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Intihar Olasihig1 Olgegi: Gozden gecirme, gecerlik ve giivenirlik calismasi

Aysegiil Durak Batigiin®, Nesrin Hisli Sahin®

Anahtar kelimeler Oz

intihar, intihar olasilig1 Intihar davranislar1 tiim diinyada yaygm bir sorun olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Sorunun bu denli
Olcegi, gegerlik, yaygin olmasi, intihar riski tagiyan bireylerin belirlenmesini ve bu esnada kullanilacak olan yon-
giivenirlik temleri onemli kilmaktadir. Tlgili alanyazinda, bu amagla siklikla kullamlan 6lgeklerden birinin

Intihar Olasihig1 Olgegi (I00) oldugu goriilmektedir. Tiirkiye’de bu dlgek iizerinde iki farkli te-
mel ¢alismanin mevcut oldugu ve bu galismalar sonucunda iki farkli formunun bulundugu ve
kullanildig1 gézlenmektedir. Sahin ve Batigiin (2000), sinirl bir 6rneklem ile gerceklestirdikleri
calismalarim1 rapor haline getirmis ancak yayinlamamustir. Olgegin kullanimlar1 esnasinda, ilk
calismadaki faktor yapismin dogrulanamadigi gézlenmis ve daha biiyiik ve farkli 6rneklemler ile
tekrar galisilma ihtiyaci dogmustur. Buradan hareketle, mevcut calismanin amaci, 6lgegin Sahin
ve Batigiin (2000) tarafindan ¢aligilan formunun yapisini ve gecerlik ve gilivenirlik bulgularini
gozden gecirmektir. Calisma, 301 ve 994 kisiden olusan iki farkli 6rneklem grubu iizerinde yiirii-
tiilmiis, ikinci 6rneklem yalnizca dogrulayici faktor analizi i¢in kullanilmstir. Yapilan agimlayici
ve dogrulayici faktor analizleri sonucunda “Sosyal Destek/Benlik Algisi”, “Ofke/Diirtiisellik”,
“Umutsuzluk/Yalnizlik” ve “Intihar Diisiincesi” olmak iizere dort faktdr bulunmustur. Dogrulayi-
c1 faktor analizi sonuglart, model uyum indekslerinin kabul edilebilir sinirlar igerisinde bulundu-
gunu gostermektedir. Bagka bir deyisle elde edilen yeni faktor yapisi dogrulanmistir. Ayrica dlge-
gin giivenirligine iliskin elde edilen bulgular da tatmin edici degerlerdedir.
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probability scale, Suicide is a pervasive problem all around the world. Due to the pervasiveness of the problem, it is
validity, reliability important to develop methods to detect suicidal people. When the related literature is investigat-

ed, Suicide Probability Scale is found to be one of the mostly used instruments. In Turkey, there
are two independently conducted adaptation studies on this scale. The latter study by Sahin and
Batigiin (2000), conducted with a small sample size, was not published at that time, but put into a
report form. The other studies using the Sahin-Batigiin adaptation revealed that the factor struc-
ture found in the initial study was not confirmed, so that this created need for studying the factor
structure on larger and different samples. Consequently, the aim of the current study was to inves-
tigate the factor structure and psychometric properties of the Suicide Probability Scale, adapted
by Sahin and Batigiin. The study was conducted with two different samples; the first one included
301 and the second one included 994 participants, and the second sample was used only for con-
firmatory factor analysis. The exploratory and confirmatory factor analyses revealed a four-factor
structure. The factors were named as: “Social Support/Self-Perception”, “Anger/Impulsivity”,
“Hopelessness/Loneliness”, and “Suicidal Thoughts”. The results of the confirmatory factor anal-
ysis supported the four- factor structure with acceptable model fit indices. Other findings related
to reliability and validity showed that Suicide Probability Scale is a reliable and valid instrument
that can be used in both clinical applications and scientific researches in Turkey.
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Intihar oranlar iilkelere gore farklilik gostermekle
birlikte, intihar tiim diinyada yaygin bir sorun olarak
ele alinmaktadir. Diinya Saglik Orgiitii’niin (WHO)
verilerine gore 2015 yilinda tiim diinyada 788.000
kisi intihar yoluyla yasamim yitirmistir ve 2020 y1-
linda bu saymin 1.5 milyona ulasacagi tahmin edil-
mektedir. Diinya ortalamasit yiiz binde 10.7’dir
(WHO, 2015). Tiirkiye’de ise TUIK verilerine gore
2015 yilinda 3211 kisi intihar etmistir ve kaba intihar
hiz1 yiiz binde 4.11°dir (TUIK, 2015).

Intihar 24-35 yas grubundaki 6liim nedenleri ara-
sinda ikinci, 15-24 yas grubunda {igiincii sirada yer
almaktadir (Fowler, 2012). Cinsiyet (Zhang,
McKeown, Hussey, Thompson ve Woods, 2005),
issizlik  (Bursztein-Lipsicas ve Henrik-Mékinen,
2010), umutsuzluk (Weishaar ve Beck, 1992), yalniz-
lik (Page ve ark., 2006) ve psikiyatrik bozukluklar
(Combs ve Romm, 2007) intihar i¢in en yaygin risk
etmenleri olarak ele almmaktadir. Psikiyatri hastala-
rinda intihar oranlarmin klinik olmayan popiilasyona
gbre 3-12 kat daha yiiksek oldugu belirtilmektedir
(Beghi ve Rosenbaum, 2010).

Istatistiklere bakildiginda, ozellikle cinsiyetler
aras: farkliliklar dikkati cekmektedir. Oliimle sonug-
lanan intiharlar, hemen hemen tiam tilkelerde erkek-
lerde kadinlardan daha fazladir ve bu oran, 2-3’e
kars1 1 olarak gosterilmektedir (Hawton, 2000).
Oliimle sonuglanmayan intihar girisimlerinde ise bu
oran tersine donmekte, kadinlar erkeklere gore yakla-
sik iki kat daha fazla girisimde bulunmaktadir (Miller
ve Glinski, 2000; Zhang, McKown, Hussey, Thomp-
son ve Woods, 2005). Ulkemizde de, erkeklerde
olimle sonuglanan intihar oram kadinlarin yaklasik
iki katidir (TUIK, 2015).

Intiharin bu denli yaygin bir ruh saghig problemi
olmasi, kuskusuz risk tasiyan bireylerin saptanmasini
ve bu esnada kullanilacak olan yontemleri 6nemli
kilmaktadir. Bu baglamda, intihar riskinin degerlen-
dirilmesinde klinik gériismenin mi yoksa 6l¢me arag-
larinin m1 daha giivenli bilgi sagladigina iligkin cesitli
tartigmalar yapilmaktadir (Erdman, Griest, Gustafson,
Taves ve Klein, 1987; Kaplan ve ark., 1994; Levine,
Ancill ve Roberts, 1989). Hastalarin intihar diislince-
lerini, klinik goriismelere kiyasla kendini bildirim
tiirli 6lgeklerle daha rahat ifade edebildiklerini vurgu-
layan calismalar mevcuttur (Erdman ve ark., 1987;
Levine ve ark., 1989). Ancak, intihar riskinin deger-
lendirilmesinde yapilandirilmis goriismeler, tarama
listeleri ve intihar risk 6lgeklerinin bir arada kullanil-
dig1 yontem yaygin olarak Onerilmekte ve kullanil-
maktadir (Goldston, 2003; Packman, Marlitt, Bongar
ve Pennuto, 2004).

flgili alanyazin tarandiginda, intihar davranislarmi
belirlemeye yonelik olarak kullanilan pek ¢ok kendi-
ni bildirim tiirii 6lgegin bulundugu goriilmektedir
(Goldston, 2003; Range ve Knott, 1997). Bu dlgekler
arasinda en sik karsilasilanlardan biri ise yetiskin ve
ergenlerdeki intihar riskini belirlemek amaciyla Cull
ve Gill (1988) tarafindan gelistirilmis olan Intihar
Olasilig1 Olgegi (100)diir. Olgek, umutsuzluk, inti-
har diisiincesi, diismanlik ve olumsuz benlik deger-
lendirmesi olmak tizere intiharin biligsel ve duygusal
bilesenlerini 6lgen dort alt faktérden olusmaktadir.

Gelistirildigi tarihten itibaren 6lgegin psikometrik
ozelliklerine iliskin farkli 6rneklem gruplar1 iizerinde
pek cok calisma yapilmis (Anderson, Townsend,
Everly ve Lating, 1995; Bagge ve Osman, 1998; Eltz
ve ark., 2007; Larzelere, Smith, Batenhorst ve Kelly,
1996; Naud ve Daigle, 2010; Tatman, Greene ve
Karr, 1993) ve olgegin gecerli ve giivenilir olduguna
iligkin pek cok kanit elde edilmistir. Ayrica 6lgegin
HIV (Grassi ve ark. 2001), yeme bozukluklar1 (Al-
paslan ve ark., 2015), fiziksel hastaliklar (Avci, Sa-
banciogullar1 ve Yilmaz, 2016), sizofreni (Atmaca ve
Durat, 2017), alkol bagimlilig1 tan1 gruplan ile (De-
mirbas, Celik, Ozgiir ve Dogan, 2003), hastanede
yatmakta olan yaslhilar (Avci, Selguk ve Dogan,
2017), mahkumlar (Gooding ve ark., 2016) ve o6zel
giivenlik gorevlileri (Dogan, Cantiirk, Cantiirk, Gii-
ney ve Ozcan, 2017) gibi ¢ok farkli &rneklemler iize-
rinde kullanildig1 da goriilmektedir.

Tiirkiye’de de Olcegin psikometrik ozelliklerine
iliskin ¢alismalar hem klinik olmayan (Eskin, 1993;
Tugcu, 1996; Tiiziin, 1997) hem de klinik (Atli, Es-
kin ve Dereboy, 2009) drneklemler ile test edilmistir.
Olgegin Tiirkceye cevirisi ve iizerindeki ilk ¢alisma
Eskin (1993) tarafindan yapilmustir. Universite 6g-
rencileri lizerinde yapilan bu c¢alismada, 6lgegin fak-
tor yapisinin 6zgiin dlcek ile bire bir uyustugu, gecer-
li ve giivenilir oldugu bildirilmektedir.

100, Sahin ve Batigiin (2000) tarafindan Tiirki-
ye’de ylriitiilen ¢alisma ile bir miktar degistirilmistir.
Olgegin 6zgiin formunda yer alan bazi maddelerin
(Ornegin: “Baskalarin1 cezalandirmak icin intihari
diisiiniiyorum.”, “Oliirsem insanlarm daha iyi olaca-
g1 disiiniiyorum.”, “Kendimi nasil odldiirecegimi
diisiindiim.” vb.) dogrudan intihar1 diisiindiiriicii tiir-
den maddeler olmasi nedeniyle rahatsizlik uyandira-
bilecegi diistiniilmiis ve kisileri olumsuz etkileyebile-
cegi yoniinde duyulan etik kaygilar nedeniyle bazi
maddelerin ifadelerinde bir miktar degisiklik yapila-
rak (6rnegin: “Intihar etmeyi diisiiniiyorum.” maddesi
“Intihar etmeyi hi¢ diisiinmedim.” seklinde, “Nerede
olursam olayim mutlu olamayacagimi saniyorum.”
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maddesi “Nerede olursam olayim mutlu olabilecegi-
mi santyorum.” seklinde, “Kendimi nasil oldiirece-
gimi diisiindiim.” maddesi “Kendimi nasil 6ldiirece-
gimi diisinmedim.” seklinde, “Boyle yasamaktansa
O0lmenin daha az ac1 verici bir sey oldugunu diisiinii-
yorum.” maddesi “Yasananlar ne kadar kotii olursa
olsun, 6liimi diislindiirecek kadar koétii olamayacagi-
n1 diislinliyorum.” seklinde degistirilerek), bunlarin
kigileri tanimlama derecesi sorulmustur. Ayrica, 6l-
cegin daha iyi anlasilabilmesi amaciyla baz1 madde-
lerin ¢evirisinde de degisiklikler yapilmistir (Orne-
gin: Bagkalarimi cezalandirmak i¢in intihar1 diisiinii-
yorum.” maddesi “Intiharin bagkalarini cezalandir-
mak i¢in iyi bir yol olmadigini diisiiniiyorum.” sek-
linde, “Kendimi yorgun ve kayitsiz hissediyorum.”
maddesi “Kendimi yorgun hissediyorum ve higbir
seye ilgim kalmadigini diisiiniiyorum.” seklinde de-
gistirilmistir.). Dolayisiyla, dlgegin hem puanlamasi
degistirilmis, hem ters ¢evrilen madde sayisi artiril-
mis, hem de bazi1 maddelerin gevirisinde ifade degi-
siklikleri yapilmistir. Olgegin mevcut ¢aligmada kul-
lanilan bu formuna iliskin teknik ayrintilar ve diger
caligmalarin (Ath ve ark., 2009; Eskin, 1993; Tugcu,
1996; Tiiziin, 1997) bulgular1 Yontem boliimiinde
verilmektedir.

Ozetle, Tiirkiye’de bu &lgek iizerinde iki farkli
temel calismanin (Eskin, 1993; Sahin ve Batigiin,
2000) mevcut oldugu ve bu ¢alismalar sonucunda iki
farkli formunun bulundugu ve kullanildigi gozlen-
mektedir. Sahin ve Batigiin’iin 2000 yilinda gergek-
lestirdikleri bu ¢alismanin kisitli bir érneklem (N=
133) ile yiiriitiildiigii, bir rapor haline getirildigi an-
cak yaymlanmadig1 goriilmektedir. Aradan gecen
siire icerisinde dlgcegin bu formunun kullanildigi ca-
lismalarda (Ornegin: Arsel ve Batigiin, 2011; Aslan
ve Batigiin, 2017; Batigiin, 2005; Oztiirk, 2013; Sa-
hin ve Batigiin, 2009; Sahin, Onur ve Basim, 2008),
ilk caligmada (Sahin ve Batigiin, 2000) elde edilen
faktor yapisinin dogrulanamadigi gézlenmis ve dlgek
tizerinde daha genis orneklemlerle, daha ayrintili bir
calisma yapma ihtiyact duyulmustur. Buradan hare-
ketle ¢alismanin amaci, Sahin ve Batigiin’iin 2000
yilinda iizerinde ¢alistiklar1 OO niin faktdr yapisini
daha genis 6rneklemler iizerinde tekrar gozden gegi-
rerek gegerlik ve gilivenirligine iliskin degerleri elde
etmektir.

YONTEM

Orneklem-|

Ankara Universitesi, Gazi Universitesi ve Hacettepe
Universitesi’nde okuyan 18-26 yas aras1 (Ort= 21.20,

SS = 1.64) 301 kisi 6érneklem grubunu olusturmakta-
dir. Orneklemin %79’u, kadin, %21°i erkektir. Kati-
limcilarin -~ %4.7°si  sosyo-ekonomik  diizeylerini
(SED) diisiik, %92’si orta, %3.3’li yiiksek olarak
degerlendirmistir. Arastirma 6rneklemi, basit rastlan-
tisal 6rnekleme teknigi ile olusturulmustur.

Orneklem-11

Calisgmanin Dogrulayict Faktor Analizi’nin (DFA)
yiiriitiildiigii bu 6rneklem Ankara, Istanbul ve Izmir
illerinde ikamet etmekte olan 15-60 yas arasi 994
kisiden olugsmaktadir. Yas ortalamasi 24.91°dir (ss=
11.05). Orneklemin %60.1’ini kadimlar, %39.9’unu
erkekler olusturmaktadir. Katilimcilarin %4.9°u sos-
yo-ekonomik diizeylerini diisiikk, %33.6’s1 orta,
%8.5°1 yiiksek olarak degerlendirmistir. Geriye kalan
%53’ten ise SED degiskenine iligskin bilgi alimama-
migtir. Aragtirma 6rneklemi, basit rastlantisal 6rnek-
leme teknigi ile olusturulmustur. Bu orneklem yal-
nizca DFA igin kullanilmistir.

Veri Toplama Araglart

Demografik Bilgi Formu Katilimcilarin yas, cinsiyet
ve SED gibi ¢esitli demografik bilgilerini elde etmek
amaciyla arastirmacilar tarafindan hazirlanmis bir
formdur.

Intihar Olasihg Olcegi (I00) Cull ve Gill (1988)
tarafindan ergenler ve yetigkinlerde intihar riskini
degerlendirmek amaciyla gelistirilmis, 1-4 aras1 Li-
kert tipi puanlanan, 36 maddelik bir 6lgektir. Olgegin
0zglin formunda maddelere verilen yanitlar “hicbir
zaman veya nadiren” (1), “bazen” (2), “sik sik” (3) ve
“cogu zaman veya her zaman” (4) seklindedir. Puan
aralig1 36-144’tiir ve Olgekten alinan yiiksek puanlar
intihar olasihgmin yiiksekligine isaret eder. {00 niin
0zgiin formu, umutsuzluk (12 madde), intihar diisiin-
cesi (8 madde), kendini olumsuz degerlendirme (9
madde) ve saldirganlik (7 madde) olmak iizere dort
faktorden olusmaktadir. Olgegin Cronbach alfa ic
tutarlik katsayisinin .93, test tekrar test gilivenirlik
katsayisinin .92 oldugu belirtilmektedir (Cull ve Gill,
1988).

Giris bolimiinde de belirtildigi gibi, O6l¢egin
Tiirkceye cevirisi ve iizerindeki ilk calisma Eskin
(1993) tarafindan iiniversite 6rneklemi iizerinde ya-
pilmigtir. Bu ¢alismada 6l¢egin i¢ tutarlilik katsayisi
.89 test-tekrar-test giivenirlik katsayisi .95 olarak
bulunmustur. Tugcu (1996) tarafindan klinik olma-
yan O6rneklemde yapilan bir bagka ¢alismada ise, i¢



55

KPD 2018; 2(2):52-64

tutarlilik katsayisi .87, test-tekrar-test giivenirlik kat-
sayist .98 bulunmustur. Bu ¢aligmada Slgegin ayirt
edici gegerligine iliskin olarak da bilgiler elde edil-
migtir. Tlizlin (1997) tarafindan iiniversite 6grencileri
tizerinde yapilan diger bir ¢aligmada ise; alt 6lcekle-
rin Cronbach alfa giivenirlik katsayilarinin .65 ile .87
arasinda; Beck Depresyon Envanteri ile korelasyonla-
rinin ise .42 (p < .001) ile .68 (p < .001) arasinda
degistigi bildirilmektedir.

Hastanede yatmakta olan ve ayaktan tedavi goren
hastalar ile saglikli bireylerin karsilastirildig: bir bas-
ka calismada da olgegin Cronbach alfa giivenirlik
katsayis1 tiim 6rneklem igin .89; alt dlgekler igin .70
ile .89 arasinda bildirilmektedir. Bu ¢aligmada DFA
da yapilmis, ancak X?/sd ve RMSEA disindaki deger-
lerin kabul edilebilir sinirlara ulasamadiklart goril-
mistiir (Ath ve ark., 2009).

Olgek, Sahin ve Batigiin (2000) tarafindan, Giris
boliimiinde aktarilan bazi1 gerekgeler nedeniyle bir
miktar degistirilmistir. Ornegin, yamtlar, sizi tamm-
lama derecesi “%0”, “%307, “%70” ve “%100” sek-
linde alinmis, bazi maddeler ters gevrilmistir. Boyle-
ce Olgekte 2., 6., 7., 10., 11., 18., 20., 21., 22., 24,
25., 26., 27., 30., 32., 35. ve 36. maddeler ters olarak
puanlanmaktadir. Olgegin, intihar girisiminde bulu-
nan hastalar (n= 20), depresyon tanis1 almig hastalar
(n= 40) ve saglikli bireylerden (n= 73) olusan 133
kisilik bir Orneklem grubuna uygulanmasi sonucu
elde edilen Cronbach alfa giivenirlik katsayisi .95
olarak saptanmustir. Olgegin, Kisa Semptom Envante-
ri’nin “Anksiyete” alt 6lgegi ile korelasyonu .52 (p <
.001), “Depresyon” alt 6lcegi ile korelasyonu .86 (p
<.001), “Olumsuz Benlik” alt 6l¢egi ile korelasyonu
.82 (p <.001), “Somatizasyon” alt dlgegi ile korelas-
yonu .58 (p < .001) ve “Ofke” alt dlgegi ile korelas-
yonu da .69 (p < .001) olarak belirlenmistir. Ayrica;
“Umutsuzluk Olgegi” ile r= .70 (p < .001) ve “Sosyal
Karsilastirma Olgegi” ile de r = .77 (p < .001) dege-
rinde korelasyon katsayilarina sahiptir. Bu 6rneklem
tizerinden yapilan faktor analizi sonucunda “Olumsuz
Benlik ve Tikenme” (5, 9., 10., 12., 15, 16., 17., 18.,
19, 23, 25,, 26., 27., 28., 29., 30., 32., 33., 35. ve 36.
maddeler), “Hayata Bagliliktan Kopma” (2, 6., 7.,
11., 20., 21., 22. ve 24. maddeler) ve “Ofke” (1., 3.,
4., 8., 13, 14., 31. ve 34. maddeler) olmak {izere {i¢
faktor bulunmustur. Ayirt edici gegerligini belirlemek
amactyla yapilan diskriminant analizi sonucunda
Olcegin, intihar girisiminde bulunan hastalarin
%87.3’Unill, depresyon tanisi alanlarin %52.4’{in,
saglikl bireylerin ise %81.5’ini ait olduklar1 gruplara
dogru olarak smiflandirabildigi goriilmiistiir (Sahin
ve Batigiin, 2000).

Kisilerarast Iliski Tarzlart Olgegi (KITO) Sahin,
Durak ve Yasak (1994) tarafindan “Stres Manage-
ment: A Positive Strategy” isimli video paket prog-
ramdan esinlenerek hazirlanmis bir 6lgektir. Bir dizi
caligsma sonucunda kisilerarasi iligkilerde “besleyici”
ve “ketleyici” iligki tarzlarini ifade eden 31 maddelik
bir ara¢ haline doniistiriilmiistiir. Olgek, 0-3 arasi
Likert tipi puanlanmaktadir ve yliksek puanlar, kisile-
rarasi iligkilerde olumlu bir tarzin gostergesidir. Ol-
¢egin toplam puani hesaplanirken ketleyici iligki
tarzina ait maddeler ters ¢evrilmektedir. Olcegin tii-
miinden elde edilen Cronbach alfa katsayisi .79, iki
yarim test giivenirligi ise .63 diir (p < .001). UCLA-
Yalnizlik Olgegi ile korelasyonu -.24 (p < .001), Of-
fer Yalmzlik Olgegi ile korelasyonu ise -.38 olarak
bildirilmektedir. Olgegin yordayict gegerligine iligkin
veriler, besleyici ve ketleyici iligki tarzlarinin yalniz-
l1§1 yordamada anlamli degiskenler olduklarmi gos-
termektedir (Sahin ve ark., 1994). Olcegin mevcut
caligmadaki Cronbach alfa giivenirlik katsayilari
“Ketleyici Iliski Tarzi” icin .82, “Besleyici Iliski
Tarz1” igin .81 olarak belirlenmistir.

Frost Cok Boyutlu Miikemmelliyetcilik Olcegi
(FCBMO) Frost, Marten ve Lahart (1990) tarafindan
gelistirilen ve 1-5 arast Likert tipi puanlanan 35 mad-
delik bir 6lgektir. Alinan yiiksek puanlar miikemme-
liyetcilik diizeyinin yiiksek oldugunu gostermektedir.
Tiirkce’ye uyarlama calismast Ozbay ve Tasdemir
(2003) ve Kagan (2011) tarafindan yapilmistir. Hata
Yapma Endisesi, Kisisel Standartlar, Ailesel Beklen-
tiler, Aileden Elestiri, Yaptigindan Emin Olamama
ve Diizen olmak tizere alt1 alt boyuttan olugsmaktadir.
Olgegin toplam puani icin elde edilen Cronbach alfa
katsayis1 .91, test-tekrar test giivenirligi ise .82°dir (p
< .001). Olgek alt boyutlarmin Penn State Endise
Olgegi ile korelasyon katsayilar1 .10 (p < .05) ile .44
(p < .01), Sinirhlik Semalar1 Olgegi ile .01 (p > .05)
ile .42 (p < .01) arasinda degismektedir (Kagan,
2011). Diizen alt 6lgeginin 6lgmekte oldugu 6zellik-
lerin, diger alt 6lgeklerin aksine saglikli miikemmel-
liyet¢iligi Olgliyor olmasi nedeniyle bagimsiz deger-
lendirilmesi (toplam puanin hesaplanmasma katil-
mamasi) gerektigi vurgulanmaktadir (Frost ve ark.,
1990; Hewitt ve Flett, 1991).

Mevcut calismada, ailesel beklentiler ve aileden
elestiri alt boyutlar1 birlestirilerek “Aile ile Iliskili
Miikemmeliyet¢ilik”, hata yapma endisesi, kisisel
standartlar ve yaptigindan emin olamama alt boyutla-
11 birlestirilerek “Kendisi ile Iligkili Miikemmeliyetgi-
lik” adlar1 verilerek analize alinmistir. “Diizen” alt
boyutu ise 6nerildigi sekilde ayr olarak degerlendi-
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Tablo 1. intihar Olasihgi Ol¢egi Faktor Yapisi

Maddeler 1 2 3 4 Madde Toplam
Korelasyonlar:
2. Beni gergekten seven pek ¢ok kisi var. .68 66***
#5. Cok fazla sorumlulugum var. -.35 -.08
6. Yapabilecegim pek ¢ok faydali sey olduguna inantyorum. .61 S4Fx*
10. insanlarin bana oldugum gibi deger verdiklerine inan1yo- .53 S8**F*
rum.
11. Oliirsem pek ¢ok insanin iiziilecegine inantyorum. .65 B5***
15. Pek ¢ok seyi iyi yapamadigimi diisiiniiyorum. 37 Hg***
17. Oliirsem hi¢ kimsenin beni 6zlemeyecegini santyorum. 41 S4FF*
18. Islerimin yolunda gittigini diisiiniiyorum. 44 62%**
#19. Insanlarin benden ¢ok sey beklediklerini hissediyorum. -.33 -.07
22. Gelecegim hakkinda ¢ok dikkatli bir sekilde plan yaptiginm .56 H2x**
santyorum.
23. Giivenebilecegim pek fazla arkadagimin olmadigini diisii- 40 52***
nilyorum.
26. Kendimi anneme yakin hissediyorum / hissediyordum. 47 S1FF*
27. Kendimi arkadaglarima yakin hissediyorum. 47 .64%***
29. Insanlarm beni ve yaptiklarimi dogru bulmadiklarmi diisii- .34 SLFxE*
niiyorum.
35. Kendimi babama yakin hissediyorum/ hissediyordum. .48 H4F**
36. Nerede olursam olayim mutlu olabilecegimi santyorum. .38 H4F**
1. Kizinca bir seyler firlatirim. .76 JA3FF*
3. Ani kararlar vermeye ya da diisinmeden bazi davraniglarda 34 ABFF*
bulunmaya egilimliyim.
4. Baskalarma anlatilamayacak kadar koétii seyler diisiiniiyorum. .61 B9F**
8. Bagkalarma kars1 diismanca duygular i¢indeyim. .66 A Raiil
13. Insanlarin bana kars1 diismanca duygular iginde oldugunu .50 58F**
santyorum.
34. Kizinca bir seyler kirarim. .68 B7F*F*
9. Kendimi insanlardan soyutlanmis hissediyorum. .34 68***
12. Kendimi dayanilmayacak kadar yalniz hissediyorum. 37 66***
14. Yeni bagtan baslayabilsem, hayatimda pek cok degisiklikler .58
yapabilecegimi diisiiniiyorum. ABF*F*
16. Sevdigim kisilerle arkadashigimu siirdiirmekte giigliik geki- .61 B7F*F*
yorum.
28. Hig bir seyin diizelecegini sanmiyorum. 47 B65***
31. Para konusu beni endiselendiriyor. 42 A4FF*
33. Kendimi yorgun hissediyorum ve higbir seye ilgim kalma- .56 J2FF*
digim diistiniiyorum.
7. Intiharin baskalarim cezalandirmak igin iyi bir yol olmadigi- 52 S4Fx*
na inantyorum.
20. Yaptiklarim ve diigiindiiklerim i¢in kendimi cezalandirmay1 40 ABF**
diistinmityorum.
21. Diinyanin yagamaya deger bir yer oldugunu diistiniiyorum. 43 H4FF*
24. Oliimiin insanlar1 mutlu edecegini sanmryorum. .61 60***
25. Yasananlar ne kadar kotii olursa olsun, 6liimii diisiindiirecek
kadar kotii olamayacagini distiniiyorum. .69 B9***
30. Kendimi nasil 6ldiirecegimi diisiinmedim. .66 2%
32. intihar etmeyi hic diisiinmedim. 74 J9FF*
Aciklanan varyans (%) 13.72 9.79 8.76 8.40
Ozdeger 766 277 245 176
Cronbach alfa .81 71 .73 75

***p<.001. # DFA ve giivenirlik analizleri sonucunda dl¢ekten ¢ikartilan maddeler. Faktor 1: Sosyal destek/benlik algisi,
Faktor 2: Ofke/diirtiisellik, Faktor 3: Umutsuzluk/yalmzlik, Faktor 4: Intihar diisiincesi.
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rilmistir. Olgegin mevcut ¢alismadaki Cronbach alfa
giivenirlik Kkatsayilari, “Aile ile iliskili Miikemmeli-
yetcilik” icin .79, “Kendisi ile iliskili Miikemmeli-
yetcilik” i¢in .87, “Diizen” i¢in .91 olarak belirlen-
mistir.

Islem

Hazirlanan olcekler, demografik form basta olmak
iizere diger Olceklerle farkli siralarda birlestirilerek
(sira etkisini kontrol etmek amaciyla) bir batarya
haline getirilmistir. Uygulama dersliklerde toplu ola-
rak ve/veya bireysel olarak yapilmis, katilimcilardan
6lcek iizerinde kendilerine en uygun yaniti vermeleri
beklenmistir. Caligmada goniilliiliikk ilkesi esas alin-
mig, katilimecilardan kimlik bilgileri istenmemistir.
Uygulama 25-30 dakika. siirmiistiir. Istatistiksel ana-
lizler, Sosyal Bilimler I¢in Istatistik programi (SPSS-
21.00) Analysis of Moment Structure (AMOS-2)
istatistik programlar1 kullanilarak gerceklestirilmistir.

BULGULAR
1. Gegerlik Bulgular

Acgimlayici Faktor Analizi

Olgegin yap1 gegerligini belirlemek amaciyla agimla-
yict faktdr analizi yapilmistir. Analizin Oncesinde
Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) degeri kontrol edilmis
ve bu degerin .84 oldugu goriilmiistiir [analize devam
edilebilmesi icin KMO degerinin en az .60 olmasi
gerekmektedir (Worthington ve Whittaker, 2006)].
Ayrica, Barlett Sphericity testi yapilmis ve verilerin
anlaml farklilik gosterdigi tespit edilmistir (° =
3639.99, sd = 630, p < .001). Ana bilesenler (princi-
pal components) yontemi ve varimax doniistiirmesine
gore herhangi bir faktor sayisi belirlemeksizin yapi-
lan ilk analiz sonucunda, 6zdegeri (eigenvalue) 1’in
tizerinde olan 9 faktor bulunmustur. Ancak, elde edi-
len egim grafiginin (scree-plot) incelenmesi sonu-
cunda analiz 4 faktorlii yapiya zorlanarak tekrarlan-
mistir. Yiiklenme degeri .30’un iizerinde olan madde-
ler ilgili faktorlere yerlestirilmistir. Her bir faktor

Tablo 2. Uyum indeksi Degerleri

igerisine giren maddeler, faktorlerin agikladiklart
varyans, Ozdegerleri ve Cronbach alfa giivenirlik
katsayilar1 Tablo 1’de verilmektedir.

Tabloda goriildiigii gibi maddelerin faktor yiikleri
33 ile .69 arasinda degismektedir. Varyansin
%13.72’sini agiklayan birinci faktér “Sosyal Des-
tek/Benlik Algis1” (16 madde); %9.79’unu aciklayan
ikinci  faktor  “Ofke/Diismanlik” (6  madde);
%8.76’sin1  agiklayan glinci faktor “Umutsuz-
luk/Yalmizlik” (7 madde); %8.40’m1 agiklayan dor-
diincii faktor ise “Intihar Diisiincesi” (7 madde) ola-
rak adlandirilmstir. Belirlenen bu dort faktor toplam
varyansin %62.34’tinii agiklamaktadir.

Dogrulayict Faktor Analizi

Agimlayici faktor analizi sonucunda elde edilen dort
faktorli modelin dogrulanip dogrulanmadigini belir-
lemek amaciyla 2. 6rneklem iizerinden DFA yapil-
mistir. Bu analizin degerlendirilmesinde yol (path)
diyagramina, uyum iyiligi Olciitlerine ve diizeltme
onerilerine dikkat edilmistir. Onerilen modifikasyon
indeksleri dogrultusunda 2-11, 18-22, 26-27, 26-35,
1-34 ve 30-32. maddelerin hata varyanslar iligkilen-
dirilmigtir. Her bir hata iligskilendirmesinin sonrasinda
ki-kare fark testi (5° difference test) yapilmustir (Ta-
bachnick ve Fidell, 2001). Test sonuglari, bu hata
iligkilendirmelerinin modeli daha uyumlu hale getir-
digini gdstermektedir (Ay? igin p < .05). Hata iliski-
lendirmeleri 6ncesi ve sonrasindaki modellere iligkin
uyum indeksleri Tablo 2’de, faktor yiikleri ve ilgili
diger degerler Tablo 3’de verilmektedir.

Tablo 2’de goriildiigii iizere, ilk model ile hatala-
rin iligkilendirildigi model arasinda uyum indeksleri
acisindan onemli farkliliklar bulunmakta; son model-
de indeksler kabul edilebilir diizeylere ulasmaktadir.

Ol¢iit Bagintili Gegerlik

100 faktorlerinden olusturulan alt lgekler ile kisile-
rarasi iligkilerde gozlenen besleyici tarz, ketleyici tarz
ve Miikemmelliyetcilik Olgegi alt dlgekleri arasinda-
ki korelasyon katsayilar1 Tablo 4’te verilmektedir.

X? Sd X?/sd CFI GFI RMR AGFI RMSEA ECVI
flk model 3012.64 521 5.78 75 84 .05 84 07 3.18<
10.61

Bes hata
iliskilendirilmis model 1919.28 515 3.72 86 89 .03 .88 .05 2.09<

10.61
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Tablo 3. Dogrulayici Faktor Analizi Sonuglari

Madde No B t SH
2 62 2064 .02
6 42 1291 .02
2l 10 59 1920 .02
= 11 62 2039 .03
~ 15 57 1863 .03
= 17 61 2025 .02
s 18 61 2010 .02
2 22 45 1389 .03
2 23 54 17.48 .03
= 26 35 1054 .03
> 27 61 2020 .02
A 29 45 14.10 .03
35 36 1096 .03
36 53 17.07 .03

4
= 1 33 939 .03
Z 3 35 990 .03
5 4 61 1866 .03
= 8 65 1986 .03
& 13 66 2028 .02
© 34 41 1183 .03
o 9 70 2351 .02
R 12 66 2208 .02
2 5 14 30 9.04 .03
S 3 16 61 1991 .03
5= 28 65 2140 .02
31 28 833 .03
33 59 1896 .03
% 7 .38 1078 .04
k= 20 32 9.00 .04
z 21 60 17.80 .03
& 24 45 1288 .04
£ 25 68 2058 .03
E 30 AT 1328 .04
32 50 1449 04

Tablo 4’te goriildiigii gibi, {00 toplam puan1 ve alt
Olgekleri ile diger olgekler arasindaki korelasyon kat-
sayilar1 beklenen yonde ve anlamhdir. Bu katsayilar
besleyici tarz igin -.17 (p < .01) ile -.41 (p < .001)
arasinda, ketleyici tarz igin .18 (p < .001) ile .55 (p <
.001) arasinda degismektedir. Miikemmelliyetcilik
Olgegi alt boyutlar1 icinse bu katsayilarm -.35 (p <
.001) ile .41 (p < .001) arasinda degistigi gézlenmek-
tedir.

Ayirt Edici Gegerlik

Olgegin gecerligine ait daha fazla bilgi elde edebilmek
amactyla, KITO ve FCBMO’nden diisiik ve yiiksek
puan alan bireylerin 100 toplam puani ve alt dlgek
puanlarinin kargilagtirildigt u¢ grup analizleri yapil-

mistir. Bu amagla, KITO puan ortalamasindan (64.57)
bir standart sapma (9.40) yliksek puan alanlar "kisile-
rarast iliski tarzi puanlari yiiksek" (73.97); bir standart
sapma diisiik puan alanlar ise "kigilerarasi iligki tarzi
puanlar1 diisiik" (55.17) olarak adlandirilmistir. Ben-
zer sekilde, FCBMO puan ortalamasindan (79.56) bir
standart sapma (15.70) yiiksek puan alanlar "miikem-
melliyetgilik diizeyi yiiksek" (95.26); bir standart
sapma diisiik puan alanlar ise "miikemmelliyetcilik
diizeyi diistik" (63.86) grup olarak adlandirilmistir.
Yapilan t-testi analizi sonuglar1 Tablo 5°te goriilmek-
tedir.

Tablodan anlasilacagi gibi, KITO den yiiksek puan
alan bireylerin I0O’niin hem toplam puanindan hem
de tiim alt dlgeklerinden KiTO’den diisiik puan alan
bireylere gore anlamli diizeyde daha diisiik puanlar
aldiklar1 goriilmektedir. Benzer sekilde, FCBMO’den
yiiksek puan alan bireylerin 100’niin hem toplam
puanindan hem de intihar diigiincesi digindaki tiim
tiim alt dlgeklerinden FCBMO’den diisiik puan alan
bireylere gore anlamli diizeyde daha yiiksek puan
aldiklan dikkati cekmektedir.

1I. Giivenirlik Bulgular:

[00’nin Cronbach alfa giivenirlik katsayilari; toplam
puani icin .87, “Sosyal Destek/Benlik Algisi” alt bo-
yutu icin .81, “Ofke/Diismanhik” alt boyutu igin .71,
“Umutsuzluk/Yalnizlik” alt boyutu igin .73 ve “Intihar
Diisiincesi” alt boyutu i¢in .74 olarak belirlenmistir.
Bu analizler esnasinda 6lgegin 5. (“Cok fazla sorum-
lulugum var.”) ve 19. (“Insanlarin benden ¢ok sey
beklediklerini hissediyorum.”) maddeleri ¢ikarildig
takdirde, i¢inde yer aldiklar1 boyutun i¢ tutarlik katsa-
yisinin yiikseldigi goriilmektedir. Bu nedenle ilk bo-
yutun giivenirlik katsayist bu iki madde ¢ikartilarak
hesaplanmustir.

Olgegin madde-toplam korelasyonlarina da bakil-
migtir; sonuglar Tablo 1’de yer almaktadir. Tabloda
goriildiigi gibi tiim alt 6lgeklerin toplam puanlar ile o
alt 6lcek igerisinde yer alan maddeler arasinda bekle-
nen yonde ve anlamli iligkiler bulunmaktadir (5. ve
19. madde hari¢). Bu iliskiler “Sosyal Destek/Benlik
Algis1” alt 6lgegi i¢in -.07 (p > .05) ile .66 (p < .001)
arasinda, “Ofke/Diismanlik” igin .48 (p < .001) ile .73
(p < .001) arasinda, “Umutsuzluk/Yalnmizlik” i¢in .44
(p < .001) ile .72 (p < .001) arasinda ve “Intihar Dii-
stincesi” igin .46 (p < .001) ile .79 (p < .001) arasinda
degismektedir. Alt 6l¢eklerin birbirleriyle korelasyon-
lar1 ise .22 (p < .001) ile .58 (p < .01) arasinda degis-
mektedir. Olgeklerin giivenirliklerinin saptanmasinda
kullanilabilecek bir diger yontem de yariya bolme
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Tablo 4. Degiskenler Aras1 Korelasyon Katsayilari

1 2 3 4 S
Besleyici iligki tarzi - 41xF* - 48%** - 17** - 18*** - 24%**
Ketleyici iligki tarzi 39*** 24FF* S5*** 30*** 18***
Aile ile iligkili mikkemmelliyetgilik .36*** NCH Nolalad NCH Rakalad NC) el d4**
Kendisi ile iliskili miikkemmelliyetgilik 38*** 30*** 33Fr* AL 4%
Diizen -.35%** -.35%** - 25*** -.16** -.20%**

*p< .05, **p< .01, ***p< .001. 1: iIOO Toplam Puan, 2: Sosyal Destek/ Benlik Algisi, 3: Ofke/ Diismanlik, 4: Umutsuzluk/

Yalnizlik, 5: Intihar Diistincesi

yontemidir. Buradan hareketle, Olcegin tek ve gift
maddelerinden olusturulan iki yarim test arasindaki
korelasyon katsayisi (yariya bolme giivenirlik katsayi-
s1) .81 (p <.01) olarak belirlenmistir.

TARTISMA

Yukarida aktarilan bulgular degerlendirildiginde,
I00O’niin Sahin ve Batigiin (2000) tarafindan goézden
gecirilmis olan formunun hem {iniversite 6grencileri
hem de yetigkin 6rneklem igin tilkemizde kullanilabi-
lecek, gegerli ve giivenilir bir 6lgek oldugu sdylenebi-
lir. Yapilan agimlayic1 faktdr analizi sonucunda, 5.
(“Cok fazla sorumlulugum var.”) ve 19. (“Insanlarm
benden ¢ok sey beklediklerini hissediyorum.”) madde-
lerin disinda kalan tiim maddelerin .34 ile .76 arasinda
degisen katsayilar ile alt Ol¢eklere yiiklendikleri go-
rilmektedir. Bu degerin yiiksek olmasi o maddenin
s0z konusu faktorle giiglii bir sekilde iligkisi oldugu
anlamina gelmektedir. Bu yilik degerlerinin .30 ile .59
arasinda olmasi orta, .60 ve iizerinde olmasi ise yiik-

Tablo 5. U¢ Grup Karsilastirmalari

sek olarak degerlendirilmektedir (Biiyiikoztiirk, 2002).
Mevcut ¢alismada da maddelerin bu siirlar igerisinde
oldugu goriilmektedir.

S6z konusu iki maddenin (5. ve 19. maddeler) fak-
tor yiiklerinin negatif oldugu dikkati ¢ekmektedir ki;
ters cevrilmesi gereken maddeler g¢evrildikten sonra
analiz yapildig1 icin bu beklenen bir sonug¢ degildir.
Ayrica bu iki maddenin madde toplam korelasyonlari-
nin da anlamsiz oldugu goriilmektedir. Tiim bunlara
ek olarak maddelerin yer aldig1 ilk boyutun giivenirlik
katsayis1 hesaplanirken, bu iki madde ¢ikarildig1 tak-
dirde katsayinin yiikseldigi gozlenmistir. DFA esna-
sinda da, ilk modelde, bu iki maddenin icerisinde yer
aldiklar1 faktor ile anlamli iliski gostermedigi belir-
lenmis ve maddeler ¢ikartilarak model tekrarlanmustir.
Ayni durum, Atl ve arkadaslarinin (2009) yapmis
olduklar ¢alismada da karsimiza ¢ikmaktadir. Burada
da, 5. ve 19. maddenin faktor yiiklerinin diisiik oldu-
gu, i¢ tutarlhik analizine bakildiginda da bu iki madde-
nin en diisiik korelasyon katsayilarina sahip oldugu
vurgulanmaktadir.

KITO <55.17 KiTO > 73.97
N= 41 N = 45
Ort SS Ort SS t
1 72.15 12.21 51.62 10.21 8.41%**
2 31.29 6.36 22.13 4.62 7.57%%*
3 12.34 3.69 8.22 1.92 6.41%**
4 15.22 3.67 11.69 2.99 4.86%**
5 15.51 4.76 11.35 4.60 4.11%**
FCBMO < 63.86 FCBMO > 95.26
N =43 N =43
Ort SS Ort SS t
1 56.18 11.45 70.18 14.32 5.00%**
2 24.34 5.50 30.79 7.48 4.56%**
3 9.00 2.87 11.42 3.61 3.44%%*
4 11.47 2.92 15.77 4.06 5.64%**
5 13.35 4.24 14.74 452 1.47

1: 100 Toplam Puan, 2: Sosyal Destek/ Benlik Algisi, 3: Ofke/ Diismanlik, 4: Umutsuzluk/ Yalmzlik, 5: Intihar Diisiincesi,
KITO: Kisilerarasi iliski Tarzlar1 Olgegi, FCMO: Frost Cok Boyutlu Miikemmelliyetcilik Olcegi.
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At ve arkadaglarinin (2009) belirtildigi gibi, anlam
acisindan bakildiginda, bu iki madde hem birbirine
yakin, hem de ¢evirisi nedeniyle olumsuz olarak algi-
lanmas1 gii¢ olabilecek maddelerdir. Kuskusuz bu
durum da diger maddeler ile benzerliklerini azaltmis
olabilir. Atli ve arkadaslar1 (2009) bu problemin ¢6-
zimi i¢in maddelerin atilmasi yerine, ¢evirinin “Kal-
dirabilecegimden/katlanabilecegimden ¢ok daha fazla
sorumlulugum oldugunu disiiniiyorum” (5. madde) ve
“Insanlarin benden yapabilecegimden ¢ok sey bekle-
diklerini hissediyorum” (19. madde) seklinde degisti-
rilmesini 6nermektedirler. Mevcut ¢alismada da, dlge-
gin bundan sonraki kullanimlarinda bu iki maddenin
bu sekilde ¢evrilerek yeniden denenmesinin ve yine
uyumsuz sonuglar elde edilirse, bu iki maddenin 6l-
cekten ¢ikartilmasinin uygun olacag diistiniilmekte-
dir.

Olgegin dogrulayict faktdr analizi farkli bir drnek-
lem iizerinden yiiriitiilmiistiir. Bu analizde, verilerin
uyumunu sinamak i¢in kullanilan en 6nemli degerin 2
oldugu belirtilmektedir (Cokluk, Sekercioglu ve Bii-
yiikoztiirk, 2012). 4* testi, gelistirilen model ile eldeki
verinin uyusmadigim gosterir ve kiigiik ya da istatis-
tiksel olarak anlamsiz degerler iyi uyuma isaret et-
mektedir. Bu degerin orneklem sayisinin artisindan
etkilenmesi nedeniyle diger uyum indekslerinin kulla-
nilmast Onerilmektedir (Byrne, 2010). Bu durumda
dikkat edilmesi gereken deger x*nin serbestlik derece-
sine oranidir. Bu oranin 3'{in altinda olmasi miikem-
mel, 5'in altinda olmas1 ise kabul edilebilir diizeyde
uyumun gostergesi olarak degerlendirilmektedir (Sii-
mer, 2000). Olcekte de bu degerler kabul edilebilir
smirlar igerisindedir. Verilerin uyumunu degerlendir-
mek i¢in kullanilan diger kriterler CFI (Comparative
Fit Index), GFI (Goodness of Fit Index), RMR (Root
Mean Square Residual), AGFI (Adjustud Goodness of
Fit Index), RMSEA (Root Mean Square of App-
roximation) ve ECVI’dir (Expected Cross Validation
Index). RMSEA ve RMR i¢in .08 ve alt1 (Hu ve Bent-
ler, 1999; Siimer, 2000), CFI i¢in .90 ve iizeri, GFI ve
AGFT igin .85 ve lizeri (Ingles, Hidalgo ve Mendez,
2005) kabul edilebilir degerler olarak gosterilmekte-
dir. ECVI ise, analiz edilmis 6rnekteki uyumlu kovar-
yans matris ile es biiyiikliikteki bagka bir 6rnekte elde
edilecek beklenen kovaryans arasindaki g¢eligkiyi 6l-
ger. ECVI degerinin, karsilagtirilan modelin ECVI
degerinden kiiciik olmasi beklenir (Byrne, 2010;
Loehlin, 2004). Mevcut calismada da bu indeks deger-
lerinin kabul edilebilir sinirlar igerisinde yer aldigi
gozlenmektedir.

Agimlayict Faktor Analizi ile elde edilen ve DFA
ile dogrulanan bu faktor yapisinin, daha 6nce Sahin ve

Batigiin (2000) tarafindan elde edilen ii¢lii faktor ya-
pisindan (olumsuz benlik ve tiikkenme, hayata baglilik-
tan kopma, 6fke) farkli oldugu, ancak orjinal ¢alisma
(Cull ve Gill, 1988) ve Eskin’in (1993) ¢alismasinda
elde ettigi yapi ile bire bir értiismemekle birlikte ben-
zerlik gosterdigi sOylenebilir. Soyle ki, 6zgiin calig-
mada ve diger Tiirk¢e uyarlama calismalarinda elde
edilen “Intihar Diisiincesi” alt boyutu mevcut ¢alis-
mada da aynen tekrarlanmigtir. “Olumsuz Kendilik
Degerlendirmesi” adi verilen boyut ise “Sosyal Des-
tek/Benlik Algis1” adi verilen boyutun igerisine yer-
lesmistir. Toplamda 8 madde (4., 9., 15., 16., 17., 19.,
23. ve 29. maddeler) ise 6zgiin halinden farkli faktor-
lere yerlesmistir.

Elde edilen dort faktoriin Cronbach alfa giivenirlik
katsayilarinin .71 ile .81 arasinda degistigi goriilmek-
tedir. Psikoloji arastirmalarinda genellikle .60 (Aron
ve Aron, 2003) ve .70 (Erkus, 2013) iizerinin tatmin
edici deger olarak kabul edilir. Buradan hareketle,
Olcegin tatmin edici i¢ tutarlilik katsayilarina sahip
oldugu sdylenebilir.

Olgegin madde-toplam korelasyon Kkatsayilar1 da
tatmin edicidir. Elde edilen korelasyon degerlerinin
bazi kaynaklarda en az .20 (Field, 2009), bazilarinda
ise .30 (Nunnally ve Bernstein, 1994) olmasi gerektigi
belirtilmektedir. Goriildiigii gibi I00’den elde edilen
katsayilar bu degerlerin oldukca iizerindedir. Olgegin
tek ve ¢ift maddelerinden olusturulan iki yarim test
arasindaki korelasyon katsayisi da (.81) 6l¢egin giive-
nirligine iliskin ek bilgi saglamistir.

Olgegin olgiit bagintili gecerligini belirlemek igin
yapilan korelasyon analizleri sonucunda FCBMO ve
KITO arasinda beklenen yénde ve anlamli iligkilerin
bulundugu gozlenmistir. Buna gore, bireylerin ketle-
yici iliski tarzlari, aile ile iliskili miikkemmelliyetgilik-
leri ve kendisi ile iliskili milkemmelliyetcilikleri art-
tikca intihar olasiliklar1 artmakta; besleyici iliski tarz-
lar1 ve diizen davranislar1 arttikca intihar olasiliklar
azalmaktadir. Burada dikkat edilmesi gereken nokta,
“Diizen” alt 6lceginin dlgmekte oldugu ozelliklerin,
FCBMO’nin diger alt dlgeklerinin aksine saglikli mii-
kemmelliyetciligi dlgiiyor olmasi nedeniyle 100 ile
negatif korelasyon gosteriyor olmasidir. Ilgili alanya-
zin incelendiginde, bulgularimizi destekler nitelikte,
intihar diisiincesi ile miikemmeliyet¢ilik arasinda an-
laml1 pozitif iligkilerin bulundugunu gosteren ¢aligma-
lar mevcuttur (Delise, 1990; Donaldson, Spirito ve
Farnett, 2000). Bir derleme g¢aligmasinda, miikem-
melliyetgiligin, intihar siirecinde goézlenen yiikleme
tarz1 ve umutsuzluk gibi diizenleyici degiskenlerden
biri oldugu belirtilmektedir (Johnson, Wood, Goo-
ding, Taylor ve Tarrier, 2011).
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Alanyazinda, yakin ve destekleyici kisilerarasi ilis-
kilere sahip olmanin intihar davraniglarina karsi koru-
yucu bir faktér oldugu belirtilmekte (Cole, Protinsky
ve Cross, 1992); intihar diislincesi bulunan bireylerin
kisilerarasi iligkilerde sorun yasiyor olmasinin, intihar
girisimlerini artiric1 bir degisken oldugu vurgulan-
maktadir (Fairweather, Anstey, Rodgers ve But-
terworth, 2006). Ayrica, 100 ile KITO’niin birlikte
kullanildig1 ¢aligmalara da rastlanmakta ve bu calis-
malarda da besleyici tarz ile negatif, ketleyici tarz ile
pozitif iligkiler vurgulanmaktadir (Arsel ve Batigiin,
2011; Batigiin, 2008).

Tim bunlara ek olarak 6lgegin ayirt edici gegerli-
gine de bakilmis ve bu amagla u¢ grup karsilagtirmala-
11 yapilmigtir. Yontem boliimiinde de belirtildigi gibi,
KITO’den alinan yiiksek puanlar, kisilerarast iligkiler-
de olumlu bir tarzin gostergesidir. Dolayisiyla Ki-
TO’den diisiik puan alan bireylerin (KITO < 55.17)
(kisileraras1 iliskilerinde olumsuz tarzlar sergileyen
bireylerin) 100 toplam puani ve alt dlgeklerinden
daha yiiksek puanlar aldiklar1 gozlenmektedir. Baska
bir deyisle, {00 toplam puanlar1 ve tiim alt dlgekleri
kisilerarasi iliski tarzlar1 olumlu ve olumsuz gruplari
anlamli olarak ayirt edebilmektedir. Benzer yorum
FCBMO’nden alman puanlar igin de gecerlidir.
I0O’niin intihar diisiincesi disindaki tiim alt boyutlar
miikemmeliyet¢ilik puanlar diisiik ve yiiksek gruplari
anlamli olarak ayirt edebilmektedir. Bu bulgular, yu-
karida tartigilan korelasyon analizleri bulgular ile de
desteklenmektedir. Ozetle, elde edilen bu bulgular
Olcegin ayirt edici gegerligine iliskin bir kanit olarak
degerlendirilebilir.

Caligmanin gii¢lii yonlerinden biri, iki farklt 6rnek-
lem iizerinde calisilmis olmasidir. Ilk 6rneklemde
acimlayic1 faktor analizi ile elde edilen yapi, hem
tiniversite Ogrencileri hem de yetigkin bireylerden
olusan daha genis ikinci bir 6rneklem iizerinde sinan-
mis ve dogrulanmustir.

Daha once de belirtildigi gibi, etkili bir risk deger-
lendirmesi tedaviye ihtiyaci olan bireylerin saptana-
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ek olarak, 100 niin 6z degerlendirmeye dayali bir
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Crisis Intervention & Time-Limited Treatment, 1(3),
225-230.

Aron, A. ve Aron, E. N. (2003). Making sense of advanced
statistical procedures in research articles. Statistics
for Psychology, 599-637.

Arsel, C. O. ve Batigiin, A. D. (2011). Intihar ve cinsiyet:
Cinsiyet rolleri, iletisim becerileri, sosyal destek ve
umutsuzluk agisindan bir degerlendirme. Tiirk Psi-
koloji Dergisi, 26(67), 1-10.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Alpaslan%20AH%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25619436
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Soylu%20N%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25619436
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Avci%20K%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25619436
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Co%C5%9Fkun%20K%C5%9E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25619436
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kocak%20U%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25619436
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kocak%20U%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25619436
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ta%C5%9F%20HU%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25619436
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25619436

Durak Batigiin ve Hisli Sahin - Intihar Olasilig1 Olcegi

62

Aslan, B. ve Batigiin, A.D. (2017). Ebeveyn kabul/reddi ile
intihar olasilig1 arasindaki iliskide yasam amaglari-
nin araci rolii. Tiirk Psikoloji Dergisi, 32(79), 67-76.

Atli, Z., Eskin, M. ve Dereboy, C. (2009). Intihar Olasilig1
Olgeginin (1I00) klinik 6rneklemde gegerlik ve gii-
venirligi. Klinik Psikiyatri Dergisi, 12(3), 111-124.

Atmaca, G. D. ve Durat, G. (2017). The relationship
between depression and insight into the possibility
of suicide in patients with schizoprenia. Anatolian
Journal of Psychiatry, 18(4), 314-322.

Avci, D., Selguk, K. T. ve Dogan, S. (2017). Suicide risk in
the hospitalized elderly in Turkey and affecting fac-
tors. Archives of Psychiatric Nursing, 31(1), 55-61.

Avect, D., Sabanciogullari, S. ve Yilmaz, F. T. (2016). In-
vestigation of the relationship between suicide pro-
bability in inpatients and their psychological symp-
toms and coping strategies. Neurosciences, 21(4),
345-351.

Bagge, C. ve Osman, A. (1998). The Suicide Probability
Scale: Norms and factor structure. Psychological
Reports, 83(2), 637-638.

Batigiin, A.D. (2005). intihar olasiligi: Yasami siirdiirme
nedenleri, umutsuzluk ve yalnizlik degiskenleri aci-
sindan bir inceleme. Tiirk Psikiyatri Dergisi, 16(1),
29-39.

Batigiin, A.D. (2008). Intihar olasilig1 ve cinsiyet: Iletisgim
becerileri, yasami siirdiirme nedenleri, yalnizlik ve
umutsuzluk agisindan bir inceleme. Tiirk Psikoloji
Dergisi, 23(62), 65-75.

Beghi, M. ve Rosenbaum, J. F. (2010). Risk factors for fatal
and nonfatal repetition of suicide attempt: a critical
appraisal. Current Opinion in Psychiatry, 23(4),
349-355.

Bursztein-Lipsicas, C. ve Henrik-Mikinen, 1. (2010). Im-
migration and suicidality in the young. Canadian
Journal of Psychiatry, 55(5), 274-278.

Biiytikoztiirk, S. (2002). Faktor analizi: Temel kavramlar ve
Olgek gelistirmede kullanimi. Kuram ve Uygulama-
da Egitim Yonetimi Dergisi, 32(32), 470-483.

Byrne, B. M. (2010). Testing for the factorial validity of a
theoretical construct. Structural Equation Modeling
With AMOS: Basic Concepts, Applications, and
Programming (2. baski), 74-82. New York: Rout-
ledge.

Cole, D. E., Protinsky, H. O. ve Cross, L. H. (1992). An
empirical investigation of adolescent suicidal idea-
tion. Adolescence, 27(108), 813-818.

Combs, H. ve Romm, S. (2007). Psychiatric inpatient suici-
de: A literature review. Primary Psychiatry, 14(12),
67-74.

Cull, J. G ve Gill, W. S. (1988). Suicide Probability Scale
(SPS), Western Psychological Services, Los Angels.

Cokluk, O., Sekercioglu, G. ve Biiyiikoztiirk, S. (2012).
Sosyal Bilimler I¢in Cok Degiskenli Istatistik. SPSS
ve LISREL Uygulamalari. Ankara: Pegem.

Delisle, J. R. (1990). The gifted adolescent at risk: Strate-
gies and resources for suicide prevention among gif-

ted youth. Journal for the Education of the Gif-
ted, 13(3), 212-228.

Demirbas, H., Celik, S., Ozgiir, I ve Dogan, 1. Y. (2003).
An examination of suicide probability scale in alco-
holic inpatients. Alcohol & Alcoholism, 38(1), 67-
70.

Dogan, B., Cantiirk, G., Cantiirk, N., Giiney, S. ve Ozcan,
E. (2017). Assessment of private security guards by
Suicide Probability Scale and Brief Symptom Inven-
tory. Rivista di Psichiatria, 51(2), 72-78.

Donaldson D., Spirito A. ve Farnett E. (2000). The role of
perfectionism and depressive cognitions in unders-
tanding the hopelessness experienced by adolescent
suicide attempters. Child Psychiatry and Human
Development, 31(2), 99-111.

Eltz, M., Evans, A. S., Celio, M., Dyl, J., Hunt, J. ve ark.
(2007). Suicide Probability Scale and its utility with
adolescent psychiatric patients. Child Psychiatry and
Human Development, 18(1), 17-29.29.

Erdman, H. P., Griest, M. D., Gustafson, D. H., Taves, J. E.
ve Klein, M. H. (1987). Suicide risk prediction by
computer interview: A prospective study. Journal of
Clinical Psychiatry, 48, 464—467.

Erkus, A. (2003). Psikometri iizerine yazilar: Ol¢me ve
psikometrinin tarihsel kokenleri, giivenirlik, geger-
lik, madde analizi, tutumlar; bilegenleri ve él¢iilme-
si. Ankara: Tiirk Psikologlar Dernegi Yaynlar.

Eskin, M. (1993). Reliability of Turkish version of the
perceived social support from friends and family
scales for interpersonal behavior and suicid prbabi-
lity scale. Journal of Clinical Pschology, 49(4),
515-522.

Fairweather, A. K., Anstey, K. J., Rodgers, B. ve But-
terworth, P. (2006). Factors distinguishing suicide
attempters from suicide ideators in a community
sample: Social issues and physical health problems.
Psychological Medicine, 36(9), 1235-1245.

Field, A. (2009). Discovering Statistics Using SPSS (3.
baski). London: SAGE.

Fowler, J. C. (2012). Suicide risk assessment in clinical
practice: Pragmatic guidelines for imperfect assess-
ments. Psychotherapy, 49(1), 81-90.

Frost, R.O., Marten, P. ve Lahart, C. (1990). The dimensi-
ons of perfectionism. Cognitive Theraphy and Rese-
arch, 14(5), 449-468.

Goldston, D. B. (2003). Introduction: Measuring suicidal
behaviors and risk. Measuring Suicidal Behavior
and Risk in Children and Adolescents. Washington,
DC, US: American Psychological Association.

Gooding, P. A, Tarrier, N., Dunn, G., Awenwt, Y., Shaw,
J., Ulph, F. ve Pratt, D. (2017). Psychological cha-
racteristics and predictors of suicide probability in
high-risk prisoners. Criminal Justice and Bahavior,
44(3), 321-335.

Grassi, L., Mondardini, D., Pavanati, M., Sighinolfi, L.,
Serra, A. ve Ghinelli, F. (2001). Suicide probability
and psychological morbidity secondary to HIV in-
fection: A control study of HIV-seropositive,



63

KPD 2018; 2(2):52-64

hepatitis C virus (HCV)-seropositive and HIV/HCV-
seronegative injecting drug users. Journal of Affecti-
ve Disorders, 64(2-3), 195-202.

Hawton, K. (2000). Sex and suicide. British Journal of
Psychiatry, 177, 484-485.

Hewitt, P. L. ve Flett, G. L. (1991). Perfectionism in the
self and social contexts: Conceptualization, assess-
ment, and association with psychopathology. Jour-
nal of Personality and Social Psychology, 60, 456-
470.

Hu, L. ve Bentler, P. M. (1999). Cut off criteria for fit in-
dexes in covariance structure analysis: Conventional
criteria versus new alternatives. Structural Equation
Modeling, 6, 1-55.

Ingles, C. J., Hidalgo, M. D. ve Mendez, F. X. (2005). In-
terpersonal difficulties in adolescence: A new self-
report measure. European Journal of Psychological
Assessment, 21(1), 11-22.

Johnson, J., Wood, A. M., Gooding, P., Taylor, P. J. ve
Tarrier, N. (2011). Resilience to suicidality: The
buffering hypothesis. Clinical Psychology Review,
31(4), 563-591.

Kagan, M. (2011). Frost Cok Boyutlu Miikemmelliyetgilik
Olgegi’nin Tiirkge formunun psikometrik dzellikleri.
Anadolu Psikiyatri Dergisi, 12, 192-197.

Kaplan M.L., Asnhis G.M., Sanderson W.C., Keswani L.,
Lecuona J. ve Joseh S. (1994). Suicide assessment:
Clinical interview vs. self- report. Journal of Clini-
cal Psychology, 50(2), 294-298.

Larzelere, R. E., Smith, G. L., Batenhorst, L. M. ve Kelly,
D. B. (1996). Predicive validity of the Suicide Pro-
bability Scale among adolescents in group home tre-
atment. Journal of The American Academy Child
and Adolescent Psychiatry, 35(2), 166-172.

Levine, S., Ancill, R. J. ve Roberts, A. P. (1989). Assess-
ment of suicide risk by computer delivered self-
rating questionnaire: Preliminary findings. Acta
Psychiatrica Scandanavica, 80, 216-220.

Loehlin, J.C. (2004). Path Models in Factor, Path, and
Structural Equation Analysis. Latent Variable Mo-
dels (4. Baski), 202-254, ABD: Lawrence Erlbaum
Associates.

Miller, A. L. ve Glinski, J. (2000). Youth suicidal behavior:
Assessment and intervention. Journal of Clinical
Psychology, 56 (9), 1131-1152.

Naud, H. ve Daigle, M. S. (2010). Predictive validity of the
Suicide Probability Scale in a male inmate popula-
tion. Journal of Psychopathology and Behavioral
Assessment, 32(3), 333-342.

Nunnally, J. C. ve Bernstein, 1. H. (1994). Psychometric
Theory. New York: McGraw Hill Inc.

Ozbay, Y. ve Tasdemir, O. M. (2003). Cok Boyutlu Mii-
kemmelliyetcilik Olgegi: Gegerlik ve giivenirlik ca-
lismasi. VII. Ulusal Psikolojik Danisma ve Rehberlik
Kongresi, 9-11 Temmuz, Malatya.

Oztiirk, O. (2013). Intihar olasihig ve aile islevselligi ara-
sindaki iliskide bilissel esneklik ve belirsizlige ta-

hammiilsiizliik degiskenlerinin araci rolii. Yayin-
lanmanmus Yiiksek Lisans Tezi, Ankara Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitiisii.

Packman, W. L., Marlitt, R. E., Bongar, B. ve Pennuto, T.
0. (2004). A comprehensive and consise assessment
of suicide risk. Behavioral Sciences & The Law,
22(5), 667-680.

Page, R. M., Yanagishita, J., Suwanteerangkul, J., Zarco, E.
P., Mei-Lee, C. ve Miao, N. F. (2006). Hopelessness
and loneliness among suicide attempters in school-
based samples of Taiwanese, Philippine and Thai
Adolescents. School Psychology International,
27(5), 583-598.

Range, L.M. ve Knott, E.C. (1997). Twenty suicide assess-
ment instruments: Evaluation and recommendations.
Death Studies, 21, 25-58.

Stimer, N. (2000). Yapisal Esitlik Modelleri. Tiirk Psikoloji
Yazilari, 3(6), 49-74.

Sahin, N. H. ve Batigiin, A. D. (2000). Yasami siirdiirme
nedenleri ve intihar olasili§i. Yaymlanmamis calis-
ma.

Sahin, N.H., Durak, A. ve Yasak, Y. (1994). Kisilerarasi
Mliskiler Olgegi: Psikometrik 6zellikleri. VIII. Ulusal
Psikoloji Kongresi, 21-23 Eyliil, izmir, S6zel Bildiri.

Sahin, N. H., Onur, A. ve Basim, N. H. (2008). Intihar
olasiliginin, 6fke, diirtiisellik ve problem ¢dzme be-
cerilerindeki yetersizlik ile yordanmasi. Tiirk Psiko-
loji Dergisi, 23(62), 79-88.

Sahin, N. H. ve Batigiin, A. D. (2009). Lise ve {iniversite
ogrencilerinde intihar riskini belirlemeye yonelik bir
modelin smanmasi. Tiirk Psikiyatri Dergisi, 20(1),
28-36.

Tabachnick, B. G. ve Fidell, L. S. (2001). Using Multivari-
ate Statistics (4th Ed.), Needham Heights, MA:
Allyn & Bacon.

Tatman, S., Grene, A. ve Karr, L. (1993). Use of the Suici-
de Probability Scale (SPS) with adolescent. Suicide
& Life-Threatening Behavior, 23(3), 188-203.

Tugcu, H. (1996). Normal ve depresif kisilerde ¢esitli fak-
torlere gore intihar olasiligi. Y aymnlanmamis Dokto-
ra Tezi, Hacettepe Universitesi Sosyal Bilimler Ens-
titiisii.

TUIK. (2015). http://www.tuik.gov.tr/PreHaberBultenleri.
do?id=21516.

Tiiziin, Z. (1997). Life events, depression, social support
systems, reasons for living and suicide probability
among university students. Unpublished master the-
sis, The Graduate School of Social Sciences of ME-
TU, Ankara.

Weishaar, M. E. ve Beck, A. T. (1992). Hopelessness and
suicide. International Review of Psychiatry, 4, 177-
184,

WHO. (2015). http://www.who.int/gho/mental_health/suici
de_rates/en/.

Worthington, R. L. ve Whittaker, T. A. (2006). Scale deve-
lopment research.: A content analysis and



Durak Batigiin ve Hisli Sahin - Intihar Olasilig1 Olcegi

64

recommendations for best practices. The Counseling
Psychologist, 34(6), 806-838.

Zhang, J., McKown, R. E., Hussey, J. R., Thompson, S. J.
ve Woods, J. R. (2005). Gender differences in risk

factors for attempted suicide among young adults:
Findings from the Third National Health and Nutri-

tion Examination Survey. Annuals of Epidemiology,
15(2), 167-174.





