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Abstract 
Introduction: Suicide is one of the most serious social harms and public health concerns, claiming the lives of hundreds of 
thousands of people worldwide each year and leaving extensive consequences for families and society. This phenomenon is not 
merely the result of individual and psychological factors; rather, it is shaped through the interaction of social, economic, cultural, 

and environmental conditions. In recent years, the increasing trend of suicide in Iran, along with regional inequalities, has 
highlighted the need for place-based approaches. Despite the expansion of studies on the geography of suicide in different 
countries, spatial research in this field remains limited in Iran. Therefore, the present study is one of the first domestic studies 
to examine the geography of suicide in Bijar city using spatial analysis methods. The main objective of this research is to 
identify the spatial pattern of suicide in Bijar city and to examine the extent to which common geographical characteristics exist 
among different gender groups in suicide attempts. 

Materials and Methods: This study employed a descriptive–analytical design with a spatial approach. Data on registered 
suicide attempt events in Bijar City during 2021–2024 were collected and analyzed using ArcMap after data preparation. 
Ripley’s K function was applied to examine the overall spatial pattern of the events, Kernel Density Estimation (KDE) was 
used to visualize the spatial distribution and identify areas with higher concentrations of recorded events, Global Moran’s I and 
Local Moran’s I were employed to investigate spatial autocorrelation and neighborhood patterns of the recorded events by 
gender, and Getis–Ord Gi* was used to identify statistically significant spatial clusters. 

Results and Discussion: The findings indicated that the registered suicide attempt events in Bijar City exhibited a clustered 
and non-random spatial pattern. Ripley’s K function confirmed a clustered structure across all examined distance scales, while 
Kernel Density Estimation revealed a heterogeneous and multicenter distribution of recorded events, with the highest 
concentrations located in the central and southern parts of the city and moderate concentrations in the northwestern and eastern 
areas. Furthermore, Global Moran’s I demonstrated a significant positive spatial autocorrelation in the spatial distribution of 
recorded events by gender. The results of Local Moran’s I and Getis–Ord Gi* also revealed differences in the spatial 

organization of recorded events between women and men, with a relatively greater concentration of recorded events among 
women in the peripheral areas and a relatively greater concentration of recorded events among men in the central and southern 
parts of the city. These findings reflect differences in the neighborhood structure and relative spatial concentration of recorded 
events by gender and should not be interpreted as differences in suicide rates or suicide risk between women and men. 
Conclusion: The findings indicate that the distribution of registered suicide attempt events in Bijar City follows a clustered and 
non-random spatial pattern. Spatial analyses revealed greater concentrations of recorded events in specific parts of the city as 

well as differences in the spatial organization of recorded events between women and men. These patterns may be interpreted 
in light of structural, social, cultural, and environmental factors. Since the density maps represent only the spatial distri bution 
of recorded events, the findings should not be interpreted as reflecting the actual suicide rate or population risk. Therefore, 
place-based preventive interventions that simultaneously consider the social and gender-related characteristics of each area may 
contribute to improving the effectiveness of suicide prevention programs. 
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 1405پاییز ، 18، شماره 8دوره  

 پژوهشیمقاله 

 در شهر بیجار جغرافیای خودکشی

 *1 محسن کلانتری، 11صابر قدیمی
 ، تهران، ایران.شهید بهشتی دانشگاه علوم زمین، دانشکده ،شیو آما جغرافیای انسانیگروه . 1

 چکیده

ای بر گیرد و پیامدهای گستردههای اجتماعی و بهداشت عمومی، سالانه جان صدها هزار نفر را در جهان میترین آسیبعنوان یکی از مهمخودکشی به :مقدمه
اقتصادی، فرهنگی و شناختی نیست، بلکه در تعامل با شرایط اجتماعی، گذارد. این پدیده صرفاً ناشی از عوامل فردی و روانها و جامعه بر جای میخانواده

محور را بیش از ای، ضرورت توجه به رویکردهای مکانهای منطقههای اخیر، افزایش روند خودکشی در ایران و وجود نابرابریگیرد. در سالمحیطی شکل می
ی در این حوزه محدود بوده است های فضایپیش آشکار ساخته است. با وجود گسترش مطالعات جغرافیای خودکشی در کشورهای مختلف، در ایران پژوهش

های تحلیل فضایی به بررسی جغرافیای گیری از روشکه با بهره است عنوان و رویکرد جغرافیای خودکشی با یداخل نخستین پژوهش حاضر رو، پژوهشازاین
در جغرافیایی مشترک  یهایژگیوتا  سنجش وشناسایی الگوی فضایی خودکشی در شهر بیجار پژوهش اصلی  هدف .پرداخته استدر شهر بیجار خودکشی 
 ی در اقدام به خودکشی است.های مختلف جنسبین گروه

 طی بیجار شهر در ودکشیخ به اقدام شدهثبت رخدادهای به مربوط هایداده. است فضایی رویکرد با تحلیلی–پژوهش حاضر از نوع توصیفی :هاروشمواد و 
ی بررسی ساختار کلی پراکندگی رخدادها و تعیین نوع تحلیل شدند. برا ArcMap افزارسازی در محیط نرمگردآوری و پس از آماده 1۴۰۳تا  1۴۰۰ هایسال

ررسی ، برای ب(KDE) شده از تحلیل چگالی کرنلهای تراکم رخدادهای ثبت، برای نمایش توزیع فضایی و شناسایی کانونRipley’s K الگوی فضایی از تابع
نهایت برای  و در Local Moran’s I و Global Moran’s I هایجنسیت از آماره برحسبشده ی همجواری و خودهمبستگی فضایی رخدادهای ثبتالگو

 .ستفاده شدا *Getis-Ord Gi های تمرکز فضایی معنادار از آمارهشناسایی کانون

 Ripley’s کنند. تابعای و غیرتصادفی پیروی میخودکشی در شهر بیجار از الگوی فضایی خوشهشده اقدام به نتایج نشان داد که رخدادهای ثبت :نتایج و بحث:

K شده را نشان ای تأیید کرد و تحلیل چگالی کرنل نیز توزیعی ناهمگن و چندکانونی از رخدادهای ثبتهای فاصلهای را در تمامی مقیاسوجود ساختار خوشه

 Global چنین، آمارهغربی و شرقی مشاهده شد. همهای متوسط در نواحی شمالرخدادها در مرکز و جنوب شهر و تراکم ای که بیشترین تراکمگونهداد؛ به

Moran’s I جنسیت نشان داد. نتایج برحسبشده وجود خودهمبستگی فضایی مثبت و معنادار را در الگوی توزیع رخدادهای ثبت Local Moran’s I و 

Getis-Ord Gi* شده زنان بیشتر ای که تمرکز نسبی رخدادهای ثبتگونهشده زنان و مردان بود؛ بهیافتگی فضایی رخدادهای ثبتتفاوت در سازمان نیز بیانگر

ها بیانگر تفاوت در الگوهای شده مردان عمدتاً در نواحی مرکزی و جنوبی شهر مشاهده شد. این یافتهای و تمرکز نسبی رخدادهای ثبتدر نواحی حاشیه

 .عنوان تفاوت در نرخ یا خطر خودکشی میان زنان و مردان تفسیر شوندجنسیت بوده و نباید به برحسبشده جواری و تمرکز فضایی رخدادهای ثبتهم
ای وشهرای الگوهای فضایی غیرتصادفی و خشده اقدام به خودکشی در شهر بیجار دادهد که توزیع رخدادهای ثبتهای پژوهش نشان مییافته ی:ریگجهیتن

یافتگی فضایی رخدادهای زنان و مردان است. شده در برخی نواحی شهر و وجود تفاوت در سازمانهای مکانی بیانگر تمرکز بیشتر رخدادهای ثبتاست. تحلیل
شده یی رخدادهای ثبتصرفاً توزیع فضا های تراکمتوان در پرتو عوامل ساختاری، اجتماعی، فرهنگی و محیطی تفسیر کرد. با توجه به اینکه نقشهاین الگوها را می

عنوان بیانگر نرخ یا خطر واقعی خودکشی در جمعیت تفسیر شوند. بر این اساس، طراحی مداخلات پیشگیرانه با دهند، نتایج این پژوهش نباید بهرا نمایش می
 .های پیشگیری از خودکشی مؤثر باشدشی برنامهدر ارتقای اثربخ تواندهای اجتماعی و جنسیتی هر ناحیه میزمان به ویژگیمحور و توجه همرویکرد مکان

 بیجار شهر فضایی، لیتحل جغرافیای خودکشی، های کلیدی:واژه

، 1۴۰5 پاییز، 18، شماره 8دوره  ،ییایجغراف طیمح داری. توسعه پاجاریدر شهر ب یخودکش یای(. جغراف1۴۰5م. ) ،یص.، کلانتر ،یمیقداستناد: 
(67-۴9.) 2026.244950.1326sdge./10.48308https://doi.org/  
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 مقدمه

های اجتماعی معاصر است که هرساله موجب مرگ هزاران های سلامت عمومی و آسیبترین چالشخودکشی یکی از مهم

-های بهداشتیچالش نیتربزرگ، به معنای عمل کشتن خودانگیخته، به یکی از یخودکش .شودنفر در سراسر جهان می
یک معضل جدی جهانی  عنوانبهاین پدیده را  )WHO( 1که سازمان بهداشت جهانیطوریاجتماعی تبدیل شده است، به

آور آن بر . با توجه به ماهیت ناگهانی خودکشی و تأثیرات شوک(World Health Organization, 2014است )تشخیص داده 

 72۰دهد که سالانه بیش از توان یک بحران پنهان تلقی کرد. آمارهای جهانی نشان میبازماندگان و جامعه، این پدیده را می
ی شکاف دهندهارها نشان. این آم(World Health Organization, 2025)پردازند نفر در سراسر جهان به خودکشی می هزار

ها بر ضرورت گذار این داده .و افراد در معرض خطر خودکشی و افکار آن است خودکشی منجر به فوتمعنادار میان موارد 

ورزد. در این چارچوب، خودکشی نه ی خودکشی تأکید میمحیطی در تبیین پدیده-از رویکرد فردی به رویکرد ساختاری
؛ فضایی که در کردتوان آن را بستر تعامل اجتماعی، محیطی مطالعه و تفسیر می که است یپیامد، بلکه فردییک کنش 

ی زندگی دارد. خانواده، های انباشتههایی گرفتار شده که ریشه در ناتوانی جامعه در حل چالشبستی بنآن فرد در تله
وضعیت کلان جامعه )شامل ابعاد اقتصادی، فرهنگی ترین و اولین واحد اجتماعی زندگی هر فرد، بازتابی از کوچک عنوانبه

های اجتماعی ی اختلال در عملکرد مکانیسمدهندهو سیاسی( است. احساس درماندگی و کاهش امید به زندگی در فرد، نشان

های انفعالی منجر به ایجاد یاس و واکنش تواندیم در بستر زندگی اوست. فشارهای محیطی ناشی از این ناکارآمدی ساختاری
های ی اجتماعی و تحمیل هزینهموجب افزایش اضطراب جمعی، فرسایش سرمایه تواندیمشود؛ پیامدهایی که اغلب در فرد 

امر اهمیت توجه به جغرافیای خودکشی را بیش از پیش نمایان  نیا .دنکناقتصادی شده و پیوندهای انسانی را تضعیف 

توزیع ناهمگن خطرات را آشکار  تنهانهی خودکشی، تحلیل جغرافیای آن پدیده مندزد. با توجه به ماهیت مکانسامی
های های ساختاری در بافتیابی ناکارآمدیعنوان ابزاری استراتژیک برای شناسایی عوامل مشترک و عیبسازد، بلکه بهمی

شناسی انسانی، الگوهای توزیع فوق، از منظر جغرافیایی و بوم بنا به مراتب .کنداقتصادی مختلف عمل می-اجتماعی

پذیرد. در های اجتماعی در فضا تصادفی نیست، بلکه از ساختارهای اجتماعی، اقتصادی، محیطی و کالبدی تأثیر میآسیب
موجود در سازمان  هایتواند بازتابی از تفاوتمند است که الگوهای فضایی آن میای مکاناین چارچوب، خودکشی، پدیده

بر این اساس، تحلیل فضایی  ،های جمعیتی باشدفضایی شهر، دسترسی به منابع، انسجام اجتماعی، شرایط محیطی و ویژگی

سازی شواهدی های مکانی و فراهمتواند به شناسایی نواحی دارای تمرکز بیشتر رخدادها، آشکارسازی تفاوتخودکشی می
شناسی انسانی و هدفمند در حوزه سلامت روان کمک کند. پژوهش حاضر بر پایه رویکرد بومریزی و مداخلات برای برنامه

های کالبدی، اجتماعی و های فضایی در ویژگیشناسی انسانی، تفاوتدر چارچوب بوم نظریه محرومیت نسبی استوار است.
بر اساس نظریه محرومیت  و منجر شودگیری الگوهای متفاوت توزیع رخدادهای خودکشی تواند به شکلمحیطی شهر می

های اجتماعی تواند با افزایش آسیبنسبی، احساس نابرابری و فاصله میان انتظارات اجتماعی و امکانات واقعی زندگی می

گیری از این دو چارچوب نظری، به تحلیل و تفسیر الگوهای فضایی خودکشی همراه باشد. از این منظر، پژوهش حاضر با بهره
مسیری تکاملی را از این مطالعات  دهدیمنشان ادبیات پژوهش جغرافیای خودکشی،  یبررسپردازد. هر بیجار میدر ش

های جدی های فضایی طی کرده است. نخستین گامسازیی آماری و مدلهای پیچیدهبه سمت تحلیل های سادهتوصیف

گیرندگان مراکز پیشگیری در بوفالو برداشته شد که با استفاده ای بر روی تماسبا مطالعه (Lester,1971)در این حوزه توسط 
ی معکوس میان تراکم شهری و نرخ خودکشی را نشان داد؛ هرچند حجم نمونه محدود، از تحلیل اکولوژیکی، رابطه

تحلیلی، برای نخستین بار -در پژوهشی توصیفی (Miller, 1980) پذیری نتایج را با چالش مواجه کرد. پس از آن،تعمیم

های فضایی نرخ خودکشی را در آمریکای شمالی ترسیم کرد و بر لزوم توجه ویژه به مناطق جنوبی کشور تأکید نمود. تفاوت
بردهای روز و نپرداختن به راههای بههای تاریخی ارزشمند بود، اما به دلیل فقدان دادهاگرچه این مطالعه با ترسیم نقشه

                                                 
1 World Health Organization 



 
 

 1۴۰5 پاییز، هجدهم، شماره هشتمسال پایدار محیط جغرافیایی:  توسعه 52

 

 

. ای حرکت کردندگذشت زمان، رویکردها از توصیف محض به سمت شناسایی علل زمینه با .هایی داشتعملی، محدودیت

(Marušič, 2005 )عوامل ژنتیکی و محیطی نشان داد که وابستگی به الکل و عوامل زیستی خودکشی با رکیب مطالعه و ت

های بعدی شد. در ادامه، ای برای پژوهشرگذارند. این دیدگاه، پایهدر کنار موقعیت جغرافیایی، بر نرخ خودکشی تأثی
(Middleton et al., 2006) ی آماری بیزی و ابزارهای پیشرفتهکارگیری روشبا به GIS  در انگلستان، الگوهای فضایی ناامیدی

ختند. این رویکرد تحلیلی توسط های خانوار را برجسته سارا در مناطق ساحلی و دورافتاده شناسایی کردند و نقش شاخص

، نشان داد «ومیر خودکشیاطلس مرگ»گسترش یافت؛ در پژوهشی که با استفاده از  2۰۰8همان پژوهشگران در سال 
با پیشرفت  زمانهم .دهنداجتماعی در مناطق با نابرابری بالا، نرخ خودکشی را افزایش می-اختلاف طبقاتی و عوامل فرهنگی

 ,Hempstead) .شناختی تغییر یافتتر جمعیتهای دقیقالمللی و تحلیلهای بینها به مقایسهپژوهش شناسی، تمرکزروش

نفره و مناطق های کشنده )مرتبط با خانوارهای تکهای پزشکی قانونی، تمایز مهمی میان خودکشیتحلیل داده ( با2۰۰6
ای نخستین تحلیل منطقه (Chang et al., 2011)در آسیا، جمعیت( و خودآزاری غیرکشنده )مرتبط با بیکاری( قائل شد. کم

جامع را در تایوان انجام دادند و تأثیر درآمد و تراکم جمعیت را بر نرخ خودکشی در مناطق روستایی شرقی اثبات کردند. 
مردان و اقتصادی در -کنگ تکمیل شد که نشان داد محرومیت اجتماعیای در هنگبا مطالعه 2۰15این پژوهش در سال 

با تمرکز بر سالمندان  (Yoshioka et al., 2021)و ( Guo et al., 2020)تری با خودکشی دارد. همچنین جوانان ارتباط قوی

را  (کنگشکل در زنان ژاپن و تفاوت شهر و حومه در هنگ U مانند الگوی) ییایجغراففرد بهو جنسیت، الگوهای منحصر
ی ها، مانند مطالعهآشکار کردند و نقش خدمات اجتماعی و روزمره را در کاهش خطرات برجسته ساختند. جدیدترین پژوهش

(Lersch, 2020) بندی فضایی و عوامل اجتماعی ، نشان دادند که خوشه«اقدام کشنده»از « تهدید به خودکشی»، با تفکیک

درباره  زیادیدهد که در ایران نیز مطالعات این بررسی ادبیات پژوهش نشان می با وجود مؤثر بر این دو پدیده متفاوت است
شناسی، پزشکی و پزشکی، جامعهشناسی، روانهای روانها در حوزهخودکشی انجام شده است، اما بخش عمده این پژوهش

رو، با توجه به اند. ازاینپرداخته« جغرافیای خودکشی»اند و کمتر به تحلیل فضایی و رویکرد اپیدمیولوژی متمرکز بوده

محور یا بررسی توزیع ز پیشینه بر مطالعاتی قرار گرفته است که دارای رویکرد مکانماهیت جغرافیایی پژوهش حاضر، تمرک
میلیون نفر از جمعیت ایران  1۰، حدود 2۰2۳در دهه منتهی به  اینکهبا توجه به از سوی دیگر  اندجغرافیایی خودکشی بوده

بر این،  علاوهو  (World Bank, 2023) دارندار درصد از ایرانیان در معرض خطر فقر قر ۴۰اند و به زیر خط فقر سقوط کرده
اختلال  وعیانجام شد، ش 2۰2۳ لیتا آور هیفور یکه در دوره پس از کرونا و در بازه زمان تیبر جمع یبر اساس مطالعات مبتن

 نیدر ا. (Zolghadri et al., 2024) درصد برآورد شده است ۴2.1سال حدود  15 یبالا انیرانیا انیدر م یاساس یافسردگ

تجرد  ،یکاریمانند ب یدرصد( بالاتر گزارش شده و عوامل ۳9.6درصد( نسبت به مردان ) ۴۴.6در زنان ) ینرخ افسردگ ان،یم
 یهاگزارش نی. همچن(Zolghadri et al., 2024) انداختلال مرتبط بوده نیاحتمال ابتلا به ا شیو از دست دادن همسر با افزا

از  شیرشد ب نیداشته و ا یشیافزا یروند رانیدر ا یکه بار اختلالات روان دهندینشان م 2۰2۴منتشر شده در اواخر سال 

ای موجود، اهمیت بررسی های منطقهمجموع این شرایط، در کنار تفاوت(. Ghalichi et al., 2024) بوده است ینجها نیانگیم
ی هاگزارشمطابق در همین راستا،  .سازدآشکار می علمی الگوهای خودکشی و عوامل مرتبط با آن را در ایران بیش از پیش

بر اثر خودکشی  در ایران نفر ۷۶۰۳ ،1۴۰2رئیس انجمن پیشگیری از خودکشی ایران، در سال  یعقوبی طبق اعلامرسمی و 

 6918 ،1۴۰1اند. همچنین، بر اساس همین گزارش، تعداد موارد مرگ ناشی از خودکشی در سال جان خود را از دست داده

آمارها بیانگر  نیا (.Donya-e-Eqtesad, 2024)دهد های قبل روندی افزایشی را نشان میمورد بوده که در مقایسه با سال

 .محور، استویژه با رویکردهای مکانهای دقیق، بهروند رو به افزایش اهمیت این مسئله در کشور و ضرورت انجام پژوهش

شهر یکی از شهرهای استان این است. بسیار نمونه در غرب کشور، حائز اهمیت  این راستا، شهر بیجار به عنوان یک در
ترین شهرهای متر از سطح دریا است و یکی از مرتفع 1،9۴۰کردستان و مرکز شهرستان بیجار است. ارتفاع این شهر 

شد. این شهر که در باوهوایی سرد و خشک میایران است و با توجه به موقعیت جغرافیایی کوهستانی خود، دارای آب
بیجار  شهر .آیداش از مناطق مرتفع و قدیمی ایران به شمار میگذشته مرکز ولایت گروس بوده، به دلیل موقعیت مکانی
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توان به رشد ترین مشکلات جمعیتی میای در ابعاد جمعیتی، اقتصادی و اجتماعی مواجه است. از مهمهای عمدهبا چالش

های شغلی، شرایط اقتصادی هاجرت اشاره کرد که بنا به دلایلی از جمله محدودیت فرصتمنفی جمعیت و نرخ بالای م

طور این عوامل، کیفیت زندگی را در بیجار بهداده است. های اساسی در این منطقه رخنامطلوب و ضعف زیرساخت
مچنان در رده مناطق کمتر که بیجار هطوریاند، بهگیری کاهش داده و توسعه این شهر را به تأخیر انداختهچشم

تواند به خودکشی در این شهر می یرخدادها در چنین شرایطی، بررسی الگوهای فضایی .یافته کشور قرار داردتوسعه

های مبتنی بر مکان کمک کند. از ریزیسازی شواهدی برای برنامهشناخت بهتر نحوه توزیع مکانی رخدادها و فراهم
تواند پژوهش می این هایاز منظر کاربردی نیز یافته. توان در سه بعد تبیین کردهمین رو، اهمیت پژوهش حاضر را می

محور در حوزه سلامت روان ریزی و مداخلات مکانی دارای تمرکز بیشتر رخدادها و پشتیبانی از برنامهدر شناسایی نواح

خودکشی در ایران، هدف اصلی این  یرخدادهاهای فضایی با توجه به خلأ موجود در تحلیل .مورد استفاده قرار گیرد
 یدهیپدتنها درک ما را از نین تلاشی نهخودکشی در شهر بیجار است چ رخدادهای پژوهش شناسایی الگوی فضایی

، از منظر «جغرافیای خودکشی» کردیروو ایران با عنوان  عنوان نخستین پژوهش، بلکه بهبخشدیمغنا خودکشی 
های تحلیل فضایی و بررسی زمان از روشگیری همشهری شهر بیجار، بهرهشناختی نیز با تمرکز بر مقیاس درونروش

 رود.شناسی جغرافیایی این پدیده به شمار میجنسیت، گامی مؤثر و نوین در حوزه آسیب رحسببالگوهای مکانی 

 هاروشمواد و 

 موردمطالعهمحدوده 
شرقی استان کردستان قرار دارد )نقشه عنوان محدوده موردمطالعه این پژوهش، مرکز شهرستان بیجار، در شمالشهر بیجار به

های جمعیتی، اجتماعی و اقتصادی شهر است است، اما در این پژوهش تأکید اصلی بر ویژگی(. اقلیم شهر سرد و کوهستانی 1
توانند در تبیین الگوهای فضایی رخدادهای خودکشی نقش داشته باشند. بر اساس نتایج سرشماری عمومی نفوس و که می

جمعیت در جایگاه هفتم استان کردستان ین شهر را از نظر ا که است بوده نفر ۴7٬926، جمعیت شهر بیجار 1۳9۰مسکن سال 

های گذشته دهد که اگرچه جمعیت شهر طی دهه(. بررسی روند تحولات جمعیتی نشان میGhadimi, 2025دهد )قرار می
 سال در درصد ۰٫2 حدود به 1۳75 دوره در درصد 2٫6۴تدریج کاهش یافته و از افزایش یافته است، اما نرخ رشد جمعیت به

، 1۳85ترکیب جنسیتی شهر تقریباً متعادل بوده و در سرشماری سال  نی(. همچنGhadimi, 2025) استیده رس 1۳9۰

های (. کاهش نسبت جنسی در برخی گروهGhadimi, 2025)اند داشته سکونت شهر در زن نفر 2۳٬866 و مرد نفر 2۳٬58۳
های مهم جمعیتی و اجتماعی جوان، است که از ویژگیویژه در میان جمعیت سنی فعال نیز بیانگر مهاجرفرستی نیروی کار، به

هایی مانند کاهش نرخ رشد جمعیت، مهاجرت نیروی شود. از نظر اقتصادی و اجتماعی، شهر بیجار با چالششهر محسوب می
تعداد  1۳9۰های موجود، در سال های اشتغال و فشار اقتصادی بر خانوارها مواجه است. بر اساس دادهکار، محدود بودن فرصت

طور متوسط ین معنا که هر فرد شاغل بها به است؛ شده محاسبه 2٫۴6ی واقع تکفل بار شاخص و بوده نفر 1۳٬8۴9شاغلان شهر 

های (. این شرایط، همراه با برخی شاخصGhadimi, 2025) یرشاغل را بر عهده داشته استغ نفر 2٫۴6بار تأمین معاش 
رو بررسی الگوهای فضایی پذیری اجتماعی مؤثر باشد و از اینتواند در افزایش آسیبیای، مهای توسعهمحرومیت و محدودیت

عنوان محدوده مطالعه، علاوه بر ای برخوردار است. انتخاب شهر بیجار بهرخدادهای خودکشی در چنین بستری از اهمیت ویژه

به قرارگیری آن در پهنه غرب کشور و نزدیکی شده و نسبتاً کامل رفتارهای خودکشی، با توجه های ثبتدسترسی به داده
ها گزارش شده های بالاتری از خودکشی در آنهای ایلام، کرمانشاه و همدان که در برخی مطالعات، نرخجغرافیایی به استان

 های خاص جمعیتی، اجتماعی و اقتصادی از جمله مهاجرفرستی،( و نیز به دلیل ویژگیAsadiyun & Daliri, 2023است )

منظور بررسی ای، بههای توسعههای مرتبط با محدودیتهای شغلی، فشارهای اقتصادی و برخی شاخصمحدودیت فرصت
 الگوهای مکانی رخدادهای خودکشی انتخاب شده است.
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 (1۴۰۴پژوهش،  یهاافته)منبع: یدر شهرستان و استان  بیجار. موقعیت شهر 1شکل 

 پژوهش روش

 زمره در ماهیت نظر از و است فضایی تحلیل بر مبتنی رویکرد، حیث از و تحلیلی، توصیفی پژوهش حاضر از لحاظ روش،

 هایسال طی بیجار شهرستان بهداشت شبکه شدهثبت هایداده را پژوهش آماری جامعه. گیردمی قرار کاربردی هایپژوهش
)شامل اقدام به خودکشی و خودکشی منجر خودکشی  ثبت شده دهد که شامل تمامی رخدادهایتشکیل می 1۴۰۳تا  1۴۰۰

ای وارد محیط های نقطهصورت دادهها پس از گردآوری، حذف موارد ناقص و تکراری و ژئوکدگذاری، بهبه فوت( است. این داده

شده )شامل اقدام به خودکشی و خودکشی ثبت خودکشی موقعیت مکانی هر رخدادواحد تحلیل،  .شدند ArcMap افزارنرم
های ها، تمامی اطلاعات هویتی حذف و صرفاً مختصات مکانی و ویژگی. با توجه به ماهیت حساس دادهبود به فوت( منجر

خودکشی شده رخداد ثبت 527در مجموع، این پژوهش،  در .مورد استفاده قرار گرفتدموگرافیک موردنیاز برای تحلیل فضایی 
ها به دلیل تعلق به مناطق روستایی، فقدان یا نامعتبر بودن آدرس، داده، بخشی از (2شکل )مورد بررسی قرار گرفت. مطابق 

ها از تحلیل حذف شدند. این فرایند با هدف افزایش دقت، اعتبار تعلق آدرس به سایر شهرها و نیز ناقص یا تکراری بودن ثبت

موارد اقدام به خودکشی و ) یشخودک معتبر شهری هایرخداد ۳58های مورد تحلیل انجام شد و در نهایت و همگنی داده
 .وارد تحلیل فضایی شدند نهایی یهادادهبه عنوان  خودکشی منجر به فوت(

 
 (1۴۰۴پژوهش،  یهاافته)منبع: ی موردمطالعههای فرآیند غربالگری و انتخاب نمونه. 2شکل 
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شده بر های انجاملازم به ذکر است که تحلیلو  اندها از شبکه بهداشت شهرستان بیجار استخراج شدهدادهاین 

های این پژوهش بر دو هدف اصلی متمرکز مجموعه تحلیلاست. شده بوده اساس توزیع فضایی رخدادهای ثبت

در شهر بیجار و هدف دوم، رخدادهای خودکشی بررسی الگوهای فضایی توزیع و تراکم بوده است؛ هدف نخست، 
رنامهبه ر رخدادهای خودکشیتمرکز بیشت باشناسایی مناطق  ریزی و اجرای مداخلات هدفمند منظور تسهیل ب

منظور توصیف الگوهای کلی تراکم رویدادها و نمایش بصری در این راستا، به .بوده استدر حوزه سلامت عمومی 

ا تمرکز بر جزئیات محلی، امKDEهای فشرده، از تابع چگالی کرنل )کانون کان شناسایی ( استفاده شد. این روش ب
 ;Silverman, 1986; Anderson, 2009کند )فضایی را فراهم میهای درونها و تفاوتتر خوشهو تحلیل دقیق

Lawson, 2013.) 

 Population) ، تمامی رخدادها با وزن یکسان در نظر گرفته شدند(Kernel Density Estimation) در تحلیل چگالی کرنل

Field = None).  دلیل این انتخاب آن است که در این مطالعه، هدف بررسی الگوی مکانی وقوع رخدادها بدون اعمال

در تحلیل چگالی کرنل، تمامی رخدادها با سوگیری ناشی از متغیرهای جمعیتی یا شدت متفاوت رخدادها بوده است. 
متناسب با پراکنش فضایی  (Bandwidth) پهنای باند (Population Field = None). وزن یکسان در نظر گرفته شدند

متر در نظر گرفته شد. انتخاب این پارامترها با هدف  1۴.96برابر با  (Cell Size) رخدادها تعیین شد و اندازه سلول

توجه به عدم  با .سازی مناسب سطح تراکم فضایی رخدادها و پرهیز از استفاده از مقادیر قراردادی انجام گرفتمدل
های چگالی کرنل در این پژوهش صرفاً توزیع فضایی رخدادهای های جمعیتی در مقیاس محلات، نقشهدهدسترسی به دا

رو، نتایج حاصل عنوان نرخ یا خطر واقعی خودکشی در جمعیت تفسیر شوند. ازایندهند و نباید بهشده را نمایش میثبت

های فضایی ها باید در کنار سایر تحلیلاند و تفسیر آنهبرای شناسایی الگوهای تمرکز فضایی رخدادها به کار رفت KDE از
 .انجام شود

ای یا منظم است و در چه ای و تعیین اینکه آیا الگوی پراکندگی تصادفی، خوشهتر ساختار نقطهبرای تحلیل عمیق

این تابع یکی از ابزارهای  بهره گرفته شد. Ripley’s K function کنند، از تابعهای فضایی این الگوها نمود پیدا میمقیاس
 ای فضایی است و توانایی تحلیل چندمقیاسی الگوها در فواصل مکانی مختلف را داردآماری مهم در تحلیل الگوهای نقطه

(Qu & Zhang, 2023; Dixon, 2006) .تحلیل Ripley’s K افزاربا استفاده از ابزار مربوطه در نرم ArcGIS  بازه  1۰و در
با مقادیر مورد انتظار تحت فرض الگوی  (Observed K) شدهلی انجام شد. در این تحلیل، مقادیر مشاهدهای متوافاصله

ای از عنوان نشانهبه Expected K نسبت به Observed K ریمقادبالاتر بودن مقایسه شدند و  (Expected K) تصادفی

 .شدای در پراکنش فضایی رخدادها تفسیر وجود تمایل به الگوی خوشه
 Global های محلی معنادار، ابتدا از آمارهمنظور بررسی خودهمبستگی فضایی و شناسایی خوشهدر گام بعدی و به

Moran’s I برای سنجش کلی الگوی فضایی متغیر جنسیت استفاده شد تا مشخص شود آیا توزیع فضایی رخدادهای  

 Local سیت است یا خیر. سپس با اجرای آمارهای مرتبط با جنخودکشی در سطح کل منطقه دارای الگوی خوشه

Moran’s Iبندی محلی شامل الگوهایهای خوشه، نقشه High-High ،Low-Low و Outliers  ترسیم شد تا موقعیت

 .مناطق دارای همجواری فضایی مشابه یا متفاوت با توجه به متغیر جنسیت مشخص گردد

 (Inverse Distance) دهی فاصله معکوس، از روش وزن(Local Moran’s I) در تحلیل خودهمبستگی فضایی محلی

تر معمولاً تأثیر بیشتری های نزدیکهای فضایی، مکاناستفاده شد. دلیل انتخاب این روش آن است که در تحلیل

سازی وابستگی فضایی بر اساس میزان نزدیکی مکانی را گیری روابط مکانی دارند و این روش امکان مدلدر شکل
ها در یک انجام گرفت، زیرا داده (Euclidean Distance) ها بر اساس فاصله اقلیدسیکند. محاسبه فاصلهاهم میفر

های هندسی را قرار داشته و استفاده از این روش امکان محاسبه دقیق فاصله (UTM) سیستم مختصات دوبعدی

در نظر گرفته شد  (Permutation) تکرار تصادفی ۴99داری آماری نتایج، تعداد سازد. برای ارزیابی معنیفراهم می
 Distance) در این تحلیل، آستانه فاصلهبرای تفسیر نتایج مورد استفاده قرار گرفت.  ۰/۰5داری و سطح معنی
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Band / Threshold Distance)  ها برای متر تعیین شد. این مقدار با توجه به آرایش فضایی داده 7۳7٫89برابر با

سازی طور مناسب مدلتعریف روابط همجواری میان نقاط مورد استفاده قرار گرفت تا ساختار وابستگی فضایی به

 .شود

-Getisاز آماره  ،یتیجنس یهامربوط به گروه یرخدادها عیمعنادار در توز ییتمرکز فضا یدارا ینواح ییمنظور شناسابه

Ord Gi* مختصات  ستمیدر س یدسیبر اساس فاصله اقل ییاستفاده شد. ساختار وزن فضاUTM  و با آستانه فاصله

 شد. ریتفس ۰/۰5 یداریو سطح معن Z-scoreبر اساس  جیو نتا فیمتر تعر 7۳7٫89
رخدادها  تیعضو کیتفک یصرفاً برا یکدگذار نی=زن(. ا2=مرد، 1) دیگرد یکدگذار ییصورت دودوبه تیجنس ریمتغ

تفاوت  ایدهنده شدت، رتبه نشان افتهیاختصاص ریانجام شده و مقاد ییفضا یهالیتحل یو اجرا یتیدر دو گروه جنس

در  *Ord Gi-Getisو  s I’Global Moran ،s I’Local Moran یهالیاساس، تحل نی. بر استندیها نگروه انیم یکم
 لیعنوان تحلشدند، نه به ریشده تفسثبت یرخدادها ییو تمرکز فضا یخودهمبستگ ،یهمجوار یالگو یچارچوب بررس

 .وستهیپ یکم ریمتغ کی
مربوط به  یرخدادها ییفضا یافتگیپراکنش و سازمان یدر الگو یاحتمال یهاتفاوت ییشناسا ها،لیتحل نیاز ا هدف

ها امکان روش نیبود. مجموعه ا یمعنادار مکان یها و تمرکزهاخوشه یدارا ینواح نییمختلف و تع یتیجنس یهاگروه

 کندیرا فراهم م یخودکش یتمرکز رخدادها یهانونو کا ییفضا یبندپراکنش، خوشه یکل یجامع الگو یبررس
(Zangeneh & Khademi, 2023). 

 و بحث نتایج
ها در شهر بیجار مورد بررسی قرار گرفت. کشیهای پژوهش حاضر، ابتدا الگوهای فضایی توزیع خوددر بخش یافته

های منظور تحلیل ساختار کلی پراکندگی و تعیین ماهیت توزیع مکانی رخدادها در مقیاسدر گام نخست، به

ا مقایسه تراکم مشاهده Ripley’s K ای مختلف، از تابعفاصله ا مقدار مورد استفاده شد. این روش ب شده رویدادها ب

تصادفی، امکان شناسایی الگوهای فضایی پنهان و تشخیص نوع پراکندگی مکانی را فراهم  انتظار در حالت
 .سازدمی

 (1۴۰۴های پژوهش، منبع: یافته) شهر بیجار در خودکشی یرفتارهابرای الگوی فضایی  Ripley’s K نتایج تحلیل .1جدول 

OBJECTID * ExpectedK ObservedK DiffK 

1 1۰۴.669172 2۴۳.۴۳7۰97 1۳8.767926 

2 2۰9.۳۳8۳۴۳ ۴۰2.56111۳ 19۳.22277 

۳ ۳1۴.۰۰7515 57۰.9۴78۳ 256.9۴۰۳15 

۴ ۴18.676686 71۴.۰۰۴887 295.۳282۰1 

5 52۳.۳۴5858 8۴7.۳1۴199 ۳2۳.968۳۴2 

6 628.۰15۰29 97۳.22۴۳5۳ ۳۴5.2۰9۳2۳ 

7 7۳2.68۴2۰1 1۰9۳.9۴2698 ۳61.258۴97 

8 8۳7.۳5۳۳7۳ 12۰9.65۳۰۰1 ۳72.299629 

9 9۴2.۰225۴۴ 1۳1۳.767128 ۳71.7۴۴58۴ 

1۰ 1۰۴6.691716 1۴۰6.۳51555 ۳59.6598۴ 
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 شهر بیجار در خودکشی یرخدادهادر الگوی فضایی  Ripley’s K شده و مورد انتظارمقایسه مقادیر مشاهده .۳شکل 

ای های فاصله( در تمامی بازهObservedKشده )( نشان داد که مقدار مشاهده1مطابق )جدول  Ripley’s Kبررسی نتایج تابع 

( قرار دارد. این موضوع از طریق اختلاف ExpectedKطور پیوسته بالاتر از مقدار مورد انتظار در حالت تصادفی )موردمطالعه، به
این اختلاف از حدود ای که گونهشود؛ بهشده( نیز تأیید میمشاهده )حاصل تفریق مقدار مورد انتظار از مقدار DiffKمثبت متغیر 

رسیده است؛ ( ۳72در نخستین فاصله آغاز شده، در فواصل میانی افزایش یافته و در فاصله هشتم به بیشترین مقدار )حدود  1۳8

(، برتری ۳. مطابق )شکل داده است سپس با کاهش جزئی، در فاصله دهم همچنان مقدار بالاتری نسبت به حالت تصادفی را نشان
( Clustered Patternای )( بیانگر وجود الگوی خوشهObservedK > ExpectedKشده نسبت به مقادیر مورد انتظار )مقادیر مشاهده

دهد که رخدادهای ای مورد بررسی نشان میهای فاصلهدر توزیع مکانی رخدادها است. تداوم این وضعیت در تمامی مقیاس

دکشی در شهر بیجار از الگوی پراکندگی تصادفی پیروی نکرده و تمایل بیشتری به تجمع و همجواری فضایی دارند. به بیان خو
ای در دهند که مؤید وجود ساختار خوشههای مختلف، گرایش به تمرکز در مجاورت یکدیگر را نشان میدیگر، رخدادها در فاصله

 Ripley’sای و غیرتصادفی بودن پراکندگی رخدادها از طریق تحلیل جه به تأیید ماهیت خوشهها است. با توالگوی توزیع مکانی آن

Kتر کانون، در گام دوم برای نمایش بصری و توصیف دقیق( های تراکم، از تابع چگالی کرنلKernel Density Estimation: KDE )
های احد سطح، امکان شناسایی نواحی دارای تمرکز بیشتر و ناهمگنیای در واستفاده شد. این روش با برآورد تراکم رویدادهای نقطه

مکانی را در محدوده شهر بیجار فراهم ساخت. باید توجه داشت که تحلیل چگالی کرنل صرفاً تراکم فضایی رخدادها را نمایش 
های باید در کنار سایر تحلیل KDEایج رو، نتتنهایی بیانگر میزان خطر یا نرخ واقعی اقدام به خودکشی نیست. از ایندهد و بهمی

 های جمعیتی و اجتماعی تفسیر شود.خودهمبستگی فضایی و ویژگی

 
 (1۴۰۴پژوهش،  یهاافتهمنبع: ی) جاریبدر شهر مدل تراکم کرنل رخدادهای خودکشی . 4شکل 
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در شهر بیجار ناهمگن بوده و دارای چندین کانون تراکم است. توزیع فضایی رخدادهای خودکشی (، ۴مطابق )شکل 

عنوان دهند و بههایی از جنوب شهر بیشترین تراکم رخدادها را نشان میبر اساس نقشه چگالی کرنل، مرکز و بخش

ای غربی شهر محدودهقابل شناسایی هستند. همچنین در شمالرخدادهای خودکشی نواحی دارای تمرکز بالاتر موارد 
شود و در بخش شرقی شهر نیز یک خوشه محلی با شدت تراکم متوسط قابل با تراکم متوسط تا بالا مشاهده می

تر و پراکندگی محدودتر رخدادها شرقی شهر از تراکم پایینمشاهده است. در مقابل، نواحی شمالی و شمال

 .برخوردارند

ی در سطح شهر یکنواخت نبوده و از یک ساختار چندکانونی برخوردار دهد که توزیع فضایی اقدام به خودکشاین الگو نشان می

 .غرب و شرق نیز دارای تمرکز نسبی رخدادها هستندهایی از شمالای که علاوه بر مرکز و جنوب شهر، بخشگونهاست؛ به

و انباشت مسائل  تواند ناشی از تراکم جمعیتی، فشارهای شهرنشینیتمرکز بالاتر رخدادها در مرکز و جنوب شهر می
تری از ای، تراکم پایینهای توسعهشرقی با وجود برخی محدودیتنواحی شمالی و شمالاجتماعی باشد. در مقابل، 

ای از عوامل جمعیتی، اجتماعی و های فضایی ممکن است تحت تأثیر مجموعهدهند. این تفاوترخدادها را نشان می
 .های تکمیلی و مطالعات مستقل استها نیازمند دادهآنفضایی قرار داشته باشند که بررسی دقیق 

پذیری نسبت به خودکشی صرفاً تابع فقر توان، با اتکا به پیشینه پژوهش، مؤید آن دانست که آسیبها را میاین یافته

ا توانند در این زمینه نقش داشته باشند. این تباقتصادی نیست، بلکه سرمایه اجتماعی و احساس تعلق نیز می یین ب
تواند بر اساس این نظریه، احساس محرومیت می .(Aveline et al., 1984) راستاستنظریه محرومیت نسبی نیز هم

های پرخطر در نواحی رو، تمرکز خوشهناشی از ادراک نابرابری و شکاف انتظارات باشد، نه صرفاً فقر مطلق؛ از این

به ذکر است که تحلیل  لازم .ش، بازتابی از این وضعیت تفسیر کردتوان، بر پایه پیشینه پژوهای را نیز میحاشیه
ها نیست؛ دهد و بیانگر معناداری آماری خوشهصرفاً میزان تراکم فضایی رخدادها را نمایش می (KDE) چگالی کرنل

خودهمبستگی های شده، از تحلیلتر ساختار فضایی و سنجش معناداری الگوهای مشاهدهرو برای بررسی دقیقاز این

 .فضایی استفاده شد

ای و الگوی تراکم فضایی رخدادها را نشان به ترتیب ماهیت خوشه KDE و Ripley’s K هایبا وجود آنکه تحلیل

ا ها عمدتاً بر توصیف ساختار فضایی تمرکز دارند و قادر به تبیین تفاوتدادند، این روش های مکانی مرتبط ب
های دموگرافیک مورد عنوان یکی از ویژگیرو در گام بعدی، متغیر جنسیت بهاینهای جمعیتی نیستند. از ویژگی

نتایج این بخش نحوه  .های جنسیتی تحلیل شودبررسی قرار گرفت تا الگوی فضایی خودکشی بر اساس تفاوت

رو، مقادیر ندهد. ازایشده رخدادها نشان میهای ثبتهای جنسیتی را در میان مکانیافتگی فضایی برچسبسازمان
به خودکشی یا خطر خودکشی در جمعیت زنان و عنوان شدت جنسیت، میزان اقدام های فضایی نباید بهشاخص

های کند که آیا رخدادهای مربوط به زنان و مردان در میان مکانمردان تفسیر شوند. این تحلیل صرفاً بررسی می

های دارای برچسب جنسیتی مشابه، بیش از مقدار مورد اند یا رخدادصورت تصادفی توزیع شدهشده بهمشاهده
 .اندانتظار در مجاورت یکدیگر قرار گرفته

بندی ( برای بررسی وجود ساختار کلی خوشهGlobal Moran’s Iبدین منظور ابتدا آماره خودهمبستگی فضایی سراسری )

های محلی و (، خوشهLocal Moran’s Iلی )ها محاسبه شد. سپس با استفاده از آماره خودهمبستگی فضایی محدر داده
نواحی دارای تمرکز متفاوت بر اساس جنسیت شناسایی و الگوی پراکنش فضایی زنان و مردان در سطح شهر مورد 

 مقایسه قرار گرفت.
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منبع: ) شهر بیجار در رخدادهای خودکشی متغیر جنسیت بر برای الگوی فضایی Global Moran’s I آزمون نتایج. 2جدول 

 (1۴۰۴های پژوهش، یافته

Given the z-score of 2.52818289501, there is a less than 5%  likelihood that this clustered pattern could be the result of 

random chance. 

Moran's Index: 0.130570 

Expected Index: -0.002801 

Variance: 0.002783 

z-score: 2.528183 

p-value: 0.011465 
Global Moran's I Summary 

Input Feature Class: Suicide_city 

Input Field: SEX_INDEX 

Conceptualization: INVERSE_DISTANCE 

Distance Method: EUCLIDEAN 

Row Standardization: False 

Distance Threshold: 737.8905 Meters 

Weights Matrix File: None 

Selection Set: False 

Dataset Information 

 
 (1۴۰۴پژوهش،  یهاافته)منبع: یجنسیت رخدادهای خودکشی برای  Global Moran’s I . نمودار آزمون5شکل 

 ۰.1۳۰57۰نشان داد که مقدار شاخص موران برابر با  Global Moran’s I(، نتایج آزمون 5( و )شکل 2مطابق )جدول 
ای در سطح شهر ها به الگوی خوشهتر بوده و بیانگر تمایل داده( بزرگ-۰.۰۰28۰1است که نسبت به مقدار مورد انتظار )

بر  دهد که فرض صفر مبنی( نشان میp-value=0.011و سطح معناداری ) 2.528برابر با  z-scoreاست. همچنین مقدار 

درصد از نظر آماری معنادار  95شده در سطح اطمینان شود و الگوی مشاهدههای جنسیتی رد میتوزیع تصادفی برچسب
 است.

شده خودکشی از الگوی های جنسیتی در میان رخدادهای ثبتها بیانگر آن است که توزیع فضایی برچسباین یافته

فضایی مثبت است. به بیان دیگر، رخدادهای دارای برچسب جنسیتی کند، بلکه دارای خودهمبستگی تصادفی پیروی نمی
اند. این نتیجه بیانگر وجود رود، در مجاورت یکدیگر قرار گرفتهمشابه بیش از آنچه تحت فرض توزیع تصادفی انتظار می

در نرخ، خطر یا عنوان تفاوت یافتگی فضایی رخدادهای متعلق به دو گروه جنسیتی است و نباید بهتفاوت در سازمان
 .شدت خودکشی میان جمعیت زنان و مردان تفسیر شود
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دهد و قادر به صرفاً وجود خودهمبستگی فضایی در سطح کل منطقه را نشان می Global Moran’s I حال، آمارهبااین

برای  Local Moran’s I رو، در گام بعدی از آمارهها یا شناسایی الگوهای محلی نیست. ازاینتعیین محل دقیق خوشه

های محلی و بررسی الگوی همجواری فضایی رخدادهای متعلق به دو گروه جنسیتی در نواحی مختلف شناسایی خوشه
 .شهر استفاده شد

 (1۴۰۴های پژوهش، منبع: یافته)در هر کلاس  یتیجنسجدول گروه  .۳جدول 

 مؤنث مذکر ینوع خوشه/ناهماهنگ

High-High Cluster ۰ 1۳ 

High-Low Outlier ۰ 2۴ 

Low-High Outlier 12 ۰ 

Low-Low Cluster ۳۰ ۰ 

 
 (1۴۰۴پژوهش،  یهاافته)منبع: یجنسیت رخدادهای خودکشی متغیر  Local Moran’s I . نقشه مدل۶شکل 

های (، الگوی فضایی متغیر جنسیت در میان رخدادهای خودکشی دارای تفاوت۳های )جدول ( و داده6بر اساس )شکل 
و همچنین  High–Highهای نشان داد که تمامی خوشه Local Moran’s Iتوجهی در سطح محلی است. نتایج آزمون قابل

و  Low–Lowهای که خوشهاختصاص دارند، درحالی به رخدادهای مربوط به زنان High–Lowهای فضایی ناهنجاری

شوند. با توجه به کدگذاری صرفاً در میان رخدادهای مربوط به مردان مشاهده می Low–Highهای فضایی ناهنجاری
بیانگر رخدادهای مربوط به زنان است که در مجاورت  High–High=زن(، طبقه 2=مرد، 1دودویی متغیر جنسیت )

ها دهد که همسایگی آنرخدادهای مربوط به مردان را نشان می Low–Lowاند و طبقه زن قرار گرفته رخدادهای عمدتاً

ترتیب بیانگر رخدادهای به Low–Highو  High–Lowعمدتاً از رخدادهای مرد تشکیل شده است. همچنین، طبقات 
بنابراین، الگوهای ؛ مسایگی غالباً زنانه هستندمربوط به زنان در همسایگی غالباً مردانه و رخدادهای مربوط به مردان در ه

High  وLow یافتگی فضایی رخدادهای متعلق به دو گروه در این تحلیل صرفاً بیانگر تفاوت در همجواری و سازمان

عنوان شدت بیشتر یا کمتر اقدام به خودکشی یا برتری یک جنسیت نسبت به جنسیت دیگر جنسیتی هستند و نباید به
 تفسیر شوند.
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غربی شهر، های شمالویژه بخشتاً در نواحی پیرامونی، بهعمد High–Highهای (، خوشه6از نظر مکانی، مطابق )شکل 

ها است. شده مربوط به زنان در این محدودهدهنده همجواری فضایی بیشتر رخدادهای ثبتاند که نشانتمرکز یافته

 High–Lowصورت الگوی توجهی از نقاط بههای مرکزی و کمربندی نزدیک به مرکز شهر، بخش قابلهمچنین، در بخش
غربی های غربی و جنوبدر بخش Low–Lowهای ها نیز عمدتاً به زنان تعلق دارند. در مقابل، خوشهشود که آنمشاهده می

مردانه در نواحی  Low–Highاند. همچنین، نقاط شهر متمرکز بوده و به رخدادهای مربوط به مردان اختصاص یافته

 اند.های جنوبی پراکندهشرقی و برخی بخششمالی، شمال

شده برحسب یافتگی فضایی رخدادهای ثبتدهنده آن است که الگوی سازماننشان Local Moran’s I طور کلی، نتایجبه

اند. های محلی متفاوتی قرار گرفتهجنسیت در شهر بیجار یکنواخت نیست و رخدادهای مربوط به زنان و مردان در خوشه

عنوان تفاوت در نرخ، خطر یا واری فضایی دو گروه جنسیتی است و نباید بهاین یافته بیانگر وجود تفاوت در الگوی همج
های امکان شناسایی خوشه Local Moran’s I با وجود آنکه آزمون .شدت اقدام به خودکشی میان زنان و مردان تفسیر شود

کند، این را فراهم می محلی، نواحی دارای خودهمبستگی فضایی و نوع همجواری رخدادهای متعلق به دو گروه جنسیتی
-Getis درصد( مانند آماره 99و  95، 9۰آزمون میزان معناداری فضایی این تجمعات را در قالب سطوح اطمینان مختلف )

Ord Gi رو، در گام بعدی از آمارهدهد. ازایننمایش نمی Getis-Ord Gi عنوان روشی مکمل استفاده شد تا نواحی دارای به

 .های جنسیتی در سطوح مختلف اطمینان شناسایی و ارزیابی شوندر رخدادهای متعلق به گروهتمرکز فضایی معنادا

 (1۴۰۴های پژوهش، منبع: یافته) برای متغیر جنسیت Getis-Ord Gi نتایج آزمون .4جدول 

 درصد (مؤنث) 2گروه  )مذکر( 1گروه  تعداد واحدها نوع خوشه
 Zمیانگین نمره 

(Avg) .Z-Score 

 معناداریسطح 

(P-Value Range) 

Hot Spot-99%)) ۰ ۰ ۰ ۰ ۰ ۰ 

Hot Spot-95%)) 17 6 11 ۴.75% 2.۰8 ۰.۰1 - ۰.۰5 

(Hot Spot-90%) 1۴ 6 8 ۳.91% 1.81 ۰.۰5 - ۰.1۰ 

(Cold Spot-90%) 21 12 9 5.87% -1.82 ۰.۰5 - ۰.1۰ 

(Cold Spot-95%) 52 2۴ 28 1۴.5۴% -2.28 ۰.۰1 - ۰.۰5 

(Cold Spot-99%) 25 11 1۴ 6.99% -2.9۳ < 0.01 

(Not Significant) 229 - - 6۳.9۴% ۰.۰۳ > 0.10 

 - - %1۰۰ 7۰ 59 ۳58 مجموع

دهد که الگوی فضایی متغیر جنسیت در میان رخدادهای خودکشی در شهر نشان می *Getis-Ord Gi نتایج تحلیل آماره
 229) موردمطالعهای از واحدهای (، بخش عمده۴های محلی معناداری است. مطابق )جدول بندیبیجار دارای خوشه

بخش وسیعی از محدوده  دهد دراند که نشان میقرار گرفته« فاقد معناداری آماری»درصد( در طبقه  6۳٫9۴واحد، معادل 
 .شود، تمرکز فضایی معناداری از نظر نحوه توزیع رخدادهای متعلق به دو گروه جنسیتی مشاهده نمیموردمطالعه

 =زن(، نتایج آماره2=مرد و 1صورت دودویی کدگذاری شده است )با توجه به اینکه متغیر جنسیت در این پژوهش به

Getis-Ord Gi* دهد. در این شده متعلق به دو گروه جنسیتی را نشان میایی رخدادهای ثبتصرفاً الگوی تمرکز فض
-Zمثبت و معنادار بیانگر تمرکز نسبی بیشتر رخدادهای مربوط به زنان و نواحی دارای  Z-scoreچارچوب، نواحی دارای 

score  هستند. این الگوها صرفاً منفی و معنادار بیانگر حضور نسبی بیشتر رخدادهای مربوط به مردان در آن همسایگی

عنوان تفاوت در شدت، نرخ یا خطر اند و نباید بهشدهیافتگی و همجواری فضایی رخدادهای ثبتبیانگر نحوه سازمان
 .خودکشی میان زنان و مردان تفسیر شوند

واحد  98و در مجموع  تر بوده( از نظر تعداد فراوانCold Spotsهای سرد )در میان واحدهای دارای الگوی معنادار، خوشه

درصد و  95واحد در سطح اطمینان  52درصد،  99واحد در سطح اطمینان  25شوند. از این میان، فضایی را شامل می
 نقاط در و −2.9۳درصد برابر با  99در نقاط سرد  Zاند. میانگین نمره درصد قرار گرفته 9۰واحد در سطح اطمینان  21

هاست. با این حال، بررسی ترکیب یانگر انسجام فضایی بیشتر این خوشهب که است −2.28 با برابر درصد 95 سرد
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و  95های Cold Spotای که در گونهها لزوماً مختص یک جنس خاص نیستند؛ بهدهد که این خوشهجنسیتی نشان می

 Coldدر  کهیدرحالاست،  مورد( بوده 11و  2۴مورد( اندکی بیشتر از مردان ) 1۴و  28ترتیب درصد، تعداد زنان )به 99

Spot مورد( بیشتر است. 9مورد( از زنان ) 12درصد، تعداد مردان ) 9۰های 

 95شود که عمدتاً در سطوح اطمینان واحد را شامل می ۳1( محدودتر بوده و Hot Spotsدر مقابل، مجموع نقاط داغ )

و در  2.۰8درصد برابر با  95در نقاط داغ  Zره اند. میانگین نمواحد( مشاهده شده 1۴درصد ) 9۰واحد( و  17درصد )

درصد هیچ خوشه داغی مشاهده نشد. از نظر ترکیب  99که در سطح اطمینان است، درحالی 1.81درصد برابر با  9۰سطح 
زن در  11درصد،  95های Hot Spotکه در طوریهای داغ تعداد زنان اندکی بیشتر از مردان است؛ بهجنسیتی، در خوشه

 Getis–Ordمرد مشاهده شده است. در مجموع، نتایج آماره  6زن در برابر  8درصد،  9۰های Hot Spotمرد و در  6ر براب

Giشده بر حسب جنسیت است. با توجه به * بیانگر وجود الگوهای تمرکز فضایی معنادار در توزیع رخدادهای ثبت
یافتگی فضایی و تمرکز نسبی رخدادهای متعلق به دو انکدگذاری دودویی متغیر جنسیت، این نتایج صرفاً بیانگر سازم

عنوان تفاوت در نرخ، خطر یا شدت اقدام به خودکشی میان زنان و مردان تفسیر شوند. گروه جنسیتی بوده و نباید به
 Getis–Ordها در سطح شهر، بر اساس نقشه حاصل از آماره ها و پراکنش فضایی آنچگونگی استقرار مکانی این خوشه

Gi شود.در ادامه تشریح می 

 
 (1۴۰۴پژوهش،  یهاافته)منبع: یجنسیت رخدادهای خودکشی متغیر  Getis-Ord Gi . نقشه مدل۷شکل 

در سطح شهر بیجار  *Getis–Ord Gi شده بر اساس آمارههای شناسایی(، توزیع فضایی خوشه7چنانکه مطابق )شکل 

ویژه نواحی شمالی، شرقی و ای شهر، بههای حاشیههای داغ عمدتاً در بخشخوشهدهد که ناهمگن است. نتایج نشان می

مثبت و  Z-score =زن(، نواحی دارای2=مرد و 1شوند. با توجه به کدگذاری دودویی متغیر جنسیت )غربی مشاهده می
عنوان بیانگر نرخ، خطر نباید بهها هستند و معنادار بیانگر تمرکز نسبی بیشتر رخدادهای مربوط به زنان در این همسایگی

 .یا شدت بیشتر اقدام به خودکشی در زنان تفسیر شوند

مورد مربوط به  12مورد مربوط به زنان و  19مورد قرارگرفته در نقاط داغ،  ۳1آمده، از مجموع دستبر اساس نتایج به
سرد  هایهاست. در مقابل، خوشهخوشهشده مربوط به زنان در این مردان است که بیانگر غلبه نسبی رخدادهای ثبت
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ها بیانگر تمرکز شوند. این خوشههای مرکزی و جنوبی شهر مشاهده میگستره فضایی بیشتری دارند و عمدتاً در بخش

ها کاملاً یکنواخت ها هستند، هرچند ترکیب جنسیتی آننسبی بیشتر رخدادهای مربوط به مردان در این همسایگی

 .مورد مربوط به مردان است ۴7مورد مربوط به زنان و  51مورد،  98ه از مجموع ای کگونهنیست؛ به

شده یافتگی و همجواری فضایی رخدادهای ثبتهای داغ و سرد در این تحلیل بیانگر تفاوت در نحوه سازمانبنابراین، خوشه

دام به خودکشی میان زنان و مردان عنوان تفاوت در نرخ، خطر یا شدت اقمتعلق به دو گروه جنسیتی هستند و نباید به

شده بر حسب دهد که توزیع فضایی رخدادهای ثبتنشان می *Getis–Ord Gi تفسیر شوند. در مجموع، نتایج آماره
 .کند و دارای تمرکزهای مکانی متفاوتی در سطح شهر استجنسیت از الگوی یکنواخت پیروی نمی

شده های دودویی جنسیت و موقعیت مکانی رخدادهای ثبتر پایه برچسببا این حال، باید توجه داشت که این نتایج ب

عنوان شاخص نرخ واقعی یا سطح خطر خودکشی در جمعیت زنان و مردان توانند بهتنهایی نمیاند و بهبه دست آمده
 .اندهای استانداردشده در این تحلیل وارد نشدههای جمعیتی پایه و نرختفسیر شوند؛ زیرا داده

وجود  Global Moran’s I راستا است. آزمونهای خودهمبستگی فضایی پیشین همها با نتایج آزمونن یافتهای
نیز  Local Moran’s I شده بر حسب جنسیت تأیید کرد وخودهمبستگی فضایی معنادار را در توزیع رخدادهای ثبت

نیز این  *Getis–Ord Gi نشان داد. نتایج آمارههای مکانی میان دو گروه جنسیتی را الگوهای همجواری محلی و تفاوت

 .کندالگوها را با شناسایی نواحی دارای تمرکز فضایی معنادار رخدادهای متعلق به هر یک از دو گروه جنسیتی تکمیل می

 .دهنده وجود ناهمگنی فضایی در توزیع جنسیت استرو، مجموع نتایج سه روش نشاناز این

نشان دادند که الگوی فضایی جنسیت در سطح محلی متمایز  *Getis–Ord Gi و Local Moran’s I با این حال، نتایج

ای و تمرکز نسبی مردان در شده مربوط به زنان در نواحی حاشیهای که تمرکز نسبی بیشتر موارد کدگذاریگونهاست؛ به
 .تر مشاهده شدتراکمهای کمخوشه

پیشینه پژوهش، در چارچوب ساختارهای اجتماعی و فرهنگی نیز تفسیر کرد. مطالعاتی توان، با اتکا به این تفاوت را می

های ( نقش تبعیض اجتماعی، انگ سلامت روان و محدودیتMasoomi et al., 2023( و )Khan & Reza, 1998مانند )
عارضات خانوادگی را از عوامل ( تGroohi et al., 2006اند. همچنین )پذیری زنان گزارش کردهفرهنگی را در افزایش آسیب

توان، بر پایه ای را نیز میاند. بر این اساس، تمرکز فضایی زنان در نواحی حاشیهمهم اقدام به خودکشی معرفی کرده
پیشینه پژوهش، در ارتباط با فشارهای اجتماعی، محدودیت دسترسی به خدمات و ضعف حمایت اجتماعی تفسیر کرد. 

اند مهاجرت، انزوای اجتماعی و فشارهای اقتصادی را نیز با این الگوها مرتبط دانسته همچنین، مطالعات پیشین

(Schrijvers et al., 2011). اند که کیفیت محیط شهری و وجود فضاهای سبز مطالعات پیشین همچنین نشان داده
این منظر، کمبود فضاهای عمومی و ضعف  از .(Jiang et al., 2021ویژه در زنان )کننده داشته باشد، بهتواند اثر تعدیلمی

های احتمالی الگوهای تواند، بر اساس این مطالعات، یکی از تبیینکیفیت محیط شهری در برخی نواحی بیجار نیز می

شده باشد. در عین حال، اگرچه مرکز شهر از تراکم بالاتر رخدادها برخوردار است، اما دسترسی بهتر به خدمات مشاهده
های کننده ایفا کند؛ موضوعی که با یافتهتواند تا حدودی نقش تعدیلهای پیشین میحمایتی بر اساس یافتهدرمانی و 

(Kowalski et al., 1987هم )های کلی ساز گذار از سیاستتواند زمینهرو، فهم جغرافیایی این پدیده میخوانی دارد. ازاین

 .(Ghadimi, 2025بتنی بر شواهد باشد )محور و مو واکنشی به مداخلات پیشگیرانه، مکان

 یریگجهینت
در شهر کوهستانی بیجار و تبیین جغرافیایی واکاوی الگوهای فضایی توزیع رخدادهای خودکشی پژوهش حاضر با هدف 

رفتارهای انسانی از جمله خودکشی در بستر شناسی انسانی، بومطبق نگرش  چراکه، عوامل مرتبط با این پدیده انجام شد
پذیری گیری، تمرکز و بازتولید الگوهای آسیبضا نه بستری خنثی، بلکه عاملی فعال در شکلو ف ردیگیمفضا شکل 

 (.Alder et al., 2018; Bakiyeva et al., 2024; Siniarska & Wolański, 2003اجتماعی است )
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های ای برخوردار است و تفاوتخودکشی در این شهر از الگوی فضایی غیرتصادفی و خوشهها نشان داد که اقدام به بررسی

ها حاکی از آن شناسی انسانی، این یافتهشود. از منظر بومتوجهی در توزیع رخدادها مشاهده میمکانی و جنسیتی قابل

پذیری گیری و تمرکز الگوهای آسیبشکل تواند بااست که فضا صرفاً بستری خنثی نیست، بلکه در کنار سایر عوامل، می
در مطالعه این پدیده « جغرافیای خودکشی»اجتماعی نیز همراه باشد. در همین راستا، نتایج پژوهش بر اهمیت رویکرد 

های فردی، با شرایط دهد که الگوهای فضایی اقدام به خودکشی ممکن است علاوه بر ویژگیتأکید دارد؛ زیرا نشان می

 هایتفاوت و محیطی–های اجتماعیرو، توجه به زمینههای مکانی نیز مرتبط باشند. ازاینمحیطی و تفاوتاجتماعی، 
صورت منظر توزیع مکانی، الگوی اقدام به خودکشی به از .کند کمک پدیده این از تریجامع درک به تواندمی فضایی

های مرکزی و جنوبی مرکز بیشتر رخدادها در بخشت .تمرکزهای معنادار و توزیعی ناهمگن و چندکانونی مشاهده شد

های مکانی در توزیع این پدیده است. غربی و شرقی، بیانگر تفاوتهای معنادار در نواحی شمالشهر و نیز وجود خوشه
وت در توان، با اتکا به پیشینه پژوهش، در ارتباط با عواملی مانند تراکم جمعیت، شرایط شهرنشینی، تفااین الگوها را می

 در مستقیم طوربه متغیرها این هرچند کرد؛ تفسیر محدوده هر محیطی–های اجتماعیدسترسی به خدمات و ویژگی
 بیانگر تواندمی شهر شرقیشمال و شمالی نواحی برخی در خطرترکم الگوی همچنین،. اندنشده بررسی حاضر پژوهش

دهد که تبیین الگوهای فضایی های حاضر نشان می، یافتهرونیازا. باشد محلی پیوندهای و اجتماعی انسجام احتمالی نقش

توان آن را، با استناد به نظریه محرومیت رسد و میهای اقتصادی کافی به نظر نمیاقدام به خودکشی صرفاً بر پایه شاخص
با این حال،  (Aveline et al., 1984). ها نیز تفسیر کردنسبی، در چارچوب ادراک نابرابری و تفاوت در دسترسی به فرصت

های بررسی تفاوت در .اندطور مستقیم آزمون نشدهاین تفسیرها مبتنی بر پیشینه پژوهش بوده و در مطالعه حاضر به

های جنسیتی نیز مشخص شد که الگوهای فضایی اقدام به خودکشی در میان زنان و مردان یکسان نیست و تفاوت
ای و توجهی در توزیع مکانی رخدادها وجود دارد. تمرکز بیشتر رخدادها در میان زنان در نواحی حاشیهجنسیتی قابل

تواند با های مرکزی و جنوبی شهر، بیانگر آن است که جنسیت میشپیرامونی و پراکندگی متفاوت مردان در بخ

توان، بر اساس پیشینه پژوهش، در ارتباط ها را مییافتگی فضایی اقدام به خودکشی ارتباط داشته باشد. این تفاوتسازمان
طور مستقیم ش حاضر بهبا عوامل اجتماعی، فرهنگی و ساختارهای جنسیتی تفسیر کرد؛ با این حال، این عوامل در پژوه

های احتمالی عنوان یکی از تبیینتوان بههای فضایی را میبنابراین، تمرکز بیشتر زنان در برخی خوشه؛ اندبررسی نشده
تبیین الگوهای  در .های تکمیلی ضروری استمبتنی بر مطالعات پیشین در نظر گرفت که برای تأیید آن، انجام پژوهش

. کرد مطرح نیز را محیطیزیست و اجتماعی–توان برخی عوامل اقتصادیبه پیشینه پژوهش، می شده و با اتکامشاهده

 و سبز فضاهای جمله از شهری، محیط هایویژگی اقتصادی، هایفرصت محدودیت که اندداده نشان پیشین مطالعات
 ,.Jiang et al) باشند مرتبط خودکشی به اقدام الگوهای با است ممکن حمایتی، و درمانی خدمات به دسترسی در تفاوت

2۰21; Kowalski et al., 1987 .)ها اند و این تبیینطور مستقیم بررسی نشدهبا این حال، این متغیرها در پژوهش حاضر به

تواند مبنایی شده میهای مکانی و جنسیتی مشاهدهها، تفاوتپایه این یافته بر .صرفاً بر پیشینه پژوهش استوار هستند
های پرخطر، عنوان کانونشده بهای شناساییهای پیشگیری از اقدام به خودکشی باشد. نواحی حاشیهبرای طراحی برنامه

ریزی برای مداخلات سلامت روان قرار گیرند. همچنین، توسعه خدمات سلامت روان توانند در اولویت بررسی و برنامهمی

تواند به اثربخشی یتی و توجه به شرایط اجتماعی و محیطی محلات میمبتنی بر مکان، ارتقای دسترسی به خدمات حما
در شناسایی « جغرافیای خودکشی»منظر علمی، این پژوهش بر اهمیت رویکرد  از .های پیشگیرانه کمک کندبیشتر برنامه

تواند در شناسایی یهای این پژوهش مکند. یافتهگذاری مبتنی بر شواهد تأکید میهای مکانی و حمایت از سیاستتفاوت
گذاری مبتنی بر شواهد در حوزه سلامت روان مورد استفاده قرار گیرد. با این پذیر و پشتیبانی از سیاستمناطق آسیب

 های پژوهش، نتایج باید با احتیاط تفسیر شوند و از استنباط روابط علیّ مستقیم پرهیز شودحال، با توجه به ماهیت داده

(Ghadimi, 2025) .های چندمتغیره همراه با های رگرسیون فضایی و تحلیلهای آینده، استفاده از مدلپژوهش در
تر عوامل مرتبط با الگوهای فضایی تواند به تبیین دقیقای میهای اجتماعی، اقتصادی و محیطی در مقیاس محلهداده
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ی، فضاهای سبز، سرمایه اجتماعی، اقدام به خودکشی کمک کند. همچنین بررسی متغیرهایی مانند کیفیت محیط شهر

تر در حوزه جغرافیای های تبیینی جامعتواند در توسعه مدلوضعیت اقتصادی و دسترسی به خدمات سلامت روان، می

 .خودکشی مؤثر باشد

قرار گیرد.  موردتوجههایی همراه بوده است که در تفسیر نتایج باید پژوهش حاضر با محدودیت پژوهش: یهاتیمحدود

گزارشی یا ثبت نشدن شده اقدام به خودکشی بوده و احتمال کمتفاده صرفاً شامل موارد ثبتهای مورد اسنخست، داده

های تفصیلی، متغیرهایی نظیر وضعیت اقتصادی، برخی موارد وجود دارد. دوم، به دلیل محدودیت دسترسی به داده
های گی و سابقه اختلالات روانی در تحلیل وارد نشدند. سوم، تحلیلاشتغال، درآمد، کیفیت مسکن، وضعیت خانواد

های رگرسیون فضایی یا تحلیل علیّ استفاده نشده شده بیشتر ماهیت اکتشافی و توصیفی فضایی داشته و از مدلانجام

 .لیّ قطعی تفسیر شوندعنوان روابط عاست؛ بنابراین، نتایج پژوهش بیشتر بیانگر الگوهای تمرکز فضایی بوده و نباید به

های جمعیتی در مقیاس محلات، امکان محاسبه و تعدیل نتایج بر اساس جمعیت پایه وجود همچنین، به دلیل نبود داده

دهند و شده را نشان میهای فضایی صرفاً توزیع مکانی رخدادهای ثبتهای تراکم و سایر تحلیلرو، نقشهنداشت؛ ازاین
افزون بر این، تفاوت تراکم  .رخ یا خطر واقعی اقدام به خودکشی در جمعیت هر ناحیه تفسیر شوندعنوان بیانگر ننباید به

 .شده اثرگذار باشدهای مشاهدهتواند بر شدت خوشهجمعیت در نواحی مختلف شهر می

کنندگان مشارکتاز همکاری  لهیوسنیبد. باشدیم دوره کارشناسی ارشد نامهانیپامقاله حاضر برگرفته از سپاسگزاری: 

 شود.اند، تشکر و قدردانی میها داشتهآوری دادهدر جمع یمؤثردر این مقاله که سهم 

 ت.بنا به اظهار نویسنده مسئول، این مقاله حامی مالی نداشته اسحامی مالی: 

 د.همه نویسندگان، در نگارش و تنظیم مقاله حاضر نقش و سهم برابر دارنسهم نویسندگان در پژوهش: 

 د.دارند هیچ تضاد منافعی در رابطه با نویسندگی و یا انتشار این مقاله ندارنمی اعلام نویسندگانتضاد منافع: 
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