
 وقتی غذا، فقط غذا نیست: نگاهی همدلانه به اختلالات خوردن

 شناسروان |ی مونس سلاطین نوشته

 

 ی آشنایک تجربه

این همه »یا برعکس: « خوری؟قدر کم میچرا این»گوید: می کند وتصور کنید در یک مهمانی هستید. کسی به بشقاب شما نگاه می

ی یک های کوچک، جرقهها ساده به نظر برسند، اما برای بعضی افراد، همین جملهشاید این جمله« شیرینی برای تو زیاد نیست؟

ی کنترل، شرم و تنهایی تبدیل ای که در آن، غذا دیگر فقط غذا نیست؛ بلکه به میدان نبردی براشوند؛ چرخهی دردناک میچرخه

 .شودمی

 .های روزمره و ناگفتهگیرند. نه فقط در مطب روانشناس، بلکه در دل همین تجربهجاست که شکل میاختلالات خوردن، دقیقاً همین

 

 اختلالات خوردن چیست و چرا مهم است؟

ها فرد با افکار و رفتارهای آشفته نسبت به غذا، وزن و تصویر تنی هستند که در آن-ای از اختلالات روانیاختلالات خوردن، مجموعه

اشتهایی عصبی )آنورکسیا(، پرخوری عصبی )بولیمیا(، پرخوری افراطی و اختلال خوردن اختلالات شامل بی شود. اینبدنش درگیر می

 .اجتنابی/محدودکننده است

ومیر را در میان تمام بالاترین نرخ مرگ گویند. اختلالات خوردن،ها نادرند، اما آمارها چیز دیگری میشاید فکر کنید این مشکل

بارتر اینجاست که در ایران، ی تاسفدهد. و نکتهنفر جان خود را از دست می ۱نفر مبتلا به آنورکسیا،  ۵ند. از هر دار اختلالات روانی

شان کنند بدون اینکه بدانند مشکلها با آن زندگی میمانند. یعنی بسیاری از افراد، سالباقی می تشخیصکم این اختلالات به شدت

 .نام دارد و قابل درمان است

 

 شوند؟ها گرفتار میچرا بعضی

های آن از جاهای مختلف ل خوردن، مثل یک پازل پیچیده است که قطعهای برای این سوال وجود ندارد. اختلاهیچ پاسخ ساده

 :آیندمی

 گیری این اختلال تواند بستری برای شکلتوجهی، میگاهی فشارهای خانوادگی، انتظارات بالا، یا حتی سکوت و بی: خانواده

یکی از عوامل مستقیم  عامل خانواده های تغذیه در مشهد نشان داد کهکننده به کلینیکشود. پژوهشی روی زنان مراجعه

 .در بروز پرخوری است

 شویم. این تصاویر، ی بدن روبرو میشدهآلکنیم که هر روز با تصاویر ایدهما در عصری زندگی می :ها و اینستاگرامرسانه

افی بودن، و تلاش برای ی مداوم، احساس ناکها برسد. نتیجه؟ مقایسهتواند به آنکس نمیسازند که هیچاستانداردهایی می

 .رسیدن به بدنی که وجود خارجی ندارد



 جنگند. خشم، غم، اضطراب می هیجاناتشان جنگند؛ بابسیاری از افراد مبتلا به اختلال خوردن، در واقع با غذا نمی :هیجانات

توانند به رفتارهای غذایی ناسالم تبدیل شوند. به همین دلیل، یکی از و تنهایی، وقتی راهی برای بیان پیدا نکنند، می

است؛ یعنی توانایی شناخت، پذیرش و مدیریت احساسات، بدون نیاز به رفتارهای  تنظیم هیجانی کلیدهای درمان، یاد گرفتن

 .مخرب

 

 کنم؟آگاهی را ترکیب میو ذهن CBT رویکرد من: چرا

 -CBT) ی آنی ارتقا یافتهشود. نسخهدرمان اختلالات خوردن شناخته می استاندارد طلایی به عنوان (CBT) رفتاری-درمان شناختی

E) کنندهایی تمرکز دارد که اختلال را حفظ میرود و بر مکانیسمرویکردی است که برای تمام انواع اختلالات خوردن به کار می. 

کند، در حالی که بسیاری تمرکز می تغییر رفتار عمدتاً روی CBT خالص اغلب کافی نیست. چرا؟ چون CBTمن، ی بالینی اما در تجربه

 .ها واکنش نشان دهندکنند، بدون اینکه به آن مشاهده از مراجعان من، ابتدا نیاز دارند یاد بگیرند افکارشان را

روند، آیند و میدهد که افکارش را مثل ابرهایی در آسمان ببیند؛ میمی آگاهی به فرد یادشود. ذهنوارد می آگاهیذهن اینجاست که

افکار و اش با ، هم رابطه(CBT) کند هم رفتارش را تغییر دهدبدون اینکه هویت او را تعریف کنند. این ترکیب، به مراجع کمک می

 .آگاهی()ذهنهیجاناتش را التیام بخشد

در  تحمل پریشانی و تنظیم هیجان تواند به افزایشمی (MBCT) آگاهیمانی مبتنی بر ذهندردهند که شناختها نشان میپژوهش

در نوجوانان  تفکر منفی و کاهش گری بدنیخودتوصیف افراد مبتلا به اختلال خوردن کمک کند. همچنین این رویکرد در افزایش

 .مؤثر بوده است

 

 ای از اتاق درمانتجربه

کنند، چرا ها پرخوری میشبتوانند جلوی خودشان را بگیرند، چرا گویند. از اینکه چرا نمیمی« غذا»ام که مراجعان ابتدا از بارها دیده

 .شوندتری آشکار میهای عمیقشود، لایهکم، وقتی فضای امنی برای گفتگو فراهم میکنند. اما کماز آینه فرار می

این « ی کافی خوب نیستم.وقت به اندازهجنگم که هیچجنگم. من با این احساس میمن با غذا نمی»یکی از مراجعانم یک بار گفت: 

احساس  کنیم؛ ما بای تمام آن چیزی است که در درمان اختلالات خوردن با آن روبرو هستیم. ما با غذا کار نمیوهرهجمله، ج

 .کنیمکار می ارزشمندی

 

 چه زمانی باید به روانشناس مراجعه کرد؟

 :ه از یک متخصص کمک بگیریدکنید، وقت آن است کها را تجربه میاگر شما یا کسی که دوستش دارید، این نشانه

 ی وزن و شکل بدنگونه دربارهنگرانی مداوم و وسواس 



 نوسان شدید وزن )کاهش یا افزایش( بدون دلیل پزشکی 

 ی مقدار غذاپنهان کردن غذا خوردن یا دروغ گفتن درباره 

 احساس شرم و گناه شدید بعد از غذا خوردن 

 شودغذا خورده میها های اجتماعی که در آناجتناب از موقعیت 

 خستگی مفرط، سرگیجه، ریزش مو یا قطع قاعدگی 

 .اختلال خوردن، یک ضعف اراده نیست. یک بیماری قابل درمان است. و شما تنها نیستید :مهم است بدانید

 

 پایان: آشتی با خود

ی عوامل فردی، خانوادگی، اجتماعی و فرهنگی دارند. درمان ای چندوجهی هستند که ریشه در تعامل پیچیدهاختلالات خوردن، پدیده

 .بیندها را بی این لایهمؤثر، درمانی است که همه

است. هدف این است که فرد یاد بگیرد بدون  آشتی با خود، بدن و هیجانات نیست. هدف،« تغییر رفتار»در مسیر درمان، هدف فقط 

 .جنگیدن با خودش، زندگی کند

 .شوداش را بگوید، اولین قدم به سمت آرامش برداشته میهای نگفتهو گاهی، همین که کسی حرف

 


