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Bölüm 23

EVRENSEL BİR SORUN: İNTİHAR 

Mehtap KIZILKAYA1

İNTİHAR KAVRAMI  

İnsanlar tarih boyunca birçok nedenden yaşamlarına son vermek istemişlerdir 
(1). Hala günümüzde insanlar travmatik bir olay ile karşılaştıklarında intiharı al-
ternatif bir çözüm yolu olarak düşünmektedirler. İntihar olgusu sağlıklı insanlar-
dan, ruhsal bozukluğu olanlara kadar geniş bir alanda görülmesi biyolojik, psiko-
lojik, sosyolojik, epidemiyolojik ve kültürel boyutlarının olması, dünyadaki tüm 
ülkelerde görülmesi, yaygınlığının gittikçe artması gibi nedenlerle önemli bir ruh 
sağlığı sorunudur (2, 3, 4). 

İntiharı, Türk Dil Kurumu, bir kimsenin toplumsal ve ruhsal nedenlerin etkisi 
ile kendi hayatına son vermesi olarak, Dünya Sağlık Örgütü ise, söz konusu birey 
tarafından bilinçli olarak başlatılan ve yapılan bireyin kendisine zarar vermesine 
sebep olan ya da başkalarının müdahalesi olmadığın da bu şekilde sonuçlanan, 
ya da genellikle belirlenen tedavi dozajı üzerinde bir madde alındığında ölümle 
sonuçlanmayan alışılmadık bir olay olarak tanımlamaktadır (3,5). Şayet intihar 
amacıyla yapılan eylem ölümle sonuçlandıysa “intihar”, eylem ölümle sonuçlan-
madıysa “intihar girişimi” olarak ifade edilmektedir (6). 

İntihara bakış açısının toplumdan topluma, değişmesi gibi, intihar nedenleri 
de aynı şekilde toplumlara veya dönemler göre değişiklik göstermektedir. Emir-
le canına kıyan fedailer, savaşta kaybettiği için harakiri yapan Japon samuraylar, 
kendini patlatma eylemleri gerçekleştiren teröristler göz önünde bulunduruldu-
ğunda; intiharın çok yönlü bir sorun olduğu anlaşılmaktadır (7). Alanyazında 160 
çeşit intihar yöntemi olduğundan söz edilmektedir. İnsanlar intihar girişimleri 
sırasında genellikle uygulanması kolay, az acı verdiği düşünülen, bazen de moda 
yöntemler seçmektedirler. İntihar yöntemi seçmede kişinin ruhsal yapısı, cinsi-
yeti, yaşı ve toplumsal değerlere bakış açısı da etkili olmaktadır.  Bazı yöntemler 
bazı kültürlerde daha sık görülmektedir. Örneğin, Japonlar harakiri olarak bilinen 
yöntemle,  Budistler kendi kendilerini yakma yöntemiyle intihar etmektedirler 
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