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[S055]
DUNYA 2017-2021 YILLARI INTiHAR HIZININ MEKANSAL ANALIZI iLE BAZI
SOSYAL-SAGLIK OLCUTLERLE iLISKISI

0Oduz Han Aydilek, Selma Metintas, Muhammed Fatih Onsiiz
Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Halk Saghigi Anabilim Dali, Eskisehir

Giris-Amacg

Intihar diinya genelinde en yiiksek on 6liim nedeni arasinda yer alan ciddi bir halk saghgi sorunudur. Intihar
hizlari, farkli cografi bolgeler arasinda 6nemli farkhiliklar gostermektedir. Ancak bu farkliliklarin temel
nedenleri heniiz tam olarak anlagilamamigtir. intiharin mekansal analizi, cografi dagilimini inceleyerek
ylksek riskli alanlar1 tespit etmeye ve yerel etkenler ile intihar riski arasindaki iligkileri degerlendirmeye
olanak tanir. Calismada, dlinya 6lgeginde intihar hizi kiimelenmelerinin incelenmesi ile intihar hizinin bazi
sosyal ve saglik olciitleriyle iliskisinin arastirilmasi amaglandi.

Gerec¢-Yontem

ArastirmaBirlesmisMilletlertarafindantaninan 193iilkenin2017-2021yillariintiharhiziverisine ulasilabilinen
183 iilke verisi ile yapilmis ekolojik bir ¢calismadir. Calisma verileri a¢ik kaynaklardan elde edildiginden etik
kurul iznine gerek bulunmamaktadir. Calismanin bagimli degiskeni olan tilkelerin standartize intihar hizlar
verisi ve intiharla iligkili olabilecek diger etmenler (sosyodemografik etmenlerden niifus yogunlugu-kisi
bast milli gelir-issizlik orani-dini inang tiirlerinin yiizdeleri, depresyon-anksiyete-bipolar-sizofreni-yeme
bozuklugu ve HIV prevelanslari, uyusturucu-alkol-tiitiin kullanma oranlar1, 100 bin kisiye diisen psikiyatrist
sayisi) World Health Organization, Our World in Data, World Bank Group ve United Nations Department of
Economic and Social Affairs web sitelerinden elde edildi. Arastirmadaki mekéansal analizlerin yapilabilmesi
icin QGIS Desktop (version 3.22.10) programu ile ilgili iilkelerin siyasi sinirlariyla sayisal vektorel bir harita
yapildi. Ulkelerin intihar hizlar ve diger verileri bu haritaya aktarildi. Harita ve calisma verileri ile GeoDa
(version 1.20) ve Jamovi (version 2.3.21) programlarinda analizler yapildi.Histogram ile yapilan incelemede
normal dagilim gostermeyen degiskenlerin dogal logaritmasi alindi. Modelde multikolineriteyi dnlemek
amaciyla 6ncesinde korelasyon matriksi yapilmis olup bununla birlikte VIF degeri 5 ve lizeri degerlerin dikkate
alinmadig1 bir yaklasim benimsenmistir. Ayrica, Durbin-Watson testi sonuglarinin 2’ye yakin bir degerde
olmasi hedeflenmistir. Istatiksel analizler icin Univarite Local Moran’s I, Local Indicator of Spatial Analyses
(LISA) ve ¢oklu dogrusal regresyon kullanildi.Agirlik matriksi queen contiguity matriks 1.derece komsuluk ile
olusturuldu. Istatiksel anlamlilik degeri p<0,05 kabul edildi.

Bulgular

2017-2021 wyillar arasinda Diinya’da intihar hizi1 100.000’de 9,82 olarak;mekansal otokorelasyon sonucu
ise Moran’s 1=0,578;p<0,001 olarak bulundu. LISA kiimelenme haritasinda intihar hiz sicak-sicak (intihar
hiz1 kendisinde ve komsuluklarinda ortalamadan yiiksek ve cografi bagimlilik anlamli) noktalar Botswana,
Kongo, Zambiya, Tanzanya, Nambiya, Gliney Afrika, Zimbamve, Mozambik, Belarus, Polonya, Estonya, Litvanya,
Letonya, Rusya seklindeyken; soguk-soguk (intihar hizi kendisinde ve komsuluklarinda ortalamadan diisiik ve
cografi bagimlilik anlamli) noktalar ise Suriye, Birlesik Arap Emirlikleri, Irak, [ran, Yemen, Urdiin, Libya, Tunus,
Suudi Arabistan, Endonezya, Malezya, Tiirkiye, Papua Yeni Gine, Kolombiya, Yunanistan, Giircistan olarak
siraland1. Yapilan lineer regresyonda depresyon (=33,47;p<0,001) ve HIV ($=0,06;p=0,002) prevalanslari,
niifus yogunlugu (= -5,61;p=0,015), miisliiman niifus ytizdesi (= -0,004;p=0,017), kisi bas1 milli gelir (=
-1,11;p=0,007), 100 bin kisiye diisen psikiyatrist sayis1 (=0,03;p=0,007) ve issizlik oran1 ($=-0,03;p=0,001)
intihar hiziyla ilisikli bulundu (R2=0,515;F=12,1;p<0,001).
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Sonug ve Oneriler

Calisma Diinya’da intihar hizinin giigli bir mekansal otokorelasyon gosterdigini ortaya koymaktadir.
Kiimelenme haritasinda sicak noktalarin gogunun 6zellikle Afrika kitasinin giineyinde,Rusyave Dogu Avrupa’da
birliktelik gosterdigi, soguk noktalarin ise genellikle Ortadogu ve Okyanusya’da yayilim gosterdigi goriildi.
Sosyal ve saglik dlciitlerle yapilan diizeltmelerden sonra depresyon ve HIV prevalansinin intihar hizinda énemli
yordalayicilar oldugu bulundu. Bu durum tedavi edilmeyen ruhsal sikintilarin ve toplumsal damgalanmaya
sebep olabilen hastaliklarin agir sonuglarinin olmamasi adina bu konularda ¢alismalar yapilmasi 6nerilebilir.
Sonug olarak intihar hizinin cografi ve sosyal-saglik 6lciitleriyle sekillendigi anlasilmaktadir. Ekolojik yanilgl
ve tiim degiskenlerin verilerinin eksiksiz ve dogru olarak verilip verilmedigi de géz 6niinde bulundurularak
bu sonuclarin dogrulanmasi icin kanit diizeyi daha yiiksek arastirmalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: intihar, diinya, mekansal analiz
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