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Abstract: 

This research aimed to explore the mediating role of suicidal ideation in the relationship between 

parenting styles, basic psychological needs, and perceived burdensomeness with non-suicidal 

self-injury among adolescents. Employing a descriptive-correlational method, the study focused 

on a sample of 420 high school students (188 male, 232 female) selected via cluster random 

sampling from a population of 224,400 male and female high school students in Tehran during 

the academic year 2019-2020. Instruments utilized included the Beck Scale for Suicide Ideation 

(BSSI), Self-Harm Inventory (SHI), Basic Needs Satisfaction in General Scale (BNSG-S), 

Parents as Social Context Questionnaire (PASCQ), and Interpersonal Needs Questionnaire 

(INQ). Data analysis was conducted using Pearson's correlation coefficient and structural 

equation modeling with SPSS 23 and Amos 23 statistical software. The findings from structural 

equation modeling indicated a significant indirect effect of parenting styles, basic psychological 

needs, and perceived burdensomeness on non-suicidal self-injury through suicidal ideation. 

Furthermore, 44% of the variance in suicidal ideation was accounted for by parenting styles, basic 

psychological needs, and perceived burdensomeness. Additionally, parenting styles, basic 

psychological needs, perceived burdensomeness, and suicidal ideation collectively explained 

35% of the variance in non-suicidal self-injury. These results suggest that fostering appropriate 

parenting styles, meeting basic psychological needs, reducing perceived burdensomeness, and 

addressing suicidal ideation in adolescents could effectively mitigate non-suicidal self-injury. 

Keywords: Basic Psychological Needs, Non-Suicidal Self-Injury, Parenting Styles, Perceived 

Burdensomeness, Suicidal Ideation. 

Extended Abstract 
Purpose  

During the past two decades, the clinical importance and research on non-suicidal self-injury as 

intentional, direct, and unacceptable destruction of body tissue, such as cutting, scratching, 

burning the skin, hitting oneself, etc., without suicidal intent (Esposito et al., 2019) has shown an 

increasing trend (Liu, 2017) and turned to a warning issue (Lim et al., 2019). Therefore, this study 

was conducted with the aim of determining the mediating role of suicidal ideation in the 

relationship between parenting styles, basic psychological needs, perceived burdensomeness  

with non-suicidal self-injury among adolescents. 

Method 

This is a descriptive-correlational and structural equation modeling was used for its data analysis. 

The population of the study consisted of high school male and female students in Tehran during 

the academic year of 2019-2020, with a total number of 224,400 individuals. Out of them, 420 

individuals were selected through cluster random sampling. To select the samples randomly, 

Tehran was divided into five regions: north, south, west, east, and central. In the next stage, two 

districts were randomly selected from each region using a lottery: districts 1 and 2 from the north, 

districts 17 and 18 from the south, districts 4 and 8 from the east, districts 5 and 9 from the west, 
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and districts 6 and 10 from the central region. Then, based on a random table, 7 girls' schools and 

7 boys' schools were selected from each district. After that, by referring to the counselors and 

school principals and explaining the research, individuals who had non-suicidal self-injury 

behaviors were introduced, with each school having between 3 to 4 individuals (from grades 10 

to 12), and questionnaires were distributed among them. The research tools included the Beck 

scale for suicide ideation (Beck, Kovacs & Weissman, 1979), Self-harm inventory (Sansone, 

Wiederman & Sansone, 1998), Basic needs satisfaction in general scale (Gagne, 2003), Parents 

as social context questionnaire (Skinner, Snyder & Jonson, 2005) and Interpersonal needs 

questionnaire (Van Orden, Cukrowicz, Witte & joiner, 2012). Structural equation modeling 

method and statistical software of SPSS 23 and AMOS 23 were used for data analysis. 

 

Findings 

The findings from structural equation modeling showed that parenting styles, basic needs, and 

perceived burdensomeness  have significant negative direct effects on suicide ideation (β = -0.20, 

p < 0.05), (β = -0.57, p < 0.001), and (β = -0.21, p < 0.001) respectively.  In addition, suicide 

ideation has a positive effect on non-suicidal self-injury (β = 0.40, p < 0.001), and basic needs 

have a negative effect on non-suicidal self-injury (β = -0.26, p < 0.001) directly. 44% of the 

suicide ideation variance is explained by parenting styles, basic psychological needs, and 

perceived burdensomeness. Furthermore, parenting styles, basic psychological needs, perceived 

burdensomeness, and suicide ideation were able to explain 35% of the variance in non-suicidal 

self-injury. 

Conclusion 

Based on the research results, it can be understood that appropriate parenting styles, meeting 

basic psychological needs, and reducing perceived burdensomeness and suicide ideation in 

adolescents can play an effective role in reducing non-suicidal self-injury. In fact, according to 

the Three-Step Theory of Suicide Ideation (Klonsky & May, 2015), it can be said that in the first 

step, adolescents become involved in power struggles with their parents and want to be initiative, 

but parents do not allow them to do so with their inappropriate parenting styles. They feel 

powerless to determine their own destiny and cannot demonstrate their competence or have 

effective communication. As a result, they become unsuccessful and hopeless in these conditions, 

their desire for life decreases, and they start ideating suicide. In the second step, their dependence 

on parents decreases in these conditions, and they feel that their existence is an additional burden 

for the family. Therefore, when they cannot do anything for themselves and their family, in this 

step, the ideas from the first step become more serious and their doubt almost turns into certainty. 

In the third step, to escape from these conditions, they start self-harming, and once their fear of 

death decreases, they begin to attempt suicide and ultimately commit suicide. Based on the results 

obtained, it can be said that educational workshops on parenting styles and meeting basic 

psychological needs should be provided for parents and adolescents because individuals with 

sufficient satisfaction of these needs and a positive attitude towards parenting of the parents are 

less susceptible to negative environmental pressures, and as a result, self-injurious thoughts and 

behaviors will reduce accordingly 
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 چکیده 
حاضر واسطه  تعیین  باهدف  پژوهش  خودكشي  ایدهاي  نقش  رابطپردازي  سبک   ۀدر  والدگربین   نیازهاي   ي،هاي 

 نوعتوصیفي و از  روش پژوهش.  شدنجام  گرا ابا جرح خویشتن غیرخودكشي  سربار بودنو ادراک    شناختي بنیادینروان
تهران در سال    دوم شهر   ۀمتوسط  ۀدختر و پسر دورآموزان  دانش شامل    پژوهش  يآمار  ۀجامع  همبستگي بوده است.  

اي  گیري تصادفي خوشهنمونه   ۀ به شیوزن(    232مرد و    188)نفر    420  بود. نفر    224400  به تعداد    99-98تحصیلي  
 ۀ پرسشنام،  (SHI)   آسیب به خود  ۀسیاه  ،(BSSI)  پردازي خودكشي بکمقیاس ایده   شامل  انتخاب شدند. ابزارهاي پژوهش
)سبک والدین  اجتماعي  والدگري(بافت  عموم(PASCQ)  هاي  بنیادین  نیازهاي  ارضاي  مقیاس  و ،  (BNSG-S)   ي، 
فردي بین  نیازهاي  داده (  INQ)  پرسشنامه  محاسبۀ ضریب  ها  بود.  روش  ساختاري با  معادلات  و  پیرسون  همبستگي 

هاي  . نتایج معادلات ساختاري نشان داد، سبکندتحلیل شد  Amos  23و  SPSS 23هاي آماري  رافزانرم  وسیلۀبه
روان  ي،والدگر بنیادین  ادرک    شناختينیازهاي  بودنو  واسط  سربار  خودكشي  ایده  ۀبا  خویشتن  پردازي  جرح  بر 

هاي والدگري، پردازي خودكشي از طریق سبکدرصد از واریانس ایده  44  .  معنادار دارند  و  گرا اثر غیرمستقیم غیرخودكشي
شناختي  هاي والدگري، نیازهاي روانپذیر است. همچنین سبکتبیین سربار بودنشناختي بنیادین و ادراک نیازهاي روان

.  تبیین كردندگرا را درصد از واریانس جرح خویشتن غیرخودكشي 35پردازي خودكشي و ایده  سربار بودن بنیادین، ادراک 
پردازي و ایده  سربار بودنكاهش ادراک    ناختي بنیادین،شهاي والدگري مناسب، ارضاي نیازهاي روانسبک،  نتایجراساس  ب

 گرا داشته باشد. ثري در كاهش جرح خویشتن غیرخودكشيؤتواند نقش مخودكشي در نوجوانان مي
نیازهاي  ،  هاي والدگريسبکگرا،  یرخودكشيغ  یشتنجرح خوي،  خودكش  پردازي یدها ،سربار بودنادراک  :  یديكل  هايواژه
     شناختي بنیادینروان

 مقدمه .1
، شناختي، اجتماعي و جسمانيفشارهاي  نوجوانان تحت  آن    طي  كهگذار از كودكي به بزرگسالي است  ۀیک دور  1نوجواني

شوند و مي  3گاهي اوقات نوجوانان در مواجه با این فشارها دچار آشفتگي .  (2017،  2ژان و چوي )  دنگیرهیجاني قرار مي
 4گرا خودكشياز نوجوانان از جرح خویشتن غیر  بعضي  ،كهطوريبهرسانند.  ميها به خود آسیب  براي رهایي از این آشفتگي

(.  2014،  6لاک و سلکمنتی واكنند ) استفاده مي   خود  براي حل مشکلات  5نایافته سازش   يابه عنوان یک راهبرد مقابله 
خودكشي توسط خود فرد با هدف    قصد صورت عمدي بدونگرا شامل رفتارهایي است كه بهخویشتن غیرخودگشي جرح 

  ها، رفتارهاي پرخطر، اختلالات گرفتن، شکستن استخوان گاز  ، كوبیدن،شوند مانند بریدنميهاي بدن انجام  آسیب به بافت
- لیود؛  2005،  10ریچل –گیندو و شونرت–لایه؛  2009،  9گراتز و چاپمن)  8گراغیرخودكشيمصرف قرص  سوء  و  7خوردن

شمار به  فرد  آداب و رسوم فرهنگي   از( و  2017ر،  12هولند   ؛2014واتیلاک و سلکمن،  ؛  2020،  11یچاردسون و همکاران ر
رایج و رو به افزایش در میان    ۀیک پدیداین رفتارها  (.  2004،  14و پریستاین  ناک؛  2016،  13هلکامپ وكلایس و مآیند )نمي
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 بر همین اساس( و  2016،  3همکاران ملهوم و    ؛2016،  2همکاران استیو و  ؛  2021،  1و همکاران  استوركل)  نوجوانان است
گرا  خودكشيشیوع جرح خویشتن غیر(.  2014واتیلاک و سلکمن،  نامگذاري شده است )  4عنوان اختلال نوجوان بعدي به

درصد    66تا    7شیوع آن از    نۀ نوجوان و بزرگسال، دام  افراد درو    توجهي متغیر استقابل  طورهاي مختلف به در پژوهش
  بین گرا در میان نوجوانانمیانگین شیوع جرح خویشتن غیرخودكشي(.  2018،  5و همکاران   سیمونيگزارش شده است )

  گزارش شده است درصد    80  تا  20بین  بالیني نوجوانان    ۀ( و در نمون2012،  6و همکاران   موهلنکامپدرصد )  56تا   12
طولي نشان  مطالعات (.2014 ،  9، كالابرس و والسترو كروتي؛  2015، 8كارا و همکاران ؛ 2012 ،7، ترینوني و ویلیامز فرارا)

 را در آینده رفتارهاي خودكشي، اقدام به خودكشي    ۀ گرا حتي پس از كنترل سابقيجرح خویشتن غیرخودكش  داده است كه
كه    در مطالعۀ خود نشان دادند  (2014)  11و همکاران   اسوانل(.  2012،  10بي قحمزه، استوارت و ویلو)   كندميپیش بیني  

درصد، اوایل بزرگسالي   2/17در نوجوانان  میزان آن  كه    یابدگرا با افزایش سن كاهش ميجرح خویشتن غیرخودكشي
افراد مبتلا به جرح خویشتن در  است. روند كاهشي را  با میزان بالاي مرگ و میر  درصد    5/5و بزرگسالي    درصد  4/13

خطر و عادات رفتارهاي خطرناک مانند سوءمصرف مواد، رفتارهاي جنسي پرسایر  گرا به دلیل خودكشي،  غیرخودكشي
  فرد  ، قرار گرفتن13خودكشي گامبراساس نظریه سه (. 2017 ،12، كلا و كوتروفو سیپریانو) اندهغذایي نامناسب توضیح داد

سایر  و در نتیجه توانایي اعمال    داده  عادترا به درد و ترس  او    ،گرادر معرض درد مرتبط با جرح خویشتن غیرخودكشي
شناسایي و   در حال حاضر بنابراین  ؛(2018 ،14كلونسکي، سافر و برایانآورد )ميخودكشي را به دست  مرتبط با رفتارهاي 

اساسي مركز درماني و پژوهشي بیش از پیش  اجتماعي به عنوان یکي از اهداف -پیشگیري از این پدیده ناخوشایند رواني

 گرا را در بخش اختلالات جرح خویشتن غیرخودكشي  15طوري كه انجمن روانپزشکي آمریکا به  ؛ مورد توجه قرار گرفته است
 (.2013انجمن روانپزشکي آمریکا، )تحقیق بیشتر مورد توجه قرار داده است نیازمند به 

با جرح خویشتن غیرخودكشي  دهدميها نشان  پژوهش افراد  از  به خودكشي داشتند كه بسیاري  گرا در گذشته تمایل 
  در پژوهش خود نشان دادند   (2015)  18و همکاران   بریان(.   2020،  17و همکاران   زینچوک؛  2018  ،16و همکاران   بوركه)

 درصد موارد   67در    انیاًث  و  شوديم  اقدام به خودكشي ظاهرگرا تقریبا همیشه قبل از  جرح خویشتن غیرخودكشي  كه اولًا
راسـاس مـدل  گیرد. ب صورت ميبعد از آن  گرا  یرخودكشيغ   شود و جرح خویشتن مي  نمایان   19پردازي خودكشي ایده   ابتدا

انگیز  فراديا   (2004ناک و پرنستاین،  )  20رفتــار كــاركردي   تحلیـل با  جرح  ،  ني درو  21دستیابي به تقویت منفي   ۀكه 
در ؛  كنندتجربه ميرا  هاي افکار خودكشي و ناامیدي  نشانه بیشتري  احتمال  با  دهند  انجام مي  گراخویشتن غیرخودكشي

دهند بیشتر انجام مي  گراجرح خویشتن غیرخودكشي  يدرون  22مثبت هاي رسیدن به تقویت  نوجواناني كه با انگیزهحالي كه  
هاي اجتماعي قرباني شدن در گروه همسالان هستند بیشتر با انگیزه  ۀبرند و نوجواناني كه داراي سابقاز افسردگي رنج مي

 (. 2010، 23ناک ) كنندميگرا به جرح خویشتن غیرخودكشياقدام 
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هاي اولیه برخي عوامل را  هاي پیچیده، پژوهشبیني آن دشوار است. همانند بسیاري از پدیدهپیش  خودكشي پیچیده و
عواملبدون   گرفتن  نظر  یکپارچگي    فقط  (1897)  1دوركیم     مثال   عنوانبه .  اندكرده  بررسي  دیگر   در  در  شکست  بر 

باراكلو،  2اجتماعي آمیزي(  )هم و  و و  ناامیدي    بر  (1967)  4بک رواني،  هاي  بیماري  بر  (1997)  3هریس  تیس  بامیستر، 
را هم   هاي یکپارچه عوامل و متغیرهاي دیگرمدلاخیرا   .اندأكید داشته ت 6فرار از خودآگاهي ناخوشایند بر  (1989) 5هاتون

كلونسکي و ماي، )  7ایده به عمل   شامل مدلها  مدل  این  .را ارائه دهندعومل مؤثر  از  تر  كامل تا تصویري  گیرند  در نظر مي
)بین   ۀنظریبر    مشتمل  (5201 وایت آردنون  ؛2005،  8جوینر فردي  همکاران   ،  مرحله  ۀ نظریمدل  (،  2010،  9و  اي سه 

انگیزشي   ۀ یکپارچ  و مدل( 2016،  12برایان و رود )  11پذیري پایهآسیب  ۀنظریمدل  (،  2015،  10كلونسکي و ماي خودكشي )
 . (2022، 15اولسون و همکاران ؛ 2011 ،14اوكانر ) است 13ارادي –

از خودشان متنفر  خود  ادراک منفي نسبت به  با  وقتي نوجوانان  (  2009،  16و همکاران   جوینرفردي )بین  ۀظریبراساس ن
 كند باشند و خود را سربار جامعه، دوستان و خانواده ببینند احتمال بیشتري دارد كه میل آنها به خودكشي افزایش پیدا  

 17خودكشي مکتسب  شود بلکه باعث افزایش ظرفیت  میل به خودكشي به تنهایي منجر به اقدام به خودكشي نمي  ولي
هاي بزرگسال از حمایت گذشته این نظریه با بررسي نمونه  ۀشود. در دو دهگرا( در افراد ميخویشتن غیرخودكشي  )جرح

ها اخیرا (. پژوهش2012 ،19ریبرو و سیلوا جوینر،؛  2008، 18و همکاران  آردنون) شده استبرخوردار اي پژوهشي گسترده 
و شواهد   (2017،  21  همکاراناستوارت و  )دارد  قطعیت بیشتري    20سربار بودن ادراک    ۀهاي نظریبینيپیش  دهدنشان مي

، 22و همکاران   اپرمنكند )مي   را تأییددر نوجوانان    ودكشي خپردازي  و ایده   سربار بودنارتباط بین ادراک    قابل توجهي
سربار ادراک    استنشان داده    (2015)  24همکاران بارزیلي و  پژوهش  (. نتایج  2018،  23و همکاران  هیل، دلبوستو؛  2015
تعلق  بودن ایده   25خنثي   پذیريو  به  و  منجر  خودكشي  خویشتن خودكشي  مکتسب    ظرفیتافزایش  پردازي  )جرح 

 .  شودميگرا( غیرخودكشي
راحمه ؛  2018،  26ایهمدو اند )شناخته شده  خودكشيپردازي  عنوان یک عامل مهم در زمینه ایده ویژه والدین بهخانواده، به 

هنرمندكیاني؛  2015،  27و  همکاران  خاكدالقوجهچلمردي،  و  والدگري. سبک(1396بگلو،  قوجهبگلو  دوران    28هاي  در 
است برخوردار  بالایي  اهمیت  از  نامناسكه سبکطوريبه  ؛نوجواني  والدگري  ایجاد  هاي  باعث  به   آثارب  خصوص  مضر 
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21. Stewart et al. 
22. Opperman et al. 
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26 . Ihemedu 
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هاي والدگري نامناسب، والدین با سبک(.  2017،  2نونس و موتا ؛  2020،  1سلطان وجاود شود )پردازي خودكشي ميایده
خواهند دهند و بدون چرایي ميشوند و فرصت انتخاب نميكنند، براي فردیت وي ارزش قائل نمينوجوانان را طرد مي

(.  این فشارهاي والدین منجر 2005،  3اسنایدر و    جانسوناسکینر،  خواهند انجام دهند )ها مينوجوانان فقط آنچه را كه آن 
اي سه مرحله  ۀ(. طبق نظری2017نونس و موتا،  ؛  2020سلطان وجاود،  شود )به افزایش میل به خودكشي در نوجوانان مي 

وقتي نوجوانان با والدین خود نتوانند ارتباط   (2011كانر، واارادي ) –و مدل یکپارچه انگیزشي  (2015كلونسکي و ماي، )

پردازي ، میل به خودكشي غیرفعال تبدیل به ایده شودها با والدین و اعضاي خانواده قطع  خوبي داشته باشند و پیوند آن
كلونسکي و كنند )گرا ميو نوجوانان براي رهایي از این هیجانات منفي شروع به جرح خویشتن غیرخودكشي  شدهشدید  
 (. 2015ماي، 
( به عنوان محافظي بین وقایع منفي زندگي و 7و ارتباط  6، شایستگي5عمل)استقلال  4شناختي نیازهاي بنیادین روان  تامین

عمل  ایده )ميپردازي خودكشي  افراد  2013،  8و همکاران   روكند  وقتي  عمل  ارزش   براساس (.  باورهاي خودشان  و  ها 
،  9هیل و پتیت دارند )تمایل  كمتر به خودكشي    ،كنند، تعاملات مناسبي دارند و احساس كارآمدي و اثربخشي دارندمي

مي   عمل و شایستگيسطوح بالاي ادراک استقلالكه  نشان داد    (2012)  10همکاران جي و  ان(. نتایج فراتحلیل  2013
كیفیت و رضایت از زندگي(، كاهش رفتارهاي ناسالم  ،  11خوري، ورزش، نشاطسالم  رفتارهاي سالم )مانند  افزایش  تواند

بارو و  شرایط نامطلوب محیطي )  .كند بیني  را پیش  )مانند سیگار كشیدن، سومصرف الکل( و كاهش افسردگي و اضطراب
،  13دسي و رایان شناختي بنیادین منجر به ناسازگاري و آسیب شناسي رواني )روان( و ارضاي ناكافي نیازهاي  1983،  12مور

(. این 2017،  16رایان و دسي شود )مي  15شناختي پذیري زیستي و روان( و آسیب2013،  14وانستینکیسته و رایان؛  2000
دهد پردازي خودكشي( در برابر فشار رواني را افزایش ميها، احتمال بروز یک واكنش رواني نامطلوب )ایدهپذیريآسیب

تواند  دانند، سلامت جسمي و رواني بهتري دارند كه این ميافرادي كه خود را مستقل و شایسته مي (.  2011اوكانر،  )
- ، از لحاظ جسميارضا نشودها  شناختي بنیادین آنهاي خودكشي باشد ولي افرادي كه نیازهاي روانپادزهري براي حالت

و    بریتونكند )ها افزایش پیدا ميپردازي و رفتارهاي خودكشي در آنو پیامدهاي منفي مانند ایده  شدهتر  ضعیف  رواني
عوامل   (.2014  ،17همکاران  از  دادن  شناسایي  بسیاري  پایان  و  نگهداري  شروع،  با  ارتباط  در  خویشتن  شده  جرح  به 

با  غیرخودكشي مفهومي  لحاظ  به  و    عملاستقلالگرا،  خودكارآمدي  )یعني  شایستگي  خانواده(،  بودن  نامعتبر  )یعني 
نشان داده است نوجواناني ها  پژوهش. نتایج  (2015،  18سون گاریسچ و ویل)  است( و ارتباط )یعني حمایت( مرتبط  خودحرمت

خود دارند و در نتیجه  هاي  كنند مشکلات بیشتري در تنظیم هیجانها از استقلال عمل آنان حمایت نميكه والدین آن
امري، هیت ؛  2016،  19میلز امري، هیت و  )كنند  گرا به عنوان یک راهبرد مقابله استفاده مياز جرح خویشتن غیرخودكشي

 . (2017، 20و راجرز 
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و فراگیر   بارزیانگرا در نوجوانان و پیامدهاي جرح خویشتن غیرخودكشي  دریافتتوان  تر بیان شد ميپیش  نچهآ  بهباتوجه
 کارهاي هاي متعددي كوشش شده است عوامل بروز و راهرود و در پژوهشآن یک مسئله مهم اجتماعي به شمار مي

  ي جد يهایانزو  گرا در مدارس وجود جرح خویشتن غیرخودكشي  بهباتوجهآن شناسایي شود. از مناسب براي پیشگیري 
  ن ی؛ بنابرااست  پزشکان به آن معطوف شده شناسان و روان، توجه مسئولان جامعه، والدین، روانیراننوجوانان ا   يبراآن  

اثرگذاري این متغیرها    و نحوه  سربار بودنادراک  شناختي بنیادین و  هاي والدگري و ارضاي نیازهاي روانسبکلازم است  
ایده  نهایت جرح خویشتن غیرخودكشيبر  این    كهينحوبه   ؛قرار گیرد  بررسيگرا مورد  پردازي خودكشي و در  از  بتوان 

سازي در هاي پیشگیرانه از جمله آموزش نحوه برخورد مناسب والدین با نوجوانان، فرهنگاطلاعات براي تدوین برنامه 
شناختي بنیادین و تغییر ادراک نوجوانان نسبت به  نسبت به ارضاي نیازهاي روانو نوجوانان  جهت تغییر نگرش والدین  
 ي پردازنظریه يبرا  ينظر  احتمالي  يهايگیرجهت برخي  كردنمطرح توان با  ميدر نهایت    .ارزشمندي خود استفاده كرد

؛ كرد ارائه مندعلاقه پژوهشگران يبرا  را پژوهشي نوین  يها حوزه ،ایران گرا درجرح خویشتن غیرخودكشي  ۀحوز در
هاي والدگري،  بین سبک  ۀپردازي خودكشي در رابطآیا ایده پاسخ به این پرسش است كه  هدف پژوهش حاضر    نیبنابرا

مباني نظري موجود در خصوص روابط   بهباتوجهاي دارد؟  نقش واسطه   سربار بودن دین و ادراک  شناختي بنیانیازهاي روان
 شده است ارائه 1در شکل متغیرهاي پژوهش مدل مفهومي پژوهش 

 روش  .2

 جامعه، نمونه و روش اجرا  .2-1
براي تحلیل اطلاعات، از روش معادلات ساختاري استفاده شده است.  .همبستگي است از نوعاین پژوهش توصیفي طرح 
  1399- 1398دوم شهر تهران در سال تحصیلي    ۀمتوسط  ۀ دختر و پسر دورآموزان  دانش  شامل   این پژوهش  يآمار  ۀجامع

نرخ    نفر برآورده شد. براي كنترل  380رجسي و مورگان،  كنفر بود. حجم نمونه با استفاده از جدول    224400  به تعداد  
پرسشنامه    51آموزان توزیع شد كه با حذف  اي در بین دانش گیري تصادفي خوشهپرسشنامه به روش نمونه   471دهي،  پاسخ

ها ابتدا شهر تهران به پنج ناحیه شمال، جنوب، غرب، پرسشنامه تحلیل شد. براي انتخاب تصادفي آزمودني  420مخدوش،  

 جبارا طرد نظميبي گرمي استقلال ساختارمند

هاي سبک

 والدگري

نیازهاي 

 بنیادین

 شایستگي

پردازي ایده

 خودكشي

جرح خویشتن 

 عملاستقلال گراغیرخودكشي

 ارتباط

 ادراک باري بودن

 پژوهش  ي. مدل مفهوم1شکل  



 

و 1از ناحیه شمال منطقه  .  منطقه انتخاب شد  2كشي از هر ناحیه  شرق و مركز تقسیم و در مرحله بعد، با استفاده از قرعه
انتخاب شدند. براساس جدول    10و    6و مركز منطقه    9و    5، غرب منطقه   8و  4، شرق منطقه  18و    17، جنوب منطقه  2

مشاور و مدیر مدارس و توضیح   همکاري. با  ندمدرسه پسرانه انتخاب شد  7مدرسه دخترانه و    7تصادفي از هر منطقه  
نفر )از مقاطع دهم تا   4الي  3هر مدرسه بین  . ازگرا داشتند معرفي شدندپژوهش، افرادي كه جرح خویشتن غیرخودكشي

ها ارائه ل پرسشنامه هاي لازم كه در دستورالعمها توزیع شد. علاوه بر راهنمایيها بین آن و پرسشنامه   انتخابدوازدهم( ب
آنها   كنندگان اطمینان داده شد كه اطلاعات فقط در راستاي اهداف پژوهش  شد، به شركت بوده و مشخصات هویتي 

اي ورود به نمونه شامل داشتن پرونده جرح خویشتن غیرخودكشي گرا نزد مشاور مدرسه، تحصیل  هلاکم  ماند.محرمانه مي 
از ادامه همکاري و پرسشنامه مخدوش    آموزدانشهاي خروج انصراف  لاکدر مقطع متوسطه دوم و رضایت آگاهانه بود. م

   .بود
 . ابزارها2-2

 (BSSI) 1پردازی خودکشی بکمقیاس ایده. 2-2-1
این مقیاس،   ساخته شد.در افراد  خودكشي    استعدادبراي سنجش میزان    (1979)  2، كواس و ویزمن بکمقیاس توسط  این   

است كه روي یک   مادّه   19مقیاس شامل  این  .  كندگرایانه فراهم ميودكشيخپردازي و امیال  برآوردي عددي از شدت ایده 
ها  كل فرد براساس جمع نمره  ۀنمر  شود.بندي ميدرجه  (2)  تا بیشترین شدت  (0)  از كمترین شدت  ايدرجهسه    طیف

  و روایي این مقیاس درافکار خودكشي بیشتر است. اعتبار  ۀدهندبالاتر نشان   ۀاست. نمر  38شود كه از صفر تا  محاسبه مي
بیمار   108آلفاي كرونباخ این مقیاس بر روي    (2004)  3دالاري داچر و  در پژوهش  یید شده است.  أهاي مختلف تپژوهش

 5بندي افسردگي مقیاس درجهبا  و    69/0  4روایي همزمان آن با مقیاس ارزیابي خطر خودكشي و    89/0افسرده در فرانسه  
آمدبه  6/0 بر روي  هاي روانویژگي  (2017)  6و همکاران  كلایم.  دست  را  مقیاس  این  دانشجویان    2450سنجي  از  نفر 

و  0/ 27  7روایي واگرا و همگراي ابزار با پرسشنامه رضایت از زندگي؛ در این تحقیق  دانشگاه لایپزیک آلمان بررسي كردند
 97/0  به مقدار  آلفاي كرونباخ  ضریب    با روش با  همساني دروني ابزار    ؛ همچنین  محاسبه شد  36/0  8پرسشنامه ناامیدي

مقیاس را با استفاده از روش آلفاي    اعتبار  (1384)و همکاران    انیسيدر ایران نیز  (.  2017كلایم و همکاران،  )  گزارش شد
روایي همزمان  (1391حسني و میرآقایي )  ۀدر مطالع اند.گزارش كرده 75/0و با روش دو نیمه سازي  0/ 95كرونباخ برابر 
زیر  با  افسردگي  مقیاس  عمومي  ۀ پرسشنامدر  مقیاس  پژوهش  76/0  9سلامت  در  است.  این    حاضر  گزارش شده  اعتبار 

 دست آمد. به 87/0پرسشنامه با استفاده از آلفاي كرونباخ 

   (SHI) 10آسیب به خود ۀسیاه. 2-2-2
توسط    سیاهه  ویدرمناین  تاچت   سانسون،  سانسون،  و    (1998)  11و  شده  دارد  22ساخته  ابزارمادّه  این  رفتارهاي    . 

  مشخص مي شوند و به بافت    رسان مستقیم )یعني بریدن، سوزاندن، اقدام به خودكشي و ...( كه با آسیب فوريخودآسیب

رفتارهاي خودآسیب رسان غیرمستقیم )یعني سوءمصرف داروهاي غیرقانوني، رانندگي پرخطر، رفتارهاي جنسي پرخطر و  

سانسون، هاي بالیني )در جمعیت  منظور استفادهسیاهه به(. این  1998،  ، ویدرمن، سانسون و تاچت  سانسونسنجد ) ميرا    ...(

ویدرمن  و  جمعیت1998،  12گیج  و  غیر(  )هاي  تاچتسانسونبالیني  و  سانسون  ویدرمن،  است. 1998،  ،  شده  طراحي   )

یید شده تأهاي  پاسخباید  ( است. براي به دست آوردن نمره كلي این سیاهه فقط  0( و خیر )1گذاري آن به صورت بلي )نمره

 
1 . Beck Scale for Suicide Ideation (BSSI) 

2 . Beck, Kovacs, & Weissman 

3 . Ducher & Dalery 

4. Assessment Scale Suicidal Risk (ASSR) 

5. Rating Scale for Depression 
6 . Kliem et al. 
7. Satisfaction with Life Scale 

8 . Hopelessness Scale 

9 . General Health Questionnaire (GHQ) 

10 . Self-Harm Inventory (SHI) 

11. Sansone, Wiederman, Sansone, & Touchet 

12. Sansone, Gage, & Wiederman 



 

  22د. بیشترین نمره در این سیاهه  نگذاري نقشي ندارهاي بله با هم جمع شود و پاسخ هاي خیر در نمره یعني تعداد پاسخ

 این در بیشتر یا 5 ۀنمر كه رسان است. افراديشدت و فراواني بیشتر رفتارهاي خودآسیب  ۀدهندبالا نشان  ۀاست. نمر

، ، ویدرمن، سانسون و تاچت سانسونرا دارند ) مرزي شخصیت  اختلال هاي نشانه درصد 0/ 85 احتمال به گیرند، مي سیاهه

این سیاهه(.  1998 روایي  بررسي  براساس دهندگانيپاسخ از   84/0 دقیق  بنديطبقه با  بیشتر، یا  5 برش نقطه،  در   كه 

 (.2015،  1ویدرمن و سانسون) مطابقت داشت   رفتند، مي  شمار  به اختلال  این واجد  مرزي،  اختلال  تشخیصي  مصاحبه

(. 2018،  2سانسون، سلبوم و سونگربه دست آمده است )  0/ 80  هاهمساني دروني سیاهه با آلفاي كرونباخ براي كل ماده 

به دست   83/0  4و پرسشنامه تشخیصي شخصیت   0/ 66  3روایي همگراي سیاهه با پرسشنامه دارو، الکل و جرح خویشتن

  سیاهه این  براي  آلفاي كرونباخ  ضریب    (1390)  و همکاران  زادهحسینطاهباز(. در پژوهش  2015سانسون و ویدرمن،  آمد )

 5به منظور روایي محتوایي به شکل كمي، از دو ضریب نسبي روایي محتوا   در پژوهش حاضر،  به دست آمده است.  74/0

(CVRو شاخص روایي محتوا )6   (CVI  ،استفاده شد. با توجه به تعداد بیست نفر از افراد متخصص ) حداقل مقدار قابل

و روایي    70/0ضریب نسبي روایي محتوا    حاضر  (، كه در پژوهش1975،  7لاوشه بود )  42/0یید روایي محتوایي  أقبول براي ت

و بالاتر را براي پذیرش   0/ 79نمره    (2003)  8اشمیدلچنر و اوكسا –هیركاس، آپلگیست    محاسبه شد.  85/0محتوایي برابر با  

به   0/ 86اعتبار این پرسشنامه با استفاده از آلفاي كرونباخ    حاضر  اند. در پژوهشتوصیه كرده  CVIها براساس نمره  داده 

 دست آمد.

 (PASCQ)  های والدگری()سبک 9بافت اجتماعی والدین ۀپرسشنام .2-2-3
، 11اجبار،  10عملاستقلالمقیاس )سبک حمایت از  رزی  6شامل  و  ساخته شد  (2005)  و همکاران  اسکینراین پرسشنامه توسط   

اي لیکرت چهار درجه  طیف برخورد والدین را در یک    ۀشیو ،  مادههر    است.  (15نظمي و بي   14، ساختارمندي 13، طرد 12گرمي
ماده و نسخه    24ماده در مجموع    4نوجوانان هر زیرمقیاس    ۀ. نسخسنجدمي  (4)صحیح    كاملاًتا    (1)نادرست    كاملاً  از  

 ( 2005)   همکاراناسکینر و    پژوهشدر    (.2005همکاران،  اسکینر و  )دارد    ماده  30در مجموع  و  ماده    5والدین هر زیرمقیاس  
  95/0، ساختارمندي  97/0، طرد  98/0  گرمي،  98/0  ل، كنتر98/0  عملاستقلالحمایت از    يها مقیاس زیرآلفاي كرونباخ  

كه  محاسبه شدتحلیل عاملي روش مقیاس مذكور است. روایي مقیاس با  اعتباردست آمده كه بیانگر به 93/0نظمي و بي
را نشان داد. همچنین    نظمي و ساختارمندي()گرمي، طرد، كنترل، حمایت از استقلال عمل، بي  عامل  ششنتایج وجود  
 فیروزآبادي و ملتفت ساداتيدر پژوهش    .( 2005،  همکاراناسکینر و  )  بود  90/0هاي نیکویي برازش بالاتر از  كلیه شاخص

نظمي و ساختارمندي  ، حمایت از استقلال عمل، بيگرمي، طرد، كنترلهاي  مقیاس زیرآلفاي كرونباخ براي    ضرایب  (1396)
نیز ییدي براي تعیین روایي  أ. نتایج تحلیل عاملي تبه دست آمد  0/ 83و   85/0،  0/ 91،  0/ 88،  86/0،  87/0برابر با    ترتیببه

داده است   با  نشان  قبولي  قابل  برازش  برازش شاخص  ۀدارد و كلی  هاه مادكه ساختار پرسشنامه  نیکویي  ( و 98/0)  هاي 
شد تعدیل  )  ۀشاخص  برازش  ت(96/0نیکویي  را  مدل  مي أ،  حاضر،  .  كنندیید  پژوهش  منظور  در  كمي  به  روایي بررسي 

( استفاده شد. با توجه به تعداد بیست  CVI( و شاخص روایي محتوا )CVRمحتوایي، از دو ضریب نسبي روایي محتوا )

 
1. Sansone & Wiederman 

2. Sansone, Sellbom,& Songer 

3 . Drugs, Alcohol and Self Injury Questionnaire (DASI) 

4. Personality Diagnostic Questionnaire - 4 

5. Content Validity Ratio (CVR) 

6. Content Validity Index (CVI) 

7. Lawshe 

8. Hyrkäs, Appelqvist-Schmidlechner, & Oksa 

9. Parents as Social Context Questionnaire (PASCQ) 

10. autonomy support 

11. coercion 

12. warmth 

13. rejection 

14. structure 

15. chaos 



 

  حاضر،   در پژوهش  و(، 1975لاوشه،  بود )  42/0یید روایي محتوایي  أنفر از افراد متخصص، حداقل مقدار قابل قبول براي ت
و   79/0نمره  (2003هیركاس و همکاران )  .دست آمدبه  90/0و روایي محتوایي برابر با  70/0ضریب نسبي روایي محتوا 
اعتبار این پرسشنامه با استفاده از    در پژوهش حاضر،  اند.توصیه كرده   CVI  ۀها براساس نمربالاتر را براي پذیرش داده 

ساختارمندي و به طور كلي نظمي و گرمي، طرد، كنترل، حمایت از استقلال عمل، بيهاي مقیاس زیربراي  آلفاي كرونباخ
 دست آمد.به 0/ 91و   89/0، 81/0 88/0، 83/0، 0/ 79، 85/0

 S)-(BNSG 1مقیاس کلی ارضای نیازهای بنیادین . 2-2-4
عمل با  هاي استقلالسه زیرمقیاس است. زیرمقیاس   شامل ساخته شده و    (2003)  2ني گگاي توسط  ماده   21این مقیاس   

،  12، 9، 7، 6، 2هاي و ارتباط با ماده  19و  15، 13، 10، 5، 3هاي ، شایستگي با ماده 20و  17، 14، 11، 8، 4، 1هاي ماده 
هاي  شود. در این مقیاس ماده گذاري مي( نمره7( تا كاملا درست )1اي لیکرتي از كاملا غلط )درجه  7در طیف    21و    18،  16
هاي مختلف (. در پژوهش2010،  3جانستون و فینيشود )گذاري ميبه صورت معکوس نمره   20و    19،  18،  16،  15،  7،  4،  3

ارتباط    86/0تا    0/ 60، شایستگي  81/0تا    0/ 61عمل  همساني دروني استقلال بین بوده    90/0تا    61/0و  و همبستگي 
كونروي )  دست آمده استبه  0/ 80تا    27/0و ارتباط    79/0تا    33/0، شایستگي  72/0تا    0/ 46عمل  هاي استقلالزیرمقیاس 

(. 2005،  7و همکاران   وي؛  2006،  6و همکاران  وانستینکیسته؛  2007،  5و همکاران   میر ؛  2003ي،  گنگ؛  2007،  4و كوتسورث
،  69/0عمل، شایستگي و ارتباط  استقلال براي  اول    بارهمساني دروني در    (2011)  و همکاران  تجریشيزاهديدر پژوهش  

روایي محتوایي آن براساس نظر پنج   به دست آمد. همچنین  81/0و    73/0  0/ 78دوم    بار و در  محاسبه شد    83/0و    75/0
در  بود.    66/0عمل، شایستگي و ارتباط  استقلالهاي  زیرمقیاس براي    شناسان نشان داد ضریب توافق كندالتن از روان

 به دست آمد.  79/0و  0/ 81، 77/0 به ترتیب  عمل، شایستگي و ارتباطضریب آلفاي كرونباخ استقلال پژوهش حاضر،

 (INQ) 8فردی نیازهای بین مۀپرسشنا. 2-2-5
 اي ماده   15یک ابزار  این پرسشنامه    .ساخته شده است  (2012)  9آردن، كوكرویکز و وایت و جوینروناین پرسشنامه توسط   

مادّه،    6)  سربار بودن( و ادراک  63تا    9مادّه، میانگین نمرات از    9)  10تعلق پذیري خنثي   مقیاس  شامل دو خرده    است كه
است كه طبق گزارش  ايمادّه 25، 18، 15، 12، 10  ۀاین پرسشنامه داراي چندین نسخ( است. 42تا  6میانگین نمرات از 

بهترین میزان روایي دروني و تناسب با مدل تحلیل عاملي اكتشافي   ايماده  15و    10هاي  نسخه  (2015)  11همکاران هیل و  
ممکن را    ۀخواهد كه بهترین گزیناز شركت كنندگان مياست و    دهيبه صورت خودگزارش   ايماده   15  ۀ را دارند. نسخ

)ادراک   هستندد سربار دیگران  نكنميفکر  حدي كه  پذیري( و  با دیگران )تعلقدر مورد حد ارتباط  متناسب با باورهایشان  
،  همکارانهیل و  )كنند  مشخص  (  7( تا كاملا درست ) 1كاملا نادرست ) از    لیکرتياي  درجه  7را در یک مقیاس    (سربار بودن

(.  2015،  همکارانهیل و  بیشتر است )  بودن  سربارادراک  و    خنثيپذیري  بالاتر در این مقیاس به معناي تعلق  مرهن(.  2015
. در این مطالعۀ به دست آمده است 90/0این پرسشنامه  براي ي كرونباخآلفا ضریب  (2015)  همکارانهیل و در پژوهش 

هاي نیکویي  كلیه شاخصها )مادهساختار پرسشنامه برازش قابل قبولي با    نشان دادنیز  ییدي  أتحلیل عاملي ت  نتایج  آنان
 براي  لفاي كرونباخآضریب    (2020)  12میتچل و همکاران . در پژوهش  كندیید ميتأو مدل را  داشته    (95/0  بالاتر از  برازش 

 ( 1397)   و همکاران  چلمرديكیاني  گزارش شده است. پژوهش  94/0  سربار بودنادراک  براي  و    91/0پذیري خنثي  تعلق
 خودكشي  توانديم و  دارد (95/0)بالاتر از    مناسبي برازش  ایراني جمعیت در خودكشي فرديبین  نظریه نشان داد كه مدل

 
1. Basic Needs Satisfaction in General Scale (BNSG-S) 

2 . Gagne 

3 . Johnston & Finney 
4 . Conroy & Coatsworth 

5. Meyer et al. 

6. Vansteenkiste et al. 

7. Wei et al. 

8 . Interpersonal Needs Questionnaire (INQ) 

9. Van Orden, Cukrowicz, Witte, & Joiner 

10. thwarted belongingness 
11 . Hill, Rey et al. 

12. Mitchell et al. 



 

در    .گزارش شده است84/0  پرسشنامه آلفاي كرونباخ این    ضریب  (2016)  1و همکاران   رشید  ۀكند. در مطالع بینيپیش را
( و شاخص روایي محتوا CVRبه منظور روایي محتوایي به شکل كمي، از دو ضریب نسبي روایي محتوا )  پژوهش حاضر،

(CVIاستفاده شد. با توجه به تعداد بیست نفر از افراد متخصص، حداقل مقدار قابل قبول براي ت )یید روایي محتوایي  أ
 90/0و روایي محتوایي برابر با    دست آمدبه  70/0(، كه در این پژوهش ضریب نسبي روایي محتوا  1975لاوشه،  بود )  42/0
اعتبار    اند.توصیه كرده   CVIها براساس نمره  و بالاتر را براي پذیرش داده   79/0نمره    (2003هیركاس و همکاران ).  بود

پژوهش حاضر  پرسشنامه   از  در  استفاده  كرونباخ  ضریب  با  مقدار  آلفاي  بودنادراک  براي  آن  محاسبه شده كه    ، سربار 
 .دست آمدبه 88/0و  89/0، 0/ 91 مقیاس به ترتیب كل پذیري خنثي و تعلق

 . روش تجزیه و تحلیل اطلاعات3-2
 23و  SPSS 23هاي آماري  رافزاها از روش معادلات ساختاري و نرم، براي تجزیه و تحلیل داده حاضر   در پژوهش

Amos استفاده شده است . 
 

 هایافته .3

 ی شناختت یجمعتوصیف   .3-1
و  نفر تجربي    101نفر ریاضي،    153زن( انجام شد. رشته تحصیلي،    232مرد و    188نفر )  420این پژوهش با مشاركت  

چهارم و  فرزند نفر  27سوم، فرزند نفر  14دوم، فرزند نفر  99 ،اول فرزند نفر 121، بود. از نظر ترتیب تولد نفر انساني  166
آخر  159 فرزند  ترتیب،  سطح    بودند.  نفر  به  مادر  و  پدر  نفر،   212و    122دیپلم    ، نفر  74و     197  پلم ید  ریزتحصیلات 

هیچ یک از متغیرهاي پژوهش انحراف جدي نفر بود.    5و    6نفر و دكتري    91و    86  ارشديكارشناسنفر،    38و    9كارشناسي  
( را -3و    3گي در دامنه )( و كشید-2و    2ها در دامنه )اغلب منابع كجي توزیع نمره  بر اساس  نداشتند.از توزیع بهنجار  

داده مي توزیع  كرد.  فرض  بهنجار  از  توان  یک  استهاي هیچ  نکرده  تخطي  دامنه  این  از  پژوهش  بنابرامتغیرهاي    ن ی ؛ 
 200نمونه بالاتر از    مؤلفان(. براي حجم نمونه اغلب  1388 ،2هویت و كرامرها را بهنجار فرض كرد )توان توزیع دادهمي

 سازد.نفر( شرط كفایت نمونه را برقرار مي  420حجم نمونه )  اساس ن یبرااند كه  نفر را براي معادلات ساختاري مناسب دانسته 

 توصیفی و همبستگی متغیرهای پژوهش یهاشاخص. 2-3
 . آمده است 1و ضرایب همبستگي بین متغیرهاي پژوهش در جدول  انحراف استانداردمیانگین،  

                                     

 های توصیفی و ضرایب همبستگی پیرسون بین متغیرهای پژوهش یافته  ۀ. خلاص1جدول                   

 
1. Rashid et al. 
2  . Howitt, D. & Cramer, D. 

 M SD 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 متغیر

1/ 98 گرمی  84 /0             

2/ 06 طرد  85 /0  -0 /44*           

2/ 09 ساختارمند   83 /0  0 /47* -0 /53*          

2/ 14 نظمی بی  87 /0  -0 /42* 0 /56* -0 /58*         

2/ 17 استقلال    89 /0  0 /50* -0 /59* 0 /63* -0 /62*        

2/ 16 اجبار   90 /0  -0 /52* 0 /55* -0 /55* 0 /59* -0 /66*       

2/ 66 استقلال عمل  17 /1  0 /38* -0 /54* 0 /52* -0 /57* 0 /57* -0 /53*      

2/ 57 شایستگی   09 /1  0 /38* -0 /53* 0 /51* -0 /58* 0 /56* -0 /54* 0 /88*     

2/ 43 ارتباط   11 /1  0 /43* -0 /54* *0 /57 -0 /63* 0 /57* -0 /58* 0 /82* 0 /81*    

5/ 50 سربار بودن ادراک  53 /1  -0 /48* 0 /60* -0 /63* 0 /66* -0 /64* 0 /62* -0 /76* -0 /77* -0 /81*   



 

 

 

 

، جرح خویشتن  سربار بودنادراک  نظمي و كنترل با  شود بین طرد، بيمشاهده مي   1گونه كه در جدول  همان 
حمایت از   بین گرمي، ساختارمندي و  .معنادار وجود داردو  مثبت    ۀپردازي خودكشي رابطگرا و ایده غیرخودكشي

معنادار وجود و  منفي    ۀپردازي خودكشي رابطگرا و ایده، جرح خویشتن غیرخودكشيسربار بودنادراک  عمل با    استقلال
پردازي خودكشي گرا و ایده، جرح خویشتن غیرخودكشيسربار بودنشایستگي با ادراک   ، ارتباط وعمل استقلال دارد. بین

ایده با جرح خویشتن غیرخودكشي  سربار بودنادراک  منفي معنادار وجود دارد. بین    ۀرابط  ۀ پردازي خودكشي رابط گرا و 
  معنادار وجود دارد.و مثبت 

 

 روش معادلات ساختاری  ا. بررسی مدل مفهومی ب 3-3
و نیازهاي بنیادین    سربار بودنادراک  هاي والدگري،  بین سبک  ۀپردازي خودكشي در رابطاي ایدهنقش واسطه  بررسيبراي  
   گرا یک مدل مفهومي تدوین و با روش معادلات ساختاري آزمون شد.شناختي با جرح خویشتن غیرخودكشيروان

 

 های برازندگی مدل ساختاری. شاخص2جدول 
 X2/df RMSEA GFI AGFI CFI NFI RMR های برازندگی شاخص

 08/0 96/0 97/0 92/0 95/0 06/0 67/2   نهایی مدل

 

گامست و ،میرزز به اصلاح و بازنگري دارد )بود، بنابراین الگوي پیشنهادي نیا  3دو نسبي بزرگتر از  در مدل اولیه مقدار خي
الگوي اولیه همراه با شاخص هاي اصلاح نشان داد كه لازم است بازنگري به این  (. بررسي ضرایب مسیر  2006  ،1گوارینو 

غیرخودكشي گرا به دلیل   به جرح خویشتن  سربار بودن ادراک شکل در الگو انجام شود: مسیرهاي سبک هاي والدگري و 
(، براي نشان دادن برازش X2/df  =2/ 67دو نسبي )  ، مقدار خينهایي  در مدل  .شدغیرمعنادار بودن ضریب آن حذف  

بیان كردند كه شاخص    (1989)  3مولایک و همکاران شد.  بیان    3ز  ، كمتر ا(1395)  2تاباكنیک و فیدلمدل، مطابق نظر  
AGFI    تواند بیانگر نیکویي برازش و یا تناسب مدل باشند. شاخص برازندگي افزایشي  مي  9/0با مقدار بزرگتر ازCFI  

 ( 2016)  5كلاینبراساس دیدگاه  (.  1990،  4بولنتر باشد، برازش مدل بهتر است )شاخصي است كه هر چه به یک نزدیک
 باشد برازندگي مدل بسیار عالي است.   08/0كوچکتر از  RMSEAاگر مقدار شاخص 

  

 
1. Meyers, Gamst, , & Guarino 

2. Tabachnick, B. G. & Fidell, L. S.  
3. Mulaik et al. 
4 . Bollen 

5 . Kline 

  شتنیخو جرح

 گراغیرخودکشی
73 /8  73 /2  -0 /31* 0 /41* -0 /41* 0 /41* -0 /46* 0 /32* -0 /44* -0 /47* -0 /48* 0 /56*  

پردازی   ایده 

 خودکشی
72 /8  89 /2  -0 /40* 0 /42*  -0 /41* 0 /39*  -0 /45* 0 /40* -0 /59* -0 /60* -0 /50* 0 /54* 0 /56* 

*P<0 /001 



 

 
 ساختاریهای مدل معادلات . خلاصه یافته 3جدول 

 مسیرها

 

تخمین  

استاندارد  

 نشده 

خطای  

 استاندارد 

مقدار  

 بحرانی 

تخمین  

استاندارد  

 شده 

 - 20/0 **2/81- 29/0 **0/82- پردازی خودکشی ایده های والدگری سبک

 - 57/0 *8/05- 21/0 *1/68- پردازی خودکشی ایده نیازهای بنیادین 

 - 21/0 *4/92- 07/0 *0/36- پردازی خودکشی ایده سربار بودن ادراک 

-73/0 گرا جرح خویشتن غیرخودکشی نیازهای بنیادین  * 15/0 -4/88* 26/0 - 

 40/0 *7/73 05/0 *0/38 گرا جرح خویشتن غیرخودکشی ی خودکش یپردازدهیا
05/0>**P       001/0>P * 

مستقیم سبکنشان مي  3نتایج جدول   اثر  ادراک  دهد  و  بنیادین  نیازهاي  والدگري،  بودن هاي  ترتیب   سربار  به 

و  β=  -0/ 21( و )P<001/0و  P ( ،)57/0-   =β<0/ 05و  β=  -20/0پردازي خودكشي )صورت منفي بر ایده به

001 /0>P ایده مستقیم  اثر  آن،  بر  افزون  هستند.  معنادار  خویشتن  (  جرح  بر  مثبت  به صورت  خودكشي  پردازي 

گرا ( و نیازهاي بنیادین به صورت منفي بر جرح خویشتن غیرخودكشيP<001/0و    β=    0/ 40گرا )غیرخودكشي

(26 /0 -  =β  0/ 001و>P.معنادار هستند )  

            

 . ضرایب استاندارد اثرات کل، مستقیم و غیرمستقیم 4جدول 

 واریانس تبیین شده  اثر غیرمستقیم  مستقیم اثر  اثر کل مسیرها

 44/0    پردازی خودکشی از بر ایده

   **0/20- **0/20- های والدگریسبک 

   **0/57- **0/57- نیازهای  بنیادین 

   **0/21- **0/21- سربار بودن ادراک 

خویشتن   جرح   بر

 از  گرا  غیرخودکشی

   35/0 

    **0/40 پردازی خودکشیایده

  **0/08-  **0/08- های والدگریسبک 

  **0/23- **0/26- **0/48- شناختی بنیادینروان نیازهای

  **0/08-  **0/08- سربار بودن ادراک 

05/0>P**       001/0>P* 

گیرد، بنابراین تمامي روابط غیرمستقیم  دهد كه صفر در فواصل اطمینان یاد شده قرار نمينشان مي 4نتایج جدول 
تعیین شد. این    5000گیري مجدد بوت استراپ  و تعداد نمونه  0/ 95باشند. فاصله اطمینان در این روابط  دار ميمعني
پردازي ایده  ۀبا واسط  سربار بودنادراک  شناختي بنیادین و  هاي والدگري، نیازهاي روانها نشان دادند سبکیافته

غیرخودكشي خویشتن  جرح  بر  غیرمستقیم  خودكشي  اثر  دارند.  و  گرا  ایده  44معنادار  واریانس  از  پردازي درصد 
پذیر است. همچنین تبیین  سربار بودنو ادراک  شناختي بنیادین  هاي والدگري، نیازهاي روانخودكشي از طریق سبک

 35پردازي خودكشي توانایي تبیین  و ایده  سربار بودنادراک  شناختي بنیادین،  هاي والدگري، نیازهاي روانسبک
 گرا را دارند.درصد از واریانس جرح خویشتن غیرخودكشي

  



 

 

 

 
 

 

 گیری بحث و نتیجه  .4
سربار هاي والدگري، ادراک  سبک بین    ۀپردازي خودكشي در رابطاي ایدههدف این پژوهش تعیین نقش واسطه

  اوكانر هاي  گرا بود. نتایج این پژوهش با پژوهششناختي با جرح خویشتن غیرخودكشيو نیازهاي بنیادین روان  بودن
سه    ۀنظریمتوسل شدن به  با  در تبیین این یافته    .یي داردهمسو  (2015)  كلونسکي و ماي  و  (2005)  جوینر  ؛(2011)

ایده  خودكشيگام  گفتمي  پردازي  روان  توان  )معمولا  درد  از  ایدهتركیبي  به  منجر  ناامیدي  و  پردازي شناختي( 
خود میل به اجتناب از زندگي ۀ  نوبشود افراد به ميشود. یعني وقتي زندگي ناسازگار، ناپسند و دردناک  خودكشي مي

پردازي ایده،  )قطع پیوند(  رودمي  فرديفردي و درونبین   درد فراتر از وابستگي  )گام اول(، وقتي  كنندرا آغاز مي
فعال و هاي خودكشي  ایده)گام دوم( و    شودبه افکار قوي و فعال تبدیل مي  عادي و غیرفعال  خودكشي از حالت

هاي سبک

 والدگري

 جبارا طرد نظميبي گرمي استقلال ساختارمند

نیازهاي 

 بنیادین

پردازي ایده شایستگي

 خودكشي

جرح خویشتن 

 گراغیرخودكشي

 ادراک باري بودن

 ارتباط

e5 e1 e2 e3 e4 e6 

83/0 75/0 71/0 77/0 72/0 77/0 

25/0 31/0 45/0 31/0 35/0 33/0 

 عملاستقلال

e7 

15/0 

e8 

94/0 

17/0 

e9 

88/0 

29/0 

77
/

e11 

e10 

71/4 

81/4 
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)گام    د ( نام دارآستانه بالا براي درد یا ترس كم از مرگظرفیت مکتسب خودكشي )رسند كه  به اقداماتي مي  قوي
ر نهایت دسترسي به ابزارهاي خودكشي )مثل جستجوي اینترنتي در مورد مرگ و داروهاي بدون نسخه ( و دسوم

انتظارات تحصیلي،  در گام اول،    (.2015كلونسکي و ماي،  ظرفیت را افزایش دهند )این  توانند  ( ميو سایر موارد
تواند درد زیادي را فشار همسالان، سوالات مربوط به گرایش جنسي، سردرگمي هویت و مشکلات دوستیابي مي

كنترل هاي والدگري نامناسب مانند  با سبک  در این شرایط وقتي والدین (.  2018ایهمدو، )  براي نوجوانان ایجاد كند
با نوجوان  محبت و احترام به فردیت  و فقدان    مقررات، عدم نظم و  دلیلتنبیه بدون    ،هاتوجهي به انتخابزیاد، بي
گیر  را براي والدین خود بازگو كنند، گوشه این دردها تواندنوجوان نمي و  (2005اسکینر و همکاران،  ) كنندرفتار مي

هاي والدگري )گرمي و صمیمیت  بین سبک كه  طوريبه(.  2018ایهمدو،  )كند  مشکلات خود را دروني مي  و  شده
هنجار  ه الگوهاي ارتباطي خانواده و مرز ب(، 2001، 1چانگ  –لاي و مک برید )كم، كنترل زیاد و جو منفي خانواده( 

از كل واریانس تمایل به خودكشي  درصد 44دار وجود دارد و معناو خانواده با تمایل به خودكشي همبستگي منفي 
دانش  پیش در  قابل  والدین  با  ارتباطي  مرزهاي  و  ارتباطي  الگوهاي  براساس  استآموزان  و  كیاني)  بیني  چلمردي 

یک فرد پر از درد است و فرد نیز امیدي براي   ۀوزكه روال تجربیات هر روقتيتوان گفت  مي.  (1396همکاران،  
والدین با (. 2015كلونسکي و ماي، دهد )هاي ذهن خود قرار ميگزینه یک از رهایي از این درد ندارد، خودكشي را 

آوند كه از طرف والدین خود به خوبي درک  این باور را در نوجوانان خود به وجود مي  هاي والدگري نامناسبسبک
، این باور نوجوان را دچار ناراحتي، افسردگي، خشم خوبي داشته باشندرابطۀ  توانند با والدین خود  نمي  شوند ونمي
 كنند. كند و نوجوان براي رهایي از این شرایط به خودكشي فکر مي مي

دسي و رایان،  رواني )  يشناسبی آسشناختي بنیادین منجر به ناسازگاري و  ارضاي ناكافي نیازهاي روان،  همچنین
(. این 2017رایان و دسي،  شود )مي  شناختيپذیري زیستي و روان( و آسیب2013وانستینکیسته و رایان،  ؛  2000
پردازي خودكشي( در برابر فشار رواني را افزایش  ها، احتمال بروز یک واكنش رواني نامطلوب )ایده پذیريآسیب

توانند با دیگران  كنند شخصي شایسته نیستند و نمياحساس مي  بنابراین وقتي نوجوانان؛  (2011اوكانر،  دهد )مي
شوند و پیامدهاي منفي مانند  تر ميرواني ضعیف-از لحاظ جسميهیچ استقلالي از خود ندارند  ارتباط داشته باشند و  

توان گفت نوجوانان  مي(.  2014بریتون و همکاران،  كند )افزایش پیدا ميها  پردازي و رفتارهاي خودكشي در آنایده
  ، براي خانواده و جامعه خود كارایي ندارند و نند اختیاري در انتخاب اهداف زندگي خود ندارند كوقتي احساس مي

و براي رهایي از این شرایط به خودكشي فکر   شدهبرقرار كنند دچار ناامیدي    ارتباطتوانند با جامعه و خانواده  نمي
 كنند. مي

به دلبستگي فرد به شغل، پروژه، نقش، علایق یا هر نوع هدف و معنا در زندگي اطلاق    دومین گام    ۀمنزلبه  پیوند   
حتي اگر فردي درد و  از اهمیت خاص برخوردار است چراكه  . پیوند  كندمند به زیستن مي شود كه فرد را علاقهمي

براي خودكشي در حد متوسط و متعادلي    پردازيخودكشي هم فکر كند باز هم ایده ناامیدي را احساس كند و به  
تا زماني كه پیوند فرد    اما.  گاهي خوش بودن و در رفاه بودن بهتر از مردن است(كنم گهماند )مثل فکر مي باقي مي

بر مرگ ترجیح مينیرومندبا زندگي   را  باشد، وي زندگي  از درد  اگر فرد احساس .  دهدتر  این درحالي است كه 
جامعه دلبسته نیز نباشد و خود را سربار جامعه و خانواده ، خانواده و  خودبه  ناامیدي و درد داشته باشد و در زندگي  

پردازي كند، كه همین روند تمایل وي را به خودكشي احتمال بیشتري دارد براي پایان دادن به زندگي خود ایده   بداند،
مي ماي،  )دهد  افزایش  و  تعلق  (.2015كلونسکي  شبیه  پیوند  و  قطع  پایین  بودنادراک  پذیري  نظری  سربار    ۀ در 

سربار   ادراک  مقیاس ،  نیز نشان داد  نتایج پژوهش حاضردر راستاي مطالعات قبل      .است  (2005)  جوینر  فرديبین
براي  در  قدرتمندي  بینپیش بودن همکاران،  )  است خودكشي  پردازي ایده و خودكشي  تلاش  و  (. 2015اپرمن 

را درک نميوقتي والدین    چنین استدلال كرد كه  توانمي نوجوانان  نوجوانان نميفشارهاي رواني  توانند  كنند و 
توانند  نميكند و  ها فرقي نميكنند بودن و نبودن آن احساس ميارتباط مناسبي با والدین و دیگران داشته باشند،  
احساس  شوند و  توانند شرایط را تغییر دهند دچار درد و ناامیدي ميهیچ كاري براي زندگي خود  بکنند و وقتي نمي
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ها بار اضافي براي والدین و جامعه هست  و در واقع وجود آن كنند فرد مفیدي براي جامعه و والدین خود نیستند مي
  .استبهتر از بودن  هاآن و نبودن 

زنند كه ظرفیت اقدام به خودكشي و دست به اقدام مي  كرده در صورتي نوجوانان ایده را به عمل تبدیل  گام سوم  در  
گرا توانایي تحمل درد را در خود (. نوجوانان با جرح خویشن غیرخودكشي2015كلونسکي وماي،  ) را داشته باشند  

توان گفت مي  (.2012،  همکارانآردن و  ون؛  2005جوینر،  كنند ) تر ميدهند و خود را به مرگ نزدیکافزایش مي
خواهند ابتکار عمل را در دست بگیرند ولي شوند و ميدر گام اول نوجوانان درگیر برابري قدرت با والدین خود مي

كنند هیچ قدرتي  ها احساس ميآن  و  دهندها نمياین كار را به آن   ۀهاي نامناسب والدگري اجازوالدین با سبک
توانند شایستگي خود را نشان دهند و ارتباطات موثري داشته باشند در نتیجه  براي تعیین سرنوشت خود ندارند و نمي

 . كنندپردازي خودكشي ميشود و شروع به ایده كمتر مي  هادر آن   به زندگي  و میل  شده در این شرایط ناكام و ناامید  
 ؛ باشداضافي براي خانواده مي  كنند وجودشان بارو احساس مي  شدهدر گام دوم وابستگیشان نسبت به والدین كم  

و تقریبا شک آنها به   تر شدهجديهاي گام اول توانند كاري براي خودشان و خانواده بکنند، ایده نميوقتي بنابراین 
بعد از    درنهایت  و  كننداي رهایي از این شرایط شروع به آسیب زدن به خود ميدر گام سوم بر  ،شودیقین تبدیل مي
 كنند. براي خودكشي و اقدام به خودكشي ميشروع به تلاش شد ها از مرگ كمتر اینکه ترس آن

و   منفيگرا رابطه  با جرح خویشتن غیرخودكشي  شناختي بنیادیننیازهاي روانبین    دادي این پژوهش نشان  هایافته
گاریسچ و و    (7201)  امري و همکاران،  (2016)امري و همکاران    نتایج مطالعاتمعنادار وجود دارد. این یافته با  

بنیادین به طور مکرر ارضا  توان گفت  دارد. در تبیین این یافته مي   همسویي  (2015)  سونویل نیازهاي  وقتي كه 
یا به طور    و   دنرا دنبال كن  و پوچ درواقع ممکن است اهداف بیروني  .  شوندشوند، افراد دچار الگوهاي ناسازگار مينمي

براي   رفتارهاي جایگزیني  از  منفيموقت  این هیجانات  از  بنیادین)  رهایي  نیازهاي  ارضاي  در  ناكامي  از    ( ناشي 
بر .  بخشدعملکرد نامطلوب را تداوم ميچرخۀ  یک  شده و  این رفتارهاي جایگزین باعث خستگي فرد    .استفاده كنند

 گرا یک رفتار جایگزین براي ناكامي در ارضاي نیازهاي بنیادین است طبق این دیدگاه، جرح خویشتن غیرخودكشي
هاي دروني خود رفتار توانند براساس ارزش نوجواناني كه نميتوان گفت  درنتیجه مي  (.2013،  نوانستینکیسته و رایا)

و با دیگران تعامل    ناكام هستنداحساس اثربخشي و كارایي  در میزان  بوده،  براساس اجبار و فشار    ها  ، رفتار آنكنند
آوردن تعادل دستدرنهایت براي بهشده  افسردگي در زندگي    و    دچار عدم تعادل، پرخاشگري، ناراحتي  بیشتر  ندارند

 . دنكنميگرا شروع به جرح خویشتن غیرخودكشيمنفي  هیجاناتو رهایي از 
با   پژوهش  نیزهامحدودیتاین  پژوهش    یي  اینکه  نخست  بود؛  خویشتن  مواجه  جرح  داراي  نوجوانان  روي 

پژوهش انجام شده    اینبر علاوهگرفت.    در نظر جانب احتیاط را  آن باید  در تعمیم نتایج    انجام شده و  گراغیرخودكشي

آوري اطلاعات در  جمع  ۀعمل آورد. همچنین شیو توان استنباط علي به  از نتایج آن نميو    نوع همبستگي استاز  
شود اطلاعات هر متغیر با استفاده از چند روش مختلف پیشنهاد ميرو  از این،  هبود  هشنامپرساین پژوهش مبتني بر  

توان مي   آمدهدستبه نتایج    بهباتوجهبا اطمینان بیشتري به كار گرفته شوند.    آمدهدستبه آوري شود تا نتایج  جمع
رفتارهاي جرح خویشتن، اهشك ي راستا  درپیشنهاد كرد   و  نمودن سبک  ياژهیو  ندیفرا  افکار  لحاظ  هاي  براي 

و نوجوانان از حیث     بیني شودپیششناختي بنیادین در نظام آموزشي و فرهنگي  والدگري و ارضاي نیازهاي روان
 ي هاارگاهك  .بررسي شوند  ،در كنار سایر عوامل عمومي و اختصاصي،  نگرش به والدین و ارضاي نیازهاي بنیادین

روانسبک باب در  يآموزش نیازهاي  ارضاي  و  والدگري  نوجوانان  هاي  و  والدین  براي  بنیادین  پیشنهاد  شناختي 
با ارضاي كافي این نیازها و نگرش مثبت به والدگري والدین، در برابر عوامل فشارزاي محیطي  افراد  رای؛ زشودمي

اندیشیدن یابد. همچنین  ها كاهش ميمیزان افکار و رفتارهاي جرح خویشتن در آن شده و  كمتر دچار هیجان منفي  
مدت و بااستفاده از مفاهیم  مدت و میان دهاي بلنبرنامه   عنوان به نوجوانان،    سربار بودنادراک  تدابیري براي كاهش  

پیشنهاد  از نظر پژوهشي  در كاهش رفتارهاي خودكشي داشته باشد. ي مؤثرتواند نقش هاي ذكرشده، ميو شاخص
پژوهش  شودمي آكه در  نوجوانان    ینده هاي  بر روي  بررسي    با سابقۀاین مدل  ناموفق  . همچنین  شودخودكشي 

كننده در رابطه بین متغیر تعدیل  عنوانبه ارزشیابي خود    ۀشناختي و هستهاي روانشود نقش سرمایهمي   پیشنهاد
 . شودمورد بررسي واقع  ،متغیرها



 

 ملاحظات اخلاقی  .7

منظور پركردن    سه و معلمان بهركننده در پژوهش، مدیر مدشركت  آموزاندانش   زدر پژوهش حاضر، ا  لاقبراي رعایت اخ
ها و نمرات آنان محرمانه و نزد ما به امانت  مینان داده شد كه پرسشنامه طه كسب شد؛ همچنین به افراد ازاجاها  پرسشنامه 

 .خواهد ماند و تنها براي اجراي پژوهش استفاده خواهد شد

 سپاسگزاری و حمایت مالی  .8

پژوهش را   مانجاي مینه زه پژوهش ككننده در شركت آموزاندانش  مياز تما دانندلازم ميحاضر بر خود  مقالهنویسندگان 
دانشگاه آزاد اسلامي   عموميدكتري روانشناسي  ي  هستخرج از رسالمقاله مفراهم آوردند، تشکر و قدرداني نمایند. این  

 .دریافت نکرده است ماليحمایت  نهحاضر هیچگو يمقاله واحد كرج است.

 تعارض منافع .9

 گونه تعارض منافعي وجود ندارد. در پژوهش حاضر هیچ

 
 

 منابع 

( در سربازان.  BSSI(. ارزیابي اعتبار و روایي مقیاس افکار خودكشي بک )1384. )ح.، و احمدي، خ  ، ع.، سلیمي، س.يانیآشت  يفتحانیسي، ج.،  
    https://www.sid.ir/paper/62015/fa .33– 37(، 1)7، طب نظامي ۀ مجل

 و   ابوالمعالي خدیجه  آبادي،  حسن الله فرزاد، حمیدرضا  ایزانلو، وليبلال  كاربرد آمار چند متغیري. ترجمه    (.1395)   .فیدل، ل  . و ج.  تاباكنیک، ب
 .انتشارات رشدتهران: ، چاپ اولعسگرآباد.  حبیبيمجتبي 

 .61–72(،  1) 7،  شناسي معاصرنرواپردازي خودكشي.  راهبردهاي تنظیم شناختي هیجان با ایده   ۀ(. رابط1391م. )  حسني، ج.، و میرآقایي، ع.

https://bjcp.ir/browse.php?a_id=26&sid=1&slc_lang=fa  
گري و سلامت روان دهاي والشناختي پایه در ارتباط بین سبک اي نیازهاي روان (. نقش واسطه 1396. ) ، س.، و ملتفت، قيروزآبادیف  يسادات

https://journal.ihepsa.ir/article-.  203  –  212(،  3)5سلامت،  آموزش بهداشت و ارتقاي    ۀفصلنام  .  آموزان تیزهوشدانش 

 fa.html-553-1 
  ۀدوفصلنامفردي خودكشي در دانشجویان.  بین  ۀ(. بررسي ساختاري مدل نظری1397.، و تموک، ف. )ر.، رشید، س.، هنرمند، پ  ، ا.يمردچل   يانیك

   fa.html-1383-1-https://bjcp.ir/article. 51–  60،(1)1  معاصر، يشناسروان

الگوها   بر اساس آموزان گرایش به خودكشي در دانش  ينیبش ی پ(. 1396. )بگلو، سقوجه   بگلو، پ.، و خاكدال، ا.ر.، هنرمند قوجه يمردچل  يانیك
   fa.html-52-1-http://ijec.ir/article .56 –  66(، 2) 1،  مراقبت اورژانس ۀمجل و مرزهاي ارتباطي خانواده.  

به    لاودتخریبي و خودشناسي انسجامي در بیماران مبتخگرایش شخصیتي    ۀمقایس(.  1390. )م  .و نبوي، س  .،ن   قرباني،  .،زاده، سحسین   زطاهبا
سالم.   افراد  و  اسکلروز    . 35-44(،  2)6،  معاصر  يشناسروان  ۀفصلنام مالتیپل 

https://bjcp.ir/browse.php?a_id=40&sid=1&slc_lang=fa  
زند، مالک میرهاشمي،  ، جعفر نجفيشریفي. ترجمه حسن پاشا شناسي و سایر علوم رفتاري هاي آماري در روان روش(.  1388)   .وكرامر، د  هویت، د.

 سخن. نشر چاپ اول، تهران:  پور و نسترن شریفي.داود معنوي 
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