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چیست؟( suicide)خودکشی

دپایان دادن به زندگی خو. خواستهمرگ خود 

اقدام به خودکشی

ودهر گونه رفتار عمدی فردی جهت کشتن خ



تفاوت خودکشی و رفتار خود آسیب رسان

ام به قصد مردن انجلزوماً آسیب زدن به خود 

نمی شود اگرچه کسانی که به خود صدمه می

زنند، خطر بالایی جهت اقدام به خودکشی 

.دارند



وضعیت خودکشی در ایران و جهان



نند کتعداد افرادي که هرساله بر اثر خودکشی فوت می

هاي جهان جان خوداز تعداد افرادي که در تمام درگیري

.دهند، بیشتر استرا از دست می

مهمترین نکات در گزارش نرخ خودکشی سازمان 

:در جهان(2025منتشر شده در مارس )بهداشت جهانی

نفر به دلیل خودکشی جان 720000سالانه بیش از 

. خود را از دست می دهند

تا 15خودکشی سومین علت مرگ و میر در بین  افراد 

. سال است29



از خودکشی های جهانی ( سه چهارم)هفتاد و سه درصد

.  در کشورهای با درآمد کم و متوسط   رخ می دهد

ه ازای هر خودکشی افراد بسیار بیشتری اقدام ببه 

.خودکشی می کنند

فرمول سازمان بهداشت جهانی تعداد اگر تعداد طبق 

شود، بطور 20های ناشی از خودکشی ضرب در مرگ

.دهدها را نشان میتقریبی تعداد اقدام به خودکشی



طبق آمار جمعیت ملی پیشگیری از خودکشی ایران

میزان اقدام به خودکشی را وزارت بهداشت و آمار 

.مرگ ها را سازمان پزشکی قانونی اعلام می کند

90درصد است و از سال 3/7نرخ خودکشی در ایران

در سال یعنی. تاکنون، روند خودکشی در کشور بالا رفته

به 1402و در سال 1401در سال 8/1به 4/7از 90

.رسیده است8/9

سه، چهار سال اخیر، هر سال، در آمارها نشان می دهد 

درصد به مرگ های ناشی از خودکشی در ایران 10

.اضافه شده است



بر نسبت مرگ ناشی از خودکشی در مردان و زنان در دنیا دوبرا

است، یعنی مردان دوبرابر زنان جانشان را از دست می دهند اما

در ایران این آمار بیش از دو برابر است؛ میزان خودکشی در

..است6/4در زنان 3/11مردان 

نفر طی سال گذشته به مرگ 603هزار و 7در ایران بیش از 

.ناشی از خودکشی فوت کردند

زنان خانه دار، کارگران، دانش آموزان و دانشجویان مهمترین 

.گروههای در معرض آسیب خودکشی در کشور هستند



درصد خودکشی ها 58در دنیا 

سال است و 50مربوط به افراد زیر 

در . سال50درصد هم بالای 42

درصد خودکشی ها 80ایران اما 

.سال است50برای افراد زیر 



ویژگی های رفتار خودکشی



.اسـتخودکشـی بـه عنـوان یـک راه حـل -1

ـار  فـردی کـه بـه فکـر خودکشـی اسـت، دچ-2

.بحـران اسـت

اغلـب افرادی که به فکر خودکشـی -3

.هسـتندمیافتند، دچار دو سـوگرایی 

د، در افـرادی کـه بـه خودکشـی فکـر میکننـ-4

.مـورد آثـار آن، تخیلا ت خاص خـود را دارند
خودکشـی نوعی روش برقراری ارتباط -5

.است



ریسک فاکتورهای خودکشی



یر دلایل خودکشی چند وجهی است که تحت تأث

نی عوامل اجتماعی، فرهنگی، بیولوژیکی، روا

.و محیطی موجود در طول زندگی است

هاي خاص رفتارهاي خودکشی در موقعیت

وابسته به فرهنگ، ژنتیک، عوامل 

.  ندروانشناختی و محیطی شیوع بیشتري دار

:عوامل خطر عمومی شامل موارد زیر هستند



غلاجتماعی و سطح تحصیلات پایین، از دست دادن ش-وضعیت اقتصادي -

استرس اجتماعی-

مشکل با عملکرد خانواده، روابط اجتماعی و نظا م هاي حمایتی-

تجربه هاي آسیب زا مانند سوءاستفاده جسمی و جنسی-

سوگ-

اختلالات روانی مانند افسردگی، اختلال شخصیت، اسکیزوفرنی، -

سوءمصرف مواد و الکل

احساس بی ارزشی یا ناامیدي-

گرایش هاي جنسی مانند همجنس گرایی-

(مانند سبک شناخت و شخصیت فرد)رفتارهاي غیرمتعارف -

قضاوت مختل، فقدان کنترل تکانه و رفتارهاي آسیب به خود-

مهارت هاي مقابله اي ضعیف-

بیماري جسمی و درد مزمن -

در معرض خودکشی سایر افراد قرار گرفتن -

دسترسی به ابزارهاي کشنده براي آسیب جدي به خود-

(مانند جنگ یا فجایع مصیبت بار)رویدادهاي مخرب و خشن -



ی شود که نود درصد افرادي که با روش خودکشتخمین زده می

دهند دچار اختلالات روانی و شصتبه زندگی خود پایان می

ر د. درصد آنها در زمان خودکشی مبتلا به افسردگی بوده اند

حقیقت تمام انواع اختلالات خلقی به وضوح با رفتارهاي

د مانن)هاي آن افسردگی و نشانه. خودکشی در ارتباط هستند

( اندوه، بیحالی، اضطراب، بیقراري و اختلال خواب و خوردن

.خطر بالقوه خودکشی را هشدار می دهند

صرف خطر فزاینده خودکشی با اسکیزوفرنی، اختلالات سوءم

مواد، اختلالات شخصیت، اختلالات اضطرابی شامل اختلال 

و اختلالات همراه مرتبط ( PTSD) استرس پس از سانحه 

.است



به ویژه افسردگی و )ارتباط بین اختلالات روانی 

ه و اقدام به خودکشی قبلی ب( اختلالات مصرف الکل

ین با ا. خوبی در کشورهای با درآمد بالا ثابت شده است

حال، بسیاری از خودکشی ها به صورت تکانشی در 

ا لحظات بحرانی اتفاق می افتند که توانایی مقابله ب

استرس های زندگی از قبیل مشکلات مالی، اختلافات

.رابطه ای، یا درد و بیماری مزمن را کاهش می دهد

ء علاوه بر این، تجربه درگیری، فاجعه، خشونت، سو

تار استفاده یا از دست دادن و احساس انزوا به شدت با رف

روه نرخ خودکشی نیز در میان گ. خودکشی مرتبط است

انند های آسیب پذیری که تبعیض را تجربه می کنند، م

(  دارای گرایش های جنسی متفاوت)گروههای اقلیت

.پناهندگان و مهاجران بالاست



عوامل محافظ در خودکشی



دهند، آنها مثل عایق عوامل محافظ خطر خودکشی را کاهش می

:شوندکنند و شامل موارد زیر میخودکشی عمل می

حمایت خانواده ، دوستان و داشتن سایر روابط مهم 

مذهب، فرهنگ و باورهاي اخلاقی

هاي اجتماعیمشارکت

زندگی اجتماعی رضایتبخش

ز هاي اجتماعی از طریق کسب شغل و استفاده مفید اگرایش

اوقات فراغت

هاي سلامت رواندسترسی به خدمات و مراقبت

نند، کاین گونه عوامل محافظت کننده خطر خودکشی را نفی نمی

رار تعادل برقتوانند در استرس شدید رویدادهاي زندگیاما می

.کنند



پیشگیری از خودکشی

.شامل دو سطح فردی و اجتماعی است



علائم هشداردهنده رو جدی بگیریم. 1

زیاد درباره مرگ، رفتن یا نبودن حرف 

می زنه

وسایل شخصی و ارزشمندش رو می بخشه

ن بدون م»یا « دیگه نمی کشم»جملاتی مثل 

می گه« بهتره

استفاده از  روان درمانی و دارو درمانی-2



نشانه شناسی و مصاحبه 
:death wish تنها داشتن آرزوی مرگ

Suicidal thought : افکاری در داشتن

خودکشیموردانجام 

Suicidal attempt : اخیر به خودکشیاقدام

Suicide map

Suicide plan 



مداخله در خودکشی



نـکات مهـم در برخـورد بـا مراجعیـن دچـار افـکار 

:خودکشـی

دارای .تصمیـم بالینـی در مـورد بیمـارانمهمتریـن -1

هـا آنبســتری کــردن یــا نکـردنخودکشــی افــکار 

.اسـت

نظــام حمایــت اجتماعــی قــوی، ســابقه فقــدان 

رفتــار تکانشــی و نقشــه انجــام خودکشــی از 

مــواردی اســت کــه بســتری کــردن را ضــروری 

.میســازند



تعییــن امــکان درمــان ســرپاییبــرای -2

ه از رویکــرد بالینــی صریحــی اســتفاد

بدیــن منظــور از بیمــاری کــه . کنیــد

آیــا کنیــدانتحــاری تلقــی میشــود ســئوال

بــا شــما توافــق میکنــد کــه اگــر بــه 

مرحلـه ای رسـید کـه دیگـر اطمینانـی بـه 

هــای خودکشــی نــدارد بــا کنتـرل تکانه

شــما تمــاس بگیـرد؟



ارزیابی و پیگیری



:ارزیابــی احتمــال خودکشــی شــامل مراحـل زیـر اسـت

اخذ شرح حال کامل روانپزشکی؛-1

معاینه کامل وضعیت روانی بیمار؛-2

های افسـردگی،  افـکار، قصـد و سـوال در مـورد نشـانه-3

فقـدان برنامـه بـرای  .نقشـه خودکشـی و اقـدام بـه خودکشـی

مـل آینـده، بخشـیدن وسـایل شـخصی، وصیت کردن و عدم تح

ـردن تصمیـم گیـری در مـورد بسـتری ک. هسـتندفقدان اخیر،

شـی، بیمـار بـه نوع تشـخیص، شـدت افسـردگی و افکار خودک

لات، تواناییهـای بیمـار و خانـواده او بـرای کنـار آمـدن بـا مشـک

وضعیـت زندگـی بیمار،  فراهـم بـودن حمایت اجتماعـی و 

.وجود یـا فقدان عوامـل خودکشـی بسـتگی دارد



ـی سـئوالات زیـر در برخـورد با فـردی که دچـار افکار خودکش

:اسـت، کمـک کننده خواهـد بود

آیا احساس امنیت میکنی؟

آیا احساس تنهایی و انزوا میکنی؟

آیــا احســاس میکنــی درمانــده، ناامیــد وکـم ارزش هسـتی؟

ار آیـا برنامهای برای ایـن کار داری؟ چه موقع؟کجـا؟ آیا به ابز

آن دسترسـی داری؟

آیـــا قبلا افـــکار، برنامـــه و یـــا اقـــدام بـــه خودکشـــی 

ای؟داشـــته

ــال آیـا کسـی را میشناسـی کـه از تـو حمایـت کنــد؟ بــرای مث

یزمانــی کــه احســاس فشــار میکنــی میتوانــی بــا شــخص

؟تمــاس بگیــری



هایی درزندگـــی دارد؟در حـــال حاضـــر چـــه مســـوولیت

دوستان، )آیا چیزی هسـت که هنـوز از آن لذت ببری؟

...(سرگرمی و 

آیا خواب و اشتهایت تغییر کرده است؟

ترس، (آیا احساس میکنی کنترل هیجانات 

کار دشواری است؟...) خشم، گریه و 

آیا احساس میکنی انرژی ات کم شده است؟

چه مدت است که دچار این حالت شده ای؟

چند وقت یک بار چنین احساسی را تجربه میکنی؟

مـی توانـی متعهـد شـوی کـه بـرای مـدت زمـان خاصـی بـه 

خـودت صدمـه نزنـی؟



پیگیری افراد در معرض خطر، آنهایی که

شی تحت درمان هستند، افکار یا اقدام به خودک

:داشتند  شامل مواردی از این دست می شود

تماس و پیگیری های فردی

برگزاری جلسات گروهی 

مداخلات خانواده درمانی

افزایش مشارکت اجتماعی



خسته نباشید


