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 چکیده
 یخودکشت  ی،بتا خودکشت   یلاتتمتح  ی،است  کتا ان رتحتا      یندیو فرا یبعد چند ای یدهپد یخودکش 

 یر تحی بتر م    یبتح اتاتح   یشتی،،  تحی پ  . اکثتر پتهو    اتود  یکحمت  تا اتحم  مت    یرحفرجحم تح خودکش
تنهتح   ی،نمتحر   تحی  یستر  ی تح  و داده یتستم  یبر آمحت ح یاصرف بح تا یِانحخ  توان یح یانحخ  جحمعا

مقحلة  حضر  تو، ی،ا ارد. ان گرف ا یدهتا رحد یبا خودکش ی کحم  تا موتد توجا قرات داده و گرا یخودکش
بتا   یمقطعت  یمحیشیو بح توش پ ی،انحخ  و توان یانحخ  جحمعا یر حیبح دت رظر گرف ،  ر دو دس ا م  

 یجر تح  اسحس پرداخ ا اس . بر یحسوجسحلة سحک، اهر  04 -61نرحن  یبا خودکش ی گرا یزانم یبرتس
رستب  بتا    یحنو دارشتجو  یاتحتان و ب ستحنن،  یحن ح، جوارحن رسب  با م پهو   مجرد ح رسب  با م أ  

بح  یو افسردگ ینداتید یر حیم   ی مبس گارد.  داا ا یبا خودکش یش ریب ی داتان گرا احغلان و خحرا
بتا   ی بتر گترا   گتاات  أثیرتت  یتر م   ی،تتر  و مثب  بوده اس . مهت   یمنف یب،ترت با ی،با خودکش ی گرا

دو  یت  رهح بوده است . دت  مس قی  یرغ یش رب یبا خودکش ی بر گرا ینداتید یرو تأث یافسردگ یخودکش
 یبتا خودکشت   ی دتصتد  گترا   35) یتحر  ان وات یمیان ر ی ارد ب بودن توارس ا و مجرد یافسردگ یرم  

 کنند. یی،تا تب یحنگو پحسخ

 گانواژ کلید
 یاسوج ، یبه خودکش یشدار، زنان ، گرا زنانخانه ینداری،، د تجرد ی،افسردگ 
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 ییدانشهام علائ  طباطبا شهاسی یتارش  جمع یکارشهاس یدانشجو. 1
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 و طرح مسئلهمقدمه 
توابت   ای است  کتا ستحلیحن دتان ان     کردن و ان بی، بردنِ خود، پدیده با معنحی رحبود 3خودکشی

ای و سن ی تح تواب  پیچیدۀ اهر حی بزتگ امرونی، گریبحن بشر تا گرف تا و دت فتران و    عشیره
 تح و اج متحر تا آنتده است . نرتدگی اتهری،       رشیب تحونت اج محعی قلب و توح ختحرواده 

افراد بح  ت ، ا ستحس غربت  و تنهتحیی رحاتی ان آن، کتح          رداا ، اربو ی جمعی ، تجحر 
 تح   ادن فرد با سرروا  خود، محرومیت  دت عشت ، فقتر متحدی و ده     و ت ح محب  خحروادگی

فترا   آوتد کتا فترد تنهتح تاه رجتحت ختود تا دت         حیی برای افراد چنحن رحتا  ی عحم  دیگر آن
 حی اخیر، دت سراسر جهتحن،    . دت سحل961: 6531) س وده،  کند می جوو رحبودی خوی  جس 

ادن و اهررشینی افزایشتی چشتمگیر و    صنع ی ،تریزاسیونمیزان خودکشی دت تاس حی تاد مد
 . خودکشتی دت ایتحنت م حتده    64: 6514،  ماتحتان ریتح و   )علیتوتدی  دتصدی داا ا اس  14

پوست    سحلا، سومی، عل  احیع مرگ اس  و دت مردان ستفید  90تح  63آمریاح، دت گروه سنی 
 . 6514ی و غلامرضتحیی،  )پنتحغ  اتود  متی  ای، گروه سنی، دومی، عل  احیع مترگ محستو   

یک  منزلة  انحسی با گیری جحمعا اا  ة حی اولی برتسی و تبیی، ای، پدیده، ان  محن اب دا و سحل
ویهه دوتکی ،  اردیشمندان علوم اج محعی، با ةتری، موضوعحت موتد علاق تا ا علمی، جزء مه 

 «چگورگی سحنمحن اج متحعی »خودکشی و  دادن پیورد کا بحای، بود بوده اس . ا می  کحت دوتکی  
انحخ یِ خودکشی اتد و ان ستوی دیگتر،     جحمعا، ان سویی، آغحنگر سن  دیری،ِ برتسیِ جحمعا

 انحخ ی و محلیخولیحیی ای، پدیده تا آااحت سحخ .  حی فردی، توان بودن تبیی، ای«افسحرا»
ا مدپوت،  اش) غ  اس حاحم رظری و تجربیت باانحخ یِ رظریة دوتکی ،  امرونه، مسحئ  توش 

دات برای برتسی خودکشتی است فحده    لائ حیی مس   آااحت اده اس . نیرا ان احخص601: 6533
مردم سحک، دت  ةبا یاسحن،  م ،اود میکند کا فرض می عوام  تا مطرح کرده اس  و ترکیبی ان

یتک  ای کتا دت   اج متحعی کا اترای    د ند. دت صوتتی می تأثیر قرات یک رح یا یح منطقا تا تح 
 دیگر یح برای گرو ی دیگتر ان افتراد  متحن رح یتا     ةرح یة ویهه رشحرة یاپحتچگی اس  دت رح ی

 تح و    حی م فحوت خودکشی دت دتون جوامع، منحط ، بخ  بیحرگر ان    گسیخ گی اس . ررخ
اتود   متی   حی مخ لف سنی و جنسی جمعی  بیتحرگر موضتور بحنست . بنتحبرای، فتر       گروه

 حی مخ لتف، م فتحوت بحاتند. دت بیشت ر جح تح ست، و        ییرات برای گروه حی اسحسیِ ت  محرک
حن دت یک گروه خحص یح  شی تر ان عضو تر و مؤثر  حیشحن مه  کردن فرص  جن ِ افراد دت تعیی،

                                                           
1  . Suicide 
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تغ  ایناا دت  متة جهتحن،    با . برای مثحل، Dorling & Gunnell, 2003) حن اس  شمح  ساور
مراتتب بتحنتر ان نرتحن     چی،  و ایران ررخ خودکشی مردان بتا اس ثنحی  با منحط  مخ لف جهحن )

اس ؛ دت اس حن کهگیلویا و بویرا مد رترخ خودکشتی نرتحن تقریبتح  ستا برابتر متردان، اتیوۀ         
دتصتد  مربتوب بتا نرتحن      6/19 ) تر ان مردان و بیش ری، آرهح دتصد  خش، 6/13) خودکشی آرحن

 .3 633: 6531با رق  ان سروس حری،  6535 /64 /6  مبس گی ة)تونرحم م أ   بوده اس 
بح تمرکز  پهو شگران حی مربوب با خودکشی، ایناا اغلب  ان دیگر ایراد حی اسحسی تحلی  

اتدۀ خودکشتی توست  پزاتاحن قتحروری و اداتات تستمی، پدیتدۀ         صرف بر آمحت حی گزاتش

 کتا   . تتح جتحیی  د نتد  متی  و ارتد  قترات داده  پهو  تا کم ر موتد توجا و  «1خودکشی رحفرجحم»
اتنحخ ی   تا با ای، خطحیروش پهو شی حی مربوب با ای،  ونۀ  تری، یحف ا توان یای ان تایج می

   تحی کحمت  ارجتحم اتده     کا بح اتاحی صرف بر خودکشتی   حیی پهو  رسب  داد. نیرا دت اکثر 
ررخ خودکشی مردان بیشت ر ان نرتحن بتوده است . امتح م خممتحن مع قدرتد بترای  تر           س ،ا

موتد اقدام با خودکشی وجود داتد.   ی لس ر ررخ اقدام بتا خودکشتی    3تح  1خودکشیِ کحم  
تر ایناتا    . جحلب6514)پنحغی و غلامرضحیی،  دارد می برابر بیش ر ان خودکشی کحم  93تح  3تا 

تتوان رترخ بتحنتر     متی  کنند. بنتحبرای،  می ابر بیش ر ان مردان اقدام با خودکشیبر 5/9نرحن تقریبح 
و رحای ان اتاتحی صترف    «ای تایج و ایدئولوژیک افسحرا» خودکشی مردان دت مقحیسا بح نرحن تا

 تح یتح    ا می  گرف ، مواتد نیحدِ اقدام با خودکشتی  بر آمحت حی تسمی خودکشی و رحدیده یح ک 

1تمحی  بتا خودکشتی  
 تحی    .  مچنتی،، م خممتحری کتا بتر رترخ     Kushner, 1985) دارست   

د ند. با عبتحتتی،   می کنند تنهح برآیند و را ارگیزه تا موتد توجا قرات می تمرکز 4خودکشیِ موف 
 عل  تنوعحتی مطرح منزلة  حی مربوب با خودکشیِ فردی، با د ندۀ داوتی خودِ مفروضحتِ اا 

ریست ند. پتحتادوک  ایت، است  کتا  رچنتد آمحت تحی تستمی          اورد کا دت بی، آرحن آااحت می
کنندۀ ریحت افراد ریس ند یح توارحیی سنج  آرهح تا رداترد، م خممحن ان آرهح برای تبیتی،   منعا 

                                                           
شهاسنی پزشن ی انجناا دادنن ،      ای ک  دانشجویان برای پژوهش پیرائون درس جائع  . در بررسی اولی 3

های بیماران ئهتهی ب   ئیر و ش م ئربوط ب  ئرگ های بایهانی یستپژوهشهران پی بردن  ک  در تماا ل
شن گان   نفنر از فنوت   1تنا   3های شهر یاسو ، در هر لیسنت حن ا ل ع نت ئنرگ      فوت بیمارستان

  خودسوزی یا خودکشی بودم است.
2  . Attempt to Suicide 

3  . Suicidiality 

4  . Successful Suicide 
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 تحی خودکشتی     ح تنهح بیحرگر رترخ  کنند. دت به ری،  حل ، ای، داده می خودکشی اس فحده ارگیزۀ
چیزی ریس ند. ایت، واقعیت     د ندۀ  یچ کننده رشحن  ودکشیخموصِ ری ِ افراد خ کحم  بوده و دت

چحتچو  خحصِ »و تبیی، آن دت یک  3«فضحیی مردارا»انحسیِ خودکشی دت  موجب تداوم سبب

  .Kushner, 1985) اده اس 1انحخ ی رمح جنسی و جحمعا
 تحی رظتری    ای، اس  کا برای ت حیی ان کحس ی  حضر  دف مقحلة ار قحدات بحن، بح توجا با 

بتا برتستی عوامت  اج متحعی و      فر  نیتر،  بح اتاح بر چند پی   حی پیشی،، و تجربی پهو  

دت »ان  ،1چا محتی  اگر. 6: بپرداندانحخ ی مرتب  بح گرای  با خودکشی نرحنِ اهر یحسوج  توان
توارتد تنهتح بتح     می تداوم»فر  کا  گوید؛ مح بح قبول ای، می سخ، «دوتکی  تخ خوا  گااا ،

اسحس تئوتی دوتکتی  یاتی     ، برPope, 1979)« دوتکی   حص  اود ةتمرکز بر تئوتی پیشروار
دت ستحیة   .9 ؛ایت   تا دینداتی فر  کرده  تری، عوام  مرتب  بح خودکشی یح گرای  با آن ان مه 
 بتر عوامت  اج متحعی   بعدی و فرایندی دیتدن پدیتدۀ خودکشتی، ار قتحد ان تمرکتز صترف        چند

تنهتحیی میتزان مترگ بتر اثتر       وجتود افستردگی بتا   »گرایی دوتکیمی  و ای، واقعی  کا  )جحمعا
یاتی ان   بتا منزلتة    ؛ افستردگی Kutcher, 2007)« د تد  متی  خودکشی تا بیس  برابتر افتزای   

استحس ایت، واقعیت      بتر   .5 ؛اده اس  دت رظر گرف اگاات بر خودکشی  تأثیرمه   و م  یر حی 
و تنهح احید ب وان بح  کند می د چا کسی و دت چا نمحری خودکشیکربینی  پی  توان رمی دقیقح »کا

)پنحغی و غلامرضتحیی،   «کشی تا تخمی، ند کننده ا  محل خود نا و مححفظ  برتسی عوام  خطر
) را خودکشی کحمت   کم تر دت اتهر یحستوج       ؛ و ایناا پدیدۀ گرای  با خودکشی09: 6514

 .0 با خودکشی برتسی اتده است ؛   گویحن پحسخ اس ، دت ای، مقحلا میزان گرای  برتسی اده
، جحمعتة آمتحتی   ارتد  ان آرجح کا دت اس حن کهگیلویا و بویرا مد بیش ری، قربحریحنِ خودکشی نرحن

 ارد. ای، مقحلا نرحن دت رظر گرف ا اده
   عبحتتند ان: تدوی، اده اسبا آرهح  گویی پی پحسخت کا مقحلا د  ای سؤانت اسحسی

 ای بح گرای  نرحن اهر یحسوج با خودکشی داتد؟ میزان دینداتی چا تابطا .6

ای بح گرای  نرحن اهر یحستوج بتا    م  یر حی س،، اا  حل، سواد و وضع تأ   چا تابطا. 9
 خودکشی داترد؟

 ای بح گرای  نرحن اهر یحسوج با خودکشی داتد؟ افسردگی چا تابطا. 5

                                                           
1  . Male Sphere  
2  . Psedusociological 

3  . Maris 
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 پژوهشادبیات 
، «برتسی عل  اقدام با خودسونی نرحن م أ  » پیرامون پهو شی  6530) ماحتان مرادی و  امیر

 پتهو   استحس   دت بی، مراجعی، با مرکز سوارح سوخ گی اهید مطهری تهران ارجحم دادرد. بر
اتحن تحمتیلات    دتصتد  34 ،سحلا بودرد 93 -96آرهح، بیش ری، گروه سنی خودسونی کنندگحن 

تومتحن    تزات  644کم تر ان   ة حیی بح دتآمد مح یحر رحن ان خحروادهآدتصد  3/13و ند داا نیر دیپل  
دتصد ان وا د ح، خشور  فیزیای و کلامی او ر خوی  تا تجربتا کترده بودرتد،     10 بودرد.

دتصد آرتحن ان منتحبع    0/16و  کرده بودردعنوان مقمر اصلی یحد  دتصد آرحن ان او ر خود با 14
بیش ری، عل  اقدام با خودسونی دت نرحن م أ    پهو شگرانطلار رداا ند.  محی ی دت جحمعا ا

تتری،   دارند. احید ب وان گف  کحم  می« خشور  خحروادگی و مشالات نرحاویی»تا  اده برتسی
 حی پیمحیشی، اَستنحدی،   کا بح توشاس    دت ای، خموص ارجحم داده 6531) تا تقوی پهو  

عوام  مؤثر بتر  »آمحتی اح د و گواه، با برتسی  ةو دت دو جحمع تویدادی ای و پ  ی مقحیساعلّ
 تح   ، ان کت  خودکشتی  پهو شتگر پرداخ ا اس . با گف ة  «خودکشی دت اس حن آذتبحیجحن ارقی

دتصد ان خودکشتی کننتدگحن   5/33رد. دت سطح اس حن  ا دتصد رحموف  بوده 00دتصد موف  و  31
دتصتد ان خودکشتی کننتدگحن دت ستنی،      3/14د ند.  می دتصد تا نرحن تشای  3/09تا مردان و 

تتری،   سحلگی  س ند. اخ لافحت خحروادگی مهت   61 ت 63دتصد دت سنی،  1/61سحلگی و  54ت  61
 تحی    حی تواری و جسمحری و فقتر و بتد ی   پ  ان آن وجود بیمحتی .ارد ارگیزۀ خودکشی بوده

فر نگی، بیمتحتی توارتی، ستطح ستواد      محلی قرات داترد. دت گروه گواه، دت بی، عوام  اج محعی
کننده، اخ لافتحت ختحروادگی فترد، اتنیتحبی ات لی، اع قتحدات دینتی فترد،          فرد، س، خودکشی

ای قتوی بتح خودکشتی     تابطا ،اع قحدات دینی والدی،، اا  حل، اتنیحبی دتآمد و ثروت و داتایی
خلتی دتبتحتۀ گترای  بتا      تحی دا  تری، پتهو    مند احید یای ان رظحم . 6533)تقوی،  ارد داا ا

ارد. ر حیج ای، پتهو   کتا دتبتحتۀ       ارجحم داده6533خودکشی تا محسنی تبریزی و  ماحتان )
د د تمحی  بتا خودکشتی     حی تهراری بوده اس  رشحن می سحل دت خحرواده 90تح  63افراد مجرد 

 تحیی بتح    چتا دت مردان بیش ر ان نرحن بوده اس .  مچنی، ا  محل گرای  با خودکشی دت بی، ب
والدی، داتای سحبقة طلاق بیش ر بوده اس . بح افزای  س، و تحمیلات تمحیت  بتا خودکشتی    

یحبد و دت طبقحت بحن تمحی  کم ری با خودکشی وجود داا ا اس . پهو شگران ادعح  کح   می
، اج متحعی ختحرواده  ـ� کنند کا م  یر حی سحبقة طلاق دت خحرواده، تحمیلات، پحیگحه اق محدی می

تنظیمی  رحاتی   خود ارسجحم خحروادگی، ار ظحم خحروادگی، ت حادگی ان خحرواده و کن رل دتوری )
دتصتد ان   13ارتد   ارتد و بتح  ت  توارست ا      حی تمحی  با خودکشی بوده بی، ان تعل  خحرواده، پی 

 واتیحر  م  یر وابس ا تا تبیی، کنند.
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 3خودکشی ارجتحم داده است ، است حک    بحتۀکا بیش ری، مطحلعحت تا دت پهو شگراری یای ان
طتی   ژتأثیر طلاق بر خودکشی دت ررو»با برتسی 6131  بوده اس . وی دت سحل 6135، 6131)

        ختلاف دتجتة اتدید  مگتوری     گویتد بتر   پهو شتگر متی  پرداخت .   «6136 ت 6136 تحی   سحل
 تحی   ستپری دت برابتر خودکشتی عمت  کنتد، تحلیت  داده       ةمثحبت   با اود می فر نگی کا تموت

                   کتا افتزای    ای گورتا  . بتا ارتد  نمتحری بیتحرگر یتک تابطتا بتی، طتلاق و خودکشتی         تحی  سری
اده  دتصدی خودکشی  مراه بوده اس . امح پیورد اغلب مشح ده 06دتصدی طلاق بح افزای   6

 تحی   تا بتح بتح سیحست     تتوان آن  می اود، واقعی ی کا بی، بیاحتی و خودکشی دت رروژ پیدا رمی
کشتی   ای بتح ختود   داتی تفحه مرتب  دارس .  مچنی، عحم  ما بی تابطتا  اس خدام کحم  سرمحیا

گرایحرتا دت مجموعتا     حی جمتع  اتنش  ، با برتسی تأثیر کح  6131)1رداتد. داریگل  و پوپ
 تحی   اتنش  تحی کتح     خصما بی/ خحرگی بر خودکشی دت ایتحنت م حتده پرداخت . اتح    

و مشحتک  ریروی کحت محدتان دت اباة رهحدی خحرواده، کتح     گرایحرا، افزای  ررخ طلاق جمع
 حی کلیتدی دینتداتی محرنتد  ضتوت دت کلیستح دت بتی، جوارتحن         قحب  ملا ظة بعضی احخص

 ارد. بوده

 گرایحرتا   تحی جمتع    ، با برتسی تابطة خودکشی بح تضعیف اتنش6110) 1کرول و تروواتو
 تحی    حی خودکشی ختحص گتروه   گرایی  دت کبک کحرحدا پرداخ . وی ررخ گرایی و دی، سن  )

ایت،   پهو شتگر برتستی کترد.    6136تتح   6156 تحی   سنی نرحرا و مردارا دت کبک تا برای سحل
 ۀکند. نیرا دوت می  ح تا با دو دوتۀ قب  ان ارقلا  خحموش و بعد ان ارقلا  خحموش تقسی  سحل

 تح بتر    دوتۀ یاپحتچگی و تنظی  ادید بود کا با موجب آن  نجحت ح و اتنش 4ارقلا  خحموش
 حی پت  ان ارقتلا  ختحموش دوتۀ     عا ، سحل باا می  دی، و نردگی خحرگی تأکید داا ند. 

کا سن  و تبعی  ادید ان دیت، جتحی  تا بتا      حی دت  حل ت ییر بود، جحیی  نجحت ح و اتنش
حتی بیادینی،  م  یر حی طلاق، بی پهو شگرانایدئولوژی مسل  داد. با رظر  فردگرایی با عنوان

ارتد. امتح خودکشتی نرتحن بیشت ر       مردان داا ا یبچگی بیش ری، تأثیر تا بر مخحطرۀ خودکش و بی
م أثر ان طلاق بوده اس .  مچنی،، مشحتک  بیش ر نرحن دت بحنات کحت و اق محد، با کتح   رترخ   

یک منبع مهت  یاپتحتچگی بترای     منزلة ماکوت کمک کرده اس . نیرا با خودکشی آرحن دت دوتۀ

                                                           
1  . Stack 

2  . Danigelis & Pope 

3  . Krull & Trovato 

4  . Quiet Revolution 
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 ت 63میر رحای ان خودکشی دت بی، افتراد   و  ، با برتسی مرگ9464) 3مایآرهح عم  کرده اس . 
پرداخ ا اس . با رظتر وی رترخ م فتحوت     9444 ت 6136سحلا  54فنلارد، دت یک دوتۀ  ةسحل 10

اتنحخ ی   عی ی، تح  دی بتا دو فتحک وت اج متحعی جمعیت      حی جم گروه خودکشی دت بی، خرده
د نتد:   متی  کشی قترات  اود کا مردم تا دت معر  مخحطرۀ م فحوت خود می قحب  ملا ظا مربوب

دول تی   وضعی  اق محدی اج محعی و است خدام. آرهتحیی کتا ستواد پتحیینی داترتد، دت مشتحغ        
مخحطرۀ خودکشی بحنتری داترتد. بتا    ردکا بیاحت کسحریارد، دتآمد پحیینی داترد و  اس خدام اده

است ثنحی نرتحری کتا دت     بتا  6133 حی اس خدامی ان  ، ررخ خودکشی دت  مة گروهپهو شگررظر 
ارد کح   یحف ا اس .  مچنی،، سواد، طبقة اج محعی مب نی بتر ات   و    مدت بیاحت بوده طونری

اده بح ممترف یتح بتدون     دتآمد خحروات با معاوسی و با ادت بح  ر دو رور خودکشی  مراه

 ، تابطتة  9464) 1ارتد. رروگهتحم   ممرف الا ، دت بتی،  تر دوی متردان و نرتحن، تابطتا داات ا      
 ت 6113 تحی رتروژی دت ستا دوتۀ نمتحری      خودکشی رحفرجحم و افسردگی تا دت بتی، دبیرست حن  

گی  حی افسرد رشحرا پهو شگربرتسی کرده اس . با رظر  9443 ت 9440و  9445 ت 6111، 6111
تری بح تمحی  با خودکشی تابطتا   طوت قوی ا سحس انحخ ی محرند غمگینی و ا سحس رحکحمی با

ختوابی. بتا رظتر وی،     اا هحیی و بی حی  رظمی افسردگی فیزیای محرند بی حی  ارد تح رشحرا داا ا
ای مه  تمحی  با خودکشی اس ، امح تنهح سه  محدودی ان  چند افسردگی یک عحم  مخحطره  ر
کنند. ای، عحم  خودکشی دت بی، دخ ران ادیدتر است    می طوت کحم  خودکشی د افسرده باافرا

 تح پسران.

 پژوهشچارچوب نظری 
           ، دت تلااشتحن بترای فهت    کشتی رحفرجتحم   المللتی خودکشتی و ختود    تا نمحی بی،مؤلفحن ک ح  

                  یتح چنتد تتح    کتا دت  تر یتک، یاتی     ارتد   رظری تا مطترح کترده   حی  تف حت خودکشی چحتچو 
             بیولتتوژیای، پزاتتای و توارپزاتتای،   تتحی  ان عوامتت  نیتتر برجستت ا تتتر بتتوده ارتتد: جنبتتا   

             تتح بتتر علتت  رزدیتتک  انحستتی و ژر یتتک. بعضتتی تاتت ا انحستتی، جحمعتتا انحستتی، ستتبب توان
                    کتتا  تتحلی ارتتد، دت توارتتی یتتح تجتتحون جستتمی  تمرکتتز کتترده تتحی  محرنتتد اختت لال ) خودکشتتی

              انحستتحن پزاتتاحن و توان ارتتد. توان  تتح علتت  دوتتتتری تا متتوتد توجتتا قتترات داده  تتونه دیگتتر

                                                           
1  . Maki 

2  . Nrugham 
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      با مطحلعتا و تبیتی، ایت، موضتور بپردانرتد کتا چترا افتراد خحصتی اقتدام بتا            ارد  تمحی  داا ا
جوی عل  اج محعی ررخ خودکشی یک و س انحسحن دت ج کا جحمعا  حلی کنند، دت می خودکشی

     تتری، عحمت     انحستحن مهت     . توانMaki, 2010) ارتد  جحمعتا یتح گتروه اج متحعیِ ختحص بتوده      
 تحی   استحس تحلیت  مح توای یحدداات      دارنتد. بتر   متی  خودکشی یح گرای  با آن تا افسردگی

       ارتد، بیشت ر   کترده  کشتی  کسحری کا اقدام بتا ختود   حی  کردگحن و گزاتش محرده ان خودکشی بحقی
          کتا تابطتة ختود تا بتح     ارتد    ارتد، چنتحن دچتحت افستردگی بتوده      آرهح کا با نردگی خود پحیحن داده

         .  مچنتتی،،633: 6531)سروستت حری،  ارتتد قطتتع کتتردهاستت ، حن گااتت ا یشتتآرچتتا دت نردگ
           توارتی قحبت  تشخیمتی   کننتد، بتا اخت لال     متی  دتصد بزتگسحنری کا اقتدام بتا خودکشتی    14

کشتی   تری، اخ لال  مراه دت خود تری، آرهح افسردگی اس . افسردگی مه  دچحت  س ند کا تایج
          کشتی ذیت  عنتوان افستردگی     انحستی توارتی، مبحتو ختود     آسیب حی  اس  و دت بیش ر ک ح 

                    ر اثتتر بتتدتصتتد افتترادی کتتا    34کتتا ارتتد   تتح رشتتحن داده  قتترات داتد. بستتیحتی گتتزاتش  
؛ با رق  ان پنحغی و غلامرضحیی، 9443؛ کوچر، Nrugham, 2010) ارد  هافسردارد  مرده خودکشی

   .93 ت 93: 6514
    اتتنحخ ی مربتتوب بتتا خودکشتتی، اغلتتب پتتحتادای    جحمعتتا  تتحی پتتهو  ان طتترف دیگتتر، 

خودکشتی بتح    دادن ب بتا پیورتد  مربتو  تحی   و اس دنلارد  دوتکی  تا آنموده 3تنظی  ت یاپحتچگی
                      واقتتتع  ارتتتد. دت بتتتوده  تتتحیی ان آرتتتومی دت ایتتت، ادبیتتتحت غحلتتتب  متتتداتی و جنبتتتا ختتتود
بیش ر تئوتی ستحخ حتی   ةانحخ ی دت  ونۀ خودکشی، دت اا  ار قحد و توسع جحمعا حی  تحلی 

                  تتتوان دو تاتت ا تبیتتی، رظتتری تا ان  تت    متتی دت کتت ، دت ایتت،  تتونه، دوتکتتی  بتتوده استت .
                           هتتحیو ویهگی دوتکیمتتی کتتا بیشتت ر بتتر ستتحخ حت اج متتحعی     تتحی  م متتحیز کتترد. تئتتوتی  

یتک  »خموص متا ب و خودکشتی تا    دوتکی  دت ة ، قضی6139)1اااورد. نکپر می آن م مرکز
ی دوتکی  دتبحتۀ یاپحتچگی ما بی و خودکشتی  تول   انحسی دارس ا اس . تئوت جحمعا «قحرون

اود: بحوت حی مش رک و کردات حی ما بی مش رک.  ر چتا تعتداد ایت،     می دو بعد دی، سحخ ا
تتر و   تر بحاد، یاپحتچگی اج محر ما بی قوی  ح، بحوت ح و کردات حی جمعی بیش ر و قوی  حل 

 . بیشت ری،  Stack, 1983) م ر اس کننده نیحدتر و خودکشی و گرای  با آن ک اتنش مححفظ 
           ارتد  پایرف تا  صتوتت استحس ایت، ت یحفت      اتده دت  تونۀ خودکشتی بتر     ارجتحم   حی پهو  

                                                           
1  . Integration- Regulation 

2  . La Capra 
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(Pope, 1979; Danigelis & Pope, 1979,  Stack, 1983; 3   دت طرف مقحب ، ت یحفت  وبتری .
واستطة المتحقِ معتحری     قرات داتد کا بر کنشگران ارسحری فردی و سحخ  واقعیت  اج متحعی بتا   

گوید متح بحیتد    می  6113)1کند. داگلاس می د ند، تمرکز می ای کا کنشگران با آرهح رسب  ذ نی

یتک واقعیت  اج متحعی دست  باشتی  و بترای        منزلتة  خودکشی با 1ان برتسی سطوح تجمعی
 ةفهمیدن معنی تف حت حی خودکشی، بح برتسی جهحنِ دتوریِ افرادِ مست عدِ خودکشتی بتا مطحلعت    

ذ نتی افتراد    - حیشتحن   ح و ارگیزه افاحت، بحوت ح، رگرش�، ح و معحری الگو حی جهحن واقعی کن 
دارد کا فترد دت   می م أثر ان فر نگی بیش ر  ریز تف حت حی ارسحری تا 6113بپردانی . اینگلهحتت )

ا ذ نتی رهحد تحی یتک جحمعت     حی  پایر اده اس . منظوت اینگلهحتت ان فر نگ، جنبا آن جحمعا
طتوت    حیی ااتحته داتد کتا بتا     ح، بحوت ح، دار  و مهحتت  ح، اتنش اس  کا با رظحمی ان رگرش

ای دت دتون یک جحمعا مش رک اس ، ان رسلی با رس  دیگتر من قت  و ان ستوی متردم      گس رده
 اود. می معی، دتوری ةیک جحمع

ویهه افسردگی  و  و باتواری  حی  تأکید بر اخ لال انحخ ی ) توان حی  ت یحف  تغ  ا می  با
 بعتدی بتودن   چند توان گف  بح توجا با مح ی  میوبری  )دوتکیمی و انحخ ی خودکشی جحمعا
 ،احم  پیوس حتی اس  کا ان بیزاتی ان نردگی، تمحیت  بتا خودکشتی   ایناا  و ؛خودکشی ۀپدید

گیترد، ترکیتب و    متی  تموت خودکشی تح تلاش دت جه  خودکشی و خودکشی کحم  تا دت بتر 

   دت ای، خموص9441) 4تر اس . واسرمحن و واسرمحن فی  چند عحم  برای تبیی، آن منحسبتل

                                                           
پردازان فوق انتقاداتی را بر ت وری دورکیم در ئورد ئذهب و خودکشی و تأکی  آن  چه  نظری  . البت  هر3

ان . او  ایه   همهرایی بین کاتولیسیسم و پروتستانتیسم افزایش یافت  اسنت.   ی پارچهی وارد کردمبر 
ان .  ای ئع وس بین ی پارچهی ئذهبی و خودکشی یافت  گون  رابط  یا رابط  دوا، ئطالعات زیادی هیچ

رت  ابنل  صنو  همچهین، باکهتر  ئتغیر ئ رنیزاسیون، ئق ار رابطۀ پیوستهی ئنذهبی و خودکشنی بن    
(. حتنی از  Pope, 1976: 63- 72ای کاهش، و حتی در ئواردی حالت ئع وس یافتن  اسنت     ئلاحظ 

گویه  ک  بر ئفاهیم ئذهبیِ جنایهزین   نیاز ب  ت وری ج ی ی دربارۀ تأثیر دین بر خودکشی سخن ئی
دورکیم کن   خلاف  (. یا برStack, 1983های ج ی  دیه اری ئبتهی باش    ئانه  تعه  ئذهبی و سهج 

دانست؛ آنها بنا تمرکنز بنر     ئهم ئی ئحتوای باورها و کردارهای ئذهبی را در ئقایس  با کمّیت آنان غیر
 Danigelisدههن     باورها، کردارها و دیهر خصوصیات خاص یک ئذهب آن را با خودکشی پیون  ئی

& Pope, 1979.) 
2  . Douglas 

3  . Aggregate 

4  . Wasserman & Wasserman 
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فر نگتی اج متحعی و ستحخ حتی،     تحی    ونۀ خودکشی مسحئلی دت اتتبحب بتح نمینتا  » :گویند می
اتود. تف تحت    می  مچنی،، کحتکرد حی سیس   عمبی مرکزی دت سطح نیس ی مولاولی تا احم 

 تحی   جنبا ةبحید مطحلع پهو شگراناج محعی پیچیده اس  و �تواری��یخودکشی یک پدیدۀ نیس 
خودکشی کحم  با ستم  مطحلعتة    ةچا مح ان مطحلع  ر تحنه،«  گورحگون ای، پدیده تا مه  بدارند.

کنتی  پیچیتدگی    متی   ح   رک   ح و اردیشا)بررحما خودکشی حی  رحفرجحم و ایدههحی خودکشی
د. نیترا دت ایت، صتوتت مقحیستة مطحلعتحت بتی، و دت دتون       او می چندان خودکشی دو ةمطحلع
انحخ ی و ملا ظتحت   توان حی  رح مح نگی دلی  ، بااده برتسی حی   ح، کشوت ح و جمعی  گروه

   .Sisaskl, 2010) اود می فر نگی اج محعی، سخ  تر
 تر  بح دت رظر گرف ، پیچیدگی مطحلعة گرای  با خودکشی، برای تبیی، پدیدۀ خودکشتی ان  

دینتداتی، اات  حل و ستواد      ) اتنحخ ی  افستردگی  و جحمعتا   ) اتنحخ ی  دو دس ا م  یر حی توان
کا دی، علاوه بتر تتأثیر   ارد  فر  کرده پهو شگرانح نجاس فحده اد. الب ا بحید توجا داا  دت ای
)تقوی  بحوت ح و کردات تحی مشت رک جمعتی، تعهتد      مس قیمی کا بر گرای  با خودکشی داتد

 طریت  کتح   افستردگی ریتز     مست قی ، و ان   ح و ممحئب ، با صوتت غیتر  حم  ترجما بی، ت
ب ای، دریحیی حئتوارد مم می توارد بر گرای  با خودکشی تأثیر اسحسی داا ا بحاد. نیرا دی، می

خداوردی، رشحرة ام ححن خداورد و اتنیتحبی میتزان صتبر و     ۀمدت، موق ، رحای ان اتاد تا کوتحه
  مع قدرتتد دیتت، 6134) 3 . استت حتک و بتتی، بتتریجStack, 1983) د تتد استت قحم  فتترد جلتتوه

رحملایمحت ارسحری، محرند فقر، بیاحتی، سلام ی ضعیف، طلاق و غیره  حی  بخ ِ  مة گورا تشفی
اس . دت پرتوی توجا با تس گحتی و جحوداری ابدی، تحم ِ ممحئب دریتوی آستحن و ترتج رتا     

اتود. بنتحبرای،،    می اتاده و  ام  خداورد دیده منزلة کا با و تمحدفی، حمعن ای بی مثحبا  حدثا با
بتی، فترد و ترتج و     1گیتری  مثحبتا ضتربا   خموص ترج و ممیب  بتا  ما بی دت حی  ایدئولوژی

کننتد. جنبتة    متی  معنی دقی  کلما آرهح با جلوگیری ان خودکشی کمک با کنند. می ممحئب عم 
بحاد، ای، اس  کا یتک رظتحم قشتربندی     تخریبی توارد موجب تعدی  خود می دیگر ما ب کا
 ول اصتول اخلاقتی    ای کا اصون   . رظحم قشربندیGouldner, 1975) کند می جحیگزی، فرا  

اش ان ای، اصول پیروی کند  حئز تتبة  هاود. با میزاری کا اخص دت نردگی  ر تون می سحخ ا
بحاتد. بتا    1رفت    بتا   ع متحد ا ۀتوارتد ستحنرد   بحنیی اس . سطح چنی، موفقی  معنوی می رسب ح 

پحیی، دت رظحم قشربندی محدی جحمعا موجب تهدیتد اع متحد بتا     عبحتتی، اگر یک موقعی  رسب ح 

                                                           
1  . Stark & Bainbridge 

2 .Buffer 
3  . Esteem- builder 
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توارد یک منبع جحیگزی، برای اتتقحی اع متحد بتا رفت  اتخص      می رف  اخص اود، ما ب

عو  با عبحتتی اخص با  بحاد. بدی، ترتیب، رحکحمی دت جحمعا مما، اس  واتد قلب رشود.
، پترداند. بنتحبرای،   متی  گیری دس حوتد حی معنوی یح اخلاقی ایناا دت فار خودکشی بحاد با پی

صتوتت مست قی  موجتب کتح   گترای  افتراد بتا         توان گف  دینداتی علاوه بر ایناا بتا  می
و یح تعدی ِ میزان افسردگی گرای  و  مس قی  ان طری  کح   صوتت غیر ؛ با3اود می خودکشی

  کند. می با خودکشی تا تضعیف تمحی  افراد

 

 

 

 

 

 

 

فرضیحت تحقی ، علاوه بر م  یر تحی نمینتا ای   بح توجا با چحتچو  رظری مقحلا، مهم ری، 
 مواتد نیر  س ند: ،سواد و ا   س،، وضعی  تأ  ،

 وجود داتد.رحن با خودکشی تابطا بی، میزان دینداتی نرحن و گرای  آ. 6

 بی، میزان افسردگی نرحن و گرای  آرحن با خودکشی تابطا وجود داتد.. 9

تابطتة   ، و دتر یجا گرای  آرحن بتا خودکشتی  بی، میزان دینداتی و میزان افسردگی نرحن. 5
 وجود داتد.

 پژوهشروش 
              تتح پرسشتتنحما آوتی داده ابتتزات جمتتع ان رتتور مقطعتتی  و ) ، پیمحیشتتیپتتهو  توش ارجتتحم 

              ستحلة ستحک، اتهر یحستوج بتوده      04تتح   61کلیتة نرتحن    پتهو   آمتحتی   ةبوده است . جحمعت  

                                                           
  خصوص ایه   چرا دین چهین کارکردی دارد اتفاق نظری بین ان یشمه ان وجود ن ارد.  . ک  البت  در3

 ش م شائل ی پارچهی، تهظیم اخلا ی، توجی  فقر، ئعهادادن ب  زن گی و... هسته . دلایل ارائ      

 دینداتی

 

 افسردگی

گرای  با 
 خودکشی

+ _ 

_ 

 کشیمستقیم دینداری بر گرایش به خود. مسیر و جهت تأثیر مستقیم و غیر1شكل
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 رفتر  39554، تعداد نرحن ای، اهر دت ایت، دامنتة ستنی،    6514اسحس سرامحتی سحل  . بر3اس 
 پتهو   رمورة  منزلة  لی،، با ةرمور اسحس جدول تعیی،  ج  رفر بر 534ارد. ان ای، تعداد،  بوده

منتتحط  مخ لتتف اتتهر یحستتوج ،     ) ای گیتتری، توش طبقتتا  ار ختتح  اتتدرد. توش رمورتتا  
جتز   بتا  )پتهو     حی سنی  و تمحدفی بوده اس . م  یر حی مس ق  و وابست ة   ای)گروه سهمیا

 ارد. افسردگی و گرای  با خودکشی بوده ،ترتیب، دینداتی ای ، با م  یر حی نمینا

ای ان بحوت تح، اعمتحل،    یحف تا    دی، تا رظتحم ستحنمحن  9446) 1و  ماحتار  گکوری :دینداری
کنند کا برای تسهی  پیورتد و رزدیاتی بتح امتر قدستی یتح م عتحلی         می منحسک و رهحد ح تعریف

متا بی،   ةارد: بحوت ما بی، پیوس گی و فرقت  تا برامردهارد. آرهح دوانده بعد ما ب  طرا ی اده
سحنمحری، دینداتی ذ نی، تعهتد/ ارگیتزش متا بی، دتخواست       دینداتی سحنمحری، دینداتی غیر

  .Sisask, 2010) لة دینی، دار  دینی و پیحمتد دینتی  ئدینی، تجربة دینی، آتام  دینی،    مس
طتوت معاوستی بتح تف حت تحی خودکشتی       و با سح تعهد دینی اسحارد مطحلعحت م عددی رشحن داده
د تد   متی  کدام عنحصر مشحتک  دینی مختحطرۀ خودکشتی تا کتح      تابطا داتد. امح ایناا دقیقح 

یاپتحتچگی و تنظیمتی رحاتی ان پیورتد حی      تحی  ای جنبتا  آسحری قحب  تشخیص ریس . عده با
دینتداتی و    .Ibid)  دارنتد  متی  تری، عحمت   ما بی و تأمی، منحبع  محی ی و عحطفی دی، تا مه 

 حی دینتی    وی  دینی افراد یک جحمعا ان یک سو احم  پحیبندی افراد با جو ر دینی و اتنش
و ان سوی دیگر، بیحرگر دلبس گی جمعی و عمومی افراد جحمعا با اتعحئر، منحستک و رهحد تحی    

دینتی و اترک  دت    دینی اس . بعلاوه، افراد دیندات تمحی  و پحیبندی بیش ری با ارجتحم اعمتحل  
 حی ما بی و دینی داترد کا موجب پیوس گی و  مبس گی بیش ر آرتحن بتح افتراد     مراس  و آیی،

استحس    . دت ای، مقحلا مح میزان دینداتی افراد تا بتر 649: 6531اخ راهر،  ) داو دیگر جحمعا می
خواردن، تقلید  حنگرف ،، رم گویا بح طیف لیارت سنجیدی  کا احم  ارجحم اعمحلی محرند تونه 64

ان مراجع، میزان پحیبندی با اعمحل دینی و لزوم  فت  ایمتحن و اع قتحدات دینتی و پحیبنتدی بتا       
 /. بوده اس .  33 ح بح یادیگر  رد. ضریب آلفحی کروربحخ ای، گویا ا  جح  بوده

                                                           
هنای ئتفناوتی    ائون این ئوضوع بالاترین نرخ خودکشی را در سا ش م پیر های ئخت ف انجاا . پژوهش3

: 3121؛ ب  نقل از ص یق سروستانی، 3112سا   ابوی ی و بران  ،  44 -14است: سهین  برآورد کردم
سنالهی   15 -35(؛ 321: 3122سنالهی   تقنوی،    10 -36( ؛ 361سا    پیشنین:   11 – 30؛ 356

(. بن ین  3110سالهی  پهاغی و غلائرضنایی،   11 -12سپس و  14 -10(؛ 3123 ئرادی و خادئی، 
سنا  را بنرای بررسنی     40 -35ترتیب پژوهشهران با در نظر گرفتن همۀ فاکتورهای بالا گروم سهی 

 انتخاب کردن .
2  . Koenig et al 
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ناتری، عوام  اس . تخمی، نده اتده   : وجود اخ لانت توارپزاای یای ان خطرافسردگی
روعی اخت لال توارتی    ارد، با دتصد افرادی کا بح خودکشی با نردگی خود پحیحن داده 14 اس  کا

تنهحیی مرگ بر  ارد. وجود افسردگی با  حیی ان نمحن افسرده بوده دتصد آرحن دت بر ا 14ارد.  داا ا
اتود کتا ان    متی  یک  حل  تواری تعریتف  منزلة  کند. افسردگی با می برابر 94اثر خودکشی تا 

کتردن ختود      ا سحسحت غمگینی، تنهحیی، رحامیتدی، اع متحد بتا رفت  پتحیی،، و سترنر       طری
اود. افسردگی بح علائمی  مراه اس  کا احم  تأخیر تاد تواری، آاف گی، ام نحر  می مشخص

 Sadock) اا هحیی  مراه است   خوابی وبی وضعی ی محرند بی حی  ان تمحس بی، اخمی و رشحرا

and Sadock, 2004.  افستردگی داترتد، رستب  بتا بیمتحتاری کتا        تحی   رادی کا تنهتح رشتحرا  اف
  افستردگی  ئت علاکحم  افسردگی تا داترد، دت معتر  خودکشتی کم تری  ست ند.      حی  ملاک
         علاقتا، کتح   ارترژی، مشتا  دت تمرکتز،       ربتود ربتردن و   رد ان: خلت  افسترده، لتات   ا عبحتت

                    اتناتتی و رحامیتتدی، ا ستتحس گنتتحه، مشتتالات ختتوا .       کتتح   ااتت هح، ا ستتحس بتتی   
          عتتلاوه بتتر افستتردگی، برختتی علائتت   متتراه آن محرنتتد رحامیتتدی،  متتلات  تتراس، اضتتطرا 

        علاقگتی بتا نرتدگی خطتر اقتدام بتا خودکشتی تا افتزای           لتاتی و بتی   ادید، ا ستحس بتی  
گویتحن ان    . دت ای، مقحلا، میزان افستردگی پحستخ  03 -03: 6514)پنحغی و غلامرضحیی،  د د می

گویتحن بتح    گویا بح طیف لیارت سنجیده اد کا بیحرگر میزان موافق  یح مخحلف  پحستخ  3طری  
گیتری، رداات ، تضتحی  و تنفتر ان      بودن خود، رحتواری تمتمی   اتنش مواتدی محرند ا سحس بی

مردم بودرد. ضتریب آلفتحی کروربتحخ ایت،      علاقگی با ربودن، تنهحیی و بی خود، ا سحس جاا 
 /. بوده اس .36 ح  گویا

گااات ، بتی، خودکشتی     تمتحیز  ،: اولی، گحم بترای تحلیت  خودکشتی   گرایش به خودکشی

اسحستتی   تتحیاستت . یاتتی ان ایراد 1و تمحیتت  بتتا خودکشتتی  1خودکشتتی رحفرجتتحم ،3کحمتت 

فوق تا معتحدل   ۀرهح سا پدیداده دت ای،  ونه ای، اس  کا آ انحخ ی اکثر مطحلعحت ارجحم توش

 3تتح   1رد کا دت برابر  تر خودکشتی کحمت ،     م خممحن مواف  بیش ر کا  حلی . دت4ارد    دارس ا
برابتر متردان اقتدام بتا      5/9  ش  موتد اقدام با خودکشی وجتود داتد. بعتلاوه، نرتحن تقریبتح     

                                                           
1  . Suicide 

2  . Attempted Suicide 

3  . Suicide Tendency 

  صنورت کنائ ی تمنایزات فنوق را      های داخ ی ک  در بررسی خودکشی، ب  . البت  ی ی از ئع ود پژوهش4
 ( است.3122ئ نظر  رار دادم است، ئقالۀ ئحسهی تبریزی و هم اران  
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 کننتد  متی  کحمت   برابتر بیشت ر ان نرتحن خودکشتی     5/9کتا متردان     تحلی  کننتد؛ دت  می خودکشی

(Kushner, 1985،بیتزاتی ان نرتدگی، تمتوت     ) تری،  . گرای  با خودکشی یک پیوس حت ان پحیی

کشی کحم   سطح تمحی  بتا خودکشتی    جدی و خود ة) تلاش خودکشحر خودکشی  تح بحنتری،
تود و  متی  کحمت  فراتتر   تحی   اس . بتر ایت، استحس دامنتة تف حت تحی خودکشتی ان خودکشتی       

 3 . متحتی  Sisask, 2010) گیترد  متی  خودکشی تا ریز دت بتر  حی  رحفرجحم و ایده حی  خودکشی

         نرتتدگی  تتحی   تتح تتتح  رکتتحت، تتتح ستتبک دارتتد کتتا ایتتده متتی   خودکشتتی تا پیوستت حتی9449)

              تتح بتترای خودکشتتی، و بتتحنخره خودکشتتی کحمتت  تا  خودکشتتی، تتتلاش تتحی  پرخطتتر، طتترح

              جتدی   منزلتة  استحس ریت  خودکشتی، بتا     قحلتا، متح خودکشتی تا بتر    گیرد. دت ایت، م  می دت بر

              ایتت . دت ایتت،  اش تعریتتف کتترده دادن بتتا نرتتدگی یتتح اتتدت آتنوی یتتک اتتخص بتترای پحیتتحن
اتود   متی  عنوان فرایندی تعریتف  خود تحمیلی، بلاا با حی  عنوان مرگ با تعریف، خودکشی را

          اش، طتی   اترای  محتی  نرتدگی    ۀاش بتح تقحضتح حی ویته    ستحنگحتی رحدلیت    بتا  کا طی آن فرد

کحمت    توارتد بتا خودکشتی    می ای کا اردیشد. اردیشا می نمحن، با دتجحت م فحوتی با خودکشی
ویتهه بتح     تحی پیشتی، و بتا    اسحس پهو   دت ای، مقحلا، بر  .Portner, 1992) منجر اود یح خیر

گویة مب نی بر طیف لیارت برای اتنیحبی میزان تمحیت  بتا    64 ، 9464) 1اتاحی بر کحت سیسحک
 ح بر توی طیفی ان رگترش منفتی یتح مثبت       ای، گویا گویحن دت رظر گرف ا اد. خودکشی پحسخ

کردن دتبحتۀ خودکشی، صتحب  دتبتحتۀ خودکشتی، داات ، ستحبقة       رسب  با خودکشی، تح فار

/. 34 تح،   یب آلفحی کروربحخ ایت، گویتا  گرف ند. ضر آسیب با خود و اقدام با خودکشی جحی می

 1بوده اس .

 های پژوهش هیافت
 ت 61دتصد  دت گروه سنی  5/00گویحن، بیش ری، دتصد ) ، ان ک  پحسخ6 جدول حی  اسحس داده بر

ارد. بیش ری، تعتداد   دتصد م أ   بوده 51مجرد و   دتصد افراد مطحلعا 16ارد.  سحل قرات داا ا 96

ارتد؛  مچنتی، بیشت ری،     دتصد  تحمیلاتی دت  د دیپل  و فوق دیپل  داا ا 6/06) گویحن پحسخ

  ارد. دتصد  دارشجو بوده 1/00تعداد آرهح )

                                                           
1  . Maris 

2  . Sisak 

 آئ م است. 1. ضریب آلفای همۀ ئتغیرها در ج و 1
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 حسب سن، تأهل، تحصیلات و فعالیت آنان گویان بر . توزیع فراوانی و درصدی پاسخ1جدول
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 ستب میتزان دینتداتی،     بتر گویحن  بیحرگر تونیع فراواری و دتصدی پحسخ 9 جدول حی  داده
         استتحس قحعتتدۀ  گویتتحن بتتر بنتتدی پحستتخ افستتردگی و گتترای  آرتتحن بتتا خودکشتتی استت . دستت ا

              د تتد کتتا  متتی گویتتحن رشتتحن استت . تونیتتع پحستتخ ارجتتحم اتتدهارحتتراف معیتتحت  ±میتتحرگی، 
دتصد با میتزان کت     6/93دتصد با میزان نیحد و  3/54گویحن با میزان م وس ،  دتصد پحسخ 5/00

              تتتوان گفتت  میتتزان  متتی  ، میحرتتا و رمتتح60/51) استتحس مقتتحدیر میتتحرگی، ارتتد. بتتر دینتتدات بتتوده
                    استتحس تونیتتتع فراوارتتتی   گویتتحن بیشتتت ر ان میتتتحرگی، بتتوده استتت . بتتتر   دینتتداتی پحستتتخ 

             د بتتا میتتزان کتت  ودتصتت 3/91گویتتحن بتتا میتتزان م وستت ،  دتصتتد پحستتخ  1/00گویتتحن،  پحستتخ
                  ، میحرتتا و45/94) استحس مقتتحدیر میتحرگی،   بتتر ارتد.  دتصتد بتتا میتزان نیتتحد افسترده بتتوده    1/90

                    دترهحیتت گویتتحن کم تتر ان میتتزان م وستت  بتتوده استت .       رمتتح میتتزان افستتردگی پحستتخ   
          دتصتتد 1/93د بتتا میتتزان نیتتحد و دتصتت 6/93گویتتحن بتتا میتتزان م وستت ،   دتصتتد پحستتخ 5/00

                             استتحس مقتتحدیر   ارتتد. بتتر  گویتتحن بتتا میتتزان کتت  گتترای  بتتا خودکشتتی دااتت ا        پحستتخ
              گویتتحن کم تتر ان میتتحرگی، بتتوده   ، میحرتتا و رمتتح، گتترای  بتتا خودکشتتی پحستتخ1/63) میتتحرگی،

 ر م  یر بیحرگر ای،  س ند کا آلفحی  تر ستا    حی  گویااس . ضرایب آلفحی کروربحخ مربوب با 
  دتصد اس . 34 م  یر بحنتر ان
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گویان و  . توزیع فراوانی و درصدی میزان دینداری، افسردگی و گرایش به خودکشی پاسخ1 جدول
  تعداد، ضرایب آلفا و میانگین متغیرها

 خودکشی افسردگی دینداتی 

 دتصد فراواری دتصد فراواری دتصد فراواری 

 1/93 649 3/91 664 6/93 15 ک 
 5/00 610 1/00 613 5/00 610 م وس 
 6/93 640 1/90 19 3/54 665 نیحد

 1 1 64 تعداد گویا

 /.34 /.36 /.33 ضریب آلفحی کروربحخ
 1/63 45/94 60/51 میحرگی،

 43/3 60/3 39/3 ارحراف اس حرداتد
 63 61 53 میحرا
 66 94 05 رمح

گویتحن)   و ستواد پحستخ    T)آنمتون   بیحرگر ر حیج آنمون تابطة وضع تأ   5 جدول حی  داده
، نرتحن مجترد بتح    Tاستحس ر تحیج آنمتون     بح میزان گرای  آرحن با خودکشی اس . بر  Fآنمون 

ایت، رتحبرابری    ، دت مقحیسا بح نرحن م أ  ، گرای  بیش ری با خودکشتی داترتد.  59/94میحرگی، 
داتی بتحنتر ان  حو سطح معنت  T ،91/3گرای  با خودکشی دت بی، نرحن مجرد و م أ  ، بح مقدات 

پیشی، اس  کتا پتی     حی پهو  اکثر  حی  اود. ای، یحف ا مؤید یحف ا میدتصد اطمینحن تأیید 11
م أ   است    گرای  با خودکشی دت بی، افراد مجرد ادیدتر ان  می، گرای  بی، افرادارد  برده

امتح تابطتة    .دارنتد  می با نرحن مجردتا یاپحتچگی اج محعی بیش ر نرحن م أ   رسب   و عل  آن
 دات ربوده اس .حگویحن بح گرای  آرحن با خودکشی ان رظر آمحتی معن م  یر میزان سواد پحسخ

 
  انگوی حسب وضع تأهل پاسخ . آزمون معناداری تفاوت میانگین گرایش به خودکشی بر3جدول

 ی فحک وت ح

 مس ق  

 میحرگی، فراواری
 ارحراف

 اس حرداتد 
F /T Sig LEVENE 

TEST 

وضع 
 تأ  

 09/3 59/94 991 مجرد
91/3 444./ 93./ 

 33/3 13/61 600 م أ  

 سواد

 00/3 00/63 33 نیر دیپل 

90./ 33./ 03./ 
دیپل  و فوق 

 دیپل 
639 65/61 61/3 

لیسحر  و 
 بحنتر

604 14/63 30/1 
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گویحن بح گرای  آرحن با خودکشتی است . ان    بیحرگر برتسی تابطة رور فعحلی  پحسخ 0 جدول

آرجحیی کا تعداد افراد م عل  با  مة مقونت ا لی برابتر یتح رزدیتک بتا  ت  ربتود ان آنمتون        
  تح رشتحن   طوت کا میحرگی، تتبتا  رحپحتام ریکِ میحرگی،ِ تتبة کروساحل و والی  اس فحده اد.  محن

ترتیب، بیش ری، گترای  تا   با ،داتان آمونان، احغلان و خحرا د د، بیاحتان، دارشجویحن، دار  می
  است  کتا پت  ان برتستی تابطتة      9464) 3ارد. ای، یحف ا مؤیتد یحف تة محتتح    کشی داا ا با خود

گویتد، طبقتة    متی  ستب ست، و جتن      خودکشتی بتر   حی  تورد حی اق محدی اج محعی و تفحوت
مدت دت بی، نرحن، تأثیراتی  تی طونرییاحویهه ب حعی مب نی بر ا  ، وضعی  اس خدام و بااج م
داتی فراتتر ان  حبتح ستطح معنت    39/93ی بر مخحطرۀ خودکشی داترد. مقدات کح استاوئر برابتر   علّ
گویحن و گرای  آرحن با  تمحدفی بودن تابطا بی، رور فعحلی  پحسخ دتصد اس  کا بیحرگر غیر 11

دوی آرهتح ان آنمتون    بتا   تح و مقحیستة دو   بی، گروه حی  بردن با تفحوت اس . برای پی خودکشی
د د بیش ری، تفتحوت بتا    می  ح رشحن طوت کا مقدات تفحوت میحرگی، گروه افا اس فحده اد.  محن

بیاحتان مربوب اس . بعد ان آن تفتحوتِ گترای ِ دو گتروه اتحغلان و      ت داتان تفحوت گروه خحرا
ستواد و تحمتیلات     ) بتا ات     دست یحبی  کا ان منحبع مدتن تسد کسحری میبا رظر ات داتد. بیاحتان قر
ا لی برابر )صتحدقی   حی  با فرص   ،رداا امح بح واقعی  سخ  و ادید دس رسی ردبرخوتدات

جنستیِ افقتی و عمتودی دت     تحی    یح جداسحنی دت بحنات کحت و رحبرابری3: 6531کلهر،  ،فسحیی
بیش ری، گرای  با خودکشی تا داترتد.   مواجهند، 1  59: 9441افشحتی و ایبحری،  نمینة اا  حل)

  .Beck, 2007) اس  «رح مخواری و رحسحنگحتی ار ظحتات بح واقعی »ای کا ممداقِ پدیده
گویان و  حسب نوع فعالیت پاسخ . آزمون معناداری تفاوت میانگین گرایش به خودکشی بر1 جدول

 نتایج آزمون شفه

 Sig کح اساوئر دات خحرا احغ  دار  آمون دارشجو بیاحت فعحلی رور 

 /.444 39/93 33 06 33 611 93 تعداد

 میحرگی، تتبا

 

36/956 19/940 54/634 31/611 31/651 

 حی موتد  گروه ر حیج آنمون افا
 مقحیسا

 Sig  ح تفحوت میحرگی، گروه
 /.45 - 43/3 امونت بیاحت دار     

 /.446 60/0 دات خحرات  دارشجو

 /.444 -63/3 ت بیاحت دات خحرا

 /.45 -03/3 ت بیاحت احغ 

                                                           
1. Mata  
2. Afshari& Sheibani  
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ر حیج آنمون  مبست گی دوستویا و جزئتی م  یر تحی مست قِ  بتح ستطح         3 جدول حی  داده
استحس ر تحیج آنمتون، افستردگی بتحنتری،       بتر  گرای  با خودکشی  س ند. ای و سنج  فحصلا

دینتداتی بتحنتری،    و دت مرتبتة بعتد،   تا بح خودکشی داات ا؛  /. 11)  مبس گی مثب  و مس قی 
  داا ا اس . -/.90)   و گرای  با خودکشی-/.91) تا بح افسردگی و معاوس  مبس گی منفی

بعلاوه،  مبس گی منفی س، بح افسردگی و گرای  با خودکشی جحلتب توجتا است ؛ نیترا بتح      
یحبتد. بترای برتستی     متی  خودکشی آرحن کح  بحنتف ، س، افراد میزان افسردگی و گرای  با 

 مبس گی خحلص دو م  یر دینداتی و گرای  با خودکشی، ان آنمون  مبس گی جزئی اس فحده 
داتی  مبست گی م  یتر   حاد. ر حیج آنمون بیحرگر آن  س ند کا بعد ان کن رل م  یر افسردگی، معن

دو م  یتر ست، و گترای  بتا     دینداتی بح گرای  با خودکشی ان بی، تف  و مقدات  مبست گی  
توان گفت  افستردگی    ، می/.  کح   یحف . بنحبرای،41) ای خودکشی ریز با مقدات قحب  ملا ظا

د د و تأثیر دینتداتی   میتأثیر قرات تری، م  یری اس  کا گرای  نرحن با خودکشی تا تح  مه 
و با واسطة تأثیری  مس قی  غیر صوتت با صوتت مس قی  بحاد، با بر خودکشی بیش ر ان آرچا کا

  گویحن داتد. اس  کا بر کحس ، میزان افسردگی پحسخ

 . همبستگی دو متغیرة متغیرهای مستقل پژوهش با یكدیگر و با متغیر وابسته5 جدول
 خودکشی افسردگی دینداتی س، 

 -/.94 ** -/.63 ** /.45 6 س،
 -/.90** -/.91** 6  دینداتی
 /.11** 6   افسردگی
 6   خودکشی

 مبس گی جزئی 
 )کن رل افسردگی 

 -/.66  /.49 6 س،
 -/.43   6 دینداتی

 . دتصدمعنحدات اس  11دت سطح ** دتصد معنحدات اس . 13دت سطح *

م  یتره بتا اتیوۀ     گویحن ان آنمون تگرستیون چنتد   بینی گرای  با خودکشی پحسخ برای پی 
آنمون، م  یر حی اسمیِ وضع تأ   و اات  حل،  گحم اس فحده اد. بدی، منظوت قب  ان ارجحم با گحم

 ، 1 )جدول م  یره اسحس ر حیج آنمون تگرسیون چند ای تبدی  ادرد. بر با م  یر حی دامی فحصلا
 ح  )س،، دینداتی، مشحغ  مخ لف ، دو م  یر افسردگی و مجرد اده با معحدلا ان م  یر حی واتد

دتصد  واتیحر  گرای   35 ) س ند بی  ان ریمی انتگرسیون بحقی محردردکا بح    توار ةدت معحدل
 گویحن تا تبیی، کنند کا مقدات قحب  توجهی اس . با خودکشی پحسخ
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 گحم  با گحمبح خودکشی بح ایوۀ  م  یر حی مس ق م  یره  آنمون تگرسیون چند .1 جدول

 رحم
 م  یر

R Adj.R
2 B Beta t Sig 

م  یر حی 
 مس ق 

 /.444 31/63 /.36 /.34 /.36 /.36 افسردگی
 /.444 35/5 /.60 43/9 /.35 /.35 مجرد

توارتد بتا دو صتوتت     می ، گف ا اد دینداتیپهو  اسحس مدل تجربی و فر  اسحسی  بر
منظوت برتسی ای، فرضیا ان آنمون  با مس قی  بر گرای  با خودکشی تأثیر بگااتد. مس قی  و غیر

 محرنتد    ) د تد  متی  ر حیج آنمون تحلیت  مستیر رشتحن   طوت کا  تحلی  مسیر اس فحده اد. امح  محن
دادن افستردگی   مست قی  و ان طریت  کتح       مبس گی جزئی ، دینداتی تنهتح بتا صتوتت غیتر    

تتوان گفت  دیت،     متی  .  مچنتی، اس  گاات  گویحن بر میزان گرای  آرحن با خودکشی تأثیر پحسخ
 کشی عمت  کنتد.    ر گرای  با خودسپری دت براب منزلة ی بامراتب علّ توارد دت سلسلا می خودش
دینداتی کتا   ،بودن تأثیری منفی بر میزان دینداتی داتد مجرد اسحس رمودات تحلی  مسیر، نیرا بر
 گرای  با خودکشتی  موجب تضعیفدادن افسردگی  مس قی  و ان طری  کح   صوتت غیر خود با

 و مخموصتح   یخودکش ۀگف ا اد پدید پهو  طوت کا دت بخ  رظری  اود. بنحبرای،  محن می
 اتنحخ ی  تأثیر عوام  جحمعا بعدی بوده و تح  وجهی و چند ای چند گرای  با خودکشی، پدیده

  ای قرات داتد. چندگحرا افسردگی  ) انحخ ی توان و )دینداتی، اا  حل و وضع تأ   

    

 . تأثیرات مستقیم و غیرمستقیم متغیرها بر گرایش به خودکشی1شكل

 گیری نتیجه
 تحی   تری، مسحئلی اس  کا ان دیربحن متوتد توجتا اردیشتمندان تات ا     خودکشی یای ان بحدوام

**50.- 

**95.- 

 س،

 مجرد

گرای  با  افسردگی
 خودکشی

**90.- 

**60. 

**36. 

 دینداتی

e= 05./  
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است ، بتا   کننتده   ارگیز و آاف ا ای غ  مخ لف و علوم اج محعی بوده اس . نیرا خودکشی  حدثا
ارجحمتد، دت ادیتحن الهتی راتو   اتده است  و یاتی ان         میکننتد   مرگ پی  ان موعد اقتدام 

کشی اس . خودکشتی   کننده با خود  حی خحص اقدام ترج و عاا  عمومی یح گروه حی  احخص
آن دت بتی، و   تحی   اود، تنور قحب  ملا ظة ررخ می فردی محسو  ا ای ظح ر غ  ایناا پدیدهت با

 تحی ستنی و جنستی مخ لتف      نمحری م فحوت و دت بتی، گتروه   حی  ت ح، دت دوتهدت دتون کشو
 ةبیحرگر تأثیرپایری آن ان ارای  و عوام  اج محعی فر نگی  تحک  بتر جحمعتا است . بتا گف ت      

م فتحوت خودکشتی دت رتوا ی مخ لتف،      تحی   دوتکی ، بنیحرگاات مطحلعة علمی خودکشی، ررخ
تغت    با حس .  ن فشحت حی  حک  بر نردگی جمعی ارسحنی و کیفی رحای اکمّ حی  بیحرگر تفحوت

 تحی اخیتر، برتستی علمتی آن بتح       قدم  تحتیخی ای، پدیده و افزای  تو با تاد آن دت ستحل 
ن آ بتا  ای  مراه اس . نیرا خودکشی و گترای   انحخ ی چندگحرا انحخ ی و توش مسحئ  مفهوم

تتأثیر   اود؛ تح  می حم  تا احم وجهی اس  و ان تموت خودکشی تح خودکشی ک ای چند پدیده
تتتری، م  یر تتحی  اتتنحخ ی تتتح بیرورتتی و آگح حرتتا  تتتری، م  یر تتحی توان دتورتتی و رحخوداگتتحه

بتح اتاتحی صترف بتر      پهو شگران، اکثر ادهانحخ ی قرات داتد. بدنی  ذکر انحخ ی وبوم جحمعا
رحفرجتحم تا   تحی   کشتی   ح و آمحت حی تسمی خودکشی، تمحیلات با خودکشی یتح ختود   گزاتش
  برابر خودکشی کحم  اس . 1تح  9کا اقدام با خودکشی دت  دود   حلی گیررد. دت می رحدیده

، بتح اتاتحی   ست  کا تح کنون پیرامون ای، موضور ارجتحم اتده ا    حیی پهو  اکثر    مچنی،
و ارد  لا پرداخ ائانحخ ی با ای، مس انحخ ی، پزاای یح جحمعا توان حی  صرف بر یای ان دیدگحه

برتستی   بترای محرع تحق  یک ت یحفت  ترکیبتی     حی پهو شی غلبة ای، رور رگرش بر ت یحف 
تتری، عحمت     ویتهه، افستردگی تا مهت     انحسحن، اخ لانت توارتی، بتا   کشی اده اس . توان خود

کننتدۀ   انحسحن ریتز بتح پیتروی ان دوتکتی ، عوامت  ایجتحد       دارند. جحمعا می گرای  با خود کشی
دارند. ای، عوام  اتحم    می اج محعی تا مؤثرتری، عوام  مرتب  بح خودکشی  یاپحتچگی / تنظی

بعتدی   دینداتی، وضع تأ  ، اا  حل و  محی  اج محعی  س ند. امح انحخ  پدیدۀ پیچیده، چند
اتنحخ ی   ن ای محرند خودکشی،  داق ، مس لزم دت رظر گرف ،  ر دو دس ا عوام  توا و فرایندی
 حضتتر بتتح مهت  دارستت ،  تر دو دستت ا فحک وت تتحی    ةمقحلت  ،نتتحبرای،اتتنحخ ی است . ب  و جحمعتا 

دینتداتی، اات  حل    ) انحخ ی عحم  خطرنای خودکشی  و جحمعا منزلة افسردگی با ) انحخ ی توان
کشتی، بتا    کنندۀ خودکشی  مترتب  بتح گترای  بتا ختود      عوام  مححفظ  منزلة و وضع تأ   با

کشی با ای، دلی  دت مقحب   پرداخ . گرای  با خودبرتسی ای، پدیده دت بی، نرحن اهر یحسوج 
 دلیت   کحم  غیرمما، بتود. بعتلاوه، بتا    خودکشی ار خح  اد کا دس یحبی با خودکشی کنندگحنِ
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ویهه دت اهری محرنتد یحستوج، بتح پشت وارة      با اسلامی،ـ��بودن خودکشی دت فر نگ ایراری رحپسند
فرات ان ارتگ و سترنر     دلی  بحنمحردگحن با انحسند، ای، کا اکثر افراد یادیگر تا می طحیفاـ��ایلی

تتر ایناتا رترخ     گویی  س ند. مه  دیگران کم ر  حضر با اع راف با خودکشی اقوامشحن یح پحسخ
گرای  با خودکشی چندی، برابر خودکشی کحم  اس . نرحن بتدی، دلیت  ار ختح  اتدرد کتا      

با میتزان نیتحدی بتحنتر ان متردان     برخلاف  مة جهحن و منحط  ایران، کا ررخ خودکشی مردان 
ایت،  اس ، دت یحسوج ررخ خودکشی نرحن خیلی بیش ر ان مردان بوده اس . سؤال اسحسی مقحلتا  

بتا  اتهر یحستوج    ستحک،  ای بح گرای  نرتحن  انحخ ی چا تابطا کا : عوام  اج محعی و توان بود
 خودکشی داترد؟
ی، م  یر تحی دینتداتی، اات  حل،    گویی با سؤال فوق دت بی، م  یر حی اج متحع  برای پحسخ

م  یر تحی مهت  ار ختح  اتدرد. دت بتی،       منزلتة  با ،اسحس تئوتی دوتکی  بر ،وضع تأ   و س،
ار ختح  اتد. ار ختح       حی پهو   اسحس پیشینا انحخ ی ریز م  یر افسردگی بر م  یر حی توان

ای و  ای، ستهمیا  قاگیری طب اسحس توش رمورا برپهو شگویی با سؤانت  پحسخ برایگویحن  پحسخ
: نرتحن مجترد دت   ست  مواتد نیتر بتوده ا   پهو  تری، ر حیج  تمحدفی صوتت گرف ا اس . مه 

گویتحن تتأثیر    ارتد؛ امتح ستواد پحستخ     مقحیسا بح نرحن م أ   گرای  بیش ری بتا خودکشتی داات ا   
استحس وضتعی  ات لی، ر تحیج آنمتون       کشی رداا ا اس . بتر  داتی بر گرای  آرحن با خودحمعن

داتان و  ویتهه دت مقحیستا بتح خحرتا     کروساحل و والی  رشحن داد کا بیاتحتان و دارشتجویحن، بتا   
استحس ر تحیج آنمتون  مبست گی، افستردگی       احغلان، بیش ری، گرای  با خودکشی تا داترد.بر

بحنتری،  مبس گی مثب  و مس قی  تا بح گرای  با خودکشی داا ا اس  و تابطتة دینتداتی بتح    
فسردگی و گرای  با خودکشی منفی بتوده است .  مچنتی،  مبست گی ست، بتح        ر دو م  یر ا

گرای  با خودکشی منفی بوده است . ر تحیج آنمتون  مبست گی جزئتی بیتحرگر ایت، بتود کتا          
  گویحن با خودکشی داا ا اس  تح میزان دینداتی آرحن. افسردگی تأثیر بیش ری بر گرای  پحسخ

تنهتح   منزلتة  ره، دو م  یر افسردگی و مجردبودن، بام  ی اسحس ر حیج آنمون تگرسیون چند بر
دتصتد  واتیتحر  گترای  بتا      35 ) محرتده دت متدل، توارست ند بتی  ان ریمتی ان      م  یر حی بحقی
گویحن تا تبیی، کنند کا میزان قحب  توجهی است . ر تحیج آنمتون تحلیت  مستیر،       خودکشی پحسخ

صوتت مس قی  گرای   افسردگی و تجردبا، تنهح دو م  یر پهو  رشحن داد کا ان ک  م  یر حی 
ارد. تأثیر م  یر حی دینداتی و س، بر گرای  با  تأثیر قرات داده گویحن تا تح  با خودکشی پحسخ

ارتد.   گویتحن داات ا   ای اس  کا بتر افستردگی پحستخ    مس قی  و ان طری  تأثیر منفی خودکشی غیر
دادن افستردگی    قی  و ان طریت  کتح    مست  صوتت غیر توان گف  دینداتی، تنهح با ، میبنحبرای،

  گاات بحاد. گویحن با خودکشی تأثیر توارس ا اس  بر گرای  پحسخ
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اس  کا دینداتی و افسردگی بیش ری، تتأثیر تا    حی پهو  مؤید فرضیا  حی پهو  یحف ا
ر استحس میتزان تتأثی     نگحمی کا بتر  ،گویحن با خودکشی داترد. امح تأثیر دینداتی بر گرای  پحسخ

صتوتت   تتوان گفت  دینتداتی تنهتح بتا      ، متی م  یر افسردگی کن رل اد ان میحن تف . بنتحبرای، 
توارتد گترای  بتا خودکشتی تا      متی آوتد متی  کا با بتحت  ای مس قی  و ان طری  آتام  تواری غیر

تأثیر قرات د د.  مچنی،  ر دو م  یر وضع تأ   و اا  حل کا دت اکثر مطحلعحت مربوب بتا   تح 
داتی بح گرای  بتا  حاورد، تابطة معن می یاپحتچگی دت رظر گرف ا حی  احخص منزلة خودکشی با

داتان کتا بیشت ر دتگیتر توابت       ارد. بدی، ترتیب کا م أ لان و احغلان و خحرتا  خودکشی داا ا
 تحی   رد. یحف تا ا ا اکم ری، گرای  تا با خودکشی دا ارد فرایند یاپحتچگی اج محعیو اج محعی 
پیشی، اس  مبنی بر ایناا م  یر حی دینداتی، اات  حل، وضتع     حی پهو   مؤید ر حیج پهو  

تتری، م  یتری    ؛ و ایناا م  یر افستردگی مهت    ای منفی بح گرای  با خودکشی داترد اتأ   تابط
 تری، توان گف  یای ان مه  می اود. می اس  کا موجب تشدید و تقوی  گرای  با خودکشی

ای محرند خودکشی و گترای    بعدی  دت برتسی پدیدۀ پیچیده و چند ، اس  کاای  حی مقحلا ایحف 
مست قی    با رقت  غیتر   علاوه بر توجا با تأثیر مس قی  دینداتی بر خودکشی،با آن، پهو شگران 

، علاوه با گیرد توجا بیش ری بانند. انحخ ی صوتت می کحت حی توان و کا بیش ر ان طری  سحن آن
 فحک وت تحی  ر دو دس ا  کا ترکیبی تبیینیِ حی  مدل دت پرتوی ا خودکشیگرای  ب علمی تبیی،

رهحیت    تتر خوا تد بتود. دت    بینحرا د ند منطقی و واقع تا مد رظر قراتمی انحخ ی اج محعی و توان
اده و تسمی خودکشی، پهو شتگران ایت،  تونه     تغ  ا می  توجا با آمحت حی من شر ایناا با
 توجتا کننتد.   رحفرجحم و عوام  مترتب  بتح آرهتح    حی  ی و خودکشیتمحیلات با خودکشبیش ر با 

 قرات گرف ا اس . پهو شگرانای کا تح کنون کم ر موتد توجا  پدیده
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