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 مقدمه

نوجوانان به عنوان یکی از مسائل بغرنج و پیچیده ی جوامع بشری است که از دیرباز وجود داشته و هم اکنون نیز از آسیب های دوره خودکشی 

مطالعات مربوط به خودکشی سه پدیده مهم را بررسی می کند که شامل افکار خودکشی ، اقدام به خودکشی و . نوجوانی محسوب می شود

 ( .1000فیشمن و فریدمن ، مارسنکو ، )خودکشی است

مطالعات جدید همه گیرشناسی نشان می دهد که شیوع اقدام به خودکشی در میان نوجوانان به طور چشمگیری رو به افزایش است و شیوع آن 

یر در سنین خودکشی سومین علت شایع مرگ و م(.  1505خجسته مهر و همکاران ، ) درصد می رسد 11تا  5.3در دانش آموزان دبیرستانی به 

تغییر ساختاری و جوان تر شدن افرادی که  (.1501به نقل از میرزایی و شمس علیزاده ، 2111سازمان بهداشت جهانی ،)سال می باشد  44تا  13

می دهد ، در این شرایط ، نه تنها جامعه نیروهای مولد خود را از دست .اقدام به خودکشی می کنند ، بر مشکلات ناشی از خودکشی افزوده است 

اجتماعی ناشی از این معضل ، هزینه های نگهداری و ارائه مراقبت های خاص  –بلکه باید به دلیل بیماری ها، معلولیت ها و آسیب های روانی 

گی از سوی دیگر ، خودکشی به سلامت روان اعضای خانواده قربانیان آسیب می زند، تاثیرات منفی بر زند.را برای سال های طولانی بپذیرد

 (.1588نادری و اسماعیلی ، ) اجتماعی به جای می گذارد و احتمال وقوع آن را در محیط خانواده و اجتماع افزایش می دهد

سن رابطه وجود دارد؛ پس از بلوغ میزان خودکشی به سرعت افزایش می یابد درحالی که هریک  پژوهش ها نشان داده اند که بین خودکشی و

صد هزار نفر زیر چهارده سالگی رخ می دهد حدود ده خودکشی در هر صد هزار نفر در نوجوانان پانزده تا نوزده ساله  مورد خودکشی موفق در هر

 (.1538فرجاد،)اتفاق می افتد 

 .قدرت سازگاری با محیط یکی از عوامل موثر در ایجاد امید به زندگی  و پیشگیری از خودکشی  است

یکی از انواع هوش به شمار می  1هوش هیجانی. در بین روانشناسان است، یکی ازمفاهیم رایج هوش یا خلاق توانایی اتخاذ رفتارهای سازگارانه 

مناسب از هیجان ها در موقعی   ِِِّت ها نیز می باشد و می تواند  ی رود که نه تنها عامل کنترل پاسخ های هیجانی است ، بلکه عامل کنترل استفاده

پیش گویی کننده ی مهمی برای موفقیت در روابط شخصی،خانوادگی و محل کار باشد و سبب بهبود و اصلاح فعالیت های حرفه ای موقعیت 

نحوه ی تعامل و برخورد با مسائل و حوادث در واقع هوش هیجانی ، (. 1581سپهریان،)شغلی و کسب مهارت های لازم و مطلوب می گردد 

                                                           
1
 - Emotional Intelligence 



لذا  تجربه ی استرس تنها زمانی روی می دهد که آن . روزمره و موقعیت های ناگهانی که فرد ، با آن ها مواجه می شود را تعیین می کند

ارد نحوه ی ارزیابی فرد از موقعیت و آن چه در این میان اهمیت د. موقعیت به عنوان آسیب ، از دست دادن ، تهدید یا کشمش ارزیابی شده باشد

ترس ها فرایند مقابله ی افراد با این استرس ها است ؛ به عبارت دقیق تر ، استفاده از سبک های مقابله با استرس است که می تواند از تاثیر اس

رآمد ، ممکن است منجر به  افسردگی ، چرا که در غیر این صورت ،  سبک تفکر منفی و سبک های مقابله ای ناکا.بر سلامت روانی فرد بکاهد

 . بزهکاری و رفتارهای ضداجتماعی و در بدترین شرایط ، افکار خودکشی و حتی خودکشی گردد 

این ویژگی در واقع .از جمله عوامل دیگری که فرد را در مقابل استرس ها و آسیب های احتمالی آن مصون نگه می دارد ، تاب آوری است 

مواجهه ی کارآمد با استرس ، کنارآمدن با چالش های روزمره ، برگشتن از نومیدی و اشتباهات و شرایط ناگوار و ایجاد ظرفیت انسان برای 

(. 1502به نقل ازعلیزاده ، . 2113بروکس ، ) اهداف واضح و واقع بینانه ، حل مسئله ، برقراری تعامل راحت  و محترمانه با خود و دیگران است 

افراد تاب آور به عنوان کسانی توصیف . اثر رویدادهای منفی استرس زا شده و در نهایت منجر به  سازگاری فرد می شود  همچنین باعث تعدیل

معتقد است اشخاص تاب آور (  2112)  2کاپلان(. 1502علیزاده،)می شوند که آموخته اند چگونه  با استرس ها به روش کار آمدی رویارو گردند 

لامتی مشارکت بیشتری دارند و از درگیری در فعالیت های روزانه استقبال می کنند ، از چالش لذت می برند  و تغییر را به در رفتارهای ارتقاء س

پس تاب آوری می تواند به هنگام ناکامی و تعارضات ، از اتخاذ تصمیمات هیجانی و ناکارآمد و پیامدهای آسیب زای .جای ثبات ترجیح می دهند

بر .  نیز رابطه منفی معنادار ، بین تاب آوری و خودکشی  نیز تایید شده است(  1502) در تحقیق کرمی و همکاران . آوردآن ممانعت به عمل 

. ، هوش هیجانی رابطه منفی معنا داری با خودکشی و افکار خودکشی دارد( 1504)طبق یافته های پژوهش های اخیر ، رضا زاده و همکاران 

در پژوهشهای خود دریافتند بین سبک های مقابله ( 1580)، بشارت ، نادعلی و عزیزی (  1583)، ترابی و غرایی ،  محمدی (  1581) حمیدی 

 ای با هوش هیجانی ارتباط معنا دار وجود دارد

 گرایانه خودکشی رفتارهای و افکار  بروز در  آوری تاب و ای مقابله های سبک ، هیجانی هوش مولفه سه اهمیت و پژوهشی شواهد به توجه با

، و از آن جاییکه اختلال اضطراب به عنوان پیش بینی کننده ی مسقل افکار و رفتارهای خودکشی گرا پس از کنترل افسردگی نوجوانان گروه در

و انعطاف  و متغیر هوش هیجانی و استفاده از سبک های مقابله ای کارآمد و بارور(  1008گولد و همکاران ، )و دیگر اختلالات روانی است 

پذیری روانشناختی و تاب آوری همگی در کنترل اضطراب و استرس نقش موثری دارند ، ارزیابی این سه متغیر  در دانش آموزان ، جهت 

این پژوهش به  وپیشگیری از خودکشی  و مداخله در بحران به خصوص در دوران پرهیجان و بی ثبات بلوغ اهمیت ویژه ای پیدا می کند 

مقایسه هوش هیجانی ،سبک های مقابله ای و تاب آوری  ،هش حاضروپژدر ساسی امسأله ق، بنابر مطالب فو .موضوع پرداخته استبررسی این 

 .دانش آموزان دارای افکار خودکشی  با دانش آموزان عادی است

                                                           

 



 

 روش  

دوم شهرستان خدابنده است که در سال جامعه ی آماری پژوهش،متشکل از تمامی دانش آموزان دختر و پسر پایه دهم مقطع متوسطه ی 

از این جامعه با  روش نمونه گیری خوشه ای  چند مرحله ای در ابتدا  هشت دبیرستان به روش  .مشغول به تحصیل بودند  03-01تحصیلی 

نامه ی هوش هیجانی به انضمام پرسش   ASQکلاس  انتخاب  و پرسشنامه   11تصادفی انتخاب شده و از این دبیرستان ها به روش تصادفی 

پس از تکمیل و جمع آوری و تصحیح پرسشنامه . نفر قرار گرفت  411، مقیاس راهبردهای مقابله ای و مقیاس تاب آوری بودند در اختیار  همه  

تعداد . شدند نمره هفت به بالا گفته بودند به عنوان دانش آموزان  دارای افکار خودکشی مشخص ASQ ها ، دانش آموزانی که در پرسشنامه 

نفر پسر در گروه دانش آموزان دارای  43نفر دختر و  43از این تعداد . بودند  ASQپسر دارای نمره هفت تا نه ، در پرسشنامه  35دختر و  43

نمرات صفر   ASQپسر را که در پرسشنامه  43دختر و  43نفر ، 01بدین ترتیب از مابقی دانش آموزان به تعداد . افکار خودکشی گنجانده شدند

. توسط کیت طراحی شده است  ASQپرسشنامه افکار خودکشی  .تا یک گرفته بودند ، تفکیک و در گروه دانش آموزان عادی گنجانده شدند

سنجیده شده ( 1501)نوری روایی این پرسشنامه توسط .هدف اصلی آن ارزیابی میزان تمایل یا احتمال خودکشی در نوجوانان است

 .به دست آمد که بیانگر پایایی قابل قبول این پرسشنامه است 13/1با روش آلفای کرونباخ  پرسشنامه ئیهمچنین پایا.است

مقیاس  13سؤال و  113این آزمون، دارای  .بود اُن –آزمون هوش هیجانی بار  پرسشنامه دیگری که در این پژوهش مورد استفاده قرار گرفت

 2/31درصدآنان مرد و  8/48که ( آرژانتین ، آلمان، هند ، نیجریه و آفریقای جنوبی)کشور  1نفر از  5851اُن بر روی  –می باشد که توسط بار

بر روی دانش آموزان (  1581) در پژوهش مخبریان نژاد .درصد آنان زن بودند، اجرا شد و به طور نظامدار در آمریکای شمالی هنجاریابی گردید

محاسبه شد و برای بررسی  01/1اُن انجام شد ، ضریب اعتبار کل پرسشنامه  –هنجاریابی پرسشنامه هوش هیجانی بار دبیرستانی که با هدف 

. درصد کل واریانس متغیرها را تبیین می کند 13/53عامل که دارای ارزش ویژه ی بیشتری بودند در مجموع  14روایی سازه ی پرسشنامه ، 

به 83/1در پژوهش حاضر ضریب آلفای کرونباخ برای کل مقیاس هوش هیجانی . وایی پرسشنامه تایید شده استبنابر این یافته ها ، اعتبار و ر

 .دست آمد

مقیاس  .استفاده شد (ACS)مقیاس راهبردهای مقابله ای نوجوانان فرایدنبرگ و لوییس ،از  راهبردهای مقابله ای نمونه پژوهشیبرای سنجش 

نظریه لازاروس برای ارزیابی راهبردهای مقابله ای ساخته شده که هیجده نوع راهبرد مقابله را شناسایی می  بر پایه( ACS)مقابله نوجوانان 

مقیاس مقابله . اغلب راهبردها در سه نوع سبک مقابله دسته بندی می شوند که جنبه کارآمدی یا ناکارآمدی مقابله را نشان می دهند. کند

تا  20/1از انگلیسی به فارسی برگردانده شد و پایایی مقیاس با روش بازآزمایی با فاصله دو هفته ( 1530)ه نوجوانان توسط داعی پور و بیان زاد

را به دست داد و پایایی  83/1بررسی پایایی کل مقیاس مقابله نوجوانان، ضریب همبستگی .برای هیجده گونه راهبرد گزارش شده است 88/1



بررسی اعتبار سازه ی همگرای این مقیاس با .به دست آمد 81/1و  82/1، 82/1ران و نابارور به ترتیب سبک های مقابله بارور، مراجهه به دیگ

نشان داد که سبک های مقابله بارور و ( GHQ)بهره گیری از اجرای همزمان مقیاس مقابله نوجوانان و پرسشنامه سلامت عمومی گلدبرگ 

دو سبک با سلامت روانی و مولفه های تشکیل دهنده آن یعنی اضطراب، افسردگی، اختلال مراجعه به دیگران و راهبردهای تشکیل دهنده این 

و  3/1اعتبار کل مقیاس در جامعه استرالیا از طریق آلفای کرونباخ برابر با .در عملکرد اجتماعی و نشانه های جسمانی رابطه مثبت معنی دار دارند

در پژوهش حاضر ضریب آلفای (. 1584غضنفری، )گزارش شده است 81/1تا  44/1بین  بازآزمون –پایایی زیر مقیاس ها از طریق آزمون 

،  14/1،  38/1و برای سبک مقابله بارور ، مراجعه به دیگران و سبک مقابله نابارور به ترتیب برابر با  85/1کرونباخ برای کل مقیاس ، برابر با 

 .به دست آمد 11/1

( 1584) محمدی. استفاده گردید RISC-(CD(-دیویدسون -مقیاس تاب آوری کانر رد پژوهش ازبرای سنجش میزان تاب آوری گروه مو 

در مورد اعتبار آن با استفاده از .بود 80/1پایایی این مقیاس را با استفاده از روش آلفای کرونباخ به دست آورد که ضریب پایایی حاصله برابر با 

علیزاده ،  )بودند 14/1تا  14/1روش تحلیل عاملی ، محاسبه ی همبستگی هر نمره با نمره ی کل ، نشان داد که جز  سه سوال ، ضرایب بین 

به دست  83/1پایایی این مقیاس در دانشجویان به کمک ضریب آلفای کرونباخ برابر ( 1581)در پزوهش سامانی ، جوکار و صحراگرد (.1502

 80/1برای این تحلیل  KMOمقدار ضریب .آمد و نتایج آزمون تحلیل عامل بر روی این مقیاس بیانگر وجود یک عامل عمومی در مقیاس بود 

در پژوهش حاضر ضریب آلفای کرونباخ برای کل مقیاس .(1581سامانی ، جوکار و صحراگرد  ، )بود 14/1قدار آزمون کرویت بارتلت برابر و م

 .به دست آمد 31/1تاب آوری 

 

 یافته ها

 (.1ولجد) برای بررسی پیش فرض برابری واریانس های هوش هیجانی در گروه های مورد پژوهش از آزمون لوین استفاده شد

 آزمون لوین جهت بررسی برابری واریانس ها( :  1)جدول

 آزمون لوین متغیر

F سطح معناداری 

 10/1 32/1 هوش هیجانی

است که نشان می دهد واریانس میانگین های مورد مطالعه،  <13/1pدر آزمون لوین مقدار مشاهده می شود 1همان طور که در جدول

 .برابر است در نتیجه از مقادیر مربوط به مفروضه ی برابری واریانس استفاده می گردد



 مستقل جهت مقایسه هوش هیجانی در گروه عادی و گروه دارای افکار خودکشی t نتایج آزمون(: 2)جدول

معناداری  t درجه آزادی اختلاف خطای استاندارد ناختلاف میانگی میانگین تعداد گروهها
 دوسویه

 11/1 31/3 138 41/10 04/20 01/552 01 عادی 

 01/512 01 دارای افکارخودکشی

) جدولtاز مقدار  >p 11/1و سطح معناداری  138با درجه آزادی ( 31/3)محاسبه شده  tحاکی از آن است چون مقدار (2)نتایج جدول 

درصد اطمینان نتیجه می گیریم که بین میانگین  00بنابراین فرض صفر مبنی بر عدم تفاوت بین میانگین رد می شود و با . بزرگتر است( 52/2

 .های عامل هوش هیجانی در گروه های فوق الذکر تفاوت معنادار وجود دارد

کشی  و گروه عادی از لحاظ  مولفه های سبک های مقابله ای، جهت تجزیه و تحلیل داده های مربوط به تفاوت بین دو گروه دارای افکار خود

کوواریانس مولفه های  -پیش فرض همگنی ماتریس واریانس به منظور بررسی .بهره گرفته شد( مانوا)از روش تحلیل واریانس چند متغیره 

 . سبک های مقابله ای در گروه های مورد پژوهش از آزمون باکس استفاده شد

 کواریانس در مولفه های سبک های مقابله ای–نتایج آزمون باکس جهت بررسی همگنی ماتریس واریانس (:  5)جدول                

BOX S M F معنی داری 

35/8 50/1 21/1 

کواریانس به خوبی رعایت شده است –را نشان می دهد و  شرط همگنی ماتریس واریانس (  <p 13/1)سطح معناداری(5جدول )که نتایج

(50/1 =F  13/1وP> .) 

برای بررسی پیش فرض برابری واریانس های مولفه های سبک های مقابله ای در گروه های مورد پژوهش نیز از آزمون لوین استفاده 
 (4جدول .)شد

 های مقابله ای نتایج آزمون لوین جهت بررسی پیش فرض برابری واریانس های مولفه های سبک( : 4)جدول

 

 

 

 

معنی داری جدول فوق گویای آن است که واریانس های مولفه های سبک های مقابله ای در دو گروه با هم برابر بوده و با یکدیگر تفاوت 

 .ندارند، که این یافته، پایایی نتایج بعدی را نشان می دهد

 متغیر 2df 1df F سطح معنی داری

 سبک بارور 12/5 1 138 11/1

 سبک مراجعه به دیگران 54/1 1 138 24/1

 سبک نابارور 22/1 1 138 15/1



 .برای تعیین معنی داری اثر گروه بر مولفه های کیفیت زندگی، از آزمون لامبدای ویلکز استفاده شد

 نتایج آزمون لامبدای ویلکز در تحلیل واریانس چند متغیره مولفه های سبک های مقابله ای( : 3)جدول

 رزشا آزمون
 

F سطح معنی داری درجه آزادی اثر درجه آزادی خطا 
 

 مجذور اتا
 

 21/1 11/1 11/5 11/131 52/13 30/1 لامبدای ویلکز

سبک بارور ، سبک )نشان می دهد که بین دو گروه حداقل در یکی از مولفه های سبک های مقابله ای (3جدول)نتایج آزمون لامبدای ویلکز 

 (. >11/1Pو  F(138و1)=52/13)نابارور، تفاوت معنادار وجود دارد مراجعه به دیگران و سبک 

گرفت با توجه به نتایج به دست آمده از آزمون های باکس، لامبدای ویلکز و لون، تحلیل های مربوط به اثرات بین آزمودنی ها مورد بررسی قرار 

 ( .1جدول )

 مولفه های سبک های مقابله اینتایج تحلیل واریانس چند متغیره اثرات گروه بر (: 1)جدول

 متغیر  منابع
 

SS df MS F 
 

 معناداری
 

 مجذور اتا

 گروه

 

 12/1 11/1 13/21 21/20300 1 21/20300 سبک مقابله بارور

 14/1 11/1 33/8 42/2104 1 42/2104 سبک مراجعه به دیگران

 13/1 11/1 35/0 23/3028 1 23/3028 سبک مقابله نابارور

 - - - 11/1145 138 11/215315 مقابله بارورسبک  خطا

 - - - 14/244 138 22/45433 سبک مراجعه به دیگران

 - - - 81/121 138 38/111181 سبک مقابله نابارور

 

و F(1و138) =13/21)نشان می دهد بین دو گروه دانش آموزان عادی و دانش آموزان دارای افکار خودکشی ، در سبک مقابله ای بارور  1جدول 

11/1 P< )  در سبک مراجعه به دیگران((1و138) =33/8F 11/1و P< ) در سبک نابارور((1و138) =35/0F 11/1و P<  )تفاوت معنادار وجود دارد .

آموزان عادی می به این صورت که نمره سبک مقابله بارور در گروه دانش آموزان دارای افکار خودکشی به طور معناداری پایین تر از گروه دانش 

 .درصد واریانس سبک مقابله بارور را تبیین می کند 12متغیر گروه . باشد

درصد واریانس سبک مقابله مراجعه  4متغیر گروه . همچنین نمره سبک مقابله مراجعه به دیگران به شکل معناداری پایین تر از گروه عادی است

 .به دیگران را تبیین می کند

درصد واریانس سبک  3نمره سبک مقابله نابارور نیز به طور معناداری در گروه دارای افکار خودکشی از گروه عادی بالا تر بوده و متغیر گروه  

 . مقابله نابارور را تبیین می کند

 (. 3جدول) دبرای بررسی پیش فرض برابری واریانس های تاب آوری در گروه های مورد پژوهش از آزمون لوین استفاده ش

 آزمون لوین جهت بررسی برابری واریانس ها(: 3)جدول



 آزمون لوین متغیر

F سطح معناداری 

 31/1 41/1 تاب آوری

است که نشان می دهد واریانس میانگین های مورد مطالعه، برابر است در نتیجه از مقادیر مربوط به  <13/1pدر آزمون لوین مقدار 

      .مفروضه ی برابری واریانس استفاده می گردد

( 52/2) جدولtاز مقدار  >p 1/1و سطح معناداری  138با درجه آزادی ( 08/4)محاسبه شده  tحاکی از آن است چون مقدار  8نتایج جدول  

درصد اطمینان نتیجه می گیریم که بین میانگین های  00بنابراین فرض صفر مبنی بر عدم تفاوت بین میانگین رد می شود و با . بزرگتر است

                                             .عامل تاب آوری در گروه های فوق الذکر تفاوت معنادار وجود دارد

 مستقل جهت مقایسه تاب آوری در گروه عادی و گروه دارای افکار خودکشی t وننتایج آزم( :  8)جدول 

 معناداری یک سویه t درجه آزادی اختلاف خطای استاندارد اختلاف میانگین میانگین تعداد گروهها

 13/2 21/11 25/18 01 عادی
 

 

138 08/4 11/1 

 01/33 01 دارای افکارخودکشی

 

 بحث

مقایسه ی هوش هیجانی ،سبک های مقابله ای و تاب آوری دانش آموزان دارای افکار خودکشی  با دانش این پژوهش با هدف بررسی و 

 انجام گردیدآموزان عادی 

نشان داد که بین نمره ی هوش هیجانی گروه دارای افکار خودکشی و گروه عادی از لحاظ آماری   tبا کمک آزمون  اول فرضیه های یافته

به عبارت دیگر میانگین  هوش هیجانی گروه دارای افکارخودکشی به طور معنا داری پایین تر از گروه عادی .تفاوت معنا داری وجود دارد 

، سیاروچی و ( 1501)، خوانساری ، جلیلیان و مجتبایی ( 1583) لی ، طاهر نشاط دوست برکتین ، توک این یافته همسو با نتایج تحقیقات.است

 .است( 2114)و آستین و همکاران ( 2115)، لیو ، وانگ و لو ( 2113)، گوهم ، کورسر و دالسکی ( 2115)، هرو ، سابادو و بنیتو (2112)همکاران 

نشانگر آن بود که کاربرد دو سبک مقابله بارور و مراجعه به (  مانوا)یانس چند متغیره روش تحلیل وار با استفاده از  دوم فرضیه های یافته

این نتایج با یافته های .دیگران در دانش آموزان عادی و استفاده بیشتر از سبک مقابله نابارور در دانش آموزان دارای افکار خودکشی است

، مومنی و شهبازی راد ( 1581)، کدیور وزاهدی ( 1501)، خباز ، بهجنی و ناصری ( 1502)پژوهش های پیشین  مانند سلطانی نژاد و همکاران 

، همسو (1583)، گودرزی و معینی رودیالی ( 1583)، غرایی ، محمدی و نژاد فرید ( 1581)،زارعان ، اسدالله پور و بخشی پور رودسری ( 1501)



همخوانی (  1080)و  اوورهولسر ( 1083)، شولمن و مرجالیت ( 2114)، کانول ( 1000)و همکاران  5همچنین با نتایج پژوهش های کولینز.است

 .دارد

به این معنی که افراد . نشانگر تفاوت معنادار تاب آوری در دو گروه  خودکشی گرا و عادی بود  tفرضیه سوم با استفاده از آزمون  یافته های

، سودانی و همکاران ( 1501)این یافته با نتایج تحقیقات کردستانی و همکاران.دخودکشی گرا تاب آوری کمتری نسبت به افراد عادی داشتن

و تحقیقات صورت گفته در خارج از کشور ( 1583)،نژادفرید و رحیمیان بوگر ( 1505)،پورحسین و همکاران ( 1501)،حمید و همکاران ( 1580)

 .همسو می باشد( 2118)کرانفورد ، لی و ( 1083)،راتر (2111)مانند یافته های جانسون و همکاران 

نتایج پژوهش نشان می دهد که هوش هیجانی ، سبک های مقابله ای بارور و تاب آوری می توانند از عوامل محافظتی در برابر آسیب ها و 

 .عوامل پرخطر از جمله گرایشات خودکشی گرا و افکار خودکشی باشند

بودن تاب آوری ، هوش هیجانی و سبک های مقابله ای کارآمد دانش آموزان دارای افکار با توجه به پایین شود می پیشنهاد اساس این بر

 خودکشی ،پیشنهاد می شود دست اندرکاران برای کاهش افکار خودکشی، تمهیداتی جهت بالا بردن متغیرهای فوق الذکر بیاندیشند

 پیشنهاد می شود.ل مقطع متوسطه ی دوره ی دوم اجرا شده استبا توجه به اینکه پژوهش حاضر بر روی دانش آموزان دختر و پسر پایه او

 پژوهش در سایر جوامع آماری نیز انجام شود و تفاوت های جنسیتی در افکار خودکشی مورد بررسی قرار گیرد
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