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Objectives This study aims to assess the structural relationship of decision-making and stress coping 
styles with suicidal ideation among second-year high school students, mediated by varieties of inner 
speech. 
Methods This study uses the structural equation modeling (path analysis). The study population includes 
all high school students in Saqqez county, Iran in 2020-2021. Of these, 423 were selected by multi-stage 
cluster sampling method. The Beck Scale for Suicide Thought, Scott and Bruce’s General Decision-
Making Questionnaire, Lazarus and Folkman’s way of coping Questionnaire, and the varieties of inner 
speech questionnaire-revised  were used to collect data. Data were analyzed using path analysis in SPSS 
software, vesion 19.
Results The results showed that 22% of the variance in suicidal ideation was predicted by independent 
variables (F=9.15; P≤0.01; R2=0.22). The results of regression analysis showed that among the decision-
making styles, dependent (r=0.150, P≤0.01), avoidant (r=0.289, P≤0.01), and spontaneous (r=0.259, 
P≤0.01) styles had a direct relationship with suicidal ideation, while the rational style (r=-0.151, P≤0.01) 
had an indirect relationship. Among the stress coping styles, the confrontative (r=0.189, P≤0.01) and 
escape-avoidance (r=0.449, P≤0.01) styles had a direct relationship with suicidal ideation, while the 
problem-based styles of re-appraisal (r=-0.178, P≤0.01) and social support (r=-0.131, P≤0.05) had an 
indirect relationship. Among the varieties of inner speech, the presence of other people (r=0.238, 
P≤0.001) and evaluative/critical (r=0.247, P≤0.001) had a direct relationship with suicidal ideation, while  
positive/regulatory (r=-0.165, P≤0.01) had an indirect relationship.
Conclusion The relationship of decision-making and stress coping styles with suicidal ideation among high 
school students can be mediated by inner speech styles. The present study has important implications 
for the study and prevention of suicide. Psychologists and clinicians should teach decision-making and 
stress-coping techniques to adolescents and consider their inner speech varieties.
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S
Extended Abstract

Introduction

uicidal ideation is defined as thoughts of 
self-harm or killing oneself. It is an im-
portant indicator for assessing the risk of 
suicide, which can range from short-term 
thoughts to active planning for suicide and 

from vague ideas about ending life to very concrete plans. 
Studies have reported a suicide rate of 9.9 per 100,000 peo-
ple in Iran. This rate is about 10% among adolescents. Nock 
et al. (2008), in a study in 17 countries, found that suicidal 
ideation reachs its peak level in adolescence and adulthood. 
In Saqqez County, located in Iran, according to the available 
statistics, there were 256 suicide attempts (15 led to death) 
in 2018, 288 suicide attempts (20 led to death) in 2019, and 
211 suicide attempts (30 led to death) in 2020. These statis-
tics for adolescents aged 15-18 were 58 cases in 2018, 50 
cases in 2019, and 53 cases in 2020. In total, 17.43-25.12% 
of the suicide attempts during these three years were related 
to the age group of 15-18 years [1-12]. Adolescents with a 
history of suicide are less likely to predict adverse outcomes 
than adolescents with no history of suicide, and negative 
outcomes with lower degrees seem to affect decision-mak-
ing ability [25]. Poor problem-solving ability is considered 
one of the important components of suicidal behaviors; In-
adequacy in problem-solving can lead to suicide attempts 
[33]. Inner speech is a cognitive process that has been ex-
amined in studies on executive functioning in children 
and adults. Inner speech is associated with verbal working 
memory (through mental review), planning, inhibition, and 
cognitive flexibility [37-39]. Despite theoretical and empiri-
cal advances in inner speech, there is little evidence about 
the relationship between inner speech and suicidal ideation. 
This study aims to provide a structural model of the rela-
tionship of decision-making and stress coping styles with   
suicide ideation, considering the mediating role of inner 
speech, among high school students in Saqqez Country, Iran 

Method

This is a descriptive-correlational study conducted in 
2020-2021 using structural equation modeling (SEM). 
Considering that a sample size of more than 200 has been 
recommended for structural equation modeling, in this 
study, 423 high school students in Saqqez Country were 
selected using multi-stage cluster random sampling meth-
od. The data collection tools were (a) Scott and Bruce’s 
general decision making questionnaire (GDMS) with 
25 items that measure five styles of rational, avoidant, 
dependent, intuitive, and spontaneous; (b) Lazarus and 
Folkman’s ways of coping questionnaire (WCQ) with 66 
items measuring eight coping ways divided into two cat-
egories: problem-focused and emotion-focused; (c) The 
varieties of inner speech questionnaire - revised (VISQ-
R) developed by Anderson-Day et al. with 26 items mea-
suring five different factors of internal speech, dialogic, 
evaluative/critical, presence of other people, condensed  , 
and positive/regulatory; (d) Beck Scale for Suicide Ide-
ation developed by Beck and Steer (1991) with 19 items 
and three subscales measuring the presence and intensity 
of suicidal thoughts. Pearson correlation test, multiple re-
gression analysis, and SEM were used to test the research 
hypotheses in SPSS software, vesion 19.

Results

Participants were 423 high school students (270 girls 
and 153 boys). The results showed that 10.6% of the 
participants had suicide attempt at least once and 20.6% 
had suicidal thoughts. The GDMS components of avoid-
ance and spontaneous; styles, the WCQ components of 
confrontive and escape-avoidance, and the VISQ-R com-
ponents of evaluative/critical, presence of other people, 
and positive/regulatory were able to significantly predict 
suicidal ideation. Figure 1 shows the conceptual model of 
the study. According to Table 1, the relationship of deci-
sion-making styles and stress coping styles with suicidal 
ideation was significant directly or after mediation by in-
ner speech.
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Figure 1. The conceptual model of the study

Participants were 423 high school students (270 girls and 153 boys). The results showed that 10.6% 
of the participants had suicide attempt at least once and 20.6% had suicidal thoughts. The GDMS 
components of avoidance and impulsivity ]AS8[styles, the WCQ components of confrontive and 
escape-avoidance, and the VISQ-R components of evaluative/critical, presence of other people, 
and positive/regulatory were able to significantly predict suicidal ideation. Figure 1 shows the 
conceptual model of the study. According to Table 1, the relationship of decision-making styles 
and stress coping styles with suicidal ideation was significant directly or after mediation by inner 
speech. 
 

 

 

 

 

 
Figure 1: The conceptual model of the study 

Table 1: The coefficients of regression 
Sig. t Standard 

coefficients (Beta) 
Standard 

error Coefficients (B) Model 

0.02 -2.2  3.6 - 7.95 (Constant) 

0.00 4.16 0.19 0.05 0.2 decision-making 
styles 

0.00 -2.6 -0.13 0.03 - 0.08 Stress coping styles 

0.03 2.2 0.11 0.04 0.07 Varieties of inner 
speech  

Discussion and conclusion 

The results of the present study are consistent with the results of similar studies conducted by 
Laghaei, Honarmanad, and Arshadi, Zoodkhizi and Sedaqat, Qiu, Joiner, and Klonsky and May, Onat 
et al., and Hadzic et al. ]AS9[Regarding the relationship of copying styles with suicidal ideation, our 
results are consistent with the results of the study of Rohani and Esmaeili, Qiu, Chu et al., and Paskar 
et al. ]AS10[[7, 27, 50]. 
There were some limitations/disadvantages in this study. The high number of questions may cause 
the subjects to be tired which can affect their responses. The data were collected online (Shad 
application) and we had no direct supervision on their questionnaires. Moreover, the use of self-
report tools and assessment of non-clinical groups, can affect the responses and the generalization 
of the results to clinical groups at risk of suicide. 
The findings of this study can provides new insights about suicide in Iran. It is important to provide 
educational interventions about decision-making and stress coping styles to adolescents to act 
properly in stressful situations, and to react consciously to their inner speech. 
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Conclusion

The results of the present study are consistent with the 
result of similar study conducted by Laghaei, Honarmand, 
and Arshadi, Zoodkhizi and Sedaghat, Qiu, Klonsky and 
May, and Onat et al. [9, 28, 47, 48, 50]. Regarding the rela-
tionship of coping styles with suicidal ideation, our results 
are consistent whit the results of the study of Rohani and 
Esmaeili, Qiu, and Chu et al. [3, 28, 51].

There were some limitations/disadvantages in this study. 
The high number of questions may cause the subjects to 
be tired which can affect their responses. The data were 
collected online (Shad application) and we had no direct 
supervision on their questionnaires. Moreover, the use of 
self-report tools and assessment of non-clinical groups, 
can affect the responses and the generalization of the re-
sults to clinical groups at risk of suicide.

The findings of this study can provides new insights 
about suicide in Iran. It is important to provide education-
al interventions about decision-making and stress coping 
styles to adolescents to act properly in stressful situations, 
and to react consciously to their inner speech.
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Table 1. The coefficients of regression

Sig.tStandard coefficients (Beta)Standard errorCoefficients (B)Model

0.02-2.23.6- 7.95(Constant)

0.004.160.190.050.2Decision-making styles

0.00-2.6-0.130.03- 0.08Stress coping styles

0.032.20.110.040.07Varieties of inner speech 
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اهداف هدف این مطالعه بررسی مدل روابط ساختاری سبك های تصمیم گیری و شیوه های مقابله با استرس، با نقش میانجی تنوع گفتار درونی 
بر فکر خودكشی در بین دانش آموزان دبیرستانی دوره  دوم شهرستان سقز در سال تحصیلی 1399-1400 بود.

مواد و روش ها پژوهش از نوع معادلات ساختاری (تحلیل مسیر) و برحسب نوع استفاده از نتایج، نظری/كاربردی است. جامعه ی آماری شامل 
كلیه  دانش آموزان مقطع متوسطه  نظری شهرستان سقز در سال تحصیلی 1399-1400 است كه 423 نفر از آن ها به روش نمونه گیری خوشه ای 
چندمرحله ای انتخاب و با پرسش نامه های  مقیاس فکر خودكشی بك، پرسش نامه سبك های عمومی تصمیم گیری اسکات و بروس، پرسش نامه 
سبك های مقابله ای لازاروس و فولکمن و پرسش نامه تنوع گفتار درونی تجدیدنظرشده مورد ارزیابی قرار گرفتند. داده ها با استفاده از روش آماری 

تحلیل مسیر و به كمك نرم افزار SPSS نسخه 19 تحلیل شدند.
یافته ها تحلیل یافته ها حاكی از آن بود كه میزان F مشاهده شده (9/15) معنادار است (P≤0/01). (R2=0/22) نشان می دهد 22 درصد از  
واریانس فکر خودكشی و اقدام به خودكشی توسط متغیرهای مستقل تبیین می شود. نتایج تحلیل رگرسیون نیز نشان داد كه از بین سبك های 
تصمیم گیری، سبك های وابسته (P≤0/01 و r=0/150)، اجتنابی (P≤0/01 و r=0/289) و تکانشی (P≤0/01 و r=0/259) به شیوه ای مستقیم 
و سبك منطقی (P≤0/01 و r= -0/151) به شیوه ای غیرمستقیم، در بین راهبردهای مقابله با استرس نیز سبك های هیجان مدار رویارویگر 
 (r=-0/178 و P≤0/01) به شیوه ای مستقیم و روش های مسئله مدار ارزیابی مجدد (r=0/429 و P≤0/01) و اجتنابی (r=0/189 و P≤0/01)
و حمایت اجتماعی (P≤0/05 و r=-0/131) به شیوه ای معکوس، در بین انواع سبك های گفتار درونی دو سبك حضور دیگر افراد (P≤0/01 و 
r=0/238) و خودارزیابی/ انتقادی (P≤0/01 و r=0/247) به شیوه ای مستقیم و سبك خودتنظیمی (P≤0/01 و r=-0/165) به شیوه ای معکوس 

با فکر خودكشی دارای رابطه ای معناداری می باشند.
نتیجه گیری براساس نتایج می توان گفت سبك های گفتار درونی (حضور دیگر افراد، خودارزیابی/خودانتقادی و خودنظم بخشی) می توانند ارتباط 
بین سبك های تصمیم گیری (اجتنابی، وابسته، تکانشی و منطقی) و شیوه های مقابله ای (رویارویگر، اجتنابی، حمایت اجتماعی و ارزیابی مجدد) 
را با فکر خودكشی در بین دانش آموزان دبیرستانی شهرستان سقز میانجیگری كنند. مطالعه حاضر دلالت های مهمی در مطالعه و پیشگیری از 
خودكشی دارد. روان شناسان و متخصصان بالینی در مواجهه با مراجعینی كه در معرض خطر خودكشی قرار دارند، می توانند توجه بیشتری به 

آموزش شیوه های تصمیم گیری و شیوه های مقابله داشته باشد و سبك گفتار درونی آن ها را مد نظر قرار دهند.
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مقدمه

افکار خودكشی1 كه به عنوان افکار آسیب رساندن به خود، یا 
كشتن خویشتن و یا به عنوان هر فکری درمورد درگیر شدن در 
رفتاری برای پایان دادن به زندگی تعریف می شود، شاخصی مهم 
در ارزیابی خطر خودكشی است و می تواند از افکار كوتاه مدت 
زودگذر تا برنامه ریزی فعال برای اقدام به خودكشی و از ایده های 
مبهم درمورد پایان دادن به زندگی تا برنامه های بسیار ملموس 
در نوسان باشند ]1[. رفتار خودكشی یك تهدید بزرگ و یك 
اولویت حیاتی و ضروری برای سلامت عمومی است و اقدام به 
خودكشی به عنوان یکی از شاخص های مهم بهداشت روانی افراد 
سرتاسر  در  گزارش ها  نتایج   .]4-2[ می شود  محسوب  جامعه 
جهان حاكی از شیوع بالای خودكشی در بین گروه های سنی 
نوجوان است. برای نمونه، 21 درصد از دانش آموزان ژاپنی دارای 
افکار خودكشی بوده اند. تیتوس به مطالعه ای اشاره می كند كه 
در آن ناک، بورگس، برومت، چا، كسلر و لی دریافتند كه در 
17 كشور، افکار خودكشی در دوران نوجوانی و بزرگسالی به اوج 
خود می رسد. خشونت، خودراهبر پیش بینی كننده قوی مرگ بر 
اثر خودكشی است. مهم تر از همه، مشخص شده  است كه خطر 
انتقال از ایده پردازی به سمت اقدام به خودكشی در سال اول 4 
برابر بیشتر است. همچنین نتایج آن ها نشان داد كه احتمال اقدام 
به خودكشی در بین افرادی كه برنامه ای دارند 56 درصد و در بین 

افراد بدون برنامه 15/4 درصد بود ]1، 10-5[. 

پدیده   ا نجام شده،  پژوهش های  تازه ترین  طبق  نیز  ایران  در 
شیوع  روان شناختی  و  اجتماعی  ناهنجاری  به عنوان  خودكشی 
دارد. نتایج پژوهش ها میزان خودكشی را در ایران، 9/9 نفر در هر 
100000 نفر گزارش كرده اند كه از این بین نوجوانان حدود 10 
درصد از آمار خودكشی را به خود اختصاص داده اند. در شهرستان 
سقز نیز باتوجه به آمارهای موجود (اطلس خودكشی شهرستان 
كردستان،  استان  پزشکی  علوم  دانشگاه  در  تدوین شده   سقز، 
1400)، 256 مورد شیوع اقدام به خودكشی (15 نفر منجر به 
فوت) در سال 1397، 288 مورد (20 مورد منجر به فوت) در سال 
1398 و 211 مورد (30 مورد منجر به فوت) در سال 1399 ثبت 
شده  است. این آمار در سال 1397برای گروه سنی نوجوانان 15 
تا 18 سال 58 مورد، در سال 1398 این تعداد 50 مورد و برای 
سال 1399 این تعداد 53 مورد ثبت شده  است. در كل، 17/43 تا 
25/12 درصد از این میزان اقدام به خودكشی در طی این 3 سال 

مربوط به رده  سنی 15 تا 18 سال بوده  است ]11، 12[. 

تبیین  را  خودكشی  كرده اند  سعی  نظریه پردازان  از  بسیاری 
در  خودكشی  علل  آیا  این كه  مورد  در  معاصر  بحث های  كنند. 
درون فرد یا جامعه قرار دارد، به ترتیب از آثار اولیه  فروید و دوركیم 
سرچشمه می گیرد. از آن زمان، چارچوب های نظری بسیاری پدید 

1. Suicide and suicide ideation

آمده اند كه مفاهیم و درک های متفاوتی از علل، عوامل مرتبط و 
مدل  نمونه،  به عنوان   .]13[ كرده اند  ارائه  رفتار خودكشی  اثرات 
زمینه ای  خودكشی،  رفتار  درخصوص  انگیزشی  ـارادی2  یکپارچه  
زیستی  ـروانی  ـاجتماعی، یعنی آن عواملی كه بر وقوع آن و همچنین 
آن عواملی كه بر پیشرفت ایده پردازی به سمت رفتار خودكشی 
نگرش های  مثال،  برای  می كند.  توصیف  را  می گذارند،  تأثیر 
بین  در  فکر خودكشی  با  به خودكشی  نسبت  بیشتر  موردتأیید 

نوجوانان اسلوونیایی و اسرائیلی همبسته بوده  است ]6، 14، 15[.

همچنین، اشنایدمن خودكشی را به عنوان پاسخی به درد بیش 
از حد (یعنی درد روانی) توصیف كرد. دوركیم بر نقش انزوای 
اجتماعی تأكید كرد. بامیستر خودكشی را به عنوان فرار از یك 
حالت ذهنی ناخوشایند توصیف و بك و آبرامسون نقش ناامیدی 
را برجسته كرده اند ]16[. همچنین براساس نظریه  جوینر، برای 
بروز خودكشی كامل یا اقدام به خودكشی وجود 3 متغیر ضروری 
است كه عبارت اند از: 1. سربار بودن (ناگواری) ادراک شده، 2. 
قابلیت   .3 و  عقیم)  (تعلق پذیری  خنثی شده   تعلق  احساس 
اكتسابی برای خودكشی. نتایج مطالعات حاكی از آن است كه 
فکر خودكشی احتمالاً بر خودكشی مقدم است، رفتار خودكشی 
بدون تفکر قبلی اتفاق نمی افتد. ازاین رو، مطالعاتی كه درمورد فکر 
خودكشی انجام می شود، برای درک ارتباط بین فکر خودكشی و 

خطر اقدام به خودكشی مهم است ]3، 9، 10، 16، 17[. 

به  كه  سؤالاتی  ازجمله   واقعیت ها،  این  دادن  قرار  مدنظر  با 
ذهن خطور می كند این است كه چه زیرساخت های شناختی 
می توانند در این فرایند مداخله كنند؟ نقش برخی از مؤلفه های 
روان شناختی، ازجمله  سبك های تصمیم گیری، شیوه های مقابله  
با استرس و سبك های گفتار درونی به عنوان عوامل مرتبط با فکر 

خودكشی چیست؟

یکی از مؤلفه هایی كه در این جا تصور می شود كه می تواند 
با فکر خودكشی در ارتباط باشد، تصمیم گیری است. عملکرد 
در  بسیاری  مطالعات  موضوع  زمان  تصمیم گیری  در  انسان 
حوزه های مختلف دانش بشری بوده است. تصمیم گیری به عنوان 
یکی از مهارت های اصلی زندگی شناخته شده است كه تأثیر 
بروس  و  اسکات  دارد.  روان شناختی  بهزیستی  بر  مستقیمی 
ادبیات پژوهشی را مورد بررسی قرار داده اند و دو تعریف اولیه  از 
سبك های تصمیم گیری ارائه كردند كه عبارت اند از: »یك الگوی 
یا حالتی  و  به كار می گیرند  افراد در تصمیم گیری  عادتی كه 
از دریافت و پاسخ دادن به تکالیف تصمیم گیری«.  اختصاصی 
مسئولیت  »پذیرفتن  توانایی  به عنوان  تصمیم گیری  همچنین 
تصمیمات خود با در نظر گرفتن جنبه های اخلاقی، اجتماعی و 
امنیتی« و نیز به عنوان قضاوت یا انتخاب بین دو یا چند راه حل 
مختلف تعریف شده است كه می توان آن را به عنوان یك فرایند 

2. Integrated Motivational-Volitional (IMV)
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ذهنی (شناختی) در نظر گرفت كه منجر به انتخاب عملی از 
بین گزینه های مختلف می شود. هر فرایند تصمیم گیری به یك 
انتخاب نهایی ختم می شود. خروجی وضعیت، یك عمل یا ایده 
است. فکر خودكشی و اقدام به خودكشی نیز به عنوان نمونه، یکی 
از آن تصمیم ها و یا به عبارتی بهتر، پیامد چنین تصمیم هایی است 
از شرایط استرس زای  كه فرد به عنوان راه حلی برای برون رفت 

زندگی اتخاذ می كند ]22-18[. 

دستیابی  با  كه  است  مسئله  حل  فرایند  یك  تصمیم گیری 
می توان  بنابراین،  می یابد.  پایان  رضایت بخش  راه حل  یك  به 
یا احساسی در  تصمیم گیری را به عنوان یك فرایند استدلالی 
نظر گرفت كه می تواند به طور عقلانی یا غیرعقلانی مبتنی بر 
مفروضات ضمنی/صریح باشد ]21، 23، 24[ بنابراین، مطالعه  
تصمیم گیری در بافت محاسبه  خطر برای درک رفتار خودكشی، 
راستا  همین  در  است.  مهم  بسیار  نوجوانان  بین  در  به ویژه ، 
مطالعاتی چند با استفاده از نمونه های بزرگسالان، رفتار خودكشی 
را با عامل های عصب شناختی خاصی ازقبیل كژكاری اجرایی و 
نقص های تصمیم گیری در بافتی از عملکرد كلی مغز نسبتاً بدون 
اختلال مرتبط كرده اند. مطالعات بیانگر این مطلب هستند كه 
درمقایسه با نوجوانانی كه اقدام به خودكشی نکرده اند، نوجوانانی 
كه سابقه  اقدام به خودكشی دارند، پیامدهای نامطلوب را با دقت 

كمتری پیش بینی می كنند ]25[. 

آن  در  كه  می كنند  اشاره  مطالعه ای  به  همکاران  و  گویون 
دومبروسکی و همکاران استدلال می كنند كه اقدام به خودكشی 
نتیجه  یك تصمیم »غیر بهینه« است. آن ها ادعا می كنند كه 
مسیرها  از  یکی  است  ممکن  بد  تصمیم  گیری های  به  گرایش 
افرادی كه دچار درد و رنج و  به سمت رفتار خودكشی باشد. 
آشفتگی هستند ممکن است زندگی را به عنوان درد پایان ناپذیر 
و خودكشی را به عنوان فرار از تنبیه غیرقابل تحمل درمقایسه با 
هر گونه پاداش در آینده  در نظر بگیرند ]26[. گویون و همکاران 
و  ویلیامز  »گرفتارشدن«  نظریه  كه  می كنند  مطرح  همچنین 
همکاران، رفتار خودكشی را به عنوان نتیجه  ابزاری تصمیم گیری 
دررابطه با دو پیامد اقدام كردن می بیند كه عبارت اند از: حالتی 
دوره   یك  از  حالتی  مقابل  در  مرگ)،  (از طریق  نبردن  رنج  از 
تصمیم  گیری  بنابراین،  ماندن).  (زنده  كشیدن  رنج  نامشخص 
ممکن است به طور ویژه ای با رفتار خودكشی مرتبط باشد ]26[. 

 طبق »تبیین ناقص« در افرادی كه به خودكشی می پردازند، 
تصمیم گیری مختل می شود: به عنوان مثال، افرادی كه با رفتار 
خودكشی دست به گریبان هستند، ممکن است نتایج آینده را 
نادرست تخمین بزنند، خودكشی را نسبت به سایر گزینه ها به طور 
احتمال  نقایص  این  درنتیجه،  ببینند.  جذاب  غیرواقع بینانه ای 
این كه افکار خودكشی به سمت اقدام به خودكشی پیشروی كنند 
را افزایش می دهند. براساس مدل نظری اُ كانور، تصمیم گیری 
از طریق فکر خودكشی، درد روانی غیرقابل تحمل را به سمت 

خودكشی سوق می دهد. طبق این الگو، درد روانی غیرقابل تحمل 
از طریق تغییر ویژگی های تصمیم گیری، اقدام به خودكشی را 
از  برخی  كم  كه دست  است  آن  بیانگر  كه  می بخشد  تسهیل 
افرادی كه درگیر رفتار خودكشی می شوند، گرایش دارند ارزش 
پیامدهای بعدی را بیش برآورد كنند و خودكشی را نسبت به سایر 

گزینه ها جذاب تر ببینند ]27[. 

 طبق نظر جولانت نیز افرادی كه تمایل به تصمیم گیری های 
مخاطره آمیز دارند، به جای راه حل هایی كه در بلندمدت ایمن تر 
ریسك  علی رغم  كه  می شوند  متمایل  راه حل هایی  به  هستند، 
در  همچنین  آن ها  می كنند.  فراهم  را  كوتاه مدت  مزایایی  بالا، 
شناسایی راه حل های جایگزین به هنگام رویارویی با یك مسئله  
مشکل دارند. این می تواند ارتباط بین تصمیم گیری و خودكشی 
را توضیح دهد. ]28[. برخی از مطالعات همچنین از رابطه  بین 
بزرگسالان حمایت  اشتباه در  رفتار خودكشی و تصمیم گیری 
می كنند. به عنوان نمونه، دومبروسکی و همکاران، به نقل از بریج 
و همکاران در نمونه ای از سالمندان افسرده دریافتند كه نقص 
در یادگیری معکوس احتمال گرا، مؤلفه ای از تصمیم گیری كه به 
انعطاف پذیری شناختی منجر می شود، با اقدام به خودكشی اما نه 

با افکار خودكشی همبسته است ]29[

راستا می تواند  این  در  از حوزه های شناختی كه  یکی دیگر 
مورد توجه قرار گیرد، توانایی حل مسئله یا مهارت های مقابله ای 
است. به طور سنتی، مقابله به عنوان تلاشی برای مدیریت و غلبه 
چالش،  فرد  یك  برای  كه  حیاتی  رویدادهای  و  خواسته ها  بر 
تهدید، آسیب، زیان یا منفعت ایجاد می كند، تعریف می شود. 
با  فرد  آن  طی  كه  است  فرایندی  مسئله  حل  به عبارت دیگر، 
آن  برای  راه حلی  انتخاب  سمت  به  و  می شود  مواجه  مشکلی 

مشکل پیش  می رود. 

ون جیون چو، چی هونگ كو، هسیاوو و همکاران نیز به نقل از 
لازارو س، مقابله را به عنوان فرایند مدیریت منابع درونی یا بیرونی 
تلاش های  طریق  از  دو)  هر  (یا  روان شناختی  استرس  خاص 
حداقل  به  آن ها  هدف  كه  كردند  تعریف  رفتاری  یا  شناختی 
رساندن فشار روانی ناشی از موقعیت های استرس زا می باشد. حل 
در  مسئله حوزه ای در پژوهش های خودكشی است كه عمدتاً 
نظریه  حل مسئله  بین فردی و حل مسئله  اجتماعی مورد بررسی 
قرار گرفته است. از میان همبسته  های روان شناختی خودكشی كه 
در مطالعات قبلی مورد بررسی قرار گرفته است، به نظر می رسد 
راهبردهای مقابله با استرس نقش منحصر به فردی در خودكشی 
نظریه   در  لازاروس همچنین  می كند.  بازی  نوجوانان  میان  در 
خود به دو نوع سبك مقابله ای اشاره می كند: روش های مقابله ای 

مسئله مدار و هیجان مدار ]32-30[. 
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مطالعات طولی و مقطعی گزارش كرده اند كه مقابله  متمركز بر 
هیجان و مقابله ی اجتنابی به طور قابل توجهی با افکار خودكشی 
مرتبط هستند. راهبردهای مسئله مدار، از قبیل كمك جویی نیز با 
خطر كم خودكشی مرتبط می باشد. علاوه براین، پژوهش ها نشان 
برنامه های آموزش مهارت های مقابله ای در كاهش  داده اند كه 
نشان  مؤثر هستند ]31[. همچنین مطالعات   خطر خودكشی 
داده اند كه حل مسئله  نامناسب به عنوان یکی از مؤلفه های مهم 
و پیش بینی كننده  رفتارهای خودكشی در نظر گرفته می شود. 
چنان كه بی كفایتی در مهارت های حل مسئله، فرد را به سمت 

اقدام به خودكشی سوق می دهد ]33[ 

ریچارد ـدیواتوی،  كه  می كنند  خاطرنشان  تامپسون  و  انگُ 
یانگ، گوستاوو، و فابریس، به نقل از انُگ و تامپسون دریافته اند 
كه افراد در صورت نداشتن مهارت های مقابله ای سازگارانه، در 
معرض خطر بیشتری برای اقدام به خودكشی قرار دارند، كمتر 
قادرند هیجان ها و پاسخ های هیجانی خود را تنظیم كنند ]34[. 
لیانگ، كولوس و لئو نیز به مطالعه مقطعی ژانگ و همکاران اشاره 
می كنند كه دریافتند كه مقابله  غیرفعال (به ویژه خیال پردازی) 
با افکار خودكشی ارتباط مثبتی دارد. نتایج مطالعه  هورویتز و 
نیز نشان داد عدم مشاركت رفتاری و سرزنش خود  همکاران 
 .]35[ می شود  خودكشی  برابر  در  آسیب پذیری  افزایش  باعث 
براساس »مدل آمادگی خودكشی«، شوت و كلوم بر رابطه  بین 
فشارهای روانی منفی زندگی، بندش شناختی، ضعف در ارتباط 
با مهارت های حل مسئله از یك طرف و ناامیدی در گسترش 
افکار خودكشی یا متعهد شدن به خودكشی از طرف دیگر تأكید 

كرده اند ]36[. 

توجه  مورد  می تواند  راستا  این  در  كه  شناختی  دیگر حوزه  
قرار گیرد، سبك های گفتار درونی3 است. گفتار درونی معمولاً 
به عنوان فعالیت یا فرایند صحبت كردن بی صدا با خود توصیف 
می شود. گفتار درونی پدیده ای را بازنمایی می كند كه نه تنها 
برای هشیاری اساسی است بلکه برای روان شناسی نیز در كل 
دارای اهمیت می باشد. گفتار درونی به طور بالایی به عنوان یك 
فرایند شناختی در پژوهش بر روی عملکرد اجرایی در كودكان و 
بزرگسالان مورد مطالعه قرار گرفته است و با حافظه  كاری كلامی 
انعطاف پذیری  و  بازداری  برنامه ریزی،  ذهنی)،  مرور  طریق  (از 

شناختی مرتبط بوده است ]39-37[. 

تبیین های نظری متنوعی درخصوص گفتار درونی وجود دارد 
این گفت وگوی  این است كه  كه زمینه  مشترک همگی آن ها 
و هیجان  رفتار  بر  و می تواند  دارد  نقشی خودتنظیمی  درونی 
تأثیر بگذارد. بادلی خودگویی را با حافظه ی كاری مرتبط می داند. 
روان شناسان من آن را از كاركردهای اجرایی ایگو به شما می آورند، 

و ویگوتسکی آن را پیامد رشد بهنجار می داند ]40[. 

3. Inner speech styles

انواع فرایندهای  مطالعات بیانگر آنند كه خودگویی در تسهیل 
شناختی، مانند تنظیم هیجان، مقابله با تجارب دردناک، نظارت بر 
تحول زبان و تولید گفتار و اتخاذ دیدگاه نقش دارد. مطالعات اخیر 
نشان می دهند كه خودگویی در قالب غیر از شخص اول شخص 
می تواند باعث ارتقا فاصله گیری از خویش و خودتأملی انعطاف پذیر 
شود. به نظر می رسد اشاره به خود در قالب سوم شخص (او و آن ها) 
یا با نام شخص مقابله با تجارب استرس زا را ارتقاء می بخشد و با 
ارزیابی عوامل استرس زا در آینده به عنوان چالش و نه تهدید همبسته 
است. این نوع خودگویی همچنین با اشکال خاصی از فعالیت مغز كه 
»خودكنترلی بی دردسر« را تشکیل می دهند و نیز با تنظیم هیجان ها 

مرتبط دانسته شده  است ]41[

علی رغم پیشرفت های نظری و تجربی درزمینه  گفتار درونی، 
مطالب نسبتاً كمی در باره  ارتباط گفتار درونی و فکر خودكشی 
وجود دارد. باوجوداین، در افراد خودكشی گرا مشاهده شده است 
كه این افکار در برخی مواقع از خود سرزنش گری گناه آلود به 
سمت حملات مخرب به خویشتن و دستورهایی برای آسیب 
عمل  نهایی  نتیجه   خودكشی  می كند.  تغییر  خود  به  رساندن 
كردن براساس این اوج افراطی و تداوم این فرایند تفکر منفی 
است ]37- 38[. نشخوار ذهنی نیز به عنوان یکی از مؤلفه های 
گفتار درونی و به عنوان یکی از عوامل خطرزا برای فکر خودكشی 
و اقدام به خودكشی، اخیراً توجه زیادی به خود جلب كرده است. 
نشخوار  نولن  ـهاكسیما،  پاسخگویی«  سبك های  »نظریه   طبق 
ذهنی از طریق تمركز مکرر و منفعلانه  بر علائم پریشانی و حفظ 
شناخت های منفی مرتبط با خلق افسرده و علائم افسردگی، فکر 
اقدام به خودكشی را برای مدت طولانی   خودكشی و احتمال 
فعال تر كرده ، با تقویت كردن یك حالت منفعلانه و بدبینانه در 
حل مسئله  مؤثر تداخل می كند و با دخالت در رفتار و عمل ابزاری 

منجر به تجمع عوامل استرس زای حل نشده می شود. 

 هولدوای و همکاران به مطالعه ای اشاره می كنند كه در آن 
لاو و تاكر مطرح می كنند كه تفکر منفی تکراری، ازقبیل نشخوار 
ذهنی و حسی از گرفتاری و ناامیدی را افزایش داده  كه ممکن 
است مد نظر قرار دادن خودكشی را به عنوان یك خروجی و هدف 
در آینده تقویت و از طریق حساسیت زدایی نسبت به شناخت های 
خشن تجربه شده در طول نشخوار ذهنی به انتقال »از فکر در 
مورد خودكشی به اقدام به خودكشی« كمك كند ]42[. »مدل 
سطوح  در  كه  افرادی  می كند  استدلال  نیز  عاطفی4«  آبشار 
بالاتری از نشخوار ذهنی درگیر می شوند، ممکن است برای فرار 
از افکار خودتأملی منفی، از رفتارهای تکانشی ازقبیل پرخوری، 
سوء مصرف الکل و خودآسیبی غیركشنده  استفاده كنند. براساس 
این مدل افرادی كه تمایل به نشخوار ذهنی دارند، می خواهند به 
ریسك های رفتاری بپردازند تا از نشخوار ذهنی رهایی یابند ]41[. 

4. The Emotional Cascade Model
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حال، باتوجه به این كه میزان قابل توجهی از اقدام كنندگان به 
خودكشی (تقریباً 17 تا 25 درصد) به نسبت كل اقدام كنندگان 
به خودكشی در شهرستان سقز در رده  گروه  سنی 15 تا 18 سال 
قرار داشته و تصمیم برای اقدام به خودكشی، بیشتر به دنبال 
مواجهه با موقعیت های استرس زای شدید انجام می شود و با در 
نظر گرفتن این كه راهبردهای مقابله ای نقش مؤثری در واكنش 
فرد به رویدادهای استرس زا دارند و نیز با در نظر گرفتن رابطه  بین 
گفتار درونی، ویژگی ها و اختلالات روانی و نقشی كه این دسته 
از اختلالات در خودكشی نوجوانان و جوانان دارند، هدف پژوهش 
حاضر پیش بینی فکر خودكشی با استفاده  از مطالعه  سبك های 
تصمیم گیری و راهبردهای مقابله  با استرس با نقش میانجی گفتار 

درونی می باشد. 

روش 

روش پژوهش توصیفی و از نوع همبستگی به شیوه تحلیل مسیر 
بود. در این پژوهش دو متغیر اصلی سبك های تصمیم گیری و 
شیوه های مقابله با استرس در نقش متغیرهای مستقل یا برونزاد و 
متغیر تنوع گفتار درونی (متغیر میانجی) در نقش متغیر واسطه ای 
یا وابسته  میانی و فکر خودكشی نیز به عنوان متغیر درونزاد یا 
وابسته  نهایی مورد مطالعه قرار گرفتند. جامعه  آماری پژوهش 
شامل كلیه  دانش آموزان مقطع متوسطه  دوره دوم (پایه  دهم تا 
دوازدهم) بود كه در سال تحصیلی 1399  ـ1400 در شهرستان 
سقز مشغول به تحصیل بودند. باتوجه به این كه حجم نمونه  بالاتر 
از 200 نفر برای مطالعات مدل یابی معادلات ساختاری خوب 
توصیف شده  است و از سوی دیگر به ازای هر پارامتر 3 تا 5 
نمونه و در حالت ایدئال 20 نفر توصیه شده است ]43، 44[، 
در این پژوهش 465 نفر با استفاده از  روش نمونه گیری تصادفی 
خوشه ای چند مرحله ای انتخاب شدند. برای این منظور، ابتدا 
از میان دبیرستان های سطح شهر سقز تعداد 15 دبیرستان (8 
دبیرستان دخترانه و 7 دبیرستان پسرانه) و سپس از بین هر 
دبیرستان 4 تا 5 كلاس از پایه های مختلف به شیوه  تصادفی 
انتخاب شدند ، پرسش نامه های پژوهش برای آن ها اجرا شد. 42 
پرسش نامه به دلیل پر نشدن مناسب یا كامل نبودن آن ها كنار 
گذاشته شد، بنابراین تحلیل نهایی داده ها با 423 نفر (153 پسر و 
270 دختر) نفر انجام شد. از معیارهای ورود به مطالعه دانش آموز 
مقطع دبیرستان در دوره  دوم شاغل به تحصیل در سال تحصیلی 
1399ـ1400 در یکی از دبیرستان های شهر سقز و علاقه مند به 

مشاركت در پژوهش حاضر از طریق فضای مجازی بود. 

ابزار گردآوری

در پژوهش حاضر به منظور جمع آوری داده های موردنیاز از 
چهار پرسش نامه استفاده شده است. 

بروس  و  اسکات  عمومی  تصمیم گیری  سبک های  پرسش نامه 
)GDMS(

این پرسش نامه دارای 25 سؤال می باشد كه 5 سبك را اندازه  
شهودی،  اجتنابی،  سبك  از  عبارت اند  سبك ها  این  می گیرد. 
منطقی، آنی و وابسته. هر سبك دارای 5 سؤال است (اسکات 
و بروس، 1995). سؤالات در طیف لیکرت 5 گزینه ای از »كاملًا 
تا  نمره  1  به ترتیب  و  موافقم« درجه بندی  تا »كاملًا  مخالفم« 
5 به هر كدام اختصاص داده   شده  است. بنابراین حداقل نمره  
كسب شده 25 و حداكثر آن 125 خواهد بود. براساس مجموع 
نمره های هر شخص در هر سبك، سبك تصمیم گیری غالب او 
كه نمره ای بین 5 تا 25 خواهد بود، مشخص خواهد شد. در 
دانشجویان ایرانی، روایی و پایایی این پرسش نامه را زارع و اعراب 
شیبانی مورد بررسی قرار داده اند. پایایی با استفاده از ضریب آلفای 
كرونباخ 0/75 و با استفاده از آزمون مجدد 0/68 محاسبه شده  

است ]1، 45[. 

پرسش نامه سبک های مقابله ای لازاروس و فولکمن

 جهت بررسی راهبردهای مقابله ای از پرسش نامه راهبردهای 
مقابله ای لازاروس و فولکمن (1988) استفاده شد كه 66 سؤال 
دارد و 8 راهبرد مقابله ای را می سنجد. این الگوهای 8 گانه به 
2 دسته  روش های مسئله مدار (جست وجوی حمایت اجتماعی، 
مسئولیت پذیری، حل مدبرانه  مسئله و ارزیابی مجدد مثبت) و 
هیجان مدار (مقابله ی رویاروی گر، دوری جویی، خویشتن داری و 
گریز ـاجتناب) تقسیم شده اند. این پرسش نامه 4 گزینه ای و در 
مقیاس لیکرت می باشد. فولکمن و لازاروس در یك تحقیق پایایی 
به روش همسانی دورنی 0/75، پایایی خرده مقیاس های آن را 
از 0/61 برای روش مقابله ای دوری جویی تا 0/79 برای ارزیابی 
مجدد مثبت گزارش كرده اند. آقایوسفی در یك تحقیق پایایی 
این پرسش نامه را با روش همسانی دورنی آلفای كرونباخ، 0/80 

گزارش كرده است ]45[. 
پرسش نامه تنوع گفتار درونی تجدیدنظرشده 5

كه  است  خودگزارشی  پرسش نامه  یك  پرسش نامه  این   
آندرسون  ـدی و همکاران آن را تجدیدنظر كردند. این پرسش نامه 
قبیل  روزمره  ـاز  درونی  گفتار  فنومنولوژی  كردن  مرتبط  برای 
گفت وگوی درونی  ـبا صفات آسیب شناختی روانی مورد استفاده  
قرار گرفته  است. این پرسش نامه دارای 26 سؤال است و 5 عامل 
مختلف از گفتار درونی را مورد بررسی قرار می دهد كه عبارت اند 
از: گفت وگوی درونی (دیالوگ)، ارزیابی/انتقاد، حضور دیگر افراد، 
عوامل  این  برای  كرونباخ  آلفای  مثبت/نظم بخشی.  و  متراكم 
 .]39[ می باشد   0/60 و   ،0/82  ،0/85  ،0/82  ،0/79 به ترتیب 
پژوهشگر این پرسش نامه را ترجمه كرد و به صورت مقدماتی (قبل 

5. Varieties of Inner Speech Questionnaire - Revised (VISQ-R)
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از اجرای اصلی) بر روی حدود 100000 نفر اجرا و همبستگی 
قرار  آزمون  مورد  كرونباخ  آلفای  از  استفاده   با  مؤلفه ها  درونی 

گرفت. میزان آلفای كرونباخ آن برابر با 0/79 بود. 

مقیاس فکر خودکشی6 

 این مقیاس را بك و استیر ارائه كردند و دارای 19 گویه و 
3 خرده  مقیاس است كه به منظور آشکارسازی و اندازه گیری 
شدت نگرش ها و برنامه ریزی برای اقدام به خودكشی تهیه شده  
تنظیم شده  تا 2  از صفر  براساس 3 درجه  این مقیاس  است. 
است. نمره  كلی فرد براساس جمع نمره ها محاسبه می شود كه 
از صفر تا 38 قرار دارد. در این مقیاس 5 سؤال اول به منظور 
غربالگری طرح شده  است، به طوری كه اگر پاسخ دهنده  به سؤال 
افکار خودكشی می باشد. اگر  شماره  5، نمره  صفر بدهد، فاقد 
پاسخ ها نشان دهنده  تمایل به خودكشی فعال یا نافعال باشند، 
سپس آزمودنی باید 14 سؤال بعدی را نیز ادامه دهد. نمره  بین 
1 تا 5 بیانگر داشتن افکار خودكشی، نمره  6 تا 19، نشان دهنده  
آمادگی جهت خودكشی، و نمره  20 تا 38 نشانگر قصد اقدام به 
خودكشی می باشد ]46[. بك و استیر در سال 1991 همسانی 
لقایی و  تا 0/97 گزارش كرده اند.  این مقیاس را 0/87  درونی 
همکاران به نتیجه پژوهشی اشاره می كنند كه همسانی درونی 
(α=0/87) مقیاس یادشده مورد تأیید قرار گرفته است. همچنین 
آلفای كرونباخ برای سؤال های مربوط به هریك از خرده مقیاس ها 
سنجیده شد كه برای خرده مقیاس تمایل به مرگ (0/90)، برای 
خرده مقیاس آمادگی برای خودكشی (0/85) و برای خرده مقیاس 

تمایل به خودكشی واقعی (0/88) به دست آمده است ]47[. 

تحلیل داده ها

انحراف معیار  و  میانگین  از  توصیفی  یافته های  گزارش  برای 
و برای آزمون فرضیه های پژوهش از روش تحلیل همبستگی 
پیرسون، تحلیل رگرسیون چندگانه و تحلیل مسیر با استفاده  از 

نسخه  19 نرم افزار SPSS استفاده  شد. 

نحوه  اجرای پژوهش

پس از هماهنگی های لازم، به آموزش و پرورش شهرستان سقز 
مراجعه شد و به شیوه  تصادفی با استفاده  از روش قرعه كشی، 
شده   ریخته  گلدان  یك  در  كه  دبیرستان   27 اسامی  بین  از 

6. Beck Suicide Scale Inventory (BSSI)

بود، اسم 15 دبیرستان از گلدان بیرون آمد. سپس با مراجعه 
به دبیرستان ها و مدیران مدارس منتخب، از هر مدرسه 3 تا 4 
كلاس به همان شیوه  انتخاب شدند. با هماهنگی با مدیران مدارس 
لینك پرسش نامه ها كه در نرم افزار پرسش نامه آنلاین پرس لاین 
نگاشته شده  بود، در برنامه  شاد دانش آموزان بارگذاری شد. جهت 
رعایت ملاحظات اخلاقی از طریق دستورالعمل گنجانده  شده  
در پرسش نامه درخصوص اهداف پژوهش و نحوه  پاسخگویی به 
پرسش نامه توضیحات كامل داده  شد. همچنین به  آن ها اطمینان 

داده  شد كه اطلاعات جمع آوری شده  محرمانه خواهد ماند. 

یافته ها

گروه هاي  جمعیت شناختی  اطلاعات   1 شماره   جدول   
موردمطالعه را نشان می  دهد. این جدول بیانگر آن است كه 10/6 
درصد از دانش آموزان دارای اقدام به خودكشی (8 درصد 1  بار 
اقدام و 2/6 درصد بیش از 1  بار اقدم)  و 20/6 درصد دارای افکار 

خودكشی و 79/4 درصد فاقد افکار خودكشی بودند. 

شاخص های  به  مربوط  توصیفی  اطلاعات   2 شماره   جدول 
مركزی (میانگین)، شاخص های پراكندگی (انحراف معیار)، چولگی 
و كشیدگی مؤلفه های متغیرهای مستقل (برون زاد) و میانجی 
بین  در  داده ها  مطابق  می دهد.  نشان  را  (درون زاد)  وابسته  و 
سبك های تصمیم گیری، سبك منطقی (M=17/75)، در بین 
 (M=14/5) راهبردهای مقابله ای، شیوه  مقابله ای ارزیابی مجدد
 (M=24/76) و در بین سبك های گفتار درونی، سبك دیالوگی
دارای بالاترین میانگین بودند. چون حجم نمونه بالا بود، به همین 
(متغیر  خودكشی  فکر  متغیر  بودن  نرمال  ارزیابی  برای  دلیل 
وابسته) از مقادیر چولگی و كشیدگی استفاده شده است نه آزمون 
كولموگرف  ـاسمیرنف7. چون آزمون كولموگرف  ـاسمیرنف مختص 
و كشیدگی  مقادیر چولگی  است. باتوجه به  پایین  نمونه  حجم 
و  مقادیر چولگی  تمام  در جدول شماره 2، چون  گزارش شده 
كشیدگی در دامنه  2- تا 2+ قرار دارند، بنابراین فرض نرمال بودن 

داده های متغیر فکر خودكشی تأمین شده است ]48[.

میان  خطی  رگرسیون  از  حاصل  نتایج   3 شماره   جدول 
نشان  را  (درون زاد)  وابسته  و  (برون زاد)  مستقل  متغیرهای 
می دهد. براساس این نتایج میزان F مشاهده شده (9/15) معنادار 
است (P≤0/01) و 22 درصد از واریانس افکار خودكشی توسط 
متغیرهای مستقل تبیین می شود (R2=0/22). باتوجه به معنی دار 

7. Kolmogorov-Smirnov

جدول 1. اطلاعات جمعیت شناختی مربوط به نمونه ی آماری

فاقد ایده پردازیدارای ایده پردازیبیش از یکباریک بار اقدامبدون اقداممؤنثمذکرمتغیرها

)79/4(336)20/6(87)2/6(11)8(34)89/4(378)63/8(270)36/2(153تعداد )درصد(
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بودن رگرسیون متغیرهای مستقل بر متغیر وابسته، ضرایب مربوط 
به معادله پیش بینی در جدول شماره 4 ارائه شده است. همچنین 
مقدار دوربین  ـواتسون 1/86 را نشان می دهد. باتوجه به ا ینکه این 
مقدار در دامنه  1/5-2/5 قرار دارد، گویای عدم همبستگی میان 
خطاها یا استقلال خطاهای مدل است ]48[. جدول شماره  4 
سبك های  متغیرهای  رگرسیون  ضرایب  كه  است  آن  بیانگر 
تصمیم گیری، شیوه های مقابله با استرس و گفتار درونی در سطح 
(P≤0/05)، می توانند واریانس متغیر فکر خودكشی را به صورت 
معنی داری تبیین كنند. ضرایب تأثیر این متغیرها به ترتیب برابر 
با (β=0/19)، (β=-0/13) و (β=0/11) می باشند. آماره  t نشان 
تغییرات  اطمینان 0/95 می توانند  با  این متغیرها  می دهد كه 

مربوط به فکر خودكشی را پیش بینی كنند.

جدول شماره  5 ضرایب را رگرسیون برای مؤلفه های هریك از 
اثر آن ها بر متغیر وابسته (افکار خودكشی)  متغیرهای مستقل و 
به تفکیك نشان می دهد. نتایج جدول نشان می دهد كه در بین 

سطح  در  تکانشی  و  اجتنابی  سبك  دو  تصمیم گیری  سبك های 
معناداری توانسته اند فکر خودكشی را پیش بینی كنند. ضرایب تأثیر 
می باشند.   (β  =0/15) و   (β=0/18) با  برابر  به ترتیب  مؤلفه ها  این 
بنابراین آماره  t برای سبك اجتنابی (t=3/166 ،P>0/002) و برای 
سبك تکانشی (t=2/678 ،P>0/008) بیانگر آن است كه سبك های 
اجتنابی و تکانشی با اطمینان 0/99 می توانند تغییرات مربوط به  فکر 
خودكشی را پیش بینی كنند. همچنین در بین شیوه های مقابله ای، 
دو سبك رویارویگر و اجتنابی در سطح معناداری توانسته اند فکر 
خودكشی را پیش بینی كنند. ضرایب تأثیر این مؤلفه ها به ترتیب برابر 
با (β=0/120) و (β=0/413) می باشند. بنابراین آماره  t برای سبك 
 ،P>0/000) اجتنابی  سبك  و   (t=2/338  ،P>0/020) رویارویگر 
t=8/040)، بیانگر آن است كه مؤلفه  سبك رویارویگر با اطمینان 
0/95 و سبك  اجتنابی با اطمینان 0/99 می توانند تغییرات مربوط 
به فکر خودكشی را پیش بینی كنند. همچنین نتایج جدول شماره 5 
بیانگر آن است كه شیوه های مقابله ای مسئله مدار و هیجان مدار در 
سطح معناداری توانسته اند فکر خودكشی را پیش بینی كنند. ضرایب 

جدول 2. اطلاعات توصیفی مربوط به شاخص های مركزی، پراكندگی، و چولگی و كشیدگی مؤلفه های متغیرهای مستقل و وابسته

کشیدگی چولگی میانگین±انحراف معیار متغیر

-0/042 -0/107 17/2±3/293 شهودی

سبك تصمیم گیری

0/267 0/363 14/28±2/786 وابسته

0/498 0/205 17/57±3/572 منطقی

0/103 0/633 10/85±3/847 تأخیری

0/433 0/678 11/86±3/763 تكانشی

-0/012 0/301 8/30±7/518 رویارویی

شیوه  مقابله ای

-0/011 0/228 10/877±8/07 دوری گزینی 

-0/306 -0/061 12/93±9/793 خودکنترلی

-0/323 0/214 16/610±9/62 اجتنابی

-0/498 0/018 13/924±10/08 حمایت اجتماعی

-0/355 0/139 7/40±4/814 مسئولیت پذیری

-0/230 0/010 10/48±9/425 برنامه ریزی

-0/271 -0/271 14/50±12/985 شیوه  مقابله ای

-0/108   0/037 13/41±9/038 متراکم

گفتار درونی

-0/061 -0/220 24/76±22/916 دیالوگی

-0/722 0/181 24/191±13/37 دیگر افراد

-0/297 -0/274 13/92±12/461 خودتنظیمی

-0/283 0/117 16/30±15/321 ارزیابی/ انتقادی
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 (β=0/393) و   (β=-0/316) با  برابر  به ترتیب  مؤلفه ها  این  تأثیر 
 ،P>0/000) برای شیوه های مسئله مدار t  می باشند. بنابراین آماره
t=6/150) و هیجان مدار (t=7/656 ،P>0/000)، بیانگر آن است كه 
تغییرات مربوط به فکر خودكشی می توانند با اطمینان 0/99 به وسیله  
این دو متغیر پیش بینی شود. نتایج این جدول همچنین در خصوص 
مؤلفه های گفتار درونی بیانگر آن است كه سبك های حضور دیگر 
افراد، خودتنظیمی و ارزیابی/انتقادی در سطح معناداری توانسته اند 
فکر خودكشی را پیش بینی كنند. ضرایب تأثیر این مؤلفه ها به ترتیب 
برابر با (β=0/163)، (β=-0/199) و (β=-0/223) می باشند. بنابراین 
 ،P>0/003) برای شیوه های سبك گفتار درونی دیگر افراد t  آماره
و   (t=-3/948 ،P>0/000) خودتنظیمی  سبك  برای   ،(t=2/964
برای سبك ارزیابی/انتقادی (t=4/033 ،P>0/000)، بیانگر آن است 
اطمینان 0/99  با  می تواند  فکر خودكشی  به  مربوط  تغییرات  كه 

به وسیله  این سه متغیر پیش بینی شود.

جدول شماره 6 رابطه  بین متغیرهای مستقل با متغیر وابسته 
از طریق رگرسیون چندگانه (روابط میان متغیرهای مستقل از 
یك سو و اثرات غیرمستقیم متغیرهای مستقل بر متغیر وابسته 
از طریق متغیر میانجی از سوی دیگر) و همچنین، داوری در 
باب مدل نظری تحقیق، از طریق تحلیل مسیر (ضرایب مسیر و 
معنی داری) را در هر مورد نشان می دهد. همان طوركه این جدول 
نشان می دهد، در گام اول تحلیل مسیر، متغیرهای سبك های 
تصمیم گیری (0/19)، شیوه های مقابله (0/13-) و گفتار درونی 
(0/11) بر متغیر فکر خودكشی اثر معنی داری داشتند. در گام 
دوم مشخص شد كه دو متغیر سبك های تصمیم گیری (0/2) 
و شیوه های مقابله (0/4) بر متغیر گفتار درونی اثر معنی داری 

داشتند. به عبارت دیگر، به صورت غیرمستقیم و با واسطه  متغیر 
گفتار درونی، همچنین بر متغیر فکر خودكشی مؤثرند. درنهایت، 
در گام سوم آشکار شد كه میان دو متغیر سبك های تصمیم گیری 
و شیوه های مقابله همبستگی معنی داری (r=40) وجود دارد. 
براساس این یافته ها مدل نظری پژوهش به صورت مدل مسیر 

(تصویر شماره 1) بازنویسی شده است:

در انتها، ضرایب مسیر مستقیم، غیرمستقیم و اثرات كل برای 
هركدام از متغیرهای مستقل در ارتباط با متغیر وابسته (افکار 

خودكشی) را می توان در جدول شماره 7 مشاهده كرد.

در جدول شماره 8 نتایج ناشی از محاسبه  همبستگی پیرسون 
برای فرضیه های فرعی مبنی بر این كه بین نمره  فکر خودكشی 
و سبك های مختلف تصمیم گیری، شیوه های مقابله  با استرس، 
و سبك های تنوع گفتار درونی همبستگی وجود دارد، ارائه شده  
خودكشی  فکر  می دهد،  نشان  جدول  این  همان طوركه  است. 
در متغیر تصمیم گیری به طور معناداری با سبك های اجتنابی، 
با سبك منطقی  وابسته و تکانشی دارای همبستگی مثبت و 
فکر  و  شهودی  سبك  بین  می باشد.  منفی  همبستگی  دارای 
شیوه های  در  نداشت.  وجود  معناداری  همبستگی  خودكشی 
مقابله  با استرس نیز فکر خودكشی به طور معناداری با شیوه های 
با  و  مثبت  رابطه   هیجان مدار  و  اجتنابی  رویارویگر،  مقابله ای 
شیوه های مقابله ای حمایت اجتماعی، ارزیابی مجدد و مسئله مدار 
دارای همبستگی منفی بود. همچنین، در تنوع گفتار درونی، 
فکر خودكشی با سبك های حضور دیگر افراد و ارزیابی/انتقادی 
دارای همبستگی مثبت و معنادار و با سبك خود تنظیمی، دارای 

همبستگی منفی و معناداری بود.

جدول 3. تحلیل واریانس مربوط به رگرسیون متغیرهای مستقل و وابسته

دوربین واتسونRR2SEسطح معنادارFمیانگین مجذوراتdfمجموع مجذوراتمنبع واریانس

24403813/59/150/000500/229/431/86رگرسیون

4749742088/1باقیمانده

49937423کل

جدول 4. ضرایب معادله پیش بینی متغیرهای مستقل در ارتباط با متغیر وابسته

سطح معنی داریtضرایب استاندارد )Beta(خطای استانداردضرایب (B(مدل

2/20/02-7/953/6-مقدار ثابت

0/20/050/194/160/00سبك های تصمیم گیری

2/60/00-0/13-0/080/03-شیوه های مقابله با استرس

0/070/040/112/20/03گفتار درونی
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بحث

هدف اصلی پژوهش حاضر بررسی تعیین مدل روابط ساختاری 
فکر خودكشی با سبك های تصمیم گیری و شیوه های مقابله  با 
استرس با میانجیگری تنوع گفتار درونی در بین دانش آموزان 
مقطع متوسطه  نظری (پایه  دهم تا دوازدهم) بود. مدل پژوهش با 
داده های به دست آمده  برازش قابل قبولی داشت، مقادیر شاخص های 
برازش در حد مناسبی بود. نتایج ناشی از تحلیل مسیر در این 
پژوهش نشان داد كه متغیرهای سبك های تصمیم گیری (0/19)، 

شیوه های مقابله (0/13-) و گفتار درونی (0/11) بر متغیر فکر 
خودكشی اثری معنی داری داشت، 22 درصد از واریانس افکار 

خودكشی توسط متغیرهای مستقل تبیین می شود. 

همچنین نتایج ناشی از تحلیل رگرسیون حاكی از آن بود كه 
در بین سبك های تصمیم گیری، دو سبك اجتنابی و تکانشی و 
در بین شیوه های مقابله  با استرس، دو سبك رویارویگر و اجتنابی 
و همچنین به شیوه ای كلی تر، سبك های هیجان مدار و در بین 
سبك های گفتار دورنی، سبك های حضور دیگر افراد و ارزیابی/

جدول 5. ضرایب معادله پیش بینی متغیرهای مستقل درارتباط با متغیر وابسته

سطح معنی داریtضرایب استاندارد )Beta(خطای استانداردضرایب )B(مدل

0/1150/909-0/3342/905-مقدار ثابت

0/6870/492-0/035-0/0780/113-سبك شهودی

0/1310/1330/0490/9790/328سبك وابسته

1/6520/09-0/1690/1020/081-سبك منطقی

0/3510/1110/1813/1660/002سبك اجتنابی

0/2990/1120/1512/6780/008سبك تكانشی

2/0181/7671/1420/254مقدار ثابت

0/3260/1400/1202/3380/020مقابله  رویارویگر

1/0350/301-0/053-0/1190/115-مقابله  دوری گزینی انتخابی

0/0180/1300/0080/1380/891مقابله  خودکنترلی

0/7540/0940/4138/0400/000مقابله  اجتنابی

0/1540/878-0/008-0/0150/098-مقابله  حمایت اجتماعی 

0/4200/675-0/021-0/0720/171-مقابله  مسئولیت پذیری

1/6880/092-0/098-0/2370/140-مقابله  برنامه ریزی

1/9320/054-0/117-0/2420/125-شیوه  مقابله ارزیابی مجدد

1/6742/5800/6490/517مقدار ثابت

0/0430/1160/0180/3760/707سبك متراکم

0/9600/338-0/054-0/0830/087-سبك دیالوگی

0/2470/0830/1632/9640/003سبك دیگر افراد

3/9480/000-0/199-0/4190/106-سبك خودتنظیمی

0/4240/1050/2234/0330/000سبك ارزیابی/انتقادی

2/6381/7671/4930/136مقدار ثابت

6/1500/000-0/316-0/2500/041-شیوه های مسئله مدار

0/3230/0420/3937/6560/000شیوه های هیجان مدار
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انتقادی به شیوه ای مستقیم و در سطح معناداری توانستند فکر 
خودكشی را پیش بینی كنند؛ بدان معنی كه نمره های بالاتر در 
این خرده مقیاس ها با نمره های بالاتری در فکر خودكشی همبسته 
بودند. سبك های مسئله مدار مربوط به مقیاس شیوه های مقابله  
با استرس و نیز سبك خودتنظیمی در تنوع گفتار درونی به طور 
معکوس و در سطح معناداری توانستند نمره های فکر خودكشی 
را پیش بینی كنند؛ یعنی نمره های پایین تر افراد در این سبك ها با 

نمره های بالاتر در فکر خودكشی همبسته  بودند. 

این ه تنها در حدود 22 درصد از واریانس فکر خودكشی، آن هم 
در حد متوسط رو به پایین توسط متغیرهای مستقل و میانجی 

تبیین شده  است، می تواند دلایل مختلفی داشته باشد:

 نخست، از پرسش نامه هایی كه به طور اختصاصی برای این 
گروه  سنی هنجاریابی شده  باشند، استفاده  نشده  است. 

دوم، خودكشی و فکر خودكشی متغیرهایی چندعاملی و روانی، 
زیستی، اجتماعی و فرهنگی هستند، بنابراین متغیرهای پیش بین 

و میانجی تنها می توانند بخشی از واریانس آن را تبیین كنند.

 سوم، نامتجانس بودن نمونه آماری (بیش از 10 درصد دارای 
سابقه  اقدام به خودكشی و در حدود 89 درصد فاقد سابقه  اقدام 

به خودكشی بودند) نیز می تواند مزید بر علت باشد.

 دركل در مورد این كه چگونه ممکن است سبك های تصمیم  گیری 
با خودكشی و آسیب شناسی روانی مرتبط باشد، مطالب خیلی كمی 
وجود دارد. باوجوداین، نتیجه مطالعه حاضر با نتایج پژوهش های 
مشابه، ازجمله كلونسکی و می، كیو، زودخیزی و صداقت، لقایی و 
همکاران و انات و همکاران ]9، 27، 46، 47، 49[ كه به بررسی 
ارتباط بین سبك های تصمیم گیری و خودكشی پرداخته اند، همسو 
بود. دركل نتایج مطالعات آن ها حاكی از آن بود كه در سبك های 
فکر  دارای  و  غیرخودكشی كننده   افراد  بین  در  هم  تصمیم گیری 
خودكشی و هم در بین افراد دارای فکر خودكشی و اقدام كنندگان 
به خودكشی تفاوت وجود دارد. همچنین مطالعه  آن ها نشان داد 
بالاتری در  افراد دارای سبك تصمیم گیری اجتنابی نمره های  كه 
فکر خودكشی كسب كردند و سبك  تصمیم گیری منطقی به تمایز 
افکار خودكشی كمك  دارای  افراد  از  به خودكشی  اقدام كنندگان 
می كند. درخصوص كاركردهای اجرایی و تکانشگری در نوجوانان 
اقدام كننده به خودكشی نیز یافته های مطالعات پیشین نشان داده  
است نوجوانانی كه اقدام به خودكشی كرده بودند، در عملکردهای 

جدول 6. ضرایب مسیر هردام از متغیرهای پژوهش در مراحل تحلیل مسیر

شاخص های آماری متغیر گام

سطح معناداري t ضریب مسیر B متغیرهای مستقل

اول متغیرهای مؤثر بر فكر خودکشی
0/00 4/16 0/19 0/2 سبك های تصمیم گیری

0/00 -2/65 -0/13 0/08 شیوه های مقابله

0/03 2/23 0/11 0/09 گفتار درونی

سطح معناداري t مقدار ضریب مسیر B متغیرمستقل

متغیرهای مؤثر بر گفتار درونی 0/00دوم 5/05 0/2 0/27 سبك های تصمیم گیری

0/00 9/8 0/4 0/32 شیوه های مقابله

سطح معناداري مقدار همبستگی متغیرها همبستگی پیرسون میان متغیرهای 
سبك های تصمیم گیری و

 شیوه های مقابله
سوم

0/00 0/4 سبك های تصمیم گیری/ شیوه های مقابله

جدول 7. اثرات مستقیم، غیرمستقیم و مجموع متغیرهای مستقل بر متغیر وابسته

اثر
اثرمجموعاثر غیرمستقیماثر مستقیممتغیر

0/190/0220/212سبك های تصمیم گیری

0/086-0/130/044-شیوه های مقابله

0/110/11گفتار درونی
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دامنه   بین  آن ها  علاوه براین،  داشتند.  بیشتری  مشکلات  اجرایی 
مثبت  رابطه ای  مرگ،  درمورد  ترس  فقدان  و  تکانشگری حركتی 

یافتند ]49[. 

در تبیین این بخش از یافته ها می توان اظهار كرد كه طبق 
تبیین ناقص، در افرادی كه به خودكشی می پردازند، تصمیم گیری 
مختل می شود. به این معنا كه افرادی كه با رفتار خودكشی دست 
به گریبان هستند، ممکن است نتایج آینده را نادرست تخمین 
غیر  به طور  گزینه ها  سایر  به  نسبت  را  خودكشی  باشند ،  زده 
اقع بینانه ای جذاب ببینند. درنتیجه، این نقایص احتمال اینکه 
افکار خودكشی به سمت اقدام به خودكشی پیشروی كنند را 
افزایش می دهند. با بازگو كردن مفهوم خودكشی به عنوان فرار از 
خود و به عنوان واكنشی در برابر به دام افتادن (گرفتار شدن)، نیز 

رفتارهای خودكشی را می توان به عنوان تلاش هایی ابزاری برای 
دستیابی به نتیجه  ذهنی ترجیحی در یك موقعیت ناامید كننده 

در نظر گرفت ]26[. 

طبق نظر جولانت ]28[ نیز افرادی كه تمایل به تصمیم گیری های 
مخاطره آمیز دارند، به جای راه حل هایی كه در بلندمدت ایمن تر 
ریسك  علی رغم  كه  می شوند  متمایل  راه حل هایی  به  هستند، 
بالا، مزایایی كوتاه مدت فراهم می كنند. همچنین در تبیین نتایج 
مربوط به سبك های تصمیم گیری، به ویژه  دو سبك اجتنابی و 
وابسته، می توان این چنین استدلال كرد كه در سبك اجتنابی 
به دلیل آن كه فرد مداوم تصمیم های خود را به تأخیر می اندازد، 
این تأخیر به انباشت موارد استرس زا و غیرقابل حل بودن آن از 

دیدگاه فرد می انجامد. 

جدول 8. ضرایب همبستگی پیرسون و سطح معناداری برای انواع سبك های تصمیم گیری، شیوه های مقابله  با استرس و تنوع گفتار درونی با فکر خودكشی

شاخص ها
سبک ها 

rسطح معناداری

0/0240/622سبك شهودی

**0/1500/002سبك وابسته

**0/1510/002-سبك منطقی

**0/2890/000سبك اجتنابی

**0/2590/000سبك تكانشی

**0/1890/000مقابله  رویارویگر

0/0520/289مقابله  دوری گزینی انتخابی

0/0720/142-مقابله  خودکنترلی

**0/4290/000مقابله اجتنابی

*1060/029/-0مقابله  حمایت اجتماعی 

0/0420/390مقابله  مسئولیت پذیری

0/0910/060-مقابله  برنامه ریزی

**0/1780/000-شیوه  مقابله  ارزیابی مجدد

**0/1310/007-شیوه های مسئله مدار

**0/2440/000شیوه های هیجان مدار 

0/0720/139سبك متراکم

0/0210/669سبك دیالوگی

**0/2380/000سبك دیگر افراد

**0/1650/001-سبك خودتنظیمی

**0/2470/000سبك ارزیابی/انتقادی

 * معناداری در سطح 0/05، ** معناداری در سطح 0/01. 

ابراهیم حسینی و همکاران. نقش میانجی گفتار درونی در رابطه بین سبک های تصمیم گیری و شیوه های مقابله با استرس در بین دانش آموزان دبیرستانی



282

مجله روان پزشکی و روان شناسی بالینی ایرانپاییز 1402 . دوره 29 . شماره 3

روانی  درد  به  می تواند  امر  همین  اشنایدمن،  نظر  بنابر 
این  دهد.  افزایش  را  آن  یا  بینجامد  فرد  ازنظر  غیرقابل تحمل 
می تواند به ایجاد یك چرخه  معیوبه بینجامد كه در آن اجتناب 
كردن از تصمیم به افزایش درد روان شناختی منجر می شود و 
درد روان شناختی نیز فرد را از تصمیم گیری صحیح باز می دارد. 
درخصوص سبك وابسته نیز می توان گفت كه تضاد مشاهده  شده  
نتایج  با  به ویژه   نتایج مطالعات پیشین،  با  این سبك  نتایج  در 
كلونسکی و می می تواند به ویژگی های روان شناختی و مسائل 
پیش  روی جامعه  آماری مطالعه  حاضر كه نمونه  آماری آن از 
نوجوانان 15 تا 18 سال تشکیل شده  بود، برگردد ]9[. آن چه 
حائز اهمیت می باشد، این است كه روابط عاطفی شکننده ای كه 
نوجوانان در این بازه  زمانی با افراد جنس مخالف برقرار می كنند، 
از یك سو، آن ها را به طرف مقابل وابسته  می كند و ازسوی دیگر، 
هر گونه به هم خوردن ارتباطی ممکن است آن ها را در معرض 

افکار منفی، به ویژه فکر خودكشی قرار دهد. 

در حوزه  رابطه  بین شیوه های مقابله  با استرس و افکار خودكشی 
نیز نتایج مطالعه  حاضر با نتایج مطالعه  چو و همکاران، كیویو و 
روحانی و اسماعیلی ]3، 27، 50[، درخصوص راهبرهای مقابله ای 
و ارتباط آن با فکر خودكشی هم خوانی داشت. نتایج حاصل از 
روان شناختی  عوامل  درخصوص  اسماعیلی  و  روحانی  پژوهش 
آسیب پذیری نسبت به فکر خودكشی در بین دانشجویان دانشگاه 
مقابله ای  نگرش های  با  خودكشی  فکر  كه  داد  نشان  اصفهان 
مسئله مدار  مقابله   با  و  مستقیم  رابطه ای  هیجان  بر  متمركز 

همبستگی منفی داشت. 

همچنین نتایج مطالعات پیشین نشان داده  است كه نوجوانان 
اقدام كننده به خودكشی به طور معنی داری بیشتر از شیوه های 
شیوه های  از  تا  می كنند  استفاده   هیجان  بر  متمركز  مقابله  
مسئله مدار، درحالی كه افرادی كه رفتار خودكشی نداشتند از هر 
دو شیوه استفاده می كردند. در تبیین نتایج مربوط به این بخش از 
پژوهش می توان اظهار كرد كه مقابله  فعال و تفسیر مجدد مثبت 
رویدادها با میزان پایین افسردگی و اضطراب و درنتیجه با خطر 
كمتر خودكشی همبسته هستند، درحالی كه راهبردهای مقابله ای 

اجتنابی با افسردگی، اضطراب و خصومت بالا و درنتیجه با خطر 
بالای خودكشی ارتباط دارد. به نظر می رسد وجود سبك مقابله ای 
اجتنابی به كاهش تعاملات اجتماعی و كاهش احتمال یادگیری 
روش های مقابله ای مناسب منجر شده است. همین امر خودكشی 
را به عنوان راه حلی برای گریز از رنج ناشی از دردهای روان شناختی 

در نظر افراد دارای فکر خودكشی برجسته می سازد ]50[. 

انگ و تامپسون در اهمیت كاوش درخصوص مقابله و تنظیم 
هیجان در رفتار خودكشی استدلال می كنند، زیرا آن ها دریافتند 
كه افراد زمانی كه مهارت های مقابله ای سازگارانه ندارند و كمتر 
قادر به انجام این كار هستند، بیشتر در معرض خطر اقدام به 
خودكشی بوده ، هیجان ها و واكنش های هیجانی خود را كمتر 
تنظیم می كنند. آن ها مطرح می كنند زمانی كه فرد از راهبردهای 
مقابله ای هیجان مدار استفاده می كند بر هیجانات و افکار منفی 
(از قبیل برون ریزی هیجانات و نشخوار ذهنی) متمركز است و 
این باعث افزایش آشفتگی روانی می شود. در مقابله  هیجان مدار 
نیز به علت تمركز بر هیجانات منفی، ازجمله خشم، اضطراب، 
می یابد.  افزایش  هیجانی  آسیب پذیری  میزان  ناامیدی  و  شرم 
همین آسیب پذیری ممکن است در آمادگی افراد برای انتخاب و 
به كارگیری سبك های مقابله ای غیرانطباقی و راهبردهای كنترل 
تأثیرگذار  ازقبیل شیوه های اجتنابی و دوری گزین  هیجان مدار 
باشد. این افراد در برخورد با رویدادهای استرس زا، تمركز اصلی شان 
بر هیجانات خویشتن است و به دلیل ناامیدی، احساس های منفی، 
تصورات و تبیین های ناكارآمد در موقعیت های دشوار هیجان زده 
می شوند و چون عملکرد مثبتی در راستای حل مسئله انجام 
نمی دهند، بیش از پیش دچار آشفتگی می شوند. این فرایند مانع 
از در نظر گرفتن راهکارهایی می شود كه به حل درست مسئله 

می انجامد. ]34[.

فکر  و  درونی  گفتار  تنوع  سبك های  بین  ارتباط  درزمینه    
خودكشی مطالعات زیادی صورت نگرفته است. باوجوداین نتیجه  
ارتباط سبك  به ویژه  پژوهش،  از  بخش  این  در  حاضر  مطالعه 
ارزیابی/انتقادی با فکر خودكشی با نتایج مطالعه ژائو و همکاران، 
و  شی  مطالعه  نتایج  و  همکاران  و  هولداوی  مورداشاره  نتایج 

تصویر 1. مدل مسیر روابط میان متغیرهای مستقل و وابسته ی پژوهش

 

 

 

 

 

اثرات كل، برای هر كدام از متغیّرهای مستقل در ارتباط با متغیّر وابسته )افکار خودكشی( در انتها، ضرایب مسیر مستقیم، غیر مستقیم، و 
 مشاهده كرد. 7در جدول شماره توان را می

 اثرات مستقیم، غیرمستقیم و مجموع متغیرّهای مستقل بر متغیّر وابسته :7جدول شماره 
 اثرمجموع اثر غیرمستقیم اثر مستقیم متغیرّ                               اثر

 212/0 022/0 19/0 گیریهای تصمیمسبك
 -086/0 044/0 -13/0 های مقابلهشیوه

 11/0  11/0 گفتار درونی

ی فکر خودكشی و های فرعی، مبنی بر این كه بین نمرهی همبستگی پیرسون برای فرضیهنتایج ناشی از محاسبه 8در جدول شماره 
است.  های تنوّع گفتار درونی همبستگی وجود دارد، ارائه شدهبا استرس، و سبك مقابلههای گیری، شیوهتصمیمهای مختلف سبك
های اجتنابی، وابسته، و تکانشی گیری به طور معناداری با سبكدهد، فکر خودكشی در متغیّر تصمیمطور كه این جدول نشان میهمان

باشد. بین سبك شهودی و فکر خودكشی همبستگی معناداری اری همبستگی منفی میدارای همبستگی مثبت و با سبك منطقی د
مدار ای رویارویگر، اجتنابی، و هیجانهای مقابلهبا استرس نیز، فکر خودكشی به طور معناداری با شیوه های مقابلهوجود نداشت. در شیوه

چنین، در تنوّع گفتار مدار دارای همبستگی منفی بود. همی مجدّد، و مسئلهای حمایت اجتماعی، ارزیابهای مقابلهی مثبت و با شیوهرابطه
های حضور دیگر افراد و ارزیابی/ انتقادی دارای همبستگی مثبت و معنادار، و با سبك خود تنظیمی، درونی، فکر خودكشی با سبك

 دارای همبستگی منفی و معناداری بود.

با استرس، و تنوّع گفتار درونی با فکر  های مقابلهگیری، شیوههای تصمیمسطح معناداری برای انواع سبك ضرایب همبستگی پیرسون و :8جدول شماره 
 خودكشی

 سطح معناداری r هاشاخص                          هاسبك
 622/0 024/0 سبك شهودی
 002/0** 150/0 سبك وابسته
 002/0** -151/0 سبك منطقی
 000/0** 289/0 سبك اجتنابی
 000/0** 259/0 سبك تکانشی

 000/0** 189/0 ی رویارویگرمقابله
 289/0 052/0 گزینی انتخابیدوری یمقابله

 142/0 -072/0 خودكنترلی یمقابله
 000/0** 429/0 اجتنابی یمقابله

13/0
- 

 

2/0 

 
4/0 

 

تنوّع گفتار 
 درونی

های سبک
 گیریتصمیم

های شیوه
 مقابله

پردازی در ایده
 مورد خودکشی 

 

19/0 

11/0 
4/0 
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همکاران ]8، 42، 51[ كه بر ارتباط نشخوار ذهنی و احساس 
شرم به عنوان بخشی از محتوای خودارزیابی و انتقاد از خویشتن با 
فکر خودكشی صورت گرفته است، همسو می باشد. مطابق مطالعه  
در جمعیت های  احساس شرم   و هم  نشخوار ذهنی  آن ها هم 

بالینی و عمومی با فکر خودكشی مرتبط می باشند. 

طبق نظریه  »سبك های پاسخگویی« نولن  ـهوكسیما، نشخوار 
ذهنی تمركز مکرر و منفعلانه  بر علائم پریشانی و دلایل ]52[ 
نشان می دهد كه احساس سربار بودن كلید میل به خودكشی است 
و احساس تنفر از خود جنبه ای از این ساختار است. ازآن جایی كه 
شرم احتمالاً مترادف ترین احساس با نفرت از خود است، ممکن 
ممکن  شرم  باشد.  مرتبط  خودكشی  تمایلات  ایجاد  در  است 
است بخشی از مکانیسمی باشد كه خطر افزایش خطر آسیب 
به خود را در برخی از افراد توضیح می دهد. به عبارت دیگر، سبك 
گفتار درونی خود ارزیابی/خودانتقادی ممکن است به چرخه ای 
و  گناه، خودسرزنش گری  و  احساس شرم  اضطراب،  از  معیوب 
درنهایت خود را مستحق مرگ دانستن منجر شود و چون مهارت 
خودنظم بخشی گفتار در این افراد ضعیف است، این امر نیز به 
این روند كمك خواهد كرد. درخصوص سبك »وجود  تشدید 
شخص دیگر« گفتار درونی نیز كه با فکر خودكشی رابطه داشت، 
می توان اظهار كرد كه احتمال دارد این جنبه  از گفتار درونی در 
ذهن فرد از آن چنان وضوحی برخوردار باشد كه فرد نتواند آن را 
از گفتارهای بیرونی متمایز سازد، درنتیجه آن را به شکل یك 

حالت شبه توهمی دریافت می كند ]42، 51، 52[. 

محدودیت ها و پیشنهادهای پژوهش

این پژوهش در فرایند اجرای خود با محدودیت های زیادی 
با  آماری  جامعه  برای  آن  نتایج  دادن  تعمیم  كه  شد  مواجه 
محدودیت هایی روبه رو خواهد شد. نخست، گردآوری داده ها از 
طریق فضای مجازی (شاد) و عدم نظارت مستقیم بر نحوه  تکمیل 
پرسش نامه ها توسط دانش آموزان و اجرای پرسش نامه ها بر روی 
گروهی غیربالینی، می تواند تعمیم نتایج به گروه های بالینی و در 

معرض خطر خودكشی را با مشکل روبرو سازد. 

دوم، تعدد پرسش نامه ها و طولانی بودن روند سنجش بی شك 
موجب خستگی آزمودنی ها و نداشتن تمركز فکری كافی در آن ها 

شده است. 

سوم، استفاده از ابزارهای خودگزارش دهی نیز می تواند موجب 
جهت گیری در خودگزارشی از سوی آزمودنی ها شود، بنابراین، 
علاوه بر استفاده از ابزارهای خودگزارش دهی كه امکان سوگیری 
از روش های گردآوری  در آن ها محتمل است، توصیه می شود 
اطلاعات پژوهشی دیگر مانند مصاحبه و مشاهده برای سنجش 
این متغیر و نیز از روش های كیفی استفاده شود تا سوگیری ها به 

حداقل كاهش یابد.

اقتصادی،  نظیر وضعیت  متغیرهایی  نشدن   چهارم، كنترل 
عوامل فرهنگی و غیره می تواند نتایج این پژوهش را تحت تأثیر 
چنین  كنترل  با  پژوهش هایی  انجام  بنابراین  باشد.  داده  قرار 

متغیرهای مداخله گری پیشنهاد می شود.

 پنجم، بیشتر پرسش نامه ها بر روی افرادی غیر از 15 تا 18 
سال هنجاریابی شده است و این ممکن است در نتایج حاصله اثر 
گذاشته باشد. بنابراین، نتایج این پژوهش تنها قابل تعمیم به گروه 
هدف و محل پژوهش بوده  و در تعمیم آن به سایر گروه های سنی 
باید با احتیاط عمل كرد. به همین جهت به پژوهشگران علاقه مند 
در این حوزه پیشنهاد می شود به منظور بالا بردن اعتبار بیرونی 
این نتایج، پژوهش های مشابهی بر روی گروه های سنی مختلف 
و در گروه های اجتماعی گوناگون با نمونه هایی با حجم بیشتر 

انجام دهند.

 علاوه بر پیشنهادهای فوق، برای پژوهشگران در آینده  پیشنهاد 
پژوهش،  متغیرهای  درزمینه   بیشتری  پژوهش های  می شود 
به ویژه  نقش سبك های تصمیم گیری به عنوان یکی از عالی ترین 
كاركردهای شناختی و تنوع گفتار درونی در فکر خودكشی به 
عمل آید. علاوه براین، خودكشی جوانان، اغلب به دلیل عدم رشد 
مهارت های مقابله ای رخ می دهد، بنابراین بهتر است در جهت 
مهارت حل  به خصوص  مقابله ای،  مهارت های  اولیه،  پیشگیری 
مسئله توسط وزارت آموزش و پرورش و وزارت بهداشت، درمان و 
آموزش پزشکی و معاونت آموزش وزارت بهداشت به دانش آموزان 

و دانشجویان آموزش داده شود. 

نتیجه گیری

 براساس یافته های این پژوهش می توان گفت كه این پژوهش 
بینش های جدید و بدیعی درباره  خودكشی در جامعه  در اختیار 
و  تصمیم گیری  از  خاص  سبك هایی  اینکه  به  نظر  می گذارد. 
شیوه های مقابله  با استرس و همچنین سبك هایی از گفتار درونی 
با فکر خودكشی در بین دانش آموزان همبستگی داشته است و 
نظر به اینکه این سبك ها قابل آموزش هستند، بنابراین اهمیت 
مهارت ها  این  آموزش  زمینه   كه  مهیا شود  شرایطی  اولاً  دارد، 
افراد فراهم شود، مداخلات لازم صورت گیرد تا در شرایط  به 
استرس زا و موقعیت های تصمیم گیری به شیوه ای بهینه عمل 
كنند و به شیوه ای آگاهانه نسبت به گفتار درونی خویش واكنش 
نشان د هند، فعالانه به آن جهت دهند، ثانیاً، نقش متغیرهای 
برون زاد و میانجی بر روی متغیر درو ن زاد در جامعه های متفاوت 

مورد بررسی قرار گیرد. 
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