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 و سـايكوديناميكي  ژنتيكي، اجتماعي، - اقتصادي مختلف عوامل و است بزرگسالان در مرگ علل ترين مهم از خودكشي :مقدمه و اهداف

 .شد انجام ايلام استان در ماه و فصل برحسب خودكشي روند بررسي هدف با مطالعه اين .دارد نقش آن بروز در محيطي

 طـي  ايـلام  اسـتان  مـرگ  ثبـت  و خودكشـي  مـوارد  ثبت جاري نظام از حاصل هاي داده مبناي بر و بود مقطعي نوع از مطالعه :كار روش

 موفقيـت  بـين  رابطـه  تعيين جهت دوو كاي آزمون از ماه و فصل با خودكشي بين رابطه تعيين براي. شد انجام 1388 تا 1380 هاي سال

  .ديدگر استفاده لجستيك رگرسيون از فصل و درخودكشي

 در مـاه  حسـب  خودكشـيبر  فراوانـي  بيشـترين . گرفـت  قـرار  بررسي مورد سال 8 طول در شده ثبت خودكشي مورد 3843 تعداد :نتايج

 كمتـرين  زمسـتان  در و بالاترين تابستان فصل در خودكشي فراواني. بود) درصد 7/5( ماه فروردين در كمترين و) درصد 26( ماه شهريور

 بــراي مــرگ خطــر). P>001/0( بــود دار معنــي ســال مختلــف هــاي مــاه در نيــز و فصــول در موجــود هــاي تتفــاو. بــود دارا را مقــدار

  ).P>001/0( بود بيشتر سال هاي ماه و فصول ساير با مقايسه در ترتيب به ماه بهمن و زمستان در ،)خودكشي در موفقيت(خودكشي

 و فصـول  در را آن از ناشـي  مرگ خطر نيز و) ناموفق و موفق( خودكشي موارد  وقوع در دار معني تفاوت وجود مطالعه اين :گيري نتيجه

 زيست و رواني،اجتماعي عوامل تاثير بيانگر است ممكن مختلف فصول در خودكشي يكنواخت توزيع عدم. داد نشان سال مختلف هاي ماه

 و كنتـرل  در مهمـي  نقش تواند مي كشيخود با مرتبط فصلي عوامل بيشتر هرچه بررسي.باشد خودكشي بروز در فصل با مرتبط محيطي

  .باشد داشته آن از پيشگيري

  ايلام فصلي، روند خودكشي، :واژگان كليدي

  مقدمه

 عنوان يك مشكل مهم سلامت مطرح است بهخودكشي در دنيا 

كننده صورت  اقداممعمولاً بدون اخطار و اعلان از سوي فرد و 

افكار خود  معمولاً كند، اقدام به خودكشي مي فردي كه. پذيرد نمي

را در اين زمينه با دوستان، اعضاي خانواده و يا پزشك خود در 

اساس تعريف سازمان بهداشت  بر. )1,2( است  گذاشتهميان 

اقدامي است آگاهانه و با سرانجام مرگبار كه  خودكشي جهاني،

  .)3( دهد وسيله خود فرد و با آگاهي از اين سرانجام رخ مي هب

 چند اين عوامل هر. نقش دارند عوامل مختلفي در بروز خودكشي

با هم  يافته توسعهدر كشورهاي در حال توسعه و كشورهاي 

 -اجتماعي پايينمانند طبقه  ،ها آن متفاوت است، اما برخي از

در  اقتصادي، سوء مصرف مواد و سابقه قبلي اقدام به خودكشي

عوامل خطر خودكشي  .)4 ( همه نقاط مختلف دنيا وجود دارد

ها و محيط زندگي  طور همزمان در افراد، خانواده هممكن است ب

وجود داشته ياشند و همزماني اين عوامل احتمالاً با افزايش خطر 

يك يا  معرضبرخي افراد ممكن است در . دارد ارتباطخودكشي 

از عوامل خطر خودكشي قرار داشته باشند كه در اين  چند مورد

مطالعات  .)5( يابد ها افزايش مي خطر نيز در آنصورت احتمال 

بر عوامل اجتماعي و روانشناسي،  افزونكه  ندا دادهمختلف نشان 

مانند تغيير در تشعشعات ، شرايط محيطي و حتي ژئوفيزيكي

هاي ژئومغناطيسي ممكن است با خودكشي  خورشيدي و فعاليت

  . )6( ط باشنددر ارتبا

آن است كه موارد  دهنده نشانآمده از تحقيقات   دست به نتايج 

يك دوره زماني مشخص از توزيع  ز خودكشي طيمرگ ناشي ا

پاياني صبح و اوايل بعد از  هاي تساعدر . نمي كندتصادفي پيروي 

ر بهار و تابستان بيشترين موارد و د )8( ، آغاز هفته)7( ظهر

بر اين باورند كه ن امحققبسياري از  .)9( دهد خودكشي رخ مي

تغييرات فصلي بر رفتارهاي خودكشي ناشي از عود اختلالات ثير أت

نقش اختلالات رواني . استاز جمله افكار خودكشي  ،رواني
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 و همكاران خورشيدي/ 18

گر آن است كه عود فصلي  عنوان عوامل انگيزشي خودكشي بيان به

بهار  در اواخر زمستان و اوايل، به افكار خودكشي منجراختلالات 

ممكن است در بروز نامتقارن  و بيشتر است فصول ديگرنسبت به 

 ،اين بر افزون. دخالت داشته باشد فصلي مرگ ناشي از خودكشي

بيان  مختلفي هاي نظريه، فصول بر خودكشيثير أتدر توجيه 

تغييرات آب و هوا  تأثير نظريهتوان به  ميكه از آن جمله  اند شده

متفاوت  يا رفتارهاي سروتونرژيك مغز وبر الگوهاي فصلي عملكرد 

  . )10,11( دكررواني اجتماعي انسان در فصول مختلف سال اشاره 

طور  به او كه  دهي پاسخهاي  ويژگي وضعيت سلامت فرد، بر

اثر شوند،  طبيعي بدن كنترل مي هاي سازوكار از سويذاتي 

 طولدليل ديگر براي توزيع نابرابر موارد خودكشي در . گذارد مي

قبل از مرگ ها  سازوكارتغيير در عملكرد اين  زمان، ممكن است به

  . )12( باشدمربوط به علت خودكشي 

شناخت  از نظرهاي فصلي اقدام به خودكشي،  مطالعه تفاوت

پيشگيري  در نتيجه، هاي اجتماعي و بيولوژيكي مرتبط با آن و متغير

هاي  گيژها با توجه به وي تفاوت بررسي اين. استاز آن بسيار مهم 

مطالعه حاضر . خاص برخوردار است ياز اهميت نيز اي محلي و منطقه

و ) موفق و ناموفق( موارد خودكشي فراواني الگوي با هدف اطلاع از

در بر حسب فصل و ماه  برآورد خطر مرگ ناشي از خودكشي ،نيز

  .انجام شد1380 -88هاي طي سال ،استان ايلام

  روش كار

كه در  از نوع مقطعي بوداي و  يك بررسي مشاهدهاين مطالعه 

در استان ) موفق و ناموفق( تمام موارد خودكشي هاي داده آن

به غير از  1388، تا 1380هاي  سال(ساله  8يك دوره  طي ،لاماي

هاي مربوط به  داده. شدبررسي و تجزيه و تحليل  )1381سال 

خودكشي بر اساس برنامه نظام جاري ثبت موارد خودكشي در 

 بااين نظام جامع، ابتدا ستادي  ايجاد براي .شدآوري  استان جمع

ايلام  استانداريماعي در هاي اجت عنوان ستاد پيشگيري از آسيب

همچون  ،هاي مختلف ارگاندر اين ستاد . تشكيل گرديد

كز بهداشت استان، بهزيستي، پزشكي امر استانداري، نمـايندگان

آوري و  جمعدر امر قانوني، ثبت احوال و نيـروهاي انتظامي نيز 

اساس تصميمات اين ستاد  بــر. داشتند ها مشاركت دادهثبت 

خودكشي و يا اقدام به خودكشي از طريق به كوك موارد مش ،تمام

 هاي سراسر استان، پزشكي قانوني و بيمارستان( مرتبطمراجع 

كارشناسان  ،شد و سپس ابتدا به ستاد گزارش مي) مراكز ذيربط

شده را پيگيري  گـزارشتك تك موارد  ،ديده ستاد آموزش

و در صورتي كه رخـداد خودكشي و يا اقـدام به  كردند مي

همراه بــا  آنك شد، مشخصات دموگرافي مي اثباتخودكشي 

 . كردند ميثبت را رخداد حادثه و ماه فصل 

هاي خودكشي از اطلاعات موجود  دستيابي كامل به دادهبراي 

پس از تطبيق و تكميل . دشدر نظام ثبت مرگ نيز استفاده 

سازي تعريف متغيرها در  همسانو  نهايي موارد خودكشي فهرست

افزار  نرمشده وارد  گذاري كدصورت  هها ب هاي مختلف، داده سال

SPSS  ي فراواني خودكشي بر الگو محاسبه براي. شد 16، نسخه

 با توجه به اين. استفاده شد از آزمون كاي دوو ماه فصل حسب 

  حالتي صورت يك متغير دو هب كه موفقيت در خودكشي

ر ديگآن با  سنجش ارتباط برايمطرح است، ) موفق يا ناموفق(

رگرسيون متغيرها و برآورد خطر مرگ ناشي از خودكشي، از 

كردن  بندي دستهدر اين مدل از روش . استفاده شد لجستيك

است، به طوري كه در برآورد خطر مرگ ناشي از  شدهاستفاده 

حسب فصل، بهار و در برآورد خطرمرگ ناشي از  خودكشي بر

در  )Reference( مرجع عنوان بهحسب ماه، فروردين  خودكشي بر

ها  هاي سال با آن ماهفصول و ر ديگنظر گرفته شد و خطر مرگ در 

صورت اسمي در  هيك از متغيرهاي مستقل ب هر. مقايسه گرديد

معيار مورد استفاده در مقايسه خطر نسبي  .نظر گرفته شدند

 شاخص نسبت شانس ،مختلف هاي و ماهفصول  براي خودكشي

)OR ( مقدار  ،فرضيات در آزمون. بودP  عنوان  به 05/0كمتر از

  .دشداري انتخاب  معنيسطح 

  ها يافته

مورد  3873تعداد  1388 تا 1380هاي  سالطي  طور كلي هب

 مورد 617از اين تعداد . است دادهخودكشي در استان ايلام رخ 

 )درصد 84( مورد 3256و ) منجر به مرگ( موفق) درصد 16(

  .است  بودهناموفق 

بر حسب فصل نشان ) موفق و ناموفق(فصلي خودكشي توزيع 

بيشترين و زمستان  )درصد 7/31(مورد  1225تابستان با داد كه 

 .كمترين موراد خودكشي را داشتند) درصد 3/22(مورد  862با 

هاي  كه ماهد شده ديبر اساس توزيع ماهانه خودكشي،  ،همچنين

  219و ) درصد 2/14( 549ترتيب با  به ،و فروردين شهريور

مورد، داراي بيشترين و كمترين موارد وقوع ) درصد 6/5(

و ماهانه كل  شده در توزيع فصلي دهديختلاف ا. ندبود خودكشي

  ).1ول شماره جد(، )>05/0P(دار بود  معنيخودكشي موارد 

آورد خطر مرگ شده براي بر انجام رگرسيون لجستيك تحليل

 فصل نشان داد كهبرحسب ) موفق يا ناموفق( ناشي از خودكشي

ر ديگاز خودكشي در فصل زمستان بيشتراز  خطر مرگ ناشي

خودكشي  ناشي ازخطر مرگ  بر اساس اين نتايج،. فصول سال بود

در . بود )فصل مرجع(برابر فصل بهار  103/1در فصل زمستان 

افرادي كه در فصل زمستان خودكشي  خطر مرگ براي واقع،

فصل بهار افرادي بود كه در  ازدرصد بيشتر  3/10 حدود كنند، مي
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 19/ 1380 - 1388 هاي طي سال ،در استان ايلامخودكشي  روند فصلي تحليل

 
 

تحليل رگرسيون لجستيك  ،همچنين. كنند خودكشي مي

 ماه رحسبخودكشي بمرگ ناشي از  خطر رآوردب برايشده  انجام

فروردين بيشترين ميزان خودكشي موفق وجود  نشان داد كه در 

  شاخص نسبت شانس( از خودكشيناشي خطر مرگ  و داشت

 دليل بهخطر مرگ  .تر از فروردين بودكم، هاي ديگر ماهدر ) ORيا 

از ناشي دار با خطر مرگ  معنيطور  بهخودكشي در فروردين 

دار  معنيهاي مرداد، شهريور، مهر و آذر تفاوت  خودكشي در ماه

  از خودكشيناشي خطر مرگ  ).P>05/0( داشت

درصد كمتر از خطر  52در شهريور ماه حدود ) خودكشي موفق(

دنبال  بهطور كلي خطر مرگ  هب. است بودهمرگ در فروردين ماه 

ر ديگبيشتر از و بهمن  هاي فروردين در ماه ،خودكشي اقدام به

  ).2جدول شماره (، )P> 05/0( بود ي سالها ماه

  بر اساس فصل و ماه خودكشي ،1388 تا 1380هاي  سالدر استان ايلام طي ) موفق و ناموفق( خودكشي فراواني الگوي -1شماره  جدول

 P  درصد  تعداد  تغيرهام

        فصل خودكشي

    3/22  864  بهار

  * >/.001  7/31  1228  تابستان

    7/23  919  پاييز

    3/22  862  زمستان

    100  3873  جمع

        ماه خودكشي

    6/5  219  فروردين

    1/8  316  ارديبهشت

    5/8  329  خرداد

    5/8  328  تير

    1/9  351  مرداد

  *>/.001  2/14  549  شهريور

    2/9  356  مهر

    5/7  292  آبان

    1/7  271  آذر

    9/6  269  دي

    6/7  295  بهمن

    7/7  298  اسفند

    100  3873  جمع
   .است شدهمحاسبه  مربعاز آزمون كاي با استفاده  *
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 و همكاران خورشيدي/ 20

  خودكشيبر اساس فصل و ماه  1388 تا 1380هاي  سالكنندگان به خودكشي در استان ايلام طي  اقدامخطر مرگ در  -2 شماره جدول

درصد نسبت  95حدود اطمينان  نسبت شانس  معني داري خطاي استاندارد ضريب  متغيرها

  شانس

            فصل خودكشي

          رفرنس  بهار

  528/0 -856/0  673/0  > /.001  123/0  - 397/0  تابستان

  615/0 - 017/1  791/0  068/0  128/0  - 235/0  پاييز

  865/0 - 405/1  103/1  429/0  124/0  098/0  زمستان

Constant 513/1 -  089/0  001./<  220/0    

            ماه خودكشي

          رفرنس  فروردين

  422/0 - 021/1  656/0  062/0  225/0  - 421/0  ارديبهشت

  504/0 - 187/1  774/0  240/0  218/0  -256/0  خرداد

  416/0 - 002/1  645/0  051/0  224/0  - 438/0  تير

  316/0 - 782/0  497/0  002/0  231/0  -698/0  مرداد

  318/0 - 724/0  479/0  >/.001  210/0  - 735/0  شهريور

  385/0 - 992/0  596/0  020/0  223/0  - 518/0  مهر

  427/0 - 048/1  669/0  079/0  229/0  - 402/0  آبان

  377/0 - 959/0  601/0  033/0  238/0  - 508/0  آذر

  541/0 - 309/1  841/0  443/0  226/0  - 173/0  دي

  606/0 - 423/1  929/0  734/0  218/0  - 074/0  بهمن

  535/0 - 270/1  824/0  381/0  221/0  - 193/0  اسفند

Constant 270/1 -  163/0  001./<  281/0    

  

  بحث

اجتماعي، ژنتيكي،  - خودكشي باعوامل مختلف اقتصادي

نتايج مطالعات . )13( سايكوديناميكي و محيطي در ارتباط است

است كه توزيع فراواني موارد خودكشي بر حسب  دادهمختلف نشان 

روز، ايام  شبانهمختلف  هاي تساعو در  يستنزمان يكنواخت 

وجود تغييرات فصلي . استفصول سال متفاوت  هفته، ماه و

ناپذير مطرح و  توجيهصورت چالشي مبهم و  هها ب مدتخودكشي تا 

برخي روانشناسان نيز . د جلب كرده بودرا به خون امحققتوجه 

متغيرهاي هواشناسي بر آن ارائه ثير أتامكان  بارهرا در هايي هفرضي

  . )14( كرده بودند

 خودكشي فراواني ،طور كلي هنتايج اين مطالعه نشان داد كه ب

ويژه در  هدر استان ايلام در فصل تابستان و ب )موفق و ناموفق(

شده از نظر آماري نيز  ديدهو اختلاف است  بودهشهريور ماه 

نتيجه مطالعه رفيعي و همكاران كه در اين يافته با  .دار است معني

. همخواني دارد شد،اراك انجام  ساله در استان 3يك فاصله 

هاي  كه فراواني خودكشي در ماه نشان داده بود بالامطالعه 

اين  ،همچنين). 23( است بودهها بيشتر  ماهر ديگتابستان نسبت به 

اند  كه نشان داده ديگر كشورهادر  شده هاي انجام پژوهشيافته با 

رين فراواني داراي بالات دار معنيطور  بهخودكشي در فصل تابستان 

 .)15،9-17( ، همخواني دارداستفصول سال  ديگردر مقايسه با 

 يخودكش موارد عمده همكاران و Christodoulouاما در مطالعه 
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 داشته قرار زمستان فصل ،نيز آن از پس و بوده بهار فصل به مربوط

نيز بيشترين  چين در نهمكارا و  Sunمطالعه در). 24( است 

 تابستان اوايل و بهار فصل به مربوط يخودكش شده ديده  فراواني

هاي  تفاوت بر اساس برخي مطالعات وجود اين گونه. )25( است بوده

 خودكشي بودن فصليارتباط تأييدكننده در وقوع خودكشي،  فصلي

  .)26( است نظر مورد منطقه جغرافيايي عرض با

 نسبت خودكشي موفق نشان داد كه الگويحاضر نتايج مطالعه 

براي كل  طي سال متفاوت از روند خودكشي) منجر به مرگ(

 خودكشي خطربالاترين  اي كه فروردين داراي گونهبه  ،موارد است

هاي  ماهر ديگدر مقايسه با ) درصد 9/21(موفق منجر به مرگ يا 

 توان ميزان خودكشي منجر به مرگ را مي ،از سويي. سال بود

در اواخر فصل بهار و تابستان  زيرا ،ناشي از مسائل رواني دانست

علت مشكلات رواني افزايش  هخطر مرگ ناشي از خودكشي ب

درصد  5/19زمستان با  ،همچنين از نظر فصلي). 26(يابد  مي

ر ديگخودكشي منجر به مرگ را در مقايسه با  خطربيشترين 

كننده  توجيهز دلايل رسد يكي ا به نظر مي .است داشتهفصول سال 

. سال است ولهاي اقدام به خودكشي در ط روشاين تفاوت، نوع 

هاي خشن  روشنتايج مطالعه ما نشان داد كه استفاده از 

در استان ايلام در زمستان بيشتر از  ،مانند خودسوزي ،خودكشي

هاي  و همكاران كه بر داده Rockنتايج مطالعه  .فصول است رديگ

بود، نشان داد  شدهانجام  1999تا  1970اي ه سالخودكشي در 

همسو با افزايش روند  كه افزايش خودكشي طي زمان غالباً

در مردان  ازدياد خودكشي ،خشن و همچنين هاي استفاده از روش

  .)18( است  بوده

هاي  نظريههاي فصلي خودكشي  تفاوتبه هر حال، در توجيه 

كه مطالعات مختلفي  نظريه هايياز  يكي .است شدهارائه  مختلفي

مانند  ،تغيير شرايط آب و هوايي ين است كهانجام شده، ا بارهدر

تغييرات قابل توجه در دماي محيط و طول روز، حساسيت عوامل 

انسان به تغييرات فصلي را تحت تاثير خود قرار  بيولوژيكي

 دشون ميطبيعي بدن هاي اختلال در سازوكارو موجب دهند  مي

، وجود رابطه مستقيم بين توليد براي نمونه .)10,12,16,19(

و  )20( است  شده اثبات آفتابي روز  هاي تساعسرتونين و تعداد 

 با افسردگي و خودكشي رابطه دارد نيز خودسرتونين  سويياز 

)21(.Deisenhammer   به  ها مطالعه مختلف كه در آن 27با مرور

به  ،پرداخته شده بود بررسي رابطه خودكشي با عوامل هواشناسي

اين نتيجه رسيد كه دماي بالا و مواجهه زياد با نور خورشيد از 

كه  از آنجا. )14(است  بودهترين عوامل مرتبط با خودكشي  مهم

از طور ذاتي  هاو كه ب دهي هاي پاسخ ويژگي وضعيت سلامت فرد بر

، گذارد اثر ميشوند،  ميطبيعي بدن كنترل هاي  سازوكار سوي

زمان، ممكن است به علت  طولبرابر موارد خودكشي در  ناتوزيع 

ناشي از  ها در زمان قبل از مرگسازوكارتغيير در عملكرد اين 

  . )12( باشد خودكشي

اجتماعي و اختلالات  -بر عوامل محيطي، عوامل اقتصادي افزون

مطالعات مختلف . آيند ميشمار  هخطر خودكشي برواني از عوامل 

هاي رواني،  اند كه خطر اقدام به خودكشي با بيماري دادهنشان 

 ،هلأتو ين يپااقدام به خودكشي، درآمد  كاري، سابقه خانوادگي بي

از آنجا كه رفتارهاي رواني اجتماعي . قوي است اي طهبداراي را

ممكن است  ،)10, 22( انسان در فصول مختلف متفاوت است

 با تغييرات فصلي اجتماعي –شيوع برخي از عوامل اقتصادي

، به مرتبط با خودكشي را  و تغيير رفتارهاي رواني شوندهمزمان 

مانند  ،فصل تابستانشرايط خاص اجتماعي . دنبال داشته باشند

 در تأمينها  خانواده ناتوانيها،  دانشگاهناكامي در موفقيت در 

براي ثر ؤمبرنامه  نبودهاي تحصيلي و رفاهي فرزندان،  هزينه

كاري و اشتغال نامناسب،  و بيت غفراكردن اوقات  سپري

و افكار و رفتارهاي دنبال داشته باشند  بهنااميدي  وس أيتوانند مي

  .دكننرا تشديد خودكشي 

هاي موجود در انجام  ترين محدوديت مهمتوان از  دو عامل را مي 

: دانستاز جمله اين مطالعه را  ،مطالعات پيرامون خودكشي

و نيز  هاي مربوط به خودكشي دادهنخست، محدوديت در ارائه 

در مورد بيان  كننده به خودكشي اقدامفرد  بستگان حساسيت

نشدن  گزارش و ثبت دوم، وخودكشي  اطلاعات مرتبط با واقعه

ها مرگ  ويژه مواردي كه پيامد آن هب ،برخي از موارد خودكشي 

و در  شرايط اجتماعي دليل بهعوارض جسمي جدي نيستند، 

   .شماري در آمارهاي مربوط كم نتيجه،

  گيري نتيجه

بودن خودكشي  فصليتوان گفت  هاي مطالعه مي يافتهتوجه به  با

 براي جدي تر يو نيازمند اقداماتمل أتاي قابل  مسئله

طور كلي، در فصل تابستان وقوع  به. استثر ؤمهاي  پيشگيري

ولي خطر  ،دار بيشتر بود معنيطور  هب) موفق و ناموفق( خودكشي

 ،همچنين. خودكشي منجر به مرگ در فصل زمستان بيشتر بود

 ولي خطر ،وقوع خودكشي در شهريور داراي بيشترين فراواني بود

هاي سال  ماهر ديگاز خودكشي در فروردين بيشتر از ناشي مرگ 

كه در اين  توزيع يكنواخت خودكشي در فصول مختلف نبود .بود

است، ممكن است  شدهمطالعات نيز نشان داده ر ديگمطالعه و 

از اين . عوامل مرتبط با فصل در بروز خودكشي باشد تأثيرگر  بيان
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 و همكاران خورشيدي/ 22

محيطي و  زيست هاي ويژه از جنبه هب ،در نظر داشتن اين عوامل رو،

 نجاماريزي و  برنامهراي مناسب بهاي  گيري تصميمدر  ،اجتماعي

و انجام  طراحي ،همچنين. مهم استبسيار ثر ؤممداخلات 

كه  اي مسائل روانيثير أت بارهدر ويژه هب ،دار دامنه هاي پژوهش

 شناساييبراي ، دنبودن خودكشي دار فصليتنگاتنگ با  يارتباط

  .رسد ميبه نظر دقيق علل مرتبط با خودكشي ضروري و مهم 
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Seasonality of Suicide Occurrence in Ilam 
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Background & Objectives: Suicide has been recognized as a public health concern in all communities. Several 
factors are contributing to its incidence in developed and developing countries. Purpose of this study is to 
investigate seasonal patterns of suicide in Ilam province western Iran. 

Methods: Data were recruited from a systematic registry of Ilam province between available from 2001–2009. 
Overall, 3873 suicides were recorded. According to month and season of suicide, data were analyzed using chi-
square test and logistic regression. 

Results: Among suicide attempters, a peak of suicide occurrence was observed in summer, especially in August. In 
general, 16% of suicides were completed. The risk of death (OR)due to suicide was significantly greater in winter 
and March compared to other seasons and months, respectively. 

Conclusion: Suicide occurrence varies by month and season and seasonal-related factors such as psychological, 
environmental and social aspects should be considered for any prevention programs and strategies. 

Keywords: Suicide, Seasonal pattern, Ilam 
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