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 مقدمه
 انيلف در جهت پاو علل مخت ها وهيبا ش ياقدام به خودکش

زدن ب ه   بيکه فرد با آس   رديگ يفرد صورت م يدادن به زندگ
دارد. ب ر اس ا     ش تن يب ردن خو  نيدر از ب   يجسم خود سع

عبارت است  ياقدام به خودکش يسازمان بهداشت جهان فيتعر
 هب   گرانيکه در آن شخص آگاهانه و بدون مداخله د ياز عمل

دام به آن در اج س   و اق ي[. خودکش2,1] زند يم بيخود آس
چ اش    کي  به عنوان  1۹۹۱در سال  يسازمان بهداشت جهان

. دي  اع سم گرد  يضد اجتم اع  يو رفتار يمهم بهداشت عموم
مضطرب, پرخاشگر  ,يدر افراد منزو تر  يب ياقدام به خودکش

 ردي  گ يص ورت م    يارتباط ات اجتم اع   يو ناتوان در برقرار
[3,1.] 

 2۲۲۲ش ت در س ال   بهدا يطبق گ زار  س ازمان جه ان   
در جهان  ياز خودکش يمرگ ناش ۰۰۲۲۲۲به  کينزد يسديم

براب ر آن اق دام ب ه     2۲ت ا   1۲از   يوجود داشته اس ت و ب   
سال گذشته ت ا ب ه    ۵۰از  نيچن رخ داده است و هم يخودکش
  يدرص د اف زا   ۱۲در جه ان   ياقدام به خودکش   زانيحال م
 يسديم   2۲2۲ گردد در س ال  يم ينيب  يپ هک يطور هداشته ب

[. در ۱-1] خواهند مرد ينفر در اثر خودکش 1۰3۲۲۲۲ باًيتقر
 رانيدر ا يبروز اقدام به خودکش زانيصورت گرفته م ليفراتحل

 ي[. اقدام به خودکش  7] ديدرصد هزار نفر برآورد گرد ۱۰/۹1
شناخته شده است  رانيدر ا ريعامل مرگ و م نيبه عنوان دهم

معض ل   کي  به عنوان  يو بهداشت ياجتماع ,ينظر اقتصاد ازو 
 [.۰] باشد يمهم جامعه مطرح م

* sayehmiri@razi.tums.ac.ir    
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 دهي  چيمش لاست پ  ,ياقدام ب ه خودکش    ليدش نيتر روشن
عم ل را   ني  از مشلاست خود ا ييرها يباشد که برا يانسان م

 يازه ا ياقدام ب ا ن  نيکند. ا يراه حل انتخاب م نيعنوان بهتر هب
دوگان ه   يها تعارض ,يو درماندگ ا يبرآورد نشده, احسا  

[ ۹] دارد ميتحمل رابطه مستق رقابليغ يو فشار روان يدر زندگ
 يروان دهيچيپ يها دهيتوان به عنوان پد يعمل را م نيا نيچن هم

 يط  يو مح يمتقابل عوامل شخص ريدر نظر گرفت که تحت تاث
نش ان دادن د ک ه عل ل اق دام ب ه        ه ا  ي[. بررس1۲] قرار دارد
 ط  هيان آن را در س  ه حت  و يمتف  اوت ب  وده و م   يخودکش  

 يج ا  يسمو مشلاست ج يمسائل اجتماع ,يروان يها يماريب
چ  ون مش  لاست   يمس  ائل ياجتم  اع ط  هي[. در ح11] داد

وضع تاهل, سابقه زندان, ط س،, از   ,يلااريفقر و ب ,يخانوادگ
 ,يشلاس ت ع اطف   يره ا يت وان ب ه مت    يم يعوامل روان انيم

م واد, س ابقه    سوء مصرف ,يليشلاست تحص ,ياختسلات روان
 يها يماريتوان به ب يم يجسمان طهيو در ح ياقدام به خودکش

 يام دها يبه علت پ ي[. اقدام به خودکش12] اشاره کرد يجسم
را ب ه جامع ه    يخسارات فراوان   ,يو روان ياقتصاد ,ياجتماع

 [.13] کند يم ليتحم
ش ود   يانج ام م    يمختلف   يها وهيدر جهان با ش يخودکش
و اسلحه  يخودسوز ,ييدارو تيردن, مسمومک زيآو مانند حلق

و  لا ا يدر امر ياقدام به خودکش   وهيش نيتر  يباشد. ب يگرم م
 کردن, اس تفاده از داروه ا و اس لحه    زيآو حلق لهيبه وس ايتاشيا

 ياقدام به خودکش   يها وهيش نيتر  يب امروزه. است بوده گرم
 يک ردن و خودس وز   زي  آو [, حلق1۵] در کشور, مصرف دارو

اق دام   زهيانگ راني[. طبق مطاشعات انجام شده در ا۰] ده استبو
درص  د م  ردان  ۰/1۹درص  د زن  ان و  2/۵۰ يب  ه خودکش  

 ۰/۰۰اق دام ب ه آن در    وهيبوده است و ش   يياختسفات زناشو
در  ها بخ  مکنندگان مصرف دارو بوده است که آرا درصد اقدام

مردان و  يآمار شحاظ از[. 1۰] اند بوده نيتر عيهر دو جنس شا
متفاوت عم ل   ياقدام به خودکش يها وهيکار بردن ش هزنان در ب

درصد( و زن ان   ۰۱) زيآو حلق وهياز ش تر  يکنند. مردان ب يم
 [.1۱] درصد( استفاده کردند۵/۱3) يخودسوز وهياز ش تر  يب

در  يمختلف   يه ا  ها و به عل ت  وهيبا ش يبه خودکش اقدام
ا و ه   وهياز ش   يآگاه جهيدر نت رديگ يصورت م يجوامع انسان

 يا و انجام اقدامات مداخله يزير ها در کشور جهت برنامه علل
 ک ه  نيموثر باشد. با توجه به ا ياجتماع دهيپد نيکاه  ا يبرا

در کشور  يها و علل اقدام به خودکش وهياطسعات مربوط به ش
در س طح   يگزار  ش ده و اطسع ات ج امع    يدر سطح استان

 زاني  م ني ي اشد مطاشعه حاضر با هدف تعب يموجود نم يکشور
در کش ور انج ام    ياقدام ب ه خودکش    يها وهيعلل و ش وعيش

و اقدامات  يزير تا بتوان با ارائه اطسعات مناسب برنامه ديگرد

اتخ ا    ياجتماع دهيپد نيرا جهت کاه  ا يمتناسب رانهيشگيپ
 .نمود

 
 ها‌مواد و روش
 لي  و فراتحل کيس تمات يمطاشعه مرور س کيمطاشعه حاضر 

در  ياقدام ب ه خودکش    يها وهيعلل و ش وعيش زانيدر مورد م
مطاشعه بر اسا  مق الات منتش ر    نيا يها افتهيباشد.  يم رانيا

دست آم د. در   هب 13۹3تا  13۰۲ يها سال يشده در کشور ط
 Medlib,ياطسع ات  يه ا  گ اه يجستجو در پا يمطاشعه ط نيا

,SID  ,ISI ,Pubmed ,Google scholar ,Science Direct 

,Irandoc, Scopus Magiran جه ت  ديمقالات استخراج گرد .
 ,يعلل اقدام ب ه خودکش    يها واژه ديمقالات از کل يجستجو

ه ا و در   آن ب ات يو ترک ياقدام به خودکش   وهيش وع,يش ران,يا
 Attempts suicide يه ا  واژه دي  از کل يس  يانگل يه ا  تيسا

Method of ,Meta-analysis ,Iran,Motivation of 

Attempt suicide ,Prevalence  استفاده شد. 
 يو علل اقدام ب ه خودکش    وهيمقاشه با عنوان ش هيابتدا کل 
 دهي  از چلا يس ت يش د و پ س از اتم ام جس تجو ش     يآور جمع

کردن مشخصات مقالات مانند  يشد. پس از مخف هيمقالات ته
دو  اري  ر اختمتن کامل مقالات د رهينام مجله و غ سنده,ينام نو

 ق رار و مسلط ب ه م رور مق الات     دهينفر پژوهشگر آموز  د
 ينفر به طور مس تقل م ورد بررس     گرفت. هر مقاشه توسط دو

آن  کر  ليقرار گرفت و در صورت رد مقالات توسط دو نفر دش
ها مقاش ه توس ط نف ر     آن نيو در صورت اختسف نظر ب ديگرد

 ستيش ت از چکمقالا تيفيک يجهت بررس .ديگرد يسوم داور
 Studies in Epidemiology Strengthening the) اس تروب 

Reporting of Observational)  ني  [. ا17] دي  اس تفاده گرد 
بر اس ا    يدهازيباشد که امت يقسمت م 22 يدارا ستيش چک
 ازي  هر قسمت با توجه به مطاشعه حاضر انجام ش د. امت  تياهم
ب ود.   1۰قابل قبول  زايبود که حداقل امت 3۲ ستيش چک يينها

از قب ل   س ت يش با استفاده از چک ازيمورد ن يها استخراج داده
که شامل حجم نمونه, ملاان مطاشعه, زمان مطاشع ه,   يا شده هيته

 .انجام شد يو علل اقدام به خودکش وهيش وعينوع مطاشعه, ش
و  يمطاشع ات فارس    هيورود به مطاشعه شامل کل يارهايمع

ک ه در م ورد    راني  شده در سطح کشور ازبان انجام  يسيانگل
اف راد   هي  بودن د, در کل  يو علل اقدام به خودکش   وهيش وعيش

 ازي  امت تي  فيک يابيمراحل ارز يجامعه انجام شده و پس از ط
ورود ب ه   يه ا اريمع يرا کسب نموده بودن د دارا  2۲بالاتر از 

که  يخروج از مطاشعه شامل مطاشعات يهااريمطاشعه بودند. و مع
کس ب نم وده بودن د, در     2۲ت ر از   ک م  ازيامت يابيز ارزپس ا
انجام شده بودند, فاقد تع داد نمون ه    يتيخاص جمع يها گروه

 يو علل اق دام ب ه خودکش     وهيش وعيبودند, در مورد ش يکاف
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 و هملااران سلمان دشيري                                                              

 

 

بود و قاب ل ب رآورد    شدهگزار  ن وعيش يبحث کرده بودند وش
از مطاشع ه   موارد يسر ايو  يفيک ,يا نبود, مطاشعات مداخله زين

 .دنديخارج گرد
 يه ا  س ال  يمقاشه ک ه ط    122تعداد  هياوش يدر جستجو

ق رار گرفتن د.    يانجام شده بودند مورد بررس 13۹3تا  13۰۲
مقاشه مرتبط  23مقالات تعداد  دهيو چلا نيعناو يپس از بررس
بر  ازياطسعات مورد ن يمقاشه دارا 21شد که  افتيبا موضوع 

 يآم ار  لي  و تحل هيو مورد تجزد. اسا  اهداف پژوه  بودن
 (.1)شلال قرار گرفتند

ب روز   يه ا  زاني  م بي  جه ت ترک 
و رو  اث  رات  يوزن   نيانگي  در مطاشع  ات از م يخودکش  
( اس  تفاده ش  د وزن  Random effects models) يتص  ادف

 يشهرستان مورد بررس   اياستان  تيمطاشعات با توجه به جمع
 . رس   م نموداره   ا توس   ط رو  در نظ   ر گرفت   ه ش   د 

 (Epanechnikov) Kernel Smoothing)   انج  ام ش  د. از
I صشاخ

 نيب يمقدار ناهمگون يبررس يو آزمون کوکران برا 2
تور  انتش ار اس تفاده    يبررس يبرا Eggerو از آزمون  جينتا

و  STATA(13) اف زار  نرم از ها داده ليو تحل هيشد. جهت تجز
SPSS-16 استفاده شد. 

 

 
 

 

 

 فلوچارت مراحل ورود و انتخاب مقالات جهت انجام مرور سیستماتیک و فراتحلیل. .۱شکل

 

 نتايج
 شد ليفراتحل نديمقاشه مرتبط با پژوه  وارد فرا 21تعداد 
مطاشعه با  1۰ ياقدام به خودکش يها وهي. در مورد ش(1)جدول 

 ۰۵۵۱مون ه  نفر به طور متوسط با تعداد ن ۹۰۲3۵تعداد نمونه 
مطاشع ه ب ا    ۰ ينفر در هر مطاشعه و در علل اقدام ب ه خودکش   

 11۱3۲ مونهنفر به طور متوسط با تعداد ن ۹3۲۵۱تعداد نمونه 
 .قرار گرفت ينفر در هر مطاشعه مورد بررس

 وهيش نيتر  يحاضر نشان داد, ب ليحاصل از فراتحل جينتا
ه زار  در ص د   ۱۰مربوط به مص رف دارو )  ياقدام به خودکش

در صد ه زار نف ر(    2/1کردن ) زيآو حلق وهيش نيتر نفر( و کم

 نيت ر  و ک م  نيت ر   يب يعلل اقدام به خودکش يبود. در بررس
در  3۹/۰7) يب ه مش لاست خ انوادگ    بي  به ترت وعيش زانيم

در صدهزار نفر( تعل ق   1/1) يلينفر( و شلاست تحص دهزارص
 (. 2و  1 شلال, 3و  2داشت )جدول 

مص رف   وهيب ا ش    ياقدام به خودکش وعيش نزايم نيتر کم
درص دهزار نف ر( و    2/2۵) سميدارو مربوط به مطاشعه استان ا

در ص د   7۰/1۵3مربوط به مطاشع ه کاش ان )   زانيم نيتر  يب
اس تفاده از رو    زاني  م نيت ر   يو ب   نيتر هزار نفر( بود. کم

 تعلق داشت. [33] سميو ا سنيبه گ بيبه ترت يخودسوز
 

 مقاله یافت شد. 122در جستجوی اولیه 

 (۳۶مقالات تکراری)

 (  ۴۸مقالات غیر مرتبط)

 مقاله(2۴مقالات مرتبط بااهداف پژوهش )

 

 مقاله( 21مقالات مورد استفاده جهت تجزیه و تحلیل نهایی)
  

ر مقالات مورد استفاده د

فراتحلیل شیوه اقدام به 

 خودکشی=

 مقاله 1۸

 مقاله فاقد کیفیت مطلوب ۳

مقالات مورد استفاده در 

فراتحلیل علل اقدام به 

 مقاله ۸خودکشی=  

شیوه 

خودسوزی 

 مقاله 12

شیوه 

 12خودزنی

 مقاله

آویز شیوه حلق

 مقاله1۴

شیوه مصرف 

 ۸مواد مخدر

 مقاله

شیوه مصرف 

 مقاله 1۶سم 

صرف شیوه م

 مقاله 1۷دارو 

 مقاله ۶اعتیاد 
شکست تحصیلی 

 مقاله ۴

 ۸مشکلات خانوادگی 

 مقاله

 ۸بیماریهای روانی 

 مقاله

 ۴مشکلات عاطفی

 مقاله

 ۶بیکاری و فقر 

 مقاله
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مشخصات مقالات مورد استفاده جهت متاآنالیز علل و شیوه های اقدام به . 1جدول 

  خودکشی در ایران

 ردیف نویسنده مکان مطالعه سال انجام مطالعه حجم نمونه

 1 [1۸]گرگی لارستان)فارس( 1۳۹1 ۷۹۳

 2 [1۹]مباشری چهارمحال بختیاری 1۳۹1 1۳۳۴

 ۳ [2۱]خواجه هرمزگان 1۳۹۱ ۷12

 ۴ [21]پورالعجل کرمانشاه 1۳۹۱ 1۳۸1۱

 ۳ [22]حسینی بجنورد 1۳۹۱ ۴۶۸

 ۶ [2۳]کسمایی گیلان 1۳۸۹ ۷۴۳

 ۷ [2۴]وندیحاجی بوشهر 1۳۸۸ ۶11

 ۸ [2۳]پورعزیزی سمنان 1۳۸۸ ۳۷۶

 ۹ [2۶]امیری همدان 1۳۸۸ 2۴۳۴

 1۱ [2۷]مروجی کاشان 1۳۸۷ ۳۹2

 11 [2۸]اسکندریه البرز 1۳۸۷ ۸۷۷

 12 [2۹]بخشا گلستان 1۳۸۷ ۴۹۷۷

 1۳ [۳۱]رفیعی مرکزی 1۳۸۷ ۹۶1

 1۴ [۳1]ها ایقلعه همدان 1۳۸۶ 1۳۶۶

 1۳ [۳2]تازیکی گلستان 1۳۸2 1۸۷۳

 1۶ [۳۳]مولوی اردبیل 1۳۸2 ۴۳۶

 1۷ [۳۴]محمدی نیشابور 1۳۸2 2۱۷

 1۸ [۳۳]رضائیان ایلام 1۳۸2 2۴۱۴

 1۹ [1۳]صابری سمنان 1۳۸1 ۳۸۳

 2۱ [۳۶]جانقربانی ایلام 1۳۸1 2۳12

 21 [۳۷]خزایی تبریز 1۳۸۱ ۶۱2

 
های اقدام به خودکشی به صورت فراتحلیل در ایران طی سالهای شیوع شیوه. 2جدول

1۳۹۳–1۳۸۱ 

 متغیر
تعداد 

 نمونه

میزان 

 *شیوع

انحراف 

 معیار

کمترین میزان 

 **شیوع

بیشترین میزان 

 ***شیوع

 ۷۳/1۴۳ 2/2۴ ۳/۳۴ ۶۸ 21۷۱۸ مصرف دارو

 ۴/1۴ ۳1/1 ۴/۴1 ۸۷/۷ 2۱۹۶۳ مصرف سم

 21 ۴1/۱ ۹۴/۳ ۳۴/۳ ۶۶۸۴ مخدرمصرف مواد 

 ۸/۳ 2۳/۱ ۹۷/1 ۳۳/1 1۶۶۳۱ خودسوزی

 ۳/۶ ۳/۱ ۳۷/1 2۹/1 1۳۳۷۴ خودزنی

 ۹۹/۳ 22/۱ ۸2/۱ 2/1 1۷۶۷۳ حلق آویز

، **کمترین میزان شیوع بدست آمده از مطالعات، * میزان شیوع در صدهزار نفر

 ***بیشترین میزان شیوع بدست آمده از مطالعات
 

–1۳۹۳علل اقدام به خودکشی به صورت فراتحلیل در ایران بین سالهای  شیوع. ۳جدول 

1۳۸۱  

تعداد  متغیر

 نمونه

 *میزان شیوع

)براساس 

 میانگین وزنی(

انحراف 

 معیار

کمترین میزان 

 **شیوع

بیشترین میزان 

 ***شیوع

مشکلات 

 خانوادگی
1۹۳۳۴ ۳۹/۳۷ ۹۸/1۸ ۸/1۳ 12۱ 

بیماریهای 

 روانی
1۸۳2۳ 1۳/22 ۸۸/۷ ۹/۴ ۴1 

مشکلات 

 عاطفی
1۶۷۴1 12/۳ ۷۳/۳ ۴/۳ 2۱ 

 ۳/۳ 1 ۳۳/1 ۸/۴ 1۷۸۷۳ اعتیاد

 ۳۶/۴ 1۸/1 ۱۹/1 ۸۶/۳ 1۷2۹۱ فقر و بیکاری

شکست 

 تحصیلی
۳2۶۳ 1/1 ۶/۱ 22/۱ ۳۴/2 

، **کمترین میزان شیوع بدست آمده از مطالعات، * میزان شیوع در صدهزار نفر

 لعات.***بیشترین میزان شیوع بدست آمده از مطا

 

ک ردن, مص رف    زيآو حلق ,يخودزن يها وهيدر ش نيچن مه
مربوط ب ه گلس تان    زانيم نيتر کم بيمواد مخدر و سم به ترت

 نيتر  يو بوشهر بوده و ب ياريچهارمحال بخت شابور,ي, ن[2۱]
 تعلق داش ت  [23] به سمنان, هرمزگان, کاشان و همدان زانيم

 (.2 )جدول

 ۹۳ اطمینان فاصله از دارو جهت اقدام به خودکشی وشیوع استفاده  میزان .1شکل 
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 وعيش   يبا استفاده از دارو در ابتدا دارا يبه خودکش اقدام
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 اق دام جه ت   يخودزن وهي(. در مجموع ش۵شلال داشته است )
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Ov erall  (I 2̂ = 9.159e+01%, p = 0.00000000)

Mobasheri M (2012)

Mohamadi GH (2003)

Hossini SH (2011)

Rezaeian M (2002)

Janghorbani M (2002)

Pourazizi M (2009)

Ghaleiha A (2007)

Study

Taziki MH (2003)

Hajiv andi A (2009)

Khajeh E (2011)

Monsef  Kasmaie V (2010)

Jabari Fard F (2011)

KHzaei HA (2001)

Moradi A (2007)

Amiri B (2009)

Bakhsha F (2008)

0.00001224 (0.00000793, 0.00001655)

0.00003000 (0.00002051, 0.00004389)

0.00000220 (0.00000038, 0.00001259)

0.00000440 (0.00000100, 0.00001930)

0.00001400 (0.00000692, 0.00002833)

0.00000400 (0.00000108, 0.00001479)

0.00000600 (0.00000222, 0.00001620)

0.00010800 (0.00008532, 0.00013670)

ES (95% CI)

0.00000810 (0.00000473, 0.00001388)

0.00000540 (0.00000230, 0.00001267)

0.00003990 (0.00003119, 0.00005105)

0.00000230 (0.00000103, 0.00000514)

0.00002860 (0.00001230, 0.00006650)

0.00000250 (0.00000097, 0.00000647)

0.00011450 (0.00006821, 0.00019221)

0.00001430 (0.00000964, 0.00002122)

0.00000230 (0.00000088, 0.00000601)

100.00

5.34

7.91

%

6.96

5.85

7.50

7.30

2.14

Weight

7.89

7.79

5.93

8.46

2.23

8.36

0.49

7.48

8.39

0.00001224 (0.00000793, 0.00001655)

0.00003000 (0.00002051, 0.00004389)

0.00000220 (0.00000038, 0.00001259)

0.00000440 (0.00000100, 0.00001930)

0.00001400 (0.00000692, 0.00002833)

0.00000400 (0.00000108, 0.00001479)

0.00000600 (0.00000222, 0.00001620)

0.00010800 (0.00008532, 0.00013670)

ES (95% CI)

0.00000810 (0.00000473, 0.00001388)

0.00000540 (0.00000230, 0.00001267)

0.00003990 (0.00003119, 0.00005105)

0.00000230 (0.00000103, 0.00000514)

0.00002860 (0.00001230, 0.00006650)

0.00000250 (0.00000097, 0.00000647)

0.00011450 (0.00006821, 0.00019221)

0.00001430 (0.00000964, 0.00002122)

0.00000230 (0.00000088, 0.00000601)

100.00

5.34

7.91

%

6.96

5.85

7.50

7.30

2.14

Weight

7.89

7.79

5.93

8.46

2.23

8.36

0.49

7.48

8.39

  
-.0001 0 .0001 .0002 .0003
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 و هملااران سلمان دشيري                                                              

 

 

اس تفاده از س موم    وهي(. ش ۰شلالداشته است )  يگذشته افزا
 ريب وده و س  س س     ييبروز بالا يدهه گذشته دارا يدر ابتدا

 ردن اگرک زيآو حلق وعي(. روند ش۱شلال داشته است ) يکاهش
م ذکور   يه ا  سال يدر مجموع ط يداشته است وش  يچه افزا

اس تفاده   وعيش زاني(. م7شلال بوده است ) ينييپا وعيش يدارا
 ريس   يدارا ۰2ت ا   ۰۲ يه ا  س ال  ياز مصرف مواد مخدر ط

آن ت ا   يو رون د کاهش    افتهيبوده, پس از آن کاه   يشيافزا
 (.  ۰شلال ادامه داشته است ) ۰۹سال 
 

 
-1۳۹۳ روند شیوع استفاده از دارو جهت اقدام به خودکشی در ایران بین سالهای . ۳شکل 

1۳۸۱. 

 
روند شیوع استفاده از خودسوزی جهت اقدام به خودکشی در ایران بین  .۴شکل 

 .         1۳۸۱ -1۳۹۳سالهای

 
 روند شیوع استفاده از خودزنی جهت اقدام به خودکشی در ایران بین سالهای .۳شکل 

1۳۹۳-1۳۸۱. 

  

 

 
 روند شیوع استفاده از سموم جهت اقدام به خودکشی در ایران بین سالهای. ۶شکل 

1۳۹۳-1۳۸۱. 

 

 
 روند شیوع حلق آویز کردن جهت اقدام به خودکشی در ایران بین سالهای. ۷شکل 

1۳۹۳-1۳۸۱. 

 

 
 ن سالهایروند شیوع استفاده از مواد مخدر جهت اقدام به خودکشی در ایران بی .۸شکل 

1۳۹۳-1۳۸۱. 

 

 بي  ب  ه ترت يليو شلاس  ت تحص   يخ  انوادگ اختسف  ات
را ب ه   يعلل اقدام به خودکش وعيش زانيم نيتر و کم نيتر  يب

 نيتر  يب يخود اختصاص داده بودند. در مطاشعات مورد بررس
مرب وط   ياز مشلاست خ انوادگ  يناش ياقدام به خودکش زانيم

ب ود.   زي  مربوط ب ه تبر  زانيم نيتر به مطاشعه استان اشبرز و کم
 ,يروان يها يماريبه علت ب ياقدام به خودکش وعيش نيتر  يب

به  يليو شلاست تحص يلااريفقر و ب ,ادياعت ,يمشلاست عاطف
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   13۹7 تابستان(, 71 ي)پياپ 3, شماره 2۲جلد                                     کوم 

 

 

و  زي  کرمانش اه و تبر  ش ابور, ي, ن[23]متعلق به هم دان   بيترت
و شهرس تان   لي  اردب ,يمرک ز  يه ا  ب ه اس تان   زانيم نيتر کم
 Egger’s testآزم ون   جي(. بر اسا  ننا2 بود )جدول شابورين

دست آمد ک ه از   هب p:27/۲ زانيتور  انتشار م يجهت بررس
دهد ت ور  انتش ار رخ    يدار نبود و نشان م يمعن يشحلظ آمار
 .نداده است

 

 گيري‌بحث و نتيجه
به عل ل مختل ف و ب ا     يامروزه در جهان اقدام به خودکش

در  ه ا  وهيعلل و ش   نيو ا رديگ يگوناگون صورت م يها وهيش
 باشد. ب ر  يمختلف متفاوت م يها ها و فرهنگ تيمناطق, جمع

اق دام ب ه    يه ا  وهيش انيحاصل از مطاشعات, از م افتهياسا  
ن يت ر  مربوط به مص رف دارو و ک م   زانيم نيتر  يب يخودکش

است که در  يدر حاش نيکردن تعلق داشت ا زيآو به حلق زانيم
افراد با استفاده  درصد۰7در تهران,  مطاشعه خدابنده و هملااران

و م واد   ياهي  خوردن س موم گ  درصد1۲/3از قرص و دارو, 
ها اقدام ب ه   و مشتقات آن اکيخوردن تر درصد7/2و  ندهيشو

 يخ وان  با مطاشع ه حاض ر ه م    جينتا که بودند نموده يخودکش
 سن,يو هملا  اران در گ   ييکس  ما يا [. در مطاشع  ه3۰داش  ت ]

 يدر م  ردان خ  ودزن يام ب  ه خودکش  رو  اق  د نيت  ر عيش  ا
[. در 23ب ود ]  درص د 1/2ک ردن   زيآو و س س حلق درصد21

 يها ارج از کشور صورت گرفت انواع رو که در خ يمطاشعات
شامل اس تفاده   بيبه ترت يمورد استفاده جهت اقدام به خودکش

 تي, مس موم درص د ۵/2۲کردن  زيآو , حلقدرصد۰۵از اسلحه 
 درصد2/1 ي, پرتاب از بلندددرص۰/1 ي, خودزندرصد3/17

رو  م ورد   نيت ر  عيبوده اس ت اشبت ه ش ا    ۰/۲ يو خودسوز
بود  ييدارو تيدر زنان مسموم ياقدام به خودکش ياستفاده برا

از  يناش   تيعامل مس موم  نيتر عي[. در شهستان داروها شا3۹]
 م واد  و ه ا  ک  آن استفاده از آفت زو پس ا ياقدام به خودکش

رو  اقدام به  نيتر عيشا لااي[ در آمر۵۲ند ]قرار داشت ييايميش
در مردان سسح گرم و در زنان دارو و س موم ب وده    يخودکش
نوع  نيتر  ي[ در مطاشعه صورت گرفته در دانمارک ب۵1است ]

ه ا و  ض د درد  يعم د  يه ا  تيکار رفته در مس موم  هب يدارو
 [. ۵2] بودند ها بخ  آرام
شعه ما مربوط ب ه  در مطا يعلت اقدام به خودکش نيتر  يب

عل ت مرب وط ب ه شلاس ت      نيت ر  و ک م  يمشلاست خ انوادگ 
از  درص د 7/۱7بود. در مطاشعه خدابنده و هملا اران   يليتحص

به  درصد7/1۰ ,يبه مشلاست خانوادگ يعلل اقدام به خودکش
 اي يجسم يها يماريبه ب درصد12 ,يو اقتصاد يمشلاست ماش

مرب وط ب ود   خشونت همس ر   اي اديعتبه ا درصد۱/۵و  يروان
در مازن  دران عل  ل  اني  ليو خل يض  رغام ي [. در مطاشع  ه3۰]

م  وارد مش  لاست  درص  د۹2در  ياق  دام ب  ه خودکش   ياص  ل
 درص  د۵/۹و  يمش  لاست خ  انوادگ درص  د۹/11 ,ييزناش  و

[. ۵3داش ت ]  يخ وان  بود که با مطاشعه ما هم يمشلاست عاطف
Hicks  وBhugra جن وب   يايزنان آس يبر رو يا مطاشعه يط

ساکن شندن, سه عامل خشونت همسر, ق رار گ رفتن در    يشرق
را ب ه عن وان    ين امطلوب و افس ردگ   يخ انوادگ  تيوضع کي

در مطاشعه  . [۵۵ کر نمودند ] يعلل اقدام به خودکش نيتر عيشا
ه ا اختسف ات    ياز خودکش   32۳نظر زاده و هملااران  عل ت  

  (.۵۰ کر شد) يخانوادگ
ناهنجار جامعه ب وده   ياز رفتارها يلاي يبه خودکش اقدام

 يشناخته شده اس ت و برخ    يمعضل اجتماع کيکه به عنوان 
عمل به  نيدهد, ا يقرار م ريتحت تاث تر  ياز اقشار جامعه را ب

ت وان ب ا    يکه م   رديپذ يصورت م يمختلف يها وهيعلل و با ش
 نينم ود. بن ابرا   يريش گ يها پ عوامل از بروز آن نيا ييشناسا
توجه به حل مس ائل   ستيبا يم ربطي  يها و سازمان نيمسئوش

بح ران اش ت ال و    ,يليمس ائل تحص    ,يو مشلاست خ انوادگ 
س از   ن ه يازدواج آسان در دستور کار قرار دهند ت ا عوام ل زم  

. ابن د يبه ح داقل مملا ن ک اه      ايحذف  ياقدام به خودکش
ها جهت اقدام  وهيش ياستفاده از برخ که نيبا توجه به ا نيچن هم

گ ردد ب ا م داخست     يم شنهاديباشند پ يم تر عياش يبه خودکش
کش نده و   ليب ه وس ا   يلازم نسبت به محدود نمودن دسترس  

مراکز مشاوره خانواده و ب ه ک ار ب ردن     يساز و فعال سيتاس
 داتي  اق دام, تمه  ني  از ا يريش گ يپ جهت گريعوامل مرتبط د

 .نديلازم را اتخا  نما
 يمطاشع ه اع داد   نيبروز در ا يها زانيم که نيتوجه به ا با

به صفر هس تند اس تفاده از دس تور مت داول      کيکوچک و نزد
metan  درSTATA زاني  ک ه م  يشود که به مطاشعات يباعث م 

 يداده شود و برآورد کل يتر  يدارند وزن ب يتر بروز کوچک
 تب روز در م دل اث را    يه ا  زانيم بيدچار خطا شود. در ترک

  يدستور برا نيده که ااستفاده ش metapropاز دستور  يتصادف
. اما چ ون تع داد   باشد يم کيبه  کيکوچک و نزد يها زانيم

شعات داده نشده بود و از مطا يدر برخ يموارد اقدام به خودکش
در بروز محاسبه شده ب ود ب ه    تيجمعتعداد از حاصل ضرب 

. به خطا باشد يدارا يدر برآورد کل زيرو  ن نيرسد ا ينظر م
جامع ه  کل  تيکه از جمع يوزن نيانگيرسد که رو  م ينظر م

 يت ر  قي  به عنوان وزن استفاده نموده ب رآورد دق  يمورد بررس
 باشد.

 يها وهيعلل و ش وعيش زانيم نييمطاشعه حاضر با هدف تع
انج ام ش د.    لي  ص ورت فراتحل  هب رانيدر ا ياقدام به خودکش

از عل ل مه م    ينشان داد مسائل و مشلاست خ انوادگ  ها افتهي
اق دام   يها وهيش نيدر ب نيچن باشد. و هم يم يه خودکشاقدام ب
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 و هملااران سلمان دشيري                                                              

 

 

 سيرو  ب ود ش ذا تاس     نيتر عيمصرف دارو شا ,يبه خودکش
در مع رض خط ر,    يه ا  مراکز مشاوره خانواده, آموز  گروه

ارجاع  ,يمناسب جهت حل مشلاست خانوادگ يکارها ارائه راه
به  يمحدود نمودن دسترس ,يو روان يجسم مارانيب يريگيو پ
 يمعضل اجتم اع  نيکشنده در جهت کاه  ا لياروها و وساد

 .موثر واقع شوند
 

 تشكر و قدردانی
 يدانند که از معاونت پژوهش   يپژوهشگران بر خود لازم م

جهت  سميا يدانشگاه علوم پزشلا ييدانشجو قاتيتحق تهيو کم
 يتش لار و ق دردان   مانهيپ ژوه  ص م   نيدر انجام ا يهملاار

 .ندينما
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Introduction: Suicide attempts are made in various ways to end the life of a person, who is trying to eliminate 

himself by hurting his body. The present study conducted with the purpose of determining the prevalence and causes 

of suicide in Iran through meta-analysis and systematic review. 

Materials and Methods: This study systematically and meta-analytically reviewed published papers on suicide 

attempts in Iran within 2001-2014. For this purpose, 31 articles of searching databases including Medlib, Google 

Scholar, PubMed, ISI, Science Direct, Scopus, SID, Medline, Magiran, Irandoc, extracted and the results were 

analyzed through weighted average and Poisson Distribution.  

Results: Of the 21 studied cases, the highest prevalence of suicide attempt was for drug use (taking pills) (59.52%) 

and the least amount was for hanging out (0.77%). The highest prevalence of suicide causes was for family problems 

(57.39%) and the least amount was for academic failure (1.1%). 

Conclusion: It is concluded that the most common suicide attempts in the last decade belonged to drug use and 

family problems were the most common causes of suicide. Thus, it is recommended that authorities adopt necessary 

interventions to limit access to harmful means and activate family counseling centers to prevent such attempts. 

 

Keywords: Suicide Attempt, Iran, Causality, Prevalence, Meta-Analysis. 
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