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 میدرخت تصم تمیتا عمل( با استفاده از الگور یپرداز دهی)از ا یخودکش دهیبر پد رگذاریعلل تاث
 .رانیا ز،یواحد تبر ،ی، دانشگاه آزاد اسلام ینیبال یکارشناس ارشد روانشناس :رضا مهنا نیام

 moheb.n@yahoo.comمستتت(و   ستتتندهی)* نو .رانیتتتا ز،یتتتواحتتتد تبر ،ی، دانشتتتگاه آزاد استتتلام  ینیبتتتال یگتتتروه روانشناستتت  اریاستتت اد :محههه  مههه ینع

   چکیده

 

معضات  اامعا     نیتار  انسان و از دردناا   كی یزندگ یاتفاق ها نیزتریانگ از غم یکی دیشا یخودکشزمین  و هدف: 

 فمیتا عمل( با اساففاده از اگگاور   یپرداز دهی)از ا یخودکش دهیبر پد رگذاریپژوهش علل تاث نی. هدف از اباشد یم یبشر

 بود. میدرخت تصم

 ينفتر در ضاتا   607منظتور تدتداد    نیاست.بد یبنیادي بوده و روش انجام تحقیق توصیفپژوهش حاضر از نظر هدف  کار: روش

، پرسشتنامه   دمنیاشتنا  یدرد روانت  اسیت بک، مق يدیضرم کوتاه ناام اسیبک، مق یاضکار خودکش اسیمق يها به پرسشنامه يمجاز
و پرسشنامه اقدام  یخودکش يکسب شده برا تیقابل اسیپارکر، مق ینیوالد وندیو همکاران ، پرسشنامه پ نریجو يضرد نیب يها ازین

 .شد لیو تحل هیتجز میو با اس فاده از مد  درخت تصم يکاو ها به روش داده پاسخ دادند. داده یبه خودکش

 تیت اهم بیبه ترت یخنث يریپذ و تدلق يدیادراک سرباربودن، ناام ،یدرد روان يرهایم غ  نینشان داد ب قیتحق يها اض هی :ها افت ی

جهتت   یآمتادگ  ،یاضکتار خودکشت   يرهایم غ نیب نیوجود دارد و  همچن دار یو مدن میرابطه مس ق یخودکش يپرداز دهیدر اح ما  ا
رابطته   یاقدام به خودکش ینیب شیدر پ تیاهم بیو تحمل درد به ترت یخنث يریپذ در مورد مرگ، تدلق یباک یب ،يدیناام ،یخودکش

 .نداشت يدار یمدن ریتاث یو اقدام به خودکش يپرداز دهیا ینیب شیبر پ ینیوالد وندیپ ریوجود دارد.و م غ دار یمدن

نشتان داد   میدرمد  درخت تصم یخودکش يپرداز دهیا يریگ شکل ینیب شیرا در پ تیاهم نیش ریب یدرد روان ریم غ :گیری نتیج 

را در متد    يشت ر یب يپترداز  دهیت اح متا  ا  یخنث يریپذ و ادراک سربار بودن و تدلق يدیو ناام یدرد روان يبالا ریمقاد نیو همچن
 یآمادگ ریاز مرگ و تحمل درد، م غ یباک یب ،یجهت خودکش یآمادگ یخودکش تیرضاز سه عامل ظ زیمطالده ن نینشان دادند. در ا
بته عنتوان    مینشان داد. از نظر مد  درختت تصتم   یاقدام به خودکش ینیب شیدر پ انیم نیرا در ا تیاهم نیش ریب یجهت خودکش

 .کرد دایپ تیحاور داشت اهم یکشخود يپرداز دهیدر کنار ا یبه اقدام به خودکش یمن ه يرهایکه در تمام مس يریم غ
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Abstract   
 

Background & Aims: Suicide is perhaps one of the saddest events in a person's life and one 

of the most painful problems in human society. The purpose of this research was to 

investigate factors affecting suicide from ideation to action based on Klonsky's theory in 

non-clinical populations. A person who can be said to be a masterpiece, intelligent, how can 

he decide to end his life and prefer not to live? Although many scientific and medical efforts 

are trying to protect people from diseases and injuries and perhaps increase their life span, on 

the other hand, we are witnessing an increase in the number of suicides and the 

unwillingness of a group of people to continue their lives. In recent decades, although studies 

have tried to reduce the number of suicides and somehow control this problem, we can 

practically see that the efforts have not had significant results, and relatively more modern 

humans have taken the path of giving up life than in the past and their primitive ancestors. At 

present, suicide is a major cause of concern and a serious problem for global health. The 

organization's statistics show that in 2023, worldwide, nearly 700,000 people will end their 

lives by suicide each year. Evidence suggests that for every adult who dies by suicide, there 

may be more than 20 

Methods: : This research is basic in terms of its purpose and the method of carrying out 

descriptive research. The statistical population of this research was formed by all the people 

present in the social networks of Shahretbriez who could answer the questionnaire through 

the link to answer the questions. A sampling method was available and 638 were selected 

(based on about 20 people for each component of the model). The final sample was reduced 

to 607 people due to the failure of some participants in the final registration of answers. The 

entry criteria for this study were to have at least basic literacy to answer the questions and 

age (16-75), to have full consent, and also to be a volunteer for cooperation. To collect 

information, the questionnaires were placed in the dedicated link in social networks, and it 

was suggested that people participate in the research. In addition to ensuring the 

confidentiality of the participants, ethical considerations were observed in all stages of 

implementation. In this research, the data mining method and the decision tree technique 

were used to identify factors affecting suicide and provide a model to predict it. Finally, 

finding the answers to the study questions has been used. It is worth mentioning that in this 

study SPSS Modeler version 18 was used for data analysis. 

Results: The research findings showed that there is a direct and significant relationship 

between the variables of mental pain, perception of being a burden, hopelessness, and neutral 

affiliation in the order of importance in the possibility of suicidal ideation, and also between 

the variables of suicidal thoughts, suicide readiness, despair, fearlessness about death, 

affiliation. There is a significant relationship between pain neutrality and pain tolerance in 

the order of importance in predicting suicide attempts. The parental bond variable did not 

have a significant effect on the prediction of ideation and suicide attempts. The probability of 

correct prediction in the training and evaluation groups in the C5.0 algorithm is 92.2 and 

88.65, respectively, while on the other hand, the probability of correct prediction in the 

training and evaluation groups in the CART algorithm is 85.11 and 80, respectively. Two 

other indices show the optimality of the tree model (AUC and GINI indices) in the two 

training and experimental groups of the variable of suicidal ideation by separating the C5.0 
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and CART algorithms. According to the overall importance of the studied variables, the 

variables of mental pain and perception of burden were more effective than other variables in 

predicting suicidal ideation. In this way, with the increase in the amount of psychological 

pain, the perception of being a burden, disappointment, and neutral belongingness, the 

possibility of suicidal ideation increased. On the other hand, the possibility of suicidal 

ideation decreased in lower amounts of psychological pain and mild hopelessness. Also, 

among the two levels of interpersonal relationship variables (perception of burdensomeness 

and neutral affiliation), perception of burdensomeness was more effective than the variable 

of neutral belongingness in predicting suicidal ideation, so that as the score of perception of 

burdensomeness increases, the probability of suicidal ideation is higher and lower. As it 

went, its score would decrease. Therefore, it can be concluded that the variable of 

psychological pain and the perception of being a burden from the variables of interpersonal 

relationships had a more transient effect on the probability of suicidal ideation in the 

participants in the study. According to the results of the modeling of the prediction of 

suicidal ideation in the present study, it seems that Most of the variables considered in the 

study have been able to show a significant effect on the occurrence of this phenomenon, but 

at the same time, the results of the statistical technique used in the study indicate that the 

variables of parental bonding (care and control) included in the studied model have not been 

able to have a significant effect. 

Conclusion: The variable of psychological pain showed the most importance in predicting 

the formation of suicidal ideation in the decision tree model, and also high values of 

psychological pain and despair, perception of being a burden, and neutral affiliation showed 

a higher probability of ideation in the model. In this study, among the three factors of suicide 

capacity, readiness to commit suicide, fearlessness of death, and pain tolerance, the variable 

of readiness to commit suicide showed the most importance in predicting suicide attempts. In 

terms of the decision tree model, it became important as a variable that was present in all the 

paths leading to suicide, along with suicidal ideation. In this study, among the three factors. 
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 همکارانمهنا و 

 مقدمه
هوشامدد   ،یبفوان گفت شاهکار هسف دیک  شا یانسان

 انیا با  پا  میو سرآمد است، چطور ممکان اسات تصام   
را با  اداما  آن    یو عاد  زنادگ   رد،یا بگ شیخاو  یزندگ
و  یعلما  یهاا  از تات   یاریبسا  دکا  یدهد؟ با ا حیترا
و  هاا  یماار یدر آن دارد تاا انساان را از ب   یساع  یپزشک
 شیاو را افازا  عمار طاو    دیمصون بدارد و شاا  ها بیآس

و عاد    یآماار خودکشا   شیشااهد افازا   یدهد، از طرفا 
 میهسف یزندگ ریها ب  ادام  مس از انسان یگروه لیتما

  اا  یهاا و تق   پاژوهش  دکا  یبا ا ریاخ یها در ده . (1)
 نیا کدفار  ا  یو ب  ناوع  یدر کاهش آمار خودکش یسع

هاا   ک  تات   میهسف نیاند عمتً شاهد ا معضل را داشف 
نداشف  است و انساان مادرن نساًفاً     یقابل تواه ج ینف
انصاراف از   ریخاود مسا   یاز گذشف  و ااداد بدو شفریب

در حااا  حا اار  . (2) ترا در باار گرففاا  اساا  یزناادگ
 یبارا  یعمده و مشکل ااد  یعامل نگران كی یخودکش

ساازمان   نیا ا یها . آماررود یب  شمار  م یبهداشت اهان
ک  در سراسر اهان، هار    دهد ینشان م 2023در سا  
 یبا  زنادگ   ینفر با خودکشا  700.000ب   كیسا  نزد
هر  یک  ب  ازا دهد ی. شواهد نشان مدهدد یم انیخود پا
مدجار با  مارا داشاف  اسات،       یخودکش ک  یفرد باگغ

 یاقادا  با  خودکشا    گار ینفر د 20از  شیممکن است ب
نشااان داده اساات  یتجرباا  ااا یتق  .(3)کاارده باشاادد 

هسفدد کا    لیدخ یدر خودکش یا عوامل خطر چددگان 
 ریا غ یخاود ارحا   ،یشامل افکار و اقادا  با  خودکشا   

ساتمت   یبارا  نیخطر آفر یرففارها ان ،گرای¬یخودکش
افکاار   ،یبر اثر خودکشا  یها عتوه بر مرا. (4) شود یم

 یو اقاادا  باا  خودکشاا یخودکشاا یپاارداز دهیاااشااامل 
 .  (5) دارد یادیب  توا  ز ازین زین رکشددهیغ

در  یخودکشا  یبارا  یپارداز  دهیا ساهم  ا  انیم نیاز ا
 یدرصد است و اقدا  با  خودکشا   2/9حدود  ایسطح دن
و اقادا    یپارداز  دهیا ا نیا و ا باشاد  یدرصد م 7/2حدود 

 یدا یب شیرا پ یاز خودکش یناش یها مرا تواندد یم اًیقو
 یاریبسا  یمدفا  یامادها یمدجار با  پ   تواندد یکددد و م

و  مارسفانیشدن در ب یفرهمچون صدم  و اراحت، بس
 داشاف  باشاد   یاامعا  در پا   یرا  برا یادیز یها د یهز
 تیدر هادا  یخودکشا  یقًل یها  یک  نظریدر حاگ .(6)

باوده اسات    دیمف اریبس یو مداخت  خودکش  ا یتق 
دارناد   لیا اناد و تما  مقادود شاده   ریمس كیاما آنها در 

 یواحد، درمان و بررسا  دهیپد كیرا ب  عدوان  یخودکش
 یباارا یا اداگاناا  قا یتو اا یکلونسااک  یااکددااد. نظر

ب  عمل  یپرداز دهیا زا شرفتیو پ یتوسع  افکار خودکش
  یاانظر نیااا. (7)در نظاار گرففاا  اساات  ،یباا  خودکشاا

را در چهاار مفهاو      یتا عمال با  خودکشا    یپرداز دهیا
 یو در ط یخودکش تیو ظرف وندیدرد و رنج، پ ،یدیناام

 یپارداز  دهیا ا  ینظر نی.طًق اکدد یم یس  مرحل  بررس
 یجاان یه ایا  یبا درد و رناج روانشاداخف   یخودکش یبرا

 جااد یا یبارا  ییحا ، درد با  تدهاا   نیبا ا شود یشروع م
 نیا ا دگاهیا از د. (8) سات ین یکاف یخودکش یپرداز دهیا

روز ب  روز تجربا  درد و رناج، دارد و    یکس یوقف  ،ینظر
کا  درد و رناج    کداد  یما  یدیفرد احساس ناام یاز طرف

خواهد داشات   ان یگرا یبهفر نخواهد شد، افکار خودکش
اقاادا  باا   دیشااد یپاارداز دهیااا طیدر شاارا ی(. حفاا9)

در  یادیا ز نیمشکل خواهد بود. مق  ا  اریبس یخودکش
 شافر یاناد، اماا ب   کار کارده  یخودکش دهیپد گع مورد مطا

 یواحااد بررساا یا دهیاارا باا  عدااوان پد یآنهااا خودکشاا
کاا   ی اایو تق  یخااتع علماا نیباا نیااانااد، در ا کاارده
تا عمل را در  یپرداز دهیاز ا یمخفلف خودکش یها ادً 

 جیاگذا با توا  ب  نف. (9) شود یساس مدر نظر گرفف  اح
مو اوع مطاگعا     نیا مطاگعا  انجا  گرفف  در رابط  باا ا 

اداگاناا  عواماال مااوثر باار    یحا اار درصاادد بررساا 
ساا  مرحلاا    یااطًااق نظر یو خودکشاا یپاارداز دهیااا

اساات.  یدیباااگ ریااغ تیاادر امع یکلونسااک یخودکشاا
 یپژوهش حا ر با توا  ب  مفدوع باودن عاوامل   نیبدابرا

اقادا  با     یبا  آماار باا     تواا  و باا   یک  در خودکشا 
موفق درصادد پاسا     یها یخودکش شیو افزا یخودکش

 یپارداز  دهیا سوا  هست ک  مد  عوامل موثر بر ا نیب  ا
 تیدر امع یکاو با اسففاده از داده یتا اقدا  ب  خودکش

 چگون  خواهد بود؟ یدیرباگیغ
 

 کارروش 
این تق یق از نظر هدف بدیاادی باوده و رو  انجاا     

است. اامع  آماری این پژوهش را کلی   یتق یق توصیف
کا  از   زیشاهرتًر  یاافمااع  هاای ¬افراد حا ر در شًک 

با    توانسافدد  یبا  ساوا   ما    ییپاساخگو  دكیگ قیطر
بااود. رو   اففاا ی لیپرسشاادام  پاساا  بدهدااد، تشااک 

اسااس حادود    بار ) 638در دسفرس باود و   یریگ نمون 
هر موگف  ماد ( انفخااش شادند. نمونا       ینفر برا ستیب
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 میدرخت تصم  میتا عمل  با اس فاده از الگور يپرداز دهی)از ا یخودکش دهیبر پد رگذاریعلل تاث                                                                                                                                                                

       

 

 

کددادگان   مشارکت یبرخ تیبا توا  ب  عد  موف  یینها
. مات   افتینفر کاهش  607پاس  ها ب   ییدر ثًت نها

 ییمطاگع  داشفن حداقل سواد ابفادا  نیا یورود برا یها
(، داشافن  75 -16ب  سوا   و سان )   ییپاسخگو یبرا
 یهمکاار  ین بارا داوطلب بود نیت کامل و همچدیر ا

 دكیها در گ اطتعا ، پرسشدام  یبود. ب  مدظور گردآور
قارار گرفات و    یاافمااع  یدر شًک  ها افف یاخفصاص 

شاد.عتوه   شادهاد یاهت مشاارکت افاراد در پاژوهش پ   
کددادگان، در   شارکت  یدر اهت رازدار یساز دانیبراطم

. شااد تیاارعا یقااتمااا  مراحاال اااارا ، متحظااا  اخت
مطاگعا  شاامل    نایا  در هاا ¬داده یرگی¬اندازه یابزارها
 :بود ریموارد ز

 یبا  مدظاور گاردآور    محقق سااتته:  پرسشنامه
 دیا گرد یطراح یا کدددگان پرسشدام  اطتعا  مشارکت

 كیا مارتًط باا اطتعاا  دموگراف    یهاا  فمیا ک  شامل آ
 تیتاهل، و اع  تیسن، و ع ت،یموگف ( ادس 5)شامل 

 .بود ت یاشفغا ، سطح تقص
م یااس   (:1961افکار تودکشي با     پرسشنامه

 یساااگ  19افکار خودکشی بك یاك ابازار خودسادجی    
مدظااور آشکارسااازی و  باشااد. ایاان پرسشاادام  باا   ماای
بارای   یزیا ر ها، رففارها و طار   شد  نگر  یریگ اندازه

ارتکاش ب  خودکشی در طی هففا  گذشاف  تهیا  شاده     
 2تاا   0ایای از   دراا  ن طا    3است. م یاس بار اسااس   

تدظیم شده است. نمره کلی فرد بر اساس اما  نمارا    
هاای   قارار دارد. نمونا    38تاا   0شود ک  از  مقاسً  می

مورد مطاگع  بك شامل نواوانان و بزرگسا ن بودند کا   
و درمانگاهی ت سایم شادند. م یااس    ب  بیماران بسفری 

های اسفاندارد شده بااگیدی   افکار خودکشی بك با آزمون
گاارایش باا  خودکشاای همًساافگی بااا یی  وافسااردگی 

بارای   90/0ا  از  داشف  است.  رایب همًسفگی دامد 
  .بود یبرای بیماران درمانگاه 94/0بیماران بسفری و 
پرسشادام  در ساا     نیا ا ب : یدیناام پرسشنامه

و سادجش   یبك ب  مدظور بررس یتوسط آرون ت 1979
 اسیا م  كیا ساخف  شده اسات    یدیو ناام اسی زانیم

 زانیا امل  اسات کا  م   ستیمشفمل بر ب یخود گزارش
 داده یآ ی دهددگان را دربااره  پاس  ییگرا یو مدف یدیبدب
غلاط   -درسات ب  شاکل   اسیم  نی. پاس  ب  اسدجد یم

قرار  0-20 ی در دامد  اسیم  نیمرا  ابوده و مجموع ن
اسات.   یدیا ناام شافر یبا  نشان  شد  ب ازیدارد   ک  امف

پرسشادام  شاامل احسااس فارد نساًت با         یها ماگف 
  .باشد یو انفظارا  م زهیاز دست دادن انگ دده،یآ

ناما    پرساش  نیا ا :یفرد  نیب یازهاین پرسشنامه
دارد کا    (یسااگ 25و  18، 15، 12، 10نسخ  ) نیچدد

( نساخ   2014و همکااران )  (Hill) لیا طًق گزار  ه
و تداسب باا   یاعفًار درون زانیم نیبهفر یسااگ15و  10

 یساااگ   15را دارند. نساخ    یاکفشاف یعامل لیمد  تقل
اسات با  صاور       یا گو 15، ک  مفشکل از  اسیم  نیا

 نیکا  بهفار   خواهد یکدددگان م از شرکت یخود گزارش
در  دکا  یدربااره ا  شانیفداسب با باورهاممکن را م د یگز

در ارتًاا  هسافدد    گاران یبا د یزانیحا  حا ر تا چ  م
کا  ساربار    کدداد  یفکر ما  یزانی( و تا چ  میریپذ )تعلق

 اسیا م  كیا باودن( را در   هسفدد )ادرا  سربار گرانید
 دهیا پد نیا ا تیا مشخص کددد. اهم یکرتیگ هفت درا  

با    تواندد یابراز م نیکددده با ا است ک  افراد شرکت نیا 
و  یفارد  نیب یرففارها زانیمق  ان نشان دهدد ب  چ  م

هاا   آن یاساسا  یرففارها تواند یم یرففارها نیارز  چد
 نیکداد. همچدا    یدا یب شیرا پا  یب  خودکش لیمثل تما
باودن    بار ادرا  سر یب  معدا اسیم  نیدر ا شفرینمره ب
هم نشانگر باور  نیاست ک  ا شفریب یخدث یریپذ و تعلق
مدشا    یاسات کا  او در تعاامت  اافمااع     نیا فرد ب  ا

 .است انشیاطراف یبرا ها بیمشکت  و آس
 نیا ادو یپرسشدام  درد روان :يدرد روان پرسشنامه

درد  ایاا یساادجش درد رواناا ی(، باارا1993) دمنیاشاادا
 .باشاد  یساوا  ما   13 یو دارا رود یبا  کاار ما    یجانیه
هسافدد   کار  یگ یا درا  5 اسیآزمون در م  یها  یگو

 .خواهدد بود ریمفغ 65تا  13ک  مجموع نمرا  از نمره 
ساادجش  یباارا :يتودکشاا تیااظرف پرسشاانامه

کساب شاده باا     تیا از پرسشدام  قابل یخودکش تیظرف
( 2016اورج و همکاران ) یخودکش اسیم  یتکرار برا

سادجش   اسیم  كیپرسشدام   نیاسففاده شده است. ا
 یخودکشا  تیقابل یدیکل یها است ک  فاکفور یسواگ 7

سا    وپرسشادام  نماره کال     نی. اکدد یم یریگ را اندازه
شامل تقمال   یخودکش تیمربو  ب  قابل اسیخرده م 
را ارائا    یخودکشا  یبرا یاز مرا و آمادگ یباک یدرد، ب

مواف ات   زانیا دهدادگان م  هر مورد پاسا   ی. برادهد یم
 8( تاا  سافم ی)اصتً موافق ن 0عًار  ک   از  خود را با هر

 .کددد یهست، اعت  م ری)کامتً  موافق هسفم( مفغ
 یمًفدا  فمیآ كیاز  :ياقدام به تودکش پرسشنامه
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( 2016و همکااران )  (Dhingra) دگارار یبار مطاگعا  ده  
تاا   نیا از ا تار  شیپا »بود   نیاسففاده شده است. سوا  ا

 یک  تا حدود دیا کرده یکدون چدد بار اقدا  ب  خودکش
ها از صفر تاا   مطاگع  پاس  نی. در ا«د؟یمردن داشف تین
 .شد یم یذارگ نمره شفریب ای 5

 وناادیپرسشاادام  پ :ينیوالااد وناادیپ پرسشاانامه
توسط پاارکر و همکااران در ساا      یدیواگد ای یخانوادگ
خارده   2و   یا گو 25ساخف  شاده اسات کا  از     1979

)کدفار  (   یافراط تیسوا ( و حما 12مراقًت ) اسیم 
شده است کا  با  مدظاور سادجش      لیسوا ( تشک 13)
 پرسشادام   یگاذار  . نماره رود یبکاار ما   یخانوادگ وندیپ

 یکا  بارا   باشاد  یما  یا ن طا   4 کار  یگ فیا بصور  ط
و « کام  ًاًیت ر» ،«ادیز ًاًیت ر» ،«ادیز یلیخ» یها د یگز
در نظار   3و  2، 1، 0 ازا یا امف بیا با  ترت « کم یلیخ»

 .شود یگرفف  م
درخات   كیا و تکد یکااو  پژوهش از رو  داده نیا در
و ارائا    یعوامل موثر بر خودکشا  ییشداسا یبرا میتصم
پاسا  با     اففنیا  تیا آن و در نها یدیب شیپ یبرا یمدگ

ذکر است  انیمطاگع  اسففاده شده است. شا یها پرسش
 SPSSناار  افاازار 18مطاگعاا  از نسااخ   نیااکاا  در ا

Modeler  بهره گرفف  شده  ها داده  لیو تقل  یتجز یبرا
 است
 

 ها یافته
درصاد پاسا     16/43  یفیتوصا  یبر اساس آماره هاا 
درصاد پاسا  دهدادگان را     84/56دهددگان را مردان و 
نفر  243تعداد  نینفر بودند. از ا 607زنان،  ودر مجموع 

نفار    21%( نفار مفاهال و    5/56) 343% ( مجرد و 40)
 نیبا   ینمون  در رده سد تی%( بودند. اکثر 5/3مطل   )

مرباو  با  شارکت     ی.فراوانداشافدد سا  قرار  35تا  26
 136 پلمیا د ریا و ز پلمید ت یکدددگان در م ط  تقص

 296  یو کارشداسا  ی%(، با مادر   کااردان   4/22نفر ) 
% (و  باا  4/23نفار)  142ارشد  ی%(، کارشداس 8/48) نفر

 نیباشاد. همچدا   ی%( نفار ما   4/5)33  یمدر  دکفار 
 3/53)  324 نیگروه پاس  دهددگان را شااغل  نیشفریب

 یهااا فمیاگگااور نیدر باا .داده بودنااد لی% ( نفاار، تشااک
 CHAID   ،ID3  ،CART یعدی میمخفلف درخت تصم

 تیااو عموم تیاااز مقًوب ریاااخ فمیساا  اگگااور  C5.0و 
برخوردارنااد و در  یکاااو مطاگعااا  داده نیدر باا یخاصاا

. شاود  یبهاره گرففا  ما    ها فمیاگگور نیاز ا ریمطاگعا  اخ
 تیا دراا  اهم   SPSS MODELERساز  نر  افزار مد 

 یدهددگ حیرا با توا  ب  قدر  تو  یقیتو  یرهایمفغ
هادف   ریا مفغ یبداد  طً ا   یهر کدا  از آنهاا در راسافا  

 تیاادرااا  اهم نیاایاز تع یی. شاامادیاانما یماا نیاایعت
مطاگعا  در نار  افازار ماذکور، در      یقیتو ا  یرهایمفغ
نشاان   1ب  صور  اادو    یخودکش یپرداز دهیا جادیا

 نی، مهمفر1داده شده است. با توا  ب  اطتعا  ادو  
 ریا مفغ یخودکشا  یپارداز  دهیدر مد  ا رگذاریموگف  تاث
ادرا   رساد  ینظار ما   ب  نیبوده است. همچد یدرد روان

 یهاا  ریاز مفغ یخدث یریپذ و تعلق یدیسربار بودن، ناام
 یدا یب شیماد  پا   یپارداز  دهیا ا داد یدر فرا لیا مهم دخ

 .  باشد یم
باا   دنیرساا ریاثرگااذار و مساا یرهااایمفغ نیمهمفاار

عاد  آن  و دراا  احفماا      ایا و  یخودکش یپرداز دهیا
 2مرتًط با هر کدا  از قواعد ارائ  شده ب  شار  اادو    

هماان   3و  2 یارائ  شده در ادو  هاا  یها ریبود. مس
درخات از گاره    ییانفهاا  یب  برا ها دنیرس یرهایمس
 یرا مشاخص ما   یانیا پا یب  سمت گره هاا  یاصل یها

کدداده   انیا ثًت شده در ادوا  نما راحفما یکدد. م اد
 نیا درخات اسات کا  ا    ییانفها یدرا  خلوص برا ها

نمون  در  یمشخص شده اند  برا زین 1در نمودار  ریم اد
کا  در   یفارد   54از    1نمودار شماره   18گره شماره 

 یخودکش یپرداز دهینفر ا 44قرار گرفف  اند،  ریمس نیا
 یپاارداز دهیااا زیاانفاار ن 10کاا   یانااد  در حاااگ داشااف 
 دهیا گفت احفماا  ا  فوانیم نیفدد  بدابرانداش یخودکش
گره )ادرا   نیک  در ا یفرد یاز سو یخودکش یپرداز

و 44بزرگفر از  یدرد روان، 16سربار بودن  فرد بزرگفر از 
 .( قرار داردفیبا تر از سطح خف یدیناام

 پردازي¬دهیا جادیدر ا یحیتوض يرهایم غ تیدرجه اهم -1جدول 

 C5.0  میبا الگور میدر درخت تصم یخودکش

 تیاهم بیضر ها گره رینام م غ
 Psyache 44/0 یروان درد
 Bur_ness 30/0 سربار بودن ادراک

 Hoplessness 21/0 يدیناام
 Bel_ness 05/0 یخنث يریپذ تدلق
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  با   افات، یدر تاوان  یم 3شماره  یها چدانچ  از ادو 
سربار  و ادرا  یدرد روان یبا  یرگذاریاز درا  تاث ریغ

 یداایب شیدر پاا یخدثاا یریپااذ و تعلااق یدیاابااودن ناام
کا  در   یمهم بوده اناد. با  طاور    یخودکش یپرداز دهیا

در  ین اش مهما   هاا  ریا مفغ نین ط  م ابل کمفر بودن ا
اناد.   کارده  فاا یا یخودکشا  یپارداز  دهیا عد  ا یدیب شیپ

حاوزه   یهاا  ریا از مفغ دهاد  ینشاان ما   ها افف ی نیهمچد
ادرا   یفرد نیروابط ب یها ریو از مفغ یدرد روان ،یفرد

 رینسااًت باا  سااا یشاافریب یرگااذاریسااربار بااودن  تاث
 گااریهاار دو حااوزه داشاافدد. باا  عًااار  د یهااا ریاامفغ
گار  ید یهاا  ریا نسًت ب  مفغ شفریب تیبا اهم یها ریمفغ
 یدا یب شیپا  ریمسا  رییو تغ تیدر ماگک یشفریب ییتوانا

و  یرا دارناد. درد روانا   هاا  ریا مفغ ریمد  در حضاور ساا  
تمااا   ًاااًیبااا تر ت ر ریادرا  سااربار بااودن  بااا م اااد 

را با  نفا  خودشاان     یخودکشا  یپارداز  دهیا یها ریمس
کا     شود یمشاهده م 4با توا  ب  ادو   .داده اند رییتغ
وقاوع   حیموگف  در تو ا  نیمهمفر یخودکش یپرداز دهیا

 یعد  اقادا  با  خودکشا    ایو  یاقدا  ب  خودکش دهیپد

اهت  یداشفن آمادگ رسد ینظر م ب   نی. همچدباشد یم
 تیا اهم بیمهام باا  ار    ریدو مفغ یدیو ناام یخودکش

 .باشدد یم ها ریمفغ ریبا تر نسًت ب  سا

 
  یریگ یجهنت

 کارد یباا اساففاده از رو   دیا گرد یمطاگعا  ساع   نیدر ا

عواماال مااوثربر   م،یو مااد  درخاات تصاام  یکاااو داده
و  یپارداز  دهیعد  ا ایو  یو اقدا  ب  خودکش یپرداز دهیا

و   یارائ  گردد. چدانک  در بخش تجز یاقدا  ب  خودکش
 یهااا ریاامفغ نیپااژوهش عدااوان شااد، مهمفاار  لیااتقل

در  ییسااهم بساازا تواندااد یماا  مطاگعاا  کاا  یقیتو اا
داشاف  باشادد  با      یخودکشا  یپارداز  دهیا ا یدا یب شیپ

 یدیا امبار بودن و نا، ادرا  سریدرد روان ریمفغ بییترت
کا  ساهم    یقیتو  ریمفغ نیتر تیبا اهم یبود و از طرف

اقدا  با    یدیب در پیش نیریمفغ رینسًت ب  سا یشفریب
 ریا غو بعاد از آن مف  یپرداز دهیا ریداشت، مفغ یخودکش
 تیا بود. با توا  ب  دراا  اهم یاهت خودکش یآمادگ
و  یدرد روانا  یهاا  ریا مورد مطاگعا ، مفغ  یرهایمفغ یکل

 و اح ما  آنها یخودکش يپرداز دهیا يدر راس ا یاصل ریسه مس -2جدول 

 اح ما  یخودکش يپرداز دهیبروز ا ریمس مسیرها

   82/0 باشد فیبالاتر از  سطح خف يدیو ناام44بزرگ ر از  ی، درد روان16نمرات ادراک سربار بودن  ضرد بزرگ ر از   1 ریمس

باشد و نمره   44 يکوچک ر مساو یباشد ؛ درد روان 18 ي، وکو چک ر مساو16نمرات ادراک سربار بودن ضرد بزرگ ر از   2 ریمس
 باشد. 51 يکوچک ر مساو یخنث يریپذ تدلق

77/0  

 81/0 باشد. 27پذیري خنثی بزرگ ر از  و تدلق 28، درد روانی بزرگ ر از 14نمرات ادراک سربار بودن  ضردکو چک ر مساوي  3مسیر 

 

 و اح ما  آنها یخودکش يپرداز دهیعدم ا يدر راس ا یاصل ریچهار مس -3جدول 

 اح ما  مسیر عدم بروز ایده پردازي خودکشی مسیرها

  98/0 28 يضرد کوچک ر مساو ی، درد روان 16 ياگر ادراک سربار بودن کوچک ر مساو 1 ریمس

  85/0 باشد 52 يو کوچک ر مساو 28ضرد بزرگ ر از  ی، درد روان 16 ياگر ادراک سربار بودن کوچک ر مساو 2 ریمس

  99/0 27 يکوچک ر مساو یخنث يریپذ و و تدلق 28ضرد بزرگ ر از  ی، درد روان 16 يبودن کوچک ر مساو اگر ادراک سربار 3 ریمس

  99/0 باشد فیدر سطح خف يدیو ناام 44ضرد بزرگ ر از ی، درد روان 16اگر ادراک سربار بودن کوچک ر از   4 ریمس

 

 C5.0  میبا الگور میمطالده در درخت تصم یحیتوض يرهایم غ تیدرجه اهم -4جدول 

 تیاهم بیضر ها گره رینام م غ

 IDEA 27/0 یخودکش يپرداز دهیا

 PFS 26/0 یجهت خودکش یآمادگ

 Hoplessness 21/0 يدیناام

 FAD 15/0 از مرگ یباک یب

 Bul_ness 01/0 یخنث يریپذ تدلق

 PT 001/0 درد تحمل
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نسااًت باا   یشاافریب یرگااذاریادرا  سااربار بااودن تاث
 یخودکشا  یپارداز  دهیا ا یدا یب شیدر پ گرید یها ریمفغ

درد  ریشادن م ااد   شافر یصور  ک  باا ب  نیداشفدد. ب  ا
 یخدثا  یریپذ و تعلق یدیناام دن،ادرا  سربار بو ،یروان

شد و در م ابال در   شفریب یخودکش یپرداز دهیاحفما  ا
احفماا    فیخف یدیو سطح ناام یکمفر درد روان ریم اد

 نیدر ب نی. همچدافتی یکاهش م یخودکش یپرداز دهیا
)ادرا  ساربار   یفارد  نیروابط با  یها ریدو سطح از مفغ
بااودن  ار(، ادرا  سااربیخدثاا یریپااذ بااودن و تعلااق 

 یخدثا  یریپذ تعلق رینسًت ب  مفغ یشفریب یرگذاریتاث
کا    یداشت ب  طور یخودکش یپرداز دهیا یدیب شیدر پ

 یپرداز دهیبا  با  رففن نمره ادرا  سربار بودن احفما  ا
 دایا رفافن نماره آن کااهش پ    نییو پاا  شفریب یخودکش

 ریا اسفدًا  کرد ک  مفغ نیچد توان یم نی. بدابراکرد یم
ادرا   ،یفرد نیحوزه روابط ب یها ریو از مفغ یدرد روان

 یپارداز  دهیبر احفما  ا یشفریب یرگذریسربار بودن، تاث
در افراد مشارکت کددده در مطاگع  داشفدد. با  یخودکش

 یپارداز  دهیا ا یدا یب شیپا  یسااز  ماد   جیتوا  با  نفاا  
کا  اکثار    رساد  ینظار ما   در مطاگع  حا ر، ب  یخودکش

 یانااد اثرگااذار  توانسااف  اگعاا ماادنظر مط یرهااایمفغ
 نینشان دهدد، اماا در عا   دهیپد نیع ابر وقو یدار یمعد

ماورد اساففاده در    یآماار  كیا حاصل از تکد جیحا  نفا
 یدیواگاد  وناد یپ یرهاا یاز آن اسات مفغ  یمطاگعا  حااک  

 ،یماورد بررسا   ی)مراقًت و کدفر ( وارد شاده در اگگاو  
 نیا ا عرا بار وقاو   یدار یمعدا  ینفوانسف  است  اثرگاذار 

 .در مد  حذف شدند یریگینشان دهدد و از اا دهیپد
 یرگااذاریباار تاث یپااژوهش حا اار مًداا یهااا اففاا ی
در  یفارد  نیو رواباط با   یدیا ناام ،یدرد روان یها ریمفغ

و  تیا و ن اش ظرف  یخودکشا  یپارداز  دهیا ا یریگ شکل
باار احفمااا  وقااوع اقاادا  باا    یخودکشاا یپاارداز دهیااا

و همکااران   (Keionski)یبا مطاگعا  کلونسک یخودکش
  ( و2018و همکااران )  (Dhingra) هدگارا ی( و  د2015)

و  (Tsai) ی( و تساا 2019همکاران ) و (Hagan)هاگان 
 .  دارد ی( همخوان2020همکاران )

 نیبا  یمانداد تئاور   یخودکش دینسل اد یها یتئور
 یخودکشا  یا س  مرحلا   یو تئور دریتوماس او یفرد

عوامال ماوثر بار     ریو تااث  یریا گ نقوه شکل ،یکوگونسک
را  یب  اقادا  خودکشا   یشرویو پ یخودکش یپرداز دهیا

در نظار   زیمفماا  قا یمجزا با تو  یها ددیب  عدوان فرآ

 یسا  مرحلا  خودکشا     یا اناد. باا تواا  با  نظر     گرفف 
و  یدرد رواناا ریااکاا  در مرحلاا  او  دو مفغ یکلونسااک

  یخودکشا  یپارداز  دهیا ا یریا گ را عامال شاکل   یدیناام
 ریبا  تااث   زیا ن یگار یدر پاژوهش د  نیهمچدا  داناد  یما 
و درد  یدیا ناام یهاا  ریبر اساس مفغ یخودکش یزشیانگ

ادرا  ساربار    یدر مرحلا  بعاد   .(10)اشاره شده است 
تصور نادرست باگ وه خطرناا  اشااره دارد    نیبودن )ب  ا

ک  خود پدداره فرد آن در ناتوان است ک  وااود خاود را    
اامعا    ایا خاانواده و/  یبار دو  دوسافان، اعضاا    یبار
مدجار شاود کا      دهیا ع  نیا و ممکن است با  ا  داند یم

 یخدثا  یریپذ از اانش ارز  دارد و تعلق شفریمرگش ب
از دوسفان و خانواده و افراد ارزشمدد(  یگانگی)احساس ب

 یپاارداز دهیااکاهدااده ا ایاا داادهیرا باا  عدااوان عاماال افزا
از نظار   نیاسات همچدا  در نظر گرففا  شاده    یخودکش
از دو عاماال احساااس  یخودکشاا یپاارداز دهیااا دریاااو
شاکل   ادیا و ادرا  ساربار باودن ز   یخدثا  یریپاذ  تعلق

 یساطح باا    نیبا  نیبا  زیا ن یگرید  ا یتق  ردیگ یم
 انااد رابطا  نشاان داده   یادرا  ساربار باودن و خودکشاا  

(11)  . 
 یخودکشا  تیا از سا  عامال ظرف   زیا مطاگع  ن نیدر ا
از مرا و تقمال درد،   یباک یب ،یاهت خودکش یآمادگ
را در  تیا اهم نیشافر یب یاهت خودکش یآمادگ ریمفغ
نشاان داد. و   یاقدا  ب  خودکشا  یدیب شیدر پ انیم نیا

کا  در   یریا با  عداوان مفغ   میاز نظر مد  درخت تصم
در کداار   یخودکشا ب  اقادا  با     یمدفه یرهایتما  مس

 دایااپ تیااحضااور داشاات اهم یخودکشاا یپاارداز دهیااا
صاور  بار     مطاگعا  با    نیا کا  ا  ییاز آنجا .(12)کرد
و  یپارداز  دهیا افراد مشارکت کددده را از گقاظ ا یم طع

 ایا قرار داده و از مدظر پو یمورد بررس یاقدا  ب  خودکش
در  یاقادا  با  خودکشا    طیو شارا  یپرداز دهیا را یی)تغ

 تواناد  یاست، گذا نم سف یمو وع ندگر نیگذر زمان( ب  ا
عواماال   را ییاا بااا تغ  رتًطاز نوسااانا  ماا   یاریبساا 
قرار دهد چارا کا     یدر افراد را مورد بررس یشداخف روان

 یخودکشا  یپارداز  دهیا ا مطاگعا  انجا  شده یطًق برخ
 .  (13) انکار شود ییها ممکن است توسط افراد در زمان

مقااادود بااا   قیاااتق  نیاااا هاااا:محااادودیت
آن  میبوده و در تعم یمجاز یکدددگان در فضا مشارکت

 .کرد ا یاحف یسفیبا طیشرا ریب  سا

 تیپژوهش در امع نیک  ا  یطیدر شرا :پیشنهادها
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 شاود  یما  شادهاد یانجا  شده است، پ یو عاد یدیباگ ریغ
انجاا  شاود. باا     زین یدیباگ یپژوهش در امع  آمار نیا

باود و   یپژوهش با  صاور  م طعا    نیا دک یتوا   ب  ا
 یپرداز دهیدر افکار و ا ینوسان را ییافراد ممکن است تغ

پژوهش ب   نیا شود یم شدهادیداشف  باشدد پ یخودکش
 . انجا  شود زین یصور  طوگ
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