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Salgin hastaliklarda saglik ¢alisanlarinda psikolojik ve zihinsel problemlere yol acabilecek en 6nemli sorunlardan birisi kaygi
diizeyinin normal diizeyde tutulamamasidir. Bu ¢aligmanin amaci saglik ¢alisanlarinda Covid-19 gegirme durumu, hastaya
temas siiresi, maske kullanimi ve mesleki deneyim yili ile salgin hastaliklara yakalanma kaygisi arasindaki iliskinin
incelenmesidir. Tanimlayic tiirdeki galisma 01.04.2022-01.07.2022 tarihlerinde yiiriitiilmiistiir. Aragtirmanin 6rneklemini 104
saglik ¢aligan1 olugturmus, veri toplama araci olarak "Tanitict Bilgi Formu™ kullanilmustir. Salgin hastaliklara yakalanma kaygi
durumunu degerlendirmek igin ise “Korona viriis kaygi 6l¢egi” kullanilmigtir. Veriler “Google forms” araciligi ile online olarak
toplanmus ve istatistiksel olarak degerlendirilmistir. Arastirmadaki saghk ¢alisanlarinin %45.2’si fizyoterapist, %26’s1 hekim,
%09.6°s1 hemsire, %3.8’1 dis hekimi, %1.9’u beslenme uzmani ve %23.5’1 ise psikolog, odyolog ve dil-konugma terapistidir.
Saglik calisanlarinin kaygi diizeyi mesleklere gore degerlendirildiginde temas siiresi ile kaygi diizeyi arasinda anlamli iligki
saptand1 (r=0.13). Maske kullanma ile kaygi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadi (r=0.06). Mesleki deneyim
yili ile kaygi arasinda anlamli bir iligki saptanmazken (r=0.80), mesleklere gére yapilan kaygi analizde fizyoterapist ve hekim
arasinda anlamli fark bulunmamis olup, hemsire ile hekim ve fizyoterapist arasinda anlaml fark belirlendi (p<0.05). Bu
caligmada saglik ¢alisanlarinda fiziksel temas diizeyi ile Covid-19’a yakalanma kaygi diizeyinin iligkili oldugu, kaygi ile
mesleki deneyim yil1 arasinda ise bir iliski olmadig belirlendi.
Anahtar Kelimeler: Covid-19, Kaygi, Meslek, Temas, Salgin hastalik.
Bu ¢aligma, 12-15 Ekim 2022’da 2. Uluslararas1 Saglik Arastirmalart Kongresi’'nde (ICOHER’22) sozel bildiri olarak
sunulmus, kongre bildiri kitabinda yayinlanmistir.

THE RELATIONSHIP BETWEEN SOME VARIABLES AND THE ANXIETY OF
CATCHING EPIDEMIC DISEASES IN HEALTH WORKERS; COVID-19
EXAMPLE

ABSTRACT
One of the issues that can lead to significant psychological and mental problems in healthcare workers due to epidemic diseases
is the inability to maintain anxiety levels within the normal range. The aim of this study is to examine the relationship between
Covid-19 exposure, patient contact time, mask use, years of professional experience and anxiety about contracting epidemic
diseases in healthcare workers. A descriptive study was conducted between April 1, 2022, and July 1, 2022. The research
sample consisted of 104 healthcare workers, and a 'Descriptive Information Form' was used as the data collection tool. To
assess the level of anxiety about contracting epidemic diseases, the 'Coronavirus Anxiety Scale' was employed. Data were
collected online via 'Google Forms' and analyzed statistically. Of the health professionals in the study, 45.2% were
physiotherapists, 26% were physicians, 9.6% were nurses, 3.8% were dentists, 1.9% were nutritionists, and 23.5% were
psychologists, audiologists, and speech-language therapists. When the anxiety level of health workers was evaluated according
to occupations, a significant relationship was found between contact time and anxiety level (r=0.13). No statistically significant
difference was found between mask use and anxiety (r=0.06). While no significant relationship was found between the years
of professional experience and anxiety (r=0.80), there was no significant difference between the physiotherapist and the doctor
in the anxiety analysis performed according to the occupations (p<0.05).In this study, it was determined that the level of
physical contact in healthcare workers was related to the level of anxiety of contracting Covid-19, but there was no relationship
between anxiety and years of professional experience.
Keywords: Anxiety, Covid-19, Contact, Epidemic disease, Occupation
This study was presented as an oral presentation at the 2th International Congress of Health Research (ICOHER’22) on 12-15
October 2022 and was published in the congress proceedings book.
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GIRIS

Salginda giivenli ve kaliteli bakimin
stirdiirilmesi, on saflarda gorev yapan
saglik calisanlarinin fiziksel ve zihinsel
sagligina baghdir (1). Zihinsel refah, kaygi
diizeyi ile iliskilidir (2). Kaygi, bireyin
yasadigt anda veya gelecekte nasil
gergeklesecegi belli olmayan; belki de
gerceklesmesi hic muhtemel olmayan 6znel
bir durumla ilgili endise ve tedirginlik
duyma hali olarak tanimlanir. Bu duygunun
giindelik hayatimizda her zaman yeri vardir
fakat bireyin olumsuz olarak etkilenmemesi
adina belirli bir diizeyi asmamalidir. Belli
bir diizeyde kaygi bireyin korunmasi ve
tedbir almasi i¢in gerekliyken, ileri diizeyde
kaygt  kisinin  giinliik  yasaminda,
psikolojisinde ve fiziksel durumunda
olumsuzluklara sebebiyet verir (2). Bireyin
asirt kaygi diizeyi yasamaya baglamasi ve
bu siirecten etkilenmesi kaygi bozuklugu
olarak adlandirilir. Kaygi  bozuklugu
durumu yas, meslek, cinsiyet simir
olmaksizin bir¢ok bireyde goriilebilir (3).
Kaygi bozuklugunda; tasikardi, kalp
carpintist, bulanti, istah kaybi, kilo kaybu,
terleme, halsizlik, parmaklarda sogukluk
fizyolojik belirtilerdir. Psikolojik belirtileri
ise huzursuzluk, tedirginlik, mutsuzluk,
caresiz hissetme, durgunluk, ilgisizlik,
aglama istegi ve gerginlik halidir. Olumsuz
inang ve distlinceler, asir1 uyaniklik hali,
unutkanlik, dikkat bozukluklar: da zihinsel
belirtilerdir.  Kisinin  oturmasim1i  ve
dinlenmesini engelleyen asir1 diizeyde
psikolojik  enerji durumu  sonucu
hareketlilik ve kagma davramisi kayginin
davranigsal belirtileri olarak
goriilebilmektedir (4).

Saglik c¢alisanlarimin genellikle ayni anda
birden fazla hastayla ilgilenmeleri ve
hastalarla fazlaca temas etmek durumunda
kalmalar1  sebebiyle, hem hastaligin
kendilerine bulagmalar1 hem de hastalig

Altuntas Yilmaz ve ark.

cevreye bulastirma riski agisindan saglik
calisanlart 6nemli bir vektor olarak kabul
edilirler. Saglik ¢alisanlarinin  kolonize
veya enfekte hastalarla veya kontamine
cevresel yiizeylerle temas etmesi ve is
dongiisii i¢inde tekrar hastaya temas etmesi
sebebiyle hastalar arasindaki bulas sorunu
yasanabilir (5).

Son yillarda biiylik miicadele verilen
Covid-19 pandemisinde, diger salgin
hastaliklardaki gibi bireylerin hastalik, afise
edilme, izolasyonda yalmiz kalma, oliim
gibi yasanacak olaylar iizerinden bireylerin
psikolojik ~ ve  zihinsel  problemler
yasayabilecegi One siiriilmistiir (6, 7). 2019
yilindan itibaren etkileri devam eden
Covid-19  pandemisinin en  Onemli
psikolojik ve zihinsel problemlere vyol
acabilecek sorunlarindan birisi de, kaygi
diizeyinin normal diizeyde tutulamamasidir.
Bazi arastirmalar stres yaratan olgu ortadan
kalksa dahi bireylerin psikolojik ve zihinsel
problemlerinin devam ettigini gostermistir
(8, 9). Pandeminin aniden baslamasi,
vakalarin  hizlica  c¢ogalmasi,  Olim
sayillarinin ~ yiiksek olmasi, bireylerin
yakinlarindan kayiplar vermesi, hastaligin
bulag oranin  yiiksek olmasi  gibi
nedenlerden dolayr kaygi diizeyinin
anormal smirlara ¢ikmasi ciddi anlamda
tetiklenir (10, 11). Diinyanin farkh
iilkelerinde yapilan calismalarda bireylerin
Covid-19 enfeksiyonu karsisinda
tutumlarinda farkliliklar olsa da pandemi
stirecinde kaygmin arttig1 goriilmektedir
(10, 12).

Saglik ¢aliganlar1 tizerinde yapilan bir
calismada tedbir olarak kisitlamalarin
uygulandigr pandemi donemlerinde yogun
is temposunun artmasinin; kaygi, anksiyete,
psikolojik sorunlar, uyku problemleri ve
tikenmislik durumlarinin baglantili oldugu
bildirilmistir. Bunlar gibi duygu durum
bozukluklarinin 6niine gecilmesi ve tedavi
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edilebilmesi i¢in saglik caligmalarinin
planlanmas1 gerektigi belirtilmistir (13).
Saglik  personeli  kendi  enfeksiyon
risklerinin yani sira yorgunluk, zor triyaj
kararlari, ailelerden ayrilma, damgalanma
ve hastalar1 ve meslektaslarini kaybetmenin
acisiyla karsi karstyadir (14).

Kaygi diizeyinin psikolojik ve fiziksel
semptomlar agiga cikardigr bilinerek bu
caligmada saglik calisanlarinda salgin
durumunda temas diizeyi Ve siiresi, mesleki
deneyim yil1, salgina tedbirli olma durumu
ile salgina yakalanma kaygi diizeyinin
iligkisinin aragtirmasi hedeflendi. Covid-
19°a bagl kaygi diizeyinin temas diizeyi ve
stiresi ile olan iliskisine dair verilerin saglik
meslek gruplart icin alinabilecek 6nlem ve
tedbirlere rehberlik edecegi ve 1s1k
tutacagina, ayni zamanda olusabilecek
fiziksel ve ruhsal hastalik ve problemlerin
online ge¢cmede katkida bulunacagina
inanmaktayiz.

Arastirma Sorularn

1. Saglik ¢alisanlarinda salgin hastaliklara
yakalanma kaygisimin  hasta temas
diizeyi ve siiresi ile iligkisi var midir?

2. Saglik ¢alisanlarinda salgin hastaliklara
yakalanma kaygisinin agilanma durumu,
maske kullanimi, hastalig1 gegirmis olma
durumu ile iliskisi var midir?

3. Saglik calisanlarinda salgin hastaliklara
yakalanma kaygisinin mesleki deneyim
yili ile iligkisi var midir?

GEREC VE YONTEM
Arastirmanin Tasarinm

Bu calisma, saglik calisanlarinda hasta
temas diizeyi ve siiresi ile Covid-19’a baglh
kaygi dilizeyini arastirmak amaciyla
prospektif olarak yapilmistir. Arastirma igin
cevrim ici anket sistemi (Google forms)
kullanilmis  olup  hazirlanan  anket
katilimcilara mail adreslerinden veya

Altuntas Yilmaz ve ark.

watsapp gruplarindan ulasilarak katilimlari
saglanmistir.

Arastirmanin evren ve drneklemi
Calismanin evrenini temas igeren saglik
meslek  gruplarina  sahip  bireyler
olusturmustur. Temas gerektiren  saglik
meslek gruplar1 olarak ise; doktor, dis
hekimi, hemsire, fizyoterapist, diyetisyen,
odyolog olarak belirlenmistir. Aragtirmanin
orneklem sayist ise G Power Yazilimi
Sirim 3.1 (Diseldorfr Almanya) ile
hesaplandi. Orneklem sayisi; 0.5  etki
biytikligi ile %80 gii¢ alinarak, 104 kisi
olarak hesaplandi. Ornekleme alinan saglik
calisanlarina cevrim ici meslek
platformlarindan ulasilmstir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirmaya katilimcilarin  dahil edilme
kriteri; temas iceren saglik meslek
gruplarinda c¢alistyor olmak idi. Calisma
Tiirkge dilinde hazirlandig1 igin Tiirkge
anlamakta zorluk ¢ekenler, anketi tam
olarak doldurmamis olanlar ve bireysel
calisma ortami olan saglik meslek gruplari
calismadan  dislanmistir.  Arastirmanin
orneklemini 104 saglik ¢alisani olusturmus,
veri toplama araci olarak "Tanitici Bilgi
Formu" ve “Koronaviriis (Covid-19) kaygi
Ol¢egi” kullanilmistir. Veriler Nisan-Eyliil
2022 tarihleri araliginda “Google forms”
araciligr ile online olarak toplanmis ve
SPPS  21.0  programi  kullanilarak
degerlendirilmistir.

Degerlendirme Parametreleri

Tamtica Bilgi Formu; yas, cinsiyet,
medeni durum, meslek, meslekte gecen
slire, temas siiresi, temas durumu (derecesi),
calisgirken  maske  kullanimi, sigara
kullanimi, yasadigi sehir, ikamet yerinde
yasadigr  kisiler  (yalmz/  ailesiyle/
arkadasiyla), as1 yaptirma (0/1/2/3/4/5.
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doz), calisma yeri (kamu/6zel sektor),
Covid-19  hastaligit  ge¢irme  Oykiisii
(0/1/2/3/4 kez), ise ulasimda kullanilan arag
(6zel/toplu tasima) sorular1 bulunmaktadir.
Koronaviriis (Covid-19) Kaygi Olcegi;
2021 yilinda Sahin ve Kiigiikelvi tarafindan
Tiirkce gecerliligi yapilmis olan dSlgek
bireylerin Covid-19'a kars1 gelistirdigi
korku, kaygi ve tekrarlayict koruyucu
davranis
gelistirilmistir (15). Veri giivenirligi analizi
i¢cin Cronbach's Alpha katsayisi
kullanilmistir.  Agiklayict  faktér analizi
sonucunda 22 soru ve 4 boyuttan olusan (1:
Her zaman, 2: Siklikla, 3: Zaman zaman, 4:
Ara sira 5: Higbir zaman) Covid-19 Kaygi
Olgegi olusturulmustur. Her faktor ve
olcegin icin Cronbach Alfa
katsayust hesaplanmistir. Buna goére 12
soruluk (1.-12. sorular.) “Objektif ve
Nevrotik  Kayg1” (0.931)
giivenirlik  degeri  “yiiksek  giivenilir”
araliginda bulunmustur. Bes soruluk (13.-
17. sorular) “Insanlarla Temasa Gegme
Kaygis1” boyutu (0.773); i¢ soru (18.-20.
sorular) “Kompulsif Davranig” boyutu
(0.716) ve 2 sorudan olusan (21., 22.
sorular) “Uyku Hijyeni” boyutu (0.741)
degerleri ise “oldukga giivenilir” araliginda
bulunmaktadirlar. Covid-19 Kaygi
Olceginin toplam giivenilirligi  (0.935)
olarak gerceklesmistir. Olgegin her bir

durumlarim1  belirlemek  i¢in

tamami

boyutunun

boyutu i¢in i¢ tutarliligi analiz etmek ve
giivenirligini  yeniden dogrulamak igin
bilesik giivenilirlik ve ¢ikarilan ortalama
varyans katsayilar1 hesaplanmistir. Bu
siire¢ler sonucunda olusturulan Covid-19
Kaygi Olgegi'nin kisilerin psikolojik ve
davranigsal  tepkilerini  G6lgmek  i¢in
kullanilabilecek giivenilir bir ara¢ oldugu
acikca goriilebilmektedir.

Korona Viriis Kaygi Olgegi’nin Sorulari:
1. Koronaviriise yakalanabilecegimi

diistinmek beni endiselendiriyor.

10.

11.

12.
13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Altuntas Yilmaz ve ark.

Koronaviriise yakalanmaktan
korkuyorum.
Koronaviriisiin bulagabilecegini

diisiiniince gerginlik yastyorum.

Medyada (gazete, tv ve internet)
koronaviriis haberleri beni
endiselendiriyor.

Koronaviriis bulasir diye kapal1 yerlere
(AVM, -market vb) girmekten
korkuyorum.

Koronaviriise yakalanarak 6lmekten
korkuyorum.

Disardan gelen yakinlarimin
koronaviriis bulastirmalarindan
endiseleniyorum.

Koronaviriis bulasir diye toplu tagima
araglaria binmekten korkuyorum.

Insanlar bana yaklaginca tedirgin
oluyorum.
Disardan gelen seylerle (yiyecek,

giyecek vb) koronaviriis bulasir diye
korkuyorum.

Koronavirlis yliziinden yakinlarimi
kaybetmekten korkuyorum.

Maskesiz dolasan insanlara kiziyorum.
Koronaviriis bulagir diye misafir kabul
etmiyorum.

Koronaviriis bulasir diye etkinliklere
katilmiyorum.

Koronaviriis bulagir diye toplu tagima
araglarina binmiyorum.

Koronavirlisii  bulasir diye disarda
maske ve mesafeye dikkat ediyorum.
Koronavirlisii  bulagir diye disart
¢ikamiyorum.

Disardan gelince biitiin  giysilerimi
cikarip ¢amasir makinasina atryorum.
Disaridan gelince tiim bedenimi tekrar
tekrar yikiyorum kaygim azalmryor.
Koronaviriisten korunmak icin
disardan  gelen seyleri (yiyecek,
giyecek vb) tekrar tekrar yikiyorum.
Koronaviriis yiiziinden uyudugumda
stirekli kabuslar goriiyorum.
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22. Koronaviris korkusu ile

uyuyamiyorum.

Verilerin Analizi

Calisma kapsaminda toplanan verilerin
istatistiksel analizinde, Statistical Package
for Social Science (SPSS) 21.0 paket
kullanildi. Tanimlayici
istatistikler, normal dagilan sayisal veriler

i¢in ortalama+standart _sapma, normal
agilmayan sayisal veriler igin ortanca

programi

(%25-%75 persentil) ve kategorik veriler
icin frekans (%) kullanildi. Meslekler arasi
anlamlilik diizeyi i¢in Kruskal-Wallis testi
anlamlilik diizeyi icin ise p degeri <0.05
kabul edildi. Gruplar aras1 analiz i¢in
Kruskal-Wallis testi kullanildi. Kruskal
Wallis testinden elde edilen anlamlh
farklilasmalarin, hangi ikili gruplar arasinda
oldugunu belirlemek amaciyla Mann
Whitney U testi yapildi. Olgek puanlari
arasindaki iligki i¢in spearman korelasyon
analizi yapilmistir.

BULGULAR

Cevrim i¢i yontemle toplanan veriler
sonucu elde edilen veriler Tablo 1 ve Tablo
2’de ylizdesel degerlerle agiklanmistir.
Calismaya 104 (78 kadin, 26 erkek) birey
dahil  olmustur. Katilimcilarin ~ yas
ortalamasi 33.7 £3.2 yil, %75 kadin, %56.7
bekar, %9.6 sigara kullanmiyor, %51.9
kamuda calisiyor, %39.4 ise ulagmak icin
toplu ulasim aract kullaniyor olarak
belirlendi. Calismaya dahil olan bireylerin
%47.1°’1 Covid-19 hi¢ gecirmemis olup,
%10.6’s1 ise hi¢ Covid-19 asis1 olmamus idi.
Katilimcilarin %41.3°1 aile biiyiikleri ile
yagamakta olup, %51.9’u kamuya bagh
saglik kuruluslarinda caligmakta oldugu
tespit edildi (Tablo 1).

Altuntas Yilmaz ve ark.

Tablol. Katilimeilarin Demografik Bilgilerinin
gosterimi.

Kategori %
A Kadmn 75
Cinsiyet Erkek 25
Evli 42.3
Medeni Durum Bekar 56.7
Nisanli 1
Sigara Kullanim Evet %5
Hayir 90.4
Calistign Kurum lfamu >3
Ozel 48,1
Ozel Arag 42.3
ise Ulasim Sekli Toplu Tasima 39.4
Yiriliyerek 18.3
0 47.1
Covid-19 Gegirme 1 38.5
Durumu 2 13.5
3ve+ 0.9
0 10.6
Covid-19 Asilanma L 28
Durumu 2 34.6
3 33.7
4ve + 18.3
Tek Basina 115
Esi ve kendisi 14.4
Evde Yasam Sekli Esi ve ¢ocuklart 24

Aile biiyiikleri ile 41.3

Ev arkadasi(lar1) 8.7

%: yiizdelik.

Tablo 2. Katilimcilarin Meslek ve Temas
Durumunun gésterilmesi

Kategori %
Fizyoterapist 45.2
Hekim 26
Meslek Hemgire 9.6
Diger (dis 19.2
hek..diyetisyen.odyolog)
1k 5 y1l 64.4
Meslekte 5-10 y1l 115
Deneyim Yih 10-20 y1l 16.3
20 yl iistii 7.8
Mesleki tiim 73.1
uygulamalarda zorunlu
temas
Hastayla Sadece girisimsel 135
Temas islemlerde zorunlu temas
Durumu Temas yok, sosyal 8.7
mesafe var
Temas yok, sosyal 4.7
mesafede yok
Calisma Evet 76.9
Esnasinda Hayir 23.1
Maske
Kullanim
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Cahsma 0-30 dakika 135
Esnasinda 30-60 dakika 18.3
Hastayla 1-3 saat 19.2
Birebir Temas  3-6 saat 20.2
Siiresi 6-8 saat 28.8

Calismaya dahil olan saglik ¢alisanlarin
%45.2°s1  fizyoterapist, %?26’s1  hekim,
%9.6’s1 hemsire olup %19.2°si ise dis
hekimi, diyetisyen ve odyologdur. Deneyim
yili olarak ilk 5 yilda olanlar %64.4, 5-10 y1l
araliginda olanlar %11.5 iken, 10-20 yil
araliginda ise %7.8 idi. Katilimc1 saglik
calisanlarin ~ %73.1’inin  mesleki  tlim
uygulamalarda zorunlu temas: varken,
temas siiresi 6-8 saat olan oran %28.8 idi.

Altuntas Yilmaz ve ark.

Saglik Calisanlarinda Post-Covit sonrasi
mesleklere gore korona viriis kaygi durumu
incelendiginde; Amag ve nevrotik kaygi’da;
diger saglik calisanlar1 ile fizyoterapist,
hekim ve hemsireler arasinda anlamli fark
bulundu (p;0.04). Insanlarla iletisim ve
temasta  kaygi’da;
hekimlerin, hemsire ve diger saglik

fizyoterapist ~ ve

meslekleri arasinda anlamli  farklilig
belirlendi (p;0.03). Tekrarlayict
davraniglar’da; fizyoterapist ve hekimlerin
diger saglik ¢alisanlar1 ile (p;0.04) arasinda
anlamli  fark  dikkat ¢ekti. Uyku
sorunlarinda hi¢bir meslek grubu arasinda
kaygi acisinda fark yoktu (p>0.05) (Tablo
3).

Tablo 3. Saglik Calisanlarinda mesleklere gore “Korona Viriis Kaygr Olgegi” toplam ve altboyut
puanlarinin karsilastirilmasina iliskin Kruskal-Wallis testi sonuglari

KKO n Mean Rank P Fark
1- Fizyoterapist 47 38.66 1-3
2- Hekim 27 39.03 1-4
Amagc ve Nevrotik Kaygi 3- Hemsgire 10 31.45 0.041* 2-3
4-  Diger 40 09.21 2-4
3-4
1- Fizyoterapist 47 11.31 1-3
insanlarla iletisim ve 2-  Hekim 27 10.61 0.037* 1-4
Temasta kaygi 3- Hemsire 10 6.72 2-3
4- Diger 40 2.75 2-4
1- Fizyoterapist 47 9.62
Tekrarlayic1 Davramslar g: }ngrkrlgi]re % ?,%2 0.047* 12_1
4-  Diger 40 4.32
1- Fizyoterapist 47 3.02
2-  Hekim 27 2.83
Uyku Sorunu 3~ Hemgire 10 189 0.85 -
4- Diger 40 1.62
1- Fizyoterapist 47 62.41 1-3
« 2-  Hekim 27 61.03 * -4
KKO-Toplam 3 Homsire 10 4152 0.039 2.3
4-  Diger 40 16.27 2-4

n: say1; SS: standart sapma; KKO: Korona Viriis Kayg1 Olgegi: Kruskal-Wallis ve Mann-Whitney U Testi sonucu. Gruplar

arast anlamli farkliligi géstermektedir (p<0.05).

Korona virlis kaygisinda biitlin olarak
bakildiginda ise fizyoterapist ve hekimlerin,
hemsire ve diger saglik meslekleri arasinda
anlaml farklilig1 belirledi (p;0.03). Hekim
ve fizyoterapistler arasinda altboyut kaygi
olgeklerinin higbirinde farkliligin olmamasi

dikkat ¢ekti (Tablo 3). Saglik ¢alisanlarinin
kayg1 diizeyi mesleklere gore
degerlendirildiginde temas siiresi ile kaygi
diizeyi arasinda anlamli iligki saptandi

(p;0.02).
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Covid-19 gegirme durumu, maske kullanma
ve deneyim yili ile kaygi arasinda
istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmadi

Altuntas Yilmaz ve ark.

(0.59, 0.42, 0.14). Ancak temas siiresi ile
kaygi arasinda istatistiksel olarak anlamli
iliski dikkat ¢ekti ( p=0.02) (Tablo 4).

Tablo 4. Tim saglik ¢alisanlarinin, Covid 19 gegirme durumu, temas siiresi, maske kullanimi, mesleki
deneyim yil1 degiskenleri ile KKO toplam puanlar arasindaki iliskiye ait korelasyon testi sonuglarinin

gosterilmesi.
Covid 19 Gegirme Durumu  Temas Siiresi  Maske Kullaninn  Deneyim yili
. r 0.487 0.131 0.066 0.80
KKO-Toplam
p 0.596 0.025* 0.421 0.144

KKO: Korona Viriis Kayg1 Olcegi, korelasyon analiz, (p<0.05).

TARTISMA

Bu ¢alismanin amaci saglik calisanlarinda
Covid-19 gegirme durumu, hastaya temas
stiresi, maske kullanimi ve mesleki deneyim
yili ile salgin hastaliklara yakalanma
kaygis1 arasindaki iligkinin incelenmesidir.
Tim saglik calisanlarinda hastaya temas
stiresi ile salgin hastalifa yakalanma kaygi
diizeyi arasinda anlamli iligki varken,
Covid-19  ge¢irme  durumu, maske
kullanim1 ve deneyim yili agisinda kaygi ile
aralarinda anlamli  iliski  bulunmadi.
Kayginin alt 6lgekleri agisindan mesleklere
gore inceleme yapildiginda mesleklere gére
kaygi diizeyleri arasinda farkliliklar tespit
edildi. Buna gore amac¢ ve nevrotik kaygi,
insanlarla iletisim ve temasta kaygi,
tekrarlayici davraniglarda mesleki
farkliliklar bulundu. Kaygi’nin uyku sorunu
alt parametresi acgisindan saglik caligsanlar
arasinda farklilik olmamasi dikkati ¢ekti.
Saglik ¢alisanlarindan beklenilen hizmet ve
saglik calisanlarinin  beklenilen hizmeti
karsilayabilme becerileri, bu meslek
grubunun stres veya gerilim diizeylerini
belirler (15). 2019 yilinda goriilmeye
basglayan ve tiim diinyayi etkisi altina alan
korona viriis 6rneginden yola ¢ikarak salgin
durumlarinda saglik calisanlarinda cesitli
faktorler dikkate alinarak salgin durumunda
kaygt diizeylerinin incelenmesi saglik

hizmetlerinin yolunda gidebilmesi adina
onemlidir.

Saglik calisanlarinda bulas risklerindeki
artis, diger faktorlerin yani sira vardiya
siresine ve el hijyenine  bagh
gorinmektedir (16). Buna gore temas
diizeyinin  bulas  riskini  artiracagi
bilinmektedir (14). Sakaoglu ve ark. (2020)
caligmalarinda kaygi diizeyini etkileyen
bagimsiz degiskenler arasinda enfekte
hastayla dogrudan temasin olmasinin,

temas siiresinin, ¢alisanin medeni durumu

agisindan anlaml iliski oldugu
belirtilmistir. Bu ¢alismada hekim ve
hemsirelerin kaygi seviyeleri

karsilastirilmis  ve hemsirelerin  kaygi
seviyelerinin hekimlere gore daha yiiksek
oldugu belirlenmis ancak bu durum
istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir
(17). Salgin sonrast yapilan baska bir
calismada ise hastayla yiizyiize goriisen
saglik calisanlarinin, hastayla goriismeyen
saglik calisanlartyla karsilastirildiginda,
Covid-19 testinin pozitif ¢ikma olasiligi
%21 daha fazla olarak belirtilmis (18).
Buna goére hastayla karsi karsiya kalan
saglik ¢aligsanlarinin Klinik alanlarda 6nemli
oOl¢tide enfeksiyon riski tasidigi buna bagl
olarak da kaygi diizeyinin artacagi
diistiniilmektedir.  Literatiirde  yapilan
caligmalar1 destekler sekilde bizim de
caligmamizda arastirmaya katilan saglik
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caliganlarinin kayg diizeyi, temas siiresi ile
bulasic1 hastaliga yakalanma kaygi diizeyi
arasinda anlamli iliski saptandi.

Durmaz ve ark. (2022)’de yaptiklar
aragtirmada maske kullanmamanin ve
tekrarlayan temaslarin salginlarda saglik
caligsanlar1 i¢in hastaliga yakalanma riskini
artirdigint ~ belirtmigleridir  (19). 2021
yilinda 6zel giivenlik gorevlilerinin Covid
kaygisi1 lizerine yapilmis ¢alismada daha
once kendisine Covid-19 tanist konulmus
0zel gilivenlik gorevlilerinin, kendisine
Covid-19 tanis1 konmayan o6zel giivenlik
gorevlilerine gore Covid-19 hastaligina
yakalanma kaygi diizeyinin daha yliksek
oldugu sonucuna ulasilmistir (20). Bizim
calisgmamizda ise bu c¢aligmalarin aksine
Covid-19 gecirme durumu ile hastaliga
yakalanma kaygis1 arasinda anlamli iligki
bulunmamistir. Saglik calisanlarindaki bu
farkliligin 6rneklem sayimizin Durmaz ve
ark. Calismasina gore daha az olmasindan
kaynaklanabilecegini diiglinliyoruz.

Saglik calisanlar1 ile yapilan bir basgka
caligmaya 1637 kisi dahil olmus ve kaygi
diizeyinin cinsiyet, egitim, meslek ve is risk
katsayis1 ile iligkili oldugu belirtilmigtir
(21). Bir baska ¢alismada ise hemsireler ve
doktorlarin  durumluluk kaygi puanlar
karsilagtirllmis  ve bu iki  meslegin
durumluluk kaygi puanlari birbirine ¢ok
yakin iken, hemsirelerin siirekli kaygi
puanmnin  doktorlardan  daha  yiiksek
oldugunu ancak istatsitiksel olarak anlamli
olmadig1 bildirilmistir (17). Literatiirde
saglik calisanlart tizerinde yapilan stres
diizeyi arastirmalarina gore stres diizeyinin
en yiksek grup hekimler olarak rapor
edilmistir (22, 23). Bu literatiir bilgisinin
aksine bizim calismamiz da ise salgin
hastaliga yakalanma kaygisi hekim ve
fizyoterapistlerde diger saglik ¢alisanlarina
gore daha yiiksek olarak belirlendi. Bu
sonucun calismamizdaki orneklem

Altuntas Yilmaz ve ark.

grubunda fizyoterapist sayisinin hekim
sayisindan  daha  fazla  olmasindan
kaynaklanabilecegini diisliniiyoruz.

2022 wyilinda Tirkiye genelinde 217
fizyoterapistin  katildigi  bir c¢aligmada
pandemi donemindeki stres ve kaygi
diizeyleri degerlendirilmistir. Calismanin
sonucunda mesleki deneyim yili yiiksek
olan fizyoterapistlerin pandemi
anksiyetesinin daha disiik oldugu, Covid-
19 gegiren fizyoterapistlerin pandemiye
bagh isle ilgili stres puanlarinin ise daha
yiksek  oldugu  bildirilmistir  (24).
Fizyoterapistler iizerinde yapilan baska bir
calismada ise Covid iinitesinde calisan ve
calismayan terapistlerin ruh  sagligi
sonuclart arasinda anlamli bir fark olmadigi
belirtilirken her iki grubunda salgin
hastalikta is ylikiiniin arttig1 ve tiikenmislik
durumu yasadiklart belirtilmistir  (25).
Bizim ¢alismamizda korona viriis kaygisina
biitiin olarak bakildiginda ise fizyoterapist
ve hekimlerin, hemsire ve diger saglik
meslekleri arasinda anlamli  farklilig
belirlenmistir. Hekim ve fizyoterapistler
arasinda  altboyut kaygi Olgeklerinin
hi¢birinde farkliligin olmamas: dikkat
cekmistir.

Cetintepe (2020) salgin hastaliklarda bulast
onleme konusunda ise Ozgii egitimin
saglanmasini, c¢alisanlarin stresine yonelik
psikolojik  ve  davramigsal  destegin
verilmesini idari 6nlemler olarak Gnermistir
(26). Saglik politikalarindaki diizenlemeler
ile yoneticilerin, saglik ¢alisanlarinin
psikolojik,  ruhsal ve  psiko-sosyal
ihtiyaglarma  karst  6zenli  davranma
stratejilerini gelistirmeleri, ¢alisanlarin stres
kontroliiniin saglanmasina yonelik gevseme
egzersiz egitimleri ve nefes egitimleri
programlarin diizenlenmesini, stres
donemlerinde saglik calisanlarinin kendi
kendine yardim becerilerini gelistirmelerine
yardimc1 olacaktir (27).
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Bizim calismamizin {stlinligi salgin
hastaliklarin yaygin oldugu bu ¢agda hemen
pandemi sonrasinda saglik calisanlarina
ulagilarak  salgina  yakalanma  kaygi
diizeyinin alt boyutlar1 ile mesleklere gore
degerlendirmenin  yapilmig  olmasidir.
Ancak calismamizin ornekleminde
katilimc1 sayisinin mesleklere gore esit
olmamast ve genis bir Ornekleme
ulasilamamis olmasi c¢alismamizin  en
onemli kisithligidir.

SONUC VE ONERILER

Calismada temashi saglik calisanlarinda
temas siiresi ile kaygi diizeyi arasinda
pozitif iliski saptanirken; hastalig1 gecirmis
olmak, maske kullanim durumu ve deneyim
yili ile hastalia yakalanma kaygi diizeyi
iliskinin ~ olmamasi  dikkat
cekmistir. Kayginin alt 6lgekleri agisindan
ise mesleklere gore inceleme yapildiginda
Amag ve Nevrotik Kaygi’da fizyoterapist,
hekim ve hemsirelerin diger saglk
calisanlar arasinda; Insanlarla iletisim ve

arasinda

temasta, kaygi’da;  fizyoterapist ve
hekimler, hemsire ve diger saglk
meslekleri arasinda; Tekrarlayict

Davranislar’da; fizyoterapist ve hekimlerin
diger saglik calisanlar1 arasinda anlaml
fark oldugu belirlendi. Ancak uyku
sorunlarinda hicbir meslek grubu arasinda
kaygi agisinda fark bulunamadi.

Buna gore bulasic1 hastaliklarda temaslh
saglik calisanlarinda temas stiresi dikkate
almarak kaygi diizeyinin azaltilmasi i¢in
caligma takviminde modifikasyona ihtiyag
vardir. Salgin durumunda idari Onlem
olarak calisanin kisa calisma saati ve her
gece eve donmesi yerine, bir hafta boyunca
daha uzun vardiya yapmasi ve bu siire
zarfinda hastanede kalinmasi seklinde
caligma takvimi uygulamasi 6nerilir. Ancak
salgm dist her tiir bulag riski i¢in
calisanlarin es zamanli vardiya hesabi

Altuntas Yilmaz ve ark.

yapilmast  degil temas siiresi ve
yogunluguna gore
yapilmasi tavsiye edilir.
Saglhik  ¢alisanlarimin  karar  verme
yeteneklerini ve hastalarla etkilesimin
kalitesini artirmak i¢in saglik c¢alisanina
salgin durumlar1 riskine kars1 peryodik
olarak zihinsel saglik desteginin verilmesi

hesaplamalarin

Onemlidir.

SINIRLILIKLAR

Bu calismanin meslek gruplarinda katilan
katilimcilarinin esit dagilim gostermemesi
calisgmanin en biiylk eksigi olarak
degerlendirilmelidir. Calismamizda Covid-
19 kaygi dlgeginin alt boyutlarinin meslek
dagilimlarina gére durumu degerlendirildi,
yapilacak baska ¢alismalar i¢in alt boyut ile
Covid 19 gecirme durumu, temas siiresi,
maske kullanim1  ve deneyim yili
degiskenleri arasindaki iliskinin daha biiytiik
orneklem iizerinde incelenmesi Onerilir.
Daha biiyiik oOrneklemlerde temash ve
temassiz saglilk meslek gruplarininda
siniflandirilarak ~ Post-Covit gecirme
kaygisinin degerlendirilmesini bu
caligmanin devami olarak planlanabilir.
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