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Koronaviriis Kaygisinin  Beklenmeyen Yonleri: Kanser

Hastalarinin  COVID-19 Kaygilarini  Etkileyen Faktorlerin

incelenmesi
Unexpected Features of Coronavirus Anxiety: Examination of Factors
Predicting COVID-19 Pandemic-Related Anxiety among Cancer Patients

0zlem Kahraman Erkus ‘@, Selen Arslan Colak 2@,

0z

Koronaviriis pek ok kisiyi etkiledidi gibi risk grubunda olarak goriilen kanser hastalan icin de psikolojik bir yiik yaratmistir. Her ne
kadar kanser hastalarinin psikolojik saghdini etkileyen psikolojik faktorler genis bir literatiirde ortaya konmus olsa da, bu faktdrlerin
kiiresel bir pandeminin istisnai kosullan altindaki roliiniin arastinimasi 6nemli gdriilmektedir. Bu nedenle, bu calismada duyqusal
kontrol, basa ¢ikma stilleri ve algilanan kisisel COVID-19 bulagma tehdidi ile kanser hastalarinin pandemi ile iliskili kaygilan arasindaki
iliskilerin aragtinlmasi amaglanmistir. Bu kapsamda, Tiirkiye'de yasayan ve kanser tanisi almis 80 katiimadan veri toplanmistir.
Hiyerarsik regresyon analizi, pandemi ile ilgili kayginin, depresif duygularin daha diisiik kontrolii, basa ¢ikma tarzi olarak sosyal destek
aramanin daha fazla kullanilmasi ve algilanan COVID-19 bulasma tehditinin yiiksek olmas tarafindan yordandigini géstermektedir.
Aynica, metastazi olmayan kanser hastalarinin covid-19 pandemisiyle ilgili kaygilarinin daha yiiksek oldugu gorilmistiir. Pandemi
oncesi alanyazindan aynilan sonuglar olmasi, pandemi kosullarinin degisen taleplerini dikkate almanin ve kanser hastalan icin
psikolojik miidahaleleri bu cercevede yeniden diizenlemenin geregini vurgulamasi agisindan dnemlidir.

Anahtar sozciikler: Kaygr, kanser, COVID-19, duygular

Abstract

While influencing the whole world, the 2019 coronavirus disease has also created a psychological burden on cancer patients, who are
considered to be at increased risk. Although psychological factors predicting cancer patients” mental health have been revealed in a
large body of literature, the role of these factors under the exceptional circumstances of a global pandemic need to be explored.
Therefore, it was aimed to investigate the relationships between emotional control, coping styles, and perceived personal threat of
contracting COVID-19 and the pandemic-related anxiety of cancer patients. Data were collected from 80 participants living in Turkey
who have been diagnosed with cancer. Hierarchical regression analysis revealed that pandemic-related anxiety was predicted by
lower control of depressive emotions, increased use of seeking social support as a coping style, and higher perceived personal threat of
contracting COVID-19, whereas pandemic-related anxiety seemed to be higher among non-metastatic cancer patients. OQutcomes that
diverge from the pre-pandemic literature have underlined the significance of considering the varying demands of pandemic conditions
and reorganizing psychological interventions accordingly for cancer patients.
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KORONAVIRUS-2019 (COVID-19) Aralik 2019°da Cin'de goriilmeyen baslayan (Lu
ve ark. 2020) ve hizla tim dinyaya yayilip bir pandemiye yol agan bir viristir. Bu
pandemi kisileri fiziksel (¢esitli saglik problemleri), sosyal (sosyal izolasyon), ve psikolojik
(kayg1, korku gibi) pek ¢ok farkli yonden etkilemigtir. Cok sayida kisi pandemi stiresinin
ve siirecinin belirsiz olmasi (Ozdin ve Bayrak-Ozdin 2020), degisikliklerle miicadele
etme, ginliik hayattaki kisitlamalara uyum saglama veya 6nlemleri uygulama gibi konular
dolayisiyla daha kaygili hissetmektedir. Ayrica, i hayatinda ve ekonomik alanda
meydana gelen degisim ve belirsizlikler de toplumda genel olarak psikolojik stresin
artmasina yol agmistir (Chew ve ark. 2020). Genel olarak, kaygi, depresyon, uyku
problemleri ve stresle ilgili problemlerde artis bulunmaktadir (Torales ve ark. 2020).
Pandeminin ilk etkilerini ortaya koymak amaciyla pandeminin baslangic déneminde
Cin’de yapilan bir aragtirmaya gore, katilimeilarin yarisindan fazlasinin orta veya siddetli
diizeyde bir psikolojik problem yasadiklari bulunmustur (Wang ve ark. 2020). Pandemi
déneminde psikolojik problem yaganma oraninda herkes icin genel bir artis olsa da bazi
kisilerin bu siirecten daha olumsuz etkilendigi bilinmektedir. Diyabet, astim, yiksek
tansiyon ve kanser gibi kronik rahatsizliga sahip kisiler COVID-19 virisi ile enfekte
olmalar1 durumunda hastalik stirecini daha agir gecirme riskine sahip olabilirler (Onder
ve ark. 2020). COVID-19 pandemi déneminde kronik hastaliga sahip olan ¢ocuklar ve
onlarin aileleri kronik hastalifi olmayan saglikli kontrol grubuna gére daha kaygih
hissetmektedirler (Ademhan Tural ve ark. 2020). Kanser hastalar1 ise o6zellikle risk
grubunda gorilmektedir. Bunun en temel sebebi ise aldiklari tedaviler dolayisiyla
bagisiklik sistemlerinin zayiflayabilmesi ve COVID-19 ile enfekte olmalari durumunda
hastalif1 daha agir gecirme ihtimalleridir (Gosain ve ark. 2020, Kuderer ve ark. 2020).
Pek ¢ok kanser hastast bu artan risk dolayisiyla kaygili hissetmektedirler (Qian ve ark.
2020). Bu sebeple, bu ¢aligmanin amaci diger kisilerden farkli bir kayg: yasayabilecek
olan kanser hastalarinin COVID-19 pandemisi dolayistyla hissettikleri kayginin detayl
bir sekilde incelenmesidir.

Pandemi veya dogal afet gibi stresli durumlara verilen psikolojik tepkiler kisinin
stresli durumlarla basa ¢ikma tarzindan etkilenebilmektedir (Santarnecchi ve ark. 2018).
Baga ¢itkma tarzlar: kiginin stresli durumlarla miicadele etmek i¢in yaptig1 davranigsal ve
biligsel yontemler olarak tanimlanabilir. Kisilerin bir soruna verdikleri tepkileri, duygular
ve diginceleri olayr nasil algiladiklarindan ve baga ¢ikma tarzlarindan etkilenmektedir
(Lazarus ve Folkman 1984, Lazarus 1999). Bir bagka deyisle, kisilerin basa ¢tkma tarzlari
stresli olaylara verdikleri psikolojik tepkileri etkilemektedir. Basa ¢ikma tarzlari problem
odakli basa ¢ikma ve duygu odakli basa ¢ikma olmak tizere iki ana gruba ayrilmaktadir.
Kisi, problem odakli basa ¢ikmada strese yol agan durumu degistirmeyi hedeflerken
duygu odakli baga ¢ikmada ise problem dolayisiyla ortaya ¢ikan duyguyu degistirmeyi
hedeflemektedir. Insanlar genellikle durumu degistirmek icin yapabilecekleri bir sey
olmadigini dugindiikleri problemlerle basa ¢ikmak i¢in duygu odakli baga ¢ikma
yontemlerini kullanma egilimindedirler (Lazarus ve Folkman 1984). ki yontemde
problemin tiirtine bagl olarak islevsel olabilse de problem odakli basa ¢tkma yénteminin
daha fazla kullanilmas: daha digik kayg: dizeyi ile iligkili bulunmaktadir (Whatley ve
ark. 1998). Koronaviris pandemisi doneminde stresle basa ¢ikma tarzlarin
degerlendirildigi bir ¢aligma, katithmecilarin %70’inin bu siiregte aktif basa ¢ikma
tekniklerini kullandigini bulmugtur (Fu ve ark. 2020). Pandemi doneminde yapilan bagka
bir ¢aligma da baga ¢ikma yontemi olarak pozitif ¢ercevelendirme, kabul ve mizah
kullaniminin daha iyi bir mental saghkla iliskili oldugunu bulmugtur (Gurvich ve ark.
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2021). Ancak bu ¢alismalar genel popiilasyonla yapilmistir ve bilindigi kadariyla pandemi
déneminde farkli bir deneyime sahip olan kanser hastalarinin baga ¢ikma ydntemleri
hakkinda bir aragtirma bulunmamaktadir.

Baga ¢ikma tarzlarinin yani sira, duygu kontrolid de kanser hastalarinin pandemi
déneminde yagadiklar1 kayg: dizeyini etkileyebilecek faktorlerden biri olarak
goriilebilmektedir. Duygu kontrolu kisilerin 6fke, kaygi, tiziinti gibi duygularini kontrol
altinda tutmak i¢in harcadig: ¢aba olarak tamimlanmaktadir. Duygunun bastirilmasi veya
ifade edilmemesi kiside stres yaratmakta (Pennebaker 1997), fiziksel saglik problemleri
ile iligkili gortlmekte (Tacén ve ark. 2001), sosyal hayati negatif etkilemekte (Gross ve
John 2003) ve psikolojik problemlere yol agabilmektedir (Iwamitsu ve ark. 2005).
Duygunun ifade edilmemesi duygunun etkisini ortadan kaldirmadig: hatta arttirabildigi
icin islevsel olmayan bir basa ¢ikma mekanizmas: olarak gorilmektedir (Campbell-Sills
ve ark. 2006). Alanyazinda gortilebilecegi gibi, kanser hastalarinin duygu kontrollerinin
yiiksek olmasi tanilarina verdikleri tepkileri olumsuz etkilemektedir (Watson ve Greer
1983). Ancak, COVID-19 pandemisi déneminde duygu kontroliiniin psikolojik saglik
tzerindeki etkileri ile ilgili farkli bulgular bulunmaktadir. Pandemi déneminde saglik
caliganlan ile yapilan bir ¢alismada duygu kontrolii travma sonras: stres belirtileri ve
COVID-kaygzst ile iligkili bulunmamugtir (Bidzan ve ark. 2020). Diger yandan, pandemi
déneminde kisilerin duygu kontroliintin yiiksek olmasinin yiiksek stres duzeyi ile iligkili
oldugunu gosteren ¢aligmalar bulunmaktadir (Gallagher ve ark. 2021, Pérez ve ark.
2021). Ne yazik ki, pandemi déneminde kanser hastalarmin duygu kontrollerine
odaklanan bir ¢aligma bulunmamaktadir. Ayrica, stresli durumlarda basa ¢ikma
davraniglarinin  algilanan  tehdit dizeyinden etkilendigi bilinmektedir. Pandemi
déneminde yapilan bir ¢aligmaya gére COVID-19 ile ilgili basa ¢ikma davraniglan ve
duygusal tepkinin en gugli yordayicist algilanan tehdit duzeyidir (Cypryariska ve Nezlek
2020).

COVID-19 viriisi tiim diinyay: belirsiz bir siireligine etkilemekte ve kaygi diizeyinde
bir artisa yol agmaktadir. Kanser hastalarinin pandemi dénemindeki kaygilari ise
aragtirilmamustir. Kanser hastalarinin  halihazirda kronik bir hastalik ile miicadele
etmeleri dolayisiyla pandemiye kronik bir hastalikla miicadele etmeyen kisilerden farkh
tepkiler verebilecekleri digiintilmektedir. Bu sebeple, bu ¢aligmada kanser hastalarinin
COVID-19 pandemisi ile ilgili kaygilarinin bireysel 6zellikler, basa ¢ikma tarzlari, duygu
kontrolleri ve algilanan tehdit dizeyleri gibi faktorler agisindan incelenmesi
amagclanmigtir.

Yontem
Orneklem

Bu ¢alismanin 6rneklemini Tiirkiye'de yagayan ve kanser tanisi almig olan 80 katilime
olusturmaktadir. Bu katihimeilarin 59’u (%73.75) kadin ve 21’1 (%26.25) erkektir. Yaglari
19 ile 70 arasinda degisen katilimcilarin yag ortalamasi 43.14 olarak hesaplanmugtir (SS =
12.03). Katiimcilarin ¢ogunlugunun (%78.8) kanser tedavisi devam etmektedir.
Orneklemin %16.3'i evre 1, %16.3’i evre 2, %20’si evre 3 ve %25’ evre 4 kanser hastast
iken geriye kalan %22.5’i bu konuda bilgi sahibi olmadigini belirtmistir. Metastazi olan
katilimcilar 6rneklemin %42.5"ini olugtururken, kalan %57.5’lik kism1 metastazi olmayan
katthmeilar olugturmaktadir. Orneklemin demografik ve medikal 6zelliklerine yonelik
detayl: bilgiler Tablo 1’de sunulmustur.
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Tablo 1. Orneklemin demografik ve tibbi ozellikleri

n %
Egitim diizeyi Lise mezunu ve alti 33 413
Lisans mezunu ve ilstii 47 58.8
iliski durumu Romantik iligkisi yok 16 20.0
Romantik iligkisi var 1 13
Evli 54 67.5
Boganmis 9 11.3
Kanser tedavisi Tedavisi devam eden 63 78.8
Tedavisi devam etmeyen 17 213
Kanserin evresi 1 13 16.3
2 13 16.3
3 16 20.0
4 20 25.0
Bilgisi yok 18 22.5
Metastaz Metastazi olan 34 425
Metastazi olmayan 46 57.5

Calismanin baginda dogrusal ¢oklu regresyon R2 artist icin G*Power programu 3.1 ile
glc analizi yapilarak orneklem biytukligi planlanmigtir. Yazim 86 katilimeiyr
onermigtir (.80 glg, standart .05 alfa hata olasiliginda .15 etki biytikligi). Veri kayb:
olasith@r goz oniinde bulundurularak, katilimear sayist 117'ye ulagtiginda veri toplama
streci durdurulmugtur. Caligmaya 117 kisi katilmig olmasina ragmen tiim 6lgeklere tam
olarak yanit vermeyen 37 katilimcinin verileri hari¢ tutulmugtur. Boylece tim 6lgekleri
tamamlayan kisi sayist 80 olmustur. Pandemi sirasinda kanser hastalarina ulagmak,
erisilebilirlik ve motivasyonla ilgili faktorler nedeniyle zor oldugundan, ek katilimcilara
ulagsmak i¢in daha fazla girisimde bulunulmamigtir. Béylece bu 80 katilimer galismanin
son 6rneklemini olugturmugtur.

Islem

Tirkiye'de ilk COVID-19 vakas: Mart 2020'de agiklanmigtir. Bu ¢aligmanin verileri,
pandeminin kimilatif etkilerinin gézlemlenmeye basladig: bir dénem olan Haziran-
Ekim 2020 arasinda toplanmugtir. Caligmanin amact dogrultusunda, kanser hastalarinin
yeni ortaya ¢itkan pandemi kosullarina 6zel deneyimlerini 6l¢meye yonelik bir dizi soru
gelistirilmesine baglanmistir. Kanser hastalar1 arasinda pandemiye iligkin kaygiyr ve
COVID-19 bulagmasina iligkin kigisel tehdit algisini 6lgmek icin bu yeni 6lgeklerin
gelistirilmesinin tamamlanmasinin ardindan Bagkent Universitesi Etik Kurulu'ndan etik
onayr alinmigtir (Onay Sayis:: 17162298.600-419, Onay Tarihi: 2 Haziran 2020).
Katiimeilara, sosyal mesafe ve pandeminin diger kisitlamalari nedeniyle kanser
hastalarinin dahil oldugu sosyal medya gruplar: tizerinden ¢aligma duyurusu yapilarak
ulagilmigtir. Katilim gonilliliik esasina dayanmaktadir ve katilimeilara katilimlar igin
herhangi bir 6deme yapilmamigtir. Mevcut caligmanin verileri Qualtrics yazilimi
kullanilarak cevrimigi olarak toplanmigtir (Qualtrics, Provo, UT). Tim katilimcilar,
cevrimici anketlerin baginda bilgilendirilmis onam formu almigtir. Yazilim programina
olcekleri katihmecilara rastgele sunmast talimati verilmigtir. Hicbir sorunun bos
birakilmasina izin verilmemigtir. Katithimeilarin 73 soruluk anketi tamamlamalar: yaklagik
30 dakika sirmigtiir. Qualtrics yaziliminin anket giivenligi secenekleri, ankete tekrar
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erismeye caligtlmas: durumunda tanmabilecek sekilde tarayiciya bir gerez yerlestirerek
anketin ayni katihmecilar tarafindan birden fazla géonderimini engellemistir.

Olgekler
Demografik ve Medikal Bilgi Formu

Bu form, yazarlar tarafindan katithmcilarin demografik ve kanserle ilgili medikal
bilgilerini elde etmek i¢in olusturulmugtur. Formun demografik bolimi yas, cinsiyet,
egitim dizeyi, iliski durumu ve ¢ocuk sahibi olup olmama ile ilgili bes sorudan
olugmaktadir. Formun medikal bilgiler boliminde kanser tedavisinin devam edip
etmedigi, metastaz olup olmadigi, kanserin evresi ve psikolojik tedavi alinip alinmadig:
ile ilgili dort soru yer almigtur.

Courtauld Duygu Kontrol Olgegi

Watson ve Greer (1983), bireylerin belirli durumlarda duygusal tepkilerini kontrol etme
diizeylerini degerlendirmek i¢in bu 6l¢egin orijinal formunu gelistirmigtir. Dortli Likert
tipi 21 maddeden olusan bu 6lcek, her faktdr icin yedi maddeden olugan ¢ faktorli
(ofke, kayg1 ve depresyon kontrolii) bir yapiya sahiptir. Yiksek puanlar, daha yiksek
duygusal kontrol diizeylerini ve bu duygulari ifade etmekten kaginmay: gosterir.

Bu ol¢egin Tirkce uyarlama ¢alismasi Okyayuz (1993) tarafindan yapilmistir. Bu
uyarlama ¢aligmasinin sonuglarina gore, olgegin toplam i¢ tutarlilik katsayist .87 iken,
ofke (Cronbach alfa = .80), kaygi (Cronbach alfa= .78) ve depresyon (Cronbach alfa=
.77) alt-dlgekleri de tatmin edici diizeyde i¢ tutarlilifa sahiptir. Bu ¢aligmada toplam
6lgegin Cronbach alfa katsayisi .89 olarak bulunmustur. Ofke, kaygi ve depresyon alt
boyutlarinin Cronbach alfa katsayilari ise sirasiyla .81, .78 ve .75'tir.

Stresle Bagagikma Tarzlart Olgegi

Bu 6lgek ilk olarak Folkman ve Lazarus (1980) tarafindan 66 maddelik dortli Likert tipi
bir 6lgek olarak gelistirilmigtir. Sahin ve Durak (1995), bu 6lgekten hareketle, depresyon,
kayg1, yalmizlik ve psikolojik stresin diger belirtilerini degerlendirmek i¢in daha kisa bir
olgek olan Stresle Basacikma Tarzlari Olgegini tasarlamustir. 30 maddelik, dértli Likert
tipi bu olgek kendine giivenli, iyimser, boyun egici, caresiz yaklasim ve sosyal destege
bagvurma olmak tizere beg faktorli bir yapiya sahiptir. Bu faktorler 6lgegin iki boyutunu
yansitmaktadir: etkili tarz/sorun odakli ve etkisiz tarz/duygu odakli. Analizlerin farkl
asamalarinda her bir alt 6l¢egin Cronbach alfa katsayilar: iyimser yaklagim icin .49 ile .68
arasinda, kendine giivenli yaklagim i¢in .62 ile .80 arasinda, ¢aresiz yaklagim icin .64 ile
.73 arasinda, boyun egici yaklagim i¢in .47 ile .72 arasinda ve sosyal destege bagvurma
icin .45 ile .47 arasinda degismistir. Diger ilgili olgeklerle korelasyonlar: géz 6niine
alindiginda, Stresle Basagikma Tarzlari Olgegi, stresle ilgili basa ¢ikma stillerinin
oleiminde guvenilir ve gegerli bir dlgektir (Sahin ve Durak 1995). Bu ¢alismada
Cronbach alfa katsayis1 kendine giivenli yaklagim icin .85, ¢aresiz yaklasim icin .77,
boyun egici yaklagim i¢in .51, iyimser yaklagim icin .80 ve sosyal destege bagvurma igin
.61 olarak bulunmugtur.

Kanser Hastalarinda Pandemiye Tligkin Kaygi Ol¢egi
Caligmanin baginda yazarlar, kanser hastalarinin pandemi ile iligkili yasadigi kayg:

diizeyini degerlendirmek i¢in bir dizi soru olusturmugstur. Pandemiye iligkin kayg: ile
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anlagilmak istenen, pandeminin kanser hastalarinin yasamlari Gzerindeki etkilerinin
boyutu agisindan yaganan kaygidir. Bunu amag¢ dogrultusunda, katilimcilardan besli
Likert tipi bir 6l¢ek tizerinde bir 6nceki haftaya ait kayg: diizeylerini su sekiz durum igin
derecelendirmeleri istenmistir: hastane ortaminda bulunmak, kemoterapinin yan
etkilerinin olmasi, bagigikhigimizin  zayiflamasi/zayiflama ihtimali, sosyal mesafe
kurallarina ev icinde uymaya c¢aligmak, sosyal mesafe kurallarina ev diginda uymaya
caligmak, risk grubunda olmak, haberleri takip etmek ve sosyal medya hesaplarindaki
COVID-19 ile ilgili paylagimlarla karsilasmak. Bu kosullar, i¢lerinden biri bir hastanenin
onkoloji bolimiinde ti¢ yil boyunca kanser hastalar: ile ¢aligan biri klinik psikolog olan
yazarlar tarafindan, kanser hastalarinin giinliik ihtiyaclar ve risk grubundaki varligi g6z
ontinde bulundurularak belirlenmistir. Daha yiiksek puanlar, daha yiiksek diizeyde

pandemi ile ilgili kaygiyr géstermektedir. Olgegin toplam i¢ tutarlilik katsayist .84 olarak
bulunmugtur.

Tablo 2. Kanser Hastalarinda Pandemiye iliskin Kayg Ol¢egi
Madde 1: Hastane ortaminda bulunmak
Madde 2: Kemoterapinin yan etkilerinin olmasi
Madde 3: Bagisikhiginizin zayiflamasi/ zayiflama ihtimali
Madde 4: Fiziksel (Sosyal) mesafe kurallarina ev icinde uymaya calismak
Madde 5: Fiziksel (Sosyal) mesafe kurallarina ev disinda uymaya calismak
Madde 6: Risk grubunda olmak
Madde 7: Haberleri takip etmek
Madde 8: Sosyal medya hesaplarindaki Covid-19 ile ilgili paylasimlarla karsilasmak
Cronbach alfa katsayisi= .84

Tablo 3. Kanser Hastalarinda Pandemiye iliskin Kaygi Olcegi’'nin maddeler arasi korelasyon degerleri
Madde1 Madde2 Madde3 Madde4 Madde5 Madde6 Madde7 Madde8

Madde 1 1.00 .66 45 31 35 46 27 29
Madde 2 1.00 .69 21 28 61 16 23
Madde 3 1.00 21 13 .60 23 .20
Madde 4 1.00 .56 40 53 30
Madde 5 1.00 51 50 40
Madde 6 1.00 55 4
Madde 7 1.00 .68
Madde 8 1.00
Tablo 4. Kanser Hastalarinda Pandemiye iliskin Kaygi Olcegi'nin madde-toplam istatistikleri
Madde Silindi- Madde Silindigin- Diizeltilmis Madde  Coklu Korelasyon Madde Silindiginde
ginde Olcek de Ol¢ek Varyansi Toplam Korelasyo-  Karesi Cronbach Alfa
Ortalamasi nu Degeri
Madde 1 26.78 41.59 57 49 82
Madde 2 26.84 41.86 57 .68 .82
Madde 3 26.63 43.45 50 .56 82
Madde 4 27.28 4248 S1 43 83
Madde 5 26.36 44.16 .56 49 82
Madde 6 26.15 42.26 75 .65 .80
Madde 7 26.89 40.38 .60 .65 81
Madde 8 27.03 42.30 S1 .50 .82

KMO=75
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Bu 6lgegin faktor yapisi, pandemi kosullarina bagli kaygi (madde 7, 5, 8 ve 4) ve
pandemi sirasinda kanser hastas: olmaya dayali kayg: (madde 2, 3, 1 ve 6) olmak tzere
iki faktor onermistir (madde giivenirligi ve faktor analizi sonuglari icin Tablo 2,3,4 ve 5’e
bakiniz). Sonug olarak, bu 6lgegin daha sonraki analizlerde kullanima uygun oldugu
belirlenmistir. Analizlerde sadece 6lgegin toplam puani kullanilmigtur.

Tablo 5. Kanser Hastalarinda Pandemiye iliskin Kaygi Olegi faktor analizi

Faktor 1icin Faktor  Faktor 2 icin Faktor

Yiikleri Yiikleri
Haberleri takip etmek 87
Fiziksel (Sosyal) mesafe kurallarina ev disinda uymaya calismak .76
Sosyal medya hesaplarindaki Covid-19 ile ilgili paylasimlarla karsilasmak 74
Fiziksel (Sosyal) mesafe kurallarina ev icinde uymaya calismak .72
Kemoterapinin yan etkilerinin olmasi 92
Bagisikhiginizin zayiflamasi/ zayiflama ihtimali .85
Hastane ortaminda bulunmak 73
Risk grubunda olmak 53 .66
Ozdeger (Figenvalue) 3.83 1.55
Agiklanan Toplam Varyans % 47.81 19.41

COVID-19 Bulagmasina Iliskin Kisisel Tehdit Algis1 Olgegi

Caligmadan 6nce yazarlar, COVID-19 pandemisi ile ilgili olarak bireyler tarafindan
algilanan kigisel tehdidin derecesini degerlendirmek i¢in bir dizi soru olusturmustur. Bu
soru setinde katihmeilardan bes soruya verdikleri yanitlari besli Likert tipi bir olcekte
puanlamalar istenmigtir: 1) COVID-19 virisiniin size bulagma riskinin ne kadar yiksek
oldugunu disiintyorsunuz? 2) COVID-19 virisiintin size bulasmasi durumunda tedavi
surecindeki riskin ne kadar olacagini distntyorsunuz? 3) COVID-19 virisinin size
bulagma ihtimaliyle ilgili ne kadar kayg: duyuyorsunuz? 4) COVID-19 virisi bulagma
riskini azaltmak icin gerekli onlemleri ne kadar aldiginizi distintiyorsunuz? 5) COVID-
19 salgiinda salgin siireciyle bas etme konusunda kendinizi ne kadar yeterli
goriiyorsunuz?

Tablo 6. COVID-19 Bulasmasina iligkin Kisisel Tehdit Algisi Olgegi

Madde 1: COVID-19 viriisiinin size bulagma riskinin ne kadar yiiksek oldugunu diisiiniiyorsunuz?

Madde 2: COVID-19 viriisiiniin size bulagmasi durumunda tedavi siirecindeki riskin ne kadar olacagini diigiintiyorsunuz?

Madde 3: COVID-19 viriisiiniin size bulagma ihtimaliyle ilgili ne kadar kaygi duyuyorsunuz?

Madde 4: COVID-19 viriisii bulagma riskini azaltmak icin gerekli dnlemleri ne kadar aldiginiz: diigiiniiyorsunuz?

Madde 5: COVID-19 salgininda salgin siireciyle bas etme konusunda kendinizi ne kadar yeterli goriiyorsunuz?

Cronbach alfa katsayisi = .63

Daha once de belirtildigi gibi bu sorular, i¢lerinden biri bir hastanenin onkoloji
boliminde tg yil boyunca kanser hastalar ile ¢aligan biri klinik psikolog olan yazarlar
tarafindan, kanser hastalarinin tedavi sireci ve risk grubunda yer almalari nedeniyle
olugabilen hassasiyet g6z oniinde bulundurularak belirlenmistir. Son iki soru ters
maddelerdir ve daha yiiksek toplam puanlar, algilanan kisisel tehdidin daha yiksek
seviyelerini gostermektedir. Olgegin toplam i¢ tutarlilik katsayist .63 olarak bulunmustur.
Madde sayisinin az olmasinin i¢ tutarlilifa etkisi goz oniine alindiginda bu katsay: kabul
edilebilir bir dizey olarak alinmistir. Bu dlgegin faktor yapisi, kanser hastast olmaya
iligkin algilanan tehdit (madde 3, 1 ve 2) ve bag etme becerisi diizeyine iligkin algilanan
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tehdit (madde 5 ve 4) olmak tzere iki faktor 6nermektedir (madde glvenirligi ve faktor
analizi sonuglari icin Tablo 6, 7, 8 ve 9a bakiniz). Sonug olarak, bu 6lgegin daha sonraki
analizlerde kullanima uygun oldugu belirlenmigtir. Analizlerde sadece dlcegin toplam
puant kullamilmugtir.

Tablo 7. COVID-19 Bulasmasina iliskin Kisisel Tehdit Algisi Olcegi'nin maddeler arasi korelasyonu

Madde 1 Madde 2 Madde 3 Madde 4 Madde 5
Madde 1 1.00 44 55 15 03
Madde 2 1.00 38 33 15
Madde 3 1.00 23 -.04
Madde 4 1.00 32
Madde 5 1.00
Tablo 8. COVID-19 Bulagmasina iliskin Kisisel Tehdit Algisi Olegi'nin madde-toplam istatistikleri
Madde Silin- Madde Silin- Diizeltilmig Coklu Korelasyon ~ Madde Silindiginde
diginde Olcek  diginde Olcek ~ Madde Toplam Karesi Cronbach Alfa
Ortalamasi Varyansi Korelasyonu Degeri
Madde 1 15.85 8.89 48 37 52
Madde 2 14.96 9.81 52 28 52
Madde 3 15.76 8.72 45 36 54
Madde 4 15.05 10.73 37 21 58
Madde 5 15.58 11.99 14 13 .68

KMO= .64

Tablo 9. COVID-19 Bulagmasina iliskin Kisisel Tehdit Algisi Olcegi faktor analizi
Faktor 1icin Faktor 2 icin

Faktor Yiikleri  Faktor Yiikleri
COVID-19 virilisiiniin size bulasma ihtimaliyle ilgili ne kadar kaygi duyuyorsunuz? 84
COVID-19 viriisiiniin size bulagma riskinin ne kadar yiiksek oldugunu diisiiniiyorsu- 84
nuz?
COVID-19 viriisiiniin size bulasmasi durumunda tedavi siirecindeki riskin ne kadar .68 -36
olacagini diisiniiyorsunuz?
COVID-19 salgininda salgin siireciyle bas etme konusunda kendinizi ne kadar yeterli 84
goriiyorsunuz?
COVID-19 viriisii bulasma riskini azaltmak icin gerekli onlemleri ne kadar aldiginizi 75
diiiiniiyorsunuz?

Ozdedger (Figenvalue) 21 1.3
Agiklanan Toplam Varyans % 4210 24.66

Istatistiksel Analiz

Verilerin istatistiksel analizinde Windows icin IBM SPSS 21 programi kullanilmugtir. Tlk
olarak, bu c¢aligmadaki degiskenlerin Pearson korelasyon katsayilari, degiskenler
arasindaki iligkileri incelemek i¢in hesaplanmigtir. Bu analize dahil edilen degiskenler
yas, cinsiyet, egitim dizeyi, ¢ocuk sahibi olup olmama, metastazin olup olmamas,
psikolojik tedavi alinip alinmamasi, Courtauld Duygu Kontrol Olgegi'nin toplam puani
ve ti¢ alt dlgek puani, Stresle Basagikma Tarzlari Olgeginin bes alt olgegi, kanser
hastalarinda pandemiye iligkin kayginin toplam puani ve de COVID-19 bulagmasina
iligkin kigisel tehdit algisinin toplam puamdir. Daha sonra, kanser hastalar icin
pandemiye iligkin kayginin yordayici psikolojik faktorlerini aragtirmak icin bir hiyerarsik
regresyon analizi yapilmugtir. Tk adimda yas, cinsiyet, egitim diizeyi ve gocuk sahibi olup
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olmama demografik degiskenler olarak denkleme girilmistir. Ikinci basamagin
degiskenleri, duygusal kontroliin kanser hastalarinin yasadig: psikolojik zorluklarla ilgili
onemli bir faktér olmasi nedeniyle Courtauld Duygu Kontrol Olgegi'nin g alt boyutu
olan 6fke, kaygi ve depresyondur. Ugiincii basamagin degiskenleri, Stresle Basacikma
Tarzlar1 Olgegi'nin bes alt boyutu olan iyimser, kendine giivenli, ¢aresiz, boyun egici
yaklagim ve sosyal destege bagvurmadir. Son adimda, psikolojik tedavinin varlgs,
metastaz ve COVID-19 bulagmasina iligkin kisisel tehdit algis1 denkleme girilmistir.
Caligmanin odak noktasi, pandemi sirasinda kanser hastalarinin deneyimleri ve onlara
ozgl degiskenleri aragtirmak oldugundan, bu degiskenler analizin son adimina dahil
edilmistir.

Bulgular

Bu ¢aligmanin olgtimleri arasindaki karsilikli iligkiler, her bir degisken i¢in Pearson
korelasyon katsayilar: hesaplanarak incelenmistir. Bu katsayilar Tablo 10'da sunulmustur.
Burada yalnizca korelasyon katsayisi .30 veya daha yiiksek olan degiskenler raporlanmig
olup, ayn1 dlgegin alt boyutlar: arasindaki korelasyonlar tartigilmayacaktir.

Ilk olarak, kendine giivenli basa ¢tkmanin duygu kontroliiniin toplam puani, otke
kontrolii ve kaygi kontrolii ile negatif yonde iliskili oldugu gériilmiistiir. Ote yandan,
caresiz baga ¢ikma duygu kontroliinin toplam puani, étke kontroli, kayg: kontroli ve
depresif duygularin kontroli ile pozitif yonde iligkilidir. Sosyal destege bagvurma, toplam
duygusal kontrol, kayg: kontroli ve depresif duygularin kontroli ile negatif korelasyon
gosterirken, COVID-19 bulagmasina iligkin kigisel tehdit algis1 ve pandemiye iliskin
kayg: ile pozitif korelasyon gostermistir. Son olarak, COVID-19 bulagmasina iligkin
kisisel tehdit algis1, pandemiye iligkin kaygr ile pozitif yonde iligkilidir.

Kanser hastalarinin pandemiye iligkin kayg: duzeyleri ile iligkili faktorler regresyon
analizi ile belirlenmistir (T'ablo 11). Bu analiz, degiskenlerin hiyerarsik olarak regresyon
denklemine girildigi dort adimi igermektedir. {1k adimda yas, cinsiyet, egitim diizeyi ve
gocuk sahibi olup olmama demografik degiskenler olarak denkleme girilmistir. Tkinci
adimin degiskenleri Courtauld Duygu Kontrol Olgegi'nin ii¢ alt dlgegi; tigiincii adimin
degiskenleri Stresle Basagtkma Tarzlari Olgegi'nin bes alt 6lgegidir. Son adimda,
psikolojik tedavinin varligi, metastaz ve COVID-19 bulagmasina iligkin kisisel tehdit
algist denkleme girilmistir.

Kanser hastalarinin kayg: diizeyleri ile iligkili faktorleri belirlemek i¢in yapilan bu
hiyerarsik regresyon analizinin sonuglarina gére denkleme ilk olarak cinsiyet girmigtir
[R2 = .06, B = -.25, t (78) = -2.30, p = .024] ve toplam varyansin %6'sin1 agiklamigtir
[F(1, 78) = 5.30, p = .024]. Bu bulgu, kanser teshisi konan kadinlarda pandemi ile iligkili
kayginin erkeklerden daha yiiksek olma egiliminde oldugunu géstermistir. Ancak yas,
egitim diizeyi ve ¢ocuk sahibi olup olmama, pandemi ile iligkili kaygiyr anlamli olarak
yordamamustir. Tkinci adimda ise tiziintii ve keder olarak tanimlanan depresif duygularin
kontroli denkleme girmistir [AR2 = .05, 8 = -.23, t (77) = -2.14, p = .035] ve agiklanan
toplam varyans: %12'ye yikseltmistir. [Fdegisim(1, 77) = 4.60, p = .035]. Bu sonug,
uzinti ve keder duygulari tzerinde daha dusik diizeyde kontrole sahip olan kanser
hastalarinin pandemi ile ilgili kaygi dizeylerinin daha yiiksek oldugunu gostermistir.
Bununla birlikte, kayg: ve 6fke duygularinin kontroli, pandemi ile ilgili kaygiyr anlamli

bir sekilde yordamamugtir. Analizin sonraki adiminda sosyal destege bagvurma denkleme
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girmistir [AR2 = .07, 8 = .29, t (76) = 2.57, p = .012] ve aciklanan toplam varyans: %19'a

yikseltmistir. [Fdegisim(1, 76) = 6.62, p = .012].

Tablo 10. Korelasyon katsayilan

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 n 12 13 14 15 16 17
Yas 1 - - - 187 -8 - 159 5109 -003  -08 009 079 090 - ,007
1 3187 37 3T 076 0 0 15
Cinsiyet - 1 049 3667 -081 002 099 043 -070 045 062 041,094 20 - -
2 3187 5 1 201 25
Egitim - 049 1 248 206 5069 003 144 217 -213 -3 .18 197 - - 238 061
3 30" 09030
2 6
Cocuk - 3667 248 1 134 074 - an 012 -079 .27 -101 032 - 0 - -
4 3737 064 20 1 045 235
] h
Kendine- 187 -081 206 134 1 - - 7347106 - - - - - a0 - 054
giivenli 55" 012 4487 4617 4467 2400 03 6 150
5 6
Caresiz 5182002 069 074 - 1 289 - S184 4777 5317 3807 3087 01 - 49 -
6 5567 - 4637 1 Bl ,050
2
Boyun egici 076,099 ,003 -064  -012 2897 1 260 5021 189 154 078 261 2 - 09 -
7 2 16 021
5
jyimser ,159 043 144 AN J347 463 36 1 73 - - - 36 05 - 114
3 : 265" 264" 211 0 5 075
Sosya| destek -,109 -,070 217 012 ,106 -184 - 73 1 - - 154 - - - - 306 354
9 ,021 3" 4037 4207 01 07 - -
7 2
Duygu kontrol 003,045 S213 019 - AT 189 - - 1 8687 9027 8137 0 - - -
10 4487 265 317 0 409 190
5
Ofke -086 062 3 -7 - 5317 154 - S154 8687 1 7097 5057 02 10 - -
1 461 264 8 031129
Kaygr ,009 041 -8 <101 - 3807 078 - - 902" 7097 1 621" 04 .15 - -
12 446 21 403" 7 08 116
Depresyon 079 094 S197 02 - 3087 261 43 - 8137 5057 6217 1 - - - -
13 240" ‘ 420" 05 2 a2 252
3 7
Psikolojik ,090 125 5092 -207 -0 0N 12160 5017 010 028 047 5053 1 02 004 113
tedavi 8
14
Metastaz 010 Ry 036,001 ,106 S - 055 -072 -5 -100 0 -15 0 -127 0 02 1 - 198
15 165 8 057
COVID tehdit S15 =201 238 045 150 149 09 -075 3060 -09  -031  -108  -121 00 - 1 436
16 4 05 -
7
COVID kaygt ,007 - 061 - 054 5050 - 4 3547 .19 4129 116 - Bl 19 46 1
17 250 235 021 2503 8 -

Bu durum, kanser hastalarinda sosyal destek arayarak stresle bas etme arttikca

pandemi ile iligkili kayginin da arttifini géstermigtir. Bununla birlikte, kendine giivenli,
caresiz, boyun egici veya iyimser tarzda bas etme, pandemi ile ilgili kaygiyr 6nemli ol¢tide
yordamamigtir.Son adimda, denkleme ilk olarak COVID-19 bulagmasina iligkin kigisel
tehdit algist girmistir [AR2 = .10, B = .33, t (75) = 3.16, p = .002] ve agiklanan toplam
varyanst %28'e kadar ytikseltmistir [Fdegisim(1, 75) = 9.99, p = .002]. Bu, COVID-19
bulagmasina iligkin kigisel tehdit algis1 arttika, kanser hastalar: arasinda pandemi ile ilgili
kayginin da artma egiliminde oldugunu goéstermistir. Metastazin olmamasi daha sonra
regresyon denklemine girmistir [AR2 = .06, B = .25, t (74) = 2.54, p = .013] ve agiklanan
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toplam varyans: %34'e kadar yikseltmistir [Fdegisim(1, 74) = 6.43, p = .013]. Bu sonug,
metastatik kanser hastalarinin pandemi ile iligkili kaygi dizeylerinin daha digiik olma
egiliminde oldugunu ortaya koymustur. Bununla birlikte, psikolojik tedavinin varlif,
pandemi ile iligkili kaygtyr 6nemli 6l¢tide yordamamugtir.

Tablo 11. Pandemiye iliskin kayg ile iliskili faktorlerin hiyerarsik regresyonu

Bagimsiz Degisken df Faegisim t AR R B
l. Demografik Degisken

Cinsiyet 1,78 5.30% -2.30% .06 .06 -25
Yag -.08
Egitim diizeyi .05
Cocuk sahibi olup olmama -.16
Il Duygu Kontrolii

Depresif duygu kontrolii 1,77 4.60% -2.14* .05 12 -23
Ofke kontrolii .00
Kaygt kontrolii 03
M. Bag etme tarzi

Sosyal destede basvurma 1,76 6.62* 2.57* .07 19 .29
Kendine-giivenli -.02
(aresiz .04
Boyun egici .04
iyimser .04
V. Kansere [liskin Degiskenler

(OVID-19 bulagmasina iliskin kisisel tehdit algisi 1,75 9.99%**  3.16*** .10 28 33
Metastazin bulunmamasi 1,74 6.43* 2.54* .06 34 25
Psikolojik tedavi 13

Bagimli degisken: Pandemiye iliskin kaygi; *=p < .05, ** = p < .01, *** =p < .001

Tartisma

COVID-19 pandemisi pek ¢ok kisinin kayg: dizeyini arttirmigtir (Hyland ve ark. 2020,
Wang ve ark. 2020). Kanser hastalar yiksek risk grubunda olarak degerlendirildikleri ve
halihazirda kronik bir hastalikla miicadele ettikleri icin onlarin pandemi déneminde
normal niifustan farkli tepki verebilecegi distinilmekte ve deneyimlerinin 6zel olarak
incelenmesi 6nemli gériilmektedir. Bu sebeple, bu ¢aligmada COVID-19 pandemisinde
kanser hastalarinin kayg: diizeylerini etkileyen psikolojik faktérler incelenmistir.

Analiz sonuglarina gore, kadin kanser hastalari, COVID-19 pandemi déneminde
erkek hastalara gore daha yiiksek kaygi dizeyine sahiptirler. Bu cinsiyet farki diger
caligmalarla uyumludur (Ozdin ve Bayrak Ozdin 2020, Gurvich ve ark. 2021, Wang ve
ark. 2021); ayrica pandemi doneminde kadinlarin travma sonras: stres belirtilerinin de
daha fazla oldugu bulunmugtur (Liu ve ark. 2020). Kadinlarin genel olarak kayg:
bozukluklar: geligtirme olasiliklarinin daha yiiksek olmasiyla uyumlu olarak (Lewinsohn
ve ark. 1998, McLean ve ark. 2011, Asher ve ark. 2017), pandemi doneminde de
kadinlar daha fazla kayg: hissettiklerini bildirmislerdir. Mevcut aragtirmaya gore, bu
cinsiyet farki, pandemi doneminde kanser gibi kronik bir hastaliga bagli olarak
degismemektedir. Bagka bir deyisle, kisinin kanser olup olmadigindan bagimsiz olarak
kaygi dizeyi agisindan cinsiyet farkliiginin daha temel bir etkiye sahip oldugu
sOylenebilir.
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Alanyazinda duygularin bastirilmasinin yiksek dizeyde kayg: ile iligkili oldugunu
gosteren pekeok calisma bulunmaktadir (Ho ve ark. 2004, Iwamitsu ve ark. 2005,
Gillanders ve ark. 2008, Schlatter ve Cameron 2010, Karademas ve ark. 2011). Ancak
mevecut ¢alisma, Uziinti ve kederin kontrolii azaldik¢a pandemi ile iligkili kayginin
arttigini gostermistir. Uziintii ve kederin daha az kontrol edilmesi, bu duygularin daha
fazla ifade edilmesi ve daha fazla deneyimlenmesi anlamina gelmektedir. Pandemi
déneminde kanser hastalarinin tzinti duygularini daha az kontrol etmeleri daha biyik
tiziinti tepkileri vermelerine yol agabilir ve bu durum da dolayli olarak pandemi ile ilgili
kaygilarinin artmas: ile iligkili olabilir. Mevcut ¢alismada, 6tke veya kayginin kontroli ile
pandemi ile iligkili kaygi arasinda bir iligki bulunmamigtir. Pandemi dénemde 6tke
duygusunun Uziinti duygusu kadar belirgin olmayabilecegi disunilmistir. Kayg
duygusunun kontroliniin pandemi ile iligkili kayg: ile iligkili olmamasinin ana nedeni,
pandemi ile iligkili kaygimin standart kaygidan farkli olmast olabilir. Bu ¢aligmada
pandemi ile iligkili kaygi degerlendirilirken kanser hastalarinin hayatlarinin pandemiden
etkilenme diizeyleri temel alinmigtir. Ancak, kanser teshisi almak gibi pandemi digindaki
taktorler farkli bir kayg: boyutu olarak degerlendirilebilir.

Stresli durumlarla basa ¢tkma tarzlar kisinin kayg: diizeyini etkilemektedir (Folkman
ve Lazarus 1988, Penley ve ark. 2002). Sosyal destek alma gibi aktif baga ¢ikma
tarzlarinin stresli durumlara uyumu kolaylagtirabilecegi bilinmektedir (Hennig-Fast ve
ark. 2009) ve COVID-19 pandemi déneminde sosyal destek almanin pandemi deneyimi
ve verilen stres tepkisi arasinda aracilik etkisinin oldugu bulunmugtur (Ye ve ark. 2020).
Mevcut ¢aligmada alanyazinda bulunan genel goriisten farkli bir sonuca ulagilmugtir.
Mevcut ¢alismaya gore kanser hastalarinda stresle bag etme yolu olarak sosyal destek
arayisinin artmast ile pandemi ile iligkili kayginin yikselmesi arasinda pozitif bir iligki
oldugu gériilmistiir. Benzer sekilde, pandemi doneminde saglik caliganlar: ile yapilan bir
caligmada da, sosyal destegi bas etme mekanizmasi olarak kullanan kisilerin stres
duzeylerinin daha yiksek oldugu gorilmustir (Babore ve ark. 2020). Bu ¢aligmanin
orneklemini olusturan saglik caliganlar gibi, meveut ¢aligmanin 6rneklemini olusturan
kanser hastalar1 da yiiksek risk altindadir. Pandemi 6ncesinde sosyal destek arayarak
yasadiklar1 problemlerle baga cikabiliyor olsalar da, pandemi sirasinda sosyal destek
kaynaklar1 pandemi kogullar1 dolayis1 ile daha sinirh kalmaktadir. Pandemi kogullar:
nedeniyle (fiziksel izolasyon, eve kapanma gibi) sosyal destek aramay: bir bag etme
mekanizmas: olarak uygulayamadiklar icin kaygi dizeylerinin buna bagl olarak artig
gostermis olabilecegi distinilmustir. Mevcut ¢alismada, diger baga ¢itkma tarzlarinin
pandemi ile iligkili kaygida anlamli bir etkisinin oldugu gorilmemistir. Basa ¢ikma
mekanizmasi olarak kendine glivenen, iyimser, boyun egen veya caresiz stillerin
kullanilmasi, kanser hastalar: arasinda pandemi ile iligkili kayg ile iligkili bulunmamugtir.
Bu faktorlerin birbiriyle iligkili olmamasi, bas etme mekanizmalarinin pandemi
déneminde islevselligini siirdiirebilmesinin bir sonucu olarak yorumlanabilir.

Analiz sonuglarina gore, COVID-19 pandemisi sirasinda algilanan kisisel tehdit
arttikca kanser hastalarinin pandemi ile ilgili kaygilarimin da arttigini gorilmisgtir. Bu
bulgu alanyazin ile uyumludur (Nikéevi¢ ve ark. 2021). Insanlarin tehdit algilar arttikca
kaygilarinin artmasi beklendik bir iligkidir. Bu genel olarak, psikolojik iyilik hali i¢in
tehdit algisinin 6nemini gostermektedir.

Metastatik kanser hastalarinin pandemi ile ilgili kayg: diizeylerinin metastatik
olmayan kanser hastalarina gore daha dasik oldugu gorilmistir. Aktif tedavi
sureclerinden gecen kanser hastalar: ile yapilan bir ¢aligmaya gore, kanser hastalar: icin
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almig olduklari kanser tanilar1 COVID-19 ile enfekte olma durumuna gére daha agir ve
ciddi bir stire¢ olarak algilanmaktadir (Sigorski ve ark. 2020). Bu ¢ergevede, metastazt
olan kanser hastalarinin COVID-19 ile ilgili faktorler konusunda daha az kayg
hissediyor olmasi alanyazin ile uyumlu gériilmektedir. Metastazin kanser tedavisini daha
karmagik hale getirdigi ve ayrica kansere bagli 6limlerin biiyiik bir kisminin metastaz ile
baglantili oldugu bilinmektedir (Steeg 2016). Bu nedenle metastazi olan hastalarin,
yasamlarina yonelik mevcut tehditler nedeniyle COVID-19 “riskini” daha az hissediyor
olabilecekleri dustinilmustir.

Bu ¢aligma kanser hastalarinin COVID-19 pandemisi nedeniyle hissettikleri kaygiyr
etkileyen psikolojik faktdrlerin daha iyi anlagilmasim saglamayr amaglamigtir. Bazi
sonuglar pandemi oncesi alanyazindaki bulgulardan farklilik gosterse de bu farklhiliklarin
pandeminin kendisinin yarattig1 etkilerin sonucu olarak yorumlanmaktadir. Pandeminin
bu popiilasyon tizerinde farkli etkiler yarattiginin gosterilmesinin, kanser hastalarinin bu
dénemde yagadiklar: kayginin anlagilmasina katk: saglayacag: distinilmektedir.

Bu ¢aligmanin en 6nemli sinirlilifs 6rneklem baytuklagidir. Calismanin 6rneklemini
kanser teshisi konmus yetiskinlerin olusturmas: dolayisiyla, katilimeilar ulagilmas: zor bir
grup olarak tamimlanabilir. Ozellikle pandemi kosullari dolayisiyla yiz yiize veri
toplanamamasi sebebiyle ¢evrimici olarak veri toplanmas: katilimcilara ulagmayr 6nemli
olcide zorlagtirmaktadir. Caligmayr daha biiytk bir 6rneklemle tekrarlamak ve aktif
tedavi slirecinde olan kanser hastalar ile tedavi sireci tamamlanan kanser hastalar
arasinda bir kargilagtirma yapmak, eldeki sonuglarin detaylandirilmasini saglayabilecektir.
Caligmanin bir diger simirhlify, bazi degiskenlerin aragtirmacilar tarafindan gelistirilen
sorular kullamilarak dlgiilmesidir. Ozellikle COVID-19 bulasmasina iliskin kisisel tehdit
algisini 6lgmek i¢in kullanilan formun i¢ tutarlilik katsayis: beklenenden diigtiik ¢tkmigtur.
Ancak dl¢ekte az sayida madde bulunmas: nedeniyle bu kabul edilebilir bir diizey olarak
degerlendirilmistir. Bu yontem, alanyazinda kanser hastalarinin pandemi deneyimleri ile
ilgili daha 6nce bir 6l¢ek bulunmamasi nedeniyle se¢ilmigtir. Yazarlar, kanser hastalarinin
pandemi kosullarinda risk grubunun bir pargast olarak goriilmeleri dolaysiyla detayl: bir
sekilde incelenmelerinin 6nemini géz 6niinde bulundurarak, bu bireylerin yagadiklar:
psikolojik zorluklarin ve hastaligin olumsuz etkilerinin ge¢ olmadan aragtirilmasina 6zen
gosterdikleri igin kendi belirledikleri sorulari kullanmay: tercih etmiglerdir. Benzer bir
amagla diger aragtirmacilar da bu ani baglangicli siirecte 6zel bir grup tizerinde aragtirma
yapmak i¢in geligtirdikleri pandemiye 6zgl olgekleri kullanmiglardir (Lépez-Bueno ve
ark. 2020, Romito ve ark. 2020, Swainston ve ark. 2020, Wang ve ark. 2020). Buna
ragmen c¢aligmanin bulgularimin, dogrulanmig 6l¢im araglaniyla tekrarlanmasi ve
pandeminin sonraki agamalarinin etkilerinin de aragtirilmasi 6nemli olacaktir.

Sonug

Bu ¢aligma, risk grubu olarak tanimlanan ve daha duyarl oldugu distnilen kanser
hastalarinin COVID-19 pandemisi sirasinda hissettikleri kayginin anlagilmas: agisindan
onem tagimaktadir. Bu dénemde kanser hastalariyla calisan pratisyenler, bu ¢aligmada
sunulan sonuglar cercevesinde uygulamalarmin odagini degerlendirebilirler. Mevcut
calisma, pandemi doéneminde bazi psikolojik faktorler arasinda pandemi oncesi
alanyazinin 6nerdiginden farkli bir iligki bulmustur. Bu sonug, COVID-19 pandemi
dénemi 6zel kogullarinin alanyazina farkl bir iligki 6nerebilecegini gostermektedir.
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Alanyazindan farklilik gdsteren 6nemli bir bulgu, pandemi déneminde kanser
hastalarinin Uziintd ve yas duygularini kontrol dizeyleri azaldik¢a pandemi ile ilgili
kaygilarimin artmasidir. Pandemi kogullar: insanlar duygularini diizenleme becerilerini
normal donemdeki gibi kullanamayacaklar1 6zelliklere sahiptir. Bu nedenle normal
kosullarda daha kolay dizenlenen duygularin diga vurumunu arttirmaya yardimer olacak
mudahalelerin saglanmas: ve pandemi kosullarinda daha uygun alternatif yontemlerin
kullanilmasi 6nemli olabilecektir. Bu kosullarda, kisilerin motive edici faktorleri
yasamlarina entegre etmelerine yardimci olacak mudahaleler 6n plana ¢ikabilir.

Son olarak, calisma bulgularina gore bas etme mekanizmasi olarak sosyal destek
arama yontemini kullananlar, tehdit algis1 yiiksek olanlar ve metastazi olmayan kigiler
pandemi sirasinda daha yiiksek kayg:i hissetmeye daha yatkin olabilirler. Pandemi
déneminde uygulanan sosyal mesafe kurallar1 ayni zamanda sosyal destek kaynaklarindan
uzaklasmayr da gerektirdiginden, normal doénemlerde daha etkili olan basa ¢itkma
stratejileri etkisini kaybedebilmektedir. Bu nedenle, algilanan kigisel riski azaltmak i¢in
alternatif bag etme tarzlarimin ve yoéntemlerinin geligtirilmesinin saglanmasi, kanser
hastalarinin pandemi kosullarinda kaygilarini daha kolay tolere etmelerine yardimei olma
konusunda 6nemli gérilebilir.
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