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چکیده
گی دو موپاسان یکی از بزرگترین نویسندگان قرن نوزدهم فرانسه است که با نوشتن 
بيش از سيصد داستان کوتاه به عنوان "پدر داستان کوتاه" شناخته می شود. وی علاوه 
بر روی اشخاص  تاثيرات خاص آن  بيماری ها و  به  آثار خود  بر توصيفات زیبا در 
و  جسمی  بيماری های  بررسی  به  نوشتار  این  در  است.  کرده  اشاره  بسيار  مختلف 
روحی روانی قهرمانان چند داستان از این نویسنده و تاثيرات این اختلالات بر شخص 
و جامعه می پردازیم. اميد است بررسی داستا هایی از این دست گامی باشد در جهت 

شناخت بيش تر و آشنایی هر چه بهتر با سبک داستان نویسی و آثار این نویسنده.
           

        
کلید واژه ها: ادبيات فرانسه، موپاسان، داستان کوتاه، پزشکی و بيماری ها.

   
.1 Guy de Maupassant

2.عضو هيئت علمی دانشگاه فردوسی مشهد. 
Farsian_mr@yahoo.fr 

3. کارشناس ارشد زبان و ادبيات فرانسه، دانشگاه فردوسی مشهد.
Mahsid_jafarzadeh@yahoo.com

                            دوره پنـجـم، شـمـاره 8، بـهـار و تـابستـان 1391

                  »127-138«

نـقـد زبـان و ادبـيـات خـارجـی                                                                              
Critical Language & Literary Studies



 Maupassant and Medicine

 Vol. 5 , NO. 8 , Spring & Summer  2012-2013Critical Language & Literary  Studies   128

مقدمه
بيماری و  با مشکلات مختلفی همچون  انسان ها  ابتدایی ترین دوران، همه ی  از 
از  بيماری ها  که  بودند  عقيده  این  بر  آنان  از  برخی  حتی  بودند.  رو  روبه  مرگ 
می آیند.  وجود  به  طبيعی  مافوق  از سرچشمه های  یا  جادوگران  جادوی  و  سحر 
ابتدا  در  دانست.  همزمان  انسان  پيدایش  با  می توان  را  علم  این  تاریخ  منشا 
اغلب  و  مي رفت  پيش  هم  پای  به  پا  و  گرفت  شکل  هم  با  دامپزشکي،  و  پزشکي 
به  داشتند  بيشتري  تجربه  یا  دانش  که  کساني  می گرفت.  انجام  فرد  یک  توسط 
کارهاي  می کردند  سعی  همواره  و  مي شدند  تلقي  موبد  یا  کاهن  بزرگ،  عنوان 
پزشکي را انجام دهند. از آنجا که پزشکي و دامپزشکي از علوم مورد نياز بشر 
به سایر  نيز نسبت  آن  پيشرفت  و  انجام گرفت  راه  این  در  بررسی ها  اولين  بود، 

علوم بسيار بيشتر بوده است.      
دانشمندان رشته ي پزشکی را شاخه ای از علوم تجربی می دانند که به مطالعه، 
شناخت بيماری ها و راههای درمان آن می پردازد. تاثير شگرف جوامع اسلامی و 
ابوعلی  قانون،  بزرگ  کتاب  انتشار  با  )به خصوص  پزشکی غرب  بر  ارتودوکس 
سينا( به ویژه در قرون وسطی بسيار مشهود بود. البته در سير تکامل علم پزشکی، 
نباید نقش علومی همچون فيزیک و شيمی را نادیده گرفت. زیرا تحول مهمی را در 
نظریه های علمی به وجود آوردند. پيشرفت این علوم راه جدیدی را بر مطالعه ی 
بيماری ها از نظر فيزیولوژی گشود )کابانس 27(. همچنين ظهور علم روانشناسی 

  برگ زرینی را به تاریخ پزشکی افزود.   

4
توسط فروید1

این سخن را بسيار شنيده ایم که طبيب و شاعر هر دو مرهمی بر زخم های مردم 
هستند. طبيب جسم را و شاعر روح را درمان می کند. اگر کمی در تاریخ جستجو کنيم به 
نام نویسندگانی بر می خوریم که هم زمان طبيب و اهل ذوق و ادب بودند. از سرشناس ترین 
پزشک/ نویسندگان جهان می توان به آنتوان چخوف5 و لویی فردینان سلين6 اشاره کرد. 
ادبيات غنی کشورمان، ایران، نيز ستارگانی هم چون استاد شهریار، قيصر امين پور و 
افشين یداللهی دارد که آنان نيز علاوه بر طبابت دستی به قلم داشتند. اینان با توصيف 
درد و رنج مردم در کتاب ها و اشعار خود می توانستند ارتباط نزدیک تری با مردم برقرار 
کنند. همچنين مسائلی چون جنون و مرگ ناشي از بيماری علاقه و جذابيت بيشتری را 

در داستان برای خواننده ایجاد می کرد. 
4. Freud                          5. Antoine Tchékhov                             6. Louis-Ferdinand Céline        
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البته باید خاطر نشان کرد که در دنيای امروز، ادبيات نقش پررنگ تری در آرام کردن 
روان مردم دارد و بحث »ادبيات درمانی«7 کشف تازه ای است که باید آن را مدیون 
پيشرفت های علوم پزشکی و ادبيات دانست. تقریبا در تمام طول تاریخ ادبيات، نویسندگانی 
وجود داشتند که بررسی بيماری را نه فقط مخصوص پزشکان، که با رمان نویسان نيز 
مرتبط می دانستند و از آن برای پيشبرد داستان های خود بهره می جستند. بدین گونه 
شاید بتوان گفت پزشکی و بيماری نيز از درون مایه های بارز ادبيات قرن 19 فرانسه به 
شمار می آیند. از جمله نویسندگان این قرن که در آثار خود به وفور به این مسائل اشاره 

کرده اند می توان به بالزاک، اميل زولا، برادران گنکور18 و موپاسان اشاره کرد. 
در نزد این نویسندگان، تنها اختلالات سطحی یا بيماری های ساده مطرح نبوده 
است. آنها حتی پا را فراتر نهاده، به مشکلات و معلوليت های جسمی شخصيت ها 
 2

نيز پرداخته اند. این توصيفات را می توان به بهترین شکل ممکن در کمدی انسانی9
3بالزاک مشاهده کرد. از آنجا که بالزاک توجه بسياری به منابع علمی داشته است 

نوشتار او را می توان به عنوان شکل جدیدی از داستان نویسی به شمار آورد که 
الگوی مهمی را برای نویسندگان نيمه ی دوم قرن 19 فراهم ساخت.  

اما بالزاک تنها نویسنده ای نبود که به مسائل علمی توجه داشت. پس از او، اميل 
زولا نویسنده ی سرشناس قرن 19 و پایه گذار مکتب ناتوراليسم نيز در مجموعه 
ارایه  داستان هایش  شخصيت های  سلامت  به  راجع  دقيقی  توصيفات  خود،  آثار 
می دهد. به این ترتيب او می خواهد با توصيف شرایط نامطلوب محيط زندگی افراد 
و ضعف جسمانی آنها برای خواننده، ضمن زیر سوال بردن جامعه و توانگران 
و حاکمان آن، این مشکلات را نتيجه ي فقر مفرط و کار کردن در شرایط سخت، 
مشکلات خانوادگی، اجتماعی و ... نشان بدهد. به عنوان مثال، ژرمینال10، مهم ترین 
اثر او، خانواده ای را به تصویر می کشد که تک تک اعضاي آن، علی رغم تحمل تمامی 
شرایط سخت و طاقت فرسای کار و زندگی، با بيماری های گوناگون جسمی نيز 
دست و پنجه نرم مي کند. از همان صفحات ابتدای رمان، خواننده متوجه می شود 
که پدر بزرگ خانواده بی وقفه سرفه می کند و از مشکلات ریوی و رماتيسم رنج 
می برد. پدر خانواده، ماهو11، علاوه بر بيماری آسم، آرتروز زانو نيز دارد. دختر 

7. Traitement littéraire                                                                        8. Les frères Goncourt                    
9. Balzac, Honoré de.1976. Comédie Humaine. Paris : Gallimard
10. Zola, Emile.1982. Germinal. Paris : Fasquelle                            11. Maheu                   
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بزرگ او کاترین12 1دچارکم خونی و رنگ پریدگي است. چنين توصيفاتی برای دیگر 
اعضاي این خانواده و نيز اغلب شخصيت های رمان وجود دارد. به گونه ای که از 
اثر به جرات می توان زولا را به نوعی پاتولوژیست معدنچيان دانست.  این  خلال 
البته نباید فراموش کرد که نویسندگانی همچون زولا، با توجه به تعهدشان نسبت 
به مکتب ناتوراليست، اغلب به جنبه های منفی زندگی انسان ها و مشکلات آنها در 

آثار خود اشاره می کنند.       
موپاسان،  نيز همچون دیگر هم عصران خود،  به خصوص دوست و استادش 
زولا، به کتاب های علمی، به ویژه پزشکی، علاقه ی خاصی نشان می داد و سعی می کرد 
تا اطلاعات پزشکی اش را برای نگارش داستان هایش افزایش دهد. اما بر خلاف بالزاک 

و یا حتی اميل زولا، موپاسان معمولا بيماری ها را با جزیيات توصيف نمی کند.  
علاوه بر بيماری ها، طبيعت نيز نقش انکارناپذیری در تفکرات و خيال پردازی های 
توصيف  به  این عصر  نویسندگان  دیگر  از  بيش  تقریبا  او  که  به طوری  دارد.  او 
طبيعت پرداخته است. علاوه بر این پيش از آنکه موپاسان به سن دوازده سالگی 
برسد پدر و مادرش از هم جدا شدند و سرپرستی او به مادرش داده شد. اما به 
تنها جایی که موجب  دليل اختلالات عصبی و وسواس شدیدی که مادرش داشت 
آرامش نوجوان افسرده می شد طبيعت مناطق روستایی و کشتزارهای با طراوت 
آنجا بود. موپاسان در جنگی که ميان پروس و فرانسه در گرفت راهی جبهه های 
جنگ شد و بذر کينه ای که تجربه ی تلخ جنگ در دلش کاشت دوباره او را غرق 
در غم کرد. در این دوره نيز آرامش طبيعت، به ویژه قایقرانی در رود سن، مرهم 
دردهایش شد. افراط در کار نویسندگی )نگارش بيش از سيصد داستان کوتاه و 
شش رمان( باعث شد تا موپاسان کم کم به مشکلات روحی فراوانی دچار شود و 

به مصرف مسکن ها و داروهای قوی روی آورد و سپس به اتر معتاد شود. 
در آثار موپاسان تاثير بيماری ها بر رفتار و واکنش های شخصيت های داستان 
بسيار آشکار است. حتی مطالعه برخی از داستان های او نيز ما را به این نکته رهنمون 
می سازد. لذا در این مقاله از خلال چهار داستان کوتاه و یک رمان از این نویسنده به 

بررسی تاثير بيماری ها بر رفتار شخصيت ها می پردازیم.    
همچنين سعی خواهيم داشت که این مطالعه ی اجمالی تاحد امکان اغلب زمينه های 

 12. Catherine
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پزشکی همچون پاتولوژی، فيزیولوژی و حتی روانپزشکی را نيز در بربگيرد.
لذا مقاله حاضر بر آن است تا از خلال بررسی بيماری های جسمی و اختلالات 
روحی روانی چند تن از قهرمانان داستان های او، به اهميت بيمار و بيماری در نزد 

این نویسنده و رابطه آن با زندگی وی بپردازد.   

بحث و بررسی
با مطالعه و بررسی آثار موپاسان، به ویژه آثار مذکور، می توانيم بيماری های شخصيت های 

داستان ها را به دو دسته بيماری های جسمی و روحی تقسيم کنيم: 
1- بیماری های جسمی:

اولین برف113
در اولین برف، موپاسان داستان شخصی را روایت می کند که به بيماری جسمی خاصی 
مبتلا شده است و همين بيماری موجب مرگ او نيز می شود. در این داستان، نویسنده 
داستان زوجی را روایت می کند که تقریبا چهار سال از زندگی مشترکشان می گذرد و 
از وضعيت مالی بسيار خوبی نيز برخوردار هستند. پزشک به آنها گفته است که هرگز 
بچه دار نمی شوند. نویسنده هرگز دليل این بيماری را ذکر نمی کند. خواننده نمی داند که 
مشکل مربوط به کدام یک از زوجين است و از کم و کيف مسئله نيز ناآگاه است. اما این 
مشکل زندگی خوب و آرام آنها را دست خوش تغيير نمی کند. پس از مدتی زن تصور 
می کند شوهرش نسبت به او و خواسته هایش بی تفاوت است. به همين دليل برای جلب 
توجه همسرش سعی می کند تا خود را به گونه ای بيمار کند: با لباس های نازک و با پای 
برهنه در برف قدم می زند و برای حفظ سلامتی اش هيچ تلاشی نمی کند تا دل شوهرش 
به رحم آید و خواسته ی او را اجابت کند اما به ذات الریه سختی مبتلا می شود و در پی 
همين بيماری جان خود را از دست می دهد. او از اینکه سرانجام توانسته است در آخرین 

روزهای زندگی  شوهرش را مطيع خود سازد احساس خوشبختی می کند.  
موپاسان این داستان کوتاه را با توصيف یک روستای زیبا و آرام آغاز می کند. در 
ابتدای داستان، نویسنده خواننده را به شدت غافلگير می کند و به ریه های بيمار قهرمان 
داستان تنها اشاره مختصری دارد. در ادامه ی داستان، علایم بيماری را دقيق تر شرح 

13. Maupassant, Guy de. 1987. Contes et Nouvelles )Première neige(. Paris : Bibliothèque de la 
Pléiade.
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می دهد و پس از آن به بيماری ذات الریه اشاره می کند. خستگی و نفس زدن های زود به 
زود و سرفه کردن های پی در پی تصویرسازی نویسنده از زن بيمار است. این سرفه ها 
گاهی به حدی زیاد است که طبق اظهارات خود او انگار می خواهد سينه اش را از هم 
بشکافد )موپاسان 43(. او حتی چهره ی رنگ پریده و انگشتان لرزان آن فرد را توصيف 
می کند که حاکی از ضعف شدید جسمانی اوست )همان 40(. نکته بسيار جالب داستان 
این است که بيمار هرگز دوست ندارد بهبودي بيابد و معالجه شود. دليل این مسئله این 
است که او سلامتی اش را به خطر مي اندازد تا با بيمار نشان دادن خود، بتواند توجه 

همسرش را به خود جلب کند.  
از  استفاده  موپاسان(،  دیگر  داستان های  اغلب  )همچون  داستان  این  در  البته 
کلمات تخصصی پزشکی بسيار محدود است. واژگانی که به توصيف علائم بيماری 
اختصاص داده شده به گونه ای انتخاب شده است که وارد عمق آن نمی شود و فقط 
به نوع بيماری اشاره ی مختصری می کند و به بيماری از نگاه خاص پزشک نگریسته 

نمی شود.       

 در مونت اوریول15 

14
ادبیات آب درمانی1

لجن، شن و چشمه های آب گرم معدنی  وجود ذخایر گسترده ی طبيعی، همچون 
)پزشکی مکمل(16 انسان ها را به این فکر واداشت تا به منظور درمان از این منابع 
به  به دنبال گسترش علم طب و به توصيه پزشکان  استفاده کنند. در قرن 19 و 
استفاده از چشمه های آب گرم برای بهبود بيماری ها وبه ویژه بهبود شرایط بيمار 
در دوران نقاهت، قشر عظيمی از مردم به این شيوه ی درمانی روی آوردند. تاثيرات 
درمانی آب گرم و تاثيرات شيميایی آن بر بيماری ها به حدی بود که پزشکان علاوه 

بر درمان بيماری های جسمی اشخاص برای بهبود بيماری های عصبی و مشکلات 

روحی و روانی نيز از آن بهره می گرفتند. البته اغلب افرادی که از آب گرم استفاده 
می کردند از درباریان و طبقه ی اشراف جامعه بودند. به این ترتيب ادبيات درباری 

نوع شاخص آثار این زمان محسوب می شود.
 )با نگارش رمان 

از نویسندگان قرن 19 هم چون ميرابو217 موپاسان و برخی 
14. Littérature Thermale 
15. Maupassant, Guy de. 1956. Mont-Oriol. Paris : Albin Michel
16. La Médecine Complémentaire
17. Mirabeau 
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21 روز یک بیمار روانی18( در زمينه ی ادبيات آب درمانی آثاری )تخيلی یا واقعی( 
نوشته اند که این خود گواه بر تاثير مثبت و شفابخش طبيعت بر نویسندگان این 
دوره است. البته نگاه نویسندگان مختلف به این پدیده با یکدیگر متفاوت است. به 
عنوان مثال ميرابو داستان ها را فضای مناسبی می داند تا تنفر خود را از جامعه ی 
به  اجتماعی  اقتصادی و  آثار موپاسان نوعی نگرش  اما در  بيان کند.  بورژوازی 
چشم می خورد. از آنجا که موپاسان خود شخصی باده گسار و عياش بود، همواره 
با بيماری های مختلفی همچون سيفليس دست و پنجه نرم می کرد. در سال 1885، 
درست زمانی که به چشه ی آب گرم اوورن19 می رفت، با تاثيرات درمانی آب گرم 
این  در  او  اثر  معروف ترین  که  اوریول  مونت  رمان   1886 در سال  و  آشنا شد 
این زمينه چندین رمان  ادبيات است را به رشته ی تحریر در آورد. موپاسان در 

دیگر از  جمله رمان یک پيرمرد20را نيز نوشته است.     
مونت اوریول )1886( داستان چشمه آب گرم تخيلی )به همين نام( را روایت 
یک  آندرمات21،  نام  به  داستان،  قهرمان  دارد.  قرار  اوورن  منطقه ی  در  که  می کند 
از کشف تصادفي یک چشمه ی آب گرم، می خواهد  که پس  است  یهودی  بانکدار 
منطقه ای توریستی ـ اقتصادی در آنجا احداث کند. موپاسان، به واسطه ی قهرمان 
داستان، تصویر متفاوتي را از این جامعه براي خواننده ترسيم می کند که حاکی از 

نگاه منتقدانه ی اوست.      
باید خاطر نشان کرد که نام مونت اوریول کاملا تخيلی است. البته بقيه نام هاي 
استفاده شده در این اثر واقعی هستند. توصيف مکان و مناطق اطراف آن بسيار شبيه به 
شاتل گييون122)نام مکانی با چشمه های آب گرم( است که موپاسان مدتی در آنجا اقامت 

داشته و احتمالا منبع الهام نویسنده برای خلق این مکان غيرواقعی است.  
مسئله ی سو استفاده های مالی از بيمارانی که به چشمه های آب گرم می رفتند نيز 
مسئله دیگری است که توجه موپاسان را به خود جلب مي کند. او از این موضوع به 

شارلاتانيسم23 )حقه بازی( پزشکی یاد می کند )ساجدی 53(.   
      

18. Mirabeau. 1901. Les vingt et un jours d’un neurasthénique. Paris : Charpentier
19. Auvergne
20. . Maupassant, Guy de.1987. Contes et Nouvelles )Un vieux(. Paris : Bibliothèque de la Pléiade
21. Andermatt
22. Châtel-Guyon   23. Le Charlatanisme
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2- بیماری های روحی و روانی و جنون
بيماری روحی و روانی، اصطلاح گسترده اي برای توصيف طيفی از بيماری های روانی 
است که در آن اغلب توانایی تفکر و رفتارهای عادی و عکس العمل های مناسب در مواجهه 

با مسائل روزمره زندگی از شخص گرفته می شود.    
به جرات می توان گفت که بيماری های روانی یکی از معضلات و مشکلات جوامع 
امروزی است. البته این بيماری ها همواره در اجتماعات بشری وجود داشته است. اما 
کثرت بيماری های روانی در گذشته به شدت امروز نبوده است. زیرا در عصر حاضر 
مشکلات و عوامل منفی بسياری وجود دارند که برسلامت روح و روان فرد تاثير 
می گذارند. این نکته قابل تامل است که تنها  بيماری های جسمی برای فرد مشکل ساز 
نمی شوند. بلکه بيماری های روحی و روانی نيز می تواند سلامت فرد را به طور جدي به 

خطر بياندازد و حتی پيامدهای ناگواری برای شخص و جامعه در پی داشته باشد.  
در کشورهای مختلف جهان مشکلات روحی و روانی از درون مایه های مهم آثار 
ادبی هستند. از جمله این آثار می توان به رمان های غيرفرانسوی نظير داستان های 
فرانسوی  نيز رمان های  کوری25اثر ساراماگو و  بولگاکف،  اثر  پزشک جوان24  یک 
همچون مادام بوواری126اثر گوستاو فلوبر، چرم ساغری227اثر اونوره دو بالزاک و 

آسوموار28  اثر اميل زولا اشاره کرد.     
می برند.  رنج  روانی  بيماری های  از  اغلب  نيز  موپاسان  داستان های  قهرمانان 
حاد  ميگرن  از  سيفليس،  نظير  جسمانی  بيماری های  بر  علاوه  نيز،  خود  موپاسان 
از نظر  را  آنها  باید ریشه ی  نيز رنج می برد که  باطل  ودردهای عصبی و توهمات 
وراثتی29 بررسی کرد. او برای رهایی از این مشکلات به مواد مخدر روی آورد و 
 موپاسان داستان 

در مصرف الکل افراط می کرد. در داستان کوتاه یک چليک کوچک30
پيرزنی را روایت می کند که علی رغم کهولت سن از سلامت کامل جسمانی برخوردار 

24. Boulgakov, Michael. 1996. Récits d’un jeune médecin; nouvelles. Paris : Le livre de poche
25. Saramago, José. 1997. Aveuglement. Paris : Seuil 
26. Flaubert, Gustave. 1972. Madame Bovary. Paris: Gallimard
27. Balzac, Honoré de. 1972. La peau de chagrin. Paris : Hachette
28. Zola, Emile. 1981. L'Assommoir. Paris : Fasquelle
29. مادر موپاسان گواتر و ميگرن اگزوفتالميک داشت و به بيماری روانی هيستری مبتلا بود. اوسرانجام 

خودکشی کرد. برادرکوچک او نيز در حالت جنون درگذشت )ریکتی 12(. 
30.Maupassant, Guy de.1987. Contes et Nouvelles )Un petit fût(. Paris : Bibliothèque de la 
Pléiade    
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است. اما در پی  جریاناتی به الکل معتاد می شود؛ به همين دليل سلامتش را از دست 
می دهد و پس از مدت کوتاهی می ميرد. موضوع داروهای آرام بخش و اعتياد به آن 
1شد و نویسنده در این کتاب به تعریف و تمجيد 

دست مایه ی نگارش کتاب رویاها 31
این داروها پرداخت.  

تاثير مثبت داروهای آرام بخش )موپاسان 10( و  وی همچنين در کتاب هورلا 32به 
برومور دو پتاسيم 33اشاره می  کند. ضعف اعصاب و افسردگی موپاسان او را به حدی 
با مشکل رو به رو ساخت که وی چندین بار دست به خودکشی زد و سرانجام در حال 
نيمه جنون جهان را ترک کرد. تشریح و توصيف توهمات و این مشکلات روانی  به 

بهترین شکل در رمان هورلا آمده است.    
 

 هورلا 
است  بهتر  یا  داستان،  قهرمان  رفتار  در  بی ثباتی  نوعی  کتاب  این  در سراسر 
2 ، مشهود است. او گاهی همه چيز و همه کس را ستایش می کند 

بگویيم ضدقهرمان34
و گاهی بی هيچ دليلی کاملا غمگين و افسرده است. محيط خارج از خانه و به طور 
کلی طبيعت را دوست دارد و از آن شادمان می شود ولی همواره نگران است و با 

خود فکر می کند که بدبختی در خانه انتظارش را می کشد.    
را سالم  و همواره خود  رنج می برند  روانی  از مشکلات  که  بيمارانی  برخلاف 
می پندارند )و حتی از رفتن به نزد پزشک نيز خودداري می کنند( شخص اول داستان 
از همان ابتدا خود اذعان می کند که تب دارد و بيمار است )همان 10( و با پزشک خود 
نيز مشورت می کند. بيماری او از نظر جسمی و هم از نظر روانی برایش مشکل ساز 
شده است )همان 32(. او که تصور می کند موجودی نامریی همواره در خانه اش پرسه 
می زند، شب ها خواب را از چشمانش می گيرد و قصد جان او را کرده است سعی دارد 

 31. Maupassant, Guy de.1987. Contes et Nouvelles )Les rêves(. Paris : Bibliothèque de la Pléiade

Horla.32عنوان این کتاب به زبان فارسی توسط شيرین دخت دقيقيان هورلا ترجمه شده و محمدعلی عمرانی 
و  تهران: چشمه  دقيقيان.  هورلا. شيرین دخت  دو.1377.  گی  )موپاسان،  است  کرده  ترجمه  بختک  به  را  آن 

موپاسان، گی دو. 1381. تنهایی. محمدعلی عمرانی. تهران: هيرمند(.   
ملایمی  تعدیل  کننده  اثر  که  است  داروها  از  دسته ای  پتاسيم  دو  برومور   :Bromure de Potassium.33
بی  خوابی  در  بيشتر  امروزه  و  صرع  بيماری  برای  این  از  پيش  دارد.  مرکزی  عصبی  دستگاه  روی 

عصبی، بی قراری و گاه همراه با کلرال )Chloral( به  کار می روند )دورلند 43(.  
34. از آنجا که این شخص سرانجام مغلوب می شود و خودکشی می کند بهتر است از عبارت ضدقهرمان استفاده کنيم.
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با به آتش کشيدن خانه ی خود  او را نابود کند. اما پس از انجام این کار قانع می شود 
که او نمرده است و سرانجام تصميم می گيرد خودش را بکشد )مالریو 54(. 

از آنجا که موپاسان  توصيف بسيار دقيق و بی کم و کاستی راجع به قهرمان 
داستان ارایه می دهد ممکن است بتوانيم این فرضيه را مطرح کنيم که خود موپاسان 
نيز در هنگام بيماری درست از همين دردها و مشکلات رنج می برده است و به همين 
جهت است که او این مشکلات را به خوبی می شناسد و توصيفشان می کند. در این 
داستان توهمات به بهترین شکل وصف شده است. قهرمان داستان با خود می پندارد که 
کسی در اتاق خوابش حضور دارد، کتابش را ورق می زند و حتی از غذایش می خورد. 

سبک موپاسان در این کتاب بسيار روایي و طرح داستان بسيارقوي است. این 
رمان همچون سایر کتاب هاي موپاسان، داراي آغازي آرام است. اما موضوع کم 
کم جدی مي شود و در آخرین سطرها به اوج خود می رسد. در این رمان، راوی اول 
شخص است. تاکيد بر استفاده از ضمير »من«  به نوعی نشانه ی تمرکز نویسنده بر 
خویش است. او به دنبال این است که از دیگران جدا باشد و این خود حاکی از انزوا 

طلبی و افسردگی فرد است.   
در قرن 19 به دنبال تلاش های ژان ـ مارتين شارکو351 برای معرفی هيپنوتيزم 
عده ی زیادی از مردم عادی به این پدیده علاقه مند شدند و نویسندگان در داستان های 
خود از تاثيرات شگفت انگيز آن سخن به ميان می آوردند )ژانت27 (. موپاسان نيز در 
داستان هورلا پزشکی را معرفی می کند که آزمون های هيپنوتيزم و تلقين را انجام 
می دهد و با خواب کردن روح انسان ها ارزشمندترین رازهای گيتی را در می یابد و 
می تواند از بيمارخود بخواهد تا هر کاری را برایش انجام دهد )موپاسان 22(. البته 
نظریات فروید نيز بر کار نویسندگان زمان خود به حدی تاثيرگذار بوده که تفکيک 
همچنين  می آید.  نظر  به  کاری بس دشوار  داستان  از موضوع  پزشکی  نظریه های 

مفهوم و تاثير خواب و رویا بر این رمان بسيار مشهود است.   
تخيلات موپاسان نتيجه ی دلهره ی اوست. او همواره از چيزی هراسان است که 
برایش ناشناخته است. در داستان هورلا او پی در پی به ترس قهرمان داستان از تنهایی 
اشاره دارد )همان32(. )پيش از این به شباهت های قهرمان داستان با خود نویسنده 
اشاره شد(. در برخی از آثار او ترس  برایش به منزله ی نوعي تهدید محسوب می شود 

35 Jean-Martin Charcot.
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1 که شکل تکامل یافته ی آن را می توان در داستان های آن مرد؟37 و نامه ی یک 

)هراس(36
 ، نویسنده 

39
دیوانه38 مشاهده کرد. در چندین رمان دیگر، از جمله قوی هم چون مرگ2

به ترس قهرمان داستان از مرگ و دنيای ماورا آن اشاره می کند. بدین ترتيب می توان 
ادعا کرد که مضامينی همچون جنون، توهم و روان پریشی از جمله موضوعات اصلی 
آثار نویسنده می باشند. در اغلب داستان های موپاسان شب و تنهایی موقعيت مناسبی 
برای خيال پردازی قهرمانان فراهم می آورد و پس از آن نویسنده داستان را در شرایط 

دلهره آور خاصی ادامه می دهد. )لاگارد و ميشارد 497(.    
  

نتیجه گیری
موپاسان همواره داستان را آینه ی تمام نمای زندگی انسان ها می داند. وی برای به 
تصویر کشيدن رنجی که مردم می کشند از موضوعات خاصی نظير عشق، خيانت، فقر 
و بيماری، ترس و جنون و از این دست استفاده می کند. بی شک انتخاب چنين مضامينی 
نيازمند توضيح و توصيفات بسيار زیاد است. اما موپاسان با چيره دستی تمام احساسات 
خواننده را درگير می کند و او را با قهرمان داستان همراه می سازد. او داستان کوتاه را 
درست به این دليل انتخاب می کند که بتواند در چندین صفحه به سرعت نتيجه گيری کند و 

از این رو تاثير بيشتری روی خواننده بگذارد.     
زندانی  انسان ها  که  می اندیشد  این گونه  موپاسان  شد  گفته  که  آنچه  طبق 
بيماری های خود و قفس تن هستند. شاید بتوان گفت که این مسئله نيز بی ارتباط 
با بدبينی و منفی بافي موپاسان نمی باشد. نگاه پوچ گرایانه ی او حاکي از این مطلب 
راجع  جدیدی  تحليل های  می توان  هم  هنوز  که  می رسد  نظر  به  این  بنابر  است. 

به بيماری ها و تاثيرات آن براشخاص ارائه کرد.   

36. Maupassant, Guy de.Contes et Nouvelles )La peur(. Paris : Bibliothèque de la Pléiade
37. Maupassant, Guy de. 1987. Contes et Nouvelles )Lui?(. Paris : Bibliothèque de la Pléiade
38. Maupassant, Guy de.1987. Contes et Nouvelles )Lettre d'un Fou(. Paris : Bibliothèque de la Pléiade
39. Maupassant, Guy de. 1956. Fort comme la Mort. Paris : Albin Michel
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