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COVID-19 Kliniklerinde Calisan Saghk Personelinin Umutsuzluk, Depresyon ve
Travma Sonrasi Biiyiime Durumlari

Level of Depression, Hopelessness and Post-Traumatic Growth in COVID-19 Frontline Health Workers

Candan TERZIOGLU?, Fatma AYHAN?, Songiil KAMISLI®

oz

Bu ¢aligmada COVID-19 pandemi siirecinde aktif
rol alan saglik personelinin umutsuzluk, depresyon ve
travma sonrasi bilylime durumlarinin belirlenmesi
amaclanmigtir. 15 Aralik 2020 - 15 Mart 2021 tarihleri
arasinda  Tiirkiye'de  gergeklestirilen  kesitsel
tanimlayict  bir c¢alismadir. Aragtirmaya uygun
ornekleme yontemiyle sosyal medya platformlarindan
ulasilan COVID-19 tanili hastalarla ¢aligsan 132 saglik
personeli  dahil edilmistir.  Arastirma  verileri
bireylerin; sosyo demografik dzelliklerini belirlemeye
iligkin sorular ile depresyon, umutsuzluk ve travma
sonrasi biiyiime olgeklerini iceren online veri toplama
araci kullanmlarak toplanmustir. Veriler, IBM SPSS 21
istatistik programinda analiz edilmistir. Calismamizda
yas, cinsiyet, egitim durumu, ¢aligma durumu, medeni
durum gibi degiskenlerle o6l¢cek puanlari arasinda
anlamli  bir iligki saptanmamistir. Buna karsin
psikolojik yardim almayr isteme ile depresyon
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde
anlamli bir iligki saptanmustir. Travma sonrasi biiylime
Olcegi toplam puanmi ile alt Olgeklerinden Kigisel
Giglillik, Manevi Degisim, Yasanmu Takdir Etme
puanlart ile umutsuzluk dlgegi puanlart arasinda ters
yonde istatistiksel olarak anlamli iligki saptanmustir.
Arastirmamizin bulgulari gelecekteki olasi
pandemilerle karsilasabilmeleri muhtemel olan saglik
personellerinin, psikolojik olarak gii¢clendirilmesinin
Onemini ortaya koymasi bakimindan énemlidir. Umut
diizeyi daha yiiksek saglik personellerinin pandemi
stireclerinden daha az travmatize olmalar1 g6z Oniine
alindiginda, saglik personellerine yapilacak psikolojik
rehabilitasyon c¢aligmalarinda umudu gelistirmeye
yonelik miidahalelere yer verilmesi dnerilebilir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, Psikolojik stres,
Saglik ¢aligsani, Travma Sonrasi biiylime, Umut.

ABSTRACT

This study aimed to determine hopelessness,
depression, and post-traumatic growth in health care
team during the COVID-19 pandemic. This study was
a cross sectional descriptive study that conducted
during 15 December 2020 to 15 March 2021 in
Turkey. One hundred thirty-two health care workers
that cared for patients diagnosed with COVID-19
selected by the convenient sampling method. Data
were collected using an online method with some
tools containing questions investigating individuals’
sociodemographic characteristics, depression,
hopelessness, and post-traumatic growth inventories.
The data were analyzed by IBM SPSS 21 statistical
software. No significant relationship was determined
between variables such as age, gender, education,
working status, or marital status and other scores of
the inventories. However, positive correlation was
found between individuals that seeking psychological
help and depression scores. Also, significant negative
correlations were observed between total Post-
traumatic Growth Inventory scores and Personal
Strength, Spiritual Change and Appreciation of Life
subscale scores, as well as Hopelessness scores. The
findings of the present research are important in terms
of demonstrating the importance of the psychological
needs of health care workers, with high probabilities
of future pandemics. Considering that health care
workers with higher levels of hope are less
traumatized by the pandemic, activity aimed at
encouraging hope should be included in future
psychological rehabilitation studies involving health
workers.

Keywords: COVID-19, Psychological stress, Health
worker, Post traumatic growth, Hope.

Bu ¢alismada ilgili Universitenin Etik Kurulu ndan 377 numara ile etik izin alinmustir.

1 Dr. Ogr. Uyesi, Candan TERZIOGLU, Ruh Saglhig ve Psikiyatri Hemsireligi, Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi, Saglik Bilimleri
Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, candancandan2012@gmail.com, ORCID: 0000-0002-0693-4096

2 Dr. Ogr. Uyesi, Fatma AYHAN, Ruh Saglg ve Psikiyatri Hemsireligi, Batman Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik

Bolimi, f.kucuksumbul@gmail.com, ORCID: 0000-0001-9717-1727

3 Dog. Dr. Songiil KAMISLI, Ruh Saglig1 ve Psikiyatri Hemsireligi, Cankir1 Karatekin Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Gerontoloji

Boliimii, songulkamisli@Kkaratekin.edu.tr, ORCID: 0000-0002-2709-3433

Fatma AYHAN
f.kucuksumbul@gmail.com

iletisim / Corresponding Author:
e-posta/e-mail:

Gelis Tarihi / Received: 26.09.2021
Kabul Tarihi/Accepted: 16.10.2022

1419


mailto:f.kucuksumbul@gmail.com
mailto:f.kucuksumbul@gmail.com

GUSBD 2022; 11(4): 1419 - 1427
GUIJHS 2022; 11(4): 1419 - 1427

Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi
Giimiishane University Journal of Health Sciences

Arastirma Makalesi
Original Article

COVID-19’un bireyden bireye bulagma
oraninin yiiksek olmasi, bir¢ok tilke ve kitaya
hizli bir sekilde yayilmaya devam etmesi
nedeniyle Diinya Saglik Orgiiti COVID-19’u
“Uluslararas1 halk sagligi acil durumu”
olarak kabul etmistir. COVID-19 durum
raporlarinda, diinya capinda yaklasik 614
milyon vaka ve yaklasik 6,5 milyon 6lim
gergeklestigi bildirilmistir.

Tiirkiye’de ise vaka sayisinin 16 milyonu
gectigi, Oliim sayisinin 101 bine ulastig1 ve
bu sayilarin  artmaya devam  ettigi
goriilmektedir.?  Pandemi  hala  genis
popiilasyonlar1 psikolojik, sosyal, politik ve

ekonomik  agidan  etkilemeye  devam
etmektedir.
Saglik personelleri, COVID-19

pandemisinde en On safta savasan, en temel
ve en etkin olmasi beklenen is giiciidiir.
Saglik personelleri basta olmak {izere
calisanlara COVID-19 bulastigi bu nedenle
oliimlerin  arttigi® ve salgmin  erken
donemlerinde  hastaneye yatirilan  tiim
COVID-19 hastalarinin %29'unun da saglik
personellerinden  olustugu  bildirilmistir.*
Genel niifusla karsilastirldiginda, saglik
personelleri, yliksek enfeksiyon riski,
ekipman yetersizligi, deneyim eksikligi,
ozellikle stipheli veya dogrulanmis vakalarla
temas halinde olabilmeleri nedeniyle ¢ok
daha fazla risk altindadir. Ayrica pandemi
siirecinde yogun ve uzun c¢alisma saatleri,
uyku ve dinlenme zamanlarinin kisith
olmasi, hastalardan olumsuz geri bildirim
alma, izolasyon ve daha az aile destegi gibi
nedenler saglik c¢alisanlarinin genel saglik ve
ruhsal durumlarim olumsuz etkilemektedir.’
COVID-19 servislerinde ¢alisan  saglik
personellerinin hastalig1 bulastirabilme riski
nedeniyle damgalanma, sosyal izolasyon,®
anksiyete, uykusuzluk ve genel psikolojik
sorunlar agisindan da risk altinda olduklari
tespit edilmistir.”

Pandemi siirecinde yasanan ve yukarida
belirtilen olumsuz kosullar; kisa vadede
yiksek  diizeyde korku ve = kaygi
uyandirmakta, uzun vadede ise kronik stres,
travma sonrasi stres belirtileri ve tiikkenmislik

GIRIS

riskini artirabilmektedir. Saglik
personellerinin ~ ruh  saghg  sorunlari
yasamalari, dikkatlerini, biligsel islevlerini ve
klinik karar verme durumlarint olumsuz
etkilemektedir.® Bu durum, calisma siireleri
icinde tibbi hatalarin ve istenmeyen olaylarin
ortaya c¢ikma sikligmi artirabilir ve sonug
olarak hasta ve calisanlar agisindan risk
olusturabilir.’® COVID-19'un ruh saghg
tizerindeki etkisi digiiniildiigiinde, saglik
personellerinin pandeminin olumsuz
psikolojik etkilerinden korunmasi kritik bir
Oneme sahiptir.

Pandemi siireci umutsuzluk, depresyon
vb. pek cok olumsuzlugu beraberinde
getirmesine ragmen travma sonrasi biiyiime,
degisim veya giiclenme gibi bazi olumlu
durumlar i¢in de firsatlar sunmaktadir.
Alanyazinda travma sonrasi biiyiime (post-
traumatic growth); biiyiik bir yagamsal krizle
miicadele edilmesinin ardindan bireylerde
meydana gelen olumlu yondeki degisim ve
islevsellik seviyesinin ylikselmesi olarak
tanimlanmaktadir.® Salgm gibi bulasic
hastaliklarin bireysel ve toplumsal degisim,
gelisim ve biiylime konusundaki etkilerinin
belirlenmesi amaciyla g¢esitli arastirmalar
yapilmistir. Bu arastirmalar; salginin 6liimle
sonu¢lanma olasihiginin yiiksek diizeyde
olmasmin, toplumlar {izerinde korku,
caresizlik, panik ve endise olusturdugu'l*?
ancak diger bireylere yardim etme,
dayanisma,  farkindaligin  artmasi  ve
psikolojik sagliga daha fazla 6nem verilmesi
ve biitiin alternatiflerin gdézden gecirilmesi
gibi olumlu durumlar1 da ortaya cikardig
vurgulanmistir. %2 COVID-19  pandemi
stirecinde saglik personelinde depresyon,
anksiyete ve umutsuzluk gibi semptomlarin
degerlendirildigi bircok arastirma
bulunmasma karsin®'3* travma sonrasi
bliyime,  depresyon  ve  umutsuzluk
durumlarin1 ~ birlikte  degerlendiren  bir
aragtirmaya rastlanmamistir. Bu nedenle
aragtirmada COVID-19 pandemi siirecinde
aktif rol alan saglik personelinin umutsuzluk,
depresyon ve travma sonrast biiylime
durumlarinin belirlenmesi amag¢lanmustir.
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MATERYAL VE METOT

COVID-19 tanili hastalara bakim veren
saglik  personelinin pandemi siirecinde
yasadiklar1 umutsuzluk, depresyon ve travma
sonras1 bilylime gibi psikolojik durumlarinin
belirlenmesi amaciyla kesitsel tanimlayici
desende yapilmistir. Calisma 15 Aralik 2020-
15 Mart 2021 tarihleri arasinda COVID-19
tanil1 hastalarla calisan saglik personeli ile
yapilmustir.

Arastirmanin Etik Yonii

Calisma  yapilmadan 6nce, Cankiri
Karatekin Universitesi Etik Kurulu’ndan 8
Aralik 2020 tarihli, 377 numarali karar ile
onay ve katilimcilardan online formlar
tizerinden bilgilendirilmis onam alinmistir.
Arastirmanin yapilabilmesi i¢in T.C. Saglik
Bakanligt COVID-19 Bilimsel Arastirma
Platformu’ndan izin alinmistir (2020-07-
21T09-50-18.xml). Arastirmada kullanilan
Olceklerin  kullanim  izinleri  alinmustir.
Arastirmanin her asamasinda arastirma ve
yayin etigine uyulmustur.

Orneklem

Caligmanin orneklem biyiikliigii
hesabinda katilimcilarin %50'sinin
degerlendirilen  durumlar i¢in  pozitif

olacaklar1 varsayimi ile bu durumlarin + %10
keskinlik ve %95 giliven araliginda tespit
edilebilmesi icin 97 katilimciya ulasilmasi
gerektigi hesaplanmaistir. Arastirma
orneklemi rastgele segilecegi i¢in desen etkisi
1 olarak kabul edilmistir. Arastirmaya
katilma cagirisina yanit oraninin %70 olacagi
ongorilmiis ve %30 yanitsizlik payr ile
birlikte toplam oOrneklem biiyiikliigiiniin G-
Power yontemi ile en az 127 kisi olmasi
gerektigi belirlenmistir. Arastirmamiz toplam
132 katilimci ile tamamlanmustir.

COVID-19 Kkliniklerinde c¢alisan saglik
personeline uygun Ornekleme (convenience
sampling) yontemi ile ulasilmig ve
aragtirmaya katilmay1 kabul eden 132 saglik
personeli arastirmanin orneklemini
olusturmustur. Tiirkiye’de pandemi siirecine
hazirliksiz yakalanilmasi ve bazi dahili-
cerrahi  kliniklerin COVID-19 Kliniklerine
doniistiiriilmesi ardindan COVID-19

kliniklerinin tekrar eski isleyisine donmesi
nedeniyle dinamik bir siire¢ takip edilmistir.
Stirecin  degisken ve kestirilemez olmasi
nedeniyle hastanelerdeki pandemi
kliniklerinin ve c¢alisan personel sayisinin
belirlenmesi miimkiin olamamuistir.

Bu amacgla COVID-19 tanili hastalarla
calistigi bilinen saglik personeline veri
toplama formlar1 sosyal medya araglari
kullanilarak (6rnegin Linkedin, Facebook,
Twitter, Instagram, Whatsapp)
gonderilmistir. Arastirma hakkinda
kendilerine bilgi verilmis ve arastirmaya
katilmalar1  i¢in  davet  edilmislerdir.
Arastirmadaki saglik personellerine anketin
gonderilmesinden bir siire sonra sosyal
medya hesaplari lizerinden hatirlatma mesajt
gonderilmistir. Aragtirma siiresi igerisinde
ulagilan saglik personellerinden, COVID-19
stirecinin en bagindan itibaren bu tarz Google
formlan ¢ok fazla doldurduklari, bu nedenle
de sikildiklar1 ve aragtirmaya katilmak
istemediklerine yonelik geri bildirimler
gelmigtir.  Ayrica, Tlgiinci ayin sonunda
anketlerin biiylikk boliimii bos birakilarak
gonderildigi i¢in daha fazla sayida kisiden
saglikli yanit alinamayacagina karar verilerek
arastirma siireci sonlandirilmistir.

Arastirmaya dahil edilme kriterleri;
COVID-19 kliniginde c¢alisma, saghk
personeli olma, sosyal medya hesaplarindan
herhangi birini kullanma ve arastirmaya
goniilli olarak katilmayr kabul etmedir.
Dislanma kriterleri: Arastirmaya dahil edilme
kriterlerini karsilamayan bireyler aragtirmaya
dahil edilmemistir.

Veri toplama Aragclari ve Siirecleri

Arastirmada veriler online veri toplama
aract (Google Form) ile toplanmistir. Veri
toplama formu arastirmacilar tarafindan
literatiir taranarak olusturulmustur.>”® Veri
toplama formunda sosyodemografik bilgi
formu, Beck Depresyon Envanteri, Beck
Umutsuzluk ve Travma Sonrasi Biiyiime
Olgekleri yer almustir.

Sosyodemografik Bilgi Formu:
Aragtirmacilar  tarafindan konuyla 1ilgili
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alanyazin incelenerek hazirlanan
sosyodemografik bilgi formu iki kisimdan
olusmaktadir. Birinci kisimda bireylerin
sosyodemografik 0Ozelliklerini  belirlemeye
iliskin sorular yer almaktadir (yas, cinsiyet,
medeni durum, egitim durumu, vb.). Ikinci
kisitmda saglik calisanlarinin  COVID-19
tanilh  hastalarla ¢alisma  deneyimlerini
belirlemeye yonelik bazi agik uglu sorular
yer almaktadir.

Beck Depresyon Envanteri (BDE): Olgek,
depresif  belirtilerin = diizey ve siddet
degisimini, depresyon yoOniinden riski
belirlemek amaciyla Beck ve arkadaslar
(1961) tarafindan gelistirilmistir.®®  Hisli
(1989) tarafindan yapilan gecerlik ve
giivenilirlik c¢alismasinda Cronbach Alpha
degeri 0,80 olarak saptanmistir.'® Toplam 21
sorudan olusan, 0, 1, 2, 3 seklinde
numaralandirilan dortli likert tipi bir Olgektir
(min=0, max=63). Olgekten alman 0-9
arasindaki puan minimal depresyon, 10-16
arasindaki puan hafif depresyon, 17-29
arasindaki puan orta depresyon, 30-63
arasindaki  puan  siddetli  depresyon
yasandigim gostermektedir. Olgegin puaninin
artmast depresyon duygularinin yasanma
diizeyinin de yiikseldigini gostermektedir.

Beck Umutsuzluk Olgegi (BUO): Beck ve
ark (1974) tarafindan gelistirilen Olcek
bireylerin gelecege dair olumsuz
beklentilerini degerlendirmekte olup,
umutsuzluga dair nicel 6lgiimii ortaya koyan
20 sorudan olusmaktadir.!”  Tiirk¢e’ye
uyarlanmasi,  gecerlilik ve  giivenirlik
calismast Seber (1993) tarafindan yapilmis
olup, i¢ tutarliliga dair analizi gosteren
Cronbach Alpha giivenirlik katsayis1 0,86
olarak hesaplanmstir.®® Olgek evet — hayir
olarak cevaplanmakta ve 1-3-5-6-8-10-13-15.
ve 19. sorularda “hayir”, 2-4-7-9-11-12-14-
16-17-18. ve 20. sorularda ise “evet* cevabi
icin birer puan verilir. Olcekten alman
toplam puan 0-20 arasinda degismekte ve
“umutsuzluk puan1” olarak kabul
edilmektedir. Olgegin puanlari yiikseldikce
umutsuzluk diizeyi artmaktadir.'8

Travma Sonras1 Biiyiime Olgegi (TSBO):
Olgegin  orijinali travmatik  yasantilarin
sonrasinda bireylerin yasadigi degisimlerin

belirlenmesi amaciyla Tedeschi ve Calhoun
tarafindan 1995 yilinda gelistirilmistir.'°
Olgek, 5 alt boyuttan ve 21 maddeden
olusmaktadir. Olgek 0, 1, 2, 3, 4, 5, puan
arasinda degisen 6’11 likert tipindedir.
Olgekten alman yiiksek puanlar bireylerin
yiiksek diizeyde biiyliime yasadigini gosterir.
Tirkge gecerlik ve gilivenilirlik arastirmasi
Kagan ve ark. (2012) tarafindan yapilmis
olup, faktor analizleri 6l¢egin 5 faktorden
olustugunu  gostermistir.’® Bu  faktorler:
Baskalaryla iliskiler (15, 14, 17, 16, 3 ve 9.
maddeler), Yeni Firsatlar (6, 8, 20 ve 21.
maddeler), Kisisel Giicliilik (2, 1, 7 ve 13.
maddeler), Manevi Degisim (10, 4, 11 ve 19.
maddeler) ve Yasami Takdir Etme’dir (18, 5
ve 12. maddeler). Olgegin Cronbach alfa
katsayis1 0,93 olarak degerlendirilmistir.

Verilerin Analizi

Veriler, bilgisayar ortaminda IBM SPSS
21 istatistik programinda analiz edilmistir.

Tanimlayict  veriler i¢cin  frekans ve
yiizdelikler kullanilmistir. Analitik testler
icin normal dagilim gistermeyen
orneklemlerde  kullanilan  nonparametrik

testler se¢ilmistir. Depresyon, Umutsuzluk ve
Travma Sonrasi Biiyiime puanlart ile
katilimcilarin tanimlayici 6zellikleri arasinda
bir iligkinin olup olmadigim1 degerlendirmek
icin yapilan istatistiksel analizde, normal
dagilmayan sayisal verilerin karsilastirilmasi
icin nonparametrik Sperman Korelasyon
Analizi Testi, Mann Whitney U ve Kruskal
Wallis  Testi  yapilmistir.  Istatistiksel
anlamlilik icin tip-1 hata diizeyi %5 olarak
kullanilmistir.

Arastirmanin Kisithhiklar

Pandemi ile miicadele tiim diinyada
oldugu gibi tlilkemizde de halen devam
etmektedir. Bu c¢alisma pandemi devam

ederken yapildigindan travma  sonrasi
biliylimenin uzun stireli etkileri
tartisilamamustir. Calismanin basinda
pandemi  kliniklerinde  ¢alisan  saglik

personellerine ulasilmasi hedeflenmis ancak
anketlerin biiyiik bir kism1 sadece hemsireler
tarafindan  doldurulmustur. Bu  durum
calismanin smirlihi@ olarak diistiniilmiistiir.
Uygun Ornekleme yontemiyle secilen ve
nispeten kiiciik bir orneklemde yapilan bu
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calismanin  verileri  {ilkenin  tamamina

genellenemez.

Tesekkiir

Bu arastirmaya katilarak katki saglayan
tim saglik calisanlarina tesekkiir ederiz.

BULGULAR VE TARTISMA

Aragtirmaya katilanlarin  ¢ogunlugunu;
kadin (%70,5), lisans mezunu (%82,6),
hemsire (%88.,6), bekar (%77,3), cocuk
sahibi olmayan (%85,6), ¢ekirdek aile tipine
mensup (%84,1), sigara igmeyen (%75,8),
kronik hastaligi olmayan (%90,2) ve yaslar
20 ile 40 arasinda degisen saglik personelleri
olusturmaktadir. ~ Saglik  personellerinin
cogunlugunun (%36,4) depresyon puaninin

Tablo 1. (Devam)

N %
Kisisel Guigliilik 8,5 0-20
Manevi Degisim 9,0 0-20
Yagami takdir etme 7,0 0-15

*Doktor, teknisyen, sekreter

Saglik personellerinin ¢ogunlugu pandemi
kliniginde 5 aydir ¢alismakta olup, bir yildan
daha uzun siiredir saglik ¢alisan1 olarak
gorev yapmaktadir. Katilimcilardan
¢ogunlugunun ailesine (%73,5) ve kendisine
(%90,2) COVID-19 bulagsmamistir. Hastaliga
yakalanma korkusu (%34,1), hastaligi
baskasina bulastirma korkusu (%23,7) ve
hastalarin koétiilesen durumu ve tedaviye
uyumsuzluklarimin (%20,7) pandemi
kliniklerinde stresin ilk ii¢ nedeni arasinda
oldugu goriilmektedir (Tablo 2).

Tablo 2. Pandemi Kliniklerinde Cahsma ve iliskili
Ozellikler (n = 132)

Saghk calisam olarak ¢calisma yih N %
1< 54 40,9
1> 78 59,1
Pandemi kliniinde ¢alisma siiresi (ay)

1 23 17,4
2 24 18,2
3 24 18,2
4 23 17,4
5 38 28,8
Ailenizden biri COVID-19 gegirdi mi?

Hayir 97 73,5
Evet 35 26,5
Siz COVID-19 gegirdiniz mi?

Hayir 119 90,2
Evet 13 9,8

Pandemi kliniginde strese neden olan
etkenler (N = 114%)

Hastaliga yakalanma korkusu 46 34,1
Hastaligi bagkasina bulagtirma korkusu 32 23,7
Hastalarin kétiilesen durumu ve tedaviye 28 20,7
uyumsuzluklari

Koruyucu ekipmanlarla ¢alisma 20 14,8
Ekip ¢atigmasi 9 6,7
Toplam 135 100
Psikolojik destek alma durumu

Evet 32 24,2
Hayir 100 75,8

minimal diizeyde oldugu gorilmektedir
(Tablo 1).

Tablo 1. Katihmcilarin Sosyodemografik
Ozellikleri ve Olcek Puanlari (n = 132)

Ozellikler N %
Yas

Ortanca = 25, (min: 20 - max: 40)

Cinsiyet

Kadin 93 70,5
Erkek 39 29,5
Egitim durumu

On lisans 9 6,8
Lisans 109 82,6
Yiiksek lisans 14 10,6
Meslek

Hemsire 117 88,6
Diger saglik 15 11,4
calisanlar*

Evlilik durumu

Bekar 102 77,3
Evli 30 22,7
Cocuk sahibi olma

Hayir 113 85,6
Evet 19 144
Aile tipi

Cekirdek 11 84,1
Genis 21 15,9
Kronik bir hastaliga

sahip olma

Hayir 119 90,2
Evet 13 9,8
Sigara aliskanhg

Yok 100 75,8
Var 32 24,2
Olcek Puanlar:

BDE

Minimal depresyon 48 36,4
Hafif depresyon 42 31,8
Orta siddette depresyon 35 26,5
Siddetli diizeyde 7 53
depresyon

uo

0-4 puan 71 53,8
4 ve lizeri puan 61 46,2
TSBO Ortanca Min-max
Baskalariyla iligkiler 11,5 0-30
Yeni firsatlar 5,0 0-20

*Birden fazla yanit verilmistir. Yiizdelikler 135 yanit lizerinden
hesaplanmigtir.

Saglik personellerinin yas, cinsiyet, egitim
ve medeni durumlari, ¢ocuk sahibi olma ve
aile tipi gibi sosyodemografik 6zellikler ile
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depresyon, umutsuzluk ve travma sonrasi
bliylime 6lgek puanlar1 arasinda herhangi bir
iliski bulunmamistir. Buna karsin psikolojik
yardim almayi isteme ile depresyon puanlari
arasinda Pearson Ki-Kare testine gore
anlamli bir iliski vardir. Psikolojik yardim
isteyenlerin depresyon puanlarinin anlaml
diizeyde daha yiiksek oldugu goriilmektedir.
Sperman Korelasyon Testi’ne gore TSBO ile
UO arasinda anlamli  diizeyde iliski
saptanmigtir. Buna gdére TSBO toplam
puanlar1 ile umutsuzluk arasinda ters yonde

Tablo 3. Analitik Test istatistikleri

bir iliski vardir. Umutsuzluk azaldik¢a TSBO
toplam puanlar artmaktadir. Bu iliski ayrica
TSBO alt faktorleri olan Kisisel Giigliiliik
(KG), Manevi Degisim (MD), Yasam1 Takdir
Etme (YT) puanlar1 arasinda da benzer
sekilde ters orantili olarak anlamli ¢ikmustir.
Buna gore KG, MD ve YT puanlar arttikca
umutsuzluk azalmaktadir (Tablo 3).

Calismamizda  COVID-19 pandemi
stirecinde aktif rol alan saglik personellerinin
umutsuzluk, depresyon ve travma sonrasi
bliylime durumlari belirlenmistir.

Psikolojik Yardim Isteme BDO Test Istatistigi
Minimal Hafif Orta ve {istl Pearson Chi-Square Testi
Hayir 44 29 27 X2=10,65
Evet 4 13 15 sd: 1; p =,005; p <,005
Toplam 48 42 42
uo
TSBO Toplam Rho (Sperman Korelasyon katsayist) = -,98

p =,002 p <,005

Kisisel Guigliiliik
p =,001 p <,005

Rho (Sperman Korelasyon katsayist) = -,20

Manevi Degisim

Rho (Sperman Korelasyon katsayist) = -,20

p =,002 p <,005
Yasami Takdir Etme Rho (Sperman Korelasyon katsayist) = -,19
p =,002 p <,005
Katilimcilarin =~ biiyiik  bir  ¢ogunlugu oranlar bizim ¢alismamizda bulunan orana

hemsire, kadin, bekar ve lisans mezunudur.
Calismada COVID-19 pandemi kliniklerinde
calisan  saghik  personellerine  ulasmak
hedeflenmis olsa da anketlerin biiyiik bir
kismi hemsireler tarafindan doldurulmustur.
Bunun nedenlerinden birisi arastirmacilarin
hemsire olmast ve uygun Orneklem
yonteminin kullanilmasi olabilir. Bir diger
nedeni ise saglik personellerinin pandeminin
baslangicindan  beri google form gibi
anketleri ¢ok fazla doldurmus olmalar
olabilir.

Calismamizda katilimcilarin bliyiik
¢ogunlugunun kendisi ve ailesine COVID-19
bulagmamustir. Saglik personellerinin
yaklasik 1/3’iiniin depresyon puanlari orta ve
tizerinde bulunmus ve pandemi siirecinde
depresyon puani yiiksek olanlarin daha fazla
psikolojik yardim istedigi belirlenmistir.
COVID-19 pandemi kliniklerinde saglik
personellerinin  dahil  edildigi  benzer
calismalarda depresyon oranlarmin %6 ile
%15 arasinda degistigi goriilmiistiir.!>?* Bu

gore daha yiiksektir. Orta ve diigik gelirli
tilkelerdeki saglik personellerinde COVID-
19’un psikolojik etkilerinin arastirildigi, 11
calismanin dahil edildigi bir sistematik
gozden gecirme ¢alismasinda ise hekim
olmayan kadin  saghk  calisanlarinda
depresyon oran1 %30,2 bulunmustur.??

Yukarida bahsi gecen ¢alismalar daha
blyiikk orneklem grubu igeren saglk
personelleri ile yapilmistir. Depresyon
puanlarinin ~ yiiksek  olmasinin  olasi
nedenlerinden  birisi  bizim ¢alismamiza
katilan  grubun  biliyiik  ¢ogunlugunun
kadinlardan ve hemsirelerden olusmasi, diger
saglik personeli sayisinin daha az ve nispeten
kiiglik bir 6rneklem grubu olmas: ile iliskili
olabilecegi distiniilmiistiir. Pandemi
kliniklerinde ¢aligmanin getirdigi zorluklari
tiim calisanlarin yasadigi bilinmekle birlikte,
hastalarla uzun siireli, yakin temas halinde ve
kesintisiz c¢alisan hemsireler i¢in zorlugun
daha fazla olacag diisiilmektedir. Ornegin
Mehdi ve ark. (2020) yaptig1 benzer bir
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calismada pandemi kliniklerinde ¢alisan
hemsirelerin doktorlara gore ve kadinlarin
erkeklere gore depresyon ve anksiyete
diizeylerinin anlamli diizeyde yiiksek oldugu
saptanmistir.”>  Ulkemizde  hemsirelerin
calisma kosullarma yonelik  yasadiklari
sorunlar nedeniyle kaygi ve depresyon
diizeyleri yiikselmis ve psikososyal risklerle
karst karstya kalmislardir.?* Bu  durum
pandemi silirecinde c¢alisan hemsgirelerin
personel  yetersizligi nedeniyle izinsiz
caligmalari, uzun c¢alisma saatleri, yetersiz
dinlenme siireleri ve calisma arkadaslarinin
aniden COVID-19 tanis1 almalar1 nedeni ile
fazla mesaiye kalma gibi zor c¢alisma
kosullarindan kaynaklanmais olabilir.

Calismamizda ozellikle depresyon
puanlar1 yiikksek olan katilimcilarin  bu
durumlarinin farkinda olmasi ve psikolojik
yardim istemesi de calismamizin Onemli
bulgularindan birisidir. Pandemi doneminde
saglik personelleri ile yapilan bu tiir
tanimlayici1 c¢alismalarda psikolojik destek
ihtiyact olan gruplarin belirlenmesi ve
profesyonel  bir  psikososyal  destegin
planlanarak verilmesi 6nemli ve onceliklidir.
Bu nedenle hemsireler ve diger saglik
calisanlar1 i¢cin gerek pandeminin devam
ettigi bu sliregte ve pandemi sonrasinda
profesyonel psikolojik destek hizmetlerinin
saglanmas1 onem kazanmaktadir.

Calismamizdaki  katilimcilarda  strese
neden olan en Onemli etkenin hastaliga
yakalanma ve baskasina bulagtirma korkusu
oldugu goriilmektedir. Farkli {ilkelerde
yapilmis calismalarda da benzer sonuglara
rastlanmistir.>>?® Bir arastirmada COVID-19
ile enfekte olma ihtimalinin ¢ok diisiik
olduguna inanmanin, stres ve anksiyete
belirtilerini  azalttigr  belirtilmistir.”  Ote
yandan  hastalilk  kapma,  bulastirma
endisesinin ve korkusunun yersiz olmayan
gercekei nedenleri de vardir. Bunlardan biri;
COVID-19 hastalig1 nedeni ile yiiksek riskli
kabul edilen saglik personelleri arasinda ¢ok
fazla sayida bireyin yasamini yitirmis
olmasidir. Ek olarak diinya ¢capinda COVID-
19 salgim1 nedeniyle en az 115.000 saglik
calisaninin yasamini yitirdigini
aciklamistir.?®  Ulkemizde ise COVID-19

nedeniyle  hayatim1  kaybeden  saglik
personelinin sayisina iliskin kesin bilgiler
olmamakla birlikte en az 403 saglik
personelinin  hayatin1  kaybettigi tahmin
edilmektedir.?®

Calismamizda TSBO toplam puanlar1 ve
alt faktér puanlarindan KG, MD ve YT
puanlar1 yiiksek olan bireylerin, umutsuzluk
puanlarinin anlamli diizeyde daha diisiik
oldugu belirlenmistir. Umutsuzlugun
travmadan biiyiimiis bireylerde daha az
oldugu dikkat ¢ekmektedir. Benzer sekilde,
Ispanya’da pandemi siirecinde gelecekle
ilgili umutlu ve olumlu diisiinceleri olan
katilimecilarin, TSBO puanlart  anlamh
diizeyde yiiksek bulunmusken, umutsuz,
karamsar, belirsizlige tahammiilii az ve 6liim
anksiyetesi olanlarin TSBO puanlar1 anlami
diizeyde diisiik ¢ctkmistir.>°

Travma sonrast biiylimeyi etkileyen
kisisel ve ¢evresel pek c¢ok faktor vardir.
Bunlar arasinda; demografik faktorler,
travmatik olayin etkisi ve olusturdugu stres,
sahip olunan kaynaklar, sosyal dayanigsmanin
giicli, 1islevsel bas etme becerilerinin
kullanilmas1 ve kisisel ozellikler sayilabilir.
Travma sonrasit biiyiimenin bazi yonleri
hemen ortaya ¢ikmakla birlikte, cogu etkileri
uzun bir siirece yayilarak zamanla ortaya
cikmaktadir3  Ulkemizde  pandeminin
toplumsal etkilerinin ve travma sonrasi
bliylimenin arastirildigi  bir  ¢alismada,
katilimcilarin  higbiri kendisine COVID-19
bulagsmadigini, sadece %5 ’inin akrabalarinin
hastaliga yakalandig1 ve boylece bu kisilerin,
tanik diizeyinde dolayl olarak etkilenen grup
icinde yer aldig1 bildirilmistir.  Aym
calismada salginin devam ettigi géz Oniine
alindiginda, tam anlamiyla travma sonrasi
bliylimeden s6z etmenin erken oldugu da
ifade edilmistir.*?

Calismamizda, = COVID-19  pandemi
stirecinin  zorluklarmi1 tim insanlik gibi
yasayan ancak bununla birlikte hem
hastalanarak hem de hastalik bulasmis
insanlara 24 saat bakim vererek dogrudan
taniklik eden hemsire ve diger saglik
personelinin ~ bu  siire¢te  pandeminin
travmatik etkilerini azaltmak i¢in kendi i¢
kaynaklarina, olumlu bas etmelerine,

1425



GUSBD 2022; 11(4): 1419 - 1427
GUIJHS 2022; 11(4): 1419 - 1427

Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi
Giimiishane University Journal of Health Sciences

Arastirma Makalesi
Original Article

iligkilerine ve gelecekte her seyin daha iyi
olacagina inanma umuduna sarilarak bu
stireci atlatmaya ¢alistiklar1 diistiniilmektedir.
Pandemi siireci getirdigi zorluklarin yani
sira,  gelecekte  karsilasabilecek  olast
zorluklarla yiizlesme ve daha hazirlikli olma
konusunda bir farkindalik kazandirmistir.®

Calismamizda KG, MD, YT diizeyleri
yiiksek olan bireylerin daha umutlu oldugu
dikkat c¢ekmektedir. Salgin hastaliklarin
olusturdugu Olim riski sonrasinda travma
sonrasi biiyime acisindan koruyucu bir

faktor olarak ortaya cikabilmekte, bireyin
kendisiyle ilgili  goriiglerini, iliskilerini
etkileyerek manevi gelisim, yasama bakis
acis1 ve gelecegi yapilandirma gibi konularda
degisime katki saglamaktadir® Yasamimn
daha cok takdir edilmesi, bireyin onceden
fark etmedigi giinlik hayatin pargast olan
seylerden daha fazla keyif almaya
baslayabilir. Boylece giinliik hayatin rutinleri
disina ¢ikabilir, dnceliklerini degerlendirerek
yasamini kendisi i¢in daha anlamli ve
doyumlu hale getirebilir.%®

SONUC VE ONERILER

Ulkemizde pandeminin saglik personelleri
tizerinde psikolojik etkilerini  arastiran
caligmalara ek olarak pandemiden sonra
olumlu psikolojik degisimlerin saptanmasi
icin travmadan biiyiime c¢aligmalarinin da
yaptlmast bu alana bir bilgi birikimi
saglayacaktir. Aragtirmamizda  travma
sonrasi biiylime ve travmadan psikolojik
olarak en ¢ok etkilenen saglik personellerinin
Ozelliklerinin belirlenmis olmasi, psikolojik
destek c¢alismalarinin planlanmasi igin temel

bir bulgusudur. Gelecekte cesitli
pandemilerle karsilagma durumu da soz
konusu olabileceginden saglik
personellerinin psikolojik olarak
giiclendirilmesi elzemdir. Umut diizeyi daha
yiksek saglik personellerinin  pandemi
siireclerinden daha az travmatize olmalari
gdz Oniine alindiginda, gelecekte saglik
personelleri  ile  yapilacak  psikolojik
rehabilitasyon c¢aligmalarinda umuda yonelik
ve calisanlarin kisisel giiclenmelerine yonelik

bir bilgi taban1 saglayacaktir. Saglik rehabilitasyon  c¢aligmalarinin  yapilmasi
personellerinin  psikolojik  durumlarinin Onerilebilir.
ortaya konulmus olmas1 arastirmanin 6nemli
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