Intihar:1 Onleme Saghk
Cahsanlar I¢cin Kaynak
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Intihar ve intihar girisimlerinin aileleri, arkadagslari, meslektagslari, topluluklari
ve toplumlari etkileyen bir dalgalanma etkisi vardir.

Intiharlar 6nlenebilir. Bireyler ve toplum ulusal diizeyde intihari 6nlemek igin
cok sey yapabilir.

Her yil 800.000°e yakin kisi intihar nedeniyle oluyor; bu her 40 saniyede bir
kisidir. Intihar yasam boyunca gercgeklesir. Ayrica her intihar igin 20°den
fazla intihar girisimi vardir.

Dunyada 15-29 yasindakiler arasinda ikinci onde gelen 6lum nedenidir.

intihar diinyanin her yerinde meydana gelir. Aslinda, kiiresel intiharlarin%
79’u dusuk ve orta gelirli tlkelerde oluyor.

Intihar ve ruhsal bozukluklar (6zellikle depresyon ve alkol kullanim
bozukluklari) arasindaki baglanti iyi kurulmus olsa da, birgok intihar kriz
anlarinda durtlsel olarak gerceklesir. Diger risk faktorleri arasinda kayip
deneyimi, yalnizlik, ayrimcilik, iliskinin kesilmesi, finansal sorunlar, kronik
agri ve hastalik, siddet, istismar ve ¢atisma veya diger insani acil durumlar
yer alir. intihar icin en guicli risk faktdri, énceki intihar girisimidir.



intihari 6nlemek igin gok sey yapilabilir. WHO (Diinya Saglik Orgiitii), etkili
oldugu kanitlanmig dort temel mudahaleyi 6nermektedir:

araclara erisimi kisitlamak

intiharin sorumlu bir sekilde bildiriimesini saglamak icin medya ile birlikte
calismak.

genclerin hayatin baskilariyla basa ¢ikma becerilerini geligtirmelerine
yardimci

intihar etmeyi diistinen veya intihar girisiminde bulunan kisilerin erken
teshisi ve yonetimi, kisa ve uzun vadede takip ve temasi strdirme.

Bu hafta itibari ile WHO (Diinya Saglik Orgiti)’'niin hazirladi§i SUPRE
(Dunya Capinda intihar'in Onlenmesi Girisimi)nin bir parcasi olarak
hazirladigi, intiharla ilgili olarak belirli sosyal ve profesyonel gruplara hitap
eden kaynaklar dizisi dokumanlarindan 6zet bilgileri paylasmaya
baglayacagim.

Saglk Galisanlari igin Kaynak

Arastirmalar intihar sonucu olen birgok insanin bir dnceki ay bir saghk
calisani tarafindan goruldugunu agikliyor. Bu nedenle tum saglik iscilerinin
intihar riski tagiyan kisilerin farkina varmada, degerlendirmede ve
desteklemede onemli bir rolu vardir

Dikkat edilmesi gereken isaretler

» Hayatlarini bitirmeyi istemekle ilgili dUsuncelerini veya duygularini ifade
etmek ya da umutsuz hissetmek ve yasama sebebi bulamamakla ilgili
konusmak;

« yalnizlik duygulari hakkinda konusmak, digerleri veya sosyal izolasyon,
baskalarina yuk olmak veya dayanilmaz agri;

* gjitasyon, siddet, sikinti veya iletisimde zorluk (bir konsultasyon sirasinda
bahsedilen sorunlar olarak gézlemlendi );

* yeme veya uyku aliskanliklarinda degisiklik;

* kendini kesme veya kendine zarar verme belirtileri;

« yasamini sonlandirdiktan sonrasini yazma istegi

 Destekleyici aile Uyelerinin veya psikososyal destegin olmamasi.

intihar icin risk faktérlerini diisiiniin ve degerlendirin. Bunlar énceki intihar
girisimlerini, depresyonu, alkoll veya uyusturucu kullanim sorunlari, diger



akil saghgi sorunlari gibi psikoz veya bipolar bozukluk, siddetli duygusal
sikinti, kronik agri veya hastalik, travma deneyimleri (6rn.ve kisilerarasi
siddet, savas, taciz, ayrimcilik), yakin zamandaki kayip (6rnegin issizlik,
yas, iliski — ayrilik) veya finansal sorunlar.

Ne yapabilirsin

* Kisiyle 6zel bir ortamda konusmak igin yeterli zaman ayirin, empati
gOsterin ve pozitif bir iligki kurmaya caligin.

« Mevcut zihinsel durumu 8lgmek icin yavas yavas konuya girin. Intihar
hakkinda ki dusuncelere dogrudan sahip olup olmadigini sormadan 6nce
kisinin durumunu arastirin. intihar hakkinda direkt soru sormak intihari
kigkirtir, ancak kaygiyi azaltabilir ve kisiye anlagildigini hissettirmek adina
bu tur sorular sorulabilir.

« Kigi intihar1 dusunuyorsa, takip sorularinda somut planlar yapip
yapmadiklarini aragtirin.

« Kisinin intihar duguinceleri veya planlari varsa, ancak plani somut veya bir
sarta bagli ise:

yDuygusal destek sunun, intihar duygulari hakkinda konugmaya tesvik edin,
onlara guclu yonlerini ve gecmiste problemleri nasil ¢ozduklerini hatirlatin.

»Onlara akil saghgi ile ilgili ayrintilar verin, MUmkunse takipte kalin ve
mumkunse bagka bir uzmandan randevu alin ve

yPsikososyal destek igin ailesi ve arkadasglar ile yasadigi sosyal ortamdaki
kisileri de bilgilendirin.

« Kisinin intihar araglari da dahil olmak Uzere 6lmek igin somut bir plani
varsa , intihar dugsuncesinden uzaklasana ve s6z konusu intihar araglari
tamamen ortadan kaldirilana kadar aile bireyleri veya aile bireyleri
yapamiyorsa bir uzman veya hasta bakiciya emanet edilerek asla yalniz
birakilmamalidir.

Bir intihar girigsiminden sonra :

Mevcut saglik ve toplum hizmetlerinin kendisine desteginin surekli
olacagina inandirin.

Ailesine saglik hizmetleriyle iletisim halinde kalmalari gerektigini sOyleyin.

isverenler, Yéneticiler ve Galisanlar igin Bilgi



iging ve tatmin edici isler akil saghigi iin iyidir, ancak olumsuz bir ¢alisma
ortami veya isle ilgili stres faktorleri fiziksel ve zihinsel saglik sorunlarina yol
acabilir.

isverenler ve isyerinde sorumluluk pozisyonunda olan digerleri igin
calisanlarinin akil sagligini iyilestirmek igin dnlemler almak 6nemlidir.

Ruh sagligi olan galiganlari ve meslektaslari veya intihar riski altinda
olabilecek kisileri desteklemek icin bir plana sahip olunmalidir.

Dikkat edilecek isaretler

» Yasamini bitirmeyi istemekle ilgili disuncelerin veya duygularin ifadesi ya
da umutsuz hissetmek ya da yasama sebebinin kalmadigindan bahsetmek

 Sorunlarini izole etmek, yalnizlik duygularinin ifadesi, umutsuzluk veya
benlik saygisi veya mesken kaybi

* Meslektaglardan uzaklasma, gorevleri tamamlamada zorluk ,
performansta azalma

* Huzursuzluk, sinirlilik gibi davranis degisiklikleri, durtusellik, umursamazlik
veya saldirganlik;

* Yasamin sonundaki kigisel iglerin dizenlenmesinden bahsetmek bir
vasiyet veya intihar igin somut planlar yapmak;

* Alkol veya diger maddelerin kotuye kullaniimasi;
* Depresif ruh hali veya onceki intihar girisimlerinden bahsetme
 Zorbalik veya taciz.

Bir meslektasiniz i¢cin endigeleniyorsaniz ne yapabilirsiniz?



« Empati ile yaklasin ve ilgi gosterin, konugsmaya tesvik edin, ve
yargilamadan dinleyin.

» Aramak isteyecekleri biri olup olmadigini sorun veya aratin.

» Saglik calisanlari veya hekime ulasmalari icin onlari cesaretlendirin,
kurulus icinde saglik hizmetleri varsa destek isteyin, yoksa digaridan
hekim aramay veya gitmeyi teklif edip gerekirse birlikte gidin.

* Meslektasiniz intihari denediyse veya intihara ilgi gosteriyorsa, kasitli
olarak kendilerine zarar vermek Uzereyseler, intihar araclarina erigimi
kaldirin ve onlari yalniz birakmayin.

Bir isveren veya yonetici olarak ne yapabilirsiniz?

* Personeliniz igin zihinsel saglik ve intihari dnleme konularda bilgilendirme
toplantilari saglayin.

 Personelinizin kendilerini iyi hissettikleri bir calisma ortami saglayin. Etkisi
olan sorunlar hakkinda rahat konusun , zor zamanlarda yeteneklerini
destekleme ve iglerini etkili bir gsekilde yapmaya tesvik edin.

« lgili mevzuata asina olun.

« Isle ilgili ruh sagligini olumsuz ydnde etkileyen stres faktorlerini tespit edin
ve azaltin..

*Bir galisanin intihar girisimini en aza indirebilecegi sekilde hassas bir plan
tasarlayin ve uygulayin .Onlemler egitimli saglik caliganlari ve personel igin
destek hizmetlerini igermelidir.

Kaynak : WHO (Duinya Saglik Orgiitii)
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