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0z

Amag: Bu arastirma, cerrahi hastalarinin Coronaviriis-2019 (COVID-19) korku diizeyleri ile ameliyata 6zgii kaygilar1 arasindaki
iligkiyi belirlemek amaciyla yapilmustir.

Yontem: Tammlayic1 ve kesitsel tipte olan aragtirmada veriler, Hasta Tanitict Ozellikler Formu, COVID-19 Korkusu Olgegi ve
Ameliyata Ozgii Kayg1 Olgegi kullanilarak toplandi. Verilerin degerlendirilmesinde ortalama, standart sapma, say1, yiizde dagilimlar,
Shapiro Wilk-Normal Dagilim testleri, Cronbach a degeri, Spearman Correlation testleri, Mann Whitney U testi, Kruskal Wallis-H
testi kullanildi.

Bulgular: Arastirmaya katilan hastalarin COVID-19 Korkusu Olgegi puan ortalamalarinin 15.9+7.66 ve Ameliyata Ozgii Kaygi Olcegi
puan ortalamalarinin 27.548.18 oldugu ve aralarinda pozitif yonlii, orta diizeyde gii¢lii bir iligski oldugu belirlendi (p<0.05) (r=0.591).
Kadinlarin ve pandemi siirecinde ameliyat karari alianlarin COVID-19 korkusu ile ameliyata 6zgii kaygilari, pandemi nedeniyle
ameliyati ertelenenlerin ve ameliyat1 aile korkusu sebebiyle ertelenenlerin COVID-19 korkulari, iki doz as1 olanlarin ve pandemi
sebebiyle esini kaybedenlerin ameliyata 6zgii kaygilari daha yiiksek bulundu (p<0.05).

Sonug: Arastirmaya katilan hastalarin COVID-19 korkulari ile ameliyata 6zgii kaygilart arasinda orta diizeyde, pozitif yonlii iliski
oldugu belirlendi. Literatiirde yer almayan bir sonug olarak iki doz as1 olanlarin ve COVID-19 sebebiyle esini kaybedenlerin daha
yiiksek ameliyata 6zgii kaygi yasadiklart saptandi. Hastalarinin COVID-19'a iligskin korkularinin azaltilmasina yonelik bilgilendirme
ve bakim uygulamalari, ameliyat kaygilarini da azaltmak ac¢isindan 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, hemsirelik, korku, kayg1

ABSTRACT

Objective: This study was conducted to determine the relationship between the fear levels of coronavirus-2019 (COVID-19) and
surgery-specific anxiety of surgical patients.

Method: Data were collected using the Patient Descriptive Characteristics Form, COVID-19 Fear Scale, and Surgery-Specific Anxiety
Scale in the descriptive and cross-sectional study. Mean, standard deviation, number, and percentage distributions, Shapiro Wilk-
Normal Distribution tests, Cronbach a value, Spearman Correlation tests, Mann Whitney U test, and Kruskal Wallis-H test were used
to evaluate the data.

Results: It was determined that the COVID-19 Fear Scale mean score of the patients participating in the study was 15.9+7.66 and the
Surgery-Specific Anxiety Scale mean score was 27.5+8.18, and there was a positive, moderately strong relationship between them
(p<0.05) (r=0.591). Women and those whose surgery decision was made during the pandemic process were found to have higher fears
of COVID-19 and surgery-specific concerns, those whose surgery was postponed due to the pandemic and those whose surgery was
delayed due to family fear, and those who had two doses of vaccine and lost their spouse due to pandemic had higher surgery-specific
concerns (p<0.05).

Conclusion: It was determined that there was a moderately positive relationship between the COVID-19 fears and surgery-specific
anxieties of the patients participating in the study. As a result not included in the literature, it was found that those who received two
doses of vaccine and lost their spouses due to COVID-19 experienced higher surgery-specific anxiety. Information and care practices
aimed at reducing patients' fears about COVID-19 are recommended to reduce their surgery anxiety.
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Giris

Kiiresel pandemiye neden olan bir enfeksiyon
hastaligi Coronaviriis 2019 (COVID-19); ciddi
solunum sistemi bulgulari, morbidite ve mortaliteye
sebep olmaktadir (Cigerci Giinaydin ve Baykal,
2020). Insanlar arasinda hizla bulasma &zelligi
nedeniyle Diinya Saglik Orgiitii (DSO), 2020 yilinin
Mart aymda pandemi olarak ilan ederek bu salginin
“uluslararas1 6neme sahip halk sagligi acil durumu”
oldugunu duyurmustur (Celik ve ark., 2020).
COVID-19 pandemisi tiim diinyada saglik sistemini
o6n hazirligin olmadigr bir donemde -etkileyerek
olduk¢a agir bir hasar vermistir ve bu siiregte
iilkemizde pandemi ile miicadelede cesitli kararlar
almmustir. Bu kararlardan bir tanesi de acil olmayan
cerrahi girisimlerin ertelenmesidir (Dogan ve Bapli,
2022; ilhan ve ark., 2020).

Cerrahi girisimler planlanmis veya acil, biiyiik
veya kiiglik olabilirler ancak insan iizerinde
psikolojik ve fizyolojik etkileri vardir (Sahin Altun
ve ark, 2017). Bu etkiler; ameliyata karst
ndroendokrin yanitin (stres tepkisi) olugmasi, damar
biitiinliigliniin bozulmasi, viicut algisinin degismesi,
immiin sistemin zayiflamas1 ve enfeksiyona acgik
hale gelinmesi, organ fonksiyonlarinin olumsuz
etkilenmesi ve yasam tarzinin etkilenmesi olarak
siralanabilir (Ozer, 2016). Cerrahi hastalarinda
ameliyat Oncesinde kontrol kaybi yasanmasi,
ameliyat sonrasinda agr1 deneyimi, ameliyat giinii
belirsizligi ve oOlim korkusu olduk¢a sik
goriilmektedir. Hastalarda cerrahi travma sebebiyle
korku ve endise olusabilmektedir (Gok ve Kabu
Hergiil, 2020).

Cerrahi miidahalelerin bireylerde belirsiz bir
stire¢ olmasina ek olarak COVID-19 pandemisinin
baglamasiyla birlikte hasta ve yakinlar1 i¢in kaygi ve
stres dilizeyi artmistir (Keskin ve ark., 2021).
Ameliyatlarin ertelenmesi hem hastalar hem de
yakinlar1 i¢in olduk¢a biiyiikk bir stres kaynagi
olmustur. Benzer sekilde ameliyata 6zgii bir kaygi
sebebi iken COVID-19’a yakalanma korkusu bu
durumu daha da stresli hale getirmistir. Balkaya ve
arkadaslar1 tarafindan yapilan bir ¢aligmada elektif
cerrahi gegirecek hastalarda COVID-19 pandemisi
doneminde preoperatif anksiyete diizeylerinin arttig1
saptanmustir (Balkaya ve ark., 2021).

Bu baglamda bu aragtirma cerrahi hastalarmin
COVID-19 korku diizeyleri ile ameliyata ozgii
kaygilar1 arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla
yapilmistir. Ek olarak sosyo-demografik 6zelliklerin
COVID-19 korku diizeyleri ve ameliyata ozgii
kaygiya etkisini incelemek amaglanmustir.
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Arastirma Sorulari

1. Cerrahi hastalarimin COVID-19 Kkorku
diizeyleri ile ameliyata 6zgii kaygilar1 arasinda bir
iliski var midir?

2. Sosyo-demografik ozellikler COVID-19
korku diizeyini ve ameliyata 6zgii kaygiy1 etkiler
mi?

Yontem

Arastirmanin Tipi

Arastirma, tanimlayici kesitsel tiptedir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin  evrenini, Mardin Egitim ve
Aragtirma  Hastanesi ve Kiziltepe Devlet
Hastanesi’nde yatan ameliyat olmus hastalar
olugturdu. Arastirmanin Orneklemi, %80 giliven
araligi, %S5 hata pay1 ile 148 olarak belirlendi.

Veri toplama Araglari

Arastirma verileri, Hasta Tanitict Ozellikler
Formu, Koronaviriis (COVID-19) Korkusu Olgegi
ve Ameliyata Ozgii Kaygi Olgegi ile topland.

Hasta Tanmitici Ozellikler Formu: Arastirmacilar
tarafindan literatiir taranarak olusturulan bu formda
demografik verileri (yas, cinsiyet, medeni durum,
egitim durumu, gelir diizeyi, meslek vb.) ve
COVID-19 ile ilgili bazi durumlar1 (as1 olma
durumu, COVID-19’un ameliyat siirecine etkisi vb.)
sorgulayan 21 soru bulunmaktadir.

Koronaviriis (COVID-19) Korkusu Olgegi:
Ahorsu ve arkadaglart tarafindan gelistirilen
COVID-19 Korkusu Olgegi’nin (The Fear of
COVID-19 Scale) (Ahorsu ve ark., 2022), Tiirkge
gecerlilik ve giivenilirligini Satici ve arkadaglart
ylirlitmiistiir. 7 sorudan olusan 6l¢ek 5 maddeli likert
tipli ve 1-5 arast (1: Kesinlikle katilmiyorum
5:Kesinlikle katiliyorum) seklinde puanlanmigtir.
Olgegin ters puanlanmasi gereken maddesi
bulunmamaktadir.  Olgek  puam  yiikseldikge
COVID-19 korku diizeyi de artmaktadir. Tiirkge
gecerlilik glivenilirlik ¢aligmasi sonucunda 6lgegin
Cronbach Alfa degeri 0.84 olarak belirlenmistir
(Satici ve ark., 2021). Bu arastirma sonucunda
Olcegin  Cronbach Alpha degeri 0.94 olarak
bulunmustur.

Ameliyata Ozgii Kaygi Olgegi: Karanc1 ve
Dirik’in Tiirkge olarak gelistirdigi, 5 maddeli likert
tipinde (1: Hi¢ katilmiyorum, 5: Tamamen
katiliyorum) bir 6l¢ektir. Hastalarin ameliyat siireci
ile ilgili deneyimleyebilecekleri korkular belirleyen
olgekte 10 ifade bulunmaktadir. Olgekten alinan
puanlar yiikseldikce ameliyata Ozgii kaygi da
artmaktadir (Karanci & Dirik, 2003). Karanci ve
Dirik 6lgek Cronbach Alfa Katsayisi’ni 0.79 olarak
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belirlemislerdir  (Karanci ve Dirik, 2003).
Aragtirmamizin sonucunda Ameliyata Ozgii Kaygi
Olgegi Cronbach Alpha Katsayis1 0.81 olarak
saptanmuistir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler, aragtirmacilar tarafindan arastirmanin
yuriitiildigli  hastanelerde  Ekim-Aralik 2022
tarihleri arasinda yiiz yilize gorlisme yontemi ile
toplandi. Veri toplanmaya baslanmadan &nce
arastirma hakkinda bilgi verildi. Hastalarin tanitici
ozellikleri, COVID-19 korkular1 ve ameliyata 6zgii
kaygilar1 aragtirmacilarin veri toplama araglarindaki
sorular1 sormasit ile tespit edildi. Veriler her bir hasta
icin ortalama 30 dakikalik bir siirede toplandi.

Arastirmanin Degiskenleri

Bu arastirmada, hastalarin tanitici 6zellikleri ile
COVID-19 pandemisine iliskin ameliyat oykiileri,
aragtirmanin bagimsiz degiskenlerini olustururken;
COVID-19 korkusu ve ameliyata 6zgii kayg diizeyi
arastirmanin bagimli degiskenlerini olusturdu.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin istatistiksel ~analizleri ~ Statistical
Package For Social Sciences (SPSS) 25.0 paket
programi kullanilarak yapildi. Calisma verilerinin
analizinde ortalama, standart sapma, sayi, yiizde
dagilimlar1 hesaplandi. Verilerin normal dagilima
uygunlugu Shapiro Wilk-Normal Dagilim testleri
ile, kullanilan 6lgeklerin giivenilirligi Cronbach o
degeri ile, degiskenler arasindaki iligkiye Spearman
Correlation testleri ile bakildi. Grup ici
ortalamalarinin karsilagtirilmast Kruskal Wallis-H
testi, Mann Whitney U testi ve Dunn-Bonferroni test
kullanilarak ~ yapildi.  Istatistiksel ~ analizlerde
onemlilik diizeyi p<0.05 seklinde kabul edildi.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma verileri toplanmaya baglanmadan,
Mardin Artuklu Universitesi Girisimsel Olmayan
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan etik onay1
(Karar n0:14.09.2022 tarihli ve 2022/ 66631 sayili
karar1) alindi. Veri toplama siirecinde, arastirmaya
katilmak i¢in goniillii olan hastalara arastirmanin
bilgilendirmesi sonrasinda yazili onamlari saglandi.
Ayrica bu arastirma, Helsinki Deklarasyonu
Prensipleri’ne uygun bir bigimde yiiriitiildi.

Bulgular
Bu aragtirmada yas ortalamasi 43+£16.72 olan
hastalarin  %352’sinin  erkek, %75’inin  evli,

%41.2’sinin ilkdgretim mezunu, %50’sinin gelirinin
giderine esit oldugu ve %43.2’sinin ilgede yasadigi,
%55.4’lniin ~ ¢caligmadig1  saptandi.  Hastalarin
%63.5’1nin sigara, %93.2’sinin alkol kullanmadig,
%77.7’sinin kronik hastaliginin olmadigi, %6.8’inin
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diyabet hastasi oldugu, %83.8’inin COVID-19 asis1
oldugu, %54.7’sinin iki doz as1 oldugu, %68.2’sinin
Biontech asis1 oldugu belirlendi. %53.4’0 genel
cerrahi kliniginde yatan hastalarin %51.4’tiniin daha
once ameliyat olmadigi, %82.4’tiniin COVID-19
stirecinde ameliyat karar1 alinmadigi, %83.1’inin
COVID-19 nedeniyle ameliyatinin ertelenmedigi,
%5.4’lnlin  ailesi korktugu i¢in ameliyatinin
ertelendigi, %75.7’sinin COVID-19 sebebiyle
yakinini kaybetmedigi, %7.4’linlin 3. dereceden
akrabasini kaybettigi saptandi (Tablo 1).

Tablo 1. Hastalarin bazi tanitict 6zelliklerine gore
dagilimlari

Tanmitic1 6zellikler Min-Max Ort+ SS
Yas 19-90 43+16.72
n %
Cinsiyet
Kadin 71 48.0
Erkek 77 52.0
Medeni durum
Evli 111 75.0
Bekar 37 25.0
Egitim diizeyi
[Ikogretim mezunu 61 41.2
Lise mezunu 53 35.8
On lisans mezunu 13 8.8
Lisans mezunu 21 14.2
Gelir durumu
Gelir giderden fazla 11 7.4
Gelir gidere esit 74 50.0
Gelir giderden az 43 42.6
){asamlan yer
il 50 338
flge 64 43.2
Koy 34 23.0
Meslek
Calistyor 66 446
Calismiyor 82 55.4
Sigara kullanma durumu
Evet 54 36.5
Hayir 94 63.5
Alkol kullanma durumu
Evet 10 6.8
Hayir 138 93.2
Kronik hastahk varhg
Evet 33 22.3
Hayir 115 7.7
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Tablo 1. (Devam) Hastalarin bazi tanitict
ozelliklerine gore dagilimlar
Tanitici 6zellikler n %
Kronik hastalik tiirii
Yok 115 77.7
Diyabet 10 6.8
Hipertansiyon 10 6.8
Diyabet + hipertansiyon 7 4.6
KOAH veya astim 4 2.7
Bobrek hastaliklar 2 14
COVID-19 asis1 olma durumu
Evet 124 83.8
Hayir 24 16.2
As1 doz sayis1
0 doz 24 16.2
1 doz 22 14.9
2 doz 81 54.7
3 doz 21 14.2
As tiirii
Asi olmadi 24 16.3
Biontech 101 68.2
Sinovac 23 15.5
Ameliyat olunan Kklinik
Uroloji 28 18.8
Genel cerrahi 79 534
Beyin cerrahi 18 122
Ortopedi 14 9.5
KBB 6 4.1
Goz 3 2.0
Daha dnce ameliyat olma durumu
Evet 72 48.6
Hayir 76 514
COVID-19 siirecinde ameliyat
karar
Evet 26 17.6
Hayir 122 82.4
COVID-19 nedeniyle ameliyat
ertelenme durumu
Evet 25 16.9
Hayir 123 83.1
Ertelenme sebebi
Ertelenmedi 123 83.1
Pandemi sebebiyle korktum 7 4.7
Hastane erteleme karari aldi 5 3.4
Ailem korktu 8 54
COVID-19 gegirdim 1 0.7
COVID-19 as1 siirecini beklemek 4 2.7
istedim
COVID-19 sebebiyle yakinii
kaybetme durumu
Evet 36 24.3
Hayir 112 75.7
Kaybedilen yakinin derecesi
Kaybetmedim 112 75.7
Es 2 14
1. derece akraba 4 2.7
2. derece akraba 8 54
3. derece akraba 11 7.4
4. derece akraba 11 7.4

Aragtirmaya katilan hastalarin  Koronaviriis
(COVID-19) Korkusu Olgegi puan ortalamalariin
15.9+7.66 ve Ameliyata Ozgii Kaygi Olgegi puan
ortalamalarinin =~ 27.548.18 oldugu belirlendi.
Hastalarin COVID-19 korkusu ile ameliyata 6zgii
kaygilar arasinda pozitif yonde, orta seviyede giiclii
bir iliski bulundugu ve bu durumun istatistiksel
yonden oOnemli oldugu tespit edildi (p<0.05)
(r=0.591), (Tablo 2).

Arastirmadaki hastalarin COVID-19 korkusu ile
ameliyata 6zgili kaygi puan ortalamalari ile yaglar
arasinda istatistiksel agidan onemli bir iligki tespit
edilmedi. Kadinlarin COVID-19 korkusu ile
ameliyata 0zgii kaygilari, iki doz as1 olanlarin
ameliyata Ozgii kaygilari, COVID-19 siirecinde
ameliyat karar1 alimanlarin COVID-19 korkusu ile
ameliyata Ozgii kaygilari, COVID-19 nedeniyle
ameliyati ertelenenlerin ve ameliyati aile korkusu
sebebiyle ertelenenlerin  COVID-19 korkulari,
COVID-19 sebebiyle esini kaybedenlerin ameliyata
0zgli kaygilar1 daha yiiksek bulundu (p<0.05).
Yapilan post-hoc testte 1. derece akrabasim
kaybedenlerin ameliyata 6zgii kaygilarinin esini
kaybedenlerden ve 2. derece akrabasim
kaybedenlerden istatistiksel olarak 6nemli derecede
diisiik oldugu belirlendi (p<0.05). Hastalarin diger
tanitict  Ozelliklerinin  COVID-19 korkusu ile
ameliyata 6zgii kaygilarinda etkili olmadig1 saptandi
(Tablo 3).

Tartisma

Arastirmaya katilan hastalarmn  COVID-19
korkusunun ortalama degerin altinda oldugu
belirlendi (Tablo 2). Benzer sekilde Isikli ve
arkadaslarinin (2023) kardiyotorasik cerrahi gegiren
hastalar ile (Isikli ve ark., 2023) ve Demirbas ve
Kutlu'nun (2022) yetiskin kisiler ile (Demirbas ve
Kutlu, 2022) yaptiklar1 ¢aligmalarda COVID-19
korkusunun ortalama degerin altinda oldugu
bulunmustur. Ancak Tabourin ve arkadaslarinin
(2021) robotik jinekoloji ve iiroloji ameliyati olan
hastalar ile (Tabourin ve ark., 2021), Keskin ve
arkadaglarinin  (2021) norosirurji  hastalart ile
(Keskin ve ark., 2021), Sahin ve Aydin’m (2022)
(Sahin ve Aydin, 2022) yetiskin kisiler ile yaptiklari
calismalarda COVID-19 korkusunun orta diizeyde
oldugu belirlenmistir. Bu arastrmanin yapildigi
tarihte asilama oranlarinin yiiksek olmasinin ve

hastalarin ~ kitle  bagisikliklarinin  oldugunu
disiinmelerinin - COVID-19  korkusunun orta
diizeyden diisik olmasina neden oldugu

diistintilmektedir.
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Tablo 2. Hastalarin koronaviriis (COVID-19) korkusu ile ameliyata 6zgii kaygilari arasindaki iliskinin
incelenmesi

Olcekler Allnabllecevk Ort£SS Min-Max Testve P
puan arahigi
Koronaviriis (COVID-19)
korkusu olcegi 7-35 13.9+7.66 7-35 rho=0.591
p=0.000
Ameliyata 6zgii kayg: dlcegi 10-50 27.5£8.18 12-47

Tablo 3. Hastalarin bazi tanitici 6zelliklerine gére koronaviriis (COVID-19) korkusu 6lgegi ve ameliyata 6zgii
kaygi1 6lgegi puan ortalamalari arasindaki iliski ve farklar

Tamtic1 6zellikler Koronaviriis (COVID-19) korkusu Ameliyata 6zgii kaygi
(n=148) (n=148)
rho;p rho;p
Yas 0.056;0.496 -0.59;0.478
Ort+SS Ort+SS
Cinsiyet
Kadin 17.23+£8.09 29.32+7.66
Erkek 14.70+7.09 25.82+8.35
Testve p U= 2223.000, p=0.049 U= 2075.500, p=0.011
Medeni durum
Evli 16.38+7.82 27.23+8.63
Bekar 14.51+£7.11 28.30+6.73
Testve p U=1774.500, p=0.214 U= 1876.500, p=0.433
Egitim diizeyi
[Ikogretim mezunu 16.44+8.37 28.16+9.31
Lise mezunu 15.40+7.55 27.0+7.53
On lisans mezunu 13.69+7.93 25.46+7.57
Lisans mezunu 17.05+5.50 28.10+6.79

Testve p X?=2.839, p=0.417 X2=0.939, p=0.816
Gelir durumu

Gelir giderden fazla 17.91+5.36 30.734£5.95
Gelir gidere esit 15.8547.65 27.18+8.37
Gelir giderden az 15.63+8.07 27.32+8.29

Testve p X?=1.748, p=0.417 X?=2.440, p=0.295
Yasanilan yer

il 14.46+6.84 25.92+7.25

flge 16.42+8.04 27.88+8.41

Koy 17.09+8.01 29.12+8.88
Testve p X?=2.321, p=0.313 X?=3.656, p=0.161
Meslek

Calistyor 15.30+7.45 26.64+8.44
Calismiyor 16.40+7.85 28.20+7.97
Testvep U= 2470.500, p=0.361 U= 2405.500, p=0.246

U: Mann Whitney U testi, X2: Kruskal Wallis H testi
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Tablo 3. (Devam) Hastalarin bazi tanitict 6zelliklerine gore koronaviriis (COVID-19) korkusu 6lgegi ve
ameliyata 6zgii kaygi 6l¢egi puan ortalamalar1 arasindaki iliski ve farklar

Tamtic1 6zellikler Koronaviriis (COVID-19) korkusu Ameliyata 6zgii kaygi

(n=148) (n=148)
Sigara kullanma durumu
Evet 15.02+6.96 26.06+7.78
Hayir 16.43+8.04 28.33+£8.34
Test ve p U= 2326.500, p= 0.397 U= 2099.000, p=0.080

Alkol kullanma durumu

Evet 12.20+4.54 24.80+7.55
Hayir 16.18+7.79 27.70+8.22
Testvep U= 515.000, p=0.179 U= 560.000, p=0.320
Kronik hastalik varhgi
Evet 16.33+8.41 28.12+7.95
Hayir 15.79+£7.48 27.32+8.28
Testvep U= 1836.000, p=0.776 U= 1819.500, p=0.719
Kronik hastalik tiirii
Yok 15.79+7.48 27.32+8.28
Diyabet 16.50+8.72 32.40+6.88
Hipertansiyon 13.70+6.27 23.20+5.81
Diyabet + hipertansiyon 18.57+10.21 30.86+9.19
KOAH veya astim 18.75+10.14 29.00+6.83
Bobrek hastaliklari 16.00+12.73 20.0045.66
Testvep X?=1.682 X?=9.162
p=0.891 p=0.103
COVID-19 asis1 olma durumu
Evet 16.04+7.66 27.50+8.50
Hayir 15.254+7.87 27.504£6.52
Testvep U= 1389.500, p=0.606 U= 1462.500, p=0.894
As1 doz sayisi
0 doz 15.25+7.87 27.50+6.52
1 doz 15.55+7.88 25.36+£7.20
2 doz 16.43+7.83 29.17+8.69
3 doz 15.05+6.92 23.29+7.25
Testvep X?=0.702, p=0.873 X?=10.170, p=0.017
As tiirii
As1 olmadi 15.25+7.87 27.50+6.52
Biontech 15.49+7.62 27.26+8.54
Sinovac 18.48+7.51 28.57+8.39
Testvep X?=3.860, p=0.145 X?=0.526, p=0.769
Ameliyat olunan Klinik
Uroloji 16.43+7.48 29.93+8.68
Genel cerrahi 15.04+7.64 25.75+8.06
Beyin cerrahi 14.83+8.86 27.614£9.03
Ortopedi 20.29+6.19 31.50+6.50
KBB 15.33+6.62 28.50+4.32
Goz 21.33+6.35 29.66+6.03
Testve p X?=8.757, p=0.119 X?=10.526, p=0.062

U: Mann Whitney U testi, X2: Kruskal Wallis H testi
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Tablo 3. (Devam) Hastalarin bazi tanitict 6zelliklerine gore koronaviriis (COVID-19) korkusu 6lgegi ve
ameliyata 6zgii kaygi 6l¢egi puan ortalamalari arasindaki iliski ve farklar

Tanitic1 6zellikler Koronaviriis (COVID-19) korkusu Ameliyata 6zgii kaygi
(n=148) (n=148)

Daha 6nce ameliyat olma durumu

Evet 17.10+8.29 27.72+8.22

Hayir 14.79+£6.90 27.29+8.21

Testve p U= 2335.500, p=0.122 U= 2711.500, p= 0.925

COVID-19 siirecinde ameliyat karari

Evet 22.81+4.84 31.50+7.44
Hayir 14.44+7.36 26.65+8.12
Testve p U=551.000, p=0.000 U= 1067.500, p= 0.009
COVID-19 nedeniyle ameliyat

ertelenme durumu

Evet 21.04+6.38 30.16+6.15
Hayir 14.87+7.51 26.96+8.46
Testve p U= 760.500, p=0.000 U= 1159.500, p=0.053

Ertelenme sebebi

Ertelenmedi

Pandemi sebebiyle korktum

Hastane erteleme karari aldi

Ailem korktu

COVID-19 gegirdim

COVID-19 a1 siirecini beklemek istedim

14.87+7.51 26.96+8.46
22.71+4.42 31.29+6.10
15.80+8.38 28.20+7.50
24.75+4.06 31.75+7.03
9.0040.00 30.00+0.00
20.25+4.03 27.50+3.51

Testvep

X2= 22,581, p= 0.000

X?= 4.812, p= 0.439

COVID-19 sebebiyle yakinin1 kaybetme
durumu

Evet 17.7248.35 29.67+8.68
Hayir 15.33+7.38 26.80+7.94
Testve p U= 1686.500, p=0.139 U= 1632.000, p=0.086

Kaybedilen yakinin derecesi

Kaybetmedim
Es

1. derece akraba
2. derece akraba
3. derece akraba
4, derece akraba

15.33+£7.38 26.80+7.94
29.50+7.78 43.00+5.66
11.50+4.12 19.50+4.93
21.88+9.82 36.25+7.42
16.27+5.76 27.18+6.24
16.27+8.39 28.45+7.57

Testvep

X2=9.119, p= 0.104

X?= 17.583, p= 0.004

U: Mann Whitney U testi, X2: Kruskal Wallis H testi

Hastalarin ameliyata 6zgli kaygilarmin orta
diizeyde oldugu belirlendi (Tablo 2). Baskin (2019)
giiniibirlik cerrahi geciren (Baskin, 2019), Isikli ve
arkadaglart (2023) kardiyotorasik cerrahi gegiren
(Isikli ve ark., 2023), Akin ve Beydag (2022)
jinekoloji ve iirojinekoloji ameliyat1 olan (Akin ve
Beydag, 2022) hastalarin ameliyat sonrasi kaygi
diizeylerinin orta diizeyde oldugunu
belirlemislerdir. Ameliyata ozgii kaygi oOlgegi
kullanilarak hastalarin anksiyetelerinin belirlendigi

bilinmektedir (Karanci ve Dirik, 2003). Nitekim
Doglietto ve arkadaslarinin (2020) norosirurji
hastalar1 ile yaptiklar1 calismada hastalarin orta
diizeyde anksiyete yasadiklart  belirlenmistir
(Doglietto ve ark., 2020). Arastirma bulgulari
calisma sonuclar1 ile paralellik gostermektedir.
Hastalarin ameliyata 6zgii kaygilarinin orta diizeyde
olmasi; verilerin ameliyat sonrasi donemde
toplanmasi ve elektif cerrahi gecirmeleri sebebiyle
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ameliyat fikrine kendilerini hazirlamalar1 ile
aciklanabilir.

Bu arastirmada hastalarin COVID-19 korku
diizeyleri ile ameliyata ozgli kaygi diizeyleri
arasindaki iligkinin orta seviyede giiclii, pozitif
yonde oldugu, COVID-19 korkusu arttik¢a cerrahi
korkusunun da arttig1 ve bu durumun istatistiksel
olarak 6nemli oldugu saptandi (p<0.05) (Tablo 2).
Isikli ve arkadaglar1 (2023) kardiyotorasik cerrahi
geciren hastalarin (Isikli ve ark., 2023), Yilan (2022)
genel cerrahi hastalarinin ameliyat 6ncesi donemde
(Y1lan, 2022) COVID-19 korkusu ile cerrahi korku
diizeyi arasinda orta diizeyde pozitif yonde bir iliski
bulmusglardir. Waledziak ve arkadaglar1 (2020)
yaptiklar1 bir epidemiyolojik arastirmada obezite
hastalarinin (ameliyat Oncesi ve ameliyat sonrasi
hastalar dahil) yaklasik %75'inin  pandemik
belirsizlik nedeniyle artan korku seviyeleri
bildirdigini saptamislardir (Walgdziak ve ark.,
2020). Benzer sekilde kisilerin COVID-19 korku
diizeyleri arttikca anksiyetelerinin de arttigi
gorilmistir (Balkaya ve ark., 2021; Sahin ve
Aydm, 2022). Hastalarin ameliyat sebebiyle
geldikleri hastane ortaminda viriis ile temaslarinin
daha ¢ok olacagimi diisiinmeleri hem COVID-19
korku hem de ameliyata 6zgii kaygi diizeylerinin
artmasina neden oldugu diistiniilmektedir.

Kadimnlarm ve COVID-19 siirecinde ameliyat
karar1 alinanlarin COVID-19 korkusu ile ameliyata
0zgli kaygilari, COVID-19 nedeniyle ameliyati
ertelenenlerin ve ameliyati aile korkusu sebebiyle
ertelenenlerin COVID-19 korkulari, iki doz as1
olanlarm ve COVID-19  sebebiyle esini
kaybedenlerin ameliyata 6zgii kaygilari daha yiiksek
bulundu (p<0.05) (Tablo 3). Yapilan ¢aligmalarda
kadinlarin COVID-19 korkular1 (Ayas ve ark., 2022;
Bakioglu ve ark., 2021; Nifio ve ark., 2021; Sahin ve
Aydin, 2022) ve ameliyata 6zgii kaygilar1 (Matthias
ve Samarasekera, 2012; Perks ve ark., 2009) daha
yiiksek bulunmustur. Hastalarm COVID-19’a
yakalanma korkular1 sebebiyle cerrahi islem
gecirme isteklerinde azalma oldugu bilinmektedir
(Dogan ve ark., 2021; Fallani ve ark., 2021; Keskin
ve ark., 2021). Ameliyat i¢in hastanede kalmanin
pozitif vakalarla temas: arttirmasi (Tabourin ve ark.,
2021) ve cerrahi kliniklerde verilen normal hizmetin
olumsuz yonde etkilenmesi, cerrahlarin kendi
kliniklerinin disindaki birimlerde de gorev almasi
(ilhan ve ark., 2020) sebebiyle COVID-19 siirecinde
ameliyat karar1 alinan hastalarn COVID-19
korkular1 ve ameliyata 0zgli kaygilarinin daha
yliksek oldugu diistiniilmektedir.

DOI: 10.38108/ouhcd.1384972

Keskin ve arkadaglarmin (2021) nérosirurji
hastalar1 ile yapiklar1 caligmalarinda pandemiye
bagh tedavisinin tamamlanamayacagindan
korkanlarin COVID-19 korku diizeylerinin anlamli
olarak daha yiiksek oldugu bulunmustur (Keskin ve
ark., 2021). Yapilan bir ¢alismada da COVID-19
korkusunun en oOnemli yordayicilarindan birinin
kisilerin sevdiklerinin tehlike altinda olduguna
iligskin algilarinin oldugu belirlenmistir (Mertens ve
ark., 2020). Bu bilgiler dogrultusunda arastirmamiza
katilan hastalardan COVID-19 nedeniyle ameliyati
ertelenenlerin tedavisinin tamamlanamayacagindan
ve ameliyat1 aile korkusu sebebiyle ertelenenlerin
ise yakinlarmma hastalik bulastirma korkusu
sebebiyle COVID-19 korkularinin daha yiiksek
oldugu disiliniilmektedir.

COVID-19 nedeni ile yakmimi kaybeden
bireylerin anksiyete diizeylerinin 6nemli derecede
daha yiiksek oldugu (Sahin ve Aydin, 2022)
bilinmesine karsin bu arastirmada literatiirde yer
almayan bir sonug olarak iki doz asi olanlarin ve
COVID-19 sebebiyle esini kaybedenlerin daha
yiiksek ameliyata 0zgii kaygi diizeyleri oldugu
ortaya koyulmustur.

Sonuc ve Oneriler

Bu arastirmanin sonucunda; cerrahi hastalarinin
COVID-19 korkular1 ile ameliyata 6zgili kaygilar
arasinda orta diizeyde, pozitif yonli iliski oldugu
belirlendi. Ameliyat1 aile korkusu sebebiyle
ertelenenlerin  COVID-19  korkularmin = 6nemli
diizeyde daha yiiksek oldugu saptandi. Yani sira
literatiirde yer almayan bir sonug olarak iki doz as1
olanlarm ve COVID-19  sebebiyle esini
kaybedenlerin daha yiiksek ameliyata 6zgii kaygi
diizeyleri oldugu ortaya koyulmustur. Calisma
sirasinda hemsirelerin  cerrahi silire¢ hazirligi
icerisinde  hastalarin  psikolojik  hazirliklarina
yeterince zaman ayirmadigi, bu sebeple hastalarin
ameliyat siirecindeki korku ve kaygilarimi ifade
etmekte giicliik yasadigi gozlemlenmistir. Bu
sonuglar dogrultusunda; hemsgirelerin ameliyat
sirecinde  hastalarin  psikolojik  hazirthk  ve
bakimlarini da daha fazla 6nemsemeleri, COVID-19
salgininin psikolojik etkilerinin devam ettigini ve
cerrahi hastalarin cerrahi kaygilarinin yani sira
COVID-19 korkusu da yasadigini bilmesi ve
hastalara bu dogrultuda bakim vermesi onerilir. Ek
olarak hastalarin COVID-19 ve cerrahi korkular
degerlendirilmeli, sosyo-demografik o&zelliklerin
korkular iizerinde etkili oldugu dikkate alinmalidir.
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Arastirmanin Sinirhihig

Bu aragtirmanin simirliligi, olasilikli 6rnekleme
yontemlerinin kullanilmamas1 ve kesitsel olarak bir
grup hastadan veri toplanmasidir. Bu nedenle
aragtirma 6rneklem grubu ile sinirl1 olup tiim cerrahi
hastalarina genellenemez. Yani sira verilerin
pandeminin ilerleyen zamanlarinda toplanmasinin
arastirma sonuglan iizerinde etkili olabilecegi de
aragtirmanin sinirlihigidir.
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Calisma Literatiire Ne Katt1?

o Ameliyat sonrasi hastalarin COVID-19 korkulari ile
ameliyata 6zgii kaygilar1 arasinda orta diizeyde pozitif
yonlil bir iliski vardir.

e iki doz as1 olanlarm ve COVID-19 sebebiyle esini
kaybedenlerin ameliyata 6zgii kaygilar1 daha yiiksektir.

o Ameliyatt aile korkusu sebebiyle ertelenen hastalarin
COVID-19 korkular1 daha yiiksektir.
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