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Oz: Amag: Cahismada Tiirkiye’nin farkli niifus yogunluklarina sahip Kirikkale, Ankara ve Istanbul illerinde
COVID-19 kliniklerinde gorev yapan saglik calisanlarinin depresif belirtilerinin ve etkileyen faktorlerin
belirlenmesi amacglandi. Gere¢ ve Yontem: 1 Haziran — 30 Agustos 2020 tarihleri arasinda gergeklestirilen
tanimlayicr tipteki calismaya COVID-19 kliniklerinde ¢alisan 502 saglik ¢alisani dahil edildi. Veri toplama araci
olarak Sosyodemografik Bilgi Formu ve BECK Depresyon Envanterinden (BDE) olusan ¢evrimigi bir anket formu
kullanild1. Anket saglik ¢alisanlarina sosyal platformlar araciligryla ulastirildi. Bulgular: Arastirmanin sonuglarina
gore katilimeilarin cinsiyet, ekonomik durum ve psikososyal destek programina katilma durumuna goére BDE puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmadi (p>0,005). Saglik ¢alisanlariin egitim
durumu (p<0,001), medeni durum (p<0,001), ¢cocuk sahibi olma (p=0,017), meslekte ¢aligma siiresi (p=0,013),
hasta ile yiiz yiize ¢alisilan siire (p=0,006), ¢aligilan birim (p<0,001), bulundugu serviste ¢aligma siiresi (p<<0,001),
haftalik ¢alisma saati(p<<0,001), bir mesaide sorumlu olunan hasta sayist (p<0,001), meslegi isteyerck se¢me
(p<0,001), caligilan boliimden memnuniyet (p<0,001) ve ¢alisilan sehre (p<0,001) gére BDE puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulundu. Sonug¢: Pandemi siirecinde saglik calisanlarint depresif
belirtilerden korumak ve olduk¢a yogun bu siireci en az hasarla atlatmalarimi saglamak i¢in risk faktorlerine uygun
ruh sagligi koruma programlarinin gelistirilmesi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, Depresyon, Saglik ¢alisani.

Abstract: Objective: In this study, it was aimed to determine depressive symptoms and affecting factors of
healthcare workers in COVID-19 clinics in Kirikkale, Ankara and Istanbul provinces with different populations in
Turkey. Methods: 502 healthcare professionals working in COVID-19 clinics were included in this descriptive
study between June 1 and August 30, 2020. An online questionnaire consisting of Sociodemographic Information
Form and BECK Depression Inventory (BDI) was used as data collection. The questionnaire was delivered to
health workers through social platforms. Results: According to results; no statistically significant difference were
found between mean BDI scores comparisons of gender, economic status and participation in psychosocial support
program (p>0.005). Statistically significant difference were found between mean BDI scores according to
educational status of healthcare professionals (p<0.001), marital status (p<0.001), having children (p=0.017),
working time in profession (p=0.013), time worked face to face with patient (p=0.006), unit of work (p<0.001),
working time in the service (p<0.001), weekly working hours (p<0.001), number of patients responsible in one
shift (p<0.001), choosing profession willingly (p<0.001), satisfaction with the department (p<0.001) and the city
of work (p<0.001). Conclusions: It is recommended to develop mental health protection programs suitable for risk
factors in order to protect health workers from depressive symptoms during the pandemic process and to enable
them to overcome this intense process with minimum damage.
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Giris

Koronaviriis hastaligi (COVID-19) 2019 yilinda Cin’de ortaya ¢ikmis ve kisa siirede
biitiin diinyaya yayilmistir. Bu hizli yayilimla beraber 11 Mart 2020 tarihinde Diinya Saglik
Orgiitii tarafindan kiiresel bir pandemi ilan edilmistir (World Health Organization, 2020). Tarih
boyunca Orta Dogu Solunum Sendromu (MERS), agir akut solunum yolu yetersizligi sendromu
(SARS), HINI viriisli, Zika viriisii ve Ebola virlisii gibi bir¢ok salginla karsilagilmistir.
COVID-19 ise 21. yiizyilda tiim kiiresel sorunlar1 gerisinde birakarak kiiresel bir saglik sorunu
haline dontigmiistir. COVID-19 pandemisi olusturdugu saglik sorunlarinin yani sira tim
diinyada sosyal hayat1 da sekteye ugratmistir. Salginin etkisiyle hijyen, sosyal mesafe, maske
gibi kavramlar insan hayatinda yer edinmis, sosyal yasam degisiklik gostermistir. Diinya
ilkeleri salginin etkisini azaltmak amaciyla bircok Onlem almislardir. Alinan Onlemler
kapsaminda rutin hayat isleyisinin bozulmasi, belirsizlik hissi, enfekte olma korkusu, giivenli
olmayan bir alanda yasadigin1 diistinmek gibi faktorler pandeminin insanlar tizerinde fizyolojik
etkileri oldugu kadar psikolojik etkileri oldugunu da gostermistir (Kaya, 2020). Dogas1 geregi
cok hizli yayilan ve mortalite oranlar1 yiiksek olan bu hastalikla miicadelede bireylere, topluma
ve devlet kademelerine biiyiik sorumluluklar diismektedir. Goérev ve sorumluluk tasiyanlar
arasinda hastaligin tan1 ve tedavi siireclerini tistlenen saglik calisanlari da olduk¢a 6nemli bir
yer almaktadir. Saglik calisanlari, enfekte, tagiyici ya da temasl hastalar ile ¢aligmalarindan
dolay1 toplumun diger kesimlerine gore daha fazla stres ve COVID-19 bulas riski ile karsi
karsiyadir (Buckley, Wee ve Qin, 2020). COVID-19 ile miicadelede 6nemli gorevler iistlenen
saglik caliganlarinda goriilebilen kendi sagligini ve hayatin1 koruyamama stresi, psikolojik
sorunlara yol acabilir. Bu durum saglik calisanlarinda gerginlik, kaygi, huzursuzluk, uyku
bozukluklari, depresif bozukluklar gibi belirtilerle depresyona neden olabilir (Gokce ve
Diindar, 2021). Ayn1 zamanda COVID-19 vakalarimin daha sik goriildiigii niifusu yogun olan
biiylik sehirlerde calisan saglik calisanlari niifusu daha az olan sehirlerde calisan saglik
calisanlarina gore pandemi siirecinden psikolojik olarak daha olumsuz etkilenmektedir (Lai vd.,

2020; Simione ve Gnagnarella, 2020; Luo, Guo ve Yu, 2020).

Depresyon bireylerde baslica derin iizlintli ve/veya zevk alamama, gibi belirtilerin ortaya
¢ikmasiyla olusan bir duygu durum bozuklugudur (Kring, Johnson ve Davidson, 2019).
Depresyonun insan hayatinin her alaninda oldugu gibi is hayatinda da etkileri goz ard1 edilemez.
Is ortaminda yasanan depresif belirtiler, kisilerin ise ve is kavramma bakis acilarini
degistirebilmektedir. Pandemi gibi bir durumda saglik orgiitlerinde ¢alisanlarin bu siireci

saglikli bir sekilde atlatabilmeleri 6nemlidir. Bu baglamda bu ¢alismada; Tiirkiye nin farkli
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niifus yogunluklarma sahip Kirikkale, Ankara ve Istanbul illerinde COVID-19 kliniklerinde
gorev yapan saglik calisanlarinin depresif belirtilerinin ve etkileyen faktorlerinin belirlenmesi

amaglanmistir.

Gerec ve Yontem

Bu arastirma tanimlayici nitelikte ve kesitsel tiptedir. Arastirma, Kirikkale, Ankara ve
Istanbul ilinde 1 Haziran — 30 Agustos 2020 tarihleri arasinda gerceklestirildi. Arastirmanin
evrenini Kirikkale, Ankara ve Istanbul illerindeki saghk kuruluslarinda COVID-19
kliniklerinde gorev yapan saglik ¢alisanlar1 (hemsire, ebe, saglik memuru) olusturdu.
Calismaya COVID-19 kliniklerinde calisgan ve caligmaya katilmayi kabul eden saglik
calisanlar1 dahil edildi. Gelisigiizel Ornekleme yontemi ile caligmaya Kirikkale'den 194,
Ankara'dan 120 ve Istanbul'dan 188 olmak iizere toplam 502 saglik calisan1 dahil edildi.

Calismada veri kayb1 olmadi.

Arastirmada verilerin toplanmasinda kullanilan ve aragtirmacilar tarafindan hazirlanan
anket formu, iki bolimden olugmaktadir. Anketin birinci bdliimiinde literatiire uygun olarak
olusturulan sosyodemografik 6zelliklere iliskin 16 soru (Pappa, Ntella ve Giannakas, 2020;
Shreffler, Petrey ve Huecker, 2020), ikinci bolimiinde ise 21 maddelik Beck Depresyon
Envanteri (BDE) yer almaktadir. ilk olarak “Beck Depression Inventory” ad1 ile Beck, Ward,
ve Mendelson, (1961), tarafindan addlesan ve yetiskin bireylerde depresyon belirti diizeyini,
siddet degisimini ve depresyon riskini dlgmek amaciyla gelistirilen 6lgegin Tiirkce gegerlilik
giivenilirlik ¢alismas1 Hisli, (1989), tarafindan yapilmistir. Dortlii likert tipteki Olcekte
katilimeilar her maddeden 0-3 aras1 puan alir. Olgekten toplamda en diisiik 0 en yiiksek 63 puan
alinmaktadir. Olgegin kesme puani 17°dir. Olgegin degerlendirmesi “0-10 puan: depresyon yok,
11-17 puan: hafif siddetli depresyon, 18-23 puan: orta siddetli depresyon, 24 ve iistli puan:
siddetli depresyon” seklindedir. BDE’nin depresyonu oOngérmedeki duyarliliginin %90
tizerinde oldugu bildirilmektedir (Hisli, 1989). BDE’de katilimcilardan son iki haftadaki duygu
durumuna gore Olcek maddelerinde kendine en yakin buldugu secenegi isaretlemesi
istenmektedir. Bu arastirmada BDE’nin cronbach alpha degeri 0,935 bulundu. Arastirmanin
verileri, Google Formlar lizerinden toplandi. Anket linki, sosyal platformlar (Facebook,
Instagram, Twitter, Telegram, Whatsapp) araciligiyla katilimcilara ulastirildi. Cevrimigi olan

anketin tamamlanmasi ortalama 15 dakika siirdu.

Verilerin analizinde Statistical Package for Social Sciences programi (SPSS-24)

kullanildi, tanimlayicr istatistiksel yontemler (say1, yiizde, ortalama, standart sapma) uygulandi.
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Kategorik degiskenlerin analizinde ve 6l¢ek puani karsilastirilmalarinda bagimsiz gruplarda t
testinden ve tek yonlii varyans analizinden yararlanildi. Bulgular %95 giliven araliinda

degerlendirildi ve p<0,05 degeri anlamli kabul edildi.

Calisma Helsinki Bildirgesi’ne uygun olarak yiiriitiildi. Calismanin 6ncesinde Saglik
Bakanlig1 Bilimsel Arastirmalar Platformundan (Protokol no:2020-05-03T22 59 35.xml) ve
Kirikkale Universitesi Arastirma Etik Kurulundan (Protokol 1n0:26.08.2020/2020.07.14)
gerekli izinler alindi. Saglik ¢alisanlarina ¢evrimigi ortamda uygulanan anketin baslangicinda
caligmanin amaci, katilimin goniilliiliik esasina dayandigy, verilerin gizliligi, diledikleri zaman
anketten ¢ikabilecekleri hakkinda bir bilgilendirilmis onam1 onaylamalari ya da reddetmelerini

saglayacak segcenek sunuldu.

Bulgular

Caligmaya katilan 502 saglik ¢alisanina ait veriler elde edildi. Arastirmaya katilan saglik
calisanlarinin BDE puan ortalamast 41,47°dir. Calismaya katilanlarin %67,1’inin (n=337)
kadin, %76,3’linlin (n=383) 6n lisans mezunu ve %57,8’inin (n=290) evli oldugu belirlendi.
Katilimcilarin %90,8’nin  (n=456) c¢ocuk sahibi oldugu, %92,4’liniin (n=464) ekonomik
durumunun iyi oldugu, %68,3 {iniin (n=343) meslekte caligsma siiresinin 11 y1l ve tizeri oldugu,
%358,2’sinin (n=292) 1-5 yil arasi hasta ile yiiz yiize calistig1, %66,3 liniin (n=333) dahili
birimlerde calistig1 saptandi. Saglik calisanlarinin %61,6’smin (n=309) bir aydan daha kisa
stiredir bulunduklart serviste ¢alistig, %68,9’unun (n=346) haftalik 48 saat calistig1, %60’ 1nin
(n=301) bir mesaide 1 (bir) hastadan sorumlu oldugu, %59,6’sinin (n=299) meslegi isteyerek
sectigi, %55,4’lnlin (n=278) calistigt bolimden memnun oldugu, %59,2’sinin (n=297)
psikososyal destek programina katildigr ve %38,6’smnin (n=194) Kirikkale ilinde g¢alistig
belirlendi (Tablo 1).

Tablo 1°de saglik ¢alisanlarinin farkli 6zelliklerine gére BDE puanlar karsilagtirildi.
Katilimeilarin cinsiyet, ekonomik durum ve psikososyal destek programina katilma durumuna
gore BDE puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmadi (p>0,005).
Bekar katilmcilarin evli katilimcilardan (p<0,001), ¢ocuk sahibi olanlarin ¢ocuk sahibi
olmayanlardan (p=0,017), cerrahi birimlerde calisanlarin dahili birimlerde c¢alisanlardan
(p<0,001), bulundugu serviste bir aydan daha uzun siiredir ¢aliganlarin bir aydan daha az siire
calisanlardan (p<0,001), haftalik caligma saati 48 saat ve iizeri olanlarin 48 saat olanlardan
(p<0,001), bir mesaide 2 ve iistli hastadan sorumlu olan saglik ¢alisanlarinin 1 hastadan sorumlu

olan saglik ¢alisanlarindan (p<0,001), meslegi isteyerek se¢meyenlerin isteyerek secenlerden
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(p<0,001) ve calistigt boliimden memnun olmayanlarin memnun olanlardan (p<0,001)
istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiliksek BDE puanina sahip oldugu saptandi.
Katilimcilarin egitim durumuna (p<0,001), meslekte ¢alisma siiresine (p=0,013), hasta ile yliz
yiize ¢alisma siiresine (p=0,006) ve calisilan ile (p<0,001) goére BDE puani arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik bulundu. Yapilan ileri analizlerin sonucunda 6n lisans mezunu saglik
calisanlarinin lisans ve saglik meslek lisesi mezunu saglik c¢alisanlarindan, lisans mezunu
olanlarin ise saglik meslek lisesi mezunu olanlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha
yiikksek BDE puanina sahip oldugu saptandi. Ayrica meslekte 11 yil ve daha uzun siiredir
calisanlarin 6-10 yi1l arasi ¢alisanlardan, hasta ile yiiz yiize 1-5 yil arasi ¢alisanlarin 6-10 yil
arasi ¢alisanlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek BDE puanina sahip oldugu
belirlendi. Saglik calisanlarinin calistigr ile gore yapilan analizde Istanbul’da calisanlarin
istatistiksel olarak anlamli diizeyde en yiiksek, Kirikkale’de calisanlarin ise istatistiksel olarak

anlamli diizeyde en diisiik BDE puanina sahip oldugu belirlendi (Tablo 1).

Arastirmada higbir saglik calisant BDE ne gore “depresyon yok” ve “hafif siddetli
depresyon” bildirmedi. Bu nedenle Tablo 1°de saglik c¢alisanlarinin sosyodemografik
ozelliklerine dayali BDE puanlaria gore sadece orta siddetli ve siddetli depresyon oranlarina

yer verildi (Tablo 1).

Tablo 1: Saglk Calisanlarinin Sosyodemografik Ozelliklerine Gére BECK Depresyon Envanteri Puaninin

Kargilastirilmasi

_ Orta siddetli Siddetli

Degiskenler =502 % X £SS Test degeri /p depresyon depresyon
n % n %

Cinsiyet
Kadin 337 67,1  42,1149,93 - 44 13,1 293 869
Erkek 165 329  40,16+9.77 t=2,184 /0,691 25 152 140 848
Egitim
Durumu
& +
E?f;;lfMeSIek 12 2.4 32,71+4,73 ) F=9,128 / <0,001 5 41,7 7 58,3
On lisans 383 763 42284973 OO0 l‘sl\znsﬁsﬁ?p.saghk 45 117 338 883
Lisans 107 21,3 39,64+10,29 eslek Lisest 19 17,8 88 822
Medeni Durum
Evli 290 57,8 39,75+10,08 - 47 162 243 838
Bekar 212 422 43979.11 t=-5,024/<0,001 2 104 190 89,6
Cocuk Sahibi
Olma Durumu
Var 456 90,8  41,79+9,83 - 59 129 397 871
Yok 46 92 38331024 t=2,386./0,017 10 217 36 783
Ekonomik
Durum
fyi 464 924  41,4149,86 - 64 13,8 400 86,2
Zayif 38 7.6 422441064 =-0,518 /0,605 5 132 33 868
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Meslekte
Calisma Siiresi

1-5 yil 108 21,5  40,89+9,32 11 102 97 898
6-10 yil 51102 3g0l072 4’3.‘,‘0/.2’3_11301 12 235 39 765
11 yil ve iizeri 343 68,3  42,14+9,89 yihveuzert v 46 134 297 86,6
Hasta ile Yiiz

Yiize Calisilan

Siire

1-5 yil 292 582 42,56+9,32 32 11,0 260 89,0
6-10 yil 200 398  39,85+10,59 F=5,089 /0,006 37 185 163 81,5
11 yil ve iizeri 10 20 42834857 1-5 yi>6-10 yil - - 10 100
Calisilan Birim

Dahili Birimler 333 66,3  40,17+9,94 52 156 281 844
Cerrahi Birimler 169 33,7  44,0549,35 t=-4,397/<0,001 17 101 152 89,9
Bu Serviste

Calisma

Siireniz

1 aydan az 309 61,6 39,47+9,71 49 15,9 260 84,1
1 ay ve daha 193 384  44,77+9,36 t=-6,301 / <0,001 20 104 173 896
fazla

Haftahk

Calisma Saati

48 Saat 346 689  38,21+10,03 69 199 277 80,1
48 Saatve Usti 156 31,1  49,16+2,98 t=-13,761/<0,001 - - 156 100
Bir Mesaide

Sorumlu

Olunan Hasta

Sayisi

| hasta 301 60,0 36,6249,69 69 229 232 771
Dhastaveisti 201 40,0  49,15+2,98 t=-18,352 /<0,001 - _ 201 100
Meslegi

Isteyerek

Secme

Evet 299 596 40,23£10,09 48 16,1 251 839
Hayir 203 404 43344935 t=-3,658 /<0,001 21 103 182 897
Cahisilan

Boliimden

Memnuniyet

Evet 278 554 38,6249,71 49 176 229 82,4
Hayir 2024 446 45064897 t=-8,017/<0,001 20 89 204 91,1
Psikososyal

Destek

Programina

Katilhm

Evet 297 592 41,58+10,26 43 145 254 855
Hayir 205 408 41324942 t=0,305/0,761 26 127 179 873
Calisilan 11

Kirikkale 194 386  34,07£9,70 F=221,385 /<0,001 63 325 131 675
Ankara 120 23,9 42,0+£7,58 Istanbul>Ankara> 6 5,0 114 95,0
istanbul 188 37,5  49,26+3,05 Kirikkale - - 188 100

t=Bagimsiz Gruplarda t Testi, F=Tek Yonlii Varyans Analizi

Tartisma

Karmasik bir siire¢ olan ve goriilme siklig1 yiiksek seyreden depresif belirtiler, saglik

calisanlarinda islevselligi olumsuz yonde etkileyen bir sorundur (Koéroglu, 2009). Pandemi
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durumu olmasa dahi saglik ¢alisanlari is hayatlarinda ¢esitli sorunlarla kargilasmaktadir. Saglik
profesyonellerinde agir veya Oliime yakin hastalarla temas, nobetler, yogun is yiikii, gorev
dagilimi ve siireleri gibi sorunlarin yaganmasi isle ilgili gerginlik ve strese yol agmaktadir
(Khamisa, Peltzer ve Oldenburg, 2013). Bu sorunlara olaganiistii pandemi kosullarinin da eslik
etmesi saglik calisanlar {izerindeki yiikiin artmasina sebep olmustur. Bu kapsamda yapilan
literatiir taramasinda elde edilen verilerin yapilan bu c¢alismayr destekler nitelikte oldugu

goriilmektedir.

Yapilan caligmada saglik calisanlarinin BDE puanlart iizerinde cinsiyetin etkisinin
olmadig1 saptandi. Ancak literatiir incelendiginde pandemi siirecinde saglik ¢alisanlari arasinda
kadin olmay1 depresyon icin risk faktorii olarak tanimlayan calismalar mevcuttur (Luceno-
Moreno, Talavera-Velasco ve Garcia-Albuerne, 2020; Zhang vd., 2020; Lai vd., 2020).
Ormnegin; Pappa vd., (2020) tarafindan yapilan bir meta analizde COVID-19 pandemisi
nedeniyle kadin saglik calisanlarinin erkek saglik calisanlarina gore daha yiiksek depresyon
prevalansina sahip oldugu belirlenmistir. Calismamizda istatistiksel olarak anlamli farklilik
bulunmamasina ragmen kadin saglik ¢alisanlarinin erkeklere oranla BDE puan ortalamalari
daha yiiksek bulunmustur. Ayrica ¢aligmamizda bekar olmanin ya da ¢ocuk sahibi olmanin
BDE puanim arttirdig1 saptandi. Bunun aksine Luceno-Moreno vd., (2020), tarafindan yapilan
bir caligmada pandemi siirecinde saglik calisanlarinin medeni durum ya da ¢ocuk sahibi

olmasinin depresyon lizerine etkisi bulunmadigi bildirilmistir.

Arastirmada saglik calisanlarinin egitim seviyesinin artmasi ile BDE puanlar1 artis
gostermistir. Ulkemizde yapilan bir calismada ise COVID-19 pandemisi siirecinde lise mezunu
hemsirelerin daha yliksek depresyon yasadigi saptanmistir (Murat, Kose ve Savaser, 2021).
Yapilan aragtirmada egitim seviyesinin artmasi ile BDE puaninin artig gdstermesinin nedeninin
egitim seviyesi yiliksek olan ¢alisanlarin pandeminin olasi sonuglarini daha iyi kavrayabilmesi

sonucu daha yogun strese maruz kalmasindan kaynaklandig diisiiniilmektedir.

Arastirmada ekonomik durumun BDE puami iizerinde etkisinin olmadigi, meslekte
caligma siiresinin artmasi ile BDE puaninin artmasina ragmen hasta ile yliz yiize ¢alisilan
stirenin artmasi ile BDE puanimin azaldigi saptandi. Saglik c¢alisanlarinin meslekte ¢alisma
sliresinin artmasi, depresif belirtilere neden olan faktorlere maruziyetinin de daha uzun siireli
olmasina neden olmaktadir. Bu nedenle yapilan ¢alismada meslekte calisma siiresi daha
uzunolan saglik ¢alisanlarinin daha yogun depresif belirtiler yasadig: diigiiniilmektedir. Ayrica

cerrahi birimde ¢alismak ve bulundugu serviste bir aydan daha uzun siiredir ¢alistyor olmak
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BDE puanini arttiran faktorler olarak belirlendi. Literatiir incelendiginde Liu vd., (2020),
calismasinda Cinli saglik ¢alisanlarinin depresyon i¢in risk faktorleri yalniz yasama, hemsire
olma, COVID-19 hastalar ile ¢alisma ve orta yaslarda olma olarak tanimlanmistir. Guo vd.,
(2020), tarafindan Cinli saglik calisanlari ile yapilan ¢alismada ise COVID-19 hastalar ile
calismak, genc yasta olmak ve hemsire olarak caligmak depresyon i¢in risk faktorii olarak

belirtilmistir.

Pandemi siireci tiim diinyada saglik ¢alisanlarinin is yiikiinii oldukga arttirmistir. Xu, Xu
ve Wang, (2020), tarafindan Cin'de yapilan bir ¢alismada, COVID-19 salgini déneminde
cerrahi birim personellerinin kaygi ve depresyon diizeyleri degerlendirilmis ardindan salgin
oncesi donemde cerrahi birim personellerinden olusan ayri bir grupla karsilagtirilmigtir.
Arastirmanin sonucunda salgin doneminde saglik ¢alisanlarinin énemli 6l¢iide daha yiiksek
kaygi ve depresyon diizeylerine sahip oldugu bulunmustur. Yapilan arastirmada da saglik
calisanlarinin is yiikiiniin yiiksek oldugunu gdsteren bulgular olan haftalik ¢aligma saatinin 48
saatin lizerinde olmasi ve mesaide sorumlu olunan hasta sayisinin artig gostermesinin saglik
calisanlarinin BDE puanlarinda artisa neden oldugu saptandi. Literatiirde saglik ¢alisanlarinin
COVID-19 hastalar1 ile c¢alistyor olmasi depresyon icin bir risk faktorii olarak pek cok
caligmada belirtilmektedir (Zhang vd., 2020; Lai vd., 2020; Luo vd., 2020). Bunun yani sira
Ispanya’da COVID-19 hastalari ile ¢alisan saglik ¢alisanlari ile yapilan bir calismada 12 veya
24 saatlik vardiyalar seklinde c¢alismanin depresyon ig¢in risk faktorii oldugu belirlenmistir
(Luceno-Moreno vd., 2020). Ayrica saglik profesyonellerinin meslegi isteyerek se¢cmemis

olmasi ve c¢aligilan boliimden memnun olmamasi da BDE puanlarinda artisa neden olmaktadir.

Yapilan arastirmada saglik calisanlarinin psikososyal destek programina katilim
durumlarinin BDE puanlar iizerinde bir etkisinin olmadigi tespit edildi. Cin’de yapilan bir
calismada tip ve hemsirelik profesyonellerinin pandemi siirecinde %36,3'liniin psikolojik
materyallere (ruh saghig ile ilgili kitaplar gibi), %50,4'linlin medya araciligiyla erisilebilen
psikolojik kaynaklara (basa ¢ikma yontemlerine iligkin ¢evrimi¢i uygulamalar gibi) eristigi ve

%17,5'inin danismanlik hizmetlerine katildig1 belirlenmistir (Kang vd., 2020).

Literatiirde COVID-19 salginin yogun yasandig1 bolgelerde calisan saglik ¢aliganlarinin
daha yogun depresyon yasadigini gésteren ¢alismalar bulunmaktadir. Lu, Wang ve Lin, (2020),
caligmalarinda saglik personelinin idari personelden daha yiiksek depresyon diizeyine sahip
oldugunu bildirmislerdir. Lai vd., (2020), tarafindan yapilan ¢aligmada Cin'in Vuhan kentinde
calisan saglik ¢alisanlarinin daha yiiksek depresyon yasadiklari bildirilmistir. Benzer sekilde
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Simione ve Gnagnarella (2020), tarafindan italya'da saglik ¢alisanlarindaki stres ve kaygiy1
degerlendiren ¢alismada ise COVID-19 pozitif vakalarinin daha yogun oldugu Kuzey Italya’da
calisan saglik profesyonellerinin daha yiiksek diizeyde stres ve kaygi yasadigi tespit edilmistir.
Ayrica pandemiden en ¢ok etkilenen bolgede calismak, saglik ¢alisanlarinda depresyon i¢in bir
risk faktorii olarak bildirilmektedir (Luo, Guo ve Yu, 2020). Calismamizda da benzer sekilde
pandeminin en yogun yasandig1 bir metropol olan Istanbul’da ¢alisan saglik ¢aliganlarinin BDE
puanlar1 en yiiksek bulundu. Istanbul’u niifus yogunlugu ve COVID-19 pozitif vaka goriilme

prevalansi ile paralel sekilde Ankara ve Kirikkale izledi.

Arastirmaya katilan saglik ¢alisanlarinin hepsi BDE’ne gore orta siddetli veya siddetli
diizeyde BDE puani bildirdi. Hafif siddetli depresyon ya da depresyonun olmadigi puan
araliginda hicbir saglik calisan1 bulunmamaktadir. Bu sonuglar iilkemizde saglik ¢alisanlarinin
pandemi siirecinde yogun olarak depresif belirtiler yasadigini gdstermektedir. Cao vd., (2020),
tarafindan 37 saglik calisaniyla yapilan ¢alismada katilimeilarin %18,9’unda yiiksek diizeyde
stres belirtilerinin oldugu, ayrica orta ve major diizeyde depresyon belirtisi gdsteren saglik
calisanlarinin bulundugu belirlenmistir. Chung ve Yeung (2020), tarafindan yapilan ¢alismada
ise saglik calisanlar1 arasinda major depresyon belirtisi gosterenlerin orani1 %14,5 olarak tespit
edilmigtir. Lai vd.’nin (2019) 1257 saglik calisanin1 igeren arastirmalarinda depresyon
prevalansinin %50,4 oldugu saptanmistir. Styra, Hawryluck ve Robinson, (2008), tarafindan
Toronto’da c¢alisan 248 saglik ¢alisaninin katilimiyla SARS salgini etkilerinin incelendigi
calismada c¢alisanlarda gorece sik diizeyde depresif belirtilerin goriildiigii tespit edilmistir.
Ayrica COVID-19 pandemisinin yogun yasandigi iilkelerden olan Ispanya’da ise saglik

calisanlarinda depresyon prevalansi %46 olarak bulunmustur (Luceno-Moreno vd., 2020)

Sonuc ve Oneriler

Saglik c¢alisanlarimin pandemi siirecinde 6n safthada olmalari, siirecin belirsiz olmasi,
yogun c¢alisma temposu, 6liimciil bir salginda kurtarici roliinde olmalari, sevdiklerinden ayri
kalma veya hastalig1 ailelerine bulastirma gibi siirecin duygusal yiikiine maruz kalmalar1 saglik
calisanlarinda olumsuz psikolojik durumlardan olan depresif belirtileri arttirmaktadir. Bu
calisma, COVID-19 kliniklerinde calisan saglik ¢alisanlarinin depresif belirti durumlarinin
incelenmesi ve sonuclarinin degerlendirmesini igermektedir. Arastirmanin temel konusunu
teskil eden saglik calisanlarinda depresif belirtiler ¢alisilan il, haftalik ¢aligma stiresi, medeni
durum, ¢ocuk sahibi olma durumu, ¢alisilan birim, egitim seviyesi ve meslegi isteyerek segme

durumu degiskenlerinden etkilenmektedir.
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Tim bu veriler 15183iInda COVID-19 pandemisi siirecinde saglik hizmetlerinin

sunulmasinda saglik calisanlarinda depresif belirtileri 6nleme ve azaltmaya yonelik;

e Psikolojik destek mekanizmalarinin gelistirilmesi,

e Egitim firsatlarinin olusturulmasi,

e Depresif belirtileri daha yogun yasama riski olan bekar ya da ¢ocuk sahibi olan saglik
calisanlarina yonelik girisimlerin planlanmasi,

e Depresif belirtilere yonelik planlanan girisimlerde saglik calisanlarinin ¢alistigi birim,
meslekte c¢aligma siiresi, hasta ile yiiz yiize ¢alisma siiresi gibi 6zelliklerinin
degerlendirilmesi,

e Haftalik ¢aligma saatinin azaltilmasi,

e (alisilan ilin niifus ve COVID-19 vaka yogunluguna gore saglik calisanlarina destek

sistemlerinin gelistirilmesi onerilmektedir.

Bunlarin yan sira Tiirkiye Psikiyatri Dernegi tarafindan COVID-19 pandemisi siirecine
yonelik hazirlanan ‘Saglik Calisanlarinin Ruh Saghginin Korunmasi igin Saglik Kurumu

Yoneticilerine Onerileri’ de dikkate alinmalidir (Tiirkiye Psikiyatri Dernegi, 2021).
Cikar Catismasi: Yazarlar ¢ikar ¢atigmasi bildirmemislerdir.

Yazar Katkilari: Fikir-MC, SAP; Tasarim/Dizayn-MC, BS; Denetleme- YT; Veri toplanmasi
ve/veya islemesi- MC, SAP, BS, KK, NK; Analiz ve/veya yorum- KK, NK; Yaziy1 yazan- MC,
YT

Hakem Degerlendirmesi: Dis bagimsiz.
Tesekkiir: Arastirmaya katilarak destek olan tiim saglik ¢alisanlarina ¢ok tesekkiir ederiz.
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