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Abstract
Introduction: Suicide is considered one of the most serious mental health crises worldwide, with 
rates continuing to rise in recent years. The present study aimed to predict suicidal ideation based on 
cognitive emotion regulation, fear of negative evaluation, and mental health in women with addiction.
Methods: This study employed a descriptive-correlational design. The statistical population 
comprised all women with addiction who had been referred to addiction treatment centers in Ahvaz 
in 2023, from which 210 individuals were selected using convenience sampling. Data were collected 
using the Beck Scale for Suicidal Ideation (Beck, 1961), the General Health Questionnaire (Goldberg, 
1979), the Fear of Negative Evaluation Scale (Leary, 1983), and the Cognitive Emotion Regulation 
Questionnaire (Gross & John, 2003). Data were analyzed using Spearman's correlation coefficient 
and multiple regression analysis in SPSS version 24.
Result: The results indicated significant relationships between cognitive emotion regulation, fear 
of negative evaluation, and mental health with suicidal ideation (p < 0.05). Furthermore, all three 
variables — cognitive emotion regulation, fear of negative evaluation, and mental health — were 
significant predictors of suicidal ideation (p < 0.001).
Conclusions: The findings suggest that cognitive emotion regulation, fear of negative evaluation, and 
mental health are each relevant factors that should be considered in the planning and development of 
suicide-related interventions for high-risk groups, particularly women with addiction. Mental health 
professionals are therefore encouraged to place particular emphasis on suicide prevention and mental 
health promotion within this population.
Keywords: Suicide, Cognitive emotion regulation, Fear of negative evaluation, Mental health, 
Addiction.

  Iranian Journal of Rehabilitation Research in Nursing                                                  Original Article

http://dx.doi.org/10.22034/IJRN.12.1.1


					 مقاله پژوهشی    نشریه پژوهش توانبخشی در پرستاری

پیش بینی افکار خودکشی بر اساس تنظیم شناختی هیجان، ترس از ارزیابی منفی اجتماعی و 
سلامت روان در زنان معتاد شهر اهواز

خدیجه بنده الهی1*، مرتضی بنده الهی2

1-کارشناس ارشد، روانشناسی بالینی، آموزگار اداره آموزش و پرورش استان مرکزی، ایران.
2- دکتری تخصصی زبان و ادبیات فارسی، دانشگاه تهران، استادیار اداره آموزش و پرورش خوزستان، ایران.

*نویسنده مسئول: خدیجه بنده الهی، کارشناس ارشد روانشناسی بالینی، معلم، اداره آموزش و پرورش، استان مرکزی، ایران.
 Bandehalahi@gmail.com  :ایمیل

دریافت مقاله: 1404/4/18                                        پذیرش مقاله: 1404/12/1

چکیده
مقدمــه: خودکشــی بــه عنــوان یکــی از جــدی تریــن  مســائل بهداشــت روانــی در جهــان مطــرح اســت کــه در ســال هــای اخیــر رونــد 
ــا هــدف پیش‌بینــی افــکار خودکشــی بــر اســاس تنظیــم شــناختی هیجــان، تــرس از  رو بــه رشــدی داشــته اســت. پژوهــش حاضــر ب

ارزیابــی منفــی اجتماعــی و ســامت روان در زنــان معتــاد انجــام شــد. 
روش کار: پژوهــش حاضــر از نــوع توصیفــی بــا روش همبســتگی بــود. جامعــه آمــاری شــامل کلیــه زنــان معتــاد بود کــه در ســال 1402 
بــه مراکــز  تــرک اعتیــاد شــهر اهــواز مراجعــه کــرده بودند،کــه از میــان آنهــا تعــداد 210 نفــر بــا اســتفاده از روش نمونه‌گیــری دردســترس 
انتخــاب شــدند. ازپرسشــنامه افــکار خودکشــی بــک )1961(، پرسشــنامه ســامت عمومــی گلدبــرگ )1979(، پرسشــنامه تــرس از ارزیابــی 
منفــی لــری )1983( و پرسشــنامه تنظیــم شــناختی هیجــان گــراس و جــان )2003( اســتفاده شــد. جهــت تجزیــه و تحلیــل داده هــا از 

روش تحلیــل ضریــب همبســتگی اســپیرمن و تحلیــل رگرســیون چندگانــه بــا کمــک نــرم افــراز SPSS 24  اســتفاده شــد.
یافتــه هــا: نتایــج نشــان داد بیــن تنظیــم شــناختی هیجــان، تــرس از ارزیابــی منفــی اجتماعــی و ســامت روان بــا افــکار خودکشــی 
رابطــه وجــود دارد )P>0/05(. همچنیــن هــر ســه متغیــر تنظیــم شــناختی هیجــان، تــرس از ارزیابــی منفــی اجتماعــی و ســامت روان، 

 .)P>0/001( ــد افــکار خودکشــی را پیــش بینــی می‌نماین
نتیجــه گیــری: مطالعــه نشــان مــی دهــد کــه مــی تــوان گفــت کــه توجــه و بــه کارگیــری هــر ســه متغیــر تنظیــم شــناختی هیجــان، 
تــرس از ارزیابــی منفــی اجتماعــی و ســامت روان در برنامــه ریــزی و تدویــن مداخــات مربــوط بــه خودکشــی در گروه‌هــای پرخطــر 
خصوصــا زنــان دارای اعتیــاد لازم اســت. بنابرایــن بــه متخصصــان ســامت روان توصیــه مــی شــود جهــت پیشــگیری از خودکشــی و 

بهبــود بهداشــت روانــی توجــه ویــژه داشــته باشــند.
کلیدواژه ها: خودکشی، تنظیم شناختی هیجان، ترس از ارزیابی منفی، سلامت روان، اعتیاد.
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مقدمه
خودكشــي یکــی از معضــات عمــده بهداشــت عمومــی اســت و 
نقــش اساســی در بــه خطــر افتــادن ســامت روانــی جامعــه ایفــا 
مــی کنــد )1(. ســازمان بهداشــت جهانــی، خودکشــی را بــه عنــوان 
عمــل خاتمــه دادن عمــدی، آگاهانــه و ارادی بــه زندگــی خویــش 
ــد طبــق آمــاره منتشــره از ســوی ایــن ســازمان ســالانه  مــی دان
حــدود یــک میلیــون نفــر دســت بــه خودکشــی مــی زنــد، پیــش 

ــون  ــداد 1/5 میلی ــن تع ــال 2020 ای ــه در س ــود ک ــی ش ــی م بین
نفــر در ســال رو بــه افزایــش اســت )2(. میــزان شــیوع خودکشــی 
در جوامــع مختلــف تــا حــدی متفــاوت اســت براســاس تحقیقــات 
انجــام گرفتــه، ایــران پــس از چیــن و هندوســتان ســومین کشــور 
جهــان اســت کــه در آن خودکشــی موفــق زنــان افزایــش یافتــه و 
در حــال پیشــی گرفتــن از آمــار خودکشــی مــردان اســت. آخریــن 
گــزارش هــای حاکــی ازآن اســت کــه میــزان خودکشــی درایــران، 
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اســتان هــای ایــام، همــدان و کرمانشــاه بالاتریــن نــرخ را دارنــد 
ــی  ــه شــمار م ــر خطــر ب ــام یکــی از ســه اســتان پ و اســتان ای
ــکاران )2023( در  ــری و هم ــوق دلی ــای ف ــه ه ــد یافت رود در تائی
پژوهــش خــود بــه ایــن نتیجــه رســیدند کــه میــزان خودکشــی در 
ــه افزایــش اســت )1, 3(. خودکشــی  ــران در اســتان ایــام رو ب ای
یازدهمیــن علــت مــرگ در کل جمعیــت و چهارمیــن علــت اصلــی 
ــا 19 ســاله مــی باشــد )4, 5(.  ــراد 15 ت ــن اف ــر در بی مــرگ و می
ــای  ــن  شــاخص ه ــه خودکشــی از مهمتری ــدام ب خودکشــی و اق
بهداشــت روانــی افــراد جامعــه بــه حســاب  مــی آیــد کــه معلــول 
فاکتورهــای متعــددی بــوده و مــواردی هــم چــون ســن، جنــس، 
وضعیــت تاهــل، عوامــل اقتصــادی، بعــد خانــواده، ســو ء مصــرف 
مــواد، کشــمکش و طــاق بیــن والدیــن، عــدم حمایــت اجتماعــی، 
بیمــاری جســمی و روانــی، بیــکاری، بــه ویــژه افســردگی و افــکار 
خودکشــی همگــی از عوامــل مرتبــط بــا اقــدام بــه خودکشــی مــی 
باشــند)6(. مطالعــه ســوکو و همــکاران )2008( کــه در ایتالیــا روی 
4712 نفــر انجــام شــد، نشــان داد کــه شــیوع افــکار خودکشــی، 
نقشــه و اقــدام بــه خودکشــی در طــول عمــر بنابــر شــرایط مختلف 
متفــاوت اســت، احتمــال کشــیدن نقشــه و  اقــدام بــه خودکشــی 
ــی بیشــتر  در کســانی کــه ســابقه افــکار خودکشــی داشــتند، خیل
ــوده اســت )2(. یکــی دیگــر از متغیــر هــای روانشــناختی موثــر  ب
بــر افــکار خودکشــی، تنظیــم هیجــان مــی باشــد )7, 8(. شــواهد 
ــن  ــان از مهمتری ــناختی هیج ــم ش ــه تنظی ــت ک ــی ازآن اس حاک
ــم  ــت )9(. تنظی ــامت روان اس ــطح س ــر برس ــای موث ــر ه متغی
هیجــان فرآینــدی اســت کــه افــراد از طریــق آن، هیجانهــای خــود 
را به‌صــورت هشــیار یــا ناهشــیار تنظیــم و تعدیــل می‌کننــد)10(. 
ــناختی  ــم ش ــای تنظی ــه راهبرده ــد ک ــان می‌ده ــات نش تحقیق
هیجانــی بــا فکــر خودکشــی همبســتگی مثبــت دارد بــه ایــن معنــا 
کــه هــر چــه اســتفاده از ایــن راهبــرد بــه ایــن ‌وســیله بیشــتر شــود 
ــد.  ــش می‌یاب ــی افزای ــر خودکش ــا فک ــا ب ــتگی آنه ــزان همبس می
ــراد  ــزان آگاهــی و شــناخت اف ــش می ــا افزای ــه ب ــی ک ــا در حال ام
ــی  ــرات هیجان ــا اث ــه ب ــرای مقابل ــا ب ــن راهبرده ــتفاده از ای در اس
ایــن میــزان همبســتگی کاهــش می‌یابــد )11, 12(. تنظیــم 
ــر در ســامت  ــن عوامــل موث شــناختی هیجــان یکــی از مهمتری
ــی در  ــش مهم ــی نق ــامت روان ــی س ــت. از طرف ــراد اس روان اف
تضمیــن پویایــی و کارآمــدی افــراد هــر جامعــه ایفــا می‌کنــد )13(. 
نتیجــه پژوهــش پوتوچنــی و همــکاران، )2022( نشــان داد تنظیــم 
شــناختی هیجــان از متغیرهــای تاثیرگــذار برافــکار خودکشــی مــی 
ــا افــکار  باشــد )14(. از جملــه متغیــر روانشــناختی دیگــری کــه ب
خودکشــی ارتبــاط دارد ســامت روان اســت )15(. ســامت روانــی؛ 

ــر، درصــد  ــه و تفک ــن و اندیش ــدي از ســامت ذه ــی بهره‌من یعن
ــل توجهــی از بیماري‌هــاي جســمانی، ریشــه‌ي روان‌شــناختی  قاب
دارنــد و بهره‌منــدي از بهداشــت روان می‌توانــد بــر ســامت 
ــم  ــامت جس ــا،ً س ــد و متقاب ــته باش ــی داش ــر مثبت ــم اث جس
ــه احســاس امنیــت درون و  ــراي رســیدن ب نیــز بســتر مناســبی ب
ــی  ــاي آدم ــرش و باوره ــوع نگ ــت. ن ــن و روان اس ــامت ذه س
دربــاره‌ي زندگــی و محیــط پیرامــون خــود و نیــز تعهــدات ارزشــی 
و ویژگی‌هــاي زندگــی فــردي و اجتماعــی انســان، در بهره‌منــدي 
ــاد  ــراد معت ــد )16(. اف ــوب بســیار اثرگذارن ــی مطل از بهداشــت روان
بــه علــت مصــرف مــواد دچــار مشــکلات روانــی بیشــتری 
ــار آن شــوند،  ــال دارد دچ ــه احتم هســتند. یکــی از مشــکلاتی ک
افســردگی و افــکار خودکشــی هســتند. مطالعــات متعــددی نشــان 
داده اســت کــه افــراد معتــاد نســبت بــه افــراد فاقــد ایــن مشــکل، 
ــد )17, 18(. نتیجــه  ــکار خودکشــی بیشــتری دارن افســردگی و اف
پژوهــش طباطبایــی نیــا و همــکاران، )2022( نشــان داد زیرمقیاس‌ 
ــی و  ــم اضطراب ــمانی، علائ ــم جس ــه علائ ــامت روان از جمل س
اختــال خــواب و افســردگی ارتبــاط مثبــت معنــی‌داری بــا افــکار 
ــان  ــاد به‌خصــوص زن ــراد معت ــد )19(. از ســویی اف خودکشــی دارن
به‌علــت طــرد شــدن از خانــواده و جامعــه، دچــار تــرس از ارزیابــی 
ــه دنبــال آن تــرس از ارزیابــی شــدن توســط دیگــران  منفــی و ب
هســتند)20(. زیــرا تــرس از ارزیابــی منفــی بــه عنــوان تمایــل بــه 
ــروز  ــال ب ــه احتم ــود ک ــف می‌ش ــی تعری ــاب از موقیعت‌های اجتن
نتایــج منفــی و احســاس شرمســاری ناشــی از آن، چــه بــه صــورت 
فرضــی و چــه بــه صــورت واقعــی وجــود دارد )20(. در تائیــد یافتــه 
هــای فــوق نتایــج پژوهــش اســدی و همــکاران، )2018( بــه ایــن 
نتیجــه رســیدندکه افــراد معتــاد بــه علــت اعتیــاد و طــرد شــدن از 
جامعــه و بــه خصــوص افــراد خانــواده بیشــتر اســترس، اضطــراب 
ــن  ــد و از ای ــه می‌نمای ــی اجتماعــی تجرب ــی منف ــرس از ارزیاب و ت
رو افــکار خودکشــی بیشــتری دارنــد )21(. اعتیــاد بــه مــواد مخــدر 
ــد.  ــروزه می‌باش ــایع ام ــی ش ــائل اجتماع ــیب‌ها و مس ــی از آس یک
ــدگان  ــرف کنن ــداد مص ــال 2013، تع ــه‌ای در س ــاس مطالع براس
ــه  ــد افزایــش یافت ــه بع ــی از ســال 2008 ب ــواد مخــدر غیرقانون م
اســت )22, 23(. شــاید روزگاری ایــن مســئله خــاص مــردان بــود، 
امــا امــروزه بــا یکســان شــدن نقــش زنــان و مــردان در پدیده‌هــای 
ــدن از  ــت، دور ش ــینی و صنع ــد شهرنش ــل رش ــه دلی ــی ب اجتماع
ــه  ــارج از خان ــان در خ ــه کار زن ــتغال ب ــنتی، اش ــی س ــیوه زندگ ش
ــان نیــز هماننــد مــردان تحــت تاثیــر  ســبب شــده اســت کــه زن
پدیده‌هــای اجتماعــی از جملــه اعتیــاد قــرار بگیرنــد. زنان از اقشــار 
مهــم در جامعــه و رکــن خانــواده هســتند. مصــرف مــواد در زنــان 
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اغلــب بــا آســیب‌های اجتماعــی از قبیــل فــرار از خانــه، تجــاوز و 
فقــر همــراه اســت در نتیجــه یــک زن معتــاد نــه تنهــا خــود گرفتار 
پیامدهــای فــردی و اجتماعــی می‌شــود بلکــه فرزنــدان و خانــواده 
ــت  ــواده سس ــتون خان ــرد و س ــرار می‌گی ــر ق ــت تاثی ــز تح او نی
می‌شــود. بــا توجــه بــه اینکــه زنــان، نقــش مهــم و انکارنشــدنی 
در ثبــات خانــواده و جامعــه، حفــظ بهداشــت روانــی افــراد خانــواده 
دارنــد، یکــی از ارکان مهــم توســعه هــر کشــوری می‌باشــند، از این 
رو هــر آســیبی بــه ایــن قشــر می‌توانــد تبعــات فــردی و اجتماعــی 
بســیاری را به‌دنبــال داشــته باشــد. از آنجایــی کــه عوامــل تنظیــم 
هیجــان شــناختی و همچــون تــرس از ارزیابــی منفــی اجتماعــی و 
ســامت روان در شــکل گیــری خودکشــی نقــش دارنــد و پژوهش 
جامعــی کــه بــه بررســی نقــش ایــن متغیــر هــا بپــردازد تاکنــون 
انجــام نگرفتــه اســت، از ایــن رو پژوهــش حاضــر بــا هــدف پیــش 
ــر اســاس تنظیــم شــناختی هیجــان،  بینــی افــکار خودکشــی را ب
تــرس از ارزیابــی منفــی اجتماعــی و ســامت روان در زنــان معتــاد 

شــهر اهــواز انجــام پذیرفــت.

روش کار
ــود.  ــتگی ب ــوع همبس ــی، از ن ــی- تحلیل ــر توصیف ــش حاض پژوه
جامعــه آمــاری کلیــه زنــان معتــاد شــهر اهــواز بــود کــه در ســال 
ــژه  ــاد وی ــان اعتی ــز درم ــه مراک ــاد ب ــرک اعتی ــل ت ــه دلی 1402ب
زنــان مراجعــه کــرده بودنــد، کــه از بیــن آنهــا بــر اســاس جــدول 
ــماری  ــری سرش ــه گی ــق روش نمون ــر، از طری ــورگان210 نف م
انتخــاب شــدند. روش جمــع آوری داده هــا بــه ایــن صــورت بــود 
ــز  ــت مراک ــه و فهرس ــواز مراجع ــتی اه ــازمان بهزیس ــه س ــه ب ک
ــراد  ــان آنهــا اف ــان دریافــت شــد. و از می ــژه زن ــاد وی ــان اعتی درم
ــات  ــه و توضیح ــر ارائ ــورد نظ ــنامه‌های م ــرایط، پرسش ــد ش واج
لازم تشــریح شــد. از جملــه مهمتریــن ملاک‌هــای ورود بــه 
ــابقه ســوء  ــت حضــور در پژوهــش، دارای س ــان رضای ــه زن مطالع
مصــرف مــواد بــه تریــاک و شیشــه در گذشــته یــا حــال، علاقــه 
منــد جهــت مصاحبــه یــا تکمیــل پرسشــنامه و مراجعــه کننــده بــه 
مراکــز دولتــی تــرک اعتیــاد بانــوان بــود. همچنیــن از دســت دادن 
هــر کــدام از مــاک هــای ورود بــه مطالعــه، عــدم پاســخ دهــی 
دقیــق بــه ســوالات پرسشــنامه و انصــراف از ادامــه همــکاری، از 
ــود. جهــت  ــه مطالعــه ب جملــه مهمتریــن مــاک هــای خــروج ب
تجزیــه و تحلیــل داده هــا از روش  داده‌هــا با اســتفاده از رگرســیون 
چندگانــه  همبســتگی اســپیرمن بــا اســتفاده از نــرم افــزار                                                                                                  

ــد. ــتفاده ش SPSS 24 اس

پرسشنامه افکار خودکشی بک

ــه  ــه ب ــه اســت ک ــنجی 19 گوی ــراز خودس ــک اب ــاس ی ــن مقی ای
ــرح  ــار و ط ــرش، رفت ــری نگ ــدازه گی ــازی و ان ــکار س ــور آش منظ
ــس  ــک، کواک ــط ب ــی توس ــه  خودکش ــدام ب ــرای اق ــزی ب ری
وویســمن در ســال 1979تهیــه شــده اســت. شــیوه پاســخ دهــی 
بــه هــر گویــه آن از صفــر تــا 2 اســت. نمــره کل فــرد براســاس 
جمــع نمــره هــا محاســبه مــی شــود کــه از صفــر تــا 38 متغیــر 
اســت. پنــج ســوال اول ایــن پرسشــنامه، تســت هــای غربالگــری 
و پاســخ ایــن ســوالات نشــان دهنــده تمایــل یــا عــدم تمایــل بــه 
ــه  ــا غیــر فعــال اســت. تفســیر امتیــاز کلــی ب خودکشــی فعــال ی
ــده عــدم  ــا 5 نشــان دهن ــر ت ایــن صــورت اســت کــه نمــره صف
ــکار  ــده داشــتن اف ــا 19 نشــان دهن ــکار خودکشــی، 6 ت وجــود اف
خودکشــی و 20 تــا 38 نشــان دهنــده آمادگــی جهــت خودکشــی 
اســت. در مطالعــه بــک و همــکاران پایایــی ایــن ابــراز 0/96 و در 
داخــل ایــران نیــز اصفهانــی و همــکاران )2024(. گــزارش دادنــد 
کــه ضریــب آلفــای کرونبــاخ 0/82 بدســت آمــد کــه نشــان دهنده 

ــکار خودکشــی اســت )23(. ــراز ســنجش اف ــی مناســب اب پایای
پرسشنامه تنظیم شناختی هیجان

ــی  ــی و اعتباریاب ــراس )2002( طراح ــط گ ــنامه توس ــن پرسش ای
شــده اســت )24(. ایــن پرسشــنامه شــامل 10 گویــه بســته پاســخ  
براســاس طیــف پنــج درجــه ای لیکــرت اســت، پرسشــنامه دو بعــد 
فرونشــانی )گویــه هــای 9،6، 4، 2( و ارزیابــی مجــدد )گویــه هــای 
ــوالات  ــد. س ــی ده ــرار م ــنجش ق ــورد س 10، 8،7، 5، 3، 1( را م
ــره  ــا )1( نم ــم )7( کام ــا موافق ــف لیکــرت از کام براســاس طی
گــذاری مــی شــوند. هرچــه میــزان نمــره بــه دســت آمــده بالاتــر 
ــرد مــی باشــد  ــر در ف ــم بالات ــی تنظی ــده توانای باشــد نشــان دهن
)پرزســنچز 2002(. در پژوهــش دلــووه و همــکاران )2022( روایــی 
ــا از 0/73  ــاس ه ــرده مقی ــرای خ ــی 0/69 و ب ــق بازآزمای از طری

ــا79/ محاســبه گردیــد )25(. ت
پرسشنامه سلامت روان         

پرسشــنامه ســامت روان GHQ- 28  کــه شــامل 4 خــرده مقیاس  
28 ســوال مــی باشــد. ســوال هــا بــه بررســی وضعیــت روانــی فرد 
در یــک مــاه اخیــر مــی پــردازد. هــر خــرده مقیــاس دارای 7 ســوال 
اســت کــه بــه ترتیــب مربــوط بــه خــرده مقیــاس هــای علائــم 
جســمانی، اضطــراب و بــی خوابــی، اختــال در کارکــرد اجتماعــی 
و افســردگی اســت. تمــام ســوال هــا دارای 4 گزینــه اســت و نمــره 
گــذاری بــه روش ســنتی یــا لیکــرت انجــام مــی گیــرد. مطالعــات 
متعــدی نشــان داده روش لیکــرت موجــب افزایــش شــاخص هــای 
ــن  ــذاری ای ــور شــده اســت )29(. نمره‌گ ــون مذک غربالگــری آزم
آزمــون بــر اســاس مقیــاس لیکــرت )چهــار درجــه‌ای( می‌باشــد 
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)گلدبــرگ 1979(. بهــروزی و همــکاران )1390( پایایی پرسشــنامه 
بــا اســتفاده از روش آلفــای کرونبــاخ محاســبه نمودند، مقادیــر آن را 
بــرای 4 خــرده مقیــاس مذکــور بــه ترتیــب 0/618، 0/696، 0/719 
ــن پرسشــنامه را  ــی ای ــن پایای ــد، همچنی ــزارش نمودن و 0/853 گ

0/861 گــزارش کردنــد )26(.
پرسشنامه ترس از ارزیابی منفی

ــزان اضطــراب  ــه می ــن پرسشــنامه دارای 12 پرســش اســت ک ای
ــری                    ــدازه گی ــان را ان ــی آن ــی منف ــا ارزیاب ــراد ی ــده اف ــه ش تجرب
ــوال در  ــر س ــود را در ه ــت خ ــده وضعی ــخ دهن ــد. پاس ــی کن م
ــد  ــدق نمی‌کن ــز ص ــرت )هرگ ــه ای لیک ــج درج ــف پن ــک طی ی
ــد. در  ــی کن ــخص م ــد( مش ــدق می‌کن ــه ص ــا همیش ــا 5 تقریب ت
ــا  ــی ب ــی بازآزمای ــاخ 0/96 پایای ــای کرونب ــزان آلف ــی می پژوهش
ــد  ــزارش کردن ــاس گ ــرای مقی ــه 0/75 ب ــی 4 هفت ــه زمان فاصل

ــرای نمــره  ــاخ ب ــای کرانب ــب آلف ــه‌ای دیگــر ضرای )21(. در مطالع
ــت  ــذاری شــده مثب ــر مقیاس‌هــای ســوال‌های نمره‌گ ــی، و زی کل
ــا 0/8،  ــر ب ــب براب ــی به‌ترتی ــده منف ــذاری ش ــوال‌های نمره‌گ و س
0/82، 0/81 و ضرایــب بازآزمایــی بــا فاصلــه دو هفتــه بــرای نمــره 
ــا 0/79 گــزارش شــده اســت  کلــی، و زیرمقیاس‌هــا بیــن 0/77 ت

.)27(

یافته ها
ــه از  ــد ک ــی ده ــت شــناختی نشــان م ــای جمعی بررســی متغیره
210 نفــر آزمودنــی کــه بــه عنــوان نمونــه نهایــی انتخــاب شــدند، 
بیشــتر آنهــا در بــازه ســنی 20-30 ســال )53/8(، دارای تحصیلات 
ــا ســطح درآمــد متوســط )64/3(، مــادران )53/8(،  دبیرســتانی و ب

اکثــرا زنــان بیــکار )46/2( بودنــد.

جدول 1. مشخصات متغیرهای جمعیت شناختی شرکت کنندگان در پژوهش 

درصدتعدادگروه متغیرها 

سن

>202311/0
2011353/8تا30
312913/8تا40
<404521/4

تحصیلات
5727/1ابتدایی

13463/8دبیرستان
199/1دیپلم

با چه کسی زندگی می‌کنند

4521/4تنها
11353/8مادر
2913/8پدر

188/6دیگران
52/4والدین

شغل

188/6خانه‌دار
9746/2بیکار
2110کارمند

5827/6سایر مشاغل
167/6آزاد

درآمد

209/5خیلی کم
3215/2کم

13564/3متوسط
2311خوب

نتایــج جــدول2 نشــان مــی دهــد حاکــی از نرمــال بــودن توزيــع 
ــا  ــش فرض‌ه ــن پی ــدن ای ــد ش ــه تایی ــه ب ــا توج ــود. ب ــا ب داده‌ه

ــتفاده  ــپیرمن و رگرســیون اس ــب همبســتگی اس ــوان از ضری می‌ت
کــرد.
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جدول 2. نتایج آزمون کولموگراف- اسمیرنوف  با تمامی متغیرها پژوهش با افکار خودکشی

سطح معناداری k-s آماره متغیر

0 0/42 افکار خودکشی
0 0/49 تنظیم شناختی هیجان
0 0/50 سلامت روان
0 0/42 ترس از ارزیابی منفی اجتماعی

ــن تمامــی  ــج جــدول3 نشــان مــی دهــد کــه همبســتگی بی نتای
متغیــر هــای پژوهــش بــا افــکار خودکشــی رابطــه مثبــت معنــی‌دار 

و ســطح 95 درصــد وجــود دارد.

جدول 3. جدول ماتریس همبستگی بین تمامی متغیرهای پژوهش با افکار خودکشی 

12345678

11- افکار خودکشی
1*20/5- مقیاس علائم جسمانی

0/161-* 30/4- مقیاس علائم اضطرابی و  اختلال خواب
0/01-0/17-40.0- مقیاس کارکرد اجتماعی
0/40/70/01-* 50/84- مقیاس علائم افسردگی

0/41-0/60/0-0/5*0/32-6- ارزیابی مجدد
0/20/20/00/70/01-* 70/75- بازداری

ــم  ــر مقیاس‌هــای علائ نتایــج جــدول4 نشــان مــی دهــد کــه زی
جســمانی، علائــم اضطرابــی و اختــال خــواب، علائــم افســردگی 
ــاد  ــان معت ــکار خودکشــی زن ــده اف ــی کنن ســامت روان پیش‌بین

اســت )P>0/001(. در میــان علائــم جســمانی بــا ضرایــب تاثیــر 
)β( 0/8 و ســطح معنــاداری )P>0/001( تاثیــر بیشــتری در 

ــی دارد. ــکار خودکش ــده اف ــی کنن پیش‌بین

جدول 4. آزمون ضرایب رگرسیون زیر مقیاس سلامت روان جهت پیش بینی گرایش به خودکشی در زنان  معتاد پژوهش 

سطح معناداریtضرایب تاثیر)β(خطای معیارمتغیرها

0/001<2/28/083/6مقیاس علائم جسمانی
0/001<3/9-0/5-0/1مقیاس علائم اضطرابی و اختلال خواب

0/90/3-0/080/08-مقیاس کارکرد اجتماعی
0/001<0/12/416/8مقیاس علائم افسردگی

ــه  ــاره F ک ــاداری آم ــه معن ــد ک ــی ده ــدول5 نشــان م ــج ج نتای
ــیله  ــه‌ وس ــاد ب ــان معت ــی زن ــکار خودکش ــی اف ــدل پیش‌بین م
ــرس از  ــناختی هیجــان و ت ــم ش ــای ســامت روان، تنظی متغیره
ارزیابــی منفــی اجتماعــی بــه خوبــی قــادر بــه بــرازش دادن داده‎ها 
در ایــن زمینــه اســت و نیــز نشــان‌دهنده قدرتمنــدی همبســتگی 
چندگانــه متغیرهــای پیش‌بیــن پژوهــش بــا متغیــر مــاك اســت. 
 )R2( و ضریــب تعییــن )R( به‌عــاوه میــزان همبســتگی چندگانــه

ــد  ــر می‌توان ــیونی حاض ــدل رگرس ــه م ــد ک ــان می‌ده ــز نش نی
ــه  ــوری ک ــد، به‌ط ــرازش ده ــی ب ــش را به‌خوب ــای پژوه داده‌ه
مولفه‌هــای ســامت روان، قــادر بــه تبییــن نزدیــک 0/7،  مولفــه 
تنظیــم هیجــان، قــادر بــه تبییــن نزدیــک 0/7 و تــرس از ارزیابــی 
منفــی اجتماعــی، قــادر بــه تبییــن نزدیــک 0/4 از تغییــرات افــکار 

خودکشــی زنــان معتــاد هســتند.
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جدول 5.  آزمون رگرسیون و تحلیل واریانس مولفه‌های سلامت روان بر افکار خودکشی در زنان معتاد پژوهش

ضریب چندگانه سطح معناداریFمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجموع مجذورات
)R( همبستگی

ضریب تبیین 
) R2(خطای معیار براورده

501/24125/3161/5>0/0010/70/70/8

بحث
ــر اســاس  ــا هــدف پیش‌بینــی افــکار خودکشــی ب ایــن مطالعــه ب
ــی و  ــی اجتماع ــی منف ــرس از ارزیاب ــناختی هیجــان، ت ــم ش تنظی
ســامت روان در زنــان معتــاد اهــواز در ســال 1402 انجــام گردیــد. 
چنانچــه یافتــه هــا نشــان داد، زیرمقیــاس هــای ســامت روان از 
ــواب و  ــال خ ــی و اخت ــم اضطراب ــم جســمانی، علائ ــه علائ جمل
افســردگی ارتبــاط مثبــت معنــی‌داری بــا افــکار خودکشــی دارنــد. 
ــتند و  ــذار هس ــی تاثیرگ ــکار خودکش ــر اف ــا ب ــن زیرمقیاس‌ه ای
ــتفاده  ــی اس ــکار خودکش ــی اف ــرای پیش‌بین ــا ب ــوان از آن‌ه می‌ت
ــا  نتایــج مطالعــات ســجادپور  و موســوی و همــکاران  نمودکــه ب
ــن  ــد ای ــر می‌توان ــن ام ــت ای ــت )28, 29(. عل ــوده اس ــو ب همس
ــا مشــکلات مســائل  ــه دلیــل مواجــه ب ــان معتــاد ب باشــد کــه زن
ــی  ــیب روان ــمانی و آس ــم جس ــراب، علائ ــترس، اضط ــاد، اس اعتی
از جملــه افســردگی در آن‌هــا افزایــش می‌یابــد از ایــن رو 
ــه  ــود و مطالع ــاد می‌ش ــا ایج ــتری در آن‌ه ــی بیش ــکار خودکش اف
ــت )30(.  ــوده اس ــو ب ــکاران )2010(، همس ــان و هم هوبنر-لیبرم
ــکار  ــن افســردگی و اضطــراب و اف ــی بی ــان رابطــه‌ی مثبت محقق
خودکشــی بیــان نمودنــد و مطالعــات محبوبــی مطبــوع و همکاران 
)2023( و jail و همــکاران )2022(، همســو بــوده اســت )31,32(. 
ــش  ــبب افزای ــی س ــدی و منف ــکار ناامی ــل اف ــه دلی ــردگی ب افس
ــد  ــر می‌کن ــرد فک ــی ف ــود. وقت ــرد می‌ش ــی در ف ــکار خودکش اف
ــرده  ــت، افس ــد یاف ــش نخواه ــل کاه ــل تحم ــات غیرقاب هیجان
ــری از  ــا راه جلوگی ــی تنه ــه خودکش ــد ک ــر می‌کن ــود و فک می‌ش
ــم  ــن علائ ــی بی ــن رابطــه‌ی مثبت درد بیشــتر اســت )32(. محققی
جســمانی، افــکار و اقــدام خودکشــی بیــان نمودنــد )29(. به ســخن 
دیگــر هرچــه علائــم جســمانی زنــان بالاتــر باشــد، ســامت روان 
ــد )33(.  یکــی دیگــر از  ــکار خودکشــی بیشــتری دارن ــر و اف کمت
نتایــج ایــن مطالعــه آن بــود بیــن زیرمقیاس‌هــای تنظیــم هیجــان 
ــی و  ــاط منف ــب ارتب ــه ترتی ــازداری ب ــدد و ب ــی مج ــامل ارزیاب ش
ــن رو  ــود دارد. از ای ــی وج ــکار خودکش ــا اف ــی‌داری ب ــت معن مثب
ــتند و  ــذار هس ــی تاثیرگ ــکار خودکش ــر اف ــا ب ــن زیرمقیاس‌ه ای
ــتفاده  ــی اس ــکار خودکش ــی اف ــرای پیش‌بین ــا ب ــوان از آن‌ه می‌ت
ــه  ــبت ب ــاد نس ــراد معت ــه اف ــت ک ــی از آن اس ــج حاک ــود. نتای نم
افــراد غیرمعتــاد بیشــتر از راهبــرد بــازداری اســتفاده می‌کننــد )34(. 
نتایــج ایــن مطالعــه بــا مطالعــه بهــروز و همــکاران همســو بــوده 

اســت )35(. اســتفاده از ارزیابــی مجــدد بــه عنــوان راهبــرد مثبــت 
تنظیــم هیجــان موجــب می‌شــود تــا شــخص نســبت بــه افــکار 
ــن رو  ــا شــناخت و آگاهــی بیشــتری برخــورد نمــوده از ای خــود ب
ــا نگــرش  ــه کنــد. در نتیجــه ب هیجانــات منفــی کمتــری را تجرب
ــات افــکار مثبــت را جایگزیــن افــکار  ــه مســائل هیجان صحیــح ب
ــتر از  ــه بیش ــرادی ک ــر اف ــخن دیگ ــه س ــد. ب ــی می‌نمای خودکش
ــان  ــناخت و درک هیج ــدون ش ــازگارانه( ب ــرد ناس ــازداری )راهب ب
ــتند  ــی هس ــکار خودکش ــتعد اف ــتر مس ــد، بیش ــتفاده می‌نماین اس
ــر  ــث درگی ــدد باع ــی مج ــتفاده از ارزیاب ــر اس ــوی دیگ )36( از س
ــه  ــرای مســئله می‌شــود ک ــن راه حــل ب ــرای یافت ــرد ب ــردن ف ک
ــرای  ــه را ب ــده و زمین ــرد ش ــری ف ــدت فک ــجام و وح ــث انس باع
شــناخت منابــع اضطــراب را فراهــم مــی شــود، موجــب افزایــش 
بهداشــت روانــی و کاهــش افــکار خودکشــی می‌شــود. برعکــس 
بــازداری، تمرکــز بــر خــود را در فــرد افزایــش داده و آنــان دچــار 
ــرای  ــه‌ی بیشــتری ب ــن زمین اضطــراب و اســترس می‌شــوند و ای
افــکار خودکشــی فراهــم مــی کنــد )37(. نتایــج پژوهــش حســنی 
و میرآقــای، در ارتبــاط بــا تنظیــم هیجانــی و افــکار خودکشــی بــا 
ایــن مطالعــه همســو بــوده اســت. و بیــان نمودنــد، بیــن بــازداری 
تنظیــم هیجــان و افــکار خودکشــی رابطــه مســتقیم و بیــن ارزیابی 
ــود دارد )38(.  ــوس وج ــه معک ــی رابط ــکار خودکش ــدد و اف مج
همچنیــن در یــک مطالعــه کــه در بیــن دانشــجویان انجــام شــد 
نتایــج نشــان داد راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجانــی یکــی از 
مهمتریــن پیــش بینی‌هــای خودکشــی در بیــن افــراد اســت )39(. 
در مطالعــه مشــابه کــه در بیــن پرســتاران انجــام شــد نتایــج نشــان 
داد مولفــه تنظیــم هیجــان دارای بیشــترین تــوان بــرای پیش بینی 
خودکشــی می‌باشــد )1(. بــه ســخن دیگــر مشــکل اعتیــاد زنــان 
ســبب دشــواری در تنظیــم هیجان‌هــا و احساســات، نبــود انگیــزه 
کافــی بــرای دســتیابی بــه اهــداف و اســتفاده بیشــتر هیجان‌هــای 
ــای  ــت در موقعیت‌ه ــای مثب ــر از هیجان‌ه ــتفاده کمت ــی و اس منف
عاطفــی و هیجانــی می‌شــود. از دیگــر اعتیــاد زنــان ســبب تخریب 
بنیــاد زندگــی زناشــویی می‌شــود و موجــب اختلافــات خانوادگــی 
ــواده  ــن خان ــاط بی ــردد. در نتیجــه صمیمــت و ارتب بســیاری می‌گ
ــر روال  ــاد ب ــان معت ــلط زن ــدم تس ــن ع ــد. بنابرای ــش می‌یاب کاه
عاطفــی زندگــی زناشــویی، خانوادگــی و احتمــالا نبــود توانایــی در 
ــول همســر و صــرف هزینه‌هــای  ــه انتظــارات معق پاســخگویی ب
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ــات  ــه ارتباط ــاندن ب ــیب رس ــبب آس ــواد، س ــرف م ــیار مص بس
زناشــویی و خانوادگــی می‌گــردد و ســازگاری را بــه میــزان زیــادی 
ــاد  ــان معت ــرایطی زن ــن ش ــه در چنی ــد. در نتیج ــش می‌ده کاه
ــردد. ــان می‌گ ــم هیج ــه تنظی ــی در زمین ــار مشــکلات فراوان دچ

ــی  ــی منف ــرس از ارزیاب ــود ت ــه آن ب ــج مطالع ــر از نتای یکــی دیگ
ــی  ــی م ــکار خودکش ــده اف ــی کنن ــه پیش‌بین ــادر ب ــی ق اجتماع
ــه و  ــاد و طــرد شــدن از جامع ــت اعتی ــه عل ــاد ب ــراد معت باشــد. اف
بــه خصــوص افــراد خانــواده بیشــتر اســترس، اضطــراب و تــرس 
ــه می‌نمایــد و از ایــن رو افــکار  از ارزیابــی منفــی اجتماعــی تجرب
خودکشــی بیشــتری دارنــد )40(. ایــن نتایــج بــا مطالعــات اســدی 
نجفــی )2018(، پرســتون و همــکاران )2023( همســو بــوده اســت 
ــراب در  ــترس و اضط ــش اس ــبب افزای ــان س ــاد زن )21, 41(. اعتی
ــتان  ــواده و دوس ــای خان ــر اعض ــاوت دیگ ــی از قض ــواده ناش خان
می‌گــردد. در واقــع زنــان معتــاد فکــر می‌کننــد وقتــی در محیــط 
ــز  ــی، تحقیرآمی ــگاه منف ــرض ن ــد در مع ــرار می‌گیرن ــی ق اجتماع
و ســرزنش‌‌آور آشــنایان، و دوســتان قــرار دارنــد بــه همیــن خاطــر 
عــزت نفــس و خودبــاوری آنها در زمــان حضور در جامعه خدشــه‌دار 
ــان  ــت زن ــار داش ــوان انتظ ــه می‌ت ــردد. در نتیج ــگ می‌گ و کمرن
معتــاد از نظــر تــرس ارزیابــی منفــی اجتماعــی وضعیــت نامطلوبــی 
را داشــته باشــند و همیــن امــر افــکار خودکشــی آن‌هــا را افزایــش 

می‌دهــد.

نتیجه گیری
نتایــج  ایــن مطالعــه نشــان داد کــه توجــه و بــه کارگیــری هر ســه 
متغیــر تنظیــم شــناختی هیجــان، تــرس از ارزیابــی منفــی اجتماعی 
و ســامت روان در برنامــه ریــزی و تدویــن مداخــات مربــوط بــه 
خودکشــی در گروه‌هــای پرخطــر خصوصــا زنــان معتاد لازم اســت. 
بنابرایــن بــه متخصصــان ســامت روان توصیــه مــی شــود جهــت 
ــژه  ــه وی ــی توج ــود بهداشــت روان پیشــگیری از خودکشــی و بهب
داشــته باشــند. از جملــه محدودیــت هــای ایــن بــود کــه مطالعــه 

بــر روی زنــان معتــاد یــک شهرســتان و جامعــه غیربالینــی محدود 
شــد کــه تعمیــم یافته‌هــای آن بــه ســایر اقشــار و مناطــق کشــور 
ــب  ــون جان ــی گوناگ ــی و قوم ــرایط فرهنگ ــود ش ــل وج ــه دلی ب

احتیــاط رعایــت شــود.
ــا  ــابه ب ــای مش ــردد پژوهش‌ه ــنهاد می‌گ ــتا پیش ــن راس در همی
حجــم نمونــه بالاتــر مــورد مطالعــه و مقایســه قــرار گیرد. اســتفاده 
ــه  ــه مصاحب ــات از جمل ــع‌آوری اطلاع ــی جم ــای کیف از روش‌ه
ــوان روش  ــزان افــکار خودکشــی به‌عن ــرای مشــخص شــدن می ب
مکمــل پرسشــنامه‌های خودگــزارش دهــی انجــام گیــرد. از جهــت 
کاربــرد پژوهــش نیــز پیشــنهاد می‌گــردد کــه بــرای کاهــش افــکار 
خودکشــی در زنــان، زمینــه لازم جهــت آموزش‌هــا و درمان‌هــای 
ــه عنــوان  ــر ســامت روان، تنظیــم شــناختی هیجــان ب مبتنــی ب
ــرات ورزی  و  ــوزش ج ــرای آم ــناختی ب ــان روانش ــط اول درم خ
تــرس از ارزیابــی منفــی اجتماعــی فراهــم شــود و روان‌شناســان و 

ــر آن مجهــز شــوند.  ــه آموزش‌هــای مبتنــی ب مشــاوران ب

سپاسگزاری
ــه  ــه از کلی ــد ک ــی دانن ــود لازم م ــه برخ ــن مقال ــندگان ای نویس
افــرادی کــه در ایــن مطالعـــه بــه آنهــا یــاری کــرده انــد به ویـــژه 
شــرکت کننــدگان در مطالعــه مراتــب قدرانــی خــود را اعــام کنند.

ملاحظات اخلاقی
در ایــن مطالعــه ســعی شــده کــه کلیــه اصــول اخلاقــی در پژوهش 
بــه ویــژه راز داری و عــدم افشــاء اســامی رعایــت شــود. همچنیــن 
ایــن مطالعــه از پایــان نامــه مــورد تاییــد کمیتــه اخلاق در دانشــگاه 
 TABRIZ.REC.1402.109 ــد ــا ک ــز ب ــد تبری آزاد اســامی واح

IR.IAU. مــی باشــد. 
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