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ABSTRACT

Objectictive: To find the incidence of coronaphobia and associated risk factors of nurses who worked in a
COVID-19 intensive care unit during the pandemic period.

Material and Metod: After obtaining approval of ethics committee (no: 2021/147), nurses were surveyed for
demographic data and the Coronavirus-19 Phobia Scale (adapted to Turkish) between June 2021- January 2022
on a voluntary basis. Surveys which include incomplete answers or answers supplemented with comments were
excluded.

Results: Data from a total of 102 participants were analyzed. The mean total score of the Coronavirus-19 Phobia
scale was moderate (50.1+10.7). The sub-dimension scores were as follows: psychological score was slightly
high (18.144.1), somatic score was slightly low (10.1+3.2), social score was moderate (13,7+3,4), economic
score was low (8.2+2.7). It was found that the sub-dimensions of the scale were correlated with each other, and
the strongest correlation was between the somatic and economic dimensions.

The total scores and subdimension scores were similar among men and women, except that mean economic
anxiety score in men was statistically significantly higher compared to women (9.7+3.4 vs 7.8+2.4, p=0.030).
Conclusion: In the pandemic, exhaustion from intense work tempo, decrease in patient care quality, decrease

in professional satisfaction, losses in close family and health workers due to COVID-19 increase the burden of

coronaphobia even more. For a more efficient and quality health service, healthcare professionals’ stakeholders
should be supported with in-service training on coping methods about coronophobia, and their working hours
and environments should be planned appropriately.

OZET

Amacg: Pandemi doneminde COVID-19 yogun bakim iinitesinde ¢alisan hemsgirelerde koronafobi sikligini ve
iliskili risk faktorlerini saptamak.

Gereg ve Yontem: Etik kurul onamini (no: 2021/147) takiben, Haziran 2021-Ocak 2022 tarihleri arasinda yogun
bakim iinitelerinde hemsire statiistinde ¢alisan saglk ¢alisanlarina goniilliiliik esasina gore anket uygulandi.
Demografik veriler ve Koronaviriis-19 Fobisi Olgeginin Tiirk¢e’ ye adapte edilmis sorulart soruldu. Eksik yanit
veya yanit yaninda yorum igeren anketler analiz edilmedi.

Bulgular: Toplam 102 katilimcinin verileri degerlendirildi. Ortalama Koronaviriis-19 Fobisi skoru orta diizeyde
(50,1£10,7) idi. Alt boyut puanlari su sekilde saptandi: psikolojik skor hafif yiiksek (18,1+4,1), somatik skor
hafif diisiik (10,1£3,2), sosyal skor orta diizeyde (13,7+3,4), ekonomik skor hafif diisiik (8,2+2,7) Alt skorlarin
birbirleriyle korele oldugu, en kuvvetli korelasyonun somatik ve ekonomi boyutlar arasinda oldugu bulundu.
Total ve alt skorlarin cinsiyetler arasinda benzer oldugu, ancak erkeklerde ekonomik kayg alt skorunun kadinlara
gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugu saptand (9,7+3,4 vs 7,8+2,4, p=0.030).

Sonuclar: Pandemide, yogun is temposundan tiikenme, hasta bakim kalitesinde diisme, mesleki tatminde azalma,
COVID-19 ‘a bagh yakin aile ve saglik ¢alisanlarinda ortaya ¢ikan kaywplar koronafobi yiikiinii daha da
artirmaktadir. Daha verimli ve kaliteli bir saglik hizmeti igin saglik ¢alisan paydaslarinin koronafobi konusunda
basa ¢ikma yontemleri ile ilgili hizmet i¢i egitim ile desteklenmeli, ¢alisma siire ve ortamlart uygun sekilde
planlanmalidir.
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GIRiS

2019 yilinda Cin’de baglayan ve 2020 yilinda diinya saglik
orgiitii tarafindan ilan edilen pandemi, Tiirkiye ile birlikte
tiim diinyay1 etkisi altina alan salgin hastalik milyarlarca
kisiyi etkiledi ve etkilemeye devam etmektedir. Bu
siirecte saglik calisanlari fedakarca miicadele etmektedir.
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Koronaviriise enfekte olan insanlar yaninda, onlarin
tedavisi ile ugragan tim saglik calisanlari da sosyal,
ekonomik, psikolojik agidan etkilenmektedir.

COVID-19 pandemisiyle miicadelede 6n saflarda yer
alan yogun bakim c¢alisanlarmin koronaviriis korkusu
(koronafobi) nu etkileyen faktorleri belirlemek dnemlidir.




Ozdemir ve ark.

Pandemi ile birlikte saglik calisanlarinin ig yiikiiniin
artmast yaninda kendileri ve aileleri igin yasadiklari
anksiyete, korku ve gelecek endiseleri onlar {izerinde
negatif etkiler yaratmaktadir. Saglik ¢alisanlari igin viriis
bulagmis hastalarla yakin mesafede ve siirekli temas
halinde olmak, koronaviriis ile enfekte olma korku ve
endigesi bilylik bir anksiyete kaynagidir (1-3).

Koronafobi  saglik ¢alisanlarinda  sadece  kisisel
problemlere degil aynt zamanda hasta bakiminda
olumsuz etkilere yol agabilir. COVID-19” a bagh saglik
calisanlarinda ortaya ¢ikan kayiplar da tiim saglik
ekibinde endiseye neden olmustur. Bu hastalarla yiiksek
oranda maruziyet gosteren birimlerde calisan ozellikle
yogun bakim {nitelerindeki hemsirelerin COVID-19’ a
baglh olarak ortaya ¢ikan somatik, psikolojik, sosyal ve
ekonomik etkilerini degerlendirmek ve olas1 etkenlerini
ortaya cikararak ¢oziime katki saglamak i¢in bu caligma

planlanmustir.
GEREC VE YONTEM
Calismamiz  Saghk Bakanligi Bilimsel Arastirma

Kurulu ve Yerel Etik Kurulu’nun onay: (no: 2021/147 )
alinarak, il genelinde pandemi yogun bakim {nitelerinde
hemsire statiisiinde c¢alisan saglik c¢alisanlari {izerinde
goniillillik esasima gore 1.04.2021 ile 1.1.2022 arasinda
gerceklestirildi. Tiirk literatiiriine uyarlanan, COVID-19
viriisiiniin etkilerine odaklanan, gecerlilik ve gilivenilirligi
kamtlanmig olan Koronaviriis-19 Fobisi Olgegi (C19-PS
Olgegi; 4) ile 102 goniillii {izerinde yapildi. Katilimcilardan
1 tanesi ¢alisma formunu dogru ve yeterli doldurmadigi
icin ¢alisma dis1 birakilmistir (4).

Calisma formumuz iki kisimdan olusmaktadir. Birinci
kismi demografik verilerin sorgulandigr kisim iken
ikinci kisim ise koronafobi ana bagliginda 20 soruyu
icermektedir. C19-PS  Olgegi, bireylerin Kovid-19
kaynakli korku diizeylerinin 6lgiilmesi igin Ahorsu ve
arkadaslari tarafindan gelistirilmistir (5).

Olgek maddeleri; 1 “kesinlikle katilmiyorum” ile 5
“kesinlikle katiltyorum” arasinda degerlendirilen 7
maddeden olusmaktadir. Olcekte test yonlii madde
bulunmamaktadir. Olgegin i¢ tutarlihgi 0,82 ve test tekrar
test giivenirligi 0,72 olarak bulunmustur. 1., 5., 9., 13,
17. ve 20. maddeler psikolojik alt boyutu; 2., 6., 10., 14.

ve 18. maddeler somatik alt boyutu; 3., 7., 11., 15. ve 19.
maddeler sosyal alt boyutu; 4., 8., 12. ve 16. maddeler ise
ekonomik alt boyutu dlgmektedir. Alt boyut puanlar1 o
alt boyuta ait maddelere verilen cevaplarin puan toplami
ile elde edilirken; toplam puan alt boyut puanlarmin
toplamu ile elde edilir ve 20 ile 100 puan arasinda degisir.
Olgekten almman yiiksek puan, COVID-19 korkusunun
yiiksek oldugunu gostermektedir. Puanlarin yiiksekligi alt
boyutlardaki ve genel koronafobideki yiikseklige isaret
eder.

Veriler SPSS 22,0 {SPSS Inc.,Sikago, IL, JABDY istatistik
bilgisayar programina girilerek analiz edildi. Bulgular,
say1, ylizde ortalama ve standart sapma olarak sunuldu.
Caligmaya katilan hemsirelerin koronafobi toplam ve alt
boyut puanlarinin normal dagilim gosterip gdstermedigini
belirlemek i¢in Shapiro-Wilk testleri yapildi. Koronafobi
diizeylerinin cinsiyet, yas grubu, kronik hastalik oykiisii
varligi, egitim diizeyi ve yogun bakimda ¢aligma siiresi
degiskenlerine  gdre  karsilagtirilmasinda  bagimsiz
orneklem t testi, Mann-Whitney U testi, tek yonlil varyans
analizi (ANOVA) ve Kruskal-Wallis testleri kullanildi.
Istatistiksel dnemlilik diizeyi p<0,05 kabul edildi.
BULGULAR

Anketi toplam 113 katilimer cevapladi. Tim sorulart
cevaplamayan (n=6) ve ¢oktan se¢meli cevaplarin yanina
yorum eklendigi goriilen (n=5) anketler analize katilmadi.
Toplam 102 katilimcinin anket verileri analiz edildi.
Katilimeilarin yaglart 19 ile 41 y1l arasinda degismektedir
ve ¢ogunlugu (%73,5) 30 yas altinda, %26,2’i 30 yasin
iistiindedir. Katilimeilarin  ¢ogunlugu(%78,4) kadindir.
Katilimeilarin - ¢gogunlugunun egitim seviyesi lisans
diizeyindeydi. Katilimcilarin  ¢ogunlugunun (%68,6)
yogun bakimda ¢aligma siiresi 5 yildan az, %17,6’smin 6
ile 10 y1l arasindadir (Tablo 1).

Katilimeilarin C19-PS 6lgegine gore koronafobi toplam
puani ortalamast 50,1+10,7 ile orta seviyedeydi. Alt
boyut puanlart psikolojik 18,1+4,1 ile orta seviyeden
biraz yiiksek, somatik 10,1£3,2 ile orta seviyeden biraz
diisiik, sosyal 13,70+3,4 ile orta seviyede ve ekonomik
8,2+2.7 ile orta seviyeden biraz diigilk olarak saptandi.
Olgek alt boyutlarinin birbirleriyle korelasyon gosterdigi,
en kuvvetli korelasyonun Somatik ve Ekonomi boyutlar

Tablo 1: Katilimcilarin demografik 6zelliklerinin dagilimlari (n=102)

Degiskenler Gruplar n %
19-30 Yas 75 73,5
Yas
31-41 Yas 27 26,5
L. Kadin 80 78,4
Cinsiyet
Erkek 22 21,6
On Lisans 28 27,5
Egitim Durumu Lisans 69 67,6
Yiksek Lisans 5 4,9
0-5 Y1l 70 68,6
Calisma Siiresi 6-10 Y1l 18 17,7
11-15 Y1 14 13,7
. Var 9 8,8
Kronik Hastalik
Yok 93 91,2
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Tablo 2: Katilimcilarin COVID-19 Fobisi Olgegi puanlari ve alt boyutlarin korelasyonlart

Degiskenler X SS Shapiro-Wilk Testi 1 2 3 4
p Degeri
Psikolojik Alt Boyut Puam 18,10 4,111 0,060 - 0,253*  0,662%*  0,270**
Somatik Alt Boyut Puam 10,11 3,248 0,003 - 0,483**  0,687**
Sosyal Alt Boyut Puam 13,70 3,461 <0,001 - 0,396**
Ekonomik Alt Boyut Puam 8,23 2,746 <0,001 -
C19-PS Olgegi Toplam Puan 50,13 10,787 0,076 - - - -
Not: C19-PS: Koronaviriis-19 Fobisi, * p<0,05, ** p<0,001
Tablo 3: COVID-19 fobisi diizeylerinin cinsiyete gore karsilastirilmasi
Degiskenler Cinsiyet n X SS SW p Degeri  Test istatistigi ve p Degeri
. . Kadm 80 18,33 4,155 0,082 t(100) = 1,064
Psikolojik Alt Boyut Puam
Erkek 22 17,27 3,930 0,768 P=0,290
. Kadin 80 9,88 3,278 0,003 U=673,5
Somatik Alt Boyut Puam
Erkek 22 10,95 3,062 0,695 p=0,091
S L Alt Bovut P Kadin 80 13,73 3,409 0,001 U=790,0
osya oyut Fuam Erkek 2 1359 3,725 0,033 p = 0,460
Kadin 80 7,81 2,419 0,009 U=615,0
Ekonomik Alt Boyut Puam
Erkek 22 9,73 3,355 0,024 p=0,030
. Kadin 80 49,74 10,602 0,109 t(100) = -0,694
C19-PS Olgegi Toplam Puan
Erkek 22 51,55 11,583 0,667 p=0,489

C19-PS: Koronaviriis-19 Fobisi, SW: Shapiro-Wilk testi

arasinda oldugu bulundu (Tablo 2).

Katilimeilarin COVID-19 fobisi puanlariin cinsiyetlerine
gore farklilik gosterip gdstermedigi bagimsiz 6rneklem t
testi ve Mann-Whitney U testi ile arastirildi. Ekonomik
kaygi alt boyutunda erkeklerin kaygi puanlarinin
istatistiksel olarak anlamli sekilde daha yiiksek oldugu
saptandi  (p=0,030). Olgegin diger alt boyutlarinda
ve koronafobi toplam puaninda cinsiyetler arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi saptandi
(p>0,05) (Tablo 3).

Katilimeilarin C19-PS puanlarinin yas gruplarina gore
farklilik gosterip gostermedigi bagimsiz 6rneklem t testi
ve Mann-Whitney U testi ile arastirildi. 30 yas altinda ve
30 yas iistiinde olan katilimcilarin 6l¢ek puan ortalamalari
karsilagtirildiginda, tiim alt boyutlarda ve koronafobi
toplam puaninda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadigi saptandi (p>0,05) (Tablo 4).

Katilimeilarin C19-PS puanlarmin kronik hastalik dykiisii
varligina gore farklilik gosterip gostermedigi bagimsiz
orneklem t testi ve Mann-Whitney U testi ile arastirild.
Tim alt boyutlarda ve koronafobi toplam puaninda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi saptandi
(p>0,05) (Tablo 5).

TARTISMA

Katilimeilarin C19-PS puanlarinin egitim diizeylerine
gore farklilik gosterip gostermedigi tek yonlit ANOVA ve
Kruskal-Wallis testi ile arastirildi. Tiim alt boyutlarda ve
koronafobi toplam puaninda istatistiksel olarak anlamli
bir fark olmadig1 saptand1 (p > 0,05).

Bu calismada pandemi doneminde COVID-19 hastasi
ile yiiksek oranda temas halinde bulunan yogun
bakim {initelerinde c¢alisan hemsirelerde ortaya cikan
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koronafobinin somatik, psikolojik, sosyal ve ekonomik
etkileri degerlendirildi. Katilimcilarin C19-PS dlcegine
gore orta seviyede koronafobi (toplam puani ortalamasi
50,1 £ 10,7) durumuna sahip oldugu bulundu. Anket
calismalarinda calismanin degerlendirilmesinde, anket
icerigi gegerlilik caligmalart i¢cin drneklem biytkligi
ile ilgi cesitli l¢iit ve goriisler bulunmaktadir. Orneklem
biiyiikliigii en az 100-250 arasi olmasi gerektigi veya
Olcekteki madde sayisinin 5-10 kati olmast gerektigi
kabul edilmektedir (6). Calismamiz da 112 katilimct
ile yapilmis olup literatiirdeki gegerliligi kanitlanmis,
yeterli olgu sayist ile gergeklestirilmistir. Diger taraftan
orneklem biytikligliniin 100 katindan fazla olusturulan
caligmalarda vardir (7).

Koronafobinin yas, cinsiyet ve evli olup olmamaya gore
olan degisimi ile ilgili farkli goriisler mevcuttur. Sakip ve
ark. (8) saglik ¢aligan1 ve normal bireylerin dahil edildigi
3388 kisi iizerinde yaptigi bir ¢aligmada koronafobiye
bagli depresif yakinmalarin kadinlarda daha fazla fakat
evli olanlarda ve ¢ocuk sahibi olanlarda daha az oldugu
bulunmus.

Hosgor ve ark. (9) 244 hastane ¢alisanin lizerinde yaptigi
calismada koronafobi agisindan yas gruplari arasinda fark
olmamakla beraber tiikenmislik sendromu bakimindan
50-65 yasa gore 20-34 yas grubunda daha fazla oldugu
gosterilmis.

Koronafobi yaslilarda ve ek hastaligt olanlarda daha
fazla oldugu savunan g¢aligmalar yaninda, diger taraftan
koronafobi psikolojik alt boyutu kadinlarda daha fazla
oldugu bildirilmektedir (8,10). Diger bazi c¢aligmalarda
koronafobi agisindan yas, cinsiyet, medeni durum
ve mesleki unvanin fark olusturmadigi sonucunu
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Tablo 4: COVID-19 fobisi diizeylerinin yas gruplarina gore karsilastirilmasi

Degiskenler Yas Grubu N X SS SW p Degeri Test Istatistigi ve p Degeri
Psikolojik Alt Boyut Puan 19-30 yas 75 18,49 4,170 0,124 t(100) = 1,632
31-41 yas 27 17,00 3,803 0,210 P=0,106
Somatik Alt Boyut Puani 19-30 yas 75 10,21 3,252 0,015 U=9425
31-41 yas 27 9,81 3,282 0,459 p=0,594
Sosyal Alt Boyut Puam 19-30yas 75 14,01 3,454 0,001 U=2801,0
31-41 yas 27 12,81 3,386 0,307 p=0,105
Ekonomik Alt Boyut Puani 19-30 yas 75 8,33 2,825 0,003 U =909,5
31-41 yag 27 7,93 2,541 0,015 p=0,431
C19-PS Olgegi Toplam Puan  19-30yas 75 51,05 10,749 0,235 t(100) = 1,453
31-41yas 27 47,56 10,671 0,057 p=0,149

C19-PS: Koronaviriis-19 Fobisi, SW: Shapiro-Wilk testi

Tablo 5: COVID-19 fobisi diizeylerinin kronik hastalik dykiisii varligina gore karsilastiriimasi

Degisken Kronik Hastahk N X SS SW p Degeri Test Istat}stlfgl ve p
Degeri
. . Var 9 18,89 2,028 0,780 U =330,5
Psikolojik Alt Boyut Puam
Yok 93 18,02 4,258 0,047 p=0,297
. Var 9 9,44 1,810 0,712 U=37L,5
Somatik Alt Boyut Puam
Yok 93 10,17 3,355 0,006 p=0,557
Var 9 13,67 1,323 0,130 U =404,5
Sosyal Alt Boyut Puam
Yok 93 13,70 3,605 0,002 p=10,868
. Var 9 8,56 1,333 0,407 U =3425
Ekonomik Alt Boyut Puam
Yok 93 8,19 2,849 <0,001 p=0,366
.. Var 9 50,56 2,128 0,609 t(67,396) = 0,343
C19-PS Olgegi Toplam Puan ( )
Yok 93 50,09 11,285 0,180 p=20,733

C19-PS: Koronaviriis-19 Fobisi, SW: Shapiro-Wilk testi

savunulmaktadir (9,11,12).

Bizim ¢alismamizda da koronafobinin yas ve cinsiyet
bakimindan farkli olmadigi, sadece ekonomik kayginin
erkeklerde daha fazla oldugu gosterilmistir. Erkeklerde
fazla olmasinin sosyo-kiiltiirel olarak aile gegimine katki
saglama sorumlulugu ve kaygisinin 6n planda olmasindan
kaynaklandigini diisiinmekteyiz.

Hosgor ve ark. (9) hastane calisanlarinin {izerinde
yaptig1 calismada koronafobi diizeyi arttikga tiikenmislik
sendromu diizeyinin de arttigin1  bulmuslar. Dahasi
koronafobi diizeyindeki bir birim artisin tiikenmislik
sendromu diizeylerinde % 22,4 liik bir artisa neden
oldugunu saptamislar.

Sakip ve ark. (8) saglik calisant ve normal bireylerin
dahil edildigi 3388 kisi iizerinde yaptig1 bir calismada
katilimeilarin %25 ten fazlasinda koronafobiye baglh
depresif sikayetlerin oldugu bulmuslar.

Dai ve ark. (13) Cin’de 4600 saglik ¢alisanin katilimi ile
yaptig1 anket calismasinda, katilimcilarin % 39,1 inde
psikolojik sikint1 yasadig bildirilmistir.

Gokmen ve ark. (12) 310 hemsirenin dahil edilerek yaptigi
calismada koronafobide psikolojik alt boyutun 22,08 +
6,07 ve ikinci sirada sosyal alt boyutunun 16,13 £ 5,63
oldugunu, psikolojik alt grubun istatistiksel olarak anlaml
derecede yiiksek oldugunu goéstermisler. Bu ¢alismadaki
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olgular sadece YBU’de degil tiim hastane calisanlari
dahil edildiginden alindigindan bizim g¢alismamiza gore
oranlar degisik ise de ilk 2 siradaki alt gruplar (psikolojik
alt boyutun 18,10 = 4,11 ve sosyal alt boyutunun 13,70 +
3,41) ayni idi. Fakat koronafobi alt boyutlar1 (Psikolojik,
somatik, sosyal ve ekonomik) bakimindan aralarinda
istatistiksel anlamda fark yok idi. Bu sonucumuz
literatiirdeki benzer ¢alismalar ile uyumludur.

Koronafobi diizeyi arttik¢a timitsizlik, titkenmislik hissi,
korku, anksiyete, psikolojik sikintilar, depresyon hatta
intihar diisiincesinde artma gibi ruhsal saglik sorunlara
neden olabilmektedir (14).

Koronafobi  farkli  meslek  gruplarinda  farklilik
gosterebilmektedir. Lu ve ark. (15) Cin’de 2299 kisinin
(2042 saglik calisan1 ve 257 idare personel ¢alisanlarinin)
dahil edildigi ¢alismada, YBU gibi enfekte hastalarla
yakin olarak calisan saglik calisani olanlarda, klinik disi
idare personel ¢alisanlarina gore koronafobinin 1.4 kat
daha fazla oldugu, anksiyete ve depresyon yatkinliginin
ise 2 kat daha fazla oldugu bildirilmistir.

Saglik calisanlar1 arasindaki degerlendirmede, doktor,
hemsire ve yardimci saglik personelini karsilastirildiginda
koronafobi agisindan fark olmadigini bildirilmektedir
(11). Diger taraftan pandemi baslarinda YBU’de calisan
anestezi uzmanlarindaki degerlendirmede koronafobinin
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diger hekimlere (YBU‘de galismayan) gore daha yiiksek
oldugu gosterilmistir (16).

Yapilanbagska ¢aligmalardaise koronafobinin, hemsirelerde
normal topluma gére COVID-19 hastalarmin tedavi
edildigi YBU c¢alisanlarinda servis calisanlarina gore
daha yiiksek oldugu bildirilmektedir (11). Diger taraftan
onceki ¢aligmanin tersine Gokmen ve ark. (12) hemsireler
arasinda yaptig1 caligmada servis caliganlarinda YBU
calisanlarina gore koronafobinin psikolojik alt grubunun
daha yiiksek (23,49+5,83’¢ karsin 21,91+£5,91) oldugu

gosterilmis.
COVID-19 agisindan YBU gibi riskli konumda
calisanlarda koronafobi orani artmaktadir. Enfekte

hastalarla uzun siire temasta bulunmak, asiri is yiikii, izole
alanda uzun siire kalma, koruyucu ekipman eksikligi ve
yiiksek enfeksiyon oranlart korku, anksiyete, depresyon
ve tikenmislik sendromu gibi psikolojik yakinmalar
daha sik goriilmektedir (17). Caligma ortamindaki risk
ortami arttik¢a (siipheli hasta maruziyetinin artmasi,
mola/dinlenme siirelerinin az olmasi, koruyucu ekipmana
erisimin kisitlt olmasi gibi) koronafobi artmaktadir (8).
Lu ve ark.” nin (15) Cin’de 2042 saglik ¢alisani ¢alisani
tizerinde yaptigi bir ¢alismada %70,6” sinda koronafobi
tespit etmislerdir. Hosgor ve ark. (9) 244 hastane ¢aliganin
tizerinde yaptig1i caligmada orta diizeyde koronafobi
oldugunu bulmustur.

Gokmen ve ark. (12) yaptigt ¢alismada 310 hemsirenin
(yogun bakim ve diger tiim initeler) dahil edildigi
calisgmada koronafobinin % 59 oldugu gosterilmis.
Filipinlerde yapilan bir ¢aliyjmada hemsirelerde
koronafobinin % 54,76 olarak bulunmus (5). Saghk
calisanlarindan olugan 172 kisinin katildig1 yapilan diger
bir ¢alismada koronafobi % 50 olarak bulunmustur (11).
Literatiirde koronafobi puanlari ¢aligmanin yapildigi
bolge, meslek grubu, calistigi kurum, zaman ve katilimei

sayisi ile degismekle beraber ¢alismamiz son literatiir ile
uyumludur.

Kronik hastaligi olanlarada COVID-19 eklenmesi
komorbidite ve mortaliteyi artirmaktadir (18). Gékmen
ve ark. (12) yaptig1 caligmada kronik hastaligi olanlarda
koronafobinin psikolojik alt boyutunun daha yiiksek
(23,67+6,12°ye karsin 21,69+£6,00) oldugunu bulmuslar.
Diger taraftan Haktanir ve ark. (10) yaptigi calismada
koronafobinin eslik eden kronik hastaligin olup
olmamasina gore fark etmedigi bildirilmis.

Bizim g¢aligmamizda da son g¢alismay1 destekler tarzda
olup kronik hastaligi (spesifik hasta grubunun se¢ilmedigi)
olan ile olmayanlar arasinda koronafobi agisindan fark
olmadig1 sonucuna ulasildi. Bu sonucumuzda 6rneklem
biiyiikliigiinde kronik hastaligi olan katilimer sayisinin az
(9’a karsin 93) olmasi unutulmamalidir.

Arastirmanin kisitliliklart:

Calismamizin ~ bazi kisithiliklart bulunmaktadir;
Calismamiz tek merkezli ve sinirli sayida katilimer
ile gergeklestirilmistir. Bolgesel ve sosyo-demografik
yapidan dolayi kesitsel bir ¢aligma olarak diistiniilmelidir.
Pandemi doneminin ilk doneminde gergeklestirildigi igin
tedavi ve asilama gibi tedavideki degisiklikler ile kigilerin
koronafobileri degisebildigi unutulmamalidir.

SONUC

Pandemide, yogun is temposundan tiikenme, hasta
bakim kalitesinde diisme, mesleki tatminde azalma, isten
ayrilma istegi, COVID-19 ‘a baglh yakin aile ve saglik
calisanlarinda ortaya ¢ikan kayiplar koronafobi yiikiinii
daha da artirmaktadir. Daha verimli ve kaliteli bir saglik
hizmeti i¢in saglik calisan paydaslarmin koronafobi
konusunda basa ¢ikma yontemleri ile ilgili hizmet igi
egitim ile desteklenmeli, ¢aligma siire ve ortamlart uygun
sekilde planlanmalidir.

Cikar Catismasi: Tiim yazarlar ¢ikar ¢atismasi olmadigini beyan etti.
Etik: Recep Tayyip Erdogan Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulunca 2021/47

sayili karar ile uygun bulunmustur.

Finans: Bu arastirma i¢in hi¢ bir kurum veya kurulustan maddi destek alinmamustir.

Son Onay: Tiim Yazarlar
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