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Oz

Amag: Kronik hastaligi olan bireyler saglik hizmetlerinden siirekli olarak daha sik yararlanmakta
ve yeterli hizmet alamadiklarindan dolay1 daha kotii saglik sonuglariyla karsi karsiya kalmaktadir.
Bu durum hastalarin hem psikolojik hem de sosyal yasamlarini olumsuz etkilemektedir. Bu
arastirma, Covid-19 tiikkenmisligini ve kronik hastalig1 olan bireyler lizerindeki sosyal etkisini
belirlemek amaciyla tanimlayici olarak yiiriitiilmistiir. Yontem: Calisma Ocak-Mart 2022 tarihleri
arasinda 278 hasta ile gerceklestirilmistir. Veriler kisisel bilgi formu, Covid-19 tiikenmislik 6l¢cegi
ve Covid-19 pandemisinin sosyal etkilerine iliskin bir anket kullanilarak toplanmistir. Bulgular:
Katilimcilarin toplu tasimayi tercih etme istegi, yiyecek ve temizlik malzemelerini depolama,
ellerini sik sik yikama, disar1 ¢ikarken maske ve eldiven kullanma, saglikla ilgili kaygilari, hastalik
belirtileri hakkinda siiphe duyma, saglikli beslenme egilimi, haberleri takip etme istegi, uyku
giicliigli durumlari, gelecek endiseleri, yasamin anlamini sorgulama, hedeflerine odaklanma ve
modern tibbin etkisine inanma ile Covid-19 tiikkenmislik 6lgegi toplam puan ortalamasi arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmustur. Semptomlar hakkinda stiphe duyma, uyku
gicligii, saglkla ilgili kaygilari, saglikli beslenme c¢abalari, gelecek endiseleri, hedeflere
odaklanma, yiyecek ve temizlik malzemelerini depolama yordayicilarinin Covid-19
tikenmisligini %42,6 oraninda etkiledigi bulunmustur. Covid-19 tiikkenmisliginin ilk
belirleyicisinin yiyecek ve temizlik malzemesi depolama durumlari oldugu belirlenmistir. Sonug:
Bu sonuglar dogrultusunda; Covid-19 tiikenmisligi ile iliskili olarak uykusuzluk, hekim
kontroliinde aksama vb. sorunlar ortaya ¢ikmaktadir. Sorunlari ¢6zmek icin tele-tip olanaklarini
kullanarak hastalarla diizenli araliklarla iletisime gecilmesi ve tiikenmislik nedeniyle gelisebilecek
psikolojik komplikasyonlar1 6nlemek icin yiiksek Covid-19 tiikenmislik diizeyine sahip hastalarin
psikolog ve/veya psikiyatristlere yonlendirilmesi onerilmektedir.
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Covid-19 ve sosyal etki

The social impact and covid-19 burnout of individuals with chronic
illnesses

Abstract

Aim: Individuals with chronic illnesses use healthcare services more frequently and experience
poorer health outcomes because they do not receive adequate healthcare services.This negatively
impacts both the psychological and social lives of patients. This descriptive study was conducted
to determine COVID-19 burnout and its social impact on individuals with chronic illnesses.
Method: The study was conducted with 278 patients between January and March 2022. Data were
collected using a personal information form, the COVID-19 Burnout Scale, and a questionnaire on
the social impacts of the Covid-19 pandemic. Results: A statistically significant relationship was
found between the participants' desire to use public transportation, stockpiling food and cleaning
supplies, washing their hands frequently, using masks and gloves when going out, health
concerns, doubts about disease symptoms, a tendency to eat healthily, a desire to follow the news,
sleep difficulties, worries about the future, questioning the meaning of life, focusing on their goals,
and believing in the impact of modern medicine, and the total score on the Covid-19 burnout
scale. Doubts about symptoms, sleep difficulties, health concerns, healthy eating efforts, worries
about the future, focusing on goals, and stockpiling food and cleaning supplies together explained
42.6% of the variance in COVID-19 burnout. The primary predictor of Covid-19 burnout was found
to be food and cleaning supply storage. Conclusion: Based on these results, problems such as
insomnia and disruptions in physician follow-up appointments are emerging in association with
Covid-19 burnout. It is recommended to regularly contact patients through telemedicine services,
and to refer patients with high levels of COVID-19 burnout to psychologists and/or psychiatrists
to prevent psychological complications that may arise from burnout.

Keywords: Chronic illnesses, Covid-19, Covid-19 burnout, social impact, nursing

Giris sonuclariyla karsi karsiya kalmaktadirlar. Bu
Covid-19 ilk olarak Aralk 2019'da durum hastalarin hem psikolojik hem de

. . sosyal yasamlarini olumsuz etkilemektedir.>
Gin'in Wuhan kentinde ortaya cikmis ve Kitle iletisim araclari tarafindan; yiiksek
koronaviriis (SARS-CoV-2) olarak

; bulasicilik, 6lim orani, Covid-19
tanimlanmistir.t2 Diinya ¢apinda neredeyse : .
i ; 9 V enfeksiyonunun olumsuz seyrine yatkinlik
tim tlkeler hastaligin yayildigini

e . - olusturan hastaliklar ve ayrica sosyal
bll,d 1rm1$t1.r. COYld_l? krizi, h? S t.a veya izolasyon, hedefe yonelik tedavi eksikligi ve
saglikli bireylerin birtakim degisikliklere tibbi bakima smirl erisim gibi paylagilan
uyum saglamak zorunda kaldigi, degisen ve

belirsiz duruma karsi diinyanin doért bir bilgiler,  buytk  bir . Zlh.l.nsel .YUk
. 7 L olusturmustur.é6 Pandemi donemlerinde
yanindaki insanlar i¢in stresli bir durum

. . T _ ortaya c¢ikan belirsizlik ve krizin, duygusal ve
hal(;nli _gelml.stérﬁ Hait.ahk:c dl.y abet gl];l psikososyal etkilerinin nasil yonetildigi,
En (;). nn k"slls em, lpeli ansiyon tgl ! bunlarla nasil basa ¢ikildig: birey ve toplum

ardiyovaskuler — ve - sofunum - sistem acisindan 6nemli bir yer tutmaktadir.” Kronik
hastaliklar1 gibi kronik hastaligi olan

. . . . hastalig1 olan bireylerin pandemi siirecinde
bireylerde daha siddetli seyretmistir. yasadiklar1 duygusal yorgunluk diizeyinin

Kronik hastaliklar, diinya capinda
engelliligin 6nde gelen nedenlerinden biri
olup yaklasik ii¢ yetiskinden biri, bir veya
daha fazla kronik hastaliktan muzdariptir.4
Kronik hastalift olan bireyler, saghk
hizmetlerinden daha sik yararlanmakta ve
hizmet kesintisiyle daha koti saglk
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ylksek oldugu, hem salgini 6nlemeye yonelik
onlemlerin hem de psikolojik yorgunlugun
sosyal yasamlarini olumsuz etkiledigi
disiinilmektedir. Ancak literatiirde bu
konuda bir arastirma bulunmamaktadir. Bu
nedenle bu arastirma, kronik hastalig1 olan
bireylerin Covid-19 tiikenmigligi diizeyini ve
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sosyal etkilerini belirlemek amaciyla
planlanmistir.

Gerec¢ ve Yontem

Bu arastirma, Sanlurfa’da kronik
hastalig olan bireylerin Covid-19
tiilkenmisligi ve sosyal etkilerini belirlemek
amaciyla tanmimlayici ve Kesitsel tipte
yuriatilmistir.

Calismanin evrenini, Ocak-Mart 2022
tarihleri  arasinda  Sanlwurfa  Harran
Universitesi Hastanesi'nin tiim  dahili
polikliniklerine  basvuran ve  dahili
kliniklerinde yatarak tedavi goren hastalar
olusturmaktadir. Calismanin érneklemini ise
belirtilen tarihler arasinda dahil etme
kriterlerini karsilayan hastalar
olusturmustur. Orneklem grubu, G-Power
3.7.1 gii¢ analizi kullanilarak hesaplanmistir:
Hesaplamalara goére, 6rneklem biyiikligi
0,30 etki blyiikligia, 0,05 hata payi, 0,95
giiven diizeyi ve evreni temsil giicii 0,95 olan
111 kisi olarak belirlenmistir. Calismaya 278
hasta dahil edilmistir.

Arastirmanin dahil edilme
kriterlerini; 18 yas istli, en az bir kronik
hastalig1 olan, hastalik tanisini bilen ve sozlii
olarak ifade edebilen, iletisim problemi
olmayan, bilinen psikiyatrik bir hastalig
olmayan ve arastirmaya katilmayi kabul eden
bireyler olusturmustur. Arastirma dislama
kriterlerini ise agir kronik hastaligl olanlar
ve Dbilissel yonelimi olmayan hastalar
olusturmustur.

Veri toplama araglari: Calismada veriler,
kisisel bilgi formu, Covid-19 tiikenmislik
Olcegi ve Covid-19 salgininin sosyal etkiler
anketi kullanilarak toplanmistir. Veriler yiiz
ylize goriisme yontemiyle toplanmistir.

Kisisel bilgi formu: Toplam 9 sorudan
olusmaktadir: yas, cinsiyet, medeni durum,
egitim durumu, gelir durumu, c¢alisma
durumu, sigara kullanimi, hastalik tanisi ve
hastalik y1l1.8-10

Koronavirtis  tiikenmiglik  dlcegi:
Yildirnm ve Solmaz (2020) tarafindan
gelistirilen Covid-19 tiikenmislik 6lcegi 10
maddeden olusmaktadir ve her madde 1 =
asla ile 5 = her zaman arasinda degisen 5
puanh Likert tipi bir Olcekte
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derecelendirilmektedir. Ornek bir madde
"Genel olarak Covid-19 hakkinda
diisiindiigiiniizde ne siklikla umutsuz
hissediyorsunuz?" dur. Daha yliksek puanlar
daha fazla  Covid-19  tiikenmisligini
gostermektedir.  Yildirnm ve Solmaz'in
calismasinda, Covid-19 tlikenmislik o6lcegi
icin Cronbach alfa katsayis1 0,94 olarak
bulunmustur8 Bu ¢alismada, dlgegin
Cronbach Alfa degeri 0,864 olarak
bulunmustur.

Covid-19 salgininin sosyal etkileri
anketi: Karatas tarafindan "Korona Viriisiine
Bagli Salgin Hastalik Korkusu Arastirmasi”
kullanilarak gelistirilmistir. Covid-19
salgininin Turkiye'de yayilmaya
baslamasinin ardindan katilimcilarin giinliik
aliskanliklarinin nasil degistigini 6grenmek
amaciyla, bazi davranislardaki artis veya
azalisi  belirlemek icin 17 ifadeden
olusmaktadir. Anket formunda katilimcilar;
"Kalabalik bir ortamda bulunma, toplu
tasimay1 tercih etme, yiyecek ve temizlik
malzemelerini depolamak isteme, ellerini sik
sik yikamak isteme, disar1 ¢ikarken maske
veya eldiven kullanma, muayene icin doktora
gitme istegi, sagliklar1 hakkinda kaygilanma,
hastalik belirtileri hakkinda siiphe duyma,
saglikli beslenme ¢abalari, haber takip etme
istegi, sosyal medya kullanma istegi, uyku
giicliigii, gelecek endisesi, hayatimin
anlamimi sorgulama, hedeflere odaklanma,
modern tibbin etkisine inanma, devlet
kurumlarina glivenme gibi tutum ve
davranislarda azalma ve artisin belirlenmesi
hedeflenmistir.”

Istatistiksel analiz

Verilerin analizi SPSS 25 paket
programi ile degerlendirilmistir. Arastirma
sonucunda elde edilen verilerin istatistiksel
degerlendirmesinde, = normal  dagilima
uygunlugu Shaphiro Wilk testi ile test edilmis
ve normal dagihim gostermistir. Tanimlayici
analizlerde; frekans, sayi, ortalama ve
standart sapma kullamlmustir. Olceklerin ve
tanimlayici 6zelliklerin karsilastirilmasinda
Bagimsiz  t-testi ve Anova analizi
kullanilmisti. ~ Coklu  karsilastirmalarda
farkin belirlenmesinde Bonforreni analizi
kullanilmistir. Korelasyon Olgekler
arasindaki iliskiyi belirlemek i¢in dogrusal
regresyon analizleri (stepwise method)
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yapilmisti.  Olgek  Giivenirlik Katsayisi
Cronbach’s Alpha cinsinden saptanmistir.
Elde edilen sonuglarin
degerlendirilmesinde %95 giliven araligl ve
istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak
kabul edilmistir.
Calismanin  degiskenleri: ~ Arastirmanin
bagimli degiskenleri: Covid-19 Tiikenmislik
Olgegi puan ortalamasi, Covid-19 Salgim
Sosyal Etki Anketi'nin yanitlarini
olusturmustur.

Calismanin bagimsiz degiskenleri:
Hastalarin sosyodemografik ve hastalik
ozellikleri olusturmustur.

Arastirmanin etik ilkeleri

Calismanin  yiiriitillebilmesi  i¢in
Harran Universitesi Klinik Arastirma Etik

Covid-19 ve sosyal etki

Kurulu'ndan, Sanhurfa Harran Univesitesi
Hastanesi Bashekimligi'nden ve c¢alismaya
katilmay1 kabul eden hastalardan yazili izin
alinmistir (Karar Numarasi: 22/02/11).

Bulgular

Katilimcilarin yas ortalamasi
59,73+13,05 (19-84), %56,1'i erkek, %95'i
evli, %49,6's1 okuma yazma bilmiyor, %82'si
issiz,  %55,4'linlin  geliri  giderinden
disik, %79,9'unun sigara kullanmadigl
tespit edildi. Hastalik tanilarina gore
Diabetes Mellitus (DM), kalp yetersizligi (KY)
ve Hipertansiton (HT)'nun ilk ¢ sirada yer
aldig1 goriilmektedir (Tablo 1).

Tablo 1. Hastalarin Tanimlayic1 Ozellikleri ve Covid-19 Tiikenmislik Olgegi Puan Ortalamalarinin

Karsilastirilmasi
Ozellikler Covid-19 Tiikenmislik
% n Olcegi (Ort+SS) Test
Cinsiyet _
Kadin 43.9 122 26.73+6.36 t_f'040715
Erkek 56.1 156 24.14+6.00 p=
Medeni durum
Evli 95.0 264 25.09+6.30 t‘f'oz;?
Bekar 5.0 14 28.92+4.92 p=
Egitim durumu
Okuryazar degil= 49.6 138 27.12+6.05 F=10.753
Okuryazarb 14.4 40 21.47+4.49 p<.001
[Ikoégretime 23.7 66 24.12+6.18 a>b,c
Lise ve lizerid 12.2 34 24.55+6.75
Calisma durumu _
Calisiyor 18.0 50 23.10+6.04 t‘f'oifj
Calismuyor 82.0 228 25.76+6.25 p=
Gelir durumu
Gelir giderden fazlas 8.6 24 22.2545.16 F=7.946
Gelir gidere esitb 36.0 100 24.10+6.66 p=.001
Gelir giderden azc 55.4 154 26.52+5.91 c>ab
Sigara kullanim durumu
Evet 20.1 56 24.00+5.84 F=2.558
Hayir 45.7 127 26.14+6.40 p=.079
Biraktim 34.2 95 24.89+6.28
Hastalik tanisi
DMa 35.3 98 28.07+6.15
KYb 22.7 63 22.66+4.72 F=11.235
HTe 14.4 40 27.32+6.37 p<.001
SVOd 7.9 22 21.63+5.05 a>b,d.e;
KAHe 7.2 20 20.10+3.50 c>b,de;
Astimf 6.8 19 24.26+6.23 h>b,ed
KBYs 4.0 11 23.45+4.74
KOAHh 1.8 5 32.00+5.95
Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2026; 19(2) 258
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Tablo 1’in devami. Hastalarin Tamimlayicr Ozellikleri ve Covid-19 Tiikenmislik Olcegi Puan

Ozellikler Covid-19

% n Tiikenmislik Test

Olgegi (Ort+SS)
Hastalik tan yili
1-5 yila 69.4 193 24.29+6.00 F=6.625
6-10 y1lb 18.0 50 26.28+6.75 p<.001
11-15 yle 7.9 22 28.09+4.89 a<c,d
16 yil ve lizerid 4.7 13 29.92+6.79
Eslik eden hastalik durumu _
Evet 68.7 191 23.9545.95 t=-5.498
Hayir 31.3 87 28.20+6.04 p=.001
Yas 59.73+13.05 (19-
84)

Ortalamalarinin Karsilastirilmasi

DM: Diabetes mellitus; KY: Kalp yetmezligi; HT: Hipertansiyon; SVO: Serebrovaskiiler olay; KAH:
Korner arter hastaligi; KBY: Kronik bobrek yetmezligi; KOAH: Kronik obstriiktif akciger hastaligl

Katilimcilarin Covid-19 tiikenmislik
Olcegi puan ortalamasinin 25,28+6,28 (10-
41) oldugu ve orta diizeyde oldugu
saptanmistir. Tablo 1 incelendiginde; cinsiyet
ile Covid-19 tiikkenmislik o6lcegi puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark olduguy, kadinlarin
ortalamasinin erkeklerden daha yliksek
oldugu goriildii (Tablo 1; Sekil 1). Medeni
durum ile Covid-19 tiikenmislik dlgegi puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak
anlamh fark oldugu, bekarlarin
ortalamasinin evlilerden daha yiiksek oldugu
gorildi (Tablo 1; Sekil 2). Egitim durumu ile
Covid-19 tiikenmislik 6l¢cegi puan ortalamasi
arasinda istatistiksel istatistiksel olarak
anlamli fark oldugu, okuma yazma bilmeyen
hastalarin ortalamasinin okuma yazma
bilmeyenlerden daha yiiksek oldugu goriildii
(Tablo 1; Sekil 3). Calismayan hastalarin

Cinsiyet ve Covid-19 tukenmisligi

Covid-18 tikenmisligi Puan Ortalamas

Kadin
Sekil 1. Cinsiyet

Erkek
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Covid-19 tikenmisligi Puan Ortalamas

Covid-19 tiikenmislik Olcegi puan
ortalamasinin calisan hastalara goére daha
yuksek oldugu, gelir giderden az olan
hastalarin Covid-19 tiikenmislik 6l¢cegi puan
ortalamasinin gelir giderden fazla olan ve
gelir gidere esit olan hastalara gore daha
yiksek oldugu ve aralarindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu goruldi
(p<0.05; Tablo 1). KOAH ve DM tanisinda
diger hastaliklara gore hastalik tanisi ile
Covid-19 tiikenmislik 6l¢cegi puan ortalamasi
arasindaki farkin daha yiiksek oldugu ve
farkin anlamli oldugu belirlendi (Tablo 1).
Hastaligin tam1 yili arttikca Covid-19
tiikenmislik 6l¢egi puan ortalamasinin arttig
ve farkin anlaml oldugu belirlendi. Eslik
eden hastalig1 olanlarin Covid-19
tiikenmislik 0Olgegi puan ortalamasinin
yuksek ve istatistiksel olarak farkli oldugu
gorildi (Tablo 1).

Medeni Durum ve Covid-19 tukenmisligi

Evli Bekar
Sekil 2. Medeni Dumum
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Covid-19 tikenmisligi Puan Ortalamasi

Okuryazar degil Okuryazar
Sekal 3. Egitim Durumu

Katilimcilar, Covid-19
pandemisinden sonra kalabalik ortamda
bulunma durumunun %385,9, toplu tasimay1
tercih etme durumunun ise %75,2 azaldigini
belirtmislerdir. =~ Katilimcilarin gida ve
temizlik malzemesi saklama durumu %58,6
oraninda degismezken, ellerini sik sik
yikama durumu %96,4, disar1 ¢ikarken
maske veya eldiven kullanma durumu %92,9,
doktora muayene olma durumu ise %77,7
artmistir. Hastaliin belirtilerine iliskin
sipheler %41 oraninda degismemistir.
Saglhikla ilgili kaygillarnn %75,2, saghkh
beslenme ¢abalar1 %61,1, haberleri takip
etme istegi ise %75,9 artmistir. Sosyal medya
kullanma istekleri %82,4 oraninda
degismezken, giinlik rutinlerinden
uyumakta zorluk cekme durumu %54,7,
hedeflerine odaklanmakta zorluk g¢ekme
durumu  %65,5 oraninda degisirken,
gelecekle ilgili endiseleri %69,4 artmistir.
Yasamin anlamini sorgulama %47,8, modern
tibbin etkisine olan inang ise %54,3 oraninda
degismezken, katilimcilarin devlet
kurumlarina olan giveni %56,8 oraninda
artmistir (Tablo 2). Hastalarin yasi ile Covid-
19 tikenmislik o6lcegi toplam puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir iliski bulunmamistir (r=-.083,
p=.168) (Tablo 2).

Tablo 2’de katilimcilarin Covid-19
pandemisinin sosyal etkileri ve Covid-19
tikenmislik o6lcegi ile Kkarsilastirilmasi
verilmistir. Katilimcilarin Covid-19
tiikkenmislik olcegi puan ortalamasi ile
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Egitim Durumu ve Covid-19 tukenmisligi

[kgretim Lise

kalabalik bir ortamda bulunma istegi,
Muayene olmak icin doktora gitme istegi,
sosyal medya kullanma istegi ve devlet
kurumuna olan gilivend durumu arasinda
istatistiksel ~olarak anlamlhi  bir fark
bulunmamistir ~ (p>0,05). Katilimcilarin
Covid-19 tiikenmislik 6l¢cegi puan ortalamasi
ile toplu tasimay tercih etme istegi, gida ve
temizlik malzemelerini depolama durumu,
ellerini sik yikama durumu, disar1 ¢ikarken
maske ve eldiven kullanma durumu, saglikla
ilgili kaygilari, hastalik belirtileri hakkindaki
stipheleri, saglikli beslenme cabalar1 haber
takip etme istegi, uyumakta zorlanma
durumu gelecekle ilgili endiseleri, hayatin
anlamini sorgulama durumu, hedeflere
odaklanma durumu ve modern tibbin
etkisine olan inan¢ durumu arasinda
istatistiksel ~olarak anlamli  bir fark
bulunmaktadir (p<0.05, Tablo 2).

Regresyon analizine gore Covid-19
Tikenmisliginin yordayicilar1 incelenmistir.
Dogrusal Regresyon Adimsal yontem
(Stepwise method) analizi sonucunda,
Covid-19 Tikenmisliginin ilk yordayicisinin
yiyecek ve temizlik malzemelerini depolama
istegi (%8) oldugu ve anlaml bir etkiye sahip
oldugu gorilmektedir (p<.001). Hastalik
belirtileriyle ilgili siipheler, uyku gli¢ligi,
saghkla ilgili kaygilar, saghkli beslenme
cabasi, gelecek endiseleri, hedeflerine
odaklanma, gida ve temizlik malzemelerini

depolama yordayicilari Covid-19
Tikenmisligini %42,6 oraninda
etkilemektedir (p<.001) (Tablo 3).
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Tablo 2. Covid-19 sosyal etki anketi ve Covid-19 tiikenmislik 6lceginin karsilastirilmasi

Covid-19 Salgininin Sosyal Etkileri Anketi'nin Covid-19
Maddeleri % n Tiikenmislik Test
olcegi (Ort+SS)

Kalabalik ortamda bulunma durumum
Cok azaldi 219 61 25.18+6.00
Azalda 64.0 178 24.86+6.34 F=1.870
Degismedi 8.3 23 27.95+5.37 p=0.135
Artt1 8.3 23 26.50+7.36
Cok artti 5.8 16 25.28+6.28

Toplu tasimay: tercih etme durumum
Cok azaldi2 24.1 67 24.43+5.81 F=3.854
Azaldib 51.1 142 24.61+6.21 p=0.010
Degismedic 20.1 56 27.44+6.82 c>a,b
Arttid 4.7 13 27.61+4.69

Gida ve temizlik malzemesi depolama istegim
Degismedia 58.6 163 26.96+6.43 F=15.675
Arttib 36.7 102 22.84+5.20 p<0.001
Cok arttic 4.7 13 23.30+5.69 a>b
Ellerimi stk stk yikama istegim F=9.245
Degismedi? 3.6 10 32.30+4.42 '
Arttib 719 200 25.50+6.46 b <0'g 01
Cok arttic 24.5 68 23.61+5.16 azb,¢

Disari ¢ikarken maske ya da eldiven kullanma durumum
Degismedi? 7.2 20 29.50+4.86 F=13.045
Arttib 61.2 170 26.02+6.61 p<0.001
Cok arttic 31.7 88 22.89+4.98 a>b,c; b>c

Muayene olmak icin doktora gitme istegim
Azaldi 3.2 9 23.77+5.82
Degismedi 19.4 54 24.68+7.08 F=0.418
Artta 74.1 206 25.49+6.09 P=0.741
Cok artt1 3.2 9 25.66+6.76

Saghgimla ilgili kaygilarim .
Degismedi? 24.8 69 27.43+5.96 F=10.485
Arttib 432 120 25.69+6.98 p<0.001
Cok arttic 32.0 89 23.06+4.72 c<ab

Hastalik belirtileriyle ilgili siiphelerim .
Degismedi? 41.0 114 28.19+5.56 F=24.444
Arttib 33.8 94 22.96+6.82 p<0.001
Cok arttic 25.2 70 23.65+4.62 a>b,c

Saglikli beslenme cabalarim
Azaldi? 1.1 3 35.33+1.52 F=3.625
Degismedib 37.8 105 24.62+6.71 p=0.014
Arttic 60.4 168 25.57+5.89 a>b,c,d
Cok arttid 0.7 2 20.00+5.65

Haber takip etme istegim .
Degismedi? 24.1 67 28.13+5.863 F=11.005
Arttib 62.2 173 24.69+6.37 p<0.bOOl
Cok arttic 13.7 38 22.94+4.96 azbe

Sosyal medyay1 kullanma istegim
Degismedi 82.7 230 25.37+6.40 F=0.454
Artti 16.2 45 24.66+5.81 p=0.636
Cok artt1 1.1 3 27.66+4.72

Uyumakta zorlanma durumum .
Azaldi? 0.7 2 17.50+3.53 F_<6;§0615
Degismedib 547 152 21.86+5.12 pa<'c o
Arttic 41.0 114 29.11+4.55 bec d-' cl<d
Cok arttid 3.6 10 35.10+3.54 i
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Tablo 2’nin devami. Covid-19 sosyal etki anketi ve Covid-19 tiikenmislik 6lceginin

karsilastirilmasi

Covid-19 Salgininin Sosyal Etkileri Anketi'nin Covid-19

Maddeleri % n Tiikenmislik Test

olcegi (Ort+SS)

Gelecekle ilgili kaygilarim .
Degismedi? 30.6 85 27.98+6.17 F=13.115
Arttib 42.4 118 24.53+6.46 p<0.001
Cok arttic 27.0 75 23.40+5.08 a>b,c

Hayatimin anlamini sorgulama durumum
Azaldr? 0.7 2 22.00+4.24 F=28.974
DegismediP 47.8 133 28.42+5.86 p<0.001
Arttic 93.2 109 21.88+5.43 a<b
Cok arttid 12.2 34 24.11+4.16

Hedeflerime odaklanma durumum
Cok azaldi? 1.4 4 26.75+5.85 F=11.522
Azaldib 25.2 70 23.41+4.91 p<0.001
Degismedic 65.5 182 26.62+6.48 c>b,d
Arttid 7.9 22 19.86+4.10

Modern tibbin etkisine olan inancim
Azaldr 1.4 4 25.25+3.30 =25.295
DegismediP 54.3 151 27.94+6.08 p<0.001
Arttic 42.8 119 22.05+4.98 b>c
Cok artt1d 1.4 4 21.00+4.69

Devlet kurumlarina olan giivenim
Cok azaldi 1.1 3 25.00+4.00
Azaldi 7.2 20 23.55+4.87 F=2.208
Degismedi 34.9 97 24.14+6.45 p=0.068
Artt1 56.1 156 26.16+6.26
Cok artt1 0.7 2 29.50+7.77

Tartisma kadinlarin rollerinin ve duygusal yapilarinin

Pandemi, hizli yayilmasi ve uzun
streli devam etmesi ve kronik hastalig1 olan
bireylerde ciddi morbidite-mortaliteye yol
acmasl nedeniyle tiikkenmigliZe neden
olmaktadir. Ortaya c¢ikan tikenmislik, cesitli
sosyal etkileri beraberinde getirmektedir.
Kronik hastalig1 olan bireylerde tiikenmislik
diizeyi ve sosyal etkileri bilinmeden hastalik
yonetimindeki ihtiyaci belirlemek zordur ve
bu durum baz degiskenlere bagh olarak
degisebilmektedir. Literatiire bakildiginda,
risk grubundaki kronik hastalifi olan
bireylerde tiikenmislik ve sosyal etkileri
inceleyen tek bir ¢calisma bulunmamaktadir.
Calismamiz bu konuda literatiire ilk bilgileri
sunmaktadir.

Calismamizda kadinlarin erkeklere
gore daha fazla tiikkenmislik yasadig1 tespit
edilmistir. Dogan, c¢alismasinda kadinlarin
erkeklere gore daha fazla korku yasadigini
belirtmistir.® Farkli calismalarda da benzer
sonuclar elde edilmistir1112 Bu sonucun
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etkili oldugu diisiiniilmektedir.

Calismamizda, bekarlarin evlilere
gore daha fazla tiikenmislik yasadig1 tespit
edilmistir Bu sonuca, evlilerin pandemi
sirasinda uzun karantina donemlerinde
partnerleri veya c¢ocuklari ile bir arada
olmalarinin ve sosyal destek sistemlerinin
etkili oldugu diisiiniilmektedir.
Calismamizda kronik hastaligl olan okuma
yazma bilmeyen bireylerin tiikenmisliginin,
okuma yazma bilen ve ilkokul mezunu olan
bireylere gore daha yiiksek oldugu ve farkin
anlamli oldugu bulunmustur. Cerda'nin
calismasinda ise egitimli bireylerin daha az
korku yasadigi Dbelirlenmistir!?  Ayrica
calismamizda  calismayan ve  geliri
giderinden az olan bireyler daha fazla
tiikenmislik yasamistir. Bu sonucun, ilkokul
mezunu olmayanlarin karantina déneminde
serbest meslek sahibi olmalar1 nedeniyle
yasadiklar1 ekonomik sorunlarla iliskili
olabilecegi dusiintiilmektedir.
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Tablo 3. Regresyon analizine gore Covid-19 tiikenmisligini etkileyen faktorler (n =278).

Standartlastirilmamis Standartlastirllmis t p F Sig. R2
Katsayilar Katsayilar
Model B Standart Hata Beta
1 (Sabit) 36.218 2.168 16.709 <0.001
Yiyecek ve temizlik malzemelerini -3.160 .618 -.294 -5.116 <0.001 26.170 <0.001 .087
saklama istegi
2 (Sabit) 38.033 2.208 17.227 <0.001
Yiyecek ve temizlik malzemelerini -1.727 .756 -.161 -2.283 0.023 18.573 <0.001 119
saklama istegi
Hastalik belirtileri hakkinda stipheler -1.763 .554 -224 -3.180 0.002
3 (Sabit) 5.173 3.300 1.567 0.118
Yiyecek ve temizlik malzemelerini -1.029 .619 -.096 -1.663 0.097 65.652 <0.001 418
saklama istegi
Hastalik belirtileri hakkinda siipheler 124 478 .016 .258 0.796
Uyku sorunlari 6.675 .562 .616 11.871 <0.001
4 (Sabit) 5.524 3.003 1.839 0.067
Yiyecek ve temizlik malzemelerini -944 .525 -.088 -1.800 0.073 98.780 <0.001 4.18
saklama istegi
Uyku sorunlari 6.627 .530 612 12.515 <0.001
5 (Sabit) 10.230 4.337 2.359 0.019
Yiyecek ve temizlik malzemelerini -1.024 .646 -.095 -1.585 0.114 28.668 <0.001 426
saklama istegi
Hastalik belirtileri hakkinda stipheler .145 741 .018 196 0.845
Uyku sorunlari 6.594 572 .609 11.519 <0.001
Saglikla ilgili kaygilar 207 817 .025 .253 0.800
Saglikli beslenme ¢abasi -216 .573 -018 -.377 0.707
Gelecek endiseleri -.604 712 -.073 -.848 0.397
Hedeflere odaklanma -909 .538 -.085 -1.692 0.092
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Calismamizda KOAH, DM, HT
hastalar1 daha fazla tiikenmislik yasamistir.
Karantina doneminde hastanedeki bircok
servisin yogun bakima doéniismesi, zorunlu
olmadikea tetkiklerin ertelenmesi, hastaneye
ulasimda zorluk ve hastalik korkusu gibi
nedenlerden kaynaklanabilecegi
diisiiniilmektedir. Calismamizda hastaligin
tam1 yili arttikca ve eslik eden hastalik
varliginda tiikkenmisligin arttigi
goriilmektedir. Bu sonug¢ hastaligin getirdigi
komplikasyonlar ve yukler ile
iliskilendirilmektedir.

Calismamizda Covid-19 pandemisi
sonrasinda kalabalik ortamda bulunma ve
toplu tasimayr tercih etme durumunun
azaldigt ve bu durumun Covid-19
tiikenmisligi ile iliskili oldugu belirlenmistir.
Dogan'in c¢alismasinda da benzer sonuclar
bulunmustur.® Baska bir c¢alismada ise
kisilerin koruyucu davranis olarak en ¢ok
tercih ettikleri yontemlerden birinin toplu
tasima araglarindan kaginmak oldugu
bulunmustur.’3  Arastirmanin  sonuglari
olumlu olarak degerlendirilebilir. Ciinkii
"mesafe"nin Covid-19 salgininin
baslangicindan bu yana en Onemli
konulardan biri oldugu bilinmektedir.14

Bu c¢alismada, hastalarin gida ve
temizlik malzemesi depolama durumlari
degismemis ve bu artis Covid-19
tilkenmisligi ile iliskilendirilmistir. Dogan’in
calismasinda ise depolama durumunun
arttiglt  gorilmistir® Calismanin siiresi,
Covid-19 pandemisine iliskin bilgi ve
karantina durumlarindaki degisiklikle iligkili
olabilir. Hastalarin disar1 ¢ikarken sik sik
ellerini yikamalar1 ve maske veya eldiven
kullanmalar1 6nemli 6l¢iide artmis ve Covid-
19 tiitkenmisligi ile iliskilendirilmistir. Diger
calismalarda ise el yikama ve koruyucu
ekipman kullanim davraniglarinin arttigi
gorillmektedir.1013 Dogan'in calismasinda,
Covid-19’a yakalanma korkusunu bildiren
hastalar, kisisel koruyucu ekipmani daha sik
kullanma ve ellerini daha sik yikama
egilimindedir.® Covid-19'dan korunmada el
yikama, maske takma ve Kkisisel koruyucu
kullanmanin  bliyik  6nem  tasidigl
bilinmektedir.1* Bu a¢idan ¢alismanin sonucu
literatiirle paralellik gdstermektedir.
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Bu c¢alismada, hastalarin doktora
muayene olma oranlar;, saghkla ilgili
kaygilari, hastalik belirtilerinden
sliphelenmeleri degismemis, saghkli
beslenme cabalar1 hastalarin ¢ogunda
artmistir. Covid-19 tiikenmisligi ile saglikla
ilgili kaygilari, hastalik belirtilerinden
sliphelenme ve saglikli beslenme cabalari
arasinda anlamh iliski  bulunmustur.
Literatlirde hastalarin ¢ogunun hastaneye
gitmekten korktugu ve tibbi ziyaretleri
atlama veya erteleme olasiliklarinin daha
ylksek oldugu belirtilmektedir.%10 Baska bir
calismada ise genel popiilasyonda saglikl
beslenme cabalar1 bireylerin yarisindan
fazlasinda artarken, doktora muayene olma
istekleri buyiik oranda azalmistir® Kronik
hastalar icin saglikli beslenme ¢abalarindaki
artis olumlu bir sonug iken, doktora muayene
olma oranindaki azalma olumsuz bir sonu¢
olarak  degerlendirilebilir ~ Gii¢cli  bir
bagisiklik sisteminin Covid-19'dan
korunmada 6nemli oldugu bilinmektedir. Bu
nedenle beslenme 6nemlidir.’> Yapilan bir
calismada, kronik hastalig1 olan hastalarin
haber takip etme oranlarinin arttig1 ve uyku
gicligi yasadiklari, bu durumun
tilkenmislikle iliskili oldugu belirlenmistir.
Ayni zamanda pandemi kaynakli uykusuzluk
sorunlarinin ortaya ¢iktigi bildirilmistir.16

Covid-19  pandemisinde  bircok
kisinin = tiikenmiglik  duygusu  yasaigi
belirtilmektedir. Hastaalr bulasici hastalik
kaygisi, belirsizlik, anksiyete ve sosyal
izolasyon nedeniyle stres yasamaktadir.l?
Covid-19, kronik hastaligi olan bireyleri hem
fizyopatolojik hem de sosyal yasam agisindan
etkilemektedir. Bu nedenle, 6zellikle kronik
hastalig olan  bireylerde Covid-19
tilkenmisligi iizerinde durulmasi gereken
konulardan biri olarak
degerlendirilmektedir. Hastalarin gelecek
kaygilari  ve  yasamlarinin  anlamini
sorgulamalari artarken, hedeflerine
odaklanmalar1 ve modern tibbin etkililigine
olan inanclarnn degismemistir. Degisim
gostermeyenlerin Covid-19 tiikenmisliginin
daha yiiksek oldugu bulunmustur.

Bu calismada, Covid-19
tiitkenmisliginin ilk yordayicisinin hastalarin
yiyecek ve temizlik malzemelerini saklama
durumu (%8) oldugu ve bunun anlamli bir
etkiye sahip oldugu goriilmiistir (p<.001).
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Gida ve temizlik malzemelerinin
depolanmasi, hastalik belirtileri hakkinda
siipheler, uyku giicligii, saglkla ilgili
kaygilari, saglikhh  beslenme cabalari,
hedeflere odaklanma ve gelecek endiseleri
gibi faktorlerin Covid-19 tiikenmisligini %42
oraninda etkiledigi belirlenmistir (p<.001).
Dogan ve ark'nin calismasinda, sosyal
etkinin Covid-19 korkusu iizerinde benzer
etkileri oldugu belirlenmistir.

Sonug

Arastirma sonucunda; kronik
hastalig1 olan bireylerin tiikenmisligi arttik¢a
kalabalik ortamlarda bulunma istegi, toplu
tasimayi tercih etme istegi, doktora muayene
olma durumu, uyku giicligii ve hedeflerine
odaklanma zorlugu yasadiklari
belirlenmistir. Ancak tiikenmislik arttikca;
yiyecek ve temizlik malzemelerini depolama,
sik sik el yikama, disar1 ¢ikarken maske ve
eldiven kullanma, saghk kaygisi, hastalik
belirtileri hakkinda stiphe duyma, saglikl
beslenme egilimi, gelecek endisesi ve
yasamin anlamini sorgulama gibi durumlarin
arttigl gorilmustir. Covid-19
tiikenmisliginin ilk yordayicisinin yiyecek ve
temizlik malzemelerini depolama durumlar
oldugu belirlenmistir. Bu sonuglar
dogrultusunda; kronik hastalik bakiminda
calisan hemsirelere 6nerilerimiz sunlardir:

e Covid-19 tikenmislik ile ilgili ortaya
cikabilecek uykusuzluk, hekim kontroliinii
aksatma vb. problemlerin ¢6zimi igin
hastalarla tele-tip imkanlarindan
yararlanilarak diizenli araliklarla iletisime
gecilmesi,

e Covid-19 tiikkenmigslik diizeyi yliksek olan
hastalarin, tiikenmislige baglhh  olarak
gelisebilecek psikolojik komplikasyonlarini
onlemek icin psikologlar ve/veya
psikiyatristlere yonlendirilmesi,

e Daha biiytiik calisma gruplarinda benzer
arastirmalarin yapilmasidir.

Calismanin sonuglarinin hemsireler
ve saglik profesyonelleri i¢in faydali olacagi
diistiniilmektedir.

Yazar katkilari: Literatir taramasi: DT, EKS;
Veri toplama: DT; Calisma tasarimi: DT, EKS;
Veri analizi: DT; Makale hazirlama: DT, EKS;
Makale incelemesi: DT, EKS
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Cikar c¢atismasi: Yazarlar tarafindan
herhangi bir ¢kar ¢atismasi beyan
edilmemisgtir.

Mali destek: Calisma sirasinda herhangi bir
Kisi veya kurumdan mali destek alinmamistir.
TesekKkiir: Calismaya katilan tiim hastalara
tesekkiir ederiz. Bu c¢alisma, Sanlurfa,
Tiirkiye'deki Sanhurfa Harran Universitesi
Hastanesi'nde gerceklestirilmistir.
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