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ABSTRACT  

Background and Aim: One of the causes and factors that are effective in the development of individuals' personalities and 

abnormal behaviors is physical diseases, which sometimes cause mental problems for the individual and the commission of 

crimes. One of these diseases is polycythemia vera. This disease lowers the tolerance threshold and increases the criminal 

capacity of the individual and despite the criminal conditions, circumstances and circumstances, the patient commits 

crimes. In this regard, to punish these individuals, it is better to consider relative responsibility, security and educational 

measures, treatment and counseling to prevent the repetition of the crime and this will not be possible unless the necessary 

laws are formulated so that judges can issue fair verdicts by citing legal articles.The legislator refers to the issue of illness 

as a cause of criminal liability in only one article and that is Article 149 of the Islamic Penal Code, which will only remove 

criminal liability if the illness destroys the power of discernment and will. Of course, in paragraph "e" of Article 38 of the 

Islamic Penal Code, in terms of mitigation, the general word illness is also mentioned as a factor for mitigating 

punishment, but what illness and to what extent and conditions cause mitigation has been kept silent. One of these diseases 

that can increase the likelihood of committing a crime is blood clotting disease, which is the purpose of the present study. 

Method: The research method of the present study is descriptive-analytical and the method of data collection is library 

study. 

Ethical Considerations: This article has fully adhered to the principles of ethics, honesty, respect for individual rights, 

confidentiality and the principle of material and intellectual property. 

Results: Patients with polycythemia are identified incidentally by an increase in hemoglobin or hematocrit levels. The 

amount of hemoglobin, which is considered abnormally high, in this disease, in addition to physical problems that occur in 

the kidneys, liver and red blood cells, etc., also causes psychological complications due to the slow movement of blood in 

vital tissues such as the brain and lungs, which causes disorders of consciousness, dementia, drowsiness, restlessness, 

depression, epilepsy, delirium, anxiety and aggression, etc. These disorders lower the tolerance threshold and increase the 

criminal capacity of the individual and despite the criminal conditions, circumstances and circumstances, the patient 

commits a crime. 

Conclusion: After studies and investigations, it was determined that polycythemia vera affects the commission of 

abnormal and criminal acts and that the patient, both physically and mentally, has a low tolerance threshold and a high 

criminal capacity under the influence of the disease and if other factors affecting the commission of a crime, including 

social causes, are present, he will commit a crime. Therefore, we need to formulate laws for the correct and fair way of 

dealing with these patients. 
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 بزهکاری بر یتمیس یپل یماریب ریتأث واکاوی

 5حیدری مسعود ،2آبادی ملک عزیزی حمید ، 5اشرافی محمود ،  5شهسواری زهرا

 .ایران اصفهان، اسلامی، آزاد دانشگاه )خوراسگان(، اصفهان واحد حقوق، گروه .1

 .ایران اصفهان، اسلامی، آزاد نشگاهدا )خوراسگان(، اصفهان واحد پزشکی، پایه علوم گروه .2

  چکیده

 یروان مشکلات بروز سبب یگاه كه باشد می یجسم یها یماریب ،است مؤثر ناهنجار رفتارهای و افراد تیشخص نیتکو در كه یعوامل و علل از یکی :هدف و زمینه

 ظرفیت رفتنبالا سبب و آورده پایین را تحمل آستانهاین بیماری  .است (یتمیس ی)پل خون  غلظت یماریب ها، یماریب نیا از یکی .گردد یم جرم ارتکاب و فرد یبرا

 ،ینسب تیمسئول است بهتر افراد، نیا مجازات یبرا وصف این با .زند می جرم ارتکاب به دست بیمار مجرمانه، احوال و اوضاع شرایط، وجود با و دشو می فرد در جنایی

 تا گردند تدوین نیاز مورد قوانین اینکه مگر گردد، نمی میسر مهم این و شود گرفته نظر در جرم تکرار از یریجلوگ جهت شاوره،م و درمان ،یتیترب و ینیتأم اقدامات

 آن و دكن می شارها ماده یک در تنها كیفری، مسئولیت رافع علل عنوان به بیماری موضوع به گذار قانون .نمایند صادر عادلانه رأی بتوانند قانونی مواد به استناد با قضات

 83 ماده «ث» بند در البته ،بود خواهد كیفری مسئولیت رافع باشد، اراده و تمیز قوه هكنند زائل بیماری، كه صورتی در فقط كه است اسلامی مجازات قانون 141 ماده

 شرایطی، و حد چه در و بیماری چه اینکه اما د،كن می اشاره مجازات تخفیف جهت عاملی عنوان به نیز بیماری كلیِ كلمه به تخفیف جهات در اسلامی مجازات قانون

 تحقیق هدف كه است خون غلظت بیماری ،دهد افزایش را جرم ارتکاب احتمال دتوان می كه هایی بیماری این از یکی .است شده برگزار سکوت به دشو می تخفیف سبب

 .است حاضر

 .است ای كتابخانه مطالعه اطلاعات، گردآوری وهشی و تحلیلی ـ توصیفی رو، پیش پژوهش تحقیق روش :روش

 .است بوده پایبند معنوی و مادی مالکیت اصل و رازداری افراد، حقوق رعایت صداقت، اخلاقی، اصول به كاملاً مقاله این :اخلاقی ملاحظات

مقدار هموگلوبینی كه به طور غیر طبیعی بالا  .شوند توكریت شناسایی مییافتن سطح هموگلوبین یا هما سیتمی به طور اتفاقی با افزایش بیماران مبتلا به پلی :ها هیافت

شود، عوارض روانی نیز در اثر كندی حركت خون در  ایجاد می ...های قرمز و در این بیماری علاوه بر مشکلات جسمی كه در كلیه و كبد و گلبولشود،  در نظر گرفته می

را نیز به وجود  ...قراری، افسردگی، صرع، دلیریوم، اضطراب و پرخاشگری و آلودگی، بی خواب منگی،   لالات هوشیاری،نسوج حیاتی نظیر مغز و ریه كه سبب بروز اخت

اب شود و با وجود شرایط، اوضاع و احوال مجرمانه، بیمار دست به ارتک آورد كه این اختلالات آستانه تحمل را پایین آورده و سبب بالارفتن ظرفیت جنایی در فرد می می

 .زند جرم می

 و جسمی نظر از و بوده مؤثر بزهکارانه و ناهنجار اعمال ارتکاب بر سیتمی بیماری پلی كه گردید مشخص ،گرفته صورتهای  و بررسی مطالعات از پس :گیری نتیجه

 علل جمله از، جرم ارتکاب در مؤثر عوامل دیگر كه صورتی در و شود می بالایی جنایی ظرفیت و پایین تحمل آستانه دارای بیماری تأثیر تحت بیمار شخص روانی

 .هستیم بیماران این با برخورد در عادلانه و صحیح نحوه برای قوانینی تدوین نیازمند بنابراین .زند می جرم ارتکاب به دست ،باشند فراهم اجتماعی

 ریكیف مسئولیت جرم؛ ارتکاب ؛یروان یها بیآس جنایی؛ ظرفیت ؛یتمیس یپل :کلیدی واژگان
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 28/42/1441 :انتشار تاریخ ؛12/43/1444 :پذیرش تاریخ ؛22/44/1444 :دریافت تاریخ

 :گیرد قرار استناد مورد زیر روش به مقاله این است خواهشمند
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 و همکاران زهرا شهسواری بر بزهکاری یتمیس یپل یماریر بیواکاوی تأث

 

 3 .باشد می پارس سلامت حقوق و زیستی اخلاق پژوهشکده به متعلق اثر، این انتشار حقوق تمامی 5041، مجله حقوق پزشکی، دوره بیستم
 

 مقدمه

 بزهکار شخصیت تشکیل در كه عواملی درباره انسشنا جرم

 عوامل و یفرد عوامل دسته دو تأثیر به نهایتاً دارد، تأثیر

 روانی و زیستی عوامل لشام ،یفرد عوامل .بردند  پی محیطی

 یها بررسی و تحقیقات به توجه با عوامل، این .دشو می

 در ییجنا سانشنا روان و شناسان زیست توسط گرفته صورت

 .نمایند می ایفا یانکار قابل غیر نقش مجرمانه پدیده ظهور

 دانش از ای شاخه كه جنایی شناسی عصب علم امروز

 روی بر عواملی ثیرتأ دنبال به ،است جنایی شناسی زیست

 و ها بیماری از برخی كه نماید ثابت تا است مغز عملکرد

 در اختلال سبب بدن، در موجود شیمیایی عوامل همچنین

 بیماری كه فرضیه این با تحقیق این در .گردند می مغز عملکرد

 روان و روح فرد، گیری تصمیم رفتار، بر جسم، آزردگی بر علاوه

 این یافتن دنبال به ،گذارد می تأثیر نیز اجتماعی ضد اعمال و

 عنوان به (خون  غلظت) سیتمی پلی بیماری كه هستیم مطلب

 دانش در اگر خیر؟ یا دارد تأثیری فرد بزهکاری در عاملی

 بزهکاران تیشخص لیتشک تیفیك دنبال به ییجنا یسشنا روان

 تا داشته توجه ها آن یجسم یها یماریب به دیبا پس ،میهست

 را جرم ارتکاب تاًینها و یروان یها بیآس یجلو آن درمان با

 مورد در مثال طور به ها بیماری از برخی خصوص در .میریبگ

 در تحقیقاتی همچنین ،(1) جرم ارتکاب با خون قند ارتباط

 و بزهکاری بر آن تأثیر و روانی و عصبی های بیماری مورد

 خصوص در اما ،است شده تحقیق تاكنون جرم شناسی عصب

 مطالعات بررسی و جرم ارتکاب در خون غلظت بیماری ارتباط

 قیتحق نیا در رو نیا از .است نگرفته صورت تحقیقی آماری،

 بزهکارانه، رفتار بر خون  غلظت بیماری تأثیر بررسی هدف با

 قرار مطالعه مورد را آسیب این از ناشی روانی و جسمی عوارض

 جرم ارتکاب از ریجلوگی در درست مقابله جهت راهی تا داده

 علاوه سیتمی پلی بیماری .گردد ارائه افراد این برای آن تکرار و

 ...و قرمز های گلبول و كبد و كلیه در كه جسمی مشکلات بر

 در خون حركت كندی اثر در زین روانی عوارض د،كن می ایجاد

 اختلالات بروز سبب كه هیر و مغز رینظ اتییح نسوج

 به ییشنوا و یینایب اختلالات لودگی،آ خواب  منگی،  اری،یهوش

 دیشد اختلالات و مركزی اعصاب ستمیس در پرخونی علت

 عامل میمستق ریغ طور به نیهمچن .دارد یپ در نیز را تنفسی

 ...و یپرخاشگر و اضطراب دلیریوم، صرع، ،یافسردگ ،یقرار یب

 سبب و یینپا را تحمل آستانه اختلالات نیا كه گردد یم

 و گیری تصمیم نهایتاً و دشو می فرد در جنایی فیتظر رفتنبالا

 جرم ارتکاب احتمال و داده قرار تأثیر تحت را قضاوت و تعقل

 ای عادلانه راه بیماران این كردن مجازات بنابراین .برد می بالا را

 در هدف و فرضیه این با .باشد نمی جرم از پیشگیری برای

 و یجسم وارضع سپس و یتمیس یپل یماریب ابتدا ادامه،

 .گیرد می قرار بررسی مورد آن یسشنا جرم تینها در و یروان

   

  روش

 گردآوری روش)توصیفی ـ تحلیلی(  كیفی پژوهش، این روش

 به مراجعه با مقاله این در .است ای كتابخانه و اسنادی اطلاعات

 ایران حقوقی و پزشکی منابع در موجود مستدل و متقن منابع

  .است شده گردآوری لازم طلاعاتا دیگر، كشورهای و

  

 ملاحظات اخلاقی

ای شامل  های اخلاقی مطالعه كتابخانه در پژوهش حاضر جنبه

 .اصالت متون، صداقت و امانتداری رعایت شده است

    

 ها یافته

یافتن  سیتمی به طور اتفاقی با افزایش بیماران مبتلا به پلی

مقدار  .ندشو سطح هموگلوبین یا هماتوكریت شناسایی می

شود،  هموگلوبینی كه به طور غیر طبیعی بالا در نظر گرفته می

در این بیماری علاوه بر مشکلات جسمی كه در كلیه و كبد و 

شود، عوارض روانی نیز در اثر  ایجاد می ...های قرمز و گلبول

كندی حركت خون در نسوج حیاتی نظیر مغز و ریه كه سبب 

قراری،  آلودگی، بی خواب ، منگی  بروز اختلالات هوشیاری،

را نیز به  ...افسردگی، صرع، دلیریوم، اضطراب و پرخاشگری و

آورد كه این اختلالات آستانه تحمل را پایین آورده و  وجود می

 شود و با وجود شرایط، سبب بالارفتن ظرفیت جنایی در فرد می

 .زند اوضاع و احوال مجرمانه، بیمار دست به ارتکاب جرم می



 زهرا شهسواری و همکاران بر بزهکاری یتمیس یپل یماریر بیواکاوی تأث
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 بحث

 تركیب از است ای كلمه سیتمی پلی :سیتمی پلی بیماری .5

 Cythe and) همی و سیتمی ریشه دو با (Poly) پلی پیشوند

Heme) اِی آی پسوند و (ia) پلی پیشوند .است شده ساخته 

 هِم و سلول به نیز سیتی واژه .است بسیار و چندین معنای به

 شرایط دهكنن توصیف نیز اِی آی پسوند .دارد اشاره خون به

 از بالاتر هموگلوبین افزایش صورت به سیتمی پلی .(2) است

 حقیقی است ممکن افزایش این .دشو می تعریف طبیعی مقادیر

 باشد شده ایجاد پلاسما حجم كاهش علت به تنها یا بوده

 از سیتمی پلی جای به موارد بعضی در .(8) نسبی( یا )كاذب

 دو این بین برخی یول، دشو می استفاده اریتروسیتوز هكلم

 هشد ثابت افزایش بر اریتروسیتوز ند،شو می قائل تفاوت عبارت

 به سیتمی پلی كه حالی در، دارد دلالت قرمز های گلبول هتود

 قیتحق نیا در .(4) دكن می اشاره قرمز های گلبول افزایش هگون

 و اریتروسیتوز بین تفاوتی بالینی، منابع اكثر نکهیا لیدل به

 قرار هم معادل را ها آن و گیرند نمی نظر در سیتمی پلی

 .باشد یم نظر مد مفهوم دو هر ،دهند می

 یافتن افزایش با اتفاقی طور به سیتمی پلی به مبتلا بیماران اغلب

 مقدار .ندشو می شناسایی هماتوكریت یا هموگلوبین سطح

 ،دشو می گرفته نظر در بالا طبیعی غیر طور به كه هموگلوبینی

 .است لیتر در گرم 114 زنان در و لیتر در گرم 174 نمردا در

 41 از بیش یا مردان در درصد 14 از بیش هماتوكریت سطح

 بیش هماتوكریت .باشد طبیعی غیر است ممکن زنان در درصد

 در تقریباً زنان، در درصد 11 از بیش و مردان در درصد، 04 از

 در .است همراه قرمز های گلبول هتود افزایش با موارد ههم

 طور به كه قرمز گلبول پارامترهای كمیت تعیین های دستگاه

 را هماتوكریت و كرده گیری اندازه را هموگلوبین غلظت واقعی

 بهتری شاخص دتوان می هموگلوبین سطوح ،ندكن می محاسبه

 .(1) باشد

 هنگام سیتمی پلی یکی است، شده شناخته سیتمی پلی نوع دو

 و مطلق سیتمی پلی نام به ونخ قرمز گلبول شمار افزایش

 گاهی كه نسبی سیتمی پلی نام به پلاسما، حجم كاهش دیگری

 .دشو می نامیده سلول( پر استخوان مغز یماری)ب اریتروسیتوز

 یتمیس یپل و استرس ،یمصنوع یتمیس یپل را ینسب یتمیس یپل

 چاق، افراد اكثراً كه مزمن تیوضع .نامند یم زین زباكیگ

 با و كرده مبتلا را ریپذ کیتحر و بالا( خون شار)ف ویپرتانسیه

 تظاهر درصد 04 تا 11 نیب قرمز( های )گویچه تیهماتوكر

 خون فشار و چاقی به مبتلا زیادی افراد كه آنجایی از .كند یم

 دارای سیشنا جرم منظر از سیتمی پلی از نوع این ،هستند بالا

 .(0است ) اهمیت

 نام به ویفراتیلوپرولیم لاختلا ،یقیحق ای مطلق سیتمی پلی

 غیر )رشد کینئوپلاست یماریب کی ،یقیحق یتمیس یپل

 هرد عمدتاً كه است استخوان مغز مادر سلول ها( سلول طبیعی

 را عضو( یا بافت در بهنجار های یاخته شمار )افزایش دیتروئیار

 .(7) كند یم ریدرگ

 ای اولیه مطلق سیتمی پلی .است شکل دو به مطلق سیتمی پلی

 جهش دارای ورا سیتمی پلی بیماران درصد 11 ورا: یتمیس یپل

 خون غلظت .(3) باشند یم (V617F2 JAK) ژن نوعی در

 دهنده تشکیل فاكتورهای به وابسته ورا سیتمی پلی ای اولیه

 یتمیس یپل یماریب قیتحق نیا در .(1) باشد می قرمز گلبول

 افراد و است حاد یماریب کی چراكه ،باشد ینم نظر مد ورا،

 .هستند نادر مبتلا

 حمل كاهش آن علت نیتر عیشا كه ثانویه مطلق سیتمی پلی

 كاهش از یناش معمولاً زین حالت نیا و بوده ها بافت به ژنیاكس

 مزمن یها یماریب در مثلاً ،یانیشر ژنیاكس اشباع زانیم

 )كمبود یپوكسیه مجموعه، نیا در .است هیر یانسداد

 یویكل نیتیتروپویار دیتول شیافزا به رمنج یبافت ژن(یاكس

 یسازها شیپ خود هنوب به نیتیتروپویار .دشو می هورمون( )نوعی

 یها گلبول تعداد و كرده کیتحر را استخوان مغز دیتروئیار

 ها، بافت به ژنیاكس حمل زانیم شیافزا منظور به قرمز

 به عمده علت دو به مطلق یتمیس یپل .دشو می واقع سودمند

 د:یآ یم وجود

 تومورها از برخی توسط جا:ه ب نا اریتروپوئیتین تولید علت به ـ1

 كلیه، شریان تنگی كلیه، هیدرونفروز كلیوی، های  كیست و

 افتهی گسترش یسرطان )تومور كارسینوما سل رنال كلیه، پیوند

 هیناح در عیشا و میبدخ )تومور كارسینوما هپاتوسل ه(،یكل در
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 مخچه(، )ورم مخچه انژیومهم رحم، فیبروم كبد(،

 غدد در معمولاً كه است نادر تومور غده )یک فئوكروموسیتوم

 ها كاتکولامین ترشح افزایش تومور این در .دهد می رخ آدرنال

 .دهد( می روی

 ،ارتفاعات در زندگی مثل جا:ه ب اریتروپوئیتین تولید علت به ـ2

 ثانویه یتمیس یپل و نسبی سیتمی پلی ،(14) سیگار به اعتیاد

 افراد و ها كوهستان در نیساكن فراوانی مثل ،ابتلا علل دلیل به

 نظر از تحقیق این در ،(11) دخانیات كنندگان مصرف و چاق

 .باشد می بیشتری توجه و اهمیت حائز سیشنا جرم

 علائم دارای گاهی و علامت بدون گاهی سیتمی، پلی بیماری

 قالب علائم .باشد می قرمز های گلبول هتود افزایش به مربوط

 :است عامل دو به مربوط قرمز های گلبول هتود افزایش از ناشی

 ترومبوز دیگری و (یمادرزاد یماری)ب هیپرویسکوزیتی یکی

 ایجاد خاص شرایطی تحت سالم عروق داخل در لخته )یک

 .است گردد( عروق در خون جریان مانع دتوان می كه شود

 اختلالات و سردرد گوش، وز وز سرگیجه، مانند ،عصبی علائم

 غالباً خون فشار افزایش .شود دیده است ممکن نیز بینایی

 سیانوز دچار فعالیت داقلح با است ممکن بیماران .دارد وجود

 در ،كنند پیدا خستگی و ذهن دقت در اختلال سردرد یا شده

 بیماری ،است گلگون بیماران هچهر معمولاً فیزیکی همعاین

 مثل روانی مشکلات جسمی عوارض بر علاوه سیتمی پلی

 دقت در اختلال و صرع دمانس، دلیریوم، اضطراب، افسردگی،

 .دشو می سبب نیز را مركزت در ناتوانی و خستگی و ذهن

 مبحث در ادامه در سیتمی، پلی بیماری از توصیف این با

 و اعمال بر بیماری، این چگونه اینکه بررسی به سیشنا جرم

 با مقابله در افراد این واكنش نحوه و گیری تصمیم رفتار،

 دست اجتماعی ضد اعمال ارتکاب نهایتاً و زندگی های چالش

 .دشو می اشاره ،زند می

 كه است دانشی سیشنا جرم: سیتمی پلی یسشنا جرم .2

 مؤثر اجتماعی و محیطی و فردی شرایط زا، جرم عوامل هدربار

 پیشگیری، های شیوه جرم، وقوع علل جنایی، رفتار بروز در

 مسائل از یکی .(12) دكن می مطالعه بزهکاران اصلاح و درمان

 و جرم یبالا نرخ كاهش برای تلاش و توجه جوامع، در مهم

 ترین مهم .است اجتماعی های ناهنجاری افزایش از جلوگیری

 شناخت با ها ناهنجاری این از پیشگیری یسشنا جرم هدف

 بنابراین .است جرم ارتکاب نهایتاً و ها آن بروز عوامل و علل

 عوامل شناخت به منوط اجتماعی های روی كج و جرم با مبارزه

 آن اثرات كاهش یا عوامل این بردن بین از با .است زا جرم

 آن میزان از حداقل یا و نموده پیشگیری جرائم بروز از توان می

 دسته، دو به را زا جرم عوامل یسشنا جرم در .كاست جامعه در

 بندی طبقه )محیطی( بیرونی عوامل و )فردی( درونی عوامل

 روان و جسم به مربوط كه عواملی یا درونی عوامل .اند كرده

 عوارض مجرمانه، رفتار بروز در كه آنجایی زا .است آدمی

 توان می ند،كن می ایفا ای عمده نقش روانی حالات و جسمانی

 دو این و اند تجزیه قابل غیر واحد یک روان و جسم كه گفت

 را یک هر تغییر توان می وضوح به كه اند مستغرق هم در آنقدر

 .كرد مشاهده دیگری بر

 تأثیر بیمار شخصیت بر مستقیم غیر یا مستقیم طور به بیماری

 شکنندگی این و سازد می شکننده را او كه نحوی به گذارد، می

 بار او بر كه حوادثی راستای در را فرد تأثیرپذیری شک بدون

 اعمالی ارتکاب برای آماده را او و سازد می آسان ،دشو می

 .است اجتماع عادی هنجارهای با مغایر اغلب كه نماید می

 بلکه ،است مؤثر جامعه با ناسازگاری افزایش در تنها نه بیماری

 .دارد مجرمانه رفتار ویژه به انسانی رفتارهای با عمیقی هرابط

 فرد، آگاهی و دقت و اراده بر تأثیر طریق از بیماری عبارتی به

 گیری تصمیم چرخه در و گردد می مجرمانه عمل انجام ساز زمینه

 .دكن می ایفا معناداری شنق مجرمانه رفتار ساختن عملی برای

 بیماری عوارض گرفتن شدت اثر در اگر توصیف این با حال

 صادر مجرمانه رفتار ،شده مبتلا آن به كه فردی از یتمیس یپل

 بلکه ،نگریست كیفری و قضایی زاویه از تنها او به نباید شود،

 قرار نظر مد جنایی شناسی زیست و یسشنا جرم دیدگاه از باید

 عمل یک عنوان به جرم هدربار قضاوت به آنکه جای به و گیرد

 ،اوست بیماری از متأثر كه فرد شخصیت باید ،بیندیشیم مجزا

 سشنا روان و پزشک روان متخصص، پزشک نظر از استفاده با

 التفات با او كیفری مسئولیت درجات و گیرد قرار بررسی مورد

 اراده، شدن مختل میزان جمله از آن آثار و بیماری روند به

 آستانه كاهش به توجه با بیمار جنایی ظرفیت حدود تعیین

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D8%AF%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D9%88%D9%85%D9%88%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D8%AF%D8%AF_%D8%A2%D8%AF%D8%B1%D9%86%D8%A7%D9%84
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D8%AF%D8%AF_%D8%A2%D8%AF%D8%B1%D9%86%D8%A7%D9%84
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D8%A7%D8%AA%DA%A9%D9%88%D9%84%D8%A7%D9%85%DB%8C%D9%86
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 در شخصیت پرونده تشکیل رو این از .كرد بایسته اقدام تحمل

 در و كیفری دادرسی آیین قانون در قضایی های پرونده كنار

 های سیستم در مرسوم امر یک و شده تصریح 230 و 284 مواد

 رییس دستورالعمل .دارد ضرورت بسیار كه دنیاست دادرسی

 قاضی .(18) است ضرورت همین تأكید و تأیید نیز قضاییه قوه

 و روحی وضعیت از نسبی حداقل اطلاعات باید گیرنده تصمیم

 سوابق اجتماعی، سوابق خانوادگی، فردی، سوابق متهم، روانی

 داشته اختیار در اقتصادی وضعیت یا شغلی وضعیت تحصیلی،

 آرا صدور برای و كند گیری میمتص پرونده خصوص در تا باشد

 نظرگرفتن در با كه هستیم قوانینی نیازمند عادلانه تصمیمات و

 .باشند شده تدوین بزهکارِ شرایط

 نظر از سیتمی پلی بیماری یروان های آسیب زیر مباحث در

 كه است ذكر به لازم .گیرد می قرار بررسی مورد یسشنا جرم

 روانی مشکلات مستقیم طور به بیماری این عوارض از برخی

 سبب مستقیم غیر طور به یبرخ و دكن می ایجاد فرد برای

 .ندشو می ماریب فرد در یروان و یروح عوارض

 یماریب اثر در: (Depression) افسردگی هعارض .2-5

 بالا فشار خون  آن، عوارض از یکی عنوان به و یتمیس یپل

 بروز یسردگاف زمان، مرور به فشار خون افزایش با و رود می

 رفتار اختلال باعث كه است هیجانی حالتی افسردگی .دكن می

 را فرد افکار .دشو می روانی و جسمانی های قابلیت كاهش نیز و

 یا تفاوت بی خود اطرافیان به نسبت داده، قرار الشعاع تحت

 ممکن مالیخولیایی افسردگی های بحران .(14) سازد می بدبین

 ولی ،نماید هدایت قتل یا یخودكش سوی به را شخص است

 مانیاك برعکس بیماری نوع این به مبتلایان عادی حالت در

 تحقیقات .(11) ندشو می مهاجم و پرخاشگر ندرت به و بوده آرام

 جرم و اجتماعی ضد اعمال ارتکاب و بیماری این ارتباط زیادی

 .دشو می اشاره آن نمونه چند به كه اند كرده ثابت را

 كه شد داده نشان یافته، تعدیل كاملاً های مدل در تحقیقی در

 بالاتری شانس توجهی  قابل طور به افسردگی به مبتلا افراد

 جرائم انواع تمام در الگو این .دارند محکومیت هرگونه برای

 و آمیز( خشونت غیر مخدر، مواد با مرتبط مالی، آمیز، )خشونت

 رایب شانس افزایش جمله از ،جرائم شدت برای همچنین

 داشته ادامه متعدد های محکومیت و تر طولانی های محکومیت

 معرض در افسردگی به مبتلا افراد كه است شده گیری نتیجه و

 به و جرائم انواع تمام در محکومیت برای بیشتری خطر

 شناسایی اهمیت بر نتایج .بودند تر سنگین جرائم خصوص

 لزوم و هدفمند های درمان و خطر عوامل زودهنگام

 در .(10) است  كرده تأكید اساسی، های مکانیسم سازی شفاف

 به جرائم انواع ارتکاب در افسردگی تأثیر به دقیقاً پژوهش این

 .دارد اشاره خوبی

 در گرفته صورت مطالعات جدیدترین از یکی در همچنین

 نتایج 2421 سال در عمد، قتل ارتکاب و افسردگی خصوص

 رابطه جرم ارتکاب و گیافسرد میان كه است آن از حاكی

 به مبتلا مردان میان در عمد قتل ارتکاب میزان و دارد وجود

 به مبتلا زنان از بیشتر برابر نیم و سه حدوداً افسردگی

 41 تا 44 سنی بازه در ترتیب به همچنین .است افسردگی

 ها قتل بیشترین سال 21 تا 24 سپس و سال 11 تا 14 سال

 به پژوهشگران .است پیوسته وقوع به افسرده افراد میان در

 خشن جرائم ارتکاب و افسردگی میان معناداری آماری رابطه

 .(17) یافتند دست پژوهش این در

 دارای افراد روی كه مطالعاتی طی در نیز آكسفورد دانشگاه در

 كه افرادی است شده داده نشان گرفته صورت افسردگی

 مرتکب ،دارد احتمال دافرا سایر از بیشتر برابر سه ،اند افسرده

 (.13شوند ) جرم

 به مبتلا كه افرادی داد نشان هم سوئد در مطالعه یک

 مرتکب عادی مردم از بیشتر برابر سه ،هستند افسردگی

 تجاوز و جنسی جنایات سرقت، جمله از ،خشن جنایات

 خشن جرائم نسبی و مطلق خطرات مطالعه این در .ندشو می

 471110 میان در .گرفت قرار بررسی مورد افسردگی از پس

 احتمال برابر سه به پژوهشگران افسردگی، به مبتلا فرد

 اجتماعی عوامل تعدیل از پس آمیز خشونت جرم وقوع افزایش

 میزان این .یافتند دست افراد این میان در شناختی جمعیت و

 سابقه كه افسردگی به مبتلا بیماران حذف از پس حتی

 جنایت هرگونه سابقه یا مواد فسوءمصر خانوادگی، مشکلات

 توجهی قابل طور به هم باز داشتند، خود به را رساندن آسیب یا
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 شده انجام تحقیقات و مطالعات مجموعه از .(11) بود بالا

 امری افسرده افراد در جرم ارتکاب افزایش كه گردید مشخص

 ارتباط دیگران با دتوان مین كه ای افسرده فرد .است بدیهی

 و دارد گیر گوشه حالت همکاران و دوستان بین در .ندك برقرار

 رفتارهای بروز امکان است، مشکل دچار اجتماعی تعاملات در

 .است بیشتر او در اجتماعی ضد

 وجود یافسردگ و خشم نیب یمعنادار ارتباط این بر علاوه

( Gratis) تیسیگر بزرگ، دانشمند دو كه گونه همان .دارد

 خصوص این در زیادی تحقیقات( 21) (Jacob) ژاكوب و( 24)

 كنار در نیبنابرا .اند رسیده نتیجه همین به و داده انجام

 حالت یک خشم .میریبگ نظر در هم را خشم دیبا یافسردگ

 و درونی حوادث وسیلهه ب دتوان می كه است ناخوشایند هیجانی

 به هیجانی واكنش یک خشم معمولاً .شود ایجاد بیرونی

 یها شدت دتوان می كه است نیازها نشدن دهبرآور یا ناكامی

 خشم بروز با .باشد داشته را تیعصبان تا یدلخور از متفاوتی

 و فرستد می هیپوتالاموس به هشدار سیگنال یک مغز كرتکس

 فرد ترتیب بدین ،دشو می فعال سمپاتیک عصبی سیستم

 بقا به كه را جنگ ای زیگر عمل دو انجام قدرت نیخشمگ

 كار خشم بر افتنی تسلط .(22) دكن می پیدا ،دینما می كمک

 آن دلیرى كمال كل» ند:یفرما یم اكرم امبریپ .است یدشوار

 و گیرد شدت خشمش و شود خشمگین كسى كه است

 چیره خود خشم بر اما بلرزد، موهایش و شود سرخ اش چهره

 چه ،كند كنترل را خود خشم نتواند كه یكس .(28) «گردد

 جرم ارتکاب و خشونت ارتباط .بزند جرم ارتکاب به دست بسا

 نشان زیادی آماری تحقیقات و گرفته قرار بررسی مورد نیز

 ضد رفتارهای بر خشم كنترل عدم و خشونت كه دهند می

 اشاره ها آن از نمونه چند به كه دارد سزاییه ب تأثیر اجتماعی

  د:شو می

 اخیر تحقیقات در پزشک، روان و محقق (Pascua) پاسکوآ

 توصیفی تحقیق طرح از مطالعه این در كرد: گزارش خود

 توسط كه طور آن را پرخاشگری تأثیر روش، این .شد استفاده

 همچنین و كرد توصیف بود، شده درك دهندگان پاسخ

 توصیف پرخاشگری تأثیر تحت را ارتکابی جرائم و تخلفات

 ناحیه زندان شدگان بازداشت مطالعه، این دهندگان پاسخ .نمود

 شده جرائمی مرتکب پرخاشگری دلیل به كه توگوگارائو شهر

 برنامه یک از ها داده آوری جمع برای .دادند می تشکیل را بودند

 از ،شد استفاده ساختاریافته پرسشنامه یک و مصاحبه

 كه دشو می گیری نتیجه مطالعه، از آمده دست  به های یافته

 اوقات گاهی و جنایات و جرائم ارتکاب به منجر پرخاشگری

 قابل غیر عمل آشکار ارتکاب و تکانشی تصمیم یک به منجر

 محقق این پژوهش این در .(24) دشو می اجتماعی قبول

 كرده اثبات خوبی به جرم ارتکاب با را پرخاشگری ارتباط

 71 تا 44 دادند نشان نیز آماری پژوهشی در مطالعات .است

 دستگیرشده نهبزهکارا اعمال خاطر به كه جوانانی از درصد

 .(21) اند بوده پرخاشگر پزشکی روان معیارهای با مطابق

 دوره پرخاشگری كه كردند ثابت پژوهشگران همچنین

 و بعدی سازی برون اجتماعی، ضد رفتارهای ،طفولیت

 اولیه شروع و جوانی و نوجوانی دوره در مواد، سوءمصرف

 .(20) دكن می بینی پیش را مخدر مواد و الکل مصرف

 توان سو یک از خشمگین فرد دهند می نشان تحقیقات نای

 در را كافی گیری تصمیم قدرت دیگر سوی از و لازم جسمی

 و حوادث مدها،اپیش برابر در و نداشته جرم ارتکاب لحظه

 و زند می اجتماعی ضد عمل به دست و شده تسلیم ها وسوسه

 دیدتش و تراكم با و زا جرم عوامل سنگینی و فشار بار زیر در

 از را خود اراده نسبی یا كلی طور به بحرانی، لحظه در ها آن

 به و یافسردگ دچار كه را یفرد توان مین لذا ،دهد می دست

 بار و گرفت نظر در متعارف فرد مانند ،است خشم آن تبع

 كاملاً او اراده اینکه مگر ،نهاد او دوش بر را مسئولیت كامل

 اشاره موضوع این هب شخصیت پرونده در و باشد شده سلب

 .بود خواهد كیفری مسئولیت فاقد صورت این در كه باشد شده

 مجازات ای ینیتأم اقدامات عنوان به ندتوان می قضات یطرف از

 ها آن از یسشنا روان مشاوره مراكز به افراد نیا ارجاع با یلیتکم

 مکلف خشم كنترل و یافسردگ بردن نیب از یبرا كه بخواهند

 .هستند مشاور با یهمکار به

 بیماری روانی عوارض از دیگر یکی: اضطراب هعارض .2-2

 در تغییر پیامد كه پلاسما حجم كاهش اثر در یتمیس یپل

 بروز موجب كه باشد می اضطراب ،است اریتروپویتین هورمون
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 بروز و بیماری شدت گاهی .دشو می بیمار برای مشکلاتی

 وی كه دهد می قرار تأثیر تحت را بیمار ذره ذره چنان اضطراب

 دچار ساخته، خارج خویش طبیعی حركت مسیر از را

 كه جایی تا سازد می نگران را او و كرده رفتاری های اختلال

 معتقدند، انسشنا جرم .دشو می سلب او از زندگی آرامش

 صورت در ولی ،هستند معمولی افرادی اضطراب به مبتلایان

 .دارند را خود خاص شواكن و رفتار جرم، ارتکاب شرایط وجود

 در سعی همیشه خاص روانی حالت علت به افراد این

 با و داشته آن افشای ار جلوگیری برای خود اعمال كردن پنهان

 .(11) دارند خود جرم كردن پنهان در سعی دیگر، جرم ارتکاب

 به و معمولاً كه است نگرانی و ناراحتی احساس یک اضطراب

 صورت به فقط كه موقعیتی به حد از بیش واكنش عنوان 

 با اغلب و( 27) یابد می تعمیم د،شو می تلقی تهدیدآمیز ذهنی

 شکم، ناحیه در سفتی ،خستگی قراری، بی عضلانی، تنش

 تپش صورت  به ،نفس  تنگی تمركز، مشکلات و تهوع حالت

 یا تعریق (،23) لرزش ،سینه قفسه درد یا كاردی تاكی ،قلب

 سندرم (،جنسی  ناتوانی) دیسپارونی ،ادرار تکرر پوست، خارش

 .(21) است همراه لگنی مزمن درد

 تهدید یک به پاسخی كه دارد ترس با نزدیکی ارتباط اضطراب

 علائم .است (گریز یا جنگ پاسخ) شده درك یا واقعی فوری

 احساس مردم، با دائم خلقی كج جمله از ،آن روحی و روانی

 دائمی طور به زندگی به علاقگی بی ثبات، ایجاد در توانایی عدم

 منفی احساس گناه، احساس( 84) بیماری از ترس ادواری، یا

( 81) گیری تصمیم در تزلزل خود، به آزاررساندن و خود به

 را حواس تمركز در اشکال و تشکس احساس آینده، از هراس

 این بین ارتباط اضطراب، از توصیف این با .دارد همراه به نیز

 قرار آزمایش و تجزیه مورد كه است امری جرم و بیماری

 .شود می اشاره آن نمونه چند به كه گرفته

 استرس سطح هرچه كه شد داده نشان تحقیق یک در

 رفتارهای طحس باشد، بالاتر معین منطقه یک در اجتماعی

 زای استرس رویدادهای .است بالاتر جنایت و خشونت ناسازگار،

 هم ها یافته این .دارند مثبت همبستگی ،جرائم همه با زندگی

 اعمال مالی جرائم مورد در هم و آمیز خشونت جرائم مورد در

 بالای سطوح با متوسط طور به خشن جرائم اما د،شو می

 .(82) است مرتبط جامعه در اجتماعی استرس

 پاسخ و فیزیولوژیکی برانگیختگی مطالعه دیگری تحقیق

 و ها سویه بین ارتباط برای شرطی عوامل عنوان به را استرس

 مورد دانش شکاف به رسیدگی برای اجتماعی ضد رفتار

 را سال، 23 سنی میانگین بالغ مرد نمونه یک .داد قرار بررسی

 دانشجویان شامل متحده، ایالات در مترو بزرگ شهر یک از

 ها آن شناختی جمعیت های كنترل و فعال مجرمان كالج،

 و اجتماعی ضد رفتار كنندگان ركتش و كرده انتخاب

 تهگذش سال در را خود زندگی عمده زای استرس رویدادهای

 برای الکترودرمال، فعالیت و الکتروكاردیوگرافی .كردند گزارش

 قلب ضربان پذیری واكنش و استراحت معیارهای استخراج

(Hertzsprung-Russell Diagram )پوست هدایت سطح و 

 بینی پیش برای استراحت حال در HR با ها سویه .شد ثبت

 ها سویه .داشتند تعامل آمیز خشونت اجتماعی دض رفتار

 رفتار بینی پیش برای HR استرس پذیری واكنش با همچنین

 مثبت ارتباط .داشتند تعامل آمیز خشونت غیر اجتماعی ضد

 تر پایین HR در آمیز خشونت اجتماعی ضد رفتار و ها سویه بین

 و ها سویه بین مثبت ارتباط و بود تر قوی استراحت حال در

 استرس پذیری واكنش در آمیز خشونت غیر ضد اجتماعی رفتار

 پاسخ تركیب اهمیت مطالعه این .بود تر قوی HR تر ضعیف

 تئوری چهارچوب در شرطی عامل عنوان به را فیزیولوژیکی

 مدل از همچنین ها یافته این .دكن می برجسته عمومی، كرنش

 روانی تاختلالا دهد می نشان كه است ای )نظریه دیاتزاسترس

 استرس و بیولوژیک استعداد تركیب از ناشی پزشکی شرایط و

 مسیرهای و دكن می پشتیبانی ضد اجتماعی رفتار است(

 غیر رفتار مقابل در آمیز خشونت جنایی رفتار مقابله متفاوت

 .(88) دهد می نشان را آمیز خشونت

 (Freud) فروید كه است توجه شایان آنقدر اضطراب بروز

 یعنی ،(84) «است اضطراب علیه العملی عکس جرم» گوید: می

 ،دكن می پیدا مرضی جنبه ماهیت لحاظ به وقتی اضطراب

 در اگر رسد می نظر به لذا ،آورد می پی در اجباراً را جرم ارتکاب

 باشد، حاد اندازه این تا اضطراب ،یتمیس یپل به مبتلا بیماران

https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Worry?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Overreaction?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Fatigue_(medical)?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Shortness_of_breath?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Palpitations?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Palpitations?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Tachycardia?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Chest_pain?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Tremor?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Perspiration?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Itch?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Itch?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Frequent_urination?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Dyspareunia?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Erectile_dysfunction?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Chronic_pelvic_pain_syndrome?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Chronic_pelvic_pain_syndrome?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Fear?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Threat?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Fight-or-flight_response?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://www.sciencedirect.com/topics/neuroscience/behavior-neuroscience
https://www.sciencedirect.com/topics/neuroscience/behavior-neuroscience
https://www.sciencedirect.com/topics/neuroscience/electrocardiography
https://www.sciencedirect.com/topics/psychology/electrodermal-activity
https://www.sciencedirect.com/topics/psychology/skin-conductance
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 به باید تنها و شد قائل توان مین مرتکب برای را كیفری هیچ

 در كه گونه همان .كرد اكتفا خسارت جبران و مدنی مسئولیت

 فاقد ندارند، را جرم ارتکاب لحظه در تمیز قوه كه افرادی قانون

 مسئولیت یا نیز افراد این مورد در ،هستند كیفری مسئولیت

 درجه به اضطراب میزان اگر یا و شود برداشته كامل كیفری،

 باشد، موجود فرد در گیری تصمیم و هاراد قوه و نرسد حاد

 منظر از اما ،گردد قائل مرتکب برای نسبی كیفری مسئولیت

 از یریجلوگ و مارانیب نیا تیوضع بهبود جهت ختیشنا جرم

 عنوان به جرم مجدد ارتکاب از یریشگیپ و خطرناك حالت

 به مراجعه به را بیماران این توان می یتیترب و ینیتأم اقدامات

 .نمود مکلف یسشنا روان مشاوره مراكز و پزشک

 ،یتمیس یپل یماریب دنبال به: (Dementia) عقل زوال .2-3

 در موجود ژنیاكس كاهش لیدل به خون فشار شیافزا پدیده

 منجر مغزی های سلول به آسیب سپس و دیآ یم وجود به خون

 سیر عقل زوال سمت به و شده ادراكی و شناختی اختلالات به

 توانایی كاهش باعث مغزی های سلول به بآسی .دكن می

 مغز های سلول كه هنگامی .دشو می مغز های سلول ارتباطی

 و رفتار تفکر، نیستند، طبیعی ارتباط برقراری به قادر

 در عقل، زوال یا دمانس .گیرد می قرار تأثیر تحت احساسات

 به روانی فرایندهای حاد گاهی و مزمن اختلال به ،پزشکی روان

 شخصیت تغییر با كه رددگ می اطلاق مغز عضوی بیماری علت

 و حافظه در اختلال ایجاد دلیل به موقعیت شناخت عدم و

 شناختی اختلال نوعی واقع در .گردد می حاصل تفکر اختلالات

 و حافظه در رونده پیش و فراگیر های نارسایی كه است

 ارتباط، برقراركردن توانایی و دارد تازه اطلاعات در یادگیری

 مبتلا افراد .دهد می دست از را حركتی هماهنگی و قضاوت

 و شخصیت در تغییراتی دستخوش شناختی، تغییرات بر علاوه

 .(81) ندشو می خود هیجانی حالات

 اكتسابی دادن دست از عقل، زوال كه است داده نشان مطالعات

 عملکرد بر دتوان می كه است شناختی حوزه چندین در شناخت

 مبتلا شخص نکهیا به توجه با .بگذارد تأثیر شغلی یا اجتماعی

 یرفتارها ،یریگ میتصم قوه در اختلال با دمانس، به

 یفراموش و تیشخص در رییتغ ،یدارید توهمات ز،یآم خشونت

 ییتنها به خود، عوارض نیا از کی هر كه دشو می مواجه

 افراد با ارتباط در و ببرد بالا را فرد ییجنا تیظرف دتوان می

 ختی،شنا جرم لحاظ به نیبنابرا نماید، مشکل دچار را او جامعه

 .گیرد قرار نظر مد باید افراد نوع این روانی و جسمی حالات

 مشکل دچار جامعه افراد با ارتباط و ها قضاوت در بزهکاران این

 این یدرست به باید ها آن تیشخص پرونده در و هستند

 شرایط نظرگرفتن در با بتوانند قضات تا گردد اظلح مشکلات

 جهت را ها آن و نمایند عادلانه رأی صدور به مبادرت آنان

 .كنند هدایت یماریب درمان

 و سردرد سیتمی پلی عوارض از یکی: سردرد هعارض .2-0

 دسته دو به سردرد .باشد می اكسیژن كاهش اثر در سرگیجه

 از: عبارتند اولیه دردهایسر .دشو می تقسیم ثانویه و اولیه

 سردردهای .روزانه مزمن سردرد و ای خوشه سردرد میگرن،

 از بزرگی بخش .دارند متعددی های پاتولوژی و علل ثانویه

 قابلیت و خیم خوش درصدشان 13 حدود اند، عصبی سردردها

 به مغزی های سلول كه است این آن دلیل ،دارند بهبودی

 نرسیدن صورت در و ندهست حساس اكسیژن میزان كاهش

 ایجاد كه علائمی اولین علتی، هر به مغز، به كافی اكسیژن

 علائم این هجمل از ،باشد می عصبی و مغزی علائم ،گردد می

 سردرد و پذیری تحریک هوشیاری، سطح كاهش به توان می

 .(80) كرد اشاره حاد یا مزمن

 برد می رنج سردرد از مداوم صورت به كه شخصی است روشن

 آستانه بالطبع و دشو می دائمی و عصبی پذیری هیجان دچار

 با است ممکن شخصی چنین .آید می پایین صبرش و تحمل

 قدرت و بدهد دست از را خود كنترل محركی ترین كوچک

 را خود عمل پیامد درك همچنین و درست گیری تصمیم

 هیچ به شخص این .شود جرم مرتکب نتیجه در و باشد نداشته

 گیری تصمیم قدرت كه متعارف و سالم فرد یک با ایدنب عنوان

 سرگیجه و سردرد زیرا ،شود مقایسه ،دارد عقلانی و درست

 بصیرت نتواند بحرانی لحظه در او كه دشو می موجب بیمار

 درد این حقیقت در .باشد داشته عقلانی سازی تصمیم و كافی

 در را او و دهد می قرار خود الشعاع تحت را بیمار اعمال تمام

 .دهد می سوق جرم ارتکاب جهت

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D9%88%D8%A7%D9%86%E2%80%8C%D9%BE%D8%B2%D8%B4%DA%A9%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%B2%D9%85%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%BA%D8%B2
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 یروان عوارض از یکی: (Epilepsy) صرع عارضه .2-1

 ژنیاكس )كاهش هیپوكسمی اثر در كه یتمیس یپل یماریب

 خصوص به پلاسما در موجود مواد راتییتغ نیهمچن و خون(

 از گروهی صرع، .است صرع ،گردد یم عارض میكلس و میسد

 مکرر های تشنج با كه است واگیر غیر عصبی اختلالات

 تخلیه بالینی تظاهرات صرع تشنج .(87) دشو می مشخص

 است ها نورون در زمان هم و حد از بیش طبیعی، غیر کتریکیال

 تعریف را صرع تحریک، قابل غیر تشنج چند یا دو وقوع .(83)

 تقریباً و كوتاه های دوره از ندتوان می صرع های تشنج .دكن می

 دلیل به شدید لرزش طولانی های دوره تا تشخیص قابل غیر

 این .باشند متفاوت مغز در طبیعی غیر الکتریکی فعالیت

 مانند مستقیم فیزیکی صدمات به منجر ندتوان می اپیزودها

 به آسیب سبب حوادث ایجاد طریق از یا استخوان شکستگی

 اكتسابی علل هم و ژنتیکی علل هم دتوان می صرع .شوند بدن

 عوامل این متقابل اثر موارد از بسیاری در كه باشد داشته

 علت هر به هیپوكسمی توان می را صرع بروز علت .دارد وجود

 كودكی(، دوران )در تب عروقی، ـ قلبی نارسایی شامل

 های عفونت خون، پرفشاری یا هایپرتانسیون سر، دیدگی آسیب

 از متابولیک و توكسیک های بیماری مركزی، عصبی سیستم

 خون، سدیم كاهش یا هیپوناترمی كلیوی، نارسایی قبیل

 كاهش یا هیپوگلیسمی خون، كلسیم كاهش یا هیپوكلسیمی

 دانست آلرژی الکل، و دارو قطع مغزی، تومورهای خون، گلوكز

 و روانی رفاه روی مضری اثرات دتوان می صرع جامعه در .(81)

 اجتماعی، انزوای شامل اثرات این .باشد داشته ماریب اجتماعی

 های خانواده دتوان می صرع بدنامی .است ناتوانی یا شدن، بدنام

 اختلالات .دهد قرار تأثیر تحت نیز را صرع به مبتلا افراد

 از: عبارتند كه دارد وجود صرع به مبتلا مارانیب یبرا یاریبس

 اختلال ،میگرن ،اضطراب اختلال ،اساسی افسردگی اختلال

 مخصوصاً كه یادگیری های سختی و فعالی بیش و توجهی كم

 به توجه با .(44) است رایج صرع به مبتلا كودكان میان

 انتظار توان مین ،دارد وجود صرع یماریب در كه ییامدهایپ

 عمل سالم افراد مانند یریگ میتصم در رانمایب نیا كه داشت

 سلب با است، صرع یماریب دچار كه یفرد یطرف از كنند

 یبرا و شده یمنزو ماریب و دشو می رو  به رو جامعه افراد اعتماد

 .بزند خشونت اعمال به دست است ممکن رفتارها نیا از انتقام

 یک در جمله از ،اند كرده اثبات را موضوع این نیز تحقیقات

 توجه با صرع به مبتلا بیماران میان در خشونت شیوع تحقیق

 مورد جمعیت، منشأ و صرع انواع آمیز، خشونت رفتار تعریف به

 تمپورال، لوب صرع كه دكن می اشاره و است گرفته قرار مطالعه

 نشان را عصبی دستگاه مزمن اختلال كه است صرع نوعی

 تحریک، قابل رغی و مکرر كانونی های تشنج با و دهد می

 حدود و گرفته منشأ مغز گیجگاهی لوب از و گردد می مشخص

 این شد ثابت ها بررسی در .كشد می طول نیز دقیقه دو یا یک

 آمیز خشونت اعمال با درصد 7 حدود بالای نرخ با صرع نوع

 ترین شایع صرع نوع این است، ذكر به لازم .(41) است مرتبط

 كرد بیان دیگری مطالعه .اشدب می كانونی تشنج با صرع شکل

 است جوامعی با مشابه زندانی، های جمعیت در صرع میزان كه

 نشان تحقیقات همچنین .باشند می ضعیف اقتصادی نظر از كه

 كه است مهمی عامل اقتصادیـ  اجتماعی شرایط كه دهد می

 سوق مجرمانه رفتار ارتکاب سمت به را صرع به مبتلا بیماران

 های بیماری كه است رسیده اثبات به چنینهم .(42) دهد می

 مغزی، آسیب الکل، به وابستگی مانند صرع، با همراه تركیبی

 آمیز خشونت رفتار در ناامید، اجتماعی موقعیت پریشی، روان

 انجام كره كشور در كه دیگری تحقیق در .(48) دارند نقش

 كه صرع به مبتلا بیماران جنایی و بالینی های ویژگی شد،

 درك منظور به را بودند شده آمیز خشونت جرائم کبمرت

 در مجرمانه های فعالیت از جلوگیری و خشونت مکانیسم

 حقوقی و پزشکی های گزارش داد، قرار مطالعه مورد آینده،

 قانونی پزشکی ملی بیمارستان در كه را صرع به مبتلا مجرمان

 بیشتر كه یافتند دست نتیجه این به و بررسی بودند زندانی كره،

 و افتد می اتفاق افاقه های دوره طول در آمیز خشونت جنایات

 و پریشی روان اشتهایی، بی جمله از متنوع، پزشکی شرایط

 مرتبط بیماران این میان در آمیز خشونت جرائم با پایین، هوش

 .(44) است

 كه نمود اذعان باید شده انجام تحقیقات مجموع به توجه با

 حساسیت و خشونت كندذهنی، رضعوا دارای صرع بیماری

https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Neurological_disorder?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Neurological_disorder?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Seizure?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Neuron?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%AE%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84_%D8%A7%D9%81%D8%B3%D8%B1%D8%AF%DA%AF%DB%8C_%D8%A7%D8%B3%D8%A7%D8%B3%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%AE%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84_%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%DB%8C%DA%AF%D8%B1%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%AE%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84_%DA%A9%D9%85%E2%80%8C%D8%AA%D9%88%D8%AC%D9%87%DB%8C_-_%D8%A8%DB%8C%D8%B4%E2%80%8C%D9%81%D8%B9%D8%A7%D9%84%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%AE%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84_%DA%A9%D9%85%E2%80%8C%D8%AA%D9%88%D8%AC%D9%87%DB%8C_-_%D8%A8%DB%8C%D8%B4%E2%80%8C%D9%81%D8%B9%D8%A7%D9%84%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B5%D8%B1%D8%B9_%D8%AF%D8%B1_%DA%A9%D9%88%D8%AF%DA%A9%D8%A7%D9%86&action=edit&redlink=1
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 تحصیلی مسائل در و زندگی در مصروع شخص معمولاً و بوده

 و رفتار در تعادل فقدان طرف یک از زیرا ،گردد نمی موفق

 پذیرش عدم و اطرافیان العمل عکس جهتی از و آنان افکار

 گردد می باعث سالم فرد یک عنوان به جامعه توسط ها آن

 و نماید تعقیب را طبیعی و عمولیم زندگی یک نتواند شخص

 به دست است ممکن باشد فراهم جرم ارتکاب شرایط دیگر اگر

 .بزند اجتماعی ضد و ناهنجار اعمال

 بیماری دیگر عوارض از(: Delirium) ومیریدل عارضه .2-6

 ومیریدل بیماری، این از ناشی هیپوكسی دنبال به و سیتمی پلی

 .است افزایش به رو دلیریوم به مبتلا افراد تعداد امروزه .است

 كمبود آن دنبال به و هوا در موجود اكسیژن كمبود آن دلیل

 همچنین و اسید تنفس و غذایی مسمومیت مغز، اكسیژن

 .آید وجود  به مزمن های بیماری از بعضی علت به است ممکن

 های فعالیت در كامل اختلال با كه است عصبی عارضه دلیریوم

 توجه و جهانی شناخت و آگاهی فرد، و دشو می شناخته مغزی

 های علامت گرید از .(41) دهد می دست از را اطراف محیط به

 با همراه تغییریافته، هوشیاری بیماری، این كلیدی

 آژیتاسیون با همراه انگیختگی پیش انگیختگی، پیش

 تکلم حافظه، به آسیب یابی، موقعیت اختلال احساسی(، )بی

 و ییبینا ی،یشنوا توهمات شامل دركی، اختلالات منطقی، غیر

 معکوس بیداری خواب، سیکل هیجانی، شدید ثباتی بی لمسی،

 است ممکن مرتبط نورولوژیک علائم .باشد می منقطع خواب یا

 آتاكسی تومور، بلع(، در )اختلال دیسفازی ناهماهنگی، شامل

 فرد و بیند می آسیب )مغز آپراكسی و  عضلات( در )ناهماهنگی

 و ندارد را عضله حركت برای هماهنگی و ریزی برنامه ناییتوا

 دهند( انجام را خاص و ارادی حركات ندتوان مین مبتلا افراد

 .(40) باشند

 یا مغز داخل در بیماری فرآیند یک است ممکن ومیریدل علت

 تأثیر مغز بر وجود این با كه باشد مغز از خارج فرآیند یک

 ای زمینه بیماری یک نتیجه است ممکن ومیریدل .گذارد می

 دارو، یک جانبی عارضه (،هیپوكسی یا عفونت )مانند

 (،زا توهم های دلیری یا یافیون مواد )مثلاً مواد با مسمومیت

 مؤثر متعدد عوامل یا (ها بخش آرام یا الکل )مثلاً مواد ترك

 های نشانه از یطیف شامل ومیریدل نیا بر علاوه .(47) باشد

 با كنارآمدن در را فرد توانایی كه است شناختی روان و رفتاری

 ای گونه به رفتارها این .دهد می كاهش زندگی روزمره مشکلات

 از و دكن می ایجاد بسیار ناسازگاری و رنج فرد، برای كه است

 ییجا مانند ،اشدب می درك قابل غیر و نامعقول اطرافیان، دید

 ناراحتی ایجاد ها آن برای و دشو می یمنطق ریغ او تکلم كه

 به موارد از ای پاره در بیماران این رفتار اینکه ضمن ،دكن می

 ،دكن می عدول هنجارها و اخلاقی معیارهای از كه است ای گونه

 .(43) دیآ یم ها آن سراغ به توهمات كه ییجا مانند

 ومیریدل به ابتلا اثر در ییشنوا و ییانیب توهم دچار كه یفرد

 اقوال و اعمال به نسبت واكنش و ها یریگ میتصم در است،

 چه در داند ینم و است یابی تیموقع در اختلال دچار ای دیگران

 دچار ماریب نیا سبب به ای گرفته قرار یزمان چه در و یمکان

 ریغ اقدام هر به است ممکن و دشو می یجانیه یثبات یب

 یسشنا جرم در درونی علل نظر از نیبنابرا .بزند دست یئعقلا

 ارتکاب از پیشگیری به او درمان با و شود واقع توجه مورد باید

 .كرد كمک جرم مجدد

 دهند می نشان كه تحقیقاتی به است لازم ،بحث این پایانِ در

 اجتماعی ضد رفتار بر كلی طور به جسم سلامت در اختلال

 بهترین آگینو، فشار نظریه .كرد اشاره نیز گذارند می تأثیر

 برای عاملی عنوان به را بیماری دتوان می كه است ای نظریه

 جسمی بیماری نظریه این با مطابق .نماید معرفی جرم ارتکاب

 كه استدلال این با و دشو می محسوب فشار عوامل از نیز

 ادایج را فرار یا انتقام به میل و دهد می انرژی عمل، به بیماری

 حمایت مؤثر، ای مقابله راهبردهای فاقد كه افرادی و دكن می

 یا انحرافی رفتار طریق از هستند، خودكنترلی یا اجتماعی

 .دهند می پاسخ احساسات این به مجرمانه

 در .است رسیده اثبات به موضوع این نیز آماری تحقیقات در

 سلامت طولیِ مطالعات های داده اساس بر تحقیق یک

 7 مقاطع در كه نوجوانانی از نمونه یک بزرگسالان، تا ننوجوانا

 .شدند گرفته نظر در بودند، كرده نام ثبت سال 12 تا

 یک شامل مطالعه، این برای اولیه گیری نمونه چهارچوب

 كه بود آموز دانش 444/14 از مدرسه، در اولیه نظرسنجی

 برای تصادفی گیری نمونه طریق از ها آن از نفر 444/24 تقریباً

https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Hypoxia_(medical)?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Deliriants?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Alcohol_(drug)?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
https://en-m-wikipedia-org.translate.goog/wiki/Sedative?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=fa&_x_tr_hl=fa&_x_tr_pto=sc
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 مسیر های مدل سازی، مدل روش .شدند انتخاب نظرسنجی

 از استفاده با ها مدل تخمین گام به گام پیشرفت شامل دوگانه

 شد تنظیم عملکردی های فرم و ها گروه كل از متغیری تعداد

 به كه گردید سلامت و جرم مسیرهای به منجر نهایت در كه

 نشان مطالعه های یافته .داشت مطابقت ها داده با وجه بهترین

 جرم مرتکب بالاتر، های نرخ با مداوم طور به كه افرادی دهد می

 برخوردار كامل سلامت از كه دارد بیشتری احتمال ،ندشو می

 كه حالی در كنند، تجربه را بیشتری بیماری علائم و نباشند

 سلامت مشکلات به ابتلا احتمال تر، پایین نرخ با مجرمان

 .(41) دهند می كاهش توجهی قابل طور به را روانی و جسمی

 دتوان می و است مجرمانه رفتار مقدمه ضعیف، سلامت بنابراین

 منجر كه كند عمل زا استرس عامل یا فشار عامل یک عنوان به

 .شود  جرم ارتکاب و خشم( )مثلاً منفی احساسات به

   

 گیری نتیجه

 .باشد یجسم و روحی فشار از ناشی دتوان می بزهکار، هر رفتار

 با است فیزیکی بُعد با مرتبط كه بزهکار روان و روح هرگاه

 سوی به را وی روانی، فشار شود، تضعیف یماریب مثل یمحرك

 هدهند نشان ای فزاینده شواهد .(14) دهد می سوق جنایی رفتار

 .است جرم و جسمی سلامت مختلف های جنبه بین ارتباط

 جرائم بین را ظریفی هطراب تحقیقات، از رشد به رو ای مجموعه

 بر جنایی شناسی عصب علم امروزه .دهند می نشان سلامت و

 .دارد تأكید زا بیماری عوامل اثر در مغز عملکرد روی

 بیماری است، تحقیق این هدف كه ها بیماری این از یکی

 اراده، قدرت گردید مشخص تحقیق این در .است سیتمی پلی

 به رسانی اكسیژن و خون گردش سیستم در اختلال پیدایش با

 .دشو می سلب یا تضعیف ،یتمیس یپل بیماری تبع به ها، بافت

 سیتمی پلی از ناشی كه درون جبری تعارضات دیگر، عبارت به

 دچار زده، هم بر را فرد روانی و روحی تعادل است،

 در را او بالفعل و بالقوه كه سازد می عصبی پذیری هیجان

 داده، قرار حمله صورت به عصبی و تند های واكنش معرض

 ،نماید می سلب كاملاً شرایطی در حتی و تضعیف را فرد هاراد

 جرم ارتکاب برای مناسب احوال و اوضاع كه زمانی ویژه به

 مواد تعادل خوردن برهم اثر در كه بیماری شخص باشد، فراهم

 حد از بیش و كند گیری تصمیم درست دتوان مین بدن، در

 دست فراگرفته، را وجودش اضطراب و تاس پرخاشگر و عصبی

 .زند یم جرم ارتکاب به

 باید یپزشک روان و پزشکی علم معرفت به توجه با حال

 یا و كرد رد مطلق طور به یا را بیماران نیا كیفری مسئولیت

 به جزا حقوق كه است یحال در نیا و گرفت نظر در نسبی

 باید پس ،است پایبند ها مجازات و جرائم بودن یقانون اصل

 جای به بتوان و شود برطرف خلأ این تا گردد تدوین قوانینی

 جهت در مناسب، تربیتی و تأمینی اقدامات تعیین با مجازات

 مطالعه با .برداشت گام جامعه در بیماران این تعالی و اصلاح

 اروپایی كشور هشت كیفری عدالت سیستم در تطبیقی

 و هلند ا،یتالیا ا،یپاناس دانمارك، انگلستان، آلمان، فرانسه،

 نسبی صورت به اگر بیماران، این برای گردید مشخص سوئد،

 تربیتی و تأمینی اقدامات از ،شود گرفته نظر در مسئولیت

 داده دست از كامل طور به را تمیز قوه اگر و دشو می استفاده

 بود خواهد آنان كیفری مسئولیت رفع بر دلیلی بیماری باشند،

(43). 

 مجازات قانون 83 ماده در تنها ما كشور جزایی قوانین در

 را متهم، مجازات تخفیف جهات از یکی ،«ث» بند در اسلامی

 كه است حالی در این و است دانسته بیماری كلی طور به

 ندتوان می یک هر و هستند حدت و شدت دارای ها بیماری

 بیمار اعمال و رفتار بر اساسی تأثیرات و باشند حاد یا مزمن

 .شوند اجتماعی ضد رفتار و ناهنجاری بروز سبب و شتهدا

 برطرف را موجود خلأ دتوان مین بیماری كلی كلمه بنابراین

 در فقط شود، یروان مشکلات سبب یماریب نیا اگر حال .نماید

 قوه كننده زائل كه صورتی در اسلامی، مجازات قانون 141 ماده

 رافع یابد، بروز رمج ارتکاب زمان در تنها و باشد اراده و تمیز

 .است شده گرفته نظر در كیفری لیتمسئو

 و جرم كاهش یسشنا جرم دانش های رسالت از یکی طرفی از

 تدوین با بتوان دیشا .است مجرمانه اعمال تکرار از پیشگیری

 جای به و گرفته نظر در را بیماران این شرایط كه قوانینی

 و دكن مین ایجاد افراد این اعمال در تأثیری هیچ كه مجازات
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 باعث كند، یم لیتحم دولت بر را زندان در حضور یمال بار تنها

 نیا مجازات از پس كهچرا شد، ها آن بیماری اصلاح و درمان

 اگر یول ،دشو مین حاصل ها آن تیوضع در یبهبود چیه افراد،

 درمان خطرناك حالت جهینت در ،شود درمان ها آن یماریب

 .ردیگ یم صورت جرم بارتکا از پیشگیری و شده

   

 نویسندگان مشارکت

 .متن نگارش و ها داده آوری جمع: شهسواری زهرا

 .متن نگارش و ها داده تحلیل و تجزیه: اشرافی محمود

 .پزشکی های داده تحلیل و تجزیه: آبادی ملک عزیزی حمید

 .شناسی جرم های داده تحلیل و تجزیه: حیدری مسعود

مطالعه و تأیید نموده و مسئولیت نویسندگان نسخه نهایی را 

 .اند پاسخگویی در قبال پژوهش را پذیرفته

    

 قدردانی و تشکر

 .است نشده ابراز

   

 منافع تضاد

 ،تحقیق با رابطه در را احتمالی منافع تضاد گونه هیچ نویسندگان

  .اند نکرده اعلام مقاله این انتشار و تألیف

   

 مالی تأمین

 برای مالی حمایت گونه هیچ كه مایندن می اظهار نویسندگان

 .اند نکرده دریافت مقاله این انتشار و تألیف تحقیق،

  

 مصنوعی هوش بیانیه

 .استفاده نشده است یهوش مصنوع پژوهش، از نیدر ا
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