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INTIHAR LE iLiSKiLi BAZI DEGISKENLER:
OFKE/SALDIRGANLIK, DURTUSEL DAVRANISLAR,
PROBLEM COZME BECERILERi, YASAMI SURDURME
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Ozet

intihar oranlari son vyillarda, ézellikle
gengler arasinda dramatik bir artig gostermekie-
dir. Bu durum dogal olarak konuya olan ilgiyi
arttirmakta ve Uzerinde ¢ok sayida aragtirnanin
yaptimasina neden olmaktadir. Konu ile ilgili li-
feratlir incelendiginde, dzellikle problem ¢cbézme
becerilerinde vyetersizlik, &fke/saldirganiik,
dirtGsel davraruglar ve yasami strdurme
nedenleri ile intihar arasindaki iligkilerin
aragtinldigl ¢ahgmalann yogunlugu dikkati ¢ek-
mektadir. Bu gahgmanin amaci da, bu degisken-
lere iliskin son yillardaki literatr bilgilerini aktar-
maktir, Caligmatarda, problem ¢dzme becerileni,
ofke/fsaldirganhk  ve  dortlsellik, intihar
davraniglarinin anlamh yordayicilan olarak
kargimiza ¢ikmaktadir. Benzer sekilde, yasarmu
siirdiirme nedenlerinin yetersiz olmas) da intihar
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agisindan, ergenler igin bir risk tegkil etmekte-
dir.

Anahtar Kelimeler: intihar, problem
¢ozme, Ofke, dlrtdsellik, yasami slrdlirme
nedenleri

Summary

In the last few years suicide rates are pre-
senting and dramatic increase among young
people. Naturally, this situation has been attrac-
ting the attention of researchers, There are
many investigations on the subject. When one
looks at the literature on the subject it is seen
that the majority of the investigations are on the
topic of deficiency in problem solving skills,
anger, impulsive behaviour and reasons for
living. The current article aims to review the
recent literature regarding these variables. At
the literature, problem soiving skills, anget and
impulsivity have a significant predictive power of
suicidal behaviours. Similarly, having fewer rea-




sons for living may put adolescents at a risk for
suicide

Key Words: Suicide, problem solving,
anger, impulsivity, reasons for living

Girig

Dainya Saghk Orgitd (WHO), son 45 yilda
dinyada intihar tuzlannin %80 arthgini, ve tlim
dinyadaki intihar hizimnin ise 16/100.000
oldudunu belirtmektedir. intihar, ABD’de 15-44
yag grubundaki bireylerin 8lim nedeni olarak
Oglncd siray) almaktadir ve intihar girisimleri,
tamamlanmig intiharlardan yirmi kez daha
tazladir {(World Health Organization 2002).

intihar davraniglari  &zellikle gencler
arasinda yaygin olarak gorillmekte; ergenlerde
Olim nedeni olarak d¢iincd siada yer almak-
tadir. Her yil, ortalama olarak ergenlerin %8'inin
intthar girigiminde bulundugu, ancak buntarn
yalhizea %2.6'sinin tibbi midahale igin bagvur-
duklart belirtiimektedir (Stanton ve ark 2003).
Elde edilebilen son verilere gére, ABD'de 15-24
yag arasindaki genclerde gdriien intihar hizi
10.4/100,000°d0r {Akt. Gutierrez ve ark 2004).
Avrupa'da ise yaga gbre standardize edilmig
intihar girisimi hiz1 erkeklerde 136/100.000,
kadinlarda 186/100.000'dir. Erkeklerde en yik-
sek yaga 6zel hiz 25-34, kadinlarda ise 15-24
yas gruplanindadit (Bille-Brahe 2001).

Ulkemiz agisindan bakilacak olursa, Deviet
Istatistik Enstitisi verilerine gdre Turkiye'deki
kaba intihar hiz1 3.30/100.000°dur (D.LE. [ntihar
[statistikieri 2002). Intihar girigimleri ise
kuskusuz daha fazladir. Son dénemde yapilan
kapsaml bir ¢gahismada, 1998 ve 2001 yiilan
arasinda intihar gisisimi hizinin  ortalama
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78.89/100.000 oldugdu belitiimekte ve bu yillar
arasinda intihar hizlarinda %93.59'luk  bir
artistan soz edilmektedir (Devrimci-Ozgiiven ve
Saytl 2003).

intihar davraniglarinin gitn gegtikge artiyor
olmasi, kuskusuz, konuya olan ilgiyi arttirmis ve
yillardir pek ¢ok arastirmanin yapiimasina
neden olmugtur. Ozellikle son yillarda yapilan
¢aligmalar gdzden gegirildiginde, &fke ve
saldirganlik, duartdsel davraniglar, problem
c¢ozme becerileri ve yagami sirdlirme nedenieri
gibi defiigkenlerin siklikla ele alindig! dikkatleri
cekmektedir. Bu ¢alismanin amaci da, intihar -
eratlrinde sik¢a rastladigimiz bu degdiskeniers
fiskin bilgileri, son aragtirma bulgulannin
Is1§inda gbzden gegirerek aktarmaktir. Agadida,
intihar davraniglannda bu degiskenlerin roll ayn
ayrl ele alinmaktadir,

intinar-Ofke  (Anger) ve Saldiganik
(Hostility)

Harikins ve Hankins’in (1988} belirttigine
gbre dfke, kisinin belirli bir saldin, elestiri ya da
engel karsisinda yagadidl, igsel ve evrensel bir
duygudur. Ancak ifade ediligi ddrenmeye bagh
oldugundan, kisiden kigiye dedismektedir.
Ayrica ifade ediligindeki farkhliklar nedeniyle,
kigiyi daha fazla saldirt ve elegtirive agik bir hale
getirebilmektedir. Aragtirmacilarin, "6fke dzellik-
leri" arasinda en gok vurguladiklan, Oofke
ifadesinin &drenilen bir dzellik olusu ve olumsuz
saldirganlik dgeleri tagiyan ofke ifade bigim-
lerinin yerine, yeni ve daha uygun ifade bigim-
lerinity 6grenilebilecegidir.

Saldirganlik konusu ile ilgili olarak da, 6zel-
likle sosyal psikoloji gergevesinde yapilmig pek
¢ok arastirma mevcutivr ve bu konunun
evrensel bir olgu oldugu kugku gétirmez bir




gercektir. Konu ile ilgili arastirmalar,
Bandura’nin "sosyal &drenme" konusunda
yapmig oldugu cahgmalardan, giniimuzdeki
biligsel temelli gahgmalara kadar uzanmaktadir,
Ote yandan 6fke konusuna yanelik caligmalara
ise daha az yer verilmis, saldirganlik ve siddetin
altinda yatan dnemili etkenlerden biri oldugunun
anlagimasindan sonra konuya verilen Gnem
artigtir. Gonlmdzde, dfkenin zararl etkileri ve
saldirganlik gibi sosyal ve klinik igerikli problem-
lerin anlagiimasi ve dnlenmesindeki rolil kabul
edilmis ve bu konudaki ¢aligmalara iz veril-
mistir (Balkaya 2002).

Saldirgan davraniglar, fiziksel, sdzel,
dogrudan ya da dolayh oimak izere gesgitli
bicimlerde ortaya gikabilmektedir ve son yiilarda
yapilan caligmalann btydk bir kism fiziksel ve
sozel saldirganlik Ozerine yapdmig olan
cahsmalardir. Bu calismalarin da genellikle
erkekler Ozerinde yamididi, kadinlardaki
saldirgan davranuglar hakkinda oldukga az bil-
giye sahip olundudu belirtimektedir (Werner ve
Crick 1999). Bu konu ile ilgili olarak yapslan
birkag arastirmada, arkadaglanm reddetme,
toplum digina itme ve dedikodu yayma gibi bazi
zararll davranigtar saldirganlik olarak tarumlan-
makta ve buna "iliskisel saldirganlik” (relational
aggression) adi veriimektedir. Bu thr
saldirganhik ise kadinlarda erkeklere gore daha
fazla goéralmektedir (Crick ve Grotpeter 1995,
Grotpeter ve Crick 1996, Crick ve ark. 1997),

Werner ve Crick (1999}, 2256 kadin ve
erkek dniversite &frencisi (zerinde yapmis
oldukiari bir galigmada, gesitli sosyal-psikolojik
uyum boyutlar  ile  iliskisel saldirganiik
arasindaki iliskilere bakmiglardir. Bu calismaya
gdre, kadinlarda, arkadaslanm reddetme, anti-
sosyal davraniglar, benmerkezcilik, duygusal
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dengesizlik, negatif iligkiler ve kendine zarar
verme gibi boyutlar ile iligkisel saldirganlik
arasinda pozitif ve aniamh, yasam doyumu ile
ise negatif wve anlamli korelasyonlar
saptanmighr. Benzer boyutlar erkekler iginde
kargilagtmlmig; arkadaslarint reddetme ile ben-
merkezcilik boyutlar diginda higbir boyutta
iligkisel dtke ile anlaml korelasyonlar bulun-
mamistis. Tam bu galigmalar, bireyin kendine
zarar verici davraniglannda saldirganhgin {6zel-
likle de kadinlarda daha sik rastlanan iliskisel
saldirganhk tarinin) nasil aktif bir rol oynaya-
bilecedini bize gbstermektedir.

Toplam 464 ({yas ranji 12-18) ergen
lzerinde yapilan bir calismada da, hem kirsal
hem de kentsel kesimde yagayan erkek ergen-
lerde gérllen saldirganigin diga yonelik oldugu
ve dizeyinin de kiziara orania daha yiksek
oldugu vurgulanmaktadir. Bagkalar tarafindan
elegtiriime ve engellenme gibi durumiann, bu
saldrganhgin diga vurulmasinda etken oldugu
belittilmekiedir. Kizlarda ise daha ¢ok ige yone-
tik saldirganlik, sugluluk, kendini elestirme ve
depresift dzellikler agir basmaktadir (Houlihan
ve ark. 1994).

Aragtinmalar gbézden gegcirildiginde, intihar
ile dfke ve saldirganitk arasindaki iligkileri
gosteren calismalarin siklig da dikkati cekmek-
tedir (Castrogiovanni ve ark. 1998, Maiuro ve
ark. 1989, Minarik ve ark. 1997, Wetzler ve ark,
1996). Saldirgan davraniglar, intihat davramgi
icin dnemli bir risk faktdrii olarak efe alinmak-
tadir. Clothier {1997), inttharin yordayicilarin
hiyerargik bir sira icetisinde sunmakta ve
“kiginin  gec¢miginde dftke ve  siddet
davraniglanmin - bulunmas!®  bu hiyerargi
igerisinde G¢lncil sirada yer almakiadir.




Toplam 100 (47 erkek, 53 kadin) psikiyatrik
hasta (zerinde yapilan bir galigmada, bu hasta-
larn %23'0nde hem intihar riskinin hem de
saldirgan davraniglarin oraninin ylksek oldugu
belirtiimektedir. Ayrica major affekiif bozulkluk
tanisi alan hastalarda hem siddet icerikli hem de
intihara. yénelik davraniglar esit sayida ve esit
derecede gdzlenmektedir (Plutchik ve ark.
1989).

Yerel bir hastanede vatan ve cesitli psikiy-
atrik tanilar almig 5233 erkek ve 4132 kadin
hasta (zerinde yapilan bir bagka ¢alismada da,
tim hastalarin ortalama %21'inin saldirgan
davraniglar ve/veya intihar problemleri oldugu
belittiimektedir. Erkek hastalar yalmzca
saldirgan davraniglarn veya bununla bitlikte inti-
har davranigim daha agik bir bigimde gds-
terirken, kadinlar saldirgan  davramiglar
olmaksizin intihar davranigini daha sik sergile-
mektedirler. Ayrica, saldirganlik problemi olan
erkekler olmayanlara gére iki kat daha fazla inti-
har ile ilgili problemler yagamaktadirar. Yasin
da giddet davrariglan ve tipi ile anlaml iligki
gbsteren bir degisken oldudu belirtilmektedir.
Hem kadinlarda hem de erkekierde geng
yaglarda ve 65 yag {izetinde siddet davraniglan
ve intihar problemleri artmaktadir. Bu konudaki
ust sinir, erkekler icin 24, kadinlar icin ise 34
olarak verilmigtir (Tardiff ve Sweillam 1980}.

Bir tek intihar girisimi bulunan, birden fazla
intihar girigimi bulunan, intihar girisimi bulun-
mayan ama psikiyatrik bir hastalg olan ve nor-
mal bireylerden olusan kontrol grubu olmak
Gzere dért grup ergen ile yapilan bir calismada
da, normal kontrol grubu ile intihar girigimi
bulunmayan ergenlerin, bir ve birden fazla inti-
har girigimi olan ergenlerden daha az negatif
duygulanim gosterdikleri, intihar girigimi ve
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girigimleri bulunan iki grubun da, yikici ve anti-
sosyal boyutlara dek uzanan bir saldirganhk
dizeyine sahip olduklan belirtiimektedir (Stein
ve ark. 1998).

Saldirgan davrarugtan bulunan 40, intihar
girigimi bulunan 20 psikiyatrik hasta ve 22 kon-
trol grubu olmak tizere toplam 82 kisi ile gergek-
legtirilen bir gahgmada, hem saldirgan davra-
niglart bulunan, hem de intihar girisimi olan
hastalarn, kontrol grubundaki bireylere gdre
daha ylksek dizeyde saldirganlik ve depresyon
puanlari aldiklari belitilmektedir. Ayrica intihar
girisimi bulunan hastaiarin kendini cezalandirici
ve gizil farzda bir saldirganlk sergiledikleri,
sugluluk ve depresyon dizeylerinin daha ylik-
sek oldufu vurgulanmaktadir. Bunun yaninda
sadece saldirgan davraniglan bulunan grup ise
daha diga donik tarzda bir saldirganlik géster-
mekte, kizginlik ve dfkesini sdzel olarak belirt-
mektedir (Maiuro ve ark. 1989).

Hastanede goOzetim altinda tutulan 51
psikotik kiz ve erkek ergen ile yapilan bir
¢aligmada, saldirgan davraniglar ve/veya intihar
davraniginin, psikotik ergenlerin temel Szelligi
oldugu vurgulanmaktadir, Ergenlerin
%82.4'Unde saldirgan davramiglar vefveya inti-
har davramigl, %39.2’sinde yalmizca saldirgan
davraniglar ve %15.7’sinde ise yalnizca intihar
davranisi saptanmistir. Ayrica hem saldirgan
davramglar hem de intihar davranigi bulunan
erkeklerin oramnmin kizlara gbre anlamil diizeyde
ylksek oldugu belirtimektedir (Inamdar ve ark.
1982).

Hastanede vyatan sizofren hastalar
Uzerinde gergeklegtirilen bir bagka caligmada
da, 6fke ve saldirganigin kendine zarar verici
davraniglan ve intihari, depresyondan daha iyi
yordadigr bildirilmekte; &tkenin, sizofrenlerde




garilen ice kapanma ve yalmzlik ddnem-
lerinden gok, kendine zarar verici davraniglar ile
yUksek korelasyon igerisinde oldugu belirtilmek-
tedir {Yesavage 1983}.

inthar  ve
(impuisive Behavjor)

Diirtisel davraniglar konusu, gengler ve
vagadiklari problemler sz konusu oldugunda
siklkla kargsimiza c¢ikan konulardan birisidir.
Ozellikle kisilik patolojisi olan bireylerde, duygu-
larumda diizensizlik ve yogun &fkenin yam sira
dirttisel davraniglann génild(igd de belirtilerek;
bu ve buna benzer kigilik &zellikierine, intihar
riski olan ergenierde siklikla rastlandig
bildiriimektedir. Durtiisellik, yalnizea dtke ve
saldirganlik davraruglartm degil, engellenmeye
kargi toleransin disik olmasi ve plan yapama-
ma dzelliklerini de yansitmaktadir (Oquendo ve
Mann 2000).

Dirtiisel  Davramiglar

Kaynaklarda, saldirganlik,  dortiisel
davraniglar ve intinar arasindaki iligkileri
destekleyen caligmalara da sikhkla rastlanmak-
tadir (Plutchik ve ark. 1989, Conner ve ark.
2004, Michaelis ve ark. 2004).

Ergenler Uzerinde yapilan ve intihar
davramglannin sikhgr ve yordayicilatinin belir-
lenmeye calistidig boylamsal bir galismada da,
diirtisel d avramsglardaki artig, intihar planlartnin
dnemili bir yordayicisi olarak kargirmza ¢ikmak-
tadir (McKeown ve ark. 1998).

Dirtisellik  ve intihar  davraniglan
arasindaki iligkileri ortaya ¢ikaran aragtirmalara
gore, intthar davramslarinda gérilen diartdsel
dzellik oranlan 1/3 ile 4/5 arasinda degismekte,
ortalama ise 2/3 olarak bildiriimektedir. Dirtiisel
Hzellik tagiyan intihar girigimlerinin dzellikle

genglerde daha sik gériidign, ayrnica kadinlar-
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da da etkeklere oranla daha fazla rastlandtfi
belitiimektedir (Akt. Williams ve ark. 1980).

intihar davranuglari bulunan (N=23) ve
bulunmayan (N=20) psikiyatrik ergenler ile nor-
mal ergenlerden (N=63} olusan &rneklem
Uzerinde gergeklestirilen bir ¢aligmada, intihar
davraniglart bulunan ergenlerin, diger iki grupta-
ki ergenlere gdre diriisellik dlgedinden daha
yUksek puanlar aldiklar, umutsuzluk ve
depresyon puantannin da anlamh dizeyde
daha yilksek oldugu vurgulanmaktadir. Ayrica
bu durum, umutsuziuk ve depresyon puanlar
kontrol altinda tutularak yapilan analizlar
{covariance) sonucunda da dogrulanmaktadir,
Intihar girisimi bulunmayan psikiyatrik ergenler
ve normal ergenler arasinda ise diirtiisellik
puanlar arasinda bir fark bulunmamigtir. Bu
galigma, intihar davrami$i bulunan ergenlefin
bulunmayan ergenlerden daha fazla diiriisel
davranig 6zelliklerine sahip olduklarini gdsteren
ilk deneysel (empirical) ¢alisma olarak
degerlendiriimektedir (Kashden ve ark. 1993).

Intihar girigimi bulunan 16 ve bulunmayan
34 depresif hasta dzerinde yapillan bir
caligmada da, hastalardan tedaviye bagvurduk-
lan sirada ve tedaviden dén hafta sonra digim-
ler ahnimitg, tim arubun dirtdsellik puantarinda
tedavi sonrasinda bir diosOsin  oldugu
gbrilmigtir. Ancak intihar girisimi bulunan
grubun dirttsellik puanlanrin, dijer gruba gore
hem tedavinin baglangicinda hem de dort hafta
sonra daha yiksek oldugu belirtilmektedir.
Aragtirmacilara gdre, bu sonug bize, dirtiisel-
ligin, intihar girisimi bulunan depresif hastalar
icin hem durumluk hemn de sirekli bir 6zellik ola-
bilecebini ve bu durumun da depresif hastalarda
girtlen intiharlar ile iligkili olabilecegini gbster-
mektedir (Corruble ve ark. 1999).




Intihar girigimi bulunan 350 hasta (zerinde
gergekiegtiriien bir caligmada, dirtdsel intihar
davraniginm  tanimi "intihar girisiminin 5
dakikadan kisa bir stirede tasarlanmast ve bt
siire igerisinde gergeklestiriimesi” olarak
yapidmigtir. Bu tanima gbre, toplam érneklemin
%40.4'an0 dirtisel intihar vakalar olugturmak-
tadrr, Elde edilen verilere gore bu hastalarn,
intihar davranigt dinisel olmayan diger hasta-
lara gbre anlamli dilzeyde daha digiik depresy-
on puanlarina sahip olduklan belitilmekiedir.
Ayrica girisimi durtbsel olan hastalar, digerleri
ile kargilagtinldiginda, intihar girigimleri sirasin-
da kendilerini birilerinin gérdiguinu, ilaglar
aldiktan yanm saat sonra bu girisimlerini yakin-
larindan birine/birilerine sdylediklerini ve hayatta
kalmak istediklerini ifade etmektedirler. Galg-
madan elde edilen ilging bir buigu da, bu hasta-
larin intihar girigimleri sirasinda, ilk yarum saat
icerisinde birisinin eve gelip kendilerini bulaca-
dina inanmalandir. Bu nedenle dartiisel intihar
davranmglaninda bulunan kisiler gergekte &lmek
istemedikleri igin, bu eylemleri, planh olarak
gerceklestirilen intihartardan daha az SldirGell
risk tagimaktadir (Williams ve ark. 1980).

Intihar ve Problem Cézme Becerileri

Problem ¢dzme konusuna ydnelik
¢aligmalar gbzden gecirildijinde, yakiagik 45 yil
dnce Jahoda’mn (1953, 1958), problem ¢dzme
yetenedinin, pozitif ruh saghdirun Kritiik bir
bilegeni oldugunu vurgulacdidr gériimastar,
Jahoda'ya gbre, problem ¢dzme becerisindeki
herhangi bir noksanlik, yetersiz psikolojik uyum
ve psikopatoloji ile iliskitidir (Nezu ve ark. 1989}.
Son yillarda yapilan galismalar da bu gdrisl
destekler niteliktedir. Ornegin, hapishanede
yatan ve uyum sorunu gdsteren suglular ile
uyum  sorunu  bulunmayan  suglularin
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karsilagtinidids bir ¢alismada, uyum sorunu
bulunaniarin diger guruba gbre problem cdzme
konusunda daha fazla giglikier yasadiklari
belirtilmektedir (Biggam ve Power 1999),

Aragtirmalar incelendiginde Gzellikle depre-
sif bozukluklar ile problem ¢&zme becerisi
arastndaki iligkilerin sik¢a aragtinldide gériimek-
tedir. Nezu ve arkadaslari, depresif bozukluk-
lanin baglamasi ve surdiiriimesinde, etkisiz
problem ¢dzme becerilerinin rol oynadigim dne
sliren bir depresyon formilasyonu yapmiglardir.
Bircok aragtirmacmin da (hem yetigkinlerde
hem de gocuklarda) problem ¢dzmedeki bozuk-
luklar ile depresif semptomatoloji arasndaki
iliskiyi destekler nitelikte bulgular elde ettikleri
gorilmektedir. Bu yakiagima gbre, eikisiz prob-
lem ¢dzme becerisine sahip kigiler, depresif bir
epizod gelistirmek igin artan bir risk
igerisindedirler.

Problem ¢ézme becerileri ve intihar
arasindaki iligkiler ise ilk kez 1979 yihinda Clum
ve arkadaglan (1979)nmin yapmig ofdudu bir
caligsma ile dikkatleri cekmigtir. Bu caligmanin
sonugianna gdre, stres altinda bulunan bireyler
ader katt bir biligsel yapiya sahipse ve/veya
problem g¢ézme becerilerinde bir yetersizlikleri
varsa bu kigilerin intihar ya da intihar girigiminde
bulunma olasiliklar artmaktadir. Daha sonra
Schotte ve Clum (1982}, Universite 63rencileri
izerinde yaptikiar gahgmada konu ile ilgili bir
model dne slrmiglerdir. Bu modele gére agir
stres altinda olan bir kimse katr diistince tarzmna
sahipse ve problem ¢dzme becerilerinde yeter-
sizlik varsa, bu durum umutsuzluda yol agmak-
ta, yasanan umutsuzluk ise Kkigiyi intihar
davranislanina sUrilklemektedir. Bagka bir
devyisle, kigileraras) problem ¢dézme beceri-
lerindeki yetersizlik streshi yagam olaylan ile




birlegtiginde, Gniversite 8grencileri igin intihar
digiincelerinin bir yordayicist olmakla biriikte,
depresyon ve umutsuziuk daha gigli
yordayicilar olarak kargimiza gikmaktadir. Daha
sonra aynl aragtirmacilar tarafindan psikiyatrik
hasta drneklemi (zerinde yapillan bagka bir
g¢aligmada, bilissel kathgin intihar digtnceleri
olan grupta, olmayan gruba gbére daha fazia
oldudu ve intihar dlsiinceleri olan hastalarin
kisileraras| problemleri ¢bzme konusunda daha
az ¢ézum yollar Grettikleri bulunmustur (Schotte
ve Clum 1987}. Daha sonraki yillarda yapilan bir
bagka aragtirmada da bu bulgulara gigli
deneysel destek sadlanmigtir (Dixon ve ark.
1994).

Linehan ve ark. (1987), intihar dugtnceleri
ve girisimi olan kigilerin, atilganlik gibi kigiler-
aras! bir beceri konusunda normal 6reklemden
farklar olmadigini, fakat intihar girisimi bulupan-
lann, problem g¢dzimimne iligkin olarak daha
pasif ¢cHzimler Grettiklerine dikkati cekmekte-
dirler.

intihar girigimi bulunan, intihar disinceleri
olan ve normal bireylerin problem ¢dzme tarzlan
Gzerinde yapilan bir bagka galigmada da, intihar
girigimi  bulunan  bireylerin, bulunmayan
bireylere gére problem cozme tarziannin daha
az gesitlilik gdsterdigi, daha fazla kagingan bir
yaklasim izledikleri, drettikleri ¢6zUmlerin daha
uygunsuz oldugu ve olumsuz duygulanim
temalarn tagidigr saptanmigtir (Orbach ve ark.
1990).

Intihar davramgi bulupan  gocuklar
lizerinde yapilan ¢aligmalar da benzer sonuglar
vermektedir, Bu gocuklar, kronik bir hastalig
olan ve hicbir hastaltyi bulunmayan normal
gocuklar ile kargilagtinidiklarinda, problemler
kargisinda daha az c¢6z0m vyollar Grettikieri,
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dretebildikleri ¢ozim yollanmin ise daha ¢ok
6lim odakh {death-oriented) ¢ézlmler oldugu
{izerinde durulmaktadir (Orbach ve ark. 1987),

Sadowski ve Kelley (1993}, intihar girigimi
olan psikiyatrik hastalar, intihar girisimi bulun-
mayan psikiyalrik hasialar ve normal (iniversite
Ofrencileri olmak Gzere U¢ grup ergen Gzerinde
problem ¢dzme hecerilerine yonelik olarak
galismislardir. Buna gére, intihar girigiminde
bulunan grubun diger iki gruba gdre daha zayif
problem ¢bézme becerilerine sahip olduklan ve
probleme odakianma konusunda da daha fazla
giclitk cektikleri ortaya ¢ikmugtir. Tam bunlara
ek olarak aiternatiflerin genellenmesi, karar
verme becerileri ve bulunan ¢dzimlerin uygu-
lanmas| konusunda da normal &rneklemden
daha fazla giigtitkler yagadikiar: belirtilmektedir.

Ayakitan tedavi g@ren hastalar (Ozerinde
yapilan calismalar da, intihar girigiminde bulu-
nan ergen ve geng yetigkinlerde pfoblem ¢bzme
becerilerindeki  bozuklugun oldukga sIk
gordldigand kanmitlamaktadir. Rotheram-Borus
(1990), kiz ergenler Uzerinde, intibar girisiminde
bulunan ve ayaktan tedavi gdrenler, psikiyatrik
bir tant almis ama intihar girisimi olmayanlar ve
normal ergenler olmak (zere Gg grup belirley-
erek konuyu incelemigtir. Sonugta, intihar
girigimi olan grubu diger gruplardan aywran en
anlambi faktériin problem ¢ozme becerilerindeki
yetersizlik oldugu belirtiimekiedir. intihar girigimi
olan grup, bir problemin ¢ézimil agamalannda
dider iki gruba gére anlaml diizeyde daha az
yol katedebilmekte, problemin ¢6zimii icin daha
az alternatif dretebilmekte, probleme yeterince
odaklanamamaktadir. Benzer gekilde, intihar
girisiminde bulunan ergenlere uygulanan bir
ayaktan tedavi programinda, ergenlerin kendi
problem ¢bzme becerilerini degeriendirmeleri




istenmig ve sonu¢ hem dogrudan hem de
dolayll (umutsuzluk puanlan) olarak intibar
diigtinceleri ile bagiantih bulunmustur (Dixon ve
ark. 1994). intihar girigimi bulunan ve bulun-
mayan psikiyatrik hastalar ve normal bireyler-
den olugsan kontrol grubunun kargilagtiricige,
son ddnemde yapilan bir bagka calismada da,
intihar girigiminde bulunan hastalarin kontrol
grubundaki bireylerden daha yetersiz problem
¢bzme becerilering sahip olduklan belirtiimekte-
dir {Pollock ve Williams 2004).

Lise ve Universite dgrencileri Uzerinde
yapilan galigmalar da, problem gdzme beceri-
lerindeki yetersizligin, hem tek bagina hem de
yasam olaylan ile etkilesim halinde intihar
davramglanm yordadidint  gbstermektedir
(Priester ve Clum 1993, Chang 2002}. Priester
ve Clum (1993), orta derecede stres yaratan bir
yagsam olay Oncesi ve sonrasinda, Oniversite
drencilerinin problem ¢dzme becerilerini sapta-
maya c¢ahgruglardir. Aragtirmanin sonuglarina
gore, yagsanan olay ile iligkili olarak Uretilen
ghzlimlerin sayis1 ve bu gdzimlerin herbiri ile
ilgili olarak kiginin algiladigi negatif sonuclar,
intihar diglncesinin diizeyi tarafindan anlaml
bicimde yordanmakiadir. Yani, intihar
diistincesinin diizeyi arttikga Oretilen ¢éztimlerin
sayisinda bir azalma ve Kiginin algiladigi negatif
sonuglarda bir artma gdzlenmektedir. Tlm bun-
lara ek olarak, hem stres yaratici olay
oncesinde olglilen bagan olasiligi, hem de
¢Ozime gdtaren ilgili ve ilgisiz basamaklarm
sayisl, stres yaratic) olay sonrasi belirlenen inti-
har dustncelerinin diizeyi ile anlaml bir iligki
gostermektedir,

Dixon ve ark. (1991), 18-19 yaglannda ve
kendilerini etkisiz problem ¢dzme becerilerine
sahip olarak degerlendiren Gniversite dgrencileri
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ite vyaphklan ¢ahsmada, ogrencilerin bu
degerlendirmeleri ile intihar dGslUncelerinin
sikligl arasinda pozitif yonde bir badiant
oldugunu belirtmektedirler. Universitede okuyan
81 ogrenci (Ozerinde yapilan bir bagka
¢alsmada da, bir problem kargisinda akic,
bzglin ve yeterli sayida ¢tizim yolu {iretememek
ve esnek olamamak ile intihar diiginceleri puan-
lari arasinda anlamh bir pozitif iligkinin
varhifindan séz edilmekiedir. Bu ¢altsma sonu-
cunda intihar dagtneesi, kiginin yagadigi pekgok
problern karsisinda Oretebildigi ¢dzOm yollarinin
yetersiz kalmasi sonucu olugan bir reaksiyon
clarak tanimlanmaktadir {Mraz ve Runco 1994).

Tim bunlardan anlagilabilecegdi gibi, prob-
lem ¢dzme becerilerindeki yetersizlik, intihar
davrarglarinin giigld bir bilegeni ve yordayicisi
olarak kargimiza ¢lkmaktadir. Bu konuda
yapilan aragtrmalann derlendigi bir caligmada;
problem, ¢dzme hecerisi ve intihar davranis
arasindaki iligkiler vurguianarak, problem
¢dzme becerilerindeki yetersizligin, intihar
davraniglan icin dnemli bir degisken oldugu
belirtiimektedir (Pollock ve Williams 1998).

bthar ve Yasam Sirddnme Nedenderi
{Reasons for Living)

Intihar ile ilgili galismalar genellikle, intihara

eslik eden ‘“olumsuz" biligler zerinde
odaklanirken, Linehan ve arkadaslarinin
gelistirdigi  Yasarmi  Surdirme  Nedenleri

Envanteri, kigileri intihar davranigindan ahkoyan
"olumlu” biligler bzetinde odaklanmaktadir. Bu
dicedin geligtiriimesinde Victor Frankl'm, Nazi
kamplarindaki batin olumsuziuikdara ragmen
yagamlarim slrdirebilen insanlar {zerindeki
incelemelerinden yararianildign belirttilmekte ve
intihar eden ve etmeyen bireylerde farklihk
gosteren faktdrlerden birinin, bu insanlarn inang




sistemlerinin icerigi oldugu séylenmektedir.
Linehan ve ark. (1983), insanlar yasama
baglayan nedenleri; "hayatta kalma ve bag-
eime inanclan”, “aileye karsl sorumiuluk”,
“cocukia ilgili kaygilar”, “intihar korkusu”, "sosyal
agidan onaylanmama korkusu" ve "ahlaki
engeller" olmak dzere alt faktdr alhinda topla-
yarak, bunlann intihar davranig) ite olan iligki-
leting bakrauglardue. Sanugta; kisilerin bu taktde-
lere verdikleri onem derecest ile intihar
davranigs arasmda negatif bir iliski oldugu
bulunmustur.

Son vyillarda yapilan calismalarda da,
yagam slrddrme nedenlerinin, hem ergenlerds
(Osman ve ark. 1996, Pinto ve ark. 1998) hem
de yasllarda (Bender 2000) gbrlulen iniihar
davranislannda rol oynayan Snemli bir biligsel
faktdr oldugu belirtiimektedir. Bir Gniversitenin
danigma merkezine bagvuran 51 Odrenci
Uzerinde yapilan bir galipmada; "aile”, "arka-
daglar", "diger kigilare kargt duyulan sorumftuluk®
ve "belirli plan ve hedeflerin olmasi”, yagami
slirdiirme nedenleri olarak goriliirken; “dijer
kigiler ile iligkilerde uyumsuzluk®, "yalmzlik duy-
gusu" ve "umutsuziuk" gibi fakidrler ise intihar
nedeni olarak belirlenmistir (Jobes ve Mann
1999). Kirkbesgi intihar girigiminde bulunmusg,
39u ise intihat girigiminde bulunmarmig taplam
84 majdr depresif hasta ile yapilan bir bagka
¢alismada da, intihar girigimi bulunmayan
hastalann "ailelerine kargi sorumlutuk”, “intihar
korkusu" ve "sosyal agidan kabul edilmeme
korkusunu" dier gruba oranla daha yogun
yagachkiari, "ahlaki degerler”, "hayatta kalma"
ve "hagacikma becerilerinin® ise daha iyi oldugu
belirtiimektedir. Aynca, fazla sayida yasami
sUrdirme nedenine sahip olmamn, kritik
dénemlerde bireylerde intihar diglincelerinin
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olusmasint dnledigdi Uzerinde durulmaktadir
{Malone ve ark. 2000).

Son donemds, depresyon tanisi almig
hastalarla yapilan bir ¢aftgmada, "aileye karg
sorumiutuk" fakidrinln, hem kadinlarda hem de
erkeklerde, intihar disincelerini yordayan en
gucli fakidr olduguna dedinilmektedir. Ayrica,
"dini inanclar’ faktdriiniin de yagami siirdlirme
nedgentert agisindan Snermii oldudu ve kadmiarnm
daha fazla "sosyal ac¢idan onaylanmama"
korkusu yasadiklan belitiimektedir. (Khan ve
Farooq 2003).

Utkemizde de bu konu ile ilgili caligmalar
meveuttur (Durak ve ark. 1993, Sahin ve ark,
1998, Batigin 2005). Ikiylizotuziki Universite
&drencisi Uzerinde yasama nedenieri ve bunun
koruyucu degerinin arastinddigy bir ¢aligmada,
kadinlarin erkeklere gore daha iyimser bir tavir
icinde olduklarl ve daha fazla yagama nedeni
belirledikieri gériilmektedir (Sahin ve ark. 1998).
15-65 yag arasindaki bireylerde Intihar olasiig
ve iligkili degiskenlerin aragtinididy bir baska
¢algmada da, yasam sdrdlirme nedenlerinin,
intihar olasiigmi yordayici gliciiniin bulundugu
gorilmektedir. "Ahlaki ve dini engeller”, "aile ve
arkadaglara kargi sorumluluk ve sevgi® ile "6l0m
korkusu" alt digeklerinden, kadinlar erkeklerden
anlamh dlzeyde daha vyiksek puanlar
almiglardir. Aynca, genglerin, ileri yaglardaki
bireylere gbre daha az yasami sirdlirme nedeni
belirttikleri (zerinde durulmaktadir (Batigin
2005).

Tartigma

Buraya dek aktaritan bilgiler 1sifinda
bakiddi§inda, inthar davraniginin kiginin engei-
lenmeler kargisinda yasadii) Hfke ve Kisiliginde-
ki durtiisellik ife yakindan iligkili oldugu, olaytar




kargisinda yaganan engellenme, ¢aresizlik duy-
gusunun ise, kisinin o olayi arzu eftigi bir
bicimde ¢6zOmleyememis oimasindan kay-
naklanabilecedi dusiinilebilir. Bu tar ciddi
engelleyici olaylann (dier deyigle “problem-
lerin"} ¢bzOmlenip ¢bziimlenememesinin ise
kiginin problem ¢dzme becerileri ile yakindan
itigkili oldugu sbdylenebilir. Ayrica, yasami
strdirme  nedenlerinin  kigileri  intihar
davramgindan alikoyan dzelliklere sahip dnemli
bir degisken oldugu gérilimektedir.

Buradan hareketle, s&zkonusu bu
degiskenler, &zellikle risk gruplarinin belirlen-
mesine yonelik olarak yapilacak ofan
caligmalarda dnemli ipuglan olarak
degerendirilebilir. Bagka bir deyigle, bireylerin
"problem ¢bzme becsrilerinde bir yetersizlik
varsa, bu kiside  aym zamanda
"ofke/saldirganlik duygular” ve "dirtdsellik
egilimleri" de mevcut ise, bu kiginin intihar
davraniglan agisindan yitksek risk grubu
igerisinde oldugu sdylenebilir. Yapilacak olan
tarama g¢aligmalarinda, problem ¢dzme beceri-
leri agisindan kendilerini yetersiz algilayan ve
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Ofke ve dortisellik dazeyleri yiksek olan risk
gruplari saptanabilir. Bu grup icerisinde yer alan
bireylere sunulacak olan, problem ¢dzme, 6fke
yonetimi, sosyal beceri ve iletigim becerileri gibi
editimlerin  intihar  risklerini  azaltacag
daginlebilir,

Yagam slrdirme nedenieri de, intihar
énleme konusunda, mildahale programlarinda
kendi bagina kullanilabilecek &nemli bir
degdisken olarak kargimiza gikmakiadir. Aynca,
Ulkemizde yapilan bir galismada, YSNE'nin
hatirlatic), ¢gadrngim yaptiricr etkisinden de s6z
edilmektedir (Durak ve ark. 1993). Bazi kigiler,
dlgekte yer alan maddelerin icetiklerinden ¢ok
hoglandiklanint belirterek, yasamlanndaki zorlu
dénemlerde, onlari hayata baglayan nedenleri
hatirlatma agisindan yararli olabilecedine
deginmiglerdir. Kisacasi, Kigilerdeki olumsuz
diglincelere olan egilimi farkettirerek, hayat-
larinin olumlu yonlerini de gbz 6niine sermek,
ozellikle sdzkonusu olan risk gruplan icin
hatilatici bir etken olarak dnemlidir. Benzer bir
koruyucu etkiden literatlirde de s6z edilmektedir
{Neyra ve ark. 1990, Osman ve ark. 1991},
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