
Thought & Behavior in Clinical Psychology                               رفتار و شهياند                           
Volume 10, Number 38                   2016,                                    1394 ،38ي شماره ،دهم ي دوره  

 

٥٧

  
ويدادهاي استرس زاي زندگي و بررسي مدل پيش بيني افكار خودكشي بر اساس ر

  نشخوار فكري با واسطه گري افسردگي
  

 2محمدعلي گودرزي و 1مينا وصال

  
به  و ه با بروز اختلالات هيجاني همراه استك زاستي مشكلزاي زندگي، رويدادهايرويدادهاي استرس

شود، تجربيات ميرسد يكي از عواملي كه موجب درگيري افراد با افسردگي و نشخوار فكري نظر مي
پديدآيي افكار  د نقش مهمي دره طور مداوم در طي زمان رخ مي دهد و مي توانآميزي است كه باسترس

بيني افكار خودكشي بر اساس مدلي به منظور پيش ي پژوهش حاضر، ارايه هدف. دخودكشي داشته باش
ين منظور، طي يك بد. بود گري افسردگيبا واسطهو نشخوار فكري در دانشجويان  زارويدادهاي استرس

انتخاب و از  تصادفيدانشجوي مقطع كارشناسي دانشگاه شيراز به شيوه ي  155 ،پژوهش از نوع همبستگي
. هاي نشخواري و رويدادهاي زندگي مورد ارزيابي قرار گرفتندنظر افسردگي، افكار خودكشي، پاسخ

توانند به طور معناداري نشخوار فكري ميتحليل همبستگي نمرات نشان داد كه رويدادهاي استرس زا و 
كه  با توجه به مدل پيشنهادي، مشخص شد .بيني كنندافسردگي و افكار خودكشي را به طور مستقيم پيش
گري افسردگي، مي توانند به طور معناداري افكار رويدادهاي استرس زا و نشخوار فكري با واسطه

احتمال بروز افسردگي و افكار خودكشي در دانشجوياني به نظر مي رسد، . بيني كنند خودكشي را پيش
- كنند، بيشاند و از سبك پاسخ نشخواري استفاده ميتري را تجربه كردهزاي بيشكه رويدادهاي استرس

يي كه هابه كارگيري روشكه دانشجويان نقش مهمي در پيشرفت جامعه دارند؛ با توجه به اين. تر است
  .ضروري است د،شومي ردگي و افكار خودكشيپيشگيري و درمان افسموجب 

  افكار خودكشي ،افسردگي ،نشخوار فكري زا،رويدادهاي استرس :كليدي واژه هاي
  

  مقدمه
 شديد فتا با جواني سنين در آن بروز است كه ل دانشجويانيمسا ترينمهم يكي از ،افسردگي

 و رواني اختلالات ترينشايع زا يكي ين بيماريا .همراه است تحصيلي و شغلي اجتماعي، عملكرد
 درماني -بهداشتي سيستم به را زيادي ي هزينه ،بيماري بار نظر از كه است هاييبيماري از يكي

 صرف پنجم ي رتبه ،افسردگي كه اعلام داشته جهاني بهداشت سازمان، به طوري كه كندمي تحميل

                                                       
 m69vesal@gmail.com) نويسنده ي مسوول( انشگاه شيراز، شيراز، ايراندپارتمان روان شناسي باليني، د. 1

 دپارتمان روان شناسي باليني، دانشگاه شيراز، شيراز، ايران. 2
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زارع ( يابد ارتقا دوم رتبه به 2020 لسا تا شودمي بيني پيش كه داده اختصاص خود به را هاهزينه
شيوع اختلال افسردگي اساسي در ايالات متحده ). 2013پور، كمالي، علاقه بند، قيصري و همكاران، 

نظر قرار دهيم در هاي سني و جنسيتي را مدهاي گروهچه تفاوتدرصد و چنان 7آمريكا، سالانه حدود 
تر است و سال، شيوع اين اختلال سه برابر بيش 60اد بالاي سال، در مقايسه با افر 29تا  18گروه سني 

ويراست پنجم راهنماي تشخيصي (تر از مردان در اوايل جواني است برابر بيش 3تا  5/1در زنان، حدود 
درصد است  25تا  10بين  ،شيوع خلق افسرده در بين دانشجويان. )2013هاي رواني، و آماري اختلال

و اين در حالي است كه بسياري از دانشجويان اولين دوره ) 2011و همكاران، مكنزي، ويگل، ماندت (
در ). 2006موبري، مگيورن، مندي برگ و همكاران، (كنند افسردگي خود را در دانشگاه تجربه مي

، اعتياد به )2009كرنفورد، ايزنبرگ و سراس، (ميان دانشجويان، افسردگي با افزايش استعمال سيگار 
و ) 2010لس،كرنفورد وايزنبرگ، يوسراس، سا(جرحي  -، رفتارهاي خود)2004من، ويتز(الكل 

، ترك دانشگاه )1996هيليگنستين، گونتر، هسو و هرمان، (وري آكادميك همچنين كاهش بهره
اريا، اگٌريدي، كالديرا، وينسنت، (، افكار خودكشي و خودكشي )1992ميلمان، مانلي، گيلر و توركو، (

  .همراه است) 2009، ويلكوكس و ويش
ها و ، گرايش به ايدهستهاترين آنترين علامت افسردگي كه به صورت بالقوه مهلككنندهآشفته

هرچند عوامل خطر شناختي در خصوص افسردگي به ). 2000استافر، (رفتارهاي خودكشي است 
ار خودكشي مورد سفانه عوامل خطر شناختي افكامت ،اما اندخوبي مورد بررسي و تحقيق قرار گرفته

 حتي و جوان جمعيت در خودكشي هاي اخير،سال در ).2000استافر، ( غفلت قرار گرفته است

 18ترين عوامل مرگ و مير در ميان افراد خودكشي يكي از اصلي. است داشته ايرشد فزاينده نوجوان
، دانيله و جاهن، از دوريان، لاميس ؛هامركز پيشگيري و كنترل بيماري(سال در آمريكاست  22تا 

افكار خودكشي را امريكا درصد از دانشجويان  4/11نشان داده است كه حدود  هابررسي ). 2013
 ي افكار خودكشي به عنوان يكي از عوامل مهم در خصوص مرگ به وسيله. كرده اندتجربه 

  ).2011ونزل، برچيچ، تن هاو و همكاران، (ها تعيين شده است خودكشي در بسياري از نمونه
بررسي الگوهاي تفكر در اختلالات هيجاني و بررسي افكار ناخواسته و نقش آن در  ،هاي اخيردر سال

يكي از اين افكار ناخواسته، نشخوار . دوام اين اختلالات مورد توجه پژوهشگران قرار گرفته است
ه موجب شود ولي عواملي كيك عامل خطرساز براي اختلالات هيجاني محسوب مياست كه  فكري
لاگين، شفرد و ميچل، مك(چنان نامعلوم است شود، همد نسبت به نشخوار فكري ميپذيري فرآسيب
تكراري  ي اي است كه جنبهاي از افكار منفعلانهمجموعه ،نشخوار فكري ).2013هوكسما،  -نولن
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فزايش افكار منفي سازگارانه شده و به ا ي مسالهند و مانع حل ا زم متمركيعلل و نتايج علا دارند، بر
 طبيعي عملكرد در و ناخواسته بوده ،افكار اين. )1999هوكسما و ديويس،   -نولن( انجامندمي

و انگيزش شود  مسالهلق منفي روي حل ند موجب افزايش اثرات ختواو مي كندمي مداخله فرد
 در خيراو ت ترطولاني مدت و شديدتر افسردگينشخوار فكري با ). 2000هوكسما، -ديويس و نولن (

؛ 2009اسميت و آلوي، ( تمركز انگيزش و خودكشي، كاهش هايو افزايش انديشه پردازي بهبودي
  .رابطه دارد )2003حسن شاهي، (تر اميدي بيشنا باو همچنين ) 2009كوفزيگز و كوهنر، 
با بروز كه ) 2007گوستلا و مولدز، (زا هستند زاي زندگي، رويدادهايي مشكلرويدادهاي استرس

رسد يكي از عواملي كه موجب به نظر مي). 1998كلندر و پريسكات، (اختلالات هيجاني همراهند 
به عنوان نمونه،  ؛)2008مونروي، ( آميز استشود، تجربيات استرسدرگيري افراد با نشخوار فكري مي

). 2005هامن، (اشد هاي افسردگي يا اضطراب بتواند آغازگر دورهزا در زندگي ميرويدادهاي استرس
در زندگيشان رويدادهاي  تر از افراد غير افسرده، اخيرابرابر بيش 10تا  5/2 ،به طوري كه افراد افسرده

آيند هاي افسردگي پس از اين رويدادها پديد ميدرصد از دوره 82زايي رخ داده است و بالاي استرس
بيني افكار خودكشي ه مدلي به منظور پيشهدف از پژوهش حاضر، اراي ).2010اسلاويچ و همكاران، (

  .گري افسردگي بودزا و نشخوار فكري در دانشجويان با واسطهبر اساس رويدادهاي استرس
  

  روش
دانشجويان مقطع كارشناسي دانشگاه  ، شاملآماري ي جامعه. پژوهش حاضر از نوع همبستگي است

دروس هاي گيري، از بين كلاسنمونهبراي  بود كه 94 -93سال دوم تحصيلي سال شيراز در نيم
اين كلاس ها در  حاضر نفر دانشجوي 155كلاس به تصادف انتخاب شد و  5عمومي دانشگاه شيراز 

، 1ويرايش دوم -افسردگي بك ي نامهپرسشبا بعد از توضيح كامل پژوهش و اخذ رضايت آنها 
رويدادهاي  ي نامهپرسش و3هاي نشخواريقياس پاسخ، 2سنجش افكار خودكشي بك ي نامهرسشپ

  .مورد ارزيابي قرار گرفتند 4مهم زندگي
اي ار گزينهسوال است كه در طيف ليكرت چه 21داراي  ،ويرايش دوم -افسردگي بك ي نامهپرسش
 94/0و ضريب بازآزمايي  89/0، ضريب همبستگي ميان دونيمه 91/0ضريب آلفا . شودگذاري مينمره

  ).2003فتي و همكاران، (ده است براي اين پرسشنامه گزارش ش
                                                       

1. Beck Depression Inventory  3. Ruminative Response Scale
2. Beck Suicide Scale Ideation  4.The Scaling of life events
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اي است كه به منظور گويه 19يك ابزار خودسنجي  ،سنجش افكار خودكشي بك ي نامهپرسش
به فارسي ترجمه شده و  ،نامهاين پرسش. سنجش نگرش، افكار و قصد خودكشي طراحي شده است

وش يايي آن با استفاده از رو پا 76/0سلامت عمومي برابر با  ي نامهزمان آن با پرسشهم اعتبارضريب 
  ).2004انيسي، فتحي آشتياني، سليمي و احمدي، (است گزارش شده  95/0آلفاي كرونباخ برابر با 

براي ارزيابي نشخوار فكري  1991هوكسما و مورو در سال  -نولنتوسط  ،هاي نشخواريمقياس پاسخ
نمره   4تا   1رت از اي ليكدرجه ها روي يك مقياس چهارگويه دارد كه اين گويه 22شده و  ساخته

 92/0تا  88/0پاپاجورجيو و ولز، پايايي اين مقياس را با استفاده از آلفاي كرونباخ بين . دشوگذاري مي
بالاي اين مقياس  اند كه بيانگر پايايي و رواييگزارش كرده 75/0اي آن را و همبستگي درون طبقه

آلفاي  )1390(انجام شده توسط منصوري و همكاران در بررسي  ).2013 پورمحسني كلوري،(است 
  .به دست آمده است 90/0كرونباخ اين مقياس 

است  گويه 61شده حاوي  ساخته پيكل توسط 1971سال  در ،رويدادهاي مهم زندگي ي نامهپرسش
سپس  و بزند علامت است، كرده تجربه شخصي طور به خودش را كه بايد رويدادهايي آزمودني كه

حسيني، قاسمي، مولايي  .كند تعيين رويداد آن زمان در را خود فشار رواني ميزان و راحتينا شدت
گزارش  78/0  از طريق روش بازآزمايي اين پرسش نامه را ضريب پايايي )2013( گنابادي و ضيايي

  .كرده است
 SPSSنرم افزار از از روش همبستگي و تحليل مسير استفاده شد و داده ها با استفاده  هابراي تحليل داده

  .تحليل شد) 18نسخه ( AMOSو ) 16نسخه (
  

  يافته ها
  .دهدتوصيفي مربوط به متغيرهاي پژوهش را نشان مي مولفه هاي ،1جدول 

 
  هاي توصيفي مربوط به متغيرهاي پژوهشآماره .1جدول 

      r 

  M sd 1  2  3 4  متغير  
        1  02/15  62/21  زاي زندگيرويدادهاي استرس  1
      1  19/0* 95/13 37/48 نشخوار فكري  2
    1  28/0**  27/0** 22/6 85/3 افكار خودكشي  3
  1  55/0**  49/0**  31/0**  71/11  81/13  افسردگي  4

** P < 0/01 * P < 0/05 
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  بيني افكار خودكشي و افسردگي بر اساس رويدادهاي هاي پيشمدل ي خلاصه .3جدول 
  استرس زا و نشخوار فكري

  R R2 خطا  

  بيني افسردگيمدل پيش
1 
2  

  رويدادهاي استرس زا
  نشخوار فكري

31/0  
54/0  

10/0  
29/0  

14/11  
92/9  

  بيني افكار خودكشيمدل پيش
1 
2  

  رويدادهاي استرس زا
  نشخوار فكري

27/0  
36/0  

07/0  
13/0  

00/6  
83/5  

  

  .دهدپژوهش را نشان مي حاصل از، مدل 1شكل 
  
  
  
  
  
  
  

  
  

  ل پيشنهادي پژوهش حاضرمد: 1شكل 
  

زاي زندگي و نشخوار فكري به رويدادهاي استرس. در بردارنده چهار متغير است ،مدل مطرح شده
زا زا، افسردگي به عنوان متغير ميانجي و افكار خودكشي به عنوان متغير درونعنوان متغيرهاي برون

زا ي بين رويدادهاي استرسادي رابطهب استاندارد مدل پيشنهيمسيرها و ضرا ،5جدول . اندمطرح شده
  .دهدگري افسردگي را نشان ميو نشخوار فكري با افكار خودكشي از طريق واسطه

  

  شاخص هاي اثرات مستقيم متغيرها در مدل پژوهش .5جدول 
 پارامترها

  مسيرها
  C.R S.E  P  برآورد

  01/0 053/0  35/3 17/0 رويدادهاي استرس زا به افسردگي
  01/0 058/0  45/6 37/0 ي به افسردگينشخوار فكر

  01/0 036/0  35/8 29/0 افسردگي به افكار خودكشي

 رويدادهاي استرس زا نشخوار فكري

 افسردگي

 افكار خودكشي

١٩/٠

٣٧/٠١٧/٠ 

٢٩/٠

٢۴/٠١٢/٠ 
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شود كه تمامي ملاحظه مي ،5ه شده در جدول يبر اساس ضرايب مسير استاندارد و مقادير بحراني ارا
  .مسيرها معنادار هستند و اين بدان معناست كه مدل از برازش خوبي برخوردار است

  
  هاي نيكويي برازش مدل پيشنهادي گيويژ. 6جدول 

  x2 DF GFI AGFI IFI TLI  CFI  RMSEA  شاخص
  04/0  99/0  98/0 99/0 96/0 99/0 2 49/2 مدل پيشنهادي

  
  و نتيجه گيري بحث

به همين . بر افكار خودكشي بوده است موثرپيشنهاد مدل روابط متغيرهاي  ،هدف از تحقيق حاضر
هاي نشخواري، مقياس افسردگي بك و مهم زندگي، مقياس پاسخهاي رويدادهاي نامهمنظور پرسش

ها با د و دادهشنفر از دانشجويان دانشگاه شيراز اجرا  155سنجش افكار خودكشي روي  ي نامهپرسش
نتايج پژوهش حاضر نشان  .هاي همبستگي و معادلات ساختاري مورد تحليل قرار گرفتاستفاده از مدل

. توانند افسردگي را پيش بيني كنندزا و نشخوار فكري به طور معناداري ميداد كه رويدادهاي استرس
، )2005(هامن  ،)2003(، رابينسون و آلوي، )1999(هوكسما و همكاران  -نولن اين يافته با نتايج تحقيق

  .خواني داردهم) 2011(و آبيلا و هنكين، ) 2008(همكاران  و هايدي
معناداري قادر به  رزا به طوكه نشخوار فكري و رويدادهاي استرس چنين اين تحقيق بيانگر آن استهم

ين و ، )2002(كوپر، اپليبي و اموس  ،)2000(ايشان  اين يافته با نتايج. پيش بيني افكار خودكشي هستند
  .همسو است) 2007( كانر و نويساو ) 2007(سيمون و همكاران  ،)2005(همكاران 

بيني افكار اي افسردگي در پيشييد شده، نشانگر نقش واسطهامدل ت پژوهش و هايداده تحليل
زا و رويدادهاي استرس .زاي زندگي و نشخوار فكري استخودكشي توسط رويدادهاي استرس

در اين ميان، افسردگي نقشي كليدي  .هاي افكار خودكشي هستندنشخوار فكري از پيش بيني كننده
توانند منجر به چنين زا و نشخوار فكري ميويدادهاي استرسدارد كه چگونه ررا له ابراي درك اين مس

موجب اختلاف بين اهداف يا موقعيت مطلوب و  ،رويدادهاي منفيبه نظر مي رسد  و دنپيامدي شو
سبب سوق دادن فرد به سوي نشخوار كردن براي  ،شود كه اين امرهاي فعلي مييكي از موقعيت

هاي مزمن يا غيرقابل كنترل استرس ،نظر از اين). 1996يسر، مارتين و ت(شود كاهش اين اختلاف مي
توانند بين موقعيت ها مياين استرس زيرا گيري نشخوار فكري را فراهم كنندتوانند موجبات شكلمي

مواجهه با رويدادهاي  يعني ).2008واتكينز، (فعلي و اهداف فرد اختلافي غيرقابل حل ايجاد كنند 
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مانعي بر سر راه استفاده از رويكرد ) كنندكه از سبك پاسخ نشخواري استفاده ميدر افرادي (زا استرس
زيرا اين افراد با نشخوار ) 2006تن، ميستر، گياليوت، ديوال و ايوبا(له يا سازگاري فعال است احل مس

له كنند اختلاف ايجاد شده را حل كنند ولي به جاي يافتن راه حل بر علل يا نتايج حاصفكري سعي مي
  ).2008واتكينز، (شود نشخوار فكري ماندگار مي ،شوند و به همين دليلمتمركز مي

كنند؛ تري را تجربه نميزاي بيشرويدادهاي استرس اافراد مضطرب يا افسرده، لزومبه نظر مي رسد 
 زاي نسبتاهاي تنشتري حتي به محركتري نسبت به استرس دارند و واكنش قويبلكه حساسيت بيش

به طوري كه  )2009؛ وريز و كلايز، 2006باله، (دهند ي در مقايسه با افراد عادي نشان مييجز
، به عنوان يك عامل خطر براي رشد و حفظ اختلالات هيجاني در نظر 1حساسيت نسبت به استرس

چه اين حساسيت با سبك پاسخ نشخواري همراه چنان. )2012و گاربر،  يوموريس، را(شود گرفته مي
-زا به نشخوار فكري بپردازد، نشخوار فكري با بزرگو فرد پس از مواجهه با هر رويداد استرسد شو

زا، موجب توجه مكرر به مشكل شده و افكار خودآيند منفي را در پاسخ نمايي اثر رويدادهاي استرس
افراد و با مزمن شدن نشخوار فكري در اين ) 2006اسميت، آلوي و آبرامسون، ( كندبه آن فعال مي
تر از سايرين است هاي افسردگي اساسي بسيار بيشم افسردگي و تبديل آن به دروهياحتمال بروز علا

  ).2008هوكسما، ويسكو و لامبوميرسكي،  -نولن(
ورود فرد (گيرد گذر صورت مي ي تغييراتي كه در سبك زندگي فرد و روابط اجتماعي فرد در دوره

هاي شود، در اين شرايط چنانچه فرد از حمايتهايي به فرد مي، موجب انتقال استرس)به دانشگاه
گي و بالا رفتن اي كافي برخوردار نباشد، اين تغييرات باعث بروز افسردهاي مقابلهاجتماعي يا مهارت
رويدادهاي منفي كه  است، برخي از تحقيقات اعلام كردهدر همين راستا .دشوخطر خودكشي مي

تواند به عنوان عامل خطر براي افكار و رفتار خودكشي و خودكشي ه، ميدر زندگي پيش آمد اخيرا
ميرندا و ). 2005؛ ين، پاگوشي و همكاران، 2002كوپر، اپليبي و اموس، (موفق در نظر گرفته شود 

تواند افكار در پيگيري يكساله خود به اين نتيجه رسيدند كه نشخوار فكري مي) 2007(هوكسما  -نولن
اي ميان نشخوار د واسطهتوانهاي افسردگي مينههمچنين اعلام داشتند نشا .ش بيني كندخودكشي را پي

كه نشخوار فكري با افكار و رفتار خودكشي  استتحقيقات نشان داده. دفكري و افكار خودكشي باش
  تحقيق اسميت ).2007، كانر و نويسا؛ 2007؛ سيمون و همكاران، 2000ايشان، (در ارتباط است 

تواند وجود افكار خودكشي، مدت افكار و نشان داد كه نشخوار فكري مي) 2006(و آبرامسون،  آلوي

                                                       
1.Stress Sensitivity 
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-به نظر مي ،در مجموع .رفتار خودكشي را در طول يك دوره دو و نيم ساله به خوبي پيش بيني كند

 تواند دانشجويانزا و سبك پاسخ نشخواري ميرسد كه تركيب عواملي چون وقوع رويدادهاي استرس
تواند فرد را به سمت افكار را در معرض خطر ابتلا به افسردگي و يا عود آن قرار داده كه اين امر نيز مي

در . يا رفتار خودكشي سوق دهد، به همين دليل بايد در ابتدا به دنبال پيشگيري و سپس درمان باشيم
سب در كنار توجه به هاي مناهاي لازم و در صورت نياز درمانتوان با آموزش مهارتمجموع مي

  .مين نموداآموزش دروس دانشگاهي، سلامت رواني دانشجويان را نيز ت
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Stressful life Events, are challenging occurrences that are associated with emotional 
disruptions and seem to be one of the factors that lead individual to clash with depression 
and rumination, are worrying experiences that continually occur over time and can have an 
important role in creating suicidal thoughts. The aim of this study is to present a model to 
predict suicidal thoughts based on stressful events and depressive mediated rumination in 
students. Therefore, in a correlation study, 155 post-graduate students of Shiraz University 
were selected randomly and evaluated for depression, suicidal thoughts, and rumination 
responses. Correlation analysis showed that stressful life events and rumination scores can 
directly and significantly predict depression and suicidal thoughts. According to the 
proposed model, it was found that stressful life events and depressive mediated rumination 
could significantly predict suicidal thoughts. It appears that the risk of depression and 
suicidal thoughts is higher in students who have experienced more stressful life events and 
tend to use ruminative response more often. Given that students have an important role in 
community development; employing methods that prevent and treat depression and 
suicidal thoughts among this demographic is essential. 
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