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 چکیده

است.   ر اسلاوی ژیژکاز منظ و پیامدهای آن زخمروانمفهوم  و تحلیل هدف تحقیق حاضر بررسی

زخم ناشی از ورود نابهنگام امر واقع به امتر ناتادیا است. و در ستاختار ژیژک معتقد اس. که روان

زختم ناتان های متفتاوتی نبت . بته روانیابد  افراد مختلف واکنشکُنش به تعویق افتاده معنا می

ریتیی و ؛ برونگیرنتدار میقترکلتی  هدر دو دستتزختم بته روان هتاواکنشلاکاپرا به زعم  دهند می

انگیختگتی  تحایتل یتا هتای های ترومتایی از مالته اختلا رییی با ناانهسازی  فرایند بروندرونی

زا کنتار سازی سوژه بتا فقتدان ناشتی از رویتداد آستی محدودی. هاراه اس.  ولی در فرایند درونی

 متدعی است.زخم  ژیژک گون به روانهای گوناپردازد  در پیوستار واکنشآید و به سوگواری میمی

انجامتد  بتارزتریا ترومایی میپبتا همدید موسوم به ستوژ هزخم در نهای. به تولد یک سوژکه روان

یتک بحتران درونتی منجتر  هایا اس. که بحران بیرونی بته تجربت زارویداد آسی یک  هپیامد تجرب

دلالت. را تعتعیف  هآمیی زنجیترقیت.نگر دارد و کتارکرد موفزخم ماهیتی پسروان چراکهشود  می

را ستوژه هویت.  شتود کتههایی ناایان میزخم به صورت یک اختلا  و هاراه با ناانهکند  روانمی

  کندو او را رها نای دهدتح. تأثیر قرار می
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 مقدمه -1

برای هر معلو  علتی  دهد ای به دلیلی روی میبنا بر قانون فراگیر کُنش و واکنش هر پدیده

های معیا و برای هر عل. معلو  معینی ومود دارد  افکار  رفتارها و اعاا  ما معلو  انتخاب

علتل و »دهتد و ای است. کته روی میپدیده 1زخمگوناگون ما در طو  زندگی هبتند  روان

 هتجرب   بنابرایا (Berger, 2004: 57)« اس. پیامدهایی دارد که هم شخصی و هم امتااعی

 فردی و امتااعی در پی دارد  یاثرات بحران مجاوعهیک فردی 

 هزختم یتک تجربتاز نظر کروت روانآورد  زخم رنج شدیدی برای فرد به ارمغان میروان

آمیی اس. که واکتنش بته آن پتس از یتک فرسا از رویدادهای ناگهانی و فامعهطاق.»ببیار 

 :Caruth, 1996)« دهتداختیتار و متیاحم روی میهای تکراریِ بتیوقفه و در شاایل هذیان

 کای بعتدتریا  2زازخم بلافاصله پس از رویارویی با رویداد آسی های روانعلائم و ناانه ( 11

هتای زا بیاتر باشد  احتاتا  واکنشموامهه با رویداد آسی مییان کند  هرچه میپیدا بروز 

زختم ها نب . به روانبهتر اس. واکنش ( 41Herman, 1992 :)شود بیاتر می 3تروماییپبا

دو کران در نوسان هبتتند  اولتیا  درها نظر بگیریم  ایا واکنشقال  یک پیوستار در را در 

بته  اصتلیدرنت  هتای بیدرنت  بته بحتران است.  واکنشایا پیوستار واکتنش بی همرحل

ثا   اگر بته فتردی   به عنوان مشودمی 4«م ارزه  ترس و سکون»زا شامل رویدادهای آسی 

کنتد  معاتولا  افتراد در رویتارویی بتا حاله شود  احتاتالا  او واکتنش م تارزه را انتختاب می

گردنتد گذارند و دن ا  پناهگاه میرویدادهای ط یعی مثل سیل  زلیله و طوفان پا به فرار می

ک دشاا درآمده در واکنش بته ایتا شتو هو مثلا  سربازی که در میدان من  تح. محاصر

 می تبلیم شدن ندارد  هیچ راهی به

متدت شود  اثترات کوتتاهمدت میمدت و کوتاهها شامل اثرات بلندتار از واکنشایا پیوس

های شوند  ایا اثرات متعدد هبتند و ناتانهبلافاصله پس از اولیا واکنش در فرد ناایان می

راب  خاتم  درمانتدگی  زیادی دارند از ماله افیایش ضربان قل   افیایش فاار خون  اضت 

مدت پس از چنتد   معاولا  اثرات کوتاهغیره   اختلا  در خواب و5کابوس  بازگا. به گذشته

ها را بته ها بعد ایا ناتانهها و حتی سا ای هم هبتند که ماهیابند  اما عدههفته کاهش می

                                                           
1. Trauma 
2. Traumatic event 
3. Post traumatic 

4. Fight, flight and freeze 
5. Flashback 
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شتود می زختم در ایاتان هویتدامتدت روانکنند  افترادی کته اثترات بلنده میدفعات تجرب

هتای هبتتند  ایتا اختتلا  ناشتی از زخم 1(PTDSترومایی )ماکوک به اختلا  تتنش پبتا

هتایی از متنس ترومتا است.  اگرچته تحقیتق عاطفی عایق و پیامد نهایی موامهه با بحران

ایا نوع اختلا  کاتر مورد تومه م العات علوم انبانی اس.  ولتی بته هتر روی لازم  هدربار

هتا  گویی  کابوسایا نوع اختلا  از ماله بازگا. به گذشته  هتذیان هایاس. چون ناانه

زختم هبتتند محتور م العتات روان  عتاطفگی و احتترازرفتارهای وسواستی  فراموشتی  بی

(Berger, 2004: 564)/برند شدت رنج میزا بهزخم از رویداد آسی قربانیان روان   بازماندگان

زا در ذهتا فترد حتک رویتداد آستی  هشکند  ختاطرهم میو یادآوری آن رویداد آنها را در 

 آور اس.   شود و بازتجربه یا امتناب از به یادآوردن آن خاطره نیی رنجمی

زخم با دیگری ن اید ایا نکته را فراموش کنیم که شدت رفتار هر کبی در واکنش به روان

ای کته عتدهحالیگیرند  دریا قرار مزشدت تح. تأثیر یک رویداد آسی ای بهفرق دارد  عده

یک از ایتا دو نتوع دهند  هیچدیگر احباس یا نگرانی اندکی نب . به آن پیاامد ناان می

 چیی به خودِ فرد و شخصی. وی ببتگی دارد    واکنش بهتر از دیگری نیب.  بلکه هاه

ثار شکبتییر هومر و آ های ببیار طولانی دارد که حداقل به دورزخم تاریخچهمفهوم روان

ترومایی های اخیر با معرفی و پیاترف. مفهتوم اختتلا  تتنش پبتاگردد  ولی در سا برمی

ترومایی در ستا  پبا 2  ناانگان(Kudler, 42000 :)اس. تومه زیادی به سوی آن مل  شده

انجاتا  ههای روانییشکی راه یاف.  بته گفتتتاخیص هو پس از من  ویتنام به حوز 1891

 مریکا:روانییشکی آ
هایی از بیااری داشتند کته ماخصتا  ای که شاهد ن رد ویتنام بودند ناانهآزمودهسربازهای من 

 هآزمودها در ستربازهای منت گرف.  اما در واقتع  ایتا ناتانهتاخیصی قرار نای هدر هیچ دست

ی دائاتا  ترومایرسد که اختلا  تنش پباببیاری از ن ردهای پیایا هم دیده شده بود  به نظر می

هتا و ماتکلات هایی ومود دارد که کابوسدر سرتاسر تاریخ روای. [   ]در حا  کاف شدن اس. 

ای از اثترات کنتد  گویتا بتا هتر منت  گوشتههای من  را بتازگو میعاطفی مربوط به اض راب

 (  Fullerton et al,  2003: 73)شود زخم بر انبان دوباره کاف میروان

سیاوار اس. کته »زنند های ناشی از آن حرف میهای ترومایی و رنجتجربه وقتی افراد از     

 ,Kudler)ترومایی شناستایی شتد و به هیا دلیل بود که اختلا  تتنش پبتا« باورشان کنیم

                                                           
1. Post-traumatic stress disorder 
2. Syndrome 
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استتن اط روانتی از یتک رویتداد ختارمی و »ترومایی برگرفته از   اختلا  تنش پبا(4 :2000

بتی و امتااعی اس.  ایا ناودها ناشی از رویداد ختارمی های روانی  زیت دیل آن به ناانه

  اختتلا  تتنش (Ibid: 9)« و نیی روحیات فرد بازمانده پیش از درگیری با ایا بیاتاری است.

یک رویداد تهدیتدآمیی مثتل  هترومایی یک شرایط روانی اس. که به س   تااشا یا تجربپبا

آید  اختتلا  تتنش ان و غیره پیش میمن   حالات تروریبتی  تجاوز  از دس. دادن عییی

زا بتر روان ناپذیر رویتداد آستی تحایل مبتقیم حقیق.ِ امتناب هکنندترومایی منعکسپبا

پیونتدی مبتتقیم میتان »شود کته در آن تریا اختلا  روانی برشارده میاس. و لذا مخرب

 (   Caruth, 1996: 49) شودفراهم می« روان و خاون. بیرونی

ترومایی است.  بته تأکیتد التا های پبتاکار و پیارف. اختلا وید درک ساز کل 1خاطره

گیترد: رویتدادهای ترومایی بر م نای خاطره صتورت میرواناناسیِ اختلا  تنش پبا»یان  

ایا خاطرات هبتتند کته بته بتروز   مای رویدادهاسازند و بهزا میمب    خاطراتی بیااری

ختاطرات ترومتایی بتا ختاطرات  ( Young, 2000: 60) «شتوندهای اختتلا  منجتر میناانه

ای ستیرده پیوستتههتمهای بتههتا بته شت کهدر شترایط عتادی خاطره»معاولی فرق دارند: 

اند  بترخلاف شوند که به عواطف  احباسات و تاایلات هاایند و نیی سایر خاطرات متصلمی

 ( Ibid: 59) «آن خاطرات ترومایی مجیا یا به ع ارتی گببته هبتند

گروهتی منبتجم از »و به صتورت « خاطرات متصل نیبتند هبه ش ک»خاطرات ترومایی 

 هو لتذا از بقیت« شودکنند که هاانند پارازی. در ذها ث . میهای ها بته عال میاندیاه

شوند که زا از ایا روی موم  اختلا  میرویدادهای آسی  ( Ibid: 59)خاطرات مدا هبتند 

  (Ibid: 66) «برهم هبتتندوروند  بلکه تغییرناپذیر و درهمو نه از بیا می کنندنه تغییر می»

« کلام و ستاکابتی»ترومایی  هکه خاطراس.  درحالی« قصه گفتا»عاولی هاانند م هخاطر

زخم گببته است. و زا و روانبازمانده از رویداد آسی  هخاطر ( Herman, 1992: 125) اس.

هایا گببتگی اس.  ختاطرات ترومتایی نته پذیرفتته و نته محور اختلالات تنش ترومایی 

دهنتد  شوند  بلکه مبتقل از سایر خاطرات به بقای خود ادامته میقباتی از گذشته فرد می

بازماندگان فجایع ط یعی  حالات تروریبتی و من  دریافت. کته  همودی. هرما از م الع

ترومایی ه اختتلالات تتنش پبتازا عاتدتا  بتموامهه با رویداد آسی  هحال. گبب. در لحظ

 (   Ibid: 172)گردد پایدار منجر می

                                                           
1. Memory 
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های ترومایی و وسواس تکرار یک راب ه در نظتر گرفت.  او در اولتیا نوشتته هفروید میان خاطر

ناپتذیر و غیتر ماکا اس. خودآگتاه رویتداد مقاوم.»زخم چنیا نوش.: کار روانو  ساز هخود دربار

های مبتای و وسواستی و رفتارهتای آن بته صتورت ناتانه هلی خاطرقابل ق و  را فراموش کند و

های های تکراری و مترور مجتدد تجربته  تحایل کابوس(Berger, 2004: 570)« گرددتکراری بازمی

 ( Caruth, 1996: 50) است.« باررویتدادهای خاتون. هواست وقتوع بی»ترومایی در ذها ناتانگر 

ترومایی غیتر قابتل هتای پبتافرد خارج اس. و لتذا اختلا  هارادزا از رویاهای ناشی از رویداد آسی 

  (van der Kolk, & McFarlane, 1996: 1)بینی و غیر قابل کنتر  هبتند پیش

واکنش افراد به  ؛ ویزخم اس.م العات روان هحوز هپرداز برمبتدومینیک لاکاپرا نظریه

  واکتنش 1«ستازیریتیی و درونیونبر»کنتد: بندی میکلی تقبیم هزخم را در دو دستروان

زخم شتده در گذشتته بتاقی روان هرییی چنیا اس. که فردی که متحال محن. تجرببرون

شود  در اش در هراس از یک رویداد ناگوار دیگر و آرزوی امنی. محصور میماند و زندگیمی

متدت نیریتیی طتولازخم ایا رفتتار عتادی است.  امتا بروندرن  نب . به روانواکنش بی

ستازی کاتی امتا واکتنش درونی ( LaCapra, 2001: 23) انتدازدسلام. فرد را بته خ تر می

زا و بازگات. دشوارتر اس. و مبتلیم نوعی خودشناسی و تقلا برای گذشتا از رویداد آسی 

 به روند عادی زندگی اس.  

متتأثر از  پردازان معروف و معاصر اس. که نظراتش عاتدتا یکی از نظریه  2اسلاوی ژیژک

خویش از تعابیر لکتانی بهتره  ههای روانکاواناس.  او در تدویا دیدگاه 3مارکس  هگل و لکان

و  4کهتا الگتویی بتیا امتر واقتع هزا در قال  یک راب موید  از نظر ژیژک رویداد آسی می

 6هکُتنش بته تعویتق افتتاد و امر واقتع :مهم دارد هزخم دو مؤلفگیرد و روانقرار می 5ناادیا

(Myers, 2003: 31 ) زخم از یک سو ناشی از ورود نابهنگام امر واقتع بته از دیدگاه وی روان

یابتد  در حقیقت. امر ناادیا اس. و از سوی دیگر در ساختار کُنش به تعویق افتاده معنا می

 ایا رویداد هزخم شود  بلکه تجربزا ذاتا  ویژگی خاصی ندارد که عامل بروز روانرویداد آسی 

تواند ببیار ساده یا ببیار پیچیده باشتد یابد  چنیا رویدادی میبا ع ف به ما س ق معنا می

                                                           
1. Acting out and working through 
2. SlavojŽižek. (1949) 
3. Lacan 
4. The Real 
5. The Symbolic 
6. Deffered action 
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 های از خود بر متای بگتذارد  اثترات ستادهای روحی ساده یا پیچیدهو در عیا حا  مراح.

ر آن خاطره بتروز پیتدا آن رویداد یا پرهیی از مرو هخاطر هدوبار هزا با تجربیک رویداد آسی 

زختم منجتر بته نتابودی های پیچیتده و عاقتی ناشتی از روانکه ناهنجارید  درحالیکنمی

ع ارت دیگر بته شود  یا به دیدگاه ق لی فرد نب . به خودش  دیگران و مهان پیرامونش می

 انجامد مدیدی می هتولد سوژ

کاوانته های روانآن را با تومه به دیتدگاه پیامدهای زخم وهای روانناانه پژوهش ایا در

یتک رویتداد  هدهیم  منظور از پیامتد اثترات فتردی و امتاتاعی تجربتمی قرار بررسی مورد

زختم و تعتابیر فرویتد  لکتان و زا بر سوژه اس.  پیش از بررسی پیامدها  مفهتوم روانآسی 

های ستازی و ناتانهریتیی  درونیهتای برونکنیم  ستیس واکنشژیژک از آن را مترور متی

در نهایت.   کنیمترومایی را معرفتی متیپبتا هو سرانجام سوژ زخم را بررسیدرگیری با روان

شتوند  بته زا دچار نوعی تحو  درونی مییک رویداد آسی  هیابیم که افراد پس از تجربدرمی

شود  ایا ت دیل دا  بیانی دیگر  برای آنها یک بحران بیرونی به یک بحران درونی ت دیل می

 اس.         1دلال. هخم و اختلا  ناشی از آن در زنجیرزنگر روانبر ماهی. پس

 

 زخمروان -2

به تع یتر استتورلو  شک شااری را به خود دیده و خواهد دید و بیزای بیدنیای ما حوادث آسی 

ای در   م العتات گبتترده(Vide. Resende & Budryte, 2014)« زخم اس.عصر ما  عصر روان»

های گونتاگون تتاریخی  فرهنگتی  و ابعاد مختلف ایا مفهوم از دیدگاه زخم انجام شدهروان هزمین

است.  در ایتا استتعاارگرایانه متورد بررستی قترار گرفتتهامتااعی  رواناناختی  روانکاوی و پبا

 کنیم  مرور می آن را از منظر روانکاوی هپیاین زخمنوشتار به منظور درک بهتر مفهوم روان

ای ومتود دارد  زختم و شتوک راب تهکردندکه میان روانن میدر اواخر قرن نوزدهم گاا

زخم عامتل بتروز روان»کرد بیااران هیبتریایی بود فکر می هماغو  م الع 2زمانی که فروید

 متدا زخم و هیبتری را از هتم  اما پس از مدتی روان(Herman, 1992: 7)« هیبتری اس.

است.  خارج از قدرت سیبتتم عصت ی بتدن زخم را به افیایش هیجاناتی کهکرد و بروز روان

آیتد؛ یتک  زمتانی کته سیبتتم ومود می زخم در دو حال. بهنب . داد  از نظر فروید روان

                                                           
1. Chain of signification 
2. Freud 
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عص ی قادر به رها کردن هیجانات ن اشد؛ دو  زمانی که هیجانات در زمان و مکتان نادرست. 

 ینتوتییم بتودبیاتارانش هی هرها شتوند  روش او بترای آزاد کتردن ایتا هیجانتات و معالجت

(Mijolla, 2005: 180 )   زختم ارائته داد  ط تق فروید مد  مدیدی برای روان 1895در سا

شده منجر به بروز علائم هیبتتری در فترد های منبی سرکوبها و خواستهنیاز 1اغوا هنظری

زا  اگرچه فروید پس از مدت کوتاهی ایا نظریته تجربه یک رویداد آسی  هشود  نه خاطرمی

زخم ت تدیل شتد  بتر کلی ماهی. روانکنار گذاش.  اما بُعد زمانی آن به میئی از تعریف را 

شود ولی رو میبهبا مبائل منبی رو او  هاساس ایا نظریه کودک در زمانی موسوم به لحظ

او  را دوبتاره  هدوم  لحظت ها در لحظتهترسد و پس از ستا به دلیل درک ناکافی از آنها می

رخ  نتام گرفت.  2کُنش بته تعویتق افتتاده زخم در ایا ساختار زمانی کهروان کند تجربه می

وستواسِ زخم پرداخ. و اص لاح روان هلأفروید دوباره به بررسی مب 1819دهد  در سا  می

هر هیجتان ختارمی کته »را به مجاوعه اص لاحات مرت ط با آن افیود  از نظر فروید  3تکرار

 گیتردزختم نتام میروان« د ستیر دفتاعی روان متا را باتکندقدر قدرتاند باشد که بتوانتآن

(Luckhurst, 2008: 9)  زا غیرمنتظتره یتک رویتداد آستی  هترس و دستیاچگی ناشی از تجرب

های فرد شکاف ایجاد شتود  ذهتا علاقته دارد کته صتحنه هشود که در روان یکیارچباعث می

بتا مترور دوبتاره و دوبتاره آن لحظتات  زا را پیوسته مرور کنتد؛ چتونناخوشایند رویداد آسی 

کوشد تا پتس خواهد چیی غیرقابل درکی را که تجربه کرده  پردازش کند  بنابرایا  ذها میمی

ناخوشتایند فتائق آیتد یتا حتداقل  ههای وارده بر روان و خاطرات آن تجربتاز مدتی بر مراح.

 ( Ibid)معنایی برای آن پیدا کند 

 هنامد  هاان امر واقع اس. کته در گنجینتزا میآسی  هحادث زخم یاآنچه که فروید روان

زخم را های ناشی از روان  لکان معتقد بود که ن اید کابوس(Fink, 1997: 49) گنجدزبان نای

ادیپ تفبیر کنیم  بلکه باید بته مقاومت. پایتدار  هشده یا عقدبه عنوان اثر خاطرات سرکوب

  از (,Caruth 1131996 :) به زبان درآمتدن تومته کنتیمو  4زخم در برابر ناادینه شدنروان

 (  Noys, 2010: 4)علم روانکاوی وارد شد  هزخم به حی نظر لکان امر واقع در قال  روان

                                                           
1. seduction theory 
2. Nachträglichkeit 
3. repetition compulsion 
4. Symbolization 
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اش ناادیا است. و هایاته بته مایگتاه اولیتهبدوی و پیش»کرد امر واقع لکان اوایل فکر می

ستازی های ناادینتهشروع و من تع فراینتد هع نق یعنی امر واق ( Žižek, 1989: 182)« گرددمیبر

طور کامتل ناادینته  چییی خیالی که هنوز به»زا را آسی  هاس.  لکان در اولیا ساینارش حادث

(  پس امر واقع چیتیی است. Ibidتعریف کرد )« ناده و در دنیای ناادیا سوژه مایی پیدا نکرده

مرور تکامتل یافت.  از رد  تعریف لکان از امر واقع بهخارج از امر ناادیا قرار دا متفاوت و بیگانه که

است. کته در « شتدنای مقتاوم در برابتر ناادینتهپوستته»زخم و امر واقع میئی از روان نظر وی

اثتراتش  هواست گذارد و ما آن را بهگیرد ولی اثراتی از خودش بر مای میدلال. قرار نای هزنجیر

زختم در پتی دارد  ایتا منتظره با امتر واقتع  روانغیر هموامه بنابرایا  ( Ibid)کنیم شناسایی می

زخم حقیقی در گذر زمان و با ع ف به ما ست ق گذارد و روانناادیا تأثیر می هرویارویی بر مرحل

 آید ومود می به

دهد  مفهوم امر واقتع اسلاوی ژیژک با بررسی و ببط مفاهیم امر واقع راه لکان را ادامه می

شتود  ژیتژک تدریج دچار تغییراتتی میهای او در م العات روانکاوانه اس. که بهیکی از دغدغه

  از (Ibid: 195)تعریف صریحی از امر واقع ندارد  چراکه ذات امر واقع غیر قابل دسترسی است. 

امر واقع حرک. ملایم امر ناادیا را بر هتم »دهد که میزا زمانی روی آسی  هنظر ژیژک حادث

 زخم به ایا صورت اس.:روان هط ق تعریف ژیژک چرخ ( Myers, 2003: 31)« زند
کنتد و تعتاد  سازی را از مبیر منحرف میزخم عاملی اس. که موتور حرک. ملایم ناادینهروان

 هشتود؛ امتا بتا هاتزند؛ و باعث عدم انبجام غیر قابل زدودنی در امتر ناتادیا میآن را بر هم می

مانتد کته قی میدهنده بتاشکلای تغییرزی ومود ندارد؛ و مقولهسانهزخم پیش از ناادیاینها روان

یابتد؛ و ناتادیا بته آن پرداختته شتود انبتجام می هس ق و وقتی که از مرحلتتنها با ع ف به ما

    ( 31 :1994)کند انبجام و یکیارچگی خود را از ضرورت ساختاری امر واقع دریاف. می
شود  امتر ناتادیا تتا پتیش از اقع به امر ناادیا حاصل میزخم از ورود غیرمنتظره امر وروان

برد چون امتر ناتادیا در حقیقت. ستاختار ورود امر واقع در یکیارچگی و انبجام خود به سر می

)تصتویر  2دلالت. هتر دا  هدر زنجیر 1زبانی دارد و ط ق نظریه ساختارگرایانه فردیناند دو سوسور

ناتادیا و بتا  هم مترت ط بتا آن صتوت( دارد  در مرحلت)مفهتو 3ذهنی از صوت ناانه( یک مدلو 

کنند  به بیان دیگر  هتر چیتیی معنتایی کلاات معنای منحصربفردی پیدا می هدلال. ها هزنجیر

                                                           
1. Ferdinand de Saussure 
2. Signifier 
3. Signified 
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دلالت.  هگنجد  برای اینکه امر واقع معنتایی پیتدا کنتد بایتد وارد زنجیتردارد و در قال  کلام می

کنیم و وحدت آن با مهانی کته متا در آن زنتدگی متی معنی اس.شود  اما امر واقع نامفهوم و بی

توان گف. که امر واقع مهان پیش از زبان و نااد تاام چییهای غیتر قابتل میبر نیب.  حتی می

دسترسی اس.  پس  امر واقع دا  بدون مدلولی اس. که با ورود به امر ناادیا موم  تعتعیف و 

ایتا »کند  یعنتی رود به امر ناادیا معنا پیدا میشود  امر واقع پس از ودلال. می هتخری  زنجیر

دهد و تفبیر ما از امر واقع از طریق امتر امر ناادیا اس. که معنای حادثه )امر واقع( را تغییر می

 ( Myers, 2003: 31-32)« کندناادیا تغییر می

و  هازختم و بتروز ناتانهنگتر دارد و گتذر زمتان بتر درک معنتای روانزخم ماهی. پسروان

گذارد  فروید اص لاح کنُش به تعویق افتتاده را معرفتی کترد و بعتدا  ستایر آن تأثیر می پیامدهای

علت. و  هکردن راب تزختم بتا وارونتهپردازان آن را ببط دادند تا متذکر شوند کته اثتر رواننظریه

ت تدیل زختم زا وقتتی بته روانرویتداد آستی  ( Luckhurst, 2008: 81) کندمعلو  بروز پیدا می

زختم شود که سوژه با ع ف به ماس ق معنتای آن رویتداد را درک کنتد  ستاختار زمتانی روانمی

 و زااو   رویتارویی بتا رویتداد آستی  هاس.؛ لحظمجیا تاکیل شده هغیرخ ی اس. و از دو لحظ

زا بته فترد او  شوک رویداد آستی  هاو   به ع ارت دیگر  در لحظ هلحظ هدوبار هدوم  تجرب هلحظ

دوم و در اثتر  هشوند تا اینکته در لحظتسوژه سرکوب می ههای آن در خاطرشود اما پیامدوارد می

زختم شود و سیس سوژه آن را بته رواناو  شناخته می همربوط به لحظ هدوباره  آن خاطر هتجرب

 زخم ناده  بلکه با گذر زمتان )چنتد روزاو  دچار روان هکند  در حقیق. سوژه در لحظتع یر می

شتود  در اولیته بتر روان وی هتاهر می ههای ناشتی از حادثتهای مراح.یا چند سا  بعد( ناانه

افتاده اتفتاقی در گذشتته روی داده ولتی بته دلیتل عتدم شتناخ. و درک تعویقساختار کنش به

 رویداد ماابه یتا هدوبار ههایش بروز پیدا نکرده  اما پس از مدتی و در اثر تجربنب . به آن  ناانه

 هشود  در حقیقت.  در لحظتزای اولیه برای سوژه زنده میآن رویداد آسی  هرویدادی دیگر خاطر

 شود زخم میزخم هاهر و سوژه دچار روانهای رواندوم ناانه

 

 زخمهای رواننشانه -3
زختم اختتلا  اصتلی ومتود دارد کته روان هزخم ایا فرضتیروان هرویکردها به مقول هدر ها

انبان قرار دارد  لذا بایتد  هسوژه در پاسخ به رویدادی اس. که بیرون از تجربشناختی آسی 

زا را شتناخ.  تارکتی اصتلی های هاراه بتا بحتران آستی ها و تجربهناانه هپیوستار گبترد
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 ه  تجربت(Berger, 2004: 565)است. « زخمهای روانتفبیر ناانه»زخم روی م العات روان

ست ق ادراک شتده و زا با ع ف به ماب.  رویداد آسی یابد  نخترومایی به دو روش معنا می

ها و تفبتیر زخم با بررسی ناانهشود  دوم  ادراک رواندر ذها بازسازی می پس از یک وقفه

 ( Ibid)شود آنها میبر می

شتود  اولتیا عامتل  ترومایی بتا چهتار عامتل ماتخص میدرگیری با اختلا  تنش پبتا

شود که در زخم میهای روانزا اس. و عوامل دیگر آن شامل ناانهسی رویارویی با رویداد آ

موامهه بتا  ( 25Herman, 1992 :) 1انگیختگی  محدودی.  تحایل د:گیرنسه دسته قرار می

شتود  نخبت.  تجربته  زا در دو صورت به بروز اختتلالات ترومتایی منجتر میرویداد آسی 

های مدی بته او کند  آسی ی که حیات فرد را تهدید میمااهده یا اطلاع از اتفاق یا اتفاقات

شود  دوم  واکنش به ایتا اتفتاق بتا تترس  تعدی و تجاوز به وی می کند یا منجر بهوارد می

نظاتی تتابی و بیعجی هاراه باشد که در مورد کودکان باید رفتارهای تهییجی  بی وحا. یا

انتدوه و درمانتدگی   2زامرگ هوامهه با یک تجربفرد در م ( 6Schiraldi, 2009 :) را نیی افیود

مکرر ختاطرات ترومتایی در  هیادآوری و تجرب« تحایل»کند  منظور از شدیدی را تجربه می

قال  تصاویر  رفتارها  احباسات  حالات مبای و روابط بیا فردی اس.  در متورد کودکتان 

کراری که شامل بخای از آن های تزا ماکا اس. به شکل بازییادآوری مکرر رویداد آسی 

در حال. تحایل خاطرات میاحم  رویاهای تکراری و یادآوری مکترر  شود بروز کند اتفاق می

ماکا اس. سوژه فکر  زند و گاههم می تلخ آرامش سوژه را بر ه( یک تجربه)و ال ته ناخواست

اعاا  و رفتارهتای  دهد و لذا در واکنش به آنزا دارد دوباره رخ میکند که آن رویداد آسی 

ناگهانی از خود ناان دهد  در مواردی سوژه حتی در صتورت موامهته بتا یادآورهتایی از آن 

هایی درونتی یتا شود  یادآورهتا ناتانهزا نیی دچار اندوه و اض راب شدیدی میرویداد آسی 

هی اوقتات آورند و گتازا یا ابعاد آن را دوباره به ذها فرد میرویداد آسی  بیرونی هبتند که

اش را دوبتاره تجربته و زنتدگی تلخ گذشته هشوند فرد تجربقدر قدرت دارند که باعث میآن

شتود  در ایتا حالت. هایی حاکی از احتراز و کرختتی تع یتر میبه ناانه« محدودی.» کند 

زختم فترار کنتد و کند که از احباسات  هیجانات و گفتگوهای مرت ط با روانسوژه سعی می

کنتد از افتراد و شتود  اغلت  ستعی میترومتایی ختویش می هت حتی منکر تجربتگاهی اوقا

                                                           
1. Intrusion, constriction, arousal 
2. Life threatening experience 
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تلخ هبتند  دوری کند و حتی در مواردی قتادر نیبت. بُعتد  ههایی که یادآور آن تجربمکان

اش کنتد و علاقتهها ختودداری میاو از انجام بععی فعالی. مهای از ترومایش را به یاد آورد 

دهد و احباس گبلش و بیگتانگی دوس. داشته را از دس. می به برخی از کارهایی که ق لا 

توانتد کبتی را ستختی میشود و متثلا  بتهعواطف فرد محدود می هکند در مواردی گبترمی

کوتاهی بترای ختودش تصتور  هدوس. بدارد یا به دیگری اعتااد کند  حتی در مواردی آیند

ارد و حتی طتو  عاترش هتم کوتتاه ای دکند که در آن نه شغلی  نه هابری  و نه بچهمی

شود که های فیییولوژیکی مع وف مینیی به ناانه« انگیختگی»  (Herman, 1992: 125) اس.

در حال. انگیختگی فترد هایاته انتظتار  زا در فرد ومود ندارد رویداد آسی  هتا پیش از تجرب

پتذیر و زود رد تحریکشود و خودِ فکاد  در ایا حال. خواب فرد دچار اختلا  میخ ر را می

ببتیار شتدیدی  و  و هتراسزن ِ رویداد ناگوار است. و هتبهشدت گوششود  بهخااگیا می

تواند حواستش را ماتع شود و عاوما  نایچنیا در حفظ تارکی خود دچار ماکل میدارد  ها

شتایان  ( Ibid: 121) ترومایی ساده اس.های اختلا  تنش پباموارد مذکور از ماله ناانه کند 

شتوند کته ببتته بته هایی عادی محبوب میترومایی سوژه واکنشذکر اس. که رفتارهای پبا

های ق لی فرد در زندگی و نیی ستا وی پذیری در افراد مختلف فرق دارند  تجربهمییان انع اف

 ,van der Kolk) گتذاردزا نیی بر تفبیر او از آن رویداد اثتر میدر زمان موامهه با رویداد آسی 

& McFarlane, 1996: 15 ) 

پذیر نیب. و رویدادهای پیاتیا از طریتق ختاطره و دسترسی مبتقیم به گذشته امکان

اصلی و هادی رفتارهتای ناشتی از  هماخص  یابند  به یاد آوردنیادآوری به زمان حا  راه می

ومتود دارد:  یتادآوری هدو شتیو 1رخم اس.  فروید تاخیص داد کته در فراینتد انتقتا روان

گاتایی در رییی از نظتر فرویتد نتوعی عقدهبرون هسازی  مفهوم روانکاوانرییی و درونیبرون

به ع ارت دیگر  تکرار مبتتقیم یتا غیرمبتتقیم  ( Mijolla, 2005: 186)عال اس.  نه کلام 

 هغیتر ها وهتا  هتذیانیق رویاها  کابوسزا از طراحباسات و خاطرات مرت ط با رویداد آسی 

سازی بته توانانتدی بیاتار در گتذر از بحتران روانتی گیرند  اما درونیدر ایا دسته قرار می

شود  یعنی توانبته با بحران ناشی از شود  زمانی که بیاار بر ماکل خود چیره میاطلاق می

دهتد و در آن ستازی فراینتد ستوگواری روی میزا کنار بیایتد  در رونتد درونیرویداد آسی 

گیرد و به طور کامل ادراک هایی که بر سوژه روا شده مورد تصدیق و تأمل قرار میرحایبی

                                                           
1. Transference 
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اش بتازگردد معتقدند برای اینکه فرد بتواند به مریان معاتولی زنتدگی انشود  رواناناسمی

 درونی کند زخم را برای خودش روان هباید تجرب

وکاست. ببتط داد  یکتی از هول هلاکاپرا ایا مفاهیم را در ببتر م العتات تتاریخی دربتار

 :وی همجدد آن اس.  به گفت هزا  تجربرییی در برابر رویداد آسی های برونناانه
ربط دارد   -اختیار چییییعنی تاایل به تکرار بی-رییی به تکرار و حتی وسواس تکرار برون

ته را در شوند ببیار واضح اس.  آنها گذشزخم میایا مبئله در مورد افرادی که دچار روان

کننتد و کنند  اما گویی کاملا  در گذشتته ستیر میکنند  در حا  زندگی مینظر مجبم می

کنند  یا حتداقل آن پیاتامدها بته ای با آن ندارند  آنها پیاامدها را در ذها مرور میفاصله

ها یا کلاتاتی شود  مثلا  به صورت بازگا. به گذشته  کابوسزندگی کنونی آنها تحایل می

که از شرای ی دیگتر دهند  چرامعنای هایاگی را نای شوند و هاهرا اختیار تکرار میبی که

 (  LaCapra, 1998: 2)گیرند در مکانی دیگر معانی ضانی متفاوتی می
زا را در شتود و رویتدادهای آستی زختم شتده م تتلا بته تکترار میفردی که دچار روان

کند  اختیار خویش دوباره تجربه میگونه و بیوسواسها  رویاها و رفتارهای ها  کابوسهذیان

ای اس. که انگار فرد دارد در شرایط آن زخم به گونهمجدد روان هرییی  تجربدر فرایند برون

وقتوع رویتداد  هکند کته زمتان در هنگامتکند  احباس میزا دوباره زندگی میرویداد آسی 

اش دوبتاره ن شدت هیجتانی و عتاطفی ق لتیگذشته با هاا»زا از حرک. بازایبتاده و آسی 

ریتیی از افترادی کته واکتنش برون ( van der Kolk, & McFarlane, 1996: 8) «شودتکرار می

توانند گذشته و حتا  را از هتم تاتخیص دهنتد و در درک آینتده دهند نایخود ناان می

 شوند   دچار ماکل می

زختم شتده دائاتا  ردی که دچتار روانحبی اس.  فرییی  کرختی و بیبرون هدیگر ناان

زخم چییی است. زا دوری کند  محرک رواندرصدد اس. که از یادآورهای آن رویداد آسی 

آورد  تلخ را به یاد فترد متی هآن خاطر هشود و بخای یا هازا مربوط میکه به رویداد آسی 

ختا  را  هطرگاهی اوقات یک منظره  یک صدا  بو  درد یا حتی یک تاریخ ماخص یک ختا

 شود  حبی به انیوا و بیگانگی فرد منتهی میکند  ایا نوع کرختی و بیبه ذها مت ادر می

زخم ناگییر است.  ولتی بترای اینکته فترد دچتار هایی پس از ابتلا به روانچنیا واکنش

 هبایبت. تجربتها را کنار بیند و دوباره به زندگی بازگردد  میزخم بتواند ایا محدودی.روان

ثاتر است.  ولتی بترای پات. ستر بی زخم را درونی سازد  اگرچه ایا کار دشوار و گتاهروان

زختم را بته زبتان آورد  لاکتاپرا روان هزختم بایتد تجربتگر روانهای تعتعیفگذاشتا ناتانه
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کنتد تتا تدریج بته فترد کاتک میکند که بهتوصیف می« تاریا بیانی»سازی را یک درونی

تتوان میتان از هتم تایتی دهتد  ایتا فراینتد خ تی نیبت. و نای گذشته  حا  و آینتده را

ستازی فراینتدی های دو بته دو قائتل شتد؛ بترعکس  درونیسازی تفاوترییی و درونیبرون

  لاکتاپرا در (Schick, 2011: 11) توان آن را مرت  و متنظم حتل کتردپیچیده اس. که نای

 نویبد: سازی چنیا میدرونی هدربار 1زخمنگارش تاریخ  نگارش روانکتاب 
سازی مبتلیم آن اس. که ماکلات را دوباره مرور کنیم  حل کنیم و احتاتالا  درک ختویش درونی

شوند  باز هم به ایتا معنتی نیبت. کته سازی میاز آنها را تغییر دهیم  حتی وقتی ماکلات درونی

ستازی ع تارتی  ختودِ درونی سازی نیبتند  بتهدرونی هدر شیو کنند و مبتلیم تغییر دوبارهعود نای

رییی فراتتر نترود و حتتی در بهتتریا برون هفرایندی اس. که شاید هیچ وق. به طور کامل از مرحل

 (   LaCapra, 2001: 148-149)یک از اععای مامعه پیش نیاید شرایط هم برای هیچ

سازی  سوگواری اس.  ستوگواری باعتث ستهول. در بازگات. محور اصلی مفهوم درونی

زختم دچتار بحتران ه پتس از روانشتود کتمی ایبه ابعاد فتردی و امتاتاعی زنتدگی بارهدو

ستوگواری قتدرت تترمیم »  مودی. هرما معتقد است. کته (Schick, 2011: 12) اس.شده

بخاتی از فراینتد  ( Herman, 1992: 193)و تنها راه بیرگداش. درخور فقتدان است. « دارد

از محن. و فقدانی که فرد تحاتل کترده بیتان شتود  ماکتا سوگواری ایا اس. که اندوه ناشی 

ار اند کتار ببتیزختم شتدههتایی کته دچتار رواناس. انجام ایا کار برای برخی از افتراد یتا گروه

شتود فترد از آید که باعث میزخم نوعی کرختی به ومود میروان هکه در تجربدشواری باشد  چرا

تواننتد بتار تجربته و احبتاس ها ناییرد  انگار واژهواقعی. و احباسات راستیا خودش فاصله بگ

از واژگتان بترای بیتان  زخم شتده را بته دوش بکاتند و انتختاب و استتفادهفردی که دچار روان

ای بترای ستوگواری از ناودهتای شود  در ایتا شترایط عتدهاحباسات به کار دشواری ت دیل می

نویبتتی  نتتر  موستتیقی  رقتتص  ناایانامهه»از مالتته  :کننتتدغیرکلامتتی و خلاقانتته استتتفاده می

 هیتک حادثت هبازمانتد  (Yoder, 2005: 54)« های فرهنگتینویبندگی  نااز و دعا  مراق ه و آییا

هایش به کاک دیگتران نیتاز دارد  لتیوم ستوگواری و بازستازی زا در سوگواری برای فقدانآسی 

است.  بته ای کلاستیک تأییتد شتدههنوشته هبرای کنار آمدن بارویدادهای ترومایی زندگی درها

شتود هتای ترومتایی میانجام نرستاندن فراینتد عتادی ستوگواری و عتیا مومت  تتداوم واکنش

                                                           
1.0Writing History, Writing Trauma 
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(Herman, 1992: 50 )ناتده یتا ناکامتل باعتث ستکون و های حلستوگواری»لیفتون  هو به گفت

 ( Herman, 1992: 51)به نقل از « شودگیرافتادن در فرایند تروما می

و در میان آنها بته ذهتا  تلخ خود را ش یه خاطرات معاولی هتواند تجربنای وقتی سوژه

له را پاک کنتد  در ایتا حالت. قربتانی أو صورت مب کند که از آن بگرییدبیارد  تلاش میب

تلتخ را در فتانتیی ختود بته محتیط دیگتری  هزا رنج و فقدان ناشی از آن تجربآسی  هحادث

کند  در ایا حال. سوژه با ستاخ. یتک ناخوشایند پرهیی می همنتقل و از یادآوری آن خاطر

ساخ. و »کند  منظور از روای. فتیش زخم خویش را بازناایی میروان هتجرب 1روای. فتیش

زخم یتا فقتدانی کته آثار روان»برای از بیا بردن « از یک روای. آگاهانه یا ناآگاهانه هاستفاد

ستاخ. روایت. فتتیش   (43: 1882)ستانتنر  اس. « دهومود آمه برای اولیا بار با آن روای. ب

اس.  چراکه هر دو رفتار نوعی واکتنش بته فقتدان هبتتند  امتا بتر ختلاف  ش یه سوگواری

است.  بته ایتا دهد که سوژه فقدانش را هنوز بتاور نکتردهسوگواری  روای. فتیش ناان می

زای یتک رویتداد آستی  در اثر ناتوانی یا عدم تاایل بته ستوگواری»ترتی  در روای. فتیش 

شود و سوژه از طریق ایا راه ترد در فتانتیی ختود فعتا و مکتان رویتداد مدید طراحی می

کند و فقدان را در مای دیگر و برای کبی دیگتر رقتم زا را به مای دیگری منتقل میآسی 

های مختلفتی هتاهر مقاوم. در برابر ستوگواری در پوشتش ( Santner, 1992: 43)« زندمی

حتل ستحرآمیی از شود  اما اغل  به شکل یک فانتیی اس. کته در آن ستوژه بتا یتک راهمی

 ( Herman, 1992: 135) بخادگیرد یا او را میمتجاوز انتقام یا غرام. می

 

 زخمپیامدهای روان -4

زا نه تنهتا رویدادهای آسی  در پی دارد نیی پیامدهایی   خود پیامد خاون. اس. که زخمروان

ارهای روانی فرد  بلکه بتر روابتط و مفتاهیای کته مومت  پیوستتگی فترد و امتاتاع بر ساخت

کننتد خم احباس میز  افراد م تلا به روان(Herman, 1992: 37) گذارندتأثیر می شوند نییمی

های مراق تی و حاایتی باری و الهی کنار گذاشتته   م رود و تنها هبتند و از نظامشدهکه رها

گتذارد  از روابتط ختانوادگی روابط آنها اثتر می هس انیوا و عدم پیوستگی بر هااند  ایا حشده

یتک رویتداد  هدر متواردی تجربت ( Ibid)صایای گرفته تا روابتط امتاتاعی و باورهتای دینتی 

کند و در عوض حس گنتاه و حقتارت های فرد را از او سل  میزا ابتکارعال و شایبتگیآسی 
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های من  و بلایای ط یعتی از اینکته چترا بترای نجتات وقات بازماندهکند  گاهی ابه او القا می

شان( مانِ خودشان را به خ ر نیانداختند  دچار احبتاس گنتاه مان بقیه )مثلا  اععای خانواده

هتتای عتتاطفی پتتس از شتتوند  دو حتتس شتترم و تردیتتد از مالتته واکنشو عتتذاب ومتتدان می

س. نب . به عجی در برابر تعتدی بته وحتدت العالی ازا هبتند  شرم عکسرویدادهای آسی 

نتاتوانی در حفتظ دیتدگاه مبتتقل فتردی در حعتور  هکنندمنعکس و تردید ؛روحی و مبای

 ( Ibid: 38) ماع اس.  به بیان دیگر  بازمانده به دیگران و حتی به خودش اعتااد ندارد

ستازی یتک واکتنش زخم باید به یاد داشته باشتیم کته درونیدر بررسی پیامدهای فردی روان

رییی فراتر اس. و در پی شتناخ. حقیقت. زخم اس. که از برونفعا  و آگاهانه نب . به روان

رییی یک واکنش انفعالی اس. که در زخم اس.  برخلاف آن برونناپذیر روانو امتناب پیچیده

د ختویش بته ناخوشتاین هکند و در گذشتاختیار دوباره تجربه میزخم را بیآن فرد بحران روان

های ترومایی طیف وسیعی دارند که ماهی. برخی از آنهتا مبتاانی است. و ناانه افتد دام می

 گذارند برخی دیگر بر ادراک و هوی. فرد اثر می

های آن بته صتورت گببت. در زخم شدت یابد ناتانهدر صورتی که اختلا  ناشی از روان

زخم ادراک و استن اط سوژه نب . بته روانزا و شود  رویداد آسی شناخ. و هوی. ناایان می

کته  نجاست.یدر ا ( Bloom, 1999: 12)کنتد خویاتا  دیگران و دنیتا را دچتار دگرگتونی می

 وستتاریاست. را بته پ یو ناکارآمتد یهتودگیکه دچار حس ب ییتروماسوژه پبا ژکیژ یاسلاو

شناستی و ویاتابتا خ»زختم حقیقت. روان  دیتناایزختم اضتافه متاز روان یناشت یامتدهایپ

 ستازدای مدیتد میو انبجام و تداوم سوژه را بر هم زده و سوژه« ناپذیر اس.بینی آشتیمهان

(Bistoen & Others 2014: 678 ) های ستخ. ها گبب.زخمروان»دهد که ژیژک توضیح می

زا و رویتدادهای آستی « کننتدمعنایی هبتند که بافتار ناادیا هوی. ستوژه را نتابود میو بی

 ( 3-2 :2008)« توانند شخصی. قربانی را به کلی تغییر دهنتد و حتتی آن را نتابود ستازندمی»

 هزختم حتاکی از فروپاشتی زنجیترروان»کند  چتون زخم سوژه تغییر را تجربه میپس از روان

« ت گرفته از هتیچ  چیتیی دیگتر است.أزخم  چییی اس. نادلال. اس.  دنیای پس از روان

(Berger, 2004: 566)کنتد  از ترومایی چندیا شاخص را لحاظ میپبا ه  ژیژک در تعریف سوژ

تفاوت است. کته حتس ماتارک. عتاطفی ختویش را از دست. مدید فردی بی هنظر وی سوژ

عتاری »تدریج به مومودی دهد و بهشتیاق خود را از دس. میایا سوژه ا ( 5 :2008)اس. داده

 ( Ibid: 12)« کندارد افو  میاز زندگی فعا  که صرفا  خور و خواب د
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شتان )امتاتاعی  ط یعتی  های ترومایی  مبتقل از ماهیت. ویژهاشکا  مختلف رویارویی

آیتد کته از مترگ مدیتد پدیتد می هیکبانی دارند: یک سوژ ه( نتیجغیرهزیبتی  ناادیا و 

 هاست.  میتان ایتا ستوژخویش  یعنی مرگ )پاک شدن( هوی. ناادیا خویش  نجات یافته

اش  هیچ پیوستگی ومود ندارد: پس از شوک حقیقتتا  یتک ترومایی مدید و هوی. ق لیاپب

از عدم ماارک. عتاطفی   :مدید ع ارتند ههای ایا سوژآید  ویژگیمدید به ومود می هسوژ

 (   Ibid: 3)تفاوتی شدید و گبلش بی

  شخصتی. و هویت. برای درک بهتر منظور ژیژک یک فرد م تلا به آلیایار را در نظر بگیرید

چند ماکتا است. در هتاهر وی تغییتری از بیااری ببیار متفاوت اس.  هر ایا بیاار ق ل و بعد

افتنتد و ارت تاط آنهتا بتا زمانی از تاریخ زندگی خود گیر می هایجاد ناود  ایا بیااران در یک بره

لا  در مایگتاه متادر رود  به ع ارت دیگر  هوی. ناادیا آن فترد متثتدریج از بیا میدنیای حا  به

مدیتدی  هترومایی نیی ستوژپبا هشود  ولی ایا مادر  مادرِ ق لی و هایاگی نیب.  سوژحفظ می

 اس.  زخم فرق دارد و هوی. وی دچار تغییراتی شدهق ل از روان هاس. که با سوژ

یتک بحتران  هزا ایا اس. که یک بحتران بیرونتی بته تجربتبارزتریا پیامد یک رویداد آسی 

یتک  مبتقیم یا غیرمبتتقیم هها بر اثر تجربشود  از دیدگاه روانکاوانه اینکه سوژهرونی منجر مید

زختم نگتر روانشوند دو دلیل دارد؛ یکی ماهی. پسرویداد ناگوار دچار یک نوع بحران درونی می

 دلال.   هو دیگری تععیف زنجیر

ده ولی به دلیل عدم شتناخ. و افتاده اتفاقی در گذشته روی داتعویقدر ساختار کنش به

هایش بروز پیدا نکرده و پس از مدتی )چند روز یا چند ستا ( و در درک نب . به آن  ناانه

زای اولیه برای سوژه آن رویداد آسی  هدوباره رویداد ماابه یا رویدادی دیگر خاطر هاثر تجرب

زختم ستوژه دچتار روان زخم هاهر وهای رواندوم ناانه هشود  در حقیق.  در لحظزنده می

هتای ق لتی زا در هیئ. یک بحران مدیتد  بحرانشود  به ایا دو دلیل یک رویداد آسی می

ستازد  در واقتع آورد و لذا وی را دچتار یتک بحتران درونتی میرا به یادش می زندگی سوژه

 دارد  یعنی در 1شود که اثر دومینوییزخم محبوب میروان هدوم چرخ هبحران مدید  لحظ

بُرد  ماکا اس. در اثر موامهه با بار رنج نایمحن. هکبی که ق لا  از یک خاطر»ایا لحظه 

 & van der Kolk) «ق لتی را بته یتاد آورد هزای دیگتر  ختاطرات آن تجربتیک رویداد آسی 

McFarlane, 1996: 9-10) دآگاه مراحل ق لی زندگی فرد های ناخوزا کااکش  شرایط آسی

                                                           
1. Domino effect 



 242   9311پاییز و زمستان ، دوم هدور، پنجمسال  /نقد و نظریه ادبی  ...با تأکید بر زخم و پیامدهای آنروان

 

چییهتایی در (  Blum, 2003: 418)کنتد زای وی را فعتا  میتجارب آسی چنیا سایر و ها

گیرند و دوباره راه ختود را بته زا مانی تازه میرویداد آسی  هتجرب هواس هومود دارندکه ب گذشته

آیتد بتر هویت. و دوم پتیش می هایا بحران درونی که پتس از لحظت کنند زندگی سوژه پیدا می

 1زخم معتقدند کته خویاتتاروان هگذارد  ببیاری از پژوهاگران حوزیمعنای زندگی سوژه اثر م

در افتراد  دیدهزخم با هم فرق دارند  مودی. هرما در توصیف خویاتا آستی ق ل و بعد از روان

 بتردزا باورِ فرد نب . به خویاتاِ سابق را از بیا میدهد که رویداد آسی دچار تروما توضیح می

(Herman, 1992: 38)  خورد اصلی خویاتا و هوی. ایا افراد ل اه می هساز(Ibid: 40)  و باعث

پتس از   (Felman & Laub, 1992: 16)شود که فترد یتک بحتران ومتودی را تجربته کنتد می

شود که حس انبجام خویاتتا ستوژه ای برملا میدهندهحقیق. تکان زا موامهه با رویداد آسی 

گیرد  با دیتدگاه فترد دوم شکل می هاو  که در لحظ ه. لحظکند  حقیقرا تهدید به شکبتا می

نب . به خود و دنیایی که پیش از ایا ساخته بود سازگاری ندارد     امر واقعتی کته در حقیقت.ِ 

شود مبتلیم واکنای از مان  سوژه اس.  کته بته زعتم ژیتژک در نهایت. در زخم برملا میروان

 ( Bistoen & Others 2014: 678)شود مدید خلاصه می هتولد یک سوژ

 ههای مدیتدی انگیتیاشتیاقی اس.  ستوژهتفاوتی و بیمدید بی ههای ایا سوژیکی از ویژگی

 هتفتاوتی و گبتلش ستوژدهنتد  ژیتژک در توضتیح دلیتل بیخود برای زنتدگی را از دست. می

ه یتک هتدف قصد و نی. رانته رستیدن بت»کند  از نظر لکان اشاره می 2ترومایی به مرگِ رانهپبا

ماخص نیب.  بلکه دن ا  کردن و مبتجو کردن هدف اس.  خودِ مبیر اس.  یعنی گاتتا و 

اس.  یعنی اشتیاق رستیدن  3رانه مأخذ اصلی کیف(  328: 1384)استلامی  « چرخیدن پیرامون ابژه

ژیژک معتقد است. کته  ( Žižek, 2008: 12) تر از رسیدن به آن آرزو اس.بخشبه یک آرزو  لذت

 شود:مدید می هگیری یک سوژبیا رفتا ایا اشتیاق موم  شکل از
تفاوت و بدون ماارک. عتاطفی( شخصتی. ق لتی )در خود مانده  بی 4در فرم مدید ذهنی.

 –است. نه دچار تغییر شکل شده و نه با یک فرم ترمیای عوض شده  بلکه کاملا  نابود شتده
تر  بته بیتان دقیتق [   ]شود ی ت دیل میبه یک فرم زندگفرم مختص به خود دارد و  یرانیو

مرگ فرویتدی  بلکته  های از راناهگی نیب.  بلکه فرم مرگ اس.  نه شفرم مدید  فرم زند

 (   Ibid: 7)مرگ رانه اس. 

                                                           
1.�Self 
2. Death of  drive 
3. Jouissance 
4. Subjectivity 
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کنتد  ترومایی ت تدیل میپبتا هتفاوتی و پوچی سوژه را به سوژبی هبنابرایا  رسیدن به نق 

های نی بتیا بحتران مترگ و زنتدگی ومتود دارد  ستوژهزختم نوستاهتای روانروای. هدر ها

هتای آیند  امتا شتکافی کته آن زخمپباترومایی درصدد ساختا یک فرم مدید از زندگی برمی

شود که ایا فترم مدیتد بیاتتر ناادیا و هوی. آنها به ومود آورده باعث می هعایق در زنجیر

 به فرم مرگ ش یه باشد 

 

 گیرینتیجه -5

ها و رویکردهای پتیش زخم پیوسته در حا  پیارف. و گبترش اس. و نظریهم العات روان

 هدر زمینت یکم با بیب. سا  اخیر تفاوت ببیاری دارد  فروید م العتات ختودواز قرن بیب.

دیده و نیی ناهران بر آن رویداد آغاز کترد  زخم را با بررسی تصادفات ق ار و افراد آسی روان

تتوان آن را دیگتر نای معاصر هدانبتند  در دورنادر می زا را اتفاقیاگرچه اوایل رویداد آسی 

ها تنیتده شتده و راهتی انبتان هگاهی پنداش.  چراکه در بافتار زندگی روزمتررویدادی هراز

 غیتره   استعاار  خاتون. ختانگی  تجتاوز وترور  من  برای گریی از آن ومود ندارد  امروزه

 هتنیدگی  نظریتبه ت ع ایا درهم اند ندگی ما عجیا شدهند که با زرویدادهایی معاولی هبت

شناستتی  های مختلتف از مالتته تتاریخ  مامعهکنش رشتتتهبترهم هزختم نیتتی بته عرصتتروان

زختم است.  م العتات روانرواناناسی  روانکاوی و م العات ادبتی و فرهنگتی ت تدیل شتده

ذا تأکیتد بتر ایتا ماهیت. ختود و لت ههای ستازندپیوسته در حا  تعایم و بازتعریف مؤلفته

ها و الگوهای مدیتد مهت. مد  های ایا م العات به ارائرشتهای اس.  ماهی. بیارشتهبیا

های مختلتف ها و پیامتدهای آن در زمینتهزختم  ناتانههای مفهتوم روانکاریبازناایی رییه

م العتات اس.  با ایتا ومتود  های آتی انجامیدهامتااعی  سیاسی  فرهنگی و حتی در نبل

زا  نتاتوانی در درک و گرییناپذیری از رویتداد آستی  هایی از مالهایا حوزه عادتا  بر مقوله

کننتد و دیده رنج و محنتی که ایتا افتراد تحاتل میبیان آن  هوی. و خویاتا افراد آسی 

 های آنها و نیی خاطرات ترومایی تارکی دارد  ما در ایا نوشتار بتا تأکیتد بتر دیتدگاهواکنش

زخم از منظر روانکاونته روان ههای پایمرور یکی از مد پرداز معاصر  اسلاوی ژیژک  بهنظریه

ماهیت.  زختم را تحلیتل و بررستی ناتودیم ها و پیامتدهای روانپرداختیم و ستیس ناتانه

هتای ق لتی زنتده رنج هزا  خاطریک رویداد آسی  های اس. که بر اثر تجربزخم به گونهروان

یابند  در حقیقت.  ع تف بته ها روی داده معنا میبا ع ف به آنچه که در گذشتهشوند و می
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های های اصتلی اکثتر نظریتهپایته زختم متی ِماس ق و تأکید بر ایا ویژگتی متنتاقر روان

یتک بحتران  هزخم ایا اس. که یک بحران بیرونی به تجربپیامد اصلی روان زخم اس. روان

ها و دیدگاه آنها نب . بته خویاتتا درونی بر هوی. سوژه شود  ایا بحراندرونی ت دیل می

های کند  به زعتم ژیتژک ستوژههای مدیدی ت دیل میگذارد و آنها را به سوژهو دنیا اثر می

تفاوتی هبتند که حس ماتارک. عتاطفی و اشتتیاق ختود را از دست. ترومایی افراد بیپبا

کننتد در پتیِ د و آنقدر که به مرگ فکتر میرسنترومایی به پوچی میهای پبااند  سوژهداده

 زندگی کردن نیبتند 
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