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Birgil CERIT, Kilbra ODABAS

COVID-19 YOGUN BAKIMDA CALISAN HEMSIRE VE HEKIMLERIN
KORONAVIRUS ANKSIYETESI iLE OLUM KAYGISI
ARASINDAKI iLIiSKi

0z:

Amag: Calisma COVID-19 yogun bakimda caligan hemsire ve hekimlerin ko-
ronaviriis anksiyetesi ile 6liim kaygisi arasindaki iligkiyi incelemek amaciyla ger-
ceklestirilmistir.

Yontem: Tanimlayici, kesitsel ve iliski arayici tipteki bu aragtirmanin ¢alisma
grubunu COVID-19 yogun bakim {initesinde gorev yapan toplam 156 hekim ve
hemsire olusturmustur. Verilerin toplanmasinda Kisisel Bilgi Formu, Koronaviriis
Anksiyete Ol¢egi Kisa Formu ve Oliim Kaygisi Ol¢egi kullanilmigtir. Verilerin ana-
lizinde tanimlayici istatistikler, bagimsiz 6rneklem t testi ve pearson korelasyon
analizinden yararlanilmstir.

Bulgular: Hekimlerin koronaviriis anksiyete diizeyi 13.59+4.58 hemsirelerin
ise 8.64+5.32 olarak belirlenmis ve puan ortalamalar: arasindaki farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu saptanmistir. Hemsirelerin 6liim kaygisi diizeyi 9.13+2.72,
hekimlerin ise 8.63+2.00 olarak hesaplanmis ve puan ortalamalar arasindaki far-
kin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 saptanmistir (p>0.05). Hemsire ve hekim-
lerin koronaviriis anksiyete diizeyi ile 6liim kaygis1 arasinda istatistiksel olarak an-
lamli bir iligki saptanmamugtir (p>0.05).

Sonuglar ve Oneriler: Caligma sonuglari, hekimlerin koronaviriis anksiyete
diizeyinin hemsirelere gore daha ytiksek oldugunu, hemsirelerin 6liim kaygis: dii-
zeyinin ise hekimlere gore daha yiiksek oldugunu, hemsire ve hekimlerin koro-
naviriis anksiyetesi ile 6liim kaygisi arasinda 6nemli diizeyde bir iligki olmadigin:
gostermistir. Bu sonuglara dayali olarak; pandemi gibi kriz siireglerinin uygun yo6-
netilebilmesinde hemsire ve hekimlerin basedebilme becerilerinin gii¢clendirilme-
si, koronaviriis anksiyetesi ve 6liim kaygisinin azaltilmasina yonelik uygulamalarin
desteklenmesi onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19; Hekim; Hemsire; Koronaviriis Anksiyetesi; Oliim
Kaygist.
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RELATION BETWEEN CORONAVIRUS ANXIETY AND DEATH
ANXIETY OF NURSES AND PHYSICIANS WORKING IN THE
COVID-19 INTENSIVE CARE UNIT

ABSTRACT:

Aim: The study was carried out to examine the relationship between coronavi-
rus anxiety and death anxiety of nurses and physicians working in the COVID-19
intensive care unit.

Method: The study group of this descriptive, cross-sectional and correlatio-
nal study consisted of a total of 156 physicians and nurses working in the CO-
VID-19 intensive care unit. Personal Information Form, Short Form of Coronavi-
rus Anxiety Scale and Death Anxiety Scale were used to collect data. Descriptive
statistics, independent sample t-test and Pearson correlation analysis were used in
the analysis of the data.

Results: The coronavirus anxiety level of the physicians was determined as
13.59+4.58 and the nurses as 8.64+5.32, and the difference between the mean sco-
res was found to be statistically significant (p<0.05). It was observed that the death
anxiety level of nurses was 9.13+2.72 and that of physicians was 8.63£2.00, and the
difference between the mean scores was not statistically significant (p>0.05). No
statistically significant correlation was found between the coronavirus anxiety level
of nurses and physicians and death anxiety (p>0.05).

Conclusions and Suggestions: The results of the study showed that the co-
ronavirus anxiety level of the physicians was higher than the nurses, the death
anxiety level of the nurses was higher than the physicians, and there was no signifi-
cant relationship between the coronavirus anxiety of the nurses and physicians and
the death anxiety. Based on these results; In the appropriate management of crisis
processes such as pandemics, it may be recommended to strengthen the coping
skills of nurses and physicians and to support practices aimed at reducing corona-
virus anxiety and death anxiety.

Keywords: Covid-19; Physician; Nurse; Coronavirus Anxiety; Death Anxiety.
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GIRIS

Cin'in Vuhan sehrinde Aralik 2019 tarihinde ortaya ¢ikan ve Diinya Saglik
Orgiitii (DSO) tarafindan 2019 yeni koronaviriis (2019-nCoV) olarak tanimlanan
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bir viriis hizla tiim diinyaya yayilmistir. DSO bu viriisiin neden oldugu hastaliga
COVID-19 adin1 vermis ve pandemi olarak ilan etmigtir (WHO, 2020). Viriis hizla
tiim diinyaya yayilirken pek ¢ok saglik calisanini enfekte etmis ve 6liimiine neden
olmugtur. Pandemi siirecinde saglik ¢alisanlarinin 6liim oranlart ile ilgili literatiir-
de celiskili veriler yer almaktadir. DSO Ocak 2020-Mayis 2021 tarihleri arasinda
COVID-19 nedeniyle hayatini kaybeden saglik ¢alisani sayisinin 6643 olarak kay-
dedildigini agiklamis, ancak DSO kiiresel olarak saglik galisanlar1 arasinda resmi
olarak agiklanandan daha fazla sayida 6liim ger¢eklestiginin tahmin edildigini bil-
direrek bu rakamin gergegi yansitmadigi konusunda uyarida bulunmugstur (WHO,
2021). Turkiyede ise, Tiirk Tabipler Birligi 9 Kasim 2021 itibariyle 461’1 aktif gorev
yapan 497 saglik calisaninin yasamini yitirdigini, toplam 6liimlerin %35.2’sinin
hekim ve %6.7’sinin hemgire ve ebe oldugunu bildirmistir (T'TB, 2021).

Her gegen giin vaka sayisi, 6liim orani ve kritik hasta sayisinda arti§ yaganmast,
yogun bakim doluluk oranlar1 ve zorlu ¢alisma kosullari ile birlikte pandeminin
ag1r yiikii saglik galisanlarinin omuzlarina ytiklenmistir (Cerit & Uzun, 2022). Pek
¢ok saglik kurulusu vaka sayilarinin artmasiyla birlikte genel yatakli kliniklerini
izolasyon birimlerine donistiirmis, yeni klinikler agilmis ve pandemi hastaneleri
kurulmustur (Senol Celik ve ark., 2020; Liu ve ark., 2020). Kritik hasta sayisinin
artmasina paralel olarak agilan yeni kliniklere COVID-19 yogun bakim fiiniteleri
(YBU) de eklenmis ve bu birimleri islevsel kilan bircok hemsire ve hekim sifir nok-
tas1 olarak adlandirilan pandemi alanlarinda hizmet sunmaya baslamis ve halen
bu hizmetlere devam etmektedir. Bu siiregte ozellikle hastaligin gidisati, bulagin
hizli olmasi, fazla sayida kisiyi etkilemesi, yiiksek oranda hospitalizasyon ve yo-
gun bakim sartlarinda bakim gerektirmesi nedeniyle, COVID-19 pandemisinde
yogun bakim ydnetimi ve yogun bakimda hasta takibi 6nemli bir konu haline
gelmigstir (Arslan ve ark., 2020). Dolayisiyla bu birimlerde gorev yapan, hastaya
yakin temasla bakim ve tedavi veren hemsire ve hekimler pandemiden ciddi sekil-
de etkilenmis, bu etkilenim ruh sagliklarina da olumsuz sekilde yansimistir (Be-
lash ve ark, 2021; Hicdurmaz & Uzar Ozgetin, 2020). Konuya iliskin olarak yogun
bakimda ¢alisan hemsire ve hekimlerle yapilan ¢aliymalarda, hemsire ve hekimleri
pandemiye bagl ciddi diizeyde anksiyete bozukluklari, 6liim kaygusi, titkenmislik
ve depresyon yasadiklar: tespit edilmistir (Azoulay ve ark., 2020; Belash ve ark,
2021; Menzies & Menzies, 2020; Pefiacoba ve ark., 2021; Saracoglu ve ark., 2020;
Violeta ve ark., 2021).

Literatiirde koronafobi olarak gegen koronaviriis anksiyetesi, birey koronavi-
riis hakkinda diistindiigiinde veya bilgiye maruz kaldiginda tonik hareketsizlik ve
bayginlik gibi olduk¢a somatik semptomlarla kendini gosteren, fizyolojik temelli,
disfonksiyonel bir korku veya kayg tepkisi olarak tanimlanmaktadir (Lee, 2020;
Lee ve ark., 2020). Pandeminin uzun soluklu olmasi, bir¢ok belirsizligi beraberinde
getirmesi, medyada her giin yer alan koronaviriis haberleri, vaka ve 6lim durum-
lariin paylasilmas: gibi bilgilere maruziyet, ayrica saglik profesyoneli olarak ba-
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kim ve tedavinin degisen yiiziine ve pandeminin etkin yonetilebilmesinde yasanan
caresizlige taniklik etmek yogun bakim hemsire ve hekimlerinde koronaviriis ank-
siyetesine neden olmugstur. Pandemi doneminde her giin stresli ve kaygili hissetme
hali psikolojik iyi olus iizerinde olumsuz etkilere sebep olmakla birlikte uygulama
hatalarinin artmasina neden olarak hasta giivenligi agisindan da risk olusturabilir
(Cigek & Almali, 2020).

COVID-19un kiiresel yayilimi ve yiiksek 6liim oranlar1 bireylerde koronafo-
binin yanisira 6liim kaygisini da beraberinde getirmistir. Ozellikle risk grubunda
olan kisiler, tilkede ve tiim diinyada gerceklesen vaka ve 6liim sayilarimi gérdiikee,
kendilerinin de hasta olma ve/veya 6lme ihtimalini diisiinerek kaygi duygusunu
en ist diizeyde yasamuslardir (Sakaoglu ve ark., 2020). Yogun bakimda ¢alisan
hemsire ve hekimlerin bakim ve tedaviye yonelik uygulamalar1 gergeklestirirken
COVID-19’lu hastaya en uzak mesafesinin 10 cm oldugu dikkate alindiginda risk
grubunda olan kisilerin basinda yer aldiklar: ve 6nemli diizeyde 6liim kaygisi ya-
sadiklar1 sdylenebilir (Halagh ve ark., 2020). Oliim kaygisi, dogumdan itibaren var
olan, yasam boyu devam eden, tiim korkularin temelinde yatan, insanlarin artik
var olmayacagy, diinya ile ilisiginin kesilecegi bilinciyle gelisen bir duygudur. Do-
layisiyla insan varligina bir tehdit olarak goriilebilen COVID-19 pandemisi birgok
ozelligi ile oliime bagh kayguyla iliskilidir (Ozgii¢ ve ark., 2021). Nitekim litera-
tiirde yer alan bir¢ok arastirmanin sonucu saglik ¢alisanlarinin COVID-19’a bag-
I1 6liim kaygisi yasadigi, hayatin1 kaybetmekten korktugunu ve bu durumun ruh
sagliklarina olumsuz yansidigini ortaya koymaktadir (Biskin Cetin & Sozel, 2021;
Dogan & Karaca, 2021; Mohsin ve ark., 2021; Saleem ve ark., 2020; Violeta ve ark.,
2021). Oliim kaygist her bireyin yasadigi normal bir duygu olmakla birlikte sagli-
&1 etkileyebilecek diizeye tagindiginda fiziksel fonksiyonlarda azalma, psikolojik
stres, yagama iliskin memnuniyetsizlik ve dayaniklilikta azalmaya neden olabil-
mekte ve sunulan saglik hizmetinin niteligine olumsuz yansiyabilmektedir (Ozer
ve ark., 2021).

Sonug olarak; bu kiiresel salginin tam odaginda hem saglik hizmeti sunmak
hem de salginin kontrolii i¢in miicadele eden saglik calisanlari, fiziksel ve psi-
kolojik agidan pek ¢ok zorlukla kars: karsiya kalmiglardir. Literatiirde saghk ca-
lisanlar ile yapilmig sinirh sayida caligma olmakla birlikte dogrudan kritik has-
ta takiplerinin yapildigi, 6liim ve bulas riskinin yiiksek oldugu pandemi yogun
bakimda 6n safta ¢alisan hemsire ve hekimlerin yasadigi koronaviriis anksiye-
tesi ile 6liim kaygisi arasindaki iligkiyi ortaya koyan ¢aligmaya rastlanilmamstir
(Violeta ve ark., 2021; Yigit & Agikgdz, 2021). Buna dayali olarak bu ¢aliymada
COVID-19 YBUde alisan hemsire ve hekimlerin koronaviriis anksiyetesi ile
olum kaygis1 arasindaki iliski incelenmek istenmistir. Arastirmadan elde edilen
sonuglarin saghk calisanlarinin psikolojik saghigini korumaya ve gliglendirmeye
yonelik destekleyici uygulamalarin planlanmasinda ve gelecekte ortaya ¢ikabilecek

JSHS, 2022, Cilt 7, Sayi 3, Sayfa 779-792



Birgil CERIT, Kilbra ODABAS

pandemilerde saglik calisanlari i¢in alinabilecek destekleyici onlemler noktasinda
yol gosterici olabilecegi disiiniilmektedir.

Bu ¢alisma COVID 19 YBU'de gorev yapan hekim ve hemsirelerinin koronavi-
riis anksiyetesi ile 6liim kaygis1 arasindaki iligkiyi ortaya koymak amaciyla yapil-
migtir.

Bu ama¢ dogrultusunda ¢alismada asagidaki sorulara yanit aranmistir;

« COVID-19 YBUde ¢alisan hekim ve hemsirelerin koronaviriis anksiyete
ve 6liim kaygisi diizeyi nedir?

o COVID-19 YBUde ¢alisan hekim ve hemsirelerin koronaviriis anksiyetesi
ile 6liim kaygisi arasinda iligki var midir?

YONTEM

Arastirmanin Modeli: Bu arastirma tanimlayici, kesitsel ve iligki arayici tipte
bir calismadir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi: Arastirmanin evrenini bir il merkezinde,
COVID 19 YBU’sii bulunan iki hastanenin bu birimlerinde gérev yapan toplam
156 hekim (n= 27) ve hemsire (n= 129) olusturmustur. Calismada evrene ulasabil-
me imkani oldugundan 6rneklem secimine gidilmemis ve ¢aligma evren tizerin-
den gerceklestirilmistir. Aragtirmada tiim katilimcilara ulasilmistir.

Verilerin Toplanmas: Veriler, Kisisel Bilgi Formu, Koronaviriis Anksiyete Ol-
cegi Kisa Formu (KAO) ve Oliim Kaygis1 Olgegi (OKO) kullanilarak Haziran-Ey-
lal 2021 tarihleri arasinda online (Google Forms araciligiyla) olarak toplanmustir.
COVID-19 YBUde aktif calisanlar listesi iizerinden katilimcilara online olarak an-
kete katilabilecekleri baglanti iletilmistir.

Veri Toplama Araglari

Kisisel Bilgi Formu; Arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda (Alnaz-
ly ve ark., 2021; Lai ve ark., 2020; Yigit ve A¢ikgoz, 2021) hazirlanan bu form hem-
sire ve hekimlerin yas, cinsiyet, meslek, mesleki kidem, medeni durum, COVID-19
YBU'ye gorevlendirilme durumu ve ne kadar siiredir bu YBU'de gorev yaptiklarina
iliskin bilgileri iceren yedi sorudan olugsmaktadir.

Koronaviriis Anksiyete Olgegi Kisa Formu (KAO); Lee (2020) tarafindan ge-
listirilen KAO™niin Tiirkge gegerlilik ve giivenirlik calismast Bicer ve arkadaslari
(2020) tarafindan yapilmustir. Olgegin orijinalinin Cronbach’s alfa giivenirlik kat-
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say1s1 0.93 iken Tiirk¢e formunun giivenirlik katsayis1 0.83 olarak hesaplanmustir.
Bu o6lgek tek boyut ve bes maddeden olugan besli likert tipte bir 6l¢iim aracidir.
Olgek “0= higbir zaman”, “1= Nadir, bir veya iki giinden az”, “2= Birkag giin”, “3=
7 giinden fazla” ve “4= son iki haftada neredeyse her giin” olarak derecelendiril-
mistir. Olgekten aliabilecek en yiiksek puan 20 olup 9 ve iizerinde alinan puanlar

anksiyete diizeyi yitksek olarak yorumlanir (Biger ve ark., 2020).

Oliim Kaygist Olgegi (OKO); Templer (1970) tarafindan gelistirilen OKO'niin
Tiirkge gegerlilik ve giivenirlik calismasi Ak¢a ve Kose (2008) tarafindan yapilmis-
tir. Olgegin orijinalinin Kuder-Richardson giivenirlik katsayis1 0.76, Tiirkge for-
munun ki ise 0.75 olarak hesaplanmigtir. Olgek 15 madde ve dogru-yanls seklin-
de ikili likert tipindedir. Olgek maddelerinde dogru yanitlara bir puan verilirken,
yanlig yanitlar puanlamaya alinmamaktadir. Olgegin puan araligi 0-15 arasinda
degismekte olup 7 ve tizerinde puan alan bireylerin 6lim kaygis: yiiksek olarak
degerlendirilmektedir (Ak¢a & Kose, 2008).

Verilerin Analizi: Arastirma verileri degerlendirilirken kategorik degiskenler
i¢in frekans dagilimi, sayisal degiskenler i¢in ortalama, standart sapma kullanil-
mistir. Caligmada kullanilacak diger istatistiklerin belirlenebilmesi i¢in verilerin
normal dagilim gosterip gostermedigi ¢arpiklik (skewness) ve basiklik (kurto-
sis) degerleri hesaplanarak tespit edilmistir. Literatiirde verilerin normal dagilim
gosterebilmesi i¢in carpiklik ve basiklik degerlerinin -1 ile +1 arasinda degismesi
gerektigi yer almaktadir (Akgiil, 2005). Buna gore, KAO ve OKOden elde edilen
puanlarin normallik sartini sagladigi belirlenmistir (Hemgire KAO = skewness:
0.256, kurtosis:-0.677; Hemsire OKO= skewness: -0.115, kurtosis: 0.127), (Hekim
KAO= skewness: -0.823, kurtosis: 0.248; Hekim OKO= skewness: 0.182, kurtosis:
-0.122). Bu sonuca dayali olarak hemsire ve hekimlerin, koronaviriis anksiyetesi
ve 6lim kaygis1 puan ortalamalar: arasinda fark olup olmadiginin belirlenmesin-
de bagimsiz érneklem t testi, koronaviriis anksiyetesi ile 6liim kaygis1 arasindaki
iliskinin incelenmesinde ise pearson korelasyon analizinden yararlanilmigtir. Li-
teratiirde korelasyon katsayisinin giicii ile ilgili tanimlamalar, 0.00-0.25 ¢ok zayif,
0.26-0.49 zayif, 0.50-0.69 orta, 0.70-0.89 yiiksek, 0.90-1.00 arasinda olmas: duru-
munda ise ¢ok yiiksek olarak belirtilmistir (Akgiil, 2005). Arastirmada korelasyon
katsayisinin giicii, bu araliklar dikkate alinarak degerlendirilmistir. Caligmada an-
lamlilik i¢in p<0.05 kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii: Arastirmanin uygulanabilmesi i¢in T.C. Saglik Ba-
kanlig Bilimsel Arastirma Merkezinden uygunluk oluru, Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu'ndan etik kurul izni (Tarih:08.06.2021, karar n0:2021/152), arastirmanin
uygulandig1 hastanelerden resmi yazili izin ve katilimcilardan aydinlatilmis onam
alinmustir. Aragtirmada kullanilan 6l¢ekler i¢in yazarlardan e-mail yolu ile izin
alinmustir. Caligmaya katilim goniilliilitk esasina dayali gerceklesmistir.
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BULGULAR

Tablo 1'de katilimcilarin tanimlayici 6zelliklerine iligkin bilgiler yer almaktadur.
Buna gore katilimcilarin %82.7’si hemsire, % 17.3’ti hekim, %66.7’si kadin, %33.3’t1
erkek, %51.3’1 evli, %48.7’si bekar ve yas ortalamasi 32.81+7.5dir. Bununla birlikte
katilimcilarin mesleki kidemlerinin ortalama 10.83+8.29 yil oldugu, %49.4’t yo-
gun bakimin kendi ¢aligani iken %50.6’sinin COVID-19 YBU’ye baska birimden
gorevlendirildigi ve burada ¢aligma siirelerinin 0.93+0.55 y1l oldugu belirlenmistir
(Tablo 1).

Tablo 1. Katilimcilarin tanimlayic 6zellikleri

Ozellikler n %
Meslek

Hekim 27 17.3
Hemsire 129 82.7
Cinsiyet

Kadin 104 66.7
Erkek 52 33.3

Medeni Durum

Evli 80 51.3
Bekar 76 48.7
COVID-19 YBU’ye Gorevlendirilme

Evet 79 50.6
Hayir 77 49.4

X+SS
Yas 32.81+7.51 (Min.= 19.0, Max.= 51.0)
Mesleki Kidem 10.83+8.29 (Min.= 5 ay, Max.= 33.0 y1l)
COVID-19 YBU’de Calisma Siiresi 0.93+0.55 (Min.= 1 ay, Max.= 1.5y1l)

YBU= Yogun Bakim Unitesi

Hemsire ve hekimlerin koronaviriis anksiyetesi ve 6liim kaygist puan ortala-
malar arasinda anlaml bir farklilik olup olmadigini gésteren bagimsiz 6rneklem
t testi sonuglar1 Tablo 2'de yer almaktadir. Buna gore, hekimlerin koronaviriis ank-
siyete diizeyi (13.59+4.58), hemsirelere gore (8.64+5.32) daha yiiksek saptanmis
olup farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir (t= 4.496, p<0.05)
(Tablo 2).
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Hemgsirelerin 6lim kaygis1 diizeyinin (9.13+2.72) hekimlere gore (8.63+2.00)
daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Ancak bu durum istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik gostermemektedir (t=-0.907, p>0.05) (Tablo 2).

Tablo 2. Hemsgire ve hekimlerin KAO ve OKO toplam puan ortalamalarinin
kargilastirilmasi

.. Hemgire Hekim Olgek t p
Oleelder v+ sp X+ SD Min-Max

KAO 8.64+5.32 13.59+4.58 0-20 4.496 0.001*
OKO 9.13+2.72 8.63+2.00 0-15 -0.907 0.366

KAO= Koronaviriis Anksiyete Olgegi, OKO= Oliim Kaygis: Olgegi, t: Bagimsiz Orneklem t Testi, *p<0.05

Tablo 3’te hemgire ve hekimlerin koronaviriis anksiyete diizeyi ile 6liim kaygisi
arasinda iligki olup olmadigini belirlemek amaciyla yapilan korelasyon analizi so-
nuglar: verilmistir. Bu sonuglara gore hemsire ve hekimlerin koronaviriis anksiyete
diizeyi ile 6lim kaygisi arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iligki saptanmamus-
tir (p>0.05) (Tablo 3).

Tablo 3. Hemysire ve hekimlerin koronaviriis anksiyete diizeyi ile 6liim kaygisi
arasindaki iligki

KAO OKO
Hemsire KAQ r 0.165
P 0.061
Hekim KAO r 0.029
P 0.886

KAO= Koronaviriis Anksiyete Olgegi, OKO= Oliim Kaygis: Ol¢egi r= Pearson korelasyon katsayist,
*
‘p<0.05

TARTISMA

Bir¢ok bilinmezlik ve karmasay1 beraberinde getiren pandemi siirecinde sag-
lik ¢aliganlarina yiiklenen sorumluluklar, fiziksel ve ruhsal yonden pek ¢ok olum-
suzluga maruz kalmalarina neden olmustur. Bu maruziyetleri COVID-19 yogun
bakimlarda 6n safta ¢alisan hemsire ve hekimler ciddi boyutlarda yagamislardur.
Bu noktadan yola ¢ikarak mevcut calismada hemsire ve hekimlerin koronaviriis
anksiyete diizeyi ile 6lim kaygisi arasindaki iligki degerlendirilmistir.
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Bu ¢aligmada hekimlerin koronaviriis anksiyetesinin yiiksek hemsirelerin ise
esik degere yakin diizeyde oldugu ve aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli
oldugu belirlenmigstir (Tablo 2). Literatiirde konuya iliskin ¢alismalar incelendi-
ginde, arastirmalarin ¢ogunlugunun yogun bakim disinda ¢alisan saglik ¢alisan-
lar1 iizerinde yapildig1 gériilmektedir. Ornegin Benjamin ve arkadaglarinin (2022)
COVID-19 anksiyete diizeyini degerlendirdikleri ¢alismada, hemsirelerin korona-
virits anksiyetesinin bu ¢aligmadakinden daha diisiik oldugu (Benjamin ve ark.,
2022), Mora-Magana ve arkadaslarinin (2022) calismasinda ise, Meksika’li saglik
personelinin en az iigte birinin anksiyete yasadig1 ortaya ¢itkmistir (Mora-Magana
ve ark., 2022). Bu ¢alisgmadakinden farkli dl¢eklerin kullanildigi caligmalarda da
yine benzer gekilde saglik ¢alisanlarinin pandemi nedeniyle 6nemli diizeyde ank-
siyete yasadiklar1 (Alnazly ve ark., 2021; Lai ve ark., 2020; Mohsin ve ark., 2021) ve
bu ¢alismadakinden farkli olarak hemsirelerin diger saglik personeline gore daha
fazla anksiyete yasadig tespit edilmistir (Alnazly ve ark., 2021; Eren Kutsoylu ve
ark., 2021; Lai ve ark., 2020; Mohsin ve ark., 2021; Pefiacoba ve ark., 2021; Saleem
ve ark., 2020). Hemsirelik bakiminin yakin temas gerektirmesi nedeniyle hemgi-
relerin hekimlere gore daha fazla koronaviriisle iligkili anksiyete yasamasi beklen-
diktir. Bununla birlikte pandeminin seyrine iliskin bilinmezliklerin devam ettigi,
hastane kapasitesi, koruyucu ekipman ve saglik insan giiciinde yasanan giicliklere
denk gelen donemlerde bu ¢aligmalarin gergeklestirilmis olmasi hemsirelerin diger
saglik caliganlarina gore daha fazla anksiyete yasamasini agiklayabilir. Clinkii hem-
sireler diinyadaki saglik sistemlerinin bel kemigi ve hasta ile en fazla vakit geciren
saglik profesyonelidir (Jackson ve ark., 2020). Ancak bu caligmada, hemsireler de
azimsanmayacak diizeyde koronaviriis anksiyetesi yasamakla birlikte, elde edi-
len bulgunun literatiirden farkli olmasinin altinda yatan nedenler; katilimcilarin
yogun bakimda galismasi, burada kritik hastalarin izlenmesi ve hastalarin genel
durumunun degiskenlik gostermesi nedeniyle bu 6zellikli birimlerde hekimlerin
de hemsireler gibi hasta ile yakin temasta ¢aligmasi ve hastaya daha sik miidahale-
lerde bulunmas: olabilir. COVID-19 pandemisi aratan vaka sayilari, 6liim oranlari,
yetersiz yatak sayilari, viriise maruziyet, is yiikil, personel ve ekipman yetersizligi
gibi pek ¢ok faktor nedeniyle tiim diinya iilkelerinde saglik sitemlerinin sinirlari-
n1 zorlamustir. Dolayisiyla pandeminin diinya niifusu tizerindeki etkileri devam
ettike saglik calisanlarinda anksiyete varlig1 da artmaktadir (Benjamin ve ark.,
2022). Ozellikle COVID-19 pandemi déneminde yeni yogun bakim {initelerinin
olusturulmasi ve buraya saglik profesyonellerinin gorevlendirilmesi, kritik hasta
sayisinin artmasi, yogun bakim doluluk oranlari, teknolojik malzemelere olan ge-
reksinim ile bu malzemelerin sinirlilig1 arasindaki orantisizlik, bulas riskinin faz-
la olmasy, siirece iligkin bilgi ve deneyim eksikligi, kisisel koruyucu ekipmanlarla
bakim ve tedaviye iliskin miidahalelerde yasanan zorluklar salginin 6n cephesin-
de miicadele eden ve bu zorluklarla ilk kargilasan grupta yer alan yogun bakim
hemsire ve hekimlerinin anksiyete yasamasinda etkili olmugtur (Azoulay ve ark.,
2020; Carter & Notter, 2020; Cruz ve ark., 2020; Tsay ve ark., 2020). Yogun bakim
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tinitesinde ¢aligan hemsire ve hekimlerin tagidig1 bu fiziksel ve psikolojik yiikiin
hafifletilmesi, anksiyetenin azaltilmasi, bakim ve tedaviye yonelik uygulamalarin
daha nitelikli ve giivenli gerceklestirilebilmesi a¢isindan énemlidir.

Bu calismada COVID-19 YBU’de calisan hemsire ve hekimlerin yiiksek dii-
zeyde 6liim kaygisi yasadigi, hemsirelerin 6liim kaygisinin hekimlere gore daha
yiiksek oldugu ancak bu farkin istatistiksel olarak anlamli olmadigi belirlenmistir
(Tablo 2). Konuya iliskin literatiirde yer alan ¢alismalarda, COVID-19 YBU’de
calisan hemsire ve hekimlerde ve pandemide aktif olarak c¢alisan hemsirelerde
olim kaygist bu calismadakine benzer olarak yiliksek bulunmustur (Farokhnez-
had Afshar ve ark., 2021; Ozkan ve ark., 2022; Pehlivan ve ark., 2020; Yigit ve
Acikgdz, 2021). Yine bu ¢alismadakine benzer sekilde, farkli 6l¢iim araglarinin
kullanildig1 bir ¢alismada, COVID-19 YBU’de ¢alisan hemsirelerde 6liim kaygisi
hekimlerden daha yiiksek bulunmustur (Violeta ve ark., 2021). Oliim anksiyetesi
dogumdan itibaren var olan, yasam boyu devam eden, tiim korkularin temelinde
yatan, insanlarin artik var olmayacagi, diinya ile iligiginin kesilecegi bilinciyle ge-
lisen bir duygudur (Ozgiig ve ark., 2021). Bu baglamda tiim diinyay1 etkisi altina
alan ve uzun siiren pandemi, toplumda bazi endige ve kaygilarin ortaya ¢ikmasina
neden olmustur. Ozellikle COVID-19 YBU’de saglik hizmeti sunan hemsire ve
hekimlerin her giin enfekte olan hastalara, agir seyredebilen hastalik stirecine ve
oliimlere taniklik etmesi, bu tablonun kiiresel boyutta yasanmasi, pandeminin et-
kin yonetiminde yasanan giicliikler, belirsizlikler, caresizlikler, viriise maruziyet
ve O0lme ihtimali gibi pek ¢ok faktdr 6lime baglh anksiyeteyi artirmistir (Belash
ve ark., 2021; Brooks ve ark., 2020; Menzies & Menzies, 2020; Sakaoglu ve ark.,
2020). Pandeminin neden oldugu bu korku ve anksiyete, salginla en 6n safta mii-
cadele eden hemsire ve hekimlere 6nemli diizeyde psikolojik yiik getirmistir (Ku-
mar & Somani, 2020; Vizheh ve ark., 2020). Literatiirde yer alan ¢aligsma sonug-
larindan, 6liim kaygisinin saglik hizmetlerinin kalitesini, ¢alisanin is doyumunu,
ruh sagligini etkileyebildigi ve tiikenmislige neden oldugu bilinmektedir (Dar ve
ark., 2017; Morgantini ve ark., 2020; Violeta ve ark., 2021). Dolayisiyla saglik
profesyonellerinin ¢ogunlugunu olusturan hemsire ve hekimlerin, dnemli diizey-
de pandeminin yiikiinii tasidig1 dikkate alindiginda, saglik hizmetlerinin nitelikli
sunumu ve pandemiyle etkin miicadele edilebilmesi noktasinda 6liim kaygisinin
azaltilmast, psikolojik iyilik halinin saglanmasi ve siirdiiriilmesinin dnemli oldugu
ifade edilebilir.

Bu caligmada yogun bakim hemsire ve hekimlerinin koronaviriis anksiyete-
si ile 6lim kaygisi arasinda anlaml bir iliski saptanmamustir (Tablo 3). Literatiir
incelendiginde, pandemide aktif olarak ¢aligan hemsireler ve saglik caliganlar: ile
yapilan ¢aligmalarda bu ¢alismadan farkli olarak, koronaviriis anksiyetesi ile 6lim
kaygis1 arasinda olumlu ve anlaml bir iliski oldugu gériilmektedir (Violeta ve
ark., 2021; Yigit & A¢ikgoz, 2021). Pandemi 6ncesinde bile oldukga riskli ve stresli
kosullarda yiiriitiilen saglik hizmetleri, pandeminin getirdigi agir sartlarla birlikte
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daha zorlayic1 hale gelmigstir (CDC, 2020). Pandemi kosullar1 kaos, diizensizlik ve
belirsizlige yol agarken bu belirsizlik ve hayati tehdit eden 6liimciil viriis, insanlarin
anksiyete diizeylerini ytlikseltmis ve en sarsici etkisini 6liim kaygis ile gostermistir
(Dogan & Karaca, 2021). Ozellikle kritik hasta takiplerinin yapildig1 yogun bakim-
lardaki saglik profesyonelleri, pandeminin etkisiyle bakim ve tedavinin degisen
ylziine ragmen kimi zaman yetersiz ekipmanla yasami risk altinda, kimi zaman
hi¢ uyumadan uzun mesai saatleri ile, kimi zaman kendi gereksinimlerinden ve
ailelerinden 6diin vererek 6zverili, ilkeli ve nitelikli saglik hizmeti sunmaya gayret
gostermislerdir (Cerit & Uzun, 2022). Bu baglamda salginin saglik calisanlarina
yukledigi agir sorumluluk yasamis olduklar1 yorgunluk, anksiyete, stres, kayip ve
keder unsurlarinda artisi, mental yorgunlugu ve ruh sagligina olumsuz yansima-
lar1 da beraberinde getirmistir (CDC, 2020; Santarone ve ark., 2020; Vizheh ve
ark, 2020). Nitekim pandemi déoneminde yapilan ¢alismalar, saglik ¢alisanlarinin
bu siiregte yogun olarak anksiyete, 6litm korkusu ve kaygisi, titkenmislik ve dep-
resyon yagadiklarini ortaya koymaktadir (Biskin Cetin & Sizel, 2021; Dogan &
Karaca, 2021; Mohsin ve ark., 2021; Saleem ve ark., 2020; Violeta ve ark., 2021).
Dolayisiyla bireye sagligini yeniden kazandirmaya odaklanan ve pandeminin 6n
saflarinda ¢alisan yogun bakim hemsire ve hekimlerinin sagligini ve saglk hiz-
metlerinin niteligini olumsuz etkileyen bu sorunlar ile etkin miicadele edebilmede,
hekim ve hemsirelerin mental ve ruhsal sagligini korumaya yonelik uygulamalarin
tegvik edilmesi 6nemlidir. Bu agidan hemsire ve hekimlerde koronaviriis anksiye-
tesinin azaltilmasinin 6litm kaygisina da olumlu yansimalarinin olabilecegi ifade
edilebilir. Ancak bu calismada COVID-19 YBU'de calisan hemsire ve hekimlerin
koronaviriis anksiyetesi ile 6liim kaygis1 arasinda bir iligki tespit edilmemis olmasi,
¢aligmanin pandeminin son donemlerinde gergeklestirilmis olmasi, pandemi siire-
cine iligkin belirsizliklerin azalmasi, asilanma siireglerinin hiz kazanmasi, iyilesen
hasta sayilarinin artmasi, koruyucu ekipman sikintisinin azalmasi ve COVID-19
ile iliskili haberlere/agiklamalara aginaligin artmasindan kaynakli olabilecegi dii-
stuniilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Bu caligmada COVID-19 YBU'de ¢aligan hekimlerin koronaviriis anksiyetesi-
nin yitksek hemsirelerin ise esik degere yakin diizeyde oldugu ve aradaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir. Hemsire ve hekimlerin 6liim kay-
gisinin yiiksek diizeyde oldugu tespit edilmistir. Ayrica hemsirelerin 6liim kaygi-
sinin hekimlerden daha yiiksek oldugu ancak bu farkin istatistiksel olarak énemli
olmadig1 saptanmustir. Caligmada hemsire ve hekimlerin koronaviriis anksiyete
diizeyi ile 6liim kaygis1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski tespit edil-
memistir. Aragtirma sonuglarina dayali olarak; hemsire ve hekimlerin koronaviriis
anksiyetesi ve 6liim kaygisinin azaltilmasina yonelik uygulamalarin desteklenme-
si, bagedebilme becerilerinin giiclendirilmesi, pandemi devam ederken c¢aligma
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kosullarinin kaygilarini azaltacak sekilde diizenlenmesi ve gelecekte yasanabilecek
salginlarda yol gosterici olabilecegi i¢in pandemi alanlarinda ¢alisan saglik ¢ali-
sanlarinin yagamis oldugu koronaviriis anksiyetesi ve 6liim kaygisinin uzun vadeli
etkilerini inceleyen ileri aragtirmalarin yapilmasi onerilebilir.

Tesekkiir

Yazarlar aragtirmanin uygulandig1 kurumlarin yéneticilerine uygulama izni igin
ve ¢alismada yer alan tiim hemsire ve hekimlere arastirmaya katilim gosterdikleri
iin tesekkiirlerini sunar.

Cikar catismasi

Yazarlar herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi belirtmemislerdir.

Yazar Katki Oranlar::

Calismanin Tasarlanmast: BC (%70), KO (%30)
Veri Toplanmasi: KO (%95), BC (%5)

Veri Analizi: BC (%80), KO (%20)

Makalenin Yazimi: BC (%80), KO (%20)

Makale Gonderimi ve Revizyonu: BC (%95), KO (%5).

KAYNAKLAR

Akga, F, & Kose, A. (2008). Oliim Kaygisi Olgedinin uyarlanmast: Gegerlik ve giivenirlik calismasi. Klinik Psikiyatri
Derqisi, 11, 7-16.

AkgULA. (2005). Tibbi Arastirmalarda Istatistiksel Analiz Teknikleri “SPSS Uygulamalari”. Ankara: Emek Ofset Ltd. Sti

Alnazly, £, Khraisat, O.M, Al-Bashaireh, AM. & Bryant, C.L. (2021). Anxiety, depression, stress, fear and social
support during COVID-19 pandemic among Jordanian healthcare workers. PLOS ONE, 16(3), 0247679, https./
doi.org/101371/journal.pone.0247679.

Arslan, U, Ozgen, C, & Sunqurtekin, H. (2020). Yogun bakimda COVID-19. Pamukkale Tip Dergisi, 13(3), 833-841.

Azoulay, £, Waele, |.D, Ferrer, R, Staudinger, T, Borkowska, M., Povoa, P, ... & Cecconi, M. (2020). Symptoms of
burnout in intensive care unit specialists facing the COVID-19 outbreak. Ann. Intensive Care, 10, 1-8. https:/
doi.org/101186/513613-020-00722-3.

Belash, I, Barzagar, F, Mousavi, G, Janbazian, K, Aghasi, Z, Ladari, AT, .. & Rahnamaei, K. (2021). COVID-19
pandemic and death anxiety among intensive care nurses working at the Hospitals Affiliated to Tehran
University of Medical Science. | Family Med Prim Care, 10, 2499-502.

Benjamin, G.R, Gilberto Daniel, C.G,, Francisco José, B.C, Cervantes-Cardona, G.A, Cervantes-Perez, £, Esparza-
Estrada, I, ...& Cervantes-Guevara, G. (2022). Anxiety and COVID-19: Coronavirus Anxiety Scale scores in
medical and nonmedical personnel in urban hospitals in Guadalajara. A cross-sectional survey study. Death
Studies, 46(3), 581-589. doi: 10.1080/07481187.20211936297.

JSHS, 2022, Cilt 7, Sayi 3, Sayfa 779-792



Birgiil CERIT, Kilbra ODABAS

Bicer, I, Cakmak, C, Demir, H, & Kurt, M. (2020). Koronaviris Anksiyete Olcegi Kisa Formu: Turkce gecerlik
ve glvenirlik calismasi. Anadolu Klinigi Tip Bilimleri Dergisi, 25, 216-225. https:/doi.org/10.21673/
anadoluklin.731092.

Biskin Cetin, S, & Sozel, H. (2021). COVID-19 sirecinde saglik ¢alisanlarinin 6lim kaygisi diizeyleri. Eskisehir Med.
], 2(2), 74-81.

Brooks, S.K,Webster, RK, Smith, L.E, Woodland, L, Wessely, S, Greenberg, N, & .. Rubin, GJ. (2020). The
psychological impact of quarantine and how to reduce it; Rapid review of the evidence. The Lancet,
395(10227), 912-920. https://dx.doi.org/10.1016/S01406736(20)30460-8.

Carter, C, & Notter, J. (2020). Covid-19 disease: A critical care perspective. Clinics in Integrated Care, 1(C), 100003.
https://doi.org/10.1016/}.intcar.2020100003.

Centers for Disease Control and Prevention (CDC). (2020). The National Institute For Occupational Safety And
Health (NIOSH): Healthcare workers: work stress & mental health. Erisim tarihi: 22.03.2022, https:/www.cdc.
gov/niosh/topics/healthcare/workstress.html.

Cerit, B, & Uzun, L.N. (2022). Being a nurse at the ground zero of care in Turkey during the COVID-19 pandemic:
A qualitative study. Journal of Religion and Health, 61, 827-850. https://doi.org/10.1007/510943-021-01491-4.

Cruz, 1S.D, Granja, TA, Oliveira, BT.D, & Neto, M.L.R. (2020). The impact of COVID-19 on the health team working in
the Intensive Care Unit: A systematic review. Arch Med, 12(6), 39. doi: 10.36648/1989-5216.12.6.340

Senol Celik, S., Atli Ozbas, A, Kog, G, Celik, B, Karahan, A, Bulut, H, ... & Ozdemir Ozleyen, C. (2020). The COVID-19
pandemic: Turkish Nurses Association. Journal of Education and Research in Nursing, 17(3), 279-284. https./
d0i.0rg/10.5222/KUHEAD.2020.34603.

Cicek, B, & Almali, V. (2020). COVID-19 pandemisi strecinde kaygr ¢z-yeterlilik ve psikolojik iyi olus arasindaki
iliski: 6zel sektdr ve kamu ¢alisanlari karsilastirmasi. Journal of Turkish Studies, 15(4), 241-260. http:/dx.doi.
0rg/10.7827/TurkishStudies 43492.

Dar, KA, Igbal, N., & Mushtag, A. (2017). Intolerance of uncertainty, depression, and anxiety: Examining the indirect
and moderating effects of worry. Asian | Psychiatr, 29, 129-33. doi: 10.1016/.3jp.2017.04.017.

Dogan, M, & Karacs, F. (2021). Covid-19 salgin strecinde aktif ¢alisan saglik calisanlarinda lim kaygistile dini basa
cikma arasindaki iliski izerine bir arastirma. ilahiyat Tetkikleri Dergisi, 55, 327-351. doi: 10.29288/ilted.885721.

Eren Kutsoylu, 0.0, Nazli Zeka, A, Cerci, BAA, Alp Cavus, S. (2021). Sadlik calisanlarinda COVID-19 hastalik bilgi
diizeyi ile anksiyete gelisimi arasindakiiliskinin degerlendirilmesi. DEU Tip Derg, 35(Ozel Sayi 1), 259-265. doi:
10.5505/deutfd.2021.59489.

Farokhnezhad Afshar, P, Javadian, H., Sadeghmoghaddam, L., & Farhadi, A. (2021). Relationship between death
anxiety and mental health of nurses working in Bushehr Persian Gulf Martyrs Hospital at the time of
Coronavirus Virus. Quarterly Journal of Nursing Management, 10(2), 68-75.

Halacli, B, Kaya, A, & Topeli, A. (2020). Critically-ill COVID-19 patient. Turk } Med Sci, 50, 585-591.

Hi cdurmaz, D, & Uzar Ozceti n, Y. (2020). COVID-19 pandemisinde 6n safta calisan hemsirelerin ruhsal sagliginin
korunmasi ve ruhsal travmanin dnlenmesi. Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi, 7(Ozel say),
1-7.

Jackson, D, Bradbury Jones, C, Baptiste, D, Gelling, L., Morin, K., Neville, S, ... & Smith, G.D. (2020). Life in the
pandemic: Some reflections on nursing in the context of COVID19. Journal of Clinical Nursing, 29(13-14),
2041-2043. https:/doi.org/10.1111/jocn 15257,

Kumar, A, & Somani, A. (2020). Dealing with Corona virus anxiety and OCD. Asian | Psychiatr, 51, 102053. doi:
10.1016/j.3jp.2020.102053.

Lai, J, M3, S, Wang, Y., Cai, Z, Hu, )., Wei, N, ... & Hu, S. (2020). Factors associated with mental health outcomes
among health care workers exposed to coronavirus disease 2019. JAMA Network Open, 3(3), €203976-¢e.
doi10.1001/jamanetworkopen.2020.3976.

Lee, S.A, Mathis, AA, Jobe, M.C, & Pappalardo, E.A.(2020). Clinically significant fear and anxiety of COVID-19: A
psychometric examination of the Coronavirus Anxiety Scale. Psychiatry Research, 290, 113112, https://doi.
0rg/101016/j.psychres.2020.113112.

Lee, S.A. (2020). Coronavirus Anxiety Scale: A brief mental health screener for COVID-19 related anxiety. Death
Stud, 44(7), 393-401. https://doi.org/10.1080/07481187.2020. 1748481.

Liu, Q, Luo, D, Haase, J.E, Guo, Q, Wang, X.Q, Liu, S, .. & Yang, BX. (2020). The experiences of health-care
providers during the COVID-19 crisis in China: A qualitative study. The Lancet Global Health, 8(6), €790-798.
https:/doi.org/https://doi.org/10.1016/52214-109X(20)30204-7.

https://doi.org/10.47115/jshs.1137187 d



Covid-19 Yogun Bakimda Calisan Hemgire ve Hekimlerin Koronaviris

Menzies, R.E, & Menzies, RG. (2020). Death anxiety in the time of COVID-19: Theoretical explanations and clinical
implications. Cognitive Behaviour Therapist, 13, €19. https:/doi.org/10.1017/51754470X20000215.

Mohsin, S.F, Sameer Shaikh, M.A, Alsuwaydani, ZA, & AlSuwaydani, S.A. (2021). COVID-19; fear and anxiety
among healthcare workers in Saudi Arabia. A cross-sectional study. INQUIRY: The Journal of Health Care
Organization, Provision, and Financing, 58, 1-8. https:/doi.org/10.1177/00469580211025225.

Mora-Magana, I, Lee, S.A, Maldonado-Castellanos, I, Jimenez-Gutierrez, C, Mendez-Venegas, |, Maya-Del-
Moral, A, ... & Jobe, M.C. (2022). Coronaphobia among healthcare professionals in Mexico: A psychometric
analysis. Death Studies, 46(2), 280-289. https:/doi.org/101080/07481187.2020.1808762.

Morgantini, LA, Naha, U, Wang, H, Francavilla, S, Acar, O, Flores, .M, ... & Weine, S.M. (2020). Factors contributing
to healthcare professional burnout during the COVID-19 pandemic: A rapid turnaround global survey. PLOS
0ne, 15(9), €0238217. https://doi.org/101371/journal.pone.0238217.

Ozer, Z, Aksoy, M., & Bahcecioglu Turan, G. (2021). The relationship between death anxiety and religious coping
styles in patients diagnosed with COVID-19; A sample in the east of Turkey. OMEGA— ournal of Death and
Dying, 0(0), 1-13. doi: 10.1177/00302228211065256.

Ozqiic, S, Kaplan Serin, E, & Tanriverdi D. (2021). Death anxiety associated with coronavirus (COVID-19) disease:
A systematic review and meta-analysis. OMEGA—Journal of Death and Dying, 0(0), 1-34. http:/dx.doi.
0rg/10.1177/00302228211050503.

Ozkan, F, Odek, O, &Turhan, . (2022). Laboring health: death anxiety and depression levels of nurses working in
Covid-19 intensive care. BS) Health Sci, 5(2), 1-7. doi: 10.19127/bshealthscience.]003294.

Pehlivan, S, Laf¢l, D, Vatansever, N, & Yildiz, E. (2020). Relationship between death anxiety of Turkish Nurses
and their attitudes toward the dying patients. OMEGA—Journal of Death and Dying, 82(1), 128-140. doi:
101177/0030222819895122.

Pefiacoba, C, Velasco, L, Catald, P, Gil-Almagro, F, Garcia-Hedrera, FJ, & Carmona-Monge, FJ. (2021). Resilience
and anxiety among intensive care unit professionals during the COVID-19 pandemic. Nurs Crit Care, 26,
501-509. doi: 10.1111/nicc.12694.

Sakaodlu, HH, Orbatu, D, Emiroglu, M, & Cakir, ©. (2020). Covid-19 salgini sirasinda saglik calisanlarinda
spielberger durumluk ve strekli kaygi diizeyi: Tepecik Hastanesi drnegi. Tepecik Eit. ve Arast. Hast. Dergisi,
30(Ek say1), 1-9. doi:10.5222/terh.2020.56873.

Saleem, Z, Majeed, M.M., Rafique, S, Siqqiqui, Z, Ghandhi, D, Tariq, H. (2020). COVID-19 pandemic fear and anxiety
among healthcare professionals in Pakistan. Research Square, 1-16. https://doi.org/10.21203/rs.3.rs-37608/v2.

Santarone, K, McKenney, M., & ELkbuli, A. (2020). Preserving mental health and resilience in frontline healthcare
workers during COVID-19. Am | Emerg Med, 38(7), 1530-1531. doi: 10.1016/j.3jem.2020.04.030.

Saracoglu, KT, Simsek, T, Kahraman, S, Bombaci, E, Sezen, O, Saracogly, A, .. & Demirhan, R. (2020).
Psychological impact of COVID-19 disease is more severe on Intensive Care Unit healthcare providers:
A cross-sectional study. Clinical Psychopharmacology and Neuroscience, 18(4), 607-615. https:/doi.
0rg/10.9758/cpn.2020.18.4.607.

Templer, D.I. (1970).The construction and validation of Death Anxiety Scale. | General Psychology, 82, 165-174.

Tsay, S.F, Kao, C.C, Wang, H.H., & Lin, C.C. (2020). Nursing’s response to COVID-19: Lessons learned from SARS in
Taiwan. International Journal of Nursing Studies, 108, 103587. https://doi.org/10.1016 / j.ijnurstu.2020.103587.

Turk Tabipler Birligi (TTB). (2021). TTB Pandemi Biilteni #18 - Pandemide Saglik Calisanlarinin Olimleri. Erisim tarihi:
03.03.2022. https:/www.ttb.org.tr/userfiles/files/PB18.pdf.

Violets, E, Octav, S.C, Simona, A.Z, Scrumeda, A, Barbuselu, M, Largu, AM, ... & Manciug, C. (2021). Death anxiety
and burnout in intensive care unit specialists facing the COVID-19 outbreak: The mediating role of obsession
with COVID-19 and coronaphobia. Death Studies. doi10.1080/07481187.2021.1928331.

Vizheh, M., Qorbani, M, Arzaghi, S.M,, Muhidin, S, Javanmard, Z, & Esmaeili, M. (2020). The mental health of
healthcare workers in the COVID-19 pandemic: A systematic review. ) Diabetes Metab Disord, 19(2), 1-12. doi:
10.1007/s40200-020-00643-9.

World Health Organization (WHO) (2020). Coronavirus disease (COVID-19) outbreak: rights, roles and
responsibilities of health workers, including key considerations for occupational safety and health. Erigim
tarihi:  01.04.2022, https:/wwwwho.int/docs/default-source/coronaviruse/who-rights-roles-respon-hw-
covid-19.pdf?sfvrsn=bcabd401_0.

World Health Organization (WHO). (2021). The impact of COVID-19 on health and care workers: a closer look at
deaths. Erisim tarihi: 01.04.2022, https:/apps.who.int/iris/handle/10665/345300.

Yigit, D, & Acikgdz, A. (2021). Anxiety and death anxiety levels of nurses in the COVID-19 pandemic and affecting
factors. J Educ Res Nurs, 18(Supp. 1), 85-92. doi: 10.5152/jern.2021.35683.

JSHS, 2022, Cilt 7, Sayi 3, Sayfa 779-792



