
Psychological Achievements 

    Rcceived: 11 Apr 2023 
    Accepted: 16 May 2023 

Fall & Winter, 2025, 32(2) 

Serial Number 34, 161-186 

DOI: 10.22055/psy.2023.43460.3002 

(Psychol Achiev) 

 

 

Modeling of Suicidal Ideation in Women Based on Perceived 

Stress and Self-Silencing with Mediating Role of Difficulties in 

Emotion Regulation 
 

Ameneh Dashti 

Yadollah Zargar 

Abstract 
The risk of suicidal behaviors grows with suicidal ideation. Thus, it is essential 

to examine this complex and multifactorial phenomenon in non-clinical samples, 

especially among women. This study aimed to develop a structural model of suicidal 

ideation based on perceived stress and self-silencing components, considering the 

mediating role of difficulties in emotion regulation in women. Using a multi-stage 

random sampling method, 350 female students from Shahid Chamran University of 

Ahvaz were selected as the sample. The participants, with full awareness and 

consent, completed the Beck Scale for Suicidal Ideation (Beck & Steer), the 

Perceived Stress Scale (Cohen et al.), the Self-Silencing Scale (Jack & Dill), and the 

Difficulties in Emotion Regulation Scale (Gratz & Roemer). Structural equation 

modeling was employed to ascertain the proposed relationships and analyze the 

collected data. According to the results, all direct and indirect paths embedded in the 

model were significant, with the model demonstrating acceptable fit (p < 0.001). 

These results indicate that perceived stress, self-silencing, and difficulties in emotion 

regulation have high predictive power for suicidal ideation in women. Further, the 

findings suggest that the predictor variables together account for 23% of the 

variance in suicidal ideation. 
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Extended Abstract 
 
 

Introduction 

Suicidal ideation refers to thoughts of intentionally ending one's life, 

ranging from vague ideas to detailed plans, and represents the earliest stage 

of the suicidal continuum. Globally, suicide accounts for 1.5% of all 

deaths, with higher completed suicide rates observed among men but 

higher ideation rates in women. Women confront specific risk factors such 

as social rejection, low self-compassion, and low autonomy. Perceived 

stress—the body's reaction to demanding situations—activates feelings of 

entrapment, which according to the Integrated Motivational-Volitional 

(IMV) model, drive suicidal motivation. The diathesis-stress model further 

highlights that stress interacts with individual vulnerabilities to trigger 

suicidal thoughts. Recent ecological momentary assessment studies 

confirm stress sensitivity as a strong predictor of daily suicidal ideation. 

Another critical factor is self-silencing—the tendency to suppress authentic 

self-expression to maintain relationships—which makes women vulnerable 

to depression as well as self-destructive behaviors. Difficulties in emotion 

regulation (e.g., lack of emotional clarity, limited adaptive strategies) serve 

as a mediating mechanism linking perceived stress and self-silencing to 

suicidal ideation. Maladaptive strategies such as rumination, 

catastrophizing, and self-blame exacerbate suicide cognitions. This study, 

undertaken for the first time in Iranian women, examines a causal model in 

which emotion regulation difficulties mediate the relationship between 

perceived stress, self-silencing, and suicidal ideation. 

 

Method 

Using multi-stage random sampling method, 350 female students of Shahid 

Chamran University of Ahvaz were selected as the sample. The 

participants completed the Beck Suicide Ideation Scale (BSI), the 

Perceived Stress Inventory (PSQ), the Self-Silencing Scale, and the 

Difficulties in Emotion Regulation Scale (S-DERS) with full knowledge 

and satisfaction. Structural equation modeling (AMOS-22 software) was 

utilized to appraise the assumed relationships in the model and to analyze 

the collected data.  

 

Result 

According to the research results, all direct and indirect paths embedded  
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in the model were significant and had an acceptable fit (p<0.001). In this 

research, the χ2 (df) was estimated as 0.13, indicating the fit of the model 

with the data. Also, GFI, AGFI, and CFI indices were obtained as 0.94, 

0.90, and 0.95, respectively, reflecting the acceptable fit of the model. 

Among the fit indices of RMSEA is the basis of acceptance or rejection of 

a hypothesized model, which was obtained as 0.05. Also, according to the 

multivariable regression analysis, the R value was equal to 0.237, 

signifying that 23% of the variance of suicidal ideation can be predicted 

and explained by difficulty in emotion regulation, perceived stress, and 

self-silencing. 

 

Conclusion 

Designing a model of suicidal ideation made it possible to explore the 

role and influence of difficulty in emotion regulation, perceived stress and 

self-silencing. Based on the findings of the present study, difficulty in 

emotion regulation has a positive and significant association with suicidal 

ideation in women. 

Difficulty in emotion regulation is a type of emotional vulnerability that 

can forecast suicidal ideation. The relationship between perceived stress 

and difficulty in regulating emotion was another finding confirmed in this 

study. A stressful situation is defined as a situation where the demands 

expected of a person are greater than his ability to adapt  .Indeed, when 

dealing with stress, a person focuses on the stressful and problematic 

situation and the awareness of his emotions decreases. Meanwhile, limited 

access to effective emotion regulation strategies under conditions of 

intensified pressure and finally the ability of a person to manage his 

emotions decreases. 

Another assumed relationship of the proposed model in this research 

was the relationship between self- silencing and difficulty in emotion 

regulation. As expected, a direct relationship was confirmed between self-

silencing and difficulty in emotion regulation. This means that the more 

self-silencing increases, the more difficult the emotion regulation process 

will be. The requirement of self-silencing is the suppression and denial of 

emotions, and this process is strengthened by ignoring oneself as well as 

giving priority to the desires, needs and emotions of others and getting 

attention and approval or maintaining relationships. 

These results mean that perceived stress, self-silencing, and difficulty in 

emotion regulating have a high predictive power for suicidal ideation in 
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women. Further, the findings suggest that predictor variables all predict a 

total of 23% variance of suicidal ideation. 
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پردازی خودکشی در زنان بر اساس استرس ادراک شده  یابی ایده مدل 

 و خودخاموشی با نقش میانجی دشواری در تنظیم هیجان 

 

 آمنه دشتی

 یداله زرگر

 چکیده
رو بررسی اين پديده  . از اين يابد ی م افزايش  گرا ی خودکش خودکشی ريسک سطوح رفتار  پردازی يده ا با 

تدوين   غيربالينی و بويژه زنان ضروری است. هدف پژوهش حاضر،   ی ها نمونه پيچيده و چند عاملی، در  
با در نظر استرس ادراک شده و خودخاموشی    ی ها لفه ؤ م خودکشی بر اساس    زی پردا يده امدل ساختاری  

نقش   هيجان   يانجی مگرفتن  تنظيم  در  است   دشواری  بوده  زنان  روش   . در  از  استفاده  با  اساس  اين  بر 
دانشجوی زن دانشگاه شهيد چمران اهواز به عنوان نمونه انتخاب  350ای، چند مرحله گيری تصادفی نمونه 

کامل    کنندگان شرکت شدند.   رضايت  و  آگاهی  ،  )Beck & Steer(  بک   ی خودکش   پردازیيده ا  اس ي مقبا 
و مقياس دشواری   )Jack & Dill(، مقياس خودخاموشی  Cohen) .et al(استرس ادراک شده    پرسشنامه

هيجان تنظيم  تکم  (Gratz & Roemer)  در  و   دند.نمو  ليرا  تجزيه  و  مفروض  روابط  ارزيابی  جهت 
مدل   یآورجمع   یهاده داتحليل   روش  از  شد.شده،  استفاده  ساختاری  معادلات  نتايج   يابی  با  مطابق 

معن مدل،  در  شده  تعبيه  غيرمستقيم  و  مستقيم  مسيرهای  تمامی  قابل  یپژوهش،  برازش  از  و  بوده  دار 
بودند  قبولی   شده، (p< 001/0) برخوردار  ادراک  استرس  متغيرهای  که؛  معناست  اين  به  نتايج  اين   .

پردازی خودکشی در  يی برای ايده کنندگی بالابينیخودخاموشی و دشواری در تنظيم هيجان قدرت پيش
يافته علاوه  به  دارند.  پيشزنان  متغيرهای  که  است  آن  از  حاکی  مجموع  ها  در  همگی  درصد    23بين 
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 مقدمه

خودکشی ايده  در ( Suicidal Ideation)   پردازی  فکری  زندگی   ،  به  عمدی  دادن  پايان  مورد 

های مبهم است که از فکر . اين افکار طيفی از انديشه ( O'Connor & Nock, 2014) خود است  

می  بر  در  را  کامل  خودکشی  تا  زندگی   پردازی يده ا .  ( Kay & Francis, 2006)گيرد  خاتمه 

فعلی و آرزوهايی برای اقدام   ی ها برنامه بخش اين پيوستار بوده و نشانگر    ترين يی ابتدا خودکشی  

 . (Fernandes et al., 2018)  اند نداشته به خودکشی در افرادی است که بتازگی اقدام به خودکشی  

 %5/1  مسئول و در واقع    در سراسر جهان   ر ي مرگ و م   ی علت اصل   ن چهاردهمي   ی خودکش 

آنجا که    . است  ر مي   و   مرگ   کل   از  به عنوان خودکش از  به  شناخته می   ی مرگعلت    ی  که  شود 

روان   با   تری يم مستق شکل   اس   ی عوامل  بنابراين  تمرتبط  خودکش ،    گسترش   و   ی درک 

روانپزشکان ان رو توسط    آن   وقوع از    پيشگيری و    بينی يش پ   ی برا   يی ها روش   و  شناسان، 

در   (. O'Connor & Nock, 2014)   شود محسوب می   ی يک ضرورت بهداشت روان   ن ي متخصص 

اخير،  دهه  رفتارهای )   زنان،  جوان افراد  در    غيرکشنده   گرای ی خودکش   ی رفتارها خطر  های 

 یشتر ي مال ب احت به  مردان  اما  ،  ر استبالات   نسبت به مردان در زنان  کشنده  ر ي غ   گرای ی خودکش 

به که    ی افراد و    اندنکرده که ازدواج    ی (، افراد دهند جان خود را از دست می   ی خودکش در اثر  

)   ی اجتماع   لحاظ  و  محروم  ي درآمد  تحصيلات  استهستند   ( کار ي ب   ا پايين  يافته  افزايش   ،  

 (Hawton et al., 2012 .)  نفر گزارش شده  000/100در هر   5/10نرخ جهانی خودکشی کامل

مردان   در  تفکيک جنسيت  به  زنان    7/13که  در   World Health)رد شده است  برآو   5/7و 

Organization, 2019)  ميزان و  مردان  در  کامل  خودکشی  نرخ  که  مسئله  اين   پردازیيده ا . 

ايده  بررسی  اهميت  است،  بالاتر  زنان  در  يادآور خودکشی  را  زنان  در  خودکشی  پردازی 

اند که زنان مطالعات اخير نيز نشان داده   . ( )5Xu et al., 201; , 2015et al. Nowotny  شود می 

بيشتر اجتماعی  طرد  مانند  خاصی  خطر  عوامل  معرض  سطوح  (Social Rejection)   در  و 

به خود پايين  از شفقت  دارند  ( Autonomy)   و خودمختاری(  Self-Compassion)   تری  قرار 

آسيب اين مسئله  تشديد میپذيری آنکه  افکار خودکشی  برابر  در  را  طور خاص، به .  کند ها 

است که   تر از مردان ی خودکشی در زنان قوی پرداز رابطه بين شفقت به خود و کاهش ايده 
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مطالعات اخير نيز   .باشد دهنده اهميت متغيرهای هيجانی و شناختی در اين جمعيت می نشان 

مانند طرد اجتماعی و سطوح پايين نشان داده   تراند که زنان در معرض عوامل خطر خاصی 

آسيب مسئله  اين  که  دارند  قرار  خود  به  آن شفقت  خودکشی  پذيری  افکار  برابر  در  را  ها 

 .( Smolenski et al., 2024)   کند تشديد می 

بالای اين پديده، هنوز علت مشخصی برای آن تعريف نشده و  با وجود شيوع و گستردگی  

زرگترين عامل  در اين بين، ب  .ختلف است عوامل م  پيچيده  تعامل  از  یرفتار به وضوح ناش  نيا

 Mann et)گرا بررسی شده، سابقه اختلال روانپزشکی است  خطری که برای رفتار خودکشی

al., 1999)  که؛ است  اهميت  حائز  نکته  اين  به    شتريب.  مبتلا  روانپزشکيک  افراد  با  اختلال  ی 

خودکشی رفتارهای  تجربه  اثر  وجود  در  حضو ا  ن،يبنابرا  .ميرندینمی  خودکشگرا  و گرچه  ر 

خطر  از    یروانپزشک  اختلالات  انباشت  اماعوامل  همد.  دار  یکم  بينیيشپقدرت    است    نيبه 

ايدهلفهؤ م  ل،يدل با  مرتبط  خودکشی  های  دقي  ديباپردازی  و  شد  يی شناسا  تر قبصورت  ه 

و قبل از پيشروی به سمت   بار  نياول  یبرا  پردازیيده ادهد که    دف قرار، زمانی را همداخلات

 (. Cavanagh et al., 2003)کند بروز می خودکشی کامل،

ي  راستا  همين  افزا   هايی مؤلفه از    ی کدر  با  افسردگ  شي که  خودکش   ی علائم    گرايیی و 

دارد،  شده ا در ا استرس    ارتباط  استPerceived Stress)   ک   )   (Elliott & Frude, 2001; 

Mitchell et al., 2008; Zweig & Hinrichsen, 1993  .) استرس ادراک شده عبارت است از

ب  اس واکنش  هيجانی  يا  ذهنی  جسمی،  پاسخ  يا  سازگاری  مستلزم  که  تغييری  به  ت  دن 

 (Morrow, 2011 .)     اساس انگيزشی   بر  يکپارچه  خودکشی _ مدل  رفتار  گرا  اختياری 

Integrated Motivational-Volitional (IMV) ) گيری ايده و نيت(،  ، مرحله انگيزشی )شکل

گرفتار شدن مشخص  احساس  موقعيتمی   با  تجربه يک  در  احساس  اين  و  زا استرس   شود 

در واقع استرس   (.(Laghaei, Mehrabizadeh honarmand & Arshadi, 2020شود فعال می 

عمده و  حل يک راه  عنوان  خودکشی را بهبه سمتی سوق دهد که  پذير را  تواند فرد آسيبمی 

آسيب در  نهايی  مدل  اساس  بر  همچنين  بگيرد.  خودکشی -پذيری نظر  رفتار  در استرس،  گرا 

با حضور استرس، فعال يا   پذيریزيستی است و اين آسيبعوامل محيطی و  نتيجه تعامل بين  
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که؛  تشديد می  نيز حائزاهميت است  اين مسئله  در   و  محيط  تأثير شود.   افراد  ميان رخدادها 

مطالعات .  ( kiani Chelmari et al., 2019; O'Connor, 2011) است تربرجسته  پذيرآسيب

يکی  (stress sensitivity) به استرس   اند که حساسيتشان داده شناختی ن ای بوم ارزيابی لحظه 

قوی  پيش از  استکننده بينی ترين  خودکشی  افکار  روزانه  تداوم   ,Cohn & Mitchell)   های 

استرس (. 2025 مدل  اساس  بر  مروری  مطالعات  کرده -همچنين،  تأکيد  که دياتز  اند 

استرس  رويدادهای  با  تعامل  در  رشدی  و  نوروبيولوژيکی  ژنتيکی،  و استعدادهای  حاد  زای 

رف  فعال مزمن،  طريق  از  را  خودکشی  تشديد طرحواره   سازی تار  خودکشی  شناختی  های 

پردازی فراتحليل جديدی نيز ارتباط قوی بين استرس تحصيلی و ايده . ( Gay, 2025)   کنند می 

های هش در نهايت، پژو . ( Tyagi et al., 2026)   ستخودکشی را در دانشجويان تأييد کرده ا 

داده  نشان  مؤثر، اخير  اجتماعی  مسئله  حل  مانند  هيجان  تنظيم  سازگارانه  راهبردهای  که  اند 

 Nezu)  کنند پردازی خودکشی را تعديل می پذيری هيجانی به استرس و ايده رابطه بين واکنش 

et al., 2025.)  وان يک شده به عن ها به طور يکپارچه بر نقش کليدی استرس ادراکاين يافته

با  آن  تعامل  و  فراگير  خطر  تنظيم  پذيری آسيب  عامل  راهبردهای  و  فردی  در های  هيجان 

 .گذارندپردازی خودکشی صحه می گيری و تداوم ايده شکل 

استرس، خودخاموشی   بر  در دهه   (Self-silencing) علاوه  برای نيز  توضيحی  اخير  های 

بيشت آسيب بيماری پذيری  برخی  برابر  در  زنان  اختلا ر  و  )افسردگها  روانشناختی  ی، لات 

است   کرده  فراهم  قاعدگی(  از  پيش  ملال  و  خوردن  . ( Maji & Dixit, 2019) اختلالات 

به عنوان   در  وجود  ابراز  مهار  ديگران،  اجباری، راضی کردن  مراقبت به  تمايل  خودخاموشی 

 & Ussher) است   شده  تعريف  ای رابطه  ازهای ني  و  صميميت و تلاش برای دستيابی به  روابط 

0, 201Perz ) .   انسان زياد،  با خودخاموشی  گذشته افراد  از خود  هستند  و  های   که فداکاری 

و  اين می  نگه  خود نزد  را  مشکلات  ناراحتی  برای  قبيل  دارند.  روابط   و  گسترش  افراد  حفظ 

پنهان کردن احساسات واقعی    گرفتن خود، کنند و اين مسئله به قيمت ناديده می  تلاش زيادی 

خشم  می ابراز   و  تمام  بالای   (. 2007et al. Flett ,) شود  نشده،  نمره  با  زنان  بين  اين  در 

و در   ( Jack, 1991)   کنند   ی ابي ارز   گران ي بر اساس ادراک د دارند خود را    ل ي تما خودخاموشی،  
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معمولاً (.  et al Harter.1996 ,) شوند  فردی، درگير مهار يا خاموش کردن خود می روابط بين 

  برای خودخاموشی وجود دارد؛ محرکه    ی رو ي سه ن 

ی از  زندگ   ک ي به شر وابستگی  شود.  ی م تهديد    خود و فرزندان   ت ي امن   ی زمانيکه ترس از نابود .   1

 کند. مطرح می   ی، خودکش   ا ي طلاق    گزينه به جای   ن ي عنوان بهتر خود خاموشی را به  ،  لحاظ مالی 

 نهان کردن  ارزشی، زنان را به سمت خاموش کردن و پ دوست نداشتن خود و احساس بی  .  2
 

 دهد. خود سوق می

خود  .   3 ابراز  که  تفکر  اين  و  احساسات  پنداشتن  سو اشتباه  از  شدن  طرد   گران يد  یباعث 

 (.Jack, 2017) شودیم

اند که پيامدهای منفی افسردگی ناشی از خودخاموشی،  های مختلف نيز نشان دادهپژوهش

 Harter)کند  یم  ريپذب يآس  ی از جمله خودکش  ، یبيخود تخر  یتارهادر برابر رفزنان جوان را  

Leahy, 2001; Horesh & Apter, 2006 & .) 

بر   تاثيرگذار  متغيرهای  از  ديگر  هيجان   پردازیيدهايکی  تنظيم  در  دشواری  خودکشی، 

(difficulties in emotion regulation)    .نظر    طبق  براستGross (1998)تنظ ن  جايه  مي، 

(emotion regulationفرا طر  ی ندي(  از  که  ه  ق ياست  به    جاناتيآن  پاسخ    ی هاخواستهدر 

اهداف شخص  فردیينبعوامل    ،یتيموقع ايابدیمکاهش    ايحفظ    ش،يافزا  یو  بر  اساس،   ني. 

 ميتنظ  نديبا فرآ  کي ستماتيتداخل س  ( به عنوان هرemotion dysregulation)ن  جايه  یميگژتنظ

  آگاهی  از طريق عدم دشواری در تنظيم هيجان  .  (Gross, 1998)  شودیم  فيبهنجار تعر  جانيه

 در مواجهه راهبردهای انطباقی به دسترسی فقدان ،هايجانه درک و پذيرش نسبت به هيجانات،

در يا و مختلف هایيجانه با هنگام رفتار کنترل ناتوانی   شديد هایيختگیانگ با مواجهه به 

تعريف که  (Gratz & Roemer, 2004)  شودیم هيجانی  شرايطی  در  د.  ن  گر يفرد    ستيقادر 

از سطوح    ديمزمن و شد  ی،کاهش عواطف منف   یبرا  کند  ميتنظروش مطلوب  جاناتش را به  هي

  ناسازگارانه   یاستراتژ  کی به عنوان يخودکش  پردازیيدهااز جمله    گرایخودکشمختلف رفتار  

 (Fayena et al., 2025) همکارانپژوهش فاينا و  (.  Yamokoski et al., 2011)کند  استفاده می

دشواری که  است  داده  شفاف  نشان  در  ناتوانی  ويژه  به  هيجان،  تنظيم  و  در  هيجانات  سازی 
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تنظيم هيجان، می مؤثر  راهبردهای  به  که  دسترسی محدود  کند  مکانيزمی عمل  به عنوان  تواند 

کند که صرف نظر از  ه تأکيد میکند. اين يافتپردازی خودکشی تبديل میپذيری را به ايدهآسيب 

خود افکار  برای  فراگير  خطر  عامل  يک  هيجان  تنظيم  در  دشواری  بالينی،  کشی  جمعيت 

 . شودمحسوب می

اين نقش واسطه   2025اند. يک مطالعه در سال  تر ساخته ای را روشن تحقيقات جديدتر 

بين  رابطه  در  سريالی  ميانجی  متغير  يک  عنوان  به  هيجان  تنظيم  در  دشواری  که  داد  نشان 

شناختسبک  و  ناسازگارانه  تفکر  می های  عمل  خودکشی  آن های  از  حاکی  يافته  اين  کند. 

سبک  است اختلاکه  ايجاد  طريق  از  منفی  شناختی  باورهای های  به  هيجان،  تنظيم  در  ل 

 . زنندگرايانه )مثل نااميدی، غيرقابل تحمل بودن رنج( دامن میخودکشی

راهبرده اين،  بر  خودعلاوه  سرزنش  مانند  هيجان  تنظيم  ناسازگارانه  ،  (Self-blame) ای 

نشخوار فکری (Catastrophizing) سازیفاجعه در  (Rumination) و  معناداری  ميانجی  نقش   ،

ساز( و رفتار خودکشی دارند. اين يافته در  رابطه بين نيازهای بين فردی )به عنوان عوامل زمينه

که بر  (Abdollahpour Ranjbar et al., 2024) درصد زنان به دست آمده است  62.5ای با نمونه

 . گذاردپذيری زنان صحه میسازوکارهای هيجانی در آسيب 

  که  شودیم یکيز يو ف یجان يه درد منجر به کاهش ترس از یمنف واطفع  یتجربه ،علاوهبه 

 ,.Neacsiu et al)  دهدیم  شي را افزا  یخودکش  ت يبه ظرف  یاب يبه نوبه خود دست نيز    اين مساله

ديگر  (.  2018 سوی  که  توانیماز  کسانی  خود    گفت؛  منفی  هيجانات  مديريت  و  تنظيم  در 

و   دارند  کنند،    توانندیممهارت  تجربه  پايدار  وضعيتی  با  را  مثبت  هيجانات  ميزان  بيشترين 

شواهد   (.Fredrickson & Branigan, 2005)افراد در برابر افکار خودکشی هستند    ينترمقاوم

پردازی دهد که دشواری در تنظيم هيجان نه تنها به طور مستقيم با ايده جديد نشان می تجربی  

بلکه میخود کندکشی مرتبط است،  به عنوان متغير ميانجی در روابط علی ديگر عمل    تواند 

(Akbulut et al., 2025  .)هيجان تنظيم  ناسازگارانه  راهبردهای  خاص،  طور  مانند   به 

نفاجعه و  شناخت سازی  تشديد  در  مهمی  نقش  فکری،  دارندشخوار  خودکشی   های 

(Abdollahpour Ranjbar et al., 2024 .) 
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گرا و بويژه شيوع  با در نظر گرفتن گستردگی و پيچيدگی سطوح مختلف رفتار خودکشی

پردازی خودکشی در جمعيت غيربالينی، پژوهش حاضر بدنبال بررسی رابطه علّی استرس  ايده

پردازی خودکشی در زنان و با در نظر گرفتن نقش ميانجی ادارک شده و خودخاموشی با ايده

دشواری در تنظيم هيجان بود. اين مدل برای اولين بار در ايران و به طور ويژه در زنان بررسی  

طب بر  و شد.  شده  ادراک  استرس  رابطه  ميانجی  هيجان  تنظيم  در  دشواری  مفروض،  مدل  ق 

با  خود اين    پردازیيدهاخاموشی  بررسی  پژوهش  اين  اصلی  هدف  بنابراين  است.  خودکشی 

ادراک شده و خودخاموش استرس  آيا  که؛  بود  به  سوال  تنظيم هيجان   ی واسطهی  در  دشواری 

معناداری    تواندیم طور  زنان    پردازیيدهابه  در  را  در شکل  کند  بينیيشپخودکشی  مدل   1؟ 

 هومی پژوهش حاضر ارائه شده است: مف

 
 

Figure 1.  Conseptual model of suicidal ideation in women based on perceived stress 

and self-silencing with mediating role of difficulties in emotion regulation 

 

 روش 

 گیري جامعه آماري، نمونه و روش نمونه

ساختاری   معادلات  مدليابی  نوع  از  و  همبستگی  حاضر،  پژوهش   Structural)روش 

Equation Model)     .مدليابی،  است ميانعلّساختار  در  مفروض   متغيرها  ی  مدل  برازندگی  و 

آماری(.  Beshlideh, 2015) شود  میبررسی   دانشگاه  پژوهش  اين  جامعه  دختر  دانشجويان   ،

 Kline  برای تعيين حجم نمونه به راهکاربود.  1398-99شهيد چمران اهواز در سال تحصيلی 
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نمونه مذکور قبل از  معادلات ساختاری، مراجعه شد.    يابیمدلالعات با روش  برای مط  (2015)

با   کرونا  بيماری  چند  روش  شيوع  دانشکده  یامرحلهتصادفی  ده  ميان  شهيد  از  دانشگاه  ی 

اهواز   طريق    گرديدانتخاب  چمران  از  اطلاعات    Kline (2015)  .شد  آوریجمع  پرسشنامهو 

، نسبت  باشدی منفر    5جم نمونه برای هر متغير مشاهده شده  که حداقل نسبت ح   کندی ممطرح  

.  شودیمنفر به ازای هر متغير مطلوب قلمداد    20و نسبت    ترمناسب نفر به ازای هر متغير    10

قابل   نتايج  به  دستيابی  و  متغيرها  تعداد  گرفتن  نظر  در  با  حاضر  پژوهش  در  ،  قبولبنابراين 

با    یانمونه شد.  نظردر    کنندهکت شر  380برابر  هم  گرفته  روش    ن يدر  از  استفاده  با  راستا 

م  یا چند مرحله  یتصادف  یريگ نمونه از  نظر  مورد  مختلف    یهادانشکده  انيدانشجو   انينمونه 

  3دانشکده و سپس از هر دانشکده    5دانشکده،    10  انيکه ابتدا از م  بيترت  نيانتخاب شد، به ا

آموزش گروه    ی گروه  هر  از  نها  5و  در  و  م  ت ي کلاس    10تا    5،  هاکلاس  انيجو دانش  ان ياز 

شد. انتخاب  شده،    380از    دانشجو  توزيع  توسط    350پرسشنامه  کامل  طور  به  پرسشنامه 

بازگشت  شرکت  )نرخ  شد  داده  پاسخ  پژوهش،  در  داده  92/0کنندگان  تحليل  با  درصد(.  ها 

مدل  و    SPSS-25افزار  نرم  برازندگی  طريقمفهومی  ارزيابی  ساختاری معاديابی  دل م  از    لات 

حداکث  AMOS-22  افزارنرم  برآورد  از  استفاده  با  درست و   Maximum Likelihoodنمايی  ر 

Estimation  .های زير استفاده شد:در اين پژوهش از پرسشنامهانجام شد 

ايده  Beckتوسط  اسيمق  ني ا:  (Scale for Suicidal Ideation)پردازی خودکشی  مقياس 

)1991( Steer and    و  طراحی جهت    اسمقي  خرده  3و    هيگو   19شده  مقياس  اين  از  دارد. 

خودکش  ی برا  یريزطرح  و  هانگرششدت    یگيراندازهو    یآشکارساز به  استفاده    یاقدام 

. نمره  شده است   ميتنظ  2تا    0از    ای ودرجه  3  پردازی خودکشیايده  اسي مقسوالات  .  شودمی

  ني(. اSchafer et al., 2020دارد )قرار    38تا    0  دامنهو در    های هاساس جمع نمر  فرد بر  یکل

ی هستند. بدين صورت سوالات غربالگرابتدايی،  پنج سوال    ای طراحی شده کهبه گونه  اسيمق

پاسخ  که نشاناگر  تماها  آزمودن  منفعل  ايفعال    یبه خودکش  ل يدهنده   14  ديبا  یباشد، سپس 

بعدؤ س ن  یال  دهد  زيرا  توس  .پاسخ  مقياس  اين  درونی     Steer andBeck )1991(  ط همسانی 

است.  0/ 97تا    0/ 87 شده  عاملی    گزارش  که  با  تحليل  داد  نشان  بستری  مقياس  بيماران  اين 

عامل؛   سه  از  )ترکيبی  مرگ  به  )،  آيتم(  5تمايل  خودکشی  برای  به  و    آيتم(  7آمادگی  تمايل 

آيتم  است.    آيتم(  4خودکشی واقعی ) به  دو  يا  م   یهابازدارندهپايانی    ی کار پنهانرگ و کتمان 
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آلفای  et al. .(Steer (1993 ,د  نشدنمحاسبه    از بارهای عاملی فوقدر هيچ  که    شودیممربوط  

 Ducher)دست آمد  ه  ب  0/ 89بيمار افسرده در فرانسه محاسبه و    108کرونباخ اين مقياس روی  

& Dalery, 2004)  خودکشی   پردازیيدها. همچنين در پژوهش مذکور روايی همزمان مقياس  

خودکشی   خطر  ارزيابی  مقياس  با  خرده    69 /0  (suicidal risk assessment scale)بک  با  و 

  ( hamilton rating scale for depression) افسردگی هاميلتون    ی بند درجه مقياس خودکشی مقياس  

  خودکشی   پردازیيدهانيز همسانی درونی مقياس   et al. Esfahani (2015)  گزارش شد.  0/ 60

گزارش کردند.    0/ 83وندان تهرانی، از طريق آلفای کرونباخ  نفری از شهر  535بک را در نمونه  

با   آن  همگرای  روايی  فهرست    هایيرمقياسز همچنين  در  اضطراب  و  ای  گويه  90افسردگی 

 دست آمد. ه ب  0/ 46و  0/ 57به ترتيب  R-90-(Symptom Checklist( تجديدنظر شده-علائم

  The State Difficulties in Emotion Regulation) ندر تنظیم هیجا  ي دشوار  اسیمق 

Scale)  اين مقياس توسط :Gratz and Roemer (2004)    آيتم است.    36ساخته شده و دارای

هيجانی، دشواری    ی هاپاسخ  يرشپذعدمدشواری در تنظيم هيجان )  یهالفهؤ مهدف آن بررسی  

تکانه، دستيابی محدود به راهبردهای اثربخش در انجام رفتارهای هدفمند، دشواری در کنترل  

 از ضوح هيجانی( است. نمره کلی اين مقياستنظيم هيجان، فقدان آگاهی هيجانی و فقدان و

  5)تقريباً هرگز( تا   1 از هاپاسخ و محدوده  آيدیمدست  ه  آن ب  ياسمقزير    6های  همجموع نمر

قرار   هميشه(  را  همسانی    Gratz and Roemer (2004).  گيردیم)تقريباً  آن  و   0/ 93درونی 

et  Nooripourدر مطالعه گزارش کردند.   0/ 88هفته را  8تا  4بازآزمون در فاصله    -پايايی آزمون

al. (2023) همبستگی معنادار و منفی بين نمره کل دشواری در تنظيم هيجان با مقياس کيفيت ،

روا ( > r  ،01 /0p= 0/ 60)   آگاهیذهن  از  شواهدی  عنوان  شد.به  گزارش  همگرا  پژوهش   يی  در 

اثربخش   ی هاپاسخ   يرشپذ عدم   ياس مق خرده   4حاضر   راهبردهای  به  محدود  دستيابی  هيجانی، 

 و فقدان وضوح هيجانی مورد سنجش قرار گرفت.  تنظيم هيجان، فقدان آگاهی هيجانی 

  : اين پرسشنامه توسط( Perceived Stress Questionnaire) پرسشنامه استرس ادراک شده  

)1983et al. ( Cohen  سنجد.ارائه شده و استرس عمومی ادراک شده را در يک ماه گذشته می 

از افکار ابزار، برآوردی عددی  کنترل،  زای اخير،استرس احساسات درمورد رويدادهای و اين 

استرس روانی فشار با کنارآمدن می   تجربه و  فراهم   . (Ghasemipour et al., 2019)  کندشده، 

)هيچ، کم،    یادرجه  5گويه و بر اساس طيف ليکرت    14پرسشنامه استرس ادارک شده شامل  

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0022399907000803
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بين دامنه  زياد يلیخ متوسط، زياد و   آزمودنی  تنظيم شده است. ميزان نمره احتمالی    56تا    0( 

 (.(Lee, 2012گزارش شده است  0/ 70يی اين پرسشنامه با روش آلفای کرونباخ  قرار دارد. پايا 

آزمودنی اين همسانی درونی پرسشنامه مذکور برای  بر  ايرانی معادل  علاوه  برآورد    0/ 82های 

 .(et al. Rahimi(2016 ,  شده است 

 31مقياسی با    Jack and Dill (1992):  (Silencing the Self Scale)مقياس خود خاموشی  

دارای    گويه که  کردند  مخال  ينهگز  5طراحی  کاملاً  اين  )از  هدف  است.  موافقم(  کاملاً  تا  فم 

مقياس؛  های مختلف خودخاموشی است و به همين منظور با چهار خردهلفه ؤ مقياس سنجش م

خود،  کردن  تقسيم  و  خود  آگاهانه  کردن  قربانی  خويشتن،  از  ظاهری  درک  خودخاموشی، 

در است.  شده  خرده  تدوين  همبستگی  ضريب  مقياس،  اين  روايی  تعيين  های  مقياسراستای 

و    0/ 65،  0/ 75،  0/ 78مونه دانشجويان دختر به ترتيب  مذکور با پرسشنامه افسردگی بک در ن

  ضريب آلفای کرونباخ در نمونه ايرانی در   . همچنين(Jack & Dill, 1992)محاسبه شد    0/ 74

ترتيب  مقياسخرده به  مقياس    0/ 76و    0/ 63،  0/ 79،  0/ 67ها  کل  برای  شد  برآ  0/ 88و  ورد 

(Sadeghzadeh et al., 2022). پايايی نسخه فارسی اين مقياس توسطHosseini and Darvishi 

 گزارش شده است.  0/ 67 (2014)

 

 هایافته
متغيرهای    هایيافته همبستگی  ضرايب  و  معيار  انحراف  ميانگين،  به  مربوط  توصيفی 

ه را تدوين شد مدل برازندگی یهاشاخصنيز    2 شده است. جدولدرج    1پژوهش در جدول  

 . کندیمارائه 
Table 1. 

Means, Standard Deviations and Correlations between the Study Variables  

 
Variables Means 

standard 

deviations 

Correlation 

1 2 3 4 

1. Suicidal ideation 10.12 3.05 1    

2. Difficulties in emotion regulation 57.78 12.71 0.30** 1   

3. Perceived Stress 33.49 6.34 0.26** 0.38** 1  

4. Self-Silencing 25.50 6.06 0.16** 0.19** 0.12* 1 

*p  < 0.05   **p>  0.01 
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Table 2. 

Indicators of Model  

Fit index χ2 df χ2 (df) GFI AGFI CFI IFI RMSEA 

Acceptable range 5> - - >0.85 >0.85 >0.90 >0.90 <0.08 

Optimal range 3> - - >0.95 >0.95 >0.95 >0.95 <0.05 

Result 3.61 26 0.13 0.94 0.90 0.95 0.97 0.05 

Chi-square (χ2), Goodness-of-fit statistic (GFI), adjusted goodness-of-fit statistic (AGFI), Comparative fit 
index (CFI), Incremental Fit Index (IFI) and Root mean square error of approximation (RMSEA) 

 

اين پژوهش، ميزان   با    df)( 2χدر  با   دهندهنشانبرآورد شد که    0/ 13برابر  برازندگی مدل 

ه  ب  0/ 95و   0/ 90، 0/ 94به ترتيب برابر با   CFI  و   GFI،AGFI  ی هاشاخص. همچنين  هاست داده

بين شاخص در  است.  مدل  قبول  قابل  برازش  از  که حاکی  آمد  برازش  دست    RMSEAهای 

دست آمد. بر اساس ه  ب  0/ 05که معادل با    گيردیممبنای پذيرش يا رد يک مدل مفروض قرار  

جدول   می  2مندرجات  قرار  مطلوب  برازش  دامنه  در  ميزان  اين  اين  گرفتن  نظر  در  با  گيرد. 

ميافته با  ها،  پيشنهادی  تاييد است. همچنين در راستای  هادادهدل  تحليل    برازش دارد و مورد 

ميزان   متغيری،  چند  با    Rرگرسيون  که  ه  ب  0/ 237برابر  معناست  بدين  اين  و  آمد   23دست 

ی توسط دشواری در تنظيم هيجان، استرس ادراک شده  پردازی خودکشدرصد از واريانس ايده

مدل پيشنهادی پژوهش به همراه ضرايب    2بينی و تبيين است. شکل  و خودخاموشی قابل پيش

 .دهدیممسير را نشان 

های مستقيم مدل پيشنهادی تاييد شد. از ، فرضيه2بر اساس ضرايب مسير مندرج در شکل  

ادراک  بين استرس  تنظيم هيجان در رابطه  اثر ميانجی دشواری در  سوی ديگر جهت سنجش 

ايده با  خودخاموشی  و  بوتپرشده  دستور  از  خودکشی  افزار  دازی  نرم   AMOS-22استرپ 

اين دستور در جدول   اجرای  از  نتايج حاصل  در همين  3استفاده شد.  داده شده است.    نشان 

اطمينان   فاصله  نمونه  90راستا  تعداد  بو  مجدد  اساس    2000استرپ  وتگيری  بر  شد.  لحاظ 

  گيرد. بنابراين های اطمينان برای مسيرهای غيرمستقيم عدد صفر را در بر نمی، فاصله3جدول  

پردازی خودکشی، دشواری در تنظيم  ادراک شده و خودخاموشی با ايده  در رابطه بين استرس

 هيجان اثر ميانجی دارد. 



 176 ( 2 ي شماره  ،1404 پاییز و زمستان ، 32 سال چهارم،  يدوره ) اهواز چمران شهید دانشگاه شناختیروان آوردهايدست

 

 
Figure 2. The proposed research model with path coefficients (df= 0.13, p-value=0.000, 
RMSEA= 0.05) 
 
 

Table 3. 

Indirect Standardized Effects of Variables on Suicidal Ideation using Bootstrap 

Independent 

variable 

Mediator 

variable 

Dependent 

variable 

Indirect 

Effect 

90% Confidence 

Intervals 

LowerUpper 

P 

Perceived 

Stress 

Difficulties in 

Emotion Regulation 

Suicidal 

ideation 
0.17 0.11     0.24 0.001 

Self-Silencing 
Difficulties in 

Emotion Regulation 

Suicidal 

ideation 
0.10 0.05     017 0.001 

 

 گیريبحث و نتیجه 
ثيرگذاری متغيرهای دشواری أخودکشی امکان بررسی نقش و ت   پردازی يده ا طراحی مدلی از  

های پژوهش بر اساس يافته   در تنظيم هيجان، استرس ادراک شده و خودخاموشی را فراهم نمود.

 دارد. دار  ی پردازی خودکشی در زنان رابطه مثبت و معن حاضر، دشواری در تنظيم هيجان با ايده 

دهد که دشواری می ، نشان  Sepehreinjad and Hatamian (2018)اين يافته هم راستا با پژوهش  

پردازی خودکشی است. کننده ايده بينی پذيری هيجانی است که پيش در تنظيم هيجان نوعی آسيب 

محرک آسيب  به  نسبت  شديد  حساسيت  الف(  قالب؛  در  مذکور  هيجانی  هيجانی پذيری  های 

در محيط، ب( پاسخ نامتناسب با موقعيت و زيادتر از حد انتظار و ج( ناتوانی در کاهش موجود  
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می  ابراز  را  اوليه، خود  پايه  به خط  بازگشت  و  اساس (Linehan, 1993  کند هيجانات  اين  بر   .)

شديدتری داده های درونی و بيرونی پاسخ  شود فرد به محرک دشواری در تنظيم هيجان باعث می 

دهد. پردازی خودکشی را افزايش می ناکارآمد از جمله ايده و اين فرآيند ريسک الگوهای رفتاری  

در واقع اين رفتار ناسازگارانه نوعی اجتناب و فرار از هيجانات منفی و ناخوشايندی است که فرد 

 . (Hoseini –Emam et al., 2018)توانايی مقابله و مديريت آنها را ندارد  

ادراک  استرس  بين  اين   ارتباط  در  که  بود  ديگری  يافته  هيجان  تنظيم  در  دشواری  با  شده 

هايی که از فرد زا بصورت شرايطی تعريف شده که خواسته پژوهش تاييد شد. موقعيت استرس 

رو به رو شدن با اين   (. 2018et al. Haidar ,) رود، بيشتر از توانايی انطباق وی است  انتظار می 

 ,.Heidaran et al) کند  ها، تغييراتی در شناخت، هيجان، رفتار و فيزيولوژی فرد ايجاد می موقعيت 

در  2017 افسردگی، (.  انسان شامل اضطراب،  بر  استرس  تاثيرات هيجانی  تغييرات مذکور،   بين 

لازم به ذکر است که؛ اين .  ( et al., 2012 Campo) روانشناختی است  جسمانی و  های تنش  افزايش 

تجربه   به  توجه  با  زنان  در  مسئوليت مسئله  و  اجتماعی  هورمونی،  زيستی،  مختلف، عوامل  های 

می  روی .  ( Momayyezi et al., 2018) شود  تشديد  فرد  استرس،  با  برخورد  هنگام  واقع  در 

کند. از سوی زا و مشکل تمرکز کرده و آگاهی نسبت به هيجاناتش کاهش پيدا می موقعيت تنش 

در  و  شده  تشديد  فشار  در شرايط  هيجان  تنظيم  اثربخش  راهبردهای  به  محدود  دستيابی  ديگر 

 شود.ديريت هيجانش کمتر می نهايت توانايی فرد برای م 

و  خودخاموشی  بين  رابطه  پژوهش،  اين  در  پيشنهادی  مدل  مفروض  روابط  از  ديگر  يکی 

می  انتظار  که  همانطور  بود.  هيجان  تنظيم  در  و دشواری  بين خودخاموشی  مستقيم  رابطه  رفت، 

هيجان مورد تاييد قرار گرفت. اين بدين معناست که هر چقدر خودخاموشی دشواری در تنظيم  

لازمه  شد.  خواهد  دشوارتر  نيز  هيجان  تنظيم  فرآيند  يابد،  و افزايش  سرکوب  خودخاموشی،  ی 

خواسته  به  دادن  اولويت  و  خود  گرفتن  ناديده  بار  هر  با  و  است  هيجانات  و انکار  نيازها  ها، 

شود. در واقع با هيجانات ديگران و گرفتن توجه و تاييد و يا حفظ روابط، اين فرآيند تقويت می 

سخت  هيجانات  مديريت  و  پذيرش  آگاهی،  خود،  کردن  معنای خاموش  اين  و  شد  خواهد  تر 

رابطه  در  خود  نظريه  اساس  بر  است.  هيجان  تنظيم  در  دشواری   (self-in-relation)  واقعی 

 (Surrey, 1985 ،)  "  يیشود که با شناسا ی م   جاد يا  ده ي چ ي ن در روابط پ از مشارکت زنا بتدريج  خود 

رابطه مشخص  ت ي دادن به روند و فعال  ت يو اهم به هيجانات ديگران  متقابل  ر يمتقابل، توجه به تأث 
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و در اين جريان هر بار اولويت دادن به   (Maji & Dixit,  ;, 1991et al. Kaplan 2019)  " شود ی م 

 کاهد. ديگران، از آگاهی و شفافيت هيجانات می 

پردازی خودکشی از ها اشاره شد؛ رابطه بين استرس ادراک شده با ايده همانطور که در يافته 

گر دشواری در تنظيم هيجان مورد تاييد قرار گرفت. بر اين اساس و همسو با طريق نقش ميانجی 

يين استرس ادارک شده نقش تع   (Xu et al., 2022 ;Asghari et al., 2013)های پيشين  پژوهش 

ايده کننده  در  بازی می ای  منفی پردازی خودکشی  پيامدهای  استرس،  بالای  در واقع سطوح  کند. 

می  بار  به  شخص  برای  جسمانی  و  يک  روانی  و  برا آورد  شده  شناخته   اختلالات  ی عامل 

 است   ی خودکش   ت ينها   و در   ی و گرايش به رفتارهای پرخطر مانند اضطراب، افسردگ   روانشناختی 

 (, 2020et al. Khan., 2018; et al Amaral ) اساس بر  ديگر؛  عبارت  به  - پذيری آسيب  مدل  . 

های درونی و بيرونی و استرس   دارند؛ با تجربه  مشکل   تفکر واگرا   توانايی   در  که  افرادی  استرس، 

 با  مقابله   برای   مؤثر  و   خلاق   هایحل ايجاد راه   توانايی   شناختی   از نظر ادارک پرفشار بودن شرايط، 

نتيجه   و   ندارند   ا ر   شرايط   آن  احساس   نااميدی   ناتوانی،   اين   در  را   کنترل   عدم  و   مسلم  شرايط 

 ,.Laghaei et al  است   ناتوانی  اين   به   واکنشی   واقع   در   گراخودکشی  رفتار   بنابراين   پندارند؛ می 

شود فرد به سمت سطوح مختلف . در اين جريان عدم آگاهی و وضوح هيجانی باعث می ( (2020

ايده رفتار خودکشی  و  کرده  پيدا  گرايش  غيرانطباقی گرا  راهبردی  به عنوان  را  پردازی خودکشی 

 انتخاب کند.

بين  ارتباط  حاضر،  پژوهش  پيشنهادی  مدل  در  شده  تعبيه  غيرمستقيم  مسير  دومين 

پردازی خودکشی از طريق نقش ميانجی دشواری در تنظيم هيجان بود. اين خودخاموشی با ايده 

های افسردگی در زنان نظريه خودخاموشی برای بررسی نشانه ، تاييد شد.  هافرضيه مطابق با يافته 

های دلبستگی، ارتباطی و شناختی در نظريه خودخاموشی، نظريه   (. Jack & Ali, 2010)  مطرح شد 

پذيری نسبت به افسردگی، ادغام شدند. بر اساس نظريه دلبستگی، جهت توضيح و تشريح آسيب 

کند بدين معنا که؛ تهديد روابط همراه با تعلق اجتماعی باعث ذهن همچون سيم اتصال عمل می 

محسوب  خطر  زنگ  نوعی  جدايی  فرآيند،  اين  در  و  شده  ذهن  در  عصبی  شبکه  افتادن  راه  به 

ای متفاوتی شود. موقع رو به رو شدن با تهديد روابط، سامانه دلبستگی اجتماعی، منابع مقابله می 

 خاصی  دلبستگی  رفتارهای  گيرد. اين روند ماعی به کار می برای جلوگيری از خطر محروميت اجت

ارتباطی طرحواره  با که  کند می  فعال  را  طرحواره می  هدايت  خودخاموشی  های  اين  ها، شود. 
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ختم مجموعه  سازگارانه  ارتباط  به  و  تاييد  جامعه،  توسط  که  است  دلبستگی  رفتارهای  از  ای 

تمام می می  احساسات  قيمت سرکوب هيجانات و  به  انطباق  اين سازگاری و  اما  شود. در شود. 

بين  استرس  شکل واقع  جريان  در  مختل  اجتماعی  حمايت  و  طرد  )مانند  مزمن  گيری فردی 

پيش  است بينی خودخاموشی(  بزرگسالان  در  افسردگی  ايجاد   (. Hames et al., 2013)  کننده  با 

 حذف  ديگران،  نيازهای   برابر  در  شدن  های شناختی خودخاموشی، زنان به سمت تسليم طرحواره 

و استقلال سوق  صميميت  کردن  محدود  نتيجه  در  و خودگردانی  مهار  و  خشم  سرکوب  ابراز وجود، 

گرا، نتيجه اين پذيری نسبت به افسردگی و سطوح مختلف رفتار خودکشی شوند. آسيب داده می 

 . ( Krouse, 2011 ;Jack & Ali, 2010 ;, 2010Ussher & Perz) شرايط است  

به ابزار گردآوری اطلاعات اشاره کرد؛ با توجه به   توانی م های پژوهش حاضر  از محدوديت 

های ابزار پرسشنامه، احتمال خطا و سوگيری وجود دارد و نتايج بايد با احتياط در نظر محدوديت 

پردازی خودکشی، پژوهشگران را به گرفته شود. همچنين طيف گسترده متغيرهای مرتبط با ايده 

سازد. در نظر گرفتن اين نکته نيز اهميت دارد که های کيفی و جامع رهنمون می روش   استفاده از 

گرا قرار دارد و پتانسيل پيشگيری زيادی در پردازی خودکشی در ابتدای طيف رفتار خودکشی ايده 

تر های مرتبط با اين متغير، بيشتر و دقيق شود پژوهش اين سطح نهفته است، بنابراين پيشنهاد می 

رفتارهای   که طيف  آنجا  از  گيرد.  گره أ با مس   گرا ی خودکش انجام  افراد جامعه  زندگی  له مرگ و 

پژوهش   های يافته   شود ی م قابليت پيشگيری وجود دارد، پيشنهاد    پردازی يده ا خورده و در مرحله  

به  مداخله  و  تشخيص  جهت  روان  متخصصان حوزه سلامت  و  درمانگران  توجه  مورد  حاضر 

 موقع قرار گيرند.

 

 

در پژوهش حاضر نويسنده دوم، به عنوان استاد راهنما، نظارت و راهبردی روند کلی   سهم مشارکت نویسندگان:
بر عهده داشتهپژوهش و تدوين و نهايی اند. نويسنده اول در تدوين طرح تحقيق، سازی اصلاحات مقاله را 

يافته نتيجهفرآيند گردآوری، تحليل و تفسير  گيری از  ها و نگارش متن مقاله را برعهده داشته و در مجموع 
 ها و بسط و تفسير به صورت مشترک و با بحث و تبادل نظر استاد راهنما، انجام شد. يافته

 نويسندگان اذعان دارند که در اين مقاله هيچگونه تعارض منافعی وجود ندارد.  تضاد منافع:

ها در طول فرآيند  دريافت نکرده و کليه هزينهپژوهش حاضر از هيچ موسسه و نهادی حمايت مالی    منابع مالی:
 اجرای پژوهش بر عهده پژوهشگران بوده است. 

پذير نبود؛ بدينوسيله از کليه مشارکت  پژوهش حاضر بدون همکاری مشارکت کنندگان امکان  تشکر و قدردانی:
 . ديآیو تشکر به عمل م  ريتقدکنندگان 
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