكید مناسب بر كلیۀ جنبه 

 ،شود دشوار می صرف وقت به صورتی ارزشمند 

شود. استفادۀ  مديريت زمان فعالیتی بسیار اساسی و روزمره است. اين كار به كسب رضايت از هر كاری منجر می

كند به هدف خود دست يابد و كار محوله را انجام دهد. برای انجام  هدفمند از زمان به فرد كمك می

دهد. توجه به زمان به ما  ر كاری را تشکیل میهای اساسی ه های محوله، توجه به زمان يکی از بخش مسؤلیت

 بینانه نگاه كنیم. كند در يك چارچوب زمانی به هدف واقع كمك می

 

 



 
 

 اي ارزشمند صرف وقت به شیوه
كنید، زيرا كار  آيد كه پس از اينکه يك روز كامل كار كرديد، احساس رضايت نمی بسیاری اوقات پیش می

پذير مورد نظر در يك   آسیب  خواهیم يك نظرسنجی از گروه ثمربخشی انجام نگرفته است. برای مثال، می

ك جشن محلی در دهکده( ايم، اما به دلیلی) مثلاً برگزاری ي منطقه به عمل آورد. صبح عازم كار شده

ايم با افراد مورد نظر ديدار كنیم. از اين رو، زمان گذشته است، اما نتايج حاصله رضايت ما را برآورده  نتوانسته

كنیم و در  های عادی روزمره با خانواده صرف می نکرده است. به همین ترتیب، زمانی كه ورای فعالیت

كنیم، برای مديريت   گرفتن مراسم مختلف و غیره شركت می  شنهايی نظیر صرف وقت با خانواده، ج فعالیت

استرس اهمیت اساسی دارد. اين كار برای كسب رضايت از زندگی خانوادگی مهم است. زمانی كه صرف 

آورد، نتايج  شود، كه به خاطر مشاركت نزديك در آنها  رضايت زيادی به همراه می ها می گونه فعالیت اين

گويند كه  به مدت زمانی می "وقت ارزشمند"دانند.  می "وقت ارزشمند"ورد، زيرا آن را آ بهتری به بار می

ای كرده باشد و از آن به صورتی كارآمد  شخص طی آن، چند ساعت اثربخش را با حضور كامل صرف مشغله

صی يا ای صرف شود يا برای اهداف شخ به نتايج مطلوب دست يافته باشد. اين وقت ممکن است در كار حرفه

در يك مشغلۀ اجتماعی. از اين رو، در متن محیط كار، ساعات اثربخش آنهايی هستند كه بهترين نتايج را به 

ای  های مورد علاقه و نظاير آنها برای صرف وقت به شیوه دهند. استراحت كافی، خواندن كتاب دست می

و صرف وقت ارزشمند به حفظ فضا و  زمان  های شخصی اهمیت اساسی دارد. مديريت بسندۀ ارزشمند در مشغله

شود كه شرايط را برای شخص  هايی می صورت، كل روز صرف مشغله كند. در غیر اين زمان شخصی كمك می

 كنند. زا می استرس

 

 تمرينات آرامش

ها از  توان برای توضیح تنش عصبی در ماهیچه كنند. می معمولاً مردم تحت فشار كار احساس فشار عصبی می

كنید. به همین  تمثیل استفاده كرد. اگر دستتان را برای مدت پنج دقیقه خیلی محکم ببنديد، احساس درد میيك 

های آرامش به  كند. از اين رو تکنیك ترتیب، به خاطر فشار، بدن حالت گرفتگی و درهم كشیده شدن پیدا می

تکنیك آرامش بسیار اثربخش به شرح بخشی روی بدن و مغزتان باقی بگذاريد. دو  كند اثر آرام شما كمك می

 زيرند:

 تمرينات تنفس 

 سازی عضلات های آرام تکنیك 

 تمرينات تنفس

های خود را روی زانوها قرار دهید، سپس نفس عمیقی بکشید  در يك وضعیت چمباتمه )سرپا( بنشینید و دست

دقیقه به آرامی  2-21كم  رای دستو آن را برای مدت چند ثانیه نگهداريد و به آرامی بیرون دهید. اين كار را ب



 
 

تواند اين باشد كه به پشت روی كف زمین  انجام دهید. اين كار را دوبار در روز انجام دهید. تمرين ديگر می

 2دراز بکشید. چشمان خود را ببنديد. نفس عمیقی بکشید و آن را به آرامی بیرون بدهید. اين كار بايد به مدت 

كنید و هوای گرمی كه از بدنتان  ای كه به بدن خود وارد می م گیرد. روی هوای تازهدقیقه چند بار در روز انجا

 شود، تمركز كنید. خارج می

 
 دهي به عضلات هاي آرامش تكنیك

روی تخت وضع راحتی به خود بگیريد و به پشت دراز بکشید، بدنتان را شل، سبك و آزاد كنید. آرام و راحت 

هدف و سرگردان را از خود دور كنید. فکر  بسته نگهداريد. هر گونه افکار بی باشید. چشمان خود را به آرامی

 های زير را دنبال كنید: خود را بر يك موسیقی آرام كه دوست داريد، متمركز كنید. سپس گام

تر مشت كنید. سفتی و تنش را در كف دست راست خود  دست راست خود را هرقدر كه ممکن است سفت .2

ای مدتی به اين حال نگهداريد و سپس آن را باز كنید. دست خود را كاملاً شل و حس كنید. آن را بر

بخش توجه كنید. سبکی را احساس كنید. راحت و آرام تنفس كنید. اين كار  سبك كنید و به حس آرامش

 را دوبار انجام دهید.

راست خود تر مشت كنید. سفتی و تنش را در كف دست  دست چپ خود را هرقدر كه ممکن است سفت .1

حس كنید. آن را برای مدتی به اين حال نگهداريد و سپس آن را باز كنید. دست خود را كاملاً شل و 

بخش توجه كنید. سبکی را احساس كنید. راحت و آرام تنفس كنید. اين كار  سبك كنید و به حس آرامش

 را دوبار انجام دهید.

كنید. تنش را احساس و سپس آن را آزاد كنید.  توانید سفت حال هر دو دست خود را تا آنجايی كه می .3

شود،  سفتی را در كف دست خود حس كنید و آرامش پیدا كنید. به سبکی كه در دست شما ايجاد می

 توجه كنید و آرام شويد. اين كار را دوبار انجام دهید.

ای بازويتان را سفت ه ها خم كنید. ماهیچه های خود را سفت كنید و بازوهايتان را به طرف شانه حال مشت .4

كنید. به سفتی و تنش توجه كنید. به آرامی عضلات خود را شل كنید  و دستتان را باز كنید تا صاف شود. 

كنید. اين كار را تکرار كنید و به تنش و سبکی توجه كنید. كل بدنتان را آزاد  احساس آزادی و سبکی می

 و سبك كنید.

ت سفت كنید و محکم به بدن خود بچسبانید. سپس شانۀ خود دست خود را صاف و تا آنجا كه ممکن اس .2

را به صورت دايره روی مفصل بگردانید. سفتی و تنش و بعد سبکی را احساس كنید. اين كار را دوباره 

 گیرد احساس كنید. هايتان را فرامی تکرار و آرامش را احساس كنید. سبکی كه دست

ايتان را بالا ببريد و به آرامی آن را رها كنید. راحتی را در پیشانی اكنون پیشانی خود را چین بیندازيد، ابروه .1

 خود احساس كنید و آرامش پیدا كنید. اين عمل را تکرار كنید.



 
 

كنید. میان ابروهايتان احساس تنش و فشار  كه گويی به كسی اخم می اكنون ابروهايتان را درهم ببريد چنان .1

كنید. آرامش پیدا كنید. اين كار را  پیشانیتان احساس راحتی میكنید و به آرامی آن را  شل كنید. روی 

 تکرار كنید.

هايتان احساس  هايتان را ببنديد. تنش و فشار را در  حدقۀ چشم تر چشم اكنون هر قدر ممکن است سفت ..

ساس كنید و به آرامی آن را رها كنید. در اين فرايند تفاوت را احساس كنید. همان كار را تکرار كنید و اح

 آرامش پیدا كنید.

حالا زبانتان را به صورت صاف به سقف دهانتان فشار دهید. زبانتان را لوله نکنید، تا آنجا كه ممکن است  .0

تر فشار دهید. به آهستگی آن را شل و احساس سبکی كنید. به آرامی دهانتان را باز كنید و احساس  محکم

 آرامش كنید. اين كار را تکرار كنید.

های گونۀ خود احساس  تر روی هم فشار دهید. در ماهیچه توانید محکم هايتان را هرقدر می دنداناكنون  .21

ها را آزاد و شل كنید. سبکی را در بدن خود احساس كنید و آرامش  تنش و فشار كنید و به آرامی ماهیچه

 بگیريد. اين كار را تکرار كنید.

تر روی هم فشار دهید) گاز نگیريد(. تنش و فشار را بین آنها  محکمتوانید   هايتان را هر قدر كه می اكنون لب .22

احساس كنید و به آرامی آنها را رها كنید.  كل صورتتان را شل كنید. اين كار را تکرار كنید و در بدنتان 

 احساس سبکی كنید.

های گردن  ماهیچه برسد و تنش و فشار را در  تان به سینه اكنون سر خود را به سمت جلو خم كنید تا چانه .21

خود احساس كنید و حالا سر خود را به سمت چپ بچرخانید و بعد به وسط بیاوريد. چانه را با سینه تماس 

بدهید و به آرامی به عقب برگردانید. آرام باشید و آرامش بگیريد. اين كار را مجدداً تکرار كنید. در گردن 

 و دست خود احساس سبکی كنید.

عقب ببريد و به چپ و راست بگردانید. تنش را احساس كنید و به آرامی آن را رها  اكنون سر خود را به .23

كنید. همان عمل را تکرار كنید و كل  دهد و آرامش پیدا می بخشی به شما دست می كنید.  احساس آرامش

 بدنتان را شل و سبك نگهداريد.

های  كنید. تنش و فشار را در ماهیچه توانید به صورت كمان به جلو خم  اكنون شانۀ خود را هرقدر كه می .24

 خود احساس كنید و به آرامی آن را رها كنید. همان كار را تکرار كنید و احساس آرامش كنید.

تر به عقب به بستر فشار دهید. احساس فشار و تنش كنید و  توانید محکم اكنون شانۀ خود را هر قدر كه می .22

ای كه  ه كنید. بر سبکی فزاينده شل و آزاد كنید. به تفاوت توجهای خود را كاملاً بعد آن را رها كنید. شانه

 كنید توجه داشته باشید. اين كار را تکرار كنید. رگردن و شانۀ خود احساس مید



 
 

اكنون شانۀ خود را به صورت دايره بچرخانید و تنش و فشار را در داخل آن حس كنید و بعد آنها را شل و  .21

ا تجربه كنید. اين كار را مجدداً تکرار كنید و احساس تنش و فشار و بخش ر سبك كنید. احساس آرامش

 را تجربه كنید.  سپس راحتی را تجربه كنید. آرام باشید و آرامش

اكنون قسمت بالای پشت خود) ستون فقرات( را به جلو خم كنید و تنش و فشار را تجربه و بعد آن را رها  .21

كنید. اين كار را تکرار كنید. احساس آرامش را در  می های پشت خود احساس سبکی كنید. در ماهیچه

 پشت و شانۀ خود تجربه كنید.

توانید سینۀ خود را باز كنید. احساس تنش و فشار را  اكنون يك نفس عمیق بکشید و هر قدر بیشتر كه می ..2

كنید. به  كنید. به آرامی سینه را شل كنید. احساس راحتی را در داخل آن تجربه در سینۀ خود تجربه می

 بار ديگر تکرار كنید. بگیريد. اين كار را يك  سبکی و آرامی نفس بکشید. اكنون آرامش

اكنون شکم خود را با هوا پر كنید. بازهم بیشتر. به آهستگی آن را شل و آزاد كنید. به راحتی نفس بکشید.  .20

 و آرامش بیشتری پیدا كنید.سبکی را در شکم خود احساس كنید و آرامش بگیريد. اين كار را تکرار كنید 

اكنون شکم خود را تا آنجايی  كه ممکن است فشرده و كوچك كنید و احساس فشارو تنش را تجربه  .11

كنید. به آهستگی شکم را رها و شل كنید. تفاوت را احساس كنید. اين كار را مجدداً انجام دهید. آرام 

 باشید و آرامش پیدا كنید، به سبکی و آرامی نفس بکشید.

های شکم خود را سفت كنید. فشار و تنش را احساس و به آرامی آن را رها كنید. احساس  يکهو ماهیچه .12

 بخش را  تجربه كنید و اين كار را مجدداً تکرار كنید. آسايش

اكنون  بخش پايین ستون فقرات خود را از كمر به پايین به صورتی قوسی به سمت بالا قرار دهید، تماس  .11

تر حفظ كنید. تنش و فشار را احساس كنید و به آرامی قوس را صاف كنید. تفاوت را ها را با بس كفل

بار  بخش را تجربه كنید. آرام باشید و آرامش بگیريد. همین كار را يك ملاحظه كنید و احساس آرامش

 ديگر تکرار كنید. آرامش عمیق را تجربه كنید و فکر خود را بر سبکی فزاينده متمركز كنید.

های ران خود را سفت كنید. فشار و تنش را احساس كنید و به آرامی  توانید ماهیچه تا آنجايی كه میاكنون  .13

آنها را شل كنید. تفاوت را حس كنید. كل بدن خود را شل و سبك كنید. در بستر خود بیشتر فرو برويد. 

 آرامش بگیريد.

پايتان را سفت كنید. فشار و تنش را های ساق  هايتان را به سمت عقب خم كنید و ماهیچه اكنون پاشنه .14

بخش را تجربه  احساس كنید و به آرامی آنها را رها كنید. آنها را كاملاً شل و رها كنید. احساس آرامش

 كنید و آرامش عمیق پیدا كنید. اين كار را تکرار كنید.

د و به آرامی آنها را آزاد اكنون انگشتان پا را به سمت بالا خم كنید و تنش و فشار را در پايتان احساس كنی .12

بخش را تجربه كنید. اين كار را مجدداً تکرار  كنید. انگشتان را كاملاً شل و آزاد كنید. احساس آرامش

 كنید.  كنید، تنش و فشار را احساس كنید و باز آنها را آزاد نمايید. احساس آرامش



 
 

د. تنش و فشار را میان انگشتان و پايتان احساس توانید به پايین خم كنی اكنون انگشتان پا را تا آنجايی كه می .11

 كنید و به آرامی فشار را برداريد. به تفاوت توجه كنید و اين كار را تکرار كنید.

اكنون به آرامی نفس عمیقی بکشید و سپس به آرامی آن را بیرون دهید. كل بدنتان را شل، سبك و آزاد كنید. 

گردن، شانه، سینه، شکم، پشت، ران و پاها متمركز كنید و آرامش توجه خود بر سبکی فزايندۀ دست، صورت، 

 پیدا كنید.

اند. معمولاً ما هنگامی كه  گیری برای استراحت دادن به عضلات و بدن بسیار اساسی های آرامش تکنیك

از اين  يافتن بیشتر توجه خود را بر استفاده خوابیم، قادريم كه تاحدی آرامش پیدا كنیم. اما تمرين آرامش می

شوند انسان در وضعیت  هايی كه موجب می مند است، تکنیك كند و به آنها علاقه ها متمركز می تکنیك

دهد آرامش پیدا كند و از هر گونه عوارض  زا آرامش و راحتی را تجربه كند. اين كار به فرد امکان می استرس

ران همیشه سر شلوغی دارند و تحت فشارند. منفی برای سلامتش احتراز كند. به ويژه در كار بازتوانی، مددكا

شود. مردم  ديده موجب وارد آمدن فشار روانی و عصبی به آنها می ماهیت كار آنها و تماس مداوم با افراد آسیب

كند آرامش و  يابی به آنها كمك می پس از روزها كار مداوم معمولاً خسته هستند. استفاده از تمرينات آرامش

 ند.راحتی را تجربه كن
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 ای هند، دهلی نو. آر ایِ اس(، بنگلور، سی ان ایِ اچ ام آی تسونامی. نیمهانس) ان سانحۀ

(. خشونت علیه زنان: اثرات آن بر سلامت باروری، سیاتل، واشینگتن: پث) 1111الزبرگ، ام.)شین، بی، و  ..2

 (.2)11اِی، گزارش شمارۀ  پی اف ان اچ، يو تی ایِ پی

خانمان: يك مطالعۀ مقدماتی. مجلۀ  اجتماعی در رابطه با زنان بی (. مسائل روانی1112سومان، ال.) .20

 .2.-01(، 1)31شناسی بالینی هند،  روان

های سلامت: جنسیت و حقوق انسان در  (. تحول در نظام1112كِی، ويراستار)  سونداری راويندران تی .11

 های سلامت. ژنو، سازمان بهداشت جهانی. آموزشی برای مديران برنامه سلامت باروری. يك دورۀ

سپتامبر  2-23قاهره،  المللی در مورد جمعیت و توسعه، اقدام كنفرانس بین  (. برنامۀ2004اِی) پی اف ان يو .12

 ، نیويورک، صندوق جمعیت ملل متحد.2004

 11مورخ  .214/4(. قطعنامۀ مجموع عمومی  2003اعلامیۀ ملل متحد درمورد برچیدن خشونت علیه زنان) .11

 .2003دسامبر 

 (. زن كتك خورده. هارپر اند رو، نیويورک2010واكر، ال.) .13

(، 0323)320زنان: صحنۀ جهانی و دامنۀ آن. لانست، (. خشونت علیه 1111واتس، سی. و زيمرمن، سی.) .14

2131-2131. 

فوريه. سند  2-1او، ژنو،  اچ (، خشونت علیه زنان: مشاورۀ دبلیو2001مشاورۀ سازمان بهداشت جهانی) .12

، قابل دسترسی در سايت 01211دی/ اچ اچ/دبلیو آر اف

http://whqlibdoc.who.int/hq/1996/FRH_WHD_96.27.pdf, accessed 11-
052010).  

اجتماعی و روانی زنان.  های سلامت روانی (. جنبه2003سازمان بهداشت جهانی) .11

 ، ادارۀ سلامت خانواده و ادارۀ سلامت روانی، ژنو.0322اچ/ ان ای/ام اچ او/اف اچ دبلیو

 

 

 

 

 



 
 

 2پیوست 

 حمايت قانوني از زنان در هند

 قوانین حامي زنان شمارۀ سري

 ازدواج و طلاققوانین مربوط به  2

 2012قانون ممنوعیت جهیزيه، 

 1111قانون ممنوعیت ازدواج كودكان، 

 2022قانون ازدواج هندوها، 

 2024قانون ازدواج ويژه، 

 2.11قانون ازدواج با مسیحیان، 

 2010ها،  قانون ازدواج با خارجی

 2.10قانون طلاق هند، 

 2.11قانون فسخ ازدواج نوكیشان، 

 جرم علیه زنان قوانین مربوط به 1

 اند: سی( مشخص شده پی جرايمی كه تحت قانون كیفری هند) آی

 (311تجاوز به عنف) مادۀ 

 (313-313ربايی با اهداف متفاوت) مادۀ  گیری و آدم گروگان

 (B-302/304يا اقدام به قتل به خاطر جهیزيه) مادۀ   كشی به خاطر جهیزيه، مرگ آدم

 (A-498شکنجۀ روانی و جسمی) مادۀ 

 (324هتك ناموس) مادۀ 

 (210گفتند) مادۀ  كه در گذشته به آن دخترآزاری می -آزار جنسی

 (B-366سال سن() مادۀ  12واردات زنان) تا 

 اند: جرايمی كه تحت قوانین ويژه تعريف شده

 (43) مادۀ 1112حمايت از زنان تحت قانون خشونت خانگی، 

 (214دۀ ) ما2021قانون قاچاق غیراخلاقی) پیشگیری(، 

 (.1) مادۀ 2012قانون ممنوعیت جهیزيه، 

 (..20مورخ  3) مادۀ 20.1قانون كمیسیون ساتی) پیشگیری(، 

 (20.1مصوب  11)مادۀ 20.1آور از زنان،  قانون) ممنوعیت( استفادۀ ابزاری شرم

 قوانین مربوط به حقوق مالكیت خصوصي 3

 2012قانون وراثت هند، 



 
 

 2.14كرده، قانون مالکیت زنان ازدواج 

 2021قانون  وراثت هندوها، 

 2031قانون اعمال قانون شخصی مسلمانان) شريعت(، 

 قوانین مربوطه به حمايت از حقوق زنان كارگر 4

كاری يا  : نبايد زنان را به كارهايی از قبیل نظافت، روغن.204ها،  قانون كارخانه .2

رد. مرخصی زايمان تا آلات گما تنظیم بخش نیروی محركه يا انتقال قدرت ماشین

 هفته باحقوق 21

: به كارگران زن بايد برای شیردادن به كودكانشان 2021قانون كار در مزارع،  .1

 مرخص داد.

: مواد 2011نوعی سیگار هندی( و سیگار) شرايط قانون كار(،  كارگران بیدی) .3

 ها به نفع كارگران زن كودک مربوط به مهد

: زنان را نبايد مجبور كرد كه در 2011و لغو(، قانون كارگران قراردادی)  مقررات  .4

ساعت كار كنند، به استثنای ماماها و  0شب بیش از  1صبح و  1فاصلۀ ساعات 

 پرستاران در مزارع

ها و  : بايد توالت2010قانون كارگران مرد مهاجر میان ايالات) مقررات شرايط كار(،  .5

 بینی شود. های مجزا پیش دستشويی

 : كار در معادن زير سطح زمین ممنوع است.2021قانون معادن،  .6

 : طبق اين قانون2012قانون مزايای زنان حامله مصوب  .7

a.  روز پس از آغاز كار به  1.مزايای متعلقه به زنان حامله بايد ظرف مدت

 آنها تعلق گیرد

b. زنان نبايد تا شش هفته پس از روز زايمان يا سقط جنین ملزم به كار شوند 

c. ماهیتاً دشوار و سخت باشد، نظیر ايستادن برای ساعات گونه كاری كه   هیچ

طولانی كه محتمل است برای زنان حامله و رشد عادی جنین مضر باشد يا 

موجب سقط جنین شود يا اثر سوء بر سلامتی زن داشته باشد، نبايد به زنان 

ای كه به   هفته1ماه درست پیش از  محول شود. زنان بايد به مدت يك

 مانده است، مرخصی داده شود حمل آنها وضع

d.  ريال به زنان  121با اتکا به گواهی پزشکی، بايد مزايای مادرشدن به میزان

گونه  حامله تخصیص يابد. اين مبلغ يك پاداش درمانی است، زيرا هیچ

های پس از زايمان به صورت رايگان  بستری شدن قبل از زايمان يا مراقبت



 
 

 شود. به او ارائه نمی

: پرداخت دستمزد برابر به كارگران زن و مرد برای كاری با 2011برابر، قانون مزد  .8

گونه تبعیضی در  ماهیت مشابه طبق اين قانون مورد حمايت قرار گرفته است. هیچ

استخدام و شرايط كار مجاز نیست، مگر در حالتی كه استخدام زنان توسط قانونی 

 ممنوع يا محدود شده باشد.

: مزايای مادر شدن به محض تسلیم 2021كنان) عمومی(، مقررات بیمۀ دولتی كار .9

گواهی پزشکی مبنی بر سقط جنین، بیماری ناشی از حاملگی، بستری شدن يا تولد 

 گیرد. پیش از موقع كودک به او تعلق می

، قانون صندوق رفاه 2011قانون صندوق رفاه كارگران بیدی) نوعی سیگار هندی(،  .21

، قانون صندوق رفاه 2011دن منگنز و كروم، كارگران  معادن سنگ آهن، معا

، و قانون صندوق رفاه كارگران معادن 2011كارگران سنگ آهك و دولومیت، 

 .2041میکا، 

طبق اين قوانین، انتصاب يك عضو زن در كمیسیون مشورتی و كمیتۀ مشورتی مركزی 

 الزامی است.

از منافع و  : حمايت، پیشبرد و حراست2991قانون كمیسیون ملي زنان،  5

 حقوق زنان

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 1پیوست 

 هاي رفاهي براي زنان برنامه

 كنند قوانینی كه از زنان حمايت می شمارۀ سری

 دولت كارناتاكا-ادارۀ زنان و پرورش كودكان 2

 ستری شاكتی

 سانتاوانا

 هايی برای دختران در مناطق روستايی كمك مالی برای ادارۀ مسافرخانه

 های تهیدست و ازدواج دواداسی برای ازدواج مجدد بیوهطرح كمك مالی 

 های اجتماعی كن كردن تبهکاری مركز ريشه

 وای( ایِ ام كارناتاكا ماهیلا ابهیورودهی يوجان) كِی

 جايزۀ كیتور رانی چانّاماّ 

 التحصیلان زن رشتۀ حقوق كمك مالی به فارغ

 های شغلی  طرح كمك به زنان برای گذراندن دوره

 http://dwcd.kar.nic.in/index.aspمنبع: 

http://dwcd.kar.nic.in/dwcd_english/programmes.html  
سايت ادارات  توان از طريق وب های رفاهی زنان در ديگر ايالات می تذكر: به برنامه

 مربوطه دسترسی پیدا كرد.

 وزارت زنان و پرورش كودكان -هاي دولت هند طرح 1

 هايی برای زنان كارگر اقامتگاهطرح كمك به ساخت/توسعۀ 

 مدت برای زنان و دختران های اقامت كوتاه خانه

 سوادهر

 ستری شاكتی پوراسکار

 طرح پیشگیری از الکلیسم و سوءمصرف مواد) مخدر(

 سوايامسیدها

 پی( ای تی حمايت از برنامۀ آموزش و اشتغال برای زنان) اس

 اوجاّوالا

 اس(: يو ای ان اف غذا و تعذيۀ جامعه) سیآموزش تغذيه و آموزش از طريق شعب 

 كمك برای تحقیقات، انتشارات و پايش

 طرح كمك به كار آموزشی برای پیشگیری از شقاوت علیه زنان



 
 

 صندوق اعتبار ملی برای زنان يا راشتريا ماهیلا كوش

 /http://wcd.nic.in منبع:

 بي( دبلیو اس هیئت مركزي رفاه اجتماعي) سي 3

 ای تحت برنامۀ اسطرح لبنیات 

 ها كمك به مؤسسات داوطلب برای مهدكودک

 اقامتگاه برای زنان كارگر

 دوره فشرده برای زنان بزرگسال

 مراكز مشاورۀ خانواده

 ماهیلا ماندال

 دهی به زنان روستايی و فقیر پروژۀ آگاهی

 های كمك كمك بلاعوض به برنامه

 ماهیلا سامريدهی يوجانا

 راهستريا ماهیلا كوش

 /http://cswb.gov.inمنبع: 

 منابع انساني  وزارت توسعۀ 4

 برنامۀ ماهیلا ساماكهیا 

 آموزش برای برابری زنان

 وی( بی جی كِی كاستوربا گاندی بالیکا ويديالايا)

 ای طرح تغذيۀ میان وعده

 ال( ای جی ای پی برنامۀ ملی برای آموزش دختران در سطح ابتدايی) ان

 با حمايت مركز "دختران برای آموزش متوسطههايی برای  مشوق"طرح 

 /http://www.education.nic.inمنبع:  

 

 

 

 

 

 



 
 

 3پیوست

 اِي( وي دي دبلیو ) پي1115قانون حمايت از زنان در مقابل خشونت خانگي، 

ای در مورد خشونت خانگی از تصويب گذراند كه به قانون حمايت از زنان  ، دولت هند قانون تازه1112در سال 

معروف شد. هدف اين قانون مدنی، ارائۀ كمك  1112اِی( مصوب  وی دی دبلیو در مقابل خشونت خانگی) پی

برند.  هايشان رنج می ها زن، شامل بیوگان، مادران، دختران و خواهران است كه از خشونت در خانه برای میلیون

 ردارند:ديده از حقوق زير برخو اِی، زنان رنج وی دی دبلیو به كمك قانون پی

 تواند فرمانی صادر كند كه متخلف را از اعمال زير بازدارد: : قاضی میحمايت

 كمك به اعمال خشونت يا ارتکاب آن در داخل يا خارج از خانه 

 گفتگو و تماس با زن مورد بحث 

 های او  گرفتن دارايی 

 كنند او و كسانی كه به او علیه خشونت كمك می  ترساندن خانوادۀ 

 مشترک بیرون كرد  توان از خانۀ نمی : زن رااقامت

: زن حق داشتن خرجی و نفقه، شامل جبران از دست دادن درآمد، مخارج كمك پولي و خرجي و نفقه

 درمانی، آسیب به اموال را دارد.

 تواند خسارت ناشی از صدمات روانی و جسمی طلب كند : زن میجبران

 ه او اعطا كندتواند حضانت موقت كودكان را ب : دادگاه میحضانت

تواند پیش از فرمان نهايی، برای پیشگیری از خشونت، فرمان موقتی صادر  : دادگاه میفرمان موقت/غیابي

 تواند فرمان غیابی صادر كند. كند. درغیاب طرف ديگر دعوا، دادگاه می

ت ، از خدما20.1: زنان از اين حق برخوردارند كه طبق قانون خدمات حقوقی، مصوب خدمات حقوقي

 رايگان حقوقی استفاده كنند.

 طرح شكايت در مورد خشونت خانگي

گزارش اطلاعاتی "های زير پروندۀ شکايت)  تواند نزد ارگان ديده يا هر كسی از طرف او می زن آسیب

 آر( تنظیم كند:  آی دی -"مستقیم



 
 

كند و آن را به قاضی ارائه  او شکايت را ثبت می شود. پی كه توسط دولت منصوب می (:PO) مقام حمايتي

 شوند. دهد و ضامن اجرای فرامینی است كه صادر می می

شود. آنها به ثبت شکايت نزد  : يك سازمان داوطلب است كه نزد دولت ايالتی ثبت میدهندۀ خدمات ارائه

های پزشکی، مشاوره و هر گونه حمايت ديگر ارائه  حقوقی، مراقبتكنند. به زن كمك   مقام حمايتی كمك می

 دهند. می

دهد. پلیس با توجه به درخواست، طبق  سی پروندۀ شکايت جنايی تشکیل می پی آی 489Aطبق مادۀ  پلیس:

سال كند و آن را برای قاضی ار آر( تنظیم می آی زمان يك گزارش اطلاعاتی مستقیم) دی اِی، هم وی دی دبلیو پی

 كند. می

اِی، شکايت  وی دی دبلیو تواند مستقیماً به سراغ دادگاه بخش برود و طبق قانون پی زن مورد بحث می قاضي:

ایِ  وی دی دبلیو تواند طبق پی اكنون پروندۀ در جريانی داشت، در آن صورت می خود را تنظیم كند. اگر زن هم

 ای كه در جريان رسیدگی است، ارائه دهد. در پرونده "درخواست موقت"درخواستی ارائه كند و به عنوان يك 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 4پیوست

 دهند هايي كه خدمات مراقبت و حمايت از زنان ارائه مي فهرست سازمان

 نام سازمان شمارۀ سري

 نام: وانیتا ساهايا وانی 2

 211112 -، دفتر نمايندۀ پلیس، اينفنتری رود، بنگلور2نشانی: شمارۀ 

 22943225/22864023 80- 91+شمارۀ تلفن: 

 1091 تلفن رايگان:

 )تلفن امداد زنان( نام: سانتوانا 1

 211131 -، رامشنگر، بنگلور.2نشانی: بهارتیا گرامینا ماهیلا سانگه، ويبوتیپورا، چهارراه 

 2102تلفن رايگان:

 نام: مركز پذيرش زنان 3

 دولتی زنان  خانۀ

 نوجوانان برای پسران  ويژۀ  خانۀ ويژۀ

 211111-نشانی: خیابان هوسور، بنگلور

 26561713 80- 91+شمارۀ تلفن: 

 ديده از خشونت خانگی نام: دفتر حمايت تحت قانون افراد آسیب 4

 معاون بخش

 211114 -.وی. پورام، بنگلور ، كوبرا میسون، خیابان دبیرستان ملی، وی4/33نشانی: شمارۀ 

 26527332/26524562 80- 91+شمارۀ تلفن: 

 نام: ساكتی 5

 ، چهارراه دوم، مجموعۀ آموزگار) تیچر(.2نشانی: شمارۀ 

 كِی دومین مرحله اس بی

 ، كارناتاكا، هند211111 -بنگلور

 715741 26 - 80-91+شمارۀ تلفن: 

 info@saktingo.org سايت: وب

 نام: آواگ 6

 گروه اقدام زنان احمدآباد

 آواگ -احمدآبادگروه اقدام زنان 

 آواگ كونج



 
 

 ، گجرات، هند3.1122 -بودارپورا، آمباوادی، احمدآباد

 26441214 / 26442466 – 79- 91+شمارۀ تلفن: 

 26442466 - 79-91 + فکس:

 awagbox@yagoo.com سايت: وب

 سانلاپ 7

 ، هند11111-بی، خیابان ماهانیربان، كلکته.

 3429 2465 / 9596 2464 / 1113 2702 / 1287 2702 -33 -91 + تلفن:

 3395 2465 33 -91+ فکس:

 www.sanlaapindia.org سايت: وب

 ويموچانا 8

 آوت ، تیاگاراجا لی2/33-0شمارۀ 

 او جای بهارات ناگار، ماروتی سوا ناگار پی

 ، كاراناتاگا، هند211133بنگلور 

 2783 2781/2549 2549-80-91+ تلفن:

 awhrci@vsnl.com ايمیل:

 پريرانا 9

 مدرسۀ شهرداری كامتیپورا

 پورا مین لین خیابان سوكهاراجی، كامتی1

 ، ماهاراسترا، هند.4111 -بمبئی

 25948296 ,23053166 ,25700128-22-91+ تلفن:
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