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SAGLIK CALISANLARININ COVID-19 HAKKINDA BiLGi, ALGI VE
DAVRANISLARININ DEGERLENDIRILMESI - TEK MERKEZ ORNEGI

EVALUATION OF HEALTHCARE PROFESSIONALS’ KNOWLEDGE, PERCEPTION AND
BEHAVIOR ABOUT COVID-19 - SINGLE CENTER EXAMPLE
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OZET

Amac: Bu ¢alismanin amaci hastanede gorevli olarak bulunan saglik ¢alisanlarimin; COVID-19 hakkinda
bilgi, algi ve davraniglarini incelemek ve etki eden faktorleri degerlendirerek saglik calisanlarinin konu
hakkindaki duyarliliginin artmasina katki saglamaktir.

Materyal ve metot: Bu aragtirma 01.10.2020 — 31.01.2021 tarihleri arasinda Saglik Bilimleri Universitesi
Konya Egitim ve Arastirma Hastanesinde ¢aligmaya katilmay1 kabul eden 503 saglik ¢alisani ile yapildi.
Katilimcilara sosyo-demografik bilgi formu ile giincel kilavuzlar dogrultusunda hazirlanmis anket formu
yiiz yiize doldurtuldu. Verilerin analizinde SPSS 25.0 program1 kullanildi.

Bulgular: Calismaya 503 kisi dahil edildi. Unvan, birlikte yasamilan kisiler, meslekteki kidem yil1, giinliik
¢alisma siiresi, bilgilendirme toplantisina katilma ve COVID-19 hastas: takip etme durumu COVID-19 bilgi
diizeyine etki eden faktorler olarak anlamli bulundu. Alg1 diizeyine etki eden faktorler ise tinvan, birlikte
yasanilan kisiler, meslekteki kidem yili, sigara ve alkol kullanma durumu, kronik hastaliga sahip olma,
giinliik ¢aligma siiresi, bilgilendirme toplantisma katilma ve COVID-19 hastasi takip etme durumudur.
Unvan, cinsiyet, medeni hal, birlikte yasanilan kisiler, cocuk sahibi olma, meslekteki kidem yil1 ve sigara
ile alkol kullanma durumunun katilimeilarin COVID-19 korunma diizeyine etki ettigi bulundu. COVID-19
korunma diizeyi ile COVID-19 alg1 diizeyi ve COVID-19 bilgi diizeyinin anlamli olarak iligkili oldugu
gortildi.

Sonug¢: Calismada COVID-19 hastalig1 hakkinda bilgi diizeyi ve alg: diizeyi arttik¢a davranissal korunma
diizeyinin arttig1 goriildi. Bilgi, alg1 ve davranis diizeyini etkileyen birgok faktor saptandi. Katilimcilarin
¢ogunlugunun COVID-19 ile ilgili olumlu bilgi ve farkindaliga sahip oldugu fakat uygulamanin belirli
yonlerinde bosluklar oldugu belirlendi. Sonug olarak, COVID-19 6nleme ve COVID-19’dan korunma
ilgili egitimler farkli faktorlere gore diizenlenmelidir. Bilgi igerikli egitimlerin yani1 sira davranis ve
algilarimin degistirilmesine yonelik planlamalar yapilmalidir.

Anahtar kelimeler: COVID-19, Saglik Calisani, Pandemi

ABSTRACT

Objective: The aim of this study is to ensure that healthcare professionals working in the hospital; To
contribute to increasing the amount of subject section of healthcare professionals by examining the
knowledge, perception and results about COVID-19 and evaluating the affecting factors.

Materials and methods: This research was conducted between 01.10.2020 and 31.01.2021 at the Health
Sciences University Konya Training and Research Hospital with 503 healthcare professionals who agreed
to participate in the study. The socio-demographic information form and the survey form prepared in line
with current guidelines were filled out face to face by the participants. SPSS 25.0 program was used to
analyze the data.

Result: 503 people were included in the study. Title, people living together, years of seniority in the
profession, daily working hours, attending an information meeting and following a COVID-19 patient
were found to be significant factors affecting the level of COVID-19 knowledge. Factors affecting the level
of perception are title, people living together, years of seniority in the profession, smoking and alcohol
use, having a chronic disease, daily working hours, attending an information meeting and following a
COVID-19 patient. It was found that title, gender, marital status, cohabitants, having children, years of
seniority in the profession, and smoking and alcohol use affected the participants’ level of protection
against COVID-19. It was observed that the level of COVID-19 protection was significantly related to the
level of perception of COVID-19 and the level of knowledge about COVID-19.

Conclusion: In the study, it was observed that as the level of knowledge and perception about COVID-19
disease increased, the level of behavioral protection increased. Many factors affecting the level of
knowledge, perception and behavior were identified. The majority of participants had positive knowledge
and awareness regarding COVID-19, but gaps were identified in certain aspects of implementation. As a
result, training on COVID-19 prevention and protection from COVID-19 should be organized according
to different factors. In addition to informational training, plans should be made to change behavior and
perceptions.
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Giris

COVID-19 salgimm Cin’in Hubei eyaletideki
Wuhan kentinde ortaya ¢ikmistir (1). Diinya
Saglik Orgiitii Cin’deki bu salgminin 2020 y1linin
Ocak ayinin sonu ile Subat ayinin basi arasinda
zirve yaptigint diisiinmektedir (2). Diinyanin
geneline ¢ok kisa siirede hizla yayildigi igin
COVID-19 salgininin Diinya Saghk Orgiitii
tarafindan pandemi kabul edilmesi 11 Mart
2020’de gergeklesmistir (3).

Ulkemizdeki COVID-19 ile ilgili ilk ¢alismalar
10 Ocak 2020°de yapilmistir. 22 Ocak 2020°de ise
T.C. Saglik Bakanlig1 Bilimsel Danisma Kurulu
ilk toplantisini gergeklestirmistir. 11 Mart2020°de
de tlilkemizdeki ilk vaka goriilmustiir (4). Triyaj
yapmak, hastalar1 erken tanimak, COVID-19’dan
stiphelenilen hastalarin hizla izole edilmesi, tiim
hastalar i¢in standart protokollerin uygulanmast,
stipheli COVID-19 vakalar i¢in ek tedbirlerin
alinmasi gibi bir¢ok stratejinin saglik hizmetleri
sunarken bulagsmay1 Onlemek ve hastaliktan
korunmak i¢in saglik personeli tarafindan yeterli
diizeyde bilinmesi ve uygulanmasi gerekir (5).
Aslinda toplumdaki tiim bireyler COVID-19’a
kars1 duyarlidir. Etkenle karsilasma yoniinden
en riskli meslek grubu ise tabii ki saglik
calisanlaridir (4). Saglik calisanlarinin saglik
hizmeti vermelerinin yaninda bir diger dnemli
gorevi ise toplumu dogru bilgilendirmek ve
topluma Ornek olmaktir. Bu nedenle biitiin
saglik calisanlarinin COVID-19 etkeni olan
SARS-CoV-2 wviriisii hakkinda; viriisiin bulas
yollari, viriisten korunmak i¢in alinmasi gereken
onlemler, hastaliginin belirtilerinin neler oldugu,
riskli grubun kimler oldugu gibi konularda asgari
seviyede bilgi sahibi olmasi gerekir.

COVID-19  hakkinda  bilgilerimiz ~ halen
sinithidir. Ulkemiz verilerinin olusmasi, saglik
calisanlarinin ve toplumun korunmasi ayrica
bilgilenmesi i¢in daha fazla sayida yayina ihtiyag
vardir. Bu c¢alismanin amaci hastanede gorevli
olarak bulunan saglik calisanlarinin; COVID-19
hakkinda bilgi, alg1 ve davraniglarini incelemek
ve etki eden faktorleri degerlendirerek saglik
caliganlarinin  konu hakkindaki duyarliliginin
artmasina katki saglamaktir.

Materyal ve metot

Bu calisma Karatay Universitesi Tip Fakiiltesi
flag ve Tibbi Cihaz Dis1 Arastirmalar Etik
Kurul’undan  10.09.2020  tarihinde alinan
2020/009 nolu onay sonrasi yapilmistir. Arastirma
kesitsel ve tanimlayict tipte bir ¢alismadir. Bu
calisma 01.10.2020-31.01.2021 tarihleri arasinda
Saglik Bilimleri Universitesi Konya Egitim ve
Arastirma Hastanesinde calisan ve calismaya
katilmaya goniillii olan 503 saglik ¢alisani ile
yapildi. Saglik calisanlarinin COVID-19 hakkinda
bilgi, algi ve davramglarmin 6l¢iildiigii anket,
yiiz ylize goriisme teknigi ile uygulandi. Anket
formu literatiir taramas1 yapilarak ve T.C. Saglik
Bakanlig1 COVID-19 Salgin Y 6netimi ve Calisma
Rehberi baz alinarak olusturuldu. Verilerin analizi
konusunda tanimlayic1 istatistikler; frekans,
yiizde, ortalama, standart sapma degerleri ile
sunulmustur. Calismadaki soru gruplarinin
giivenilirlik diizeylerinin test edilmesi amaci
ile Co. Alpha analizi kullanilmistir. Calismada
COVID-19 korunma, algi ve bilgi diizeylerinin
katilimcilarin 6zelliklerine gore incelenmesinde
ikili gruplarda bagimsiz orneklem t testi analizi,
iic ve ilizerindeki gruplarda ise varyans analizi
uygulanmigtir. Varyans analizi sonucunda farkl
olan gruplarin belirlenmesi i¢in Sidak ikili
kiyaslama testi yapilmistir. COVID-19 korunma,
alg1 ve bilgi boyutlar1 arasindaki iligkinin tespit
edilmesi amaci1 ile korelasyon ve regresyon
analizi uygulanmistir. Calismada 0,05°den kii¢iik
p degerleri istatistiksel olarak anlamli kabul
edilmistir. Analizler SPSS 25.0 paket programi
ile yapilmistir.

Bulgular

Katilimeilarin =~ sosyo-demografik  6zellikleri
Tablo 1°de gorilmektedir. Calismaya toplam
503 kisi katilmistir. Katilimcilarin = 294’1
(%58,4) kadindi. Katilimcilarin yas ortalamasi
29,82+7,71 yildir. Katilimcilarin  %25,6 ile
hekim, %47,7 ile hemsire, %26,7 diger personel
oldugu goriilmiistiir.
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Tablo 1. Katilimcilarin sosyo-demografik 6zellikleri

Unvan n %
Hekim 129 25,6
Hemygire 240 47,7
Anestezi teknisyeni 31 6,2
Radyoloji teknisyeni 13 2,6
Ebe 33 6,5
Saglik memuru 23 4,6
Laborant 10 2,0
Tibbi sekreter 24 4,8
Cinsiyet n %
Kadin 294 58,4
Erkek 209 41,6
Yas(y1l) Ort£SS min-maks
29,8247,71 20-54
Medeni Durum n %
Evli 237 47,1
Bekar 266 52,9
Gelir durumu n %
Asgari iicret 32 6,4
Asgari ticretin iki kati 341 67,8
Asgari ticretin ii¢ kati 130 25,8
Kimlerle yasamaktasimiz? n %
Yalniz 185 36,8
Sadece Es 55 10,9
Es ve Cocuk 168 334
Anne/Baba 80 15,9
Es, Cocuk, Aile Biiyiikleri 15 3,0
Cocugunuz var mi? n %
Evet 189 37,6
Hayir 314 62,4
Mesleki Yiliniz n %
0-5 y1l 298 59,2
5-10 y1l 76 15,1
10-15 y1l 55 10,9
15-20 y1l 36 7,2
20 yildan fazla 38 7,6
TOPLAM 503 100,0

Ort£SS: Ortalama =+ standart sapma; min: minimum; maks: maksimum

Katilimeilarin  davranigsal korunma diizeyine
etki eden faktorler Tablo 2’de belirtilmistir.
Hekim, hemsire, anestezi teknikerleri ve
ebelerin COVID-19 korunma diizeylerinin daha
yiiksek oldugu bulunmustur (p=0,03). Kadin
katilimcilarin erkek katilimcilara gére COVID-
19°a kars1 daha yiiksek bir davranigsal korunma
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diizeyi gosterdikleri belirlenmistir (p=0,01). Evli
katilimcilarin COVID-19 davranigsal korunma
diizeylerinin bekarlara gére daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir (p=0,01). Cocuk sahibi olmanin
katilimcilarin COVID-19 davranigsal korunma
diizeylerini olumlu ydnde etkiledigi tespit
edilmistir (p=0,03).



Yilmazer ve ark.
S

Tablo 2. COVID-19 korunma diizeyine etki eden faktorler

Ozellik Kategori COVID-19 Koruma p
Diizeyi (Ort£SS)

Unvan Hekim 4,14+0,58 0,03*b
Hemsire 4,18+0,60
Anestezi teknisyeni 4,14+0,65
Radyoloji teknisyeni 3,80+0,37
Ebe 4,15£0,65
Saglik memuru 3,89+0,57
Laborant 4,02+0,83
T1ibbi sekreter 3,98+0,57

Cinsiyet Kadin 4,26+0,51 0,01*a
Erkek 3,94+0,66

Medeni Durum Evli 4,29+0,57 0,01*a
Bekar 3,88+0,62

Gelir durumu Asgari licret 4,03+0,60 0,18b
Asgari Uicretin iki kati 4,12+0,60
Asgari licretin {i¢ kati 4,16+0,61

Kimlerle yasamaktasiniz? Yalniz 4,17+0,63 0,01*b
Sadece Es 3,99+0,54
Es ve Cocuk 4,254+0,57
Anne/Baba 4,18+0,61
Es, Cocuk, Aile Biiytikleri 4,20+0,55

Cocugunuz var mi1? Evet 4,21+0,58 0,03*a
Hayir 4,08+0,61

Mesleki Yiliniz 0-5 yil 4,07+0,62 0,02*b
5-10yil 4,08+0,54
10-15 y1l 4,19+0,57
15-20 y1l 4,28+0,60
20 yildan fazla 4,49+0,49

Sigara Kullanimi Evet 3,91+0,67 0,01*b
Hayir 4,21+0,55
Biraktim 4,15+0,61

Alkol Kullanim Evet 3,78+0,72 0,01*b
Hayir 4,16+0,58
Biraktim 4,18+0,75

Kronik hastalik durumu Evet 4,26+0,62 0,19a
Hayir 4,11+0,59

Giinliik ¢alisma siiresi 8 Saate Kadar 4,19+0,56 0,26 a
8 Saat ve Uzeri 4,08+0,63

COVID-19 bilgilendirme toplantisi- | Evet 4,15+0,59 0,21 a

na katilim Hayir 4,08+0,63

COVID-19 hastasi ile karsilasma Evet 4,12+0,6 0,42 a
Hayir 4,16+0,59

COVID-19 hastas1 takip etme Evet 4,154+0,6 0,34 a
Hayir 4,09+0,6

-
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COVID-19 hastalig1 gegirme Evet

4,06+0,61 0,24 a

durumu Hayir

4,21+0,58

*a bagimsiz 6rneklem t testi ve b varyans analizi; Ort+SS: Ortalama + standart sapma; p<0,05 anlamh

kabul edilmistir.

Katilimcilarin alg1 diizeylerini etkileyen faktorler
Tablo 3’°de belirtilmistir. Hekim, hemsire, anestezi
teknikerlerinin  COVID-19 alg1 diizeylerinin
daha yiiksek oldugu goriilmistir (p=0,01).
Mesleki kidem diizeyleri 20 yil ve lizerinde olan
katilimcilarin COVID-19 alg1 diizeylerinin daha
az kidemli olan katilimcilara gore daha yiiksek
oldugu goriilmiistiir (p=0,01). Kronik hastaliklar
olan kisilerin COVID-19 alg1 diizeylerinin daha
yiliksek oldugu goriilmiistiir (p=0,01). Giinliik 8

saat lizerinde calisanlarin giinde 8 saat calisanlara
gore alg1 diizeylerinin daha yiiksek oldugu
goriilmektedir (p=0,02). COVID-19 hakkinda
bir bilgilendirme toplantisina katilan ¢alisanlarin
COVID-19 algi diizeylerinin daha yiiksek oldugu
sOylenebilir (p=0,01). Katilimcilardan g¢aligma
hayati sirasinda COVID-19 hastas1 takibi
veya tedavisinde aktif olarak gérev yapanlarin
COVID-19 alg1 diizeylerinin daha yiiksek oldugu
bulunmustur (p=0,01).

Tablo 3. COVID-19 alg1 diizeyine etki eden faktorler

Ozellik Kategori COVID - 19 Alg1 p
Diizeyi (Ort£SS)
Unvan Hekim 3,88+0,49 0,01*b
Hemsire 3,76+0,54
Anestezi teknisyeni 3,60+0,62
Radyoloji teknisyeni 3,15+0,26
Ebe 3,44+0,46
Saglik memuru 3,45+0,41
Laborant 3,48+0,28
Tibbi sekreter 3,234+0,42
Cinsiyet Kadin 3,74+0,51 0,18 a
Erkek 3,64+0,58
Medeni Durum Evli 3,73+0,53 0,22 a
Bekar 3,67+0,55
Gelir durumu Asgari licret 3,42+0,49 0,01*b
Asgari Uicretin iki kati 3,65+0,55
Asgari licretin {i¢ kati 3,91+£0,47
Kimlerle yasamaktasiniz? Yalniz 3,74+0,54 0,01*b
Sadece Es 3,74+0,47
Es ve Cocuk 3,734+0,54
Anne/Baba 3,56+0,56
Es, Cocuk, Aile Biiytikleri 3,55+0,59
Cocugunuz var mi1? Evet 3,71+£0,54 0,52 a
Hayir 3,7+0,54
Mesleki Yiliniz 0-5 yil 3,69+0,53 0,01*b
5-10 yil 3,63+0,54
10-15 y1l 3,68+0,62
15-20 y1l 3,74+0,47
20 yildan fazla 3,96+0,49
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Sigara Kullanimi Evet 3,59+0,57 0,01*b
Hayir 3,75+0,52
Biraktim 3,65+0,63

Alkol Kullanimi Evet 3,54+0,61 0,01*b
Hayir 3,71+0,54
Biraktim 3,73+0,6

Kronik hastalik durumu Evet 3,91+0,53 0,01*a
Hayir 3,67+0,54

Giinliik ¢aligma siiresi 8 Saate Kadar 3,53+0,57 0,02* a
8 Saat ve Uzeri 3,8340,48

COVID-19 bilgilendirme toplantisi- | Evet 3,84+0,50 0,01*a

na katilim Hayir 3,45+0,52

COVID-19 hastasi ile karsilasma Evet 3,74+0,54 0,03* a
Hayir 3,53+0,54

COVID-19 hastasi takip etme Evet 3,84+0,50 0,01*a
Hayir 3,43+0,53

COVID-19 hastalig1 gegirme Evet 3,73+0,55 0,01*a

durumu Hayir 3,67+0,53

*a bagimsiz 6rneklem t testi ve b varyans analizi; Ort+SS: Ortalama + standart sapma; p<0,05 anlaml

kabul edilmistir.

Katilimcilarin -~ bilgi  diizeylerini  etkileyen
faktorler Tablo 4’de belirtilmistir. Hekimlerinin
COVID-19 bilgi diizeylerinin daha yiiksek
oldugu goriilmiistiir (p=0,01). Mesleki kidem
diizeyleri 20 yil ve iizerinde olan katilimcilarin
COVID-19 bilgi diizeylerinin daha az kidemli
olan katilimcilara gore daha yiliksek oldugu
goriilmistiir (p=0,01). Giinliik 8 saat iizerinde
calisanlarin giinde 8 saate kadar calisanlara
gore bilgi diizeylerinin daha yiiksek oldugu

goriilmektedir (p=0,01). COVID-19 hakkinda
bir bilgilendirme toplantisina katilan ¢alisanlarin
COVID-19 bilgi diizeylerinin katilmayanlara
gore daha yiiksek oldugu ifade edilebilir (p=0,01).
Katilimcilarin ¢alismahayati sirasinda COVID-19
hasta takibi veya tedavisinde aktif olarak gorev
yapan COVID-19 bilgi diizeylerinin takip ve
tedavide gorev almayan saglik calisanlarina gore
daha yiiksek oldugu ifade edilebilir (p=0,01).

Tablo 4. COVID-19 bilgi diizeyine etki eden faktorler

Ozellik Kategori COVID - 19 Bilgi p
Diizeyi (Ort£SS)

Unvan Hekim 21,85+1,8 0,01*b
Hemsire 19,3+2,90
Anestezi teknisyeni 16,87+3,05
Radyoloji teknisyeni 14,85+3,13
Ebe 15,85+3,43
Saglik memuru 15,96+3,39
Laborant 16,8+2,94
Tibbi sekreter 13,25+1,57

Cinsiyet Kadin 18,76+3,46 0,17 a
Erkek 19,28+3,71

Medeni Durum Evli 18,98+3,65 0,44 a
Bekar 18,96+3,47
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Gelir durumu Asgari licret 14,81+£3,36 0,01*Db
Asgari licretin iki kati 18,31+3,36
Asgari licretin Ui¢ kati 21,75+1,99

Kimlerle yasamaktasiniz? Yalniz 19,29+3,22 0,01*b
Sadece Es 19,56+3,56
Es ve Cocuk 18,93+3,6
Anne/Baba 18,3+3,99
Es, Cocuk, Aile Biiytikleri 17+4,26

Cocugunuz var mi1? Evet 18,83+3,70 0,12 a
Hayir 19,06+3,49

Mesleki Yiliniz 0-5 yil 18,16+3,39 0,02* b
5-10 yil 18,32+4,14
10-15 y1l 18,224+3,90
15-20 y1l 18,97+3,88
20 yildan fazla 20,50+2,81

Sigara Kullanimi Evet 18,11+4,09 0,15b
Hay1r 19,36+3,2
Biraktim 18,16+4,51

Alkol Kullanimi Evet 17,63+4,05 0,04*b
Hayir 19,95+£3,51
Biraktim 20,4+4,22

Kronik hastalik durumu Evet 18,95+3,06 0,19 a
Hayir 18,98+3,66

Giinliik ¢aligma siiresi 8 Saate Kadar 17,51+4,00 0,01*a
8 Saat ve Uzeri 20,09+2,73

COVID-19 bilgilendirme toplantisi- | Evet 20,33+2,70 0,01*a

na katilim Hayir 16,61+3,68

COVID-19 hastasi ile karsilasma Evet 19,49+3,3 0,01*a
Hayir 16,57+3,82

COVID-19 hastasi takip etme Evet 20,29+2,64 0,01*a
Hayir 16,32+3,73

COVID-19 hastalig1 gegirme Evet 18,99+3,66 0,40 a

durumu Hayr 18,95+3,47

*a bagimsiz 6rneklem t testi ve b varyans analizi; Ort+SS: Ortalama + standart sapma; p<0,05 anlaml

kabul edilmistir.

Tablo 5. COVID-19 koruma, alg1 ve bilgi diizeyi arasindaki iliskilerin incelenmesi

COVID-19 Koruma COVID-19 Alg: Toplam COVID-19
Diizeyi Diizeyi Bilgi Diizeyi
COVID-19 korunma r 1
diizeyi P
COVID-19 alg1 r 0,36* 1
dl'jzeyi p 0’01
Toplam COVID-19 r 0,23* 0,42% 1
bilgi diizeyi p 0,01 0,01

*Pearson korelasyon analizi yapilmigtir.
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COVID-19 korunma algt ve bilgi diizeyi
arasindaki iliski Tablo 5’de gosterilmistir.
Buna gore; COVID-19 korunma diizeyi ile
COVID-19 alg1 diizeyi arasinda pozitif yonde
anlamli ama zayif giicte bir iliski oldugu
bulunmustur. COVID-19 alg1 diizeyinin artmasi
COVID-19 korunma diizeyini de artiracaktir
(r=0,36, p=0,01). COVID-19 korunma diizeyi
ile COVID-19 bilgi diizeyi arasinda pozitif

yonde anlamli ama zayif giicte bir iliski oldugu
bulunmustur. COVID-19 bilgi diizeyinin artmasi
COVID-19 korunma diizeyini de artiracaktir
(r=0,23, p=0,01). COVID-19 alg1 diizeyi ile
COVID-19 bilgi diizeyi arasinda pozitif yonde
anlaml ve orta dlizeyde giicte bir iliski oldugu
bulunmustur. COVID-19 Alg1 Diizeyinin artmasi
COVID-19 bilgi diizeyini de artiracaktir (r=0,42,
p=0,01).

Tablo 6. Zamana gore COVID-19 bilgi, alg1 ve koruma diizeylerinin incelenmesi

Boyut Anketin dolduruldugu ay p
Ekim Kasim - Arahk Ocak
ort+SS ort+SS ort+SS
COVID-19 korunma 4,44+0,49 3,98+0,53 4,01+0,66 0,01%*
diizeyi
COVID-19 algt 3,86+0,51 3,60+0,53 3,67+0,56 0,03*
diizeyi
Toplam COVID-19 18,59+3,79 18,61£3,90 19,65+2,91 0,21
bilgi diizeyi

*Varyans analizi uygulanmistir. Ort=SS: Ortalama + standart sapma; p<0,05 anlamli kabul edilmistir.

Katilimcilar anket formunu doldurdugu tarihe
gére lic gruba ayrilmistir ve kisilerin anket
formunu doldurdugu doénemin sonuglara etkisi
Tablo 6’da gosterilmistir. COVID-19 davranigsal
korunma ve algi diizeylerinin Ekim ayinda en
yiiksek seviyede oldugu goriilmiistiir (p=0,01,
p=0,03). Toplam COVID-19 bilgi diizeylerinin
Ekim, Kasim-Aralik ve Ocak donemlerinde farkli
seviyelerde olmadig1 goriilmiistiir (p=0,21).

Tartisma

Calismada katilimcilarin demografik verilerine
ek olarak tilkemiz ve diinya tip literatiirii i¢in
onemli ve anlamli sonuglar elde edilmistir.
Ulkemiz verilerinin olusmasi i¢in bu alanda daha
fazla yayina ihtiyag vardir.

Literatliire baktigimizda ¢alismamiza benzer
sekilde yapilmis ¢alismalarin oldugunu gordiik.
Benzer amagclarla yapilan calismalar saglik
profesyonellerinden daha ¢ok genel popiilasyon
tizerinde c¢alismistir (6, 7). Kadin katilimcilar
erkeklere gore daha yliksek davranigsal korunma
sergiliyorlardi. Afzal ve arkadaslarmin yaptigi
calismada da erkeklerin kadinlara gore daha riskli
davraniglar gosterdigi bulunmustur (6). Suudi
Arabistan halkinda Al-Hanawi ve arkadaslarinin
yaptig1 ¢alisgmada erkeklerin COVID-19’a karsi
uygun uygulamalara sahip olma durumlarinin

kadinlardan 6nemli 6l¢iide daha diisiik oldugu
saptanmistir (7). Bu durum kadinlarin temizlik
konusunda daha dikkatli olmalart ile ilgili olabilir.
Calismamizda kadinlar ile erkekler arasinda algi
diizeyleri ve toplam bilgi durumlar arasinda bir
fark bulunamamustir.

Literatiirde sigara ve alkol kullanimima
gore kiyaslama yapan c¢alismalar smirliydi.
Calismamizda sigara ve ya alkol kullanan
katilimcilarin  davranigsal korunma ve algi
diizeyleri daha diisiik bulunmustur. Bu durumun
sigara ve alkoliin getirmis oldugu sosyal ortam
ile iligkili olabilecegini diisiindiik. Katilimcilarin
bilgilendirme toplantisina katilima durumu algi
ve bilgi diizeylerini arttirirken korunma diizeyleri
acisindan bir fark olusturmamaistir.

Katilimcilarin - anket formunu doldurduklari
doneme gore calismamizi Ekim ayi1, Kasim-
Aralik ay1 ve Ocak ay1 seklinde ti¢ doneme
ayirdik. COVID-19 davramigsal  korunma
ve algt diizeylerinin Ekim ayinda en yiiksek
seviyeye geldigi gorilmistiir (p=0,01, p=0,03).
Katilimcilarin  algi ve davranigsal korunma
diizeylerinin yiiksek olmasmin Ekim 2020
doneminde COVID-19 vaka sayilarinin tekrar
artmaya baslamasiyla aciklanabilecegini
diistinmekteyiz. Diger aylarda daha yiiksek vaka
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sayilart olmus olsa da COVID-19’a bir alisma
oldugu ve bu ylizden katilimcilarin algi ve
davranigsal korunma diizeylerinin diistiigiinti
diistinmekteyiz.

Toplam COVID-19 bilgi diizeylerinin anketin
dolduruldugu aylara gore farklilik gostermedigi
goriilmiistiir (p=0,21). Katilimcilarin pandemi
basinda yogun bilgi yiikiine maruz kalmalari
sebebiyle bdyle bir sonucun  ¢iktigini
diisiiniiyoruz.

Calismamizin bazi kisitliliklar1 vardir. 11k olarak
bilindigiiizere COVID-19 ilk defa goriilmiistiir ve
bu konu ile ilgili halen yeterli bilgi yoktur. Ikincisi
calismamiz tek merkezde gergeklestirilmistir,
bu yiizden bir genelleme yapilamaz. Uciinciisii
calisanlarin davraniglar1 ve bilgi diizeyleri
anket sorular1 ile katilimcilarin kendi beyanlar
esas almarak degerlendirildi. Sorular agik ucglu
sorular degil coktan se¢meli sorular seklinde
idi. Kisilerin bilmeden dogru yaptiklari sorular
tespit edilememistir. Kisilerin anket formundaki
bildirilerinin  ger¢cek hayatta uyguladiklari
gercek davranislar oldugu kabul edildi. Kisilerin
ger¢ek hayattaki tutum ve davranmiglarinin bize
bildirdikleri bilgiler ile ne kadar ortiistiiglinti elde
ettigimiz verilerle belirlemek miimkiin degildir.
Kisilerinin davraniglarinin gézlemsel galismalarla
degerlendirmek, bilgi diizeylerini 6lgmede acik
uclu sorular kullanmak daha saglikli veriler elde
ettirebilir.

Sunulan ¢aligsma; saglik ¢alisanlarinin COVID-19
hakkindaki bilgi, alg1 ve davranislarinin sosyo-
demografik ve COVID-19 ile ilgili durumlarla
nasil degistigini ortaya koydu. Bu ¢aligma,
COVID-19 konusundaki egitimin her kademedeki
saglik personeli i¢in 6zellikle de geng ve daha az
tecriibeli saglik calisanlarinin hastalik hakkinda
bilgi ve algisini arttirmak ve bdylece olumsuz
tutum ve davraniglar1 6nleyerek olumlu 6nleyici
uygulamalarn tesvik etmek icin siirekli mesleki
egitimler planlanmas1 gerektigini gostermektedir.

Tesekkiir
Yoktur.

Cikar catismasi

Yazarlar aralarinda herhangi bir ¢ikar ¢atismasi
olmadigini beyan etmislerdir.
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Finansal Destek
Yazarlar bu c¢alisma i¢in finansal
almadiklarin1 beyan etmislerdir.

destek
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