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Koronaviriis Pandemisinde Kayginin Yordayicilari:
Saghk Cahsanlar: ve Diger Meslek Gruplarimin Karsilastirilmasi
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Ozet

Koronaviriis 2019 (COVID-19) pandemisi, yalnizca viriisiin degil, beraberinde korku, endise ve depresyonun da sal-
ginina neden olmustur. Bu siirecte, yogun stres altinda ve yiiksek riskli kosullarda, ¢aligmaya devam eden saglik cali-
sanlar1, koronaviriisiin kendilerine ve yakinlarina bulagsma olasilig1 nedeniyle fazladan bir zihinsel yiik hissetmektedir.
Bu ¢alismada, Tiirkiye’de koronaviriis salgiminin erken evresinde saglik ¢alisanlarinin kaygi diizeylerinin belirlenmesi,
saglik caligani olan ve olmayan meslek gruplarinin kaygi diizeylerinin karsilastirilmasi ve kayginin ve hastaligi dnleyici
davranislara uyumun yordayicilarinin arastirilmas: amaclanmistir. Bu amagla, tiniversite mezunlarina e-posta ve sosyal
medya gruplart araciligiyla ulagilarak ¢evrimici anket linki paylasilmistir. Farkli meslek gruplarindan toplam 1541
katilimciya ulagilmis; bu kisilerin 1389’u analize dahil edilmistir. Analiz sonucunda; yas, cinsiyet, ¢cocuk sahibi olma,
aile tiyelerine COVID-19’u bulastirma kaygist ve COVID-19’a iliskin caresizlik hissi kayginin yordayicilari olarak
bulunurken; ¢aresizlik hissinin kayginin en gii¢lii yordayicisi oldugu goriilmiistiir. Bunun yani sira, saglik ¢alisani ol-
manin, salginin erken evresinde kaygi i¢in bir risk faktdrii olmadigi; ancak ise devam durumunun, aileye COVID-19"u
bulastirma kaygisinin ve COVID-19’a iligkin bilgi diizeyinin hastaliga karst koruyucu tedbirlere uyumu yordadigi be-
lirlenmistir. Bulgularin, salginin bagindan itibaren kayginin risk faktérlerinin belirlenmesi ve koruyucu ve/veya tedavi
edici psikolojik saglik hizmetlerinin gelismesine katki saglamasi agisindan 6nemli oldugu diistiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Koronaviriis, COVID-19, kaygi, risk faktorleri, saglik ¢aligsanlari

Abstract

The Coronavirus 2019 (COVID-19) pandemic has also caused an epidemic of anxiety among people. During this period,
the healthcare professionals who continue to work under intense stress could feel an additional mental burden due to
high-risk conditions and the possibility of COVID-19 transmission. In this study, it was aimed to determine the anxiety
levels of healthcare professionals, compare the anxiety levels of healthcare and non-healthcare professionals, and investi-
gate the predictors of compliance with the anxiety and disease preventive behaviors, in the early stage of pandemic. The
participants were reached via e-mail and social media groups of university graduates and an online survey link was shared
with them. The study was carried out with 1541 participants from different professions; among these participants 1389 of
them were included in the analysis. From the results, the predictors of anxiety were found as age, gender, having children,
anxiety for infecting family members, and feeling of desperation towards COVID-19. The feeling of desperation revealed
the strongest prediction, but being a healthcare professional was not a risk factor for anxiety in early stage of pandemic.
Moreover, work attendance status, anxiety for infecting family members, and level of knowledge were revealed as pre-
dictors of compliance with preventive behaviors. In conclusion, to contribute the development of preventive or curative
mental health services, it is important to determine the risk factors of anxiety from the beginning of the outbreak.
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Otuz bir Aralik 2019°da Diinya Saglik Orgiitii
(DSO), Cin Wuhan’da “nedeni bilinmeyen” ciddi viral
pnémoni vakalari tespit edildigini agiklamistir (WHO,
2020). Yeni tip koronaviriis (COVID-19) oldugu tespit
edilen bu salgmin, kisa bir siirede birgok iilkeye yayil-
dig1 ve salginin erken evresinde bile vaka ve 6lii sayilari
bakimimdan ge¢misteki diger salgmlart (6rn., Ortadogu
Solunum Sendromu Koronaviriis- MERS-CoV ve Sid-
detli Akut Solunum Sendromu- SARS) gectigi goriilmiis-
tiir (Park, Thwaites ve Openshaw, 2020). On bir Mart
2020’de COVID-19 salgmi DSO tarafindan pandemi ilan
edilmistir (WHO, 2020). Viriisiin ad1 konulmus olsa da
COVID-19’un kendisi ve pandemiden sonraki yasamin
belirsizliklerle dolu olmasi, ¢esitli psikolojik tepkilerin
ortaya ¢ikmasina neden olmustur. Mevcut calismada,
saglik ¢alisanlarnin kaygi diizeylerinin belirlenmesi, sag-
lik ¢alisanlari ve diger meslek gruplarinin kaygi diizeyle-
rinin kiyaslanmast ile kaygiy: ve hastaligi énleyici dav-
ranislara uyumun yordayicilarinin arastirilmasi amaglan-
mistir. Bu aragtirmanin diger arastirmalardan ayirt edici
ozelligi, farkli meslek gruplarini icermesi ve Tiirkiye’de
COVID-19 pandemisinin erken evresinde yapilmasidir.

Pandemilerde, tipki viriisiin kisiler arasinda yay1-
larak tiim toplumu etkisi altina almasi gibi; tehdidin be-
lirsizligi ve tehdidi tanimlamanin zor olmas: (Kaniasty,
2019), medya ve diger iletisim kanallar1 tarafindan yanlis
bilgilendirilme, bireysel ve kitlesel diizeydeki panik gibi
nedenlerle, psikolojik sorunlarin da sembolik bir bulag
olarak hizla yayildig1 gézlenmistir (Khan ve Huremovic,
2019). Gegmis salgnlarla ilgili yapilan ¢alismalarda, sii-
recin getirdigi belirsizligin toplumda korku, kaygi ve ¢a-
resizlik hisleri yaratt11 ve sadece enfeksiyonun degil, bu
olumsuz duygularin da bulasici olabildigi goriilmiistiir
(Hatfield, Cacioppo ve Rapson, 1993; Wheeler, 2005).
Bu nedenle, salginlarin yonetiminde hastalig1 tedavi
etmek kadar, toplumun kaygilarina, korkularina, yanlis
bilgi ve tutumlarina odaklanmanin da 6nemli olabilece-
&1 distinilmistiir (Holmes, 2008; Vaughan ve Tinker,
2009). Pandemi siirecinde, aralarinda Tiirkiye'nin de
bulundugu farkl: iilkelerde yapilan arastirmalar incele-
yen bir derleme ¢aligmasinda, anksiyete (%6.3 - %50.9),
depresyon (%14.6 - %48.3), travma sonrasi stres bozuk-
lugu (%7- 53.8), sikint1 (%34.4 - %38) ve stresin (%8.1
- %81.9) genel popiilasyonda yaygin oldugu; kadinla-
rin, genglerin (< 40 yas), kronik ve psikiyatrik hastalig1
olanlarin, issizlerin, 6grencilerin ve COVID-19 ile ilgili
sosyal medyaya/ haberlere sik sik maruz kalanlarin psi-
kolojik sorunlar agisindan risk grubunda oldugu gosteril-
mistir (Xiong ve ark, 2020). Bunun yan sira, viriisle te-
mas eden kisilerin ve saglik ¢alisanlarinin da psikolojik
saglik sorunlari agisindan ciddi risk altinda olabilecegi
pandeminin erken evresinden itibaren vurgulanmaktadir
(Fiorillo ve Gorwood, 2020).

Saglik calisanlari, salginla birlikte COVID-19’1a
ilgili birimlerde gorevlendirilmeleri, is yogunlugunun
artmast ve viriisle temas etme olasiliklarinin fazla ol-
masi1 gibi bircok nedenle, psikolojik yonden olumsuz
etkilenen gruplarin basinda gelmektedir (Kang ve ark.,
2020). Yapilan arastirmalar pandemi déneminde; yeter-
siz koruyucu ekipman ve yiiksek bulasma riski ile yogun
calisma saatlerine maruz kalmanin, sosyal izolasyonun,
damgalanmanin ve yetersiz psikososyal destegin saglik
calisanlarinda psikolojik sorunlarin altinda yatan risk
faktorleri arasinda oldugunu gostermistir (Kang ve ark.,
2020). Bunun yani sira, ge¢mis salginlarda oldugu gibi,
saglik ¢alisanlariin enfeksiyonu ailelerine tasima endi-
sesi duymasinin da onlara ekstra bir zihinsel yiik getire-
bilecegi diistiniilmiistir (Maunder ve ark., 2003; Tam,
Pang, Lam ve Chiu, 2004). Konuyla ilgili olarak, Chen
ve arkadaslar1 (2021) Cin’de pandeminin ilk aylarinda
yaptiklar arastirmalarinda, 6zellikle 6n cephede miica-
dele eden saglik galigsanlarinin depresyon ve anksiyeteye
yatkin olduklarini géstermis; bu grupta kaygt ve depres-
yona neden olan risk faktorlerinin ise is yiikiiniin artma-
s, ise dair tiikkenmislik hissetme, solunum semptomla-
rinin olmasi, COVID-19 testi yaptirmis olma ve uyum-
suz basa ¢ikma stratejilerini kullanma oldugunu ortaya
koymustur. Daha sonra Cin, Italya, Ispanya, Hindistan
ve Kibris gibi pek ¢ok farkli iilkede yapilan arastirmada
ise saglik calisanlarinin stres, anksiyete (6rn., Lenzo ve
ark., 2021; Wilson ve ark., 2020), duygusal ¢okkiinliik
(6rn., Lucefio-Moreno, Talavera-Velasco, Garcia-Albu-
erne ve Martin-Garcia, 2020), depresyon, travma son-
rasi stres bozuklugu (TSSB) (6rn., Chatzittofis ve ark.,
2021; Di Tella, Romeo, Benfante ve Castelli, 2020) ve
uykusuzluk (6rn., Abdullah ve Musa, 2020; Zhang ve
ark., 2020) diizeylerinin anlamli sekilde yiiksek oldugu
saptanmigtir.

Saglik calisanlarnin COVID-19 pandemisi siire-
cindeki psikolojik durumlarina iliskin Tiirkiye’de yapi-
lan ¢alismalar incelendiginde, alanyazindaki bulgularla
tutarl olarak, saglik ¢aliganlarinin yiiksek diizeyde dep-
resyon (%77.6), anksiyete (%60.2), uykusuzluk (%50.4)
ve psikolojik sikint1 (%76.4) yasadiklari; ayrica saglik
calisanlarinda, kadin cinsiyetin, pandemi siirecinde 6n
saflarda ¢alismanin ve mevcut psikiyatrik hastalik var-
ligmin psikolojik saglik sorunlarinin gelisimindeki risk
faktorleri oldugu belirlenmistir (Sahin, Aker, Sahin ve
Karabekiroglu, 2020). Hacimusalar, Kahve, Yasar ve
Aydin (2020)’1n saglik ¢alisanlari ile saglik caligant ol-
mayanlarin kaygi ve umutsuzluk diizeyleri ile bunlar1
etkileyen faktorleri inceledigi ¢aligmasinda, saglik cali-
sanlarinm umutsuzluk ve durumluk kaygi diizeylerinin
saglik calisani olmayanlara gore yiiksek oldugu; hemsi-
relerin umutsuzluk diizeylerinin doktorlardan, durumluk
kaygi diizeylerinin ise hem doktorlardan hem de diger
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saglik calisanlarindan daha yiiksek oldugu; gelir diizeyi
diistitkge katilimcilarin umutsuzluk ve durumluk kaygi
diizeylerinin arttig1 bulunmustur. Bunun yani sira, kaygt
diizeyinin, umutsuzlugun 6nemli bir gdstergesi oldugu
ve kaygi diizeylerindeki artisin, umutsuzluk diizeylerin-
deki artisin %28.9’unu agikladig: vurgulanmistir (Haci-
musalar ve ark., 2020). Ceri ve Cigek (2021)’in saglk
calisani olan ve olmayan katilimeilart kiyasladigi bir
baska ¢alismada, psikolojik iyilik hali, depresyon ve
stres puanlari bakimindan gruplar arasinda anlamli bir
farklilik olmadig1 ancak saglik ¢alisanlarinin stres ve psi-
kolojik iyilik hali diizeylerinin yas, cinsiyet, medeni du-
rum, is tanimi ve klinikte ¢alisma sekli gibi degiskenler
acisindan farklilik gosterdigi bulunmustur. Buna gore,
COVID-19 ile miicadelede 6n saflarda yer alan saglik
calisanlarinin ve hemsirelerin, kadinlarin, bekarlarin ve
ailelerinden bir haftadan fazla uzak kalanlarin psikolojik
acidan biiyiik risk altinda oldugu vurgulanmistir (Ceri
ve Cicek, 2021). Bozdag ve Ergiin (2020), COVID-19
pandemisi doneminde doktorlarin diger saglik calisanla-
11 arasinda en diistik psikolojik dayanikliliga sahip grubu
olusturdugunu ve psikolojik dayanikliligr artirmak icin
saglik ¢alisanlarinin uyku kalitelerini, olumlu duygulari-
n1 ve yasam doyumlarini iyilestirmesi gerektigini ortaya
koymustur. Duran ve Erkin (2021) ise pandemi siirecin-
de psikolojik sikint1 yasama ile uyku kalitesi arasindaki
iliskiyi inceledigi ¢alismasinda, yetiskinlerin psikolojik
sikintt diizeyinin yiiksek, uyku kalitesinin diisiik oldugu-
nu ayrica; erkek, evli, ¢ocuk sahibi ve ¢alistyor olmanin
psikolojik sikintinin; bekar, diigiik egitim diizeyinin, sal-
gin déneminde isini kaybetmis ve saglik sektériinde gali-
styor olmanin ise yetersiz uyku kalitesinin risk faktorleri
arasinda yer aldigini1 gostermistir.

Tiim bu risk faktdrlerinin yani sira, alanyazinda
psikolojik saglig1 koruyucu faktorler de incelenmis ve
COVID-19’u 6nleyici tedbir davraniglarinin psikolojik
iyl olusa olumlu etkide bulundugu gosterilmistir. Ko-
nuyla ilgili olarak Tiirk alanyazininda, Yildirim ve Giiler
(2020), maske takma, toplu tagima araglarindan kaginma
ve toplanmadan kaginma davraniglarinin siklikla tercih
edildigini ve bu tiir dnlem davranislarinin kriz zamanla-
rinda kisilerin psikolojik sagligina daha olumlu bir etkisi
oldugunu ortaya koymustur. Yildirim, Geger ve Akgiil
(2021) ise ozellikle toplu tasima araglarindan kaginma
ve sik el ytkama davranisinin genellikle benimsendigini,
kadinlarin viriisten kaynakli olarak daha yiiksek risk ve
korku algilayip daha fazla dnleyici davranis bildirdigini
raporlamistir. Yazarlar, hastalik karsisinda savunmasiz
olduklarma inananlarin, yiiksek enfeksiyon riski algila-
yanlarin ve viriisten korkanlarin, dnleyici davranislarda
bulunma olasiliklarinin daha yiiksek oldugunu, ¢iinki
bu sayede kisilerin COVID-19’1a basa ¢ikma yetenegi
geligtirdiginin altin1 ¢izmislerdir.

Alanyazindaki bu bilgiler dogrultusunda mevcut
calismanin hipotezleri su sekildedir:
H, = Saglik ¢alisanlarinin kayg diizeylerinin, saglik ¢a-
lisani olmayanlardan daha yiiksek ¢ikmas: beklenmek-
tedir.
H, = Katilmcilarin diger demografik ozellikleri baz
alimdiginda,
H, = Geng yasta olanlarin kaygt diizeyinin daha yiiksek
olmasz,
H, = Kadinlarin kayg diizeyinin daha yiiksek olmast,
H, = Cocuk sahibi olanlarin kayg: diizeyinin daha yiik-
sek olmasi,
H, = Ise gitmeye devam edenlerin kayg: diizeyinin daha
yiiksek olmast,
H, = Kronik hastaligi olanlarmn, kayg: diizeyinin daha
yiiksek olmasi beklenmektedir.
H, = Hastalik risk algisi ve aileye hastaligi bulastirma
kaygis1 yiiksek olan katiimcilarimn COVID-19’a kars
koruyucu davramglara daha ¢ok uymasi beklenmektedir.
H, = COVID-19 a iliskin dogru bilgi diizeyi arttik¢a ka-
tilimcilarin kaygi diizeyinin azalacag, tedbirlere uyum
diizeyinin ise artacagi beklenmektedir.

Yontem

Orneklem

Calismanin katilimcilari, Tiirkiye nin farkli sehir-
lerinde yasayan ve saglik ¢alisani, mithendis, 6gretmen
ve esnaf gibi ¢esitli mesleklere sahip bireylerden olus-
maktadir. Katilimeilara Baskent Universitesi mezunlari-
nin, sosyal medya ve mail gruplari {izerinden gevrimigi
anket linki paylasilarak ulagilmistir. Ankete katilim igin
Tiirkiye’de yasama 6n kosulu getirilmis; bu kosulu sag-
layan 1541 kisi ankete katilmistir. Anketin tiim sorula-
rint tamamlamadan ayrilan 20 kisi, kayip veriye sahip
7 kisi, anketi tekrar doldurdugu tespit edilen 2 kisi ve
pandemi Oncesi mevcut psikiyatrik hastalig1 olan 123
kisi ¢calismaya dahil edilmemistir. Boylece, 1389 kati-
limcinin verileri analize alinmigtir (saglik ¢alisanlari: n =
568, %40.9; diger meslekler: n =821, %59.1). G¥Power
(Faul, Erdfelder, Buchner ve Lang, 2009) kullanilarak
yapilan analize gore, her gruptaki érneklem biiyiikliigii
yeterli bulunmustur [6rnekleme hatasi: .05, etki biiytik-
lugii: .32 (Hedge’g), ¢aligmanin giicii: .99].

Veri Toplama Araglar:

Cevrimigi anket, arastirmacilar tarafindan hazir-
lanan; katilimcilarin demografik &zellikleri, koruyucu
tedbirlere uyumu, COVID-19’a iligkin algiladiklart risk
diizeylerini ve COVID-19 bilgi diizeylerini degerlendi-
ren 29 maddelik bilgi formu ile Yaygin Anksiyete Bo-
zuklugu-7 (YAB-7) dlceginden olusmaktadir.
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a. Bilgi formu.

Demografik bilgiler. Formun bu kismi sosyodemografik
ozellikler, psikiyatrik veya kronik bir hastaligin varligi
ile ilgili toplam 12 maddeden olugmaktadir.

COVID-19’a karsi onleyici tedbirler. Calismanin ya-
pildig1 pandeminin erken déneminde, maske takma zo-
runlulugu bulunmadig: gibi faydasi da tartisilmis; hatta
COVID-19 hastalar1 ve bu hastalarla yakin temasi olan-
lar disinda maske takilmamas: gerektigi belirtilmistir
(CDC, 2020). Ayrica bulast engellemek i¢in medyada
stk sik ‘evde kal’ ¢agrisinda bulunulmus; el hijyeni-
ne ve sosyal mesafeye vurgu yapilmistir. Su ve sabuna
ulasilamayan durumlarda ise en az %60 alkol igeren
dezenfektan kullanimi dnerilmistir. Dolayisiyla formun
bu boliimiinde hastaliktan koruyucu davranislara uyumu
degerlendirmek i¢in katilimcilara, “evet / hayir” seklinde
cevaplanan ve herkes tarafindan ortak olarak onerilen,
stk el yikamanin, dezenfektan kullaniminin ve kalabalik
yerlerden kaginmanin olup olmadig: sorulmustur. Bu ti¢
koruyucu 6nlemin tiimiine uyan ve uymayanlar iki ayr1
grupta degerlendirilmistir.

COVID-19’a iliskin algilanan risk, aileye bulastirma
kaygist ve caresizlik. Katilimcilara COVID-19’a iligkin
risk algilar, COVID-19’a yakalanma agisindan mes-
leklerini ne kadar riskli bulduklari, aile {iyelerine CO-
VID-19u bulastirma ile ilgili kaygilart ve COVID-19’a
yonelik hissettikleri ¢aresizlik diizeyi sorulmustur. 0’dan
10’a (0 = hig, 10 = ¢ok ciddi) kadar puanlanan ifadeler-
de, 0-5 arasindaki puanlar “diisiik”; 6-10 arasindakiler
ise “yiiksek risk/ kaygi/ caresizlik” olarak kategorize
edilmistir. Bu boliimdeki maddelerin Cronbach alfa ig
tutarlilik katsayisi kabul edilebilir bir deger (.71) bulun-
mustur.

COVID-19 bilgi diizeyi. Anketin bu bdliimiinde, bi-
reylerin COVID-19’a iligkin bilgi diizeylerini 6lgmek
amactyla, medyada ¢ok stk vurgulanan asagidaki 8 ifade
verilmig; katilimcilardan bu ifadelerin dogru/yanlis olup
olmadigini degerlendirmeleri istenmistir. Bu ifadeler su
sekildedir: (1) ‘Ates, nefes almada zorluk ve oOksiiriik,
COVID-19’un sik goriilen belirtilerindendir.” (Dogru),
(2) ‘COVID-19 asis1 rutin olarak uygulanmaya baslan-
mustir.” (Yanlis), (3) ‘Sik el yikama, hastaligin bulasma
riskini azaltir.” (Dogru), (4) ‘COVID-19 ¢ogunlukla kan
yoluyla bulasir.” (Yanlis), (5) ‘COVID-19un kulugka sii-
resi yaklasik 20-30 giindiir.” (Yanlis), (6) ‘Sosyal mesafe
en az 1-2 metre olmalidir.” (Dogru), (7) ‘COVID-19’a
yakalanan vakalarm ¢ogu Oliimle sonuglanmaktadir.’
(Yanlis), (8) ‘Dezenfektanlar COVID-19’a kars: etkili
degildir’ (Yanlis).

b. Yaygin Anksiyete Bozuklugu-7 (YAB-7) Olgegi.
Spitzer, Kroenke, Williams ve Lowe (2006) tarafindan
gelistirilen 7 maddelik dortlii Likert tipi bir 6lgektir.
Katilimeilarin son iki hafta ig¢indeki kaygi diizeyini
degerlendirmektedir. (1) Sinirli, gergin, kaygili hisset-
meyi; (2) endiseyi kontrol etmeyi; (3) farkli konularda
cok fazla endiselenmeyi; (4) gevseme-rahatlama giiglii-
ginii; (5) huzursuzlugu; (6) kolayca sinirlenmeyi; (7)
kotii bir ey olacakmis gibi hissetmeyi sorgulamaktadir.
YAB i¢in gelistirilmis olsa da 6lgegin, diger anksiyete
bozukluklarini da igeren heterojen drneklemde, genel
olarak anksiyete belirtilerini tarama igin etkili ve gecer-
li oldugu gosterilmistir (Johnson, Ulvenes, Oktedalen
ve Hoffart, 2019). Olcekten edinilen puana gére 5, 10
ve 15 sirastyla hafif, orta ve ciddi kaygi diizeyleri igin
kesme degerleri olarak belirlenmistir. Olcegin Tiirkce
gecerlik ve giivenilirlik ¢alismas: Konkan ve arkadas-
lar1 (2013) tarafindan yapilmis ve 6lgegin Cronbach
alfa ic tutarlilik katsayisi .85 bulunmus ve kesme dege-
ri 8 olarak belirlenmistir. Elinizdeki ¢aligmada dlcegin
Cronbach alfa giivenirlik katsayis1 .92 olarak saptan-
muastir.

islem

Calismadaki veri toplama araglart bir gevrimigi an-
ket programina (Google formlar) yiiklenmis, anket linki
tiniversite mezunlar derneginin e-posta ve sosyal medya
hesaplarinda, 20-25 Mart 2020 tarihleri siiresince payla-
stlmistir. Anket sorulart dncesinde katilimeilara bilgilen-
dirilmis onam formu sunulmus; katilimcilar, ¢alismanin
amaglari ve siirecin herhangi bir aninda anketi reddetme
veya birakma haklar1 hakkinda bilgilendirilmistir. Tiir-
kiye’de yasayan ve 18 yasin tizerindeki ¢caligmaya katil-
mak i¢in goniillii olan herkes ¢alismaya dahil edilmistir.
Katilimcilarin anketi uygulamasi yaklasik bes dakika
sirmiistir.

Veri Analizi

Analizler i¢cin IBM SPSS 25 yazilimi kullanilmugtir.
Verilerin dagilimi, histogram grafikleri ve ¢arpiklik-ba-
siklik degerleriyle incelenmis; tanimlayic istatistiksel
analizler yapildiktan sonra gruplar bagimsiz 6rneklem t
testi ve Pearson ki-kare analizi ile karsilastirilmistir. Var-
yanslarin homojenligi, bagimsiz 6rneklem t testi Levene
istatistik sonuglarma goére yorumlanmistir. Ki-kare tes-
tinin post hoc analizlerinde Bonferroni diizeltmeli ikili
karsilagtirmalar yontemi kullanilmistir (MacDonald ve
Gardner, 2000). Orneklemde kayginin goriilme yaygin-
1g1, YAB-7 kesme degeri baz alinarak Clopper Pearson
yontemi ile %95 giiven araliginda belirtilmistir (Clopper
ve Pearson, 1934). Degiskenler ile kaygi diizeyleri ara-
sindaki korelasyonlar Pearson ve Spearman korelasyon
katsayilart ile incelenmistir.
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Tablo 2. Meslek ile Kaygi Diizeyi, Algilanan Risk ve COVID-19’a Kars1 Koruyucu Davranislara Uyum Arasindaki Tliski

Saghk Calisanlar: Diger Meslek Gruplari Toplam
(N =568) (N =2821) (N =1389) o
N (%) N (%) N (%)
YAB-7: > 8 puan 357 (62.9) 409 (49.8) 766 (55.1) 23.06*
Meslegi riskli bulma: Yiiksek (6-10) 529(93.1) 474 (57.7) 1003 (72.2) 209.65*
COVID-19 risk algist: Yiiksek (6-10) 488 (85.9) 455 (55.4) 943 (67.9) 143.22%
Aileye bulastirma kaygisi: Yiiksek (6-10) 485 (85.4) 620 (75.5) 1105 (79.6) 20.11%*
Caresizlik hissi: Yiiksek (6-10) 423 (74.5) 530 (64.6) 953 (68.6) 15.33*

Not 1. *p <.001.
Not 2. YAB-7 = Yaygin Anksiyete Bozuklugu-7 Olgegi.

Son olarak kaygiy1 ve COVID-19’a kars1 koruyucu
davraniglara uyumu yordayan faktorleri belirlemek icin
iki ayr1 lojistik regresyon analizi uygulanmis; t testi ve
Pearson ki-kare analizlerinde anlamli fark bulunan de-
giskenler “Enter” metodu ile regresyon modeline dahil
edilmistir. Analiz yapilmadan once lojistik regresyon
varsayimlari test edilmistir. Bu varsayimlardan degis-
kenler arasindaki korelasyon ve ¢oklu dogrusal baglanti
problemi, Pearson korelasyon katsayist, tolerans ve var-
yans enflasyon faktorii (VIF) degerleri ile incelenmis;
aykir1 degerler icin de Cook mesafesine bakilmistir (Ro-
binson, Cook ve Weisberg, 1984).

Bulgular

Demografik Ozellikler ve Kayg: Diizeyleri Arasindaki
Tliski

Bu calismada yaslar1 19 ila 77 arasinda degisen
(Ort=36.7, S = 8.74) ve 894’1 (%64.4) kadin ve 495’
(%35.6) erkek katilimcilardan olusan, toplam 1389 ki-
sinin verileri analize dahil edilmistir. Katilimcilarin
%40.9’u (n = 568) saglik calisanlarindan ve %59.1°i (n
= 821) diger meslek gruplarindaki kisilerden olugsmak-
tadir. Saglik calisanlarinin %76.8°1 doktor, %10’u hem-
sire, %13.2’si diger saglik personelinden (ebe, eczaci,
teknisyen vb.); saglik ¢alisani olmayanlarin %33.4°1
mithendis, %13.8’1 6gretmen; kalant da esnaf, avukat,
bankact gibi diger mesleklerden olusmaktadir. YAB-7
kesme degeri baz alindiginda, Clopper Pearson yontemi-
ne gore orneklemde anksiyetenin genel yayginligi %55.1
(%95 GA 52.5 - 57.8) iken; bu oran saglik calisanlarin-
da %62.9 (%95 GA 58.7 - 66.8), saglik calisant olma-
yanlarda ise %49.8 (%95 GA 46.3 - 53.3) bulunmustur.
Kaygmnin siddetine gore bakildiginda saglik calisanla-
rmin %18.3’tinlin normal/minimal, %32.6’sinin hafif,
%22.9’unun orta ve %26.2’sinin siddetli diizeyde kaygi-

11 oldugu goriilmiis; saglik calisant olmayanlarda ise bu
oranlar sirastyla %27.8, %35.8, %21.9 ve %14.5 olarak
belirlenmistir (Bkz., Tablo 1).

Meslek ve kaygi diizeyi arasindaki iligkiyi incele-
mek ve aragtirmanin birinci hipotezini test etmek ama-
ciyla bagimsiz 6rneklem t testi uygulanmistir. Bu analiz-
de saglik calisanlarmm (Ort. = 10.16, S = 5.96), saglik
calisant olmayanlara (Ort. = 8.18, S = 5.34) gore ortala-
ma kaygt diizeylerinin anlamli olarak daha yiiksek oldu-
gu saptanmustir, #(1129.93) = -6.33, p <.001. Ayrica sag-
lik calisanlar1 kendi icinde kaygi diizeyleri agisindan tek
yonli varyans analizi (ANOVA) ile kiyaslanmis; doktor,
hemsire ve diger saglik personelinin kaygi diizeyleri ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamustir,
F(2,565)=1.40,p=.101.

Ikinci olarak bireylerin COVID-19 risk algist, his-
settikleri caresizlik ve aile liyelerine hastaligi bulagtirma
kaygilari ile YAB-7 diizeyleri arasindaki korelasyonlara
bakilmistir. Pearson korelasyon analizinde, COVID-19
hastaligini, »(1387) = .32, p < .001 ve COVID-19’a
yakalanma acisindan meslegini riskli bulma, »(1387) =
.24, p <.001, aile tiyelerine hastalig1 bulastirma kaygist,
r(1387) = .33, p <.001 ve hissedilen ¢aresizlik, 7(1510)
= .59, p < .001, ile YAB-7 diizeyi arasinda pozitif ve
anlamli bir korelasyon saptanmistir. Bu degiskenlerin
meslekle iliskisini degerlendirdigimiz ki-kare testinin
bulgulart Tablo-2’de belirtilmistir. Buna goére saglik
calisanlarinin, saglik calisani olmayanlara gére CO-
VID-19’a yakalanma agisindan mesleklerini, y° (1, N =
1389) = 209.65, p < .001, COVID-19 hastaligini, x° (1,
N =1389) =143.22, p < .001 daha yiiksek oranda riskli
bulduklari; aile tiyelerine hastaligi bulastirma kaygist, y°
(1, N=1389) =20.11, p <.001 ve COVID-19a iliskin
caresizlik hissi yasadiklarin1 daha yiiksek oranda bildir-
dikleri goriilmiistiir, ° (1, N = 1389) = 15.33, p <.001,
(Bkz., Tablo 2).
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Tablo 2. Meslek ile Kaygi Diizeyi, Algilanan Risk ve COVID-19a Kars1 Koruyucu Davramislara Uyum Arasindaki liski

Saghk Calisanlar: Diger Meslek Gruplari Toplam
(N =568) (N =821) (N =1389) b
N (%) N (%) N (%)
YAB-7: > 8 puan 357 (62.9) 409 (49.8) 766 (55.1) 23.06*
Meslegi riskli bulma: Yiiksek (6-10) 529 (93.1) 474 (57.7) 1003 (72.2) 209.65*
COVID-19 risk algist: Yiiksek (6-10) 488 (85.9) 455 (55.4) 943 (67.9) 143.22%*
Aileye bulastirma kaygisi: Yiiksek (6-10) 485 (85.4) 620 (75.5) 1105 (79.6) 20.11%*
Caresizlik hissi: Yiiksek (6-10) 423 (74.5) 530 (64.6) 953 (68.6) 15.33*

Not 1. *p <.001.
Not 2. YAB-7 = Yaygin Anksiyete Bozuklugu-7 Olgegi.

Uzmanliklarina gore, doktorlar yiiksek bulagsma
(kontaminasyon) riski (mikrobiyoloji, enfeksiyon hasta-
liklar1, gogiis hastaliklari, kulak burun bogaz, acil, aile
hekimligi) (n = 80) ve diisiik bulagma riski (6rn., psiki-
yatri, ortopedi, dermatoloji vb.) (n =356) olarak iki gruba
ayrildiginda, kaygi diizeyleri agisindan gruplar arasinda
anlamli bir farklilik bulunmamustir, #(434) =-.74, p = .46.

Arastirmanin ikinci hipotezi dogrultusunda, diger
demografik verilerin kaygiyla iliskisini test etmek ve
kayginin potansiyel risk faktorlerini belirlemek amaciy-
la yapilan bagimsiz 6rneklem t testinin bulgular1 Tablo
3’te belirtilmistir.

Kaygi ve yas arasindaki iliskiyi arastirdigimiz
Spearman korelasyon testinde, bu degiskenler arasinda
negatif ve anlamli bir iliski oldugu goriilmiis 7sYAB-7
(1387) = - .11, p < .01; bagimsiz 6rneklem t testinde de
36 yasindan kiigiiklerin biiyliklere gore kaygi diizeyle-
rinin anlamli olarak daha yiliksek oldugu saptanmustir, ¢
(1296.29) = 3.96, p < .001. Ek olarak kadinlarin (Ort
=10.17, § = 5.54) erkeklerden (Ort = 6.87, S = 5.32),
#(1053.91) = -10.87, p < .001; en az bir ¢ocuga sahip
olanlarm (Ort = 9.25, § = 5.76) ¢ocugu olmayanlardan
(Ort = 8.64, S = 5.56) daha kaygili oldugu bulunmus-
tur, #(1387) = -1.99, p < .05. Ancak, medeni durumla
kayg1 diizeyi arasinda anlaml bir iligki saptanmamustr,
#(1387)=-1.21, p < .22.

Calisma durumunun kaygiyla iliskisini degerlen-
dirdigimiz diger bir analizde, ¢alisanlarin %52.8’inin
kamu kurumunda, %47.2’sinin 6zel kurumda c¢alistigini
ve katilimeilarin %73.3’{intin “evde kal” ¢agrisina rag-
men ise gitmeye devam ettigini bildirdigi goriilmiistiir.
Bagimsiz drneklem t testinde kamu kurumunda ¢alisan-
larin (Ort = 9.90, S = 5.91) 6zel kurumda c¢alisanlara
(Ort=8.56, S=15.55) gore, #(1049.64) =-3.82, p < .001;
ise gitmeye devam edenlerin (Ort = 9.67, S = 5.89) ise
gitmeyenlere (Ort = 8.14, S = 5.30) gore kayg1 diizey-

lerinin anlamli olarak daha yiiksek oldugu saptanmuistir,
#(1366.58) =-5.07, p <.001.

Ayrica galismaya katilan bireylerin %21.0°1 (n =
292) en az bir kronik hastalig1 (solunum yolu hastalik-
lar1, yiiksek tansiyon, diyabet, kalp hastaligi vb.) oldu-
gunu bildirmis fakat yapilan analizde, kronik hastalig1
olan (Ort = 8.82, § =5.71) ve olmayanlarin (Ort = 9.04,
S = 5.68) kayg1 diizeyleri arasinda anlamli bir farklilik
bulunmamastir, #(1387) = .59, p = .55.

COVID-19’a Karst Koruyucu Davraniglara Uyum
Katilimeilarin %95.5°1 (n = 1327) pandemiden
sonra hijyen aligkanliklarinin degistigini bildirmis;
%89.9°u (n = 1249) sik el yikadigini, %79.8’i (n = 1109)
dezenfektan kullandigini ve %74.6’s1 da (n = 1036) ka-
labalik yerlerden kagidigin ifade etmistir. Pandeminin
erken doneminde COVID-19’a kars1 koruyucu oldugu
sikea vurgulanan bu ii¢ tedbire (sik el yikama, dezen-
fektan kullanimi, kalabalik yerlerden kaginma) uyumu
artiran potansiyel faktorleri belirlemek ve arastirmanin
iciincll hipotezini (bu hipotezde hastalik risk algis1 ve
aileye hastalig1 bulastirma kaygisi yiiksek olanlarin CO-
VID-19’a kars1 koruyucu davraniglara daha ¢ok uymasi
beklenmektedir) test etmek igin Pearson ki-kare anali-
zi uygulanmig, sonuglar Tablo 3’te gosterilmistir. Buna
gore, saglik ¢aliganlarmm diger mesleklerden, »° (1, N
= 1389) = 6.07; p < .05, ise gidenlerin gitmeyenlerden,
x° (1, N =1389) = 20.76, p < .001; COVID-19’u yiik-
sek riskli bulanlarin disiik riskli bulanlardan, ¥ (1, N =
1389) = 8.10, p < .01; aileye bulagtirma kaygisi, x° (1,
N =1389) = 16.48, p < .001 ve caresizlik hissi yliksek
olanlarin da diisiik olanlardan, y° (1, N=1389) = 10.84,
p < .01, anlamli olarak daha yiiksek oranda tedbirlere
uyduklar1 goriilmiistiir. Ancak, YAB-7 diizeyine gore
tedbirlere uyum oranlar1 arasinda anlamli bir farklilik
saptanmamustir, y° (1, N=1389) = 1.50, p = .22.
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Tablo 4. Degiskenler Arasindaki Korelasyon Katsayilari

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
1. Yas - .01 40%*  -001 -.003 -05%  -.08%F  -.06%F - 11%* - Q1%* .02
2. Cinsiyet .01 28%F  20%*F -.04 08%*  10%*  09%*  20%* .02
3. Cocuk JAS5Fx (13%* .004 -.001 .06* 074* -.03 -.02
4. Meslek ASEE S 4TEE O 32%EF 0 39%%F 0 120%  11** .01
5. Kurum 23%F 0 15%F 2% .06* .05* -.02

6. Ise devam durumu

7. COVID-19 risk algist

8. Meslegin risk algisi

9. Aileye bulastirma kaygist
10. Caresizlik hissi

11. Bilgi diizeyi

30 27%F 3% Q9% (]

A4EE Q8% QTR .003

26%%  24%* -.04

31%* -.005

.02

Not. *p < .05, **p < 01.

Arastirmanin dérdincti hipotezi COVID-19 hak-
kinda dogru bilgi sahibi olmanin kaygiy1 azaltacagi, ted-
birlere uyumu ise artiracagi yoniindedir. Bu hipotezi test
etmek i¢in katilimcilara COVID-19’1a iligkili medyada
¢ok sik vurgulanan, temel bilgiler sorulmustur. Katilim-
cilarin ¢ogu (%69.3) 8 ifadenin tiimiinii dogru yanitlamas;
%25.6s1 7’sini, %4.5’u 6’s1n1, kalan %0.7’si de 5’ini dog-
ru yanitlayabilmistir. Tek yonlii varyans analizinde bilgi
diizeyi ile YAB-7 arasinda bir iligski saptanmazken, F (3,
1385) = .38, p = .77, ki-kare testinde bilgi diizeyi ile ted-
birlere uyum oranlari arasindaki farkin istatistiksel agidan
anlaml oldugu gortulmiistir, y° (3, N=1389)=11.87, p
<.01. Post-hoc analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi ikili
karsilastirma yontemi (p <.0125) uygulanmus; farkin tiim
sorular1 dogru yanitlayan gruptan kaynaklandigi ve tim
sorular1 dogru yanitlayanlarin en az 1 yanlig yapanlara
gore anlamli olarak tedbirlere daha yiiksek oranda uydu-
gu belirlenmistir, »° (1, N =1389) = 9.56, p = .002.

COVID-19’a iliskin Kaygiyt ve Hastaliktan Koruyucu

Tedbirlere Uyumu Yordayan Faktorlerin Belirlenmesi
Pandemi siirecinde kayginin ve tedbirlere uyu-

mun yordayicilarini belirlemek amaciyla iki ayri lojis-

tik regresyon modeli olusturulmus; analiz yapilmadan
once regresyon varsayimlari test edilmistir. Degiskenler
arasindaki korelasyon katsayilarmim 0.9’dan kiigiik (Ta-
bachnick ve Fidel, 2012), tiim VIF degerlerinin 5’in al-
tinda ve tolerans puanlarinin da 0.2 nin {izerinde oldugu
belirlenmistir (O’Brien, 2007). Aykirt degerler i¢in de
Cook mesafesine bakilmis; 1°den biiyiik deger olmadigi
(Robinson, Cook ve Weisberg, 1984), dolayisiyla ana-
lizin regresyon varsayimlarini kargiladigi saptanmustir.
Bagimsiz degiskenler arasindaki korelasyon katsayila-
rina iliskin bulgular Tablo 4’te, regresyon analizlerinin
sonuglari ise Tablo 5’te yer almaktadir.

Regresyon analizlerinde YAB-7 kesme degerine
gore bireyin anksiyetesinin olup olmadigi ( >8 — 1; <8
— 0) ve tedbirlere uyumu (tlimiine uyum var — 1; tiimii-
ne uyum yok — 0) bagimli degiskenler olarak alinirken;
tek degiskenli analizlerde gruplar arasinda anlaml fark
olusturan bireyin yast (<36 — 1; >36 — 0), cinsiyeti ( ka-
din — 1; erkek — 0), cocugunun varlhigi (var — 1; yok — 0),
meslegi (saglik caligani — 1; diger meslekler — 0), ¢alisti-
&1 kurumu (kamu — 1; 6zel — 0), ise devam durumu (gidi-
yor — 1; gitmiyor — 0), COVID-19u riskli bulmasi (yiik-
sek — 1; diisik — 0), COVID-19’a yakalanma agisindan



92 Tiirk Psikoloji Dergisi

ouvY SPPO YO 1SPIID( NIPSAQIOS s ‘BJeH MepuelS (S ‘€q g '€ 10N
“TIPAYeULIg)SQS Turfopow zijeue uoAsarfor LAe umns Iq IOH,, 7 10N

100" > dyye 10" > dy [ 10N

«(98'1-S1°1) 9¥'1 I 066 [ 8¢ - - - - - 1Kaznp 13119 6[-AIAOD
(T9'1-L6'0) ST'T I 80°¢ €r € wx (L9S8TE) 1€ I 6601 ¥I° 91 ISSIY YI[ZISoTe))
« (LET-TT°T) 871 I 1AW ST 6¢ «(6€T9T D) €L'T I 9l 91" S 1s13Key ewunSe[nq 9K9[1y
- - - - - (LST-98°0)ST'T I 6L 91 148 BuwInq IPSLE I52[SIN
(9€'1-08°0) ¥0'I I or 148 Y0’ (9L1-86°0) 1€'T I vee S LT ewnq IS 0,6 1-AIA0D
#:(PO'T-TTT) 851 I szl er 9’ (+9°1-€6°'0) €T'1 I S1°C 48 1T nuwmnnp weadp oSy
- - - - - (0r'1-18°0) LO'T I 9T 48 L0 wnuny
(I€T1-LL0) 10T I 10° 128 10° (0$'1-LL°0) 80'T I [44 LT 80" OIS
- - - - - #(€6'T-C1°T) LY I 18°L 48 6¢ 3n00sy

- - - - - #x (€T€-681) LY'T I €ivy b 16 10h1sur)

- - - - - «(80°CT-TT1) 651 I 0811 128 LY sex

(1D %$6) ¥O pPs  piom HS q (1D %S6) YO PS  pPIom HS g
ISTURIAED WNAN JI3[WI[UQ NINANIOY] iL~dVA

1ZITeuy U0ASoI3oY NSI0T uay$13o 0) urdr 191101 e [9A1SUBj0d UBARPIOX NWNAN eIR[STUBIABRQ NONANIOY ISIBY] B,61-AIAQD oA 1K13ARY °S O[qeL



COVID-19 Pandemisinde Kayginin Yordayicilart 93

meslegini riskli bulmasi (yiiksek — 1; diisiik — 0), aileye
bulastirma kaygist (yiiksek — 1; diisiik — 0), caresizlik
hissi (yiiksek — 1; diisiik — 0) ve COVID-19 bilgi diizeyi (
hepsi dogru — 1; en az 1 yanlis — 0) olas1 yordayici degis-
kenler olarak modele dahil edilmis; 0 referans kategori
olarak kodlanmistir.

Kaygimnm yordayicilarint degerlendirdigimiz ilk
model, anksiyete ile ilgili varyansin %20.3 (Cok ve Snell
R?) ile %27.1 (Nagelkerke R?) arasinda bir kismini agik-
lamustir, y?= 336.29 %, p < .001. Bu analize gore yas
(B=.47, Wald (1) = 11.80, p <.01, Exp(B) = 1.59, %95
G4 =[1.22, 2.08]), cinsiyet (B = .91, Wald (1) = 44.13,
p <.001, Exp(B) = 2.47, %95 G4 =[1.89, 3.23]), ¢ocuk
sahibi olma (B = .39, Wald (1) = 7.81, p < .01, Exp(B)
=1.47, %95 GA = [1.12, 1.93]), aile iiyelerine hastalig1
bulastirma kaygis1 (B = .55, Wald (1) = 11.46, p < .01,
Exp(B) = 1.73, %95 GA =[1.26, 2.39]) ve COVID-19’a
yonelik ¢aresizlik hissi (B = .1.46, Wald (1) = 109.92, p
<.001, Exp(B) = 4.31, %95 G4 = [3.28, 5.67]) kaygi-
nin yordayicilar1 olarak bulunurken; ¢aresizlik hissi bu
degiskenler arasinda kaygiy1 en giiclii yordayan faktor
olarak dikkati ¢ekmistir.

Tedbirlere uyumu yordayan faktorleri belirlemek
icin olusturdugumuz diger bir regresyon modeli ise var-
yansin kiigiik bir kismini [%3.3 (Cok ve Snell R?) ile %4.5
(Nagelkerke R?)] agiklayabilmistir, y’= 46.50 @, p <.001.
Bu analizde, ise devam durumunun (B = .46, Wald (1) =
12.25, p <.001, Exp(B) = 1.58, %95 GA = [1.22, 2.04]),
aileye hastalig1 bulastirma kaygisinin (B = .39, Wald (1)
=7.14,p <.01, Exp(B) = 1.48, %95 GA =[1.11, 1.97]) ve
COVID-19 hakkindaki bilgi diizeyinin (B = .38, Wald (1)
=9.92, p < .01, Exp(B) = 1.46, %95 GA = [1.15, 1.86])
tedbirlere uyumu yordadig: saptanmustir.

Tartisma

Bu calismada, Tiirkiye’”de COVID-19 salgimi-
nin erken déneminde, pandeminin neden oldugu kaygt
diizeyinin arastirilmasi, kaygiyr yordayan faktdrlerin
belirlenmesi ve saglik calisanlart ile diger meslek men-
suplarmin karsilastirilmasi amaglanmistir. Alanyazinda,
basta 0n saflarda galisanlar olmak iizere saglik galisan-
larinin; uykusuzluk, stres, kaygt ve depresyon agisindan
yiiksek risk altinda oldugu bildirilmistir (Badahdah ve
ark., 2020; Lai ve ark., 2020). Cin’de YAB-7 dl¢egi
kullanilarak yapilan arastirmalarda, saglik ¢alisanlarin-
da kayginin yaygmligr %24 ile %44.7 arasinda bulun-
mustur (Lai ve ark., 2020; Zhang ve ark., 2020; Zhu ve
ark., 2020). Mevcut ¢alismada bu oranin Cin’e gore daha
yiiksek saptanmasina ragmen [%62.9 (%95 GA 58.7 -
66.8)], saglik ¢alisan1 olmanin kaygi i¢in bir risk fak-
torii olmadig1 dikkati ¢ekmistir. Ayrica beklenenin aksi-
ne yiiksek riskli ve diisiik riskli branglardaki doktorlar

arasinda kaygi diizeyleri acisindan anlamli bir farklilik
goriilmemis; bu durumun ¢alismanin COVID-19 salgini-
nin erken evresinde yapilmasinin bir sonucu olabilecegi
disiiniilmiistiir.

Pandemi doéneminde iilkemizde yapilan bir baska
caligmada saglik calisanlarmin diger meslek mensup-
larina gore; saglik ¢aliganlar1 arasinda ise hemsirelerin,
doktorlara ve diger saglik ¢alisanlarina gore daha yiiksek
kaygi1 ve caresizlik hissi yasadiklar1 gortilmiistiir (Haci-
musalar ve ark, 2020). Mevcut ¢alismada kaygi diizeyle-
ri agisindan, saglik calisanlari (doktor, hemsire ve diger
saglik personeli) arasinda da anlamli bir farklilik bulun-
mamistir. Bu ¢aligma, Hacimusalar ve ark. (2020)’1n ¢a-
lismasindan daha erken donemde, heniiz hastane doluluk
oranlarinin fazla olmadig: siiregte yapilmig; bu siirecte
saglik ¢alisanlar1 birebir daha az COVID-19 hastasty-
la temas etmis ve COVID-19 nedeniyle 6liimlere tanik
olmuslardir. Dolayistyla, bu ¢alismadaki kayg: ve care-
sizligin yasanmisliklardan kaynaklanmadigi; daha ¢ok
salginim erken dénemindeki belirsizlik nedeniyle ortaya
¢iktig1 diistiniilmektedir.

Bu ¢alismanin bulgulariyla tutarli olarak, Wang ve
arkadaslar1 (2020) COVID-19 pandemisinde kadinlarda
kayginin ii¢ kat daha yaygin oldugunu bildirmistir. CO-
VID-19 pandemisinde Tiirkiye’de yapilan bir ¢aligmada
kadinlarin, depresyon, anksiyete ve saglik anksiyetesi dii-
zeylerinin erkeklere gére daha fazla oldugu gosterilmis-
tir (Ozdin ve Ozdin, 2020). Yakin tarihte yayinlanan ve
yine Tiirkiye’de yapilan diger bir caligmada COVID-19
ile iliskili korkunun, anksiyete ve depresyon belirtileri-
nin kadinlarda daha fazla oldugu bulunmustur (Kocak,
Kogak ve Younis, 2021). Dolayisiyla mevcut ¢alismada,
kadinlarin kaygi diizeyinin erkeklere gore daha yiiksek
olmasmin, kadmlarda hastaliga yakalanma korkusunun
ve saglik kaygisinin daha yogun olmasiyla iliskili ola-
bilecegi diistiniilmiistiir. Ek olarak salgin doneminde,
kadinlarin -toplumsal cinsiyet rolleri sebebiyle- ev i¢i is
yiikiiniin (Power, 2020) ve siddet magduriyetinin (Akel
ve ark., 2021; Roesch, Amin ve Garcia-Moreno, 2020)
artmasi bu farki agiklayabilecek 6nemli mekanizmalar
arasinda yer almaktadir.

Bu calismada kaygiy1 en yiiksek oranda yordayan
faktor olarak COVID-19’a iligkin ¢aresizlik hissi bu-
lunmustur. Benzer sekilde, Yildirnm ve Arslan (2020)
COVID-19 pandemisinin erken evresinde umut ve psi-
kolojik iyilik arasindaki iliskiye vurgu yapmustir. Alan-
yazinda da garesizlik hissi stres, kaygi ve depresyon ile
iliskilendirilmis (Garlow ve ark., 2008); ayrica uzun
vadede bu duygunun intihar riskinin énemli bir haber-
cisi oldugu bildirilmistir (Hendin, Maltsberger, Haas,
Szanto ve Rabinowicz, 2004). Nitekim ge¢mis salgin-
larda intihar oranlarinin arttig1 bilinmektedir (Cheung,
Chau ve Yip, 2008). Alanyazinda, COVID-19 pandemisi
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doneminde goriilen maddi zorluklarin, aile i¢i siddetin,
sosyal medya araciligtyla paylasilan yanlis bilgilerin,
yiiksek riskli ve agir kosullarda ¢alismanin psikolojik
bozukluklarla birlikte intihar riskini de artirdigi (Gun-
nell, Appleby, Arensman, Hawton ve John, 2020); uy-
gulanacak miidahale programlarina, intihari 6nlemeye
yonelik psikolojik saglik uygulamalarinin dahil edilmesi
gerektigi bildirilmistir (Klomek, 2020). Bu amagla, Tiir-
kiye’de Saglik Bakanligi ve sivil toplum kuruluslari,
saglik calisanlarina ve genel niifusa yonelik erken miida-
hale programlar olusturmustur. Sivil toplum orgiitleri ve
Istanbul 11 Saglhk Miidiirliigii’niin ortaklasa gelistirdigi
KORDEP (Koronavirus pandemisinde Online Ruhsal
Destek Programi) projesi kapsaminda ¢evrimici destek
hattt kurulmustur. Ayrica Tirkiye Psikiyatri Dernegi
Saglik Calisanlarina Psikolojik Destek Hatt1 da pandemi
doneminde psikolojik zorluk yasayan saglik calisanla-
rin1 desteklemek amaciyla olusturulmustur (Higdurmaz
ve Uzar-Ozgetin, 2020; Istanbul Il Saghk Miidiirliigii,
2020). Bu donemde gelistirilen bir baska uygulama ise
Saglik Bakanligi Ruh Saglig1 Destek Sistemidir (RUH-
SAD). Bir mobil uygulama olan RUHSAD ile saglik
calisanlarina ve onlarin ¢ocuklarina ¢evrimigi psikolo-
jik saglik hizmeti verilmesi amaglanmistir (Yalgintas ve
Marakoglu, 2020). Bu uygulamalari sonuglari ancak
ileriki donemlerde anlasilabilecektir.

Caligmada dikkati ¢eken bir diger bulgu da, var-
yansin kiigiik bir boliimiinii agiklamasina ragmen ise git-
meye devam etme durumunun, aileye hastalig1 bulastir-
ma kaygisinin ve COVID-19 hakkindaki bilgi diizeyinin
hastaliktan koruyucu davraniglara uyumu yordamasidir.
Bagka bir deyisle, koronaviriisle temas riski fazla olup,
bilgi diizeyi iyi olanlar daha tedbirli davranmaktadir. Bu
sonug, toplumu COVID-19 hakkinda dogru bilgilendir-
menin pandeminin kontroliindeki 6nemini ortaya koy-
mustur.

Calismanin tek degiskenli analiz sonuglarina bakil-
diginda, 36 yasindan kiigiiklerin biiyiliklere gore; kadinla-
rin erkeklere gore; saglik ¢alisanlarinin diger mesleklere
gore; ¢ocugu olanlarin olmayanlara gore; kamu kuru-
munda ¢alisanlarin 6zel kurumda ¢aliganlara gore; ise gi-
denlerin gitmeyenlere gore; risk algisi, aileye bulastirma
kaygisi ve caresizlik hissi yiiksek olanlarin diisiik olanla-
ra gore YAB-7 diizeylerinin anlamli olarak daha yiiksek
oldugu bulunmustur. Cok degiskenli lojistik regresyon
analizinde ise yasin, cinsiyetin, ¢ocuk sahibi olmanin,
aileye COVID-19’u bulastirma kaygisinin ve caresizlik
hissinin kaygty1 yordadig: saptanmistir. Bu farkin bagim-
siz degiskenler arasindaki korelasyonlarla iligkili olabile-
cegi diistiniilmiistiir (Tabachnick ve Fidell, 2012).

Mevcut ¢aligmanin bu alanda yapilmis diger ¢alis-
malara gore en dnemli 6zelligi, Tiirkiye’de COVID-19
pandemisinin erken déneminde yapilan kisith ¢alisma-

lardan biri olmasidir. Ulkemizde, COVID-19 salgmina
iliskin haberler, Ocak 2020’de medyada paylasiimaya
basglanmis, subat ayinda ise tiim giindeme hakim olmus-
tur. Tiirkiye’de ilk COVID-19 vakasimin tespit edildigi,
Saglik Bakanlig: tarafindan 11 Mart 2020’de kamuoyuna
bildirilmistir. Calismanin bagladigi 20 Mart 2020 tarihin-
de COVID-19’a bagli vaka sayis1 359, 6lii sayist 4 olarak
aciklanmis; veri toplamanin sona erdigi 25 Mart 2020°de
ise vaka sayist 1872, 6lii sayisi 44 olarak bildirilmistir
(ECDC, 2020). Bu siire zarfinda, okullar kapatilmis, 65
yas ve lizeri bireylere sokaga ¢ikma yasagr getirilmis;
yurtdis1 seyahatlerine, belirli toplant1 ve organizasyon-
lara kisitlamalar uygulanmistir. Bulgular degerlendirilir-
ken Tiirkiye’nin COVID-19’a iliskin i¢inde bulundugu
bu durum goz 6niinde bulundurulmalidir. Bununla birlik-
te, bu ¢alisma bir ¢evrimigi anket uygulamasinin tiim si-
nirliliklarint igermektedir. Ayrica, ¢alismanin kesitsel ta-
sarimi, degiskenler arasinda kesin bir neden-sonug iligki-
si kurulmasini engellemektedir. Caresizligin standardize
bir 6lgek yerine arastirmacilarin olusturdugu bir 6l¢iim
araci ile degerlendirilmesi de bir kisitlilik olarak diisii-
niilmekle birlikte, ilgili maddelerin i¢ tutarlilik katsayi-
smin bu calisma igin istatistiksel olarak yeterli diizeyde
oldugu kanaatine varilmigtir. Son olarak, kadinlarin bu
tiir anketlere katilma orani daha yiiksek oldugundan, 6r-
neklemde kadinlarin sayisi erkeklerin yaklasik iki katina
ulagmustir. Bu durum sonuglarin topluma genellenmesini
engellemektedir. Ileride yapilacak calismalarda bu kisit-
liliklarin dikkate alinmasi ve anket dig1 degerlendirmele-
rin uygulanmasi dnerilmektedir.

Sonug olarak; ¢alismadan elde edilen bulgularin,
salginlarda psikolojik saglig1 koruyucu programlar gelis-
tirilirken nelere dikkat edilmesi gerektigi konusunda ay-
dinlatict oldugu diisiiniilmektedir. Bu agidan bakildiginda
bulgular, gelecekte olas1 pandemilerin erken evrelerinde-
ki belirsizligin, kayg ve caresizlikle ilgili oldugunu; bu
belirsizligi ortadan kaldirmak i¢in erken donemde dogru
bilgilendirmenin olabildigince hizli yapilmasinin ya da
belirsizlige tahammiil etmeyi artirmaya yonelik ¢alisma-
lar planlanmasinin gerekli oldugunu gostermektedir.

Katki Belirtme ve Tesekkiir: Yazarlar, makalenin re-
daksiyonunu yaparken degerli geri bildirimleri i¢in Ar-
tun Torenli, Utku Kaba, Ozgiir Sar1 ve Basak Uygun’a
ve arastirmaya dahil olan tiim katilimcilara tesekkiir
eder.

Cikar Catismasi Beyani: Yazarlar ¢ikar ¢atismasi bu-
lunmadigini beyan eder.

Finansal Destek Beyani: Yazarlar bu ¢alisma i¢in finan-
sal destek almadigini beyan eder.
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