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Oz
Amag: Yashlikla birlikte bireylerde sosyal ve ekonomik statiiniin diigsmesi beraberinde psikolojik sorunlarda getirebilmektedir.
Bununla birlikte bedensel islevler ve kronik hastaliklara yatkinlik bireylerin hastaliklara &zellikle kronik hastaliklara karsi korku
dlzeyini ylkselmesine neden olmaktadir. Bu kapsamda galisma yash bireylerin salgin hastalik korkusuyla aile destegi iliskisinde
psikolojik saglamhgin roliini belirlemek amaciyla yapilmistir.
Yontem: Arastirma tasarimi nedensel olarak yapilandiriimis ve uygulamali bir arastirma olarak diizenlenmistir. Bu ¢alisma
kapsaminda yapisal esitlik modelinden faydalaniimistir. Ulasilan 295 yasli bireye yiz ylize anket uygulamasi yapilmistir. Ayni
zamanda yash bireylere demografik sorular da yoneltilmistir.
Bulgular: Demografik degiskenlerle ilgili sonuca ulasabilmek icin frekans analizi yapiimistir. Olgeklerin gegerlilik ve giivenilirligini
dlgmek igin dogrulayici faktér analizi yapiimistir. Olgeklerin dogrulayici faktér analizi sonucuna gére iyi uyum iyilik degerlerine sahip
oldugu tespit edilmistir. Daha sonrasinda aracilik etkisini belirlemeye yonelik olarak yapisal esitlik modeli yapilmistir. Yapilan analiz
sonuglari, salgin hastalik korkusu ve aile destegi iliskisinde psikolojik saglamligin araci etkisinin varligi ortaya konulmustur.
Sonug: Salgin hastalik, dogal afetler ve benzeri travmatik ve olumsuz durumlarda bireylerin psikolojik durumlarini korumasi ya da
bu psikolojilerinin olumsuz duruma uyum saglayabilmesi énemlidir. Bireyin psikolojik saglamliginin giicii olumsuz durumlarla bas
edebilmesinde etkili bir faktor olacaktir. Bu ¢alisma baglaminda kirilgan bir nitelikte olan yashlarin salgin hastalik korkulari, kaygilari
ile aile destegi iliskisinde psikolojik saglamhgin rolii oldugu goriilmektedir. Aile destegi ile salgin hastalik korkusu arasindaki negatif
iliski gorulmektedir. Aile desteginin ayni zamanda psikolojik saglamhg da giiclendirdigi ifade edilebilir. Calismanin sonuglari alan
yazina paralel bir sekilde gikmistir.

Anahtar Kelimeler: Salgin hastalik korkusu, Aile destedi, Psikolojik saglamlik, Yashlar

Psychological resilience in the relationship between fear of epidemic diseases and family
support in elderly individuals

Abstract
Aim: The decrease in social and economic status of individuals with old age can bring along psychological problems. However,
physical functions and susceptibility to chronic diseases cause individuals to increase their level of fear of diseases, especially
chronic diseases. In this context, the study was conducted to determine the role of psychological resilience in the relationship
between elderly individuals' fear of epidemics and family support.
Method: The research design is causally structured and organized as an applied research. Within the scope of this study, structural
equation model was used. A face-to-face survey was administered to 295 elderly individuals. Demographic questions were also
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Accepted: October 24, Findings: Frequency analysis was performed to reach conclusions about demographic variables. Confirmatory factor analysis was

2023 conducted to measure the validity and reliability of the scales. According to the confirmatory factor analysis results, the scales were
found to have good goodness-of-fit values. Afterwards, a structural equation model was made to determine the mediation effect.
The results of the analysis revealed the mediating effect of psychological resilience in the relationship between fear of epidemic
disease and family support.
Results: It is important for individuals to maintain their psychological state or to be able to adapt their psychology to the negative
situation in epidemics, natural disasters and similar traumatic and negative situations. The strength of the individual's psychological
resilience will be an effective factor in coping with negative situations. In the context of this study, it is seen that psychological
resilience plays a role in the relationship between epidemic disease fears and concerns and family support of the elderly, who are
fragile. There is a negative relationship between family support and fear of epidemics. It can be stated that family support also
strengthens psychological resilience. The results of the study were parallel to the literature.
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Giris

Glinimuzde insanlar, gelisen teknoloji ve tip alanindaki iyilesmeler dolayisiyla daha uzun yasamaktadirlar ve insanlar altmisli yaslarina ve 6tesine kadar
yasamayi bekleyebilmektedir. Diinyanin her tlkesinde yasli nifusun hem biyukligu hem de nifus igindeki orani artmaktadir. 2030 yilina gelindiginde diinyada
her 6 kisiden 1'i 60 yas ve tzerinde olacaktir. 2050 yilina gelindiginde, diinyada 60 yas ve lzeri niifus iki katina gikacaktir. Yaglari 80 ve tzeri olan kisilerin
sayisinin 2020 ve 2050 yillari arasinda U kat artarak 426 milyona ulasmasi beklenmektedir. Nifus yaslanmasi olarak bilinen, tilke nifusunun ileri yaslara dogru
dagilimindaki bu degisim yiksek gelirli Glkelerde baslamis olsa da su anda en biyik degisimi dusiik ve orta gelirli tlkeler yasamaktadir. 2050 yilina kadar 60
yas Ustl dunya nifusunun tgte ikisi distk ve orta gelirli Glkelerde yasayacagi ifade edilmektedir (WHO, 2022).

Kuresel yasam beklentisindeki artis, genel olarak daha iyi saglik durumunu yansitmaktadir. Hayatta kalma stiresi saglik durumu iyi olan ya da en azindan ciddi
bir engeli olmayanlarin sayisi birgok yerde artmistir. Ancak salgin hastalik, dogal afet vb. durumlarda aile desteginin 6nemi ortaya gikmaktadir. Yash bireyler,
toplumun kirilgan bireyleridir. Salgin hastalik, dogal afet vb. durumlarda aile destegi son derece hayati bir konumdadir. Bu galismada salgin hastalik korkusu
ve aile destegi iliskisinde psikolojik saglamhgin roliine bakilmak istenilmistir. Yasl bireylerin salgin hastalik, dogal afet, 6liim vb. gibi karsi karsiya kaldiklari
olumsuz gelismeler ve zorluklarla miicadele edebilmelerinde aile desteginin roli oldukga 6nemlidir. Aile destegine sahip olan bireylerin zorluklarla micadelesi
daha kolay hale gelebilmektedir. Ailenin sagladigi destek yaslilarin hem yasam tatminini arttirmaya etkisi olmaktadir. Ailenin saglayacagi destek yasli bireylerin
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hem fiziksel hem ruhsal sagliklar Gzerinde olumlu bir etkisi géruliirken ayni zamanda psikolojik saglamliklarini da guglendirmektedir (Wang vd., 2020). Aile
desteginin varligi ani zamanda yagslilarin kendilerini yalniz hissetmelerini engellemektedir ki bu durum yaglilarin toplumdan izole olmalarini engellemektedir.
Kirilgan bir yapida bulunan yaslilarin karsi karsiya kaldiklari salgin hastalik, afetler, 6lim, yas gibi siireglerdeki ailenin saglayacagi destek bu kirilgan gruplarin
ayni zamanda toplumsal butinlesmesini saglamakta onlarin izole olmasini engellemektedir. Gegmisi olmayan bir toplumun gelecegi de olamayacagi bakis
acisindan hareketle yasli bireylerin ailelerinin sagladigi destegin 6nemine paha bigilememektedir.

Kavramsal Cergeve
Yaghlik

insan viicudu yasla birlikte bircok belirgin sekilde degisir ve Yaslanmaya genellikle bedensel islevlerde gerileme eslik eder. Ancak, islevdeki bir azalma, sonugta
ortaya ¢ikan islev kaybindan farklidir. Yaglanan bir toplumda, yash yetiskinler sadece kronik agri, fiziksel fonksiyon kisitlili§l yasamamakta ayni zamanda yagamin
ilerleyen donemlerinde yaygin baskilarin yani sira stresli olaylarla da karsilagirlar. Emeklilik, sosyal ve ekonomik stattiniin digsmesi gibi psikolojik sorunlara yol
acabilecek durumlarla da karsi karsiya kalabilirler (Debreczeni ve Bailey, 2021). Bunun yani sira zihinsel saglklarinin kapasitesinde diisme olan ya da tam olarak
zihinsel ve bedensel kapasitelerini kullanmayla ilgili olarak sorun yasayan 65 yas Ustl bireylerin istismara ve ayrimciliga maruz kalmalari s6z konusu olabilir.
Tum bunlar yaslilarin psikolojik sorunlar yasamasina da sebep olabilmektedir (Nath, 2019). Bu noktada tim bu stresli ve psikolojik sorunlara yol agabilecek
faktorlerden birisi de yaslilarin salgin hastalik korkusudur. Bu baglamda aile desteginin roli 6nemlidir.

Yashligin, biyolojik, sosyal ve fonksiyonel yashlik olmak tzere farkh tirlerinden séz edilebilir. Biyolojik yaglanma, molekiler, hiicresel ve hicreler arasi
seviyelerde yaglanmayla birlikte meydana gelen degisiklikleri ifade etmek igin kullaniimaktadir. Fonksiyonel yaslanma, gilinlik yasam aktivitelerinin
performansini kisitlayabilen ve bagimsizlik kaybina katkida bulunabilen fiziksel, bilissel, duygusal ve sosyal islevlerde yasa bagli azalma igin kullaniimaktadir
(Ferucci vd., 2018). Sosyal yaslanma, bireyler yaslandik¢a rollerdeki ve iligskilerdeki degisikligi ifade etmektedir. Bireyler galisiyorken, emekli olabilir ya da
buytkanne ya da biyik baba olabilir. Toplum ise bireylerin rollerindeki degisime gore davranis sergilemelerini beklemektedir (Chalise, 2019).

Yasli, 65 yas Ustl bireyler icin kullanilan bir kavramdir (WHO, 2022). Bu ¢alismada da 65 yas Ustu bireyler hedef grup olarak belirlenmistir.

Salgin Hastalik Korkusu

Psikolojik saglikla ilgili sorunlar pandemi, dogal afet gibi bireyin dis cevresinde meydana gelen ve kendisinin mudahale sansinin daha zorlayici oldugu
durumlarda goérilmektedir. Bulasici hastaliklar gesitli donemlerde ortaya ¢ikmis olsa da kiiresellesme, patolojik etkenlerin yayilmasini kolaylastirarak diinya
¢apinda salginlara yol agmistir. Salgin hastaliklar, ylzyillardan giinimiize kadar bireyleri biyolojik, psikolojik, ekonomik ve sosyal yonde etkilemektedir (Ornel
vd., 2020). Salgin hastalik zamanlarinda en kirilgan gruplardakilerden birisi de yashlar olmustur. Salgin hastaliga korkusuna iliskin olarak, korkunun davranisa
dontgen yonu itibariyle hem bireysel hem de toplumsal etkileri gérilmektedir. Boylesi bir kaygi ve korku bireylerin psikolojik durumlarini etkilemis ve hastaligin
daha ko6t sonuglar dogurmasina sebep olmustur (Shin ve Liberzon, 2010).

Aile Destegi

Aile destegi kisilerin diger aile Gyelerinden aldigi destektir. Aile, bireyin dogdugu, buyidugu, olgunlastigi ve yaslandigi ortamdir. Cogu insanin ilk sosyallesmesi
aile iginde meydana gelmektedir. Aile, bireylerin karsilastiklari riskleri ve firsatlari etkilemekte ve yasamlarina 6nemli bir katkida bulunmaktadir. Yash bireylerin
fiziksel sagliklari ve psikolojik refahlarinin diizeyi genellikle aileden aldiklari destege baghdir (Uddin ve Bhuiyan, 2019). Aile destegi yapisal ve fonksiyonel olarak
ayrilacag ifade edilmektedir. Yapisal agidan aile destegi, bireyin ailede agiyla biitlinlesmesidir. Fonksiyonel aile destegi ise ailenin dogasina ve tiiriine atifta
bulunmaktadir. Fonksiyonel destekte aragsal, duygusal, bilgisel destek ve sosyal butiinlesme alanlari yer almaktadir. Aragsal destek, baskalarina yapilacak
somut yardimi ifade etmektedir. Duygusal destek, begenildigi, saygi duyuldugu ve aile tarafindan sevildigini hissetmek anlamina gelmektedir. Stres zamanindaki
bilgi paylasimi bilgisel destegi anlatmaktadir. Sosyal biitiinlesme destegi ise bir gruba ait hissetme, ait oldugu grupla ortak gikarlari paylasmayi géstermektedir.
Bu baglamda aile destegi hem yapisal hem de fonksiyonel baglamda bireylerin psikolojik saglamliliklari agisindan da oldukg¢a énemlidir (Komjakraphan vd.,
2009).

Psikolojik Saglamlik

Psikolojik saglamlik, pozitif psikolojinin alani icinde yer almaktadir. Son yillarda yapilan galismalar, bireylerin zayif yonleri yerine gligli yonlerine
odaklanmaktadir (Seligman ve Csikszentmihalyi, 2000). Psikolojik saglamlik yalin bir ifadeyle, siddetli stres karsisinda alisiimadik derecede iyi bir uyum olarak
tanimlanmaktadir (Beardslee,1989). Psikolojik saglamlik zorluklara yanit olarak olumlu bir uyum saglamaktir. Bireyin olumsuz bir durumla karsilastiginda
zihinsel becerilerini siirdiirme yetenegi veya yeniden kazanma becerisi, pozitif uyumu olarak da tanimlanmaktadir (Luthar ve Cicchetti, 2001). Bu olumsuz
durumlar yas, dogal afet, salgin hastalik, kaza gibi bir dizi stresli durum araciligiyla gerceklesmektedir. Psikolojik saglamlik aslinda bu olumsuz durumlarla bas
edebilme glclidir. Olumsuz durumlar, bireyin uyum kabiliyetiyle iliskilendirilen negatif yasam deneyimleridir. Bazi arastirmalara gére olumsuz durumla
karsilasildiginda ortaya gikan bir kisilik 6zelligidir (Wagnild ve Young, 1993). Riskli ve olumsuz durumlarla basa gikabilmede, koruyucu faktérlerin yasamdaki
micadele arasindaki iliskisine de odaklanilmaktadir.

Salgin Hastalik Korkusu, Aile Destegi ve Psikolojik Saglamlik

Salgin hastalik korkusu ve psikolojik saglamlik iliskisine bakildiginda negatif bir iliskinin varligi gorulecektir. Psikolojik saglamlik, hastalik, dogal afetler, yas gibi
olumsuz bir durumla bas edebilme gtictinti ifade etmektedir. Psikolojik saglamlik diizeyi yuiksek olan bir bireyin kaygi ve korkulari ile basa gikabilmesi daha
kolay olacaktir. Psikolojik saglamlik aslinda bu olumsuz olaylarin yarattigi stresle bas edebilme giiclinii de gostermektedir. Psikolojik saghgini korumak adina
bireyin, karsilastigl olumsuz durumlarla bas edebilmesinde psikolojik saglamlik olumlu bir kisilik 6zelligi olarak rol oynamaktadir (Friborg vd., 2003). Hipotez 1.
Salgin hastalik korkusu ile psikolojik saglamlik arasinda negatif bir iliski vardir.

Salgin hastalik korkusu ile aile destegi arasinda negatif bir iliski vardir. Bireyin ailesinden gelen destek azaldik¢a hastalik korkusu ve kaygisinda artis, aileden
gelen destek arttik¢a hastalik kaygisi ve korkusunda azalma meydana gelecektir. Aileden gelen destegin niteligine ve niceligine ile kaygi anksiyete gibi psikolojik
sorunlar arasinda negatif iliskinin varligini gésteren ¢alismalar bulunmaktadir. Aile desteginin olmayisi daha fazla kaygi, endise ve korkuya sebep olacaktir
(Wang vd.,2020; Cano vd., 2003). Hipotez 2. Salgin hastalik korkusu ve aile destegi arasinda negatif iliski vardir.

Aile destegi ile psikolojik saglamlik arasinda pozitif bir iliski bulunmaktadir. Yiksek diizeyde saglamliga sahip bireyin 6zerklik, kendi kendine yardim becerisi, 6z
yeterlilik, glicli ve koruyucu aile yapisi gibi birgok koruyucu faktore sahip oldugu ifade edilmektedir (Fayombo, 2010). Bireyin psikolojik saglamhgi sayesinde
birey hem psikolojik beceri ve yeteneklerini hem de sosyal destek sistemini etkin bir sekilde kullanabilir. Hipotez 3. Psikolojik saglamlik ile aile destegi arasinda
pozitif bir iliski vardir.

Hipotez 4. Salgin hastalik korkusu ve aile destegi arasindaki iliskide psikolojik saglamligin araci roll vardir. Sosyal destegin bir bicimi olarak gorilebilen aile
destegi, koruyucu aglar, mekanizmalar, aile iliskilerinin igindeki uyum yashlarin, salgin hastalik, afet gibi olumsuz kosullarda psikolojik saglamliklarini
glclendirerek bu hassas ve olumsuz kosullarla bas edebilmelerini ve uyum saglayabilmelerine katki sunmakta oldugu ifade edilmektedir (Lima vd., 2023).

Yontem

Arastirmanin verileri SPSS 25 ve AMOS 22 paket programlari araciligiyla analiz edilmistir. Analizler 6ncesi veri setinin yapilacak analizlere uygunlugunu
belirlemek amaciyla bazi varsayimlar test edilmistir. Bu kapsamda veri setinin normal dagilimi test edilmis, basiklik ve ¢arpiklik degerlerine bakilmistir. Yapilan
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testler sonucunda veri setinin normal dagilima sahip oldugu ve parametrik testlerin yapilabilecegi tespit edilmistir (Tabachnick ve Fidell, 2013). Calismada
kullanilan dlgeklere yonelik gegerlik ve glivenirlik analizleri ile degiskenler arasindaki korelasyonel iliskiler de analiz edilmistir.

Arastirma Modeli

Arastirma modeli alan yazininda yapilan tarama sonucunda elde edilen teorik bilgileri etkili olmustur. Arastirma modeli ortaya koyulmadan 6nce arastirmada
kullanilacak olan degiskenler belirlenmistir. Modelde Salgin Hastalik Korkusu modelin bagimsiz degiskeni; Aile Destegi bagimli degiskeni ve Psikolojik Saglamhk
ise araci degisken olmak lizere toplam g degisken bulunmaktadir. Bu baglamda, arastirmanin modeli Sekil 1’de yer almaktadir.

Psikolojik
Saglamlik

Salgin Hastalik i

Korkusu /¥ e — Aile Destegi

H3

Sekil 1: Arastirma Modeli

Arastirma uygulamali bir arastirma olarak diizenlenmis ve tasarimi nedensel olarak yapilandiriimistir. Arastirmada elde edilen verilerin analizine gegilmeden
once kullanilan 6lgeklerin ig tutarliigi degerlendirilmesi amaciyla glivenilirlik analizi, dogrulayici faktor analizi yapilmistir. Salgin hastalik korkusu, aile destegi,
psikolojik saglamlik degiskenleri arasindaki iliskileri belirlemek igin korelasyon analizi yapiimistir. Son olarak arastirma tasariminda yer alan nedensel iligkileri
test etmek igin Yapisal Esitlik Modellemesi (YEM) kullanilmistir.

Etik ilkeler

Arastirmanin yapilabilmesi icin etik agidan uygunluk istanbul Aydin Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Etik Komisyon Karari 2023/09 karari ile alinmistir.
Calismaya katilan bireylere arastirma hakkinda bilgi verilmis gonalltlik esasina gore katiim saglanarak s6zIi onam alinmigtir. Aydinlatiimis onam formu
imzalatilarak, kimlik bilgilerinin gizli kalacagi bilgisi verilmistir.

Orneklem

Calismanin evrenini; Kocaeliili izmit ilgesinde yasayan 65 yas ve {izeri 30.275 kisi olusturmaktadir. Bu kapsaminda, arastirma evrenindeki tiim bireylere ulagimin
ekonomik ve zamansal kosullarda mimkin degildir. Bu sebeple arastirma igin kolayda 6rnekleme yoluna gidilmistir. Arastirma verileri, anket teknigi kullanilarak
toplanmistir. Kullanilan anket iki bélimden olusmaktadir. Demografik degiskenlerin tanimlandigi ilk bélim de katilimcilarin cinsiyet, yas, egitim ozellikleri
hakkinda sorular yer almaktadir. ikinci béliimde salgin hastalik korkusu, aile destegi ve psikolojik saglamlik degiskenlerine iliskin sorular yer almaktadir.
Yapilan galismada 304 kisiye ulasiimis ve anketi eksiksiz dolduran 295 katilimcinin cevaplari degerlendirmeye alinmistir. YEM ile yapilan ¢alismalarda 6rneklem
buyikliginin hesaplanmasinda, gézlenen degisken sayisinin 10 kati olmasi 6nerilmektedir (Goodhue vd., 2006). Bu gergevede 6rneklem blyuklugi 6nerilen
aralikta yer almakta ve regresyon analizi gereklerini karsilamaktadir. Arastirmaya ait glic analizi degerlendirildiginde, %5 hata ve %95 giliven araliginda igerisinde
yer aldigi gérilmektedir.

Tablo 1: Demografik Dediskenlere Ait Frekans Analizi Sonuglari

Demografik Degisken Sayl % Demografik Degisken Sayi %
Kadin 152 515 0 TL-2.000 TL 23 7.8
Erkek 143 48.5 2001 TL-4.250 TL 82 27.8
Evli 222 75.3 4251 TL-6.251TL 90 30.5
Bekar 49 16.6 6252 TL- 8251 TL 45 15.3
Bosanmis 24 8.1 8252-10.251 TL 22 7.5
Okur yazar degil 27 9,2 10.252 ve Usti 33 11.2
Ortadgretim 198 67,1 65-70 175 59.3
Lise 58 58 71-76 68 23.1
Lisans 12 4,1 77-82 35 11.9
Sadece Esimle 182 61.7 83 ve Ustl 17 5.8
Sadece Cocuklarimla 39 13.2 Sosyal Yardim Almiyor 197 66.8
Tek Basima 74 25.1 Aile Destegi Aliyor 98 33.2

Katihmcilar demografik agidan degerlendirildiginde asagidaki sonuglar bulunmustur. Sonuglara iliskin bilgiler Tablo 1’de sunulmustur. Ankete katilanlarin
cinsiyet dagilimina bakildiginda, erkeklerin orani %48,5 (n=143) iken kadinlarin oraninin %51,5 (n=152) oldugu gorilmektedir. Yas agisindan bakildiginda
katihmcilardan yagsi 65-70 arasi olanlarin orani %59,3 (n=175) tir. Ankete katilanlarin yas ortalamasinin 65 -70 yas arasi oldugu goriilmektedir. Yasi 71-76 arasi
olanlari orani %23,1 (n=68) tiir. Yasi 77-82 arasi olanlarin orani %11,9 (n=35); yasi 83 ve Uzeri olanlarin orani ise %5,8 (n=17) tir. Medeni durum agisindan ise
evlilerin orani %75,3 (n=222) iken bekarlarin orani %24,7 (n=73)’tir.

Egitim durumuna bakildiginda katiimcilarin %9,2’si (n=27) okur-yazar degil, %67,1’i (n=198) ortatgretim mezunu; %5,8'i (n=58) lise mezunu ve %4,1’i (n=12)
lisans mezunudur. Kisacasi katilimcilarin egitim durumunda buylk ¢ogunlugun ortadgretim ve lise mezunlarindan olustugu goérilmektedir. Katimcilarin
¢alisma durumu degerlendirildiginde, katilimcilarin %74,9'u (n=222) ¢alhsmiyor iken; %25,1'i (n=74) emekli ama galismaya devam etmektedir. Hane gelir
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durumu bakimindan katilimcilar degerlendirildiginde %7,8’i (n=23) 0-2000 TL gelir; %27,8’i (n=82) 2001-4250 TL gelir; %30,5’i (=90) 4251-6251TL gelir; %7,5’i
(n=22) 6252-10.251TL gelir; %11,2i (n=33) 10.252 TL ve Uzeri gelire sahiptir. Haneyi paylastigi kisi sayisi bakimindan katilimcilarin %61,7’si (n=182) sadece esi
ile yagarken, %13,2’si (n=39) sadece gocuklariyla; %25,10’si (n=74) tek basina yasamaktadir. Katiimcilarin %66,8’i (n=197) |, %67,1’i (n=198) sosyal yardim
almaz iken, %33,2’si (n=98) ailesinden destek almaktadir.

Veri Toplama Araglari

Arastirma kapsaminda verileri toplanmak igin hazirlanan anket formu iki bolimden olugmaktadir. Ankette; katilimcilarin demografik 6zellikleri, “salgin hastalik
korkusu dlcegi “aile destegi 6lcegi” ve “psikolojik saglamlik dlcegi” sorulari bulunmaktadir. Olgekler 5l likert tipinde hazirlanmistir. Bu béliimde katiimcilardan
verilen ifadelere katilma dizeylerini belirlemek igin ilgili ifadeye katilma dizeyini “kesinlikle katilimiyorum:1”, “katilmiyorum:2”, “ne katilyorum ne
katiimiyorum:3”, “katiliyorum:4”, “kesinlikle katiliyorum:5” seklinde ifade etmistir.

Salgin Hastalik Korkusu Olgedi: Galismada Hizli, Uniibol, Tutgun-Unal, (2020) Salgin Hastalik Kaygi Olcegi kullanilmistir. Salgin Hastalik Kaygi Olgegi (SHKO),
arastirmacilar tarafindan salgin hastalik kaygisini 6lgmek igin gelistirilmis bir 6lgme aracidir. Tim gegerlilik ve glivenirlik calismalarinin ardindan 18 madde ve
dért faktérden olusan bir yapida oldugu ortaya gikmistir. SHKO, Salgin, Sosyal Yasam, Karantina ve Ekonomi olmak {izere dért alt boyutu icermektedir.

Aile Destedgi Olgedi: Arastirmada, Uddin ve Bhuiyan (2019) tarafindan gelistirilen Aile Destegi Olcegi (FSS) kullanilmistir. Katilimcinin algilanan destegi 20 farkli
alanda degerlendirmesi saglanmistir. Bu alanlar: sevgi, saygi, gtinlik aktiviteler, dini aktiviteler, bilgi, duygusal destek, nemli kararlar, kisisel ihtiyaclar, sosyal
olaylar, kisisel problemler, problem ¢ézmede yardim, saglik, tedavi, Snemli insanlar, para, yemek, uyku, arkadaghk, mutluluk ve tatmin olarak siralanabilir.
Psikolojik Saglamlik Olgedi: Galismada Connor-Davidson’in Dayaniklilik Olgegi (CD-RISC) kullanilmistir. Olcek orijinal formunda yer alan 25 maddeden
olusmustur.

Arastirma Degiskenlerine Yonelik Analizler

Analizlere 6ncesi verilerin normal dagihmina bakilmistir. Arastirma degiskenlerine iliskin ¢arpiklik ve basiklik katsayilarina gére en dusiik ¢arpiklik katsayisi [-
1,251], en yuksek garpiklik katsayisi ise [1,107] dir. Normal dagilima iliskin bir diger 6nemli deger olan basiklik degeri en dlsuk basiklik katsayisi [1.363], en
yuksek basiklik katsayisi ise [-1.128] dir. Bu sonuglara gére maddelerin garpiklik ve basiklik degerleri kabul edilebilir sinirlar igerisinde oldugundan veri setinin
dagiliminin normal oldugu soylenebilir (Tabachnick, 2007; Kline, 2016).

Olgeklerin i¢ tutarlihigini tespit etmek amaciyla giivenirlik analizi yapilmistir. Yapilan analiz sonucunda salgin hastalik korkusu 8lgeginin Cronbach’s Alpha
katsayisi salgin hastalik korkusu 0.91; aile desteginin 0.94; psikolojik saglamligin ise 0.90 oldugu gorilmistir. Bu degerler, 6lgeklerin glivenilir olduguna ortaya
koymaktadir (Tavsancil, 2014).

Olgiim modeli, gézlemlenen ve gézlemlenmeyen degiskenler arasindaki iligkileri ortaya koymak ve veriler ile model arasindaki uyumu test etmek icin ilk olarak
dogrulayici faktér analizi yapiimistir. Olgim modelinin ii¢ gizil degiskeni salgin hastalik korkusu, aile destegi ve psikolojik saglamliktir. Salgin hastalik korkusu,
aile destegi, psikolojik saglamlik 6lgeklerinin gegerligini dogrulayici faktor analizi (DFA) ile test edilmistir. DFA igin “AMOS 22.0 programi” kullaniimis ve ilgili
Olgeklerin yapilari incelenmistir. Tablo 2’de uyum iyilik degerleri gorilmektedir.

Arastirmanin salgin hastalik korkusu 6lgeginin analiz sonuglari degerlendirildiginde, bazi uyum indekslerinin gegerli sinirlar igerisinde olmadigi gorilmustir. Bu
sebeple dlgegin faktor uyumunu ylkseltmek amaciyla diizeltme indeksleri uygulanarak analiz tekrar edilmistir. Yapilan analiz sonucunda uyum iyiligi degerleri
yukselmistir ve modele ait degerlerin kabul edilebilir sinirlarda oldugu gorulmustir (CMIN/DF=4.3; GFI=0.92; CFI=0.87; RMSEA=0.06).

Aile destegi algisini 8lgmek amaciyla kullanilan 8lgegin analiz sonucunda, bazi uyum indekslerinin kabul edilebilir sinirlarda olmadig goériilmistiir. Olgegin
faktor yapisini uyumlu hale getirebilmek igin diizeltme indeksleri kullanilmig ve analiz tekrarlanmistir. Tek boyutlu 6lgegin hata terimleri arasinda kovaryanslar
olusturulmustur. Bu sekilde uyum iyiligi degerlerinin yikseldigi gorilmustir. Gerekli dizeltmeleri yapilmasinin ardindan modele ait degerler kabul edilebilir
sinirlara ulagmigtir (CMIN/DF=3.9; GFI=0.93; CFI=0.92; RMSEA=0.06).

Katihmcilarin psikolojik saglamliklarini belirlemek amaciyla kullanilan 6lgegin gegerligini test etmek igin yapilan analiz sonucunda, 6lgegin kabul edilebilir uyum
indekslerini sagladig gozlenmistir (CMIN/DF=4.6; GFI=0.90; CFI=0.91; RMSEA=0.07).

Tablo 2: Olceklerin Giivenirlik ve Uyum lyilik Degerleri

Degerler Salgin Hastalik Korkusu Olgegi Aile Destegi Olgegi Psikolojik Saglamlik Olgegi
Cronbach’s Alpha 0.91 0.94 0.90
CMIN/DF 3.90 3.90 4.60
GFI 0.93 0.93 0.90
CFI 0.92 0.92 0.91
RMSEA 0.06 0.06 0.07

indeksler degiskenler bazinda degerlendirildiginde x2/df degerlerin 5'iin altinda olmasi, RMSEA degerinin .09'in altinda olmasi, GFl ve CFI degerlerinin .90 ve
zerinde olmasi modelin veriler ile uyumlu oldugunu géstermektedir (Kline, 2016).

Arastirmada yapisal gegerlilik analizinden sonra ayrisim ve birlesim gegerlikleri test edilmistir. Bilesim gegerliligi igin CR>.70 olmasi 6nerilir; MSV>.50; CR>AVE,
ayrigim gegerliligi igin MSV<AVE dir (Hair vd., 2017). Bu gergevede ilk olarak faktor yukleri ile CR (composite reability), AVE degeri incelenmigtir. Literatiire gére
AVE degeri 0,50’den blyuk olmasi gerekmektedir (Hair vd., 2017). Maksimal guvenilirlik veya MaxR(H), Cronbach alfa (a) ve (CR) timi, MaxR(H)> 0.80
(Hancock ve Mueller, 2001), a> 0.70 ve CR> 0.70 (Hair vd., 2016) ile iyi guvenilirlik gostermektedir. Modeldeki AVE degerlerinin 0,50’nin tUzerinde ve gizil
(latent) degiskenlere ait gosterge degerlerinin varyans ortalamalarinda yarisindan fazlasini agikladiklari gérilmustir. AVE degerlerinin de .55 ile .75 arasinda
olmasi birlesim gegerliligi oldugunu géstermektedir. Sonuglar, ig tutarlihk giivenirliginin ve birlesim gegerliginin saglandigini (a>.70; CR>.70; AVE>.50; CR>AVE)
gostermektedir (Hair vd., 2017). Yapilan analizlere iliskin sonuglar Tablo 3’te yer almaktadir.

Tablo 3: Tanimlayici Istatistikler, Giivenirlik ve Gegerlik Katsayilari

Gegerlik Olgiitleri Giivenirlik Olgiitleri
Degiskenler Ort. SS a MaxR(H) CR AVE MSsv
1.Salgin Hastalik Korkusu 4.34 0.6502 0.91 0.399 0.907 0.772 0.290
2.Aile Destegi 3.31 0.809 0.94 0.680 0.718 0.555 0.432
3.Psikolojik Saglamlik 3.56 0.4997 0.90 0.792 0.620 0.612 0.386

Ort: Ortalama; SS: Standart Sapma, a = Cronbach’s Alpha; CR = Composite Reliability; AVE = Average Variance Extracted; MSV: Maximum Share Varience
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Bulgular

Arastirmada elde edilen verilere; salgin hastalik korkusu, aile destegi ve psikolojik saglamlik degiskenlerine ait ortalama, standart sapmalari ile korelasyon
analizi sonuglari Tablo 4’te sunulmustur.

Arastirma modeli test edilerek salgin hastalik korkusu, aile destegi ve psikolojik saglamlik arasindaki iliskinin varligini belirlemek icin korelasyon analizi
yapilmigtir. Analiz sonuglarina gore degiskenler arasinda anlamli iliski bulunmaktadir. Salgin hastalik korkusu ile aile destegi arasinda orta diizeyde negatif bir
iligki (r=-0.573 p<0.01), aile destegi ile psikolojik saglamlik arasinda orta diizeyde pozitif bir iliski (r=0.466 p<0.01) bulunmaktadir. Salgin hastalik korkusu ile
psikolojik saglamlik arasinda negatif yonli orta dizeyde bir iliski (r=-0.599 p<0.01) bulunmustur.

Tablo 4: Degiskenler Arasindaki iliskilere Yénelik Analiz Sonuglar

.. Salgin Hastalik Korkusu Aile Destegi Psikolojik Saglamhk
Degiskenler
Salgin Hastalik Korkusu 1 -0.573" -0.599""
Aile Destegi -0.573"" 1 0.466"
Psikolojik Saglamlik -0.599™ 0.466"" 1

**p<0.01

Arastirmanin hipotezlerini test etmek igin yapisal esitlik modeli kullaniimistir. Bu gergevede aracilik etkisini belirlemede Baron ve Kenny’nin (1986) yontemini
kullaniimigtir.

Analiz sonuglari salgin hastalik korkusu psikolojik saglamligi orta diizeyde anlamli ve negatif yonde etkiledigi ortaya ¢ctkmistir. Bu sonuglar ile H1 Hipotezi kabul
edilmistir (8=-0.60; p<0.05).

Salgin hastalik korkusu aile destegini anlamli ve negatif yonde (B =-0.32; p<0.05) etkiledigi belirlenmistir. Bu sonuglarla hipotez H2 Hipotezi de onaylanmistir
Bununla birlikte yapilan analiz sonuglari psikolojik saglamlik aile destegini anlamli ve pozitif yonde (3=0.38; p<0.05) etkiledigi ortaya koymaktadir. Bu dogrultuda
Hipotez H3 kabul edilmistir.

Aracilik etkisini iceren sonug degiskenlerine iliskin veriler Sekil 2’de verilmistir. Yapisal modelin uyum iyiligi degerleri kabul edilebilir sinirlar igerisindedir.
(CMIN/DF=3.4; CFI=0.91; RMSEA=0.05, GFI=0.88). Degiskenler arasinda ortaya ¢ikan etkiyi belirlemek icin yapilan yol analizinin sonuglari ise Tablo 5’ te
gosterilmistir.

Psikoloji Saglamhk

B=0.28
b yolu
c yolu B=-0.32
Salgin H. Korkusu < Aile Destegi
c' yolu B=-0.48

Sekil 2: Aract Model Sonuglari

Salgin hastalik korkusunun psikolojik saglamlik yoluyla aile destegi Uzerindeki standardize dolayli etkisinin, anlamli oldugu (B =-.32, %95 CI [.325;432])
gorulmektedir. Araci degisken bagimsiz degiskenle birlikte modele dahil edildiginde, bagimsiz degiskenin bagiml degisken Uzerinde etkisi azalmakta iken
(-0.32’den -0.48’e), araci degiskenin bagimli degisken Uzerindeki etkisi istatistiki olarak anlamhdir. Diger bir ifade ile psikolojik saglamhgin aile destegini
istatistiki olarak anlamli negatif dizeyde etkilemektedir ($=-0.48; p<0.05). Bununla birlikte psikolojik saglamhgi modele dahil edilmesiyle salgin hastalik
korkusunun psikolojik saglamlik Gzerindeki etkisi de azalmaktadir.

Bulgular, psikolojik saglamligi salgin hastalik korkusu ile aile destegi arasindaki iliskiye aracilik ettigini ortaya koymaktadir. Bu durumda H4 hipotezi
desteklenmistir.

Tablo 5: Yapisal Modele iliskin Analiz Sonuglari

Yapisal Modele iligkin Yollar Regresyon Degeri S.E. P
Psikolojik Saglamlik 4== Salgin Hastalik Korkusu -0.67 0.48 *EE
Aile Destegi &= psikolojik Saglamlik 0.28 0.66 *kk
Aile Destegi €= Salgin Hastalik Korkusu -0.48 0.68 Hokx

Degerlendirme ve Sonug

Dinya’da yaslanma 6nemli gergekliklerden birisidir. Salgin hastaliklar, dogal afetler vb. travmatik stiregler kirilgan yapidaki yaslilari daha yogun sekilde
etkilemektedir. insanlarin yasamlari boyunca olumsuz tecriibelerin yasam olaylarinin gelmesi ¢ok dogal bir durumdur. Béylesi olumsuz ve travmatik durumlarla
ilgili olarak kisinin psikolojik sagligini koruyarak yeni duruma uyum saglamasi onun psikolojik saglamligini géstermektedir. Bireyler, yasamlarinda aileye sahip
olabilmeleri, aileden destek gérmeleri bazi travmatik, olumsuz durumlarla basa gikabilmelerinde destek olmaktadir.

Bu calisma gergevesinde 295 Kkisi ile yapilan anket ¢alismasinda yashlarin salgin hastalik korkulari ile aile destegi arasindaki iliski incelenmistir. Bu iligki
sonucunda salgin hastalik korkusu psikolojik saglamligi orta diizeyde anlamli ve negatif yonde etkiledigi ortaya ¢ikmistir. (3=-0.60; p<0.05). Bu sonuglar ile
Hipotez 1. “Salgin hastalik korkusu ile psikolojik saglamlik arasinda negatif bir iliski vardir”. Ortaya g¢ikan sonug alan yazin ile benzer sonuglar ortaya gikarttigi
gorilmektedir. Psikolojik saglamlik diizeyi yiikseldikce stres dlzeyini yiikselten korku ve kayglya sebep olan salgin hastalik korkusu da duisecektir. Yapilan
arastirmalar, ytksek psikolojik saglamlik gosteren ayni zamanda daha dustik diizeyde anksiyete, depresif, korku semptomlari bildirdiklerini belirtiimektedir (Hu
vd.2015). Benzer bulgular COVID-19 salgininin erken evresinde italyanlardan (N=220) olusan bir 6rneklemden de elde edilmistir; psikolojik saglamlik diizeyi
yuksek olanlarin daha disiik kaygi diizeyine sahip olduklar belirtiimektedir. Bu baglamda hastalik korkusu ya da kaygisiyla psikolojik saglamligin arasindaki
negatif iliskinin varlig1 alan yazinda da tespit edilmistir.

Salgin hastalik korkusu ile aile destegi arasinda negatif bir iliski vardir. Bireyin ailesinden gelen destek azaldikca hastalik korkusu ve kaygisinda artis, aileden
gelen destek arttikga hastalik kaygisi ve korkusunda azalma meydana gelecektir. Bu ¢alismada da alan yazinla paralel bir sekilde salgin hastalik korkusu ile aile
destegi arasinda negatif iliskinin varligi tespit edilmistir. Salgin hastalik korkusu ile aile destegi arasinda anlamli ve negatif yonde iliski vardir. (B =-0.32; p<0.05).
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Bu sonuglar “Salgin hastalik korkusu ve aile destegi arasinda negatif iliski gésteren Hipotez 2 dogrulamaktadir. Kendini bir aileye ait hissetmeme, aile destegini
disik dizeyde hissetme, aileden sevgi almadigini hissetmek hastalik korkusunu, anksiyetesini arttiracagi ifade edilmektedir. Aile destegi 6z yeterlilik gibi
kavramlarin, korku, anksiyete gibi durumlar Gzerinde negatif bir iliskinin oldugunu gosteren galismalar bulunmaktadir (Wang vd., 2015; Xiao vd., 2019; Cano,
vd., 2003). Kisacas! aile destegine sahip bireylerin kendilerini giivende ve ait hissetmeleri, bireylerin korku, anksiyete diizeylerini diisiirecektir. Ozellikle
glinimuzde meydana gelen salgin hastaliklarin pandemi seklinde ve ciddi can kayiplarina neden olmasi bireylerdeki korku ve endise diizeyini artirmaktadir. Bu
cercevede yagsli bireylerin var olan saglik sorunlari ya da salgin hastaliklarin belli yas gruplar Gzerindeki 6limciil etkisi géz 6niine alindiginda, yash bireylerin
aile destegi ile endise dlizeyleri dusmektedir.

Ailenin desteginin psikolojik saglamlig etkiledigi ifade edilebilir. Aileden gelen destek bireyin psikolojik saglamhgini giiglendirmektedir. Hatta aile destegi
koruyucu faktorler iginde yer almaktadir. Bu arastirmada aile destegi ile psikolojik saglamlik arasinda pozitif ve anlamli bir iliski bulunmustur. Bununla birlikte
psikolojik saglamlik aile destegini anlamli ve pozitif yonde etkiledigi ortaya ¢ikmis ve dolayisiyla kabul edilmistir. Bu baglamda Psikolojik saglamlik ile aile destegi
arasinda olumlu bir iliski oldugunu gosteren Hipotez 3 kabul edilmistir. Bulunan bu iligski alan yazin ile paralel sonuglar ortaya koymaktadir. Zorluklar insan
hayatinin dogasi geregi kaginilmaz gergekleri arasinda yer almaktadir. Her bireyin karsilastiklari zorluklara iliskin olarak verdigi tepkiler ve cevaplar birbirinden
farkhdir. Kimi insan olumsuz durum karsisinda ayaga kalkip ¢6ziim tretirken bazisi da bu olumsuz durumla bas edememektedir. Bu olumsuz duruma uyum
saglayabilmenin ve tekrar bireyin yeni duruma uyum saglayabilmesi aslinda psikolojik saglamlikta yer almaktadir (Herdaina vd., 2018). Bireylerin olumsuz
durumlar karsisinda ortaya koyacagi davranislar, birbirinden farkli olmaktadir. Bu noktada bireylerin olumsuz durumlarla bas etmede destekleri ailesi olacaktir.
Olumsuz durumlarla bas edebilme noktasinda ailenin saglayacagi destek de ayni zamanda psikolojik saglamligi gliglendirecektir.

CGalisma salgin hastalik korkusu ile aile destegi arasindaki iliskide psikolojik saglamhigin araci roliint belirlemek tizere yapilmis ve bu hipotez desteklenmistir.
Salgin hastalik korkusunda aile desteginin negatif yonla iliskisi bulunmaktadir. Bireylerin korku ve endiselerinin azaltilmasinda aile desteginin roll lzerine
¢alismalar bulunmaktadir. Bununla birlikte psikolojik saglamligin diizeyinin artiriimasinda aile destegi de 6nemli faktorlerden birisidir. Psikolojik saglamlik salgin
hastalik korkusunu ve endisesini azaltmaktadir. Salgin hastalik korkusu ve aile destegi iliskisinde psikolojik saglamlik, bireylerin salgin hastalik korku duizeyini
azaltmaktadir. Bu baglamda salgin hastalik korkusu ile aile destegi arasindaki iliskide psikolojik saglamligin araci roliini vurgulamakta olan Hipotez 4 kabul
edilmistir.

Tum bilimsel galismalarda bazi sinirliliklar bulunmaktadir. Bu ¢alismada tim evrene ulasmanin mimkin olmamasi sebebiyle kolayda érnekleme yontemi
kullaniimistir. Ornekleme gurubunun homojenligi varsayimi ile bu yéntemin érneklemi arastirma cergevesinde erisilebilen katilimcilar kapsamaktadir. Ancak
kolayda ornekleme yonteminde o6rneklemin evreni temsil giici tam olarak bilinememektedir. Bu sebeple arastirma sonuglari tim vyashlar igin
genellestiriimemesi gerekmektedir. Bununla birlikte calisma dogasi geregi kesitseldir. Arastirmanin kesitsel olmasi belirlenen hipotezlerin test edilmesinde
ulasilan verilerin tek donemde toplandigl anlamina gelmektedir. Bu durum degiskenler arasindaki iliskilerin tanimlanmasinin sinirladigi ifade etmektedir.
Arastirmaya ait bir diger kisit ise; 6lgeklerin, katihmcilarin bireysel degerlendirmelerini sonucu olmasidir. Bireysel degerlendirmeler kisiler kendilerini var olan
hallerinden daha olumlu gésterme egilimleri bulunmaktadir.
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