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نمایندگی های سپهرغرب 
در استان ها

محمدسعید کناریوند )ایلام(: 9478  925 0912
0918  130  2729 )کرمانشـاه(:  منتـی  فـرزاد 
شـیرین مـرادی )کردسـتان(: 6984 877 0918
0990  179  4909 )مرکـزی(:  یاحقـی  مبینـا 

دانشیار روان شناسی دانشگاه پیام نور همدان هشدار داد:

ی پایین، طرد عاطفی و حمایت اجتماعی ضعیف، مثلث خطر تاب آور
خودکشی، همیشه تصمیم برای مرگ نیست، گاهی فریادی برای کمک خواهی است

گمــار:  ســمیرا   - اجتماعــی  گــروه  ســپهرغرب، 
دانشــیار روان شناســی دانشــگاه پیام نور همدان 
خودکشی را نتیجه  مستقیم ناامیدی و بحران های 
شــدید روانــی دانســته و تأکید کــرد: پاییــن بودن 
تاب آوری روانی، طرد عاطفی، شکست های فردی و 
نبــود حمایت اجتماعی، به عنوان زمینه های اصلی 

بروز این رفتار مرگبار محسوب می شود.
تکان دهنــده،  و  تلــخ  پدیــده ای  خودکشــی 
سالانه جان صدها هزار انسان را در سراسر جهان 
می گیــرد و همچنان به عنوان یکــی از چالش های 
جــدی ســلامت روان در جوامع مختلف شــناخته 
می شــود. آمــاری کــه از ســوی ســازمان جهانــی 
بهداشــت منتشــر شــده، نشــان می دهــد هر 40 
ثانیه یک نفر در جهان بر اثر خودکشــی جان خود 
را از دســت می دهــد؛ رقمــی کــه به وضــوح عمق 
فاجعــه و ضــرورت پرداختــن بــه ایــن موضــوع را 

یادآور می شود.
در کشور ما نیز رشد آمار خودکشی طی دو دهه 
گذشته نگرانی های فراوانی را در میان متخصصان 
حــوزه ســلامت روان و جامعه شناســان برانگیخته 
اســت. ازجمله اســتان هایی که با چالش جدی تری 
در این زمینه مواجه اند، می توان به همدان اشاره 
کرد؛ اســتانی که نرخ خودکشــی در آن بین 7 تا 10 
نفر در هر 100 هزار نفر جمعیت گزارش شده و شهر 

اسدآباد در صدر این آمار قرار دارد.
اساســی  پرســش های  شــرایطی،  چنیــن  در 
ویژگی هــای  نشــانه ها،  علــل،  پیرامــون 
روان شناختی افراد در معرض خطر و راهکارهای 
پیشــگیری، اهمیتــی دوچنــدان می یابــد. آیــا هــر 
فــردی کــه دســت بــه خودکشــی می زنــد، الزاماً 
و  عاطفــی  طــرد  اســت؟  روانــی  اختــلال  دچــار 
شکســت های تحصیلــی یــا شــغلی چه نقشــی در 
ایجــاد چنیــن تصمیمی دارنــد؟ جامعه، خانواده 
و نهادهــای مســئول چگونــه می تواننــد از ایــن 

کنند؟ پیشگیری  بحران 
برای یافتن پاسخ این پرسش ها، به سراغ دکتر 
نصرالله عرفانی، دانشــیار روان شناســی دانشگاه 
گفت وگــو  ایــن  در  او  رفتیــم.  همــدان  نــور  پیــام 
ضمــن تحلیل روان شــناختی مســئله خودکشــی، 
نادیده گرفته شــده ای  گاه  و  پنهــان  عوامــل  از 
ســخن می گویــد کــه در شــکل گیری ایــن پدیــده 
نقــش دارند و درعین حال بر نقش مؤثر خانواده، 
نظام آموزشــی، رســانه ها و مســئولیت اجتماعی 
تأکیــد  خودکشــی  از  پیشــگیری  در  شــهروندان 

می کند.

  هــر 40 ثانیــه یک نفر بــر اثر خودکشــی جان 
خود را از دست می دهد

دانشــیار روان شناســی دانشــگاه پیــام نــور در 
ابتدای ســخنان خود اظهار کرد: متأسفانه سالانه 
بیــش از 800 هــزار نفــر در جهــان بر اثر خودکشــی 
جــان خود را از دســت می دهنــد؛ این بــه آن معنا 
اســت کــه به طــور متوســط هــر 40 ثانیــه یــک نفر 

به دلیل خودکشی فوت می کند.
نصرالله عرفانی افزود: این درحالی اســت که در 
برابر هر یک مورد خودکشــی منجر به مرگ، حدود 

20 مورد اقدام به خودکشی گزارش می شود.
دانشــیار روان شناسی دانشگاه پیام نور سپس 
با اشــاره به آمارهای جهانی، تأکید کرد: خودکشی 
دومیــن عامــل مرگ ومیــر در میــان جوانــان 15 تا 
29 ســال به شــمار مــی رود؛ اهمیــت ایــن موضوع 
بــه حدی اســت کــه ســازمان جهانی بهداشــت در 
ســال 2019 شعار سال را »پیشگیری از خودکشی« 

تعیین کرد.
بــا  خودکشــی  اگرچــه  داد:  ادامــه  عرفانــی 
اختلالات روان شــناختی مانند افســردگی و مصرف 
مــواد مخــدر یا الــکل مرتبط اســت، امــا مهم ترین 
عواملی کــه در بروز آن نقش دارند، شــامل تجربه 
از دســت دادن یــک عزیز، شــیء یــا موقعیت مهم 
در زندگی، احســاس تنهایــی، وجود تبعیض، قطع 
روابط عاطفی، طرد شــدن، مشــکلات مالی، درد و 
بیماری های جســمی، خشــونت، سوء اســتفاده و 

درگیری ها هستند.
وی با اشــاره بــه اقدامات جهانــی در این حوزه، 
یادآور شــد: ســازمان جهانی بهداشــت کشورهای 
عضــو را موظــف کــرده بــود تــا از ســال 2013 تــا 

2030، آمار خودکشــی را تا یک سوم کاهش دهند؛ 
بااین حال آمار خودکشــی در ایران از سال 1384 تا 

1400 متأسفانه دو برابر شده است.
این اســتاد دانشــگاه افــزود: همــدان در زمینه 
خودکشــی در دســته دوم اســتان های کشــور قرار 
دارد؛ به طــوری کــه آمار خودکشــی در این اســتان 
بین 7 تا 10 نفر در هر 100 هزار نفر جمعیت گزارش 

شده است.
عرفانی خاطرنشــان کرد: در اســتان همدان نیز 
بیشترین موارد خودکشی در شهر اسدآباد به ثبت 
می رسد؛ از همین رو، پیشگیری از خودکشی نه تنها 
یــک ضــرورت انســانی، ملــی و منطقه ای به شــمار 
مــی رود، بلکــه اقدامــی فــردی اســت کــه نیازمنــد 
مداخلات کلان اجتماعی و اقدامات روان شناختی 

خُرد در سطح فردی است.

  تعریف روان شناختی خودکشی
وی در پاســخ به این پرســش که »خودکشــی 
از منظر روان شناســی چگونه تعریف می شــود و 
آیا همواره ناشــی از اختلال روانی است؟«، گفت: 
و  تشــخیصی  راهنمــای  تجدیدنظرشــده   نســخه 
آمــاری اختــلالات روانــی )TR-5-DSM( کــه در 
ســال 2013 توســط انجمن روان پزشــکان آمریکا 
منتشــر شــده و مرجعــی علمی و معتبر به شــمار 
مــی رود )در بخش ســوم این کتاب و در قســمت 
ســایر شــرایطی کــه ممکــن اســت مــورد توجــه 
بالینــی قرار گیرند( از خودکشــی به عنوان رفتاری 
یــاد شــده که بایــد در کانــون توجــه بالینــی قرار 

گیرد.
دانشــیار دانشــگاه پیــام نــور افــزود: بااین حال 
بــرای آنکــه رفتــاری به عنــوان »رفتــار خودکشــی« 
تشــخیص داده شود، طبق معیارهای تعیین شده 
در همیــن مرجــع علمی، لازم اســت چندین شــرط 

مشخص داشته باشد.
عرفانی در تشــریح ایــن معیارها توضیح داد: 
براســاس نخســتین معیار، رفتار خودکشی باید 
خ داده باشــد؛  عمــاً در طول 24 ماه گذشــته ر
طبــق معیــار دوم، رفتــار آسیب رســان بــه خــود 
نبایــد صرفــاً بــا هــدف رهایــی از یــک احســاس 
انجــام  خــاص  خلقــی  وضعیــت  یــا  ناخوشــایند 

باشد. شده 
وی ادامه داد: در ســومین معیار ذکر شــده 
کــه رفتــار خودکشــی الزاماً بــا افکار خودکشــی 
یــا تهیــه ابــزار خودکشــی، هم معنــا نیســت؛ در 
معیــار چهــارم تأکید شــده که رفتار خودکشــی 
خ داده  نبایــد در وضعیــت دلیریــوم یا گیجــی ر
باشــد و درنهایــت در پنجمیــن معیــار آمــده که 
صــورت  سیاســی  اهــداف  بــا  نبایــد  خودکشــی 

باشد. گرفته 
دانشــیار روان شناســی دانشــگاه پیــام نــور در 
جمع بنــدی ایــن بخش خاطرنشــان کــرد: بنابراین 
می توان گفت خودکشــی از دیدگاه روان شناســی 
یــک اختــلال رفتاری اســت که بــا قصد مــرگ انجام 
می شــود و خود به عنوان یک اختلال در مجموعه 

اختلالات روانی طبقه بندی شده است.

  ویژگی هــای مشــترک ذهنــی در افــراد دارای 
گرایش به خودکشی چیست؟

این اســتاد دانشگاه در پاســخ به این پرسش 
کــه کــدام الگوی ذهنی یــا شــخصیتی در افرادی 
که بــه خودکشــی فکــر می کنند تکرار می شــود؟ 
توضیــح داد: احتمــال اقــدام بــه خودکشــی در 
دارنــد،  کــه شــخصیت های ضعیف تــری  افــرادی 
بیشــتر است؛ به ویژه آن دسته از افرادی که ازنظر 
هیجانــی، ســطح تــاب آوری پایینی دارنــد و ازنظر 
شــناختی نیز توانایی حل مســئله مناسبی ندارند 
یــا مهارت های لازم برای مسئله گشــایی را کســب 

نکرده اند.
عرفانــی افزود: همچنین خودکشــی در افرادی 
که خلق افسرده دارند، به میزان بیشتری مشاهده 

می شود.

  آیا میل به خودکشی همیشه به معنای میل 
واقعی به مرگ و مردن است؟

ایــن  بــا  دیگــری  پرســش  بــه  پاســخ  در  وی 
مضمــون کــه آیــا میل به خودکشــی همیشــه به 
معنــای میــل واقعــی بــه مــرگ و مردن اســت یا 
می توانــد نوعــی فریاد کمک باشــد؟ اظهــار کرد: 
رفتــار خودکشــی، همان گونــه که پیش تر اشــاره 
شــد، رفتــاری اســت بــا قصد آســیب رســاندن به 
خــود به نحوی که منجر به مرگ شــده و به پایان 

بینجامد. زندگی  دادن 
دانشیار دانشگاه پیام نور تصریح کرد: البته این 
رفتار باید از »افکار خودکشــی« متمایز شــود؛ زیرا 
ممکن اســت فردی افکار خودکشی داشته باشد، 
امــا الزاماً دســت بــه اقدام نزنــد. هرچنــد معمولاً 
افرادی کــه اقدام به خودکشــی می کننــد، پیش تر 

دارای افکار خودکشی بوده اند.
عرفانــی افــزود: بهتریــن پیش بینی کننــده  رفتار 
خودکشــی، داشــتن ســابقه اقدام به خودکشی و 

نیز بیان افکار خودکشی است.
وی در ادامــه گفت: بنابرایــن در یک جمع بندی 
می تــوان گفــت کــه در رفتــار خودکشــی، انگیــزه 

کمک طلبــی دیده نمی شــود؛ چراکه هدف اصلی 
این رفتار، پایان دادن به زندگی است.

عرفانی افزود: اتفاقاً افرادی که از خودکشــی 
نجات پیدا می کنند، نخســتین سؤالی که مطرح 
می کننــد این اســت که چرا اجــازه ندادنــد آن ها 

بمیرند.
این اســتاد دانشــگاه تأکیــد کرد: امــا افرادی 
کــه دارای افکار خودکشــی هســتند و آن را بیان 
می کننــد، ممکن اســت درواقع از ایــن طریق به 
دنبــال یاری باشــند؛ بنابراین هرگونــه بیان افکار 
خودکشــی را بایــد جدی گرفت و بســتر لازم برای 

مداخلات روان شناختی را فراهم کرد.

  نقــش طــرد عاطفــی و تجربــه شکســت در 
بروز خودکشی

وی سپس در پاسخ به این پرسش که »طرد 
عاطفــی یا تجربه شکســت شــدید تا چــه اندازه 
در شــکل گیری تمایــلات خودکشــی مؤثرند؟«، 
بیان کرد: طرد عاطفی، به ویژه از ســوی شــریک 
عشــقی و همچنیــن تجربه شکســت، به ویژه در 
حوزه هایــی چــون تحصیــل، اشــتغال یــا روابط 
بحــران  یــک  به عنــوان  می توانــد  زناشــویی، 
روان شــناختی تلقی شــود که با ســطح زیادی از 

استرس همراه است.
این اســتاد دانشــگاه ادامه داد: اگر فرد در 
چنیــن موقعیت هایــی از ســطح تاب آوری لازم 
برخوردار نباشــد و همچنیــن فاقد مهارت های 
حــل مســئله بــوده یــا حمایــت اجتماعی لازم 
از ســوی اطرافیــان را دریافــت نکنــد و در برابر 
فشــار روانــی، خود را تنهــا و ناتوان احســاس 
بــه  اقــدام  درنهایــت  اســت  ممکــن  کنــد، 

کند. خودکشی 

  تاب آوری روانی چیســت و چگونه می توان 
آن را تقویت کرد؟

عرفانــی در پاســخ بــه پرســش دیگری بــا این 
مضمون کــه »تاب آوری روانی چیســت و چگونه 

می تــوان آن را به ویــژه در میــان جوانــان تقویــت 
کــرد؟«، اظهــار کــرد: تــاب آوری روانــی یــک ویژگــی 
شــخصیتی اســت کــه در جریــان تجــارب مختلــف 
زندگی شکل می گیرد؛ افرادی که در طول زندگی با 
شرایط سخت و ناگوار مواجه بوده و در برابر آن ها 
ایســتادگی کرده انــد، معمولاً از ســطح بیشــتری از 

تاب آوری برخوردارند.

وی افــزود: برعکــس، افــرادی کــه در محیطــی 
راحت و بدون چالش رشــد یافته انــد و به اصطلاح 
ســطح  معمــولاً  شــده اند،  بــزرگ  »نازپــرورده« 

تاب آوری پایین تری دارند.
دانشــیار دانشــگاه پیــام نــور تأکیــد کــرد: برای 
بایــد  جوانــان،  در  به ویــژه  تــاب آوری،  تقویــت 
آموزش هــای لازم ارائــه شــود و تمرین هــای کافی 
در این زمینــه انجام گیرد؛ والدین نیز نقش بســیار 
مهمــی دارنــد و لازم اســت از ســبک فرزندپــروری 
مناســبی اســتفاده کننــد کــه به رشــد شــخصیت 

کودک کمک کند.
عرفانــی در ادامــه گفت: اگر کــودک در محیطی 

تربیت شــود که بتوانــد با ناکامی ها روبه رو شــود، 
صبــوری پیشــه کند و بــا واقعیت های زندگی آشــنا 
باشد، در بزرگ ســالی از تاب آوری بیشتری برخوردار 
خواهــد بــود و بهتــر می توانــد در برابــر مشــکلات 

مقاومت کند.

  نقش خانواده، جامعه و نهادهای اجتماعی 
در پیشگیری از خودکشی

وی در پاســخ به این پرســش که »خانواده ها و 
جامعه چگونه می توانند در پیشگیری از خودکشی 
نقش مؤثــری ایفا کننــد؟«، ابراز کــرد: خانواده ها، 
به ویــژه والدین بــا بهره مندی از اطلاعــات علمی و 
به کارگیری ســبک فرزندپــروری متعــادل و صحیح، 
می توانند با تربیت فرزندانی دارای رشد شخصیتی 
ســالم، نقــش مؤثــری در پیشــگیری از خودکشــی 

داشته باشند.
در  داد:  ادامــه  نــور  پیــام  دانشــگاه  دانشــیار 
طریــق  از  می توانــد  جامعــه  نیــز  کلان  ســطح 
و  ایســتادگی  سخت کوشــی،  فرهنــگ  تقویــت 
کــردن  فراهــم  از یک ســو و همچنیــن  مقاومــت 
زمینه های پاســخ گویی به نیازهای اساســی افراد 
از ســوی دیگر، در کاهش رفتارهای پُرخطر مانند 

کند. ایفا  خودکشی، نقش 
عرفانــی بــا تأکیــد بــر جایــگاه کلیــدی نهادهای 
اجتماعــی، افــزود: در ایــن میان، نقــش نهادهایی 
 ، ه ها نشــگا ا ، د ش ر و پر ش و ز مو ن آ همچو
صداوســیما، مطبوعــات و رســانه های اجتماعــی، 
همچنین مســاجد و کانون هــای فرهنگی، پُررنگ تر 
از ســایر بخش ها اســت. ایــن نهادهــا می توانند با 
ارائــه آموزش هــای علمــی و مهارتــی به کــودکان، 
نوجوانــان و جوانان، ســهم بزرگی در پیشــگیری از 

خودکشی ایفا کنند.
وی به یکی از طرح های جاری اشاره کرد و گفت: 
بــرای مثال، اجــرای طرح »بتــا« با عنــوان »بپرس، 
ترغیب کن و ارجاع بده« در کشــور ما درحال انجام 
اســت؛ در این طرح هر شهروند به عنوان بخشی از 
مســئولیت اجتماعــی خود، اگر از افکار خودکشــی 
در فردی مطلع شــود، باید آن فــرد را برای دریافت 
خدمات روان شناســی ترغیب کنــد. چنانچه ترغیب 

فــرد مؤثــر واقــع نشــود، لازم اســت او را بــه مراکز 
تخصصی ارائه دهنده خدمات روان شناختی ارجاع 

دهد.

  امروزه پیشگیری از خودکشی، یک مسئولیت 
اجتماعی همگانی است

ایــن اســتاد دانشــگاه در پایــان ســخنان خــود 
تصریــح کرد: پیشــگیری از خودکشــی، دیگــر صرفاً 
وظیفــه روان شناســان یــا پزشــکان نیســت، بلکــه 
امروزه به عنوان یک مســئولیت اجتماعی همگانی 

در جامعه ما تلقی می شود.

  پیشگیری از خودکشی؛ مسئولیتی اجتماعی 
و نیازمند همبستگی همه جانبه

عرفانــی  نصــرالله  دکتــر  بــا  گفت وگــو  از  آنچــه 
می توان برداشت کرد، این است که خودکشی تنها 
یــک تصمیم آنی یا پیامد یک اختلال روانی نیســت؛ 
بلکــه پدیده ای چند عاملــی و پیچیده اســت که در 
بســتر فقدان تــاب آوری، نبــود حمایــت اجتماعی، 
شکســت های عاطفی، فشــارهای روانی و خلأهای 

فرهنگی شکل می گیرد.
پیشــگیری از خودکشــی نیازمند نگرشی جامع، 
چندلایه و مشــارکت محور است. از خانواده هایی 
که باید فرزندانی مقاوم، آگاه و دارای مهارت های 
و  آموزشــی  نهادهــای  تــا  کننــد،  تربیــت  زندگــی 
فرهنگی که مســئولیت تبییــن، آموزش و حمایت 
غ از تخصص،  را برعهــده دارنــد. هر شــهروند فــار
می تواند با آگاهی و مســئولیت پذیری، نقشــی در 
شناســایی و حمایت از افــراد در معرض خطر ایفا 

کند.
شــاید وقــت آن رســیده اســت کــه از دیــدن و 
شــنیدن آمار خودکشــی صرفــاً ابراز تأســف نکنیم 
و در جایــگاه فــردی، خانوادگی و اجتماعی، ســهم 
خود را در ســاختن جامعــه ای تاب آورتر و همدل تر 
ادا کنیــم؛ چراکــه گاه یــک گفت وگــوی ســاده، یک 
هوشــمندانه،  ارجــاع  یــک  یــا  به موقــع  پرســش 
می تواند جان انسانی را نجات دهد و این کمترین 
اما ارزشــمندترین کاری اســت که می توانیم انجام 

دهیم.

عرفانی گفت: تاب آوری 
وانی یک ویژگی  ر

شخصیتی است که در 
جریان تجارب مختلف 

زندگی شکل می گیرد؛ 
افرادی که در طول زندگی 

با شرایط سخت و ناگوار 
مواجه بوده و در برابر 

آن ها ایستادگی کرده اند، 
معمولاً از سطح بیشتری از 

تاب آوری برخوردارند.

وان شناسی  دانشیار ر
دانشگاه پیام نور همدان 

ابراز کرد: افرادی که دارای 
افکار خودکشی هستند و آن 
را بیان می کنند، ممکن است 

واقع از این طریق به دنبال  در
یاری باشند؛ بنابراین هرگونه 

بیان افکار خودکشی را باید 
جدی گرفت و بستر لازم برای 

وان شناختی را  مداخلات ر
فراهم کرد.


