tuMiVErs;Tesi

/ ARTUKLU
. q INTERNATIONAL
Artuklu International Journal of Health Sciences Al’q} H JOURNAL OF

journal homepage: https://dergipark.org.tr/tr/pub/artukluder

Artuklu International Journal of Health Sciences

HEALTH
SCIENCES

Arastirma Makalesi / Original Article

Gebelerin COVID-19 Korku Diizeylerinin As1 Tutumlarina Etkisi

The Effect of Pregnancy's COVID-19 Fear Levels on Vaccine Attitudes

Ebru Solmaz®”, Emine Serap Cagan®, Rumeysa Tagkin®

2 Ogretim Gorevlisi, Agr1 Tbrahim Cegen Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik Bolimii, Agri, Tiirkiye. ORCID: https://orcid.org/0000-0003-1962-8669
“Tletisimden sorumlu yazar, E-mail: esolmaz@agri.edu.tr

> Doktor Ogretim Uyesi, Agri ibrahim Cegen Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik Boliimii, Agri, Tiirkiye. ORCID: https:/orcid.org/0000-0002-3261-0431
¢ Ogretim Gorevlisi, Agr1 Ibrahim Cegen Universitesi, Saghik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik Bolimii, Agri, Turkiye. ORCID: https://orcid.org/0000-0001-5176-157X

ARTICLE INFO

Atrticle History:
Received: 14.09.2022

Received in revised form: 27.10.2022

Accepted: 04.11.2022

Keywords:
COVID-19 vaccine
Pregnant

Fear

Attitude

MAKALE BILGILERI

Makale Gegmisi:

Gelis Tarihi: 14.09.2022
Revizyon Tarihi: 27.10.2022
Kabul Tarihi: 04.11.2022

Anahtar Kelimeler:
COVID-19 asis1
Gebe

Korku

Tutum

ABSTRACT

Introduction: Vaccination is of great importance in reducing the mortality and morbidity rates related to COVID-19
in pregnancy during the pandemic process. Creating a positive vaccination attitude is among the most important
factors in increasing vaccination rates in individuals.

Objective: With this study, it was aimed to determine the effect of the COVID-19 fear levels of pregnant women on
their vaccination attitudes.

Materials and Methods: The data of the cross-sectional and descriptive study were collected in the obstetrics clinic
of a hospital in eastern Turkey between October 2021 and June 2022. The sample of the study consisted of 375
pregnant women who met the inclusion criteria and agreed to participate in the study. At the stage of data collection,
socio-demographic characteristics information form, fear of COVID-19 scale and attitudes towards COVID-19
vaccine were used. The analysis of the data was carried out using the SPSS 22.0 package program.

Results: It was determined that 32.3% of the participants had moderate anxiety about COVID-19, 76.3% had
COVID-19 vaccine and 67.5% had positive thoughts about COVID-19 vaccine. When the scale mean scores of the
participants were evaluated, the mean score of the fear of COVID-19 scale was 15.60+6.60, and the mean score of
the attitudes towards the COVID-19 vaccine was 33.08+8.56. No correlation was found between the COVID-19
fear scale score and the COVID-19 vaccine attitudes scale mean score There was no significant relationship between
the COVID-19 fear scale score and the COVID-19 vaccine attitudes scale sub-dimensions.

Conclusion: As a result of the study, it was found that the pregnant women had a moderate level of fear and their
vaccination attitudes were at a moderate level. There was no relationship between fear levels and vaccination
attitude. Health professionals, especially midwives, have a great role in helping pregnant women learn more about
COVID-19 and vaccines. It is recommended to identify individuals who have false beliefs about vaccination and to
make necessary interventions.

OZET

Girig: Pandemi surecinde gebelikte COVID-19’a bagli mortalite ve morbidite oranlarmin azaltilmasinda asilama
biiyiik 6nem tagimaktadir. Bireylerde asilama oranlarini artirmada olumlu yénde as1 tutumu olusturmak onemli
faktorler arasinda yer almaktadir.

Amag: Bu ¢aligma ile gebelerin COVID-19 korku diizeylerinin as1 tutumlarina etkisini belirlemek amaclanmustir.
Gereg ve Yontem: Kesitsel ve tanimlayici tiirde olan aragtirmanin verileri Ekim 2021- Haziran 2022 tarihleri
arasinda Tiirkiye nin dogusunda yer alan bir hastanenin kadin hastaliklar1 polikliniginde toplanmistir. Arastirmanin
orneklemini, dahil edilme kriterlerine uyan ve arastirmaya katilmayi kabul eden 375 gebe olusturmustur. Verilerin
toplanmasi agamasinda sosyo-demografik 6zellikler tanitim formu, COVID-19 korkusu 6lgegi ve COVID-19 agisina
yonelik tutumlar 6l¢egi kullanilmistir. Verilerin analizi SPSS 22.0 paket programi kullanilarak gergeklestirilmistir.
Bulgular: Katilimcilarin %32.3tiniin COVID-19 konusunda orta diizeyde kayg: yasadiklari, %76.3’tiniin COVID-
19 agsis1 oldugu ve %67.5’inin COVID-19 asis1 konusunda olumlu diisiincelere sahip oldugu saptanmustir.
Katilimeilarin 6lgek puan ortalamalar1 degerlendirildiginde, COVID-19 korkusu 6lgek puan ortalamasi 15.60+6.60,
COVID-19 agisina yonelik tutumlar 6lgegi puan ortalamalari 33.08+8.56 olarak saptanmistir. COVID-19 korkusu
6lcek puan1t COVID-19 agisi tutumlar 6lgegi puan ortalamasi arasinda bir iligki saptanmamistir. COVID-19 korkusu
dlgek puant COVID-19 agist tutumlar 6lgegi alt boyutlari arasinda da anlamli bir iligki bulunmamustir.

Sonug: Yapilan ¢alisma sonucunda gebelerin orta diizey bir korkuya sahip olduklari ve as1 tutumlarinin orta seviyede
oldugu bulunmustur. Korku diizeyleri ve as1 tutumu arasinda bir iliski bulunmamustir. Gebelerin COVID-19 ve as1
konusunda daha fazla bilgi sahibi olmasinda saglik ¢aliganlarina 6zellikle ebelere biiyiik gorev dismektedir. Ast
konusunda yanlis inaniglara sahip bireylerin tespit edilmesi ve gerekli miidahalelerin yapilmasi 6nerilmektedir.
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1. Giris

COVID-19 pandemisi, beraberinde getirdigi kisitlamalarla birlikte,
hala bircok tlkede giinliik yagama hakim olmaktadir (1). Gebelikte
yasanan COVID-19 vakalarinin kesin sayisini belirtmek zor olsa da
son istatistikler iireme c¢agindaki kadinlarmm diinya niifusunun
%?20'sinden fazlasini olusturdugunu ve herhangi bir zaman igerisinde
ireme cagindaki kadinlarm yaklastk %5'inin gebe oldugunu
gostermektedir. Bu durum COVID-19 enfeksiyonunu gebeleri
etkileyen en yaygin hastaliklardan biri haline getirmektedir (2).
Yayinlanan meta analiz ¢aligmasinda gebelikte COVID-19
enfeksiyonunun, hastaneye ve yogun bakim iinitelerine yatig, anne
olimii, 6lii dogum, preeklampsi ve erken dogum oranlarinin artmasi
gibi yikici etkileri olabildigi belirtilmektedir (3). COVID-19'un
fetlse dikey gecisi ve dogum sonrasi enfeksiyonlart nedeniyle
anneler iizerindeki olumsuz sonuglar ile ilgili endiseleri arttirmistir
(4). COVID-19’un olumsuz sonuglarini 6nlemek ve salgini ortadan
kaldirmak i¢in ilkeler koruyucu davraniglar gelistirmeye
baslamistir. Koruyucu davranislar kapsaminda COVID-19’a yonelik
aginin gelistirilmesi ve yayginlagtirilmasi, COVID-19 krizinde en
umut verici stratejilerden biri olmustur (5-8). Toplum genelinde surt
bagisikligr saglanmadiginda COVID-19 salgimnmin azalmayacagi
belirtilmektedir. Surii bagigikliginin  saglanmast ve COVID-19
vakalarinin azaltilmasi amaciyla asilama oranlarinin yiikseltilmesi
olduk¢a 6nemlidir (8). Maertens ve ark. (2020) “Gebelik Sirasinda
Asilama: Mevcut ve Olas1 Gelecek Tavsiyeleri” adli derlemelerinde
gebelikte agilamanin hem anne hem de bebek agisindan birgok yarari
oldugunu, asilamanin gebelerde ve bebeklerinde c¢esitli bulasici
hastaliklarin  epidemiyolojisini degistirme potansiyeline sahip
oldugunu ve kiiresel anne ve yenidogan sagligini iyilestirebilecegini
belirtmistir (9). Diinya Saglik Orgiitii (DSO), Hastalik Kontrol ve
Onleme Merkezi (CDC) ve meslek kuruluslarinin giincel énerileri
gebelik, dogum sonrasi ve emziren kadinlarin COVID-19 agisi
olmalar1 yoniindedir (2). DSO ve diger kuruluslarin 6nerisine ve
bagisiklamanin kanitlanmig etkisine ragmen COVID-19 asisi
uygulamasinda istenilen diizeye ulasamayan iilkeler bulunmaktadir.
Gunumizde  Ulkeler COVID-19  agilama  programlarina
baslamalarima ragmen aksakliklar ortaya c¢ikmaktadir (10). Bu
aksakliklardan en onemlisi as1 reddidir. As1 kabuliinde hem saglik
yonetimi ile ilgili faktdrler hem de kisisel faktorler bulunmaktadir.
Saglik yonetiminde Ozellikle diisiik ve orta gelirli iilkelerde yeni
agtlarin tanitma kapasitesi daha az olabilmektedir (11). Saghk
yOnetimi ile ilgili sorunlarda hiikiimetlerin saglk politikalar1 olaya
el atmaktadir ancak kigisel durumlarda bireyin asiya karsi olugan
tutumlari incelenmelidir. Kisisel faktorler arasinda ise kisisel risk

algilar1, as1 tutumlari veya motivasyonu, bilgi kaynaklari, erisim ve

demografik degiskenler ile sosyal etkiler yer almaktadir. (12, 13).
Astya karst olusan tutumlar komplo teorileri, bilgi eksikligi, sosyal
medya gibi pek ¢ok kaynaktan olugabilmektedir. Gebelerin 6zellikle
kafa karigikligr ve bilgi eksikligi nedenleriyle olusan tutumlari,
diistincelerini ve davraniglarini etkilemektedir (14). Bu ¢alisma ile
gebelerin COVID-19 korku diizeylerinin as1 tutumlarina etkisinin

belirlenmesi amaglanmustir.

2. Gereg ve YOntem
2.1. Arastirmanin tiirii
Kesitsel ve tanimlayici tiirde bir arastirmadir.
2.2. Arastirmanin yeri ve zamani
Aragtirma Ekim 2021- Haziran 2022 tarihleri arasinda Tiirkiye’nin
dogusunda yer alan bir hastanenin kadin hastaliklar1 polikliniklerine
bagvuran gebelere ulagilarak gergeklestirilmistir. Hastane 2 gebe
poliklinigi, 6 dogum odasi, 334 yatak kapasitesine sahiptir.
Hastanenin kadin hastaliklar1 poliklinigine giinde ortalama 40 gebe
basvurmaktadir.
2.3. Arastirmanin evren ve érneklemi
Aragtirmanin evrenini Ekim 2021- Haziran 2022 tarihleri arasinda
Tiirkiye’nin dogusunda yer alan bir hastanenin kadin hastaliklari
poliklinigine bagvuran gebeler olusturmustur (N: 12.000).
Arastirmanin 6rneklemine arastirmaya dahil edilme kriterlerine uyan
ve arastirmaya katilmayr kabul eden gebeler dahil edilmistir.
Gebelerin hastaneye tekrarli gelmeleri nedeniyle, 6rneklem sayisinin
hesaplanmasi evreni bilinmeyen 6rneklem formiilii ile Open Epi Info
hesaplama aract kullamlarak yapilmustir. Orneklem sayismin
hesaplanmasinda, Goncu Ayhan ve ark. (2021)’nin ¢alismasinda
COVID-19 asisina kars1 olumlu tutuma sahip gebe oran1 %37 olarak
bulunmustur (14). Bu oran kullanilarak &rneklem biyiikligii 358
olarak belirlenmistir. Calismaya dahil edilme kriterlerini saglayan
375 gebe arastirmaya katilmistir.

2.3.1. Arastirmaya dahil edilme kriteri: Gebe olmak, arastirmaya
katilmay1 kabul etmek.

2.3.2. Arastirma dis1 birakilma Kriterleri: Asi olmaya engel
saglik sorunu olmasi, iletisim engeli olmasi.
2.4. Veri toplama araclar1
Veri toplama araglari olarak, sosyo-demografik ozellikler tanitim
formu, COVID-19 korkusu 6lgegi ve COVID-19 agisina yonelik
tutumlar 6lgegi kullanilmistir.

24.1.  Sosyo-demografik  ozellikler tamtim  formu:
Aragtirmacilar tarafindan gebelerin sosyo-demografik bilgilerini
degerlendirmek amaciyla gelistirilen form gebelerin tanitici

bilgilerini iceren 14 soru, obstetrik 6zelliklere yonelik 9 soru ve

Solmaz, E, Cagan, ES, Taskin, R. Artuklu 1J Health Sci. 2022;2(3):8-14.  doi: https://doi.org/10.58252/artukluder.1175186



https://dergipark.org.tr/tr/pub/artukluder
https://doi.org/10.58252/artukluder.1175186

Artuklu International Journal of Health Sciences

COVID-19 hastaligina yonelik 9 soru olmak iizere toplam 32
sorudan olugmaktadir.

2.4.2. COVID-19 korkusu élcegi (CKO): Olgek, Ahorsu ve
arkadaglar1 (2020) tarafindan gelistirilmis ve Satict ve arkadaglar
(2021) tarafindan Tirkge gecerlik ve giivenirlik ¢alismast
yapilmistir (15). Olgek 7 maddeden olusmaktadir. Olgegin tiim
maddeleri pozitif puanlanmaktadir. Maddelerde besli likert tipi bir
Olgeklendirme kullanmilmis olup, 1-5 arasinda (1- Kesinlikle
katilmiyorum...5-Kesinlikle katiliyorum) puanlanmaktadir Olgekte
Olgek
maddelerinden toplam 7-35 arasi puan alinmaktadir. Yiiksek puan,
COVID-19 korku diizeyinin ‘yiiksek’ oldugunu gostermektedir.

ters kodlama yapilan bir madde bulunmamaktadir.

Olgegin uyarlandig1 orjinal calismada Cronbach Alpha degeri 0,82
olarak bulunmustur. Bu ¢aligmada dl¢egin Cronbach Alpha degeri
0,70 olarak saptanmuistir.

2.4.3. COVID-19 asisina yonelik tutumlar olgegi (CATO):
Genis ve ark. (2020) tarafindan gelistirilmistir (16). COVID-19
Asisina Yoénelik Tutumlar Olcegi, 9 maddedir ve iki alt boyutta
(olumlu ve olumsuz tutum) incelenmektedir. Olgek 5°li likert tipi
olup, bulunan ifadeler “Kesinlikle katilmiyorum (1), Katilmiyorum
(2), Kararsizim (3), Katiliyorum (4), Kesinlikle katiliyorum (5)”
seklindedir. Olumsuz tutum alt boyutundaki maddeler ters olarak
puanlanmaktadir. Olgegin alt boyutunda yer alan madde puanlarinin
toplami, ayni alt boyutta bulunan madde sayisina boliinmektedir. Bu
islem sonucunda 1-5 arasinda bir deger almaktadir. Bireyin olumlu
tutum alt boyutundan yiiksek puan almasi, asiya yonelik tutumun
olumlu oldugu seklinde ifade edilmektedir. Olumsuz tutum alt
boyutta yer alan maddeler ters cevrildikten sonra hesaplanmaktadir.
Olumsuz alt boyuttaki puanlarin yiiksekligi, agiya karsi olumsuz
tutumun daha az oldugu seklinde yorumlanmaktadir. Olumlu tutum
boyutu 1-4 arasindaki sorular, olumsuz tutum boyutu 5-9 arasindaki
sorulardir. Olgegin Cronbach Alpha degeri 0,80 olarak bulunmustur.
Calisgmamizda olgegin Cronbach Alpha degeri 0,79 olarak
saptanmuigtir.

2.5. Veri toplama yontemi

Arastirma Ekim 2021-Haziran 2022 tarihleri arasinda Tiirkiye’nin
dogusunda yer alan bir hastanenin kadin hastaliklart poliklinigine
bagvuran gebelerle yiiz ylize veri toplama yontemiyle toplanmigtir.
Arastirmaya katilmayr kabul eden gebelere bilgilendirilmis onam
formu imzalatilmis ardindan, sosyo-demografik Ozellikler soru
formu, COVID-19 agisina yonelik tutumlar dlgegi ve COVID-19
korkusu dl¢egi uygulanmistir.

2.6. Etik kurul onay1

Arastirma igin bir Uiniversitenin Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu

Bagkanligi’ndan onay almmustir (19.10.2021 tarih ve 302 sayili

karar). Arastirma Helsinki Ilkeler Deklarasyonu’na uygun olarak
gerceklestirilmistir.

2.7. istatistiksel analiz

Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social
Sciences) for Windows 22.0 programi kullanilarak analiz edilmistir.
Arastirmada yer alan degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
Kolmogorov Smirnov analizi ile degerlendirilmistir. Degerlendirme
sonucunda verilerin normal dagilima uygun oldugu saptanmistir.
Verilerin degerlendirilmesinde sosyo-demografik 6zellikler i¢in say1
ylizde dagilimi, gebelerin COVID-19 korku diizeyleri ile as1
tutumlari 6lgek puani arasindaki iligkiyi karsilastirmak igin bagimsiz
gruplarda t testi ve tek yonlii varyans analizi yapilmistir. Olgek puan
ortalamalarinin birbirleri ile iligkilerini degerlendirmek icin ise
pearson  korelasyon  analizi  uygulanmistir.  Istatistiksel
degerlendirme p<0.05 ise anlamli kabul edilmistir.

2.8. Arastirmamin sinirhliklar:

Arastirma verilerinin toplama asamasinda, gebelerin g¢aligmaya
katilmak istememesi, belli bir popiilasyonda verilerin elde edilmesi
nedeniyle verilerin genellenebilir olmamasi arasgtirmanin sinirliligini

olusturdu.

3. Bulgular

Katilimcilarin yas ortalamasi 27.74+5.45 (min:17, max:45)’dir ve
%34.9’u 25-29 yas grubunda yer almaktadir. Katilimcilarin
tanimlayic1 ve obstetrik 6zelliklerine iliskin bulgular Tablo 1°de

sunulmustur (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimcilarin tanimlayict 6zellikleri

Solmaz, E, Cagan, ES, Taskin, R. Artuklu 1J Health Sci. 2022;2(3):8-14.

Degiskenler Say1 Yuzde
Yas Grubu
19 yas ve alt1 21 5,6
20-24 87 23,2
25-29 131 349
30-34 84 22,4
35 yas ve lizeri 52 13,9
Egitim
Okuma yazma bilmiyor 16 4,3
Okuma yazma biliyor ancak mezun degil 41 10,9
Tlkokul 84 22,4
Ortaokul 68 18,1
Lise 63 16,8
Yiiksekokulu/Universite 103 275
Calisma Durumu
Evet 84 22,4
Hayir 291 77,6
Meslek
Isci 14 16,7
Memur 70 83,3
Es Yas Grubu
20-24 23 6,1
25-29 111 29,6
30-34 121 32,3
35-39 73 19,5
40 yas ve lizeri 47 12,5
doi: https://doi.org/10.58252/artukluder.1175186
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Tablo 1 devam

Degiskenler Sayi Yizde
Es Egitim Durumu

Okuma yazma bilmiyor 16 4,3
Okuma yazma biliyor ancak mezun degil 16 4,3
Tlkokul 64 17,0
Ortaokul 75 20,0
Lise 97 25,9
Yiiksekokulu/Universite 107 28,5
Saghk Giivencesi

Var 228 60,8
Yok 147 39,2
Aile Tipi

Cekirdek 262 69,9
Genis 113 30,1
Kronik Hastalik (n: 368)

Var 45 12,2
Yok 323 87,8
Gebeligin Planli Olma Durumu

Evet 332 88,5
Hayir 43 11,5
Toplam 375 100

Tablo 2. Katilimeilarin COVID-19’ a ve astya yonelik ozellikleri

ve goriisleri

Degiskenler Sayi Yizde
COVID-19 Tanis1 Alma

Evet 151 40,3
Hayir 224 59,7
Aileden Birinin COVID-19 Tanis1 Alma Durumu

Evet 218 58,1
Hayir 157 41,9
Aileden COVID-19 Tamis1 Alan Kisi (n=218)*

Esim/Cocuklarim 7 35,3
Kaympeder/Kaymvalide 24 11,0
Anne/Baba 90 41,3
Abla/Abi 27 12,4
izole Edilme Durumu

Evet 178 47,5
Hayir 197 52,5
Yeni Tip COVID-19 Hakkinda Bilgi Sahibi Olma

Evet 131 34,9
Hayir 244 65,1
Yeni Tip COVID-19 Hakkinda Bilgi Alma Yeri (n=131)**

Saglik Calisan1 41 31,3
Medya 74 56,5
Internet 16 12,2
COVID-19 Kayg Diizeyi

Yok 99 26,4
Az 66 17,6
Orta 121 32,3
Cok 89 23,7
COVID-19 Asist Olma Durumu

Evet 286 76,3
Hayir 89 23,7
COVID-19 Asisi Hakkindaki

Diisiinceleri

Olumlu 253 67,5
Olumsuz 90 54,0
Kararsiz 32 8,5
Toplam 375 100

* Aileden COVID-19 tanisi alan kigiler tizerinden hesaplanmigtir.
** Yeni tip COVID-19 hakkinda bilgi sahibi olan kisiler tizerinden hesaplanmistir.

Katilimeilarin COVID-19’a ve astya yonelik dzellikleri ve goriisleri
incelendiginde, %40.3’tiniin COVID-19 tanist aldigi, COVID-19
tanist alma zamanlarinin ise 12.21+6.31 (min:1, max:24) ay 6nce
oldugu saptanmustir. Katilimcilarin ~ %358.1’inin  ailesinden
COVID-19 aldig
Katilimeilarin %32.3’tiniin COVID-19 konusunda orta dlizeyde

%76.3’inlin COVID-19 agis1

birinin/birilerinin tanist saptanmugtir.

kaygi yasadiklari, oldugu ve
%67.5’inin COVID-19 asis1 konusunda olumlu diigiincelere sahip
oldugu saptanmustir. Katilimcilarin COVID-19’a ve asiya yonelik
ozellikleri ve goriislerine iliskin bulgular Tablo 2’de yer almaktadir
(Tablo 2).

Katilimerlarn -~ 6lgek  puan  ortalamalar:
COVID-19 korkusu olgek puan ortalamasi 15.60+6.60 (min:7,
max:35),

degerlendirildiginde,

COVID-19 agsisina yonelik tutumlar &lgegi puan
ortalamalar1 33.084+8.56 (min:9, max:45) olarak saptanmistir.
COVID-19 asisina yonelik tutumlar 6l¢egi alt boyutlarindan olumlu
tutum alt boyutu puan ortalamasi 15.79+4.94 (min:4, max:20),
olumsuz tutum alt boyutu puan ortalamasi 17.29+4.73 (min:5,
max:25) olarak saptanmistir. Yapilan korelasyon analizi sonucunda
COVID-19 korkusu 6lgek puan1 COVID-19 agis1 tutumlar Slgegi
puan ortalamasi arasinda bir iligki saptanmamistir (p:0.548, r=

0.031) (p>0.05) (Tablo 3 ve Tablo 4).

Tablo 3. Katilimcilarin 6lgek puan ortalamalart

- Say1 X4+
Olgekler n) XSS
COVID-19 Korkusu Olcegi 375 15,60+6,60
COVID-19 Asisina Yonelik Tutumlar 375 33,08+8,56
Olgegi
Olumlu Tutum Alt Boyutu 375 15,79+4,94
Olumsuz Tutum Alt Boyutu 375 17,2944,73

Table 4. CKO ve CATO ve CATO alt boyutlar1 arasindaki iliskiyi
belirmeye yonelik yapilan korelasyon analizi sonuglari

1 2 3 4
CKO (1) 1 031 ,092 -039
CATO (2) 1,889 879
CATO-Olumlu Tutum Alt Boyutu (3) 1 ,563
CATO-Olumsuz Tutum Alt Boyutu (4) 1

CKO: COVID-19 korkusu 6lgegi, CATO: COVID-19 asisina yonelik tutumlar 6lgegi

Katilimcilarin bazi tanimlayici dzellikleri ve COVID-19’a ve asiya
yonelik oOzellikleri ve gorisleri ile O6lgek puan ortalamalar
arasindaki iligski incelendiginde COVID-19 kaygi diizeyi ile
COVID-19 korkusu 6lgek puan ortalamasi arasinda, COVID-19
agis1 olma durumu ve COVID-19 asis1 hakkindaki diisiinceleri ile
COVID-19 agisina yonelik tutumlar 6lgegi puan ortalamasi
arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark oldugu saptanmistir

(p<0.05). Katilimeilarin yas grubu, egitim durumu, caligma

Solmaz, E, Cagan, ES, Taskin, R. Artuklu 1J Health Sci. 2022;2(3):8-14.
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durumu, kronik hastalik varligi, COVID-19 tanist alma durumu,
izole edilme durumu, yeni tip COVID-19 hakkinda bilgi sahibi
olma durumu ve Olgek puan ortalamalari arasinda istatistiksel

agidan anlamli bir fark saptanmamustir (p>0.05) (Tablo 5).

Tablo 4. Katilimeilarin bazi tanimlayici 6zellikleri ve COVID-19’a

ve astya yonelik 6zellikleri ve goriisleri ile dlgek puan ortalamalari

arasindaki iligkinin incelenmesi

CKO CATO
Degiskenler Say1 Ort+SS Ort +SS
Yas grubu
19 yas ve alt1 21 15,23+6,70 33,33+9,13
20-24 87 15,94+6,69 32,89+9,02
25-29 131 14,94+6,24 31,87+8,56
30-34 84 15,66+7,07 33,21+8,91
35 yas ve tizeri 52 16,71+6,76 36,13+6,23
F ve p degeri F:0,757 p:0,554  F:2,351 p:0,054
Egitim Durumu
Okuma yazma bilmiyor 16 16,50+5,58 32,37+8,13
Okuma yazma biliyor 41 14,97+6,44 34,26+8,10
ancak mezun degil
Ilkokul 84 16,10+7,16 34,92+8,36
Ortaokul 68 15,30+6,50 34,25+8,49
Lise 63 16,52+6,67 31,30+8,27
Y iiksekokulu/Universite 103 14,92+6,49 31,55+8,88
F ve p degeri F:0,713 p:0,614  F:2,458 p:0,033
Cahsma durumu
Evet 84 15,84+6,38 32,03+7,78
Hayir 291 15,52+6,70 33,38+8,76

t ve p degeri 1:0,384 p:0,701

t:-1,277 p:0,203

Kronik hastalik varhg:

Var 45
Yok 323
t ve p degeri

16,28+7,14
15,45+6,58
1:0,788 p:0,431

32,26+9,19
33,13+8,53
t:-0,632 p:0,528

COVID-19 tamis1 alma durumu
Evet 151
Hayir 224

t ve p degeri

15,47+6,37
15,68+6,81
t:-0,295 p:0,768

32,97+8,32
33,16+8,74

t:-0,208 p:0,835

izole edilme durumu

Evet 178
Hayir 197 15,99+6,68
t ve p degeri t:-1,613 p:0,108

15,16+6,55

32,3348,25
33,76+8,80
t:-1,214 p: 0,226

Yeni Tip COVID-19 Hakkinda Bilgi Sahibi Olma

Evet 131 15,72+6,39 33,05+8,62
Hayir 244 15,53+6,76 33,10+8,55

t ve p degeri :0,268 p:0,789  t:-0,053 p:0,958
COVID-19 Kaygi Diizeyi

Yok 99 11,23+5,26 33,51+9,23
Az 66 15,01+6,61 31,42+8,85
Orta 121 16,09+5,79 33,38+8,05
Cok 89 20,21+5,85 33,43+8,23

F ve p degeri F:37,615 p:0,000

F:1,009 p:0,389

COVID-19 Asist Olma Durumu
Evet 286
Hayir 89 14,67+7,24

t ve p degeri t:1,511 p:0,132

15,88+6,41

35,14+7,17
26,50+9,35
:9,181 p:0,000

COVID-19 Asis1 Hakkindaki Diisiinceleri

Olumlu 253 15,91+6,36 36,54+5,62
Olumsuz 90 14,06+7,18 24,13+9,20
Kararsiz 32 17,43+6,46 31,00+6,99
F ve p degeri F:3,979 p:0,020 F:113,19 p:0,000

CKO: COVID-19 korkusu 6lgegi, CATO: COVID-19 agisina yonelik tutumlar 6lgegi

t: Bagimsiz gruplarda t testi, F: Tek yonli varyans analizi

4. Tartisma

Gebelik, siddetli COVID-19 i¢in bagimsiz bir risk faktoriidiir.

Siddetli maternal morbidite ve mortalite i¢in mutlak risk diisiik

olmasina ragmen, gebe olmayan kadinlara kiyasla gebelik,
hastaneye yatis, yogun bakim {initesine yatis agisindan risk faktorii
olmaya devam etmektedir (2). Gebelikte COVID-19 ile iligkili artan
morbidite géz Oniine alindiginda, gebelerin gebelikte COVID-19
asilamasina yonelik algilarini ve tutumlarini anlamak, ag1 alimini
optimize etmek i¢in hayati 6nem tagimaktadir (17-18). Yapilan bu
caligmada gebelerin COVID-19 korku diizeylerinin ag1 tutumlarina
etkisi degerlendirilmistir. Caligma sonucunda katilimcilarin 6lgek
puan ortalamalar1 degerlendirildiginde, katilimcilarin COVID-19
korkusu 6lgegine gore COVID-19 korku diizeylerinin orta diizeyde
oldugu saptanmigtir. COVID-19 asisina yonelik tutumlar 6lgegi
puan ortalamalar1 degerlendirildiginde ise katilimcilarin olumsuz
tutum diizeylerinin olumlu tutum dizeylerine goére daha yiliksek
Naghizadeh ve Mirghafourvan’m (2021)
COVID-19  korkusu

oldugu saptanmustir.

caligmalarinda  gebelerin Olgek puan
ortalamasinin 22.29+7.08 olarak saptanmustir (19). Durmus ve ark.
(2022) ise galigmalarinda gebelerin COVID-19 korku dizeyini
21.60+6.35 olarak belirtmislerdir (20). Sariboga ve ark. (2022) ise
gebelerin  COVID-19 korku diizeyinin 24.43+6.61 oldugunu
belirtmigtir (21). Tarus ve ark. (2022) iireme ¢agidaki kadinlarin
COVID-19  korku  diizeylerinin  as1

degerlendirdikleri ¢aligma kapsamindaki kadinlarin COVID-19

tutumuna  etkisini
korku 6lcegi toplam puan ortalamasi 18.7045.34, as1 tutumu 6lgegi
olumlu tutumun ortalama puani 14.094+3.80, olumsuz tutum alt
boyutu puan ortalamasit 16.21+3.26 oldugunu ifade etmislerdir (22).
Fan ve ark’nin (2021) ¢aligmasinda ise gebelerin COVID-19 korku
diizeyleri 24.06+5.09 olarak saptanmis ve gebelerin yarisindan
fazlast COVID-19 diisiincesinin kendilerini korkuttugunu ve
COVID-19 salgin1 hakkinda diisiindiiklerinde gergin hissettiklerini
belirtmistir (23). Hossain ve ark. (2020) ¢alismalarinda kadinlarin
%84.6'sinin COVID-19 enfeksiyonundan korktugunu ve 1 ile 10
arasinda bir puan degerlendirmesinde ortalama korku diizeyinin
5.86+3.12 oldugunu belirtmistir (24). Nausheen ve ark. (2020)
caligma grubundaki gebelerin  %60.0'mm COVID-19 korku
puanlarin yiiksek (27-35), %30.0'unun da orta diizeyde oldugunu
belirtmistir (25). Yapilan bu ¢aligmada diger calismalara benzer
sekilde gebelerin COVID-19 korku diizeyleri orta seviyede oldugu
gorilmektedir.

Yapilan korelasyon analizi sonucunda COVID-19 korkusu olgek
puanit COVID-19 asis1 tutumlar 6lgegi puan ortalamasi arasinda bir
iliski saptanmamugtir. COVID-19 korkusu 6l¢ek puant COVID-19
agist tutumlar Olgegi alt boyutlari arasinda da anlamli bir iligki
bulunmamaktadir. Uludag ve ark. (2022) Tiirkiye'de gebelerin
COVID-19 agilar1 hakkindaki goriislerini degerlendirdigi niteliksel
aragtirmada gebelerin COVID-19'a yakalanmaktan veya bu
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enfeksiyon icin as1 almaktan korktuklarmi ve COVID-19'a
yakalanmaktan korkan gebelerin as1 tereddiidii yasamadigini ve
cogunun gebelik sirasinda ilk veya ek dozu aldigini belirtmistir (26).
Tarus ve ark. (2022) COVID-19 korkusu 6lgek puant COVID-19
asist tutumlar Olgegi olumlu tutum alt boyut puan ortalamast
arasinda pozitif, zayif ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski
bulundugunu belirtmislerdir (22).

Katilimcilarin bazi tanimlayict 6zellikleri ve COVID-19’a ve astya
yonelik 6zellikleri ve goriisleri ile 6l¢ek puan ortalamalari arasindaki
iliski incelendiginde COVID-19 kaygi diizeyi ile COVID-19
korkusu 6l¢ek puan ortalamasi arasinda istatistiksel agidan anlaml
bir fark oldugu saptanmustir. Katilimcilarin yasi, egitimi, ¢alisma
durumu, kronik hastaligin varligi, COVID-19 tanis1 alma durumu,
izole edilme durumu, yeni tip COVID-19 hakkinda bilgi sahibi olma
durumu ve Olgek puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan
anlamli bir fark saptanmamustir. Giesbrecht ve ark. (2022)
¢alismalarinda COVID-19 korku diizeyinin, gida giivensizligi, etnik
koken, cografi konum, gebelik oncesi kaygi oykiisii, kronik bir
saglik durumu, gebelik 6ncesi beden kitle indeksi, parite ve ¢alisma
sirasindaki gebelik trimesteri ile iliskili oldugunu belirtmistir (27).
Tarus ve ark. (2022) ise lireme cagindaki kadinlarin COVID-19
korku diizeyinin birinci veya ikinci derece akrabalarimm PCR testi
pozitif olmasi ve COVID-19'dan korunmak i¢in ek vitamin almasi
arasinda istatistiksel agidan anlamli bir iliski oldugunu, egitim
durumu, medeni durum, meslek, g¢alisma sekli, toplu tagima
kullanma durumu, kronik hastalik varligi, PCR durumu arasinda
istatistiksel agidan anlamli bir iliski olmadigimi belirtmistir (22).
Nausheen ve ark. da (2020) calismamiza benzer sekilde gebelik
sayisi veya gebelik trimesteri, egitim diizeyi ve hane geliri ile korku
puant arasinda bir iliski olmadigint belirtmistir (25). COVID-19
agisina yonelik tutumlar Glgegi puan ortalamasi ile iligkili olan
faktorler incelendiginde; COVID-19 asisi olma durumu ve COVID-
19 asis1 hakkindaki diistinceleri ile COVID-19 asisina yonelik
tutumlar 6lgegi puan ortalamasi arasinda istatistiksel agidan anlamlt
bir fark oldugu saptanmistir. Abuhammad da ¢alismasinda (2022)
COVID-19 as1 tutumu ile COVID-19 ile ilgili veri kaynagi, gelir
diizeyi ve sosyal durum arasinda istatistiksel agidan anlamli fark
oldugunu belirtmistir (17). Tarus ve ark. (2022) kadinlarin egitim
durumu, medeni durumu, meslegi, kronik hastalik varligi, ek vitamin
alimi, PCR durumu ve COVID-19 test sonuglarina, PCR testi pozitif
olan birinci veya ikinci derece akrabalarima ve toplu tagima
kullanimmna gére COVID-19 asisina yonelik tutumlar olgegi alt
boyutlar1 arasinda istatistiksel agidan anlamli bir iliski olmadigini

belirtmistir (22).

5. Sonug ve Oneriler

Gebelik, COVID-19 ile iliskili morbidite ve mortalite agisindan
yiiksek risk grubundadir. Asilama ile birlikte bu grupta olumsuz
sonuglar1 6nlemek i¢in 6nemli bir strateji sunulmaktadir. CDC ve
ACOG Maternal-Fetal Tip Dernegi gebelerin COVID-19 asist
olmasmi Onermektedir. Fakat yapilan g¢alismalar dogrultusunda
gebelerin COVID-19 as1 uygulama konusunda korkularinin oldugu
goriilmektedir. Yapilan bu galigma sonucunda gebelerin COVID-19
korku diizeylerinin as1 tutumlarina etkisi degerlendirilmis,
%76.3’1iniin as1 oldugu, orta diizey bir korkuya sahip olduklar1 ve as1
tutumlarinin da orta seviye de oldugu, olumsuz tutum alt boyut puan
ortalamasinin olumlu tutum alt boyut puan ortalamasina gore yiiksek
oldugu ve korku diizeyi ile as1 tutumu arasinda bir iliski olmadigi
saptanmistir.  Gebelerin asilar hakkinda daha fazla bilgi sahibi
olmalar1 ve agilara daha fazla giiven duymalar1i durumunda
tutumlarini degistirme olasilig1 bulunmaktadir. Bu ¢aligma ile elde
edilen bulgular dogrultusunda, saglik ¢alisanlarinin ve 6zellikle gebe
izleminde Onemli yeri olan ebelerin, bagisiklama ve agilama
konusunda tereddiit gosteren veya asilamayi reddeden bireylere
odaklanmas1 Onerilmektedir. Ayrica saglik calisanlarinin gebeleri
bilgilendirme kapsaminda as1 giivenligi kanitlarna, asilarin
beklenen faydalarina ve enfeksiyonun potansiyel zararlaria yonelik
bilgi vermesi 6nerilmektedir. Bu sayede dogru kaynaktan dogru bilgi
alan gebelerin ag1 hakkinda saglikli tutum ve davraniglar gosterecegi

Ongorulmektedir.
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