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 ده يچك
آيدد و   از کشورها به حساب مي يبسيار يو بهداشت روان ياز مشکلات مهم اجتماع ييک يخودکشسابقه و هدف: 

 يمطالعده بررسد   نيد به خود اختصاص داده اسدت  هددف از ا   يبهداشت يها را در مجموعه مراقبت يمنابع قابل توجه

  باشد يدر استان سمنان م ياز هزار مورد اقدام به خودکش شيب يشناخت تيجمع يها يژگيو

 يهدا  مارستانيارجاع داده شده به ب يموارد اقدام به خودکش هيمطالعه مقطعي، اطلاعات کل نيدر اها: مواد و روش

خودکشي و بر اساس اطلاعدات   يآمار يها با استفاده از فرم 7881-88ر سال استان سمنان د يقانون يو پزشک يدولت

قرار  ي( مورد بررسيا نهيزم يروان و يجسم يها يماريب ،يخودکش يها )روش يو عوامل مرتبط با خودکش کيدموگراف

  گرفت

انحدراف   ±يسدن  نيانگيد مذکر و با م ي%( مونث و مابق7/68مورد ) 168 ،يمورد اقدام به خودکش 7171از  ها:يافته

( 8/66اند  غالب افراد مذکر، مجرد )% متاهل بوده ي( مجرد و مابق11/85مورد )% 955بوده است   68/18±88/8 ار،يمع

 يدي دارو تيمسموم ،ياقدام به خودکش يها روش ينتر (  شايع>667/6pاند ) ( بوده71/96مونث، متاهل )%افراد و غالب 

منجر بده   ياز موارد اقدام به خودکش 6/7( بوده است  در مجموع %79/1( و مسموميت با سم و مواد مخدر )58/88%)%

  (>667/6pتر از زنان بوده است ) شيدر مردان ب يدار يمرگ شده که به صورت معن

اتخاذ شود که داروها فقط بر اساس نسخه  يبيبايد ترت ،ياقدام به خودکش وهيترين ش با توجه به شايع گيري:نتيجه

در معدر    يهدا  تر گروه قيدق ييگردد  تلاش در راستاي شناسا يخوددار زياز حد داروها ن شيب زيارائه شود و از تجو

جدوان   يمشکلات اقتصادي در گدروه سدن   کاهشزايي و  اشتغال يبرا يزير برنامه ل،يتحص طيخطر، فراهم آوردن شرا

  شود يم هيتوص

  

 رانيسمنان، ا ،يولوژيدمياپ ،يخودکشهاي کليدي: واژه

 

 مقدمه
به دست خود است کهه   يعمل آگاهانه نابودساز يخودکش

در  يبعهد   چنهد  ينهاراتت  کيتوان آن را  يمفهوم م نيدر بهتر
 يمشخص، خودکشه  يا مسأله يدانست که برا يازمنديانسان ن
 [.1داند ] يراه تل م نيرا بهتر

از  ياريدر بسه  يمشکل مهم سلامت عموم کي يخودکش

بهداشهت،   يسازمان جههان  يها [. طبق گزارش2کشورهاست ]
ها در دسهتر  اسهت    که اطلاعات آن ييدر کشورها يخودکش
در تها  تارهر    .[3باشهد ]  يمرگ م يعلت اصل 11در زمره 

چنهين   [ و ههم 1] نوجوانهان  ري% مرگ و م12خودکشي عامل 
آيهد   سا  به تساب مي 33تا  25 فرادعامل مرگ در ا نيدوم
 يدر اثر خودکشه  کاينفر در آمر 31111از  شي[. هر ساله ب3]

 :sh_zolfaghary@yahoo.com                                 Email  123-33354359 نمابر:  123-33354359  تلفن:نويسنده مسئو ،  *

 8/6/1393 تاريخ پذيرش: 21/3/1393  تاريخ دريافت: 
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برابهر   11تا  8مورد در هر روز( و  81از  شيکنند )ب يفوت م
کشهور گهزارش شهده     نيدر ا ياقدام به خودکش زيتعداد ن نيا

 يشهده توسهس سهازمان پزشهک     ارائه ي[. آمار خودکش4است ]
منجر به فهوت در   يخودکش 3/5، 1381سا   در رانيا يقانون

ههزار زن بهوده   در هر صد  يخودکش 1/3هر صد هزار مرد و 
 مههاريب 25181 يبههر رو رانيههدر ا يا [. در مطالعههه5اسههت ]

 کيه  يدر طو  زندگ يخودکش وعيش ،يکننده به خودکش اقدام
در سها    يا [. در مطالعهه 6زده شده اسهت ]  نيتخم 4/1فرد %
 8/115در استان سهمنان   يبه خودکش قداما وعيش 81-1381

 [.3در صد هزار نفر در سا  بوده است ]
 يو علهل روانه   دهيه ذکر گرد يعلل مختلف يخودکش يبرا

پسهيکوز، اخهتلا  دوقطبهي، سهو       اد،يه اعت ،ي)شامل افسردگ
سهابقه   ،يا تکانه ايپرخاشگرانه  لاتيمصرف الکل و مواد، تما

)شهامل   ي(، علهل جسهم  ياقدام به خودکش يخانوادگ اي يفرد
مهزمن از جملهه سهرطان، صهرع، ايهدز،       يجسهم  يها يماريب

کهردن و   ي)مثل تنهها زنهدگ   يبيماران دياليزي( و علل اجتماع
و  يخهانوادگ  تيه مهردم، فقهدان تما   هيه از بق يياتسا  جدا

عوامهل فشهارزا ماننهد طهلا ،      نيچنه  ههم  ،يديناام ،ياجتماع
 ،يشهلل  ،يشکسهت مهال   کان،يفقر، از دست دادن نزد ،يکاريب

کشههنده و  ليبههه وسهها يدسترسهه لههي،يازدواج تحم ،يليتحصهه
انهد   ( را در اقدام به آن مؤثر دانسهته يفرهنگ ستنادر يباورها

[8-11.] 
افراد در معهر    ييشناسا يعوامل خطر برا نياز ا اطلاع

کننهده   کمک ياز خودکش يريگ شيپ يها خطر در جهت برنامه
دههد کهه    تنوع و تعهدد ايهن علهل نشهان مهي      نيچن است. هم

محهوري بها    از خودکشي نياز به يک رويکرد چنهد گيري  پيش
 .توجه خاص به بهداشت روان دارد

توجه به سير رو به افزايش موارد اقدام بهه خودکشهي و    با
مطالعه با بررسي  ني[، ا1اي ] راهي آن با بعضي عوامل زمينه هم

رت گرفته تا در ان سمنان صواپيدميولوژيک اين پديده در است
ههاي   ريزي هاي در معر  خطر و برنامه جهت شناسايي گروه

اندرکاران بهداشت روان و سهلامت   مناسب، مورد استفاده دست
بوطهه در  عمومي قرار گيرد. اين مطالعه رمن مقايسه علهل مر 

هاي آينده  ريزي هاي اخير در برنامه ساليان گذشته با علل سا 
 .رسد گشا به نظر مي کارهاي جديد راه و ارائه راهپيرامون کنتر  

 

 هامواد و روش
(، کليه بيماراني که يليتحل-يفي)توص يمقطعمطالعه در اين 

بهه بخهش    ياقدام بهه خودکشه   ليبه دل 88و  83هاي  در سا 
 ني) (، اميرالمومنين )ع(، تأم هيفاطم يها مارستانياورژانس ب

 15داملهان،   ييسمنان، امام گرمسار، بهرادران ررها   ياجتماع

مطالعه  دمراجعه نمودند، وار يقانون يشهر و پزشک يخرداد مهد
 شدند.

از قبل آماده شهده شهامل    يها ستيل چک قيها از طر داده
 يسن، محل زندگ ت،يجنس لياز قب ماريب کياطلاعات دموگراف

 نيچنه  تاهل ههم  تيشلل، ورع لات،يتحص ،ييروستا اي يشهر
 يو سابقه اقدام به خودکشه  يروان اي يجسم يها يماريسابقه ب
 ايه  مارانيمصاتبه پرسشگران با ب قياز طر يخودکش لهيو وس

 ها به دست آمد. خانواده آن

آسان انتخاب و  يريگ با استفاده از نمونه يمورد بررس افراد
کهه پهس از    يطهور  هقرار گرفتنهد. به   يابيو ارز يمورد بررس
 هيمراکز ذکر شده، مشخصات اول يها به اورژانس ماريمراجعه ب

ثبت شهده و در ادامهه بها     ستيل آنان توسس پرسشگر در چک
 رابطهه  يو امکان برقهرار  مارانيب يمناسب شدن اوراع جسم

 مهار يصورت مصهاتبه بها ب   هب ستيل سوالات چک ريسا يکلام
 شد. ليتکم

محرمانهه  هها   داده شد که اطلاعهات آن  نانياطم مارانيب به
و اههداف   يموارد پژوهشه  يتنها برا جيخواهد ماند و نتا يباق

 مورد استفاده قرار خواهد گرفت. يکاربرد

 دييه مربوط به موارد منجر بهه مهرگ پهس از تا    اطلاعات
در مطالعهه وارد   ،يقهانون  يتوسس پزشک يبودن خودکش يقطع
منجهر بهه مهرگ در     يموارد اقدام به خودکشه  يو تمام ديگرد

 داده شد. قيتطب يقانون يها با سازمان پزشک تانمارسيب

و بها اسهتفاده از آمهار     SPSSافزار  ها با استفاده از نرم داده
کاي اسکوئر و فيشر مورد تجزيه و  ،يهاي ت و آزمون يفيتوص

 .قرار گرفتتحليل 
 

 نتايج
 ،يمورد بررسه  ياقدام به خودکش 1213مطالعه از  نيدر ا

رخ داده کهه   88د در سا  مور 536و  83مورد در سا   641
مونه  داشهتند.    تينفهر( جنسه   368کنندگان ) از اقدام 1/63%
سها    63/24±48/8راد سن کل افه  اريانحراف مع ± نيانگيم

 92/23±98/3سهن   اريانحراف مع ± نيانگيها م بود. در خانم
بوده  دار يبوده است که تفاوت معن 84/25±16/9 انيو در آقا
 15 يکنندگان در گروه سهن  نفر از اقدام 324(. >11/1pاست )

( در گروه 8/23نفر )% 333( و بعد از آن 3/59سا  )% 24تا 
 نيتهر  و مسهن  نيتهر  سا  قرار داشتند. جهوان  34تا  25 يسن

سهاکن   %2/89 نيچنه  ساله بودند. ههم  39و  11کنندگان  اقدام
 599ودنهد.  ب ييمنهاطق روسهتا  سهاکن   يو مابق يمناطق شهر
مههورد  588( از اقههدام کننههد گههان مجههرد،  22/49مههورد )%

 نيبه  مطلقه بودند. اي وهي( ب55/2)% ي( متاهل و مابق23/48)%
وجود داشته اسهت  داري  تاهل ارتباط معني تيو ورع تيجنس
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(111/1p<؛ به طور)که غالب افراد مهذکر، مجهرد و غالهب     ي
 (.1اند )جدو   بوده لافراد مون ، متاه

 335در فصل تابستان ) يتعداد اقدام به خودکش نيتر شيب
نفهر معهاد     141) بهشهت ي( و در مهاه ارد 5/23نفر، معهاد  % 

نفهر معهاد     261تعداد در فصل زمسهتان )  نيتر ( و کم%6/11
( بوده اسهت )جهدو    3/6نفر معاد  % 81) ي( و ماه د%4/21
( و p=159/1) يو فصهل اقهدام بهه خودکشه     تيجنس ني(. ب1
( ارتبهاط  p=4/1) يو ماه اقدام بهه خودکشه   تين جنسيچن هم
 مشاهده نشد. يدار يمعن

 پلميه و د رستانيدب بيکنندگان به ترت اقدام لاتيتحص زانيم
( بوده اسهت  %14/23) کليو س يي( و سپس راهنما16/42%)

(. 1در جدو  آورده شده است )جهدو    تيجنس کيکه به تفک
)فهو    يدانشهگاه  لاتي% افهراد تحصه  98/19تنها  يبه عبارت

جنسهيت و   ينداري به  اند. ارتبهاط معنهي   و بالاتر( داشته پلميد
(. از نظههر p=3/1کننههدگان مشههاهده نشههد ) تحصههيلات اقههدام

(، 48/61دار )% کنندگان خانم خانهه  غالب اقدام ،يشلل تيورع
اند. که  ، شلل آزاد داشته(93/25کننده )% تر مردان اقدام و بيش

 انيهه(. از م1بههوده اسههت )جههدو   دار  يارتبههاط معنهه  نيهها

کردند کهه   يرا ذکر م يانرو يماريسابقه ب 8/13کنندگان % اقدام
از  4/2بهوده اسهت. %   يذکر شهده افسهردگ   يماريب نيتر شيب

سهابقه   زيه ن 1/18و % يجسهم  يمهار يکننهدگان سهابقه ب   اقدام
 کردند. يرا ذکر م يقبل يخودکش

 ييدارو تيمسموم ،ياقدام به خودکش يها ترين روش شايع
( و اسلحه 15/3(، مسموميت با سم و مواد مخدر )98/83%)%

اقهدام بهه    يهها  روش عي( بوده است. توز24/6سرد )% ايگرم 
نشان داده  2بر اسا  زنده ماندن و مرگ در جدو   يخودکش

 (.2شده است )جدو  
منجهر بهه    ياز موارد اقدام بهه خودکشه   6/1مجموع % در

هها و   مربهوط بهه خهانم    5/1% نيب نيمرگ شده است که در ا
نتيجه  نيداري ب بوده است. ارتباط معني انيمربوط به آقا %3/3

 نيبه  نيچنه  (. ههم >111/1pخودکشي با جنس مشاهده شد )
بها   يخودکش جهي( و نت>111/1pو روش آن ) يخودکش جهينت

 ي( ارتبهاط معنهادار  p=111/1) يداشتن سابقه اختلا  جسهم 
 يو با سابقه قبل ييدارو ريکه از روش غ يمشاهده شد و موارد

تر منجر بهه   شيکرده بودند، ب ياقدام به خودکش ياختلا  جسم
 (.3اند )جدو   فوت شده

   
 سمنان استاندر جنسيت توزيع موارد اقدام به خودکشي بر اسا  متليرهاي زمينه اي و ارتباط آن با  .1جدو  

  
 يا نهيزم يرهايمتل

  

 جمع  مون  مذکر
P درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد 

 ورعيت تاهل

 22/49 599 45/42 326 81/61 233 مجرد

111/1>  
 23/48 583 12/56 431 34/34 156 متاهل
 55/2 31 43/1 11 45/4 21 ساير
 111 1213 111 368 111 449 جمع

 سطح تحصيلات

 58/3 41 33/4 32 13/2 9 بي سواد

31/1  

 24/3 83 38/3 54 11/3 29 ابتدايي
 14/23 311 33/26 193 51/28 118 راهنمايي و سيکل
 16/42 482 62/42 312 16/41 131 دبيرستان و ديپلم

 98/19 229 26/19 141 26/21 88 دانشگاهي
 111 1146 111 332 111 414 جمع

 ورعيت شللي

 93/45 513 48/61 431 49/21 83 دار بيکار/خانه

111/1>  

 66/11 119 93/1 14 93/25 115 شلل آزاد
 51/23 313 94/31 221 48/21 83 محصل
 31/1 19 31/1 5 46/3 14 کارمند
 38/5 61 69/1 12 85/11 48 کارگر
 38/8 98 22/4 31 39/16 68 ساير
 111 1116 111 311 111 415 جمع

 سا فصل 

 3/26 325 5/23 211 4/25 114 بهار

159/1 
 5/23 335 4/29 191 1/32 144 تابستان
 4/24 293 5/25 196 5/22 111 پاييز 

 4/21 261 1/22 131 21 91 زمستان
  111 1213 111 368 111 449 جمع 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 k

oo
m

es
hj

ou
rn

al
.s

em
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

7-
13

 ]
 

                               3 / 8

https://koomeshjournal.semums.ac.ir/article-1-2511-fa.html


 1393پائيز ، (53)پياپي 1، شماره 16جلد                                                                                                       کومش

09 

 

 توزيع روش هاي اقدام به خودکشي و نتيجه نهايي آن در استان سمنان .2جدو  

 روش اقدام به خودکشي
 مرگ ناشي از خودکشي زنده ماندن

 درصد تعداد درصد تعداد
 1/1 1 9/99 1121 مسموميت دارويي

 4/3 6 6/92 35 مسموميت با سم و مواد مخدر
 51 1 51 1 سقوط از ارتفاع

 3/85 6 3/14 1 دار زدن
 1 1 111 5 خود سوزي
 35 3 25 1 سلاح گرم 
 4/1 1 6/98 31 سلاح سرد

 3/16 1 3/83 5 ساير
 

 ارتباط متليرهاي زمينه اي با نتيجه نهايي اقدام به خودکشي در استان سمنان .3جدو  

 اي ويژگي هاي زمينه
 مرگ ناشي از خودکشي زنده ماندن

p 
 درصد تعداد درصد تعداد

 جنس
 3/3 15 3/96 434 مرد

111/1> 
 5/1 4 5/99 364 زن

 ورعيت تاهل
 4/1 8 6/98 539 متاهل 

64/1 
 3/1 11 3/98 619 مجرد

 روش خودکشي
 1/1 1 9/99 1121 دارويي

111/1> 
 2/9 18 8/91 133 غير دارويي

 اختلا  روانيسابقه 
 4/1 15 6/98 1134 خير

31/1 
 4/2 4 6/93 164 بلي

 اختلا  جسميسابقه 
 3/1 15 3/98 1133 خير

111/1 
 8/13 4 2/86 25 بلي

 

 گيريبحث و نتيجه
 يکننهدگان بهه خودکشه    اقهدام  نيدر بها نشان داد که  افتهي

انهد.   د و غالب افراد مون ، متاهل بهوده غالب افراد مذکر، مجر
کردنهد،   ز روش مسموميت دارويي استفاده ميتر ا ها بيش خانم

چنين اسهتفاده   مسموميت با سم و مواد مخدر و هم که در تالي
تر بهوده   ها بيش انمسرد در آقايان نسبت به خ اياز اسلحه گرم 
نيهز از مهرگ نجهات     يکشه کننهدگان بهه خود   است. اکثر اقدام

 اند. افتهي
کننهدگان اسهتان سهمنان     % اقدام61از  شيمطالعه ب نيا در

که در مطالعهه مشهابه در    يزانيدرصد با م نياند که ا مون  بوده
زن و  3/61دسههت آمههده )% هبهه 1381-81سههمنان در سهها  

 ي[. در مطالعههه مههرور 3دارد ] يخههوان مههرد( هههم  %3/38
 3133بها جمعيهت    ليمطالعه اص 11از  يخودکش کيستماتيس

 کيولوژيدميه مطالعات اپ ري[. سا11زن بودند ] 9/66% زينفر ن
 عيه از نظهر توز  زيه ن يغربه  جانيو آذربا يمرکز يها در استان

 عيه توز نيه دارند. علهت ا  يخوان مطالعه هم نيا جيبا نتا يجنس

يهت  تهوان در ماه  يرا مه  يدر موارد اقدام بهه خودکشه   يجنس
ههاي زنهدگي و تمايهل     جنس مون  در مواجههه بها دشهواري   

 [.12به جلب توجه سايرين مربوط دانست ] يتر و بيش
گان در گروه کنند مطالعه تارر نشان داد غالب اقدام جينتا

سا   34تا  25 يسا  و بعد از آن در گروه سن 24تا  15 يسن
 نيه سها  بهود. ا   25افراد تهدود   يسن نيانگيقرار داشتند و م

، همههدان، 1381مطالعههات در سههمنان سهها   ريدر سهها جينتهها
[ و همه ايهن  14،13،3وجود داشته است ] زين يغرب جانيآذربا

مطالعات بر غالب بودن بروز خودکشي در جمعيت جوان تاکيد 
بالاتر بودن بهروز خودکشهي در گهروه     لياز دلا يکيداشتند. 

تر بودن جمعيت اين گروه در  سني نوجوانان و جوانان، به بيش
باشد. به عهلاوه سهاير فشهارهاي زنهدگي از      يکشور مربوط م

کلات ازدواج نيههز جملهه بيکههاري، مشهکلات اقتصههادي، مشه   
ساز خودکشي  تواند زمينه مربوط به اين گروه سني است که مي

[. در دوره جواني، جوانان به دليل رسيدن به بلهو  و  15باشد ]
تمايل به استقلا  با مشکلات متعددي از جمله گرايش به مواد 
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مخدر، ناتواني در برقراري ارتباط بها ديگهران و عهدم انجهام     
[. آمارهها  16] مواجهه هسهتند   سهب، منا وظايف محوله به نحو

ها  به يک چهارم از اقدام به خودکشي دهند که نزديک نشان مي
در جهان،  2112 هاي ناشي از خودکشي در سا  % مرگ23و 

ميهزان خودکشهي در    نيچنه  مربوط به جوانان بوده است. ههم 
تهري در   هاي سني بها رشهد بهيش    وانان نسبت به ساير گروهج

 [. 13تا  افزايش است ]
مطالعه تارر نشان داد اقهدام   جيتاهل، نتا تينظر ورع از

به خودکشي در مجردها و متاهلين با درصهد تقريبهاي يکسهاني    
[ و 13وجود دارد کهه بها مطالعهات انجهام شهده در همهدان ]      

مطالعه بهه صهورت    ني[ مشابه است. در ا14] يغرب جانيآذربا
 مهذکر، غالهب افهراد    ،يکنندگان به خودکش در اقدام يدار يمعن
اي در  انهد. در مطالعهه   د و غالب افراد مون ، متاههل بهوده  مجر

داري بهين مجهرد بهودن و جهنس مهذکر       کرج نيز ارتباط معني
[. در 18خهواني دارد ]  هده شده بود که با اين مطالعهه ههم  مشا
بالاتر بودن موارد اقدام بهه   رامونيصورت گرفته پ يها يبررس

چون  هم ييزناشو کلاتمش ران،يدر ادر زنان متاهل  يخودکش
 ن،يزوجه  يتفاوت سهن  ،يشوهر، چند همسر اديخشونت و اعت

در  ديشهد  تيو تساسه  يعدم تفاهم با شوهر، ازدواج اجبهار 
-19زنان عنوان شدند ] يعلت خودکش نيتر مقابل طلا ، مهم

23.] 
مطالعه،  نيدر ا ياقدام به خودکش يفصل يالگو يبررس در

در  يتعداد اقهدام بهه خودکشه    نيتر شيسا  ب يها از نظر فصل
تعداد در فصل زمستان بوده اسهت. از   نيتر فصل تابستان و کم

موارد اقدام  نيتر شيب زيفصو  مختلف ن يها ماه ينظر پراکندگ
ماه بوده  يها در د آن نيتر ماه و کم بهشتيدر ارد يبه خودکش
نشهههان   ،يگذار بر خودکش ريتاث يطيعوامل مح انياست. از م

فصهو    رييه مرتبس با تل ييآب و هوا سيداده شده است که شرا
 ينکتهه بهرا   نيه مؤثر واقع شهود. ا  يخودکش يتواند بر رو يم
بهه   ييايه تاليتوسس دانشمند ا يلاديم 1881بار در سا   نياول

 زيههن ي. پههس از وديههعنههوان گرد Morselli ينههام مورسههل 
Dorkhim کهه در  نشهان داد   يشنا  مشههور فرانسهو   جامعه

در فصل بهار بهه تهد    يوقوع خودکش يغرب ياغلب کشورها
رسهد   يترين تهد مه   خود و در فصههل زمستان به پايين يبالا
انهد،   را لحها  کهرده   يفصل يکه الگو يمطالعات راني[. در ا24]
اقهدام بهه    يفراوانه  نيرته  شيدهد. ب يرا نشان م يمتفاوت جينتا

[، در 25] بهشهت يو ارد ريه ت يهها  در رفسنجان مهاه  يخودکش
[ فصهل  26] لاميه [، و در ا13و اسفند ] وريشهر يها همدان ماه

 يها تهاک  افتهي زيبهار و تابستان بوده است. در مطالعه تارر ن
در فصل تابستان  ياز آن است که تعداد موارد اقدام به خودکش

برخوردار بوده  زانيم نيتر زمستان از کم لو در فص ن،يتر شيب

 آب و هههوايي-تطههابق بهها فرريهههه زيسههت ياسههت کههه دارا
 (Bio-climatic hypothesis[ است )انگريه ب هيفرره  ني[ ا23 

آن است که با شروع فصو  بهار و تابستان هم درجه تهرارت  
و  ابهد ي يم شيمحيس و هم طو  ساعات روشنايي در روز افزا

دهد منجهههر   که در محيس زيست رخ مي يچنين تلييرات مهم
گهردد کهه بهه     ات مهم ديگري در بدن انسان ميييربه ايجهاد تل

[. هر چند 28افزايد ] دگي فرد براي ارتکههاب خودکشي ميآما
باشد و مطالعه  يتر م شيب يليبه مطالعات تکم ازين اتيفرر نيا

 کنينخواهد بود، له  يا هيتل فرر يپاسخگو ييتارر به تنها
از عوامهل   يکه يبهه عنهوان    زيه توان عامل آب و ههوا را ن  يم
 در نظر داشت. يبر خودکش رگذاريتاث

 يکنندگان خانم به خودکشه  تر اقدام مطالعه تارر بيش در
 نيه انهد. ا  کننده، شلل آزاد داشته تر مردان اقدام دار، و بيش خانه

نقاط کشور از جمله ايلام،  رياست که در مطالعات سا يدر تال
الهب در اقهدام   تبريز و مرکزي مردان بيکار را به عنوان گروه غ

 يافتهادگ  [. شکست و عقب31،29،9کنند ] ذکر مي يبه خودکش
است که به خصهوص   ياقدام به خودکش اديراه با ازد هم يشلل

خهود و   يروزمهره زنهدگ   يهها  نهه يهز نيکه در تام يدر افراد
شهود   يتهر مشهاهده مه    شيخانواده با مشکل روبرو هستند، به 

مطالعههه نيههاز بههه  جياخههتلاف موجههود در نتهها ي[. بررسهه31]
 نييسهمنان دارد. پها   انشناختي است تر جامعه هاي بيش بررسي

 يکيبودن جمعيت بيکاران استان سمنان نسبت به ساير مناطق 
 هاست. افتهي نيا يبرا ياز موارد اتتمال

روش اقههدام بههه خودکشههي در ايههن مطالعههه  نيتههر عيشهها
(، بوده است کهه مطالعهات خودکشهي    84مسموميت دارويي )%
(، 5/82%(، مرکهزي )% 32(، بيرجند )5/88مشابه در سمنان )%

کننهد   اري مطالعات ديگر آن را تاييد مي( و بسي1/31تبريز )%
و  م[. نحوه اقدام به مسموميت عمدي بسته به سمو31،29،8،3]

در دستر  افراد و عوامهل فرهنگهي اجتمهاعي ههر     داروهاي 
منطقه متفاوت است. در ايران به دليل فراوانهي و در دسهتر    
بودن داروها و مهواد شهيميايي سهمي ماننهد سهموم گيهاهي و       

به مواد مخهدر، ههم    چنين سو  مصرف يا اعتياد جانوري و هم
 ندتهر هسهت   ، شهايع هاي تصادفي و هم عمدي موارد مسموميت

[31 .] 
از آن اسههت کههه اغلههب   يمطالعههه تارههر تههاک  جيتههان

در آقايان رخ  يدار يمنجر به فوت، به طور معن يها خودکشي
داده است که نتايج مطالعه صابري زفرقندي و همکاران، رفيعي 

دو مطالعهه   جي[. در مقابل نتا31،3کند ] يو سيفي آن را تاييد م
بهه   جهر منههاي   در اردبيل و بيرجند آمار خودکشي انجام شده

[. 32،8انهد ]  تر از آقايان ارزيابي کرده ها را بيش مرگ در خانم
نشهان   يروش اقدام بهه خودکشه   جينتا نياختلاف ا يدر بررس
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عامهل مهرگ بهوده اسهت.      يها خودسهوز  دهد که در خانم يم
داشهته و   يشيسو جنبه نما کياست که از  يروش يخودسوز

تهس   گهر يد يو از سهو  گردد يم انيباع  جلب توجه اطراف
باعه    يروش خودکشه  نيه . اکنهد  يم کيها را تحر ترتم آن

س شود و په  يبالا م يو با درصدها قيعم يها يسوختگ جاديا
اش غالبهاي بهه مهرگ منجهر      از زجر فراوان مددجو و خهانواده 

دهد که  ينشان م رانيخودسوزي در ا قاتي[. تحق11گردد ] يم
که درصهد   ند،ا ها بوده روش زن نيکنندگان به ا از اقدام %5/81

کمبودهها و   نهيجلب توجه و در زم يها برا از آن يقابل توجه
اکثهر   نيچنه  اند و ههم  کار نموده نيخود اقدام به ا يازهايرفع ن

جانات آني اقدام بهه ايهن کهار    زنان خودسوخته تحت تأثير هي
 [. 33اند ] کرده

 يمهار يب کيه افراد مبتلا به تداقل  8/13مطالعه % نيا در
بودند  يجسم يماريب کيافراد مبتلا به تداقل  4/2و % يروان
مطالعات مشهابه داخهل و خهارج از کشهور      ديمؤ افتهي نيکه ا
ههاي   اخهتلا   نيدههد به   ي[. مطالعات نشان م34،29باشد ] يم

 يخودکش بهخطر اقدام  زانيم نيبالاتر يافسردگ ،يپزشک روان
 زيه ر ن[ که در مطالعه تار34را به خود اختصاص داده است ]

 بوده است. افتهي نيتر عيشا يافسردگ
بهه   ،يدهنده مربهوط بهه خودکشه    هشدار ميتوجه به علا با
تواند موثر باشد. بالا بودن نهرخ   يم رانهيگ شيپ ريتداب يريکارگ

سها  در مطالعهه    24تها   15اقدام به خودکشي در گروه سني 
تارر و مطالعات مشابه در کشور با توجهه بهه جهوان بهودن     

 اريبسه  دهيپد کيکشور، معضل خودکشي را به عنوان  تيجمع
و  رانهه يگ شيکند و اقدامات پ يمطرح م ياجتماع يمهم بهداشت

هههاي هشههداردهنده بههراي آن  نيههز تشههخيص زودر  نشههانه
تهوان بهه نقهش مهدار  و      مي نهيزم ني. در اابدي يررورت م
ترين نهادههاي آموزشهي و تربيتهي در     ها به عنوان مهم خانواده

 وکاهش اقدام به خودکشي پي بهرد. رهروري اسهت جوانهان     
کلات نوجوانههاني کههه از مههدار  انصههراف داده و يهها بهها مشهه

ههاي در   کنند، به عنهوان گهروه   خانوادگي دست و پنجه نرم مي
هها،   داده شوند و براي اين گهروه  معر  خطر بالا مد نظر قرار

 ي ويژه در نظر گرفته شود.هاي مراقبت برنامه
و  مصرف مهواد مخهدر بهه عنهوان     دارويي و س مسموميت

 نيه ا يهها  افتهه يهاي اقدام به خودکشي کهه از   ترين شيوه شايع
ن داروها و مهواد مخهدر را   ، در دستر  بودن آسامطالعه است
ههاي لازم و اقهدامات    زشسازد. در اين زمينهه آمهو   مطرح مي

گرايش به مصرف مواد مخهدر   گيرانه، جهت جلوگيري از پيش
چنين لازم است که اين افراد را به  رسد. هم به نظر مي رروري

واد عنوان جامعه در معر  خطر بالا براي گرايش به مصرف م
اي که باع  کهاهش اقهدام بهه     مخدر در نظر گرفت. هر برنامه

و خودکشي شود اتتمالاي باع  کهاهش مصهرف مهواد مخهدر     
رغهم   يهاي ايجاد شده، عل مسموميت دخانيات نيز خواهد شد.

باشهند و اغلهب    نه بودن، از شدت کمهي برخهوردار مهي   آگاها
. با اين تا ، نظر ابندي يکنندگان در مرتبه نخست، بهبود م اقدام
شهود بها    ها، توصيه مي اتتما  خودکشي مجدد در اين گروه به

هاي آموزشي  ها برنامه پذيري آن ماران و آسيبتوجه به سن بي
 ها انجام شود. تمايتي از اين قشر و خانواده آن و

مهوارد خشهونت    ييشناسها  ،يزنهدگ  يها مهارت آموزش
 ،يمناسب در تل مشکلات خهانوادگ  يکارها خانگي، ارائه راه

از  يريه گيبه مهددجو، ارجهاع و پ   يتيتما يها دستگاه يمعرف
تواننهد در   ياست که مجموعه نظام سهلامت مه   يجمله اقدامات

 انجام دهند. يوارد اقدام به خودکشجهت کاهش م
ههاي آينهده در تيطهه شناسهايي      شود پژوهش مي پيشنهاد

فاکتورهاي خطر در استان سمنان، به صورت مورد شهاهدي و  
دقهت  يا کوهورت ارزيابي گردند تا با داشتن گروه کنتر ، بهه  

ههاي    وان بها برگهزاري دوره  ته  کار افزوده شود. به عهلاوه مهي  
 رايههاي آموزشهي به    براي بيماران و يا برگزاري دوره درماني

 .والدين تاثير اين مداخلات بر شيوع خودکشي را سنجيد
 

 تشكر و قدردانی
اين تحقيق با تمايت مالي دانشگاه علوم پزشهکي سهمنان   

. نويسندگان مقاله از دي( انجام گرد331شماره  يقاتي)طرح تحق
 ،ييدانشههجو قههاتيتحق تهههيکم يپژوهشهه يهمکههاري شههورا

 ياريه ها ما را  داده يآور که در جمع يپرستاران هيمساعدت کل
 يجهرا ها کهه در ا  راهان آن و هم مارانياز ب نيچن نمودند، و هم

 .مينماي داشتند، قدرداني و تشکر مي يپژوهش همکار نيا
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Introduction: Suicide is one of the important social and mental health problems in many countries and 
considerable resources are devoted to health care. The purpose of this study was to investigate the 
demographic features of more than thousand cases of attempted suicide in Semnan province 

Materials and Methods: In this cross sectional study in 2008-2009, we collected data from cases referred 
to public hospitals and forensic medicine offices of Semnan province, using researcher made checklists, 
included demographic data and factors associated with suicide. 

Results: Among 1217 cases of suicide attempts occurred in Semnan province, 768 cases (63.1%) were 
female and the rest were male. The mean age±SD of participants was 24.6±8.4. 599 cases (49.2%) were 
single. There was a significant relationship between gender and marital status (p<0.001) in a way that most 
of the male cases were single (60.8%) and most females were married (56.1%). The most common methods 
of suicide was drug toxicity (83.98%) and poison or opium overdose (7.1%). Totally, 1.6% of suicide 
attempts led to death which was significantly higher in men than in women (p<0.001). 

Conclusion: Since drug poisoning is the most common method of suicide, officials should ensure that 
drugs are offered only on prescriptions and physicians should avoid prescribing excessive drugs. Trying to 
identify high risk groups, providing education requirements, planning for employment and reducing the 
economic problems in young age group, is suggested. 
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