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ABSTRACT 

Background and Aim: The rule of “Faragh and Tajawuz” is a recognized principle in Islamic jurisprudence 

established with the aim of freeing the obligated persons from a state of doubt and uncertainty regarding the 

performance or validity of their acts of worship. According to this rule, uncertainty about the execution or correctness of 

an action is ignored, and the individual is obligated to disregard these probabilities and consider their action as correct 

and completed. On the other hand, in psychology, doubt concerning the correctness of actions is examined under the 

pattern of Obsessive-Compulsive Disorder (OCD) (pathological doubt and checking compulsion); a condition in which 

individuals constantly doubt their actions and engage in checking and repeating them. Since the rule of Faragh and 

Tajawuz addresses a cognitive and behavioral state (doubt/skepticism), the present study seeks to answer the question: 

to what extent is this rule (which guides the thoughts and behaviors of obligated persons by confirming the validity of 

their past actions) compatible with psychological treatment methods for Obsessive-Compulsive Disorder? 

Materials and Methods: This research was conducted using a descriptive-analytical method, relying on library 

resources, to present a psychological analysis of the rule of Faragh and Tajawuz. In this regard, the jurisprudential 

concept of doubt was juxtaposed against the doubt arising from Obsessive-Compulsive Disorder. Subsequently, in a 

comparative study, these two phenomena were compared in terms of their position, concept, therapeutic approach, 

and underlying basis, and their degree of convergence was evaluated. 

Conclusion: The scope and position of the rule of Faragh and Tajawuz extend beyond the treatment methods for 

Obsessive-Compulsive Disorder; such that, in addition to its therapeutic aspect, it is also effective in preventing doubt-

related disorders by strengthening the cognitive framework of obligated persons. Conceptually, psychological doubt 

(uncertainty about the correctness of past actions) perfectly aligns with jurisprudential doubt (a state of uncertainty 

regarding past acts of worship). Furthermore, Cognitive-Behavioral Therapy in the form of “Cognitive Restructuring 

and Exposure and Response Prevention (ERP)” is evaluated as equivalent to jurisprudential cognitive-behavioral 

correction (emphasizing a more accurate perception of the performed act and negating the necessity of repeating it). 

Moreover, anxiety, as the root cause of Obsessive-Compulsive Disorder, is considered parallel to satanic temptations or 

inner suggestions (Nafsani insinuations), which form the underlying basis for the legislation of the rule of Faragh and 

Tajawuz. Consequently, the application of the provisions of the rule of Faragh and Tajawuz, in addition to its 

jurisprudential implications, plays a significant role in promoting the mental health of obligated individuals. 
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 پزشکی  فقه مجله

 1404  ،هفتوچهل  شماره ، هفدهم دوره

 
 

 اختلال   درمان   در  آن   جایگاه  و   تجاوز   و   فراغ  قاعده  شناختی روان   -  فقهی   واکاوی 

 جبری  -  وسواسی 

 2سعید نظری توکلی ، 1نظاری حورا سیده

 .ایران تهران، تهران، دانشگاه  اسلامی، معارف و الهیات دانشکده اسلامی،  حقوق مبانی  و فقه ارشد کارشناسی آموختهدانش. 1

 ، دانشگاه تهران، تهران، ایران.و معارف اسلامی استاد، گروه فقه و مبانی حقوق اسلامی، دانشکده الهیات. 2

 چکیده 

  یببا   انجببا    بببه   نسبببت   تردید   و   شک   وضعیت   از   مکلف   کردن   خارج   هدف   با   که   است   اسلامی   مذاهب   در   معتبر   قواعد   از   تجاوز«   و   »فراغ   قاعده   هدف: و  زمینه

  مکلببف   گرفتببه،   قرار   پوشی چشم   مورد   عبادی،   اعمال   درستی   یا   انجا    به   نسبت   اطمینان   عد    قاعده،   این   براساس   است.   شده   وضع   خود   عبادی   اعمال   درستی 

  در   شناسی، روان   در   خود   عمل   صحت   در   تردید   دیگر   سوی   از   . آورد   حساب   به   درست   و   شده   انجا    را   خود   عمل   احتمالاتی،   چنین   به   توجه   بدون   است   موظف 

  تردیببد   دچببار   خببود   کارهببای   درستی   به   نسبت   همواره   افراد   آن   در   که   شود می   بحث   وارسی(   اجبار   و   مرضی   )تردید   جبری ب    وسواسی   اختلال   از   الگویی   قالب 

  پببهوهش   ایببن   است،   )شکاکیت(   انسان   در   رفتاری   و   شناختی   حالت   یک   به   ناظر   تجاوز   و   فراغ   قاعده   که   آنجا   از   پردازند. می   ها آن   مکرر   انجا    و   وارسی   به   شده، 

  روش   بببا   دهببد می   جهت   رفتارشان   و   افکار   به   مکلفان،   اعمال   دانستن   صحیح   با   که   تجاوز   و   فراغ   قاعده   اندازه   چه   تا   که   است   پرسش   این   به   پاسخگویی   درصدد 

 است؟   سازگار   شناسی روان   در   جبری ب    وسواسی   اختلال   درمانی 

  تجبباوز   و   فببراغ   قاعببده   از   شناختی روان   تحلیلی   به   دستیابی   منظور   به   ای کتابخانه   منابع   استناد   به   و   تحلیلی ب    توصیفی   روش   به   پهوهش   این   ها: روش   و   مواد 

  دو   ایببن   تطبیقببی   مطالعه   یک   در   و   گرفتند   قرار   جبری ب    وسواسی   اختلال   از   ای گونه   عنوان به   شکاکیت   برابر   در   آن   فقهی   مفهو    به   شکاکیت   است.   شده   انجا  

 شد.   سنجیده   ها آن   همگرایی   میزان   و   مقایسه   یکدیگر   با   مایه بن   و   درمانگری   مفهو ،   جایگاه،   نظر   از   پدیده 

  کببردن   برطببرف   بببه   نسبببت   درمانی،   جنبه   بر   افزون   بوده،   فراگیرتر   جایگاه   نظر   از   جبری ب    وسواسی   اختلال   درمان   به   نسبت   تجاوز   و   فراغ   قاعده   : گیری نتیجه 

  شببک   با   برابر   خود   گذشته   کارهای   درستی   به   نسبت   اطمینان   عد    مفهو    به   شک   دارد.   نیز   پیشگیری   جنبه   ان، مکلف   شناختی   بُعد   تقویت   با   شکاکیت   اختلال 

  و   مواجهببه ب    شببناختی   اصببلا  »   قالببب   در   رفتبباری ب    شببناختی   درمببان   همچنین   است.   خود   گذشته   عبادی   اعمال   به   نسبت   یقینی   غیر   وضعیت   هر   مفهو    به 

  عمببل(   تکببرار   لببزو    عد    و   عمل   انجا    چگونگی   و   انجا    به   نسبت   مکلف   تر درست   درک   بر   )تأکید   قالب   در   رفتاری ب    شناختی   اصلا    با   برابر   « پاسخ   از   ممانعت 

  عمل   ترتیب،   بدین   است.   تجاوز   و   فراغ   قاعده   مایه بن   عنوان به   نفسانی   القائات   یا   شیطان   وسوسه   برابر   جبری ب    وسواسی   اختلال   مایه بن   عنوان به   اضطراب   است. 

 دارد.   ان مکلف   روان   سلامت   ارتقای   در   سزایی به   نقش   فقهی،   آثار   بر   افزون   تجاوز،   و   فراغ   قاعده   مفاد   به   کردن 

 درمان   جبری،   ب   وسواسی   اختلال   تجاوز،   و   فراغ   قاعده   فقهی،   قاعده   : ی د ی کل   واژگان 
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 مقدمه 

از روانی   در  که  است  انسان  سلامتی  ابعاد  جملهسلامت 

 و   است  شده  توجه  آن  به  سنت(  و  )قرآن  ی اسلام  یهاآموزه 

  و   حفظ  برای  عینی  یراهکار  شرعی،  احکا   از  بخشی  به  عمل

  فقهی   قواعد  نقش  به  توجه  با  شود.می  گرفته  نظر  در  آن  ارتقای

  در  مکلف   عملی   وظیفه  تعیین  یا   شرعی   احکا   استنباط  در

فقهی    رویکرد  همین  خاص،  شرایط قواعد  به  اعتباربخشی  در 

  »فراغ   قاعده   است.  مشاهده   قابل  تجاوز«  و   »فراغ  قاعده   جملهاز

  شک  وضعیت به ناظر ( 1) فقهی مشهور  قواعد جملهاز تجاوز« و

در    براساس  است.  خود  عمل  درستی  در  مکلفان قاعده،  این 

  نماز  مانند  عبادی،  عمل  یک   انجا    جریان   در  مکلف   که  صورتی

 )اجزاء(  های بخش  دادن  انجا   درست  یا   انجا    به  نسبت  حج،   یا

  عمل   به  و  بگیرد  نادیده  را  شک  باید  کند،   شک  عمل  آن  قبلی

  یافتن   پایان  از  پس   که  صورتی  در  همچنین،  دهد.   ادامه  خود

  بنا   باید   کند   شک  عملش،   شدن  انجا    درست  در  )فراغ(،   عمل

 تکرار   درنتیجه،  بگذارد؛  خود  گذشته  عمل  بودن  صحیح  بر  را

 (.2) نیست واجب قضاء( )اعاده/ آن

  آمد،  خواهد  شناسیگونه  در  که  گونهآن   دیگر،  سوی  از

  روانی  اختلال قالب در  شناسی،روان در عملی  تردید  و  شکاکیت

 قرار  بحث   مورد  2تردید(   )اختلال  1جبری«ب    »وسواسی

 و  مرضی  »تردید  جملهاز  مختلفی  هایشکل  به  که  گیردمی

 افراد  اختلال،  این  در  شود.می  ظاهر  افراد  در  وارسی«  اجبار

  تردید   و  شک  دچار  خود  کارهای  درستی  به  نسبت  همواره

  ها آن  مکرر  انجا    و   وارسی  به   اطمینان،  عد    دلیل  به  شده، 

 یک  انجا   مشغول  هاساعت  است  ممکن  که  جایی  تا   پردازندمی

   باشند. کار

 راهکار  ارائه  صدد   در   کهآن  وجود  با   تجاوز،  و   فراغ  فقهی   قاعده 

  عبادی   اعمال در  شک هنگا   به مکلفان  مشکل حل برای عملی

 حالتی  که  »شکاکیت«  وضعیت  به  ناظر  تواندمی  اما  ؛است  خود

 راهکار  یک  از  درنتیجه  و  باشد   نیز  است  رفتاری  شناختی

 راهکاری   به  شک  وضعیت  از  رفت  برون  برای  شرعی

ازشود  تبدیل  شکاکیت  وضعیت  برای  شناختیروان   در  رو،این. 

 
1. Obsessive-Copmulsive Disorder (OCD) 

2. Doubt Disorder 

  تا   که  دهیم   پاسخ   پرسش   این  به  هستیم  صدد   در   پهوهش  این

  اعمال  دانستن  صحیح  با  که  تجاوز  و  فراغ  قاعده  اندازه  چه

  روش  با   سازگار  دهد،می  جهت  هاآن  رفتار  و   افکار  به  مکلفان،

  شناسیروان   در  جبری«ب    »وسواسی  روانی  اختلال  درمانی

  این   تجاوز،   و   فراغ  قاعده   به  نگرش  این  اثبات  صورت  در  است؟

  راهکاری  به  شرعی،  مسائل  حل  برای  فقهی  ابزار  یک  از  قاعده

  روانی   سلامت  ارتقای  یا  روانی  تعادل  حفظ  جهت  شناختیروان 

   شود. می یل تبد مسلمان مکلفان

  و   فراغ  قاعده   از  شناختیروان   تحلیلی  به  دستیابی  منظور  به

  در   شکاکیت  پدیده   برابر  در  آن  فقهی  مفهو   به  شک  تجاوز،

  داده  قرار  آن(  درمان  و  جبریب    وسواسی  )اختلال  شناسیروان 

 مقایسه  یکدیگر   با   محور  چند  در  پدیده   دو   این   از  هریک   شده، 

 است.  شده

 در   جستجو  براساس  مقاله  نویسندگان   های یافته  که  گونهآن 

  قواعد   به  شناختیروان  رویکرد  دهد،می  نشان  علمی   تارنماهای

 است؛  گرفته  قرار  پهوهانفقه   توجه  مورد  این  از  پیش  فقهی

   کرد: اشاره زیر موارد به توانمی نمونه برای

 اختلال  از  پیشگیری  در  فقهی  قواعد   و   اصول  »کاربرد   مقاله  .1

  ی آبادم یابراه  فرشته  نوشته  ،«یعمل  ب  یفکر  وسواس  اضطرابی

  ، 4  شماره  ،13  دوره  ،یفقه  یهاپهوهش  مجله  ،همکاران  و

   ؛(1396)

 در   فقه  اصول  ریتأث  زانیم  ی»اعتبارسنج  مقاله  .2

  دو   همکاران،  و  انفریشا  نوشته   ،وسواس«  یشناختدرمان

  ، 13  شماره  ،7  سال  حوزه،  یاجتماع  یفرهنگ  مطالعات  فصلنامه

  مقطع   نامهپایان  از  برآمده   که  مقاله  دو  این  در   .(1402)

 عنوان   با  (1395)  یآبادمی ابراه  فرشته  ارشد  کارشناسی

  منظر   از  یعمل  ب  یفکر  وسواس  یاضطراب  اختلال  از  یپیشگیر»

  راهکار  ارائه  هدف  با   نویسندگان  است،   ی«فقه  قواعد  و  اصول

ب   یفکر   وسواس  اختلال  یبرا  ینید  منابع  بر  یمبتن  یدرمان

 سپس   ،پرداخته  آن  درمان  روش  و  یماریب  نیا  شر   به  ،یعمل

  ه یعمل  اصول  و  فقهی  قواعد  از  یبرخ  به  گذرا  و  کوتاه  یشکل  به

 اند. کرده اشاره  تجاوز و فراغ  قاعده جملهاز

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/
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  با   خود  ارشد  کارشناسی  نامهپایان  در  (،1402)  احمدی  رقیه  .3

 طهارت،  حلیت،  صحت،  فقهی  قواعد  تربیتی  تحلیل»  عنوان

  قواعد   تربیتی  جنبه   ارائه  هدف  با  «مسلمین  سوق   و  ید  فراغ،

  مانند:   مشترک  تربیتی  پیامدهای  و  آثار  کنار  در  نظر،  مورد

  های وسواس   از  »مصونیت  موضوع  اعتماد؛   آرامش،  نگری،مثبت

  قاعده   هر  برای  اجمالی  صورت  به  نیز  را  رفتاری«  و  فکری

 است.  کرده مطر 

  خود   ارشد  کارشناسی  نامهپایان  در  (1398)  طالب  حسین   .4

  عبادت ب    روانشناسی  و  دین  بین  قهری  وسواس»  عنوان  با

 شناسیروان  و   دین  دیدگاه  تببین  هدف  با  «نمونه   عنوانبه

  مفهو ، محور:  چند در را اختلال این وسواس، اختلال به نسبت

  شکل   به  دینی«  های»آموزه  با   درمان،   و   پیدایش   سبب   علائم،

  قواعد   و  روایات  کنار  در  درمان،  بخش  در  و  کرده  مقایسه  عا ،

  یکی   ن عنوابه   نیز  تجاوز  و  فراغ  قاعده  به  اختصار  به  دیگر،  فقهی

 است.  کرده اشاره وسواس با مقابله دینی راهکارهای از

 خود   ارشد  کارشناسی  نامهپایان  در  (،1403)  فاضل  اللهرو   .5

 بیت  اهل  فقه  منظر  از  آن  احکا   و  وسواس»  عنوان  با

 تکلیفی   احکا   تبیین  و  وسواس  تعریف  به  تنها  «،السلا ()علیهم

 از  میان  این  در  است.  کرده  بسنده   دین  منظر  از  آن  وضعی  و

  حکم   به  ناظر  هایدلیل  از  یکی  عنوانبه  تجاوز  و  فراغ  قاعده

 .است شده اشاره دین در وسواس تکلیفی

  که   گونهآن  ،محتر   سندگانینو  یهاتلاش   از  تشکر  ضمن

  به   تجاوز  و   فراغ  قاعده  یادشده،   آثار  تمامی   در  شودمی  ملاحظه

  راهکارهای   از  اینمونه   عنوانبه  و   مند روش  غیر  اجمالی،  صورت

  طالعه م  اما   است؛  شده  داده  توضیح  وسواس  با  مقابله  دینی

  کرد یرو  با  تجاوز  و   فراغ  قاعده   ییمحتوا  لیتحل  به  ناظر  یمستقل

  فیتعر  به مطالعه کردن  محدود  .است نشده  انجا   یشناختروان 

  ، معصو   امامان  سخنان  در  آن  با   مقابله  یچگونگ  و  وسواس

 نگرش   داشتن  دونب  ،یفقه  قواعد  از  برخی  توضیح  نیهمچن

  به   حداقلی  نگاهی  شناختی(،روانب    )فقهی  یارشته انیم

  مشاهده   پیشین  های پهوهش  در  که  است  مطالعات   گونهاین

  قاعده   از  فقهی  تحلیل  بر  افزون  حاضر،  پهوهش  در  شود.می

  اهل   و   )شیعه   اسلامی  مذاهب  خوانش  بر   مبتنی  تجاوز  و  فراغ

  با   مایهبن  حکم،  موضوع،  جایگاه،  نظر  از  قاعده  این  سنت(،

  درمان   هایروش  و  جبریب    وسواسی  اختلال  با   مرتبط  مباحث

 است.  نوآوری دارای جهت همین به و  است شده سنجیده آن،

  است:   عملی   کاربرد   دارای  جهت  دو   از  پهوهش   این  های یافته

  و  اسلامی  علو  متخصصان برای عملی   آموزشی پهوهش این (1

 ای رشتهمیان  مطالعات  ظرفیت  از  تا   است  معاصر  پهوهانفقه

  بهره  دینی  هایآموزه  از  کاربردی  و  نو  تحلیلی  به  رسیدن  برای

 فرصت  این  تجاوز  و  فراغ  قاعده  شناختیروان  تحلیل  (2  گیرند.

  های آموزه   ظرفیت  از  استفاده  با  که  دهدمی  درمانگران  به  را

  با   متناسب  درمانی  هایشیوه  مذهبی،  دستورهای  و  دینی

 اجرا  و   انتخاب  را  مسلمان   جویاندرمان  باورهای   و  هاارزش 

  باشند.  داشته  بیشتری  اثربخشی  هانآ  درمانی  اقدامات  تا  کنند

  بوده   روهروب  جدی   محدودیت  دو  با   حاضر  پهوهش  وجود،  این  با

 این   اثربخشی  میزان  روشی،  محدودیت  واسطه  به  (1  است:

 به  توجه  با   ( 2  نشد.  بررسی  هدف،   جامعه   روی  بر   مطالعه

  قواعد  همچنین  شکاکیت،  به   ناظر  دینی   هایآموزه  فراوانی

  نگرجامع  مطالعه  امکان  آن،  با   مرتبط  عملیه  اصول  و   فقهی

  مدیریت  برای  دینی   راهکارهای   و  شکاکیت   ابعاد   تما   به  نسبت

 . نشد  فراهم آن،

 

 هاروش  و   مواد

 به  که  است  تحلیلی  ب  توصیفی  ایمطالعه  حاضر،  پهوهش

  به  نسبت  ایرشته میان  رویکردی  با   و   ایکتابخانه  منابع   استناد

 اضطراب،  مدیریت  در  آن  کارآمدی  و   تجاوز  و   فراغ  فقهی   قاعده 

  است.   شده  انجا   جبری  ب  وسواسی  اختلال  درمان  و  پیشگیری

  به   بنا   شد.  سنجیروایی  تجاوز  و  فراغ  فقهی  قاعده   ابتدا

 روایات  از  برآمده  قاعده  این  اعتبار  شده،انجا   هایبررسی

  به   مکلف  مشکل  حل  مقا   در  معصو   امامان  که  است  متعددی

  را   او  مختلف  ادبیات  از  استفاده  با  عبادی،  اعمال  در  شک  هنگا 

  اتما    از  پس  شک  به  نسبت  توجهیبی  در  کلی  ایقاعده  متوجه

  دارد:  اصلی  رکن  سه  محتوایی،  نظر  از  قاعده  اند.کرده  عمل

  و   )شک(  تردید   ذهنی  حالت  شک(،  )متعلق  خارجی  عمل

 ب  وسواسی  اختلال  ادامه،  در  شک(.  )حکم  مسئله  حل  راهکار
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 قرار  بررسی  مورد  شناسیروان   دانش   هاییافته  براساس  جبری

  مفهومی  تحلیل  (1  شد:  انجا   محور  پنج  در  بررسی  این  گرفت.

   اختلال؛  ماهیت  همچنین  »اجبار«،   و  »وسواس«  مؤلفه  دو

  یا   ایجاد  در  مؤثر  انیرو  هایزمینه  و  عوامل  بازشناسی  (2

 اجبار  و   مرضی  »تردید  الگوی  بر  تمرکز  ( 3  اختلال؛  این  تشدید

 جبری،ب    وسواسی  اختلال  مختلف   الگوهای  میان  از  وارسی«

   تجاوز؛   و  فراغ  قاعده  با   شباهت  بیشترین  داشتن  واسطهبه

  اختلال  درمان  در  رفتاری  ب  شناختی  درمانی  روش  بر  تمرکز  (4

  قاعده   با  شباهت  بیشترین  داشتن  واسطهبه   جبریب    وسواسی

 اختلال  مایهبن  عنوانبه   »اضطراب«  شناسایی  (5  تجاوز؛   و  فراغ

  با   آن.  شناختیروان  پیامدهای  بررسی  و  جبریب    وسواسی

  و   فراغ  قاعده  بازشناسی  در  دو   و  اول  مراحل  یافتن  پایان

 سو    مرحله  جبری،  ب  وسواسی  اختلال  همچنین  تجاوز،

 میزان   در  پهوهش  اصلی  پرسش  به  پاسخگویی  هدف  با   پهوهش

  و  فراغ  فقهی  قاعده  بر  مبتنی  دینیدرون  راهکارهای  سازگاری

  شد.  آغاز جبریب  وسواسی روانی اختلال درمانی  روش با  تجاوز

   ترتیب،  به  شناختیروانب    فقهی   تطبیقی  مطالعه  این  در

  وضعیت  به  نسبت  شناسیروان  و  فقه  دانش  رویکرد  (1

  و   مفهو   (2  پیشگیری،  یا  درمان   نظر  از  اشخاص  شکاکیت

ب    وسواسی  اختلال  و  تجاوز  و  فراغ  قاعده  در  شک  نشانگرهای 

  رفتاری،   و   شناختی  سطح   دو  در  شک  به  توجهیبی  (3  جبری،

  تجاوز و فراغ قاعده  در شکاکیت مایهبن عنوانبه  »اضطراب« (4

  و   تشابه  و  گرفته  قرار  بررسی  مورد  جبری؛ب    وسواسی  اختلال  و

 موارد  این  به  نسبت  نگرش  دو  این  در  موجود  هایتفاوت

 گردیدند.   شناسایی

 

 هایافته

  و   فراغ  فقهی   قاعده   که  دهد می  نشان   حاضر  پهوهش  های یافته

 جبری ب    وسواسی  روانی  اختلال  با   جهت  چند  از  تجاوز

  با   رویارویی   در  شناسیروان   و   فقه  دانش   ( 1  دارد:  همسویی

 به  منجر  تواند می  که  )مکلفان(  اشخاص  شکاکیت  وضعیت

  این   با   دارند  یکسانی   رویکرد  شود،  وسواس  اختلال  پیدایش 

  درمان،   بر  افزون  تجاوز،   و  فراغ  قاعده   مفاد  به  عمل  که  تفاوت

  قاعده   ( 2  دارد.  پی   در  نیز  را  اختلال  این   به  ابتلا  از  پیشگیری

  جبری ب    وسواسی  اختلال  الگوهای  از  یکی  به  ناظر  تجاوز  و  فراغ

  شامل   و   بوده  شرعی   اعمال  در   وارسی(  اجبار  و  مرضی   )تردید

  و  فراغ  قاعده  (3  شود.می  آن  طبیعی  و  مرضی  حالت  دو  هر

 اختلال  درمانی   هایروش  مؤثرترین  از  یکی  براساس  برابر  تجاوز

  کند می  عمل  رفتاریب    شناختیدرمان  یعنی  جبری،ب    وسواسی

  اختلال  درمان  بر  افزون  شناختی،  و  رفتاری  روش  دو  به  و

  است.  مؤثر  نیز  آن  به  ابتلا  از  پیشگیری  در  جبری،ب    وسواسی

  و  جبری  ب  وسواسی  اختلال  میان  مشترک  اساسی  عنصر  (4

  افکار  تشدید  با  که  است  اضطراب  عنصر  تجاوز،  و  فراغ  قاعده

 نتیجه در  شود.می  وسواسی  رفتار  به  منجر  ذهن،  در  منفی

  در  فقهی  نظر  از  تنهانه  تجاوز  و  فراغ  قاعده   کرد  ادعا  توانمی

  و   شک  وضعیت  از  هاآن  خروج  و  مکلفان  شرعی   مسائل  حل

  مشابهت   واسطهبه  بلکه  دارد؛  کارایی   عمل،  در  سرگردانی

  هایروش   و  جبریب    وسواسی  اختلال  با  کارکردی  و  مفهومی

  نیز  مسلمانان  روان  سلامت  ارتقاء  و  حفظ  جهت  در  آن،  درمانی

 کند. می ایفا مؤثری نقش

 تجاوز   و  فراغ   فقهی  قاعده.  1

  قابلیت  که  (3)  است  فقهی  مهم   قواعد  از  تجاوز  و  فراغ  قاعده

  داشته   را  عبادی  اعمال  ویههبه  فقهی  مختلف  هایحوزه  در  اجرا

  است. گرفته قرار  اسلامی مذاهب فقهای توجه مورد (،4)

  به   »فراغ«  واژه  عربی،   زبان  در:  قاعده  شناسیمفهوم.  1-1

 »عبور  معنای   به   »تجاوز«  واژه  و   ( 5)  یافتن«  »پایان   معنای

  پوشیچشم  با  روند.می  کار  به  (6)  سرگذاشتن«  پشت  و  کردن

  داشته   تجاوز«  و  فراغ  »قاعده  عنوان  با  قاعده  یک  کهاین  از

  »قاعده   و  فراغ«  »قاعده عنوان  با  مستقل  قاعده  دو  یا  (1)  باشیم

 دارد: وجود اصلی عنصر  سه (،7-4) تجاوز«

  از  یکی   انجا    صحت  یا   انجا   (: شک  )متعلق  مشکوک  امر   یکم(

 است  ...(   حج،  )نماز،  شرعی  عمل   تما   یا  عمل  شرائط  و  اجزاء

 (. 2) است داده  انجا  نزدیک  یا  دور گذشته در مکلف که

  یا   صحیح  احتمال  نظر   از  قاعده   این  در   «شک»  واژه  : شک  دو (

  که  است  علم«  »عد    با  برابر  عمل،   انجا    بودن  نادرست

 به   ظن  مساوی«،  »احتمال  معنای  به  شک  وضعیت  دربرگیرنده
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 کمتر«   »احتمال  معنای  به  وهم   و  بیشتر«  احتمال»  معنای

  با   مکلف  که  شودمی  مواردی  به  مربوط  شک   این  . (7)  شودمی

  دلیل   به  درست،   عمل  موانع  و   شرائط  زاء،اج  از  آگاهی  وجود

  شده   انجا   عمل  مطابقت  در  ذهنش،   از  عمل  تصویر  شدن  پاک

  کند می  شک  )مأموربه(،  شرعی  وظیفه  درست  شکل  با  به()مأتی

  به   نسبت  تواند می  تجاوز   و  فراغ  قاعده   موضوع  شک  (.4)

  (. 2)  باشد  خارج  در  عمل  »وجود«  یا  شده  انجا   عمل  »صحت«

  عمل  انجا   هنگا   توجهیبی  تواندمی  نیز  مکلف  شک  دلیل

 حافظه   از  عمل  تصویر  شدن  پاک  یا  قلب(  حضور  )عد 

 (. 4-1) باشد  زمان گذر  با مکلف مدت کوتاه

  مکلف  که  صورتی  در  قاعده،   مفاد   به  بنا  شک:   حکم  سو (

  نباید   کند،  شک  خود  گذشته  اعمال   انجا    یا  درستی  به  نسبت

 آن   درست  انجا   یا  عمل  انجا   بر  را  بنا  کرده،  توجه  شک  آن  به

  سخن   به  کند.  خودداری  گذشته  عمل   تکرار  از  و  بگذرد  عمل

  عمل   به   بایستی  آید،   پدید   عمل  انجا    میانه  در  شک  اگر  دیگر، 

  عمل  یافتن  پایان  از  پس  شک  که  صورتی  در  و  دهد  ادامه  خود

 (. 2) نکند تکرار را مشکوک  عمل دهد،  رُخ

  دهد می  نشان  فقهی  منابع  بررسی:  قاعده  اعتبارسنجی  .2-1

  تجاوز،   و   فراغ  قاعده  اعتبار  اثبات   برای  مختلفی   دلایل   به  که

 حجیت   دلیل  عنوانبه  متعددی  روایات  (.8)  است  شده  استناد

  که   است  گرفته  قرار  فقها   استناد  مورد  تجاوز  و  فراغ  قاعده 

  نماز   مانند  مختلفی  مسائل  در  شک  وضعیت  حل  به  ناظر  برخی

  (، 9)  «صلاته  فی  یمضی  قال:  سجد،  قد  و  الرکوع  فی  شک  »

  اما    کند؛می  شک  رکوع  انجا    در  سجده،  در  شخصی»

 مواردی،  در  اما   هستند؛   دهد«می  ادامه  را  نمازش  فرمودند: 

 و  مسئله  آن  حل  برای  کلی   اصل  یک  به  مسئله،  حل  بر  افزون

  من  خرجت  إذا  ةزرار  یا»  است:  شده  اشاره  نیز  مشابه  موارد

 زراره،  »ای  ( 9)  ء« بشی  لیس  فشک ک  غیره   فی   دخلت  ثمَّ  شیء

  تو   شک  شدی،   دیگری  کار  وارد  و   رفتی   بیرون  کاری  از  هرگاه 

  فی   دخلت  قد   و  الوضوء  من  شیء  فی  شککت  ذا»ا  ندارد«؛  اثری

  لم   شیء  فی   کنت  إذا  الشک    إن ما  بشیء،   شک ک  فلیس  غیره

 وارد  کهدرحالی   کردی  شک  وضو  از  جزئی در  اگر»  (10)  «تجزه

 معتبر  زمانی  شک  نیست.  معتبر  تو  شک  ای،شده  دیگر  جزء

  فیه  شک   شیء   کل »  ؛«اینرسانده  پایان  به  را  عمل  آن  که  است

 در   اگر»  (11)  «علیه  فلیمضى  غیره  فی  دخل  و   جاوزه  قد  مما

  شده   دیگر  کار  وارد  و  گذشته  محلش   از  که  شود  شک  کاری

  مضى   قد  مم ا  فیه  شککت  ما   کل »  ؛«دهد  ادامه  را  کارش  است؛

 ای،گذشته   آن  از  که  چیزی  در  هرگاه»  (9)  «هو  کما  فامضه

  ملاحظه   که  گونهآن   .«نکن  اعتنا  خود  شک  کردی،  شک

 فرض  »موجود«  را  مشکوک  عمل  گاه  روایات   این  شود،می

 اند. دانسته  »صحیح« را مشکوک عمل  گاه  و کرده

  عملی   روش   که  باورند   این   بر   فقها   از  برخی  این،   بر  افزون

 از   پس  که  است  بوده  چنین  همواره  عقلا(  )سیره  خردمندان

  یا   انجا   در  تردید   به  و   انگارندمی  صحیح  را  آن  کار،   انجا 

  که هنگامی  زیرا  (؛ 1)  کنندنمی  توجه  آن،   دادن  انجا   درست

 و  اجزاء  تما   به  باشد،  کاری  انجا    صدد  در  خردمند  و  آگاه   فرد

  با  و  درست  شکل  به  را  آن  کوشدمی  و  دارد  توجه  آن  شرایط

  بنابر  دیگر،  سخن  به  .(12)  دهد  انجا   موارد،  آن  همه  ملاحظه

  عمل   یک  درست  انجا   به  توجهیبی  (،7)  غفلت  عد   اصل

  ادبیات   در   واقعیت  این  از  (.4)   است  طبیعی  غیر  امری  ارادی،

  حین  منه  اذکر  یتوضا  حین  هو»  همچون:  هاییعبارت  با  دینی

  خود  کار  به  بیشتری  توجه  گرفتن،  وضو  هنگا    به  او»  یشک«

 منه   الحق  الی  اقرب  هو»  و  «است   کرده  شک  کهزمانی  تا  دارد

  واقع   به   آن،  از   پس   به  نسبت  عمل،   هنگا   او »  ( 9)  ذلک«  بعد 

 است. شده  اشاره «است بوده ترنزدیک

  (، 13)  تصح  لاص  (، 2)  فقها  اجماع  گذشت،  آنچه  بر  افزون

  به   نسبت  صحیح  اعمال  فراوانی  (،3)  حرج  و  عسر  نفی  هقاعد

  ظهور  و  (14-13)  غفلت  و  سهو  عد   اصل  (،13)  فاسد  اعمال

  الهی   فرامین  کامل   و  صحیح  انجا   در  مسلمان  انسان  وضعیت

  آیندمی  حساب  به  تجاوز  و  فراغ  قاعده  مستندات  ازجمله  (13)

  ذمه   برائت  و  )اجزاء(  شده  انجا   عمل  بودن  کافی   آن،  نتیجه  که

 (. 16-15) است عمل آن دوباره انجا  از مکلف

  های شکل  به  تجاوز  و  فراغ  قاعده :  قاعده  های خوانش  .3-1

  فقهای   است.  شده   نقل  اسلامی  مذاهب  فقهی  متون  در  مختلفی

  بعد   الشک  ةقاعد»  اند:آورده  قاعده  این  توصیف  در  امامیه

 وتجاوز  شک  من»  (،17)  »المحل    وتجاوز  الغیر  فی  الدخول
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 «المحل  تجاوز  بعد  الشک  ة قاعد»   (،18)  «یلتفت  لم  المحل  

  بعد   الشک»  (،13)  «التجاوز  و  الفراغ  بعد   الشک  ةقاعد »  (،19)

  الفعل  محل   عن  الانتقال  بعد  الشک»  (،20)  «مؤث ر  غیر  الفراغ

  بعد   الشک  أن   ة قاعد»  (،21)  «له  أثر  لا   آخر  فعل   فی   والدخول

  الشیء  عن  الخروج  بعد  الشک»  (،22)  «إلیه   یلتفت  لا  الفراغ

  (، 24)  «له  حکم  لا  الفراغ  بعد   الشک»  (، 23)  «بشیء  لیس

  نفی   ةقاعد»  (،25)  «الفراغ  بعد  الشک  إلى  الالتفات  عد   ةقاعد »

 (،27)  «الفراغ  بعد  الشک  ةقاعد »  (،26)  «الفراغ  بعد  الشک

  بعد   الشک  ةقاعد»  (،19)  «الفراغ  بعد  الشک  عند  لصحّةا   لةأصا»

 التجاوز  ة قاعد»  (،29)  «والتجاوز  الفراغ  ة قاعد»  (،28)  «التجاوز

 (،32)  «الفراغ  ة قاعد»  (،31)  «التجاوز  ة قاعد»  (،30)  «والفراغ

 که  گونهآن   (.33)  «لصحّةا  على   فعله  المسلم  حمل  ةقاعد »

 متن  در  شک  واژه  ها،خوانش   این  بیشتر  در  شودمی  ملاحظه

 با  شک«  به  توجه  »عد   همچنین  است.  رفته  کار  به  قاعده

  با   نیز  شک  بودن  اثربی  و  (25-22-18)  التفات«  »عد    عبارت

  (، 21)  «له  أثر  لا »  (،20)  «مؤث ر  غیر»  هایواژه  از  استفاده

   است. شده توصیف (24) «له حکم لا » (،23) «بشیء لیس»

  فقه   گستردگی  به  نه  سنت  اهل   منابع  در  تجاوز  و  فراغ  قاعده

  یا   ( 16)  ظاهر«  و   اصل  »تعارض  مباحث  ضمن  در  ولی   ،امامیه

  در  شعرانی  است.  رفته  کار  به  ( 37-34)  شک  به  مربوط  مسائل

  : العباده  من  الفراغ  بعد  الشک»  است:  آورده  قاعده   این  توصیف

  بعد  الشک  بین  و  الفعل  فی  الشک  بین  الشافعی  الإما    فرق   وقد

  شک  که  است  روشن  (.38)  « الثانی  فی  اعاده  یوجب  فلم  الفعل

  فعل،   اتما    از  پس   شک   و  تجاوز  قاعده   به   ناظر  فعل،   میان  در

 الشک»  فقهی   ضابطه  همچنین  .است  فراغ  قاعده  به   ناظر

  یتذکر  أن  :منها   مواضع؛  فی  له  أثر  لا  الشروع  بعد  الطارئ

 . است تجاوز قاعده  به ناظر (38) «قرب علی فیه المشکوک

  و   فراغ  قاعده  شود،می   ملاحظه  که  گونهآن   :بندیجمع

 دلایل  استناد  به  آن  اعتبار  که  است  فقهی  قواعد  ازجمله  تجاوز

  قاعده   این   است.  شده   ثابت   معصومین  احادیث  ازجمله  مختلفی

 یا  تحقق  در  شک  وضعیت  از  مکلف  ساختن  خارج  هدف  با

  در   قاعده،  بنابراین  است.  شده  وضع  خود،  گذشته  عمل  صحت

  یا  انجا   به نسبت زمان  گذر یا  غفلت  دلیل  به مکلف  که  صورتی 

  نزدیک   یا   دور  گذشته  در  که  خود  شرعی  اعمال  اجزای  صحت

  درست  یا  شده  انجا   او  عمل  باشد،  داشته  تردید  داده،  انجا 

 نیست.  آن تکرار به نیازی و  آیدمی حساب به شده،  انجا 

 روانی   اختلال یک  عنوان به  )وسواس(  شکاکیت.  2

 که  است  روانی  اختلال   نوعی  1جبری   ب  وسواسی  اختلال

  کیفیت  (، 39)  کرده  مختل  را  انسان  رفتاری  و  ذهنی  عملکرد

  تحت  منفی   شکل   به  اجتماعی  و   فردی  سطح  در   را  فرد   زندگی 

 است. بررسی قابل  محور پنج  در اختلال این دهد. می قرار تأثیر

  مهم   عنصر  دو   اجبار  و  وسواس:  مفهومی  تبیین.  1-2

  آیند.می  حساب  به  جبری  ب  وسواسی  اختلال  دهندهتشکیل 

  به   که  ایذهنی  تصاویر  یا   امیال  افکار،   از   عبارتند  2ها«»وسواس 

 بروز  سبب  شده،  تداعی  ذهن  در  ناخواسته  و  مکرر  شکل

  بودن،  معذب  تشویش،  (،40)  اضطراب  همچون:  مشکلاتی،

  بیشتر  در  که درحالی  (؛ 41)  شوندمی  فرد   در   هراس  یا   عصبانیت

  (. 40)  هستند  اساس  و  پایهبی  هاییاحتمال  و  افکار  موارد،

  های ناراحتی از رهایی  برای بیمار  که اقداماتی  یعنی  3ها«»اجبار 

 رفتار  شکل  به  است  ممکن  که  دهدمی  انجا   وسواس،  از  ناشی

  یک   )تکرار  ذهنی  عمل   یا   ها( دست  مکرر  )شستن  خارجی

  افراطی  بسیار  یا   هدف  با  ربطبی  معمولاا   اجبارها   باشد.   عبارت(

  را  خود  فرد  دارد،  وجود  ذهن  در  وسواس  کهزمانی  تا  و  هستند

  برای  است  ممکن   اجبارها   (.40)  بیند می  ها آن   تکرار  به  مجبور

  از  و  ترسناک  موقعیت  یا  رویداد  از  پیشگیری  اضطراب،  کاهش

 قوت  اطمینان،  افزایش  بیشتر،  راحتی  احساس  ترس،  بردن  بین

 (. 41) شوند انجا  امنیت احساس افزایش  یا گرفتن قلب

 نوع  )افکار(،  هاشناخت  رفتاری،ب    شناختی  نظریه  براساس

ب    وسواسی  اختلال  بنابراین،   زنند؛ می  رقم   را  رفتارها   و  هیجانات

  که   رفتاری  و   شناختی  ناسالم   چرخه  یک  از  است  عبارت  جبری

  شود. می  منتهی  ناسالم   رفتارهای  به  و  شروع  منفی  افکار  با

  که   هستند  ذهنی  تصاویر  یا   هاگزاره  منفی،  خودآیند  افکار

 
1 Obsessive-copmulsive disorder   )OCD( 

2 Obsessions  

3 Compulsions 
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 ارادی  غیر صورتهب خاص،  موقعیتی در  افراد گرفتن قرار هنگا  

  در   ناگهان  گذشته،  و   حال  هایواقعیت  و   تجربیات  براساس  و

  (. 42)  شوندمی  ناخوشایند  احساسات  ایجاد  باعث  و  ظاهر  ذهن

  تمرکز ها آن بر و  داده اهمیت خود افکار به  فرد که میزان هر به

 دهد؛می   انجا   هاآن   روی  بر  بیشتری  پردازش  ذهن  کند،

 هیجانات  و  کنندمی   جلوه  تر مهم   و  واقعی  افکار   این   درنتیجه، 

 برابر  در   مقاومت   که   شود می   حاصل   ها آن   از   شدیدتری   منفی 

 فرد  نهایت،   در  سازد.می   دشوارتر   را  ها( آن   گرفتن   )نادیده  هاآن 

 به   دست  آزاردهنده،  و  منفی  هیجانات  این  از  رهایی  منظور   به 

  تنها نه   اعمال   این   اما   زند؛ می   )اجبارها(   خارجی   یا   ذهنی   اعمال 

  معیوب،   سیکل   یک   مانند   بلکه   (، 39)   دهد نمی   کاهش   را   اضطراب 

 (. 43)   شود می   ذهن   در   منفی   افکار   تر گسترده   رشد   موجب 

 شکل  نیز  سالم  افراد  ذهن  در  است   ممکن  وسواسی  افکار

  داده   تشخیص  زمانی  جبریب    وسواسی  اختلال  اما   بگیرند؛ 

 توجه   وسواسی  هایاجبار   و  افکار  به  حدی  به  فرد  که  شودمی

  شدیدی  ناراحتی  و  شده  مختل  او  طبیعی  زندگی   روند  که  کند

 . (44)  آید وجود به برایش

  زیستی  عوامل   از  پوشیچشم  با :  هازمینه  و   عوامل  .2-2

 جبری ب    وسواسی  اختلال  روانی  علل  و  ها شاخصه  برخی  ،(40)

   از: عبارتند

  )یادآوری   کلی  حافظه  در  اختلال  1حافظه:   نقص  .2-2-1

  جداسازی  توانایی  عد   و  خود  حافظه  به  اعتماد  عد    گذشته(،

  این   اصلی  ویهگی   خیالی،   و  واقعی  اعمال  به  مربوط  خاطرات

  .(41) است اختلال

  تلاش   3ریباند«،   »اثر  نظریۀ  براساس  2افکار:   سرکوب  . 2-2-2

  خارج   ذهن  از  را  آن  تنهانه  امر  یک  به  نکردن  فکر  برای

  بنابراین،   کند.می  ترپررنگ  ذهن  در  را  آن  حضور  بلکه  کند، نمی

  سرکوب   برای  جبریب    وسواسی  اختلال  به  مبتلا  بیماران  تلاش

  دهنده، آزار   و  مزاحم  وسواسی  افکار  گرفتن  نادیده  و  کردن

  از  بیش   را  هاآن  بلکه  کند؛ نمی  کمک  افکار  آن  مهار  به  تنهانه

   . (41) کند می گرفتار وسواسی افکار دا   در سالم افراد

 
1. Memory impairment 

2. Suppression of thoughts 

3. Rebound effect 

  کامل   یا  کافی  از  اطمینان  عد   4دانستن:  احساس  .2-2-3

 وسواسی   اعمال  انجا   توقف  تا  شودمی  سبب  خود،  عمل  بودن

  باشد  دشوار  جبری،ب    وسواسی  اختلال  به  مبتلا  بیماران  برای

 و   (45)  امنیت  به  نیاز  احساس  (،43)  تردید  و  شک  (.41)

 اختلال  به   مبتلایان  های ویهگی  دیگر   از   (41)  5گرایی کمال

  است. جبریب  وسواسی

 طبیعی   صورتبه  مزاحم،  افکار  هرچند  شناختی:  نظریه  .4-2-2

  این  نادرست  تفسیر  اما  ؛آیندمی  وجودبه  افراد  تما    ذهن   در

  باعث  بیرونی،   و  درونی  هایمحرک  از  منفی  ارزیابی   و  افکار

  اضطراب   ایجاد   باعث  نتیجهدر  شده؛   مزاحم  افکار  یافتن  اهمیت

   (.43) شودمی وسواسی کارهای انجا   آن، دنبال به و  نگرانی و

 دارای  افراد   6ورودی«:  اطلاعات   عنوان به  »خٌلق   نظریه   . 2-2-5

 دست  وسواسی   اعمال   از   زمانی   تنها   جبری ب    وسواسی   اختلال 

  انجا   کامل   و   خوب   یعنی   نظر،   مورد   معیار   به   که   کشند می 

  عامل   اینکه   به   توجه   با   7توقف(   )اصل   برسند   کارها   دادن 

 کنشگر  منفی   خلقی   حالت   وسواسی،  اعمال   انجا    به   شروع 

 خوب  خلق   با   اولیه   بد    خلق   که زمانی   تا   است،   اضطراب(   )غالباا 

  اختلال  به   مبتلا   بیماران   باشد،   نشده   جایگزین   خوب(   )حال 

  ادامه  خود   وسواسی   عمل   تکرار   به   همچنان   جبری ب    وسواسی 

   (. 41)  دهند می 

  ب   وسواسی  اختلال  الگوهای  ترینمهم  از:  شناسیگونه  .3-2

 وارسی«  اجبار  و   مرضی  »تردید  (، 43)  تردید(  )اختلال  جبری

 عد   از  یحالت  در  را  فرد  رفتاری  ب  ذهنی  الگوی  این  است.

  شک   خود  کارهای   به  مدا    که  ایگونه  به  دهدمی  قرار  اطمینان

  مطمئن  هاآن   بودن  درست  از   تا  گرددمی  باز  عقب  به  کرده،

  با   همراه  اغلب  8خود،  مورد  در  گونهوسواس   هایتردید  این  شود.

  شود می  باعث  که  است  بارخشونت  عمل  انجا   از  خطر  احساس

  یک   انجا    کردن  فراموش  یا   دادن  انجا    خاطر  به  همیشه  فرد

  تا   (46)  گاز(  اجاق  چندباره  )وارسی  کند   گناه   احساس  کار،

 
4. Yedasentience 

5. Perfectionism  

6. Mood-as-input hypothesis 

7. Stop rule 

8. Obsessional self-dubt 
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  و   شک  چرخه  این  گرفتار   ها ساعت  است  ممکن   که  جایی

 (. 45)  شوند مجدد وارسی

  باشد،   مذهبی  جبری،ب    وسواسی  اختلال  به  مبتلا  فرد  اگر

 را  خود  غسل  یا  وضو  کند:  تجربه  را  زیر  هایحالت   است  ممکن

  دچار   هاآن   مورد  در  و  دهدمی  انجا   اضطراب  و  تردید  و  شک  با

  و  صحیح از تا دهدمی انجا  را هاآن  مکرر صورتبه  شده، تردید

  و  نجاست  مورد  در  همچنین  شود.  مطمئن  هاآن  بودن  کامل 

  جهت   مثال  برای  دهد، می  نشان  حد  از  بیش   حساسیت  پاکی

 بودن  پاک  مورد  در  که   را  هایشلباس  خود،  اضطراب  کاهش

  افراد،   این  برای  (.47)  شویدمی  بارها   دارد،   تردید  ها آن 

  داد    انجا   که  غسلی  آیا  آید:می  پیش  قبیل  این  از  هایی سؤال 

  تلفظ  یا  رکعات  تعداد  لحاظ  از  خواند ، که  نمازی  است؟  صحیح

  به  نسبت  تردیدهایی  و   شک  چنین  است؟  بوده   صحیح  عبارات،

  مکرر   انجا    به  را  اختلال  این  به   مبتلا  فرد  خود،  کارهای 

 دارد.می وا مشکوک  کارهای

 درمان   نوع  سه  جبریب    وسواسی  اختلال  برای:  درمان  .4-2

 جراحی  و  (39)  درمانیدارو  (،43-39)  درمانیروان   دارد:  وجود

 این  از  یکی   درمانگر،  تشخیص  و  بیمار  وضعیت  بنابر  که  (44)

 ازجمله   شود.می  گرفته  کار  به  هاآن  از  ترکیبی  یا  هاروش

  این   درمان  برای  را  آن   درمانگران  بیشتر  که  هادرمان  ترینمهم

 است.  درمانیروان (، 39) دهندمی ترجیح اختلال

ب    شناختی  درمان  درمانی،روان  هایروش  ترینرایج   ازجمله

 بیشتر  که   باورند   این   بر  روش  این  طرفداران  است.  1رفتاری

  که   هستند   2خودکاری   هایپردازش  از  ناشی   روانی،   های اختلال 

  بیمار  به  باید  بنابراین،  (.42)  اند شده  دارجهت  ناسالمی  شکل  به

 زیرا   شود؛  خود  رفتار  و  افکار  میان   ارتباط  متوجه  تا  شود  کمک

  و   کندمی  احساس  نیز  گونههمان  بیندیشد،   هرگونه  انسان

  شکل   احساسات،   و  افکار   همان  تناسب  به  وی   رفتارهای

  استمرار   اصلی  عوامل  ازجمله  دیگر،  سخن  به  (.43)  گیرند می

 نادرست   شیوه  و  شناختی  خطاهای  جبری،ب    وسواسی  اختلال

  بیهوده  تلاش  همچنین و  مزاحم افکار  تحلیل  و  تجزیه و  ارزیابی

  و   شناسایی  طریق  از  درنتیجه،  است.  افکار  این  کنترل  جهت

 
1. Cognitive behavioural therapy) CBT( 

2.Automatic processing 

  و   ذهنی  هایروش  به  منطقی  غیر  و  واقعی  غیر  افکار  اصلا 

 یابد.  دست بیشتری روان سلامت به تواندمی بیمار  عملی،

  دو   بر  مبتنی  درمان،   نوع  این  شودمی  ملاحظه  که  گونهآن 

  درمانی   رفتار  و  باور(  )اصلا   درمانی  شناخت  بخش:

 درمانی   شناخت  (.43)  است  پاسخ(  از  ممانعت  و  سازی)مواجه 

  تمرکز   است  وسواسی  رفتار  اصلی  عامل  که  وسواسی  افکار  بر

  پشت  که  باورهایی  و  منفی  خودآیند  افکار  بخش  این  در  دارد.

  مانند   (،45)  3شناختی(  )خطاهای  دارند  قرار  وسواسی  افکار

  بودن   واقعی  و  افکار  بودن  مهم  افکار،  کنترل  داشتن  ضرورت

  و   قطعیت  به  نیاز   خطر،  احساس  مسئولیت،  احساس  ها،آن 

  سپس  شده،   شناسایی  بیمار  و  درمانگر  سوی  از  طلبی،کمال

  تری منطقی  باورهای  با  را  ها آن   که  شودمی  تشویق  بیمار

 درک  این  به  بیمار  تا  شودمی  موجب  امر  این  کند.  جایگزین

  تهدید   بودن،   ناخوشایند  وجود  با   وسواسی  افکار   که  برسد

  انجا   کاری  کنترلشان،  برای  نیست  نیازی  و  آیندنمی  شماربه

  شناختی   خطاهای  شناختی،  بازسازی  با   ترتیب،بدین  دهد. 

  تمایل   بیمار،  اضطراب  کاهش  با  و  شوند می  تضعیف  یا   جایگزین

  کهچرا  (؛43)  کندمی  پیدا   کاهش  نیز  وسواسی  اعمال   انجا   به

  خطاهای  جای   هب  مساعدتر   تفسیرهای   و   تعبیرها   جایگزینی   با 

  هایمحرک  به  تهدیدآمیز  هایمحرک  تعبیرها،  سوء  و  شناختی

  کمک  به  درمانی  رفتار  در  (.48)  شوندمی  تبدیل  خنثی

  مشکلات  با   برخورد  نحوه  مستقیم،   صورتبه  عملی،   هایتمرین

  ها، تمرین   این  مؤثرترین  از  یکی   (.43)  شودمی  داده  آموزش

  این   در  است.  4پاسخ«   از  ممانعت   و  سازی»مواجه   تکنیک

  با   واقعی  یا   خود(  ذهن   )در  فرضی  صورتبه  بیمار  تکنیک،

  با   و  شودمی  روروبه   وسواس  کنندهتحریک  هایموقعیت

 آن  به  یهمیشگ  هایپاسخ  از  کندمی  سعی   درمانگر  راهنمایی

  نشان  فرد  به  تجربی  صورت  به  روش  این  کند.  جلوگیری

  او   به  و   کندنمی  تهدید  را  او  خطری  درواقع  که  دهدمی

  احساس  توانمی  نیز  وسواسی  آداب  انجا    بدون   که   آموزدمی

 بیمار   اضطراب  رفته  رفته  تمرین،  این  تکرار  با  داشت.  خوبی

 (. 43) یابد می تسلط  خود رفتار و  افکار بر یافته، کاهش

 
3 .Cognitive bias 

4. ERP 

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/


 ری و همکار اسیده حورا نظ جبری  - وسواسی اختلال  درمان  در آن جایگاه و تجاوز و فراغ قاعده شناختیروان  - فقهی واکاوی

 

 11 . باشدمی  CC BY-NC 4.0 نوع از باز دسترسی سیاست تابع مجله این 1404 ،هفتوچهل شماره ،هفدهم   دوره پزشکی، فقه مجله
 

  معنای   به  داستانی  ادبیات  در  مایه«»بن  واژۀ:  مایهبن  .5-2

  کار  به  داستان«  یک  »عناصر  یا  اجزاء«  دهندهوحدت  »عنصر

 از   منظور  معنا،  این  از  الها   با  نیز  پهوهش  این  در  (.49)  رودمی

  زیرین   هایلایه  که  است  1زیربنایی   و  اصلی  عنصر  مایه،بن

  عنصر فهم   که آنجا  از دهد. می شکل را جبری-وسواسی اختلال

 از  درست  درکی  به  رسیدن  در  پدیده  یک  دهندهتشکیل  اساسی

 از   تردرست  درک  برای  رو،ازاین  است،  ضروری  پدیده،  آن

  اصلی  عنصر  رسدمی  نظر  به  ضروری  جبری  ب  وسواسی  اختلال

  به  بنا  گیرد.  قرار  تحلیل  مورد  و  شناسایی  آن  مرکزی  هسته  و

  اختلال  در  2»اضطراب«   نویسندگان،  نظر  از  موجود،  های یافته

 محوری  کم دست  یا  یگانه  نقشی  اضطراب  جبری،ب    وسواسی

 از   نیز  رفتاری  فکری  وسواس  آن،   درمان  با   که  ایگونهبه  دارد،

 (. 43) رفت خواهد بین

  حیاتی   تهدیدات  تشخیص  برای  انسان  کردن  آماده  در  اضطراب

  پاسخی   داشته،  وجود  افراد  همه  در   ( 50)  ها آن  با   مقابله  و

  است  ممکن  آن  فقدان  که  آیدمی  شماربه  مفید  و  یافتهسازش

 که   چرا  کند؛  روه روب  توجهی  قابل  مشکلات  و  خطرات  با  را  فرد

  سازشی   های مکانیز   تا  دهد می  فرد  به  را  فرصت  این  اضطراب

 آوراضطراب   و  3زا استرس   منابع  با  مواجهه  جهت  در  را  خود

 به  فرد  تا  شودمی  سبب  اضطراب  نمونه،  برای  دهد.  گسترش

  به   یا  کند  آماده  امتحان  برای  را  خود  کند،  مراجعه  پزشک

  تر، سازنده  زندگی  ترتیببدین  و  کند  احتیاط  رانندگی   هنگا  

 اضطراب   (.51)  کند   تأمین  فرد  برای  را  تریبارور  و  ترطولانی

  که  دهد   رخ  هایی موقعیت  برابر  در  که   است  نابهنجار  زمانی 

  اضطراب   (.51)  کنندمی  عبور  هاآن   از  راحتی  به  مرد   بیشتر

 و   گریز  به  وادار  را  فرد  و  یابدمی  سلطه  فرد  ذهن  بر  ناسازگار،

  کند می  عقل  مقتضای  برخلاف  عمل  یا  موقعیت  یک  از  اجتناب

(52.) 

  حاکم   فرد  بر  ناسالمی  اضطراب  جبری،ب    وسواسی  اختلال  در

  های موقعیت  یا  منفی  عادی  افکار  برخی  آن،  اثر  در  که  شودمی

  باعث   اضطراب  رسند. می  نظر  به   واقعی   و  (50)  شدیدتر  بد، 

 
1. The underlying base 

2. Anxiety 

3. Stressor 

  و   پاسخ  به  مجبور  را  او  و   شده  فرد  در  شدیدی  آشفتگی  تجربه

  شکل   به  را  کاری  اگر  نمونه،  برای  کند؛ می  خطر  برابر  در  اقدا 

 رخ  وحشتناکی  اتفاق   عزیزانش  یا  خود  برای  ندهد،  انجا   خاص

 بروز   وسواسی  اعمال  قالب  در  که  هاپاسخ  این  (.52)  دهدمی

  اضطراب   فعال  چرخه  ایجاد  سبب  مدتطولانی  در  کنند، می

   (.53) شودمی هاوسواس زیاد فراوانی با  همراه  شدید

 گیری نتیجه  و   بحث.  3

  در   شکاکیت  پدیده  همچنین  تجاوز،  و  فراغ  فقهی  قاعده   تاکنون

  و   مفهومی   همگرایی   میزان  شناخت  هدف   با   را  شناسیروان 

  به  پاسخگویی  مقا   در  اکنون  کردیم.  بررسی  هاآن  کارکردی

  روش  با  تجاوز  و  فراغ  فقهی  قاعده   اندازه  چه  تا   که  پرسش  این

 شناختی روان  در  جبری«  ب   »وسواسی  روانی   اختلال  درمانی 

  ب   فقهی   تطبیقی  مطالعه  یک  در  هستیم  صدد  در  است؟  سازگار

 کنیم.  بررسی محور چهار در را موضوع این شناختیروان 

 مسئله  به  تجاوز  و  فراغ  قاعده:  جایگاه  در  مقایسه   .1-3

 تکرار  از  عملی  راهکاری  ارائه  ضمن  و   پردازدمی  مکلف  شکاکیت

  مکلف  که  صورتی در  زیرا کند؛می جلوگیری مکلف  توسط عمل

  پس   یا  دیگر  بخش  به  ورود  و  عمل  یک  از  بخشی  از  گذر  از  پس

 دادن   انجا   صحیح  یا  دادن  انجا   در  عمل  یک  یافتن  پایان

  تجاوز،   و  فراغ  قاعده   به  بنا   کند،   شک  عمل   کل   یا   قبلی  بخش

 نیست.  آن  تکرار  به  نیازی   و   بوده   صحیح  شرعی   نظر   از  او   عمل

  یک   دادن  انجا    در  یا   دادن  انجا   درست  در  تردید  و  شکاکیت

  اختلال نوعی عنوانبه یافتن،   شدت صورت در گذشته، در عمل

  مرضی   »تردید   گیرد.می  قرار  بحث  مورد  شناسیروان  در  روانی

  است   جبریب    وسواسی  اختلال  انواع  از  یکی  وارسی«  اجبار  و

 گذشته  در   خود  اعمال   درستی به   نسبت  دائماا  آن   به   مبتلایان  که 

 هاآن   تکرار  به  اطمینان  کسب   برای  و  شوندمی   تردید  دچار

 با  رویارویی  در  شناسیروان   و  فقه   دانش  بنابراین،  پردازند.می 

 اختلال   پیدایش  به  منجر  تواندمی   که   اشخاص  شکاکیت  وضعیت 

 به  عمل  که  تفاوت  این   با  دارند   یکسانی  رویکرد  شود،   وسواس 

 که  هاییتردید   و  شک   به  توجهی بی   و   تجاوز   و  فراغ   قاعده   مفاد

 آمدن  وجود   به   سبب  است،   طبیعی   موارد   بسیاری   در   ها آن   ایجاد 

 مدیریت  این   شود.می   مکلف   در   رفتار   و  افکار   مدیریت  مهارت 
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 شرعی  وظایف   به   محدود  فقهی   نظر   از   هرچند  رفتار   و   افکار 

 را شخص درنتیجه، دارد؛  را  امور  دیگر  به توسعه قابلیت  اما است؛ 

 کند.می   دور  جبری  ب  وسواسی  اختلال   به  ابتلا   از 

  به  ناظر  دینی  هایآموزه  تما   در:  مفهوم   در  مقایسه  .2-3

   یا  مستقیم  صورت  به  شک  واژه  تجاوز،  و  فراغ  قاعده 

  مفهومی   قاعده  این  در  شک  است.  رفته  کار  به  مستقیم  غیر

 جز   به  ب  )ظن  یقینی  غیر  وضعیت  هر  شامل  داشته،  گسترده

  اگر  بنابراین،  شود.می  وهم(  شک،   ،ب    شرعی  معتبر  ظنون

  نداده،   انجا    درست  یا   نداده   انجا    را  کاری  دارد   یقین  مکلف

  مورد  به  هبست  را  عمل   تما   یا   عمل  از  قسمت  همان  بایستی

  هیچ  در و  احتمالی هیچ  به نباید صورت، این غیر  در کند؛ تکرار

  عمل،   یک  انجا    عد    یا  درستی  به  نسبت  قوت  از  ایدرجه 

  یا   شده   انجا    را  آن  هنی ذ  نظر  از  بایستی  نتیجه،در  و   کند  توجه

 از   بایستی  رفتاری،  نظر  از  و  آورد  حساب  به  شده،  انجا   درست

 امتثال  به  رسیدن  برای  و  کرده  عبور  عمل  تما   از  یا  بخش  آن

 تکرار   به   مجاز  اخروی،  مجازات  ترس  از  یا   )احتیاط(  یقینی

  به   توجهیبی  لزو   اصل  در  رسد می  نظر  به  نیست.  خود  عمل

 این  بروز  زمان  میان  تفاوتی  یقینی،  غیر  شناختی  هایحالت

 در   شک  درنتیجه،  ندارد.  هاآن  بودن  نزدیک  یا  دور  و  هاحالت

  عمل،   با   زمانی   فاصله  هر  در  عمل  درست  انجا    یا   عمل   انجا 

 آن  تکرار  به  نسبت  مکلف  و  بگیرد  قرار  مکلف  توجه  مورد  نباید 

   کند. اقدا  قضاء(  )اعاده/

  در  )تردید( شک  که داد  نشان گذشته توضیحات دیگر،  سوی از

ب   وسواسی  اختلال  از  وارسی«  اجبار  و   مرضی  »تردید  الگوی

  کارهای   درستیبه   نسبت  اطمینان  عد   از  است  عبارت  جبری،

 به  همواره  فرد  تا   شودمی  باعث  اطمینان  عد    این  خود.  گذشته

 احساس   کاری،  انجا   کردن  فراموش   یا  دادن  انجا   تصور  دلیل

  از   جلوگیری  و  خود  آرامش  حفظ  برای  درنتیجه،  کند.  گناه

  به   تا   کند می  کار  یک   انجا   به   اقدا   احتمالی،  ناگوار  عواقب

 مفهومی   نظر  از  را  اطمینان«  »عد    اگر  برسد.  خاطر  اطمینان

  فراغ   قاعده  در  شک  ورت،ص  این  در  بدانیم؛  یقین«  »عد   با  برابر

  جبری ب    وسواسی  اختلال  در  شک  با  همسو  مفهومی  تجاوز  و

 همسنگ  تجاوز  و  فراغ  قاعده  در  یقینی  غیر  وضعیت  زیرا  دارد؛

 وارسی«  اجبار  و   مرضی  »تردید  در  اطمینان  عد    وضعیت  با

 است.

  گذشت،   ترپیش  که  گونهآن :  درمانگری  در  مقایسه  .3-3

 مبتنی   جبری،ب    وسواسی  اختلال  در  رفتاریب    شناختی  درمان

  درمانی   رفتار  و   باور(  )اصلا   درمانی   شناخت  بخش:  دو  بر

 درمانی  شناخت  در  است.  پاسخ(  از  ممانعت  و  سازی)مواجه 

  قرار   وسواسی  افکار  پشت  که  باورهایی  و  منفی  خودآیند  افکار

  شناسایی   بیمار   و   درمانگر  سوی  از  (شناختی  )خطاهای  دارند

  باورهای  با  را  ها آن   که  شودمی  تشویق  بیمار  سپس  شده،

  انجا   به  تمایل  ختی،شنا  بازسازی  با  کند.  جایگزین  تریمنطقی

 مؤثرترین  از  یکی   کند. می  پیدا  کاهش   نیز  وسواسی  اعمال

  از  ممانعت  و  سازی»مواجه   تکنیک  درمانی،  رفتار  در  هاتمرین

  موقعیت  در  فرد   دادن  قرار  با   روش  این   در  است.   پاسخ«

  آموزد می  فرد  وسواسی،  اعمال  انجا   از  جلوگیری  و  آوراضطراب 

 خوبی  احساس  تواندمی  نیز  وسواسی  آداب  انجا   بدون  که

  بیمار  اضطراب  رفته  رفته  تمرین،  این  تکرار  با   باشد.   داشته

 یابد. می تسلط  خود رفتار و  افکار بر یافته، کاهش

  و   فراغ  قاعده  به  ناظر  دینی  هایآموزه  نویسندگان،  نظر  به

  درمان  در  رفتاری  ب  شناختی  رویکرد  همین  نشانگر  تجاوز،

  و   فراغ  قاعده   براساس  زیرا  است؛  جبری  ب  وسواسی  اختلال

 عمل  صحت  در  خودش  شک  به  نباید   مکلف  سو،یک  از  تجاوز،

  را  مشکوک  عمل   نباید   دیگر،  سوی  از  و  کند   توجه  شده،  انجا 

  عد    بر  مبنی  شارع  دستور  از  عملی  پیروی  لزو   کند.  تکرار

 آن،   درست  انجا   یا  انجا   به  اطمینان  عد   وجود  با  عمل  تکرار

  توسط  عمل  تکرار  از  جلوگیری  و   منفی   افکار   با   مواجهه  نوعی 

  در  شک   اعتباریبی  به  مکلف  توجه  کههمچنان  است.  مکلف

  بنابر   کند.می  کمک  او  شناختی  بازسازی  به  فقهی،  منظومه

  قاعده   یک  صدور  با  ،)ع(  معصو   اما   روایات،  از  برخی  مضمون

  آوردمی  حساب  به  اعتبار  فاقد  را  عمل  انجا   از  بعد   شک  کلی، 

  ء( بشی  لیس   فشک ک  غیره  فی  دخلت  ثمَّ  شیء  من  خرجت  إذا)

  از  ناشی   را  عمل  از  بعد  شک  بالاتر،   سطح  یک  در  سپس  (؛9)

 زمان  در  شخص  است  مدعی   دانسته،  شناختی  خطای  یک

  انجا    چگونگی  و  انجا   به  نسبت  تریدرست  درک  عمل،  انجا 

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/


 ری و همکار اسیده حورا نظ جبری  - وسواسی اختلال  درمان  در آن جایگاه و تجاوز و فراغ قاعده شناختیروان  - فقهی واکاوی

 

 13 . باشدمی  CC BY-NC 4.0 نوع از باز دسترسی سیاست تابع مجله این 1404 ،هفتوچهل شماره ،هفدهم   دوره پزشکی، فقه مجله
 

  أذکر  ایتوض   حین  هو)  عمل  یافتن   پایان  از  پس  تا  دارد  عمل

 منه  الحق  الى   أقرب   انصرف  حین  کان )   ، (10)  (یشک   حین  منه

  و   وسواسی  افکار  خواندن  شیطانی  با   همچنین  .( 9)  (ذلک  بعد 

  باقی   یعنی  ذهن،  کارکردهای  از  یکی  به  (،7)  آن  شدن  عادتی

  کرده   اشاره  ها آن  به  توجه  اثر  در   افکار  یافتن  شدت   و   ماندن 

 گونهاین  در  (. 54)  (عود  لما  معتاد  خبیث  الشیطان  فإن)  است

  آشنا  و  مکلف  به  سالم  باورهای  ارائه  با  معصو   امامان  روایات،

  به   اش، منفی  خودآیند  افکار  و  شناختی  خطاهای   با   او  کردن

 . پردازندمی او شناختی بازسازی  به درمانگر یک مثابه

 جای  به   تجاوز  و  فراغ  قاعده  با  مرتبط   احادیث  از   تعدادی  در 

 بر   جبری  ب  وسواسی  اختلال  درمان  شناختی  جنبه  به  توجه

  احادیث،   این  از  برخی   در  است.  شده  توجه  آن  رفتاری  جنبه

  انجامش   در  مکلف  که  عملی  همان  وقوع  بر  موردی  صورتبه

  أدری   فلا  ساجد،   أنا   و  أشک )  است  شده   تأکید   کرده،   شک

  این   از  برخی   در  (،11)  امضه(  رکعت  قد   : لفقا  لا؟   أ   رکعت

  رفتاری  الگوی  خاص،   مورد  یک   به  اشاره  جای   به  نیز  احادیث

  بیان  گذشته،  اعمال  درست  انجا    یا   انجا   در  شک  برای  کلی

  غیره   فی   دخل   و  جاوزه   قد  مما  فیه  شک   شیء  کل )  است  شده

  فامضه   مضى  قد  مم ا  فیه  شککت  ما   کل )  (، 11)  (علیه  فلیمضى

 . (9)  (هو کما

 عمل   به  بخشیدن  استمرار  بر  مبنی  شارع  فرمان  دیگر،  سوی  از

 بودن  کامل  و  کافی   برای  معیار  نوعی  آن،  تکرار  عد    و  مشکوک

  نسبت   امنیت  و  اطمینان  احساس  کردن  فراهم  با  که  است  عمل

  را  )وسواسی(  کننده شک  فرد  خداوند،   نزد  عمل  بودن  مقبول  به

 احساس  در  ضعف»  :مانند  هاییویهگی  دلیل  به  عمل  تکرار  از

  این   بر  .داردمی  باز  «حافظه  نقص»  یا  «گراییکمال»  ،«دانستن

 به  وسواسی  افراد  برای  تجاوز  و  فراغ  قاعده  گفت  توانمی  اساس

  دادن   انجا    کامل  و  خوب  از  )اطمینان  توقف«  »اصل  مثابه

  عمل   دهد(می  عمل  تکرار  از  توقف  اجازه  بیمار  به  که  کارها

 اطمینان،  حصول  دلیل  به  اضطراب   سطح  کاهش  با  و  کرده

  بدین   .داردمی  باز   )وسواسی(  مشکوک  اعمال  انجا   از  را  ها آن 

 توجه  خود  شک  به   شرعی،   وظیفه  بنابه  مکلف  هرگاه  ترتیب،

  درست   و  کامل  را  خود  عمل  اش، ذهنی  گرایش  خلافبر  و  نکند

  با   درواقع  کند،  خودداری  آن  تکرار  از  خاطر   همین  به  و  بداند 

  به   اقدا   پاسخ،  از  ممانعت  و  مواجهه  تکنیک  از  استفاده

   است. کرده جبری ب وسواسی اختلال درمان یا پیشگیری

  ب   شناختی  رویکرد  با   تجاوز  و  فراغ  قاعده  مشابهت  وجود  با

  فقهی   قاعده  این  جبری،ب    وسواسی  اختلال  درمان  در  رفتاری

  نیز   پیشگیری  جنبه  درمان،  بر   افزون  داشته،  تریوسیع  کارکرد

  و   منفی  افکار  اهمیت  کاهش  باعث   قاعده  این  به  عمل  زیرا  دارد؛

  قاعده   موضوع  عبادی  اعمال  در  ب   ها آن  گرفتن  نادیده   درنتیجه،

  این   دیگر،  عوامل  از  پوشیچشم  با   شود.می  مکلف   توسط  ب

  و   افکار  این  یافتن  شدت  از  جلوگیری  موجب  انگاری،نادیده

 پیشگیری  و  وسواسی  رفتار  و  افکار  چرخه  در  فرد   نشدن  گرفتار

 شود. می جبریب  وسواسی اختلال به ابتلا از

  جبری   ب  وسواسی  اختلال  مایهبن:  مایهبن  در  مقایسه  .4-3

 وضعیت  در  که  است  هیجانی  حالتی  اضطراب  است.  اضطراب

 داشته   را  روپیش  واقعی  خطرهای  از  انسان  حفظ  هوظیف  طبیعی

  اختلال  در  آید.می  پدید  افکار  پی  در  هیجانات،  سایر  مانند   و

  بر  ناسالمی صورت به اضطراب هیجانی حالت جبری ب وسواسی

  منفی   عادی   افکار  برخی  شودمی  سبب  و   است  حاکم   فرد  روان

  و   کنند  جلوه  واقعی  و  خطرناک  حد  از  بیش  بد،  هایموقعیت  یا

  داده،   نشان  واکنش   واقعی   غیر  خطری  به  نسبت  فرد  نتیجهدر

 بپردازد.   وسواسی  اعمال  انجا   به  آن  وقوع  از  جلوگیری  جهت

  عنصر   که  است  این  بر  اعتقاد  شناسیروان   در  اساس  این  بر

 اضطراب  کاهش  جبریب    وسواسی  اختلال  درمان  در  اساسی

  در   شد،  اشاره  این  از  پیش  که  گونههمان  ترتیببدین  است.

 به   منجر  اضطراب،  سطح  کاهش  مختلف،  درمانی  هایروش

 شود.می اختلال علائم  شدت کاهش

  شناختی  عامل   منفی،   خودآیند   افکار   گذشته،   توضیحات   به   بنا 

  شکل  به   که   هستند   جبری   ب   وسواسی   اختلال   ایجاد   برای 

  هیجانی  حالت   تأثیر   واسطه   به   و   آمده   وجود   به   ارادی   غیر 

 به  منجر  ها،آن  دادن  جلوه  واقعی   و   نماییبزرگ  در  اضطراب

 مایهبن   کرد   ادعا توان می  اساس، این  بر  شوند.می  وسواسی اعمال

 شدت  در  آن   تأثیر   که   است   اضطراب   نیز  تجاوز   و   فراغ   قاعده

   است.   شده   بیان   کنایی زبانی   با منفی   خودآیند  افکار  یافتن 
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  با   معصو   امامان  که  دهد می  نشان  دینی  هایآموزه   بررسی

 از  «نفس»  واژه  و  سویک  از  ()خبیث   «شیطان»  واژه  از  استفاده

  عنصر   دو  ارادی  غیر  کنندگیتحریک   نقش  به  دیگر،  سوی

  ُُ ةلَأَمَ ارَ  لنَ فسَٱ  إ نَ )  درونی   و  (55)  (الخَنَ اس   الْوَسْوَاس )  بیرونی

  منفی   خودآیند  افکار  یافتن  شدت  یا   پیدایش   در  (55)  (بالسُ وء 

  با  اضطراب  هیجانی   حالت  به  آن  از  توانمی  که  اند کرده  اشاره

 کرد.  یاد   بیرونی یا  درونی  منشاء

 مکلف  گرفتن  قرار  علت  یسار،  بن  فضیل  روایت  در  نمونه  برای

 شیطان   را  نماز  در  رکوع  انجا   به  نسبت  تردید  وضعیت  در

  قد   بلى  :قال  لا؟  أ   رکعت  ادرى  فلا  قائما  استتم)  دانندمی

  در   .(11)  (الشیطان  من  ذلک  فان  صلاتک  فی  فامض   رکعت

  پس   شیطان،   دخالت  اثر  بر  است  مدعی  شخص  واسطی  روایت

  به   را  خود  دست  که  کند می  شک  صورتش  و  دست  شستن  از

  و  یدی،  اغسل  ثمَّ  وجهی  اغسل)  نه.  یا  است  شسته  کامل  شکل

  واژه   (.10)  (یدی  و  ذراعی  اغسل  لم  انى  الشیطان  یشککنی

 گفتگو،   موضوع  که  دهدمی  نشان  هاروایت   این  در  «شیطان»

  برای   طبیعی  صورت  به  که  عادی  شک  نه  و  است  وسواسی  شک

 تعبیر  از  استفاده   اما  ؛ (4)  آید  وجود  به  است  ممکن  هرکسی

  بودن  خواهزیاده  و   وسواسی  عمل   انجا    به   نفس   کردن  عادت»

  وضعیت  در   ماندگاری  افزایش  که  دهد می  نشان  «نفس

  خودآیند   افکار  یافتن  شدت  باعث   طبیعی  صورتبه  اضطراب،

  تعودوا   لا)  شودمی  وسواسی  عمل  تکرار  درنتیجه  و  منفی

  الشیطان  فإن  فتطمعوه،  ةالصلا  نقض  أنفسکم  من  الخبیث

 (. 54) (عود  لما معتاد خبیث

 

 ای قاعده فراغ و تجاوز با اختلال وسواسی جبری مقایسه   جدول  :1جدول 

 مطالعه مورد

 مطالعه محور 

 شناسیروان در شکاکیت

 جبری( ـ  وسواسی )اختلال

 فقه در شکاکیت

 تجاوز( و فراغ )قاعده
 نتیجه

 درمان  و پیشگیری درمان  جایگاه 
  تجاوز و فراغ  قاعده بودن   فراگیر

 جبری  ب وسواسی  اختلال به   نسبت

 خود   گذشته کارهای  درستی به نسبت اطمینان عد  مفهو  
  وهم(  شک، )ظن، یقینی غیر وضعیت  هر

 خود گذشته عبادی اعمال  به   نسبت
 مفهومی  برابری

 درمانگری 
 رفتاری ب   شناختیدرمان

 پاسخ(  از  ممانعت  و مواجهه ب شناختی)اصلا 

 رفتاری  ب  شناختیاصلا 

 ببه  نسببت  مکلبف  تردرسبت  درک  ببر  تأکید  -

 انجبا  زمبان در عمبل انجبا  چگبونگی  و  انجا 

 بعدی  هایزمان  به  نسبت عمل

 اطمینبان عبد  وجود با عمل تکرار  لزو   عد   -

 آن  درست  انجا   یا  انجا   به

  و  شناختیدرمانی روش  در  برابری

 رفتاری 

 مایه بن در  برابری )اضطراب(  نفسانی القائات  یا   شیطان وسوسه  اضطراب  مایه بن

 

 نتایج 

 دهد: می نشان حاضر پهوهش

 شکاکیت  وضعیت   با   رویارویی  در   شناسی روان   و   اسلامی   فقه  . 1

 شود،  وسواس   اختلال   پیدایش  به   منجر   تواند می   که   اشخاص 

 و  فراغ  قاعده   مفاد  به  عمل  که  تفاوت  این  با دارند   یکسانی رویکرد 

 مکلف،  در  رفتار   و  افکار  مدیریت   مهارت   آوردن   وجود  به   با   تجاوز 

 نیز  جبری ب    وسواسی  اختلال   به  ابتلا  از   درمان،  بر  افزون 

 کند.می   پیشگیری 

 »عد   و  اطمینان«  »عد   پدیده  دو  مفهومی  انگاریهمسان   با  . 2

 در   شک   با   همسو   مفهومی   تجاوز   و  فراغ   قاعده   در   شک   یقین«، 

 در  یقینی  غیر   وضعیت   زیرا   دارد؛   جبری ب    وسواسی  اختلال 

  در  اطمینان  عد   وضعیت  با  همسنگ   تجاوز   و  فراغ  قاعده

 است. وارسی« اجبار و  مرضی »تردید

  درمان   های روش  مؤثرترین  از  یکی  برابر  تجاوز   و   فراغ  قاعده   .3

  فرمان   از  گرفتن   الها   با   که  است  جبریب    وسواسی  اختلال

  انجا    به  اطمینان  عد   وجود  با  عمل  تکرار  عد    بر  مبنی  شارع
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 درمانگری  درمانی  جنبه  شناختی  و  رفتاری  سطح  دو  در  آن،

 ابتلای   از  تواندمی  آن  مفاد  به  پایبندی  این،  بر  افزون  دارد؛

 . کند  پیشگیری اختلال این به نیز سالم اشخاص

  تجاوز،   و   فراغ  قاعده   و  جبریب    وسواسی  اختلال  مایهبن  .4

  منفی  خودآیند افکار تشدید  با  که است اضطراب هیجانی  حالت

  با   دینی   های آموزه  در   شود.می  وسواسی  رفتار   به  منجر  ذهن   در

 عنصر  دو  عنوانبه  «نفس»  و  «شیطان»  واژه  دو  از  استفاده

 کنترل  از  خارج  که  درونی   و  بیرونی   گر()وسوسه   کنندهتحریک 

 اضطراب   هیجانی  حالت  به  مستقیم  غیر  صورتبه  هستند  مکلف

 است.  شده اشاره

  تجاوز   و  فراغ  قاعده  در  درمانی   و  پیشگیرانه  رویکرد  وجود  .5

 از  را  قاعده  این  جبری،ب    وسواسی   روانی  اختلال  به  نسبت

 رفتاری  و  شناختی  راهکاری  به  فقهی  مسائل  حل  برای  ابزاری

  تبدیل   اضطراب  کاهش  و   منفی  خودآیند  افکار  کنترل  برای

  روان   سلامت  سطح  ارتقای  آن،  پیامد  ترینمهم  که  است  کرده

 است.  مسلمانان

 

 پیشنهادها

  با   شودمی  پیشنهاد  پهوهش،   روشی   هایمحدودیت  به  توجه  با 

  شک  به   مبتلا  باوراندین  جامعه  از  مناسب  نمونه  حجم  تعیین

  نسبت  هاآن   شناختی  جنبه  تقویت  و  عبادی  امور  در  وسواسی

 این به توجه اثربخشی میزان  تجاوز، و فراغ  قاعده فقهی  ابعاد  به

  رفتارهای   بروز  و   منفی  خودآیند  افکار   کاهش   در  قاعده 

 به  توجه  با  همچنین  شود.  سنجیده  هاآن   در  وسواسی

  جامعه   میان  در  وسواس  هایگونه  از  برخی  به  ابتلا  گستردگی

  مند، نظا   و  جامع  مطالعه  یک  در  شودمی  پیشنهاد  دینداران،
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