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اقدام 
به خودکشی 
در زنان، بیشتر

البته غالب پرونده های مربوط به خودکشی 
بــرای رسیدگی و مشخص شدن علت مرگ 
ــاع مــی شــود. قاضی  به بخش ویـــژه قتل ارجـ
دکتر صــادق صفری، بازپرس ویــژه این بخش، 
گــرچــه آمــار  در گــفــت وگــو با خبرنگار مــا مــی گــویــد: ا
ــوزه  ــوزه نــگــران کــنــنــده اســــت، هــنــوز در حــ ایـــن حــ
خودکشی، با کشورهای صنعتی و پیشرفته تفاوت 
چشمگیری داریم. صفری ادامه می دهد: پرونده های 
رســیــده بــه دســت مــا هــمــه طــیــف هــای ســنــی را شــامــل 
می شوند؛ به عنوان مثال هم مرگ اختیاری )خودکشی( 
ــزارش شــده اســت و هــم پیرمرد  ــه گ دانــش آمــوز دوازده ســال
هفتاد و چند ساله؛ اما عموما در گروه سنی 18 تا ۳۵ساله اقدام 
به خودکشی بیشتر است. او هم گرفتن تصمیمات هیجانی 
را علت بیشتر خودکشی ها می داند و توضیح می دهد: معمولا افراد 
بعد از گرفتن تصمیم در همان لحظه های اولیه پشیمان می شوند 

و گاهی مواردی گزارش 
شــده که شخص در حـــال فیلم گرفتن از مــراحــل 

حلق آویز کردن خود بوده است و تلاش کرده خود را نجات دهد، اما 
دیگر امکان آن نبوده است. قاضی صفری با اشاره به مراحل مختلف 
که شامل تفکر و اقدام به آن است( یادآور می شود بیشتر  خودکشی )
خودکشی هایی که به فوت فرد ختم می شود معمولا شامل مواردی 
کــار را داشته  اســت که فرد قبل از آن هم سابقه ناموفق انجام ایــن 
است؛ بنابراین متولیان درمان و خانواده باید این بحران را مدیریت 
کنند و کادر درمان بهتر است این افراد را برای بهره مندی از خدمات 
مشاوره و تکمیل درمان به ارگان های ذی صلاحی مانند بهزیستی 
ارجاع دهند؛ همچنین باتوجه به اینکه احتمال دوباره گرفتن این 
تصمیم در ایــن افــراد وجــود دارد، اطرافیان باید مراقبت بیشتری 
داشته باشند. »اقدام به خودکشی در بین زنان سه تا چهار برابر بیشتر 
از مــردان است، اما به نتیجه رسیدن اقــدام به خودکشی در مــردان 
حدود سه برابر بیشتر است.« بازپرس ویژه قتل با بیان این مطلب، 
کی از این است که احتمال  خاطرنشان می کند: بااین حال گزارش ها حا
گاهانه و خودکشی در بین همه اقشار وجود دارد و نمی توان آن  مرگ آ
را فقط به قشر با درآمد پایین نسبت داد. در بین موارد گزارش شده 
افرادی با تحصیلات بالا و از طبقه مرفه نیز به چشم می خورند. گرچه 
ما به دنبال علل این موضوع نیستیم، وصیت نامه هایی که ضمیمه 
پرونده آن هاست مشخص می کند مشاجره خانوادگی، ناامیدی، 
مسائل ناموسی و... از علت های اصلی رفتن به استقبال مرگ اختیاری 
کید می کند: علاوه بر این، تقویت باورهای معنوی و اعتقادی  است. او تأ
یکی از اصلی ترین عوامل بــازدارنــده در ایــن زمینه است کــه در اوج 

ناامیدی و سختی هم نمی گذارد پای کسی بلغزد.

همه 
مسئول اند

هــادی قیصری، معاون امــور توسعه 
پیشگیری اداره کـــل بهزیستی استان 
خراسان رضوی، می گوید: پیشگیری 
از آسیب های 

ح  اجــتــمــاعــی نــیــازمــنــد یـــک طــر
جهانی به همراه استراتژی های ملی 

 و اقدامات محلی است.  �
او ادامه می دهد: تدوین یک استراتژی 
ــه به همه  ــوج ــا مــســتــلــزم ت ــتـ ــن راسـ در ایـ
ــوح پــیــشــگــیــری اســـت و اجـــــرای آن  ــط س
با همکاری نهادهای مختلفی همچون 
آموزش و پرورش، صدا و سیما، بهزیستی، 
وزارت بهداشت و درمــان و وزارت ارشــاد 
میسر می شود و نباید یک دستگاه خاص 
را متولی آن دانست، بلکه این مسئله نیازمند 
مــشــارکــت هــمــه دســتــگــاه هــای اجــرایــی، 

 نخبگان و همچنین رسانه هاست.  �
کارگروهی  او در عین حال اعــام می کند: 
با دبیری دانشگاه علوم پزشکی در رابطه با 
خودکشی تشکیل شده است و دستگاه ها 
ــاط  ــبـ مــوظــف انــد بـــا ایـــن کـــارگـــروه در ارتـ

 باشند.  �
قــیــصــری بــا ایــن تــوضــیــح کــلــی مــی گــویــد: 
معاونت امــور توسعه پیشگیری اداره کــل 
ــا،  ــ ــت ــــن راســ ــال 1402 در ای بــهــزیــســتــی در ســ
وز جــهــانــی پیشگیری از خــودکــشــی  در ر
 ) ــا 19 شــهــریــور ، مــصــادف ب )10 ســپــتــامــبــر
گــاه ســازی جمعیت عمومی را از طــریــق  آ
انتشار محتوای مرتبط،  یع و  تولید، توز
بـــه صـــورت حـــضـــوری و مـــجـــازی، تــوســط 
ــارت خــود  ــظ ــت ن ــح ــی ت ــت ــر دول ــی کـــز غ مـــرا
در کل استان خراسان رضوی شروع کرد. 
ــن فــعــالــیــت بــه مــعــرفــی خط  ــ بــخــشــی از ای
تلفن صدای مشاور 1480 و خط اورژانس 
اجــتــمــاعــی 123 اخــتــصــاص یــافــتــه اســت. 
افــرادی که در معرض این آسیب هستند 
ــا اطــرافــیــان آن هـــا مــی تــوانــنــد از طــریــق  ی
تماس تلفنی با خطوط مذکور از خدمات 
تخصصی مشاوره )همدلی، گــوش دادن 
فعال، راهنمایی و...( بهره مند شوند.  �

 وقتی جان 
بی ارزش می شود

درباره افزایش اقدام به خودکشی در جامعه که پیامی معنادار دارد

 وقتی جان 
بی ارزش می شود!

گزارشی در باب خودکشی و ریشه‌هایش در جامعه امروز

معنویت گم شده
افراد معمولا به دلایل مختلفی تصمیم می گیرند به زندگی خود پایان دهند؛ 
اتفاقی که برخی معتقدند پیامی همراه خود دارد و به سادگی نمی توان 
از کنار آن گذشت. نکته عجیبی که هم کادر درمــان و هم مشاوران حوزه 
روان شناسی به آن اشاره می کنند این است که خانم ها بیشتر از آقایان 

 دست به خودکشی می زنند؛ اما احتمال مرگ در آقایان بالاتر است.  �
به تعداد مراجعه کنندگان به بخش مسمومان بیمارستان ها  باتوجه 
گاهانه تصمیم به مصرف بی رویه یک دارو گرفته اند، می توان این طور  که آ
 نتیجه گرفت که شمار افرادی که اقدام به خودکشی می کنند، روبه افزایش است.  
کوروش شیرازی یک روان شناس است و درباره ریشه اقدام به خودکشی 
افــراد می گوید: کم رنگ شدن معنویت و رسیدن به پوچی عامل اصلی 

 خودکشی هاست.  �
او ادامــه می دهد: معمولا اقــدام به خودکشی در طیف سنی بین 15 تا 
25 سال و نوجوانانی که دوره »هنجارشکنی« را می گذرانند، بیشتر است؛ 
دلیلش هــم ایــن اســت کــه ایــن افـــراد وارد حیطه جــدیــدی از ارتــبــاطــات 

می شوند که مدیریت کردن آن 
را نیاموخته اند. در حقیقت نه خانواده و نه اجتماع 

آن ها را برای این تغییرات اجتماعی آماده نکرده است؛ همچنین آن ها 
کنترل هیجانات خود را بلد نیستند و فشارهایی واقعی وجود دارد. 

 مهارت نداشتن باعث این تصمیم می شود.  �
ــاط بــا جــنــس مخالف  ــب ــاره شــیــوه هــای ارت ــ گــاهــی درب ــرازی نــاآ ــی ش

و مدیریت نکردن آن را که تبعاتی مثل سرخوردگی -به ویژه در میان 
دختران دارد- یکی از علت های اقدام به خودکشی در بین نسل 

این روان شناس تغییر فرهنگ در زندگی های  جوان می داند.  
امروزی و ازبین رفتن صمیمت بین اعضای خانواده را یکی دیگر 

از علت های این معضل اجتماعی می داند و تکرار می کند: 
زمانی که معنویت در زندگی ها رنگ می بازد و این مسئله 

آدم ها را در ورطه پوچی می اندازد، احتمال دست زدن 
به چنین رفتارهایی وجود دارد و به نظر من جامعه باید 

گاهی خانواده ها خیلی بیشتر از این حرف ها  روی آ
کار کند.  �

معصومه فرمانی‌کیا

  بـا وجـود پیگیری‌هایمان هیـچ ارگان و نهـادی حـاضر نمی‌شـود از تعداد کسـانی که زندگی‌شـان 
گزارش 

روز
را در بن‌بسـت می‌بیننـد و خودشـان را ته خـط آن و در نتیجه دسـت به خودکشـی می‌زنند،  آماری 

رسـمی ارائـه دهـد. متولیـان مجموعه‌هـای مختلـف معتقدنـد آشکارشـدن این آمـار هیچ‌دردی 

را درمـان نمی‌کنـد؛ بااین‌حـال آمارهـای غیررسـمی از تعـداد زیـاد مراجعه‌کننـدگان بـه بخـش 

مسـمومان بیمارسـتان‌های امام‌رضـا)ع( و شـهید هاشـمی‌نژاد مشـهد کـه دسـت بـه خودکشـی زده‌انـد، ایجـاب 

می‌کنـد مـوج جدیـد اطلاع‌رسـانی مطبوعـات و هشـدارهای کارشناسـان راه بیفتـد. همیـن موضـوع بهانـه‌ای 

می‌شـود تا ما هم پیگیر این معضل و جریانات مربوط به آن باشـیم.
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هشدار خطرناک
دقیقا معلوم نیست اولین بار در چه دوره ای و با چه انگیزه ای فردی خودش 
را کــشــتــه اســـت؛ بــاایــن حــال تحقیقات نــشــان مــی دهــد کــه ازبــیــن بــردن خــود، 
تاریخچه ای دور و دراز دارد. انجام این عمل در هیچ دین و آیینی مورد تأیید 
نیست، اما با پیشرفت های صنعت و فناوری و نیز رشد فردگرایی گویا شمار افرادی 
گاهانه برای پایان دادن به زندگی شان اقدام می کنند نیز افزایش یافته  که آ
است. بگذارید روایتمان را در یکی از صبح های تابستانی و از بخش مسمومان 
کنیم. هوای بیمارستان، حتی در تابستان هم  ع  بیمارستان امام رضا)ع( شرو
دلگیر است و برخی از بخش ها و بیماران بستری در آن بر شدت این دلگیری 
می افزایند. وارد بخش مسمومان می شویم. چند بیمار نوجوان در یکی از اتاق ها 
بستری هستند و تقریبا اتاق های دیگر خالی است. کادر درمان خوشحال اند 
که روز تقریبا آرامی دارند؛ هر چند به گفته آن ها روزانه بین 20 تا 25 نفر که اقدام 
به خودکشی کرده اند، به اورژانس بخش مراجعه می کنند؛ بااین حال بیشتر آن ها 
حاضر به بستری شدن نیستند و با رضایت خودشان به منزل می روند. مسئول 
این بخش، به علت برخی از ملاحظات، ترجیح می دهد بی نام ونشان با ما 
لا می رود، نگران این موضوع هستند  گپ بزند. باتوجه به آماری که روزبه روز با

که خودکشی همه گیر شود.

نوجوانی پرخطر
، نوجوانی است و آمار  کــار به گفته او، پرخطرترین بــازه سنی بــرای انجام این 
تر است. در حال گپ و گفت با او هستیم که مرد  لا مراجعه کنندگان در این سن با
میان سالی را به بخش انتقال می دهند. ظاهرا او با خوردن تعداد زیادی قرص 
آرام بخش قصد پایان دادن به زندگی اش را داشته است. خوشبختانه هوشیار 
است و به نظر می آید اطلاعاتش درباره داروها و شیوه درمان زیاد است. می گوید 
پزشک هستم. با توضیحاتی که به مسئول بخش می دهد، سعی می کند او را 
قانع کند که خطری تهدیدش نمی کند و می تواند به منزل برگردد، اما کادر درمان 
کید می کنند حتما تا شب تحت نظر باشد و اجازه ترخیص نمی دهند. مسئول  تأ
بخش دوباره توضیح می دهد: شایع ترین سن برای خودکشی بین 15 تا 25 سال 
لا هم دست  است؛ اما متأسفانه در سال های اخیر تعداد کسانی که در سن با
به این کار می زنند رو به افزایش است و قطعا این مسئله پیامی دارد و به راحتی 
نمی شود از کنار آن گذشت؛ اینکه اقدام به انجام این کار در بزرگ سالی ممکن 
است نتیجه یک اختلال روانی باشد؛ با این حال این مسئله دلیل نمی شود 
همه آن ‎هایی را که دست به خودکشی می زنند با یک چوب بزنیم . باید کمی 
ریشه ای تر به این مسئله پرداخت و دلایل آن را بررسی کرد. سطحی نگری درباره 

این موضوع باعث می شود چنین اقدام هایی افزایش پیدا کند.

فریاد توجه طلبی
کسیژن کنجکاومان می کند به اتاقی که تخت های آن را سه دختر  صدای دستگاه ا
نوجوان تحت درمان پر کرده اند هم سرک بکشیم. به گفته پرستاران هوشیاری 
آن ها خوب است و شرایطشان حاد نیست. نام هایشان را از تابلوی نصب شده 
کــنــش نــشــان می دهند  لای ســرشــان صــدا مــی زنــیــم. خیلی زود بــه صــدا وا بــا
و چشم هایشان را باز می کنند، اما هنوز گیج هستند و نمی توانند خیلی خوب 
حرف بزنند. بین صحبت کردن، مدام پلک هایشان روی هم می افتد. مسئول 
بخش که همراهمان شده اســت، توضیح می دهد: در بین نوجوانان غالب 
خودکشی ها در واقع فریادی برای توجه طلبی است. نگاهمان روی صورت هایی 
که خال کوبی گردن و دست ها، معصومیتشان را کمی کم رنگ کرده است، خیره 
می ماند. یکی از آن هــا بــه زور چشم هایش را باز نگه مــی دارد و سعی می کند 
ع استفاده می کنم و به خاطر آن مسموم  پاسخمان را بدهد. می گوید: قرص صر
شده ام. کادر درمانگر می گویند همگی آن ها داروهــای آرام بخش یا متادون 
گاهانه مصرف کرده اند، اما غالبا زیر بار این موضوع نمی روند و منکر می شوند  را آ
کید می کند که خودکشی در بین دختران، آن هم نسل نوجوان، بیانگر  و دوباره تأ
این موضوع است که بگویند ما تنها هستیم. اغلب مراجعه کنندگان افرادی 

هستند که گویا بنیان خانوادگی محکمی ندارند.

خطرسازی آرام بخش ها
کادر درمان همچنین به عوامل استرس زای دیگری اشاره می کنند که در ایام نزدیک 
گاهی فشارها  ، بیشتر می شود و تذکر می دهند:  به امتحانات، به ویژه کنکور
-مخصوصا فشارهای درسی- به نوجوانان باعث می شود به فکر خودکشی 
بیفتند. نسل نوجوان معمولا از داروهای خواب آور استفاده می کند و خودکشی 
در بین آن ها جنبه نمایشی دارد؛ اما نوجوانان نمی دانند که خواب آورها هم 
ــوارد کار خودشان را می کنند و خودکشی های معمولی به مرگ  در برخی از م

تبدیل می شوند.

کاش زودتر خلاص شوم!
با صــدای ناله ای که از یکی دیگر اتاق ها بلند اســت، حواسمان بــه زن جوانی 
معطوف می شود که او را تازه بستری کرده اند؛ از درد به خود می پیچد. مقدارش 
را نمی داند، اما به صراحت اعلام می کند: »ترامادول خورده ام تا خودم را از دست 
این زندگی لعنتی راحت کنم.« زن حال خوشی ندارد و مرتب و پشت سرهم تکرار 
می کند: »نمی دانم چرا باید زنده بمانم. کاش زودتر خلاص شوم.« طاقت نمی آوریم 
ج شدن داریم. بی آنکه کسی توضیحی  که بیشتر در این فضا بمانیم و قصد خار
ــار خودکشی به مشکلات  در ایــن بــاره بدهد، متوجه می شویم که بخشی از آم

خانوادگی و تنش های حاصل از آن برمی گردد.

امان از قرص برنج
ک خودکشی ها مــربــوط به مسمومیت بــا قــرص برنج  بخش خطرنا

گرچه فــروش آن ممنوع اســت، دسترسی به آن  اســت؛ قرصی که ا
از طریق برخی عطاری ها چندان سخت نیست. مسئول بخش 

مسمومان بیمارستان می گوید: بیشتر عطاری هایی که سموم 
کــشــاورزی می فروشند ایــن قــرص را هــم دارنــد. مسئولان باید 

رصد کنند و ببینند چرا قرص برنج این قدر راحت در دسترس 
است. طبیعتا آن ها باید تشخیص دهند که نباید این قدر 

که سر و کاری  راحت قرص در اختیار دختر و پسر جوانی )
لا توضیحاتش  ــرار گــیــرد. او حــا بــا کــشــاورزی نــدارنــد( ق

را تکمیل می کند: خودکشی ها به دو دسته نمایشی 
و جدی تقسیم می شوند و کسانی که به دنبال قرص 

برنج هستند، جزو کسانی اند که تصمیمشان برای 
گی قرص تقلبی  مــرگ جــدی اســت. البته به تاز

ــازار شـــده اســـت کــه تــرکــیــبــات آن  ــ بــرنــج وارد ب
اصلی نیست و ما آن را به عنوان قرص مشق 

می شناسیم و احتمال مرگ در مسمومیت 
کمتر اســت؛ درحالی که  با این قرص ها 

با استفاده از قــرص اصلی برنج، مرگ 
فرد بی برو برگرد رقم می خورد. 

خودکشی در بین 
دختران، آن هم نسل 
نوجوان، بیانگر این 
موضوع است 
که بگویند ما تنها 

هستیم

زمانی که معنویت 
در زندگی ها رنگ 
می بازد و این مسئله 
آدم ها را در ورطه پوچی 
می اندازد، احتمال 
دست زدن به چنین 
رفتارهایی وجود دارد 
و به نظر من جامعه باید 
روی آگاهی خانواده ها 
خیلی بیشتر از این 
حرف ها کار کند آرا
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