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ABSTRACT

Introduction: In this research, it was aimed to evaluate the mindful attention awareness, coping attitudes and personal well-being of the
olders in covid-19 pandemic. Method: This descriptive research was carried out with 536 older people. The data were collected using the
Introductory Information Form, Mindful Attention Awareness Scale, R-COPE and the Personal Well-Being Index-Adult form. Results:
The average age of the participants in the research was 70.01+6.20 years, 55.4% were women, 83% were married and 56.5% were living
with their families. The mean Mindful Attention Awareness Scale total score is 57.25+15.34, the total score averages of Personal Well-
Being Index-Adult form is 52.7+13, and the total score average of the R-COPE was 80.85+12.52. While there was a positive and
significant relationship between the Mindful Attention Awareness Scale total score averages of the older people and having children, the
mean scores of the R-COPE, and the mean scores of the Personal Well-Being Index-Adult form (p<0.001), there was a significant negative
correlation between the mean scores of the Mindful Attention Awareness Scale Self Punishment and Avoidance- sub-dimension (p<0.05).
There was a significant negative correlation between the total mean Mindful Attention Awareness Scale score of the older and being
female, and age (p<0.05). While the PWBI-A total average score of the older people who have a child and social security increases
significantly, it decreases significantly in those who have chronic diseases and lower income level (p<0.05). Conclusion: As a result of the
study; in the COVID-19 pandemic, it was seen that the increase in the mindful attention awareness of the older people, increases their
attitudes towards adaptive coping with stress and their personal well-being. Having personal resources affect their level of coping with
stress in older people
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OZET

Giris: Bu arastirmada, COVID-19 pandemi siirecinde yaslilarin bilingli farkindalik, basa ¢ikma tutumlar1 ve kisisel iyi oluslariin
degerlendirilmesi amaglanmigtir. Yontem: Tanimlayic tipte olan aragtirma, Nisan-Haziran 2020 tarihlerinde, Osmaniye Merkez ilgesinde
gerceklestirilmistir. Aragtirmanin drneklemine 536 yaslt birey almmistir. Arastirmanin verileri Tanitict Bilgi Formu, Bilingli Farkindalik
Olgegi, Basa Cikma Tutumlar1 Degerlendirme Olgegi ve Kisisel Iyi Olus indeksi-Yetiskin formu ile toplanmistir. Bulgular: Arastirmaya
katilan yaglilarin yas ortalamas1 70,01+6,20 y1l, %55,4’1 kadm, %83’1 evli ve %56,5°1 ¢ekirdek ailede yasamaktadir. Yaglilarin Bilingli
Farkindalik Olgegi toplam puan ortalamas: 57,25+15,34, KIOI-Y toplam puan ortalamasi 52,713 ve Basa Cikma Tutumlar
Degerlendirme Olgegi toplam puan ortalamasi 80,85+12,52’dir. Yaslilarin Bilingli Farkindalik Olgegi toplam puan ortalamalari ile gocuk
sahibi olma durumu, Kisisel Iyi Olus Indeksi -Yetiskin formu toplam puan ortalamalari, Basa Cikma Tutumlar1 Degerlendirme Olgegi
Yaklagim alt boyutu puan ortalamalari arasinda pozitif yonlii anlaml iliski var iken (p<0,001), Basa Cikma Tutumlar1 Degerlendirme
Olgegi Kendine Ceza ve Sakima Kagima alt boyutu puan ortalamalar arasinda negatif yonlii anlamli iliski vardir (p<0,05). Yaslilarin
Basa Cikma Tutumlar1 Degerlendirme Olgegi toplam puan ortalamalari ile cinsiyet ve yas arasinda negatif yonlii anlamli iliski vardir
(p<0,05). Yashlarm Kisisel Iyi Olus indeksi-Yetiskin formu toplam puan ortalamalar1 cocuk sahibi ve sosyal giivencesi olanlarda anlamli
diizeyde artarken, kronik hastalig1 olan ve geliri giderinden az olanlarda anlaml diizeyde azalmaktadir (p<0,05). Sonug¢: Arastirmanin
sonucunda; COVID-19 pandemi siirecinde yaslilarin bilingli farkindalik diizeylerindeki artisin stresle basa ¢ikmada adaptif tutumlarini ve
kisisel iyi oluslarini arttirdig1 goriilmektedir. Yaslilarda kisisel kaynaklar stresle basa ¢ikma tutumlarini etkilemektedir.

Anahtar kelimeler: COVID-19, yaslilar, bilingli farkindalik,basa ¢ikma tutumu, kisisel iyi olus
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GIRiS

Cin’de 2019 yilmin sonlarinda ortaya g¢ikan yeni
koronaviriis hastaligt (COVID-19) hizla biitin
diinyada  yayilmaktadir. ~ Amerika  Birlesik
Devletleri, Ingiltere, Fransa, Ispanya, Italya, Iran
gibi bazi Avrupa ve Orta Dogu iilkelerinde ¢ok
daha keskin bir hizla yayilmakta ve bu siirecin
yonetiminde c¢ok ciddi gilighikler yasanmaktadir.
Diinya Saghk Orgiitii (DSO) Mart 2020°de,
koronaviriis hastaligini acil, uluslararasi, 6nemli bir
halk saglig1 sorunu olarak kabul etmis ve pandemi
ilan etmistir.! Koronaviriisiin neden oldugu bu
hastalik, biitiin insanlig1 tehdit etmekle birlikte
kronik hastalig1 olan bireyler ve yaslilar gibi baz
gruplar daha fazla risk altindadir. Bu gruplarda
hastalik daha agir seyretmektedir. Yaslilarda
koronaviriis hastaliginin ciddiyeti ve olim riski
diger yas gruplarma gore daha fazladir.>*Amerika
Birlesik Devletleri'nde 12 Subat-16 Mart 2020
tarihlerinde genel olarak vakalarin %31’1, hastaneye
yatislarin %45’°i, yogun bakim {iinitesine yatislarin
%531 ve COVID-19 ile ilisgkili 6liimlerin %80’inin
65 yas ve izeri yashlar oldugu ve 85 yas {isti
kisilerde ¢ok daha ciddi sonuglarin oldugu
bildirilmektedir.* Cin’de yapilan bir calismada,
koronaviriisten 6lim orani genel niifusta %2,3, 70-
79 yas araliginda olanlarda %8, 80 yas ve iizerinde
%14,8 olarak belirtilmektedir.’

Devlet ve sivil toplum kuruluslari, yaslilik
nedeni ile kirilgan olan bu grubun giivenligi ve
korunmasi igin cesitli girigimlerde
bulunmaktadirlar. Yaslilart agir hastalik ve 6lim
riskinden korumak igin karantina, sokaga g¢ikma
yasagl ve sosyal mesafe gibi cesitli yalitim ve
saglik onlemleri alinmaktadir. Fakat bu 6nlemler
yasgllarda birgok temel ve enstriimantal yasam
aktivitelerinin  silirdiiriilmesinde  yetersizlikler
yaninda,  yalnizlik ve sosyal destek sistemi
yetersizliklerine de neden olabilmektedir. Ciddi
koronaviriis hastaligt ve Olim riski, silirecin
belirsizligi, sosyal yalitim vb. gibi hem hastalik
hem de giivenlik 6nlemleri ile ilgili ¢esitli zorlanma
faktorleri yaghilarin ruhsal saghigimi da tehdit
etmektedir.®

Bu pandemi siirecinin olumsuz etkileri
yaslilarda korku, fobi, anksiyete bozuklugu,
saplant1 zorlanti bozuklugu gibi ruhsal sorunlarin
ortaya ¢ikmasmna ya da tekrarlamasina neden
olabilir. Bu siirecte sosyal destek miidahaleleri,
ruhsal tedaviler, tibbi ve sosyal bakim saglanmasi,
bos zaman becerileri gelistirme gibi Onlemler,
ruhsal saglik sonuglarini iyilestirmede yardimci
olabilir.” Bu zorlu siirecin yonetiminde saglik bakim
hizmetleri ve destek c¢alismalarinin  yaninda
yaghlarin  kendi kisisel kaynaklari da c¢ok
onemlidir.® Yashlarin bilingli farkindalik diizeyleri
ve bag etme tutumlari, ruh saglig1 sonuglarini ve iyi

oluslarim1  etkilemektedir. ~ Yaslilarin  bilingli
farkindalik diizeylerinin gelismesi, bas etme
tutumlarini iyilestirmektedir. Bunun sonucunda
yaslilar daha iyi kisisel iyi olus
gostermektedirler.”'° Bilingli farkindalik, "mevcut
olaylara ve deneyime agik bir ilgi ve farkindalik"
olarak tanimlanmustir.!! Bilingli farkindalik pozitif
psikoloji ile ilgili bir kavram olup, bireylerin o
andaki deneyime, diisiince ve duygusal tepkilere
kapilmaksizin  ‘simdiki an’a yiiksek diizeyde
odaklanmalar1 ve yargilamaksizin kabul etmeleri ile
ilgilidir. Bu baglanti, bireyin an1 yasamasini
saglar.'® Simdiki an, insanlarin olumsuz ve
yineleyici diislincelerini azaltmalarina yardime1 olur
ve basa ¢ikma kaynagi, sadece o andaki sorunlarla
basa cikmak i¢in kullanilir.'®'! Basa ¢ikma ise, i¢
ve dig talepleri karsilayabilmek icin kullanilan
diisiince ve davraniglardir. Stresli ve zorlu
durumlarda yashilarin etkili ve etkili olmayan basa
¢itkma tutumlar1 s6z konusu olabilmektedir.
Yasliliktaki yonetici islevlerdeki gibi bazi biligsel
kayiplarin stresle bas etmeyi olumsuz etkiledigi
savunulmaktadir.®1%12 Yaslilarda bilingli
farkindalik, basa ¢ikma tutumlart ve kisisel iyi olus
iligkisi bilinmesine karsin, olduk¢a zor olan bu
pandemi siirecinde, bunun nasil etkilendiginin
bilinmesi énemlidir.!*'> COVID-19 pandemisinde
yaslilarin bilingli farkindalik, basa ¢ikma tutumlar
ve kisisel iyi oluslari ile ilgili sonuglarin bilinmesi,
onlara sunulacak destek ve yardimin niteliginin
belirlenmesi agisindan Onemlidir. Bu siiregte
yaslilarin ruh saghiginin korunmasi ve gelistirilmesi
icin destekleyici ve giiclendirici saglik bakim
hizmetleri saglanmalidir. Bu hizmetlerde, yaslilarin
kisisel kaynaklarimin giiclendirilmesi ve dogru
kullanilmasinin saglanmasi temeldir. Bu nedenle bu
aragtirmada, COVID-19 pandemi siirecinde
yaslilarin bilingli farkindalik, basa ¢ikma tutumlar
ve kisisel iyi oluslarinin ve etkileyen degiskenlerin
degerlendirilmesi amaglanmistir.

YONTEM
Arastirmanin Tiiri

Bu aragtirma, tamimlayict  kesitsel  olarak
gergeklestirilmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin  evrenini, Nisan-Haziran 2020
tarihlerinde, benzer sosyokiiltiirel 6zelliklere sahip
Osmaniye Merkez ilgesinde yasayan 65 yas {istil
bireyler olusturmaktadir. Osmaniye Merkez ilgesi
niifusu 254.116’dir, Tiirkiye 65 yas iisti prevelansi
ise %9,1°dir."* Bu bilgiler dogrultusunda, evrenin
temsili i¢in %95 giiven aralif1 ve %3 hata payi ile
minimum 353 kisinin 6rnekleme alinmasi uygun
bulunmustur.'* Orneklemde 536 yasliya ulagilmistir.
Calismaya katilmaya goniillii, 65 yas {sti,
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okuryazar ve dijital okuryazar olan yaslhlar dahil
edilmis; soru formlarinin doldurulmasma engel
olacak ciddi ruhsal bozuklugu ya da agir norolojik
bozuklugu olanlar ¢alismaya dahil edilmemistir.

Veri Toplama Araclari

Arastirmanin verileri Tanitict Bilgi Formu, Bilingli
Farkindalik Olgegi, Basa Cikma Tutumlart
Degerlendirme Olgegi ve Kisisel Iyi Olus Indeksi-
Yetiskin formu ile toplanmistir.

Tamtict Bilgi Formu: Bireye iligkin sosyo-
demografik ozellikleri (yas, cinsiyet, medeni
durum, ¢ocuk sahibi olma durumu, aile tipi, egitim
durumu, aktif ¢aligma durumu, gelir durumu algisi,
sosyal gilivence durumu) ve tedavi ile iligkili
ozellikleri (kronik hastalik durumu, fiziksel engel
durumu, ruhsal bozukluk durumu, sigara ve alkol
kullanma  durumu)  sorgulayan  sorulardan
olusmaktadir.

Bilingli Farkindalik Olgegi (BIFO):Brown ve
Ryan (2003) tarafindan gelistirilen, giinliik
yasamdaki anlik deneyimlerin farkindaligini 6lgen
15 maddelik bir 6lgektir.!! Bu olgek, Tiirkge’ye
Ozyesil ve ark. (2011) tarafindan uyarlanmistir.
BiFO’niin faktér yapisini belirlemek amaciyla
uygulanan agimlayict ve dogrulayict faktor
analizleri sonuclarina gore, dlcek, tek boyutlu bir
yapt gostermektedir. Olcegin Cronbach Alpha ic
tutarlilik  katsayist 0,80 ve test-tekrar test
korelasyonu ise 0,86 olarak hesaplanmistir. Bilingli
Farkindalik Olgegi (BIFO), 6’li Likert Tipi bir
dlgektir. Olgekten alman yiiksek puanlar, bilingli
farkindaligin yiiksek oldugunu gostermektedir. !’

Basa Cikma Tutumlarim Degerlendirme Olgegi
(BCTDO): Carver, Scheier ve Weintraub
tarafindan (1989) gelistirilen bu 6l¢ek, Zuckerman
ve Gagne tarafindan (2003) Kendine Yardim,
Yaklagim, Uyum Saglama, Sakinma-Kag¢inma ve
Kendine Ceza isimli 5 faktdr ve 40 madde olarak
yeniden diizenlenmistir (COPE-R).'®!7 Bu dlgek,
Dicle ve ark. tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlanmig ve
gecerlik ve giivenirlik ¢alismalar yapilmistir.'®Baga
Cikma Tutumlarim1 Degerlendirme Olgegi’nin i¢
tutarliligi toplam Cronbach Alpha katsayisi 0,97
olup, alt boyutlarmin Cronbach Alpha katsayisi
sirayla “Kendine Yardim” 0,96, “Yaklasim” 0,98,
“Uyum Saglama” 0,98, “Sakinma-Kag¢inma” 0,98,
“Kendine Ceza’’> 0,98 olarak belirlenmistir. Olgek
4’lii likert tipi bir dlgektir. Olcekten alinan yiiksek
puan, basa ¢tkma tutum diizeyinin yiiksek olmasi,
diisiik puan ise basa ¢ikma tutum diizeyinin diisiik
olmas1 anlamina gelmektedir.'

Kisisel Iyi Olus Indeksi-Yetiskin (KiOi-Y)
formu: Cummins’in &nderliginde Uluslararasi lyi
Olus Grubu tarafindan gelistirilmistir. Oznel iyi

olusu, kavramin yapisina uygun olarak, bireylerin
sekiz yasam alaniyla ilgili memnuniyet diizeyleri
iizerinden olgmeyi hedefleyen tematik ve 11°1i
likert tipi (0-10) bir 6lgme aracidir. KIOI-Y
formunun o6lglimledigi yasam alanlar;; yasam
standardi, kisisel saglik, yasamda bagari, kisisel
iliskiler, kisisel giivenlik, toplumsal bag/aidiyet,
gelecekten emin olma ve maneviyat/dindir.'® KiOi-
Y formunun Ol¢meyi hedefledigi sekiz yasam
alanindan her biri tek bir soru iizerinden toplam
sekiz soru ile oOlgiimlenir. Ters kodlu madde
bulunmayan 11°li likert tipi (0: Hi¢ memnun
degilim - 5: Karasizim - 10: Tamamen memnunum)
Olgekten alinabilecek en diisiikk puan 0, en yiiksek
puan 80’dir.  KIOI-Y formunun Tiirkiye’deki
yetigkin 6rneklem iizerinden psikometrik 6zellikleri
Meral (2014) tarafindan incelenmistir. I¢ tutarlik
katsayisinin 0,86 olarak hesaplandigi dlgekte,
madde-toplam korelasyonlarinin yeterli diizeyde
temsil giiciine sahip oldugu ve ol¢lit bagmtili
gecerliligin saglandig1 belirtilmektedir.>’Olgeklerin
alt ve st degerleri, Cronbach Alpha katsayilari
Tablo 2’de gosterilmistir.

Verilerin Toplanmasi

Calismanin  verileri  COVID-19  pandemisi
nedeniyle yiiz ylize goriisme teknigi ile degil,
Google forms ile online toplanmustir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin analizi SPSS 21 paket programinda
yapilmistir. Kolmogrov-Smirnov testi sonucunda,
verilerin  normal  dagilima uygun oldugu
goriilmiistir.  Olgek  puanlarimin  tanimlayict
degiskenlerle iliskileri tek degiskenli analizler ile
degerlendirilirken, iki grup igin Student’s t test,
ikiden fazla grup i¢in Tek Yonli Varyans Analizi,
post hoc testlerden Tukey kullanilmus, iki stirekli
degisken icin ise Pearson korelasyon Kkatsayisi
hesaplanmustir. Istatistiksel olarak anlamli bulunan
degiskenler, Coklu Lineer Regresyon Analizine
dahil edilmistir. Regresyonda anlamli model elde
edilebilmesi i¢in geriye dogru eleme yoOntemi
kullanilmistir. Istatistik anlamlilik seviyesi p<0,05
olarak alimmustir.

Etik Aciklamalar

Uygulamaya  baglamadan  once  c¢alismanin
yiiriitiilebilmesi i¢in Saglik Bakanligt COVID-19
T.C. Saghk Bakanligi Saglhk Hizmetleri Genel
Midiirliigi  biinyesindeki COVID-19  Bilimsel
Arastirma Degerlendirme Komisyonu onay1 ve
Osmaniye Korkut Ata Universitesi Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu onayr alinmigtir. Ayrica
arastirmaya katilan bireylere arastirmanin amaci ve
gizlilik, mahremiyet gibi unsurlarin korunmasi ve
caligmadan istedikleri zaman ayrilabilecekleri ile
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ilgili bilgi verildikten sonra Bilgilendirilmis Onam
Formu araciligryla onamlari alinmustir.

BULGULAR

Tablo 1’de yashlarin yas, cinsiyet, medeni durum,
¢ocuk sahibi olma durumu, aile tipi, egitim durumu,
aktif calisma durumu, gelir durumu algisi, sosyal
glivence durumu ve kronik hastalik durumu,
fiziksel engel durumu, ruhsal bozukluk durumu,

sigara ve alkol kullanma durumu ile ilgili 6zellikleri
goriilmektedir. Yaglilarin yas ortalamast
70,01+£6,20 yil, %55,4’( kadin, %831 evli ve
%56,5’1 ¢ekirdek ailede yasamaktadir (Tablo 1).
Yaglilarin %11,6’s1 aktif c¢alismakta ve %60,8’1
gelirinin giderinden fazla oldugunu algilamaktadir.
Yash bireylerin  %33,6’sinin kronik hastaligi,
%9,5’inin ruhsal bozuklugu ve %22,6’simin fiziksel
engel durumu vardir (Tablo 1).

Tablo 1. Yaslilarin sosyo-demografik ve saglikla ilgili 6zelliklerinin dagilimu

Ort£SS Min-Maks
Yas 70,01+6,20 65-91
n %

Kadin 297 55,4
Cinsiyet

Erkek 239 44,6

Evli 445 83,0
Medeni durum

Bekar 91 17,0

Var 418 78,0
Cocuk sahibi olma durumu

Yok 118 22,0

Tek basina 85 15,9
Aile tipi Genis aile 148 27,6

Cekirdek aile 303 56,5

Yalniz 91 17,0

Es 170 31,7
Birlikte yasanilan kisi

Es ve gocuklar 168 31,3

Es, ¢cocuklar ve torunlar 107 20,0

Okuryazar 81 15,1

Okuryazar degil 135 25,2

ilkokul mezunu 147 27,4
Egitim durumu

Ortaokul mezunu 51 9,5

Lise mezunu 59 11,0

Yiiksekokul ve iistii mezunu 63 11,8

Evet 62 11,6
Aktif olarak ¢alisma durumu

Hayir 474 88,4

Gelirim giderimden az 136 25,4
Gelir durumu algisi Gelirim giderime denk 74 13,8

Gelirim giderimden fazla 326 60,8

Var 424 79,1
Sosyal giivence

Yok 112 20,9

Var 180 33,6
Kronik hastalik

Yok 356 66,4

Kullaniyor 95 17,7
Sigara kullanma durumu

Kullanmiyor 441 82,3

Kullaniyor 17 3,2
Alkol kullanma durumu

Kullanmiyor 519 96,8

Var 51 9,5
Ruhsal bozukluk tanisi

Yok 485 90,5
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Var
Yok

121
415

22,6
71,4

Fiziksel engel durumu

Ort£SS: Ortalama+Standart Sapma, Min-Maks: Minumum-Maksium

Tablo 2’ye gore, BFO toplam puan ortalamalari
57,25+15,34, KIOI-Y toplam puan ortalamalari
52,713 ve BCTDO toplam puan ortalamasi

80,85+12,52°dir. Tim olcek toplam ve alt
boyutlarinin oldukga yiiksek giivenilirlikte oldugu
goriilmektedir (Tablo 2).

Tablo 2. Yaslilarin BFO, KiOI-Y ve BCTDO toplam ve al boyut puan ortalamalarmin dagilimi

Ort+SS Min-Maks | Cronbach’s Alpa
BFO 57251534 | 16-90 0,914
BCTDO 80,85+12,52 32,125 0,835
Kendine yardim 15,28+3,89 6-24 0,823
Yaklasim 20,2144,33 7-28 0,866
Uyum saglama 19,11+4,55 7-28 0,867
Sakinma-Kaginma 12,743,92 6-24 0,784
Kendine ceza 13,71+4,09 6-24 0,833
Kioi-y 52,7+13 8-80 0,889

BFO: Bilingli Farkindalik Olgegi, BCTDO: Basa Cikma Tutumlari Degerlendirme Olgegi, KIOI-Y: Kisisel Tyi
Olus indeksi Yetiskin Formu; Ort+SS: Ortalama+Standart Sapma, Min-Maks: Minimum-Maksimum

Tablo 3’te yas, cinsiyet, medeni durum,
¢ocuk sahibi olma durumu, aile tipi, egitim durumu,
aktif calisma durumu, gelir durumu algisi, sosyal
giivence durumu ve kronik hastalik durumu,
fiziksel engel durumu, ruhsal bozukluk durumu,

ortalamalari ile cocuk sahibi olma durumu, KiOI-Y
toplam puan ortalamalar;, BCTDO Yaklasim alt
boyutu puan ortalamalari arasinda pozitif yonli
anlaml bir iligki (p<0,001) tespit edilmesine karsin
BCTDO Kendine Ceza ve Sakinma Kag¢inma alt
boyutu puan ortalamalar1 arasinda negatif yonli

sigara ve alkol kullanma durumunun BFO, KiOI-Y, anlamli bir iligkinin oldugu ortaya ¢ikmigtir
BCTDOpuan ortalamalar1 lizerine etkisi (p<0,05) (Tablo 3).
incelenmistir.  Yashlarm BFO toplam puan

Tablo 3. Risk faktorlerinin BFO, KiOI-Y, BCTDO sonuglart iizerine etkisi.

Standardize olmayan | Standardize )
Model B Standart hata Beta ¢ P R
Sabit 33,553 4,501 7,455 | <0,001
Cocuk durumu (var) 5,513 1,460 0,149 3,777 | <0,001
Kronik hastalik (var) -2,520 1,292 -0,078 -1,950 | 0,052
BFO Yaklasim 0,915 0,144 0,258 6,340 | <0,001 | 0,210
Sakinma-Kag¢inma -0,346 0,169 -0,088 -2,050 | 0,041
Kendine Ceza -0,377 0,164 -0,100 -2,293 | 0,022
KiOI-Y 0,230 0,050 0,195 4,615 | <0,001
Sabit 14,247 2,140 6,658 | <0,001
Kendine Cinsiyet (kadin) 1,463 0,330 0,187 4,436 | <0,001
Yardim Yasﬂ -0,044 0,027 -0,070 -1,656 | 0,098 | 0,069
BFO 0,024 0,011 0,094 2,119 | 0,035
KIOI-Y 0,037 0,013 0,123 2,749 | 0,006
Sabit 20,241 2,224 9,102 | <0,001
Yaklasim Gelir giderden az -0,911 0,406 -0,092 -2,243 | 0,025 | 0,180
Yas -0,101 0,028 -0,144 -3,638 | <0,001
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BEO 0,071 0,012 0,252 6,053 | <0,001
KIOi-Y 0,060 0,014 0,181 4,194 | <0,001
Sabit 17,631 2,374 7425 | <0,001
Lise 1,098 0,596 0,076 1,843 | 0,066
Uyum Yiiksekokul ve iistil 1,623 0,582 0,115 2,790 | 0,005 | .
Saglama Yas 20,080 0,030 20,100 | 2,649 | 0,008 |
BFO 0,048 0,013 0,162 3,807 | <0,001
KIOi-Y 0,076 0,015 0,217 5,066 | <0,001
Sak Sabit 15,681 0,722 21,726 | <0,001
Kzgll?lf; Sosyal Gitvence (var) 1,091 0,410 0,113 | 2,662 | 0,008 | 0,034
BFO 20,037 0,011 0,145 | -3,401 | 0,001
Sabit 17,105 0,887 19,277 | <0,001
Cinsiyet (kadin) 0,633 0,349 0,077 1,813 | 0,070
. Yalniz 1,280 0,472 0,118 2,712 | 0,007
Kendine Ceza 15 = klar ve torunlar 20,770 0,440 20075 | -1.750 | 0,081 | %073
BFO 20,034 0,012 0,129 | -2,903 | 0,004
KIOi-Y 20,035 0,014 0,112 | 2,513 | 0,012
Sabit 81,209 7,013 11,580 | <0,001
Cinsiyet (kadin) 4,151 1,129 0,164 3,675 | <0,001
Okuryazar degil 2269 1,351 20,078 | -1,680 | 0,094
BCTDO Yiiksekokul ve iistii mezunu 2,962 1,672 0,076 1,771 | 0,077 | 0,092
Yas 20,199 0,089 0,008 | -2.244 | 0,025
BEO 0,071 0,036 0,087 1,970 | 0,049
KIOI-Y 0,144 0,043 0,149 3,350 | 0,001
Sabit 33,883 3,681 9,204 | <0,001
Cocuk durumu (var) 2,434 1217 0,078 2,000 | 0,046
Sosyal Giivence (var) 3,413 1,228 0,107 2,779 | 0,006
Kronik hastalik (var) 3,827 1,055 0,139 | -3,628 | <0,001
- Lise 2,844 1,564 0,069 1,819 | 0,070
KIOL-Y Gelir giderden az 5,044 1,168 0169 | -4317 | <0001 | %29
Yaklasim 0,264 0,144 0,088 1,828 | 0,068
Uyum saglama 0,465 0,133 0,163 3,497 | 0,001
Kendine ceza 20,410 0,122 20,129 | -3372 | 0,001
BEO 0,160 0,035 0,188 4,563 | <0,001

Coklu linear Regresyon Analizi, p<0,05, p<0,001; BFO: Bilingli Farkindahk Olgegi, BCTDO: Basa Cikma Tutumlar1 Degerlendirme Olgegi,

KIOI-Y: Kisisel fyi Olus Indeksi Yetiskin Formu

Yashlarm  BCTDO  toplam  puan
ortalamalar1 ile cinsiyeti, BFO ve KIOI-Y toplam
puan ortalamalar1 arasinda pozitif yonlii anlamli bir
iligkinin oldugu, buna karsin yasi ile negatif yonli
anlamli bir iligkinin bulundugu tespit edilmistir
(p<0,05) (Tablo 3).Yashlarin KIOI-Y toplam puan
ortalamalar1 ¢ocuk sahibi ve sosyal giivencesi
olanlarda anlamli diizeyde arttigi, kronik hastalig
olan ve geliri giderinden az olanlarda ise anlamli
diizeyde azaldigi gozlemlenmistir(p<0,05) (Tablo
3).

Yagslhlarin Kioi-y toplam puan
ortalamalar1 ile BCTDO Uyum Saglama alt boyutu
puan ortalamalar1 arasinda pozitif yonlii anlamli bir
iliskibulgulanirken (p<0,001), BCTDO Kendine
Ceza alt boyutu puan ortalamalar1 arasinda negatif
yonlii anlaml bir iligkinin oldugu tespit edilmigtir
(p<0,05) (Tablo 3).

TARTISMA

Bu arastirmada COVID-19 pandemi siirecinde risk
grubunda yer alan yashlarin bilingli farkindalik,
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stresle basa ¢ikma tutumlart ve kisisel iyi oluslart
ve etkileyen faktorler incelenmistir.

Aragtirmada COVID-19 pandemi
stirecinde yaslilarin bilingli farkindalik, basa ¢ikma
tutumlart ve kigisel iyi olus diizeyleri arasinda
pozitif yonde anlamli iligki bulunmustur. Yaslilarin
bilingli farkindalik diizeylerindeki artis, stresle basa
¢tkmada etkili tutumlari ve kisisel iyi olus
diizeylerini arttirmaktadir. Prakas ve ark. yaglilarin
bilingli farkindalik ve stresle bas etme diizeyleri ile
ilgili derleme c¢alismalarinda, yaslilardaki bilingli
farkindalik diizeyinin stresi azaltma kapasitesi ile
iliskili bir faktér oldugu belirtilmektedir.?!
Creswell’in bilingli farkindalik girisimleri ile ilgili
derleme  calismasmmin  sonuglar1 da  bunu
desteklemekte ve yashlarin bilingli farkindalik
diizeyleri  gelistikce stresle daha 1iyi bas
edebildikleri ifade edilmektedir.?? Ebert ve
Sedlmeier, bilingli farkindalik  girisimlerinin
etkiledigi psikolojik degiskenleri inceledikleri
meta-analiz ~ ¢alismalarinda,  yiiksek  bilingli
farkindalik diizeyinin yiiksek psikolojik iyi olusla
iliskili  oldugu  savunulmaktadir.?>  Fountain-
Zaragoza ve Prakash calismalarinda, yaslilarda
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bilingli farkindalik girigsiminin hem psikolojik hem
de fiziksel iyi olus lzerinde etkili oldugu ifade
edilmektedir. Ayrica benzer caligmalar da bunu
destekler niteliktedir.’#*> Bu calismanm sonuglari
literatiiriic desteklemektedir. Bu zorlu COVID-19
pandemisi siirecinde bilingli farkindalig1 yiiksek
olan yaghilarin, stresle daha etkili basa cikabildigi
ve daha iyi kisisel iyi olus diizeyinde olduklar
sOylenebilir.

Bu arastirma, c¢ocuk sahibi ve sosyal
giivencesi olan yaglilarin daha yiiksek kisisel iyi
olus diizeyinde oldugunu, kronik hastaligi olan ve
geliri giderinden az olan yaslhlarin ise daha diisiik
kisisel iyi olus diizeyinde oldugunu gostermektedir.
Carmel ve ark., yaslilarda saglik, bag etme ve
kisisel iyi olusu degerlendirdikleri ¢alismalarinda,
sosyal destek vb. gibi kigisel kaynaklarm kisisel iyi
olusu olumlu etkiledigi savunulmaktadir.?® Galiana
ve ark. (2020), yashlarda iyi olusu korumada bas
etme yontemlerinin roliiniin  degerlendirildigi
calismalarinda, saghigin kisisel iyi olusu olumlu
olarak yordadig1 gosterilmektedir.?’ Yashlarda
olumlu kisisel kaynaklarin kisisel iyi olusu arttirdig:
sOylenebilir.

Bu  arastirmada  yaghlarda  yasin
ilerlemesiyle basa ¢ikmada etkili tutumlarin
olumsuz etkilendigi goriilmektedir (Tablo 3). Nieto
ve ark. gen¢ ve yash yetiskinlerde basg etme
farkliliklarini inceledikleri caligmalarinda,
yasliliktaki yonetici islevlerdeki gibi bazi biligsel
kayiplarin stresle bas etmeyi olumsuz etkiledigi
savunulmaktadir.?® Baska bir ¢alismada, daha yash
yetiskinlerin problem odakli basa ¢ikmayi daha
geng yetiskinlere gore daha az tercih ettikleri
bildirilmektedir.?® Bizim ¢alismamizin, yasm
ilerlemesiyle BCTDO toplam puan, Yaklasim ve
Uyum Saglama alt boyut puan ortalamalarinin
azalmasina iligkin sonucu literatiirle benzerlik
gostermektedir. Yasm ilerlemesiyle etkili baga
¢tkmanin olumsuz yonde etkilendigi sdylenebilir.
Calismamizda kadinlarda basa ¢ikma tutum
diizeyinin daha iyi oldugu sonucuna ulasilmistir.
Matud ve Garcia, stresle etkili basa ¢ikma
diizeyinden ¢ok stresle basa ¢ikma yontemleri
acisindan yashi kadin ve erkeklerin farkli oldugu
savunulmaktadir.®° [lias ve ark. ise yaglilarin stresle
basa ¢ikma  diizeylerinin  cinsiyete  gore
degismedigini ifade etmektedir.?! Literatiirde
yaglilarda cinsiyete gore stresle basa ¢ikma
diizeylerini gosteren farkli sonuglarin oldugu
sOylenebilir.

Arastirmanin Simirhihg: ve Genellenebilirlik

Bu arastirma, bu o6rneklem ile sinirli oldugundan
aragtirma sonuglar1 bu gruba genellenebilir. Ayrica
bu ¢alisma kesitsel bir aragtirma oldugundan neden-
sonug ¢ikariminda yetersiz kalmistir.

SONUC

Bu calismada yaglilarin bilingli farkindalik, stresle
basa ¢ikma tutumlar ve kisisel iyi olus diizeyleri
arasinda pozitif yonde anlamli iligki bulunmustur.
COVID-19  pandemisinde yaslilarin  bilingli
farkindalik  diizeylerindeki artis, stresle basa
ctkmada etkili tutumlart ve kisisel iyi olus
diizeylerini  arttirmaktadir.  Yaslhilarda  kisisel
kaynaklar  stresle basa ¢ikma  diizeylerini
etkilemektedir. Daha genis orneklem gruplarinda
ileri caligmalarin yapilmasi ve yaglilarda bilingli
farkindaligt  arttrmaya  yonelik  girisimlerin
planlanmas1 onerilebilir.

KAYNAKLAR

1.  WHO. 2020. Coronavirus disease (COVID-19)
outbreak.
https://www.who.int/emergencies/diseases/nov
el-coronavirus-2019/situation-
reports.05.10.2020.

2. Jordan RE, Adab P, Cheng KK. Covid-19:
Risk factors for severe disease and death. BMJ
2020: 368. doi: 10.1136/bmj.m1198.

3. Landi F, Barillaro C, Bellieni A, Brandi V,
Carfi A, D’Angelo M, et al. The new challenge
of geratrics: saving frail older people from the
SARS-COV-2 pandemic infection. J Nutr
Health Aging 2020; 24(5): 466-470. doi:
10.1007/s12603-020-1356-x.

4. Centers for Disease Control and Prevention
(CDC). 2020. Morbidity and Mortality Weekly
Report. Severe Outcomes Among Patients with
Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) —
United States, February 12—-March 16, 2020.
Atlanta, GA: US Department of Health and
Human Services, CDC; 2020.
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-
ncov/php/reporting-pui.html.

5. Wu Z, McGoogan JM. Characteristics of and
important lessons from the coronavirus disease
2019 (COVID-19) outbreak in China:
Summary of a report of 72314 cases from the
chinese. Center for Disease Control and
Prevention. JAMA 2020; 323(13): 1239-1242.

6. Mills JP, Kaye KS, Mody L. COVID-19 in
older adults: clinical, psychosocial, and public
health considerations. JCI Insight 2020; 5(10):
€139292.
https://doi.org/10.1172/jci.insight.139292.

7. Girdhar R, Srivastava V, Sethi S. Managing
mental health issues among elderly during
COVID-19 pandemic. Journal of Geriatric
Care and Research 2020; 7(1): 29-32.

8.  Thompson-Heisterman AA. The older adult
with a mental health issue. In: Mohr WK.
Editor, Psychiatric and Mental Health Nursing.

Manav Inel ve ark., TIFMPC www.tjfmpc.gen.tr 2021; 15 (1) 92


http://www.tjfmpc.gen.tr/
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports.05.10.2020
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports.05.10.2020
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports.05.10.2020

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

6. ed. Philedelphia: Lippincoatt
Williams&Wilkins; 2004. p. 813-27.
Allen AB, Leary MR. Self-compassion at
eresponses to aging. The Gerontologist 2014;
54:190-200. doi:10.1093/geront/gns204.
Brown KW, Ryan RM, Creswell DJ.
Mindfulness: Theoretical foundations and
evidence for its salutary effects.
Psychologicallnquiry 2007; 18(4): 211-237.
doi: 10.1080/10478400701598298.

Brown KW, Ryan, RM. Thebenefits of
beingpresent: Mindfulness and its role in
psychological ~ well-being.  Journal  of
Personality and Social Psychology 2003; 84:
822-848.

Lazarus RS, Folkman S. Stres, Appraisal,
andCoping. 8. ed. New York: Springer; 1984.

p-117-32.
Tiirkiye Istatistik Kurumu, 2019, Istatistiklerle
Yaglilar, Tiirkiye Istatistik Kurumu,

Istatistiklerle Yaslilar, www.tuik.gov.tr
Schaeffer RL, Mendenhall W, Ott L.
Elementary Survey Sampling, 4. ed. California:
Belmont: DuxburyPress; 1990.

Ozyesil Z, Arslan C, Kesici S, Engin Deniz M.
Bilingli Farkindalik Olgegi’ ni Tiirkceye
uyarlama caligmasi. Egitim ve Bilim 2011; 36:
160.

Carver O, Charles S, Scheier MF, Kumari WJ.
Assessing coping strategies: A theoretically
based approach. Journal of Personality and
Social Psychology 1989; 56(2): 267-283.
Zuckerman M, Gagne M. The Cope Revised:
Proposing a 5 Factor Model of Coping
Strategies. Journal of Research in Personality
2003; 37: 169-204.

Dicle AN, Ersanli K. Baga Cikma Tutumlarini
Degerlendirme Olgeginin Tiirkgeye uyarlama
gegerlik ve giivenirlik calismasi. Akademik
Sosyal Aragtirmalar Dergisi 2015; 3(16): 111-
126.

Lau ALD, Cummins RA, McPherson W. An
investigation into the cross-cultural
equivalence of the Personal Wellbeing Index.
Social Indicators Research 2005; 72: 403—430.
Meral BF. Psychometric properties of Turkish
form of the Personal Well-Being Index-Adult.
The Journal of Happiness&Well-Being 2014;
2(2): 119-131.

Prakash RS, Hussain MA, Schirda B. The role
of emotion regulation and cognitive control in
the  association  between  mindfulness
disposition and stress. Psychology and Aging
2015;30(1), 160-171. doi:10.1037/a0038544.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

Creswell JD. Mindfulness interventions.
Annual Review of Psychology 2017; 68: 491-
516 https://doi.org/10.1146/annurev-psych-
042716-051139.

Eberth J, Sedlmeier P. The effects of
mindfulness meditation: A meta-analysis.
Mindfulness 2012; 3: 174-189. doi:

10.1007/s12671-012-0101-x.
Fountain-Zaragoza S, Prakash RS. Mindfulness
training for healthy aging: Impact on attention,
well-being, and inflammation. Front. Aging
Neurosci. 2017, 9: 11. doi:
10.3389/fnagi.2017.00011.

Aliche JC, Onyishi IE. (2020) Mindfulness and
wellbeing in older adults’ survivors of
herdsmen attack. The mediating effect of
positive reappraisal. Aging&Mental Health
2020; 24(7): 1132-

1140, do1: 10.1080/13607863.2019.1602592.
Carmel S, Victoria VH, O'Rourke N, Tovel H.
Health, coping and subjective well-being:
results of a longitudinal study of elderly
Israelis. Aging&Mental Health 2017; 21:6,
616-623. do1:
10.1080/13607863.2016.1141285.

Galiana L, Tomas JM, Fernandez I, Oliver A.
Predicting well-being among the elderly: The
role of coping strategies. Front. Psychol. 2020;
11: 616. doi: 10.3389/fpsyg.2020.00616.

Nieto M, Romero D, Rosl L, Zabala C,
Martinez M, Ricarte JJ, et al. Differences in
coping strategies between young and older
adults: The role of executive functions. The
International Journal of Agingand Human
Development 2020; 90(1): 28-49. doi:
10.1177/0091415018822040.

Chen Y, Peng Y, Xu H, O’Brien WH. Age
differences in stress and coping: problem-
focused strategies mediate the relationship
between age and positive affect. The
International Journal of Aging and Human
Development 2018; 86(4): 347-363.

Matud MP, Garcia MC. Psychological distress
and social functioning in elderly panish people:
A gender analysis. Int. J. Environ. Res. Public
Health 2019; 16(3),341.
https://doi.org/10.3390/ijerph16030341.

Iliyas I, Dar SA, Dilawar T, Rahman T. A
descriptive study on correlates of stress and
coping in relation to demographic variables in
retirees of Kashmirvalley. Int J ResMedSci
2018;6:1402-1406.

Manav Inel ve ark., TIFMPC www.tjfmpc.gen.tr 2021; 15 (1) 93


http://www.tjfmpc.gen.tr/

