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Abstract 

Introduction: The aim of this study was to 

prediction suicidal thoughts based on the five -

factor personality traits with the mediatory of 

defense mechanisms. 

Method: The research method was descriptive-

correlational, and the statistical population of 

the study consisted of all citizens living in Karaj 

in the winter of 2018, among whom using two-

step random and voluntary sampling suggestion 

550 people were selected. The study tools  

included NEO Five-Factor Inventory Defense 

Style Questionnaire-40 Beck Scale for Suicide 

Ideation (1979). For data analysis, structural 

equation modeling was used. 

Results: In the present study, the indirect path 

coefficient between neuroticism trait with 

suicidal thoughts was positive and significant at 

the 0/01 level (β=0/104, P=0/001). Also, the 

indirect path coefficient between 

conscientiousness trait with suicidal thoughts 

was negative and significant (P=0/001). 

Conclusion: Affects like shame and guilt 

feelings that arise from unconscious conflicts 

and self-blame in neuroticism personalities and 

the inability to delay the satisfaction of the 

person's wishes and impulses in those who lack 

a high level of conscientiousness can lead to 

relying on different defense mechanisms and 

avoid unpleasant internal emotions and engage 

in suicidal thoughts. It is suggested to 

authorities, clinicians, and therapists arrange 

general education that targets those types of 

defense mechanisms in target individuals who 

when violated, have suicidal thoughts. 

Keywords: conscientiousness, defense 

mechanisms, neuroticism, personality traits, 

suicidal thoughts. 

 



  7931یز ئ(، پا09)پیاپی 9، شماره77سال                                  نی                                                         شناسی بالیمجله روان
 

۲۲ 

 مقدمه
، به (7)شودخشمی که نسبت به خود ابراز می 7خودکشی

ای به طور گستردهیک رفتار واحد اشاره ندارد، بلکه به
پردازد و ممکن بسیاری از رفتارهای متنوع و پیچیده می
های خودکشی، است شامل صحبت کردن در مورد اندیشه

گرا، اقدام به خودکشی یا قصدمندی، رفتارهای خودکشی
در جمعیت غیربالینی، افراد دچار مشکلات  .(9, 2)غیره باشد
گرایانه گر و خودکشیروان رفتارهای خودتخریبسلامت

خودکشی رفتاری  .(0)دهندبیشتری را از خود نشان می
 عوامل تعامل کنندهمنعکس پیچیده و چند علیتی است که

های و تلاش (5)است تماعیاج روانشناختی، بیولوژیکی،
فراوانی برای شناسایی عوامل خطری که منجر به اندیشه 

شوند با هدف درک و فهم پردازی یا اقدام به خودکشی می
، با این حال (6)خودکشی و پیشگیری از آن صورت گرفته
میر در سراسر هنوز خودکشی یکی از عوامل عمده مرگ

و از میزان آن کاسته نشده است و شناسایی  (1)تجهان اس
افرادی که از بیشترین عوامل خطر برای خودکشی 

 .(6)برخوردارند دارای اهمیت فراوانی است
توان کننده نیرومند خودکشی میبینیاز جمله عوامل پیش
الی اشاره کرد که در اوایل بزرگس 2به صفات شخصیت

 .(1)شکل گرفته و در دوران زندگی فرد پایدار هستند
 را در 9ابعادی که الگوی صفات پنج عاملی شخصیت

، 5گرایی، برون0رنجورخوییگیرد عبارتند از: روانمیبر
. این 1شناسیو وظیفه 1پذیری، توافق6گشودگی به تجربه
ای های پویا که رفتارهن سازمانی از نظامابعاد به عنوا

کند، ها را ارزیابی میهای تفکر آنصحیح افراد و سبک
شوند. هر یک از این پنج عامل روی هم رفته به تعریف می

های جدا از موقعیت در افکار، احساسات و وسیله گرایش
 روان. (3)آیندهای افراد به وجود میعکس العمل

های منفی یجانه مداومرنجورخویی اساساً تمایل به تجربه 
پذیری که دارای مضامین و توافق گرایی. برون(75)است

فردی هستند هر دو به زیادی در روابط اجتماعی و بین

                                                 
1. suicide 

2. personality traits 

3. five factor personality traits 

4. neuroticism 

5. extraversion 

6. openness 

7. agreeableness 

8. conscientiousness 

بینی خوشهای مثبت، تجربه هیجان ترتیب با پیش آمادگی
با  ودر برقراری روابط با دیگران  تمایل زیادو و اعتماد 
به دلیل  فردی غیرمتعارضروابط بین تجربه پیش آمادگی

 های منفیتوانایی حل تعارض بالا و بازداری هیجان
عنوان یک گشودگی به تجربه به. (77)دنشوتوصیف می

و  شودبینانه توصیف میگیری واقعروال غیرمعمول و جهت
و توانایی به « خود»مندی شناسی با تواندر نهایت وظیفه

ریزی بلند تعویق انداختن رضایت فوری در جهت برنامه
ها ای منطقی و تعهد و پایبندی به آنهگیریمدت، تصمیم

بیرامی و همکاران  هایدر پژوهش. (72)تعریف شده است
؛ (75)؛ روشندل و همکاران(70)؛ رستمی و همکاران(79)

؛ برتچی و همکاران (71)؛ میری و شیرازی(76)حاتمی
؛ (1)شانگ و همکاران؛ دی(73)؛ بلومل و همکاران(71)

؛ ولتینگ (22)کان؛ مک(27)؛ کربی(25)سزاس و همکاران
 رنجورخویی عامل خطری برای اندیشهصفت روان، (29)

گرایانه بوده است اما در پردازی خودکشی و رفتار خودکشی
پردازی و رفتارهای مورد رابطه صفات دیگر با اندیشه

، به عنوان مثال گرایانه توافق نظر وجود نداردخودکشی
به رابطه  (70)و رستمی و همکاران (79)بیرامی و همکاران
پردازی شناسی با اندیشهگرایی و وظیفهمنفی برون

چنین  (75)اند؛ روشندل و همکارانخودکشی اشاره کرده
رنجورخویی، میزان پیشنهاد کردند که با افزایش روان

یابد و با افزایش صفات اندیشه خودکشی افزایش می
پذیری نیز شناسی و توافقگرایی، وظیفهگشودگی، برون

یابد؛ در پژوهش حاتمی های خودکشی کاهش مینمره
پردازی درصد از تغییرات اندیشه 97در مجموع  (76)

رنجورخویی، های شخصیتی روانخودکشی توسط ویژگی
پذیری تبیین شد. گرایی، گشودگی به تجربی و توافقبرون
رنجورخویی و در پژوهش خود نشان داد روان (73)بلومل

گرایی طر خودکشی و برونگشودگی به تجربه با افزایش خ
 شناسی با کاهش خطر خودکشی همبسته بود.و وظیفه

از یک « خود»های تمام دفاع 3براساس فرضیه تکاملی
که هر اند، همچنانساختار زیربنایی اساسی تشکیل شده

ای از صفات شخصیت مرتبط است. دفاع با مجموعه
عنوان سازوکارهای کارکردی سازوکارهای دفاعی به

. (20) اندبنایی و اساسی شخصیت در نظر گرفته شدهزیر
اند که نشان های پژوهشی نیز شواهدی فراهم آوردهیافته

                                                 
9. evolutionary hypothesis 
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کننده رفتار دهند صفات شخصیت از جمله عوامل تعیینمی
سازوکارهای دفاعی . (21-25)و سازوکارهای دفاعی هستند

، کارکردهای ذهنی هستند که به طرقی بر واقعیت 7خود
د یا به طرق دیگر محتوای درونِ ذهن و یا نهنسرپوش می

کننده و نقش تعیین (23)دهندادراک از واقعیت را تغییر می
های مهمی در واکنش فرد به تنش و کاهش ناهماهنگی

ضطراب غیر این صورت به ا شناختی و تعارض دارند که در
رهای دفاعی شوند. سازوکاو یا افسردگی شدید منجر می

شناختی را با نادیده گرفتن و یا تحریف توانند تعادل روانمی
ها حفظ کنند و مدت زمانی را ها، عواطف و هیجانتکانه

برای سازگاری فرد با به تغییرات ناگهانی در واقعیت یا 
 .(95, 21)خودپنداره فراهم آورند

برخی از پژوهشگران الگوی سلسله مراتبی از سازوکارهای 
اند که ها پیشنهاد کردهاعی براساس میزان بلوغ یافتگی آندف
رنجور و ناپخته را در یک یا سازگارانه، روان 2های پختهدفاع

که بیانگر  های پخته. دفاع(97)گیردیک پیوستار دربرمی
ای مؤثر و تاحد امکان به شیوه هستند« خود»پختگی 

زاها را فراهم تنشاضطراب و منطقی کنار آمدن آگاهانه با 
که  9رنجورهای روانکه افراد با دفاع. زمانی(92) کنندمی

، با (99)شوندحد وسط این پیوستار قرار دارند ظاهر می
پردازی، احساسات، تمایلات، ها یعنی اندیشهتعارض

شوند که ها به وضوح و آگاهانه مواجه نمی خاطرات و ترس
رنجور از جمله نگرانی و اضطراب منجر به کارکرد روان

که زمانی .(90, 95)شودعدم کنترل بر موقعیت می مفرط و
گیرند افراد به مورد استفاده قرار می 0های ناپختهدفاع
شوند قادر مواجه می تهدیدهای روانیای ناخودآگاه با شیوه

عواطف خود  و هاها، اندیشهزاها، تکانه به دسترسی به تنش
و دیگران  که منجر به تحریف در ادراک از خود (95)نیستند

, 95)شودآمیز به علل بیرونی میو اسناد احساسات خصومت
90). 

نشان  (26)زندی و همکاران در این راستا، نتایج پژوهش
گرایی به جویی و برونداد که صفات شخصیتی توافق

توانند استفاده از سازوکارهای دفاعی صورت مثبت می
های مطالعه حاکی از آن بینی کنند. یافتهرشدیافته را پیش

رنجورخویی به صورت مثبت بود که صفات شخصیتی روان

                                                 
1. igo 

2. mature 

3. neurotic 

4. immature 

کننده استفاده از بینیشناسی به صورت منفی، پیشو وظیفه
سازوکارهای دفاعی ناپخته هستند؛ همچنین صفات 

جویی رنجورخویی به صورت مثبت و توافقشخصیتی روان
رنجور به صورت منفی استفاده از سازوکارهای دفاعی روان

کنند. علاوه براین برخی از پژوهشگران بینی میرا پیش
اند که به بررسی و تبیین رابطه سعی بر آن داشته

پامپیلی و  سازوکارهای دفاعی و خودکشی بپردازند.
که در پژوهش خود پیشنهاد کردند همچنان (96)همکاران
بین این سازوکارهای دفاعی و افسردگی  7337کرامر 

کرد که پیشنهاد  7351طور، فروید ارتباط یافت و همین
افتد که فرد یک ابژه از دست خودکشی زمانی اتفاق می

فکنی کند و در برابر خود به قصد تنبیه ابژه از داده را درون
رسد که تکیه دهد؛ به نظر میدست داده واکنش نشان می

ریزی خشم، بر سازوکار دفاعی ناپخته درون فکنی و درون
و در ممکن است فرد را به سمت ناامیدی و افسردگی 

 هایی که توسطنهایت خودکشی سوق دهد. در پژوهش
انجام  (91)و رحیمیان بوگر و همکاران (91)رحیمیان بوگر

یی و اگررنجورخویی برونشد نتایج نشان داد صفت روان
 رنجور اندیشهسازوکارهای دفاعی پخته، ناپخته و روان

 کنند.بینی میپردازی خودکشی را پیش
های و آسیب و مشکلات بهداشت عمومی از میان مسائل

معضلات عصر ها و ناتوانیاجتماعی، خودکشی یکی از 
که خودکشی با . همچنان(93)شده استشناخته  حاضر
 پزشکی بسیاری در ارتباط است، لزومهای رواننشانه

و  (05)ارزیابی گسترده و فراگیر عوامل خطر خودکشی
های هر چه بیشتر عوامل زیربنایی تأثیرگذار بر آن از بررسی

پردازی فردی مانند شخصیت و اندیشه جمله عوامل
افزاید. با خودکشی بر اهمیت و ضرورت پژوهش حاضر می

چه که عنوان شد شاید بتوان الگویی را نگاهی بر آن
طراحی کرد که در آن صفات شخصیت هم به صورت 
مستقیم و هم غیرمستقیم به واسطه سازوکارهای دفاعی 

. بنابراین هدف بینی کندپردازی خودکشی را پیشاندیشه
 زیر بود: فرضیه آزمون پژوهش حاضر

صفات پنج عاملی شخصیت به واسطه  -
پردازی خودکشی را سازوکارهای دفاعی اندیشه

 .کندبینی میپیش
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 روش

روش پژوهش توصیفی از نوع همبستگی  طرح پژوهش:

 و الگویابی معادلات ساختاری بود.
مام جامعه آماری این پژوهش شامل ت :هاآزمودنی

و بهار سال  7931شهروندان شهر کرج در زمستان سال 
 پژوهش چنین پیشنهاد شده که در علاوه براین،بود.  7931
تا  955 حجم با اینمونه مسیر، تحلیل و یابیالگو رویکرد با
بدین ترتیب با در نظر گرفتن  و (07)است نفر ضروری 055

ای احتمال ریزش نمونه و بیش برآورد، حجم نمونه بر
 که به روش نمونه نفر برآورد شد 555پژوهش حاضر 

ای از مراکز تفریحی، فرهنگی و برداری تصادفی دو مرحله
در  توانیکه نم از آنجاهنری شهر کرج انتخاب شدند. 

را  ییهایمانند همبستگی همکاری تمام آزمودن ییهاروش
اند، جلب تصادفی انتخاب شده یبردارنمونه لهیوسکه به
، اخلاقی و قانونی پژوهشرعایت موازین و با توجه به کرد 

 وجلب  هایقبل از اجرای پژوهش رضایت و موافقت آزمودن
 معیارهای ورودانتخاب شدند. شیوه نموبرداری داوطلبانه به

( تحصیلات 2سال،  71( سن بالاتر از 7به پژوهش شامل 
از  معیارهای خروجو  اقامت در شهر کرج( 9بالای دیپلم، 

ابتلاء به های جسمانی و معلولیت( 7پژوهش شامل 
وضعیت  ه خاطرمصرف دارو ب( 2های مزمن، بیماری

( بستری شدن در طول سال 9جسمانی و روانی خود، 
دریافت ( 0گذشته به خاطر وضعیت جسمانی و روانی خود، 

ی به طور همزمان و در طول یک سال گذشته درمانروان
 بود.

 ابزار
 نئو یپرسشنامه پنج عامل :7ج عاملی نئوپرسشنامه پن .7

 65ساخته شده، شامل  7313ی در سال کر کاستا و مک
خرده مقیاس روان رنجورخویی،  5گویه است که 

پذیری و وظیفه برونگرایی، گشودگی به تجربه، توافق
ای از کاملاً درجه 5شناسی را در یک طیف لیکرت 

؛ تا 9افقم= ؛ مو2؛ نظری ندارم= 7؛ مخالفم= 5مخالفم= 
. سازندگان (02)دهدمورد ارزیابی قرار می 0کاملاً موافقم= 

ای اصلی برای این ابزار ضرایب آلفای کرونباخ را در دامنه
و همبستگی این ابزار را با پرسشنامه  16/5تا  61/5از 

                                                 
1. NEO Five-Factor Inventory 

به عنوان شاخصی از روایی  2سوتاشخصیتی چندوجهی مینه
در ایران گروسی و همکاران  .(09)مناسب گزارش کردند

مقیاس را خرده 5برای این ابزار ضرایب همبستگی  (00)
ای ، ضرایب آلفای کرونباخ را در دامنه11/5تا  56/5بین 
و همبستگی بین دو نسخه گزارش  56/5تا  11/5بین 

ای بین گر را در دامنهشخصی و نسخه ارزیابی مشاهده
در پژوهش حاضر  .(00)گزارش کردند 05/5تا  66/5

ضرایب آلفای کرونباخ برای صفات روان رنجورخویی، 
پذیری و وظیفه گرایی، گشودگی به تجربه، توافقبرون

به  15/5و  12/5، 17/5، 16/5، 19/5شناسی به ترتیب 
 دست آمد.

پرسشنامه  :059-پرسشنامه سازوکارهای دفاعی. 2
 7339اندروز و همکاران در سال  05-سازوکارهای دفاعی
سازوکار دفاعی  25گویه است که  05ساخته شده و شامل 

رنجور و ناپخته را در یک طیف را در سه سطح پخته، روان
 3تا کاملاً موافقم=  7ای لیکرت از کاملاً مخالفم= درجه 3

 (05)اندروز و همکاران. (05)دهدمورد ارزیابی قرار می
های پخته، ضرایب آلفای کرونباخ را برای خرده مقیاس

رنجور و ناپخته در دو گروه سالم و اضطرابی به ترتیب روان
اندروز و در پژوهش گزارش کردند.  15/5و  51/5، 61/5

های اضطرابی بیماران دچار اختلال( 7339همکاران )
نسبت به افراد سالم تفاوت معناداری را در سازوکارهای 

، F=05/5رنجور )(، روانF ،55/5<P=-35/5پخته )
55/5<P و )( 00/5ناپخته=F ،55/5<P نشان دادند. در )

برای این ابزار ضریب  (06)نسب و همکارانایران حیدری
و همبستگی این ابزار را با  11/5و  17/5آلفای کرونباخ 

پرسشنامه تجدیدنظر شده های شخصیتی براساس ویژگی
 عنوان شاخصی از روایی این ابزار رضایتبه 0شخصیت نئو

 بخش گزارش کردند.
پرسشنامه  :5پردازی خودکشی بکهپرسشنامه اندیش. 9

بک و همکاران در سال  ساخته پردازی خودکشیاندیشه
برای سنجش میزان مستعد بودن فرد به خودکشی  7313

است که در یک طیف لیکرت گویه  73ساخته شده و شامل 
و  . بک(01)شودگذاری مینمره 2تا  5ای از سه درجه

                                                 
2. Minnesota Multiphasic Personality Inventory 

(MMPI) 

3. Defense Style Questionnaire-40 

4. Neo Personality Inventory–Revised 

5. Beck Scale for Suicide Ideation 
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و  36/5برای این ابزار ضریب آلفای کرونباخ  (01)همکاران
همبستگی این ابزار را با مقیاس افسردگی بک را در 

و  59/5و  62/5بیماران سرپایی و بستری به ترتیب 
را در بیماران  همبستگی این ابزار را با مقیاس ناامیدی بک

گزارش کردند.  60/5و  15/5سرپایی و بستری به ترتیب 
برای این ابزار ضریب  (03)همکارانو  در ایران انیسی
و همبستگی این ابزار را با پرسشنامه  35/5آلفای کرونباخ 
به عنوان شاخصی از روایی مناسب  16/5سلامت عمومی 

برای این ابزار  (55)و همکاران گزارش کردند. اصفهانی
و همبستگی این ابزار را با  12/5ضریب آلفای کرونباخ 

های خرده مقیاس افسردگی سیاهه تجدیدنظر شده نشانه
نفر به  57نفر و  595هایی شامل در نمونه 35 - روانی

در پژوهش گزارش کردند.  55/5و  51/5ترتیب برابر با 
به دست  13/5حاضر ضریب آلفای کرونباخ برای این ابزار 

 آمد.
پس از انتخاب داوطلبانه  :روند اجرای پژوهش

ها و توضیح اهداف پژوهش و کسب رضایت کنندهشرکت
صورت فردی و تنها در ها بهکنندهآگاهانه آنها، شرکت

ها پاسخ دادند. پژوهشگر در حضور پژوهشگر به پرسشنامه
های ها حضور داشت تا به سؤالزمان تکمیل پرسشنامه

ها و هرگونه ابهامات در متن و کنندهشرکت احتمالی
 ها در پاکتها پاسخ دهد. پرسشنامهدستورالعمل پرسشنامه
ها بازپس ها تحویل و در همان پاکتکنندههایی به شرکت
گویی شد. بدین ترتیب شرایط یکسانی برای پاسخگرفته می
 05ها برای همه فراهم شد. پس از حذف به پرسشنامه
کننده پرت، جهت تحلیل شرکت 0دوش و پرسشنامه مخ

افزار ها از روش الگویابی معادلات ساختاری و نرمداده
 استفاده شد. 2و برآورد بیشینه احتمال 7آموس

 هایافته
 در پژوهش حاضر میانگین و انحراف معیار سن شرکت

بود. در پژوهش حاضر  06/1و  59/97های پژوهش کننده
( شرکت 12/09زن ) 207درصد( و  60/91مرد ) 251

درصد( جنسیت خود را مشخص  50/71نفر ) 752داشتند و 
 1/5نفر دیپلم ) 92نکرده بودند. به لحاظ تحصیلات 

نفر لیسانس  17درصد(،  6/29نفر فوق دیپلم ) 795درصد(، 
 51درصد( و  3/06نفر فوق لیسانس ) 251درصد(،  3/72)

                                                 
1. Amos 

2. Maximum Likelihood 

ود را نفر تحصیلات خ 7درصد( دکتری بود و  5/75نفر )
 7/09نفر ) 291گزارش نکرده بود. به لحاظ وضعیت تأهل 

نفر  22درصد( متأهل و  0/00نفر ) 200درصد( مجرد، 
درصد( وضعیت  5/1نفر ) 01درصد( مطلقه بودند و  5/0)

 906تأهل خود را مشخص نکرده بودند. در پژوهش حاضر 
درصد( غیرشاغل  23نفر ) 750درصد( شاغل و  3/62نفر )
درصد( نیز وضعیت شغلی خود را  7/3نفر ) 55 بودند و

 21/73نفر ) 756گزارش نکرده بودند. در پژوهش حاضر 
نفر  710درصد( وضعیت اقتصادی اجتماعی خود را ضعیف، 

اقتصادی خود را  - درصد( وضعیت اجتماعی 05/99)
 - درصد( وضعیت اجتماعی 05/71نفر ) 36متوسط، 

درصد(  35/75نفر ) 65و اقتصادی خود را بالاتر از متوسط 
اقتصادی خود را بالا گزارش کرده  - وضعیت اجتماعی

 - درصد( وضعیت اجتماعی 35/71نفر ) 750بودند و 
 اقتصادی خود را گزارش نکرده بودند.

، r=950/5رنجورخویی )دهد صفت رواننشان می 7جدول 
57/5<P712/5گرایی )( رابطه مثبت و صفات برون-=r ،
57/5<Pگشو ،)( 767/5دگی به تجربه-=r ،57/5<P ،)
شناسی ( و وظیفهr ،57/5<P=-751/5پذیری )توافق
(256/5-=r ،57/5<Pرابطه )پردازی ای منفی با اندیشه

خودکشی دارند. همچنین سازوکارهای دفاعی پخته 
(229/5-=r ،57/5<Pرابطه ) ای منفی و سازوکارهای

ای پخته رابطه( و ناr ،57/5<P=213/5رنجور )دفاعی روان
(970/5=r ،57/5<Pمثبت با اندیشه ) پردازی خودکشی

 دارند.
برای هر یک از  هادادهدهد توزیع نشان می 2جدول 

 متغیرهای پژوهش طبیعی است. همچنین ارزیابی شاخص
های مربوط به ضریب تحمل و عامل تورم واریانس نشان 
ه داد پدیده هم خطی بودن در متغیرهای پژوهش رخ نداد

استثنای شاخص که بهداد نتایج تحلیل نشان  است.
های برازندگی از برازش قابل دیگر شاخص GFIبرازندگی 
های گردآوری شده حمایت پژوهش با داده یقبول الگو

، df/2χ ،136/5=CFI، 351/5=GFI=50/90کند )نمی

955/5=AGFI  256/5و=RMSEA به همین دلیل بین .)
های دفاعی ناپخته و روان خطاهای دو نشانگر سازوکار

مرحله اول و بین خطاهای دو نشانگر  رنجور در
سازوکارهای دفاعی ناپخته و پخته در مرحله دوم 
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 اصلاحکوواریانس ایجاد و بدین ترتیب الگوی ساختاری 
 شد.

های برازندگی دهد در نهایت شاخصنشان می 9جدول 
 هایپژوهش نیز با دادهالگوی حاصل شد که نشان داد 

، df/2χ=66/9) گردآوری شده برازش مطلوب دارد

313/5=CFI، 331/5=GFI ،321/5=AGFI  و
519/5=RMSEA.) 

 

 ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش )1جدول

 3 1 1 6 5 0 9 2 7 متغیرهای پژوهش

         - رنجورخویی. روان7

        - -252/5** گرایی. برون2

       - 779/5* -200/5** . گشودگی به تجربه9

      - 517/5 555/5 -559/5 پذیری. توافق0

     - 713/5** 259/5** 711/5** -770/5** شناسی. وظیفه5

    - 755/5** -596/5 -599/5 512/5 -512/5 پخته - . سازوکار دفاعی6

   - 512/5 -765/5** -703/5** -569/5 -595/5 211/5** رنجورروان - . سازوکار دفاعی1

  - 020/5** 715/5** -730/5** -566/5 -750/5* -525/5 296/5** ناپخته - . سازوکار دفاعی1

 - 970/5** 213/5** -229/5** -256/5** -751/5** -767/5** -712/5** 950/5** پردازی خودکشی. اندیشه3

55/5<P* ،57/5<P** 
 

 ی پژوهشچولگی، کشیدگی، ضریب تحمل و تورم واریانس متغیرها )2جدول

 تورم واریانس ضریب تحمل کشیدگی چولگی متغیر

 060/7 619/5 -111/5 -200/5 رنجورخویی. روان7

 951/7 160/5 -035/5 572/5 گرایی. برون2

 711/7 102/5 230/5 235/5 . گشودگی9

 779/7 133/5 159/5 255/5 پذیری. توافق0

 203/7 155/5 -901/5 -771/5 شناسی. وظیفه5

 050/7 172/5 -715/5 760/5 پخته - سازوکار دفاعی. 6

 056/7 177/5 -959/5 -211/5 رنجورخوروان - . سازوکار دفاعی1

 165/7 561/5 -027/5 911/5 ناپخته - . سازوکار دفاعی1

 - - -611/5 635/5 پردازی خودکشی. اندیشه3
 

 ساختاریهای الگوی شاخص( 3جدول

 های برازندگیشاخص
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 136/5 955/5 351/5 256/5 50/90 9 77/752 الگوی ساختاری

 309/5 173/5 311/5 765/5 15/70 2 65/23 رنجوراصلاح اول بین خطاهای سازوکارهای ناپخته و روان

 313/5 321/5 331/5 519/5 66/9 7 66/9 اصلاح دوم بین خطاهای سازوکارهای ناپخته و پخته

 >P - 9< 51/5< 35/5< 35/5< 35/5<55/5 نقاط برش قابل قبول
 

                                                 
1. Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA) 

2. Goodness of Fit Index (GFI) 

3. Adjusted Goodness of Fit Index (AGFI) 

4. Comparative Fit Index (CFI) 
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 ضرایب مسیر کل، مستقیم و غیرمستقیم( 4جدول

 مسیرها
 ضریب مسیر مستقیم ضریب مسیر کل

b SE β sig b SE β sig 

 557/5 759/5 553/5 296/5 557/5 251/5 565/5 936/5 رنجورخویینروا

 565/5 -515/5 517/5 -792/5 796/5 -562/5 519/5 -753/5 گراییبرون

 263/5 -502/5 516/5 -515/5 910/5 -590/5 513/5 -563/5 گشودگی

 557/5 -755/5 535/5 -299/5 559/5 -775/5 535/5 -255/5 پذیریتوافق

 597/5 -513/5 553/5 -797/5 557/5 -715/5 556/5 -212/5 شناسیوظیفه

 - - - - 557/5 295/5 571/5 531/5 ناپخته سازوکار

 - - - - 557/5 -201/5 509/5 -262/5 پختهسازوکار 

 - - - - 557/5 795/5 593/5 791/5 رنجوروانسازوکار ر
 

 مسیر غیرمستقیم یب( ضرا5جدول
 b SE β sig مسیرها

 557/5 750/5 599/5 765/5 پردازی خودکشیاندیشه ←سازوکارهای دفاعی ←رنجورخوییوانر

 057/5 579/5 597/5 529/5 پردازی خودکشیاندیشه ←سازوکارهای دفاعی ←گراییبرون

 695/5 551/5 595/5 576/5 پردازی خودکشیاندیشه ←سازوکارهای دفاعی ←گشودگی

 516/5 -575/5 505/5 -522/5 پردازی خودکشیاندیشه ←یسازوکارهای دفاع ←پذیری توافق

 557/5 -536/5 599/5 -707/5 پردازی خودکشیاندیشه ←سازوکارهای دفاعی ←شناسی وظیفه
 

 

بین سازوکار دفاعی  کل ضریب مسیردهد نشان می 0جدول 
رنجاور  ( و سازوکار دفااعی روان P ،295/5=β>57/5ناپخته )

(57/5<P ،795/5=βبا ) خودکشی مثبت و در  پردازیاندیشه
باین   کال  . همچناین ضاریب مسایر   بودمعنادار  57/5سطح 

، P>57/5خودکشای )  پردازیسازوکار دفاعی پخته و اندیشه
201/5-=β  ضااریب  معناادار بااود.  57/5( منفای و در سااطح

پاردازی  رنجورخاویی باا اندیشاه   مسیر مستقیم صافات روان 
پاذیری و  ت توافاق و صافا  57/5خودکشی مثبت و در سطح 

پردازی خودکشای منفای و در ساطح    با اندیشه شناسیوظیفه
 معنادار بود. 55/5

 صافت ضریب مسیر غیرمستقیم بین دهد نشان می 5جدول 
، P>57/5خودکشاای ) پااردازیرنجورخااویی بااا اندیشااهروان
750/5=β  همچناین  باود معناادار   57/5( مثبت و در ساطح .

 شناسی و اندیشاه ظیفهو صفت ضریب مسیر غیرمستقیم بین
معنااادار بااود  57/5خودکشاای منفاای و در سااطح   پااردازی

(57/5<P ،536/5-=β.) 
 

 

 
 پردازی خودکشیالگوی ساختاری تبیین روابط صفات شخصیت، سازوکارهای دفاعی و اندیشه (1شکل
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های چندگانه بارای  دهد مجذور همبستگینشان می 7شکل 
به دست آماده اسات،    21/5پردازی خودکشی برابر با اندیشه

 21بدین معناکه صافات شخصایت و ساازوکارهای دفااعی     
 کنند.پردازی خودکشی را تبیین میدرصد از واریانس اندیشه

 بحث
نتایج پژوهش حاضر نشان داد سازوکارهای دفاعی پخته باه  

رنجااور بااه صااورت مثباات و صااورت منفاای، ناپختااه و روان
کنناد. از  بینای مای  پردازی خودکشی را پایش مستقیم اندیشه

رنجورخویی به صاورت مثبات و   میان صفات شخصیت روان
پاردازی  شناسی به صورت منفی اندیشهپذیری و وظیفهتوافق

 کنناد. ساازوکارهای دفااعی روان   بینی میخودکشی را پیش
 رنجورخویی و اندیشاه رنجور و ناپخته رابطه بین صفت روان

ه باین صافت   پردازی خودکشی را به صورت مثبات و رابطا  
پردازی خودکشی را به صورت منفی و شناسی و اندیشهوظیفه

کنند. همچنین ساازوکارهای دفااعی   گری میمعنادار میانجی
پاردازی  شناسای و اندیشاه  پخته رابطاه باین صافت وظیفاه    

کناد.  گری میخودکشی را به صورت مثبت و معنادار میانجی
دازی پار بینای اندیشاه  نتایج این پژوهش در خصاو  پایش  

 هاای خودکشی براسااس ساازوکارهای دفااعی باا پاژوهش     
؛ زنادی و  (91)؛ رحیمیان بوگر و همکااران (91)رحیمیان بوگر
 براساس صافت روان  (96)؛ پامپیلی و همکاران(26)همکاران

؛ رساتمی  (79)بیرامی و همکاران هایرنجورخویی با پژوهش
شااانگ و ؛ دی(75)؛ روشااندل و همکاااران (70)و همکاااران
؛ برتچای و  (71)؛ میاری و شایرازی  (76)؛ حاتمی(1)همکاران
؛ سازاس و همکااران   (73)؛ بلومل و همکااران (71)همکاران

براساس صفت ، (29)؛ ولتینگ(22)کان؛ مک(27)؛ کربی(25)
؛ (70)رسااتمی و همکاااران هااایپااذیری بااا پااژوهشتوافااق

؛ حااتمی  (1)شانگ و همکااران ؛ دی(75)روشندل و همکاران
و براساس صافت  ؛ (22)کانمک ؛(71)؛ میری و شیرازی(76)

؛ (79)بیراماای و همکااارانهااای شناساای بااا پااژوهشوظیفااه
شانگ ؛ دی(75)؛ روشندل و همکاران(70)کارانرستمی و هم
؛ بلومال و همکااران   (71)؛ برتچی و همکااران (1)و همکاران

هام  ، (29)؛ ولتیناگ (27)؛ کربی(25)؛ سزاس و همکاران(73)
 راستاست.

در خصو  تبیین عدم معناداری رابطاه غیرمساتقیم صافت    
پذیری به واسطه سازوکارهای دفاعی شاید بتوان گفت توافق

رنجورخویی صافتی اسات کاه در هار شارایطی      صفت روان

شناسای  تظاهرات منفی را با خود به دنبال دارد، صفت وظیفه
ی نیز صفتی است که تظااهرات مثبات آن در هماه شارایط    

پاذیری اگرچاه   کاملاً برجسته است، اما چه بسا صفت توافق
رود که طبق تعاریف تظاهرات مثبت را در بردارد و انتظار می

تری متوسل شوند اماا  این افراد به سازوکارهای دفاعی پخته
پاذیری زیااد در برخای از    پذیر است که توافقاین نیز امکان

اده دیگران از فرد شرایط به پیامدهای منفی از جمله سوءاستف
انجامد و در چنین شرایطی فرد به ناچار باه ساازوکارهای   می

دفاعی ناسازگارانه نظیر انکار و یا دلیل تراشی جهت اجتنااب  
رو اساتفاده افاراد   شاود و از ایان  یا توجیه شرایط متوسل می

پذیر از سازوکارهای دفاعی در طیفای نامشاخص قارار    توافق
 دارد.

گری سازوکارهای دفاعی در رابطه بین هدر تبیین نقش واسط
شناساای بااا رنجورخااویی و وظیفااهصاافات شخصاایتی روان

هااای تااوان گفاات ویژگاایپااردازی خودکشاای ماایاندیشااه
هاای مارتبط باا    گیری و رشد توانمنادی شخصیتی، بر شکل

گذارد. صافات  سازوکارهای دفاعی از دوران کودکی تأثیر می
وکارهای دفاااعی شخصاایت پاایش آمااادگی اسااتفاده از ساااز
کودکاان در  . (21)آوردرشدنایافته و ناسازگارانه را فراهم مای 

 جریان رشد با روابط متعارضی که با والدین خود تجرباه مای  
دهند و در عوض رشاد  کنند، حس امنیت خود را از دست می

آگاهی هیجانی و راهبردهای تنظیم هیجانی مؤثر با اجتنااب  
هاای  فردی بر دفااع های بینهای برانگیزنده تنشمحرکاز 

ابعااد شخصایت و کارکردهاای    . (57)کنناد بیشتری تکیه می
شناختی و جسامانی  های روانعی با قدرت تحمل آشفتگیدفا

در ارتباط است و بنابراین بر مقابله مؤثر با متکای شادن بار    
ری شناختی و ظرفیت فرد برای تحمال پریشاانی   پذیانعطاف

رنجورخااو و ساابک شخصاایت روان. (52, 21)اثرگااذار اساات
 گرانه و راهبردهاای مقابلاه  شناختی نشخواری و خودسرزنش

گیاری و  ای منفعلانه، ادراک موقعیتی و هیجانی فرد، تصمیم
دهاد و رویادادهای   تاأثیر قارار مای    متعاقباً رفتار او را تحات 

شاوند، از  زا برای این افراد غیرقابل تحمل ارزیاابی مای  تنش
نمایاد و  منظر این افراد مادیریت ایان رویادادها دشاوار مای     

تنش به همراه حس شکست  - پذیری ارثیالگویی از بیماری
گرا فراهم خوردن و در دام افتادن را در مقابل رفتار خودکشی

 .(55-59, 29)آوردمی
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ها به شاکل  گرایی قدرت کنترل تکانهوجدانشناسی و وظیفه
. شودکه احساس شایستگی را موجب می مطلوب جامعه است

 کننده رفتاار تکلیاف  شناس تسهیلهمچنین شخصیت وظیفه
هایی مانند تفکر قبال از  محور است که ویژگیمحور و هدف

هاا، رعایات   ها و تکاناه ، به تأخیراندازی ارضای خواستهعمل
بنادی تکاالیف را در   قوانین، هنجارها و سازماندهی و اولویت

افارادی کاه میازان پاایینی از وظیفاه      . (51, 56)گیارد برمی
شناساای دارا هسااتند خودکارآماادی پااایین و ناامیاادی و     

ای فعاال و مقابلاه   تکانشگری بالا؛ فقدان راهبردهای مقابلاه 
و رفتارهایی مبنی بر  (51, 29)مدار و بازسازی شناختیمسئله
ا و احسااس شایساتگی را باروز    ها عقیده بودن به تواناییبی
دهند و در نتیجه پرخاشگری و عصبانیت در این افراد باه  می

ها احتماال  و این ویژگی (53)شودمیزان بیشتری مشاهده می
 و خشم را نسبت به خود نیاز افازایش مای    رفتار خودتنبیهی

 دهد.
های منفی را ثباتی عاطفی که تجربه هیجانعلاوه براین، بی
دهای  و پاساخ  (67)پذیری منفای عاطفه، (65)شودموجب می

رنجورخو است هیجانی از جمله مشکلات زیربنایی افراد روان
رنجورخاویی  (. ویژگای شخصایتی روان  2571)سانگ و شی، 

کناد  هایی را بر فرد تحمیل میها و اضطرابها، ترسنگرانی
هاای  های تحولی بالقوه را بارای یاادگیری مهاارت   و فرصت

از فارد سالب   ها در چارچوب رواباط اجتمااعی   تنظیم هیجان
 باا موقعیات   ماؤثر های فرد را برای مواجهه کند و تواناییمی

کناد. صافت   ها تضعیف میزا و حل کارآمد تعارضهای تنش
شناسی که در چارچوب یک فرآیناد تحاولی   شخصیتی وظیفه

های تحولی را برای انساجام دادن  بهنجار پدید آمده، فرصت
شاناختی،  گیاری الگوهاای   های اجتمااعی و شاکل  یادگیری

ساازد کاه موجاب    عاطفی و رفتاری کارآمد در فرد فراهم می
شاود. در نتیجاه باا    گری در افراد مای رشد مهارت خودتنظیم

متوسل شدن به سازوکارهای دفاعی رشدیافته این امکاان را  
هاای  ساازد تاا در مواجهاه باا موقعیات     برای خود فراهم می
مطلاوب مقابلاه   ای کارآمد و زا بتواند به شیوهبحرانی و تنش

 .(62)کند
ها سازوکارهای روانی ناهشیاری هستند که به سمت هر دفاع

های درونی و فشارزاهای بیرونای  دو فشارهای ناشی از تکانه
به ویژه فشارهایی که عزت نفس و خودپنداره فارد را تهدیاد   

هاا باا آگااهی هشایار     کنند و ممکن است با یکپارچگی آنمی

در شاوند.  ساختار شخصیتی فرد در هم شاکند، هادایت مای   
که سازوکارهای دفاعی در توالی رشادی مشخصای باه    حالی

آیند و کارکردی از رشد شخصیت سالم هستند اگار  وجود می
بیش از حد مورد استفاده قرار گیرند. سازوکارهای دفاعی کاه  

تر هساتند، مساتلزم تواناایی بیشاتر بارای ساازگاری باا        بالغ
احساسات  مؤثرتوانند به طور که میواقعیت هستند، به طوری

هاای  تهدیدکننده را بدون تحریف واقعیت از بین ببرند. دفااع 
نابالغ یا حتی ابتدایی با تغییر شدید محتوای ذهنی دردناک و 

. (21)شاود یا تحریف افراطی از واقعیت خارجی مشخص مای 
های خودکاری هساتند کاه   کنندهسازوکارهای دفاعی، تنظیم

ل رسااندن  قناهمااهنگی شاناختی و باه حادا    برای کااهش  
تغییاارات ناگهااانی در واقعیاات دروناای و بیروناای از طریااق  
تأثیرگذاری بر چگونگی ادراک حوادث تهدیدکننده وارد عمل 

تواند نقص اختلال در سازوکارهای دفاعی، می. (52)شوندمی
 ها را در پی داشته باشدو نارسایی در شناسایی و ابراز هیجان

در عین حال ظرفیت تنظیم هیجاانی شاخص موجاب     .(69)
شاناختی را  شود کاه انطبااق روان  می« ایگو»رد افزایش کارک
عاطفه بخشی از سیستم هشاداردهنده   .(60)کندمنعکس می

بسیار ابتدایی است که خود شخص و دیگران را از حالتی که 
سازد. عاطفه پاساخی  کند، آگاه میتجربه می« خود»در حال 

سریع و واکنشی به شدت خودکار است که تا حدودی تحات  
و سازوکارهای دفااعیش قارار دارد. وجاود و    « ایگو»نظارت 

سازد که عنصر ذهنای  را آشکار می شدت عاطفه این حقیقت
را درگیر خود کرده است و عاطفاه هماهناگ   « خود»مهمی 

گاذرد  چه که در ذهن فرد مای با آن ظهور کرده و در فهم آن
 .(65)کننده استکمک

سازوکارهای دفاعی که هم به صورت صفت در نظار گرفتاه   
زاهای که استرساند و هم به صورت حالت موقتی. زمانیشده

کند سازوکارهای دفاعی بالقوه زندگی بزرگسالی را تهدید می
عواطف منفی نظیار اضاطراب، احسااس     .(90)شوندفعال می

 های ناهشیار ناشای مای  رم از تعارضگناه، غم، ترس و یا ش
هاای  تکاناه  .(66)ها استاندازی دفاعها راهشوند و کارکرد آن

هاای  پرخاشگری با تغییر شکل و حذف و اجتناب از هیجاان 
دردآور نظیر گناه، شرمساری، آسیب و یا نگرانی از آگااهی از  

کنناد. ساازوکارهای مقابلاه و تنظایم     شخص محافظت مای 
های دردآور باه  هیجانی ناسازگارانه برای محافظت از هیجان

ساازوکارهای دفااعی    (61)کاولمن  از نظار . (65)روندکار می
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الگویی از احساسات، تفکر و رفتارهایی است که در پاسخ باه  
شوند و فرد را به اجتنااب از  ادراک خطر روانی برانگیخته می

های درونی یا اضاطرابی برخاساته از   آگاهی هشیار یا تعارض
سازد. به طورکلی سازوکارهای دفااعی  آمال و آرزوها قادر می
، مقااوم و خودکاار هساتند از طریاق     که ناهشیار، غیارارادی 
 های درونای، ای خا  از مواجهه با تعارضاجتناب و یا شیوه

هاا،  . دفااع (61)بخشاند شرایط روانی را ساازمان و بقااء مای   
صاورت   هایی هستند که در رویارویی با تعارض روانای تلاش
و  نمایناد ای ارادی را تسهیل مای گیرند و رفتارهای مقابلهمی

از این جهت قطعات زیربنایی شخصیت بزرگسال هستند کاه  
باا ایان    .(61)زنندهیجانی فرد را رقم می - کارکرد اجتماعی

های تواند از پاسخها میاستفاده نامناسب و افراطی از آن وجود
کاه مقابلاه   مفید جلوگیری به عمل آورد به طاوری  ایمقابله

هاای افساردگی و اضاطراب و    هیجانی و اجتناابی باا نشاانه   
ای کاه  خصومت بیشتر در ارتباط اسات. راهبردهاای مقابلاه   

ه مشکلات و انکار گسستگی و تجزیه و اجتناب از تفکر دربار
گیرند با افازایش متنااق    زا در برمیها را در شرایط تنشآن

در دو ساازوکار   .(63)های سرکوب شده هماراه اسات  اندیشه
هاای خاویش   رنجور و ناپخته افاراد از تجرباه احسااس   روان

کنند، اما این به معنای از بین رفاتن آن احسااس   اجتناب می
نیساات و احساااس نادیااده گرفتااه شااده، خااود را در قالااب  

ز کنتارل  دهد که در برخی مواقع خاارج ا رفتارهایی نشان می
که، سازوکارهای دفاعی پختاه باا واقعیات    درحالی .(15)است

دهای مناساب و ساازنده باه مشاکلات      آزمایی خوب و پاسخ
هاای ساازگارانه،   تار از دفااع  استفاده کام . (90)مرتبط هستند

ثبااتی  هاا و بای  مقابله غیرانطباقی، ناتوانی در تنظیم هیجاان 
ناپاذیری هیجاانی و   شاود کاه کنتارل   هیجانی را شامل مای 

 دهناد. افارادی  رفتاری نظیر خشم و پرخاشگری را نتیجه می
کنند احتماالاً  های ناسازگارانه بیشتری استفاده میکه از دفاع

کنند و از خود اجتناب خشم بیشتری را نسبت به خود ابراز می
 هاای منفای مای   انو انکار را که موجب افزایش تجربه هیج

دهند زیارا  عنوان راهی برای مقابله با تنش نشان میشوند به
ای فاقد ابزارهای لازم برای درگیر شدن در راهبردهای مقابله

 .(19-17)تر هستندانطباقی
شااناختی ارائااه داد کااه در آن الگااویی آساایب 7326فرویااد 

ها شخص احساس درماندگی را زا که در آنبرویدادهای آسی
 کند که با اضطراب در هم شکننده مشاخص مای  تجربه می

هاای  از مواجاه باا محارک   « ایگاو »شود که به موجاب آن  
، بدین ترتیاب  (10)کندزننده بالقوه در آینده اجتناب میآسیب

نه باعااا اسااتفاده از وقااوع اضااطراب در قالااب یااک نشااا 
تکارار  »براسااس مفهاوم   . (23)شاود سازوکارهای دفاعی می

ای حتای  که فروید مطرح کرد انسان به هر وسایله « اجباری
حاضار اسات از ایان    « ایگاو »رنج دیدن و پرخاش نسبت به 

های دوباره و دوباره اجتنااب  ده و آسیبزننهای آسیبمحرک
 زا مای کند. بدین ترتیب فروید پیشنهاد کارد تجاارب آسایب   

هاای  هاای باالقوه از آسایب   توانند اشخا  را تسالیم نشاانه  
گرایانه در این محتمل سازد و بدین ترتیب اقدامات خودکشی
پذیری صاورت  دیدگاه دفاعی است که برای اجتناب از آسیب

 .(10)گیردمی
بندی، عواطفی نظیر احساس شرم و گناه که هم در یک جمع
شاوند و هام از سابک    هاای ناهشایار ناشای مای    از تعاارض 

رنجور و های روانگری در شخصیتنشخواری و خودسرزنش
هاا در  ها و تکاناه ناتوانی در به تأخیر انداختن ارضای خواسته

شناسی بالایی برخاوردار نیساتند   که از وظیفه هاییشخصیت
موجب متوسل شدن شخص به سازوکارهای دفاعی مختلاف  

شااوند. سااازوکارهای دفاااهی باارای تنظاایم هیجااانی و ماای
های دردآور نظیر احساس شرم و گنااه و  محافظت از هیجان

روند و از آگاهی از شاخص  های پرخاشگرانه به کار میتکانه
هاای  دفااع  گارا کاه از  راد خودکشای افا کنناد.  محافظت می
 از عواطاف ناخوشاایند درونای    کنند یااستفاده می ناسازگارانه
با گذشت زمان ناچاراً به دلیل رفتارهایی کاه   کننداجتناب می

دهند با شدت بیشتری با این عواطاف روبارو   از خود بروز می
 شده و از آنجا که از توانایی مقابله انطباقی و سازگار برخوردار

دهناد، خشام را   های مناسبی نمای ها پاسخنیستند و به تنش
 شوند.پردازی خودکشی میمتوجه خود ساخته و درگیر اندیشه

براساس نتایج حاصل از پژوهش حاضر از آنجاکه نمونه مورد 
دادناد  بررسی را در پژوهش حاضر افراد غیربالینی تشکیل می
شااود، ماایبااه مساائولین، بااالینگران و درمااانگران پیشاانهاد 

طور خدمات بهداشت و سلامت های همگانی و همینآموزش
 گرا باا اندیشاه  روان را طوری ترتیب دهند که افراد خودکشی

پردازی و اقدامات خودکشی بتوانناد باه طاور رایگاان و باه      
سااهولت از ایاان خاادمات بهااره گیرنااد و بااا ساانجش ساانخ 

طااور هااای ایان افااراد و هماین  شخصایتی و پاایش آماادگی  
هاا  ی متناسب با این عوامل خطر به آنهایارهای درمانسازوک
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که بستری را فراهم بیاورناد کاه آگااهی    ارائه دهند به طوری
 فرد را نسبت به تجارب درونی و بیرونای و چگاونگی پاساخ   

ها بالا ببرند و بدین ترتیب فرد بتواند بدون استفاده دهی به آن
پاذیرش ایان    جتناب باا از سازوکارهای دفاعی ناسازگارانه و ا

ه مقابله سازگار و انطبااقی باا   ها را یکپارچه کند و بتجارب آن
 ها بپردازد.آن

بینی باه دسات آماده در    در تبیین توان ضعیف ضرایب پیش
 تاوان گفات همچناان   پردازی خودکشی میبینی اندیشهپیش
 ایپدیاده  خودکشای  اسات،  شده اشاره آن به نیز ترپیش که

 روانشاناختی،  بیولاوژیکی،  امال عو عوامال  و است چندعلیتی
رو، سااهم ناااچیز اثرگذارنااد. از ایاان آن رخااداد در اجتماااعی

بینای  متغیرهای ماورد بررسای در پاژوهش حاضار در پایش     
توان براین اساس تبیاین کارد   پردازی خودکشی را میاندیشه

بینای  که متغیرهای بسیاری در تعامال باا یکادیگر در پایش    
مطالعه هماه جانباه آنهاا    خودکشی نقش دارند که بررسی و 
نمونه ماورد مطالعاه در   مستلزم وقت و هزینه بسیاری است. 

دادند که با وجود پژوهش حاضر را افراد غیربالینی تشکیل می
که براساس پیشینه پژوهشی موجود لزوم مطالعه در ایان  این

خورد ممکان اسات ایان افاراد باه دلایال       افراد به چشم می
تمکین ماالی  سب خوردن، عدم ترس از برچمختلف از جمله 

و اراده کافی برای درمان باه مراکاز درماانی و متخصصاین     
پزشک مراجعه نکرده باشاند کاه ایان امار     روانشناس و روان

موجب عدم پذیرش هر چه بیشتر مشکلات و انکاار در ایان   
افراد شود و بدین صورت نتایج پژوهش را نیاز تحات تاأثیر    

ن وجاود دارد کاه تکمیال    امکاا  دهد. در نهایت ایان قرار می
 از خاارج  و کنناده  خساته  هاا کنندهشرکت برای هاپرسشنامه
 حوصالگی بی با سؤالات از برخی به طوریکه به بوده حوصله
اگرچه کاه از جملاه نقااط قاوت پاژوهش       .باشند داده پاسخ

پردازی خودکشی در جمعیت توان به بررسی اندیشهحاضر می
هر پژوهشی در بطن خاود  ل، غیربالینی اشاره کرد. با این حا

در ایان پاژوهش از ابازار خودگزارشای     هایی دارد. محدودیت
پردازی خودکشی اساتفاده شاد کاه    گیری اندیشهبرای اندازه

ممکن است افراد باه صاورت آگاهاناه و ناآگاهاناه ساعی در      
مطلوب جلوه دادن خود و انکار میل باه مارگ و خودکشای    

ر پاژوهش حاضار را افاراد    نمونه مورد مطالعه د کرده باشند.
کاه براسااس   دادند کاه باا وجاود ایان    غیربالینی تشکیل می

پیشینه پژوهشی موجود لزوم مطالعه در این افاراد باه چشام    

خورد ممکن است این افراد باه دلایال مختلاف از جملاه     می
تمکاین ماالی و اراده کاافی    ترس از برچسب خوردن، عادم  
شاناس و  ین روانماانی و متخصصا  برای درمان به مراکاز در 

پزشک مراجعه نکرده باشند که ایان امار موجاب عادم     روان
پذیرش هر چه بیشتر مشکلات و انکار در این افاراد شاود و   

 دهد.بدین صورت نتایج پژوهش را نیز تحت تأثیر قرار می
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