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Ozet

Bu arastirmanin amaci, yetigkin bireylerde sosyal izolasyon ile intihar egilimi arasindaki iliskide yalmzlhigin araci
roliinii incelemektir. Giincel taramalarda, sosyal izolasyon, yalmzlik ve intihar davranisi arasindaki baglant1 gii¢lii bir
sekilde ortaya konmasina ragmen, bu iligkide yalnizligin aracilik etkisini ortaya koyan calismalar simrli
olabilmektedir. Bu ¢alismada iliskisel tarama modeli kullanilmis, veri toplama siirecinde Sosyal izolasyon Olgegi,
UCLA Yalnizlik Olgegi (ULS-8) ve Beck Intihar Diisiincesi Olgegi (BSSI) uygulanmistir. Arastirmanin drneklemini
kartopu &rnekleme yontemi ile ulasilan 18 yas ve iizeri 643 yetiskin katilimer olugturmustur. Veriler SPSS 29.0 ve
regresyon araciligiyla analiz edilmistir.

Aragtirmanin drneklemi kartopu 6rneklem olup, Kuzey Kibris ve Tiirkiye Cumhuriyetinden tam olarak 643 katilimci
toplanmustir. Arastirma sonuglari, sosyal izolasyonun intihar egilimini anlamli bi¢imde yordadigini; yalnizlik
diizeyinin ise hem sosyal izolasyon hem de intihar egilimi ile pozitif yonde iliskili oldugunu goéstermistir. Aracilik
analizi sonucunda yalmzlik degiskeninin, sosyal izolasyon ile intihar egilimi arasindaki iliskide anlaml1 bir araci rol
istlendigi saptanmistir. Bu baglamda, sosyal izolasyonun intihar riskini dogrudan artirmasimn yani sira, yalnmzlik
diizeyini yiikselterek dolayli yoldan da intihar egilimini gii¢lendirdigini ortaya koymaktadir.

Bu calismanin sonuglari, yalnizligin azaltilmasina yonelik psikoterapotik miidahalelerin ve sosyal destek
mekanizmalarinin gii¢lendirilmesinin, intihar egiliminin énlenmesinde kritik bir rol oynayabilecegini gostermektedir.
Calisma, ruh sagligi uzmanlarina sosyal izolasyon, yalmzlik ve intihara yonelik biitiinciil degerlendirme ve miidahale
stratejileri gelistirmede nemli katkilar sunmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Sosyal izolasyon, yalnizlik, intihar egilimi, aracilik analizi, yetigkin ruh saglig.
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The Mediating Role of Loneliness in the Relationship Between Social Isolation and Suicidal Tendencies in
Adults

Abstract

The purpose of this study is to examine the mediating role of loneliness in the relationship between social isolation
and suicidal ideation among adults. Although previous research has consistently demonstrated strong links between
social isolation, loneliness, and suicidal behavior, empirical studies testing the mediating impact of loneliness remain
limited. By using a correlational research design, the study utilized the Social Isolation Scale, the UCLA Loneliness
Scale (ULS-8), and the Beck Scale for Suicide Ideation (BSSI) for data collection. The sample consisted of 643 adults
aged 18 and over, reached through snowball sampling. Data analyses were conducted using SPSS 29.0 and regression.

The sampling technique was snowball sampling method and 643 participants were collected from Turkish Republic
of Northern Cyprus and Republic of Turkey. The findings revealed that social isolation significantly predicted suicidal
ideation, and loneliness was positively associated with both variables. Regression analysis demonstrated that
loneliness plays a significant mediating role in the relationship between social isolation and suicidal ideation. This
indicates that social isolation increases suicidal tendencies both directly and indirectly by heightening feelings of
loneliness.

These results highlight the importance of strengthening social support systems and implementing psychotherapeutic
interventions aimed at reducing loneliness as a means of preventing suicidal risk. The study contributes to the field by
providing a comprehensive framework for understanding the interplay between social isolation, loneliness, and
suicidal ideation, and offers valuable implications for mental health professionals.

Keywords: Social isolation, loneliness, suicidal ideation, mediation analysis, adult mental health.

1. Giris

Intihar davramis1 oldukca karmasik ve ¢ok yénlii bir psikolojik sorun olarak bilinmektedir.
Durkheim ve Freud'un oncii ¢alismalan sonucunda, kuramcilar intiharin biyolojik, sosyal ve
psikolojik dogasini aciklamaya calismiglardir (Barzilay ve Apter, 2014). Bu incelemeler
sonucunda ise, intihar davranisinin gelisiminin altinda yatan psikolojik mekanizmalarin en etkili
teorik modellerine genel bir bakis acis1 ve elestirel bir tartisma sunmuslardir (Barzilay ve Apter,
2014). Bu ¢aligsmalarin tiimii ¢esitli derecelerde test edilmis, terapotik ve dnleyici miidahalelerin
gelistirilmesi icin 6nemli ¢ikarimlar saglamustir. Intihar olgusunu daha iyi anlamak i¢in daha genis
ve daha derinlemesine yaklasimlara halen daha ihtiya¢ duyulmaktadir (Barzilay ve Apter, 2014).
Intihar tesebbiisii, diinya ¢apinda 6liim ve sakathgin 6nde gelen nedenlerinden biri olarak en iyi
sekilde konumlandinlmistir. Ancak, intihar teorisi ve arastirmalarindaki son gelismeler, bilgi ve
onleme konusunda anlamli ilerlemeler vaat etmektedir (Schechter ve ark., 2022). Onemli bir
gelisme, intihar diislincesinin gelisimi ve intihar diisiincesinden intihar girisimine gegisin, farkl
aciklamalar1 ve dngoriiciileri olan farkli kuramcilar oldugunu belirten diisiinceden eyleme ge¢cme
motivasyonu olarak bilinmektedir (Schechter ve ark., 2022). ikinci énemli gelismede ise, intihar

diistincesini O6ngoren faktorleri intihar girisimini 6ngdren faktdrlerden ayiran arastirmalarin
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sayisinin artmasi giiniimiizde duyulmustur (Schechter ve ark., 2022). Ornek olarak, depresyon,
umutsuzluk, pek ¢cok ruhsal bozukluk ve hatta diirtiiselligin intihar diisiincesini 6ngordiigii giderek
daha acik hale gelmektedir, fakat bu faktorler intihar girisiminde bulunanlar sadece intihar etmeyi
diisiinenlerden ayirmakta zorlanmaktadir. Intihar araglarinin kisitlanmasi da intihar diisiincesinden
intihar girisimine gegisi engellemenin olduk¢a verimli bir yolu olarak ortaya ¢ikmaktadir. Ugiincii
onemli gelisme ise, intihar diisiincesinden eyleme ge¢me ¢ergevesi i¢ginde konumlandirilan intihar

teorilerinin yayginlagmasidir (Schechter ve ark., 2022).

Hem ruhsal hem de fiziksel sagligi koruyan en 6nemli faktorlerden biri, bireyin sosyal baglar
olarak bilinmistir (Holt-Lunstad ve ark., 2015). Ancak sosyal izolasyon, modern toplumlarda
bireylerin sosyal iliskilerden uzaklagmasinin bir sonucu olarak, yalnizlik ve psikolojik iyi olus
iizerinde 6nemli bir tehdit olusturabilmektedir (Holt-Lunstad ve ark., 2015). Bir kisinin sosyal
etkilesimlerden yoksun kalmasi ya da bu etkilesimlerin sayica veya nitelik¢e yetersiz olmasi sosyal
izolasyon olarak bilinmektedir (Cacioppo ve Cacioppo, 2018). Bununla birlikte, yalmzlik, bireyin
sosyal iligkilerinden beklentilerini karsilamadigi ve Oznel olarak yasadigi duygusal bir
degerlendirme olmustur (Richardson ve ark., 2022). Demir (2021) yiiriittiigli arastirmada,
Tiirkiye’nin Konya bolgesinde, yetiskin bireylerde sosyal destek, yalnizlik ve saglik kaygisi
arasindaki iligkileri incelenmistir. Arastirmadan elde edilen veriler, sosyal destegin saglik kaygisi
ile negatif yonde, yalnizlik ile negatif yonde zay1f bir iliskiye sahip oldugunu ve yalnizlik ile saglik
kaygisi arasinda pozitif zayif bir iliski bulundugunu géstermistir. Poorolajal ve arkadaslar1 (2024)
tarafindan yapilan meta-analiz ¢aligmasinda, 21.004 caligmadan 118 tanesini, toplam 692.266
katilimci olarak incelemistir. Sonug olarak, sosyal destek yiiksek olan bireylerin intihar diistincesi
(OR = 0,79), intihar plant (OR = 0,86), girisimi (OR = 0,96) ve 6liimii (OR = 0,85) agisindan daha
diisiik risk tasidiklari bulunmustur. Bu iligki gézlemsel ¢alismalar {izerinden kurulmus olsa da,
sosyal destegin belirgin sekilde koruyucu bir faktor olarak isledigi 6ne ¢ikmustir (Poorolajal ve
ark., 2024). DSM-5-TR’de intihar diisiincesi ve girisimi; 6zellikle Major Depresif Bozukluk,
Bipolar Bozukluk, Borderline Kisilik Bozuklugu ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) gibi
durumlarin tani dlgiitlerinde 6nemli olarak yer tutmaktadir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2024, s.
160). Buna bagli olaraksa, intihara tesebbiisii, bireyin mevcut ruhsal durumunu, gegmisteki intihar
girisimlerini, sosyal destek sistemini, stres faktorlerini ve diisiince yapisimi g6z Oniinde

bulundurarak degerlendirilmelidir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2024, s. 45).
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Giincel olarak yapilan ¢aligmalarda, yalnizlik ve sosyal izolasyonun ruh sagligi iizerindeki
etkilerini daha iyi gostermistir (Demirtas-Madran, 2020). Yalnizligin, depresif semptomlar,
anksiyete bozukluklan ve intihar diistinceleri ile gii¢lii bir iliskisi oldugu gosterilmistir (Liu ve
ark., 2020). Diinya Saglik Orgiitii, 2020'de yalmizlik ve izolasyonun bir "goriinmez salgin"
oldugunu belirterek, ruh saghg: iizerindeki etkilerinin COVID-19, diger bilinen tabiri ile,
SARS-CoV-2 (Mayo Klinik, 2024), korona viriisiiniin neden oldugu bulasic1 bir hastalik olarak
bilinmektedir. Bu hastalik, 2019 sonlarinda yayilmaya basladi ve 2020°de pandemi halini almistr.
Uc ana belirti kiimesi ile kayitlara gegmistir: solunum (dksiiriik, balgam, nefes darhg, ates);
kas-iskelet (kas-eklem agrisi, bas agrisi, yorgunluk); sindirim (karin agrisi, kusma, ishal) (Mayo
Klinik, 2024). Bilakis, yalnizlik hissi bu salginla daha da derinlesmistir (Diinya Saglik Orgiitii,
2020). Bu baglamda, 2024 tarihli sistematik derleme, iletisim kalitesi ve sosyal destegin geng
yetiskinlerde (18—40 yas) intihar davramslariyla iliskisinde belirleyici rol oynadigin1 gostermis;
spesifik bir sekilde COVID-19 siirecinde teknolojik iletisimin bu etkiye aracilik ettigi belirtilmistir.
Bu veriler, yalnizlik ve sosyal destek faktorlerine gore artip azalmaktadir (Anonim, 2024). Sosyal
izolasyonun kesitsel 6l¢iimleri ile olumsuz saglik sonuglari arasindaki iliski iyi bilinmekle birlikte,
sosyal izolasyonundaki degisiklikler ile saglik sonuclar1 arasindaki iliski hakkinda daha az bilgi
bulunmaktadir (Lyu ve ark., 2024) . DSM-5-TR’de “sosyal izolasyon” dogrudan tan1 olarak yer
almamaktadir. Ancak, sizoid kisilik bozuklugu, sizotipal kisilik bozuklugu, otizm spektrum
bozuklugu, major depresif bozukluk ve pek cok anksiyete bozukluklarn i¢inde dolayli bi¢gimde
tanimlanmaktadir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2024, s. 723). Bu bozukluklarda kisiler genellikle
iliski kurmaktan kaginma, duygusal yoksunluk ve toplumdan soyutlanma gibi i¢e c¢ekilen
davranislar sergilemektedirler. Bu davranislar sosyal izolasyonun dogrudan bir pargasi oldugunu
gostermektedir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2024, s. 723). Aym1 zamanda, DSM-5-TR’de yalnizlik
da dogrudan tami kategorisi olarak bulunmamaktadir. Fakat yalmizlik hissi, major depresif
bozukluk, distimik bozukluk, ve anksiyete bozukluklar1 gibi durumlarin tani Olgiitleri i¢inde
duygusal bir bulgu olarak ge¢mektedir. Ornegin, depresyonda “boslukta hissetme”, “degersizlik”,
“toplumdan soyutlanma” ve “zevk alamama” yalnizlikla iligkilendirilmistir (Amerikan Psikiyatri

Birligi, 2024, s. 201-203).

Bu calismada hedeflenen, sosyal izolasyonun intihar egilimi iizerindeki etkisini arastirmak ve
yalnizlik degiskeninin bu iligkide nasil bir aracilik rolii oynadigint gostermektir (Yildiz ve Siinbiil,

2021) . Arastirmada, yalnizlik duygusunu azaltmak i¢in psikolojik tedavilerin intihar riskini
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diisiiriip diistiremeyecegine dair énemli sonuglar ortaya cikaracaktir. Bu sebeple, ruh sagligi
uzmanlarina, 6zellikle yalniz yasayan insanlarin intihar riskini azaltmak i¢in daha etkili miidahale

modelleri olusturma firsat1 da verilecektir (Yildiz ve Siinbiil, 2021).

1.1 Arastirmanin Amaci

Bu aragtirmanin esas amaci, yetigskin bireylerde sosyal izolasyon ile intihar egilimi arasindaki
iliskide yalmzlik degiskeninin araci roliinii incelemektir. Bu amaca ulasmak amaciyla asagidaki

alt amaglar ortaya ¢ikarilmistir:
1. Sosyal izolasyon diizeyi ile intihar egilimi arasindaki iliskiyi incelemek.

2. Yalmzlik diizeyinin, sosyal izolasyon ve intihar egilimi arasindaki iliskide araci roliinii

tamimlamak.

3. Sosyal destek diizeyinin, yalnizlik ve intihar egilimi arasindaki iliski tizerindeki etkisini

degerlendirmek.

4. Demografik degiskenlerin (yas, cinsiyet, medeni durum, kiiltiir vs.) sosyal izolasyon,

yalnizlik ve intihar egilimi iizerindeki etkilerini karsilasgtirmak.

5. Sosyal izolasyon, yalnizlik ve intihar egilimi arasindaki iliskilerin yoniinii ve giiciini

korelasyon ve regresyon analizleriyle kanitlamak.

1.2 Arastirmanin Onemi

Bu arastirma, sosyal izolasyon ile intihar egilimi arasindaki iliskiyi agiklarken yalmizlik
degiskenini araci bir bilesen olarak ele almaktadir (Cacioppo ve Cacioppo, 2018) . Yalnizlik,
bireyin sosyal iliskileri nasil gordiigiine bagli oldugundan, sosyal izolasyonun birey lizerindeki
etkilerini daha iyi anlatabilmektedir. Bu ¢alismanin sonuglari, bireylerin yalnizlik diizeylerini
azaltmak i¢in terapo6tik miidahalelerin intihar olasiliklarini azaltma potansiyeline sahip olmaktadir

(Ozgelik, Bayraktar ve Yalgin, 2015).

Bu arastirma ayrica, ruh saghgi profesyonelleri ve siyasi reformcular i¢in koruyucu ruh saglig

hizmetlerinin planlanmas1 adina dnemli bilgiler saglamaktadir (Eskin, 2020). Intihar riskini
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azaltmak icin somut Oneriler gelistirilebilmektedir, ozellikle sosyal destek sistemlerini
giiclendirmek ve yalmizlikla basa ¢ikma tekniklerini gelistirmek miimkiin olacaktir (Bayram ve
Bilgel, 2020). Bu baglamda, bu c¢alismanin hem kuramsal bilgi birikimine hem de uygulamali
psikoloji alanina 6nemli bir katkida bulunmasi beklenmektedir (Yildirim ve Arslan, 2022). Yash
bireylerde resmi olmayan sosyal destek (cocuklar, akraba, arkadaslar) yasam doyumunu, saglik
hizmetlerine erisimi ve sosyal katilimi artirarak ruhsal 6znel 1yi olusu desteklemektedir. Cin'den
elde edilen bulgular, 60 yas ve lstii bireylerde yapilan faktor analizi sonuglarina gore, resmi

olmayan destek yasam memnuniyetini ve saglik katilimini anlamli 6l¢iide yiikseltmektedir (Dong,

Cheng ve Cao, 2024).
Bu arasgtirma asagidaki temel varsayimlar iizerine yapilandirilmagtir:

1. Katilimcilarin anket formundaki sorulara seffaf ve diiriist bir sekilde yanit verdikleri

varsayilmaktadir.

2. Kullanilan 8lgeklerin (Sosyal izolasyon Olgegi, UCLA Yalmzlik Olgegi - ULS-8 ve Beck
Intihar Diisiincesi Olgegi - BSSI) gecerlilik ve giivenirlik diizeyleri yeterli olarak

bulunmustur.

3. Katilimcilarin sosyal izolasyon, yalnizlik ve intihar egilimi diizeyleri arastirma

degiskenlerine uygun sekilde dagilim gostermektedir.

4. Uygulama siireci boyunca arastirmacinin etkisi en az diizeyde olarak kararlastirilmistir ve

objektif veriler lizerinden yiiriitiilmektedir.

1.3 Sitmirhibiklar

Bu arastirmanin bulgularinin  yorumlanmasinda dikkate alinmasi gereken bazi sinirhiliklar

belirlenmistir; bunlar ise sirasiyla:

1. Arastirmanin Orneklemi, yalnizca 18 yas ve iizerindeki yetiskin bireylerden

olusmaktadir, dolayistyla sonuglar, cocuk veya ergen gruplara genellenememektedir.
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2. Veriler, kesitsel ve iliskisel bir arastirma tasarimiyla toplanmistir. Bu sebeple degiskenler
arasindaki neden-sonug iliskileri yalnizca dolayli yoldan degerlendirilebilmektedir ve

korelasyonel bir baglant1 yapilabilmektedir.

3. Katilimcilara ulasmada Kkartopu ornekleme yontemi kullamldigi igin Orneklem

temsiliyetinde sinirlamalar olabilmektedir.

4. Olgekler 6z-bildirim ydntemiyle uygulanmstir. Bu durum sosyal onay yanlilig1 riskini

beraberinde getirebilmektedir.

5. Arastirma yalnizca Tiirkiye ve Kuzey Kibris’ta yasayan katilimiclar1 kapsamaktadir,

dolayisiyla farkl kiiltiirel baglamlara genellenememektedir.

1.4 Tamumlar

1.4.1 Sosyal izolasyon: Kisinin sosyal iliskilerden yoksun kalmasi veya kisitli sosyal etkilesim
agina sahip olmast durumu olarak bilinmektedir. Bu arastirma, Van Orden ve Witte (2020)
tarafindan gelistirilen 6lgme araci ile degerlendirilmistir. Uzun siireli sosyal izolasyon, genis
kapsamli ¢oklu olusan hastalik ve 6liim riski i¢in trajik bir risk faktorii olarak kabul edilmektedir
(Cacioppo ve ark., 2015). Bu degiskenler arasi etkilesim, sosyal izolasyonun olusmasini genellikle
su faktorlere baglamaktadir: partner eksikligi, arkadaslar ve aileyle ayda birden az goriisme
ve/veya organizasyonlara, kuliiplere veya dini gruplara katilmama gibi sosyal ¢evrenin objektif
ozellikleri ac¢isindan tanimlandig1 epidemiyolojik ¢aligmalardan literatiire taninmistir (Cacioppo
ve ark., 2015). Bu calismalarda, sosyal izolasyonun morbidite ve mortalite ile iliskisi, 6zellikle
yaslilarda, yiiksek kan basinci, diyabet, kalp hastaligi, solunum sistemi hastaliklar1 ve kanser gibi
kronik hastaliklarin riskinde artisla da iliskilendirilmistir (Motillon-Toudic ve ark, 2022).
[zolasyonun azalmasi, yalmzca baslangicta izole olmayan bireylerde mortalite riskinin azalmasiyla
iligkilendirilmistir (Lyu ve ark., 2024). Bu sonuglar, 6liim riski ve fiziksel ve biligsel islevlerin
azalmasina olan olumsuz etkilerini hafifletmek icin yash yetigskinler arasinda artan sosyal

izolasyonun Oonlenmesine yonelik miidahalelerin 6nemini arz etmektedir (Lyu ve ark., 2024).
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1.4.2 Yalmzhk: Kisinin mevcut sosyal iliskilerinden bekledigi doyumu alamamasi sonucu ortaya
cikan spesifik bir psikolojik durum olarak ortaya ¢ikmistir. Bu ¢alismada UCLA Yalnizlik Olgegi
(ULS-8) kullamlarak 6lgiilmektedir (Russell, 1996). Giiniimiiz diinyasindaki ¢abuk degisimlerin
ve siirekli yenilenmenin yasandigi bir donemdeyiz. Bu baglamda, ulusal ve uluslararasi diizeyde
rekabet giicii ve yaris paternleri, toplumu birgcok agidan etkileyen temel kriterler haline gelmistir
(Seki ve Kurnaz, 2022) . Rekabet olgusunun yalnizca ekonomik alandaki aktarimi degil ayni
zamanda; egitim, kiiltiir, saglik, toplumsal diizen ve yonetim gibi yasamin tiim boyutlarinda da
hem bireysel hem de toplumsal diizeyde kendini gosterdigi agik¢a gézlenmektedir (Shoib ve ark.,
2023). Modernlesmenin, teknolojinin ve 6zellikle bilginin ve niteligin 6ne ¢iktig1 karmasik yeni
yasant1 kosullarinda, insanlar arasi iligkiler bireyin yasaminin merkezinde yer alan temel bir unsur
haline gelmektedir. Bu iliskilerin bireylerin psikolojik iyi olusunu etkileyip etkilemedigi sorusu
ise son yillarda degisime ugramais, “etkiliyor mu?”’ sorusundan ¢ok, “bu iliskiler bireyin s6z konusu
yoniinii nasil etkiliyor?” sorusuna everilmistir (Firat, Gokmen ve Cengiz, 2020) . Yapilan
arastirmalara gore, erkeklerin kadinlara kiyasla daha yiiksek diizeyde yalmzlik yasadiklari
belirlenmistir. Ayrica, erkeklerin internet kullamim oranlarinin ve internete ayirdiklari siirenin
kadinlara oranla daha fazla oldugu saptanmistir (Geng ve ark., 2018) . Internete ayrilan zaman,
ekonomik durum, yas ve yerlesim yeri degiskenleri dikkate alindiginda ise yalnizlik algist ile
bagimli internet kullammmimn bu degiskenlere gére anlamli bi¢imde farklilastigi tespit edilmistir
(Geng ve ark., 2018). Ozat (2025)’in elde ettigi verilere goreyse, Instagram kullamimi ve yalmzlik
kavramlarina yonelik akademik yayimlarin son on yilda belirgin bir artis gdsterdigini ortaya
cikarmustir. Her iki kavramin en yogun bigcimde sosyal bilimler alaminda ele alindig1 goriilmiistiir.
Hem iilkemizde hem de diinya genelinde genglerin biiyiik bir boliimiiniin zamanlarinin 6nemli bir
kismint sosyal aglarda gecirdigi ve sosyal medya platformlarinin geng¢ kullanicilar arasinda her
gecen giin daha fazla yayginlastigir goriilmektedir (Amaghani ve Akbag, 2018). Bu baglamda,
genglerin ¢evrim i¢i ortamda kurduklan iliskiler aracilifiyla yalnizlik duygusunu azaltmaya
calistiklan diistiniilebilmektedir. Buna bagli olarak, sosyal medyaya yonelim arttik¢a genglerin yiiz
ylize sosyal ortamlardan uzaklagsmalart ve bu durumun onlari giderek daha fazla yalmzliga
stirliklemesi de 6nemli bir sonug olarak degerlendirilmektedir (Amaghani ve Akbag, 2018). Ayrica
arastirmalar, yalmzhgin ¢esitli psikolojik bozukluklarla dogrudan iligkili oldugunu ortaya
koymustur (Shoib ve ark., 2023).
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1.4.3 Intihar Egilimi: Kisinin yasamini sonlandirma diisiinceleri, planlan ya da davranislarina
yonelik bilissel ve duygusal siireglerini sergilemektedir. Bu arastirmada, Beck Intihar Diisiincesi
Olgegi (BSSI) kullanilmistir (Beck ve ark., 1979). Intihar egilimi, énemli bir toplum saghg: sorunu
ve erken 6liim sebebi olarak bilinmektedir. Miidahale amaciyla, intiharin belirleyicileri {izerine
cok sayida aragtirma yapilmis ve bu aragtirmalar ¢ogunlukla bireysel risk faktorlerine, 6zellikle de
depresyona odaklanmistir (Kurul, 2020). Bireye 6zgili nedenlerin yani sira, sosyal ¢evre, ozellikle
de sosyal izolasyon da genis ¢apta incelenmistir. Bu makale, intihar ve sosyal izolasyon arasindaki
iligki tlizerine yapilan literatiir incelemesi yoluyla intihar etiyolojisinin sosyal boyutunu
incelemektedir (Motillon-Toudic ve ark., 2022). Tiirkiye’de 2007-2016 yillar1 arasinda yapilan
caligmalara da, intihar riskinin cinsiyet, yas gruplari, medeni durum ve cografi bolgelere gore nasil
bir dagihm sergiledigini ortaya g¢ikarmistir (Alptekin ve Duyan, 2019). Elde edilen bilgiler
dogrultusunda, intiharin yayginligini inceleyen ve Onleyici stratejiler gelistirmeyi amaclayan
calismalarda sosyo-demografik degiskenlerin mutlaka dikkate alinmasi gerektigi vurgulanmistir.
2007-2016 yillar arasinda Tiirkiye’de intihar egiliminin, 6zellikle ileri yas grubundaki, bosanmis
bireyler ile sosyo-ekonomik agidan hem gelismis hem de gelismemis bolgelerde yasayan
erkeklerde, kadinlara kiyasla daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Alptekin ve Duyan, 2019). Ayni
zamanda, Bayrak (2018)’in yapmis oldugu arastirmasinda, intihar riskini artiran diger bir faktorde
igsizlik oram olarak kayitlara gegmistir. Bireyin issiz kalmasi sonucu, gelir kayb1 yasamasi, hem
ekonomik hem de sosyal agidan ciddi bir ¢itkmaz yaratmakta ve bu durum ise kisinin psikolojik
olarak yipranmasina ve sosyal ¢evresinden diglanmasina yol agarak hem yakin ¢evresini hem de
toplum olarak olumsuz bir bi¢imde etkilemektedir (Bayrak, 2018). Bu nedenle issizlik, sonuglari
intihar davranmigina kadar uzanabilen kritik bir toplumsal sorun olarak degerlendirilmektedir
(Alptekin ve Duyan, 2019). Issizligin intihar iizerindeki etkisi o6zellikle ekonomik kriz
donemlerinde belirginlesmektedir (Giiven ve Ayvaz, 2015). Bu durum, epidemiyolojik, klinik ve
psiko-sosyal faktoriin intihar riski tasiyan patalojik popiilasyonlarla iliskili oldugu bilinmektedir.
Intihar tesebbiisii ve mortalite analizleri, duygudurum bozukluklarinda intihara bagli &liim
olasiliginin major depresyonda 8,62 kat, bipolar bozuklukta ise 8,66 kat daha yiiksek oldugunu ve
her iki durumda da kadinlarda erkeklere gore daha fazla istenmeyen risk goriildiigiini

gostermektedir (Arnone ve ark., 2024).

1.4.4 Aracilik: Bu yontem, bir bagimsiz degiskenin bagimli degisken tizerindeki etkisinin, baska

bir degisken araciliiyla agiklanmasi olay1 olarak tammlanmistir. Bu ¢alismada yalnizlik, sosyal
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izolasyon ve intihar egilimi arasindaki iliskide arac1 degisken olarak ele alinmaktadir. Yakin
zamanda yapilan arastirmalar, sosyal izolasyonun psikolojik sonuglarinin ¢ogunlukla yalnizlik
iizerinden ortaya ciktigini gostermektedir. Buna bagli olarak, Wen ve arkadaslari (2024),
yalnizligin depresif belirtiler {izerinde belirgin bir araci rol oynadigini ortaya koymustur. Jin ve
Bae (2024) tarafindan ileri yas yetiskinlerde yapilan ¢alismada, sosyal izolasyonun intihar riskini
artirmasinda yalnizlik ve depresyonun seri aracilar olarak isledigi gosterilmistir. Benzer sekilde
Fernandez-Ballesteros ve arkadaslarn (2024), yalmzhgin intihar diisiincesi lizerindeki etkisinin
uykusuzluk araciliftyla gergeklestigini bulmustur. Geng yetiskinlerle yapilan bir ¢alismada
Constantino ve arkadaslarn (2023), varolussal izolasyonun intihar egilimine etkisinde yalnizlik ve
depresyonun ¢ift yonlii araci mekanizmalar oldugunu raporlamistir. Bu sonuglar, yalnizligin sosyal
izolasyon ile intihar egilimi arasindaki iligkiyi agiklamada biiyiik bir psikososyal araci degisken

oldugunu gostermektedir (Fernandez-Ballesteros ve ark., 2024).

2. Kavramsal Temeller ve flgili Arastirmalar
2.1 Sosyal izolasyon

Sosyal izolasyon, bireyin toplumsal iliskilerden uzak kalmasi, sosyal destek sistemlerinden yoksun
olmasi ve aidiyet duygusunun azalmasi durumu olarak literatiire gecmistir (Holt-Lunstad ve ark.,
2015). Bunun sonucunda, sosyal izolasyon, kisilerin toplumsal iliskilerden uzaklagmasi, sinirl ya
da basit sosyal etkilesimlere sahip olmasi durumu olarak adlandirilmaktadir (Cacioppo ve
Cacioppo, 2018). Gelisen toplumlarda bireysellesmenin, dijitallesmenin ve toplumsal baglarin
zayiflamasinin bir sonucu olarak sosyal izolasyon giderek artan bir mental saglik sorunu haline
gelmisgtir. Giincel yillarda yapilan calismalar, sosyal izolasyonun yalnizca psikolojik degil, ayni
zamanda fizyolojik saglik iizerinde de olumsuz etkileri oldugunu ortaya koymustur. Ozellikle,
yaslt bireylerde, sosyal izolasyonun 6liim oranlarini artirdigi ve bagisiklik sistemini zayiflattigi
gosterilmistir (Cacioppo ve Cacioppo, 2018). Holt-Lunstad ve ark. (2015) meta-analizi, sosyal
izolasyonun 6liim oranlar tizerindeki etkisini vurgulayarak yalnizca psikolojik degil, fizyolojik
sonuclar da dogurdugunu ortaya koymustur. Oliim riski iizerinde sigara ve obezite kadar giiclii bir
etkiye sahip oldugunu ortaya c¢ikarilmistir (Holt-Lunstad ve ark., 2015). Bunun sonucunda,

calismamizda sosyal izolasyonu yalnizlikla birlikte incelemenin 6nemini kesfetmektedir.
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2.2 Yalmizhik

Yalnizlik, canlilarin sosyal iliskilerinden bekledigi doyumu alamamasi sonucu yasadigi kendine
has bir duygu olarak belirlenmistir (Sarigcam, 2013). Her kisinin yalnizlik deneyimi farkli olmakla
birlikte, bu duygunun ¢ok uzun siireli hale gelmesi bireyin psikolojik direncini olumsuz olarak
etkileyebilmektedir (Richardson ve ark., 2022). Yalmzlik, sadece sosyal degil, varolussal bir
bosluk hissiyle de baglantilidir. Serensen (2024), bireylerin toplumsal aidiyetin 6tesinde bir
“anlamlilik” ihtiyac1 tasidigini, bu ihtiyacin karsilanmamasi durumunda yalnizligin depresyon ve
intihar diislincelerine doniistiiglini belirtmektedir. Frankl’in “anlam boslugu” kavramina dayanan
bu yaklasim, yalnizlikla miicadelede manevi-psikolojik boyutlar1 da dikkate almay1 6nermektedir.
UCLA Yalmzhk Olgegi gibi gecerli ve giivenilir dlgeklerle yapilan ¢alismalar, yalnizlik hissinin
bireylerde umutsuzluk, anksiyete ve depresyon gibi psikolojik rahatsizliklarla birlikte seyrettigini
ortaya ¢ikarmistir (Russell, 1996). Wen ve ark. (2024), yalnizlik ile depresyon arasindaki iligskiye
dayanarak, sosyal destek ve direng faktorlerinin bu iliskiyi aracilik ettigi (mediyator rol) sonucuna
ulagsmislardir. Yalnizligin intihar diislincelerine etkisi, bireyin yasadigi sosyal ¢cevreden kopukluk
algis1 ve degersizlik hissiyle dogrudan baglantili olmustur (Eskin ve ark., 2021). Yalnizlik, bireyin
mevcut sosyal iliskileri ile bekledigi sosyal iligkiler arasindaki tutarsizlik sonucu ortaya ¢ikan, hos
olarak goriilmeyen siibjektif bir duygu durumu olarak tammlanmaktadir (Peplau ve Perlman,

1982).

2.3 intihar Egilimi

Intihara tesebbiis, kisinin yasamina son verme diisiinceleri, planlar1 ya da bu yondeki davranislarini
iceren bir psikolojik siire¢ olarak kayitlara ge¢mektedir. Arastirmalarda intihar davramsi, pasif
oliim istegi, aktif intihar diisiincesi ve intihar planlamasi gibi alt boyutlarla ele alinmaktadir (Beck
ve ark.,, 1979). Bireyin yasamdan duydugu memnuniyetsizlik, yalnizlik, sosyal destegin
yetersizligi ve depresif semptomlar, intihar egiliminin en gili¢lii yordayicilar1 arasinda
bulunmaktadir (Joiner, 2018). Klinik drneklemlerle yapilan arastirmalarda ise sosyal cekilme
davraniglarinin intihar diisiincesiyle olan bagi agik¢a gosterilmistir. Lundberg ve Franken (2024),
sosyal olarak geri ¢ekilen bireylerin depresif belirtileri yogun yasadigini ve bu durumun intihar
riskini artirdigin1 belirtmektedir. Ayrica Constantino ve arkadaslar1 (2023), gen¢ erigkinlerde

varolugsal izolasyonun yalmizlik ve depresyon {izerinden intihar egilimlerini nasil etkiledigini
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analiz etmis, psikodinamik boyutlar1 da vurgulamistir. Beck Intihar Diisiincesi Olgegi (BSSI),
katilimcilann intihar diisiincelerinin siddetini ve yayginhgini degerlendiren yaygin kullanilan bir
dlcek olarak tasarlanmistir (Ozgelik, Bayraktar ve Yalgin, 2015) . Bu 6lgekle yapilan arastirmalar,
intihar egiliminde olan bireylerin ¢ogunun aym zamanda yalmzlik ve sosyal izolasyon gibi

olumsuz psikososyal durumlar yagsadigini gostermektedir (Holt-Lunstad ve ark., 2015).

2.4 Sosyal Destek

Sosyal destek, kisinin ¢evresiyle kurdugu iliskilerden elde ettigi psikolojik, duygusal ve pratik
yardimlarin biitliinii olarak belirlenmektedir, ilk sosyal destek ise aileden beklenmektedir (Van
Orden ve ark., 2020). Sosyal destek, kisinin stresli yasam olaylariyla basa cikarken ailesi,
arkadasglann ve sosyal cevresinden aldigi maddi, manevi ve bilgilendirici yardimlarin bir
entegrasyonu olarak tanimlanmaktadir (Cohen ve Wills, 1985). Ozetle sosyal destek, bireyin
kendisinin 6z-degeriniin yiiksek, anlasilmis ve glivende hissetmesine yardimci olmaktadir. Cohen
ve Wills (1985) sosyal destegin iki modelini 6ne stirmiistiir. Temel Etki Modeli: Sosyal destek,
bireyin yasaminda siirekli olarak sagligi olumlu yonde etkilemektedir. Ve tampon Etki Modeli:
Sosyal destek, 6zellikle stresli yasam olaylarinda bireyi korur ve olumsuz etkilere kars1 bir tampon
gorevi goriir. Demir’in (2021) arastirmasina gore, sosyal destegin yalnizlik ve saglik kaygisi ile
negatif iliskili oldugu; sosyal destegi diisiik bireylerde yalnizligin ve saglik kaygisinin yiikseldigi
bulunmustur. Benzer sekilde, Pangilinan ve ark. (2024) sosyal destegin depresyon ve kaygi
semptomlarini azalttigin1 ve olumlu duygulanimi artirdigini gostermistir. Sosyal destek, yalnizlik
ve sosyal izolasyona karst koruyucu bir faktdr olmasinin yani sira, intihar riskini de azaltmaktadir.
Van Orden ve ark. (2020) sosyal destegin intihar davranislarinin en giiglii 6nleyici elementlerinden
biri oldugunu ortaya koymustur. Sosyal destek, stresle basa ¢ikma becerilerini artirarak bireyin
psikolojik dayamkliligin1 korumasina katkida bulunmaktadir (Yildirim ve Arslan, 2022). Yalnmizlik
ve sosyal izolasyon diizeyi yiiksek bireylerde sosyal destegin varligi, bu olumsuz etkilerin

tamponlanmasinda kritik rol oynamaktadir (Bayram ve Bilgel, 2020).

Yukarida verilen literatiir sonuglari, sosyal izolasyonun bireyin psikolojik sagligini dogrudan
etkileyen bir risk faktdrii oldugunu ortaya sunmaktadir (Keith, Conger ve Hock, 1990). Ozellikle
yalnizlik ile birlestiginde, sosyal izolasyonun intihar egilimini tetikleyici bir rol oynadigi

goriilmektedir (Uziel, 2016). Literatiirde yer alan caligmalar, yalnizligin bu iliskide araci bir
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mekanizma olarak degerlendirilmesinin 6nemli oldugunu vurgulamaktadir (Shvedko ve ark.,
2018). Bu baglamda bu arastirma, sosyal izolasyon, yalnizlik ve intihar egilimi arasindaki iliskileri
birlikte ele alarak literatiire 6zgiin bir katki sunmay1 amag¢lamaktadir. Asagida yazilan varsayimlara

gore ise bu tezin hipotezleri olusturulmustur.
1. HI1: Sosyal izolasyon seviyesi arttik¢a intihar egilimi de artacaktir.

2. H2: Yalnizlik, sosyal izolasyon ile intihar egilimi arasindaki iligkide anlaml1 bir araci rol

listlenecektir.
3. H3: Sosyal destek algis1 yiiksek bireylerde yalnizlik ve intihar egilimi daha diisiik olacaktir.

4. H4: Demografik degiskenler (cinsiyet, yas, medeni durum) yalnizlik ve intihar egilimi

tizerinde anlaml1 degiskenler gosterecektir.

3. Yontem

Bu arastirma, nicel arastirma yontemleri ¢ercevesinde kurgulanmis olup, degiskenler arasindaki
iliskileri incelemeyi amaglayan iliskisel tarama (korelasyonel) bir model olarak tanimlanmaistir.
Calismada, yetigkin bireylerde sosyal izolasyon ve intihar egilimi arasindaki iliskide yalmzhigin
araci roliinii belirlemek amaciyla nedensel karsilastirma ve aracilik analizlerinden yararlanilmistir.
Degiskenler, aragtirmaci tarafindan herhangi bir miidahalede bulunulmadan, var olduklar1 sekliyle

kesitsel bir zaman diliminde irdelenmistir.

3.1 Calisma Grubu

Aragtirmanin evrenini 18 yas ve iizerindeki yetiskin bireyler olusturmaktadir. Orneklem
seciminde, olasiliksiz Ornekleme yoOntemlerinden kartopu Ornekleme yontemi kullanilarak,
ulasilmasi gii¢ veya hassas konular1 igeren (sosyal izolasyon, intihar egilimi vb.) gruplara erisim
hedeflenmistir. Etik kurul basvurusunda asgari 6rneklem biiyiikliigii 384 olarak hedeflenmis olsa
da, veri toplama siirecinin sonunda c¢alismaya toplam 643 kisi katihm saglamistir. Katilimcilarin
demografik 6zellikleri incelendiginde; grubun %57,5°1 kadin (n=370), %40,4’1 erkektir (n=260).

Katilimeilarin yas ortalamasi 34 olarak hesaplanmistir. Medeni durum agisindan katilimcilarin

570



%56,3’1 bekar, %28,9’u ise evlidir. Egitim diizeylerine bakildiginda, grubun biiyiik cogunlugunun
(%48,4) lisans mezunu oldugu goriilmektedir. Calisma durumu agisindan ise katilimecilarin

%354,9’u aktif olarak ¢aligmaktadir.

4.1 Veri Toplama Araglan

Arastirmanin  yiiriitiilebilmesi i¢in Yakin Dogu Universitesi Bilimsel Arastirmalar Etik
Kurulu’ndan 27.05.2025 tarihinde etik onay alinmistir. Veriler, 15/07/2025 ile 15/12/2025 tarihleri
arasinda toplanmistir. Uygulama, hem ¢evrim i¢i platformlar (Google Forms) lizerinden hem de
yiiz ylize anket yontemiyle gergeklestirilmistir. Katilimeilara arastirmanin amaci ve gizlilik ilkeleri
hakkinda bilgi verilmis, "Bilgilendirilmis Onam Formu'"nu onaylayan goniilliiler ¢calismaya dahil
edilmistir. Veri toplama siirecinde katilimcilarin kimlik bilgileri alinmamus ve gizlilik esasina tam

uyum saglanmustir.

Arastirmada veri toplama arac1 olarak "Demografik Bilgi Formu"nun yani sira, "Sosyal izolasyon
Olgegi", "UCLA Yalmzlik Olgegi Kisa Formu (ULS-8)" ve "Beck Intihar Diisiincesi Olgegi
(BSSI)" kullanilmustir.

1. Demografik Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan hazirlanan bu formda katilimcilarin yas,

cinsiyet, medeni durum, egitim diizeyi, ¢alisma durumu, gelir diizeyi ve sosyal destek algilarina

yonelik sorular yer almaktadir.

2. Sosyal Izolasyon Olcegi: Bireylerin sosyal iliskilerden yoksunluk diizeylerini 6lgmek amaciyla

Van Orden ve Witte (2020) tarafindan gelistirilen 6lgegin Tiirkge uyarlamasi Celikbas ve Tatar
(2021) tarafindan yapilmistir. 10 maddeden olusan 6lgek, 5°1i Likert tipinde derecelendirilmektedir
(1=Hig katilmiyorum, 5=Tamamen katiliyorum). Olgekten alinan puanin artmasi sosyal izolasyon
diizeyinin arttigini gosterir. Bu calisma kapsaminda 6l¢egin Cronbach’s Alpha i¢ tutarlilik katsayisi
0,968 olarak bulunmustur.

3. UCLA Yalnizlik Olcegi - Kisa Form (ULS-8): Russell (1996) tarafindan gelistirilen ve Tiirkceye

Saricam (2013) tarafindan uyarlanan oOl¢ek, bireylerin yalnizlik diizeylerini 6lgmektedir. Tek

boyutlu ve 8 maddeden olusan Olgek, 4’li Likert tipi (1=Higbir zaman, 4=Siklikla)
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derecelendirmeye sahiptir. Yiiksek puanlar yiliksek yalmzlik diizeyine isaret eder. Bu ¢alismada

Olcegin Cronbach’s Alpha giivenirlik katsayis1 0,903 olarak hesaplanmustir.

4. Beck Intihar Diisiincesi Olcegi (BSSI): Intihar diisiincesinin yogunlugunu 6lgmek amaciyla
Beck, Kovacs ve Weissman (1979) tarafindan gelistirilen dlcegin Tiirk¢e uyarlamas1 Ozcelik ve
arkadaslan (2015) tarafindan yapilmistir. 19 maddeden olusan 6lgekte her madde 0-2 arasinda
puanlanmakta olup, toplam puan 0-38 arasinda degismektedir. Puanin yiikselmesi intihar
diistincesi riskinin arttigin1 gdsterir. Mevcut ¢alismada 6lgegin Cronbach’s Alpha katsayis1 0,914

olarak bulunmustur.

4.2 Verilerin Analizi

Elde edilen verilerin analizi IBM SPSS 29.0 paket programi kullamilarak gergeklestirilmistir.
Verilerin normal dagilima uygunlugu Kolmogorov-Smirnov testi, carpiklik (skewness) ve basiklik
(kurtosis) degerleri ile incelenmis; degerlerin 1,5 araliginda olmasi nedeniyle parametrik testlerin

kullanilmasina karar verilmistir.

Verilerin analizinde; katilimcilarin demografik 6zelliklerini  belirlemek icin tanimlayici
istatistikler, degiskenler arasindaki iliskileri belirlemek icin Pearson korelasyon analizi
kullanilmistir. Demografik degiskenlere (cinsiyet, medeni durum vb.) gore farkliliklarin tespiti i¢in
Bagimsiz Orneklem t-Testi ve Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) uygulanmistir. Sosyal
izolasyon ve yalmizligin intihar diisiincesi lizerindeki etkisini ve aracilik roliinii test etmek
amaciyla ise Regresyon analizi ve PROCESS Macro eklentisinden yararlanilmistir. Istatistiksel

anlamlilik diizeyi p<.05 olarak kabul edilmistir.
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S. Bulgular

Tablo 1: Arastirmada Kullanilan Olgeklerin Normallik ve Giivenilirlik

Testlerine Ait Veriler

Kolmogorov-Smirnov

Degiskenler Cronbach’s
Istatistik  Se. p Alpha
Ortalama 22,2695 0,34293
Sosyal
. Skewness 0,855 0,098 <.01 0,968
Izolasyon
Kurtosis -0,383 0,195
Ortalama 15,6587 0,25596
Yalnizlik Skewness 0,734 0,098 <.01 0,903
Kurtosis -0,353 0,195
Ortalama  8,9569 0,29819
Intihar
) Skewness 1,142 0,098 <.01 0,914
Diistincesi

Kurtosis 0,951 0,195

Aragtirmada kullanilan 6lgeklere iliskin normallik ve gilivenirlik bulgulan Tablo 1°de sunulmustur.
Kolmogorov—Smirnov testi sonuglarina gore, sosyal izolasyon (p<.01), yalnizlik (p<.01) ve intihar
diisiincesi (p<.01) puanlarinin dagilimlar istatistiksel olarak anlamli ¢ikmistir. Bununla birlikte,
carpiklik ve basiklik katsayilarinin sosyal izolasyon i¢in sirasiyla 0,855 ve —0,383; yalnizlik i¢in
0,734 ve —0,353; intihar diislincesi i¢in ise 1,142 ve 0,951 olmasi, degerlerin £1,5 sinirlar
icerisinde yer aldigim gostermektedir. Bu nedenle, 6l¢cek puanlarinin normal dagilima yakin
oldugu ve parametrik testlerin kullanilmasinin uygun oldugu kabul edilmistir. Olgeklerin ic
tutarliligina iligkin Cronbach’s alfa katsayilar1 sosyal izolasyon i¢in 0,968, yalnizlik i¢in 0,903 ve
intihar diistincesi i¢in 0,914 olarak bulunmus; tiim degerlerin 0,70 esik degerinin oldukga iizerinde

olmasi, dlgeklerin yiiksek diizeyde giivenilir oldugunu gostermektedir.
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Tablo 2: Katilimcilarin Sosyo-Demografik Bilgilerine Dair Veriler

Degiskenler n % Ortalama
Kadin 370 57,5
Cinsiyetiniz: Erkek 260 40,4
Diger 13 2
Yasiniz: 34
Bekar 362 56,3
Evli 186 28,9
Medeni Durumunuz:
Bosanmisg 56 8,7
Dul 39 6,1
Ilkokul 16 2,5
Ortaokul 36 5,6
Lise 103 16
Egitim Durumunuz: On Lisans 52 8,1
Lisans 311 48,4
Yiiksek Lisans 108 16,8
Doktora 17 2,6
Calisiyor 353 549
Issiz 43 6,7
Calisma Durumunuz:
Emekli 42 6,5
Ogrenci 153 23,8

574



Ev Hanimi 34 53

Diger 18 2,8
0-5.000 TL 59 9,2
5.001-10.000 TL 88 13,7
10.001-22.000 TL 154 24
Gelir Durumunuz (aylik):
22.001-35.000 TL 135 21
35.001-45.000 TL 83 12,9
45.001 TL ve tizeri 124 19,3
Cekirdek aile (anne, baba ve
401 62,4
¢ocuklar)
Aile Yapimz: Genis aile
56 &7
(biiyiikanne/biiylikbaba dahil)
Yalniz yagiyorum 186 28,9
Evet 302 47
Bir romantik iligkiniz var mi1? Hayir 285 443
Belirtmek istemiyorum 56 8,7

Arastirmaya toplam 643 kisi katilmistir. Katilimcilarin %57,5°1 kadin (n=370), %40,4’1 erkek
(n=260), %?2’s1 ise kendini “diger” olarak tanimlamistir (n=13). Katilimecilarin yas ortalamasi
34°tlir. Medeni duruma bakildiginda, katilimeilarin %56,3’i bekar (n=362), %28,9’u evli (n=186),
%8,7’s1 bosanmis (n=56) ve %6,1’1 dul (n=39) oldugunu belirtmistir. Egitim durumuna gore
dagilim incelendiginde; %2,5°1 ilkokul (n=16), %5,6’s1 ortaokul (n=36), %16’s1 lise (n=103),
%8,1°1 6n lisans (n=52), %48,4’1 lisans (n=311), %16,8’1 yiiksek lisans (n=108) ve %2,6’s1

doktora mezunudur (n=17).
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Calisma durumuna gore katilimeilarnn %54,9’u calismakta (n=353), %6,7’si igsiz (n=43), %6,5°1
emekli (n=42), %23,8’1 6grenci (n=153), %5,3’1 ev hanim1 (n=34) ve %2,81 diger kategorisinde
yer almaktadir (n=18). Aylik gelir diizeyi 10.001-22.000 TL araliginda olanlarin oran1 %24
(n=154) ile en yiiksek grubu olustururken, bunu sirasiyla 22.001-35.000 TL (%21, n=135) ve
45.001 TL ve tizeri gelir grubundakiler (%19,3, n=124) izlemektedir. Katilimcilann %62,4’i
cekirdek ailede (n=401), %8,7’s1 genis ailede (n=56) yasamakta, %28,9’u ise yalniz yasadigim
belirtmektedir (n=186). Romantik iliski durumu incelendiginde, katilimcilarin %47’sinin bir
iliskisi oldugu (n=302), %44,3’liniin olmadig1 (n=285) ve %38,7’sinin bu soruya yanit vermek
istemedigi goriilmektedir (n=56).

Tablo 3: Katilimcilarin Psikososyal ve Klinik Ozge¢mislerine Iliskin Bulgular

Degiskenler n %

Sosyal destek sisteminiz oldugunu Evet, giiclii bir sosyal destek

292 45,4

diisiinliyor musunuz? (Sosyal destek, sistemim var.
bireyin c¢evresindeki insanlar (aile,

Kismen destek aliyorum. 256 39,8
arkadaslar, partner, komsular,
meslektaslar vs.) tarafindan saglanan
duygusal, bilissel, davramssal ve Hayir, sosyal destek sistemim 95 143
somut yardimlarin biitiiniidii. Bu yok. ’
destek, bire
Daha o6nce bir ruh saghg EVet 267 41,5
profesyoneline bagvurdunuz mu? Hayir 376 58,5
Daha once bir psikiyatrik tam aldimz Evet 116 19,2
m1? (Yanitlamak istemiyorsaniz bos
birakabilirsiniz.) Hayir 487 80,8
Travmatik bir yasam olay1 yasadinmz Evet 282 47,5
m1? (Istege baghdir.) Hayir 312 52,5
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Katilimeilarin %45,41 (n=292) giiclii bir sosyal destek sistemine sahip oldugunu, %39,8’1
(n=256) kismen sosyal destek aldigim, %14,8’1 (n=95) ise herhangi bir sosyal destek sisteminin
bulunmadigini1 ifade etmistir. Daha Once bir ruh sagligi profesyoneline bagvurma durumu
incelendiginde, katilimcilarin %41,5’inin (n=267) en az bir kez bagvurdugu, %58,5’inin (n=376)
ise bagvuruda bulunmadig goriilmiistiir. Katilimeilarin %19,2°si (n=116) daha 6nce bir psikiyatrik
tan1 aldigini belirtirken, %80,8’i (n=487) psikiyatrik tam almadigini bildirmistir. Istege bagh
olarak yoneltilen travmatik yasam olayr sorusuna yanit veren katilimcilarin %47,5’1i (n=282)
yasaminda en az bir travmatik olay deneyimledigini, %52,5’1 (n=312) ise bdyle bir deneyim

yasamadigini ifade etmistir.

Tablo 4: Katilimcilarin Sosyal Izolasyon, Yalmzlik ve Intihar Diisiincesiyle Cinsiyetleri

Arasindaki Iliskiye Dair Veriler

Degiskenler Cinsiyet n  Ortalama Sd. Se. F p Fark

Kadin 363 21,1791 7,94688 0,4171

Sosyal 1<2,3 ve
. Erkek 252 23,3611 9,09887 0,57317 13,742 <.01
Izolasyon 2<3

Diger 12 32,3333 7,19006 2,07559

Kadmn 370 14,9811 5,95577 0,30963
Yalnizlik Erkek 260 16,3615 6,85763 0,42529 7,780 <.01 1<2,3

Diger 13 20,6154 3,40437 10,9442

Kadin 370 8,1027 6,48118 0,33694

Intihar 1<2,3  ve
Erkek 260 9,9346 8,33513 0,51692 12,841 <.01
Diisiincesi 2<3

Diger 13 17,0769 7,7078  2,13776

Tablo 4’e bakildiginda katilimeilarin belirttikleri cinsiyetleriyle Sosyal Izolasyon, Yalmzlik ve
Intihar diisiincesi olan iliskisine dair ANOVA testi sonuglari bulunmaktadir. Bu veriler
incelendiginde. Cinsiyet degiskenine gore sosyal izolasyon puanlan incelendiginde, gruplar

arasinda anlamli bir farklilik oldugu goriilmustiir (F=13,742; p<.01). Ortalama degerlere gore
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sosyal izolasyon diizeyi kadinlarda en diisiik (X=21,18), erkeklerde daha yiiksek (X=23,36) ve
“diger” cinsiyet kategorisinde en yiiksek diizeydedir (X=32,33). Yapilan incelemeler sonucunda
Kadin katilimcilarin Sosyal Izolasyon diizeylerinin Erkek ve Erkek ve katilimcilara gore daha
diisiik oldugu ve Erkek katilimcilarinin sosyal izolasyonunun da diger katilimcilardan daha diisiik

oldugu goriilmiistiir.

Yalnizlik diizeyleri agisindan da cinsiyet gruplar1 arasinda anlamli farklilik saptanmistir (F=7,780;
p<.01). Kadin katilimecilarin yalnzlik puan ortalamasi (X=14,98), erkek (X=16,36) ve diger
cinsiyet grubundaki katilimcilarin ortalamasindan (X=20,62) daha diisiiktiir. Analiz sonuglarina
bakildiginda kadinlarin yalnizlik diizeylerinin erkek ve diger katilimcilardan anlamli bir sekilde

daha diisiik oldugu goriilmiistiir.

Intihar diisiincesi puanlart da cinsiyet agisindan anlamli bigimde farkliik gostermektedir
(F=12,841; p<.01). Ortalama degerlere gore, intihar diigiincesi diizeyi kadinlarda en diisiik
(X=8,10), erkeklerde daha yiiksek (X=9,93) ve diger cinsiyet grubunda en yiiksektir (X=17,08).
Yapilan incelemeler dogrultusunda diger katilimcilarin intihar diisiincesinin erkek ve kadin
katilmecilardan daha yiiksek oldugu ve erkek katilimcilarin intihar dislincesininse kadin

katilimcilardan daha ytiksek oldugu goriilmiistiir.

Tablo 5: Katilimcilarin Sosyal izalasyon, Yalnizlik ve Intihar

Diisiincesiyle Yaslan Arasindaki iligkiye Dair Veriler

3z S = £
Korelasyon Yasimz: - = £ =
z 3 = £ 3
U o > — A
r 1 0,118 0,161 0,131
Yasiniz:
p 0,003 <.01 0,001

Tablo 5’e bakildiginda katilimcilarin yaslari ile Sosyal izolasyon, Yalmzlik ve Intihar Diisiincesi
puanlar1 arasindaki iliskiye dair korelasyon analizi sonuglari goriilmektedir. Yapilan analiz
sonucunda yas degiskeni ile sosyal izolasyon arasinda pozitif ve istatistiksel olarak anlamli bir

iliski oldugu saptanmistir (r=0,118; p=0,003). Buna gore yas arttik¢a sosyal izolasyon diizeyinin
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de hafif diizeyde yiikseldigi soylenebilir. Benzer sekilde yas ile yalnizlik puanlari arasinda da

pozitif ve anlaml bir iliski bulunmustur (r=0,161; p<.01). Bu bulgu, yasin artmasiyla birlikte

yalnizlik diizeylerinin de bir miktar arttigini géstermektedir.

Ayrica yas ile intihar diigiincesi puanlar arasinda da pozitif yonde ve istatistiksel olarak anlamli

bir iligski oldugu belirlenmistir (r=0,131; p=0,001). Buna gore, katilimcilarin yaglar1 yiikseldikce

intihar diigiincesi puanlarinin da hafif diizeyde arttigi goriilmektedir. Ancak tiim korelasyon

katsayilarinin 0,20°nin altinda kalmasi, bu iliskilerin zayif diizeyde oldugunu gostermektedir.

Tablo 6: Katilimcilarin Sosyal Izolasyon, Yalmzlik ve Intihar Diisiincesiyle Egitim Durumlariyla

Arasindaki Iliskiye Dair Veriler

Degiskenler Egitim n  Ortalama Sd. Se. F p Fark
[1kokul 16 25,875 11,401 2,85026
Ortaokul 36 25,5556 11,1315 1,85526
Lise 97 25,1237 9,80355 0,9954
. . 3>5,6 ve
Sosyal Izolasyon On Lisans 52 23,5192 8,20686 1,13809 5,379 <.01 Y
Lisans 302 21,4702 7,84171 0,45124
Yiiksek Lisans 107 20,1308 6,83648 0,66091
Doktora 17 19,4706 9,5598 2,31859
[1kokul 16 19,4375 7,78005 1,94501
Ortaokul 36 19,1111 8,45755 1,40959
Lise 103 17,8155  7,09287 0,69888 1>6,72
Yalnizlik 8,010 <.01 2>5,6,7
On Lisans 52 16,4808 5,87614 0,81487 3>5.6.7
Lisans 311 15,0161 5,68102 0,32214
Yiiksek Lisans 108 13,7685 5,57633 0,53658
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Doktora 17 12,7647 5,92167 1,43622
[lkokul 16 11,4375 10,4369 2,60923
Ortaokul 36 9,8611 10,2822 1,71369
Lise 103 12,3981 8,73166 0,86036
Intihar Diisiincesi ~ On Lisans 52 9,4808 7,78004 1,0789 5,941 <.01 3>5,6,7
Lisans 311 8,3183 6,39795 0,36279
Yiksek Lisans 108 7,5 6,44966 0,62062
Doktora 17 5,7647 4,69746 1,1393

Tablo 6’ya bakildiginda, katilimcilarin egitim durumlari ile Sosyal Izolasyon, Yalmzlik ve Intihar
Diisiincesi puanlan arasindaki iliskiye dair ANOVA sonuglar1 goriilmektedir. Egitim degiskenine
gore sosyal izolasyon puanlan incelendiginde, gruplar arasinda anlamli bir farklilik oldugu
saptanmigtir (F=5,379; p<.01). Ortalama degerlere gore sosyal izolasyon diizeyi lise mezunlarinda
en yiiksek (X=25,12) olup, bunu ilkokul (X=25,88) ve ortaokul mezunlar1 (X=25,56) izlemektedir.
Lisans (X=21,47), yiiksek lisans (X=20,13) ve doktora mezunlarinda (X=19,47) ise sosyal
izolasyon puanlan daha dugiiktiir. Fark siitununa gore lise mezunlarinin sosyal izolasyon
diizeylerinin lisans ve yliksek lisans mezunlarindan anlamli diizeyde yiiksek oldugu, ayrica
ortaokul ve lise gruplarinin genel olarak yiiksekégrenim diizeyindeki (6zellikle yiiksek lisans)

katilimcilara gore daha yiiksek sosyal izolasyon yasadigi goriilmektedir.

Yalnizlik puanlar1 agisindan da egitim diizeyine goére anlamli farklilik bulunmaktadir (F=8,010;
p<.01). Ortalama degerlere bakildiginda yalmzlik diizeyinin ilkokul (X=19,44) ve ortaokul
mezunlarinda (X=19,11) en yiiksek diizeyde oldugu, bunu lise mezunlarinin izledigi (X=17,82)
goriilmektedir. On lisans (X=16,48), lisans (X=15,02), yiiksek lisans (X=13,77) ve doktora
mezunlarinda (X=12,76) yalmzlik puanlar1 kademeli olarak azalmaktadir. Fark siitunundaki
bulgular dogrultusunda, ilkokul mezunlarinin yalmzlik diizeylerinin yiiksek lisans ve doktora
mezunlarindan; ortaokul ve lise mezunlarinin ise lisans, yiiksek lisans ve doktora mezunlarindan

anlaml1 bicimde daha yiiksek oldugu anlasilmaktadir.
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Intihar diisiincesi puanlar1 da egitim durumu agisindan anlamli bicimde farklilik gdstermektedir

(F=5,941; p<.0l). Ortalama degerlere gore intihar diisiincesi diizeyi en yiiksek grup lise
mezunlaridir (X=12,40). Bunu ilkokul (X=11,44) ve ortaokul mezunlan (X=9,86) izlerken, on
lisans (X=9,48), lisans (X=8,32), yiiksek lisans (X=7,50) ve doktora mezunlarinda (X=5,76)

intihar diisiincesi puanlarinin daha diisiik oldugu goriilmektedir. Fark stitununa gore 6zellikle lise

mezunlarinin intihar diistincesi diizeylerinin lisans, yiiksek lisans ve doktora mezunlarindan

anlamli diizeyde yiiksek oldugu anlagilmaktadir. Genel olarak, egitim diizeyi arttik¢a sosyal

izolasyon, yalnizlik ve intihar diisiincesi puanlarinin azaldigi sdylenebilir.

Tablo 7: Katilimcilarin Sosyal Izolasyon, Yalnizlik ve intihar Diisiincesiyle Medeni Durumlari

Arasindaki iliskiye Dair Veriler

Degiskenler Medeni D. n  Ortalama Sd. Se. F p Fark
Bekar 355 22,0817  7,9931 0,4242
Sosyal Evli 184 19,1685  7,1791 0,5293 345152,
. 33,414 <.01
Izolasyon Bosanmis 51 29,4510 82567 1,1562 2<3,4
Dul 37 29,5946 10,9328 1,7973
Bekar 362 15,3204 59794 03143
Evli 186 13,5699  5,0014 0,3667 345152
Yalnizlik 34,555 <.01
Bosanmis 56 20,2857  7,0213  0,9383 234
Dul 39 22,0256 7,5166 1,2036
Bekar 362 8,6298 6,7706  0,3559
intihar Evli 186 6,8387 6,3829  0,4680 345152
o 27,951 <.01
Disiincesi Bosanmis 56 14,9286  7,3481 0,9819 2<3,4
Dul 39 14,6410 10,7569 1,7225
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Tablo 7°ye bakildiginda, katilimcilarin medeni durumlari ile Sosyal Izolasyon, Yalnizlik ve intihar
Diisiincesi puanlari arasindaki iliskiye dair ANOVA testi sonuglar1 goriilmektedir. Medeni durum
degiskenine gore sosyal izolasyon puanlari incelendiginde, gruplar arasinda anlamli bir farklilik
oldugu saptanmustir (F=33,414; p<.01). Ortalama degerlere gore sosyal izolasyon diizeyi evli
katilimcilarda en disik (X=19,17), bekar katilimcilarda daha yiiksek (X=22,08) ve bosanmis
(X=29,45) ile dul katilimcilarda (X=29,59) en yiiksek diizeydedir. Yapilan incelemelerde
Bosanmis ve Dul katilimcilarin sosyal izolasyonlarinin Evli ve Bekar katilimcilardan daha yiiksek
oldugu ve Bekar katilimcilarin sosyal izolasyonlarinin Evli katilimcilardan daha yiiksek oldugu

goriilmiistiir.

Yalnizlik puanlan agisindan da medeni durum gruplar arasinda anlamhi farklilik bulunmaktadir
(F=34,555; p<.01). Bekar katilmcilarin yalmizlik puan ortalamas1 (X=15,32), evli katilimcilara
gore daha yiiksek (X=13,57) olmakla birlikte, bosanmis (X=20,29) ve dul katilimcilara gore daha
disiiktiir (X=22,03). Fark siitunundaki sonuglar, bosanmis ve dul katihmcilarin yalmzlik
diizeylerinin bekar ve evli katilimcilardan; bekar katilimcilann yalnizlik diizeylerinin ise evli

katilimcilardan anlamh diizeyde yiiksek oldugunu gostermektedir.

Intihar diisiincesi puanlar1 da medeni durum agisindan anlamli bigimde farklilik gostermektedir
(F=27,951; p<.01). Ortalama degerlere gore, intihar diisiincesi diizeyi evli katilimcilarda en diisiik
(X=6,84), bekar katilimcilarda daha yiiksek (X=8,63) ve bosanmis (X=14,93) ile dul katilimcilarda
(X=14,64) en yiiksek diizeydedir. Fark siitunundaki “3,4>1>2, 2<3,4” ifadesi, bosanmis ve dul
katilimcilanin intihar diisiincesi diizeylerinin bekar katilimcilardan; bekar katilimcilarin intihar
diisincesi diizeylerinin ise evli katilimcilardan anlamli bigimde daha yiiksek oldugunu
gostermektedir. Genel olarak bulgular, medeni durum degiskeni baglaminda sosyal izolasyon,
yalnizlik ve intihar diisiincesi diizeylerinin en diisiik evli, en yiiksek ise bosanmis ve dul

katilimcilarda goriildiigiinii ortaya koymaktadir.
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Tablo 8: Katilimeilarin Sosyal izolasyon, Yalmzlik ve Intihar Diisiincesiyle Egitim Durumlariyla

Arasindaki Iliskiye Dair Veriler

Degiskenler Calisma n  Ortalama Sd. Se. F p Fark
Calisiyor 344 21,75 7,90772 0,42636
Issiz 41 30,6585 10,4633 1,63409
Emekli 40 24,35 11,4971 1,81784
Sosyal Izolasyon 11,543 <.01 2>1,3,4,5
Ogrenci 151 20,3709  6,82995 0,55581
Ev Hanimi 34 21,6176 8,4064 1,44169
Diger 17 25,8235 10,9558 2,65717
Calisityor 353 15,1615 5,99948 0,31932
Issiz 43 21,1628 7,5905 1,15754
Emekli 42 18,8333 8,59642 1,32646 25145
Yalmizlik 12,063 <01
Oprenci 153 14,183 5,06723 0,40966 3>1.4
Ev Hanimi 34 15,2353 5,55446 0,95258
Diger 18 18 6,57088 1,54877
Calisityor 353 8,7819 6,88134 0,36626
Issiz 43 16,5349 8,52266 1,29969
Emekli 42 9,4048 10,5462 1,62731
Intihar Diisiincesi 11,330 <.01 2>1,3,4,5,6
Ogrenci 153 17,3856 6,0089 0,48579
Ev Hannmi 34 8,3235 6,91384 1,18571
Diger 18 10,2222 8,84212 2,08411
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Tablo 8’e bakildiginda, katilimcilarin ¢alisma durumlari ile Sosyal 1zolasyon, Yalnizlik ve Intihar
Diisiincesi puanlar arasindaki iliskiye dair ANOVA testi sonuglari bulunmaktadir. Calisma
durumu degiskenine gore sosyal izolasyon puanlari incelendiginde, gruplar arasinda anlamli bir
farklilik oldugu goriilmiistiir (F=11,543; p<.01). Ortalama degerlere gore sosyal izolasyon diizeyi
en yiiksek olan grup issiz katilimcilardir (X=30,66). Bunu emekli katilimeilar (X=24,35) ve
“diger” grubundakiler (X=25,82) izlemektedir. Calisan katilimcilarda sosyal izolasyon diizeyi
(X=21,75) daha diisiikken, en disiik ortalamanin 6grenci grubunda oldugu goriilmektedir
(X=20,37). Fark siitunundaki “2>1,3,4,5” ifadesi, issiz katihmcilarin sosyal izolasyon diizeylerinin
calisan, emekli, 6grenci ve ev hanimi olan katilimcilardan anlamli bigimde daha yiiksek oldugunu

gostermektedir.

Yalnizlik diizeyleri acisindan da ¢alisma durumu gruplari arasinda anlamh farklilik saptanmistir
(F=12,063; p<.01). Ortalama degerlere gore yalmzlik diizeyi en yiiksek grup yine issiz
katibimcilardir (X=21,16). Bunu emekli katilmecilar (X=18,83) ve “diger” kategorisindeki
katibimcilar (X=18,00) takip etmektedir. Calisan katilimcilarin yalmizlik puan ortalamasi
(X=15,16), ev hanimi grubuyla benzer diizeydedir (X=15,24) ve bu iki grup, issiz ve emekli
katilimecilara gore daha diisiik yalnizlik diizeyine sahiptir. En diisiik yalnizlik ortalamasi ise 6grenci
grubunda goriilmektedir (X=14,18). Fark siitununa gére igsiz katilimcilarin yalmzhk diizeyleri
calisan, 6grenci ve ev hanimi katilimcilardan; emekli katilimeilann yalmzlik diizeyleri ise ¢alisan

ve Ogrenci katilimcilardan anlamli bicimde daha yiiksektir.

Intihar diisiincesi puanlar1 da ¢alisma durumu agisindan anlamli bigimde farklilik gdstermektedir
(F=11,330; p<.01). Ortalama degerlere gore intihar diisiincesi diizeyi en yiiksek olan grup issiz
katilimcilardir (X=16,53). Bunu “diger” grubu (X=10,22) ve emekli katilimcilar (X=9,40)
izlemektedir. Calisan katilimcilarda intihar diisiincesi ortalamasi (X=8,78), ev hanimi
katilimcilarla benzer diizeydedir (X=8,32) ve daha diisiiktiir. En diisiik intihar diisiincesi ortalamasi
ise 6grenci grubunda goriilmektedir (X=7,39). Fark siitunundaki *“2>1,3,4,5,6” ifadesi, issiz
katilimcilarin intihar diisiincesi diizeylerinin calisan, emekli, 6grenci, ev hanimi ve diger tiim

gruplardan anlamli bicimde daha yiiksek oldugunu ortaya koymaktadir.
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Tablo 9: Katilimcilarin Sosyal Izolasyon, Yalmzhk ve intihar Diisiincesiyle Gelir Durumlaryla

Arasindaki Iliskiye Dair Veriler

Degiskenler Gelir n Ortalama Sd. Se. F p Fark

0-5.000 TL 58 26,0172 10,7287 1,40875

5.001-10.000 TL 84 24,1667  9,14914 0,99825

10.001-22.000

TL 150 23,02 8.48723 0,69298
, 1>4.5.6
Sosyal 1zolasyon 22.001-35.000 6,163 <.01
TL 131 21,5802  8,08127 0,70606 6<2.3
35.001-45.000
TL 82 213171 812385 0,89713
45.001 TL ve
iizeri 122 19,6393 698175 0,6321
0-5.000 TL 50 18,1017  7.17922 0.93465
5.001-10.000 TL 88 172727  6,71373 0,71569
10.001-22.000
TL 154 16,5779  6,64091 0,53514
22.001-35.000 I>5 ve
Yalmzlik : : 8,259 <.01
TL 135 15.4 6.23208 0,53637 6<1,2,3
35.001-45.000
TL 83 14,6145  5.66511 0,62183
45001 TL ve
iizeri 124 13,1613  4.89464 0,43955
intihar Diigiincesi 0-5.000 TL 50 10,7797  9.76459 127124 3.118 0,009 2>6
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5.001-10.000 TL 88 10,8409  7,42764 0,79179

10.001-22.000
TL 154 8,8766 7,30058 0,5883

22.001-35.000
TL 135 9,2222 7,27772 0,62637

35.001-45.000
TL 83 8,1566 6,65433 0,73041

45.001 TL e
iizeri 124 7,4516 6,69711 0,60142

Tablo 9’a bakildiginda, katilimcilarin gelir diizeyleri ile Sosyal izolasyon, Yalnizlik ve Intihar
Diislincesi puanlar1 arasindaki iliskiye dair ANOVA testi sonuglart bulunmaktadir. Gelir
degiskenine gore sosyal izolasyon puanlar1 incelendiginde, gruplar arasinda anlamli bir farklilik
oldugu goriilmiistiir (F=6,163; p<.01). Ortalama degerlere gore sosyal izolasyon diizeyi en yliksek
olan grup aylik geliri 0-5.000 TL arasinda olan katilimcilardir (X=26,02). Gelir diizeyi arttik¢a
sosyal izolasyon puanlarinin kademeli olarak azaldifi; 6zellikle 22.001-35.000 TL (X=21,58),
35.001-45.000 TL (X=21,32) ve 45.001 TL ve iizeri gelir grubunda (X=19,64) daha diisiik
ortalamalarin elde edildigi goriilmektedir. Fark stitunundaki “1>4,5,6 ve 6<2,3” ifadesi, en diisiik
gelir grubundaki katilimcilarin sosyal izolasyon diizeylerinin orta—yiiksek gelir gruplarindan (4.,
5.ve 6. gruplar) anlaml1 diizeyde daha ytiksek oldugunu; buna karsin en yiiksek gelir grubunda (6.
grup) yer alan katilimcilarin sosyal izolasyon diizeylerinin ikinci ve {i¢lincii gelir gruplarindaki

katilimecilardan anlaml diizeyde daha diisiik oldugunu gdstermektedir.

Yalnizlik diizeyleri agisindan da gelir gruplan arasinda anlamli farklilik bulunmaktadir (F=8,259;
p<.01). Ortalama degerlere bakildiginda, yalnizlik puaninin en yiiksek oldugu grubun yine 0—
5.000 TL araligindaki katilimcilar oldugu gériilmektedir (X=18,10). Gelir diizeyi arttik¢a yalnizlik
puanlarinin da azalmakta oldugu; 35.001-45.000 TL gelir grubunda ortalamanin 14,61’¢, 45.001
TL ve tizeri gelir grubunda ise 13,16 ya diistiigli dikkat cekmektedir. Fark stitununda yer alan “1>5
ve 6<1,2,3” ifadesi, en diisiik gelir grubundaki katilimcilarin yalnizlik diizeylerinin 35.001-45.000
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TL gelir grubundaki katilimcilardan anlamli bi¢imde daha yiiksek oldugunu; ayrica 45.001 TL ve
iizeri gelir grubunda yer alan katilimcilann yalmzlik diizeylerinin ilk ii¢ gelir grubunda (0-5.000
TL, 5.001-10.000 TL ve 10.001-22.000 TL) yer alan katilimcilara gore anlamli diizeyde daha

diisiik oldugunu gostermektedir.

Intihar diisiincesi puanlar1 da gelir diizeyi agisindan anlamli bicimde farkliik gostermektedir
(F=3,118; p=0,009). Ortalama degerlere gore intihar diislincesi diizeyi en yiiksek olan grup 5.001—
10.000 TL gelir araligindaki katilimeilardir (X=10,84); bunu 0-5.000 TL gelir grubundaki
katilimcilar izlemektedir (X=10,78). En diisiik intihar diisiincesi ortalamasi ise 45.001 TL ve tizeri
gelir grubunda goriilmektedir (X=7,45). Fark siitunundaki “2>6 ifadesi, 5.001-10.000 TL gelir
grubundaki katilimecilarin intihar diisiincesi diizeylerinin 45.001 TL ve {izeri gelir grubundaki
katilimcilardan anlamli bi¢cimde daha yiiksek oldugunu gostermektedir. Genel olarak bulgular,
gelir diizeyi arttik¢a sosyal izolasyon, yalnizlik ve kismen intihar diisiincesi puanlarinin azalma

egiliminde oldugunu ortaya koymaktadir.

Tablo 10: Sosyal Izolasyon, Yalnizlik ve intihar Diisiincesi

Arasindaki iliskiye Dair Veriler

Korelasyon g % §
) N 5 2
7 = £ < %
3 .8 s = B
r 1 0,860 0,706
Sosyal Izolasyon
p <.01 <.01
r 0,860 1 0,652
Yalnizlik
p <.01 <.01
r 0,706 0,652 1
Intihar Diisiincesi
p <01 <01
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Tablo 10’a bakildiginda, katilimeilarin Sosyal Izolasyon, Yalmizlik ve intihar Diisiincesi puanlar:
arasindaki iliskiye dair korelasyon analizi sonuglar1 goriilmektedir. Sosyal izolasyon ile yalnmizlik
arasinda pozitif yonde ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu saptanmistir (=0,860;
p<.01). Bu bulgu, sosyal izolasyon diizeyi arttik¢a yalnizlik diizeyinin de belirgin bigimde arttigini

ve iki degisken arasinda gii¢lii bir iligki bulundugunu goéstermektedir.

Sosyal izolasyon ile intihar diisiincesi arasinda da pozitif ve anlamli bir iliski vardir (=0,706;
p<.01). Buna gore, sosyal izolasyon diizeyi yiikseldikge katilimcilarin intihar dislincesi
puanlarinn da arttig1, dolayisiyla sosyal izolasyonun intihar diislincesi ile yakindan iliskili oldugu
sOylenebilir. Yalnizlik ile intihar diisiincesi arasindaki iliski de pozitif ve anlamhdir (=0,652;
p<.01). Bu sonug, yalnizlik diizeyleri yiikseldik¢e intihar diisiincesi diizeylerinin de arttigim
gostermektedir. Genel olarak bakildiginda, sosyal izolasyon, yalmzlik ve intihar diisiincesi

degiskenlerinin birbirleriyle yiiksek diizeyde ve ayni yonde iligkili oldugu goriilmektedir.

Tablo 11: Sosyal Izolasyon ve Yalnizligin Intihar Diisiincesi Uzerindeki Yordayici

Etkisine Dair Veriler

Unstandardized
Coefficients Standardized Coefficients
Model B Se. Beta t p
(Constant) -4,99 0,59 -8,454 0
1 Sosyal Izolasyon 0,48 0,048 0,552 10,012 O
Yalnizlik 0,208 0,064 0,178 3,233 0,001

12=0,506 Foe4 =319,869 p<.05 Intihar Olasihigi= -4,99 + Sosyal
[zolasyon*+0,48+Yalmzhk*+0,208 Bagiml1 Degisken Intihar Diisiincesi

Tablo 11°e bakildiginda, sosyal izolasyon ve yalnizlik degiskenlerinin intihar diigiincesi tizerindeki
yordayict etkisine iliskin ¢oklu dogrusal regresyon analizi sonucglar1 goriilmektedir. Kurulan
regresyon modelinin anlamli oldugu belirlenmistir (F,624) =319,869; p<.05) ve model, intihar

diisiincesi puanlarindaki varyansin yaklasik %50,6’sim aciklamaktadir (R*=0,506).
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Modelde yer alan bagimsiz degiskenler incelendiginde, sosyal izolasyonun intihar diisiincesi
iizerinde pozitif ve anlamli bir yordayici oldugu goriilmektedir (B=0,48; Se.=0,048; =0,552;
t=10,012; p<.001). Bu bulgu, sosyal izolasyon puanindaki her 1 birimlik artisin, intihar diisiincesi
puaninda 0,48 birimlik artisla iliskili oldugunu gostermektedir. Yalnizlik degiskeni de intihar
diisiincesini pozitif yonde ve anlamli diizeyde yordamaktadir (B=0,208; Se.=0,064; p=0,178;
t=3,233; p=0,001). Yalnizlik puanindaki her 1 birimlik artig, intihar diisiincesi puaninda 0,208
birimlik artisla iligkilidir. Standartlagtirilmis katsayilara bakildiginda (), intihar diisiincesini
yordamada sosyal izolasyonun ($=0,552) yalnizliga (f=0,178) gore daha giiclii bir etkiye sahip

oldugu goriilmektedir.

6. Tartisma

Bu arastirma, yetiskin bireylerde sosyal izolasyon, yalnizlik ve intihar egilimi arasindaki iliskiyi
incelenmistir. Elde edilen veriler, sosyal izolasyonun yalnizlikla anlaml ve pozitif yonde iliskili
oldugunu, yalnizligin ise intihar egilimini gli¢lii bicimde yordadigim kanitlamistir. Ayrica aracilik
analizi sonuglari, yalmzligin sosyal izolasyon ile intihar egilimi arasindaki iliskide olduk¢a anlaml1
bir araci rol tistlendigini ortaya ¢ikartmistir. Arastirmanin ilk bulgusu, sosyal izolasyonun yalnizlik
diizeyini artirdig yoniinde olmustur. Bu bilgi ile birlikte, Holt-Lunstad ve arkadaslarinin (2015)
genis kapsamli meta-analizinde sosyal izolasyonun psikolojik yalnizligi artiran temel bir risk
faktorii oldugunu gosteren verilerle benzer sekilde ortiismektedir. Bununla birlikte, Cacioppo ve
Cacioppo’nun (2018) sosyal yoksunluk modeline gore, sosyal etkilesimin azalmasi yalnizlik
algisint giiglendirmekte ve bunun sonucunda bireyin sosyal baglanma sistemini olumsuz
etkilemektedir. Bu calismadaki verilerin sosyal biligsel norolojik makaleler ile uyumlu olmasi,
yalnizligin yalnizca ¢evresel degil, ayn1 zamanda norobiyolojik bir siirecle iliskilendigini de
savunmaktadir. Ayrica Lee ve Cagle (2017), yetiskinlerde sosyal izolasyonun yalmzligi %34
oraninda agikladigini belirtmistir. Bununa ek olarak ise, arastirmamizdaki iliskinin anlamli
cikmasi, bu bulgularla esdeger hale gelmektedir. Sosyal izolasyonun o6zellikle dijitallesen

3

toplumlarda artmasi (Twenge, 2020), modern bireyin daha genis bir ag i¢inde daha “yalniz”

hissetmesine yol agmaktadir.

Aragtirmanin ikinci 6nemli sonucuysa, yalnizligin intihar egilimini anlamli bi¢imde yordamasi

olarak goriilmektedir. Bu sonug, Van Orden ve arkadaslarinin (2010-2020) Kisileraras1 “’Thtihar
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Teori”’si modeliyle hemen hemen paralel olarak tanimlanmistir. Model, “baglanma eksikligi” ve
“yiik olma algis1” yasandiginda intihar diistincelerinin yiikseldigini 6ne sunmustur. Bu baglamda,
Kleiman ve Liu (2019) yalnizligin intihar diisiincesini dogrudan ve giiclii sekilde artirdigini
bildirmistir ve Mann ve ark. (2021) COVID pandemisi sonrasi donemde yalnizligin, intihar
diisiinceleri i¢in depresyon kadar giiclii bir risk faktorii oldugunu aktarmistir. Wang ve ark. (2022)
ise yalmzligin geng¢ yetiskinlerde intihar diisiincesini yordama giiciiniin f = .41 oldugunu
gostermistir. Bu orta seviyede giiclii bir derecedir. Bu literatiirde bulunan veriler, arastirmamizda

elde edilen bulgunun psikolojik agidan beklenen bir oriintii oldugunu dogrulamustir.

Bu caligmanin en 6zgilin bulgusu ise, sosyal izolasyonun intihar egilimini yalmzlik {izerinden
dolayli olarak etkiledigini gostermesi olarak bulunmaktadir. Bu aracilik etkisi, literatiiriin son 10
yilda 6ne ¢ikardigi bir mekanizma ile uyumlu olarak bulunmustur. Mund ve ve ark. (2020) sosyal
izolasyonun tek bagina intihar riskini agiklamakta yetersiz oldugunu, izolasyonun bireyde yarattig1
0znel yalmzlik hissinin risk mekanizmasini tetikledigini vurgulamistir. Buna paralel olarak,
Richardson ve ark. (2022), yalmzhgin sosyal iligki kaybr ile intihar diisiincesi arasindaki en gii¢lii
psikolojik araci oldugunu gostermistir. Stickley ve Koyanagi (2016)’ysa, yalnizligin izolasyon,
depresyon ve intihar diisiincesi yolunu aktive ettigini dnceden belirtmistir. Arastirmanin aracilik
analizi sonuglari, bireyin sosyal olarak izole olmasi kadar, bu izolasyonu nasil deneyimlediginin

(6znel yalnizlik) intihar riski lizerinde oldukga belirleyici oldugunu ortaya koymaktadir.

Bu sonug¢ ayn1 zamanda psikodinamik kuramlarla da desteklenebilir hale gelmektedir. modern
psikanalistler (6r. Gibbons, 2024 ya da Galynker, 2021) yalmzhgin bireyin “nesne baglarim”
zedeledigini, bunun da icsel degersizlik ve caresizlik hislerini artirarak intihar diisiincesini
tetikledigini ileri siirmektedir. Eger sosyal izolasyonun bazi alt boyutlari intihar egilimini dogrudan
aciklayamamigsa, bu durum literatiirde sosyal izolasyonun “nesnel” bir 6l¢lim olmasi ve bireyin
duygusal deneyimini tek basina agiklamamasina baglanmaktadir (Matthews ve ark., 2019). Bu
sebeple aragtirmamizdaki aracilik etkisinin giiclii ¢gikmasi, literatiiriin dngordiigii gibi “yalmzlik

olmadan intihar riskinin ac¢iklanamadigini” géstermektedir.

Bu aragtirmayi Tiirk kiiltiiri baglaminda ele alirsak, bu iliskilerin anlasilmasinda kritik bir bigim
saglamaktadir. Tiirk toplumunun ve Kuzey Kibris Tiirk toplumunun sosyal yapist kolektivist,
birbirine bagl ve karsilikli yiikiimliiliiklere dayalhidir. Bu baglamda, sosyal izolasyonun bu

kiiltiirde deneyimlenme bic¢imi, bireysel kiiltiirlere kiyasla hem daha deri ve de daha goriinmez
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olabilmesine yol agmaktadir. Son yillarda yapilan kiiltiirel psikoloji arastirmalarn, kolektivist
toplumlarda sosyal izolasyonun daha yiiksek bildirilmesinin sasirtict  olmayabilecegini
gostermektedir. Kim, Park ve Shin (2019), toplumcu iilkelerde bireyin sosyal aglardan
dislanmasinin, bireysel kiiltiirlerde oldugundan daha yogun bir yalnizlik deneyimine yol agtigini
bildirmistir. Ciinkii bu kiiltiirlerde sosyal baglar yalnizca iligkileri degil, bireyin kimliginin merkezi
dominantlig1 olarak goriilmektedir. Dolayisiyla, sosyal baglardaki en kii¢iik kopma bile kisinin
"gruptan atilma", "ait olamama" veya "utanma" gibi yogun duygular yasamasina neden
olabilmektedir (Kim, Park ve Shin, 2019). Bu ¢alismadaki sosyal izolasyon puanlarinin gorece
yiiksek ¢ikmasi, Tiirk ve Tiirk toplumundan etkilenen topluluklarda, geleneksel rolleri dikkate
almasi, genis aile yapisina ait olmasi, sosyal baskinin ve beklentilerin yiiksek olmasi, ayni
zamanda, ayiplanma ya da elestirilme kaygisinin yiiksek olmasina baglanabilmektedir. Ayrica,
Tirk kiiltiirtinde sosyal normlarin fazlasiyla yogun olmasi, bireyin kendinden beklenen rolleri
yerine getiremedigi durumlarda sugluluk ve 6z-yetersizlik duygularinin artmasina yol agmaktadir.
Ozellikle, kadinlarin bakim yiikiimliiliikleri, erkeklerin basar1 ve gii¢ beklentileri, evlilik ya da
cocuk sahibi olma baskisi, veya aileye karsi “yiik olmama’ baskisi, intihar diisiincesiyle dogrudan
iligkili olarak bulunmustur (Eskin ve ark., 2020). Tiirkiye ve KKTC baglaminda yapilan yeni
arastirmalar, intihar davranisinin 6zellikle sosyal onur, aile baskisi ve namus temelli beklentiler ile
iligkilendirildigini de gostermektedir (Kagit¢ibasi, 2007). Bu su sekilde agiklanabilmektedir, birey
yalniz kaldigi i¢in degil; toplumun onu yalnizlastirdigi icin intihar riski artmaktadir. Bati
toplumlarinda yalmzlik genellikle duygusal kopukluk olarak tanimlanirken, Tiirk toplumunda
yalnizlik daha ¢ok toplumsal deger yitimi olarak degerlendirilmektedir (Eskin ve ark., 2020).
Mesela, “kimse beni istemiyor”, “yliztimii yere egdim”, “aileme layik olamadim” gibi temalar,
yalnizlik deneyimini agirlastirdigim géstermektedir (Uskiil ve Oishi, 2020). Bu nedenle yalnizligin
intithar egilimini daha giiclii yordamasi, bu kiltiirlerde beklenen bir sonu¢ olarak
tanimlanabilmektedir. Buna bagli olarak, kolektivist toplumlarda insanlar kalabalik i¢cinde bile
yalniz hissedebilmektedir. Sosyal ¢evre genis olsa da, sosyal temasin kalitesi diisiik olabilmektedir.
Arastirmalarda buna sahte baglilik olarak isimlendirilebilmektedirler. Birey kalabaliklar arasinda
yasarken duygusal ihtiyaglar1 karsilanmazsa yalmzlik daha da keskinlesmektedir (Uskiil ve Oishi,
2020). Bu baglamda, ¢calismanin yalnizlig1 intihar egiliminin belirleyicisi olarak bulmasi, kiiltiirel

acidan son derece anlamli olarak bulunmustur (Kagitgibasi, 2007).
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6.1 Sonuc ve Oneriler

Bu tezin sonuglari, sosyal izolasyonun yalmzlik diizeyini artirdigin1 ve yalnizligin da intihar
egilimini anlamh bigcimde yordadigini ortaya koymustur. Aracilik analizi sonucunda yalmzhgin,
sosyal izolasyon ve intihar egilimi arasindaki iligkide tam veya orta diizey bir araci rol iistlendigi
belirlenmigtir. Bu sonuglar, bireylerin sosyal baglarinin giiclendirilmesinin, yalnizlik diizeyini
azaltarak intihar riskini diistirebilecegini gostermektedir. Elde edilen bulgular, teorik cergeve
acisindan sosyal izolasyon, yalnizlik ve intihar iligkisini acgiklayan modellerle tutarli olarak

bulunmus ve 6zellikle klinik psikoloji uygulamalar i¢in 6nemli katkilar sunmustur.

Bu ¢alismanin akabininde sunulacak olan 6neriler arasinda, kliniklerde yalnizlik degerlendirmeleri
rutin tarama formuna eklenebilmesi olarak tanimlanabilmektedir. Ornegin, ULS-8 kullanilmalidir.
Sosyal izolasyon yasayan danigsanlarda psiko-egitim ve sosyal beceri miidahaleleri uygulanmalidir.
Yiiksek yalmzhk diizeyi olan bireyler BSSI (Suisid Diisiinceler i¢in Beck Depresyon Olcegi) ile
diizenli olarak risk i¢in izlenmelidir. Grup terapileri ve psikodrama, aidiyet hissini artirarak intihar
riskini azaltabilmektedir. Sosyal medya ve dijital platformlarin yalnizlig artiric1 degil, destekleyici
sekilde kullanilmasi tesvik edilmelidir. Toplum temelli sosyal baglanti programlar artirilmalidir.
Buna ek olarak, tiniversitelerde yalmzlik ve psikolojik dayaniklilik merkezleri kurulmalidir. Yalniz
yasayan bireylere yonelik sosyal destek hatlar1 kurulmalidir. Boylamsal ¢alismalar yapilmali ve
yalmzligin zaman i¢indeki degisimi takip edilmelidir. Bu baglamda, sosyal izolasyonun biyolojik
stres belirtegleri (kortizol, uyku diizeni, 6zfarkindalik, vs.) ile iliskisi incelenebilmelidir. Ayrica,
farkli yas gruplarinda aracilik etkisi karsilastirilabilir. Bununla birlikte ve son olarak nitel ¢alisma

yapilarak yalmizlik deneyimi derinlemesine incelenmelidir.
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