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اجتماعي  - انيخاص آن يكي از معضلات رو يو اقتصاد ياجتماع - فرهنگي ساختار علتخودكشي در استان لرستان به مقدمه و اهداف: 

در اسـتان   يتولـد بـر بـروز خودكش ـ    هـاي  گـروه  هـم و  يزمان هاي دوره ،يسن هاي اثر گروه ينقش الگو يبررس پژوهش، نياست. هدف از ا

  .است 1385- 94 هاي سال يلرستان ط

 يژگ ـيسـن و و كارستن كـرد يتولـد از رو  گـروه  هـم زمـان،   در مـدل سـن،   يرپـذي  ييمشـكل شناسـا   غلبه بـر  يبرا پژوهش نيا روش كار:

در 1363سال  گروه همنسبت به  گروه همخطر هر  زانمي نسبت صورت هب گروه هم اثر. است استفاده شده يعيدرجه سوم طب يوارسازها هم

مدل سن، زمان  نياثر صفر در هر دو جنس شد. بهتر بيو جمع ضرا بيدر زنان محاسبه شد. اثر زمان محدود به داشتن ش1366مردان و 

 يبتا برا نيمردان و مدل اسپلا يبرا يعيدرجه سوم طب نيگره و مدل اسپلا 7، تعداد "AC-P"هر دو جنس با پارامتر يولد برات گروه همو 

  انجام شده است. Rافزار ، نرمEpi جيدر پك ها ليزنان انتخاب شد. تمام تحل

و  يشيافزا يكيتولد كه  گروه هم ي. دو اثر قودهد يم را در سالمندان نشان يبروز خودكشميزان  نيتر بيشدست آمده  هاثر سن بها:  يافته

  .بود 1390شده در مردان و در سال  دهياثر زمان د نيتر شد. مهم دهيبود، د 1370و در سال  يكاهش گريو د 1359در سال 

 ياقتصاد دهيشد. سه پدبا يليجنگ تحم هاي بيحاصل از آس امديپ تواند يم بيبه ترت1359و  1370تولد سال  گروه هماثر  :گيري نتيجه

  .موثر باشند 1390شدن اثر زمان در سال  داريدر پد توانند يم يكارينرخ ب شينرخ طلاق و افزا شينفت، افزا متيتحول ق

  لرستان ،يتولد، خودكش گروه هم- زمان- مدل سنكليدي:  واژگان

  مقدمه

 يغرب هاي در استان رانيدر ا يخودكش ،ييايجغراف عياز نظر توز

بروز  نيتر كم يدارا يو جنوب يمركز هاي و در استان نيتر بيش

برابر  3- 4 در استان لرستان يبروز خودكش نيانگي. م)2،1(است 

 ييايجغراف طي. لرستان با شرا)3(است  يكشور نيانگيم

 ييگرا لهيو قب يسنتفرهنگ خاص با ساختار  يدارا ،اي هيكوهپا

 يسبك زندگ و يخاص آن از ساختار فرهنگ يسنت ديبوده و عقا

و  ها يناهنجار يبروز برخ شيگرفته و سبب افزات أنشاستان  نيا

 سال در. )4( است شده يچون خودكش هم ياجتماع هاي دهيپد

از  درصد 2كه  ياز خودكش ناشي مرگ مورد 400 تعداد 1383

را به  يو خودكش ديبه ثبت رس داد، يم لياستان را تشك تيجمع

 نيا تر بيشكرد.  ليبدعلت مرگ در لرستان ت نيچهارم

. )5(بود  وستهيدر زنان و دختران جوان به وقوع پ ها يخودكش

 ها ياز كل خودكش درصد 60سال با سهم  24آن  يسن نيانگيم

سبب مرگ  يگذشته خودكش ي دهه 3زنان است. در طول يبرا

 چون لرستان شده هم يغرب هاي استاندر  ياديزنان و جوانان ز

 ست،يعلت واحد ن كي يدارا يخودكش كه نيابا وجود . )6( است

 ييو زناشو خانوادگي هاي اختلاف كه است داده نشان ها پژوهش

. )7( را به خود اختصاص داده است يخودكش رتبه نخستدر 

علت بروز  نيدر جوانان اثرگذارتر كيولوژيزيمهم ف راتييتغ

در  يموارد اقدام به خودكش از درصد 45شناخته شده و  يخودكش
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 كبريا و همكاران ابراهيمي/ 30

 با. )8 ( است داده رخ آموزان سال و گروه دانش 10- 19 يسن گروه

عوامل خطر و  يبه بررس يگذشته به خوب هاي همطالع كه نيوجود ا

در استان لرستان  يخودكش يشناخت تيجمع هاي يژگيو

 هاي دوره ،يسن يها جنبه درك اثر گروه از اي افتهياند، اما  پرداخته

استان لرستان و  يبروز خودكشن ميزاتولد بر  هاي گروه همو  يزمان

در  يخودكش يشناخت تيجمع راتييبر تغ ريمتغ 3 نينقش اثر ا

به برآورد اثر  يابي دستپژوهش  نيا از لرستان، وجود ندارد. هدف

تولد بر  هاي گروه همو  يزمان هاي دوره ،يسن هاي مستقل گروه

لرستان  تاندر اس يبروز خودكشميزان  يشناخت تيجمع راتييتغ

 شناسي روش نروزتري  و به نيجنس و با استفاده از آخر كيه تفكب

  .اثر است 3 نيمحاسبه ا يموجود برا

  روش كار

هاي موارد خودكشي منجر به مرگ طي  داده پژوهش،در اين 

هاي سني  ، به تفكيك جنس و بر حسب گروه1385- 94هاي  سال

دست  هساله از سازمان پزشكي قانوني كشور ب هاي زماني يك و دوره

ها، جمعيت گروه سني و جنسي  اين دادهاساس . بر )9(آمده است 

و آوري  زماني نيز از مركز آمار ايران جمع ي ذكر شده طي اين بازه

مساوي  هاي  فاصلهميزان بروز خودكشي محاسبه شد. با وجود 

زماني  ي دوره 10سال) و  5- 80گروه سني ( 76سال بين  يك

هاي  بين سال هاي تولد (متولد وهگر هم 85)، تعداد 1385- 94(

بررسي اثر مستقل سن، زمان و  براي) تشكيل شد. 1305- 89

تولد بر بروز خودكشي از يك مدل رگرسيوني خطي  گروه هم

(سن در پذيري  اما به علت وجود مشكل شناسايي ،شود استفاده مي

كه ناشي از + سال تولد = زمان رخداد واقعه)  زمان رخداد واقعه

متغير است، در يك مدل  3خطي دقيق بين اين  ي رابطه

در مقياس لگاريتمي و بدون اعمال هيچ رگرسيوني معمولي 

بر زمان  طور هم همتغير ب 3برآورد اثر مستقل اين محدوديتي، 

براي  پژوهشدر اين . )10(نيست پذير  امكانبروز خودكشي ميزان 

هاي  پذيري پس از بررسي تمام روش مشكل شناساييغلبه بر 

اجراي مدل سن،  براي كارستنسن هموارسازي رويكرد موجود،

ترين تفاوت اين روش با  مهم. انتخاب شد 1تولد گروه همزمان، 

 3ها بر اساس هر  بندي داده ها در چگونگي جدول ساير روش

است.  2تولد در جداول لكزيس گروه همپارامتر سن، زمان و 

متغير به ذات  3جايي كه اين  كارستنسن معتقد است از آن

وارساز پارامتريك مانند  توان از توابع هم پيوسته هستند، مي

                                                           
١
 Age Period Cohort modeling; APC modelling 
٢
 Lexis diagram 

ها  دهي اثرات آن هاي درجه سوم طبيعي براي مدل اسپلاين

  د. فرمول كلي اين مدل به شرح زير است:كراستفاده 
  

log)λ(a,p)(=f(a)+g(p)+h(c)   
  

 به ترتيب ميانگين سن، زمان و a, p , cفرض بر آن است كه  

تولد براي واحدهاي تحت مشاهده هستند. در مدل كامل  گروه هم

زماني در صورتي كه  ي دوره 3تولد با وجود  گروه همسن، زمان، 

دو سطح و يك شيب از اجزاي مدل رگرسيوني ثابت شود، اجزاي 

اين مدل قابل درك و شناخت خواهند بود و امكان برآورد اثر 

پذير خواهد بود  تولد امكان هگرو همو متغير سن، زمان،  3مستقل 

 3يابي اثر  برآورد و درون اين پژوهش،از نظر رياضي هدف  .)11(

بروز خودكشي در ميزان تولد بر تابع  گروه همپارامتر سن، زمان و 

ها،  است. اسپلاين 1385- 94 هاي بسته بين سال ي يك بازه

 دوم مشتق با سوم درجه  اي ضابطه چند تقريباً هاي منحني

 چند منحني نيز يك 3سوم مكعبي درجه اسپلاين اند و ستهپيو

 است كه با اتصال پيوسته دوم مشتق با سوم درجه اي ضابطه

 نقاط از دقيقي خيلي هاي منحني شده قطعه هاي زيربازه انتهاي

ترين روش  كه به عقيده كارستنسن مناسب ،)12( سازد مي ورودي

تولد  گروه همان و متغير سن، زم 3براي پارامتري كردن اثرات 

صورت لگاريتم  هتولد ب گروه هم هرثر وارسازي ا هستند. در روش هم

تولد مرجع  گروه همنسبت به  ،گروه همبروز نسبت خطر هر 

است كه در  ي گروه هممرجع،  گروه همدر واقع  د.وش ميمحاسبه 

است.  تولد قرار گرفته گروه همترين  ترين تا بزرگ ميانه بازه كوچك

در زنان  1366در مردان و سال  1363تولد در سال  گروه مهاثر 

هاي تولد مرجع، ثابت و برابر با مقدار يك در نظر  گروه همعنوان  هب

هاي تولد نسبت به ميزان آن  گروه همتا اثر ساير  گرفته شد

 - . اثر زمان در اين حالت نسبت به تركيب مدل سنبيايند دست هب

مانده نسبت خطر قابل  يتم باقيصورت لگار هتولد و ب گروه هم

براي هر دو  1390است. اثر زمان نيز در زمان مرجع سال  تفسير

. است هاثر صفر شد هاي  ضريبجنس ثابت و داراي شيب و جمع 

صورت ميزان  هالگوي بروز سن پس از تعديل بر حسب اثر زمان، ب

تولد مرجع سال  گروه همبروز خودكشي در  ميزان اختصاصي سني

در زنان  1366تولد مرجع سال  گروه همدر مردان و  1363

ها با استفاده از  تحليل پژوهش، شد. در اين  محاسبه و تفسير

مدل اين دستور اجرا شد.  Rافزار  نرم Epi ي بستهدر  apc.fitدستور 

 پارامتر 8گره و  3- 7با تركيبي از  را تولد گروه همسن، زمان، 

)ACP, APC, AdCP, AdPC, AC-P, AP-C, Ad-PC, Ad-CP(  3و 

                                                           
٣
 Cubic Spline 
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 1385/31- 94 يها سال درمنجر به مرگ در استان لرستان  يبروز خودكش ميزان يروتولد  يها گروه و هم يزمان يها دوره ،يسن يها اثر گروه يالگو يبررس 

 سرانجام از بينكند.  ميآزمون  (ns, bs, ls)ها  مدل از اسپلاين

ين نيكويي تر بيش، مدلي كه داراي هاي اجرا شده مدل تركيب

ين معيار تر كمچنين  هم بوده و ها تطابق مفهومي بر دادهو برازش 

ين تر عنوان مناسب هب ،را دارا بود معيارانحراف  و اطلاع آكائيك

گره  7تعداد و  "AC-P" پارامتردر مدل نهايي از  .شد انتخاب مدل

" npar=7"  استفاده شد. تنها تفاوت استفاده از براي هر دو جنس

و بتا  "model=ns"مدل اسپلايني درجه سوم طبيعي براي مردان 

كردن مدل سن،  پارامتري برايبراي زنان   "model=bs"اسپلاين

پارامتر  3ادله رگرسيوني برآورد اثر اين در معتولد  گروه همزمان 

  .است بر بروز خودكشي بوده

  ها يافته

مورد خودكشي در  2080تعداد  1385- 94هاي  در طول سال

شد كه ميانگين ميزان  پزشكي قانوني استان لرستان ثبت اداره كل

و  13/13 براي مردان و  97/11 بروز خودكشي در استان لرستان 

 بود.ه ازاي هر يك صدهزار نفر جمعيت ب 23/10 براي زنان 

يك روند خودكشي  ،ستا پيدا 1شماره  گونه كه از نمودار همان

منظور شناخت  دهد. به سال نشان مي 10افزايشي را در طي اين 

 گروه هم ،زمان چگونگي توزيع ميزان بروز خودكشي بين اثرات

يزان متولد بر  گروه همسن، زمان و تولد و درك لزوم اجراي مدل 

 شده به تصوير كشيده 3 و 2نمودارهاي توصيفي بروز خودكشي، 

، تغييرات سن بر مشخص استالف  2است. همانطور كه در نمودار 

- 87( 1385هاي زماني سال  بروز خودكشي بر حسب دورهميزان 

دهد  ) نشان مي1392- 94( 1392)، 1388- 91( 1388)، 1385

يش سن ميزان بروز سالگي با افزا 20ها تا  كه در تمام سال

 .گيرد خودكشي افزايش يافته و پس از آن روند كاهشي به خود مي

تواند به علت اثر  هر چند در اين نمودار بخشي از تغييرات مي

بروز  ميزان ب تغييرات زمان بر 2تولد باشد. در بخش  گروه هم

است. در  شده هاي سني نشان داده خودكشي بر حسب گروه

 ي زماني به زمان اخير در همه ي ين دورهتر پيشروي از قديمي

شود  مي هاي سني يك تغيير در شيب بروز خودكشي ديده گروه

هاي  كه منجر به انحراف خطوط از حالت موازي در حوالي سال

تواند نشاني از وجود يك اثر زمان  است كه مي شده 1388- 90

ج نمودار تغييرات سن در بروز خودكشي بر  2باشد. در بخش 

است. بر اين اساس اثر سن  هاي تولد مشخص شده گروه همحسب 

ها داراي يك انحراف از شيب و  گروه همطور مشترك در تمام  هب

ها  گروه همتغيير مسير است و با بررسي سن در هر مجموعه از 

زماني  ي توان دريافت كه اين انحراف مسير در يك بازه مي

 1328تولد سال  وهگر همعنوان مثال در  است. به مشخص رخ داده

در  ،استدر مردان  1328- 31هاي تولد سال  گروه همكه نماينده 

سالگي شيب بروز خودكشي از حالت افزايشي به كاهشي  60سن 

- 90هاي زماني سال  شود. اين انحراف در يكي از دوره تبديل مي

هاي  ردهكه اشاره به وجود اثر زمان در همه  ،است رخ داده 1388

 گروه همتوان تغييرات  د مي 2ي دارد. در قسمت بررس موردسني 

با هاي سني  بروز خودكشي بر حسب گروهميزان تولد بر 

سال را مشاهده كرد. در اين نمودار نيز وجود اثر  4 هاي فاصله

هاي  بروز خودكشي در تمام گروه ميزان زمان در انحراف شيب

  است.  روشن 1388- 91هاي  وجود اثر زمان در سال و سني

روي ميزان بروز  AC-Pبرازش نيكوئي مدل  هاي يافته 1دول ج

 گروه همخودكشي مردان لرستاني كه در آن اثرات سن، زمان و 

 دهي شده هاي طبيعي مدل طور همزمان توسط اسپلاين هتولد ب

 )AC( تولد گروه هم - دهد. در مقايسه با مدل سن است را نشان مي

تولد از  گروه هممان، مدل كامل سن، ز ،(AP) زمان - و مدل سن

هاي مردان  ين برازش را روي دادهتر بيشداري آماري  نظر معني

  دارد. 

روي ميزان بروز  AC-Pبرازش نيكوئي مدل  هاي يافته 2جدول 

سن، زمان و  هاي كه در آن اثر ،خودكشي زنان لرستاني است

دهي شده  زمان توسط بتا اسپلاين مدل طور هم هتولد ب گروه هم

 - و مدل سن (AC) تولد گروه هم - مقايسه با مدل سن است. در

داري  تولد از نظر معني گروه هممدل كامل سن، زمان، ، (AP) زمان

  هاي زنان دارد.  ين برازش را روي دادهتر بيشآماري 

تولد  گروه همبرآورد اثر مستقل سن، زمان و  4شماره  نمودار

بروز ميزان  با روش هموارسازها بر AC-Pدست آمده از مدل  هب

دهد. سمت چپ اين نمودار  خودكشي مردان لرستاني را نشان مي

نشان  1363تولد سال  گروه همميزان تغييرات بروز سن در 

ميزان بروز  ،الف 2هاي توصيفي نمودار  دهد. همسو با يافته مي

اما  ،يابد سالگي شديدا افزايش مي 21خودكشي با افزايش سن تا 

سال با افزايش سن بروز خودكشي  22- 32پس از آن بين سن 

كاهش يافته و سپس روند كاهشي آن با شيب ملايمي تا  شديداً

يابد. اثر سن واقعي حاصل از اجراي  سالگي ادامه مي 80انتهاي 

با الگوي اثر سن ديده شده در نمودار توصيفي  تقريباً AC-Pمدل 

بر  تولد گروه همالف برابر است. سمت راست نمودار اثر  2مقطعي

بروز خودكشي مردان لرستاني را در مقياس نسبت ميزان ميزان 

صورت نسبت  هتولد ب گروه همدهد كه اثر هر  خطر را نشان مي

تولد مرجع سال  گروه همتولد نسبت به  گروه همآن  خطر در

طور  هتولد در اين نمودار ب گروه هممحاسبه شده است. اثر  1360
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 كبريا و همكاران ابراهيمي/ 32

تولد  گروه همترين  وي از قديميكلي يك روند افزايشي را در پيشر

دهد. و اثر دريفت نشان داد كه  نشان مي گروه همبه جديدترين 

ها  گروه همطور متوسط به ازاي هر سال افزايش در سال تولد  هب

يابد. سه اثر قوي  افزايش مي درصد 94/0ميزان بروز خودكشي 

 ادامه 1359شروع شده و تا سال  1340تولد كه از سال  گروه هم

بروز خودكشي با افزايش سال تولد ميزان يابد و سبب افزايش  مي

 1359- 69هاي  ها شده است، و ديگري در فاصله سال گروه هم

بروز ميزان ترتيب باعث كاهش و افزايش  كه به 1370- 80و

قابل مشاهده  ،اند از خود شده پسهاي تولد  گروه همخودكشي در 

  است. 

 مقدارهايكه  شود استخراج مياز مدلي   AC-Pاثر زمان در مدل

صورت يك ترم  به  (AC)تولد گروه هم - بيني شده از مدل سن پيش

وارد شده است. در سمت  )P(در مدل برآورد اثر زمان  پايا و مجزا

و  1388هاي  راست اين نمودار دو اثر زمان قوي در سال

ترين  مشاهده شد كه روند بروز خودكشي از قديمي 1390سال

ني به جديدترين زمان به ترتيب كاهش و افزايش داده زما ي دوره

  است.

تولد  گروه همبرآورد اثر مستقل سن، زمان و   5شماره  نمودار

با استفاده از روش هموارسازها روي AC-P دست آمده از مدل  هب

 5دهد. سمت چپ نمودار  بروز خودكشي زنان لرستاني را نشان مي

تولد سال  گروه همنسبت به ميزان تغييرات بروز سن بر خودكشي 

 3گونه كه در نمودار توصيفي مقطعي  دهد. همان را نشان مي1366

سالگي با  19الف ديده شد ميزان بروز خودكشي با افزايش سن تا 

 20- 70يابد. پس از اين سن، در  شيب قابل توجهي افزايش مي

سال با افزايش سن چند نوسان كاهشي افزايشي در ميزان بروز 

سالگي تا انتهاي  70شود، و در نهايت از سن  ديده مي خودكشي

يابد كه  سالگي روند بروز خودكشي با افزايش سن افزايش مي 80

الف قادر به درك اين الگو نبوده و يك روند  3 نمودار توصيفي

دهد. اين نكته علاوه بر اشاره به الزام  ثابت كاهشي را نشان مي

تولد روي بروز خودكشي  هگرو همزمان و  - اجراي مدل كامل سن

دهد.  دست آمده از اجراي مدل را نشان مي هزنان اثر سن واقعي ب

تولد بر بروز خودكشي زنان  گروه همسمت راست نمودار اثر 

صورت نسبت  هتولد ب گروه همدهد و اثر هر  لرستاني را نشان مي

برآورد شده است.  1366تولد مرجع سال  گروه هم نسبت بهخطر 

طور كلي يك روند افزايشي را در  هتولد در اين نمودار ب روهگ هماثر 

نشان  گروه همتولد به جديدترين  گروه همترين  پيشروي از قديمي

آن روند اثر  پسو  1380تولد سال  گروه همتنها در  .دهد مي

تولد بر ميزان بروز خودكشي كاهشي بوده است. با اين  گروه هم

طور متوسط به ازاي هر سال  هب دهد كه وجود اثر دريفت نشان مي

 ها ميزان بروز خودكشي به ميزان  گروه همافزايش در سال تولد 

يابد. تنها يك اثر قوي  در زنان لرستاني افزايش مي درصد 89/3

شود كه باعث اثر  ديده مي 1380متولد سال افراد تولد در  گروه هم

از  پس هاي تولد گروه همتولد بر بروز خودكشي  گروه همكاهشي 

برگرفته   AC-Pخود شده است. همانند مردان كه اثر زمان در مدل

 تولد بود و گروه هم - مدل سن بيني شده پيش مقدارهاياز 

شد؛  تفسير مي AC-P در مدلو يك اثر مجزا  صورت يك ترم پايا به

اثر زمان در ميزانهاي حدود اطمينان از آنجايي كه در زنان نيز 

داراي حد بالا و ت راست اين نمودار ديده شده در ابتداي سم

براي تفسير اثر زمان قابل  نيستپايين، هر دو در يك سمت محور 

    .اعتماد نمي باشد

  

  

  استان لرستان در1385- 94هاي  هاي زماني و به تفكيك جنس طي سال مقايسه ميزان بروز خودكشي منجر به مرگ بر حسب دوره - 1نمودار شماره 
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 1385/33- 94 يها سال درمنجر به مرگ در استان لرستان  يبروز خودكش ميزان يروتولد  يها گروه و هم يزمان يها دوره ،يسن يها اثر گروه يالگو يبررس 

 

  1385- 94نفر در مردان لرستاني؛  100000سال به ازاي هر  5- 80چهار نمودار كلاسيك ميزان بروز خودكشي در سن  - 2شماره  نمودار

: ميزان بروز بهاي تولد.  گروه هم: ميزان بروز اختصاصي سني خودكشي بر حسب ج : ميزان بروز خودكشي اختصاصي سني بر حسب زمان رخداد خودكشي. الف

 هاي سني.  تولد بر حسب گروه گروه هم: ميزان بروز اختصاصي د هاي سني.  گروه اختصاصي زماني بر حسب

  

  
 بروز ميزان: بالاچپ. 1385- 1394 لرستاني؛ زنان در نفر 100000 هر ازاي به سال 5- 80 سن در خودكشي بروز ميزان كلاسيك نمودار چهار - 3شماره  نمودار

 بروز ميزان: چپ پايين. تولد هاي گروه هم حسب بر خودكشي سني اختصاصي بروز ميزان: راست بالا. خودكشي رخداد زمان حسب بر سني اختصاصي خودكشي

  .سني هاي گروه حسب بر تولد گروه هم اختصاصي بروز ميزان: راست پايين. سني هاي گروه حسب بر زماني اختصاصي
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 كبريا و همكاران ابراهيمي/ 34

 بروز خودكشي مردان لرستانيان ميزتولد بر  گروه همتحليل واريانس مدل سن، زمان،  -1جدول شماره 

 Resid. Df Resid. Dev Df Deviance Pr(>Chi) 

     42/693 753 سن

 31144/0 8329/0 1 59/692 752 دريفت - سن

 76605/0 5691/2 5 02/690 747 تولد گروه هم - سن

  04107/0 5769/11 5 44/678 742 تولد گروه هم - زمان - سن

 71047/0 - 9320/2 - 5 37/681 747 زمان - سن

 04730/0  11/2140  - 5 59/692 752 دريفت - سن

 

 تولد بر بروز خودكشي زنان لرستاني گروه همتحليل واريانس مدل سن، زمان،  -  2جدول شماره 

 Resid. Df Resid. Dev Df Deviance Pr(>Chi) 

    94/637 752 سن

 0011/0 5653/10 1 37/627 751  دريفت - سن

 9907/0 8474/0 6 53/626 745 دتول گروه هم - سن

 0024/0 2963/20 6 23/606 739 تولد گروه هم - زمان - سن

 9445/0 - 7069/1 - 6 94/607  745 زمان - سن

 0034/0 - 4369/19 - 6 37/627 751 دريفت - سن

 

  

 –زمان –ي بر حسب مدل سنروز خودكشي مردان لرستانب ميزان هاي تولد بر گروه همهاي زماني و  هاي سني، دوره برآورد اثر مستقل گروه –4نمودار شماره 

 1385–94تولد؛  گروه هم
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 1385/35- 94 يها سال درمنجر به مرگ در استان لرستان  يبروز خودكش ميزان يروتولد  يها گروه و هم يزمان يها دوره ،يسن يها اثر گروه يالگو يبررس 

 

 –زمان –بروز خودكشي زنان لرستاني بر حسب مدل سن ميزان هاي تولد بر گروه همهاي زماني و  هاي سني، دوره برآورد اثر مستقل گروه –5نمودار شماره 

  1385–94تولد؛  گروه هم

  بحث

 زانين داد كه اثر مستقل سن بر منشا پژوهش نيا هاي افتهي

 شيافزا يسالگ 21سن تا  شيدر مردان با افزا يبروز خودكش

 جهان دربهداشت اعلام داشته  يكه سازمان جهان يدر حال،ابدي يم

 15- 19 يدر گروه سن يبروز خودكش زانيسال گذشته م 30 طي

 2015و  2014 هاي داشته و تنها در سال يسال روند رو به كاهش

 رانيانجام شده در ا هاي  همطالع .)13( است افتهي شيافزادي ميلا

در  يبروز خودكش زانيم ريكه در چند سال اخ دهد ينشان م زين

دوران  يولوژيزيف راتيي. تغ)14( است افتهي شيافزا يگروه سن نيا

مشكلات  ل،يدر تحص يبه استقلال، شكست و ناكام ازيبلوغ، ن

و  نيوالد نيزا ب وامل تنشاز ع يهمگ نيلدو طلاق وا يعاطف

مناسب  هاي راه قيدوران از سن است كه اگر از طر نيفرزندان در ا

چون  هم ياجتماع هاي بيآس شيمنجر به افزا ،كنترل نشود

در  زين يولوژيزياز نظر ف ي. از طرف)16،15(خواهد شد  يخودكش

جنس  اب يارتباط عاطف يدوران نوجوانان خواستار برقرار نيا

 يبرا هايي تمحدودي ها از فرهنگ ياريكه در بس ،تندمخالف هس

 ليدلا نتري ياز اصل يكيروابط وجود دارد و  گونه نيا يبرقرار

. در استان لرستان زنان )18،17(در جوانان است  يسركوب عاطف

 يو دامپرور يخانواده در انجام امور كشاورز ياصل يو فرزندان بازو

 با زمان و هم لياغت از تحصهنگام فر ستانهستند كه در فصل تاب

 ويژه بهاعضا  نيبر دوش ا ياديفشار ز يكشاورز هاي تفعالي اوج

و عدم  نيسنگ فيوظا نياوقات ا ي. گاهشود يم ليفرزندان تحم

تنش و  شيفرزندان سبب افزا يو رفاه يحيتفر يازهايتوجه به ن

 يخودكش رافكا شيافزا تيو فرزندان و در نها نيوالد نياختلاف ب

 هاي نگرش و ها وجود سنت گريد يدر آنان خواهد بود. از طرف

 جوانان در ها ارزش رتغيي و ها خانواده نيچالش ب نيتر مهم يقوم

به اهداف را  يابي در دست يدر پ يپ هاي يناتوان توان مي كه است

. سپس )19- 21( در جوانان دانست يعلت بروز خودكش نتري مهم

قابل  بيبا ش يسالگ 35 تا سن اندر مرد يبروز خودكش

روند ادامه  نيا يسالگ 80 يو تا انتها ابدي يكاهش م اي ملاحظه

به  يسال انمي در افراد شناسان جامعه ي. از نظر برخابدي يم

كه  اند افتهيدست  يو استقلال مال يتياز ثبات شخص اي مرحله

در جامعه و  يشغل مناسب، ازدواج، نقش اجتماع افتنيعلت  هب

و اقدام به آن  يدچار افكار خودكش تر كم يپرورفرزند تيولؤمس

 يتولد در مردان لرستان گروه هماثر  ي. در بررس)22(خواهند شد 

- 57سال  هاي گروه هم يتولد برا گروه هممشاهده شد كه اثر 

روند از  نيا يو حت دهد يرا نشان م يشيروند افزا كي 1305

خود  ريبه مس يتر بيش شتاب با بعد به 1340 سال تولد گروه هم

 1385- 94سال  يزمان ي بازه در ها گروه هم ناي. است  ادامه داده

. شوند مي محسوب جامعه سالمندان جزء و اند كرده يخودكش

تجربه كرده  تر بيشرا  ياجتماع و ياقتصاد هاي  نظر آنان تحول هب

 لدلي به اكنون و اند رو در رو بوده ياديو همواره با مشكلات ز

را  رو شيپ راتييبا تغ يتر كمقدرت تطابق  يولوژيزيف طيشرا

 در. است شده تر بيشدر آنان  يداشته و بروز افكار و رفتار خودكش

بروز  ميزان تولد بر گروه هماثر  1358- 68سال  هاي گروه هم

در واقع  .است دهيبه خود د يروند كاهش يمردان لرستان يخودكش

و مشكلات  يلامنقلاب اسكه تمام تحولات جامعه در زمان ا ينسل

 هيو روح ثاراي درك تجربه و اند دوران جنگ را تحمل نموده

سخت در زمان انقلاب و جنگ  طيو تحمل شرا يو همكار يهمدل
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 كبريا و همكاران ابراهيمي/ 36

 نيدر ا تر كم يبروز خودكش هاي سببامر  نيرا داشته و هم

 هاي گروه هماثر  ي. در بررس)23- 25( دهد مي پوشش را ها گروه هم

تولد  گروه هم يشياثر افزا نيتر بيشاز آن  پسو  1370تولد سال 

به  توان يآن م هيكه در توج شود، ديده مي يبر بروز خودكش

و  ديعقا رييدوران و تغ نيا يو اجتماع يفرهنگ هاي ارزش يبررس

 ييگروه تجربه فردگرا نيجوانان و نوجوانان پرداخت. در ا يباورها

و  ثاريا هيحبر رو اتيماد به ثروت و ليو تما افتهي شيو انزوا افزا

 اند داده نشان ها پژوهش ي. از طرف)26(غلبه كرده است  يفداكار

 گوناگون هاي  جنبه از را لرستان استان آن پيامدهاي و جنگ كه

. است قرار داده ريثأتتحت  ياجتماع و ياسيس ،اقتصادي

و  افتهيو فقر هنوز بهبود ن يكاريپس از جنگ، ب هاي نابساماني

همچون  ياجتماع هاي دهيو پد ها يناهنجار شيسبب افزا امروزه

نگرش و  رييتغ شهري مناطق در. )27( است شده يخودكش

 ينسل گذشته كه هنوز آمادگ ديجوانان در تضاد با عقا هاي ارزش

جوانان  نيب اديرا ندارند سبب وجود شكاف ز راتييتغ نيا رشيپذ

شده  ديددر نسل ج يخودكش دهيپد شيو نسل گذشته و افزا

و  يكاريب ييروستا در جوانان روستا ياهال دهيق. به ع)28(است 

 يعلت رخداد خودكش نتري فقر و كاهش اعتماد به نفس مهم

 يزير بدون برنامه شيافزا 1360 ي . در دهه)29( شود يمحسوب م

كار  يجوان و متقاض تيجمع كيجامعه با  هباعث مواجه تيجمع

چون  آنان هم يازهاياز ن ياريكه بس ،شده است ريدر زمان اخ

 يبرا يهيجواب مانده است و توج يمسكن، ازدواج و رفاه ب غل،ش

 يمردان لرستان يتولد بر بروز خودكش گروه هماثر  يشيعلت افزا

زنان  ي. اثر مستقل سن بر بروز خودكش)30( رسد ينظر م هب

را تجربه نموده است. از  يو كاهش يشينوسان افزا نيچند يلرستان

كه  افتيدر توان يلرستان م يشناخت تيجمع هاي يژگير ونظ

 يعاطف هاي يتوجه يب نيزنان و دختران و همچن هيخشونت عل

 ،يكاريدر دختران، ب ياجبار يها ها، ازدواج آن اتينسبت به روح

جنس  نيا يفشار و تنش را برا نيتر بيشهمسران  اديفقر و اعت

بروز  ياخته شده براشن هاي سبب نيتر و از مهم آورد يفراهم م

. در زنان )31,32( رود يشمار م هب آناندر  يخودكش يرفتارها

رخ  يسالمند يسني  ردهدر  يبروز خودكش نيتر بيش يلرستان

 يانجام كارها ييسن و كاهش توانا شيكه با افزا يداده است زمان

و نداشتن  خويش  فوت همسران نيچن و هم يو دامپرور يكشاورز

در  يو بازنشستگ مهيچون ب در جامعه هم ياعاجتم هاي تيحما

 گروه هم. اثر )33(ناتوان هستند  يو درمان يزندگ هاي نهيهز نيمأت

 را نشان داده يشيروند افزا كيهمواره  يزنان لرستان يتولد برا

و  يعدم رشد سطوح اجتماع ته،مدرني و سنت تقابل. است

از  يگذشته تا كنون همگ هاي در نسل يو فرهنگ ياقتصاد

 شده يدر نسل زنان لرستان يبروز خودكش شيافزا هاي  سبب

 رياخ يها بروز طلاق در سال شينامناسب و افزا هاي . ازدواجستا

 طيشرا ناي در. است نبوده ريتاث يبله أمس نيدر دامن زدن به ا

 يشافزاي روبه روند ها گروه همدر  يكه بروز خودكش رود يانتظار م

 يغرب هاي زنان در استان يخودكش. )34( رديبگ شيرا در پ

و رفاه زن و نقش او  گاهيبه جا بتنس عدالتي يبه ب ياعتراض تر بيش

و خشونت پدران و  يكارياز فقر، ب يدر جامعه است و بازتاب

مردم  يو سبك زندگ ديدر عقا ريي. تغ)35(است  ها  آن همسران

انتظارات و توقعات از جامعه شده است اما  شيسبب افزا

 شود يسبب بروز تعارض در جامعه م ياقتصاد هاي تيممحرو

 يشده در بروز خودكش دهيمستقل زمان د اثر. با توجه به )36(

بروز  شيافزا نيوجود رابطه مثبت ب نيچن و هم يزنان لرستان

مختلف اثبات  هاي  هطلاق كه در مطالع ديپد شيبا افزا يخودكش

زمان بر بروز  يشيزاكرد كه اثر اف يرگي جهينت توان يشده است، م

سال  10 يروند بروز طلاق ط ريثأتتحت  يزنان لرستان يخودكش

 يريشگيپ هاي برنامه ي. از طرف)38،37(در استان بوده است  رياخ

، توسط معاونت سلامت وزارت بهداشت 1386از سال  ياز خودكش

و  )39( است شده اعمال ها در همه استان درمان و آموزش پزشكي

پيشگيري از رفتارهاي  يبرا ييها برنامه زني تانلرس استان در

 و زندگي هاي مهارت شناختي، روان هاي خودكشي شامل آموزش

  اجرا شد ياجتماع يها بآسي و خطر پر رفتارهاي از پيشگيري

 يريگيبه روش پ ياز خودكش يريشگيبرنامه پ نيچن . هم)41،40(

بـه  يلـكه انجـام دو طـرح م ،)42(در حال اجرا بوده  يتلفن

در  ياز خودكشــ رييشــگيپ يهــدف ادغــام طــرح ملـ

 . شواهد )43(است شده اضافه  ه آن ب هيهاي اول خــدمات مراقبت

بر كاهش  مثبتي اثر اند اقدامات توانسته نياست كه ا گر آن بيان

در  1392در مردان و سال  1390از سال  يبروز خودكشميزان 

 هاي همطالعبه انجام  ازيوجود ن نيزنان داشته باشند، اما با ا

 هاي  اقدام نيب ي رابطه قيدق يبررس يبرا يتر بيش يشناخت جامعه

 ي . جنبهشود ياحساس م يو كاهش بروز خودكش تهصورت گرف

ثبت مرگ  هاي از فرم يبخش يياصلاحات جز يمورد بررس گريد

 با زمان هم كه است 1390از سال كشور يقانون يدر سازمان پزشك

در استان به صورت اثر  ياثر زمان بر روند بروز خودكش خيتار ناي

دراز  انيسازمان از سال نيكه ا ييجا شده است. از آن دهيد يكاهش

منجر  يموارد مرگ مشكوك به خودكش تمامي آوري اقدام به جمع

اثبات شده است، نموده و همواره  يبه مرگ كه توسط دادگستر

 سهيمقا نچني هم. است بوده اه داده نيا آوري جمع يخود متول
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مشابه  باًيرقم تقر پژوهشهر سال از  يبرا يتعداد موارد خودكش

كه  رسد ينظر م هب ديبع بنابراين .دهد يرا نشان م پيشبه سال 

 هاي يفرم ثبت خودكش رييتغ ريثأتتحت  يكاهش بروز خودكش

مطالعه  نيبوده باشد. در ا يقانون يمنجر به مرگ در سازمان پزشك

 ييايواحد جغراف كيدر استان لرستان به عنوان  يبروز خودكش زين

 يبروز در واحدها زانمي است ممكن اما ،است شده يهمگن بررس

استان متفاوت باشد كه  يها تر مثل شهرستان كوچك ييايجغراف

 ييايجغراف يهاواحد نيدر سطوح ا يبه مطالعه و بررس ازين

 هاي  طقهرد خودكشي در منساله تعدادي از موا تر دارد. هر كوچك

 شوند، يدر آمار كلي سالانه ثبت نم كه دهند يمختلف كشور رخ م

در  يخودكشاز موارد  يزيناچ يمحتمل است كه تعداد نيبنابرا

آن  يريپذ مياما سبب عدم تعم ،استان لرستان ثبت نشود يآمار كل

  . )39(نخواهد شد 

   گيري نتيجه

گـروه تولـد    دار بـرآورد اثـر هـم   كه نمـو  بايد يادآور شد  تيدر نها

از نقــاط  ينــان لرســتان در برخـ ـ  و اثــر زمــان در مــردان و ز  

ــ ــه حــدود اطم  يمنحن ــا توجــه ب ــيخ هــا آن نــانيب ــ يل دار  يمعن

ــابرا ،ســتندين ــآن با هــاي يافتــه ريتفســ رد نيبن دقــت لازم را  دي

  .لحاظ نمود

  تشكر و قدرداني

سط سازمان كه تو يموارد خودكش هاي مطالعه، از داده نيدر ا

شده است، استفاده شد.  يآور كشور جمع يقانون يپزشك

 يآور در جمع يكه از كسان دانند يبر خود لازم م سندگانينو

 مقاله نيعمل آورند. ا هتشكر ب د،شركت داشتن يخودكش هاي داده

از دانشكده بهداشت  يولوژيدميارشد اپ ينامه كارشناس از پايان

  .تي استخراج شده استدانشگاه علوم پزشكي شهيد بهش
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Background and Objectives: Suicide is one of the psychosocial problems in Lorestan Province due to its socio-
cultural and economic structure. The aim of this study was to investigate the effect of age group, time period, and 
birth cohort on the suicide incidence in Lorestan Province during the 2006-2015. 
 
Methods: In this study, to overcome the identifiability problem, the Carstensen approach and natural cubic 
smoothing character were used in age-period-cohort models (APC). Cohort effect was calculated as the relative 
rate from the 1984 reference cohort for men and 1987 cohort for women. The period effect in both sexes 
constrained to be relative to 1390 and to be 0 on average with 0 slope. The best APC model for both sexes was 
the models with "AC-P" parameter, 7 knots, and natural splines for men and B splines for women. All analyses 
were performed using the R software with Epi package. 
 
Results: The age effect showed that the highest suicide incidence rate was seen in the elderly. Two strong birth 
cohort effects were observed, one increasing one in the 1980 cohort and one decreasing one in 1991 cohort. The 
most significant period effect was seen in men in 2011. 
 
Conclusion: The effects of 1991 and 1980 birth cohorts could be due to the consequences of imposed war in 

Iran. The three economic phenomena, oil price change, increased divorce rate, and increased unemployment rate 

can be effective in the emergence of the period effect in year 2011. 
 

Keywords: Age-period-cohort model, Suicide, Lorestan 
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