
 پژوهشیمقاله    

 
  
 

 
 
 

305 
 

          http://rjms.iums.ac.ir              1402 خرداد، 3، شماره 30دوره   مجله علوم پزشکی رازی   

  1389بهار  1،شماره  ،7دوره 

 
 

ارائه مدل پیش بینی افکار خودکشی با نقش واسطه ای احساس خودکارامدی در ارتباط با سبک های دلبستگی 

 در بین دانشجویان
 

 .رانیارسنجان، ا ،یواحد ارسنجان، دانشگاه آزاد اسلام ،یگروه روانشناس ،یروانشناس یتخصص یدکتر یدانشجو: یمراد رضایعل

   TabeBordbar@pnu.ac.ir  (مسئول سندهینو)* ، رانینور، تهران، ا امیدانشگاه پ ،یروانشناس گروه ار،یدانش: تابع بردبار بایفر

.رانیا روزآباد،یف ،یدانشگاه آزاد اسلام روزآباد،یواحد ف ،یگروه روانشناس ار،یاستاد :یصدراله خسرو

   چکیده

 

ستزمینه و هدف:  شناختی متعددی ارتباط دارد؛ لذا هدف این  خودکشی برای فرد، خانواده و جامعه مصیبت بار ا و با عوامل روان
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Abstract   
 

Background & Aims: Suicide is a tragedy for the individual, family, and society. The 

probability of suicide is operationally defined based on four indicators of hopelessness, 

suicidal thoughts, hostility-impulsivity, and negative self-evaluation, and it has been shown 

that these four factors can distinguish normal people from suicidal people. The suicide process 

also includes thinking, planning, acting, and finally completing the suicide. This behavior is 

inherently self-motivated, meaning that the person is doing it themselves, and intentionality is 

an inherent characteristic of doing it. According to studies conducted in this field, these events 

depict the progressive behavior of suicide in such a way that the occurrence of each increases 

the risk of the next stage in this circle. Knowing the risk and protective factors that can reduce 

suicidal thoughts will play a major role in preventing people from entering this costly and 

deadly chain, especially in early adulthood. Self-efficacy is one of the compatible cognitive 

characteristics that are considered important factors in the protection of suicidal thoughts and 

have significant effects on the perception of stress and coping mechanisms in the fields of 

psychological and physical medicine. Also, self-efficacy has a significant effect on a person's 

behavioral style, effort, and persistence. People with low self-efficacy usually feel powerless, 

unlike people with high self-efficacy who are more in control and less threatened in stressful 

situations, so a person with suicidal thoughts is likely to have a lower sense of self-efficacy. 

The relationship between attachment styles and self-efficacy and suicidal thoughts has been 

examined in past research, and the results have shown that secure attachment style has a 

positive relationship with self-efficacy and a significant negative relationship with suicidal 

thoughts or factors related to suicide attempts. But at the same time, the mediating role of self-

efficacy about attachment styles with suicidal thoughts has not been investigated. In this 

research, the researcher seeks to fill this research gap. Those were considered the main 

predictive variables for suicidal thoughts. Also, considering the role of self-efficacy in 

adjusting and regulating one's emotions, it can be considered a mediating role as in past 

research. 

Methods: The statistical population of this correlation study included all the students of Shiraz 

Azad University in 1402-1401, which was equal to 19635 people based on the statistics 

obtained from the education of Shiraz Azad University. To determine the sample size, 

Cochran's formula was used and according to the calculations, the sample size was determined 

to be 380 people. Collins and Reed's (1990) attachment style questionnaire, Scherer et al.'s 

self-efficacy (1982), and Beck's suicidal thoughts (1961) were used. SPSS and Lisrel software 

were used for data analysis. 

Results: The results showed that secure attachment style has a direct and significant effect on 

the feeling of self-efficacy and an inverse and significant effect on suicidal thoughts, and at 

the same time, the feeling of self-efficacy has an inverse and significant effect on suicidal 

thoughts. Also, the results showed that the mediating role of self-efficacy in the impact of 
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attachment styles (secure, avoidant, ambivalent) on students' suicidal thoughts is significant at 

the 99% confidence level. 

Conclusion: In general, it can be concluded that increasing attachment styles can be a solution 

to increase the sense of self-efficacy, so it can be introduced as a solution to reduce suicidal 

thoughts. Self-efficacy leads to greater effort and persistence with obstacles and difficulties. 

Also, self-efficacy affects motivation through goal setting. If a person feels highly efficient in 

a specific field, he sets higher goals for himself, is less afraid of failure, and finds new 

strategies if the old strategies fail. But if the feeling of efficiency is low, the person avoids the 

task completely. Or quickly clears the scene if it encounters problems. It is suggested that 

therapists and health professionals use the results of this research in addition to prevention as 

a therapeutic intervention to prevent the emergence of dysregulated behaviors such as suicide. 

According to the results of the present study, it is suggested that health experts prioritize and 

choose the type of treatment for people with suicidal thoughts, as well as save time and money 

and achieve the maximum benefit from the methods of teaching self-efficacy and resilience 

skills. To use in this study, subjects were not interviewed and clinically evaluated, and self-

report tools were used to collect data. Therefore, the results of the current research, like many 

other research, due to the use of questionnaires and self-report tools, may lead the participants 

to use methods based on obtaining social approval and avoiding stigma related to inadequacy, 

instead of actual behavior. Someone has encouraged me. As a result, caution should be used 

in the interpretation of research data. 
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 مرادی و همکاران

 مقدمه
خودکشیییی برای فرد، خانواده و عاممص مصییییب  بار 
اس . احتمال خودکشی براساس چهار شاخص ناامیدی، 

صوم  شی، خ تکانش گری و خود ارزیابی  –افکار خودک
منفی بص صورت عملیاتی تمریف شده و نشان داده شده 

کص ای   نایی متمایز کردن افراد اسییی   مل توا عا چهار 
فرایند خودکشی نیز . (1) گرا را دارندعادی از خودکشی

شیییامل فکر، برنامص ریزی، امدام و درنهای  کامل نمودن 
س . شی ا شی اولی  بار  خودک صطلاح تمایل بص خودک ا

بص عنوان 2007) (Silverman) توسیییی سییییلورم   )
رفتارهای مرتبی با خودکشییی شییناختص شیید. گسییتره 
رفتارهای مرتبی با خودکشیییی شیییامل تمام ت اهرات 
خودکشیییی اسییی  کص با افکار خودکشیییی )افکار  افکار 

ریزی، افکار شییود و سییرن برنامصخودکشییی( شییرو  می
شی  شی موفق میخودک ای  . (2) شودو درنهای  خودک

شخص  س ، بص ای  ممنی کص  شی ا رفتار ذاتاً خود انگیز
دهد و عمدی بودن یکی از خودش ای  کار را انجام می

شیییناخ  عوامل  .(3) های ذاتی انجام آن اسییی ویژگی
خطر و محاف تی کص می تواند افکار خودکشی را کاهش 

ود افراد بییص ای در علوگیری از وردهیید، ن ش عمییده
خصییود در اوایل بزرگسییالی بص ای  زنجیره پرهزینص و 

 . (4)مرگبار خواهد داش  
خودکارآمدی از عملص ویژگی های شییناختی سییازگار 
اس  کص عزو عوامل مهم در محاف   از افکار خودکشی 

بمحسیییوی می ما ترایرات  توعهی بر ادراک لشیییوند و 
سم سترس و مکانی شکی ای در زمینصهای م ابلصا های پز

شیییناختی و فیزیکی دارند همننی  خودکارآمدی روان
ترایر مابل توعهی بر سیییبک رفتاری، تلاش و تداوم فرد 

افرادی کص خودکارآمدی پایینی دارند مممولاً . (5) دارد
نی می توا فرادی کییص احسییییاس نییا برخلاا ا کننیید، 

سترسخودکارآمدی بالایی دارند کص در موممی  زا های ا
ید مرار میکنترل هد نابرای  تر و کمتر مورد ت ند ب گیر

شی اس  احتمالا از احساس فردی کص دارای افکار خودک
س    خودکارآمدی، .(6)خودکارآمدی کمتری برخوردار ا

ا هکص بص عنوان درک فرد از توانایی موف ی  در موممی 
شود، یک عامل بال وه اس  یا رفتارهای خاد تمریف می

کص ممک  اسیی  خطر رفتار خودکشییی را کاهش دهد. 
مدی می کارآ های خود تار فاده فرد از رف ند بر اسیییت توا

ای و همننی  تییداوم م ییابلییص در مواعهییص بییا م ییابلییص

شوار ترایموممی  س  های د شده ا شخص  ر بگذارد و م
با بینیکص پیش های مرتبی  تار یاری از رف نده بسییی کن

ها می موف ی  مکرر در غلبص بر چالش. (7)سلام  اس  
بص افزایش  ند و منجر  ی  ک مدی را ت و کارآ ند خود توا
پشیییتکار خودانگیختص برای غلبص بر چالش های آینده 

تواند های متمدد میشییود. بص رور مشییابص، شییکسیی 
منفی خودکارآمدی را کاهش دهد و افراد را بص ارزیابی 

ها بص عنوان دشیییوارتر سیییو  دهد. خود و درک چالش
افرادی کص باور ندارند امداماتشیییان نتایط مطلوی را بص 
پایینی  نابرای  خودکارآمدی  هد داشییی  و ب همراه خوا
بص  مال خود  پافشیییاری در اع ند، انگیزه کمی برای  دار
مدی  کارآ جص خود ند. در نتی چالش دار بص بر  من ور غل

بص تلاش پایی ، افراد ممک  های اسییی  زودتر از موعد 
لص بص فکر چگونگی م اب یان دهند و در عوض  پا ای خود 

ی ربق گفتص. (8)فرار از موممی  ناراح  کننده باشییند 
ندورا مدی عبارت اسییی  از 1977) آلبرت ب (، خودکارآ

اعت اد و باور شیییخص نسیییب  بص توان موف ی  در یک 
 موممی  خاد. 

های دلبسیییتگی نیز کص بص عنوان یک پیوند سیییبک
د توانعارفی پایدار بی  کودک و مرامب اولیص اوسیی  می

بالا در یکی از دلایل ایجا ی  اعتماعی  باط و حما د ارت
های دلبسییتگی، الگوی انت ارات، سییبک. (9) افراد شییود
ا و نیازها، و روابی و رفتارهای اعتماعی هستند هخوستص

تاریخنص خاد تجاری دلبسیییتگی و ممموال در  کص از 
های سیییبک. (10) گیرندارتباط با والدی  نشیییرت می

دلبستگی در بزرگسالی عبارت اس  از: سبک دلبستگی 
سبک سوگرا.  ستگی ایم  کص ایم ، اعتنابی، دو های دلب

در پی ارتباط خوی و پاسخگو بی  کودک و والد او ایجاد 
ایجاد ارتباط با شیییود، بص عنوان یکی از عوامل مهم می

اررافیان در بزرگسیییالان اسییی  کص احسیییاس ناامنی و 
حسیییادت را در افراد بص حدامل رسیییانده و بص او کمک 

نصمی ما با دیگران برمرار کند ای  کند روابی صیییمی ای 
پیوند عارفی عمیق با افرادی خاد در زندگی بص نحوی 

سات مثبتی همنون کص تمامل با آن ها باعث ایجاد احسا
افرادی کص دارای سییبک . (11)و آرامش باشیید  شییادی

شتر  ستند بص رور مممول مایلند بی ستگی اعتنابی ه دلب
شند و از درگیری زیاد در روابی، اعتنای می  ندکنتنها با

ساس . (12) صمیمانص خود اح سو گرا در روابی  افراد دو
ها از یک سیییو میل بص کنند، آنناامنی و حسیییادت می
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سوی دیگر دائم می سنزدیکی با دیگران دارند و از  ند تر
 . (13) کص ررد شوند

بک باط سییی کص ارت جائی  با از آن های دلبسیییتگی 
خودکارآمدی و افکار خودکشیییی در تح ی ات گذشیییتص 

و نتایط نشییان  (14،15)مورد بررسییی مرار گرفتص اسیی  
داده کص سییبک دلبسییتگی ایم  با خودکارآمدی رابطص 
مثب  و با افکار مربوط بص خودکشییی یا عوامل مرتبی با 

 داری داردامییدام بییص خودکشیییی رابطییص منفی ممنی
بص رور هم. (17،18،16) طصولی  مان ن ش واسییی ای ز

بستگی های دلاحساس خودکارآمدی در ارتباط با سبک
با افکار خودکشی مورد بررسی مرار نگرفتص اس ، در ای  
تح یق مح ق بص دنبال پر کردن ای  شیییکاا تح ی اتی 

ی حاضییر، ای  بص اسیی ، همننی  در مدل ارائص شییده
شی  صلی برای افکار خودک عنوان متغیرهای پیش بی  ا
شدند. همننی  با توعص بص ن ش احساس  در ن ر گرفتص 

دیل و تن یم هیجانات فرد، می توان خودکارآمدی در تم
 .ای را مانند تح ی ات گذشتص در ن ر گرف ن ش واسطص

 
 کارروش 

پژوهش حاضیییر از ن ر هدا، کاربردی و از ن ر روش 
تح یق، پیمایشیییی اسییی . همننی  برای عم  آوری 

در ضییم   .ارلاعات از ابزار پرسییشیینامص اسییتفاده شیید
 مطالمص حاضییر همبسییتگی مبتنی بر روابی سییاختاری

عاممص آماری )ممادلات ساختاری براساس لیزرل( اس . 
شگاه آزاد  شجویان دان شامل تمامی دان ضر  پژوهش حا
سی  شنا سی، کار شنا شیراز کص در م ار ، کاردانی، کار

مشیییغول بص  1401-1402ارشییید و دکتری در سیییال 
سییب شییده از آموزش اند کص براسییاس آمار کتحصیییل

بص  باشیید.نفر می 19635دانشییگاه آزاد شیییراز ممادل 
من ور تمیی  حجم نمونص از فرمول کوکران استفاده شد 

نص  بص محاسیییبات حجم نمو با توعص  نفر تمیی   380و 
گردید. با توعص بص اینکص روش مورد اسییتفاده پیمایشییی 

 باشد لذا در ای  پیمایش ری دو مرحلص انتخای نمونصمی
ستفاده از  صورت کص در ابتدا با ا صورت پذیرف ، بدی  

 -1) دانشیییکده 9شییییوه نمونص گیری تصیییادفی از بی  
 -4فنی و مهندسی،  -3شیمی و مواد،  -2دندانرزشکی، 

علوم، کشاورزی و فناوری های  -5ح و  و علوم انسانی، 

امتصیییاد و  -8هنر و ممماری،  -7بی  الملل،  -6نوی  
)ح و   دانشییکده 2 ،ت و کارآفرینی(مهار -9مدیری  و 

سانی با  صاد و مدیری  با  3436و علوم ان شجو و امت دان
شیوه نمونص گیری  2487 سرن بص  شجو( انتخای و  دان

نفر  380سهمیص ای متناسب، عممی  نمونص ای بص تمداد
نفر دانشکده ح و   220دانشکده) 2از میان دانشجویان 
سانی و  شکده  160و علوم ان صاد و مدیری ( نفر دان امت
سناد  انتخای شدند. مطالمص حاضر در بخشی بص مطالمص ا

و مدارک علمی در زمینص مطالماتی پرداختص اسیی  و در 
ادامص از ابزار پرسیییشییینامص برای اندازه گیری متغیرهای 

 مورد مطالمص بهره عستص اس .
ستگی کولینز و رید سبک های دلب شنامه  س  پر

(Collins & Read) (1990):  مص سیییبک نا پرسیییشییی
سوال بوده و  18دلبستگی بزرگسال کولینز و رید دارای 
های ایجاد روابی و هدا آن شامل خود ارزیابی از مهارت

ص دهی روابی دلبستگی نسب  بخود توصیفی شیوه شکل
س چهره ستگی نزدیک ا سخگویی آن  .های دلب ریف پا

ه واز نو  لیکرت )کاملاً مخالفم تا کاملاً موامم( بود. شیییی
، 18، 16، 5، 17، 8، 1گذاری در سییوالات شییماره نمره

های دلبسییتگی اعرای پرسییشیینامص سییبک ممکوس بود.
تواند بص صیییورت فردی، یا می بزرگسیییال کولینز و رید

 ایگروهی صورت گیرد، دستورالممل اعرا در پرسشنامص
پرسییشیینامص  .شییود آمده اسیی کص بص آزمودنی داده می

دارای سییص زیرم یاس  های دلبسییتگی بزرگسییالسییبک
ستگی ایم  ) ستگی اعتنابی ) 6دلب گویص(،  6گویص(، دلب

برای بدس   گویص( بود. 6دلبستگی دوسوگرا  اضطرابی )
آوردن امتیاز مربوط بص هر بمد، مجمو  امتیازات سوالات 
با هم عم  نمایید. برای بدسییی   بص آن بمد را  مربوط 

ت همص آوردن امتیاز کلی پرسیییشییینامص، مجمو  امتیازا
مدت اعرای پرسییشیینامص  .سییوالات را با هم عم  کنید

شده  کولینز و رید ساس زمینص یابی انجام  دمی ص  10برا
س  شده ا ضر پژوهش در. در ن ر گرفتص   پایایی نیز حا

 0 74کرونباخ  آلفای ضییریب از اسییتفاده با م یاس ای 
 .اس  شده محاسبص

مه اودکار مدی شششرر  و ( Sherer)پرسشششششنا
بص من ور سییینجش خودکارآمدی از م یاس  :همکاران

شرر) شد. ای  پرسشنامص 1982خودکارآمدی  ستفاده  ( ا
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سال  شد و  1982در  ساختص  شرر و مادوکن  سی  تو
های ای  پرسش نامص در یک سؤال اس . پاسخ 17دارای 

نص خالفم = ریف پنط گزی کاملاً م خالفم = 1ای ) ، 2، م
ندارم =  کاملاً 4، مواف م = 3ن ری  ( مرار 5مواف م =  و 

سؤالات نمره گذاری می 5تا  1دارد و از  ، 8، 3، 1شود. 
شییوند. بص صییورت ممکوس نمره گذاری می 15و  13، 9

( ممت دند کص ای  م یاس سییص 1982شییرر و مادوکن )
سؤالات ) شامل میل بص آغازگری رفتار  ، 1عنبص از رفتار 

(، میل بص گسییترش تلاش برای کامل کردن 15و  14، 4
( و متفاوت در 17و  16، 12، 11، 10، 7، 6، 2تکلیف )

( را 13و  9، 8، 5، 3رویییارویی بییا موان  سیییؤالات )
سانی درونی ای  م یاس گیری میاندازه ضریب هم کند. 
و برای روایی همگرایی، هم بسیییتگی آن با  0 83برابر با 

س  آمد. اعتبار =0r 34مکان کنترل درونی راتر ) ( بص د
( بص 1376پژوهش براتی و بختیاری ) پرسیییش نامص در

شاهی و همکاران  0 79میزان   0 73و در پژوهش ملک 
 نیز حاضییر پژوهش (. در1388بص دسیی  آمد )غلامی، 

ستفاده با م یاس ای  پایایی کرونباخ  آلفای ضریب از ا
 .اس  شده محاسبص 0 76

م یاس افکار  :(BSSI) پرسشنامه افکار اودکشی
شی بک سنجی ( یک 1961) خودک سؤالی  19ابزار خود

سازی و اندازه می شکار سشنامص بص من ور آ شد. ای  پر با
ها، رفتارها و ررح ریزی برای ارتکای گیری شدت نگرش

شی در ری هفتص س . بص خودک شده ا شتص تهیص  ی گذ
تن یم شده  2تا  0ایی از درعص ن طص 3م یاس بر اساس 

ص اسیی . نمره کلی فرد بر اسییاس عم  نمرات محاسییب
گذاری نهایی ای  مرار دارد. نمره 38تا  0شییود کص از می

دارای  4-11فامد افکار خودکشی،  0-3آزمون بص صورت 
فکییار خودکشیییی کم خطر و  فکییار  12-38ا دارای ا

سایی  شنا س . در م یاس بک برای  شی پرخطر ا خودک
میزان افکار خودکشییی فرم خاصییی تهیص نشییده اسیی  

سؤالات م شی ولیک  از ن ر محتوای  ی توان خطر خودک
 ،را بص شییرح زیر تمیی  کرد: داشییت  افکار خودکشییی

مصیید امدام بص خودکشییی کص ، آمادگی عه  خودکشییی
( را بص ترتیب بدسییی  38-20( )19 - 6( )5 -نمرات ). 

 ضییریب از اسییتفاده با م یاس ای  پایایی آورده باشیید.

 روش از اسیییتفاده با و 0 97تا  0 87کرونباخ  آلفای

صلص با بازآزمایی س  بص 0 54هفتص  دو فا س .  آمده د ا
ضر پژوهش در ستفاده با م یاس ای  پایایی نیز حا  از ا

 .اس  شده محاسبص 0 79کرونباخ  آلفای ضریب
اعرای ای  پژوهش بص رور ت ریبی از نیمص اول سیییال 

ادامص داش . ابتدا پن از  1402تا نیمص اول سال  1401
مجوزهای لازم از مماون  پژوهشی تایید پروپوزال و اخذ 

های لازم عه  اعرای پژوهش امدامات دانشگاه و رایزنی
روش مطالمص حاضیییر از حیث روش لازم انجام شییید. 
ساختاری  -پژوهش توصیفی ستگی از نو  ممادلات  همب

یدانی آوری دادهبود همننی  از حیث روش عم  ها، م
فاده از شییییوه اسییی . با اسیییت تدا   در ای  پژوهش اب
نص بص گردآوری مبانی ن ری و ادبیات تح یق کتابخا ای، 

، هریک پژوهشهای پرداختص شد و پن از تدوی  فرضیص
از متغیرهای تح یق، تبیی  گردید. سیییرن با توعص بص 

من ور گردآوری ارلاعات بص شیوه متغیرهای تح یق و بص
میدانی و با اسییتفاده از ابزار پرسییشیینامص، روایی و پایایی 

ها در ص تمیی  گردید. بمد از آن پرسییشیینامصپرسییشیینام
اختیار نمونص مورد بررسی مرار گرفتص و در انتها، ارلاعات 

 دس  آمده مورد تجزیص و تحلیل مرار گرف .بص
های ای  پژوهش با اسییتفاده از نرم تحلیل آماری داده

برای محاسیییبات آماری و عهات   SPSSو Lisrelافزار 
صیییفی و اسییتنباری اسییتفاده تحلیل ارلاعات از آمار تو

 شد. 
 

 هایافته
ستای در  پراکندگی هایشاخص از هاداده توصیف را

ستفاده انحراا و میانگی  بویژه مرکزی، و ستاندارد ا  ا

اس . مندرعات  شده ارایص 1 عدول نتایط آن در کص شد
کصنشییییان می 1عدول  هد  کار  د یانگی  متغیر اف م

سطح پایی )ت ریباً فامد شی در  شی خودک ( افکار خودک
میانگی  متغیر تای آوری در حد متوسییی بص بالا  .اسیی 
باشیید. میانگی  متغیر احسییاس خودکارآمدی در حد می

های میانگی  متغیر سیییبک باشییید.متوسیییی بص بالا می
میانگی  متغیر  باشییید.دلبسیییتگی در حد متوسیییی می

حسییاسییی  نسییب  بص ررد در حد متوسییی بص پایی  
 باشد.می

ار و پایایی متغیرهای تح یق در ادامص ارائص بررسی اعتب
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 گردید:
 پایایی و اعتبار بررسی عه  های دلبستگی:سبک

 مرتبص تاییدی عاملی تحلیل از دلبسییتگی هایسییبک

 گویص 18 دارای پنهان سییازه شیید. ای  اسییتفاده دوم
شکار( و )متغیر س . عامل یا مولفص سص آ شان نتایط ا  ن

 برای آمده بدسیی  عاملی بارهای م دار بص توعص با داد

 سییطح اسیی  و در 0 40از  بیشییتر کص سییوالات تمامی

 )تمامی دارند مرار (p<0 05) 0 05از  کمتر داریممنی

 گیریمشییده اسیی (، نتیجص می 1 96بزرگتر از  tم ادیر 

 درنتیجص و هامولفص مربوط سییوالات تمامی اعتبار کص

 بار سییوالاتشییود. تمامی می تایید م یاس کل اعتبار

شتر عاملی س  شده نیز دارممنی کص دارند 0 40از  بی  ا
(05 0>pو درنتیجص ) سوالات اعتبار های سبک تمامی 

 .شودمیتایید  دلبستگی
 و اعتبار بررسیییی عه  احسششاخ اودکار مدی:

 تاییدی عاملی تحلیل از احسییاس خودکارآمدی پایایی

 گویص 17 دارای پنهان سازه شد. ای  استفاده دوم مرتبص
شکار( و )متغیر س . عامل یا مولفص سص آ شان نتایط ا  ن

 برای آمده بدسیی  عاملی بارهای م دار بص توعص با داد

 سییطح اسیی  و در 0 40از  بیشییتر کص سییوالات تمامی

 )تمامی دارند مرار (p<0 05)0 05از  کمتر داریممنی

 گیریمشییده اسیی (، نتیجص می 1 96بزرگتر از  tم ادیر 

 درنتیجص و هامولفص مربوط سییوالات تمامی اعتبار کص

 بار شییود. تمامی سییوالاتمی تایید م یاس کل اعتبار

شتر عاملی س  شده نیز دارممنی کص دارند 0 40از  بی  ا
(05 0>pو در ) احسییاس  تمامی سییوالات اعتبار نتیجص

 .شودمیتایید  خودکارآمدی
سی عه  افکار اودکشی: افکار  پایایی و اعتبار برر

شی ستفاده دوم مرتبص تاییدی عاملی تحلیل از خودک  ا

شکار( و )متغیر گویص 19 دارای پنهان سازه شد. ای   آ

 بص توعص با داد نشییان نتایط اسیی . عامل یا مولفص سییص

س  عاملی بارهای م دار  سوالات تمامی برای آمده بد

س  و در 0 40از  بیشتر کص از  کمتر داریممنی سطح ا
05 0(05 0>p) ند مرار مامی دار بزرگتر از  tم ادیر  )ت
 تمامی اعتبار کص گیریمشییده اسیی (، نتیجص می 1 96

 م یاس کل اعتبار درنتیجص و هامولفص مربوط سییوالات

سوالاتمی تایید شتر عاملی بار شود. تمامی   0 40از  بی

 نتیجص ( و درp<0 05) اس  شده نیز دارممنی کص دارند

 .شییودمیتایید  خودکشیییافکار  تمامی سییوالات اعتبار
 برای 0 79 حدامل هامولفص برای ترکیبی پایایی م دار

 0 89حداکثر  و دارای افکار خودکشیییی پر خطر مولفص
اسیی .  آمده فامد افکار خودکشییی بدسیی  مولفص برای
شتر هامولفص همص برای ترکیبی پایایی م دار  0 70از  بی
 مورد و مناسییب م ادیر پایایی، م ادیر ای  کص اسیی 

افکار  پایایی کص اسییی  ای  گویای و اسییی  تاییدی
 واریانن میانگی  شود.می تایید آماری ن ر از خودکشی

حدامل  سیینجدمی را همگرا اعتبار کص شییده اسییتخرا 
 0 64حداکثر  فامد افکار خودکشییی و مولفص برای 0 53
شی پر خطر بدس  مولفص برای  آمده دارای افکار خودک

 شییده اسییتخرا  واریانن میانگی  م ادیر اسیی . چون

 همگرا اعتبار توانیممی اسیی  0 50م دار  از بیشییتر

شی م یاس و هامولفص تمامی کنیم.  تایید را افکار خودک
افکار  پایایی و اعتبار تایید از نشیییان نتایط درمجمو 
 .دارد خودکشی
 از کص تنها سییوالی مدل، پارامترهای تخمی  از پن

 در اس . بنابرای ، پذیرامکان مدل برازش بررسی رریق

 تخمی  متمامب انجام مح ق ساختاری ممادلات تحلیل

 مدل برازندگی از باید هاآن تفسیییر از مبل و پارامترها

 در مدل برازش هایکند. شیییاخص حاصیییل ارمینان

 ارزیابی با مجمو  اسیی . در شییده بررسییی 2عدول 

 کص کرد اسییتنباط توانبرازش می هایشییاخص تمامی

س  های برازششاخص شان مجمو  در آمده بد  از ن

 و دارد مدل با هاداده مناسیییب و مبول مابل برازش
 برازش هایشاخص بص توعص با را برازش مدل توانمی

 دانس . مبول مابل آمده بدس 
 شده گزارش ساختاری مدل آزمون نتایط 3در عدول 

ضرایب س .  ستاندارد ا شان را تاایر شدت کص شده ا  ن

 را اارات داریممنی کص پی و تی م ادیر و دهندمی
 آزمون نتایط دهند گزارش شیییده اسییی .می نشیییان

 تمامی کص داد نشییان سییاختاری ممادلات مدلسییازی

 (.p<0 50) مدل تایید شده اس  روابی
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 بحث
نشیییان داد کص سیییبک دلبسیییتگی ایم  تاایر  نتایط

ساس خودکارآمدی دارد. م دار  ست یم و ممنادار بر اح م
سیر  سبتاً  0 64ضریب م شانگر تاایر ن س  آمد کص ن بد

احسییاس خودکارآمدی موی سییبک دلبسییتگی ایم  بر 
های سییبکها حاکی از آن بود کص اسیی . همننی  یافتص

دلبستگی اعتنابی و دوسوگرا تاایر ممکوس و ممنادار بر 
دارد. م ادیر ضییریب مسیییر بص احسییاس خودکارآمدی 

بدسییی  آمد کص نشیییانگر تاایر  -0 59و  -0 57ترتیب 
های دلبسییتگی اعتنابی و دوسییوگرا بر متوسییی سییبک

نتایط مطالمص حاضر با نتایط احساس خودکارآمدی اس . 
( و Konstantinidisیز )مطییالمییات کنسیییتییانتی  نییید

( Seluakumaranسلیوکوماران ) ،(16) (2022همکاران )

 و همکییاران (Linلی  )و  (17) (2011)همکییاران  و
سو م (18) (2021) شدیهم در تبیی  ای  یافتص باید  .با

خودکارآمدی متغیر شناختی ترایرگذاری اس  گف  کص 
منمکن کننده  چارچوی ن ریص یادگیری اعتماعی و در

ماد نایی اعت بص توا بص نتیجصاش در دسییی فرد  ای یابی 
سییبک دلبسییتگی نشییان از ررا دیگر  .دلخواه اسیی 

دهد کص کیفی  ارتباط فرد با دیگران چگونص اسییی . می
ای هافرادی کص دلبسییتگی ایم  دارند، با توعص بص تجربص

شتص از روابی، ررح شکل دادههوارهگذ اند کص اییییییی را 
 هاکننده هستند و برای علب حمای  آندیگران حمای 

بص های افراری انجام شیییود. آنلازم نیسییی  تلاش ها 
شتص و بص روابی، خوش ستند. اما دیگران اعتماد دا بی  ه
 های ناخوشایندی ازافراد دلبستص ناایم  دوسوگرا، تجربص

 های مرکزی و پراکندگی متغیرهاشاخص -1 جدول

 آزمودنی انحراا استاندارد میانگی  حداکثر نمره حدامل نمره متغیرها

 380 1 25 5 47 38 0 افکار خودکشی

 380 7 28 68 23 85 17 احساس خودکارآمدی

 380 5 66 41 95 72 0 های دلبستگیسبک

 

 پژوهش مدل برازش هایشاخص -2 جدول

 تفسیر نتیجه م دار قابل قبول هاشاخص

GFI )برارگ قابل قبول 94/0 9/0بزرگتر ار  )شاخص نیکویی برارگ 

RMSEA )برارگ قابل قبول 065/0 08/0کوچکتر ار  )جذر برآورد واریانس خطای ت ریه 

CFI )برارگ قابل قبول 92/0 9/0بزرگتر ار  )شاخص برارگ تطبی ی 

NFI )برارگ قابل قبول 91/0 9/0بزرگتر ار  )شاخص برارگ هنجار شده 

IFI )برارگ قابل قبول 97/0 9/0بزرگتر ار  )شاخص برارگ افزایشی 

AGFI )برارگ قابل قبول 7/0 5/0بزرگتر ار  )شاخص برارگ تعدیل شده 

PGFI )برارگ قابل قبول 67/0 5/0بزرگتر ار  )شاخص نیکویی برارگ م تصد 
𝐶ℎ𝑖−𝑆𝑞𝑢𝑎𝑟𝑒

𝑑𝑓
 برارگ قابل قبول 87/2 5تا  1بین  )نسبت کای اسکوئر بر درجه آرادی( 

 

 )جدول ضرایه( نتایج آرمون مدلساری معادلات ساختاری -3 جدول

 نتیجه pم دار  tم دار  ضریه استاندارد رابطهنوع 

 تائید p<01/0 14/8 64/0 دلبست ی ایمن بر احساخ خودکارآمدی

 رد p<01/0 -33/7 -57/0 دلبست ی اجتنابی بر احساخ خودکارآمدی

 رد p<01/0 -88/7 -59/0 دلبست ی دوسوگرا بر احساخ خودکارآمدی

 رد p<01/0 -29/9 -69/0 دلبست ی ایمن بر احساخ افکار خودکشی

 تائید p<01/0 11/8 52/0 دلبست ی اجتنابی بر احساخ افکار خودکشی

 تائید p<01/0 64/9 46/0 دلبست ی دوسوگرا بر احساخ افکار خودکشی

 رد p<01/0 -67/5 -54/0 خودکارآمدی بر افکار خودکشی
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ی ای  کص افراد ها براترک شییدن و ررد شییدن دارند. آن
شیییان را در کنار خود نگص دارند همص تلاش مهم زندگی
یور میگیرند. آنکار میخود را بص یص لایق ها تص کنند ک

ی  افراد ما لب ح ند و برای ع ی  نیسیییت ما مهم  ح
شییان نیاز بص ابزارهای رفتاری دارند و اغلب روابی زندگی

بص می تاری آنپرتنشیییی را تجر ند؛ زیرا الگوی رف ا هکن
س . افراد  سبندگی بص دیگران ا شم و در عی  حال چ خ
شتص و  دوسوگرا، خودپنداره ضمیف و ارتبارات آشفتص دا
سی همراه با افکار منفی دارند و در ای   سوا شق و یک ع

شییوند و در نتیجص ور میافکار و احسییاسییات منفی غورص
هایی برای م ابلص بییا حییییوادس هستند. در فامد مهارت
د دلبسیییتص اعتنابی مممولاً برای پرهیز از حالی کص افرا

نای می بص دیگران اعت یک شیییدن  ند، تنش از نزد کن
 شوند، فاصلصارتبارات کمی دارند و اصلاً وارد رابطص نمی

ند و درگیری فکری در روابی نیسیییی  و کمترمی  گیر
دلبسییتگی و  شییوند. همننی درگیر فرآیند آشییفتص می

بص عملکرد خانواده، ن ش عدایی فرد ناپذیری در کمک 
 . (17) ها داردبرای برخورد با چالش

کص  توان ای  گونص گف در تبیی  نتایط ای  تح یق می
ری اسییی  کص رهبری خدمتگزار مفهوم و تمرینی از رهب

مرار فراد را مدن ر اها و توسییمص و مصییلح  رهبر، ارزش
ی بهتری شییکل گیرد تا دهد. اگر مرار اسیی  عاممصمی

 تری ایشرایی افراد عاممص فراهم شود، موارتری  و حرفص
راه کص در عی  حال ن م اعتماعی نیز حفظ شیییود ای  

ها تا حدممک  بص وسییییلص اسییی  کص، عملکرد سیییازمان
نیروهای عدید و داورلب، یمنی افراد متمهد و خدمتگزار 

ابتدا  در کص اس  رهبری خدمتگزار رهبر. (9) بهبود یابد
شد افراد خدمتگزار  مرار اولوی  در را دیگران مناف  و با

هد. بک رهبری کص رهبرانی د  در را خدمتگزار سییی

اعتمادند.  مابل بیشیییتر کنندمی اعمال خود سیییازمان
 بص رسانیخدم  کص رهبرانی هستند خدمتگزار، رهبران

 و توسیییمص همننی ، و آنها نیازهای برآوردن پیروان،
س  در اولوی  را خود پیروان پرورش دهند می مرار نخ

ماد توانمندسیییازی، و بل، اعت  همکاری، روحیص مت ا

 بص رسییانیخدم  ارزش و مدرت از اسییتفاده اخلامی

 دهندمی ترعیح سازمان در دیگری چیز هر بص را پیروان
خدمتگزار  رهبران با کص هاییندر وام ؛ سیییازما. (15)

توان پن می. هستند موف ی هایسازمان شوندمی اداره
 اهداا تح ق در سازمان موف ی  عوامل از گف ؛ یکی

رهبری  هایسییبک و مدیری  اعمال چگونگی گرو در
 تواندمی سیییازمان رهبری ن ش در مدیر باشییید.می

سانی نیروی در هدای  را متفاوتی هایسبک  انتخای ان

 رفتاری الگوهای و مدیری  دانش از اسییتفاده با و کند

 دانشی هایدارایی بالارفت  باعث سازمان هر در مناسب

 عملکرد مطلوی سم  بص حرک  همننی  و سازمان

 سازیپیاده مهم ابماد از لذا؛ یکی. (19) شود سازمان

 سازمان بر حاکم رهبری سبک دانش، موفق مدیری 

س  سی شرط عنوان بص رهبری. ا سا سمص برای ا و  تو
شویق  در نوآوری اهداا برای دانش مدیری  امدامات ت

در ح ی  ؛ . باشیییدمی محور تکنولوژی هایشیییرک 
ند خلق فرهنگ ها و ها، سییییسیییتمرهبران، مرکز فرای

ساختارهایی هستند کص خلق، تسیییهیم و تیییرویط دانش 
 . (20) کنندرا پشتیبانی می

نشیییان داد کص سیییبک دلبسیییتگی ایم  تاایر  نتایط
ضریب  شی دارد. م دار  ممکوس و ممنادار بر افکار خودک

بدسیی  آمد کص نشییانگر تاایر نسییبتاً موی  -0 69مسیییر 
ستگی ایم  بر  س . سبک دلب ساس خودکارآمدی ا اح

تص یاف کص همننی   حاکی از آن بود  بکها  های سییی
منادار بر مدلبستگی اعتنابی و دوسوگرا تاایر مست یم و 

افکار خودکشییی دارد. م ادیر ضییریب مسیییر بص ترتیب 
بدسیی  آمد کص نشییانگر تاایر نسییبتاً موی  0 46و  0 52

احسییاس های دلبسییتگی اعتنابی و دوسییوگرا بر سییبک
خودکارآمدی اسییی . در تبیی  ای  یافتص باید گف  کص 

ساس شان متمدد هایپژوهش برا س  شده داده ن  کص ا

 و کودکی اولیص دوران تجاری یدلبستگ هایسبک بی 
سالی در پرخطر رفتارهای  وعود ممناداری ارتباط بزرگ

شان داد مروری مطالمصیک  .دارد  رابطص بررسی بص کص ن

 پرداخ ،می خودکشییی و دلبسییتگی هایسییبک بی 
صد و پردازیانگاره وعود شی م  تمامل نتیجص را خودک

 مدترولانی حضییور و بالینی علائم بروز بی  زیربنایی

 هایپژوهش و دانسیی  دلبسییتگی ناسییازگار الگوهای

 بی  میانجی متغیرهای کردن مشخص برای را بیشتری

 دانس . دروام  در ضروری خودکشی و دلبستگی سبک
 واممی دلبستگی چهره یک ف دان روانی سخ  شرایی
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 دلبسییتگی هایسییبک در چصآن )مانند آن بازنمایی یا

بص  و افزایدمی احساسات شدت شود( بصمی دیده ناایم 
 هیجانات تن یم بص بیشیییتر نیاز بص منجر ای  ترتیب

 . (15) شودمی
تایط تاایر احسیییاس خودکارآمدی نشیییان داد کص  ن

شی ممکوس و ممنادار بر  ضریب افکار خودک دارد. م دار 
بدسیی  آمد کص نشییانگر تاایر متوسییی  -0 54مسیییر 

س . در تبیی  افکار خودکشی ابر احساس خودکارآمدی 
لص ویژگی  مدی ازعم کص خودکارآ ید گف   با تص  یاف ای  
های شییناختی سییازگار اسیی  کص عزو عوامل مهم در 
محاف   از افکار خودکشی محسوی می شوند و ترایرات 

 ایهای م ابلصتوعهی بر ادراک اسییترس و مکانیسییممابل
شیییناختی و فیزیکی دارند های پزشیییکی رواندر زمینص

کا بک همننی  خود بل توعهی بر سییی ما ترایر  مدی  رآ
افرادی کییص  .(21) رفتییاری، تلاش و تییداوم فرد دارد

ناتوانی  ند مممولاً احسیییاس  پایینی دار مدی  کارآ خود
لایی دارند کنند، برخلاا افرادی کص خودکارآمدی بامی

ی  تر و کمتر مورد زا کنترلهای اسیییترسکص در مومم
ید مرار می هد کار ت کص دارای اف نابرای  فردی  ند ب گیر

خودکشی اس  احتمالا از احساس خودکارآمدی کمتری 
برخوردار اسیی . خودکارآمدی، کص بص عنوان درک فرد از 

ها یا رفتارهای خاد تمریف می توانایی موف ی  در موم
یک عامل بال وه اسی  کص ممک  اسی  خطر و  دشیومی

تواند بر رفتار خودکشی را کاهش دهد. خودکارآمدی می
لص تارهای م اب تداوم اسیییتفاده فرد از رف ای و همننی  

های دشیییوار ترایر بگذارد و م ابلص در مواعهص با موممی 
کننده بسیییاری از بینیمشییخص شییده اسیی  کص پیش
موف ی  مکرر در . (16)  رفتارهای مرتبی با سلام  اس

غلبص بر چالش ها می تواند خودکارآمدی را ت وی  کند 
بص افزایش پشیییتکار خودانگیختص برای غلبص بر  و منجر 
چالش های آینده شییود. بص رور مشییابص، شییکسیی  های 

ند خودک ارآمدی را کاهش دهد و افراد را متمدد می توا
بص ارزیابی منفی خود و درک چالش ها بص عنوان دشوارتر 
سیییو  دهد. افرادی کص باور ندارند امداماتشیییان نتایط 
ی   برا بنییا مطلوی را بییص همراه خواهیید داشیییی  و 
خودکارآمدی پایینی دارند، انگیزه کمی برای پافشیییاری 

ند. در نتیجص در اعمال خود بص من ور غلبص بر چالش دار

س  زودتر از موعد بص  خودکارآمدی پایی ، افراد ممک  ا
تلاش های م ابلص ای خود پایان دهند و در عوض بص فکر 

. (17) چگونگی فرار از موممی  ناراح  کننده باشیییند
شتر با موان   ست ام  بی خودکارآمدی منجر بص تلاش و ا
و مشییکلات می شییود. همننی  خودکارآمدی از رریق 
هدا گذاری بر انگیزش ترایر می گذارد. در صییورتی کص 
شتص  ساس کارآمدی بالایی دا فرد در زمینص ای خاد اح
شد، اهداا بالاتری را برای خود تمیی  می کند، کمتر  با
از شکس  می ترسد و در صورت ناموفق بودن استراتژی 
های مدیمی، اسییتراتژی های عدیدی را می یابد. اما در 
صیییورت پائی  بودن احسیییاس کارآمدی، فرد یا بص رور 
صورت برخورد با  کامل از تکلیف اعتنای می کند. یا در 

 . (21) مشکلات بص سرع  صحنص را خالی می کند
 
 یریگیجهنت

توان نتیجییص گرفیی  کییص افزایش بییص رور کلی می
تواند راهکاری عه  افزایش های دلبسییتگی میسییبک

توان بص راه احسیییاس خودکارآمدی اهمی  دارد لذا می
 .حلی عه  کاهش افکار خودکشی ممرا کرد

ها داد مانگران و  :پیشششن هاد می شیییود در پیشییین
سلام  از نتایط ای  پژوهش علاوه بر  صان حوزه  ص متخ
پیشیییگیری بص عنوان یک مداخلص درمانی عه  ممانم  
بدتن یمی چون خودکشیییی بهره  های  تار از ظهور رف
عویند. با توعص بص نتایط پژوهش حاضیییر پیشییینهاد می 

اولوی  بندی شود تا متخصصان حوزه سلام  بص عه  
کار  ه  افراد دارای اف مانی ع خای نو  روش در و انت
خودکشی و نیز صرفص عویی در زمان و هزینص و رسیدن 
هارت  های آموزش م مانی از روش  حداکثر بهره در بص 

ستفاده نمایند  ای  در. های خودکارآمدی و تای آوری ا

صاحبص مورد هاآزمودنی مطالمص،  مرار بالینی ارزیابی و م

ف گر بزارهییای هییاداده عم  آوری برای و تنییدن  از ا

 پژوهش نتایط اس . بنابرای ، شده استفاده خودگزارشی

 دلیل دیگر بص هایپژوهش از بسیییاری همنون حاضییر

ستفاده شنامص از ا س شی، ابزارهای و پر  ممک  خودگزار

 را بص شیییرک  کنندگان واممی، رفتار عای بص اسییی 

ستفاده  و اعتماعی تریید کسب بر مبتنی هایشیوه از ا
 فردی ترغیب کفای  عدم بص مربوط بدنامی از اعتنای
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 تفسییییر از اسیییتفاده در باید نتیجص باشییید. در کرده

 کرد احتیاط پژوهشی هایداده
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