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Giris ve Amagc: Covid19'lu bireylerin bakimina dogrudan katilan saglik calisanlarinin bu dénemde psikolajik sikinti
ve ruhsal sorunlar agisindan risk altinda oldugu bilinmektedir. Arastirmanin amaci, psikolojik saglamlik, anksiyete
ve depresyon diizeylerini incelemek ve sosyodemografik ve pandemi ile iligkili 6zellikler ile psikolojik saglamlik,
anksiyete ve depresyon diizeyleri arasindaki iligkiyi incelemektir. Gereg ve Yéntem: Bu calisma, tanimlayic, iligki
arayici ve kesitsel tiirde bir calismadir. Arastirmanin drneklemini arastirmaya katilmayr gonulli olarak kabul eden
260 hemsire olusturmustur. Bulgular: Hemsirelerin %68.1"inin kadin oldugu belirlendi. Katilimcilarin depresyon,
anksiyete ve psikolojik saglamlik puan ortalamalari sirasiyla; 11.0=7.6, 14.7+10.9, 19.4=4.3'dir. BDE dlcek
puanindan 17 ve (zeri puan alan hemsire oraninin %19.6 oldugu gdzlenirken, BAQ 6lgek puanindan 12 ve izeri
puan alan hemsire oraninin %51.9 oldugu belirlendi. Hemsirelerin BDE puani ile BAO puani arasinda pozitif yonli
zayif bir korelasyon (r=0.457) (p<0.001); BDE ile PSO arasinda ise ters (negatif) yonli zayif bir iliski saptandi
(r=-0.294) (p<0.001). PSO ile BAO arasinda da ters (negatif) yénli zayif bir korelasyon oldugu belirlendi (r=-
0.263) (p<0.001). Sonug: Hemsirelerin cogunun hafif diizeyde anksiyete ve depresyon belirtisi oldugu, psikolojik
saglamlik puanlarinin orta diizeyin Ustiinde oldugu saptandi. Hemsirelerin psikolojik saglamlik diizeylerinin yiiksek
olusunun anksiyete ve depresyondan koruyucu roli oldugu belirlendi.

ABSTRACT

Introduction and Aim: It is already known that healthcare employees who directly participated in the care
of individuals with Covid19 are at risk in terms of psychological distress and mental problems in this period.
The purpose of the study was to examine the levels of resilience, anxiety and depression and to examine the
relationship between sociodemographic and pandemic-related features and resilience, anxiety and depression
levels. Material and Method: The present study had a descriptive, correlational and cross-sectional design.
Arastirmanin érneklemini arastirmaya katilmayr génilli olarak kabul eden 260 hemsire olusturmustur. Results:
It was determined that 68.1% of the nurses were women. Depression, anxiety and psychological resilience
mean scores of the participants were 11.0+7.6, 14.7+10.9, 19.4=4.3, respectively. It was also found that
the rate of nurses who scored 17 and above in the BDI scale score was 19.6%, while the rate of nurses who
scored 12 and above in the BAI scale score was 51.9%. A weak positive correlation (r=0.457) (p<0.001) was
found between nurses’ BDI score and BAI score, a weak inverse (negative) relationship was found between
BDI and PSS (r=-0.294) (p<0.001). There was also a weak inverse (negative) correlation between PSS and
BAI (r=-0.263) (p<0.001). Conclusion: In the results of the study, it was found that most of the nurses had
mild anxiety and depression symptoms, and their psychological resilience scores were above the medium level.
It was also determined that the high level of psychological resilience of the nurses had a protective role from
anxiety and depression.

izolasyon, karantina, toplumsal faaliyetlerin kisitlanmasi,

Aralik 2019'da Cin’in Vuhan kentinde yeni bir
koronaviriisiin (SARS-CoV-2) neden oldugu oldukg¢a
bulasic1 ciddi bir akut solunum sendromunun ortaya
¢ikmasi sonucu 11 Mart 2020'de Diinya Saglik Orgiitii
(WHO) Covid19’u pandemi ilan etmistir (1). Covid19’
un hizla yayilmasi, hastaligin  mortalitesinin yiiksek
olmasi, hastaligin seyrinin her yastan bireyi etkilemesi
koruma tedbirlerinin artmasina neden olmustur. Sosyal
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okullarda yiiz yiize egitime ara verilmesi, seyahatlerin
kisitlanmasi bu korunma tedbirlerinden bazilaridir (2).
Covid19% karst 6n saflarda yer alan hemsireler, artan
hasta is yiikleri, gtivenilir kisisel koruyucu ekipman
eksikligi, ek koronaviriis 6nlemleri, enfekte hastalarin
bakimiyla ilgili yetersiz hazirlik ve yetersiz beslenme,
dinlenme gibi olagan kosullarda bulunan stresorlere ek
olarak ¢ok sayida stresor ile karsilasmaktadir (3).
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Covid 19 hastaligina sahip bireylerin bakimina
dogrudan katilan saglik calisanlarinin bu dénemde
psikolojik sikint1 ve ruhsal sorunlar agisindan risk
altinda oldugu bilinmektedir (4) Covid 19 pandemi
doneminde yapilan ¢alismalarda saglik caliganlarinin
depresyon, anksiyete, travma sonrasi stres bozuklugu
ve ruhsal sikint1 yasadiklar: ve sonug olarak ruhsal
sorunlarinin arttigi belirlenmistir (4-6). Saglik
calisanlar1 pandeminin ilk donemlerinden itibaren,
yitksek bulagsma riski, koruyucu ekipmana yeterince
erisememe, artan is yiikil, caligma saatlerinin artmasi
gibi psikolojik sikint1 olusturabilecek risk faktérlerine
maruz kalmislardir (7). Covid 19 pandemi déneminde
calisan saglik calisanlarinin depresyon, anksiyete ve
uyku sorunlarin: inceleyen bir sistematik incelemede
anksiyete prevalansinin %23.2, depresyon prevelansinin
%22.8, uykusuzluk prevalansinin ise % 38.9 oldugu
belirlenmistir. Erken donemdeki bu kanitlar saglik
caliganlarinin anksiyete, depresyon ve uykusuzluk gibi
ruhsal sorunlar yasadigini gostermektedir (8). Pandemi
doneminde yasam siirecindeki degisikliklere ek olarak,
izolasyon, yabancilagma ve kontrol edilemezlik duygusu
insanlarin stresini arttirdi ve psikolojik saglamligin
kirilganligini vurgulamaktadir (9). Psikolojik saglamlik,
kisisel kaynaklar ve ¢evre arasinda bir etkilesimin
kuruldugu stresli bir duruma olumlu bir uyum siireci
olarak anlagilabilir (10). Psikolojik saglamligin, bireyin
zorluklarla baga ¢tkma yeteneginin, travmatik olaylarin
etkisini azalttig1 ve travma sonrasi stres bozukluklari
gelistirme olasiligini azalttig gosterilmigtir (11). Yitksek
diizeyde psikolojik saglamliga sahip bireyler; daha az
sinirlilik, ¢evresel uyaranlar i¢in daha az endige, daha
iyi kisilerarasu iliskiler, daha az bas agris1 ve kas-iskelet
agrilar1 ve daha diisitk depresyon diizeylerine sahiptir
(12). Ispanyada Covid 19 pandemisinin ilk dalgasinda
genis 6rneklemli saglik calisanlari ile yapilan ¢aligmada,
psikolojik saglamligin, depresyon ve 6liim diisiinceleri
gibi psikolojik sikintilara kars1 koruyucu rolii oldugu
sonucuna ulagilmistir (13).

Salgin hastaliklarla miicadele ederken en 6n sathada gérev
alan hemsirelerin bu zorlu ve uzun siirecte fizyolojik
ve psikolojik olarak etkilenmeleri kaginilmazdir. Bu
aragtirma, pandemi siirecinde gorev yapan hemsirelerin
pandemiden ruhsal durumlarinin nasil etkilendigini
degerlendirmek igin; psikolojik saglamlik, anksiyete ve
depresyon diizeylerini incelemek ve sosyodemografik
ve pandemi donemi ile ilgili 6zelliklerin psikolojik
saglamlik, anksiyete ve depresyon diizeyleri ile
arasindaki iligkiyi incelemek amaciyla yapilmistir.

GEREC VE YONTEM

Bu caligma, tanimlayicy, iliski arayici ve kesitsel tiirde bir
calismadir. Bu ¢aligma bir devlet hastanesinde, 10 Kasim
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2020-20 Haziran 2021 tarihleri arasinda ger¢eklestirildi.
Hastanede calisan hemsireler; poliklinik binasi, acil
servis, yogun bakim tniteleri, yanik {initesi, yatakl
servislerde istthdam edilmektedir. Pandemi siirecinde
hasta sayisinin artmasi ile pandemi hastanesi olarak
hizmet verilmis, hemsireler idareciler tarafindan yogun
bakim tnitelerinde, acil serviste, yatakli servislerin
pandemi servisine doniistigit Covid 19 servislerinde
gorevlendirilmis ve aktif olarak Covid 19 pozitif vakalara
bakim vermistir.

Arastirma sirasinda aktif caligan hemsire sayis1 394
olarak belirlendi. Evreni bilinen 6rneklem biiytikliigiine
gore aragtirmaya almmasi gereken minimum hemsire
say1s1 196 olarak belirlendi. Arastirmanin 6rneklemini
gonilli olarak caligmaya katilmay: kabul eden 260
hemsire olusturdu. Caligmaya katilmak istemeyen
hemygireler arastirmaya dahil edilmedi.

Veri toplama formu olarak Kisisel Tanitim Formu, Kisa
Psikolojik Saglamlik Olgegi (KPSO), Beck Anksiyete
Olgegi (BAO) ve Beck Depresyon Envanteri (BDE)
kullanildz.

Kisisel Tanitim Formu: Bu form, katilimcilarin sosyo-
demografik 6zelliklerini, pandemi ile ilgili 6zellikleri
icermektedir.

Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi (KPSO): Kisa psikolojik
saglamlik olgegi, bireylerin psikolojik saglamlik
diizeylerini 6l¢mek iizere gelistirilmistir. Olgek,
bireylerin psikolojik saglamligini élgebilmek amaciyla
Smith ve ark. (2008) tarafindan gelistirilmistir. KPSO,
5’li likert tipinde, 6 maddelik, 6zbildirim tarzi bir 6l¢me
aracidir. Olcekte bulunan ve tersten kodlanan maddeler
gevrildikten sonra, alinan yiiksek puanlar, yiiksek
psikolojik saglamliga isaret etmektedir (14)

Beck Anksiyete Olgegi (BAO): Beck Anksiyete Olgegi
Aaron T. Beck tarafindan gelistirilen 21 sorudan olusan
bir 6l¢ektir. (15) Testin sonunda puanlar toplanir. 8-15
puan arasi hafif anksiyete belirtileri, 16-25 puan arasi orta
diizeyde anksiyete belirtileri, 26-63 puan arasi siddetli
diizeyde anksiyete belirtileri olarak degerlendirilir (16).

Beck Depresyon Envanteri (BDE): Beck depresyon
envanteri 1961 yilinda Beck ve arkadaglar1 tarafindan
gelistirilmis, depresyonun karekteristik 6zelliklerini
ve semptomlarini degerlendiren 21 sorudan olugan bir
Olgektir. 10-16 puan hafif diizeyde depresif belirtiler,
17-29 puan arast orta diizeyde depresif belirtiler, 30-63
puan arasi siddetli diizeyde depresif belirtiler olarak
degerlendirilir (17).

Aragtirma verileri pandemi kosullar1 géz ontinde
tutularak yiiz yiize goriisme teknigi ile toplandu.
Anket formalarinin doldurulmasi ortalama 30 dakika
stirdii. Calismada kullanilan 6lgekler i¢in gegerlilik
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ve gilivenilirlik ¢alismasini yapan yazarlardan 6lgek
kullanim izni, etik kurul izni ve Il Saglik Miidiirligi'nden
kurum izni alindi. Aragtirmaya katilan hemgirelere
aragtirmanin amaci ve konusu hakkinda bilgi verilip
“aydinlatilmis olur” kosulu kargilanmis oldu, aragtirmaya
katilmayi kabul eden hemsirelerin yazili onamlari alindu.

Verilerin istatistiksel analizinde; kategorik ol¢timler
say1 ve yiizde olarak, stirekli 6l¢iimler ortalama ve
standart sapma (gerekli yerlerde ortanca ve minimum
-maksimum) olarak 6zetlendi. Calismada yer alan
parametrelerin normal dagilim gosterip gostermedigini
belirlemede Shapiro-Wilk testi kullanildi. Normal
dagilim gostermeyen parametrelerde ikili grup
analizlerinde ise Mann Whitney U testi; ikiden fazla
grup analizlerinde ise Kruskal Wallis testleri kullanildi.
Ikiden fazla gruplar arasindaki farklihgi belirlemede
Post Hoc testlerinden Tukey ve Tamhane’s T2 testlerine
bagvuruldu. Olgek skorlari arasindaki iligkiyi belirlemede
Spearman korelasyon testi kullanildi. BDE, BAE ve PSO
skorlarna etki eden faktorlerin belirlenmesinde ¢oklu
lineer regresyon modeline bagvuruldu. Tim testlerde
istatistiksel 6nemlilik diizeyi 0,05 olarak kabul edildi.

BULGULAR

Bu ¢aligmaya 260 hemsire katildi. Hemsirelerin
%68.1’inin kadin oldugu belirlendi. Katilimcilarin
depresyon, anksiyete ve psikolojik saglamlik puan
ortalamalari sirasiyla; 11.0+7.6, 14.7£10.9, 19.4+4.3d{ir.
BDE o6l¢ek puanindan 17 ve tizeri puan alan hemsire
oraninin %19.6 oldugu gézlenirken, BAO &lgek
puanindan 12 ve iizeri puan alan hemsire oraninin
%51.9 oldugu belirlendi. Katilimcilarin sosyodemografik
ve pandemi donemine iligskin 6zellikleri ile depresyon,
anksiyete ve psikolojik saglamlik arasindaki iligki Tablo
I'de gosterildi. Kadinlarin erkeklere gore anksiyete
puanlarinin daha yiiksek oldugu, lise mezunu olanlarin,
depresyon puanlarinin yiiksek lisans mezunlarina gére
daha yiiksek oldugu, klinikte ¢aliganlarin anksiyete
puanlarinin acil serviste ¢alisanlara gore anksiyete
puanlarinin daha ytiksek oldugu, enfekte olma riski
yiiksek olanlarin psikolojik saglamlik puanlar: enfekte
olma riski orta diizey olanlara gore daha diisitk bulundu.
Covid 19 ile enfekte olan katilimcilarin anksiyete
puanlar1 enfekte olmayanlara gore daha ytiksek oldugu
belirlendi. Kronik rahatsizlig1 olan, ruh ve beden
sagliginin etkilendigini belirten katilimcilarin depresyon
ve anksiyete puanlarinin daha yiiksek, psikolojik
saglamlik puanlarinin ise daha diisiik oldugu belirlendi.
Antidepresan kullananlarin kullanmayanlara gére,
depresyon ve anksiyete puanlariin daha yiiksek oldugu
saptandi. Meslege bakis acis1 olumsuz etkilenenlerin de
depresyon ve anksiyete puanlarinin daha yiiksek oldugu
saptandi. Covid 19 nedeniyle yakinini kaybedenlerin
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depresyon puaninin yiiksek, psikolojik saglamlik
puanmmin disiik oldugu saptandi. Pandemi déneminde
alkol tiiketmeye baslayanlarin depresyon ve anksiyete
puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlendi. Pandemi
doneminde isten ayrilmay: diigtinenlerin depresyon
ve anksiyete puanlarinin daha yiiksek oldugu saptandi
(Tablo 1).

Hemgirelerin BDE puani ile BAO puani arasinda pozitif
yonli zayif bir korelasyon (r=0.457) (p<0.001); BDE
ile PSO arasinda ise ters (negatif) yonlii zayif bir iligki
saptandi (r=-0.294) (p<0.001). PSO ile BAO arasinda da
ters (negatif) yonlii zayif bir korelasyon oldugu belirlendi
(r=-0.263) (p<0.001) (Tablo 2).

Hemsirelerin depresyon puanina etki eden faktorler tek
degiskenli analizlerde anlamli farklilik oldugu gozlenen
degiskenler; ¢ok degiskenli lineer regresyon analizi
(ENTER yéntemi) ile incelendiginde; Istifa yonelimi
(p=0,009), egitim durumu (p=0.047), BAO (p<0.001) ve
PSO (p=0.026) puanlari ile hemsirelerin BDE puanlari
arasinda istatistiksel acidan anlaml bir iliski oldugu
belirlendi (p<0.05) (Tablo 3).

Hemsirelerin anksiyete puanina etki eden faktorler
tek degiskenli analizlerde anlamli farklilik oldugu
gozlenen degiskenler; ¢ok degiskenli lineer regresyon
analizi (ENTER yontemi) ile incelendiginde; meslege
bakis agist (p<0.001), enfekte olma durumu (p=0.005),
kronik hastalik varlig1 (p=0.008), BDE (p<0.001) ve
PSO (p=0.023) puanlari ile hemsirelerin BAO puanlari
arasinda istatistiksel agidan anlamli bir iliski oldugu
saptandi (p<0.05) (Tablo 4).

(Tablo 4)

Hemysirelerin psikolojik saglamlik puanina etki eden
faktorler tek degiskenli analizlerde anlamli farklilik
oldugu gozlenen degiskenler; ¢ok degiskenli lineer
regresyon analizi (ENTER yontemi) ile incelendiginde;
ruh ve beden sagliginin etkilenme durumu (p=0.033),
enfekte olma riski (p=0.038), BDE (p=0.042) ve BAO
(p=0.035) puanlar ile hemsirelerin PSO puanlar:
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu
belirlendi (p<0.05) (Tablo 5).

TARTISMA

Bu ¢alismada pandemi doneminde hemsirelerin
psikolojik saglamlik diizeyleri, anksiyete ve depresyon
diizeyleri incelenmistir. Ayni zamanda hemsirelerin
sosyodemografik ve pandemi dénemine iliskin
ozellikleri ile depresyon, anksiyete ve psikolojik saglamlik
arasindaki iligki incelenmistir. Hemsirelerin depresyon,
anksiyete ve psikolojik saglamlik puan ortalamalar:
sirastyla; 11.0+7.6, 14.7+10.9, 19.4+4.3diir. BDE 6lgek
puanindan 17 ve {izeri puan alan hemsire oraninin
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Tablo 1. Katilimcilarin Sosyodemografik Ve Pandemi Donemine iliskin Ozellikleri ile Depresyon, Anksiyete Ve Psikolojik

Saglamlik Arasindaki iligki

Ozellikler (n=260)

Cinsiyet*

Erkek

Kadin
Yas grubu**

18-24

25-30
31-40
41-50

51 ve lzeri
Egitim durumu**/***
Lise mezunu (a)
Lisans/6nlisans mezunu (b)
Yiiksek lisans mezunu (c)
Medeni durum*
Evli
Bekar

Calistig1 birim**
Yogun bakim(a)
Servis (b)

Acil ()
Ameliyathane (d)
Idari birim (e)
Goreyv siiresi**
0-5y1l

6-10 yil

11-20 y1l

21 yil ve iistii
Calisma sekli**
Nobet

Mesai

Nobet ve mesai
Enfekte olma riski**/***
Disiik (a)

Orta (b)

Yiiksek (c)
Enfekte olma durumu*
Evet

Hayir

Kronik rahatsizlig1 varhigr*
Evet

Hayir

Health Care Acad J e 2023

Depresyon
Med(Min-Max)

10 (0-31)
11 (0-39)

8 (0-39)
11 (0-34)
10 (0-30)
7 (0-30)
12 (1-23)

13 (0-39)
10 (0-34)
4.5 (0-25)

10 (0-30)
11 (0-39)

10.5 (0-39)
11 (0-30)
9 (0-27)
9.5 (0-16)
8 (4-21)

11 (0-39)
10 (0-30)
10 (0-30)
10 (0-30)
11 (0-31)
10 (0-30)
10 (0-39)

7 (0-30)
8 (0-27)
11 (0-39)

11 (0-30)
10 (0-39)

12 (0-29)
10 (0-39)

e Issue

-1.492
0.136

3.848
0.427

9.040
0.011
a-c; p=0.026

-1.364
0.172

4.381
0.357

0.453
0.929

0.360
0.835

3.615
0.164

-0.797
0.425

-2.669
0.008

Anksiyete
Med(Min-Max)

9 (0-40)
16 (0-50)

11.5 (1-36)
11.5 (0-50)
13 (0-40)
12.5 (0-40)
14 (0-30)

15 (0-40)
12 (0-50)
6.5 (0-33)

12 (0-50)
12 (0-42)

13.5 (0-42)
14 (0-40)
9 (0-50)
12 (2-32)
8.5 (1-29)

12 (0-42)
10.5 (0-40)
11 (0-50)
16 (0-40)

15 (0-50)
16 (0-40)
10 (0-40)

7.5 (1-40)
10 (0-40)
13 (0-50)

16 (0-40)
10 (0-50)

19 (1-50)
11 (0-42)

-2.953
0.003

0.190
0.996

4.369
0.113

-0.636
0.525

10.196
0.037
b-¢;p=0.029

2.866
0.413

3.002
0.223

0.697
0.706

-2.842
0.004

-2.785
0.005

Psikolojik Saglamlik
Med(Min-Max)

19 (11-27)
19 (6-30)

18 (11-27)
18.5 (8-30)
19 (6-30)
21 (11-30)
20 (14-30)

18 (6-29)
19 (7-30)
22 (12-29)

19 (6-30)
19 (8-30)
19 (6-30)

18 (7-30)
20 (12-30)
19 (9-30)
20 (14-25)

19 (6-30)
19 (9-29)
18.5 (10-30)
20 (7-30)

18 (8-30)
19 (7-28)
19 (6-30)

21 (12-30)
21 (7-30)
19 (6-30)

19 (11-30)
19 (6-30)

18 (6-30)
19 (7-30)

-1.034
0.301

7.400
0.116

5.431
0.066

-131
0.896

8.620
0.071

2.626
0.453

1.284
0.526

9.008
0.011
b-¢; p=0.021

-0.363
0.717

-2.109
0.035
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Tablo 1. (Devam) Katilimcilarin Sosyodemografik Ve Pandemi Donemine Iligkin Ozellikleri Ile Depresyon, Anksiyete Ve
Psikolojik Saglamlik Arasindaki Iligki

A e
Meslege bakis agisinin olumsuz etkilenmesi*
Evet 11 (0-39) -3.433 17 (0-50) -5.730 19 (6-30) 1316
Hayir 9 (0-30) 0.001 9 (0-40) <0.001 19 (10-30) 0.188
Covid 19 nedeniyle yakinin1 kaybetme durumu *
Evet 12 (0-39) -2.082 16 (0-50) -1.921 18 (8-30) -2.305
Hayir 9 (0-30) 0.037 11 (0-42) 0.055 20 (6-30) 0.021
Alkole yonelim*
Evet 12 (0-31) -2.195 20 (0-40) -2.236 18 (9-29) -1.912
Hayir 10 (0-39) 0.028 11 (0-50) 0.025 19 (6-30) 0.056
Isten ayrilmaya yonelim*
Evet 13 (0-39) -3.906 17 (0-50) -2.724 18 (8-30) -1.184
Hayir 9 (0-30) <0.001 11 (0-40) 0.006 19 (6-30) 0.236

Not: *Mann whitney U; **Kruskal Wallis testi (Chi-Square), **Post Hoc Tukey & Tamhane’s T2 (‘a-c’ post-hoc testinde Tukey
& Tamhane’s T2 testi kullanildi )

Tablo 2. BDE, BAO ve PSO Puanlar1 Arasindaki Korelasyon

BDE BAO
r p r P
BAO 0.457** <0.001
PSO -0.294** <0.001 -0.263** <0.001

Tablo 3. BDE Puanina Etki Eden Faktorlerin Dagilimi

Standardize edilmemis

Degiskenler 5 katsayilar . diitzil;c}::tc;zyeﬂar t p

Sabit 21.866 5.035 4.343 <0.001
Meslege bakis agis1 -0.807 0.943 -0.052 -0.856 0.393
Ruh beden saglig etkileme -0.348 1.103 -0.019 -0.316 0.753
Kronik rahatsizlik varlig -0.427 1.068 -0.023 -0.400 0.689
Alkole yonelim -0.678 1.324 -0.029 -0.512 0.609
Istifa yonelim -2.607 0.992 -0.150 -2.628 0.009
Kaybedilen hasta varlig 0.800 1.081 0.041 0.740 0.460
Enfekte olup kaybedilen hasta varlig -0.481 0.834 -0.032 -0.577 0.565
Egitim durumu -1.751 0.879 -0.108 -1.992 0.047
Antidepresan kullanma durumu 1.320 0.693 0.110 1.904 0.058
BAO 0.232 0.043 0.334 5.336 <0.001
PSO -0.230 0.103 -0.130 -2.241 0.026

R=0.543, R2= 0.295, Adjusted R square 0.264, F=9.442, p<0.001, Durbin Watson=1.395
* p<0.05, Coklu lineer regresyon
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Tablo 4. BAO Puanina Etki Eden Faktorlerin Dagilimi

Standardize edilmemis

B g ey Ky P

Sabit 37.363 6.663 5.608 <0.001
Cinsiyet 1.732 1.225 0.074 1.415 0.158
Meslege bakis agis -4.895 1.267 -0.220 -3.862 <0.001
Ruh beden saghiginin etkilenme durumu -2.692 1.505 -0.101 -1.788 0.075
Enfekte olma durumu -3.100 1.100 -0.144 -2.818 0.005
Kronik hastalik varlig -3.846 1.449 -0.142 -2.654 0.008
Alkole yonelim -0.932 1.806 -0.028 -0.516 0.606
Istifa yonelim -0.347 1.368 -0.014 -0.254 0.800
Calistig1 birim -0.567 0.572 -0.054 -0.992 0.322
Antidepresan kullanma 0.879 0.955 0.051 0.920 0.358
BDE 0.437 0.081 0.303 5.376 <0.001
PSO -0.317 0.138 -0.124 -2.289 0.023

R=0.608, R2= 0.369, Adjusted R square 0.341, F=13.194, p<0.001, Durbin Watson=1.577* p<0.05, Coklu lineer regresyon

Tablo 5. PSO Puanina Etki Eden Faktorlerin Dagilim1

Standardize edilmemis

katsayilar

Standardize

Degiskenler b edilmis katsayilar P
Sabit 20.270 2.584 7.845 <0.001
Ruh beden saghginin etkilenme durumu 1.384 0.645 0.133 2.146 0.033
Kronik hastalik varlig 0.738 0.628 0.070 1.175 0.241
Enfekte olup kaybedilen hasta 0.784 0.506 0.091 1.549 0.123
Enfekte olma riski -1.225 0.586 -0.123 -2.089 0.038
BDE -0.076 0.037 -0.135 -2.046 0.042
BAO -0.057 0.027 -0.145 -2.118 0.035

R=0.390, R2= 0.152, Adjusted R square 0.132, F=7.574, p<0.001, Durbin Watson=1.720* p<0.05, Coklu lineer regresyon

%19.6, BAO o6l¢ek puanindan 12 ve iizeri puan alan
hemsire oraninin %51.9 oldugu belirlendi. Bu sonuglara
gore hemsirelerin yaklasik beste birinin orta ve Ustii
diizeyde depresif belirti gosterdigi, yarisinin anksiyete
belirtileri gosterdigi ve psikolojik saglamlik diizeylerinin
orta diizeyin iistiinde oldugu belirlendi. SARS,
MERS, Covid-19, ebola ve influenza A gibi pandemi
doneminde ¢alisan saglik ¢alisanlarinin incelendigi 44
aragtirmanin sonucuna gore depresif belirtilerin %27.5-
50,7, uykusuzluk belirtilerinin %34-36.1 ve siddetli
anksiyete belirtilerinin %45 oldugu bildirilmektedir
(18). Pandeminin baginda Cin’'in Wuhan sehrinde
saglik calisanlari ile yapilan ¢aligmalarda katilmcilarin
yarisinda depresyon ve anksiyete belirtileri bildirilmistir
(4,19). Saglik ¢alisanlarinin, 6zellikle hemsirelerin
yiiksek diizeyde stres, duygusal yorgunluk ve depresif
belirtiler bildirdigi Almanya gibi diger Avrupa
tilkelerinde de benzer sonuglar bulunmustur (20). Yesil
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Bayiilgen ve ark. (2021) tarafindan genis bir 6rneklem
ile yapilmis bir ¢aligmaya gore, katilimcilarin Covid-19
sonrast daha yiiksek ve anlamli diizeyde somatizasyon,
anksiyete, fobik anksiyete, obsesif kompulsif bozukluk,
depresyon, diigmanlik ve 6fke belirtileri gosterdikleri
bulunmustur (21). Tirkiyede yapilan bir ¢calismada
Covid 19 pandemisinde ¢aligan hemsirelerin psikolojik
saglamlik puani 19.18 olarak bulunmugtur. Simdiki
calisma sonuglar: ile benzerdir. Algilanan stres ile
psikolojik saglamlik arasinda negatif yonde anlamli
bir iligki bulmuglardir (22). Hemsirelerin hastalarla
daha uzun zaman gegirmeleri, hastalara dogrudan
bakim vermeleri, Covid 19 ile enfekte olma riskini
arttirmaktadir. Ayni zamanda hemygireler, hastalarin aci
¢ekme, 6liim anlarinda yaninda bulunma ve etik ikilem
gibi konularda manevi sikintilara daha fazla maruz
kalabilmektedir (23).
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Covid 19 pandemisi saglik ¢alisanlarinin is yikiini
arttirmigtir. Pandemi baslangicinda hastane personeline
yonelik yapilan bir ¢aligmada, personelin biiyiik bir
kisminin psikolojik destek yerine daha uzun istirahat
stireleri ve daha fazla koruyucu ekipman istedikleri
bildirilmistir. Bu ¢alismada, ¢alisma saatlerinin
fazla olmasi, ¢alisilan hastanenin pandemi hastanesi
olmas, ¢alisilan hastanede vaka yiikiiniin fazla olmasi
psikososyal etkilenimi arttirmistir (24). Simdiki
¢alismanin sonuglarina gore; kadinlarin, egitim diizeyi
diisiik olanlarin, pandemi kliniklerinde ¢aliganlarin,
Covid 19 ile enfekte olma riski yiiksek olanlarin ve
enfekte olanlarin, kronik rahatsizlig1 olanlarin, ruh
ve beden saghiginin etkilendigini belirtenlerin ruhsal
olarak pandemi doneminden olumsuz etkilendikleri
goriilmektedir. Antidepresan kullananlarin, meslege
bakis acis1 olumsuz etkilenenlerin, Covid 19 nedeniyle
yakinini kaybedenlerin, pandemi déneminde alkol
tiketmeye baslayanlarin, pandemi déneminde
isten ayrilmay1 diisinenlerin ruhsal olarak olumsuz
etkilendikleri saptanmigtir. Tiikel (2020)’in yaptig1
aragtirmaya gore; Covid 19 pozitif hastalarla ¢alisan
saglik caliganlarinin, uykusuzluk, depresyon, anksiyete,
panik bozukluk, travma sonrasi stres bozuklugu gibi
ruhsal sorunlar agisindan yiiksek risk altinda olduklar:
ve bu sorunlar1 ¢6zebilmek amaciyla alkol, ila¢ kotiiye
kullanimi gibi basa ¢ikma stratejilerini daha fazla
kullandiklarini belirtmistir (25). Simdiki aragtirma
sonuglarina gore hemsirelerin pandemi déneminde
9%11.9 ’unun alkol kullandig1 ve bu ddnemde hemsirelerin
%24.2 ’sinin istifa etmeyi disiindiikleri belirlendi.
Pandemi ile miicadele eden saglik ¢alisanlarinin alkol,
ilag, madde kétiiye kullaniminin bag etme stratejilerinin
arasinda yer aldig1 soylenebilir. Ayni sekilde istifa etme
diisiincesinin de pandemi siirecinin beraberinde getirdigi
yogun c¢alisma saatleri, artan ig yuki, bulas korkusu,
olim korkusu, fiziksel ve ruhsal yorgunluk nedeniyle
oldugu soylenebilir. Bu calismada depresyon ve anksiyete
arasinda pozitif yonde anlamli bir korelasyon, depresyon
ve anksiyete ile psikolojik saglamlik arasinda ise negatif
yonde anlamli bir korelasyon saptandi. Literatiirde;
pandemi doneminde ¢alisan saglik ¢alisanlarinda
yiiksek psikolojik saglamligin diisiik diizeyde anksiyete
ve depresyon ile iligkili oldugu gosterilmistir (26,27,28).

Bu ¢aligmada; istifa etme ydneliminin, egitim
durumunun, anksiyete ve psikolojik saglamlik
diizeylerinin depresyona etki eden faktorler oldugu
belirlendi. Filipinlerde 270 hemsire ile yapilan bir
caligmada; on saflardaki hemsirelerin, pandemi
sirasinda merhamet yorgunlugu gelistirme riski
oldugu ve psikolojik dayanikliliklarnin azaldigini ve
bu durumun hemsirelerin is tatminini azalttig1 , isten
ayrilma niyeti ve bakim kalitesi tizerinde olumsuz
etkisi oldugu saptanmustir (29). Bu ¢alismada; meslege
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bakis acisinin olumsuz etkilenmesi, enfekte olma
durumu, kronik hastalik varlig, depresyon ve psikolojik
saglamlik diizeylerinin anksiyeteye etki eden faktorler
oldugu belirlendi. Yapilan bir ¢alismada; pandeminin
agir yikd yalnizlik, endige, korku ile uzun ¢aligma
saatleri, viriise yiiksek riskle maruz kalim gibi faktorler
saglik ¢alisanlarinin motivasyonlarini diistirmekte ve
meslegine bakis agisini olumsuz etkilemektedir (30).
Arpacioglu ve ark. (2021)’nin yaptiklar: bir ¢alismada
hastaliga neden olan viriis etkenine maruz kalmanin
veya enfekte olan hastalara birebir bakim veren saglik
¢alisanlarinin anksiyete ve depresyon puanlarinin daha
yiiksek oldugu belirtilmistir (31). Bu ¢alismada; ruh ve
beden sagliginin etkilenme durumu, enfekte olma riski,
depresyon ve anksiyete diizeylerinin psikolojik saglamlik
tizerinde etkili oldugu belirlendi. Cinde yapilan
bir ¢aligmada, saglik ¢alisanlarinin is unvanlarinin,
koruyucu dnlemlerin ve enfekte hasta ile temas
oykiisiiniin kayg1 ve depresyon igin risk faktorii oldugu
bildirilmistir. (32) Literatiire gore; hastalanma riskinin
daha yiiksek oldugu, kisisel koruyucu ekipmanlarin
daha yogun kullaniminin gerektigi Covid 19 tanisi
almis kisilere hizmet veren birimlerde ¢aliganlar, ruhsal
belirtilerin gelisimi a¢isindan daha riskli bulunmustur
(33).

Bu ¢aligmada, katilimcilara “siireg i¢inde yasadiginiz
psikolojik deneyimlerinizi kisa bir sekilde 6zetler
misiniz?” seklinde goriis bildirmeleri istenilen bir soru
yoneltildi. Katilimcilarin kendi yorumlarina birakilan
bu agik uglu soru ile katilimcilarin pandemi déneminde
yasadig1 psikolojik deneyimleri 6zgiin bir sekilde kisaca
bildirmesi istendi. Hemsirelerin biiyiik bir ¢ogunlugu
fiziksel ve ruhsal anlamda ¢ok yorulduklarini ve
yiprandiklarini ifade etti. Caligmaya katilan hemsireler,
bu siirece eslik eden duygulars; “umutsuzluk, ¢aresizlik,
hastalanma korkusu, sevdiklerini kaybetme korkusu,
6lim korkusu, tikkenmislik, endise, tedirginlik,
yalnizlik, takintili temizlik davranislari, obsesyonlar
ve kompiilsiyonlar, stres, anksiyete, toplum tarafindan
dislanma ve damgalanma, karamsarlik ve tiikenmislik”
olarak belirtti. Caligmaya katilan ve goriis bildiren baz1
hemsirelerin ifadeleri; “Hakettigimiz degeri goremedik’,
“Bu stiregte tim toplumun daha duyarli olmasini
isterdim. Ne kadar yorulsak da yine sozel siddete,
fiziksel siddete maruz kaldik. Bu bizim igin ¢ok biiyiik
bir eksi”, “Bu donemde meslegimizin 6neminin daha
¢ok anlagilmasini isterdim. Benim i¢in hayal kiriklig
oldu”, “Boyle bir donemde en ¢ok bizim desteklenmemiz
gerekirken, biz saglik ¢alisanlar1 yalniz birakildik”,
“Herseye ragmen insanlara yardim ediyor olmak beni
mutlu ediyor fakat desteklenmeyi isterdim’”, “Bu siiregte
hemsire olarak gorev yapiyor olmak, siireci yakindan
bilmek ¢ok fazla anksiyeteye sebep oluyor. Kendim
ve meslektaglarim igin ¢ok endise ediyorum ve ¢ok
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tiztilityorum”, © Pozitif hastalarla birebir temas halinde
calistigim icin ¢ok yiiksek risk altindayim. Bu yiizden
daha gergin ve sinirli bir insan oldum”, “Insanlarin
yasadig: acilara ve kayiplara tanik olmak benim i¢in
¢ok yipratici ve yorucu oldu”, “Karamsarlik ve endise
icinde calistim” “Nobetten ¢ikip eve gittigimde bile
hala hastaneyi ve hastalar1 diisiinityorum. Uykularim
diizensizlesti” seklinde siralanabilir.

Covid19 gibi belirsizliklerle karekterize bir hastaligin
psikolojik sorunlarla iligkileri daha iyi anlagilmalidir.
Belirsizlige tahammiilsiizliik; anksiyete, gelecege yonelik
karamsarlik duygular1 ve depresyon ile iligkilendirilmistir
(25, 34). Bu veriler incelendiginde simdiki ¢aligmada
analiz edilen psikolojik deneyimlerin ifade edildigi
verilerle yiiksek oranda ortiistiigli séylenebilir. Cullen ve
ark. (2020) yaptiklari ¢alismada salgin doneminin higbir
asamasinda psikolojik ve psikiyatrik bakimin gz ardi
edilmemesi gerektigini vurgulamiglardir (35). Pandemi
doneminde dayaniklilig1 artirmak ve saglik sistemlerinin
kapasitesini giiglendirmek 6nemlidir. Agik iletisim,
calisma saatlerinin azaltilmas, yeterli koruyucu ekipman
saglanmasi, dinlenme alanlarinin saglanmas: gibi
onlemler algilanan tehditten kaynaklanan anksiyetenin
azaltilmasinda 6nemlidir. Yardim hatt1 ekipleri, medya
ve ruh sagligi uzmanlar1 da dahil olmak {izere ¢ok
disiplinli ekipler araciligiyla zamaninda ve uygun sekilde
uyarlanmis ruh sagligi destegi saglamak da hayati 6nem
tasimaktadir (36).

SONUC

Calisma sonucunda; hemsirelerin gogunun hafif diizeyde
anksiyete ve depresyon belirtisi oldugu, psikolojik
saglamlik puanlarinin orta diizeyin tstiinde oldugu
saptandi. Hemsirelerin psikolojik saglamlik diizeylerinin
yiiksek olusunun anksiyete ve depresyondan koruyucu
rolii oldugu belirlendi. Kadinlarin, egitim diizeyi
disiik olanlarin, pandemi kliniklerinde galisanlarin,
Covid 19 ile enfekte olma riski yiiksek olanlarin ve
enfekte olanlarin, kronik rahatsizlig1 olanlarin, ruh
ve beden saghiginin etkilendigini belirtenlerin ruhsal
olarak pandemi déneminden olumsuz etkilendikleri
gorillmektedir. Antidepresan kullananlarin, meslege
bakis acis1 olumsuz etkilenenlerin, Covid 19 nedeniyle
yakinini kaybedenlerin, pandemi déneminde alkol
tiketmeye baslayanlarin, pandemi déneminde
isten ayrilmay: diisiinenlerin ruhsal olarak olumsuz
etkilendikleri saptanmistir. Psikolojik saglamlik hem
anksiyete hem de depresyon ile ters orantiliydi. Ayni
zamanda koruyucu bir faktérdii. Bu nedenle psikolojik
saglamlig1 olumsuz etkileyen faktorlerin (enfekte olma
riski, ruh ve beden sagliginin etkilenmesi, anksiyete
ve depresyon belirtilerinin olmast) belirlenmesi ve bu
dogrultuda gerekli 6nlemlerin alinmasi 6nemlidir.
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Etik Kurul Onayt: Girisimsel Olmayan Aragtirmalar Etik
Kurulundan 24.07.2020 tarih ve 2020/10 numarali karar
ile etik onay almmuistir.

Cikar Catismasy: Yazarlar tarafindan c¢ikar ¢atismasi
bildirilmemistir.

Finansal Destek: Yazarlar tarafindan finansal destek
almadiklar1 bildirilmistir.

*Bu ¢alisma, ikinci yazarin danigmanhginda birinci
yazarin yiiksek lisans tez ¢aliymasindan tiretilmistir.
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