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 چکیده
بر کارکرد معنوی، نقش تبيينی و درمانی نيز بر عهده داشت. در جامعۀ  دين در جوامع سنتی، علاوه

گيری الگوی  کلهای تقديرگرايی و توسل، به ش ويژه انگاره ايران دورۀ قاجار باورهای دينی مردم، به

درمانی قدسی ـ آيينی انجاميد. مسئلۀ اصلی پژوهش آن است که اين دو انگاره چگونه بر رفتار 

پذيری فردی و جمعی و کارآمدی نظام  درمانی ايرانيان تأثير گذاشته و چه پيامدهايی برای مسئوليت

ل تقديرگرايی و توسل اند. سؤال پژوهش اين است که تعام پزشکی، اعم از طب سنتی و نوين، داشته

گيری يك نظام درمانی آيينی شده و چه تأثيری بر پذيرش يا مقاومت دربرابر  چگونه موجب شکل

طب جديد داشته است. مدعای پژوهش بر اين اساس است که تقديرگرايی و توسل با کاهش 

ی طب ها، اشيا، و متون مقدس موجب تضعيف کارآمد مسئوليت فردی و تشويق به توسل به مکان

اند. پژوهش حاضر با رويکرد تاريخی ـ تحليلی و روش تحليل  سنتی و مانع توسعۀ طب نوين شده

های پزشکی، متون دينی، و اسناد دورۀ قاجار را  ها، گزارش محتوای کيفی، منابعی شامل سفرنامه

تعامل  دهد کند. نتايج نشان می بررسی و الگوهای معنايی مرتبط با اين دو انگاره را تحليل می

وجود آورد که در  تقديرگرايی و توسل، ضمن ايجاد آرامش روانی، نظام درمانی آيينی قدرتمندی به

کرد و  شد اما کارآمدی طب سنتی و نوين را محدود می تر می های سلامت فعال مواجهه با بحران

 .داد پذيری مردم در مراقبت از سلامت را کاهش می مسئوليت

 کی، تقديرگرايی، توسل، طب نوين، طب سنتی، قاجار.: تاريخ پزشها کلیدواژه
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 مقدمه
ها ايفا  بخشی به زندگی و هدايت معنوی انسان دين درطول تاريخ همواره نقشی بنيادين در معنا

اند، دين کارکردهايی فراتر از  شدن نشده کرده است، اما در جوامعی که هنوز وارد فرايند مدرن

تبديل به سازوکاری تبيينی، درمانی، و حتی مديريتی برای  کند و رسالت اصيل خود پيدا می

ای  شود. جامعۀ ايران در دورۀ قاجار نمونۀ بارز چنين وضعيتی است؛ جامعه مسائل روزمره می

برول، در بسياری از  پيشامدرن، عميقاً دينی، و گرفتار ذهنيتی که براساس توصيف لوسين لوی

ای با دو ويژگی مهم شناخته  برول، ذهنيت اسطوره نظر لویاز م کرد. ای عمل می ها اسطوره حوزه

و عملکرد انسان در چهارچوب اين « غيرمقدس»و « مقدس»شود: يکی تقسيم زمان و مکان به  می

ها،  طبيعی به اشيا، مکان دادن نيروهای فوق دوگانه و ديگری غلبۀ تفکر عرفانی و نسبت

خوبی با ذهنيت بخش بزرگی از  ها به يژگی(. اين و16موجودات، و رخدادها )لوی برول، ص

جای تکيه  جامعۀ ايران در عصر قاجار انطباق دارد؛ جايی که مردم در مواجهه با بيماری و رنج، به

ها را در پيوند با نيروهای قدسی، ارادۀ الهی و منشأ ماورايی درك  های طبيعی، پديده بر تبيين

های واگيردار، و  مدی طب سنتی دربرابر بيماریکردند. ضعف ساختار نظام درمانی، ناکارآ می

 کرد.  ای را تقويت می محدودبودن دسترسی به پزشکی جديد، اين گرايش ذهنيت اسطوره

تدريج به الگويی مسلط در  در چنين بستری، دو انگارۀ محوریِ تقديرگرايی و توسل به

ای، بيماری را  طورهتجربه و فهم بيماری تبديل شد. تقديرگرايی، در چهارچوب ذهنيت اس

ای در  که انسانِ اسطوره گونه دانست، همان رخدادی مقدر و خارج از حيطۀ کنش انسانی می

ديد. اين برداشت  ها به مقدس و غيرمقدس، خود را تابع نيروهای برتر می تقسيم روزها و مکان

لی پذيری فردی، تعويق مراجعه به طبيب و پذيرش انفعا تقديری موجب کاهش مسئوليت

ای دارد، تلاشی بود  شد. درمقابل، توسل، که ريشه در عنصر عرفانی ذهنيت اسطوره بيماری می

ها، اشيا، و متون مقدس. اين  گيری از نيروهای قدسی نهفته در اشخاص، مکان برای بهره

ديد و  می« قدرتی جادويی يا عرفانی»چيز را دارای  برول، همه نگرش، همانندساز با الگوی لوی

های متنوعی از نظام درمانی قدسی و آيينی پديد آمد: زيارت و نذر، استفاده از  رو شکل نازاي

ويژه در  جويی، استخاره، و مراجعه به اماکن مقدس. اين الگو به حرزها و مکتوبات، تبرك

شد و نوعی نظام درمانی موازی  تر می های واگيردار، ازجمله وبا، فعال های تشديد بيماری دوره

 داد. علمی را شکل میبا طب 
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اين مقاله درپی آن است که نشان دهد چگونه تعامل دو انگارۀ محوریِ ذهنيت دينی 

گيری يك الگوی درمانی قدسی ـ  ايرانيان دورۀ قاجار، يعنی تقديرگرايی و توسل، به شکل

پذيری مردم در مراقبت از سلامت و بر  آيينی منجر شد و اين الگو چه تأثيری بر مسئوليت

ارآمدی نظام پزشکی، اعم از سنتی و نوين، گذاشت. مدعای پژوهش آن است که اين دو ک

ساز پيدايش الگويی درمانی شدند که در  کم در بخش قابل توجهی از جامعه، زمينه انگاره، دست

شد و  تر می هايی مانند وبا، فعال های سلامت، ازجمله فراگيرشدن بيماری های بروز بحران دوره

پذيری فردی و جمعی، هم به تضعيف کارکرد طب سنتی  ا کاهش مسئوليتدرنتيجه ب

 .کرد انجاميد و هم مانعی جدی دربرابر پذيرش و گسترش طب جديد ايجاد می می

مثابۀ رخدادی مقدر و خارج از قلمرو  در اين چهارچوب، تقديرگرايی با تلقی بيماری به

عه به طبيب را درپی داشت. درمقابل، کنش انسانی، نوعی پذيرش انفعالی و تعويق در مراج

ها، و متون  توسل ــ که بر عنصر عرفانی و نيروهای قدسیِ نهفته در اشخاص، اشيا، مکان

نمود پيدا « قدرتی جادويی يا عرفانی»گيری از  صورت تلاشی برای بهره مقدس استوار بود ــ به

آورد: زيارت و نذر،  ديد میهای درمانیِ قدسی و آيينی را پ ای از شيوه کرد و مجموعه می

جويی، استخاره، و مراجعه به اماکن مقدس. بدين  حرزبندی و استفاده از مکتوبات، تبرك

های  ترتيب، در کنار طب علمی، نظام درمانیِ موازی و پرنفوذی شکل گرفت که در دوره 

 .يافت تری می های فراگير نقش پررنگ بيماری

های موجود  ختار ذهنيت دينی دورۀ قاجار، پژوهشباوجود اهميت اين دو انگاره در سا

اند و  بيشتر بر توصيف وضعيت پزشکی، ساختار درمانی، يا نقش باورهای عاميانه متمرکز بوده

بر تقدير و توسل و رفتار درمانی مردم را تحليل  مند ميان ذهنيت دينیِ مبتنی کمتر رابطۀ نظام

به برخی ابعاد دينی مانع  (8312)اصل و ديگران   اند. اگرچه پژوهشگرانی همچون قهرمانی کرده

اند، اما همچنان جای بررسی عميق اين دو انگاره در  گسترش طب جديد اشاره کرده

 .برول خالی است ای لوی چهارچوب نظری مشخص، ازجمله نظريۀ ذهنيت اسطوره

وضعيت  های ديگر ــ که بسيار دورتر از اين موضوع هستند ــ عمدتاً بر توصيف پژوهش

اند.  پزشکی، ساختار درمانی، و تحول تدريجی از طب سنتی به طب جديد تمرکز داشته

های سياحان غربی، يا  ( دربارۀ گزارش8313های طيبی و کاويانی ) هايی همچون نوشته پژوهش

های  نگارانه به طب سنتی و عاميانه تصويری از رواج شيوه ( با رويکرد مردم8318کار کيانی )
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های علمی طب سنتی، و نقش باورهای عاميانه در مواجهۀ مردم با  مان، محدوديتبومی در

( دربارۀ تأثير باورهای طبی 8312هايی مانند کثيری ) ديگر، پژوهش اند. ازسوی بيماری ارائه داده

ای از عقايد دينی، خرافات، و  دهد که آميزه مغولان در طب عاميانۀ دوران قاجار نشان می

ر ذهنيت درمانی جامعه حضور داشته است. اين مجموعه آثار، هرچند برای های کهن د سنت

صورت پراکنده و  های فکری و فرهنگی طب عاميانه ارزشمند هستند، اما اغلب به شناخت زمينه

مند رابطۀ اين باورها با رفتار درمانی مردم  توصيفی به باورهای مذهبی پرداخته و از تحليل نظام

 .اند غافل مانده

« تقديرگرايی»بارۀ اهميت اين پژوهش هم بايد گفت اين پژوهش با قراردادن دو انگارۀ در

برول مسئلۀ رابطۀ دين و رفتار درمانی  ایِ لوی در چهارچوب نظری ذهنيت اسطوره« توسل»و 

شناسی دين و  را از سطح يك گزارش تاريخی به سطح يك مسئلۀ نظری در جامعه

دهد که چگونه اين دو انگاره نه صرفاً  هد. اين مطالعه نشان مید شناسی پزشکی ارتقا می انسان

های سازندۀ يك دستگاه فکری، الگوی مواجهۀ  عنوان باورهای عاميانه، بلکه در مقام مؤلفه به

واسطۀ ايجاد يك نظام درمانی قدسی ـ  دادند و به مردم با بيماری را در جامعۀ قاجار شکل می

انی، کارآمدی طب سنتی، و روند پذيرش طب جديد اثر پذيری درم آيينی، بر مسئوليت

گذاشتند. از اين منظر، پژوهش حاضر با تبيين جايگاه اين مسئله در ساختار علوم اجتماعی  می

گرايانه دربارۀ نقش دين در  های تقليل تواند به اصلاح برخی برداشت و مطالعات دين می

فرهنگ درمان در جوامع پيشامدرن، و نيز  های نظری تازه دربارۀ پزشکی، گشودن مسير تحليل

 .ها و رفتارهای پزشکیِ امروز ياری رساند های تاريخی برخی ذهنيت فهم ريشه

روست که الگوی درمانی جامعۀ قاجار ــ که  همچنين، ضرورت پرداختن به موضوع ازآن

شکی ايران را تنها بخشی مهم از تاريخ پز بر دو انگارۀ تقديرگرايی و توسل استوار بود ــ نه

شمار  های فرهنگیِ رفتار درمانی ايرانيان به دهد، بلکه گرهی اساسی در فهم ريشه توضيح می

صورت تبيينی  کند که تاکنون کمتر به کردن مشکلی کمك می آيد. اين مطالعه به روشن می

ه ایِ حاکم بر جامعۀ قاجار، با تبديل دين ب که چگونه ذهنيت اسطوره بررسی شده است: اين

پذيری فردی، تضعيف کارآمدی طب  سازوکاری تبيينی و درمانی، موجب کاهش مسئوليت

های مواجهه  سنتی، و ايجاد مقاومت دربرابر طب جديد شد. ازآنجاکه بسياری از باورها و شيوه

توجهی به اين موضوع  با بيماری در جامعۀ امروز نيز ريشه در همين ساختار ذهنی دارد، بی
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های علمی  های قدسی، و نپذيرفتن تبيين های تقديری، اتکا به درمان اشتموجب تداوم برد

مند رابطۀ ميان تقدير و توسل در چهارچوب  شود. بنابراين، پژوهش حاضر با تحليل نظام می

برول خلأ موجود در ادبيات علمی را پر کرده و به فهم يکی از مسائل  نظری لوسين لوی

 .رساند نی ايران ياری میبنيادين تاريخ پزشکی و فرهنگ دي

منظور، متون   در اين پژوهش از روش تحليل محتوای کيفی استفاده شده است. بدين

های پزشکی، و اسناد دورۀ قاجار خوانش شد و براساس آنْ  ها، گزارش تاريخی، سفرنامه

کدگذاری باز برای استخراج واحدهای معنايی و مفاهيم اوليه صورت گرفت. در گام بعد، 

برول  دهی و با چهارچوب نظری لوسين لوی های محوری سامان ای مشابه در قالب تمکده

تطبيق داده شد تا الگوهای معنايی مرتبط با دو انگارۀ تقديرگرايی و توسل شناسايی شود. 

ها در  تحليل نهايی، بر تفسير اين الگوها در بستری تاريخی ـ فرهنگی و تبيين نقش آن

جامعۀ قاجار استوار است. لازم به يادآوری است که ماهيت تفسيری گيری رفتار درمانی  شکل

آزمايی تجربی، و احتمال  تحليل کيفی، اتکای آن به متون تاريخی با امکان محدود راستی

آيد.  شمار می های اين روش به ها، ازجمله محدوديت ويژه سفرنامه سوگيری در برخی منابع، به

ود چگونه تعامل اين دو انگاره، با تقويت نظام درمانی هدف نهايی آن است که نشان داده ش

گيری رويکرد علمی به بيماری و سبب تضعيف کارآمدی طب سنتی  آيينی و قدسی، مانع شکل

 .و کُندشدنِ پذيرش طب جديد در دورۀ قاجار شده است

 تقدیرگرایی  الف(

دينی و اعتقادی بود که در ای از مفاهيم  وضوح متأثر از مجموعه ادبيات درمانی دورۀ قاجار به

، «خواست خدا»زندگی روزمرۀ مردم نيز حضوری پررنگ داشت. مفاهيمی همچون 

های  گيری های درمانی، تصميم تنها در گفتار عمومی، بلکه در توصيه نه« قسمت»، و «سرنوشت»

های  يهکردند. اين مفاهيم ــ که در لا پزشکی، و نحوۀ مواجهه با بيماری نقشی بنيادين ايفا می

ای در ذهنيت مردم تنيده شده  گونه مختلف فرهنگ دينی و اجتماعی آن زمان ريشه داشتند ــ به

گيری رويکردهای عقلانی، علمی، و مسئولانه به بيماری و  بودند که اغلب مانعی دربرابر شکل

توان در تضعيف کارآمدی نظام درمانی و  شدند. پيامد اين نگرش را می درمان محسوب می

 .خوبی مشاهده کرد ها به سترش نوعی انفعال دربرابر بيماریگ
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جايگاهی ويژه دارد. اين باور که در دورۀ قاجار « خواست خدا»در ميان اين مفاهيم، انگارۀ 

از سطح يك مفهوم الهياتی فراتر رفته و به اعتقاد عمومی جامعه تبديل شده بود، چنين 

دانی ندارد و هر رخداد، اعم از سلامت يا رساند که انسان در سرنوشت خود نقش چن می

در  بيماری، درنهايت وابسته به ارادۀ الهی است. براساس چنين نگرشی تلاش و تدبير انسان

حوزۀ علاج و درمان تنها در حد ظاهری از کوشش معنا دارد و نتيجۀ نهايی را بايد در 

بود که حتی برخی حدی  وجو کرد. شدت رسوخ اين باور به چهارچوب تقدير الهی جست

ناپذير از  سياحان و اروپاييانی که در دورۀ قاجار به ايران آمده بودند، آن را بخشی جدايی

قضا و قدر را « مسلمان متدين»دهند که هر  اند؛ آنان گزارش می داری ايرانيان تلقی کرده دين

 .(332تا:  یکند )فووريه، ب آمده را قبول می پذيرد و با تسليم و رضا رخدادهای پيش می

ای از  محض ورود به هر عرصه تقديرگرايی که در بنيان خود نوعی جبرگرايی نهفته دارد، به

ای که باور  تحرکی فردی و جمعی را درپی داشت. جامعه زندگی اجتماعی، نوعی انفعال و بی

پذيری خود را دربرابر مسائل و  دارد آينده را بايد به تقدير و سرنوشت سپرد، مسئوليت

دهد. بر همين اساس، ايرانيانِ دورۀ قاجار اغلب مصائب،  های مختلف کاهش می حرانب

را بر هرگونه « خواست خدا»شمردند و  های خويش را محتوم و مقدر می ها، و سختی ناکامی

دانستند. بروگش نيز در سفرنامۀ خود به اين نکته اشاره  ريزی انسانی مقدم می تلاش و برنامه

کردند  ايران تقريباً همۀ رخدادهای زندگی را نتيجۀ مستقيم تقدير الهی تلقی میکند که مردم  می

، 6: ج 8321رو، چندان اعتقادی به نقش ارادۀ فردی در تغيير شرايط نداشتند )بروگش،  و ازاين

213 ،212). 

تری بر جای گذاشت.  ويژه درزمينۀ پزشکی، تأثيرات عميق اين دستگاه فکری، به

بينی مسلط، عملاً ظرفيت برخورد فعال با بيماری،  عنوان يك جهان تقديرگرايی، به

گيری  کرد و به شکل پذيری پزشك و بيمار را محدود می وجوی درمان، و حتی مسئوليت جست

ها مانع پيشرفت علوم درمانی و بهداشتی  انجاميد که بسياری از آن الگوهايی از رفتار جمعی می

  .در ايران قاجاری شد

در ذهنيت دينی و فرهنگی طور مصداقی به نقش انگارۀ تقديرگرايی  اين قسمت به در ادامۀ

ايم که اين باور چه پيامدهايی در حوزۀ درمان و  ايم و نشان داده ايرانيان دورۀ قاجار پرداخته

 سلامت داشته است؛ موضوعی که در سه محور بررسی شده است:
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به سرنوشت محتوم موجب انفعال  اعتقاد نخستين محور دربارۀ اين است که چگونه

ای  های خود نمونه فووريه در گزارش بيماران شده است. در اين باره نخست بايد اشاره کرد که

دهد. او روايت  روشن از پيامدهای باور عميق مردم ايران به قضا و قدر در دورۀ قاجار ارائه می

اند. با  سرباز جمع شدهکند که روزی گروهی از اطرافيان شاه را ديد که گرد يك  می

نوا در لحظات احتضار قرار دارد؛ چهار روز  شود سرباز بی شدن به جمعيت مشخص می نزديك

گونه مراقبت پزشکی يا دارويی، همراه با اردو حرکت  تمام بيمار بوده و بدون دريافت هيچ

زمين، چنين کند که در اين سر کرده تا در همان حالت به مرگ افتاده است. فووريه تأکيد می

شود، زيرا مردم مرگ دربرابر چشم ديگران  ای به انسانی بيمار امری عجيب تلقی نمی توجهی بی

دهد که  خوبی نشان می (. اين روايت به830تا:  دانند )فووريه، بی را نتيجۀ مستقيم قضا و قدر می

 .بود باور به سرنوشت محتوم تا چه اندازه در ساختار ذهنی جامعۀ قاجار رسوخ کرده

اين نگرش تنها ميان تودۀ مردم رواج نداشت، بلکه ساختار سياسی و نگاه به پادشاهی را نيز 

سايۀ »شدگان الهی و  داد. مردم پادشاهان قاجار را نه صرفاً حاکمانی زمينی، بلکه انتخاب شکل می

نيز مالك  شد، پادشاه که خداوند مالك کل هستی تلقی می گونه دانستند. همان بر زمين می« خدا

کند که چنين  آمد. شجاعی اشاره می ها، اموال، و حتی جان رعيت محسوب به حساب می دارايی

بينشی مشروعيت سياسی پادشاهان را نه از قرارداد اجتماعی، بلکه از ارادۀ الهی و نوعی جبر 

کرد و  (. اين برداشت، نظام قدرت را مستحکم می818: 8311گرفت )شجاعی،  مقدرشده می

 .ساخت معنا می داد و بی قرار می« اراده خدا»گونه نقد، اعتراض، يا مقاومت سياسی را دربرابر هر

شد،  های پايين جامعه يا به ذهنيت مردم دربارۀ شاه محدود نمی تقديرگرايی اما تنها به لايه

ارز از ای ب شاه نمونه بلکه خودِ پادشاهان نيز عميقاً به اين باور خو گرفته بودند. ناصرالدين

ها، و  ها، ناکامی نگريست. او حتی فروپاشی پادشاهی است که جهان را از منظر تقدير محتوم می

های نادرست يا ساختار ناکارآمد حکومت، بلکه ناشی از  های دولت را نه نتيجۀ سياست ضعف

روپا شاه باوجود سفرهای متعدد به ا کند که ناصرالدين دانست. امانت گزارش می می« ارادۀ خدا»

های تمدنی، همچنان در چهارچوب همان اعتقادات سنتی و ديرپا  و مشاهدۀ پيشرفت

دهد  (. اين امر نشان می220: 8313اش دگرگون نشد )امانت،  انديشيد و نگاه تقديرگرايانه می

های فکری و روانی دستگاه سلطنت  ای اجتماعی، بلکه يکی از ستون تنها جنبه که تقديرگرايی نه

 .ره بوده استدر آن دو
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دومين محور دربارۀ تقديرگرايی و کاهش مسئوليت فردی و جمعی است، به اين معنا که 

باور به تقدير و قضا و قدر تنها در مرحلۀ ابتلا به بيماری حضور نداشت، بلکه تمام فرايند 

 از آغاز بيماری تا بهبود يا مرگ بيمار ـ در ذهنيت مردم دورۀ قاجار در چهارچوب درمان ـ

شد. در اين فضا، درمان نه امری علمی و قابل مديريت، بلکه امری  همين انگاره تفسير می

شد که گويی در خارج از اراده و  ای فهم می گونه شد. بيماری به وابسته به ارادۀ الهی تلقی می

: 8323ها نقش مستقيم دارد )ويشارد،  دهد و خداوند در بروز اغلب بيماری اختيار انسان رخ می

تنها بروز بيماری، بلکه سرنوشت درمان را نيز  شد افراد نه (. همين نگاه باعث می826–828

 .شده و غيرقابل تغيير بدانند ازپيش تعيين

اين باور عميق هم ميان بيماران و بستگان آنان وجود داشت و هم ميان درمانگران سنتی. 

و  ه باشد، هيچ نوع تلاش پزشکی،بسياری معتقد بودند اگر در تقدير يك بيمار مرگ نوشته شد

کند که بيماران ايرانی و  ها نيز توان تغيير آن را ندارد. موريه اشاره می ها و درمان بهترين مراقبت

های پزشکی، هرچند گسترده، دربرابر  حتی حکيمان سنتی بر اين باور بودند که کوشش

ـ ناگزير خواهد مرد )موريه، اثر است و بيمار ـ اگر چنين مقدر شده باشد  سرنوشت مقدر بی

اش را تنها در حوزۀ توکل  (. بيمار نيز خود اين باور را پذيرفته و سلامت و بيماری638: 8312

 .(603–606: 8323ديد )ويشارد،  و ارادۀ الهی می

رفت که آنان عملاً مسئوليتی  جا پيش می اين نگرش تقديرگرايانه ميان طبيبان قاجاری تا آن

گرفتند. بسياری از حکيمان و جراحان نتيجۀ درمان را نه  بيمار بر عهده نمیبرای حفظ جان 

دانستند. همين تلقی، ميدان را  می« خواست خدا»حاصل مهارت و دانش پزشکی، بلکه منوط به 

کرد، زيرا  برای ورود افراد ناآگاه، مدعيان طبابت، و پزشکان قلابی به عرصۀ درمان باز می

وابسته تلقی شود، ناکامی در درمان نه نشانۀ « قسمت»ی فقط به هنگامی که مرگ و زندگ

شود. ويشارد موارد متعددی از چنين  انگاشته می« سرنوشت محتوم بيمار»ضعف طبيب، بلکه 

( و بنجامين نيز به رواج گستردۀ پزشکان 681–681هايی را گزارش کرده است )همان:  وضعيت

تقديرگرايانه بر جامعۀ درمانی ايران دورۀ قاجار  بار اين نگرش غيرمتخصص و پيامدهای زيان

 .(301، 811: 8321کند )بنجامين،  اشاره می

تنها در سطح فرهنگی و ذهنی مردم حضور پررنگ داشت،  تقديرگرايی در دورۀ قاجار نه

رويۀ مدعيان طبابت بدل  بلکه به يکی از عوامل مهم در تداوم ناکارآمدی طب سنتی و رشد بی
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ين باور عمومی که مرگ و زندگی تنها در دست خداست و نتيجۀ درمان به شده بود. ا

سواد و سودجو  وابسته است، عملاً سپری محافظ برای طبيبان کم« سرنوشت»و « قسمت»

عنوان خطای  آورد. در چنين فضايی، شکست درمان و حتی مرگ بيمار، نه به وجود می به

گويی و  شد؛ بنابراين، طبيب از هرگونه پاسخ عنوان تقدير بيمار تفسير می پزشك، بلکه به

 .پذيری مبرا بود مسئوليت

دهد که در دورۀ قاجار شمار زيادی از مدعيان طبابت  نويسان نشان می های سفرنامه گزارش

شدند. اين افراد اغلب با پرداخت مبلغی  با حداقل امکانات و دانش وارد عرصۀ درمان می

ارداشتن يك کتاب پزشکی، تابلوی طبابت بر سردر خانۀ خود اندك، تهيۀ چند دارو، و دراختي

دل نيز با اعتماد کامل به آنان مراجعه  ناميدند. بيماران ساده کردند و خود را طبيب می نصب می

: 8313های اشتباه و تجويزهای نادرست بود )رايس،  کردند و نتيجۀ کار غالباً تشخيص می

مهارت  پذيری، شرايطی فراهم کرده بود که هر فردِ بی (. نبودِ نظارت و نبودِ مسئوليت810

 .بتواند خود را حکيم جا بزند

نويسد که بسياری از  دهد. او می دهنده از اين گروه ارائه می اوليويه تصويری دقيق و تکان

گويی، و  فاقد هرگونه دانش و مهارت پزشکی بودند و تنها با لاف، گزافه« ناپزشکان»اين 

ای از گياهان، ضمادها، و ابزار ابتدايی  دادند. آنان مجموعه وانه مردم را فريب میپشت ادعاهای بی

محض ديدن بيمار، يا شربتی  را در خورجين همراه داشتند و بدون کمترين تشخيصی، به

گذاری و حتی فرستادن  گذاری، مرهم کردند، يا حجامت، داغ دادند، يا معجونی تجويز می می

کند که اين دستورها و  گرفتند. اوليويه تأکيد می کار می ه به ورزش را بهبيمار به حمام و توصي

کس نيز عملکرد اين  شد و هيچ ها بدون هيچ تمايز و تناسبی با نوع بيماری انجام می درمان

 .(081: 8318کرد )اوليويه،  طبيبان را بازخواست نمی

يافتند، بلکه جان خود  هبود نمیتنها ب در چنين شرايطی طبيعی بود که بسياری از بيماران نه

حال، مردم دورۀ قاجار خطای طبيبان را علت مرگ عزيزانشان  دادند. بااين را نيز از دست می

گيری  دانستند و اين باور فرهنگی، مانع از شکل می« قسمت»دانستند؛ آنان همچنان مرگ را  نمی

ه همين فرهنگِ تسليم دربرابر کند ک شد. بنجامين تأکيد می پذيری پزشکی می هرگونه مسئوليت

داد تا بدون ترس از پيامد اعمال خود به درمان بيماران ادامه  تقدير به مدعيان طبابت فرصت می

 .(811: 8321دهند )بنجامين، 
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سومين محور دربارۀ تأثير گستردۀ تقديرگرايی بر پذيرش طب جديد و مقاومت فرهنگی 

ر دورۀ قاجار تنها يك باور اعتقادی نبود، بلکه دهای علمی است. اين انديشه  دربرابر روش

صورت گسترده در ابعاد مختلف زندگی ايرانيان رسوخ کرده و تأثيرات عميقی بر رفتارهای  به

ويژه حوزۀ بهداشت و درمان بر جای گذاشته بود. در فضای  ها، و به گيری اجتماعی، تصميم

های ناکارآمد  برابر بيماری و تداوم روشتنها موجب انفعال در درمانی آن دوره، اين باور نه

شد.  ها می کرد و سبب گسترش بيشتر بيماری شد، بلکه عملاً روند درمان را مختل می می

کند که تقديرگرايی، همراه با باورهايی همچون استخاره و ديگر اشکال تفکر  اوليويه تصريح می

و مانع از اتخاذ تصميمات علمی و ای پزشك بود  سنتی، از موانع جدی بر سر راه فعاليت حرفه

 .(11–11: 8318شد )اوليويه،  موقع در روند درمان بيماران می به

های علمی،  در اين ذهنيت، سلامت انسان نه نتيجۀ رعايت بهداشت و استفاده از درمان

نه  سلامتی در دست الله است،»تعبير ويشارد،  شد. به بلکه کاملاً وابسته به ارادۀ الهی دانسته می

های خطرناکی  (. بر همين اساس، حتی بيماری840: 8323)ويشارد، « در دست آب جوشيده

شدند. در متون دينی و  ( و طاعون با تفسيری تقديرگرايانه فهم می634همچون وبا )همان: 

رو  معرفی شده که بايد با توکل و صبر با آن روبه« بلای الهی»عاميانۀ آن دوره نيز طاعون نوعی 

کند که بسياری از مردم  السلطنه نيز گزارش می (. عين66–68ق.: 8382ينی تبريزی، شد )حس

السلطنه،  معتقد بودند بهترين و بلکه تنها راه مقابله با وبا و طاعون توکل بر خداوند است )عين

 .(010، 8: ج 8310

ای دليل تلاش بر حدی گسترده بود که برخی مردم، پزشکان طب جديد را به اين باور به

دانستند  کردند، چون آن را دخالت در کار خدا و مقابله با ارادۀ او می درمان وبا سرزنش می

جولان شمشير »ها تجلی خشم الهی و  (. از نگاه آنان، اين بيماری634: 8323)ويشارد، 

فايده، بلکه خلاف  تنها بی بودند و بنابراين اقدام پزشکان اروپايی برای کنترل آن نه« عزرائيل

 .(630: 8326شد )شل،  شيت پروردگار تلقی میم

اند. طالبوف يادآوری  فکران عصر قاجار به اين نگرش انتقاد کرده حال، برخی روشن بااين

توجهی به اصول بهداشتی و سپردن امور به خداوند زمينۀ شيوع  کند که ايرانيان خود با بی می

که مسئوليت اصلی  دهند، درحالی نسبت میآورند و سپس آن را به تقدير  ها را فراهم می بيماری

براين، باور به تقدير تنها بر فهم  (. افزون31–32: 8302بر دوش خودشان است )طالبوف، 
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شد. بنتان گزارش  گذاشت، بلکه در نگاه مردم به دارو و درمان نيز ديده می بيماری تأثير نمی

ها تنها زمانی اثر شفابخشی خواهند  ونکند که بسياری از ايرانيان معتقد بودند داروها و معج می

 .(18تا:  بيمار باشد و ارادۀ الهی بر بهبود او تعلق گرفته باشد )بنتان، بی« قسمت»داشت که 

سرانجام دربارۀ برای رواج گستردۀ تقديرگرايی ميان ايرانيان بايد توضيح داد که بايد به 

اره بر زندگی آنان سايه افکنده ای توجه کرد که همو شرايط تاريخی، اجتماعی، و فرهنگی

اند؛  است. بنابر تحليلی، ايرانيان درطول تاريخ نوعی ناامنی فردی و اجتماعی را تجربه کرده

تعبير فوريه،  به(. 828: 8321نظمی بوده است )آنه،  ای که پيامد آنْ فقر، آشفتگی، و بی ناامنی

يابد و ميان تختِ مقام تا تختۀ  سهولت و سرعت تغيير می در اين مملکت دائماً اوضاع به»

رو، ارادۀ ايرانی عمدتاً درجهت حفظ  (. ازاين804تا:  )فوريه، بی« تابوت فاصلۀ چندانی نيست

ها، فلسفۀ  وضع موجود و پاسداری از حداقل امنيت خود شکل گرفته است، زيرا در دل ناآرامی

يعنی حق حيات، از دست نرود مانده،  اش بر اين محور استوار شده که تنها حقِ باقی زندگی

ای بوده است که همواره بيم آن  گونه شرايط اجتماعی و سياسی به(. 663: 8311)داگلاس، 

ترين خطر يا سوءظن، بدون طی مراحل اثبات جرم، جان و مال خود را  رفت فرد با کوچك می

انی که وقايع حتی در اواخر دورۀ قاجار، بلوشر آلم .(820، 1ج : 8316از دست دهد )شاردن، 

شاه تا برآمدن رضاشاه ـ را ثبت کرده با نگرانی به خطرهای  سالۀ ايران ـ از قتل ناصرالدين سی

« بر صغير و کبير رحم نخواهد کرد»کند که  بر ترور و خشونت اشاره می ديکتاتوری مبتنی

انْ نويس چنين وضعيتی موجب شده ايرانيان در نگاه برخی سفرنامه(. 361: 8323)بلوشر، 

نظر آيند، تا جايی که رسوم و تعارفات رايج در زندگی  کار، چندلايه، و محتاط به محافظه

 .(218تا:  اند )تاورنيه، بی اجتماعی آنان را ابزاری برای بقا و دوری از خطرهای احتمالی دانسته

ها در چنين فضايی که فرد عملاً کنترلی بر شرايط ندارد، طبيعی است که بسياری از رويداد

کرد تا فرد  را به سرنوشت و تقدير حواله دهد. اين نوع نگرش جبری نيرويی روانی فراهم می

تقديرگرايی ايرانيان (. 14: 8323ها را با اضطراب کمتر از سر بگذراند )سرنا،  بتواند بحران

ای از جهان،  در هيچ نقطه»نويسد:  ويژه در دورۀ قاجار شهرت بسيار داشت. دوگوبينو می به

مشرب باشند و  اندازۀ ايرانيان در کنارآمدن با مشکلات زندگی فيلسوف لتی را نديدم که بهم

« ها را حقير شمارند و اگر بتوانند، بيشترِ وقت خود را صرف تفريح و تعيش کنند دشواری
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ديگر مانعی برای  سو توجيهی فرهنگی و ازسوی او تقديرگرايی را ازيك(. 28: 8312)دوگوبينو، 

 .(828داند )همان:  اجتماعی و فعاليت فرهنگی ايرانيان میپويايی 

های دورۀ قاجار علت تقديرگرايی را نه شرايط سياسی، بلکه  اما دربرابر اين تحليل، روزنامه

يکی از عوامل مهم  ثرياکردند. روزنامۀ  ماندگی فرهنگی و علمی جامعه معرفی می عقب

دانست و ريشۀ آن را در  می« خواست خدا»مور به دادن همۀ ا ماندگی ايران را همين نسبت عقب

باور نويسنده، هنگامی که ايرانيان در کارها  کرد، زيرا به وجو می سستی و تنبلی مردم جست

: 8381القعده  ذی 82گذارند )کاشانی،  های خود را به حساب تقدير می کنند، ناکامی کوتاهی می

جهل ما علت نقم »نويسد:  معرفی کرده و می جهل عمومی را علت اصلی اين رويکرد ثريا(. 81

و اگر مردم گرفتار غفلت نبودند، هرگز به اين ذلت « علمی ما سبب تعب ما ماست و بی

 .(881: 8382ناميدند )کاشانی، سوم شعبان  نمی« توکل»کاری را  دادند و بی رضايت نمی

ها  کاری ها و کم ندن ناکامیاين روزنامه تأکيد داشت که توکل بر خداوند نبايد دستاويزِ پوشا

شود چرا مانند ساير کشورها پيشرفت  باور نويسنده هنگامی که از ايرانيان پرسيده می شود. به

جويند؛ تقديری که گويا از آغاز  می« تقدير الهی»و « اقتضاهای آسمانی»اند، پاسخ را در  نکرده

بر اين انديشه پای  ثريا(. 81: 8381رمضان  0با ايرانيان سرِ ناسازگاری داشته است )کاشانی، 

رسد و حال آنکه ايرانيان بدون زحمت  فشرد که انسان تنها با تلاش و کوشش به نتيجه می می

« تنبلی، کاهلی، خودپسندی، غرور، و نخوت»باور آن روزنامه،  اند. به خواستار بهترين نتايج

ا ندارند، ناچار همه را تقدير ايرانيان را به چنين وضعی دچار کرده و چون توان اصلاح آن ر

 .(81: 8381القعده  ذی 82پندارند )کاشانی،  می

گامی با ديگر کشورها بود.  آوردن به علم و دانش جديد و هم ، رویثرياحل پيشنهادی  راه

ماندگی هر روز بيشتر خواهد شد. از نگاه  چيز بر گردن قضا و قدر انداخته شود، عقب اگر همه

جای شکايت از تقدير، از ملل پيشرو مانند انگليس و روس درس  بايد به نويسنده، ايرانيان

 .(83: 8382شعبان  62بگيرند که به فکر منافع و پيشرفت خود هستند )کاشانی، 

« ای ذهنيت اسطوره»بر  عنوان تحليلی بايد گفت که چهارچوب نظری مبتنی در پايان، به

پيشامدرن ايرانِ قاجار، با تمايز  دهد که چگونه فرهنگ دينیِ برول توضيح می لوی

دادن نيروهای قدسی به امور روزمره، بستری فراهم کرد که در آن دو  مقدس/نامقدس و نسبت

انگارۀ تقديرگرايی و توسل به الگوی مسلط فهم و مواجهه با بيماری بدل شوند. اين پژوهش 
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مثابۀ صورت  گرايی، بهدهد که چگونه تقدير نيز دقيقاً در امتداد همين چهارچوب نشان می

پذيری فردی  ای به زمان، رخداد، و ارادۀ انسان به کاهش مسئوليت شدۀ همان نگاه اسطوره دينی

هايی که از  های طبيعی انجاميد. نمونه و جمعی، انفعال دربرابر بيماری، و گريز از تبيين

عينی همان فکران داخلی نقل شده، مصاديق  نويسان، پزشکان اروپايی و روشن سفرنامه

ای مقدر و  مثابۀ حادثه کند: بيماری به برول توصيف می است که لوی« ای عملکرد اسطوره»

شود، طبيب و بيمار هر دو نتيجۀ درمان را وابسته به نيروهای قدسی  طبيعی فهم می فوق

شود. درنتيجه،  منتقل می« سرنوشت»دانند، و شکست درمان از ساحت علم به ساحت  می

کند؛ منطقی  نی قاجار نه برپايۀ کنش عقلانی، بلکه بر منطق قدسی ـ آيينی عمل میساختار درما

زمان،  کند. هم که ورود جهالت، مدعيان طبابت و مقاومت دربرابر طب جديد را تسهيل می

ثباتی، ناامنی، و فروبستگی اجتماعی نيز کارکرد روانی اين ذهنيت را  های تاريخیِ بی زمينه

رو، تحليل پژوهش  سازد. ازاين ها بدل می ا به سازوکاری برای تحمل بحرانتقويت کرده و آن ر

کند که تقديرگرايی نه يك باور مجرد، بلکه جزء  برول روشن می برپايۀ چهارچوب لوی

ساختاری از نظام فکری و درمانی قاجار است که کارکردهای تبيينی، آيينی، و جبرانی آن در 

گذار دربرابر پزشکی  گيری يك نظام درمانی قدسی و مانع کلزندگی روزمره فعال بوده و به ش

 .علمی انجاميده است

 توسل  ب(

جايگاه توسل يکی ديگر از مفاهيم دينی و اعتقادی برجسته در ايران دورۀ قاجار بود که 

انتساب نيروی معنای  . توسل بهها و مواجهه با بلايا داشت ای در فرايند درمان بيماری ويژه

که هرچيزی که به آن منتسب شود،  ای گونه است، به قدسی به فرد، شیء، يا مکانمعنوی يا 

تنها ميان  (. اين باور نه062: 8321شود )پولاك،  دارای خاصيت برکت و شفادهندگی تلقی می

فرض اين  رواج داشت. پيش ای برخی طبّيان سنتی و حتی پزشکان حرفهمردم عادی، بلکه ميان 

تواند درد و بيماری را  که می ی مقدس دارای انرژی ماوراءالطبيعی هستندافراد و اشيابود که 

های  شخصيتشد مردم  کاهش دهد و فرايند بهبودی را تسريع کند. چنين نگرشی باعث می

ها توسل کنند.  و برای درمان خود به آن دينی زنده يا متوفی را دارای قدرت شفابخشی بدانند

طب مدرن محدود بود و طب سنتی نيز در مواردی ناکارآمدی  ای که ويژه در جامعه توسل، به
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بر اثرات فيزيکی، آرامش روانی و  تبديل شد و علاوه ابزار معنوی مکمل درمانداشت، به يك 

 .کرد اطمينان خاطر برای بيماران فراهم می

توسل در دورۀ مورد بحث، مصاديق فراوان و متنوعی داشته است. يکی از نخستين و 

طور عام برای  های توسل در ايران، توسل به ائمۀ شيعه بوده است. ايرانيان به ترين نمونه برجسته

بردند و ميان  های روزمره به مقدسات دينی و مذهبی پناه می دفع شر، بلا، بيماری، و گرفتاری

اين مقدسات، نام و ياد امام حسين)ع( جايگاهی کاملاً ممتاز داشته است. ماه محرم برای 

ای برای تقويت پيوندهای معنوی و آيينی  تنها زمانی برای عزاداری، بلکه عرصه ايران، نه شيعيان

رفته است. در نگاه مردم،  شمار می با امام حسين)ع( و کسب برکت و شفاعت از ايشان به

چه به امام حسين)ع( منسوب باشد ــ از عزاداری و گريه گرفته تا تربت، نذورات، و  هرآن

 .ت شفابخشی و دفع بلا داشته استمناسك ــ خاصي

های اروپايی دورۀ قاجار نيز بازتاب  ای برجسته بود که در سفرنامه اندازه اين باور گسترده به

ها، ايرانيان با برگزاری تعزيه و دعا برای  کند که هنگام شيوع بيماری يافت. سرنا اشاره می

هايی، توسل به  (. در چنين زمان300: 8323آوردند )سرنا،  بيماران، به شفاخواهی روی می

ترين اقدامات  داری برای امام حسين)ع( از مهم های مقدس، دعاخوانی جمعی، و تعزيه مکان

؛ وقايع 811-811ق.: 8382؛ اردبيلی، 300-331رفت )همان:  شمار می برای رهايی از بلا به

د مردم ايران، گريه (. بروگش نيز گزارش کرده است که از دي102، 133، 8: ج 8313اتفاقيه، 

: 8321دانستند )بروگش،  بر امام حسين)ع( و خاك تربت ايشان را دارای قدرت شفابخشی می

 .(660، 8ج 

در اين ميان، تربت امام حسين)ع( جايگاهی کاملاً ويژه داشت و در مقايسه با ديگر 

(. 61ق.: 8612شاه،  الله بن فتحعلی اشيای مقدس، از اهميتی استثنايی برخوردار بود )امان

خوراندن تربتی که بر آن دعا خوانده شده بود، از نظر مردم در کاهش دردها و بازگرداندن 

(. حتی در سطح 86ق.: 8328ای،  بديلی داشت )فصيح مراغه سلامتی نقش مؤثر و بی

شاه در بازگشت از يکی  شود ناصرالدين که نقل می حاکميت نيز اين باور جريان داشت؛ چنان

های درمانی که بر او آزموده شد، خوردن تربت  ای اروپايی بيمار شد و يکی از شيوهاز سفره

 .(831تا:  بود )فووريه، بی
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توسل تنها محدود به تربت نبود و امام حسين)ع( و نزديکان ايشان در واقعۀ کربلا نيز در 

ويژه  بهفرهنگ شفابخشی مردم نقشی برجسته داشتند. ميان ايشان، توسل به حضرت عباس)ع( 

(. گاهی نيز 224: 8324ها اهميت و رواج خاصی داشت )اعتمادالسلطنه،  برای درمان بيماری

السلطنه در خاطرات خود از روزی ياد  شد. عين توسل با عناصر و باورهای ديگر ترکيب می

 ،«آب دعا»، «دواهای زنانه»کند که به بيماری سختی مبتلا شده بود و زنان خانواده برای او  می

آورده بودند « گرد ضريح حضرت معصومه)ع(»، و «آب قفل»، «تربت حضرت امام خامس)ع(»

دهد که شفابخشی از نظر مردم،  اين نمونه نشان می(. 386، 8: ج 8310السلطنه،  )عين

 .گرفت کار می ای از عناصر مقدس و آيينی را در کنار يکديگر به مجموعه

ويژه امام رضا)ع(، بود. سفر  به قبور ائمۀ، اطهار بههای مهم توسل، رفتن  يکی ديگر از جلوه

کند  دار بود. فووريه نقل می ها امری بسيار رايج و ريشه به مشهد برای شفاگرفتن و رفع بيماری

رفتۀ خود راهی مشهد شد تا از حضرت رضا)ع(  که امينه اقدس برای بازيابی بينايی ازدست

دهد فرهنگ توسل در ايرانِ قاجاری  ها نشان می نمونه(. اين 621تا:  طلب شفا کند )فووريه، بی

تنها ميان مردم، بلکه در طبقات مختلف جامعه و حتی در دربار نيز حضوری پررنگ و  نه

 .تأثيرگذار داشته است

دومين نمونۀ مهم از مصاديق توسل در دورۀ قاجار توسل به قرآن است. قرآن برای ايرانيانِ 

های جسمی  ها و دفع آسيب س، بلکه ابزاری مؤثر برای درمان بيماریتنها کتابی مقد آن زمان نه

تواند مانع ابتلا به بيماری  داشتن قرآن می رفت. مردم باور داشتند که همراه شمار می و روحی به

نوشتند و  ای از قرآن را بر کاغذ می شود يا روند بهبودی را تسريع کند. به همين دليل، گاهی آيه

(. اين عمل نوعی حرز و پناه 831: 8323دادند )سرنا،  دار قرار می يمار تبآن را در کنار ب

 .شد و از باور عميق مردم به قدرت کلام الهی حکايت داشت معنوی تلقی می

ای  کردن آن در آب بود. در اين روش، آيه های رايج، نوشتن آيات قرآن و حل يکی از شيوه

خطوط نوشته در آن حل شده بود، با افزودن  شد؛ آبی که با مرکب نگاشته و سپس شسته می

شد و اعتقاد بر اين بود که چنين آبی خاصيت شفابخشی  اجزای ديگری به بيمار خورانده می

های قرآنی را بر  (. براون نيز گزارش کرده است که گاهی عبارت684: 8321دارد )لايارد، 

لمات، آن را به بيمار شدن ک نوشتند و پس از ريختنِ آب در آن و حل جدارۀ ظرف می
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بر جنبۀ درمانی، خاصيت  (. اين نوع نوشيدنِ آبِ آيات، علاوه321: 8311نوشاندند )براون،  می

 .شد تبرکی نيز داشت و نوعی انتقال معنوی نيروهای مقدس به بدن بيمار تلقی می

کند  می شد. فووريه گزارش ای بود که در سطح دربار نيز اجرا می اندازه اهميت اين باور به

نوشت و  که در لحظۀ سال تحويل، امام جمعه يا يکی از مجتهدان آيات قرآن را بر ظرفی می

کردند  نوشيد و باقی را اطرافيان او مصرف می کردن آن، بخشی از آن مايع را شاه می پس از حل

 گرفت و صورت می« سلامت»و « برکت»(. اين عمل برای آغاز سال نو با 632تا:  )فووريه، بی

 .دهندۀ پيوند عميق ميان قدرت سياسی و باورهای دينی بود نشان

های روحی و  های جسمی نبود، بلکه برای درمان بيماری توسل به قرآن تنها برای بيماری

ای که دانش پزشکی گسترش نيافته بود، بسياری از اختلالات  شد. در دوره روانی نيز استفاده می

شد. نوشتن آيات قرآن بر کاغذ يا بر  ماورايی نسبت داده میروانی به ارواح پليد يا تأثيرات 

 های مرسوم درمان بود.  ظروف و قراردادن آن نزد بيمار، يکی از راه

سومين مصداق مهم توسل در دورۀ قاجار، توسل به دعا است؛ امری که هم برای پيشگيری 

دعاها معمولاً به دو شکل رفت.  کار می طور گسترده به ها به و هم برای درمان انواع بيماری

(. برای نمونه، 62-3ق.: 8612شاه،  الله بن فتحعلی شدند )امان خواندنی و خوراکی استفاده می

دادند تا  شستند، و آب حاصل را به بيمار می نوشتند، سپس نوشته را می دعايی را بر کاغذ می

معنوی کلام دعا از طريق (. اين شيوه برپايۀ اعتقاد به انتقال نيروی 61: 8326بنوشد )شل، 

 .رفت شمار می شده به نوشيدن آن شکل گرفته بود و در فرهنگ عامه امری کاملاً پذيرفته

نوشتن دعا معمولاً بر عهدۀ دعانويسان بود؛ افرادی که با استمداد از امور غيبی و با تکيه بر 

ب همراه بيمار قرار کردند. اين دعاها اغل منابع دينی برای بيماران دعاهايی خاص تجويز می

دانستند )پولاك،  شد و مردم آن را امری کاملاً عادی و بخشی طبيعی از درمان می داده می

کردند  های گوناگون بر گردن يا لباس خود آويزان می صورت (. بيماران دعاها را به631: 8321

(. اين باور سبب 631تا از بلا، بيماری، و حتی حسادت رقبا و دشمنان در امان بمانند )همان: 

ای به عرضه آن  شکل حرفه شده بود که بازار فروش دعا بسيار گرم باشد و برخی افراد به

 .بپردازند

هايی  کردند؛ پياله برخی دعانويسان در معابر، ادعيۀ مختلفی را در يك پيالۀ برنجی عرضه می

اکی شده بود. ای حک صورت حرفه های فلکی يا آياتی از قرآن به ها صورت که بر سطح آن
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های متعدد قرار داشت. دعانويس، دعاهای  ها انواع دعا برای درمان بيماری درون اين ظرف

نوشيد به اين اميد که هرچه  داد و بيمار آن را می کوتاهی را همراه با مقداری آب به بيمار می

رفتند و  (. گروهی از دعانويسان نيز به خانۀ بيمار می862: 8312زودتر شفا يابد )فلور، 

نويس يا سنگی بود و  های اين ادعيه غالباً دست خواندند. نسخه دعاهايی را با صدای بلند می

شيوۀ قرائت آن، همراه با حرکات خاص بدن، برای ناظران غيرايرانی همچون آداب و رسوم 

 .(31–31: 8322کرد )برای نمونه ر.ك: درويل،  غريب و رازآلود جلوه می

ها  و تعويذها نيز بخشی از فرهنگ شفابخشی آن زمان بودند. طلسم ها درکنار دعا، طلسم

شد و يك عالم دينی ــ يا  ها اذکار، آيات، يا ادعيۀ دينی نوشته می کاغذهايی بودند که روی آن

ها  ترين شيوۀ استفاده از اين طلسم داد. مهم ها را به بيمار می حتی هر فرد آشنا با اين کار ــ آن

(. اين گونه 618–614: 8112شان ظاهر شود )ويلس،  تا اثرات درمانی ها بود خوردن آن

کردند  تعويذها کارکردهای متنوعی داشتند؛ برای نمونه، از کودکان دربرابر وبا محافظت می

ها  رفتند و برای درمان بسياری از بيماری کار می زخم به (، برای رفع چشم831: 8321)پولاك، 

 .(864: 8312وجه بودند )ر.ك: فلور، يا حل مشکلات زندگی مورد ت

ها،  ها در هنگام شيوع بيماری ها باعث شده بود فروشندگان آن باور گسترده به اين طلسم

(. فووريه نيز از 620: 8323دست آورند )ويشارد،  ويژه در دورۀ وبا، درآمد قابل توجهی به به

ا، همراه خود مهر، تسبيح، تربت، کند؛ افرادی که در سفر ميان شهره گرد ياد می درويشان دوره

ها را به خريداران  زعم مردم، موجب خوشبختی يا شفای دردها بود و آن و اشيايی داشتند که به

گيران، و رمالان تبريز را در  (. فلور تعداد جادوگران، فال821تا:  کردند )فووريه، بی عرضه می

دهندۀ رواج  (. اين آمار نشان881: 8312کند )فلور،  م. حدود پنجاه نفر گزارش می8121سال 

 .های بحران و اپيدمی، است ويژه در زمان های جادويی، به گستردۀ درمان

ها  بايد توجه داشت که اين باورها تنها مختص عامۀ مردم نبود، بلکه در بسياری از سرزمين

افراد  خصوص ميان زنان رواج بيشتری داشت. هايی وجود داشت و در ايران نيز به چنين رسم

ها را کاری  نگريستند و آن کرده و آگاه به دانش طب غالباً با ديدۀ انتقاد به اين امور می تحصيل

ها  حال، اين ادعيه و طلسم (. بااين631: 8321کردند )ر.ك: پولاك،  جزئی و زنانه قلمداد می

باوجود قدر در فرهنگ مردم ريشه داشتند که حتی برخی طبيبان مشهور دورۀ قاجار نيز  آن
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ها در کنار  ها، و حرزها اعتقاداتی داشتند و گاه از آن آگاهی از دانش پزشکیْ به دعاها، طلسم

 .(621–621: 8301بردند )ژوبر،  های طبی بهره می درمان

ها داشت،  گيری در درمان بيماری چهارمين مصداق توسل در دورۀ قاجار که نقش چشم

اين دوره از جايگاهی ممتاز، مقدس، و پرنفوذ در  توسل به علما و روحانيون بود. علما در

ای از احترام، قداست، و باور به  جامعۀ ايرانی برخوردار بودند. نگاه مردم به آنان آميخته

دليل مقام دينی و ارتباط  شد مردم تصور کنند علما، به نيروهای معنوی بود. همين باور باعث می

تعبير مردم، آنان نه برای  شفابخش دارند. به با مقدسات، قدرت دعا، شفاعت، و حتی نفس

 .پرداختند مطامع دنيوی، بلکه با نيت خير و مقام قدسی خويش به درمان بيماران می

های  اين جايگاه معنوی سبب شده بود برخی روحانيون در ذهن مردم صاحب توانايی

پزشکی جديد نبود و  هايی که از جنس طبابت سنتی يا ماورايی در حوزۀ درمان باشند؛ توانايی

ای از اين باور در خاطرات بروگش،  شده کرد. نمونۀ شناخته ای کاملاً متفاوت عمل می گونه به

شود. او در شرح ديدارش از اصفهان، از  شاه، ديده می نويس آلمانی دورۀ ناصرالدين سفرنامه

ق.(. 8614، متوفی. کند )احتمالاً سيد اسدالله شفتی عالمی بزرگ به نام سيد اسدالله ياد می

تابانه وارد اتاق  نويسد هنگامی که در خانۀ اين عالم حاضر بوده، مرد بيماری بی بروگش می

قندی گرفته است. آن مرد جوان قند را با شوق  شده، دست مجتهد را بوسيده و از او تکه

اسطۀ دست و فراوان در دهان گذاشته و بيرون رفته بود، زيرا باور داشت که اين تکه قند، به

 .(041، 6ج :8321عالم، خاصيت شفابخشی يافته است )بروگش، 

شود. ويلس، که در دورۀ قاجار در  نمونۀ ديگری از اين باور در گزارش ويلس ديده می

کند که هنگام شيوع وبا در شيراز، به ديدار روحانی بزرگی رفته  ايران حضور داشت، اشاره می

هايی را مشاهده کرده که برای مقابله با وبا تهيه شده بود.  هاست. او در خانۀ اين روحانی نوشت

آميزشان به  ها را ببلعد تا اثر طلسم کرد که اگر وبا شدت گيرد، بايد آن نوشته روحانی ادعا می

دهد توسل به علما  (. اين نمونه نشان می618–614: 8323دفع بيماری کمك کند )ويلس، 

 .شده است جام میشکل مصرف مستقيم ادعيه ان گاهی به

ها توسط آنان بود. برای نمونه، دربارۀ  کردن خوراکی شکل ديگر توسل به علما، مقدس

کردند و نزد عالمی دينی  درمان مالاريا گفته شده است که يازده بادام را با دقت مغز می

تدريج  هها را ب کرد و بيمار آن ها يا متون مذهبی حك می ها نشانه بردند. آن عالم بر بادام می
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انرژی »(. اين عمل نوعی انتقال 80–83: 8312اش درمان شود )فلور،  کرد تا بيماری مصرف می

 .رفت شمار می از طريق مادۀ خوراکی به« مقدس

يافت. لور دربارۀ  حدی بود که حتی غبار پای آنان نيز تقدس می اهميت و جايگاه علما به

احترام بود که گاهی غبار جای پای او  ملای اعظم چنان مورد»کند که  تبريز گزارش می

دهد  (. اين نشان می883: 8312)لور، « شد مثابۀ دارو تجويز می آوری شده و به بيماران به جمع

روحانيت در ذهن مردم به شخصيتی فراتر از يك فرد مذهبی تبديل شده بود و تقدس بدن و 

 .آثار جسمانی آنان نقشی درمانی پيدا کرده بود

های خود  بخشيدند. فلور در يکی از گزارش نيز علما به اشيا قدرت درمانی میدر مواردی 

ای  نويسد يکی از بزرگان قاجار چاقويی داشت که باور داشت توسط مردی مقدس )روحانی می

کننده خواهد بود )فلور،  دينی( طلسم شده است و اگر بر محل مارگزيدگی کشيده شود، درمان

ماند،  دهد رابطۀ مردم با علما، تنها در سطح دينی باقی نمی شان می(. اين باورها ن880: 8312

 .بلکه در حوزۀ پزشکی، سلامت، دفع بلا، و شفا نيز حضوری پررنگ و عميق پيدا کرده بود

ها و فضاهای مقدس است؛ امری که  پنجمين مصداق توسل در دورۀ قاجار، توسل به مکان

ها، اعم از بقاع،  داشت. مردم باور داشتند برخی مکان در فرهنگ ايرانيانِ آن دوره بسيار رواج

توانند در درمان  اند و می ها، دارای نوعی نيروی قدسی يا برکت ويژه ها، و آرامگاه درختان، کوه

ای از  يکی از نمودهای رايج اين باور، بستن پارچه يا قطعه .ها و رفع مشکلات مؤثر باشند بيماری

ناميدند. در تهران، نزديك دروازه  می« دخيل بستن»بود؛ عملی که آن را ها  لباس بر درختان و نرده

هايی پوشيده  پاره ها و کهنه های آن از انبوه پارچه ها و نرده ای وجود داشت که پنجره شميران، بقعه

کند که در مسير  نيت رواشدن حاجت به آن آويخته بودند. پولاك اشاره می شده بود که مردم به

شد و هيچ رهگذری از  هايی آويخته می ند بر تنۀ درخت عرعر بزرگی نيز لباسگرم دماو آب

کرد. دوام و سرسبزی هميشگی اين درخت  ای از لباس خود بر آن دريغ نمی کردن قطعه دخيل

 .(631: 8321سبب شده بود که مردم آن را مقدس بدانند )پولاك، 

طور مستقيم شفابخش تلقی  فقط مقدس، بلکه به های خاص نه در برخی مناطق، مکان

ای به درمان مارگزيدگی و بيماری هاری  زاده شدند. برای نمونه، در نزديکی خوی، امام می

های مذهبی  که اين نوع باور تنها به مکان (. شگفت آن12–10: 8311شهرت داشت )براون، 

ر کورش در که برخی ايرانيان خاصيت شفابخشی را حتی برای قب طوری اسلامی محدود نبود، به
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همچنين مقبرۀ شاه عبدالعظيم در شهر (. 011، 6ج  :8321پاسارگاد نيز قائل بودند )بروگش، 

 .(681: 8323ری جايگاهی ويژه در باورهای درمانی مردم داشت )اورسل، 

های ناشی از نيش مار  دليل کارآمدی در درمان زخم ای با عنوان پيرمار به در لرستان، مقبره

برآن، آرامگاه دکان  (. افزون832–830: 8326انی برخوردار بود )راولينسون، از احترام فراو

عنوان مکانی  اللهی قداست خاصی داشت و به داوود در نزديکی سرپل ذهاب، نزد فرقۀ علی

دهد که در  اين مجموعه از باورها نشان می .(61شد )همان:  متبرك با آثار معنوی شناخته می

ر قاجار، مکان نه صرفاً ظرفی برای مناسك دينی، بلکه موجوديتی ذهن و فرهنگ ايرانيان عص

 .توانست در درمان، حفاظت، و برآوردن حاجات نقش ايفا کند زنده و مقدس بود که می

ششمين مصداق توسل در دورۀ قاجار، توسل به اشيا است؛ امری که در فرهنگ عامۀ ايرانيانِ 

اشيا را دارای قداست، نيروی ماورايی، و قدرت  گير داشت. مردم برخی آن دوره جايگاهی چشم

ها و برآوردن  ها را همچون موجوداتی اثرگذار در رفع بيماری دانستند و گاه آن درمانگری می

شد اين  های مشهور، شيرِ سنگی مشهد بود. گفته می ازجمله نمونه .کردند حاجات تلقی می

آن در زير همان مکان دفن شده است. مجسمه حدود صدوپنجاه سال پيش ساخته شده و سازندۀ 

شدن  شدند و برای رفع مشکلاتی چون نازايی يا برآورده زنان دور اين شيرسنگی جمع می

شدند، بر اين شيرسنگی  نشستند. پيت گزارش کرده است زنانی که باردار نمی ها بر آن می خواسته

زدند؛ با  گره می مانی را يازده خوردند، و سپس ريس خواندند، تکان می شدند، اذکاری می سوار می

های  در مواردی ديگر، خاك مکان .(384: 8322شد )پيت،  پايان اين اعمال، آيين آنان کامل می

بی زبيده در شهر  شد. نمونۀ آن، خاك کف مسجد بی مقدس نيز دارای خواص درمانی فرض می

 .(664: 8323ری بود که مردم برای آن خاصيت فرزندآوری قائل بودند )اورسل، 

ها نيز ميان ايرانيانِ دورۀ قاجار رواج داشت. مردم اين دوره  باور به قدرت درمانی سنگ

اند. زنِ يکی از کارکنان  ها با همراهی اذکار دينی دارای قابليت درمانگری پنداشتند سنگ می

گی کند که هنگام شکايت کنسول از سردرد، فردی با ماليدن سن کنسولگری بريتانيا گزارش می

کرد بيماری را برطرف کند. هنگامی که بيمار اظهار  تلاش می« ياالله»بر پشت بيمار و تکرار ذکر 

: 8312يافت )ر.ك: فلور،  ازپيش به نيروی شفابخش سنگ باور می کرد، درمانگر بيش بهبود می

 تری داشتند. برای نمونه، ايرانيان برای سنگ ها حتی خواص بسيار گسترده برخی سنگ .(880

های  هايی چون تقويت نور چشم، رفع ترس، درمان صرع، کمك به افتادن دندان الماس قدرت
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اين  .(831: 8323سازی برای بارداری زنان قائل بودند )سرنا،  خورده، و حتی زمينه کرم

دهد در حوزۀ فرهنگ درمان در دورۀ قاجار، شیء تنها يك ابزار مادی  مجموعۀ باورها نشان می

ها و تحقق  توانست در بهبود بيماری شد که می وجوديتی مقدس و مؤثر تلقی مینبود، بلکه م

 .حاجات نقش مستقيم داشته باشد

رفت که از ترکيب باورهای  کار می های ديگری نيز به بر اين شيوه، درمان حال، علاوه بااين

شده  مرغ پخته مها، استفاده از تخ يکی از اين روش .دينی، عاميانه، و جادويی شکل گرفته بودند

رفت سبب آزار بيمار  مرغ با نام يك دشمن يا فردی که احتمال می بر سنگ اجاق بود. هر تخم

ای از  عنوان نشانه داشت، به مرغی که ترك برمی شد. نخستين تخم گذاری می شده باشد، نام

مرغ  خمشد. سپس، برای رهايی بيمار از قدرت او ت زننده تلقی می شدن ساحر يا آسيب شناخته

روش ديگر اين بود که زن بيمار  .(641: 8184بايست درون آب روان انداخته شود )سايکس،  می

از حلقۀ آشنايان خود نان گدايی کند؛ اعتقاد بر اين بود که اگر بيمار بتواند غذايی را بخورد که 

ی عميق دهندۀ آميختگ کننده باشد، شفا خواهد يافت. اين باورها نشان متعلق به فرد افسون

 .های بومی، اعتقادات دينی، و عناصر جادويی در فرهنگ درمانی جامعۀ قاجار است سنت

ها و شواهدی که دربارۀ  عنوان يك تحليل بايد توضيح داد که در مجموعِ گزارش درپايان، به

ای  توان کارکرد آن را ذيل ذهنيت اسطوره روشنی می توسل در ايرانِ دورۀ قاجار گزاش شد، به

برول و دو مؤلفۀ کليدی اين ذهنيت، يعنی تقسيم امر قدسی/غيرقدسی و تفکر  نظر لوی مورد

عرفانی ـ جادويی، تحليل کرد. در اين روايت تاريخی، بيماری نه يك امر صرفاً طبيعی، بلکه 

شود؛ اين همان  رويدادی وابسته به نيروهای قدسی، ارادۀ الهی يا عاملی ماورايی فهم می

ای برای جهان قائل است. توسل، چه به ائمه، چه به  است که ذهنيت اسطورهساختار تبيينی 

قدرت »اند که  ها، يا اشيای مقدس همگی بازتاب اين منطق قرآن، دعا، طلسم، علما، مکان

تواند به بدن بيمار منتقل شود؛ منطق  در افراد، اجسام، يا فضاها جاری است و می« مقدس

استوار است، نه بر « قدرت جادويی امر مقدس»و « عرفانی اشتراك»ای که بر  ومعلولی علت

بستن، تقديس  ها، از تربت و دعاهای نوشيدنی تا دخيل های طبيعی. فراگيری اين توسل تبيين

دهد که جامعۀ قاجاری در غياب ساختار کارآمد  ها، يا شفاخواهی از علما نشان می خوراکی

قدسی و آيينیِ موازی ساخته بود؛ نظامی که  درمانی و محدوديت طب جديد، يك نظام درمانی

زمان معنوی، اجتماعی، و روانی بود. توسل در مقام يك کنش،  در آنْ کنش درمانی، هم
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کرد و درنتيجه  مسئوليت درمان را از سطح فردی و انسانی به سطح نيروهای مقدس منتقل می

ز اين منظر، رفتارهای درمانی کرد. ا ای را بازتوليد می ساختار تقديرگرايانۀ ذهنيت اسطوره

اند که بيماری،  ای پراکنده از رسوم، بلکه بازتاب يك دستگاه فکری منسجم قاجاری نه مجموعه

ای مشترك از نيروهای قدسی قرار  درمان، مکان، شیء، شخص، و متن مقدس را در شبکه

مند در  نظام صورت ای، پزشکی و درمان را به دهد چگونه ذهنيت اسطوره دهد و نشان می می

 داد. قالب الگوهای معنوی و آيينی سازمان می

 گیری نتیجه

اين پژوهش با تمرکز بر نقش دو انگارۀ محوریِ تقديرگرايی و توسل نشان داد که ذهنيت دينی 

کننده در  ای اعتقادی، بلکه سازوکاری تعيين زمينه جامعۀ ايران در دورۀ قاجار نه صرفاً پس

نی و مواجهۀ مردم با بيماری بوده است. بررسی منابع تاريخی، دهی به رفتار درما شکل

های پزشکان، و اسناد دورۀ قاجار آشکار ساخت که استمرار عناصر ذهنيت  ها، گزارش سفرنامه

طبيعی به اشيا و  دادن نيروهای فوق ويژه در قالب دوگانۀ مقدس/نامقدس و نسبت ای، به اسطوره

انی قدسی ـ آيينی انجاميده که در کنار، و گاه دربرابر، طب رخدادها به پديدآمدن الگويی درم

 .کرد سنتی و طب جديد عمل می

مثابۀ امری مقدر و خارج از  دهد تقديرگرايی با تلقی بيماری به های پژوهش نشان می يافته

پذيری فردی و جمعی و به نوعی انفعال درمانی  قلمرو اراده و کنش انسانی به کاهش مسئوليت

شد بيماران و درمانگران نتيجۀ درمان را بيشتر تابع  تنها موجب می شد. اين نگرش نه منجر می

های طبی، بلکه زمينه را برای تعويق مراجعه به طبيب، پذيرش  ارادۀ الهی بدانند تا توانايی

سان، تقديرگرايی  کرد. بدين های غيرعلمی فراهم می های سنتی و استمرار شيوه ناکارآمدی روش

از موانع مهم در مسير پذيرش و کارآمدی طب جديد و نيز به عاملی بازدارنده در به يکی 

 .تحول علمی طب سنتی بدل شد

ها، و متون  درمقابل، انگارۀ توسل، که بر حضور نيروهای قدسی در اشخاص، اشيا، مکان

به کرد. باور  دهی به يك نظام درمانی موازی ايفا می مقدس استوار بود، نقش مهمی در شکل

ای از  شفاعت، دعا، تبرك، حرزبندی، و کارکرد شفابخش اماکن و اشيای مقدسْ مجموعه

تر و  های واگيردار، ازجمله وبا، فعال های آيينی را پديد آورد که هنگام تشديد بيماری شيوه
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بخشيد، در  شد. اين الگو، گرچه در سطح روانی به بيماران آرامش و معنا می فراگيرتر می

 .شد تر پزشکی علمی می ی مانع از يکپارچگی نظام درمانی و پذيرش گستردهسطح اجتماع

دهد در جامعۀ قاجار، دين از طريق سازوکارهای تقديرگرايانه  برآيند اين دو انگاره نشان می

دهنده برای  مثابۀ نظامی سازمان عنوان چهارچوبی معنابخش، بلکه به تنها به و آيينی ـ قدسی نه

جای توصيف صِرفِ  کرد. همچنين بايد گفت اين پژوهش به عمل می مواجهه با بيماری

مند و علّی ميان دو انگارۀ دينیِ  باورهای مذهبی يا وضعيت پزشکی دورۀ قاجار، رابطۀ نظام

گيری از  تقديرگرايی و توسل و رفتاردرمانی مردم را تحليل کرد و تلاش کرد با بهره

ول نشان دهد که چگونه تعامل اين دو باور، بر لوی« ای ذهنيت اسطوره»چهارچوب نظری 

کرد و هم  يك نظام درمانی قدسی ـ آيينی پديد آورد که هم آرامش روانی توليد می

پذيری درمانی را کاهش داده و به تضعيف طب سنتی و مقاومت دربرابر طب جديد  مسئوليت

 انجاميده است. 

تعامل تقديرگرايی و »د که توان فرضيۀ اصلی پژوهش را تأييد کر ترتيب، می بدين 

توسل در ذهنيت دينی دورۀ قاجار الگويی درمانی پديد آورد که هم موجب کاهش 

شد و هم نظامی قدسی ـ  پذيری درمانی و محدودسازی کارآمدی طب علمی می مسئوليت

شدن اين  روشن«. آورد ها فراهم می آيينی برای تبيين، پيشگيری، و درمان بيماری

های تاريخی برخی باورها و رفتارهای درمانی کنونی در  واند به درك ريشهت سازوکارها می

 .جامعۀ ايران نيز ياری رساند

 منابع
 .84-86063. نسخۀ خطی، شمارۀ 8384گيری وبا و طاعون در سال  گزارشی از همهق.(. 8382اردبيلی )

هجری(. با  8383-8616های  )مربوط به سال روزنامۀ خاطرات اعتماد السلطنه(. 8324اعتماد السلطنه )

 مقدمۀ ايرج افشار، اميرکبير، تهران.

 .8136181. نسخۀ خطی، کتابخانۀ ملی، شمارۀ امان البليهق.(. 8612امان الله بن فتحعلی شاه )

 . تهران: کارنامه.قبلۀ عالم(. 8313امانت، عباس )

 .، ترجمۀ ايرج پروشانی. تهران: چاپخانۀ سپراوران ايرانی(. 8321آنه )

 . مترجم علی اصغر سعيدی. تهران: زوار.سفرنامۀ اورسل(. 8323اورسل، هارنست )

 ، مترجم محمد طاهر ميرزا. تهران: اطلاعات.سفرنامه(. 8318اوليويه )
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 . مترجم مانی صالحی علامه. تهران: اختران.يك سال ميان ايرانيان(. 8311براون، ادوارد گرانويل )

 . مترجم حسين کردبچه. تهران: اطلاعات.به دربار سلطان صاحبقرانسفری (. 8321بروگش، هينريش )

 . مترجم کيکاووس جهانداری. تهران: خوارزمی.سفرنامۀ بلوشر(. 8323بلوشر )

 جا. . مترجم منصوره نظام مافی اتحاديه. بیسفرنامۀ اگوست بنتانتا(.  بنتان، اگوست )بی

مترجم  عصر ناصرالدين شاه )سفرنامۀ بنجامين(. ايران و ايرانيان(. 8321بنجامين، کرمر ساموئل )

 محمدحسين کردبچه. تهران: جاويدان.

. مترجم کيکاوس جهانداری. تهران: سفرنامه پولاك؛ ايران و ايرانيان(. 8321پولاك، ياکوب ادوارد )

 خوارزمی.

فرانی و مهداد . مترجم قدرت الله روشنی زعسفرنامۀ خراسان و سيستان(. 8322پيت، کلنل چارلز ادارد )

 رهبری، تهران: يزدان.

 . مترجم ابوتراب نوری. اصفهان: سنايی.سفرنامۀ تاورنيهتا(.  تاورنيه )بی

 6312IR- -88. شمارۀ کتابخانۀ مجلس: قانون العلاجق.(. 8382حسينی تبريزی، علی بن محمد )

 .8862822شناسه  . کتابخانۀ ملی،حل معما در آداب حدوث مرض وبا(. 8616باشی ) نظر، حکيم حق

. مترجم فريدون سنجر. داشتنی انگيز و مردمی مهربان و دوست سرزمين شگفت(. 8311داگلاس، ويليام )

 تهران: گوتنبرگ.

 . مترجم منوچهر اعتماد مقدم. تهران: شباويز.سفر در ايران(. 8322دروويل، گاسپار )

 ان: نگارستان کتاب.. مترجم منصوری. تهرسه سال در ايران(. 8312دوگوبينو، کنت )

 اللهی بهاروند. تهران: آگاه. . مترجم دکتر سکندر امانسفرنامه راولينسون(. 8326راولينسون، سرهنری )

 . مترجم اسدالله آزاد. تهران: کتابدار.ها زنان ايرانی و راه و رسم زندگی آن(. 8310رايس، کلارا کيلور )

. مترجم عليقلی اعتماد مقدم. تهران: بنياد فرهنگ ايرانمسافرت در ارمنستان و (. 8301ژوبر، پيرامده )

 ايران.

حسين سعادت . مترجم سفرنامۀ ژنرال سرپرسی سايکس، يا، ده هزار ميل در ايران(. 8184سايکس )

 جا. بینورى. 

. مترجم غلامرضـا سـميعی، های ايران: سفرنامۀ مادام کارلا سرنا مردم و ديدنی(. 8323سرنا، کارلا )

 .نشر نو :تهـران

 . مترجم اقبال يغمايی، تهران: طوس.سفرنامۀ شاردن(. 8316شاردن )

  .814-828(. 08، )نامه پژوهش(. تقديرگرايی عاميانه، ريشه و پيامدها. 8311شجاعی، جواد )

 . مترجم حسين ابوترابيان، تهران: نشر نو.خاطرات ليدی شيل(. 8326شل، ليدی )
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 های جيبی. . تهران: سازمان کتابب احمدکتا(. 8302طالبوف، عبدالرحيم )

های سياحان  طب در ايران عصر قاجار براساس سفرنامه(. 8313طيبی سيدمحمد و کاويانی حميد )
 .62-8(، 32)1، نامۀ تاريخ پژوهش. غربی

کوشش مسعود سالور و ايرج  ، بهروزنامۀ خاطرات عين السلطنه(. 8310عين السلطنه، قهرمان ميرزا )

 ران: اساطير.افشار، ته

، نسخۀ خطی، تاريخ چند حادثه در مراغه و آذربايجانق.(. 8628ای، عبدالغفار بن محمد ) فصيح مراغه

 . IR8083شمارۀ 

پور، بوشهر: دانشگاه علوم  مترجم ايرج نبی سلامت مردم در ايران در دورۀ قاجار.(. 8312فلور، ويلم )

 قات اخلاق و تاريخ پزشکی.پزشکی؛ تهران: دانشگاه علوم پزشکی، مرکز تحقي

 تا( سه سال در دربار ايران. مترجم عباس اقبال آشتيانی، تهران: دنيای کتاب. فووريه )بی

(. موانع اجتماعی و فرهنگی گسترش طب نوين در جامعۀ عصر قاجار. 8312قهرمانی اصل و همکاران )

 .882-11(، 3) فصلنامه مطالعات راهبردی،

(، 6)6، روزنامه ثريا(. ملاحظات سياسی در امور بنادر فارس. 8381ان )محمدخ کاشانی، ميرزا علی

 ذی القعده.82

 .88(، 1)8. روزنامه ثريا(. بقيۀ مقالۀ نعم علم و نقم جهل. 8382شعبان  3محمدخان ) کاشانی، ميرزا علی

وزنامه ر(. ملاحظات سياسی در امور بنادر فارس. 8381ذی القعده  82محمدخان ) کاشانی، ميرزا علی
  81(، 6)6. ثريا

(، 88)8. روزنامه ثريا(. هل يستوی الاعمی و البصير. 8382شعبان  62محمدخان ) کاشانی، ميرزا علی

83. 

، روزنامه ثريا. 61(. بقيۀ مقالۀ مصاحبه از نمرۀ 8381محمدخان )چهارم رمضان  کاشانی، ميرزا علی

6(88 ،)81  

فصلنامه اخلاق و تاريخ مغولان در طب عاميانه دورۀ قاجار.  (. تأثير باورهای طبی8312کثيری، مسعود )
 .06-34(، 0. )پزشکی

کتاب ماه های پزشکی سنتی و عاميانۀ مردم ايران.  شناختی به شيوه (. نگاهی مردم8318کيانی، صديقه )
 .13-11(، 21) علوم و فنون.

 راب اميری، تهران: وحيد.. مترجم مهسفرنامۀ لايارد هنری استون(. 8321لايارد، هنری استون )

 . مترجم يدالله موقن، تهران: هرمس.افتاده کارکردهای ذهنی در جوامع عقب(. 8313لوی برول، لوسين )

 . 8120112. کتابخانۀ ملی، شناسۀ مجموعۀ دعا و طبتا(.  نا )بی بی
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 رسانه. (. کتابخانۀ ملی جمهوری اسلامی ايران، مرکز مطالعات و تحقيقات8313) وقايع اتفاقيه

 . مترجم علی پيرنيا. تهران: نوين.بيست سال در ايران(. 8323ويشارد، جان )

کوشش  . مترجم سيد عبدالله، بهتاريخ اجتماعی ايران در عهد قاجار(. 8323ويلس، چارلز جيمس )

  نام، تهران: زرين. دودانگه و نيك


