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Covid-19 ile miicadelede sonsuz sevgi, ilgi ve ozveri ile ¢alisan melek hemgirelere,

Destek ve emeklerinize ithafen...

“Dans eden bir yildiz dogurmak igin icinde kaos olmali”

Friedrich Nietzche, 1884
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Hemgire. Sevgin, ilgin, destegin i¢in sana tesekkiirii bir borg bilirim.
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COVID-19 PANDEMI SURECINDE HEMSIRELERDE ANKSIYETE VE
BILISSEL ESNEKLIK DUZEYLERI ILE iLISKILi FAKTORLER:BIiR
KARMA YONTEM CALISMASI

Yaprak Su YAPICI

Yiiksek Lisans Tezi, Psikoloji Ana Bilim Dah
Damsman: Dr. Ogr. Uyesi Seyda MAVRUK OZBICER
Haziran 2021,162 Sayfa

Bu calisma, hemsirelerin anksiyete ile biligsel esneklik diizeyleri arasindaki iligkiyi
belirlemek ve Covid-19 pandemi siirecindeki anksiyete ve bilissel esneklik diizeyleri ile
iligkili faktorleri incelemek amaciyla yapilmis bir karma yOntem
calismasidir.Arastirmada yer alan katilimci1 grubu; 2020-2021 yilinda pandemi
siirecinde calisan 295 hemsireden olusmaktadir. Hemsirelerin anksiyete diizeylerini
dlemek igin Beck Anksiyete Olgegi (BAO), bilissel esneklik diizeylerini 6lgmek igin
Biligsel Esneklik Envanteri (BEE), demografik bilgiler i¢in Sosyodemografik Bilgi
Formu ve hemsirelerin Covid-19 ile ilgili duygu, diisiince ve davraniglarina yonelik
nitel verilere ulagsmak i¢in de Yar1 Yapilandirilmis Goriisme Teknigi uygulanmis ve
Goriisme Formu kullanilmustir. Olgekler 295 katilimerya uygulanmis ve nitel kisimda
12 katilimer ile arastirma yiritilmiistir. Nicel verilerin analizinde sosyal bilimlerde
istatistik programikullanilmigtir.Nitel veriler ise igerik analizi teknigi ile analiz
edilmistir.Arastirmanin nicel bulgularindan ulasilan sonuglarda anksiyete ile biligsel
esneklik diizeyi arasinda negatif yonli bir iliski tespit edilmis, hemsirelerde anksiyete
diizeyinin Covid-19 gecirip gecirmeme durumlarina, ¢alistiklar1 birime ve kidem yilina
gore farklilasmadigr saptanmistir. Arastirmanin nitel bulgularindan ulasilan sonuglarda
ise hemsirelerin Covid-19 doneminde yogunluklu olarak irrasyonel diislince yapisina
sahip olduklari, anksiyete ile birlikte nahos / olumsuz duygular hissettikleri ve
davraniglarina yansitmis olduklar1 goriilmiistiir. Bu arastirmada Covid-19 pandemi
stirecinde hemsirelerde anksiyete diizeyi ile iligkili faktorler; siirecin belirsizligi,

yakinlarinin ve meslektaglarinin vefati, viriisiin 6ldiiriiciiliigli, vaka sayilarinin artmasi,
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medyadan alman haberler, calisma kosullarindan kaynaklanan durumlar ve hastaligi

ailelerine bulastirabilme ihtimali olarak belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19 pandemisi,anksiyete, bilissel esneklik, duygu, diisiince,

davranis.



ABSTRACT

FACTORS THAT RELATED WITH ANXIETY AND COGNITIVE
FLEXIBILITY LEVELS IN NURSES DURING THE COVID-19 PANDEMIC:A
MIXED METHOD STUDY

Yaprak Su YAPICI

Master Thesis, Department of Psychology
Thesis Advisor: Dr. Ogr. Uyesi Seyda MAVRUK OZBiCER
June 2021, 162 pages

This study is a mixed method study conducted to determine the relationship between
anxiety and cognitive flexibility levels of nurses and to examine the factors associated
with their anxiety levels during the Covid-19 pandemic.The participant group in the
research consists of 295 nurses working during the pandemic in 2020-2021. Beck
Anxiety Inventory (BAI) was used to measure the anxiety levels of the nurses, The
Cognitive Flexibility Inventory (CFI) was used to measure the cognitive flexibility
levels, The Sociodemographic Information Form for the domographic information and
the semi-structured interview form to reach the qualitative data about the emotions,
thoughts and bahaviours of the nurses. The scales were applied to 295 participants and
the qualitative part was studied with 12 participants. Quantitative data were analyzed
with statistic program in social sciences and qualitative data were analyzed with content
analysis technique.In the results obtained from the quantitative findings of the study a
negative relationship was observed between anxiety and cognitive flexibility level. The
anxiety level of nurses did not differ according to whether they had Covid-19 or not unit
they worked in and similarly, the level of anxiety and cognitive flexibility did not differ
according to the seniority too.In the results obtained from the qualitative findings of the
research it was seen that the nurses had an irrational mindset and that they felt
unpleasent / negative emotions along with anxiety and reflected it on their behavior
intensely in Covid-19 pandemic process.In this study the uncertainty of the process, the
death of relatives and colleagues, the lethality of the virus, the increase in the number of

cases, the news received from the media, the situations arising from working conditions



and the possibility of transmitting the disease to their families were determined as the
factors affecting the level of anxiety in nurses during the Covid-19 pandemic.

Key words: Covid-19 pandemic, anxiety, cognitive flexibility, emotion, thought,

behavior.
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ONSOZ

Ankara’da bir hastanede gorev yapmakta olan Hemsire Karayel “20 yasinda Covid
pozitif, ciddi solunum sikintisi olan hasta tiim gece abla ne olur yanimda dur gitme
olecegim diyerek hickirarak agladi. Elimi hi¢ birakmadi. O yalvaris ve gézyast beni
mahvetti. Sabaha karst hastayr tiim ¢abalara ragmen kaybettik. Yiiregim artik bu
oliimlere dayanmiyor”’(Sansiir, 2020). Diyerek sosyal medya iizerinden paylasim
yapmistir.

Covid-19 pandemi siirecinde saglik ¢alisanlarinda 6zellikle anksiyete bozukluklart ve
depresyon gibi psikiyatrik hastaliklar hizla artmistir.

Bu tez calismasinda, ruh saghigi ve hastaliklar literatiiriine katki saglayacagina
inangla Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde anksiyete ile biligsel esneklik
diizeyleri ile iliskili faktorleri incelemek amaglanmistir. Ulusal ve uluslararasi
literatlirde anksiyete ile biligsel esneklik arasindaki iliskiyi inceleyen gesitli calismalar
mevcuttur ancak Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde anksiyete ile bilissel
esneklik arasindaki iligkiyi ve Covid-19 pandemi siirecinde anksiyete ve biligsel
esneklik diizeyleri ile iliskili faktorleri bu calismada ele alinan desenle inceleyen bir
calismaya rastlanilmamistir. Bu agidan literatiirde Covid-19 pandemi siirecinde
hemsirelerde anksiyete ile bilissel esneklik diizeyleri ile iligkili faktorleri inceleyen hem

ulusal hem de uluslararasi ilk yayinlardan biri olmas1 hedeflenmistir.
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1. GIRIS

“Sabah nobetten cikiyorsunuz, iistiiniizde basinizda ne varsa halka dagitarak
eve gidiyorsunuz. Eve gittiginizde aileniz var ve onlara bulastirmaya
korkuyorsunuz. Zaten artik pek cok arkadasim kendisinden vazgecti, ailesi icin
endiseleniyor”(DW/Tiirkiye, 2020). Bu s6z Covid-19 pandemisinde ¢alismakta olan bir
hemsire tarafindan sdylenmistir.

Cin’in Wuhan kentinde, Aralik 2019’da baslayip kisa siire icerisinde biitiin diinyay1
etkisi altina alan Covid-19 salgini, 21. Yiizyil insanin goriip gorebilecegi belki de en
biiyiik salgin olmustur. Covid-19 salgin1 diinya genelinde toplamda 3.758.560 (World
Health Organization, [WHO], 2021), Tirkiye’de ise 48.524 Kkisinin hayatini
kaybetmesine sebep olmustur (T.C. Saglik Bakanligi, 2021a).

Covid 19 ile ilgili bilimsel yazilar incelendiginde saglik c¢alisanlarinda pandemi
slirecinde basta anksiyete ve depresyon olmak {izere psikiyatrik hastalik gelisiminin
arttig1 sdylenebilir. Yeni ve bilinmeyen bir viriise kars1 miicadele, artan mesai saatleri,
uykusuzluk, hemsirelerin tasiyict olma ihtimallerine karsi ailelerinden uzak kalmalari
gibi faktorler hemsirelerde psikopatoloji gelisimine sebep olmustur (Aktura & Ozden,
2020).Yapilan ¢alismalar sonucunda hemsirelerde Covid-19 siiresince anksiyete,
depresyon, uykusuzluk, stres gibi bir¢gok psikolojik rahatsizlik goriilmiistiir.
Hemsirelerin yasadig1 psikolojik problemlerin baslica nedenleri; izole yasamlari, ytliksek
risk igeren boliimlerde ¢alismalari, Covid-19 siirecinin beklenmeyen bir durum olmasi
en mithimi de sonucun belirsizligi ve mesleki gorevleri geregi enfekte kisilerle temas
igerisinde olmalar1 seklinde belirtilmistir(Cai vd., 2020).

Modern hemsireligin kurucusu Florence Nigtingale’de bilgisi, kalbi, merhametiyle
hastalarina dokunmay1 basarmis, hastalik ve salgin durumunun oldugu her cephede
zorlu sartlar altinda miicadelesini siirdiirmiistiir. Nightingale’in tiim bu c¢abalan
sonucunda hemsirelik bilimsel temelli bir meslek haline gelmistir. 2020 yil1 Florence
Nightingale’in dogumunun 200. senesidir ve International Council of Nurses (ICN)
yilin temasini “Hemgireler diinya saghginda oncii bir ses” olarak belirlemesiyle ve yine
Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ve International Conferation of Midwives (ICM) 2020
senesini “Diinya hemgireler ve ebeler yili” olarak belirlemesiyle bu zorlu miicadele de
saglik calisanlarina destek olabilmeyi basarmistir (Cankiil & Bilgic, 2020).

Kaygi (anksiyete) siklikla deneyimleyen kisiler tarafindan sikintili, bunaltili duygu
durum seklinde nitelendirilir (Karamustafalioglu & Yumrukgal, 2011). Anksiyete korku



ve yogun endige haliyle kendini belli eder ve birgok psikopatolojiyi tetikleyebilecegi
gibi birgok psikopatolojinin de zemini olabilir (Beck & Emery, 1985/2019).

Bilisgsel esneklik Jacobson ve Spiro (1995)’ya goére diisiincelerin duruma uygun bir
sekilde gecis yapabilme kabiliyeti olarak tanimlanmis ve ayn1 anda birbirinden bagimsiz
iki disiinceyi degerlendirebilme yetisi olarak belirtilmistir. Martin ve Rubin (1994) ise
biligsel esnekligi, iletisim yeterliligi ile pozitif yonlii iligki olarak tanimlamistir. Biligsel
esnekligin problem ¢6zme kabiliyeti, iletisim becerileri, yeni ve degisen durumlara
uyum saglayabilme gibi faktorlerle iliskili oldugu belirlenmistir (Turan vd., 2019).
Biligsel esneklik depresyon, umutsuzluk, anksiyete gibi bir¢ok psikopatoloji ile
iligkilidir. Kayg1 diizeyi siirekli yiiksek olan kisilerin kaygi diizeyleri daha diisiik olan
kisilere gore hedefe yonelik degisen talepleri esnek bir sekilde uygulayabilme
konusunda daha zayif oldugu belirtilmistir (Wilson vd., 2018). Tiim bu bilgiler 1s18inda
biligsel esneklik diizeyi yliksek olan hemsirelerin dogru bas etme stratejilerini
kullanarak biligsel esneklik diizeyi daha diisiik hemsirelere gore daha az diizeyde kaygi
yasayip sonucunda mesleki performanslarinin artacagi ve biitiin bunlarla paralel olarak
kendi ruh sagliklarinin da olumlu yonde etkilenecegi varsayilmaktadir.

Covid-19 pandemisinde tiim saglik profesyonellerinin her seyden once zorluga
adapte olup farkli segenekler de yaratabilmeleri, yasadiklari anksiyete diizeyini
minimalize edebilmeleri 6nemlidir. Kaygi diizeyleri ne kadar yiiksek ve patolojik olursa
beraberinde daha ciddi hatalar dogurabilecek olup hem kendileri hem de bakim
verdikleri hastalar1 i¢in olumsuz sonuglar meydana gelebilecektir. Depresyon,
anksiyete, tiikenmislik gibi ¢esitli psikiyatrik sorunlar saglik personellerinde genel
topluma gore daha sik goriilmektedir. Saglik ¢alisanlarinda ¢alisma saatlerinde yerine
getirdikleri gorevler sirasinda maruz kaldiklari cesitli stres faktorleri anksiyeteye neden
olabilmekte ve sonucunda mesleki performanslarmi  da olumsuz ydnde
etkileyebilmektedir (Atag vd., 2020). Hemsirelerin hem akademik hem de klinik alanda
karsilastiklar: stresli durumlarda bilissel esneklik diizeylerinin farkinda olmalar1 onlarin
hem daha az stres yasamalarin1 saglayacak hem de stresli durumlara kars1 alternatif
¢Oziim yontemleri bulabilmelerine yardimei olacaktir. Sorun ¢ézme becerisi, iletisim
becerileri ve gelisen durumlara kars1 uyum saglayabilmelerini saglayan esnek bir bilig
hemsirelerin mesleki yasamlari igin 6nemlidir (Turan vd., 2019).

Alanyazin incelendiginde Covid-19 pandemisini inceleyen birgok c¢alismaya
rastlamak miimkiindiir. Ozellikle Covid-19 ile en ¢ok temas altinda olan saglik

calisanlar1 ve yasadiklari psikolojik problemlere ulusal ve uluslararasi yayinlarda



siklikla deginilmistir. Ancak hemsirelerde Covid-19 pandemi siirecinde anksiyete ve
bilissel esneklik diizeyi ve iligkili faktorleri inceleyen bir ¢alismaya rastlanilmamigve
literatiirde cevabi heniiz bilinmeyen sorulardan birisi oldugu diisiiniilmektedir. Bu
calisma 1ile klinik ortamda Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde anksiyete ile
biligsel esneklik diizeyini, degiskenler arasindaki iligkiyi ve bu degiskenlerle iliskili
faktorleri incelemenin literatlire onemli bir katki saglayabilecegi diisiiniilmektedir.

Bu ¢alismanin geregi olarak ana problem, Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde
anksiyete ile bilissel esneklik diizeyleri arasindaki iliskiyi incelemektir. Bu c¢alisma
karma arastirma desenine sahiptir ve Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde
anksiyete ve biligsel esneklik diizeyleri ile iliskili faktorler incelenecektir. Arastirma

problemi dogrultusunda hazirlanan arastirma sorular1 asagida sunulmustur.

1. Hemsirelerin anksiyete diizeyleri ile biligsel esneklik diizeyleri arasinda anlaml
bir iliski var midir?

2. Hemgsirelerin anksiyete diizeyleri Covid-19 hastaliin1 gecirip gecirmeme
durumuna gore anlamh diizeyde farklilagmakta midir?

3. Hemgirelerin anksiyete diizeyleri, calistiklar1 birime gore anlamli olarak
farklilagsmakta midir?

4. Hemsirelerin anksiyete ve bilissel esneklik diizeyleri kidem yilina gére anlamli
olarak farklilasmakta midir?

5. Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerin yiiksek anksiyete diizeyi ile iligkili
faktorler nelerdir?

6. Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerin Covid-19 pandemisine yonelik duygu,
diisiince ve davraniglari nelerdir?

7. Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerin duygu, diisiince ve davranislart Covid-
19 pandemisi dncesine gore ne sekilde degismistir?

8. Covid-19 pandemisi siirecinde, pandemi Oncesine gore hemsirelerin duygu,
diisiince ve davraniglarinda meydana gelen degisiklikler Covid-19 pandemisinin
hangi faktorii / faktorlerinden kaynaklanmaktadir?

9. Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerin duygu, diisiince ve davranislarinda
meydana gelen degisiklikler Covid-19 hastaligini gecirip gecirmeme durumuna
gore degismekte midir?

10. Covid-19 pandemi siirecinde hemsireler kendilerini pandemi kosullarina uyum

saglayabilme agisindan nasil degerlendirmislerdir?



Bu arastirmanin ana amaci Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde anksiyete ve
bilissel esneklik diizeyleri ile iliskili faktorleri belirlemektir. Ayrica hemsirelerin
anksiyete ile bilissel esneklik diizeyleri arasinda anlamli bir iliski olup olmadigini tespit
etmektir. Boylece bu caligmanin literatiirde mevcut olan anksiyete ile bilissel esneklik
diizeyi arasindaki iliskiyi destekleyecek olmast amaglanmaktadir ve literatlirde
rastlanilmamis olan Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde anksiyete ve biligsel
esneklik diizeyleri ile iligkili faktorler de incelenerek arastirmanin psikoloji alanina
yarar saglayabilecegi diisiintilmektedir.

Calismanin belirli sinirliliklart bulunmaktadir. Bunlar agagida belirtilmistir.

1. Bu arastirma 2020-2021 yillarinda Iskenderun’da bir devlet hastanesi ve &zel bir
hastanede calismakta olan hemsirelerin katilimlari ile sinirlidir.

2. Elde edilecek bulgular, bu aragtirmanin 6rneklem grubuyla sinirlidir.

3. Arastirmadan elde edilecek olan bulgular, Beck Anksiyete Olgegi, Bilissel
Esneklik Envanteri ve arastirmaci tarafindan hazirlanan Goriisme Formu ile

sinirlidir.

Caligmada ongoriilen karistirici faktorler disinda gegerlilik ve giivenilirligi saglamak

icin deginilen varsayimlar asagida belirtilmistir.

1. Arastirmaya dahil edilen 6rneklem grubunun evreni temsil ettigi varsayilmaktadir.

2. Arastirmaya katilan hemsirelerin aragtirmada kullanilan Sosyodemografik Bilgi
Formu, Beck Anksiyete Olcegi, Bilissel Esneklik Envateri ve arastirmaci
tarafindan hazirlanan Goriisme Formu igerisindeki sorulara igtenlikle ve gercegi
yansitan cevaplar verdikleri varsayilmistir.

3. Uygulanan arastirma yontemi, belirlenen Orneklem grubu ve aragtirmada
kullanilan o6l¢eklerin aragtirmanin amacimi yerine getirebilecek o6zellige sahip

oldugu kabul edilmektedir.

Calisma boyunca sik¢a kullanilan temel kavramlar ana hatlar1 ile asagida
belirtilmistir.

Hemsirelik: Tiirk Hemsireler Dernegi (THD) tanimina gore, “Hemysirelik, bireyin,
ailenin ve toplumun saghgini ve esenligini koruma, gelistirme ve hastalik, sakatlik

durumunda iyilestirme amacina yonelik hemgirelik hizmetlerinin  planlanmasi,



orgiitlenmesi, uygulanmasi, degerlendirilmesinden, bu kisilerin egitiminden sorumlu
bilim sanat bilesenlerinden olusan bir saglk disiplinidir” (Gediik, 2018, s. 254).

Covid-19 Pandemisi: 2019 yilinin aralik ayinda Cin’in Wuhan kentinde etiyolojisi
belirsiz pndmoni vakalar1 bildirilmis ve vakalar hizla artmaya devam etmistir. Diinya
Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan 2020 yilinin subat ayinda vakalarin sebebinin SARS-
CoV-2 (Covid-19) olarak belirlenen yeni bir koronaviriis oldugu agiklanmistir(WHO,
2020a)

Vaka sayisinin kisa siire igerisinde hizla artmasi ile 11 Mart 2020 tarihinde
“pandemi” olarak ilan edilmistir (Sohrabi vd., 2020).

Anksiyete Bozukluklari:  Anksiyete siklikla deneyimleyen kisiler tarafindan
kaygili, bunaltili i¢sel duygulanim sekli olarak nitelendirilir (Karamutafalioglu &
Yumrukeal, 2011). Anksiyete kendisini korku ve yogun endise haliyle belli etmektedir
ve birgok psikopatolojiye sebep oldugu gibi birgok psikopatolojinin de kokeni olan bir
duygulanimdir (Hisli Sahin vd., 2011). Anksiyete; fizyolojik, biligsel, duygusal ve
davranigsal bilesenlerden olusmaktadir. “Anksiyete bozukluklarindaki temel sorun bir
tehlike igareti olarak siirekli dissal ve/veya icsel deneyimler kuran, tehlikeye yonelik
aswrt aktive olmusg bilissel modellerdir” (Beck, 1985/2019, s.59).

Bilissel Esneklik: Diisiincelerin duruma uygun bir sekilde gecis yapabilme kabiliyeti
ve ayni anda iki farkli diisiinceyi tartabilmek (Jacobson & Spiro, 1995), farkli ve ¢ok
boyutlu diisiinceler yaratabilmek, farkliliklar1 da degerlendirebilmek, degisen kosullara
adapte olabilmek ve farkli kosullara uygun plan yapma kabiliyeti olarak agiklanmistir
(Anderson, 2002).

Koronaviriis Hastahigi-2019 (COVID-19)

Koronaviriisler (CoV), toplumda yaygin olarak goriilebilen nezle gibi kendi kendini
hafif bir sekilde bloke edebilen enfeksiyon bulgularindan, Orta Dogu Solunum
Sendromu (MERS) ve Agir Akut Solunum Sendromu (SARS) ¢ok daha kritik sonuglar
meydana getirebilecek olan bir viral gruptur. Koronaviriislerin insanda yerlesip yine
insandan insana bulas olabilece8i cesitli alt tipleri oldugu gibi, hayvanlardan da
insanlara gegis yapabilen alt tipleri mevcuttur (Ekiz vd., 2020).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) verilerine gore ilk olarak 31 Aralik 2019 yilinda Cin
Halk Cumbhuriyetinde Hubei eyaletinin Wuhan kentinde hayvan pazarma giden
insanlarda etiyolojisi belirsiz pndmoni vakalar1 bildirilmistir. Vakalarin Cin Halk

Cumbhuriyeti’nde hizli bir sekilde yayilmasi iizerine 2020 subat ayindaDSO tarafindan



giderek artmakta olan pnomonivakalarinin SARS-CoV-2 olarak belirlenen yeni bir
viriis etkenli oldugunu agiklanmistir. Covid-19 olarak isimlendirilen viriisiin Siddetli
Akut Solunum Yolu Sendromu (SARS) sebebiyet verdigi belirlenmistir(WHO, 2020a).
Aralik 2019°da Cin’in Wuhan kentinde baslayan ve kisa siirede tiim diinyaya hizla
yayilan Covid-19, Tiirkiye’de ilk kez 11 Mart 2020 tarihinde gorilmistir (Milliyet
gazetesi, 2020). 21. Yiizy1l insanm gordiigii en biiyiik salgm olan Covid-19, DSO
tarafindan 30 Ocak 2020°de “uluslararas1 kamu saghigi acil durumu”, 11 Mart 2020
tarihinde ise “pandemi” olarak ilan edilmistir(Sohrabi vd., 2020).

Covid-19 bir RNA viriisiidiir. Pozitif iplik¢ikli ve kapsiillii bir yapiya sahip olan
viriislinyapilan genom analizleri neticesinde bir beta koronavirlis oldugu agiga
cikmistir. Covid-19 genomu, sars virlisii genomu ile ayni1 zeminlidir (Gorbalenya vd.,
2020)MERS yani Orta Dogu Solunum Yetmezligi Viriisii bagka bir beta koronavirts,
SARS-CoV-2 (Covid-19) ile iligkili olabilecegi belirtilmistir. Covid-19 viriisiiniin RNA
sarmalina en yakin viriisler yarasalarda olan koronaviriislerdir. Covid-19’ undatam
olarak ¢oziillememis bir sistemle insanlara yerlestigi diisiiniilmektedir(Zhu vd.,2020a).

Koronaviriis adin1 elektron mikroskobuyla goriintiilenmesi sonucunda 6zgiin tag
goriintiistinden almistir. Bilinen en biiyilk RNA genomuna sahip olan koronaviriisiin
genom replikasyonu RNA polimeraz enzimi araciligl ile sitoplazmada olmaktadir
(Holmes, 1999).

2020 Mart ay1 itibariyla biitiin diinyay1 etkisi altina alan Covid-19 salgin1 2021
yilmin haziran ayinda agiklanan diinya saglik Orgiitii rapor sonuglarina gore 174. 061.
995 teyit edilmis vaka ve toplamda 3. 758. 560 insanin Covid-19 sebebiyle hayatini
kaybettigi bildirilmistirt WHO, 2021). Tirkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanligi’nin
caligma sonuglarina gore 2021 yilinin haziran ayinda rapor edilmis toplam Covid-19
vaka sayist 5. 313. 098, hayatin1 kaybeden kisi sayist ise 48. 524’tiir (T.C. Saglik
Bakanligi, 2021a).

Cin’in Wuhan kentinde beliren vakalarin oykiisii incelendiginde bulasin deniz
tirtinleri pazarinda basladigi tahmin edilmektedir. Salgimn ilerledik¢e ana bulas zinciri
insandan insana seklinde devam etmistir (Klompas vd,, 2020).

Covid-19 viriisiiniin temel bulas zincirinin insandan insana oldugu diisiinilmektedir.
Bulas oOncelikli olarak insanlarin yakin temas altinda respiratuar damlaciklariyla
gerceklesmektedir. Enfekte bireyin Oksiirmesi, hapsurmasi ya da konusmasi sirasinda,
solunum yollarindan damlacilarin karsi tarafta kisiye aktarildigir ve boylelikle bulagin

meydana  geldigi  diisiiniilmektedir. Benzer sekilde viirtisenfekte  kisinin



mukozmembrant ile direkt temastada yayilabilmektedir. Bir diger mantikla
diisiiniildiigiinde bireyin kars1 taraftaki insana damlaciksal olarak herhangi bir temasi
s0z konusu olmazken, 6kstlirdiigii veya hapsurdugu elleriyle temasindan sonra bir bagka
kisinin o yilizeylere dokunup oral yoldan viriisii alabilecegi diistiniilmektedir. Solunum
yoluyla bulasan damlaciklarin iki metreden daha uzaga yayilamayacagi da belirtilmistir
(Chagla vd., 2020). Covid-19 kan, gaita,gbz yasi ve meni gibi pek ¢ok insan viicut
sivisinda goriilmiistir ancak bu salgilarin  bulasa katkist heniiz kesin olarak
bilinmemektedir. Ilging bir sekilde solunum yollarinda viriise rastlanilmayan bazi
vakalarin gaitalarinda viriis tespit edilmistir (Colavita vd., 2020). Alan yazinda da kan
nakline bagli bir bulas hem Covid-19 hem de MERS igin belirtilmemistir. Yapilan
sinirl sayida arastirma bulgularina gore vertikal yol ile bulasin olabilecegi ancak nadir
olarak goriilebilecegi sonucuna ulasilmistir. Neonatal enfeksiyonlardadogum sonrasinda
solunum yolu ile bulagin oldugu disiiniilmektedir. Covid-19’da vireminin diisiik
oldugu dolayisi ile vertikal yol ile bulagin nadir goriildiigii diistiniilmektedir (Kotlyar
vd.,2020).

Covid-19 bulasi, virise maruziyet siiresi, kisisel korunma yontemlerinin uygun
olarak kullanilmas: ve kisisel etmenlere gore degisiklik gosterebilmektedir. Bulag
Ozellikle yakin temasta, kapali alanlarda ve hijyenik olmayan kosullarda riskli
olabilmektedir (WHO, 2020a). Sekonder enfeksiyonlarin birgoguna ayni evi paylasan
insanlarda, kisisel koruyucu ekipmanii kullanmayan ya da dogru kullanmayan saglik
calisanlarinda ya da insanlarin toplu bir sekilde yasadigi cezaevi, huzurevi gibi
ortamlarda rastlanilmaktadir.Yapilan ¢aligsmalara gore viriisiin kontamine zeminlerde
olabilecegi ve bu zeminlerle temas durumunda bulagin gergeklesebilecegi diisiiniilmekte
ve Covid-19’un hastane oda ve ylizeylerinde yogun bir sekilde goriildiigii sonucuna
ulagilmaktadir (Li vd., 2020).

Singapur’da yapilan bir ¢aligmanin sonuclarina gore hastane odalarimin ve hastane
icerisindeki kapi kollarinda, hasta yataklarinda, koruma ve baglik gibi yiizeylerinde,
tuvaletlerde ve klima sistemlerinin hepsinde viral RNA tespit edilmis olup diizenli bir
sekilde dezenfeksiyon islemlerinin yapilmasi: durumunda viral RNA’ya rastlanmadigina
ulagilmistir(Wong vd., 2020).Bir diger arastirmaya gore koronaviriislerindezenfeksiyon
islemlerinin yapilmadigi ylizeylerde alt1 ile dokuz giin arasinda yasadiklar1 sonucuna
ulagilmistir ve benzer sekilde Covid-19’un da alti giin kadar patojenite ozellik

gosterebilecegi belirtilmistir (Lauer vd., 2020).Fakat dezenfeksiyon islemleri sonrasinda



viriisiin etkisinin bir dakika igerisinde ortadan kalktig1 bilgisine de ulagilmistir (Guan
vd., 2020).

Cin Halk Cumbhuriyeti Hastalik Onleme Merkezinin yaymladig1 rapora gore
Covid-19 Kklinik tablosu ii¢ ana baslikta incelenmektedir: Hafif hastalik ¢ercevesi, hig
pnémoni rastlanilmayan ya da ¢ok az goriilen gruptur. Bu grup toplam vakalarin
%81’ini olusturmaktadir. Ciddi hastalik toplam vakalarin %14’linii olusturmaktadir.
Ciddi hastalik g¢ergevesini dispne, solunum hizinin 30’un iizerinde olmasi, SpO2’nin
%93’lin altinda oldugu durumlar olusturmaktadir. Kritik vakalar ise toplamda %5 ‘lik
alana sahip olan ciddi ventilasyon destegi gerektiren, solunum yetmezligi ve coklu

organ yetmezligini dahil eden gruptur (Cascella vd., 2020).

Tablo 1.

Covid-19 Hastaligimin Semptomlarina Gore Siniflandirilmast

Asemptomatik /Presemptomatik Enfeksiyon Covid-19 pozitif ancak hastada semptom
mevcut degil.

Hafif Hastalik Ates, oksiiriik, bogaz kurulugu, kas agrisi, bag
agrisi gibi herhangi bir/birden ¢ok semptom
gosterir.Ancak nefes darligi, dispne veya
anormal toraks goriintiileme bulgusu mevcut
degil.

Orta Hastalik Alt solunum yollarinda rahatsizlik mevcuttur
ancak Sp02>93.

Solunum say1s1>30

Ciddi Hastalik Sp02<93, arteryel kan gazinda
(PaO/FiO)<300
Veya >%>50 akciger tutulumu mevcut.

Kritik Hastalik Solunum yetmezligi, septik sok ve/veya multi
organ yetmezligi.

(National Institutes of Health [NIH], 2020)

Covid-19 insanlarda cesitli komplikasyonlara sebep olabilmektedir. Yapilan
arastirma sonuclarina gore ciddi semptomlar gdstermeyen hastalarinda prognozunun

giinler i¢inde kotiiye gidebilecegi belirtilmistir (Cohen vd., 2020).Covid-19 sebebiyle



beliren en biiylik komplikasyon Akut Solunum Sikintis1i Sendromu (ARDS) ve
komplikasyona bagli solunum yetmezligi olarak agiklanmistir (Petrilli vd., 2020).

Tablo 2.

Covid-19 Semptom ve Sikliklar

Hipertermi %43
Oksiiriik %50
Dispne %29
Koku Alamama %10
Tat Alamama %10
Bogaz Kurulugu %20
Miyalji %39
Bas Agrisi %34
Rinore %10
Bulanti-Kusma %12
Diyare %19

Amerika Birlesik Devletleri (ABD) ‘de 373.883 vakanin katilimiyla gerceklesen
calisma diger kohort calismalar1 ile de desteklenmis, sonucunda tablo 2 de verilen
semptom ve siklik degerlerine ulagilmistir (Stokes vd., 2020).Aralik 2019’da ortaya
¢ikan Covid-19’un neden oldugu pandemi biitiin diinyay: etkisi altina almis durumdadir.
Son 20 senedir Koronaviriislerin neden oldugu SARS CoV (2002-2003), MERS-CoV
(2012)’dan sonra Beta-corona viriis SARS-CoV-2 diger bir adiyla Covid-19 salgini,
Aralik 2019 tarihinde baslamis olup hala devam etmektedir. (WHO, 2021).

DSO verilerine gére 11 Aralik 2020 tarihinde 28 iilkede baslayip gelistirilmekte olan
9 degisik kategoride 214 farkli as1 bulunmaktadir (WHO, 2020b).Faz 3 asamada olan 7
asmnin birden ¢ok iilke tarafindan acil kullanim onay: ile uygulamasi baslanmistir
(Yavuz, 2020).

Tiirkiye’de 12 as1 gelistirilme asamasindadir (WHO, 2020b). Erciyes Universitesi
tarafindan gelistirilen as1 (inaktif virlis asis1), 5 Kasim 2020 tarihinde insan
uygulamalarina baglanarak Faz 1 asamasina gecilmis, Faz 2 asamas1 da uygulanmaya

baslanmistir (Erciyes Universitesi, 2021).
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Tablo 3.
Covid-19’ a Kars: Gelistirilen Asilar ve Ozellikleri
As1 Ozelligi Ornek
Inaktif viriis asisi Sinovac/CoronaVac, Sinopharm, Bharat
Biotech
Canl1 zayiflatilmis viriis Codegenix, Mehmet Ali Aydinlar University/
Acibadem Labmed Health Services A.S.
Protein alt Ginite Novavax
DNA temelli Osaka University, Inovio Pharmaceuticals
RNA temelli Pfizer/Biontech, Moderna
Replike olan viral vektor Institut Pasteur
Replike olmayan viral vektor AstraZenaca/Oxford, Sputnik V, Johnson &
Johnson, CanSino Biologics
Viriis benzeri partikiil Icosavax, Max-Planck Institute, Spybiotech,
Medicago Inc.
Digerleri Ose Immunotherapeutics

(Yavuz, 2020)

Tiirkiye’de Sinovac (Cin Merkezli) tarafindan iiretilen inaktif viriis asis1 CoronaVac
ve Biontech (Almanya Merkezli)tarafindan {iretilen RNA temelli as1 uygulanmaktadir
(CNNTURK, 2021)T.C. Saghk Bakanlig1 (2021b)’nin resmi sayfasinda 16 Haziran
2021 tarihinde yayinladig: bildiriye gore Tiirkiye’de yapilan toplam as1 sayis1 35. 871.
034’ tiir.

Covid-19 viriisii iki boyutlu saglik sorunlarina neden olmaktadir. Birincisi viriisiin
dogrudan olusturdugu fizyolojik problemler, digeri ise salginla ilgili anksiyete, panik
ve endise gibi psikolojik sorunlardir. Covid-19 yalnizca medikal kriz olarak degil, ruh
sagligi icinde acil bir durum olmustur (Askin vd., 2020).

Covid-19 pandemi siirecinde insanlar kisa siire igerisinde alismis olduklar
hayatlarindan uzaklagsmak durumunda kalmistir ve sosyal izolasyon sonucu Covid-19
beraberinde yalnizlik, ekonomik ve saglik durumu ile ilgili kaygilar, depresyon ve
suicid (intihar) diisiincelerini getirmistir(Killgore vd., 2020).

Covid-19 pandemisi, tasidigi hayati risklerle beraber 21.yiizyilda benzerine
rastlanilmamis sosyal izolasyon yontemlerinin kullanilmasi sebebiyle insanlarin rutin
hayatlarinda koklii  degisikliklere yol acan global bir stres faktorii olarak

nitelendirilebilir. Viriisiin yayilimina engel olabilmek adina iilkemiz ve diger bircok
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tilke otoriteleri tarafindan sokaga ¢ikma yasaklari ve cesitli izolasyon yoOntemlerini
uygulamustir. Ulkemizde izolasyon yontemleri kapsaminda devlet dairelerinde calisan
insanlarin izinli sayilmasi, 6zel kuruluglarda calisan insanlarin miimkiin mertebe evden
calismaya yonlendirilmesi gibi politikalar izlenmis, 6zellikle 65 yas listii ve 20 yas alt1
genclere sokaga ¢ikma yasaklari getirilmistir (British Broadcasting Corporation[BBC],
2020).

Cesitli basili ve elektronik kaynaklarda, ulusal ve uluslararasi pandemi hakkinda
bilgilendirmeler yer almaktadir. Sosyal medyada da vakalar ve hastalik hakkinda
dogrulugu kesin olmayan pek ¢ok yazilara rastlanilmaktadir. Biitiin bunlar aslinda
insanlar1 hastalik hakkinda bilgi sahibi yayip yayilimimi durdurma cabalari da olsa
neticede insanlarin psikolojik sagliklarin1 olumsuz yonde de etkileyebilmektedir
(Kumar & Somani, 2020).

Karantina ve sosyal izolasyon gibi yontemlerin bireylerin refah seviyesi tizerindeki
etkileri dikkate alindigr zaman olumsuz saglik sonuclari da degerlendirilerek stres
durumlarinda psikolojik dayaniklilig1 etkileyebilecek ve daha yogun bir sekilde kaygi
yasayabilecek gruplarm tespit edilmesi &nemlidir. Ulkemiz ve diger birgok iilkede
psikolojik sikintilar1 azaltmaya yonelik psikolojik saglik destek hatlar1 gelistirilmistir.
Ulkemizde 6zellikle pandemi déneminde ruh sagligima destek olunabilmesi adina Saglik
Bakanlig1 kapsaminda 81 ilde Psikososyal Destek Hatlar1 olusturulmustur (T.C. Saglik
Bakanligi, 2020). Saglik calisanlarinin ruhsal sagliklarini destekleme amaciylada
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi biinyesinde saglik calisanlarina ruhsal destek hatt
gelistirilmistir.Ayrica gerek sosyal medyanin sundugu, gerekse de kaynagi saglikli
olmayan yanlis bilgileri Onleyebilmek adina Covid-19 onlemlerini igeren resmi

kilavuzlar yayinlamistir (Basar, 2020).

Covid-19 Pandemi Siirecinde Hemsirelik

Covid-19 ile miicadelede diger tiim salginlarda oldugu gibi hemsireler ve saglik
calisanlar1 en on safhada g¢alismislardir. Pandemi siiresince koruyucu ekipmanlara,
saglik tesislerine, mekanik ventilatorler gibi hastane kaynaklarma ve saglk
profesyonellerine ihtiya¢ artmistir. Hemsireler salgin boyunca dakikalarla miicadele
edip, hastalarin1 sagliklarina kavusturabilmek adina holistik bakim ile birlikte psiko-
sosyal bakim1 da sunuglardir. Hemsireler egitici rollerini de kullanarak salgin boyunca
hastaligin  Onlenmesi ve kontrolii adma halk saghigi egitimlerinde insanlari

bilgilendirmislerdir (Catton, 2020).Covid-19 hastalarina hemsirelik bakimi, hastaliga ait
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belirti-bulgular, bulas ve kronik hastalik 6ykiisii ve yas degerlendirmesini i¢cermelidir.
Covid-19 ‘un yaygin semptomlarindan hipertermi, kuru oksiiriik, dispne ve diger yaygin
olmayan semptomlarindan mide bulantisi, kusma, diyare gibi belirti ve bulgular ayrintili
bir sekilde incelenmelidir (Baykara & Eyiiboglu, 2020).

Gegmiste yasanmis olan bulasici hastaliklarda oldugu gibi hemsirelik bakimi Covid-
19 ile de sadece fiziksel olarak degil, hastalara psikolojik bakim ve destegi de
saglamaktadir. Pandemi siirecinde hemsireler hastalar1 yalmiz birakmamis, tedavileri
boyunca ve hastanin son anina kadar yaninda kalmaya devam etmistir. Hastalik sonrasi
Olim durumunda da hemsireler hastanin yaninda olmus hasta transportu dahil
hazirliklart yapmis, 6len kisinin yakinlarinin yas siirecinde destek olmustur(Karasu &
Copur, 2020).

Hemsirelere Covid-19 bulasim1 etkileyen faktorler incelendiginde; Covid-19
hakkinda bilgi eksikligi, enfekte hastalar ile uzun siireli temas, kisisel koruyucu
ekipman (KKE) yetersizligi ve ekipmanlarin kullanimi ile ilgili bilgi eksikligi,
sistematik egitim ve denetim i¢in zaman kisithigi, sekonder enfeksiyonlar, mesleki
tehlikeler, uzun ¢alisma saatleri, yorgunluk ve depresyon, stres, anksiyete gibi ruhsal
problemler goriilmektedir (Noreen vd.,2020).

Saglik caliganlarinin mesleki performanslarini etkileyen anksiyete faktorleri ise;
uygun KKE’na ulagmada gii¢lilkk, Covid-19’a maruziyet ve virlisii ev ortamina
tagityabilme ihtimali, bulas oldugu durumda calistiklar1 kurumlariin kisisel ve ailesel
ithtiyaclarin1 karsilamasi konusunda duyduklar siiphe, pandemi siirecinde fazla mesai
yaptiklarindan 6tiirii  ¢ocuklarmin okul ¢ikisina yetisemiyor olmalari, yoOneticileri
tarafindan ¢alistiklar1  birimlerinin  degistirilmesi, artan calisma saatlerine karsi
yorgunluk ve ailelerine zaman ayiramamalari olarak gosterilmistir (Shanafelt vd.,
2020).

Covid-19 pandemisi boyunca hemsireler artan is giicli ve neticesinde hem fiziksel
hem de mental yorgunluk ile karsi karsiya kalmis ayni zamanda yeni norm ve
diizenlemelere de adapte olmaya calismis, bakimin kendine 6zgii karmasik dogasi ve
bilinmeyen bir stresoriin varligt da hemsireler i¢in potansiyel olarak kaygi
yaratmistir(Maben &Bridges, 2020).Hemsireler bu siiregte eskiye nazaran oldukga sik
bir sekilde yasam sonu bakim vermeye baglamis, 6liimle her zamankinden daha ¢ok i¢
ice olmus ve kendilerini de izoleederek aileleri dahil kendilerini herkesten izole etmeye
caligmiglardir. Covid-19 salgini boyunca hemsireler potansiyel olarak olimciil bir

virlisle temas altinda olup kendi kisisel ve aile sagliklar i¢in yiliksek endise ve bakim
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verme etigi altinda bu endiseye dayanmak zorunda kalarak ikisini de dengede tutmaya
calisarak yogun stres altinda kalmiglardir(Cai, vd., 2020).

Salgin siirecinde hemsirelerin gilinliik baktig1 hasta sayisindaki artis, riskli bir gruba
temas ile bakim veriyor olmak, viriisiin yiiksek bulas kapasitesi, siirecin belirsizligi ve
calisma sartlarinin degismesi, yogun ve uzun ¢alisma saatleri, hemsirelere yapilan viriis
tasiyicist seklinde damgalamalar ve en onemlisi de siirekli arkadaslarinin ya da diger
meslektaglarinin Covid-19 nedeniyle 6liim haberlerini isitiyor olmalari hemsirelerde
yiiksek bir korku, oOfke, anksiyete, belirsizlik ve tiikkenmislik gelismesine neden
olmustur(Aktura&Ozden, 2020).

2020 senesi Florence Nightingale’in dogumunun 200.yili anisina ve Covid-19
pandemi zamaninda emek veren saglik calisanlar1 adina DSO, ICN ve ICM tarafindan

“Uluslararas1 hemsire ve ebe yil1” olarak ilan edilmistir (Kiyat vd., 2020).

Anksiyete (kaygi)

Kelime kokeni olarak Yunancadan gelen anksiyete gerginlik veya bunalti anlamina
gelen “angh” kelimesinden tiiretilmistir (Rachman, 2004). Bilissel, somatik, duygusal
ve davranigsal bilesenlerden olusan psikolojik ve fizyolojik bir durumdur (Bal vd.,
2013).

Anksiyete kisinin i¢ ve dig diinyasindan dogan olas1 bir tehlike durumu veya kisinin
durumu tehlikeli olarak algilamasi sonucunda yasadig1 duygudur. Kisi i¢inde bulundugu
durumu “Tehlike olacak” seklinde yorumlamaktadir (Karamustafalioglu & Yumrukgcal,
2011).

Yasanilan probleme veya endiseye olan bir tepki olan kaygi, kisiyi olas1 tehlikelere
karsi tetikte tutar. Bu ayn1 zamanda iyi bir mekanizmadir ¢iinkii kisi yasanilan duruma
care bulamayacak durumdaysa kaygi kisiyi uyararak tetikte kalmasimi saglayacaktir
(Tallis, 2003).

Anneden ayrilma kaygisi, kardes kaygisi, akademik kaygi, mesleki kaygi gibi kisi
gelisim donemleri boyunca cesitli kaygi duygularini deneyimler. Kisinin giindelik
yasaminda ¢esitli durumlara bagl kaygi yasamasi normal degerlendirilirken, cesitli
olaylar karsisinda  siirekli  bir kaygi halinde olmasi patolojik olarak
degerlendirilmektedir (Alisinanoglu&Ulutas, 2003).

Anksiyete siklikla deneyimleyen kisiler tarafindan kaygili, bunaltili i¢sel duygulanim
sekli olarak nitelendirilir (Karamustafalioglu &Yumrukgal, 2011). Korku ve yogun
endise haliyle kendini belli eden anksiyete bircok psikopatolojiye sebep olabildigi gibi
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birgok psikopatolojininde kdkeni olan bir duygulanimdir. Anksiyete 6tke duygusuyla
benzer 6zellikler gostermektedir. Her iki taraf agisindan incelendiginde her iki duyguda
fazla uyarilma ve memnuniyetsizlik ile iliskilidir (Hisli Sahin vd.,2011).

Anksiyete kisiyl uyarici etkiye sahiptir ve belli bir optimal alam1 vardir. Eger
anksiyete bu alani asar ve kiside siirekli hale gelirse ve kisi kendini stirekli tehlike,
endise, korku halinde, tetikte hissederse bu durumda anksiyeteadaptiflikten ¢ikacaktir
ve maladaptiflesecektir (Karamustafalioglu &Yumrukgal 2011). Anksiyetenin kisi
tizerindeki etkisi 6nemlidir. Uygun etkide, kisinin iglevselligini bozmayan anksiyete kisi
icin yeni kosullara kars1 uyarici, psikolojik gelisimi i¢cinde motive edici bir duygulanim
olabilir. Tehlikelere karsi da uyarici yani adaptif etkilere sahiptir. Ilkel caglardan
giiniimiize ka¢ ya da savas komutu ile hayatta kalmay1 basarabilen insan temsili buna
bir drnek olabilir.

Saglik anksiyetesi ise kisinin sagligina yonelik kendisini tehdit altinda hissetmesi
durumunda olusan sonug olarak kisinin kaygi semptomlarini tetikleyen psikolojik bir
durumdur. Saglik anksiyetesi yasayabilmek i¢in insanin temelde hasta olmasi da
gerekli bir kosul degildir.Kisi ciddi bir hastaligi oldugunu diisliniip bu hastaligin
meydana getirecegi olumsuz sonuglar1 diisiinerek de anksiyete yasayabilir. (Ozdelikara
vd., 2018).

Anksiyete, diisiik, orta, ¢cok siddetli diizeyde siniflandirilabilir. Anksiyete siddetinin
yiiksek oldugu durumlarda vakalarda genel olmak iizere bir belirsizlik diigiincesi ve
kendisine kimsenin yardim edemeyecegi diisiincesi hakimdir(Beser & Oz, 2003).
Anksiyetenin temel belirtileri arasinda ise; yiiksek diizeyde korku, genel sinirlilik hali
ve yogun endise bulunmaktadir. Bunlarin sonucu olarak rutin hayat diizeninde
islevsellik goriiliir (American Psychological Association [APA], 1994).Anksiyete
halinde terleme, kalp carpintisi, gerginlik, etrafindaki insanlara kars1 genel bir
giivensizlik, endise gibi belirtilerle birlikte gogiiste sikisma hissi, bulanti-kusma, mide
rahatsizliklar1 goriilebilmektedir (Kocabasoglu, 2005).

Anksiyetenin etiyoloji ile ilgili ¢esitli goriisler mevcuttur.

1. Fizyolojik etmenlere bagl gelisen anksiyete

2. Rubhsal etmenlere bagl gelisen anksiyete
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Fizyolojik etmene bagli gelisen anksiyete beyindeki noradrenejik sistemin yliksek
etkinligi olarak aciklanirken,ruhsal etmenlere bagli gelisen anksiyete ise kisinin
cocukluk, ergenlik, yetiskinlik donemi baz alinarak agiklanmistir (Sargin, 2008).

Kaygiy1 agiklayan pek ¢ok kuram mevcuttur. Sigmund Freud psikoloji biliminde
kaygiy1 ilk kez kullanip tanimlayan kuramcidir. Freud kaygiyr i¢ ya da dis ¢evreden
gelen tehditlere karsi kisiyi tetikte tutan, kisiyi yeni duruma adapte eden ve bdylece
hayatina devam edebilmesini saglan bir mekanizma olarak tanimlar(Freud, 2018).
Ancak kaygi ger¢ekte olmayan ve mantik cercevesine sigmayan bir hale ulasirsa
kaygmin kisi tizerindeki adaptif etkisi gidecektir ve kisi normal olmayan davranislar
sergileyecektir(Gegtan, 2004).

Freud kayginin bilingdis1 siireclerdeid ile egonun catismast sonucunda bastirma
mekanizmasi ile kayginin olustugunu 6ne siirmiistiir.Bastirma mekanizmasi ile diirtiisel
giic bilingdisinda birikecek, bu enerji de kendisini kaygiya cevirecektir. Freud kaygi
nevrozunun klinik tablosunda genel sinirlilik, kaygili beklenti, kas spazmi1 ya da nefes
alma giicligli gibi fizyolojik belirtiler, uykuya dalmada giicliikk, vertigo gibi
semptomlarin yer aldigini belirtmistir (Freud, 2018).

Freud, anksiyeteyi objektif-ger¢ek¢i anksiyete, ahlak/moral anksiyete ve nevrotik
anksiyete seklinde incelemistir. Objektif veya gercekci anksiyete, kayginin dis
uyaricilardan kaynakli olup kiside korku yarattigindan bahseder. Dis uyaran siddeti ile
kiside yaratti1 anksiyete diizeyi dogru orantilidir. Gergekgi olan anksiyete egonun id’in
ihtiyaclarina hizmet etmeye calisirken, digsal diinyanin hakikatlarine karst zorlandigi
zamanlarda meydana gelir. Zaman zaman gergek bir tehlike halinde tiim insanlar
tarafindan tecriibe edilebilen objektif anksiyete kisinin hayati boyunca goézlemlenebilir
(Oz, 2010).

Ahlak/moral anksiyete durumu ise kiside olusan manevi bir i¢sel sikinti halidir.
Sikintiy1 olusturan sebepler ise kisinin kendi igerisinde yasadigt igsel sucluluk,
gostermis oldugu davranisin ayip ya da utang verici olduguna dair diisiinceler ve vicdan
azab1 Ornek olarak gosterilebilir(Giindogdu, 2013).

Nevrotik anksiyete kavraminda ise diger tiirlerden farkli olarak tehlikenin kaynagi
kisinin igindedir. Freud nevrotik anksiyetenin Kkisinin bastirmis oldugu cinsel ve
saldirgan dirtiller tarafindan olustugunu belirtmistir. Freud, Nevrotik anksiyete
durumunda korkulan ana faktorin iggiidiilerdegil, i¢ giidiilerinin doyurulmasi halinde

karsilasacagina inanilan cezalar oldugunu sdylemistir(Freud, 2018).
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Carl Gustav Jung kaygiy1 kisinin kollektif bilingdigindan gelen mantikdist enerji ve
tasarimlar tarafindan bilincinin darbe almasina gosterdigi tepki seklinde agiklamistir.
Jung kisinin dogdugu andan itibaren diisiinebilme, hissedebilme, algilayabilme gibi
Ozelliklerini beraberinde getirdigini belirtir (Gegtan, 2004). Belirli bir objeye gelistirilen
korkunun ortak bilingdis1 siireclerden gelen bir kalitim oldugunu agiklamistir (Jung,
2016).

Alfred Adler, her insanin hayatina gii¢lii eksiklik duygular1 ile basladigini
belirtmistir. Bir¢cok insan boyle duygularin kendinde oldugunu kabul etmemekle birlikte
bu duygular her insanda bulunmaktadir ve bu duygular normal olarak kabul
edilmektedir (Selvi, 2018). Ruhsal dinamizmin tetikleyicisi olan asagilik duygusu yeni
dogmus bebeklerde bile vardir. Asagilik duygusu insam1 kendi igerisindeki
eksikliklerden kurtulma ¢abasina itecek, insan siirekli gelisecek ve iyilesecektir. Bu da
insanda {istiinliik cabasii olusturacaktir. Insanda eger eksiklik duygular1 kaosa
cevrilirse abartilmig listiinliikk ¢cabalari meydana gelecektir ve sonucunda insan uyumsuz
davranislar sergileyecektir (Ferah, 2014).

KarenHorney’nin kaygi kavraminda Freud’un icgiidiisel temelli olarak agikladigi
kaygi kavraminin yaninda toplumsal ve kiiltiirel faktorlerinde etkili olabilecegi goriisii
vardir (Gegtan, 2004). Horney’e gore kaygi temelini doga olaylarindan ve 6liim gibi
varolusun getirdigi durumlardan alir. Diismanca diirtiilerin nevrotik kayginin
olugsmasina sebep olacagini agiklayan Horney bu durumu ebeveynleri tarafindan tehdit
edilmis bir ¢ocugun ebeveynlerine karst diismanca bir tavir sergileyip sonrasinda
tepkisel diismanligin cocukta daha fazla kaygi yaratabilecek olmasi seklinde
aciklamistir (Inang & Yerlikaya, 2017).Horney korkuyu insanin karsilastigi tehdit
durumuyla paralel bir duygu olarak aciklarken kaygiyr imgesel bir tehdide kars:
olusturulan duygu olarak tanimlamistir (Gegtan, 2015).

Horney ile Freud ‘un kaygi ile ilgili olan gortislerinde ayrildigi noktalar olmustur.

Freud’egoére kaygidaki en onemli nokta, kisinin kaygiyr disa aktardiginda diger
insanlar tarafindan reddedilecegini diisiinmesi ve 6zellikle ¢oziimlenememis Oedipus ve
cinsel diirtiilerin yasatmis oldugu duygulardir (Freud, 1905/2017).Horney’e gore ise
bastirilan diirtiilere kars1 yasanilan korkular beraberinde kaygiyr getirecektir (Inang &
Yerlikaya, 2017).

Horney, kayg: ile ilgili aciklamalarinda Freud gibi cinselligin altin1 ¢izmemistir.
Cinsel diirtiilerin kisinin yasadigr toplumun kiiltiirine  bagli olarak gelistigini

belirtmistir. Kayginin tlimiiyle ¢ocukluk zamanlarina ait bir durum olmadigini belirten
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Horneykisinin gelisim donemlerinde yasayacagli kaygmin cocukluk zamanlarinda
yasanan kaygidan temel aldigini 6ne siirer ve nevrozda en 6nemli etkenin ¢ocuklukta
yasanan kaygi tecriibesi oldugunu belirtir(Kavut, 2018).

Varoluscu kuramcilardan Rollo May, kaygiy1 kisinin varolmak i¢in gerekli olduguna
inandig1 digiincelerin ya da varliginin tehlike altinda oldugu durumlarda gelisen bir
duygu olarak tanimlamistir. Kisi i¢in glinden giine yaklasan 6lim gergegi, reddedilme
gibi psikolojik hasarlar kayginin ortaya ¢ikmasina sebep olabilir (Murdock, 2018).May,
kaygiyr olagan ve nevrotik olarak iki grupta incelemistir. Olagan kaygi tehditle
orantilidir, bastirma mekanizmasini i¢cermez, biling diizeyinde ve kisi i¢in yapict bir
durumken nevrotik kaygi tehdit durumu ile orantisizdir. Bastirma mekanizmasini ve i¢
catismalar1 barindirir (Inang & Yerlikaya, 2017).

Carl Rogers’agore benlik kavramiyla uyusmayan tecriibeler kiside kaygiya yol
acabilmektedir (Murdock, 2018). Kisi kendini nazik, c¢aligkan, iyi biri olarak
nitelendirmekteyken bir baskasinin kendisi hakkindaki olumsuz diisiinciileri kendisi i¢in
tehdit edici degilse biling diizeyinde kalacaktir ancak bu durum kisinin benlik kavramini
ciddi bir sekilde tehdit ederse yogun bir kaygi yasayacaktir ve kisi yasadigi kaygi ile
basa c¢ikabilmek ic¢in savunma mekanizmalarini kullanacaktir. Kisi bu durumlari
yasarken en sik ¢arpitma ve inkar savunma mekanizmasini kullanmaktadir.Bu durumu
bilingalt1 alg1 olarak adlandiran Rogers 6nemli olan noktanin kiside kaygi yaratan olayin
kisinin benlik kavramu ile tutarsiz olmas1 durumunda ortaya ¢iktigini belirtmistir.Burada
onemli olan nokta kiside kaygi yaratan olayin kisinin benlik kavram ile ¢elismesidir.
Ters yonlii bir durumda kiside kaygi yaratmada s6z konusu olabilir 6rnegin kisi kendisi
hakkinda olumsuz bir imaj diislinliyorsa ve kisi digerleri tarafindan olumlu bir imaj
ciziyorsa da kisi yine kaygi yasayacaktir (Ciiceloglu, 2002).

Davranig¢t kuram kayginin bireyin dogumundan itibaren yasami boyunca var olan
cezadan kaginma davranisi lizerinde olusan 6grenilmis bir motivasyonoldugunu belirtir.
Davranig¢t kurama gore kaygi bir uyaran varhiginda baslamaktadir bu uyaranda
cezadir(Murdock, 2018).Kisi kaygiy1 olusturan uyarandan uzak durarak yani uyarandan
kaginarak kaygidan da uzaklagsmis olur (Karayel, 2020).

Biligsel kuram ise kaygiyi ti¢ hipotezle agiklamistir.

1. Tehdit kiside kayg yaratir.
2. Tehlike beklentisi 6grenilmis bir durumdur.

3. Gelebilecek tehlikenin meydana getirdigi kaygi, tehlike ile dogru orantili degildir.
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Kisi tehlikeyi deneyimleyerek 6grenir ve tehlikeyi beklemesi onda kaygiya sebep
olur. Kisinin yasadigi kayginin yogunlugu yasadigi tehditle orantilidir. Kayginin diger
bir sebebi olarak da kisinin her daim diger insanlarin kendisiyle ilgili goriislerini
sorgulamasi seklinde belirtilmistir (B. Ceyhun&G. Ceyhun, 1994).

Beck tarafindan 1960’11 yillarda depresyonun tedavisi ile gelistirilen Biligsel
(cognitive) terapi, depresif kisinin, kendisine, ¢evresine ve gelecege yonelik negatif
bakis agisiyla, olumsuz bir sablon ile diinyaya baktigini  savunur(Beck &
Emery,1985/2019).Bilissel terapide temel amag, kisinin ¢ocukluk dénemini temel alan
algilama ve degerlendirme sablonlarinin degistirilerek farkli bir segenek olan diisiince
yapisit kazandirilmasi, hastanin kendisine ve g¢evresine daha esnek bir bakis agisiyla
bakmasini saglamaktir(Murdock, 2018).

Beck’e gore insanlar yasadiklari durumu algilama ve yorumlama sekillerine bagh
olarak duygusal tepkiler vermektedir(J. Beck, 2018).Psikopatolojik semptomlarin
tiziintli, mutluluk, bunalim ve 6fkeden olusan dort temel duygusal tepkiye sebep olan
algilarin yogun ve siiregen hal almasiyla olustugunu 6ne siiren Beck psikopatolojik
yasantilarin zeminini ¢ocukluk donemlerinde tecriibe edilen yanlis algilama, yanlis
degerlendirme ve yanlis digiince yapisindan kaynaklandigini ifade eder
(Beck&Emery,1985/2019).

Beck ve Emery (1985/2019) anksiyete bozukluklarinda biligssel semptomlari
duyusal-algisal, diisiinme giigliikleri, kavramsal bozulmalar olarak degerlendirmislerdir.
Duyusal-algisal semptomlar, biligsel zorlanma sonucunda, olagan bilissel isleve bir
miidahalenin sonucu olarak meydana geldigini belirtmistir. Diisiinme giigliiklerine ifade
olarak kisinin yasamis oldugu korkular, kontroliin kaybedilecek olmas1 ve yetersiz bas
etme stratejileri drnek olarak gosterilebilir. Anksiyete bozukluklarinda hasta igin en
hassas semptom ise duygusal semptomlardir.

Normal diizeyde bir anksiyete organizma i¢in yasamina adaptasyonu saglamada
yardimc1 bir etkendir. Organizmaya gercek bir tehlike varliginda ka¢ ya da savas
komutunu verir. Eger gercek bir tehlike olmadan kisi subjektif bir tehlike beklentisi
yasayacak, i¢inde bulundugu durumu yogun endise, panik verici bir sekilde algilar ise
patolojik anksiyeteden s6z edilebilir (Ciiceloglu, 2002). Patolojik anksiyetenin semptom
ve derecesi degiskenlik gosterebilir.Saniyeler ile aylar arasinda siiren anksiyete eger
birden bire, beklenmedik ve yogun bir sekilde meydana geliyorsa “panik bozukluk”
admi alir. Bazi durumlarda anksiyete 6zgiil durumlarda ortaya ¢ikabilir. Bu duruma da
fobi ad1 verilir (Uzbay, 2002).
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Peplau anksiyete diizeyini hafif, orta, yliksek ve panik olmak iizere dort seviyede
incelemistir. Hafif anksiyete diizeyi i¢in bireyde ¢ok az bir gerilim yasanir, bu gerilim
de enerji yogunluguna neden olur. Bireyin duygular1 aktivedir ve 6grenme alani
artmistir bu sonuca bagl olarak hafif diizeyde anksiyete durumu bireyin 6grenme hizi,
yaraticilik gibi kabiliyetlerini artticaktir. Bireyin konusma igerigi ile ses tonu ve
konusmanin hiz1 birbirine uyum gdsterir (Giindogdu, 2013; Ulusahin & Oztiirk, 2018).

Orta diizeyde anksiyete durumunda bireyin hafif diizeyde anksiyete durumuna gore
dikkati ve gerginligi artmustir. Bireyin algilar1 anksiyeteyi yasamasina sebep olan
duruma bagl olarak artmistir genel olarak iletisim becerileri azalmis, idrak etme ve
algilama azalmistir. Kisinin etrafina yonelik ilgisi azalmistir. Anksiyetenin mide agrisi,
kalp c¢arpintisi, artmis kan basinci,hizli solunum ve nabiz artis1 gibi somatik belirtileri
hafif diizeyde gériilebilir (Ulusahin & Oztiirk, 2018;Cakar, 2015; Oz, 2010 ).

Siddetli anksiyete durumunda ise birey gelisen durumlari idrak etmek de giiclik
yasamaktadir. Algilama ve idrak etme kabiliyeti iyice azalmis, birey yasadigi durumun
ayrintilar tizerinde yogunlasmis durumdadir. Bu nedenlere bagli olarak da etrafindaki
gerceklesen olaylar hakkinda sebep sonug iliskisi olusturamamaktadir. Bu durumu
yasayan birey mantik yiritmekte giiclik c¢ekmektedir. Anksiyetenin somatik
belirtilerinden dispne, gogiis agrisi, kalpte ¢arpinti, dispeptik yakinmalar, gerginlik ve
bas agris1 goriilmektedir (Ulusahin & Oztiirk, 2018; Gedik, 2015; Karaman, 2011;
Sertbas & Bahar, 2004).

Anksiyetenin en siddetli yasandig diizeyi ise panik diizeyde anksiyete olmaktadir.
Dikkati tamamiyla dagilmis olan birey etrafinda gelisen durumlar1 algilayamaz ve
cevresel tehlike faktorlerine kars1 da tepkisiz kalmaktadir. Birey ayrintilarla yogunlasir
fakat olup bitenler arasindaki baglantiyr kuramaz. Davranislar1 anormallesmistir. Birey
bu durumda iken kriz asamasindadir. Kendini korkmus, ¢aresiz ve ezilmis hisseder. Bu
diizeyde bir anksiyete yasayan bireyin psikiyatrik ve/veya psikolojik destek almasi
gerekmektedir. Anksiyetenin somatik belirtilerinden, kalpte ¢arpinti, dispne, tikanma
hissi, bogulma, bayginlik hissi, gégiis agrisi, bas donmesi ile birlikte 6liim korkusu veya
kontrol kaybi da goriilmektedir. Anksiyete diizeyinin artmasiyla uyku problemleri,
reflekslerde artig, idrara ¢ikma sikliginda artis, tasikardi, dikkat ve konsantrasyon
problemleri, unutkanlik, viicut sicakliginda artis, sinirlilik gibi belirtiler meydana
gelmeye baglamaktadir(Ulusahin =~ &  Oztiirk, 2018;Kéroglu,  2012;Karaman,
2011).Belirli bir ortam igerisinde kendisini huzurlu ve giivende hisseden bireylerde,

korku, endise, anksiyete gibi duygu durumlar1 ya g¢ok diisiik seviyede ya da hig



20

yasamayacaktir. Ayni1 ortam igerisinde bir diger birey ise c¢evrenin farkli algilama
seklinden dolay1 tehlikeli oldugunu diislinebilmekte ve anksiyete, korku, endise gibi
istenmeyen duygu durumlar1 yasayabilmektedir. Bulunulan ortamin tetikleyebilecegi
anksiyete diizeyi ve bu anksiyetenin nedenlerini bireyler ve kiiltiirler aras1 farklilagmalar
olusturabilmektedir (Tirkis, 2019;Gedik, 2015).

Bireyin psiko-sosyal biitiinliigiinii olumsuz yonde etkileyen tehdit, cinsel istismar,
ruhsal ve duygusal ikilemler, diisiince ve fikirler; bireyin kapasitesini asan stres
diizeyleri, benligin tehdit altinda hissedilmesi, yeme, igme, barinma gibi temel
ihtiyaclarin kargilanamamasi gibi durumlar birer anksiyete kaynagidir (Gedik,
2015).Anksiyeteye neden olan durumlar arasinda yalnizca olumsuz faktorler yer
almamaktadir. Bireyin yeni bir ise baslamasi, terfi edilmesi, kariyer planlamasi
degisikligi, gebelik, ebeveyn olma, cinsel gelisimde anksiyeteye neden olabilir (Nayir,
2012).

Belirsizlik, anksiyetenin en Onemli tetikleyicilerinden biridir. Gelecekte neler
yasayacagini bilememek, insanin gelecekte kendisini nelerin bekledigini diisiinmesi
anksiyeteyi tetikleyebilir ve ayn1 zamanda bir sonucu beklemek de anksiyete sebebidir.
Ornek olarak olumsuz olabilecegi diisiiniilen bir mahkeme sonucunu beklemek, cerrahin
kritik bir ameliyata girmesi ya da bir d6grencinin iyi gectigini diislinmedigi bir sinavin
sonucunu beklemesi gosterilebilir (Ciiceloglu, 2002).Gidisat1 kestirilemeyen ve yasami
tehdit edici bir hastalik, hastalifin prognozu, 6liim tehditi ve 6lim korkusu da
anksiyeteye neden olan 6nemli faktorlerdendir (Tiirkis, 2019).

Anksiyete, biligsel, somatik ve davranigsal bilesenleri olan ruhsal bir bozukluktur. Bu
bilesenler huzursuzluk, kaygi, korku ve tasalanmayla ilgili hos olmayan bir his
olustururlar. Hastaligin gelisiminde noradrenalin, serotonin ve gama aminobiitirik asidin
rol oynadig1 diigtiniilmektedir (Bal vd., 2013).

Normal veya patolojik anksiyete temel olarak santral sinir sisteminden kaynaklidir.
Santral sinir sisteminin de igerisinde bulunan limbik sistem, bellek, duygu durum
diizenleme gibi onemli islevlere sahiptir ve icerisinde amigdalayr barindirir. (Uzbay,
2002; Davis vd., 1994). Amigdala korku algilama merkezidir, limbik sistemde anksiyete
gelisiminde en  Onemli etkiye sahip olan nodroanatomik  olusumdur.
Lokusseruleusdorsalisponsta yer alan santral sinir sistemindeki toplam noradrenalinin
ortalama %70’ini iceren bir niikleustur. Lokusseruleusun aktive olmasi ile amigdalada
korku duyusu algilanacaktir.Hipotalamus, niikleusambigius, niikleusretikiilaris ve

paraventrikiilerniikleustaanksiyetede 6nemli role sahiptir (Atkinson vd.,2017).
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Anksiyete gelisiminde c¢evresel etmenlerinde rol oynadiginin ve ilgili risk
faktorlerinin mevcut oldugu bilinmektedir. Anksiyete gelisimine sebep olan ortak
kisisel ozellikler; bireyin alistig1 destek faktoriiniin kaybi, yapilan davranis sonucunun
olumsuz olacagina dair inanglar, bireyin kendisi ile ¢eliski yasadigi durumlar, belirsizlik
faktorii 0rnek olarak gosterilebilir. Anksiyetenin normal veya patolojik olma durumu ise
anksiyetenin siddeti ve kazanilmak istenen bagarinin zorluk durumu ile
ilgilidir(Ciiceloglu, 2002).

Cocukluk donemlerinde travmatik faktorlerle karsilasan insanlar depresyon ve
anksiyete psikopatolojisi gelisimi icin riskli gruptadirlar. Erken donemde bireyde
yasanan stres, norobiyolojiyi etkileyecek ve psikopatoloji gelisimine zemin
hazirlayacaktir (Heim&Nemeroff, 2001).

Anksiyete gelisimine sebep olan ¢evresel faktorleri ele aldigimizda ¢ocugun yetistigi
aile ortam1 ve sosyoekonomik diizeylerden (SED) bahsedebilir. Ailesel dinamizm
JohnBowlby ‘nin baglanma kurami ile iligkili bulunmaktadir. Kontrolcli, c¢ocugu
dinlemeyen, cocugagiiven duygusu verememis anne-babalarla biiyiiyen cocuk ile
cocuga giiven veren, kararli anne-babalarin ¢cocuklarinin kaygi diizeyleri farkli diizeyde
olacaktir.Bowlby ebeveynlerine kaygili baglanan c¢ocuklarda ilerleyen yaslarinda
anksiyete gelisiminin olabilecegi 6ne siirmiistiir (Bowlby, 1969/2020).

Cocukluk doénemlerinde travmatik faktorlerle karsilasan insanlar depresyon ve
anksiyete psikopatolojisi gelisimi icin riskli gruptadirlar. Erken donemde bireyde
yasanan stres, norobiyolojisini etkileyecek ve psikopatoloji gelisimine zemin
hazirlayacaktir (Heim&Nemeroff, 2001).

Diisiik SED anksiyete diizeyini etkileyen faktdrlerden biridir (Gallo&Matthews,
2003).Yiiksek ve orta SED’e sahip anne-babada anksiyete bozuklugun varlig
cocuktaanksiyete gelisimi i¢in fazla bir risk olusturmazken tam tersi durumda yani
diisiik SED’e sahip olan anne-babalarin ¢ocuklarinda risk fazla olabilmektedir (Beidel
vd., 2007).Ekonomik vyetersizlige bagli stres ile anksiyete, depresyon ve sosyal
problemler arasinda direkt iliski mevcuttur (Santiago & Wadsworth, 2011).

Kadinlarin erkeklere gore daha cok patolojik anksiyete yasadiklarmi gosteren
caligmalar yapilmistir.Bu durumun kesin bir nedeni bilinmemesine ragmen genetik
faktorler, kadinlarin olumsuz duygu durumunun ve siirekli kaygi diizeylerinin erkeklere
oranla daha fazla olmasi, kadinlarin cinsel istismar gibi travmatik olaylara erkeklere
oranla daha fazla maruz kalmasi, menstriiasyon dongiisii ve hamilelik doneminde

yasadiklar1 hormonal degisiklikler seklinde agiklanmistir(McLean&Anderson, 2009).
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Anksiyetenin tani kriterlerinin belirlendigi, Amerikan Psikiyatri Birligi (American
Psychiatry Association-APA) tarafindan yayimlanan DSM-5 tami Olgiitlerine gore
anksiyete bozukluklari; ayrilma anksiyetesi bozuklugu, se¢ici konusmama (mutizm),
Ozgiil fobi, toplumsal anksiyete bozuklugu (sosyal fobi), panik bozuklugu, agorofobi,
yaygin anksiyete bozuklugu, maddenin/ilacin yol agtig1 anksiyete bozuklugu, baska bir
saglik durumuna bagli anksiyete bozuklugu, tanimlanmig diger bir anksiyete bozuklugu
ve tanimlanmamis anksiyete bozuklugu olarak incelenmistir (APA, 2013).

Ayrilma anksiyetesi bozuklugu: Bireyin gelisimine uygun olmayan, baglandigi
insanlardan ayrilma durumunda ortaya ¢ikan korkunun da eslik ettigi bireyin yogun bir
kaygi yasamasi ile karakterize bir bozukluktur (Brumariu&Kerns, 2010). Bu bozukluga
tan1 konulabilmesi i¢in ¢ocuklarda ve on sekiz yas alt1 ergenlerde en az dort haftalik
siiregen olmasi ile yetigkinlerde ise alt1 ay ve daha fazla siire gozlemlenmesi gerekir.
Ayrilma anksiyetesi yasan ¢ocuklarda okula gitmek istememe ve okula karsi ilgisizlik
gortilebilir (APA, 2013).

Secici Konusmazhk (mutizm): Kisinin konusmasmin beklendigi 6zgiil toplumsal
durumlarda (okul, is gibi) istikrarli bir sekilde konusamama durumudur(Krysanski,
2003). ileri derecede toplumsal kaygmn belirti ettigi bu bozuklukta kiside toplum
arasina c¢ikma korkusu, st diizey utangaglik, cevresindekilerden uzaklasip igine
kapanma, kompulsif davraniglar, 6fke ndbetleri goriilebilir DSM V’e gore tam
konulabilmesi i¢in en az bir ay siire kisinin selektifmutizm davranislarini sergilemesi
gerekir (APA, 2013).

Ozgiil fobi: Bireyde korku dogurucu uyaranin nerdeyse her zaman gercek tehlike
durumu ile orantisiz olarak korku, kaygi veya kacinma davranisini ortaya cikarmasi
durumudur. Ozgiil nesneler belirli hayvan figiirleri 6rnegin kedi, kan, dogal ¢evre gibi
olabilmektedir. Ozgiil fobi tanisinin konulabilmesi igin kiside alt1 ay ya da daha uzun
siire olmak {izere bozuklugun devam etmesi gerekir(APA, 2013). Ozgiil fobilerin
tedavisinde en etkili yontem davranigsal tedavi, Ozellikle de sistematik
desensitizasyondur. Davranis terapisine destek amacli farmakoterapi kullanilan bir
yontemdir. Beta-blokerlar etkili olmaktadir (Freeman, 2017).

Toplumsal anksiyete bozuklugu (sosyal fobi):Kisinin bagkalar1 tarafindan
degerlendirilebilecek oldugu toplumsal kosullarda belirgin ya da yogun bir kaygi
yasadigi durumdur.Tan1 konulabilmesi i¢in psikopatolojinin en az alti ay boyunca
yaganmis olmasi gerekir (APA, 2013).Sosyal fobinin tedavisinde biligssel davraniggi

terapi, farmakolojik tedavi ve sosyal beceri egitimi yapilmaktadir. SSRI ve Monoamino
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oksidaz inhibitorleri(MAOI) grubu antidepresanlar ve beta-blokerlar kullanilmaktadir
(Freeman, 2017).

Panik bozukluk:Tekrarlayici, kisinin kestiremedigi zaman meydana gelen atak
aniden baslayip dakikalar i¢inde zirveye ulasir. Panik ataklar siddetli bir korku veya
rahatsizlikla birlikte bedensel ve /veya biligsel semptomlarla beraberdir. Tani
konulabilmesi i¢in kisinin biitiin belirtileri barindiran birden fazla panik atagin
meydana gelmis olmasi gerekmektedir (APA, 2013). Panik bozuklugun tedavisinde
bilissel-davranis¢i terapi, psikodinamik psikoterapi yer almaktadir. Farmakolojik tedavi
secenekleri ise trisiklikantidepresanlar, SSRI, MAOI’ler, benzodiazepinler, beta-
blokerlardir (Freeman, 2017).

Agorafobi:Kisinin kalabalik ortamlarda, agik yerlerde, sokakta, herhangi bir tasitta
ve kisinin kendisini yalniz ve caresiz hissettigi herhangi bir ortamda belirgin korku ya
da kaygi yasamasidir. Agorafobi tetikleyici durumlar kiside her daim yogun kaygi
yasatir. Tan1 konulmasi i¢in semptomlarin alt1 ay ya da daha fazla bir siire bireyde
yasanmis olmasi gerekmektedir(APA, 2013). Agorafobi de en sik rastlanilan es tani
panik bozukluktur. Tedavisi panik bozuklukla aynidir (Freeman, 2017).

Yaygin anksiyete bozuklugu (YAB): Kisi siirekli huzursuzluk igerisindedir. Kisi
stirekli felaket senaryolar1 kurar ve bu senaryolar1 yasar. Yasanilan yogun anksiyete
kisinin islevselligine Onemli diizeyde bozar(Patel&Fancher, 2013). YAB tanis
konulabilmesi i¢in kiside anksiyete ve kuruntunun en alt1 aydir belirgin olmasi gerekir
(APA, 2013). Biligsel-davranisg terapi, destekleyici psikoterapi,psikoanalitik yonelimli
psikoterapi etkili olmakta, farmakolojik tedavi olarak ise benzodiazepinler, SSRI’lar,
trisiklikler, MAOQOTI’lar, Beta blokerlar, neurontin ve depakote gibi duygu durum
diizenleyiciler 6nerilmektedir (Freeman, 2017).

Maddenin/ilacin yol actig anksiyete bozuklugu: Klinik goriiniimiinde kayg1 ya da
panik ataklarin hakim oldugu bir bozukluktur. Bozukluk maddenin ya da ilacin sebep
olmadig1 bir kaygi bozukluguyla daha i1yi agiklanamamaktadir. Bozukluk madde
eksikligi veya farmakolojik tedavi nedeniyle gelisebilir (APA, 2013).

Baska bir saghk durumuna bagh anksiyete bozuklugu: Klinik goriiniimiine kaygi
ya da panik ataklar1 hakimdir. Yalnizca deliryum tablosunda degil herhangi bir saglik
durumunun fizyolojik etkilerine bagl olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bozukluk islevsellik
diistisiine sebep olur ve diger bir bozuklukla daha iyi agiklanmamaktadir (APA, 2013).

Tanmimlanmis diger bir anksiyete bozuklugu: Kisinin klinik goriinlimde belirgin

bir sikintt yasadigi, islevsellikte diisiisiin meydana geldigi, kaygi bozuklugu
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belirtilerinin goriildiigii ancak bunlarin tam olarak 6zgiil bir kaygi bozukluguna ait
olmadigr durumlarda tani klinisyenlerce bozuklugun spesifik nedeni tartisilabilmek
tizere konulur (APA, 2013).

Tammmlanmamis anksiyete bozuklugu: Kisinin klinik agidan sikint1 yasadigi bir
bozukluktur. Kisinin islevselliginde azalma goriiliir. Anksiyete bozuklugunun belirtileri
mevcuttur fakat belirtiler herhangi bir anksiyete bozuklugu tanisi konulabilmesi i¢in
Olclitleri tam olarak karsilamamaktadir. Tanimlanmamis kaygi bozuklugu kaygi
bozukluklarindan herhangi birisi i¢in tan1 Olgiitlerini yerine getirmemenin 6zel nedeni
klinisyenlerce belirlenmek istenmediginde ve daha spesifik bir tan1 koymak icin yeterli
donanimin olmadig1 durumlarda (6rn. Acil servis ortamlarinda) kullanilir (APA, 2013).

Anksiyete bozukluklarinin bilissel davranis¢i terapisinde (BDT) oncelikli olarak
anksiyeteyi tetikleyen faktoriin, anksiyetenin nasil (6rn. Aniden) ortaya ciktigini,
bireyin yasamini ne diizeyde etkiledigi, bireyin gercek yasamindan uzaklasip
uzaklagmadigint ya da ne diizeyde uzaklastigini, semptomlarin siddetinin, sosyal
cevresinde Ozellikle ailesinden destek alip almadigi, bireyin hastaligina yonelik bilingli
olup olmadiginin yanitlanmasi gerekir (Karamustafalioglu & Yumrukgal, 2011).

Beck 1960’11 yillarin basinda, “biligsel terapi” olarak isimlendirilen bir terapi
gelistirmistir ve “biligsel davraniger terapi” ile ayni anlamda kullanilmaktadir.Beck, bu
psikoterapi seklini gelistirdiginde, Epicetus’tan, Karen Horney, Alfred Adler, George
Kelly, Albert Ellis, Richard Lazarus ve Albert Bandura gibi kuramcilardan
yararlanmistir. Beck biligsel davranis¢i terapiyi depresyon icin temellendirmis, simdiki
zamani temel alan ve mevcut problemleri ¢6zmeye odakli, islevsiz diisiince ve
davraniglar1 (dogru olmayan) degistirmeye yonelik bir psikoterapi tasarlamigtir.
Giliniimiize kadar Beck ve digerleri biligsel davranig¢r terapiyi, genis cercevede
bozukluklarda, farkli hastalara basarili bir sekilde uygulamislardir (J. Beck, 2018).
Bilissel terapi ile problem yasayan bireylere islevsiz diisiincelerini fark ettirerek bireyin
hatali diisiince yapisimi fark etmesi istenmektedir. Bu durumun amaci da bireyin yanlis
diistince yapisim1 fark edip, saglam bir sekilde yorumlamasini istemektir. Biligsel
terapinin temelinde kisilerin diinyay1 yanls algiladiklarint yine kendilerinin fark etmesi,
olaylara yeni bir mercekten bakis acisi kazandirilmasi esastir. Kisi islevsiz
davraniglarin1 anladiktan sonra, dogru davranisa hareketi kendiliginden, terapistin
destegi ve verecegi ev ddevleri ile gerceklesecektir (Ozcan & Celik, 2017). Terapist ve
hasta arasinda olusan giiven bagi olduk¢a 6nemlidir. Bagin giicliiliigii tedavi boyunca

hasta-terapist is birligini saglayacak ve tedavi siireci hizlanacaktir. Hastanin is birlikgi
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olusu, kendi c¢abasi, iyilesmek istemesi tedavinin  temel tetikleyicisi
olmaktadir.Farkindalik tedavinin ¢ok 6nemli bir pargasidir. Kisi islevsiz diisiincelerini
ve muhakemelerini fark ettigi zaman saglikli diisiince sisteminin de kilidi agilmaya
baslayacaktir. Hasta fark etmeye basladik¢a tedavi de kolaylasacaktir.Beck’in
gelistirdigi modele gore, hastanin psikolojisinde ki travmanin esas nedeni hastanin
olaylar1 yanlis degerlendirmesi, analiz etme hatalar1 ve yanlis nedensel sonugsal ¢ikarim
yapmasidir(J. Beck, 2018).

Anksiyete, depresyon gibi bir¢cok psikolojik hastaligin zemininde kisinin yanlis
diisiince sistemi, On yargilar1 yer almaktadir. Beck’e gore en 6nemli yanlis diislinceler
kisinin kendini eksik hissetmesi, siirekli bir sucluluk hissi, benligine ve ¢evresine karst
hosnutsuzluk, yineleyen bir sekilde ezilen kisi oldugunu diisiinme, o6lim
diislinceleridir.Hasta olan kisi gergekleri goremeyecektir. Kisi islevsiz diisiincelerine
inanmis durumda ve dogru ile yanlisi birbirine karigtirmig durumdadir. Hastaya gore

etrafindakiler onu anlamamaktadir(Beck & Emery, 1985/2019).

Bilissel Esneklik

Biligsel esneklik bireyin ilk kez karsilastigi durumlara yonelik davranista
bulunmadan o6nce bu durum karsisinda gosterebilecegi alternatif davraniglarinda
olabildiginin bilincinde olmasidir (Martin & Rubin, 1995). Jacobson ve Spiro (1995)
bilissel esnekligi, diisiincelerin duruma uygun bir sekilde gecis yapabilme kabiliyeti ve
ayni anda iki farkli diisiinceyi tartabilmek olarak tanimlanmistir.Anderson (2002),
biligsel esnekligifarklt ve ¢ok boyutlu disiinceler yaratabilmek, farkliliklar1 da
degerlendirebilmek, degisen ve farkli kosullara adapte olabilerek uygun plan yapabilme
kabiliyeti olarak tanimlamustir.

Giiliim ve Dag (2012) biligsel esneklik i¢in insan zihninin degisen kosullara gore var
olan durumu algilayisin1 degistirebilme kabiliyeti olarak tanimlamistir.Bu kabiliyete
sahip olan insanlar, tutarsiz ve zorlayici diisiincelerini daha olumlu diisiincelerle
degisebilmektedirler ve bu insanlar iginde bulunduklar1 zorlayic1 durumlardan
kolaylikla yeni ¢ikis yollart iireterek lstesinden gelebilmektedirler.Bilissel esneklik,
kisinin yasadigr sorunlara alternatif ve daha uyumlu pencereler acgabilmesini ve
boylelikle kisinin yaraticiligini da kuvvetlendirmesini saglamaktadir (Kili¢ & Demir,
2012). Farkli diisince yapilarinda, farkli bakis agilarla diinyayr goren insanlarin bir
arada yasayabilmesi i¢in esnek bir bilise sahip olmalar1 gerekmektedir (Bilgin, 2009).
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Celikkaleli (2014) esnek bir bilisin biligsel, duyussal ve davranigsal uyumlu
secenekleri gorlip, problemin ¢éziimii i¢in farkli ¢6ziim yollar iiretebilme sansini
sagladigin1 sdylemistir. Bilgin (2009) esnek bir bilise sahip olarak diger bireyler ile
daha tutarli iliskiler kurulabildigini sdylemis ve ergenlerin sosyal cevre edinerek
yasamlar1 boyunca karsilagacaklar1 problemleri ¢ozebilmek icin beceriler kazandigini
belirtmis ve iletisim kabiliyeti ile biligsel esnekligin iligkili oldugundan bahsetmistir.
Bilissel esneklik, bireyin kuracagi iletisim yontemlerinin bilincinde olmasi, bireyin
yeni duruma adapte olmak i¢in gayretli olmasi ve Oz-yeterlilifinde esnek olmasi
demektir. Iletisimin esnek olmas ise etkili bir iletisim kurabilmek icin farkli kosullar
alinda da davranisin kosullara uygun hale getirilmesini saglamaktir (Martin &
Anderson, 1998).

Biligsel esneklik, insanlarin gereksinimleriyle ilgili olarak farkli davranislarin
sergilenmesini gerektiren bir kabiliyettir. Kisi, bazi zamanlarda nasil davranig
sergileyecegine yonelik alternatif tercihlere sahip iken, davranigi géstermeden once de
tercihlerini giizel degerlendirmelidir. Biligsel olarak esnek olmak kisinin en dogru olan
yola karar vermesi demek degildir, olabilecek farkli sonuglara karsi yaptigi tercihlerin
bilincinde olmas1 demektir ( Martin vd., 1998).

Biligsel esnekligin olusmasi ile kisinin esneklige gayret etmesi de es zamanl
olmalidir. Kisi ne kadar bilissel esnek olmak i¢in ¢aba sarf eder, istekli olursa 0 kadar
esnek olacaktir. Bilissel esneklik, insanlarin davraniglarina ve sonuglarima olan
giiveninden de beslenmektedir (Martin &Anderson, 1998).

William A. Scott (1962) biligsel esnekligi daha genis perspektiften; bilissel kontrol
gibi Ust diizey bir yetenek, biligsel sisteme yonelik bir kabiliyet, bilis ya da duygu
durumu 6zelligi, ayrintili diisiinebilme kapasitesi, kisinin alg1 sisteminin uygun gevresel
uyaranlar1 cevaplayacak sekilde segici olarak degisebilme durumu seklinde agiklamistir.

Canas vd.(2006) bilissel esnekligin ti¢ 6nemli 6zelligini dahil ederek kendi bilissel
esneklik tanimlarmi gelistirmislerdir. Bunlardan ilki biligsel esnekligin 6grenme
stireglerini yansitan bir beceri oldugudur. Beceridir, tecriibe ile elde edilebilir ve elbette
ki gelistirilebilir. Diger 6zellik biligsel esneklik i¢in bilgi islemi yontemlerinin uyumlu
olmasi gerektigidir. Son 6zellik ise kisinin gorevine belirli bir siire uyduktan sonra yeni
ve beklemedigi degisimlere de adapte olabilecek olmasidir.

Kloo vd. (2010) bilissel esneklik i¢in eylem ve diigsiince fonksiyonlarini igeren birden
¢ok mekanizma belirtmislerdir. Biligsel esneklik i¢in belirtmis olduklar1 iki esneklik

tiirli tepki esnekligi adini verdikleri responseflexibility ve dikkat esnekligi adin1 vermis
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olduklar attentionalflexibility’dir.Responseflexibilitykisinin esnek diisiiniip ona uygun
esnek davranabilmesi iken attentionalflexibility diisiince fonksiyonunu belirtmektedir.
Ik olarak tepkisel esneklikten bahseden isim Kurt Goldstein (1943)’tiir. Davranislarini
alternatif davraniglar iiretebilmek yerine degistirmeyen hastalarindan esinlenerek
kullanmastir.

Martin ve Rubin (1995), bilissel olarak esnek kisilerin farkli durumlara bilissel
olarak esnek olmayan kisilere gore daha kolay adapte olabildiklerinin altini1 ¢izmistir.
Canas vd. (2006) bunu baz alarak kisinin bilgi isleme stratejilerini, etrafinda
beklenmedik bir sekilde meydana gelen yeni durumlarla bas edebilme yetenegi seklinde
degerlendirmislerdir.

Biligsel esneklik bireylerin karsilasmis olduklart zorlu durum, stresli olaylar
karsisinda biligsel siireclerini aktif bir sekilde kullanabilmeleri ve karsilagsmis olduklari
zorluklar1  asabilmek ic¢in alternatif ¢Oziimler firetebilme becerisi olarak
degerlendirilebilir. Bilissel olarak esnek olmak kisinin ¢ok degiskenli hayatta
karsilagilan tiirlii zorluklar1 kolaylagtirmasina, kisinin ¢evresiyle olan adaptasyonunu
kuvvetlendirmesine ve farkliliklarin arasinda farkli bakis agilar1 kazanmasina sebep
olabilecek diislinsel siireclere sahip olmasin1 saglayacaktir.Giindelik hayat dogas1 geregi
karmagiktir ve bu kisiyi bilissel olarak esneklige yonlendirmektedir(Martin &Anderson,
1998).

Ogrenmede Bilissel Esneklik Kuram

Biligsel esneklik, sorun ¢ézmede ya da kisinin gilincel kosullara uygun olarak
bilgisini de yeniden giincelleyerek, sahip oldugu bilginin farkli 6gelerini yeniden
yapilandirmasi yani yeniden birlestirebilme kabiliyeti olarak agiklanmaktadir. Ogrenme
kavramini aciklamak i¢in aciga ¢ikarilan biligsel esneklik teorisi yapilandirmaci
O6grenme metotlarindan yola ¢ikilarak agiklanmistir.

Ogrenmede bilissel esneklik;

e Direktiflerin basit olmamas1 gerekmektedir.

e Ogrenme siirecinde igerik degisikliginin planlanmas gerekmektedir.

e  Ogretim siirecinde dgrencilere drnek olay temelli egitim verilmesi gerekmektedir.
e Gergek diinya temel alinarak yeni bilgiler kazandirilmalidir.

e Bilgi yapilandirilmasi 6nemlidir.

¢ Bu metodoloji genellikle yiiksek bilgi edinimi {izerine temel olmaktadir.
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Yukarida verilmis olan ilkelerle belirtilmistir (Spiro vd., 1988).

Canas vd. (2006)’ne gore gore bireyin kompleks bir vazifeyi yerine getirebilmesi igin
cevre kosullarina adapte olmasi gerekmektedir. Bireyin esnek bir bilise sahip olabilmesi
icinse vazifeleri gelistikce degisen kosullara gore de kendini siirekli yenilemesi
gerekmektedir. Ayrica bireyin yeni durum ve vazifelerinin ihtiyaclarini uygun bir
sekilde yerine getirebilmesi i¢in de daima bilgisini yenilemesi gerekir. Bu sebeple

biligsel esneklik dikkat siire¢lerinden ve bilgi aktarimindan baz almaktadir.

Akilcr Duygusal Davranis Terapi ve Bilissel Davramis¢1 Terapi Bilissel Esneklik

Modern biligsel terapi Albert Ellis ve Aaron Beck’ in ¢alismalariyla ortaya ¢ikmustir.
Psikanaliz kokenli iki ruh bilimcide salt psikanalizin insan davranisim  ve
psikopatolojileri acgiklamada yetersiz oldugunu diislinmiislerdir ve 06zgiil klinik
uygulamalariyla bilissel kurami agiklamislardir(Tiirk¢apar, 2012). Ellis tarafindan
gelistirilen Akilct Duygusal Davranis Terapi (ADDT) bireyin duygu ve davranislarini
degistirebilmesi i¢in Oncelikle inan¢ sistemini yenilemesi gerektigini savunmaktadir.
ADDT, stabil bir diisiince fonksiyonuna sahip olmanin islevsiz biligsel yapilara neden
olabilecegini agiklar. ADDT’ye gore bireyin ruhsal sagligini bozan ve adaptasyonunu
giiclestiren yogun ve baskili inanglari, esnek olmayan bilisleri yiiziindendir. Ellis,
diisiince, duygu ve davranislarin birbirinden etkilenen ve birbirini besleyen bir ticlii
oldugunu savunur. ADDT ruhsal hastaliklarin temelinde sertlik, ruhsal sagligin
temelinde ise esnekligin yer aldigimi agiklar. ADDT, oldugundan ¢ok doyum alabilme,
kurulacak iligkilerin daha yapici olabilmesi ve 6z benligine daha dogru yaklasabilmek
icin bilissel esnekligin 6nemli oldugunu belirtir(Ellis & Dryden, 2007).

Bilissel davranis¢1 terapi (BDT) ise Beck tarafindan biligssel sebebiyeti olan
depresyon hastalig1 iizerine gelistirilmistir. Beck depresyonlu bireylerin zihnini mantik
hatalarinin (bilissel ¢arpitmalarin) yogun bir sekilde yer aldigini fark etmistir. Olumsuz
diisiincelerin ise bilingaltinda bulunan islevsiz diislincelerle varsayimlar isaret ettigini
diistinmektedir. Beliren bu diislinceleri de yasanan olaylarin tetiklemesi depresyonu
meydana getirdigini sOylemektedir. Biligsel terapide amagc; diisiince, algi ve inang
sisteminde yer alan yanliglari, alternatifleri ile degistirmek ya da diizeltmektir (J. Beck,
2018). Sonug olarak hastada duygusal gerilim ve sonucunda olusan sert davranig
cizelgesi de azalacaktir. Davranis ve diisiince sistemindeki degisiklikler ise hastanin
mantikli olmayan diislince yapis1 degismeye bagladiginda ve yerine alternatif diisiince

bicimleri yerlestirdiginde gerceklesecektir. Biligsel terapi hastanin spesifik bir olay,
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direkt kendisi veya daha genis bir ¢ergeveden bakildiginda hayat ile ilgi olarak diisiince
sistemini degistirmeyi amaglar. Biligsel miidahaleler islevsiz biligsel yapilarin (temel
inanglar, ara inanglar, otomatik diislinceler ve gsemalar) esnek olmayan
diisiinceleriolarak nitelendirildiginden diisiincelerin de katiliginin uyum bozukluklarina
sebep olacagini agiklamaktadir (Murdock, 2018).

Beck biligsel carpitmalari; “otomatik diisiinceler”, “varsanilar” ve “semalar” olarak
li¢ diistince yapisinda agiklar. Otomatik diisiinceler, etkensiz olarak meydana gelir ve
kisinin kendi mantigina uygun gelen diisiinceler olarak nitelendirilebilirken bu
diisiinceler depresyon veya anksiyete hastalarinda c¢arpirtilmis bir halde olabilir.
Depresif ya da anksiyeteli bir hastada varsanilar iglevsiz durumda olabilir. Depresif
veya anksiyeteli bireyler kendilerinin hassas oldugu semalar karsisinda segici
odaklanma sekline sahiptirler (Beck & Emery, 1985/2019).

Terapi esnasindaki bilissel miidahaleler, hastaya kendi diisiince mekanizmasini
tanimasinda, yine kendi diisiincesi ve problemleri arasindaki iligkileri tanimlamasinda,
islevsiz ve hasta i¢in faydasi dokunmayan diisiinceleri tartip, islevli ve iretken
diisiinceleri  yerlestirmesi, hastanin  kendisi i¢in faydali olan diisiinceleri
kuvvetlendirmesi ve nitelikli diisiincelerin devamli olmasi i¢in hastaya yeni beceriler
kazandirma yontemlerini igerir. Terapist i¢in en miithim olan nokta hastasinin yanlig
diistindtigii konular1 agiga ¢ikarmak ve hastasinin da diisiince sisteminde yanilgiy1 fark
etmesine yardimci olmaktir (J. Beck, 2018).

Bilis ve diisiinceler iletisim, duygular ve davraniglarda 6nemli bir yere sahiptir. Beck
(1985 / 2019) bireylerin diinyay: sahip kendi sahip olduklar1 diisiincelere gore yeniden
yapilandirdigini ve buna gore yasamina yon verdigini belirtmis, diislincelerin duygu ve
davraniglara sebep oldugunu iddia etmistir. Ornegin, psikolojik bozukluklarin olumsuz
bilislerden kaynaklandigi ve bilislerin degisime direndigi varsayilmaktadir. Bu kati
bilisler, bilissel esneklikten uzak olan olumsuz diisiincelerden olusmaktadir. Bu noktada
bilissel esnekligin olumlu diisiincelere sebep oldugu séylenebilir (Akt. Bilgin, 2009).
Birey olumlu diisiinme durumunda, yasadigi olumsuz duygulari daha uyumlu bir sekilde
ifade etmektedir. Buna karsilik diisiinceler olumsuz durumdayken, yasanan duygu
durumu da, daha olumsuz ve yogun olmaktadir (Bandura, 1986).

Martin ve Anderson (1998) Biligsel olarak esnek olan bireylerin kisiler arasi
iliskilerde kendilerini yeterli hissettigini ve esnek bir bilis yapisina sahip olan bireylerin
atilgan, yasadiklarini anlamlandirabilen bireyler oldugunu ifade etmistir. Biligsel

esneklik anlagmazliklara karsi toleransli olma ve kavgaci olmama ile pozitif yonli bir
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iliskideyken, sozel saldirganlik ile negatif bir iliski gostermektedir (Martin & Anderson
,1998).

Ilgili Arastirmalar
Bu boliimde, yurti¢i ve yurtdisinda anksiyete ve bilissel esneklik degiskenlerinin
gerek ayri ayri gerekse birlikte ele alindigi calismalar incelenmis, aragtirmalar 6ncelikle
yurti¢i ardindan yurtdisinda yapilan ¢aligmalar seklinde sirasiyla sunulmustur.
Alanyazindaki caligmalar degiskenlerin ele alinis bigimlerine goére su sekilde

stralanmustir:

a. Anksiyeteyi cesitli degiskenlerle ele alan arastirmalar
b. Bilissel esnekligi ¢esitli degiskenlerle ele alan aragtirmalar
c. Hemsirelerle yapilan arastirmalar

I. Anksiyete arastirmalari

ii. Bilissel esneklik arastirmalari

d. Anksiyete ve Biligsel esneklik degiskenlerinin birlikte ele alindig1 arastirmalar.

Anksiyete lilkemizde bir¢ok agidan incelenmis, farkli sekillerde ele alinmistir.

Ornegin, hemsirelik 6grencileri ile yapilan g¢aligmalar incelendiginde anskiyete;
kisiler aras1 problem ¢ozme becerileri (Kaplan, 2020), saghk algis1 (Ozdelikara vd.,
2018), klinik stres diizeyleri (Arabaci vd., 2014) , ilk klinik deneyim Oncesi anksiyete
diizeyleri (Erbil vd., 2006) ile iliskilendirilerek incelendigi goriilmektedir.

Anksiyete, hekimler ile yapilan aragtirmalarda depresyon ve stres (Yeniocak Tung &
Yapici, 2019),nikotin bagimlilik (Bastiirk vd.,2018), yalnizlik ve umutsuzluk (Karaoglu
vd., 2017), belirsizlige tahammiilsiizliik (Mayda vd., 2014), depresyon ve stres (Oncii
vd., 2013), depresyon ve is doyumu (Demiral vd., 2006) ile iligskilendirilerek incelendigi
gorilmektedir.

Saglik c¢alisanlarinda yapilan arastirmalara bakildiginda, tikenmislik ve ise bagh
gerginlik (Karaca Sivrikaya & Erisen, 2019), ise bagl gerginlik ve depresyon (Kilig vd.,
2019), bilissel duygu diizenleme stratejileri ile 6z anlayis(Yasa, 2019), mesleki stres,
tilkkenmislik ve depresyon (Yunusoglu, 2018), is doyumu ve tiikenmiglik (Yeniyol,
2018), depresyon (Saygin vd., 2011), ise bagh gerginlik ve depresyon (Tokug vd., 2009)

ile iliskilendirilerek incelendigi goriilmektedir.
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Anksiyete, hemsireler ile yapilan arastirmalarda depresyon (Giimiis & Zengin, 2019),
tilkenmislik (Sengiil vd., 2019), 6liim kaygisi, depresyon, gézlerden zihin okuma ve iist
bilis (Kulu & Ozsoy, 2018), diirtiisellik, dfke, savunma mekanizmalar1 (Cakar, 2015),
depresyon ve uykululuk (Muslu vd., 2012), depresyon ve yasam kalitesi (Altintoprak
vd., 2008), is giivencesizligi ve depresyon (Ozyaman, 2007), is doyumu (Durmus &
Giinay, 2007), depresyon, is doyumu, tiikkenmislik, stresle basa ¢ikma (Ebring vd., 2002)
degiskenleriyle ele alinmistir.

Ulusal ve uluslararasi literatiir incelendigi zaman genellikle saglik profesyonellerin
Covid-19 pandemi doneminde psikolojik, mental ve fiziksel olarak oldukca fazla
etkilendigi sonucuna ulagilmaktadir.

Arpacioglu  vd. (2021) Saglik c¢alisanlarinda Covid-19 pandemi siirecinde
tikenmiglik, mesleki doyum, Covid-19 korkusu, depresyon, anksiyete ve bu
degiskenlerle iligkili faktorlerin incelenmesi amaciyla gergeklestirmis olduklari
arastirma sonuclarina gore kadin saglik ¢alisanlarinda korku, anksiyete ve depresyon
diizeylerinin erkek saglik calisanlarina gore daha yiiksek oldugu, mesleki kidem yili
daha az olan saglik calisanlarinda tiikenmisligin daha yiiksek olduguna ulasilmistir.
Arastirmanin bir diger sonucu ise hemsire ve diger saglik calisanlart doktorlara gore
daha yiiksek Covid-19 korkusu yasamis olduklar1 ve buna paralel olarak is
doyumlarinin da daha diisiik oldugu yoniindedir.

Akalin ve Modanlioglu (2021) Covid-19 siirecinde yogun bakimda gérev yapmakta
olan saglik calisanlarinda duygu-durum ve tiikenmislik diizeylerini tespit etmeyi
amagladiklar1 aragtirma sonuglarina gore pozitif duygu-duruma sahip en yliksek meslek
grubunun  hemgsireler oldugu  goriilmiistiir.  Arastirmanin  tim  sonuglari
degerlendirildiginde Covid-19 siirecinde yogun bakim ¢aliganlarinin, duygusal tiikenme
ve kisisel basar1 boyutunda orta, duyarsizlik boyutunda ise diisiik seviyede tiikenmislik
yasadiklarina ulagilmaktadir.

Besirli vd. (2021) Covid-19 pandemi siirecinde saglik calisanlarinda anksiyete,
depresyon diizeyleri ile algilanan stres ve basa ¢ikma stratejilerini konu alan aragtirmada
problem ¢6zme ve duygu odakli, adaptif basa ¢ikma yoOntemleri semptomlarin
azaltilmasimna destek olurken, maladaptif ve olumsuz basa c¢ikma stratejileri
semptomlarin siddetinin artmasina neden olabilecegi sonucuna ulasilmaktadir.

Birimoglu Okuyan vd. (2020) Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelik 6grencileri ile
gerceklestirmis olduklar1 aragtirmada Covid-19’un 6grencilerdeki saghik kaygi

diizeyindeki etkisini belirlemek amaglanilmis olup hemsirelerin Covid-19 pandemi
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doneminde saglik kaygist diizeylerinin yiliksek oldugu 6grencilerin salgin sebebiyle
evde olmaktan olumsuz etkilendikleri bu durumdan bunalmis olduklari, pandemi
siirecinde gergin hissettikleri, viriisiin bulasi ve 6liim konularinda korku yasadiklari
tespit edilmistir.

Oztiirk vd. (2021) Covid-19 pandemi siirecinde gorev alan 197 saglik ¢alisan ile
algiladiklar1 sosyal destegin depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri ile iliskisini
arastirmiglardir. Arastirma sonuglarina gore saglik calisanlarinda azalmis olarak
algilanan sosyal destegin anksiyete, depresyon ve stres diizeylerinde artisla kendini
gosterebilecegi ortaya konulmustur.

Yilmaz Karaman ve Yastibag (2021) Covid-19 pandemisinde bir {iniversite
hastanesinde ¢alisan 131 saglik calisan1 ile gergeklestirmis olduklari arastirma
sonuglarina gore katilimcilarin %13,7’sinde depresyon, %?26,7’sinde yaygin anksiyete
bozuklugu belirtileri, %26,4’tinde ise daha siddetli travma sonrasi stres belirtileri
(TSSB) goriilmiistiir.

Atac vd. (2020) Covid 19 pandemisinde gorev yapan saglik ¢alisanlarinda anksiyete
belirtileri ve uykusuzlugu arastirmiglardir. 174 katiumcinin olusturdugu calismada saglik
calisanlarinin %52,3” tinde yaygin anksiyete bozuklugu ve %53,1’inde uykusuzlugun
mevcut oldugu, hem anksiyete belirtileri hem de uykusuzluk belirtileri katilimcilarin
%15,4’linde goriildiigii sonucuna ulagilmistir. Calismaya katilan hemsirelerin ise %30,3
oraninda anksiyete belirtilerine sahip oldugu sonucuna ulagilmistir.

Cevirme ve Kurt (2020) Covid-19 pandemisinin hemsirelik meslegine yansimalarini
incelemislerdir. Aragtirma sonuglarina gére pandemi kosullarinda gerek ulusal, gerekse
de uluslararas1 hemsireligin 6nemi bir kez daha artmis olduguna ulasilmistir.
Hemsirelerin salginla savasi ve 6nlemede yerinin ve dneminin oldukga biiyiik oldugunu
ve hemsirelik meslegi adina hemsirelerin motivasyonunu arttirmak amaciyla kurumsal
ve hukuksal boyutta diizenlemelerin yapilmasinin gerektigini belirtmislerdir.

Cicek ve Almali (2020) 6zel ve kamu kuruluslarinda gorev yapmakta olan saglik
calisanlarinda kaygi, 0z yeterlilik, psikolojik iyi olus diizeyleri arasindaki iliskiyi
incelemisglerdir. Arastirma sonuglarina goére pandemi sebebi ile saglik calisanlarinda
olusan kaygi, psikolojik iyi oluslarin1 ve 6z yeterligi olumsuz yonde etkilemektedir.
Kamu sektoriinde calisanlarin pandemik kaygi algisi, psikolojik iyi olusa ¢ok diisiik bir
oranda etki ederken, 6zel sektdr calisanlarinin kaygi algisinin daha yiiksek oldugu ve

bununla beraber psikolojik iyi olus diizeylerininde diisiik oldugu géze carpmaktadir.
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Erdogdu vd. (2020) salgin doneminde anksiyete ve umutsuzluk diizeyini psikososyal
ve demografik 6zelliklere gore arastirmiglardir. Covid-19” un olumsuz psikolojik durum
ve sosyal sonuglara neden olduguna ulasilmis, toplumun her kesiminin ulasabilecegi
psikososyal destek hatlarinin olusturulmasi gerektigi belirtilmistir.

Havlioglu ve Demir (2020) pandemi hastanesinde gorev yapan 95 acil saglik galisani
ile yirittikleri calisma sonuglarinda katilimcilarin  %53,7’°sinin  hafif diizeyde,
%28,4’linii orta, %17,9’unun ise agir diizeyde anksiyete yasadiklari belirtilmistir.
Kadinlarin erkeklere, doktor ve hemsirelerin diger saglik calisanlarina gore daha yiiksek
anksiyeteye sahip olduguna ulasilmistir.

Hosgor vd. (2020) Acil saglik hizmetlerinde galismakta olan 102 saglik personeli ile
yiiriittiikleri ¢caligmalarinda ise Covid-19 ile ilgili anksiyete diizeylerinin diisiik, mesleki
performanslarinin ise yiiksek oldugu sonucuna ulasmislardir. Arastirma bulgularina
gore saglik calisanlarinin Covid-19 doneminde psikolojik sagliklarinin, anlamli bir
sekilde etkilenmedigi ve bu durumun mesleki performanslarina olumsuz etkilemedigine
ulasilmaktadir.

Sakaoglu vd. (2020) Covid-19 pandemisinde bir egitim ve arastirma hastanesinde
gorev yapmakta olan 255 saglik calisaninda durumluk ve siirekli kaygiyi
arastirmiglardir. Arastirmada kaygi diizeyini etkileyen faktorler arasinda cinsiyet,
medeni durum, ¢ocuk sahibi olma, saglik calisaninin Covid-19 hastalariyla direkt temasi
olup olmamasi, temas durumunda temasin siiresi goze ¢arpmaktadir.

Teksin vd. (2020) Covid-19 pandemisinde gorev yapmakta olan 452 saglik calisani
ile damgalanma ve iligkili faktorleri aragtirmiglardir. Covid-19 hastalarina bakim veren
ancak Covid-19 ile ilgili spesifik egitimi almamis olanlar, Covid-19’un semptomlarini
yasayanlar ve yasadiklar1 anksiyete sebebiyle Covid-19 testi yaptirmay: erteleyenler,
Covid-19 pandemisi sirasinda psikolojik destek alanlar, pandemi sirasinda ya da
oncesinde suicid diisiincesi ya da girisimi olanlardan biri veya daha fazlasina sahip olan
saglik calisanlarinda damgalanma skoru algis1 anlamli diizeyde yiliksek bulunmus ve
hastane anksiyete ve depresyon olgegi (HADO) arasinda pozitif korelasyon
gorilmiistir.

Anksiyete ile ilgili yurtdisinda yapilan birgok arastirma goze carpmaktadir.

Ornegin, Gunberg ve Carney (2017) hemsirelik 6grencilerinde ilk klinik deneyim
Oncesi anksiyete ve karar verme diizeylerini arastirdiklar1 goriilmektedir. Bunun yani
sira hemsirelik 6grenciler ile yapilan arastirmalarda anksiyete; algilanan stres ve basa

cikma (Onieva-Zafra, 2020; Gurkova & Zelenikova, 2018), depresyon, yasam tarzi ve
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stres (Diaz-Godino vd., 2019), depresyon (Ruz vd., 2018), akademik 6z-yeterlilik ve
sosyal destek (Warshawski vd, 2018), akademik motivasyon ve zaman yonetimi
(Ghiasvand vd., 2017), iiniversite hayatina uyum, 6z kontrol, akilli telefon bagimlilig
(Park &Park, 2017) ile iliskilendirilerek incelendigi goriilmektedir.

Anksiyete, hekimler ile yapilan arastirmalarda stres ve depresyon (Ain vd., 2020;
Wireko, 2019; Sarthak vd., 2018; Sherlock & John, 2016; Igbal vd., 2015; Mohamed
vd., 2015), tiikenmislik ve depresyon (Paiva vd., 2018), profesyonel kimlik, takim
anlama ve tikenmislik (Monrouxe vd., 2017),yasam olaylar1 ve depresyon (Li vd.,
2016), depresyon, yasam kalitesi ve is icerigi (Kerrien vd., 2015), depresyon (Nabi vd.,
2012), depresyon, saglik tutumlari ve basa ¢ikma stratejileri (Van der Bijl &Oosthuizen,
2007) degiskenleriyle iliskilendirilerek incelenmistir.

Anksiyetenin  saghik  c¢alisanlarn  ile  iliskilendirilerek incelendigi
aragtirmalarda,dayaniklilik ~ (Froutan vd., 2018), Kkas-iskelet hastaliklart ve
depresyon(Tabatabaei vd. 2015) gdze carpmaktadir.

Covid-19 pandemi siirecinde saglik c¢alisanlarinda anksiyete ile ilgili ¢okca
arastirmaya rastlamak miimkiindiir.Ilgili literatiir 1sinda arastirmalar asagida
sunulmustur.

Cin’de 1090 saglik calisaninda anksiyete ve depresyon belirtileri (Liu vd., 2021)
Guiyang’da (Cin) pediatrik saglik personeli iiyeleri arasinda bildirilen depresyon ve
anksiyete prevelansit (Chen vd, 2020), yogun bakim {iinitesinde c¢aligan Cin’li saglik
personellerinin anksiyete belirtileri ve tiikkenmislik diizeyi (Zhang vd., 2020) yine Cin’in
Wenzhou kentinde Covid-19 pandemisinde 6n safta galisan 972 saglik personelinin
anksiyete, depresyon ve uykusuzluk diizeyi (Zhao vd., 2020) aragtirilmistir.

Almanya’da 300 saglik c¢alisanina zihinsel sagliklarini ve yasadiklari stres
faktorlerinin  belirlenebilmesi igin kesitsel bir ¢evrimi¢i anket olusturulmustur
(Weibelzahl vd., 2021). Peru’da 303 saglik ¢alisaninda YAB, psikolojik sikinti, isten
ayrilma niyeti arastirilmistir (Yanez vd., 2020). Singapur’da 500 saglik c¢alisaninda
Covid-19 pandemisinin psikolojik etkileri arastirilmistir. Arastirmada katilimcilarin
depresyon, anksiyete, stres diizeyleri belirlenmis ve katilimcilara olaylarin etkisi dlgegi
uygulanmistir. Arastirma sonuglarina gore saglik calisanlarinda TSSB’nin yaygin olarak
goriildigi dikkat gekmektedir (Tan vd., 2020).

Liu vd. (2020) Cin’de 6rneklemini 13 saglik profesyonelinin olusturdugu, 9 hemsire
ve 4 doktoru kapsayan caligmasinda 3 ana tema belirlenmistir. ilk tema hastalarin

rahatim1 sorumluluk olarak gdérmek ve bunu saglamak olarak belirtilmistir. ikinci
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temaCovid-19 servislerinde ¢alisma kosullarinin  gii¢liigii seklinde belirtilmistir.
Hemsireler alisik olmadiklari, tamamen farkli ortam ve kosullarda, fazla is yiiki ve
giyindikleri koruyucu elbiseler nedeniyle oldukg¢a tiikenmislerdir ve enfekte olup
baskalarina da bulastirma kaygis1 yasamaktadirlar. Calismada belirlenen iigiincii tema
ise glicliklere dayanikliliktir. Calismada saglik profesyonellerinin bu giice kendi igsel
motivasyonlari ve belirledikleri sosyal destekler sayesinde ulastiklari belirtilmistir.

De los Santos (2020) Filipinlerde Covid-19 salgim sirasinda on safta ¢alisan 325
hemsirenin Covid-19 kaygisimi arastirdign ¢alismanin sonuglarina gérehemesirelerin
Covid-19 hastalarina bakma konusunda % 8,6 sinin hazirlikli, %32 sinin biraz hazir ve
yaklasik olarak yarisinin hastalara bakma konusunda kendilerini emin hissetmedikleri
gbze carpmaktadir. Hemsireler orta diizeyde kisisel dayaniklilik ve orta diizeyde sosyal
ve Orgilitsel destek algiladiklarini bildirmislerdir. Calisma bulgularina gére dayaniklilik
Olgeginden almman puanla Covid-19 anksiyete diizeyi arasinda negatif yonlii iliski
goriilmektedir. Pouralizadeh vd. (2020) Iran’da Covid-19 pandemi déneminde calisan
hemsirelerin  anksiyete ve depresyon diizeyinin arastirildigi bir diger arastirma
sonuglarinda yetersiz koruyucu ekipmanin ve direkt Covid-19 hastalarina bakim
vermenin saglik calisanlarinda anksiyeteye neden oldugu dikkat ¢ekmistir.

Bettinsoli vd. (2020) Italya’da saglik profesyonellerinin Covid-19 salgmina mental
yanitlarini aragtirmislardir. Vaka sayisinin oldukc¢a fazla olusu, koruyucu ekipmanlarin
ve hastanelerdeki yatak sayisinin az olmasi sebebiyle saglik profesyonellerinin siddetli
anksiyete ve umutsuzluk yasadiklart sonucuna ulasilmistir.Medya kanalli psikolojik
danigmanlik hizmetlerinin gerekliligin tiikenmislik ve psikiyatrik morbidite iizerinde
etkili olabilecegini de vurgulamislardir.

Kang vd. (2020) pandemi siirecinde Wuhan’da ¢alisan saglik c¢alisanlarinin mental
saglamligin1 aragtirmiglardir. Arastirma sonucunda 994 kisilik doktor ve hemsire
grubunun %36,9’unun mental saglamligin sinirin altinda, %34,4’{iniin hafif derecede
problemli, %22,4’linlin ise orta derecede mental sorun yasadigi goriilmistiir. Saglik
calisanlarinin salgin déneminde%36,3’linlin psikolojik kitaplar gibi materyallere,
%350,4’linlin internet yoluyla hizmet sunan psikolojik desteklere, %17,5’inin ise
psikolojik danigsmanliktan faydalandiklarina ulasilmistir.

Zhu vd. (2020b) Cin, Gansu’da Covid-19 ile miicadele eden tibbi personelde
anksiyete ve depresyon belirtilerinin yaygmligini ve etkileyen faktorleri aragtirmislardir.

Doktorlar arasinda anksiyete ve depresyon belirtilerinin yayginlik oranlari sirastyla
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%11,4 ve% 45,6, hemsirelerde anksiyete ve depresyon belirtilerinin yayginligi sirastyla
%27.9ve %43 seklinde goriilmiistiir.

Huang vd. (2020) Covid-19 salgmi sirasinda hemsirelerin 6zel bir sekilde
korunmasimin gerekliligi ile 1ilgili caligma yiriitmiislerdir. Covid-19’un hastane
ortamindan saglik ¢alisanlarina bulas riskinin yiiksek olmasini biiyiik bir tehdit olarak
vurgulamiglardir. Hemsirelerin bakimin 6n saflarinda yer aldigini ve bu nedenle
enfeksiyona kars1 daha duyarli olduklarini belirtmis, esnek, ayarlanabilir bir politika ve
protokollerin nozokomiyal enfeksiyonlarin azaltilmasinda hayati bir rol oynadigim
belirtmislerdir.

Hu vd. (2020) Cin’in Wuhan kentinde Covid-19 pandemisi sirasinda 6n safta ¢alisan
hemsirelerin tiikenmisligi, kaygi, depresyon ve korku durumlari ve bunlarla iliskili
faktorleri arastiran Dbiiyilk o6lcekli, kesitsel bir arastirma gerceklestirmislerdir.
Hemsirelerde orta diizeyde tiikenmislik ve yiiksek diizeyde korku goriilmiis olup
depresyon(%10,7) ve yiiksek oranda anksiyete (%91,2) belirtilerine ulagilmistir.
Hemsirelerin, politikacilarin dikkatini ve destegini gerektiren, 6zellikle tiikenmislik ve
korku gibi ¢esitli sikintilar yasamis olduklarini1 da belirtmeleri arastirmanin ilgi ¢ekici
diger bir noktasidir.

Zheng vd. (2020) Cin’de Covid-19 pandemisinde hemsireler arasinda depresyon ve
anksiyetenin yayginlig1 ve iligkili faktorleri arastirmislardir. 3228 hemsirenin katilimi
ile gerceklestirilen caligmada %34,3 depresyon insidansi, %18,1 anksiyete insidansi
belirtilmistir. Covid-19 faktorleri ve psikososyal faktorler hemsirelerin ruh sagligi ile
iligkili bulunmustur. Nitscke vd. (2020) Avusturya’da genis 6rneklemli bir ¢alismada
algilanan stres, genel endise durumu, Covid-19’a yonelik endiseler ve yorgunluk
diizeyleri ve insanlarin sosyal iletisim becerileri ile iliski durumuna bakilmistir. Daha
yiiksek seviyede sosyal iletisim becerisine sahip olan insanlarin daha diisiik seviyede
stres yasadiklari, diisiik yorgunluk ve yaygin anksiyete bozuklugu ile iliskili
bulunmustur yine ayni arastirmada daha c¢ok sosyal iletisim becerisine sahip olan
insanlarin Covid-19’a 6zgii kaygilar1 da daha az yasadiklar belirlenmigtir.

Sun vd. (2020) orneklemini 20 hemsirenin olusturdugu c¢aligmada katilimcilar
giicliikler karsisinda basa ¢ikabilme stratejilerinin ve psikolojik olarak olgunlagmanin
sagliklarii koruyan ve iyilestiren faktor oldugunu belirtmislerdir.Lima vd. (2020)
Italya’da hemsirelerle gerceklestirmis olduklari arastirmada, pandeminin ne kadar siire
daha devam edecegi ve gilindelik hayatin ne kadar siire daha aksayacaginin bilinmemesi,

kendilerine veya ailelerine bulasin olacagina dair endiseler hemsirelerde yiiksek
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diizeyde strese sebep olmustur. Ayrica artmis is ylki, KKE vyetersizligi saglik
calisanlarinda bu siirecte stres diizeylerini arttiran faktorler olarak belirlenmis ve
bunlara ek olarak, 6n saflarda calisan saglik personellerinde potansiyel olarak enfekte
olma riski daha yiiksek oldugundan saglik personellerine yonelik damgalanma ortaya
cikmustir.

Rosen vd. (2020) ABD’de Covid-19’a maruz kalma nedeniyle karantinaya alinan ilk
toplulukla gergeklestirdigi arastirma kapsaminda toplulugun Covid-19’ a yonelik stres,
sikint1, kaygi ve endise durumlar1 degerlendirilmistir. 303 katilimci ile gergeklestirilen
aragtirma sonuclarinda katilimcilarin %69’unda orta ile siddetli diizeyde anksiyete tespit
edilmistir. Medyaya maruziyet, uyku kalitesi ile ilgili degistirilebilir davranissal
faktorler anksiyete ile iliskili bulunmustur.

Shevlin vd. (2020)’nin pandeminin erken bir asamasinda Birlesik Krallikta Covid-19
ile iligkili anksiyete, yaygin anksiyete, depresyon ve travma semptomlarinin
prevelansini aragtirmiglardir. Calisma sonuglarinda onceki popiilasyon caligmalariyla
karsilastirildiginda daha yiiksek diizeyde anksiyete, depresyon ve travma belirtileri
rapor edilmistir. Anksiyete, depresyon ve travma semptomlari, gen¢ yas, ebeveyn olma
ve yiiksek kisisel risk tahminleri tarafindan yordanirken anksiyete ve depresyon, diisiik
gelir, gelir kayb1 ve mevcut kronik hastaliklar tarafindan yordanmistir. Arastirmanin bir
diger ilgi ¢ekici sonucu ise Covid-19 enfekte olma durumunun ve algilanan Covid-19
enfeksiyon riskinin katilimcilarda anksiyete diizeyini arttirmis olmasidir.

Benzer salginlarda da haftada da saglik calisanlar1 diger meslek gruplarina kiyasla en
yiiksek mesleki stres ve buna bagh olarak yiiksek anksiyete diizeylerine sahip olmustur
(Cheong & Lee, 2004; Maunder vd., 2006). Bununla birlikte SARS ve MERS sirasinda
hastalara bakim veren saglik calisanlari, yiiksek enfeksiyon riski, damgalanma ve
stirecin belirsizligi ile yiiksek diizeyde stres altinda kalmis, salginlar siras1 ve sonrasinda
psikolojik destege sahip olmus, yliksek oncelikle grup arasinda yer almistir.

Biligsel esneklik ile ilgili olan ulusal ve uluslararasi literatiir incelendiginde, 6zellikle
uluslararas1 alanda oldukc¢a fazla arastirmanin yer aldigi sonucuna ulasilmaktadir.
Biligsel esneklik ve anksiyete degiskenlerini igeren caligmalar mevcuttur. Covid-19
doneminde bilissel esneklik ile ilgili yapilan ¢alismalar sinirlt sayidadir. Ancak Covid-
19 doneminde hemsirelerle yiiriitiilmiis anksiyete ve biligsel esneklik diizeyini arastiran
bir ¢alismaya hem ulusal hem de uluslararasi literatiirde rastlanilmamustir.

Cuhadaroglu (2013) biligsel esnekligin yordayicilarini aragtirmistir. 18 yas iistiinde

olan, 15 kadin ve 15 erkek 6gretmen ve Ogretmen adaylarinin 6rneklem grubunu
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olusturdugu arastirmada sonuclara goére katilimcilarin biligsel esneklikleri yiiksek
cikmistir. Bilissel esnekligi olumsuz yonde etkileyen bir 6zellik olarak “otomatiklegme”
gosterilmistir.  Arastirma sonucglarina gore sekilsel yaraticiliktan ziyade sozel
yaraticih@in yiiksek olmast durumunda biligsel esneklik bu durumdan olumsuz
etkilenecektir. Asic1 ve lkiz (2015) arastirmalarinda 278 iiniversite ogrencisi ile
calismislardir. Universite 6grencilerinin bilissel esneklik ile mutluluk diizeyi arasinda
istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde iliskiye ulasilmistir. Katilimeilarin mutluluk
diizeyleri cinsiyete gore degismemekte, biligsel esneklik ve mutluluk diizeyinin yasa ve
egitim gortldiigii alana bagli olarak degismedigi de bir diger sonu¢ olmaktadir.
Uziimciive Miiezzin (2018) ¢alismalarinin sonucunda 6gretmenlerin yaslarina, mesleki
tecriibelerine, gorev yaptiklari kuruma gore bilissel esneklik diizeyleri arasinda anlamli
bir fark oldugu goriilmiistiir.

Biligsel esnekligin farkli 6rneklem gruplariyla arastirildigi bazi aragtirmalar asagida
sunulmustur.

Bilissel esneklik, 6gretmenler (Yazgan, 2021; Aygiin & Taskin, 2019; Yasar Ekici &
Balci, 2019; Camci Erdogan, 2018; Bagsu, 2016), sporcular (Altin, 2017; Mentes &
Saygin, 2019) olusan 6rneklem gruplariyla ele alinmistir.

Ulkemizde bilissel esneklik birgok agidan incelenmis, farkli sekillerde ele alinmustir.

Ornegin iiniversite 6grencileri ile gergeklestirilen arastirmalar incelendiginde bilissel
esneklik; karar verme, belirsizlige hosgoriisiizlik ve mutluluk (Yildiz & Eldeleklioglu,
2021)stresle basa ¢ikma, 6z yeterlik (Dogan Yatar, 2020),6z duyarlik, otantiklik
(Ozdemir, 2020),psikolojik saglamlik ve duygu diizenleme (Segim, 2020), sosyal
problem ¢6zme, algilanan anne-baba tutumu (Sucu, 2020), stresle basa ¢ikma stratejileri
ve 0z diizenleme (Demirtas, 2019), 6z yeterlilik ve stresle basa ¢ikma stratejileri (Lagin
& Yalgin, 2019), depresyon ve toplumsal cinsiyet rolleri (Ozdemir, 2019), yasam
doyumu (Yelpaze & Yakar, 2019), davranis kimlikleme, akademik erteleme, sosyal
sorun ¢ozme, diirtiisellik (Giiler, 2017) ile iliskilendirilerek incelendigi goriilmektedir.

Geyik Kog¢ (2020) tniversite Ogrencileri ile gergeklestirdigi yiiksek lisans tez
caligmasinda psikolojik dayaniklilik ile biligsel esneklik arasinda pozitif yonde, anlaml
bir iliski oldugu sonucuna ulagsmistir. Calisma sonuglarina gore biligsel esnekligin
stresle basa c¢ikma davranislarini belirleyen 6nemli bir faktér oldugu belirtilmistir.
Biligsel esnekligin aktif planlama ve kabul, dine siginma, disaridan yardim arama
davraniginda bulunma gibi etkenlerden pozitif yonde, kagma kendini disartya karsi

soyutlama gibi etkenlerden de negatif yonde etkilendigi belirtilmistir.
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Yelpaze (2021) Tiirkiye’de tiniversite okuyan uluslararasi Ogrencilerin yalnizlik
diizeylerinin yordayicisi olarak bilissel esneklik ve psikolojik saglamligi incelemis
oldugu arastirmasinda psikolojik saglamligin, yalnizlik diizeyi i¢in negatif bir yordayici
oldugu ve bu iliskide biligsel esnekligin tam aract bir rol istlendigi goze
carpmaktadir.Gliveng (2019) tiniversite dgrencilerinde biligsel esneklik ve belirsizlige
tahammiilsiizliik ile kisilik 6zelliklerini arastirdigi ¢alismasinda biligsel esneklik ile
belirsizlige tahammiilsiizliik arasinda negatif yonlii anlamli bir iliski oldugu
gorilmektedir. Diger bir deyisle yliksek biligsel esneklik diizeyine sahip olan {iniversite
ogrencileri belirsiz durumlar1 daha katlanilabilir olarak degerlendirmektedir.
Arastirmanin diger bulgularina gore biligsel esneklik ile disadoniikliik, deneyimlere
aciklik ve sorumluluk 6zellikleri arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu; buna
karsilik biligsel esneklik ile duygusal dengesizlik arasinda da negatif yonlii anlamli bir
iligki oldugu gortilmektedir.

Komiir (2018) tiniversitede egitim goren bireylerle yliriittigii ¢alisma sonuglarinda
biligsel esneklik ve stresle bas etme becerileri arasindaki iliskide demografik bilgilerin,
algilanan gelir diizeyinin, not ortalamalarinin, cinsiyetin, daha 6nceden psikolojik
destek alinma durumunun farkliliginin, biligsel esneklik ve stresle bas etme becerileri
arasindaki iliskiyi de etkileyecegine ulasilmistir.Satan, (2014) ergenlerle
gerceklestirdigi aragtirmada dini inang ve biligsel esneklik diizeylerinin 6znel iyi olusu
anlamli bir sekilde yordadig: belirlenmistir. Arastirma sonuglarinda gii¢lii bir maneviyat
duygusunun iyimser olmay1 destekleyebilecegi, endiseleri, korkular1 ve stres yonetimini
de kolaylastirabilecegi dikkat cekmektedir.

Biligsel esnekligin hemsirelik 6grencileri, hemsireler ve saglik calisanlarinda
incelendigi arastirmalar asagida sunulmustur.

Erkin ve Gol (2021) saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinde bilissel esneklik ve
yaraticilik diizeyleri arasindaki iligkiyi arastirmislardir. Calisma sonuglarina gore
ogrencilerde biligsel esneklik diizeyi arttikg¢a yaratici diisiinme egilimlerinin de artmis
oldugu goriilmektedir.

Seving Postaci vd. (2020) arastirmalarinda ilk ve acil yardim béliimii 6grencileri ile
hastane Oncesi acil saglik hizmetleri veren calisanlarin biligsel esneklik diizeyi ve
ogrenme yaklasimlarint degerlendirmislerdir. Toplam 95 06grenci ve 82 saglik
calisaninin yer aldig1 calisma sonuglarina gore ¢alisan, 6grenci ve ayn1 zamanda hem
ogrenci olup hem de ¢alisan gruplarda derinleme 6grenme yaklasimi yiizde olarak

yiizeysel 0grenme yaklasimindan daha fazla bulunmustur. Fakat arastirmada biligsel
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esneklik diizeyi arttikga ylizeysel 6grenme tarzinindapozitif yonde artmasi istenmeyen
bir durum olarak a¢iga ¢cikmistir.

Ciftci (2019) tniversite 0grencileri ile yuriittiigi yliksek lisans tez calismasinda
arastirmaya katilan 6grencilerden yasaminin herhangi bir doneminde psikiyatrik tani
almayan Ogrencilerin bilissel esneklik diizeyinin, psikiyatrik tan1 alan Ogrencilerden
daha yiiksek oldugu sonucuna ulasilmaktadir. Korku/anksiyete diizeylerinde yas,
cinsiyet, psikiyatrik tan1 alma gibi sosyodemografik degiskenlere goére anlamli bir fark
gostermistir. Aragtirma sonuglarinda katilimcilarin biligsel esneklik diizeyleri ile sosyal
anksiyete diizeyleri arasinda negatif yonlii anlamli bir iliski oldugu goriilmektedir,
yetiskin ayrilma anksiyetesi ve bilissel esneklik arasinda da negatif yonlii anlamli bir
iliski oldugu saptanmistir. Calismanin sonucu olarak yetiskin ayrilma anksiyetesi
diizeyinin, sosyal anksiyete diizeyi lizerindeki etkisinde bilissel esnekligin aktif bir rolii
olduguna ulasilmaktadir.

Turan vd. (2019)’nin hemsirelik 6grencilerinde stres durumlart ile bilissel esneklik
diizeyleri arasindaki iligskiyi inceledikleri arastirmaya gore 6grencilerde algilanan stres
diizeyleri arttikca bilissel esneklik diizeylerinin azalmis oldugu diger bir ifade ile
biligsel esneklik diizeyi ile algilanan stres diizeyi arasinda negatif yonde anlamli bir
iligki oldugu goriilmektedir.Cam ve Biiyiikkbayram (2017) derleme c¢alismalarinda
hemsirelerin psikolojik dayanikliligini etkileyen faktorlerin, kiiltiirler farkli olsa bile
benzer oldugu sonucuna ulagsmislardir. Hemsirelerin iyimser, otonomi sahibi, 6zgeci,
mizah duygusuna sahip olmalari, gelismis bas etme becerilerine sahip olmalar, gergekci
diistinebilmeleri, duygusal zekalarinin gii¢lii olmas1 ve biligsel esneklik diizeylerinin
yiiksekligi hemsirelerin psikolojik dayanikliligini olumlu yonde etkileyen faktorler
olarak gosterilmistir.

Alanyazinda anksiyete ile biligsel esneklik degiskenlerinin birlikte ele alindig
arastirmalar dikkat ¢gekmektedir. Bu ¢aligmalar farkli 6rneklem gruplari ile yapilmistir.

Kirkik (2020) bilissel esneklik ve ruminasyonun ergenlerde iistbilis ve sinav kaygisi
arasindaki aracilik roliinii aragtirmigtir. Biligsel esneklikle sinav kaygisinin anlamh
diizeyde negatif yonlii bir iligki gosterdigi ayrica istbilis ve sinav kaygisi arasinda
anlaml bir iliskinin oldugu, iistbilisin bilissel esnekligi anlamli olarak yordadigi ve son
olarak tistbilis ve sinav kaygis1 arasindaki iligkide bilissel esnekligin kismi aracilik rolii
istlendigi sonuglarina ulagilmistir.

Onen ve Budak (2020) morbid obez hastalarda depresyon ve kaygi belirtilerinin

biligsel esneklik ile olan iliskisini arastirmiglardir. Bariatrik cerrahiye bagvuran
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hastalarda siklikla eslik eden anksiyete ve depresyon belirtilerinin, bilissel esneklikteki
bozulmalar ve bellekteki deformasyonlarla ilgili olabilecegi sonucuna ulasilmistir.

Oz (2012) ergenlerde cinsiyet, sosyo-ekonomik diizey ve dgrenim kademesi gibi
sosyodemografik degiskenlere gore bilissel esneklik, uyum ve anksiyete diizeylerini
incelemigtir. Arastirma sonuglarinda cinsiyet, sosyo-ekonomik diizey ve Ogrenim
goriilen kademe degiskenlerinin anksiyete ve uyum diizeylerinin birlikte yarattiklar
etkilerin biligsel esneklik diizeylerinde anlamli bir farklilik olusturmadigina ulasilmastir.
Ergenlerde uyum diizeyi arttikga biligsel esneklik diizeyinin de arttigi, anksiyete diizeyi
azaldikca da biligsel esneklik diizeyinin arttig1 gdze ¢arpmaktadir.

Mgili yurt ici literatiir incelendiginde anksiyete diizeyi yiiksek olan bireylerde biligsel
carpitma diizeyinin daha yiiksek oldugunu gosteren calismalar (Basbug vd., 2016;
Ozdel vd., 2014) seklinde gosterilebilir

Simdiye kadar biligsel esnekligin ¢esitli 6rneklem gruplarinda, hemsirelerde ve
saglik calisanlarinda arastirildigi yurt ici literatiir sunulmustur. Asagida ise bilissel
esnekligin yurt dis1 literatiiriine yer verilmistir.

Biligsel esnekligin  yurt disindaarastirildign  ¢alismalar incelendiginde; lise
ogrencilerinde tilkkenmislik, 6z-diizenleme ve psikolojik dayaniklilik (Vaziri vd., 2021);
algilanan stres (Guassi Moreira vd., 2020); yetiskinlerde dini inangsizlik (Zmigrod vd.,
2019) gibi degiskenlerle incelendigi goriilmektedir.

DunleavyveMartin (2006) 158 tiniversite 6grencisi ile yliriitmiis olduklar1 ¢alismanin
sonucunda biligsel esneklik ve karar vermede birlik arasinda pozitif yonde anlamli bir
iliski oldugu goriilmiistiir. Baumann ve Kuhl (2005) duygu durumun olumlu olmasinin
biligsel esnekligi de olumlu etkiledigini saptamiglardir. Spensleyve Taylor (1999), 4-9
yas grubundaki c¢ocuklarla gerceklestirdikleri calisma sonuglarina gore 3-4 yas
grubundaki ¢ocuklarda da bilissel esnekligin var oldugu goriilmiistiir.Snow (1992), 9-15
yas araliginda 6grenme giicliigii ceken 60 ¢ocuk ile arastirma gerceklestirmistir. Yapilan
analizler sonucu ¢ocuklarin biligsel esneklik diizeyleri, akademik performanslari, gorsel
hafiza becerisi, gorsel-motor becerisi arasinda anlamli bir iligki tespit edilmistir. Kunce
vd. (1987) psikiyatrik hastalarin kisilik gesitleri ve zeka puanlarin biligsel esneklik
diizeyleri ile arasindaki iliskisini arastirmiglardir. Caligma sonuglarina gore biligsel
esneklikle zeka arasinda anlamli bir iliskiye ulasilmamustir.

Martin vd. (2011) biligsel esnekligin iligkili oldugu degiskenleri aragtirdiklar:
caligmasinda biligsel esnekligin dogmatizmle negatif yonlii, entelektiiel esneklik ve

tutarlilik tercihi ile pozitif yonlii bir iligkisi oldugu sonucuna ulagilmistir.
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Chesebro ve Martin (2003) 201 iiniversite 0grencisi ile gerceklestirdigi aragtirma
sonuclarina gore biligsel esnekligin konusma duyarliligi ile pozitif ve anlamli oldugu
bulgusuna ulasilmis konusma duyarlilig1 yiiksek olan kisilerin alternatifleri ve mevcut
secenekleri tanimada etkili, istekli, adapte olduklarin1 ve esnek olma yetenegine sahip
olduklarin1 belirtmislerdir. Ayni aragtirmada biligsel esneklik ile sozel saldirganlik
arasinda negatif yonlii bir iligki goriilmiistiir.

Uluslararas: literatiirde bilissel esnekligi, iletisim Ozellikleri ve davranislarla
inceleyen ¢ok sayida arastirmaya rastlamak miimkiindiir. Biligsel esneklik,
uyarlanabilirlik (Hullman, 2007), isbirligi yapma istegi(Dunleavy ve Martin, 2006);
giriskenlik, tepki verme veiletisim 6z-yeterligi (Martin ve Anderson, 1998); tartismaci
olma ve anlagmazliklara kars1 hosgoriilii olma (Martin vd.,1998); kisilerarasi iletisim
yetkinligi (Martin ve Rubin, 1994) ile pozitif yonli iliskide goriilmiisken, iletisim
kaygist (Madlock vd., 2007) ile negatif yonlii bir iliskide oldugu gériilmustiir.

Literatiirde biligsel esnekligin anksiyete diizeyi ile negatif yonlii bir iliskisinin
oldugunu gosteren ¢aligmalar mevcuttur (Rosa-Alcasar vd., 2021; Yu vd., 2020; Wilson
vd., 2018; Johnco vd., 2014; Lee & Orsillo, 2014; Han vd., 2011; Madlock vd., 2007;
Fresco vd., 2006).

Literatiir incelendiginde anksiyete diizeyi yliksek olan bireylerde biligsel ¢arpitma
diizeyinin daha yiiksek oldugunu gosteren c¢alismalara rastlanmaktadir(Kaplan vd.,
2017; Pereira vd., 2012; Maric vd., 2011).

Bircok calismada anksiyetenin; calisma bellegi, biligsel esneklik ve planlama
kabiliyetini bozdugu, bilgi isleme hiz1 ve yanit inhibisyonunu azalttigi, karar verme
becerisini bozdugu sonucuna ulagilmistir (Unterrainer vd., 2018; Park & Moghaddam,
2017; Beaudreau & Ohara, 2008; Airaksinen vd., 2005).

Kruczek vd. (2020) hemsirelerde bas etme stratejilerinde biligsel esnekligin yas,
moderatif rol, kidem ve stres duyusu ile iligkisini incelemislerdir. Calisma sonuglarina
gore hem kontrol hem de alternatifler alt dlgeklerindeki bilissel esneklik, esnek basa
¢ikabilmenin bir yordayicist olarak goriilmiistiir. Baga ¢ikma becerileri ve esnekligin,
hemsirelerin psikolojik uyumu ile pozitif yonde iligkili oldugu bulunmustur. Aragtirma
da stresin, basa c¢ikabilme esnekligi ile biligsel esneklik arasinda diizenleyici rol
iistlendigi ayrica kidemli hemsirelerin biligsel esneklik ve basa ¢ikma esnekligi arasinda
moderator rolii dikkate alindiginda diger hemsirelere gore istatistiksel olarak anlamli bir

sonug gosterdigi bulgusuna ulasilmaktadir.
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2. YONTEM

Bu boliimde arastirmanin  katilimcilari, arastirmanin prosediirli, arastirmada
kullanilan materyaller, arastirmanin modeli ve arastirma verilerinin analizi ile ilgili

bilgilere yer verilmektedir.

2.1. Katimcilar

Arastirmanin ¢alisma grubunu Hatay ilinin Iskenderun ilgesinde yer alan devlet
hastanesi ve bir 6zel hastanede goérev yapan 253 kadin ve 42 erkek, toplamda 295
hemsire olusturmaktadir. Arastirmaya katilim gosteren hemsirelerin Covid-19 asilari
daha oncesinde yapilmistir. Orneklemihesaplamak ig¢in G Power Analizinden
yararlanilmis olup anlamlilik degeri i¢in 0.05 giic degeri i¢in %80 ve etki biiylikliigi
icin de 0.25 belirlenerek hesaplama sonucunda 123 kisiye ulasilmasi gerektigi
bulunmustur. Arastirmada 6lgme araglarinin uygulanacagi calisma grubundan toplanan
veriler i¢cin maliyet, zaman ve ¢esitli olanaklar acgisindan ulagilmasi rahat olan kolay
ulagilabilir 6rnekleme (Erkus, 2013) yonteminden faydalanilmistir. Arastirmanin nitel
boyutunda yapilacak olan yar1 yapilandirilmis goriisme siireci i¢in ise aykiri durum
ornekleme yonteminden faydalanilmis olup (Biiytikoztiirk vd, 2012) s6z konusu dlgme
araglarindan toplanan veriler igerisinde Beck Anksiyete 6lgegi kesme puanina gore ug
degerler gosteren 10 kadin ve 2 erkek toplamda 12 katilimci belirlenmistir. Benzer
sekilde Bilissel Esneklik Envanterinden de u¢ degerlerde puan alan 12 katilimer ile

arastirmanin nitel agsamasi gergeklestirilmistir.

2.2. Prosediir

Oncelikle arastirmada kullanilan Beck Anksiyete Olgegi ve Biligsel Esneklik
Envanteri igin Tirk¢e’ye uyarlayan aragtirmacilardan e-mail yoluyla izin alinmistir.
Ardindan Olgme araglari hazirlanarak arastirmanin gerceklestirildigi hastanelerde
calismakta olan hemsirelere verilerek sirasiyla bu Olgme araclarinin yiiz ylize
doldurulmasi saglanmistir.

Calismanin nitel asamasinda hemsirelere uygulanan 6l¢eklerden betimsel istatistikle
en diisiik ve en yiiksek puan alanlara doniis yapilarak goniilliiliik esasina uygun bir
sekilde yar1 yapilandirilmis goriismeler gergeklestirilmistir. Gorlismeler pandemi

kosullar1 sebebiyle online ortamda gerceklestirilmistir. Cag Universitesi Sosyal Bilimler
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Enstitlisi Psikoloji Ana Bilim Dali Etik Kurul Komitesi tarafindan 25.12.2020 tarih,
23867972-044-E.2000004742 sayil1 ve 14.02.2021 tarih, E-23867972-044-2100001113
sayil1 etik kurul onayr alinmustir. Ozel Iskenderun Palmiye Hastanesi Y&netim Kurulu
tarafindan 26.01.2021 tarih ve 2021/0088 sayili ¢alisma izni alinmistir. Arastirmayi
Iskenderun Devlet Hastanesinde gerceklestirebilmek i¢in Hatay il Saglik Miidiirliigii
tarafindan izin alinmistir.

Nicel veriler toplandiktan sonra aykirt durum 6rnekleme yontemi ile belirlenen 12
hemsire ile gerceklestirilen goriismelerin bir diizen ve biitiinliik icinde olmasina 6zen
gosterilmis, gerekli planlamalar yapildiktan sonra goriismeler baslatilmistir. Goriismeler
pandemi kosullarindan o6tiiri online ortamda gergeklestirilmis ve ses kayit cihazi ile
kaydedilmistir. Her bir gériismenin basinda, katilimciya goriismenin konusu ve amaglari
hakkinda bilgi verilmis, gériismenin ses kayit cihazi ile kaydedilecegi, kayitlarin gizlilik
siirlarinda kalacagi belirtilmistir. Goriigmenin baslamasi i¢in hazir oldugunu belirten
katilimc1 ile gorisme baglatilmistir.  Katilimcilara gortisme formundaki  sorular
yonlendirilmistir. Goriismelerin niteligine, tiirline ve siiresine iligkin gelistirilebilecek
noktalarin saptanmasi i¢in asil goriismelere gecilmeden once pilot uygulamalar yapilmis
ve goriismelerin yapisi belirlenmistir.

Goriismelerde, arastirmaci sakin ve igten tavirla gorlismeleri devam ettirmis,
katilimcilara goériisme sorularmi sirasiyla  yoneltmistir. Herhangi bir soruyu
anlamadigin1 ifade eden katilimciya soru tekrarlanmis ve gerektiginde agiklamalar
yapilmistir. Katilimeilar sorulari yanitlarken, arastirmaci sessiz kalarak katilimciyi
dinlemis, gerektiginde dinledigini ifade eden basit onaylama tepkileri vermistir.
Gorlismeci duygu ve icerik yansitmalarini kullanmis gerektiginde ek sorular sorarak
(Yildirim & Simsek, 2011) gerekli verileri elde etmeye calismistir. Arastirmaci, dostca,
tarafsiz ve saygili olmaya 6zen gostererek hosgoriilii ve sempatik bir tavirla goriigmeleri

devam ettirmistir (Ozgiiven, 2004).

2.3. Arastirmada Kullanilan Materyaller

Arastirmada Oncelikli olarak katilimcilarin ¢aligmaya kendi riza ve istegiyle
katildigin1 gosteren Bilgilendirilmis Goniilli Onam Formu sunulmus ve calismaya
gontlli olarak katildiklarina dair onay ve imza alinmistir. Katilimcilara ait kisisel
bilgilerine ulagmak i¢in arastirmaci tarafindan hazirlanmis, ardindan katilimer

tarafindan doldurulmus, onaylanmis ve imzalanmis Sosyodemografik Bilgi Formu
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kullanilmistir. Daha sonra katilimcilara anksiyete diizeylerini  6lgmek igin
BeckAnksiyete Olgegi ve bilissel esneklik diizeylerini dlgmek igin Bilissel Esneklik
Envanteri uygulanmistir. Olgeklere uygulanacak olan betimsel analiz sonucunda
Olceklerden en diisiik ve en yiiksek puanlar1 alan toplam 12 katilimciya yari

yapilandirilmig goriisme formu uygulanmistir.

Sosyodemografik Bilgi Formu

Aragtirmaci tarafindan hazirlanan Sosyodemografik Bilgi formu ilgili literatiir baz
alinarak olusturulmustur. Katilimcilarin egitim durumu, kidem yil1, Covid-19 hastaligini
gecirip gecirmeme durumlari, ¢alistiklart birimleri kapsayan maddeler bulunmaktadir.

Bu form katilimcilar tarafindan doldurulmustur.

Beck Anksiyete Olcegi

Beck vd. (1988) tarafindan bireylerin yasadiklari anksiyete belirtilerinin sikliginin
belirlenmesi, klinik kaygiyr degerlendirmek amaciyla kullanilan, endiseli ve kaygisiz
gruplart degerlendirmek icin gelistirdikleri bir kendini degerlendirme Olcegidir. 21
maddeden olusan likert tipi bir olgektir. Tiirkiye’de gecerlik ve giivenilik ¢alismasi
Ulusoy vd. (1998) tarafindan yapilmistir. Olgekten alinan puanlar derecelendirildiginde
0-7 puan araligt minimal diizeyde anksiyeteyi; 8-15 puan araligi hafif diizeyde
anksiyeteyi; 16-25 puan orta diizeyi; 26-63 puan ise siddetli anksiyeteyi temsil
etmektedir. BeckAnksiyete Olceginin (BAO) Cronbach’s Alpha i¢ tutarlilik katsayisi 0.
93 olarak hesaplanilmistir (Ulusoy vd., 1998).Bu ¢alismada isedlgege ait Cronbach’s
Alpha degeri 0,92 bulunmustur.

Bilissel Esneklik Envanteri

Biligsel Esneklik Envanteri (BEE) kisilerin zor durumlarda alternatif, uyumlu,
uygun, dengeli diisiinceler iiretebilme kabiliyetini 6lgmek iizere hazirlanmistir. So6z
konusu 6l¢me aract Dennis ve VanderWal (2010) tarafindan gelistirilmis olup Giiliim ve
Dag (2012) tarafindan Tiirkge’ye uyarlanmistir. Yirmi maddeden olusan bu 6lgme
aracinin iki alt boyutu bulunmaktadir. Alternatifler alt 6lgeginin birinci ve son
Olctimdeki Cronbach’s Alpha katsayis1 0.91 olarak bulunmustur. Kontrol alt 6l¢eginin
ise Cronbach’s Alpha degeri birinci 6l¢iimde 0.86, son yapilan 6lglimde 0.84 olarak

bulunmustur. Biligsel esnekligin tiimii ile kontrol ve alternatifler alt Slgeklerinin
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stirastyla Cronbach’s Alpha degerleri 0.90, 0.85 ve 0.89’dur (Giilim & Dag, 2012).Bu

calismada ise Olgegin tiimiine ait Cronbach’s Alpha degeri 0,88 bulunmustur.

Goriisme Formu

Arastirmanin nitel verilerinin toplanmasinda arastirmaci tarafindan hazirlanilmis,
uzman olarak tez danigmaninin incelemesine basvurulmustur. Toplam 15 agik uglu
sorudan olusan yar1 yapilandirilmig goériisme formu kullanilmistir. Gériisme formundaki
sorular hemsirelerin Covid-19 pandemi siirecindeki duygu, diisiince ve davranislarini ve
pandemi siirecindeki duygu, diisiince ve davraniglarini etkileyen faktorleri belirlemeye
yonelik olusturulmustur. Hazirlanan goriisme sorularinin kolay anlasilabilir, spesifik,
yonlendirme yapmayan ve tek boyutlu olmasina dikkat edilmis ve sorular mantikli bir
bigimde diizenlenmistir (Yildinm & Simsek, 2011). Goriisme formundaki sorular
hemsirelerle online ortamda yapilan goriismelerde sorulmustur.

Sorular hemsirelerin Covid-19 pandemi siirecindeki anksiyete ve biligsel esneklik
diizeylerini ve bu degiskenleri etkileyen faktorleri incelemeye yonelik hazirlanmistir.
Hemsirelerin pandemi siirecindeki Covid-19 pandemisine yonelik duygu, diisiince ve
davraniglarini, pandemi oncesindeki duygu, diisiince ve davranislarini ve duygu,
diisiince, davranislarda meydana gelen degisikliklerde Covid-19 pandemisine yonelik
faktorleri belirlemeye yonelik hazirlanan gériisme sorular bir biitiinliik icerisinde uygun

siralama gozetilerek hazirlanmistir.

2.4. Arastirmanin Modeli

Bu arastirma Covid-19 pandemisiirecinde hemsirelerde anksiyete ile bilissel esneklik
diizeyi arasindaki iligski, Covid-19 pandemi siirecinde hemsireleringériislerine gore
yasadiklar1 anksiyete durumlari, anksiyeteye neden olan faktorler ve biligsel esneklik
diizeyini etkileyen faktorleri belirlemeye yonelik incelendigi ve nicel yontemlerle es
zamanli olarak nitel arastirma yoOntemlerinin de kullanildigi karma desenlerden
acimlayici sirali desene sahip bir arastirmadir. (Creswell & Plano Clark, 2020).

Bu aragtirmada ilk asamasinda nicel veriler toplanmistir. Ardindan analiz edilmesi
icin sosyal bilimlerde istatistik programi kullanilmigtir. Anksiyete ve biligsel esneklik
puanlart u¢ deger gosteren katilimcilar belirlenmis ve aragtirmanin nitel asamasi

gerceklestirilmistir.



47

Arastirmanin nicel c¢alisma asamast mevcut durumu sorgulayan betimsel bir
arastirmadir ve anksiyete ile bilissel esneklik diizeyleri arasindaki iligkinin incelendigi
genel tarama modelinin bir alt tiirii olan iligkisel tarama modelindendir. Genel tarama
modelleri ¢ok sayida elemandan olusan bir evrende, evren hakkinda genel bir yargiya
varmak amaci ile evrenin tiimii ya da ondan alinacak bir grup 6rnek ya da érneklem
tizerinde yapilan taramalardir. Genel tarama modelleri ile tekil ya da iligkisel taramalar
yapabilmek miimkiindiir. Iliskisel tarama modelleri, iki ve daha fazla sayidaki degisken
arasinda birlikte degisimin olup olmadigim1 ya da derecesini belirlemeyi hedefleyen
arastirma modelleridir (Karasar, 2020).

Arastirmanin nitel asamasi, nitel arastirma modeline dayali olarak olgu bilim
(fenomenoloji) desenine uygun olacak sekilde gergeklestirilmigtir. Olgu bilim
calismalari, farkinda olunan fakat derinlemesine ve ince ayrintisina kadar bir fikre sahip
olunmayan olgulara odaklanir (Biiyiikoztirk 2016). Olgu bilim desenine sahip olan
caligmalarin amaci, insanlarin belirli bir olgu durumunda veya hakikatin belirli bir
yoniinli tecriibe etme, anlama, kavramsallastirma da kullandiklar1 farkli secenekleri
aciklamaktir. Bu yontemle belirlenen bir olgu iizerindeki fikirler agiga ¢ikarilir ve bu
anlayislar kavramsal kategorilere gore simiflandirilir. Olgu bilim arastirmalarinda,
arastirmanin temel aldig1 olguyu yasayan ve bu olguyu yansitabilecek kisiler ¢alismanin
veri kaynagi olmaktadir (Cepni, 2010). Olgu bilim arastirmalarinda esas veri toplama
aract goriismedir. Ortam kontrolii, sorularla ve goriisme sirasinda katimciya saglanan
esneklik, davraniglarin, jest ve mimiklerin ortamda gd&zlenilebilir olmasi ve
goriisgmecinin goriisme oOncesinde 1lgili konu hakkinda yeterli bilgiye sahip olmasi

goriisme tekniklerinin dnemli 6zelliklerindendir (Biiyiikoztiirk 2016).

2.5. Arastirma Verilerinin Analizi
2.5.1. Nicel Verilerin Analizi

Arastirmada hemsirelerin anksiyete puanlarmin Covid-19 gecirme durumuna gore
farklilagip farklilagsmadigini incelemek amaciyla bagimsiz degiskenler icin t testinden
faydalanilmis olup s6z konusu testin sayiltilar1 g6z Onilinde bulundurulmus ve
dagilimlarin normalligi ¢esitli testler ve basiklik ve carpiklik katsayilari aracilig ile
incelenmistir. Arastirmada kullanilan 6lgme araglarindan elde edilen puanlar arasinda

normal dagilim sayiltisin1 karsilamayan dagilimlar i¢in ise bagimsiz degiskenler i¢in t
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testinin parametrik olmayan karsilig1 olan (Alpar, 2014) Mann Whitney U Testinden
faydalanilmistir.

Aragtirmada hemsirelerin anksiyete puanlarinin calistiklar1 birime ve anksiyete ve
biligsel esneklik diizeylerinin kidem yillarima gore farklilagip farklilasmadigini
incelemek amaciyla tek yonlii varyans analizinden faydalanilmis olup s6z konusu testin
sayiltilar1 olan normallik, varyanslarin homojenligi ve gozlem sayis1 sayiltilar1 goz
oniinde bulundurulmustur. Bu sayiltilar arasinda normalligin karsilanip karsilanmadigi
normallik testleri ve basiklik ve carpiklik katsayilari ile incelenmis olup varyanslarin
homojenliginde levene testinden faydalanilmistir. Alpar’in da (2014) belirtmis oldugu
gibi daha giiclii bir test istatistigi i¢in her bir gruptaki goézlem sayisinin 30 ve iizeri
olmas1 avantajli olsa da diger sayiltilarin karsilandigi durumlarda bu sayilti zorunlu
degildir. S6z konusu sayiltilarin karsilanmadig1 puan ve gruplarda ise tek yonlii varyans
analizinin parametrik olmayan karsilig1 olan Kruskal Wallis Testinden faydalanilmistir.
Varyans analizi sonrasi gruplar arasinda olan anlamli farkliliklarin hangi grup ya da
gruplardan kaynaklandigini belirlemek amaciyla ¢oklu karsilastirma testleri arasinda en
tutucularindan olan en g¢ok Onerilen (Kalayci, 2016) testlerden biri olan ve
karsilastirilacak grup sayist 8’den fazla oldugunda da kullanigh olan (Geng ve Soysal,
2018) Tukey testinden faydalanilmistir. Her ne kadar Tukey testi gruplardaki gézlem
sayilarinin esit olmast gerekliligini tasisa da Tukey Kramer hesaplamasi ile gruplar
arasindaki gozlem sayisinin esit olmadigr durumlarda da kullanilabilmektedir (Lee ve
Lee, 2018). Kruskall Wallis Testi sonrasi gruplar arasinda anlamli bir farkliligin
bulunmasi durumunda da farkliligin hangi gruplardan kaynaklandigini bulmak amaciyla
bu gruplar arasinda ikili karsilastirmalar yapilmis olup birinci tip hatayr onlemek
amaciyla (Armstrong, 2014) bonferroni diizeltmesi uygulanmis olup kabul edilen
anlamlilik diizeyleri gruplar arasinda yapilan karsilastirma sayisina oranlanmustir.

Aragtirmada hemsirelerin bilissel esneklik ve anksiyete puanlari arasindaki iligkinin
incelenmesinde Once bu degiskenlerin puan dagilimi incelenmis ve ardindan normal
dagilima uygun olmayan dagilimlar bulundugu i¢in pearson momentler carpim
korelasyon Katsayis1 yerine spearman sira farklart korelasyon katsayisindan

yararlanilmistir (Alpar, 2014).
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2.5.2. Nitel Verilerin Analizi

Goriisme kayitlarindan ulasilan nitel veriler igerik analizi teknigi ile analiz edilmistir.
Bunun i¢in once ses kayit cihazi ile kaydedilen goriismelerden elde edilen veriler yazili
hale getirilebilmek i¢in bilgisayar ortamina kaydedilmistir. Yazili hali toplam 99 sayfa
olan goriisme kayitlar1 aragtirmaci tarafindan incelenmis ve kodlamalar yapilmistir.
Kodlama islemi birkag kez ara verilerek ardindan kontrol edilmis, tekrar tekrar kodlama
yapilmistir. Bu siire¢ kodlama isleminin gegerliligi i¢in énemlidir (Furman vd., 2010).
Her bir kontrol asamasinda bir 6nceki kodlamalar kontrol edilmis, metne uygunluguna
karar verilen kodlar oldugu gibi birakilirken, daha uygun kavramlarin kullanilmasi
gerektigi diigtiniilen kodlar degistirilmis ve kodlama islemine devam edilmistir.

Verilerin analizinde i¢ gecerliligi saglamak i¢in uzman olarak tez danigmaninin
kontroliine bagvurulmus; arastirmanin deseni, toplanan verilerin analizi ve bulgularin
yorumlanmas1 gibi konularda inceleme saglanmustir. I¢ giivenilirlik igin ise verilerin
analizinde baska bir aragtirmaci olarak tez danismani ile goriismeler yapilmis, bulgular
teyit edilmis, arastirmaci ve tez danigmaninin kodlamalart karsilastirilarak tutarliligin
incelenmesi gerceklestirilmistir (Yildirrm & Simsek, 2011). Ardindan metin iizerinde
kodlanan katilimcilarin ifadeleri anksiyete, bilissel esneklik, duygu, diisiince ve
davraniglara iligkin kuramsal bilgiler ve bilimsel arastirmalardan yararlanilarak belirli
temalar altinda toplanmig ve tablolastirilmistir. Hemsirelerin Covid-19 pandemi
stirecinde ki diigiince yapilart BDT’ye gore incelenmis ve biligsel carpitmalar

belirlenmistir.
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3. BULGULAR

Bu boliimde hemsirelerin anksiyete ve biligsel esneklik diizeylerine iliskin nicel ve
nitel verilerin analizinden elde edilen bulgulara yer verilmistir. Ilk olarak nicel bulgular,

ardindan da nitel bulgular sunulmustur.

Nicel Bulgular
Bu boliimde arastirmadan elde edilen bulgulara gore katilimcilarin sosyodemografik
bilgilerine ve uygulanan BAQO, BEE &lgeklerine ait verilerin sonuglarina yer

verilecektir.

Katiimcilarin BAO ve BEE Puanlarinin Dagihimlarina iliskin Istatistikler
Arastirmada kullanilan 6lgme araglarindan elde edilen puanlarin dagilimina iligkin
merkezi egilim ve yayillim Oolgiilerini iceren betimsel istatistikler Tablo 4’te

sunulmustur.

Tablo 4.
BAO ve BEE Puanlarinin Dagilimina Iliskin Betimsel Istatistikler

Anksiyete Bilissel Esneklik

N 295 295
Ortalama 12,3 78,98
Ortanca 10 79
Mod 0 78
Standart Sapma 10,37 10,24
Varyans 107,55 104,79
Carpiklik 1,03 0
Carpikligin Std. Hatas1 0,14 0,14
Basiklik 0,5 -0,31
Basikligin Std. Hatas1 0,28 0,28
Degisim Araligt 46 51
En Diisiik Puan 0 49
En Yiksek Puan 46 100
Kolmogorov Smirnov 0,13 0,04
p 0 0,2

Cronbach a 0,93 0,89




o1

Tablo 4’te katilmcilarin BAO puan dagilimlan incelendiginde anksiyete 6lgeginden
alan en diislik puanin 0, en yiiksek puanin ise 46 oldugu, ortalamanin 12,3 oldugu ve
dagilimin ortalamanin + 10,37 puan araliginda siklik gosterdigi goriilmektedir.
Anksiyete puanlarinin ortalama ve ortanca degerleri birbirine yakin olmakla birlikte,
tepe degerinin minimum degerle esit oldugu goriilmektedir. Anksiyete puanlarinin
normal dagilima uygun olup olmadigi incelendiginde ise bununla ilgili yapilan
normallik testinden elde edilen sonuglarin (KS=,13, p<,00) dagilimin normal
dagilimdan farkli oldugu yoniinde oldugu sdylenebilmektedir. Ayrica benzer sekilde
carpiklik ve basiklik katsayilarinin kendi standart hatalarina boliimiiniin + 2 aralifinda
olmamasi da dagilimin normal dagilima uygun olmadigin1 géstermektedir (Tabachnick
& Fidell, 2013).

Tablo 4’te katilimcilarin BEE puan dagilimlart incelendiginde alinan en disiik
puanin 49, en yiiksek puanin ise 100 oldugu, ortalamanin 78,98 oldugu ve dagilimin
ortalamanin + 10,23 puan araliginda siklik gosterdigi goriilmektedir. Biligsel esneklik
puanlarinin ortalama, ortanca ve tepe degerleri birbirine oldukca yakindir. Bilissel
esneklik puanlarinin normal dagilima uygun olup olmadig1 incelendiginde ise bununla
ilgili yapilan normallik testinden elde edilen sonuglarin (KS=,04, p>,05) dagilimin
normal dagilimdan farkli olmadig1 goriilmekte olup ortalama, ortanca ve tepe degerin
birbirine ¢ok yakin olmasi ve benzer sekilde carpiklik ve basiklik katsayilarinin kendi
standart hatalarma bolimiiniin = 2 araliginda olmasi da dagilimin normal dagilima

uygun oldugunu gostermektedir (Tabachnick & Fidell, 2013).

Hemsirelerin Anksiyete ve Bilissel Esneklik Puanlar1 Arasindaki Iliskilere Yonelik
Bulgular

Hemgirelerin anksiyete puanlart ve biligsel esneklik puanlari arasindaki iliskilere
yonelik hesaplanan spearman sira farklari korelasyon katsayisina yonelik bulgular Tablo

5’te sunulmustur.

Tablo 5.
Anksiyete ve Biligsel Esneklik Arasindaki Iliskilere Yonelik Spearman Sira Farklar:

Korelasyon Katsayilart

Bilissel Esneklik

Anksiyete -,59
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Tablo 5 incelendiginde anksiyete puanlarinin biligsel esneklik (rtho= -,59, p<,001)
puanlar1 ile anlamli diizeyde iligkisi bulunmaktadir. S6z konusu bu korelasyon
katsayilarinin ,30 ile ,60 arasinda yer almasi bu iligkilerin orta diizeyde oldugunu
(Biiyiikoztiirk, 2016) belirtmekte iken iliskinin yonii géz oniine alindiginda anksiyete
puanlart ile biligsel esneklik puanlari arasindaki iliskinin negatif yonde oldugu

sOylenebilmektedir.

Hemgsirelerin Covid 19 Hastalig1 Ge¢cirme Durumlarina Gore Anksiyete Puanlar
Arasindaki Farkhhklara iliskin Bulgular
Tablo 6’da hemsirelerin Covid-19 hastaligi gegirme durumlarina gore anksiyete

puanlarinin dagilimina iligkin betimsel istatistikler sunulmustur.

Tablo 6.

Katilimcilarin Covid 19 Gegirme Durumlarina Gore Anksiyete Puanlarinin Dagilimina

Iliskin Betimsel Istatistikler

Bagimh
Covid Olma Durumu n Xort X S.S. Std. Hata
Degisken
Evet 100 10 13,8 11,66 1,17
Anksiyete
Hayir 195 10 1153 9,59 0,69

Tablo 6 incelendiginde katilimcilarin anksiyetedlgeginden almis olduklari puanlarin
Covid 19 ge¢irme durumlarina gore farkli oldugu goriilmekle birlikte bu farkliligin
anlamli olup olmadigina iligkin yapilan Mann Whitney U Testi asagida yer alan tabloda

sunulmustur.

Tablo 7.
Katilimcilarin Covid 19 Gegirme Durumlarina Gére Anksiyete Puanlart Arasindaki

Farkliliklara Iliskin Mann Whitney U Testi Sonuglart

Sira Siralarin
Bagiml Degisken CovidOlma N U p
Ortalamas1  Top.

Evet 100 156,90 15.689,00
Anksiyete 8.861,00 0,20
Hayir 195 143,44 27.971,00
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Tablo 7 incelendiginde hemsirelerin anksiyete sira ortalamalari1 arasinda Covid- 19
gecirme durumlaria gore anlaml diizeyde bir farklilik bulunmadigr (U=8861, p>,05)

gorilmektedir.

Hemsirelerin Cahstiklar1  Birime Gore Anksiyete Puanlari Arasindaki
Farklihklara iliskin Bulgular
Tablo 8’de hemsirelerin calistiklar1 birime gore anksiyete puanlarmin dagilimina

iliskin betimsel istatistikler sunulmustur.

Tablo 8.

KatilimcilarinCahstiklart  Birime Gore Anksiyete Puanlarimn  Dagilimina liskin

Betimsel Istatistikler

Bagimh

- Birimi n Xt X S.S. Std. Hata
Degisken
Acil 24 11,5 12,83 11,29 2,3
Yogun Bakim + Covid 81 8 11,14 10 1,11
. Yeni Dogan Yogun Bakim 24 10,5 14,29 11,06 2,26
Anksiyete . . .
Dahiliye + Cerrahi + Kadin Dogum 68 95 11,46 8,95 1,09
Ameliyathane 32 10 14,56 12,53 2,21
Diger 66 10 12,58 10,53 1,3

Tablo 8 incelendiginde katilimcilarin BAO puanlarmin calistiklar: birimlere gore
farkli oldugu goriilmekle birlikte bu farkliligin anlamli olup olmadigina iliskin yapilan

Kruskal Wallis analizi asagida yer alan tabloda sunulmustur.

Tablo 9.
Katilmcilarin Calistiklar: Birime Gore Anksiyete Puanlart Arasindaki Farkhiliklara
Hiskin Kruskal Wallis Testi Sonuglar

Bagimh Sira
f’f Birimi X Ortanca X2 Sd p

Degisken Ortalamasi
Acil 12,83 115 149,29
Yogun Bakim + Covid 11,14 8 138,34
Yeni Dogan Yogun Bakim 14,29 10,5 165,06

Anksiyete  Dahiliye + Cerrahi + 207 5 074

- 11,46 9,5 145,47

Kadin Dogum
Ameliyathane 14,56 10 159,59

Diger 12,58 10 150,17
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Tablo 9 incelendiginde hemsirelerin anksiyete sira ortalamalari arasinda galistiklar

birime gore anlamli bir farklilik bulunmadig1 (X2s)= 2,07, p>,05) goriilmektedir.

Hemgsirelerin Kidem Yillarina Gore Anksiyete ve Bilissel Esneklik Puanlari

Arasindaki Farkhhklara fliskin Bulgular

Tablo 10°da hemsirelerin kidem yillarina goére anksiyete ve biligsel esneklik

puanlarinin dagilimina iliskin betimsel istatistikler sunulmustur.

Tablo 10.

Kidem Yillarina Gére Anksiyete ve Bilissel Esneklik Puanlarimin Dagilimina Iliskin

Betimsel Istatistikler

Ba%'_mh Kidem Y1 n Xort X S.S. Std. Hata
Degisken
1-5Y1l 91 10 11,25 8,32 0,87
6-10 Y1l 51 9 11,47 10,19 1,43
Anksiyete 11-15Y1l 45 9 13,84 12,95 1,93
16-20 Y1l 36 8,5 9,56 6,91 1,15
21 ve Ustii 72 115 1461 12,02 1,42
1-5Y11 91 78 78,45 10,46 1,1
6-10 Y1l 50 78 78,54 9,52 1,35
Bilissel Esneklik 11-15 Yil 45 77 78,07 10,26 1,53
16-20 Y1l 36 81 80,5 9,58 1,6
21 ve Ustii 72 80 80,19 10,29 1,21

Tablo 10 incelendiginde katilimcilarin biligsel esneklik ve anksiyete 6lgeklerinden

almis olduklart puanlarin kidem yillarina gore farkli oldugu goriilmekle birlikte bu

farkliligin anlamli olup olmadigina iliskin yapilan Kruskal Wallis Testleri ve tek yonlii

varyans analizleri agsagida yer alan tablolarda sunulmustur.
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Tablo 11.
Katilimcilarin Kidem Yillarina Gére Anksiyete Puanlart Arasindaki Farkliliklara Iliskin
Kruskal Wallis Testi Sonuclart

Sira
Bagimli Degisken Kidem Yili x  Ortanca X2 Sd p
Ortalamasi

1-5Y1 11,26 10 146,11
6-10 Y1l 11,47 9 140,43

Anksiyete 11-15 Y1 13,84 9 149,46 3,79 4 0,44
16-20 Y1l 9,55 8,5 132,38
21 ve Ustii 14,61 11,5 162,63

Tablo 11 incelendiginde hemsirelerin anksiyete sira ortalamalari arasinda kidem

yillarina gére anlamli bir farklilik bulunmadigr (X2@4)= 3,79, p>,05) goriilmektedir.

Tablo 12.
Katilimcilarin Kidem Yillarina Gore Biligsel Esneklik Puanlart Arasindaki Farkliliklara
liskin ANOVA Sonuclar

Bagimh  Varyansin Farkhhgin
KT Sd KO F P
Degisken Kaynag Kaynag
. Grup Ici 258,85 4 64,71 0,63 0,64
Bilissel
.. Gruplar Aras1  29.648,0 289 102,58 -
Esneklik
Toplam 29.906,85 293

Biligsel Esneklik Levene F=,234 p>0,05

Tablo 12 incelendiginde hemsirelerin biligsel esneklik toplam puanlarinin (F 4= ,63 ,

p>,05) kidem yillarina gére anlamli diizeyde farklilik gostermedigi goriilmektedir.

Nitel Bulgular

Arastirmaya katilan hemsirelerden elde edilen nicel verilerin analizlerinin ardindan
goriismeler yapilmistir. Goriismelerden elde edilen nitel veriler {izerinde igerik analizi
yapilmis ve bulgular bu boliimde sunulmustur.

Goriisme yapilan hemgireler ile ilgili betimsel 6zellikler Tablo 13’te sunulmustur.
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Tablo 13.
Goriisme Yapilan Katilimcilara Ait Betimsel Ozellikler
Covid-19 Covid-19
hastaligin1 gegirenler hastaligini
gecirmeyenler
Biligsel esnekligi Anksiyetesi diisiik K6 K1, K3
yiiksek olanlar olanlar
Anksiyetesi yiiksek K4, K7
olanlar
Biligsel esnekligi  Anksiyetesi diisiik
diisiik olanlar olanlar
Anksiyetesi
yiiksekolanlar K2, K5, K8 K9, K10, K11, K12

Tablo 13 incelendiginde hemsirelerin %350’sinin Covid-19 hastaligin1  gegirmis
oldugu %50’ sinin ise hastalig1 ge¢irmemis oldugu goriilmektedir. Covid-19 hastaligim
gecirmis olan hemsireler incelendiginde %16,7’sinin (K6) biligsel esneklik puani
yiiksek olup anksiyete puani diisiik, %33,3 tiniin (K4, K7) bilissel esneklik ve anksiyete
puanlarinin yiiksek oldugu goriilmektedir. Covid-19 hastaligini gegiren hemsirelerin
%50’sinin (K2, K5, K8) ise bilissel esneklik puaninin diisiik, anksiyete puaninin
yiiksek oldugu goriilmektedir.

Covid-19 hastaligin1 gegirmeyen hemsireler incelendiginde ise %33,3iiniin (K1, K3)
biligsel esneklik puani yliksek olup anksiyete puaninin diisiik, %66,7’sinin (K9, K10,
K11, K12) ise biligsel esneklik puaninin diisiik, anksiyete puaninin yiiksek oldugu
gortilmektedir.

Goriisme yapilan hemsirelerin Covid-19 hastalarinagiinliik ortalama temas siirelerine

iligkin bulgular asagida Tablo 14’te sunulmustur.

Tablo 14.

Gortisme Yapilan Katilmcilarin Covid-19 Hastalarina Giinliik Ortalama Temas

Stireleri

0-4S. 5-9S. 10-14 S. 15-19S. 20-24 S. Hig Sabit bir saat
belirtmeyenler

K2, K4 K1, K6 K7 K3,K10 K8, K9K12 K5, K11

2 Kisi 2 kisi 0 1 kisi 2 kisi 3 kisi 2 kisi
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Tablo 14 incelendiginde hemsirelerin %75’inin Covid-19 hastalarina bakim verdigi
goriilmektedir. Covid-19 hastasina bakim vermeyen hemsireler ise (K8, K9, K12) yeni
dogan yogun bakimda ¢alismis olduklarmi belirtmislerdir. Covid-19 pandemi
siirecinden dolay1r hemsirelerin calismis olduklar1 birimler siklikla degistirilmektedir.
Goriisme yapilan hemsirelerin hepsi pandemi siirecinde Covid-19 hastalarina bakim
vermislerdir.

Goriisme yapilan hemsirelerin Covid-19 gegirip gegirmediklerine iliskin bulgular

asagida Tablo 15’te sunulmustur.

Tablo 15.

Goriisme Yapilan Katilimcilarin Covid-19 Gecirip Gecirmeme Durumlarina Iliskin
Bilgiler

Covid-19 Gegirenler Covid-19 Gegirmeyenler

K2, K4, K5, K6, K7, K8 K1, K3, K9, K10, K11, K12

6 Kisi 6 Kisi

Tablo 15 incelendiginde goriisme yapilan hemsirelerin %50’sinin daha énce Covid-
19 gecirdigi, %50 sinin ise Covid-19 ge¢irmedigi goriilmektedir.

Goriisme yapilan hemsirelerden Covid-19 hastaligint gegirmis olanlara hastaliklar
siirecinde yasamis olduklar1 duygu, diisiince ve davramislar asagidaki tablolarda

sirastyla sunulmustur.

K.S: Katilimc1 Sayisi
K.N: Katilimc1 Numarasi

D.S: Diisiince Sayist
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Covid-19 Geg¢irmis Olan HemsirelerinHastalik Siirecindeki Duygu, Diisiince ve

Davranislan
Tablo 16.
Gortisme Yapilan Katilmcilardan Covid-19  Gegirenlerin  Hastalik Stirecindeki
Duygular
Hos Duygular K.N. Nahos Duygular K.N.
Umit K6, K8 Kaygi-Anksiyete K2, K5
Panik K2
Yetersizlik K2
Korku K2, K4, K6
K7, K8
Stres K2, K5
Endise K2, K6, K8
Muhtachk K2
Sikinti K2
Gerilim K2, K5
Caresizlik K6
Uziintii K6, K8
Nefret K7
Kizginhk K7
Tedirgin K8
Mutsuz K8
Ifadeler Hos Duygular

Sonlara dogru biraz iimit diyebiliriz. Atlatabilecegime dair (K6).

Nahos Duygular

Covid-19 u gecirdikten sonra bir takim hani seyler olusuyor kaygi bozukluklart,
anksiyete ondan sonra panik atak (K2).
Hani tek basina oldugun icin bir sey yapamadigin i¢in agrilarindan, sizilarindan...

Yetersiz
hissediyorsun (K2).

' Bende mi 6lecegimacaba? Korkusu basladr (K8).
Izolasyon durumu bende hep stresyaratan bir sey (K5).

Hastaneye yatmak i¢in yani yatma konusunda endiseliydim (K8).

...hani birilerinden yardim istiyorsun bir muhtachk oluyor ¢iinkii tek basina bir sey
yapamiyorsun (K2).

...kendi yasadigim o gerilimle beraber de nefes alip verigsiminde bozuldugunufalan
diigtinmeye baglamistim (K5).

...belki diger asemptomatik de gecirebilirdim dalagim olsayd: diye diisiinmiistiim. Bu
yiizden tiziildiim agik¢ast yani (K8).

Ik defa bu kadar kétii bir hastalik gecirip de bu hastaligin meslek hastaligi
saytimamasmdan dolayr bu meslekten nefret ettim (K7).

Halkin Allah canini alsin! O kadar kizgindim onlara (K7).
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Tablo 16 incelendiginde Covid-19 ge¢irmis olan hemsirelerin %100’liniin
hastalik siirecinde nahos duygular hissettigi, %33,3 linlin ise nahos duygularla birlikte
hos duygular da hissettigi goriilmektedir. Hos duygular (iimit) hisseden hemsirelerden
birinin anksiyete degeri diisilk olup bilissel esneklik degeri yiiksekken diger bir
hemsirede bu durum tam tersidir. Diger bir deyisle anksiyete degeri yliksek, biligsel

esneklik degeri diisiiktiir.

Tablo 17.
Gortisme Yapilan Katilmcilardan Covid-19  Gegirenlerin  Hastalik Stirecindeki
Diisiinceleri
Anksiyetesi Yiiksek Anksiyetesi Diisiik
K.S. K. D.S. K.S. K.N. D.S.
Olumlu 3 K4 K5 13 1 K6 2
Rasyonel K8
Diisiinceler
Olumsuz 5 K2,K4 25 1 K6 2
K5
K7,K8
Olumlu 0 0 0 0
irrasyonel
Diisiinceler K2,K5
Olumsuz 4 K7,K8 14 1 K6 1
Ifaddeler

92°yi gortince acaba yanlis mi olgiiyor, bir sorun mu var(K5)?
Kimsenin hemgirelik olarak ¢ok da umurlarinda olmadigimizi (K7).
Bana bir sey olursa ¢ocuklarum ne yapacak (K6)?

Nefes almanin ne kadar kiymetli oldugunu (K8).

En ¢ok dikkat edenlerden biri olmama ragmen bende ¢ikti (K8).

Tablo 17 incelendiginde Covid-19 gec¢iren hemsirelerin hastalik siirecindeki
disiinceleri  goriilmektedir.  Covid 19  gegiren  hemsirelerin ~ %83,3’{iniin
(K2,K4,K5,K7,K8) anksiyete degeri yiiksek, K6’nin ise anksiyete degeri diisiiktiir.
Anksiyete degeri yiiksek olan hemsirelerin %60’ 1nin (K4,K8,K11) hastalik siirecinde
rasyonel olumlu diisiincelere sahipken %100’{liniin rasyonel olumsuz diisiincelere sahip

oldugu bulgusuna ulasilmustir. Irrasyonel diisiinceler incelendiginde anksiyete degeri
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yiiksek olan hemsirelerin higbiri hastalik siirecinde irrasyonel olumlu diislince yapisina
sahip degilken %80’inin (K2,K5,K7,K8) irrasyonel diislince yapisina sahip oldugu
gorilmektedir. Anksiyete degeri yiiksek olup irrasyonel diisiince yapisina sahip
olmayan hemsire ise K4 olmaktadir.
Anksiyete puan1 diigiik olan H6 incelendiginde hastalik siirecinde rasyonel olumlu ve
olumsuz ayrica irrasyonel olumsuz diisiince yapisina sahip oldugu goriilmektedir.
Covid-19 hastaligim1 gegiren hemsirelerin hastalik siirecindeki davranislar1 asagida,

Tablo 18’de sunulmustur.

Tablo 18.
Gortisme Yapilan Katilmcilardan Covid-19  Gegirenlerin  Hastalik Stirecindeki
Davranislari

K.S. K.N.
Hastalik Davranislari
Yeme-igmede azalma 2 K4, K5
Uyuma 4 K5, K6, K7, K8
Agresif Davramslar 3 K2, K6, K8
Yanhs bas etme stratejileri 1 K5

Ifadeler

Ben davranis olarak hi¢bir sey yapmadim! Yataktan kalkip dik konuma gecemiyordum
(K5).
Nefes alamiyordum. Oturarak uyuyordum o yiizden (K8).

Goriisme yapilan hemsirelerden Covid-19 gegirenlerin  hastalik  siirecindeki
davraniglar1 analiz edildiginde hastalik davraniglar1 temasi ve yeme-igmede azalma,
uyuma alt temalar1, agresif davraniglar ve yanlis bag etme temalar tespit edilmistir.

Covid-19 gegiren hemsirelerin hastalik siirecindeki duygu, diisiince ve davraniglar
Tablo 16,17 ve 18’de sunulmustur. Hemsirelerin Covid-19 hastalig: ile ilgili simdiki
duygu, diisiince ve davraniglar1 asagida sirastyla sunulmustur.

Tablo 19.
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Gortisme Yapilan Katilimcilardan Covid-19 Gegirenlerin Simdiki Duygulart

Hos K.S. K.N. Nahos K.S. K.N.
Duygular Duygular
0 Kaygi- 2 K2,K5
Anksiyete
Korku 4 K2, K4, K6
K8
Endise 3 K2, K6, K8
Panik 1 K4
Nefret 2 K5, K7
Tiikenmislik 1 K7
Kizginhk 2 K7, K8
Ofke 1 K5
Ifadeler

Tek korkumuz iste ailelerimiz, ¢cocuklarimiza bir sey olmamasi (K4).

Bu benim i¢in yeni bir sey! Yeni oldu ve yeni oldugunun da zaten ben daha éncesinde
bilmiyordum! Ben cidden kaygi bozukiugu yasiyorum (K5)!

Biraz korku biraz endise biraz da sonsuza kadar siirmeyecegini Qiigiiniiyorum
(K6).

Covidden nefret ediyorum! Gergekten ¢ok nefretediyorum (K5).

Tiikenmislik bu kesinlikle ¢cok var. Yani bu meslegi se¢tigim igin ilk defa bu sene
pismanim (K7).

Ortada bir 6fke var bir ofkenin nedeni var, nedeni belki tanimlayabiliyoruz ama
11 0 kaynaga gidip bulup hani oradan ¢ikarip boyle firlattigimiz zaman ofke oyle
ortadan kalkmiyor (K5)!

Tablo 19 incelendiginde goriisme yapilan hemsirelerden Covid-19 hastaligin
gecirmis olanlarin simdi hos duygular hissetmedigi hemsirelerin sadece nahos duygular

hissettigi goriilmektedir.
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Tablo 20.
Gortisme Yapilan Katilimcilardan Covid-19 Gegirmis Olanlarin Covid-19 Hastaligina
Yonelik Simdiki Diistinceleri

Anksiyetesi Yiiksek Anksiyetesi Diisiik
K.S K.N. D.S. K.S K.N. D.S.
Olumlu 4 K2,K4 14 1 K6 3
Rasyonel K5, K7
Diisiinceler
Olumsuz 5 K2,K4 25 1 K6 1
K5, K7
K8
Olumlu 2 K7,K8 6 0 0 0
Irrasyonel
Diisiinceler
Olumsuz 5 K2,K4 9 1 K6 1
K5,K7
K8

Tablo 20 incelendiginde goriisme yapilan hemsirelerden Covid-19 hastaligin
gecirmis olanlarin  Covid-19 hastaligina ait simdiki diisiinceleri goriilmektedir.
Anksiyetesi yiiksek olan hemsirelerin %80°’1 (K2, K4, K5, K7) rasyonel olumlu diisiince
yapisina sahipken %100’iiniin (K2, K4, K5, K7, K8) rasyonel olumsuz diisiince
yapisina sahip oldugu goriilmektedir. Irrasyonel diisiinceler incelendiginde hemsirelerin
%40’1mmin (K7, K8) irrasyonel olumlu diisiince yapisina sahip oldugu, %100’iiniin ise
(K2, K4, K5, K7, K8) irrasyonel olumsuz diisiince yapisina sahip oldugu bulgusuna
ulasilmistir.

Anksiyete puant diisiik olan K6 incelendiginde Covid-19 hastaligina yonelik simdi
rasyonel olumlu ve olumsuz ayrica irrasyonel olumsuz diislince diislince yapisina sahip

oldugu goriilmektedir.
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Tablo 21.
Gortisme Yapilan Katilimcilardan Covid-19 Gegirmis Olanlarin Simdiki Davranislar
K.S. K.N.

Kacma-uzaklasma 3 K6, K7, K8
Tedbire yonelik
davramslar 3 K2, K6, K8
Ev hijyeni 2 K2, K8
El hijyeni 4 K2, K4, K7, K8
Maske (KKE) kullanimi1 3 K1, K2, K4
Yanlis bas etme stratejileri 1 K5

Ifadeleler

Alisverisimi bile yapmiyorum, kendimi insanlardan soyutladim (K7).

Hastaya gittigimiz zaman tam tegkilat, ekipmanlarimizi giyerek gidiyoruz,
ekipmanlarimizi orada ¢ikartip geliyoruz (K4).
Biitiin ¢akralarima reiki sifa enerjisini gonderiyorum (K8).

Tablo 21’de goriisme yapilan hemgirelerden Covid-19 hastaligin1 gegirmis olanlarin
Covid-19 hastaligina yonelik simdiki davraniglart ifade edilmistir. Hastalik siirecindeki
davraniglar analiz edildiginde kagma- uzaklagsma, tedbire yonelik davranislar ve yanlis
bas etme stratejileri temalar1 tespit edilmis, tedbire yonelik davranislar temasi da ev
hijyeni, el hijyeni, maske (KKE) kullanimi olarak alt temalarina ayrilmistir.

Simdiye kadar olan kisimda goriisme yapilan hemsirelerden Covid-19 hastaligini
gecirenlerin hastalik slirecindeki ve simdiki duygu, diisiince ve davranislarini kapsayan
bulgulara yer verilmistir. Asagida hemsirelerin hastaliklar1 6ncesinde duygu, diisiince ve

davraniglar1 asagida sirasiyla sunulmustur.
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Tablo 22.

Goriisme Yapilan Katiimcilardan Covid-19  Gegirenlerin  Hastalik  Oncesinde
Hissettikleri Duygular

Hos K.S. K.N. Nahos K.S. K.N.
Duygular Duygular
Umit 1 K6 Korku 6 K2, K4, K5,
K6, K7, K8
Panik 2 K2, K4
Nefret 1 K5
Endise 2 K6, K8
Uziintii 1 K6
Kizginhk 1 K8
Kayg 1 K8
Tedirginlik 1 K8
Ifadeler

En biiyiik korkum hasta olmak korkusuydu (K5).

Bitecek iimidi vardi ama simdi o yok (K®6).

Bana da bulasacak ben de hasta olacagim diye ¢ok korkuyordum (K8).

Onlara bir sey

olacak ve ben yanlarinda olamayacagim miidahale edemeyecegim tedirginligi, kaygist
ara ara olurdu (K8).

Tablo 22 incelendiginde hemsirelerin %16,6’sinin Covid-19 hastaligina yonelik
nahos duygularla birlikte hos duygu hissettigi (iimit), Covid-19 hastaligini1 ge¢irmis olan
hemsirelerin %100’{iniin nahos duygular hissettigi ve hemsirelerin hepsinde ortak

duygu olarak korku hissedildigi bulgusuna ulasiimistir.
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Tablo 23.
Goriisme Yapilan Katilimcilardan Covid-19 Gegirenlerin Hastalik Oncesinde Covid-19

Hastaligina Yonelik Diistinceleri

Anksiyetesi Yiiksek Anksiyetesi Diisiik
K.S. K.N. D.S K.S. K.N. D.S
Olumlu 4 K2,K4 32 1 K6 6
Rasyonel K5,K7
Diisiinceler
Olumsuz 2 K2,K5 52 1 K6 3
Olumlu 0 0 0 0 0
Irrasyonel
Diisiinceler
Olumsuz 3 K5,K7 88 1 K6 1
K8

Covid-19 hastaligin1 gegiren hemsirelerin Covid-19 hastaligina yonelik, hastaliklar
oncesindeki diisiinceleri analiz edildiginde anksiyete puami yiliksek olan hemsirelerin
%80’inin (K2, K4, K5, K7) rasyonel olumlu diisiince yapisina sahip oldugu, %40’ inin
(K2, K5) ise rasyonel olumsuz diisiince yapisina sahip oldugu bulgusuna ulagilmistir.
Irrasyonel diisiinceler incelendiginde hemsirelerin %60’ mm (K5, K7, K8) irrasyonel
olumsuz diisiince yapisina sahip oldugu bulgusuna ulasilmistir. Covid-19 hastaligim
geciren ve anksiyete puam yiiksek olan hemsirelerin hig¢birinin hastaliklar1 dncesinde
Covid-19 hastaligina yonelik irrasyonel olumlu diisiince yapisina sahip olmadigi
bulgusuna ulagilmistir.

Anksiyete puani diisiik olan K6 incelendiginde Covid-19 hastaligina yonelik hastaligi
oncesinde rasyonel olumlu ve olumsuz ayrica irrasyonel olumsuz diislince diisiince

yapisina sahip oldugu goriilmektedir.
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Tablo 24.
Goriisme Yapilan Katilimcilardan Covid-19 Gegirenlerin ~ Hastalik Oncesindeki
Davranislar:
K.S. K.N.
Kompulsif Davramslar 1 K2
Tedbire
Yonelik Davramslar 4 K2, K4, K7, K8
Kacma-uzaklasma 3 K5, K7, K8
Yanlis bas etme stratejileri 2 K7, K8
Ifadeler

Elimizi siirekli giinde 50 kere ytkamak... (K2).
Davranis olarak degisen bir sey yoktu (K4).
Dikkatli davraniyorduk (KT7).
Covid alammin disinda ¢calismaya ¢alisma (K5).
Internetten hep aligveris yaptik (K8).
Reiki ile bedenimi sifalandiriyordum (K8).

Tablo 24’te Covid-19 hastaligini geciren hemsirelerin hastaliklar1 6ncesinde Covid-
19 hastaligina yonelik davraniglari sunulmustur. Hemsirelerin Covid-19 gecirmeden
onceki davraniglar1 analiz edildiginde kompulsif davraniglar, tedbire yonelik

davraniglar, kagma-uzaklagma ve yanlig bas etme stratejileri temalari tespit edilmistir.

Duygular

Bu boliimde goriisme yapilan hemsirelerearastirma sorular1 dogrultusunda Covid-19
pandemisine yonelik duygulari, hemgirelerin simdiki duygularmin pandemi 6ncesine
gore sekilde degistigi, hemsirelerin pandemi oncesi ve pandemi sirasinda hissettikleri
duygularda meydana gelen degisimlerin Covid-19 pandemisinin hangi faktorlerinden
kaynaklandigr ve Covid-19 gegirip gecirmeme durumunun duygularda herhangi bir
degisiklige sebep olup olmadigina iligkin bulgulara yer verilecektir.

Goriisme yapilan hemsirelerin pandemi siirecinde hissettikleri duygular asagida

Tablo 25’te sunulmustur.



Tablo 25.
Gortisme Yapilan Katilimcilarin Covid-19 Pandemi Stirecinde Hissettikleri Duygular

Hos Duygular Nahos Duygular
K.S. K.N. K.S. K.N.
Umit 2 K6, K4 Korku 9 K1, K2, K4
K6, K7, K8
Mutlu 1 K1 K10, K11
K12
Degerli 1 K5
Endise 6 K1, K5, K6
K8, K10 K11
K1, K2,K11
Panik 3
K2, K3, K4
Kaygi 7 K5, K8, K9
K11
K1, K4
Stres 4 K10, K12
K1
Sikinti 1
K2
Sinirlilik 1
K2
Bastirilmis 1
K3, K8
Tedirginlik 4 K10, K12
Hiiziin 1 K4
Nefret 2 K5, K7
Bikkinhk 1 K5
Mutsuzluk 1 K5
Tiikenmislik 3 K5, K7
K11
Gerilim 2 K5, K9
Huzursuzluk 1 K5
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Ofke 2 K5, K7
Degersiz 1 K5
Caresizlik 1 K6

Uziintii 2 K6, K10
Kizgin 1 K7
Cokkiinliik 1 K9
Siiphe 1 K9

[fadeler
...en biiyiik seyimiz korku, tedirginlik ailelerimize bulastirir myyiz? Cocuklarimiza
bulastirir miyiz (K12)?
...endigeleniyorsun ister istemez! Hastanede su an yatacak yer bile yok. Yani yer yok
(K11)!
...0 korku,
kaygi bizi oldiirmeye yetecek diizeydeydi hala bir¢ok insanda ayn diizeyde var yani
kisacast virtis bitse psikiyatrinin kapisindan gegecegiz gibi goriintiyor (K3).
Ya siirekli yani anksiyetemiz yiiksek, stresliyiz. In... siirekli ig yiikiimiiz artiyor. O
yiizden stres icerisindeydik (K4).
Hep olumsuz hep ya bir sey olursa
hep ya bir sey olursa? Oyle bir ruh halinde olamiyorsun ki zaten ¢iinkii koronayla
beraber bir¢ok seyi beraber yasiyorsun, dedigim gibi hani bu kaygi bozuklugu oluyor,
panik atak oluyor (K2).
Tiikenmislik... Bu kesinlikle ¢ok var yani bu meslegi sectigim igin ilk defa bu sene
pismamm (K7).
...ya zaten o gerilimle beraber ben fiziksel olarak da hissediyorum, hepimiz
hissediyoruz ya bir insanin bag parmagi agrir mi ya(K5)?
...bu ¢ok degerli bir sey. Bu ¢ok degerli olmay: ve
aynt anda degersiz olmayt hissettigim donem bu dénem (K5).

Tablo 25 incelendiginde pandemi siirecinde hemsirelerin %33,3iiniin (K1, K4, K5,
K6) nahos duygularla birlikte hos duygular da hissettigi ve %100’iiniin de pandemi
stirecinde nahos duygular hissettigi goriilmektedir. Hemsirelerin %58,3’{iniin (K2, K3,
K4, K5, K8, K9, K11) kaygi, %25’inin (K1, K2, K11) panik ve %33,3’tintin (K1, K4,
K10, K12) stresli hissettigi bulgusuna ulasilmistir.
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Hemgsirelerin Covid-19 pandemisinden o6nce de benzer duygular yasayip
yagsamadiklar1 incelendiginde %16,7’si (K3 ve K&8) benzer duygulari yasadiklari
yasadiklarin1 %83,3 1iniin ise benzer duygular yasamadiklar1 sonucuna ulasgilmistir.

Goriisme yapilan hemsirelerin pandemi siirecinde hissettikleri duygulara sebep olan

faktorler asagida Tablo 26’da sunulmustur.

Tablo 26.
Goriisme Yapilan Katilimcilarin Pandemi Siirecinde Hissettikleri Duygulara Sebep

Olan Durumlar/ Faktorler

Hos Duygulara Sebep Olan Durumlar/Faktdrler =~ Nahos Duygulara Sebep Olan Durumlar/Faktorler

K.S K.N. K.S. K.N.
Asillanma K1, K4, K5 Hastahiin seyri 2 K1, K8
Semptomlar 2 K1, K7
Kisitlamalar K4, K6 Bulas 7 K3, K4, K6
K7, K8,K10
K12
insanlarin 2 K7, K11
duyarsizhigi
Belirsizlik 4 K6, K7,K10
K11
Medyadan 2 K10, K11
alinan bilgiler
Calisma
kosullarindan 6 K2, K5, K6
kaynaklanan K7, K11K12
durumlar
Asilanma K8, K12
Siireci 2
K5, K8, K9
Tedbir ve 5 K10, K12
onlemler
Oliim 5 K4,K6, K10
K11, K12
Aile 3 K2, K4, K7

Ifadeler
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Insanlarin ciddi izdirap ¢ekmesi, solunum a¢lig cekmesi (K1).

Hicbir yere ¢ikmadik evde otururken oldu bu diyorlar (K10)!

Git gide yakinlarimizda gériilmesi (K6).

Insanlarin bu kadar rahat bir sekilde gelip hastami gérebilir miyimdedikleri zaman ben
anlamiyorum ya kim girmek ister o ortama siz girmek ister miydiniz ya (K7)?..
Kimde nasil sonuglandigi belli degil éliimle bile

sonuglanabiliyor (K11).

Ne ile savastigimizi bilmiyorduk (KT)!

Bir anda arkanizi déniip cipapini ¢ézdiigiiniizde 6lme sansi var (K7)!

...medyada lanse edilen gériintiiler onlar gergekten bizi bitirmeye yetiyordu (K10).
Saglik personellerinin bu kadar kritik bir role biiriinmiis olmasi (K5).

Direkt Covid-19 hastalariyla temas ettigin i¢in (K2)!

Seni pinpon topu gibi buradan aliyorum oraya gonderiyorum, oradan aliyorum ébiir
tarafa gonderiyorum buradaki eleman hastaymigs (K5)!..

Asilarin ¢ok ge¢ gelmesi (K8).

Her sey kisitlandi (K9)!

Arkadaglarimizi da kaybettigimiz oldu bu siiregte (H12).

Annem kanser gecirmis bir kadin benim oniimde ¢irpiniglar: (K7)...

3 ay boyunca ben ailemi géremedim (K4).

Ben covidde ¢alisiyorum diye endiseleniyordu komgularim,

ben hastanede ¢aligiyorum covidde ¢alistyorum ya onun igin eve iceriye girmiyorlardi

(K10)!

Tablo 26 incelendiginde hemsirelerin Covid-19 pandemi siirecinde hissettikleri
duygulara sebep olan durumlar / faktorler goriilmektedir. Asilanma ve kisitlamalarin
hemsirelerde hos duygulara (iimit) yol actigi goriilmektedir. Ayni durumlar nahos
duygulara da sebep olmaktadir. Hemsirelerin %58, 3’ii hastaligin bulasiciligindan,
%33,3’ii bilinmez olusundan, %50’si calisma kosullarindan kaynaklanan durumlar
sebebi ile kaygi yasadiklarini ifade etmiglerdir. Ayni zamanda medyadan alinan
haberlerin, hemsirelerin yakinlarim1 ve meslektaslarini kaybetmelerinin, viriisiin
Oldiirticii olmasinin, ¢alisma kosullarindan kaynaklanan durumlarin, ailelerine hastalik
bulastirabilme ihtimallerinin ve siirecin belirsizliginin kendilerinde yiiksek anksiyete
diizeyi ile iligkili faktorler oldugunu ifade etmislerdir.

Gorlisme yapilan hemsirelerden Covid-19 gecirenler ile gegirmeyenlerin pandemi

siirecindeki duygular1 degerlendirildiginde farklilik gériilmemektedir.

Diisiinceler
Bu boliimde goriisme yapilan hemsirelere aragtirma sorulari dogrultusunda Covid-19
pandemisine yonelik diislinceleri, hemsirelerin simdiki  disilincelerinin pandemi

oncesine gore sekilde degistigi, hemsirelerin pandemi oncesi ve pandemi sirasindaki

diisiincelerinde meydana gelen degisimlerin  Covid-19 pandemisinin  hangi
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faktorlerinden kaynaklandigi ve Covid-19 gecirip ge¢irmeme durumunun diisiincelerde
herhangi bir degisiklige sebep olup olmadigina iligskin bulgulara yer verilecektir.
Gortisme yapilan hemsirelerin pandemi siirecinde Covid-19 ve pandemi siireci ile

ilgili diistinceleri asagida Tablo 27’°de sunulmustur.

Tablo 27.
Gortisme Yapilan Katilimeilarin Covid-19 Pandemi Siirecinde Pandemi ve Covid-19

Hastalig1 ile Ilgili Diisiinceleri

Anksiyetesi YiiksekAnksiyetesi Diisiik

K.S. K.N. D.S K.S. K.N. D.S
Olumlu 5 K2,K4 19 3 K1,K3 12
Rasyonel K5,K7 K6
Diisiinceler K10
Olumsuz 8 K2,K4 54 3 K1,K3 27
K5,K7 K6
K8,K9
K11,K12
Olumlu 3 K7,K8 34 2 K1,K3 2
Irrasyonel K10
Diisiinceler
Olumsuz 6 K2,K4 73 3 K1,K3 13
K5,K7 K6
K8,K9
Ifadeler

El birligiyle bunun tistesinden gelecek yiirege, bilgiye hatta istege sahip oldugumuzu
(H1).

Ya bir sey olmaz, gelmez iste énlenir (H6).

Akally bir viriis, adam segiyor

(H3).

Bu viriisle tanigti benim viicudum, bundan sonraki hayatimda ne olacak (H7)?
Covid stireci ile beraber gelen zincirleme kocaman bir reaksiyon var ortada (H5).
Kimi mesela ¢cok dikkat etmesine ragmen yine Covid oluyor, kimi de yani normal
davrandig: halde covide yakalanmayabiliyor (H3).

Ya ben tasiyicrysam ya onlara bulastirirsam? Cocuklara bulasirsa, esime bulagtirirsam
(H2)?

Sevdigim insanlar ya da ailem, yegenlerim... Ya onlara bir sey olursa (H8)?

Bir anda arkanizi dondiigiiniizde , cipapini ¢ozdiigiintizde olme sansi var (H7)!
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Viriisle bas edebilmek degil de halkimizla bas edebilmek ¢ok daha zor (HT).
Hayatlarimizi kurtarmaya ¢alistikca sanki bir tarafimiz obiirtinii kirletiyor (H5)!
Kimsenin hemsirelik olarak ¢ok da umurlarinda olmadigimizi (H7).

Tam kapanmay: desteklemiyorum (HS).

Pandemi bitse bile tabi ki izleri bir¢ok insan da kalacak (H3).

Tablo 27 incelendiginde arastirmanin nitel asamasina katilan hemsirelerin Covid-19-
pandemi siirecinde ki Covid-19 hastaligina ve pandemi siirecine ait olan diisiinceler
goriilmektedir. Anksiyete degeri yiiksek olan hemsireler incelendiginde %355,6’sinin
(K2, K4, K5, K7, K10) rasyonel olumlu diisiince yapisina sahip oldugu, %88,8’inin
(K2, K4, K5, K7, K8, K9, K11, K12) rasyonel olumsuz diisiince yapisina sahip oldugu
goriilmektedir. Irrasyonel diisiinceler analiz edildiginde bu arastirmadaanksiyetesi
yiiksek olan hemsirelerin neredeyse tamaminda irrasyonel diisiince yapisi goriilmiis ve
anksiyete degeri yiksek olan hemsirelerin %33’3liniin irrasyonel olumlu disiince
yapisina, %66,6’smin ise (K2, K4, K5, K7, K8, K9) ise irrasyonel olumsuz diigiince
yapisina sahip oldugu bulgusuna ulasilmistir.

Anksiyete degeri diisiikk olan hemsireler incelendiginde %100’tiniin (K1, K3, K6)
hem rasyonel olumlu hem de rasyonel olumsuz diisiince yapisina sahip oldugu
goriilmektedir. Anksiyete degeri diisiik olan hemsirelerin tamami irrasyonel olumsuz
diisiince yapisina da sahip oldugu goriilirken yalnizca K6’nin irrasyonel olumlu
diisiince yapisina sahip olmadigi bulgusuna ulagilmistir.

Hemsirelerin pandemi siirecinden 6nce de benzer diislincelere sahip olup olmadigina
yonelik yapilan igerik analizi sonucunda hemsirelerin %33,3’lintin (K6, K8, K11, K12)
benzer diisiincelere sebep olan durumlar yasadigi, %67,7’sinin (K1, K2, K3, K4, K5,
K7, K9, K10) ise daha once bu sekilde diislincelere yol acan durumlar yasamadigi
bulgusuna ulagilmustir.

Gorlisme yapilan hemsirelerin pandemi siirecine ait diisiince yapilarina sebep olan

durumlar agagida Tablo 28’de sunulmustur.
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Tablo 28.
Gortisme Yapilan Katilimcilarin Covid-19 Pandemi Siirecinde Diisiince Yapilarina

Sebep Olan Durumlar

K.S. K.N.
Covid-19 ve Pandemi Siireci
Viriilans 2 K3,K7
Stirec 3 K2,K8,K12
Sayilarin Artmasi 3 K2,K3,K7
Bulas 4 K2,K3,K7,K10
Aile 2 K7, K11
Bakim verdikleri Hastalar 3 K1,K2,K3
insanlarin Duyarsizhig 4 K4,K7,K8,K11
Calisma Kosullarindan 6 K4,K5,K7,K8,K11,K12

Kaynaklanan Durumlar

Tedbir ve Onlemler 4 K3,K5,K7,K9
Cok yasanan 6liimler 5 K1,K2,K6,K9,K10
Bilinmezlik 3 K2,K7,K10
Ifadeler
Ileri safhada tedavi gormeleri insanlarin tedavi gérmeleri bunlara sahit olmak
(K2).

Ben onlarla bir giin énce nobetteydim hani ve benim biitiin arkadaslarim birer giin
arayla Covid oldular, bana bulasi olmad: (K3).

Ik defa yasanan bir sey (K2)

Meslek olarak hige sayildigimizi gormek (K11).

Televizyonlardaki agiklanan o grafik o tablo... O tablo her giin artryordu (K2)!
Insanlar stirekli baskilamalari, korkutmalari; su vaka, bu kadar kisi, bu kadar 6ldii
(K10).

Meslektasimiz, arkadaslarimiz vefat etti (K6).

Kapanmada vaka sayisit azaliyor, kapanma bitti mi tekrar ayni sekilde sil bastan basa
daoniiyoruz (K3)!

Koca koca yash teyzeler amcalar birbirinin iizerine yani saygi yok, edepsizlik diz boyu

(K11)!

Tablo 28 incelendiginde pandemi siirecinde hemsirelerin diisiince yapilarina sebep
olan durumlar goriilmektedir. Hemsirelerin %50°si (K4, K5, K7, K8, K11, K12) ¢alisma
kosullarindan kaynaklanan durumlardan dolay1r olumsuz diisiince yapisina sahiptir.

Covid-19’a yonelik tedbir ve onlemlerde ise hemsirelerin %33,3’l olumsuz diisiince
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yapisina sahip olup pandemiye yonelik aliman tedbir ve Onlemleri yeterli
bulmamaktadirlar.

Gortisme yapilan hemsirelerin  Covid-19 pandemi siirecinde nahos duygular
hissettiklerinde rahatlamak igin disiincelerini degistirebilme durumlarina yo6nelik
yapilan igerik analizi neticisinde %50’sinin (K1, K5, K6, K7, K8, K10) rahatlayabilmek
icin distincelerini degistirebildigi, %50’sinin (K2, K3, K4, K9, K11, K12) ise
diisiincelerini degistiremeyip rahatlayamadigi bulgusuna ulasilmistir.

Gortisme yapilan hemsirelerin nahos duygular hissettikleri zaman rahatlayabilmek

icin diigtindiikleri kavramlara yonelik bulgular asagida Tablo 29’da sunulmustur.

Tablo 29.

Goriisme Yapilan Katilimcilarin Rahatlayabilmek icin Diisiindiikleri Kavramlar

Anksiyetesi Yiiksek Anksiyetesi Diisiik
K.S. K.N. K.S. K.N.
Pandeminin 2 K7, K8 2 K1, K6
Seyri
Gelecek 1 K8 1 K6
Gecmis 1 K5 0
Hayaller 1 K7 0
Aile 1 K8 1 K6
Maneviyat 1 K10 2 K1, K6
Ifadeler

Siirecin bir sekilde nihayete erecegini... (K6).

Unsallah biz hayatta kalacagiz (K7).

Bir sekilde hayat olumlu bir sekilde devam edecek (K1).

Bisiklet seyahatimi...O an

sadece o an ama sag ve sol taraf boyunca agaglar, agaclar hep yiikseliyor golge
yapryor, gélgeleri falan diigiiyor siz devam ediyorsunuz ve karsinizda kocaman
muazzam bir g6l ¢ikiyor (K5).

Kizim

tiniversiteye gidecek de ben ona ev dizicem de biz gidicez onun yanina (KT).
Sevdigim akrabalarimdan hig

kimseyi kaybetmeyecegim (K8).

Her zaman icin

veren de Allah alan da (K10).
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Hemgirelerin  %50’si Covid-19 pandemi siirecinde nahos duygular hissettikleri
zaman rahatlayabilmek adma diisiincelerini degistirebildigini ifade etmislerdir.
Diisiincelerini degistirebildigini ifade eden hemsirelerin %33,3 iinilin (K1, K6) anksiyete
degeri diisiik, %66,7’sinin (K5, K7, K8, K10) yiiksektir. Ayrica %50’sinin biligsel
esneklik puani yiiksek (K1, K6, K7) ve yine %50’sinin (K5, K8, K10) biligsel esneklik
puani diisiiktiir. Tablo 29 incelendiginde anksiyete degeri diisiikk olanlarm pandeminin
seyri, gelecek ve maneviyat kavramlarini diislinerek rahatladiklari, anksiyeteleri yliksek
olan hemsirelerin ise ge¢mis, hayaller, aile ve maneviyat kavramlarimi diisiinerek
rahatladiklar1 goriillmektedir.

Gortigme yapilan hemsirelerden Covid-19 gecirenler ile gegirmeyenlerin pandemi

stirecindeki diisiinceleri degerlendirildiginde farklilik goriilmemektedir.

Davranslar

Bu boliimde goriisme yapilan hemsirelere aragtirma sorulart dogrultusunda Covid-19
pandemi silirecindeki davranislari, hemsirelerin simdiki davraniglarinin pandemi
oncesine gore ne sekilde degistigi ve Covid-19 gegirip gegirmeme durumunun
davraniglarda herhangi bir degisiklige sebep olup olmadigina iligkin bulgulara yer
verilecektir.

Gorlisme yapilan hemsirelen pandemi siirecindeki davraniglarina yonelik bulgular

asagida Tablo 30’da sunulmustur.
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Tablo 30.
Gortisme Yapilan Katilimcilarin Covid-19 Pandemi Stirecindeki Davranislart
K.S. K.N.
Kompulsif Davramslar
El Yikama 6 K1,K2,K6,K8,K9,K12
Banyo Yapma 4 K2,K8,K10,K12
Ev Temizligi 4 K2,K8,K10,K12
Agresif Davramslar
Es ile Catisma 2 K2, K3
Cocuklarla Catisma 2 K2, K3
Tedbire
Yonelik Davramslar
Maske/KKE Kullanimi 5 K1,K4,K6,K8,K11
izolasyon 8 K2, K3, K4,K5,K6
K7,K8,K11
Ka¢ma-uzaklasma 9 K2,K3,K4,K5,K6
K8,K10,K11,K12
Yanhs bas etme stratejileri 7 K3, K5, K7
K8, K9, K11
K12
Ifadeler

Ellerimin yaslandigini gortiyorum su an ytkamaktan (K8).

Stirekli orayt da sileyim, olmamus

(K2)!

Is cikartiyorsun, is yapiyorsun (K2)!

Her seyi 2 defa yikiyorum (K8).

Hepimiz ¢atisiyoruz siirekli aile boyu maalesef (K3).

Is yerinde mesela

tedaviden sonra dus alryorduk (K10).

Annemlere bile gitmez oldum

(K7).

Onceden izledigim ve zaten ritmini bildigim filmler onlari izliyorum (K5).

Internetten hep alisveris yapiyoruz (K8).

Sezen Aksu sarkisinda varya hani ben de zincirlere sigmayan hani neydi? Sevdalar var
va hani o sark: ¢alarken immm hep boyle hissederdim imm evet evet evet yani oyle
¢linkii ben dans ederim, ben ziplarim, ben eglenirim, ben bisikletle gezerim, ben 10.000
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km yiiriiriim falan ben ¢ok okurum. Ama ben séyleyeyim hemen 1,5 yullik 6zetimi 3-5
tane kitap ya okudum ya okumadim, bir o kadar film ya izledim ya izlemedim (K5).

Tablo 30 incelendiginde pandemi siirecinde hemsirelerin = %58,3’linlin kompulsif
davraniglar, %16,6’sinin agresif, %75’inin tedbire yonelik davraniglar sergiledigi
gorilmektedir. Hemsirelerin %75°1 pandemi siirecinde kagma-uzaklagsma davranisi
gostermis ve %53,3’1 yanlig bas etme stratejilerini kullanmustir.

Hemgsirelerin Covid-19 pandemisinden once de bu sekilde davranislar gosterip
gostermedikleri incelenmistir. Yapilan igerik analizi neticesinde hemsirelerin
%16,6’sinin (K1 ve K4) pandemi 6ncesinde de benzer davranislar sergiledikleri %83,4
“niin ise (K2, K3, K5, K6, K7, K8, K9, K10, K11, KI2) benzer davranislar
sergilemedikleri bulgusuna ulasilmistir.

Gorlisgme yapilan hemsirelerin  Covid-19 pandemi siirecinde nahos duygular
hissettikleri zaman rahatlamak i¢in hangi davranislarda bulunduklarina yonelik yapilan

igerik analizi sonucunda ulagilan bulgular asagida Tablo 31’°de sunulmustur.

Tablo 31.
Gortisme Yapilan Katilimellarin  Covid-19  Pandemi  Siirecinde Nahos/Olumsuz

Duygular Hissettiklerinde Rahatlayabilmek i¢in Basvurdugu Davraniglar

K.S. K.N.
Bireysel Etkinlikler
Miizik dinlemek 3 K1, K5, K11
Meditasyon/ yoga 3 K1, K5, K8
Spor 1 K4
Film izlemek 2 K5, K7
Kitap okumak 3 K1, K3, K9
El isi yapmak 1 K3
Bahge isleri 1 K9
fletisime Dayah Etkinlikler
Telkin 2 K2, K6
Arkadaslarla sohbet 3 K2, K11, K12
Psikologa gitme 1 K11
Yanhs Bas Etme 4 K2, K5, K10, K11
Stratejileri
Ifadeler

Sakinlestirici, huzur veren sarkilar dinliyorum (K1).

Paso ictik biz (K2).

Tablo 31 incelendiginde hemsirelerin = %66,6’sinin pandemi  siirecinde

rahatlayabilmek i¢in bireysel etkinliklere, %33,3’ iletisime dayali etkinliklere
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basvurdugu goriilmektedir. Yanlis bas etme stratejilerini kullanan hemsirelerin de yine
%33,3’liikk orana sahip oldugu bulgusuna ulasilmaistir.

Goriisme yapilan hemsirelerden Covid-19 gegirenler ile gegirmeyenlerin pandemi
stirecindeki diisiinceleri degerlendirildiginde farklilik gériilmemektedir.

Hemgsirelerin  pandeminin yaratmis oldugu yasantilara uyum konusunda 06z
degerlendirmelerine gore %41,6’sinin (K1, K3, K4, K7, K8) uyum saglayabildigine,
%58, 4 liniin (K2, K5, K6, K9, K10, K11, K12) ise uyum saglayamadigi bulgusuna

ulasilmstir.

Ifadeler
Ben uyum saglayabildim. Tabi ki sosyal hayatinda maske takmak, 6zellikle maske
takmak ywpratiyor biraz insani ozellikle maskeni. Hijyen evet her zaman vardi zaten
ozellikle enfeksiyona maruz kalan insanlari meslek hayatimiz boyunca her giin
gordiigiimiiz i¢in hijyen anlaminda bir sikinti yasamadim. Sadece sivil hayatimda maske
takmak biraz sikintilyydi ama muhtemelen diger sivil vatandaslara kiyasla daha kolay

uyum sagladigumi diistiniiyorum (K1).

Yoo ben uyum sagladigimi diisiinmiiyorum tabi ki ¢iinkii benim hayatimi mahvetti! Ya
tabi sosyallikten bahsediyorum iste mesela hani biz boyle siirekli disarrya ¢ikan,iste
disarida yemek yiyen iste gece hayati olan, disarida vakit gegiren iste arkadaslariyla
disarida bir seyler yapan hani boyle ¢ok sosyal insanlariz normalde. Hani boyle
arkadas toplantilart olur falan simdi bu Covid-19 olunca bunlarin hi¢cbirisini
yapamayinca, eve kapaninca e dolayisiyla bu da insana sey yapryor hani hi¢bir sey

yapamuyorsun, kendini kistirilmig, bastirilmis hissediyorsun (K2)!

Yani %80 diyeyim ama topluma bakarsak %100. Iu kesinlikle sey nasil diyim
hastaneden gelir gelmez kimse gelmeden dusumu alma, esyalarimi ayrt yikama... Ha
ben formalarmi bu kadar ayri yikadigimi hatirlamiyorum hi¢hbir yere bulastirmadan.

Formalarimin bu kadar kirlenmemesi i¢cn hi¢bir yere degmemek icin boyle bir cabamin
oldugunu hatirlamiyorum. Hastaya biz ne durumda olursa olsun iistiine bagina
miidahale ederdik yani ama simdi 6yle degil. Kendimizi de korumak
zorundayiz......Sosyal hayatimiz da sifira inince dogal olarak internet aligverisimiz de
artti. Ben bile sey meraklisi degildim. Beceremezdim. Internetten aligveris yapmayi

ogrendim artik. I onun disinda da iste dedigim gibi %80 ayak uyduruyoruz (K7).
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Uyum saglayamadigimi diistiniiyorum, kusura bakmasinlar! Yani su durumda, su
stiregte, 1 yillik stirecte ben kimsenin uyum saglayamadigin diigiiniiyorum! Tek benim
degil ki. Her herkesi! Hani bu sorulari kime sorsaniz eminim benim gibi cevaplar
verecekler. Herkesin anksiyetesi ¢ok yiiksek! Herkes bir gerilimde! Herkes bir kaos
icinde. Kimsenin buna ayak uydurabildigini diigiinmiiyorum! Ben uyum sagladigini da
diigtinmiiyorum. Yani bu bu zorunlu! Bir uyumluluk bu. Zorunlu bir uyumsuzluk bence
(K9)!
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4. TARTISMA VE SONUC

Bu bolimde arastirmaya katilan hemsirelerin anksiyete ve biligsel esneklik
diizeylerine iliskin elde edilen nicel ve nitel bulgular arastirmanin amaglar1 ¢ergevesinde

ve ilgili literatiir 15181nda tartisilmis ve yorumlanmistir.

Nicel Bulgulara iliskin Tartisma ve Yorum
Bu boliimde anksiyete ve biligsel esneklik diizeylerine yonelik nicel bulgular

tartisilmig ve yorumlanmaistir.

Anksiyete ve Bilissel Esneklik Diizeyleri Arasindaki liski

Bu aragtirmanin ilk arastirma sorusu “Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerin
anksiyete diizeyleri ile bilissel esneklik diizeyleri arasinda anlamli bir iliski var midir?”
seklinde ifade edilmistir. Yapilan analizler sonucunda bu c¢alismada hemsirelerin
anksiyete diizeyi ile bilissel esneklik diizeyi arasinda negatif yonde anlaml bir iliski
tespit edilmistir. Bu bulgu 1s18inda sonuclar1 mevcut ¢alismayla paralellik gdsteren
calismalar (Rosa-Alcasar vd., 2021; Cift¢i, 2019; Fresco vd., 2006; Han vd., 2011;
Johnco vd., 2014; Karayol & Dogar, 2020; Kirkik, 2020; Lee & Orsillo, 2014; Madlock
vd., 2007; Onen & Budak, 2020; Oz 2012; Wilson vd., 2018; Yu vd., 2020) mevcuttur.

Elde edilen bulgu Albert Ellis (1994) tarafindan gelistirilen ADDT teorisine gore
yorumlanabilir. Ellis bireyin duygu ve davraniglarini degistirebilmesi i¢in 6ncelikli
olarak inang sistemini yenilemesi gerektigini savunmaktadir. Bu teori, stabil bir diisiince
fonksiyonuna sahip olmanin islevsiz biligsel yapilara neden olabilecegini aciklar.
ADDT’ye gore bireyin ruhsal sagligin1 bozan ve adaptasyonunu gii¢lestiren yogun ve
baskil1 inanglar1 esnek olmayan bilis yapilar yiiziindendir (Ellis & Dryden, 2007).

Bu arastirmada da hemsirelerde Covid-19 pandemi siirecinde anksiyete ile bilissel
esnekligin negatif yonli bir iliskiye sahip olduguna ulasilmis ve arastirma literatiirii

desteklemistir.

Covid-19 Gegirip Gecirmeme Durumunun Anksiyete Diizeyine Etkisi
“Hemsirelerin anksiyete diizeyleri Covid-19 hastaligin1 gegirip gegirmeme durumuna
gore anlamli olarak farklilagmakta midir?” arastirma sorusu mevcut bulgular

dogrultusunda yanitlanmaya calisilmistir.
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Bu arastirmada hemsirelerde Covid-19 ge¢irme durumun anksiyete agisindan anlaml
diizeyde farklilagmadigi sonucuna ulasilmistir. Bu bulgu 1s18inda literatiirde sonuglari
mevcut ¢alismaya paralellik gosteren ¢alismalar (Alacahan Yigit, 2021; Atag vd., 2020;
Bakioglu vd., 2020; Karkin vd., 2021) mevcuttur. Bu sonuglardan farkli olarak Covid-
19 enfekte olma durumunun anksiyete lizerinde anlamli bir farklilik gosterdigini
sOyleyen caligmalar arasinda; Rosen vd. (2020)’nin ABD’de Covid-19’a maruz kalma
nedeniyle karantinaya alinan ilk toplulukla gergeklestirdigi oOrnek gosterilebilir.
Aragtirma kapsaminda toplulugun Covid-19’ a yonelik stres, sikinti, kaygi ve endise
durumlar degerlendirilmistir. 303 katilimer ile gergeklestirilen arastirma sonuclarinda
katilimcilarin %69’unda orta ile siddetli diizeyde anksiyete tespit edilmistir. Medyaya
maruziyet, uyku kalitesi ile ilgili degistirilebilir davranissal faktorler anksiyete ile
iliskili bulunmustur. Benzer sekilde Shevlin vd. (2020) ¢alismasi da Covid-19 enfekte
olma ve algilanan Covid-19 enfeksiyon riskinin anksiyete diizeyini arttirdigini
gostermektedir.

Covid-19 pandemi siirecinin ¢ok hizli gelismesi ve halen devam etmesi sebebiyle,
saglik calisanlar1 iizerine etkilerini inceleyen ulusal yayinlarin oldukca sinirl,
uluslararast yayinlarin ise kismen daha anlamli diizeyde var oldugu diisiiniildiigiinde
alan yazindaki sonuglarin farklilik gosterdigi, fikir birligine varilamadigi bu nedenle
sonuclar hakkinda bir genelleme yapabilmenin miimkiin olmadig1 sdylenebilir.

Hasta ile olan temasin birincil psikolojik risk faktorii, bu temasi da en sik yasayan
grubunda hemsireler oldugu diisiiniildiigiinde Covid-19 pandemi siirecinde bulas
acisindan hemsirelerin yiiksek riskli birimlerde ¢aligmalari, siklikla Covid-19 hastalari
ile temas halinde olmalari, enfeksiyon bulastirma kaygisi nedeniyle kendilerini
ailelerinden uzaklasmak durumunda hissetmeleri, artan is yiikii, yasadiklari stres
nedeniyle yorgunluk, uykusuzluk gibi durumlara da ek olarak damgalanma ve
ayrimcilifa maruz kalmalar1 anksiyete, depresyon, korku ya da travma sonrasi stres
bozuklugu (TSSB) yasayabilecegi diisiiniilmektedir. Bu arastirmanin pandemi siirecinin
ileri bir tarihinde gerceklestirildigi ve pandemi siirecinin baglarina  nazaran
semptomlarinin ve siirecinin daha iyi bilindigi ve tecriibe edildigi dusiiniildiigiinde,
hastaligin tedavi segeneklerinin de artmis olmasi, gelistirilen asilar gibi faktorlerle
hemsirelerin daha 6nce enfekte olup olmama durumun anksiye durumunda farklilagsma

gostermemis olabilecegi diisiiniilmektedir.



82

Hemsirelerin Cahstiklar: Birime Gore Anksiyete Diizeyleri

“Hemsirelerin anksiyete diizeyleri c¢alistiklart birime gore anlamli olarak
farklilasmakta midir?” arastirma sorusu mevcut bulgular dogrultusunda yanitlanmaya
calisiimustir.

Bu aragtirmada hemsirelerin anksiyete diizeylerinin ¢aligtiklar1 birime gore anlamli
diizeyde farklilasmadigi sonucuna ulasilmustir. lgili literatiirde calisilan birimin
hemsirelerde  anksiyete iizerindeki etkisinin incelendigi ¢alismalarda sonuglarin
cesitlilik gosterdigi, fikir birligine ulasilamadigi goriilmektedir. ilgili arastirmalar
asagida sunulmus ve tartisilmistir.

Bu aragtirma sonuglarina paralellik gosteren c¢aligmalar (Altintoprak vd., 2008;
Bayiilgen, vd. 2021; Besirli vd., 2020; Chen vd, 2020; Kulu& Ozsoy, 2018; Giimiis &
Zengin, 2018; Zhu vd. 2020b) mevcuttur. Literatiirde ¢alisilan birim ve anksiyete
arasinda anlamli farkliligin oldugunu gosteren caligmalar da mevcut olup asagida
sunulmustur.

Hatipoglu (2013) aile sagligi, dahili, cerrahi ve acil birimlerde calisan hekimlerle
gerceklestirdigi ¢alismasinda en yiiksek is stresinin aile sagligi hekimlerinde goriildiigii
sonucuna ulagilmaktadir. Kogcak vd. (2019) acil servis ve diger birimlerde c¢alisan
hekimlerle gergeklestirdigi calisma sonuglarmma gore acil tip uzmanlarinda diger
birimlerde ¢alisan hekimlere gore yiiksek anksiyete diizeyi saptanmistir. Naushad vd.
(2019) sistematikderlemelerinde, ozellikle acil servislerde, yogun bakim iinitelerindeve
bulagic1 hastalik servislerinde calisan hemsirelerin daha fazla psikolojik sorunlar
yasadigini saptamiglardir. Yasa (2019) calisma sonuclarinda acil servis, ameliyathane ve
gogiis-kalp damar cerrahisinde calisan saglik personellerinin anksiyete diizeylerinin
dahiliye servisinde, labaratuar ve mikrobiyolojide calisanlardan istatistiksel olarak
anlaml diizeyde yiiksek oldugu goriilmektedir. Zhao vd. (2020) Cin’in Wenzhou
kentinde Covid-19 ile miicadelede 6n safta calisan personellerle gergeklestirmis
olduklar1 arastirma sonuglarina gore Covid-19’a maruz kalma riskinin anksiyete ile
onemli 6l¢iide iliski oldugu goriilmektedir.

Bu arastirmaya katilan hemsireler Covid-19 pandemi siirecinde aktif ve dontisiimlii
olarak farkli birimlerde de gorevlendirilmis ve hemsirelerin tamami Covid-19
vakalarina bakim vermistir. Bu nedenle hemsirelerin anksiyete diizeylerinin ¢alistiklar

birime gore anlaml1 diizeyde farklilagmadig: diistintilmektedir.
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Hemsirelerin Kidem Yilina Gore Anksiyete ve Biligssel Esneklik Diizeyleri

“Hemsirelerin anksiyete ve bilissel esneklik diizeyleri kidem yilina gére anlamli
olarak farklilagmakta midir?” arastirma sorusu mevcut bulgular 1s1ginda yanitlanmaya
calisiimustir.

Bu calismada hemsirelerin anksiyete ve biligsel esneklik toplam puanlarinin kidem
yillarma gére anlamli diizeyde farklilasmadigi goriilmiistiir. Ilgili literatiirde kidem
yilinin hemsirelerde anksiyete tizerindeki etkisinin incelendigi ¢alismalarda sonuglarin
cesitlilik gosterdigi, fikir birligine ulasilamadigi goriilmektedir. ik olarak kidem yilmm
anksiyete iizerindeki etkisinin tartisildigi ardindan kidem yili ile biligsel esneklik
arasindaki iliskiyi inceleyen ilgili arastirmalar asagida sunulmus ve tartisilmistir.

Bu arastirma sonuglarina paralellik gosteren ve kidem yilinin anksiyete tizerindeki
etkisini arastiran ¢alismalar (Akkas vd, 2007; Arpacioglu, 2021; Atif vd., 2016; Besirli,
2021; Bayiilgen vd., 2021; Chen vd., 2020; Liu vd., 2020; Medin, 2020; Muslu vd.,
2012; Oztiirk vd., 2021; Sakaoglu vd., 2020; Yanez vd., 2020; Zhu, 2020b) mevcuttur.
Bu sonuglarin tersine literatiirde kidem yili ve anksiyete arasinda anlamli farkliligin
oldugunu gosteren calismalarda mevcut olup asagida sunulmustur.

Yilmaz Karaman ve Yastibas (2021) Covid-19 pandemisinde gorev yapan saglik
calisanlar1 ile gergeklestirmis olduklar1 calismada kidem yili az olan saglik
calisanlarinin daha yiiksek dilizeyde anksiyete belirtileri gosterdigi sonucuna
ulagilmistir. Sarthak vd. (2018) hekimlerde mesleki kidemsizligin anksiyeteye neden
oldugu calisma sonuglarinda goriilmektedir. Benzer sekilde Kerrien vd. (2015)
calismasinda da kidemli hekimlerde azalmis anksiyete bulgusu goriilmektedir.
Hatipoglu (2013) calismasinda kidemli hekimlerde, kidemli olmayan hekimlere gore
daha az is stresinin goriildiigii belirtilmektedir.

Hemsirelik dogast geregi merkezi insan olan bakim verdigi hastay: akliyla hisseden,
hastaya yiiregi ile dokunan ve el becerileriyle tedavi eden ¢ok boyutlu bilim ve sanat
disiplinidir. Covid-19 ile miicadele de diger tiim saglik ¢aligsanlart ile birlikte kavram ve
felsefesini unutmadan on safta caligmis, bilinmeyene karsi alternatif ¢6ziim yollari
iiretmek icin caba sarf etmislerdir. Bu zorlu miicadelede bu ¢alismaya katilan Covid-19
hemsirelerinin  de belirsizlige ve bilinmeyene karsi anksiyete yasamis olmalarinin
olagan bir durum oldugu disiiniilebilir. Bu calismada hemsirelerde anksiyete
durumunun kidem yillarina gore anlamli olarak farklilasmamasinin sebebi bahsedildigi
gibi bu ¢aligmanin mevcut Covid-19 kosullarinda gergeklestirilmis olmasindan kaynakli

oldugu distliniilmektedir.
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Bu arastirma sonuglarina paralellik gosteren ve kidem yilinin biligsel esneklik
tizerindeki etkisinin incelendigi ¢calismalar (Barattucci vd., 2019; Bassu, 2016; Glingér,
2019) seklinde gosterilebilir. Bu sonuglarin tersine literatiirde kidem yili ve bilissel
esneklik diizeyi arasinda anlamli farkliligin oldugunu, kidem yili yiikseldikg¢e bilissel
esneklik diizeyinde de artis oldugunu gosteren ¢alismalar (Kruckzec vd., 2020; Uziimcii
& Miiezzin, 2018) seklinde gosterilebilir.

Hemsirelerin mesleklerinde tecriibe edindikge, yeni ve alternatif ¢6ziim yollarinin da
farkinda olacagi, olaylara farkli bakis agisiyla bakabilecekleri ve yasadiklari
problemlere alternatif ¢oziimler iiretebilecegi diisiiniilmektedir. Bu dogrultuda ilgili
aragtirmada hemsirelerin biligsel esneklik diizeyinin kidem yillarina gore anlamli olarak

farklilasmasi ¢calismanin beklenilmeyen bir sonucudur.

Nitel Bulgulara Iliskin Tartisma

Bu boliimde goriisme yapilan hemsirelerin Covid-19 pandemi siirecindeki anksiyete
diizeyleri ile iligkili faktorler, Covid-19 pandemisine yonelik duygu, diisiince,
davraniglar1 ve bunlar etkileyen faktorlere yonelik elde edilen nitel bulgular tartisilmis

ve yorumlanmaistir.

Covid-19 Pandemi Siirecinde Yiiksek Anksiyete Diizeyi ile Iliskili Faktorler

Hemsirelerin anksiyete diizeylerini etkileyen faktorlerin ortaya ¢ikarilmasina yonelik
nitel bulgular incelendiginde (Bkz. Tablo 26) medyadan alinan haberler, hemgirelerin
yvakinlarint ve meslektaslarini  kaybetmeleri, viriisiin oldiiriicii olmasi, ¢alisma
kosullarindan kaynaklanan durumlar, ailelerine hastalik bulastirabilme ihtimalleri ve
siirecin belirsizligi temalar1 belirlenmis ve biitiin bunlarin yiiksek anksiyete diizeyi ile
iligkili oldugu saptanmuigtir.

Benzer salginlarda da hemsireler haftada 7 giin, giinde 24 saat hasta ile temas halinde
olan diger meslek gruplarina kiyasla en yiiksek mesleki stres ve buna bagli olarak
yiiksek anksiyete diizeylerine sahip olmustur (Cheong & Lee, 2004; Maunder vd.,
2006). Bununla birlikte SARS ve MERS sirasinda hastalara bakim veren saglik
calisanlari, yliksek enfeksiyon riski, damgalanma ve siirecin belirsizligi ile yiiksek
diizeyde stres altinda kalmis, salginlar sirasi1 ve sonrasinda psikolojik destege sahip
olmus, yiiksek Oncelikle grup arasinda yer almistir. Literatiirde yer alan g¢aligmalar
incelendiginde, Covid-19 hastalarina tedavi ve bakim veren cephede calisan saglik

calisanlarinin anksiyete, depresyon, uykusuzluk ve stres gibi psikolojik sorunlar i¢in
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daha vyiiksek risklere sahip oldugunu gostermektedir. Izole yasamak, yiiksek riskli
pozisyonlarda ¢alismak, yeni ve belirsiz bir siire¢ yasamak ayrica enfekte hastalarla
temas halinde olmak psikolojik sorunlarin yaygin nedenleridir. Covid-19 pandemi
siirecinde de, potansiyel olarak Oliimciil bir virlisle dogrudan temas halinde olan
hemsireler, kisisel ve de aile saghigi i¢in yliksek endise duymakta ve bu endiseyi de
bakim verici roliinii devam ettirmenin etik yiikiimliilikkleri ile dengeleme stresi ile karsi

karsiyadir (Khalid vd., 2016; Kim & Choi, 2016; Cai vd., 2020).

Duygular

Hemgsirelerin  Covid-19 pandemi siirecinde ki hissettikleri duygularin ortaya
cikarilmasina yonelik nitel bulgular incelendiginde (Bkz. Tablo 25) hemsirelerin
yogunluklu olarak nahos duygular hissettikleri goriilmektedir. Hemsireler hos duygu
olarak iimit, mutluluk ve degerlilik hissederken; nahos olarak korku, endise, panik,
kayg, stres, stkinti, sinirlilik, tiikenmislik, ¢aresizlik vb.hissettiklerini belirtmislerdir.

Goriisme yapilan hemsirelerden imit duygusunu hisseden iki hemsire saptanmis ve
bir hemsire ise nahos duygularla birlikte siirecin bitecegine dair mutluluk da hissettigini
ifade etmis ve bu hemsirelerin biligsel esneklik puanlarinin da yiiksek oldugu
belirlenmistir (Bkz. Tablo 13).

Scott (1962) bilissel esnekligi daha genis perspektiften; biligsel kontrol gibi iist
diizey bir yetenek, biligsel sisteme yonelik bir kabiliyet, bilis ya da duygu durumu
ozelligi, ayrmtili diisiinebilme kapasitesi, kisinin algi sisteminin uygun c¢evresel
uyaranlar1 cevaplayacak sekilde se¢ici olarak degisebilme durumu seklinde agiklamistir.
Buna gore biligsel esnekligi yiiksek olan hemsirelerin var olan durumu ve g¢evresel
uyaranlar1 daha ayrintili ve algisal sisteme uygun sekilde diizenleyip mevcut duygu
durumlarin1 da adaptiflestirebildikleri diisiiniilebilir.

Coddington (1972) psikolojik travmayi bireyin hayatinda degisiklik yapmasini
gerektiren ve yeniden uyum gerektiren bir olay olarak tanimlamistir. Fiziksel saldiri,
siddet, cinsel istismar, kazalar, savas, teror olaylari, baskalarinin zarar gérmesine ya da
6liimiine sahit olmak, dogal afetler ve yasam tehdidi olan bir hastalik en yaygin goriilen
travmatik yasam olaylaridir (Kessler vd., 1995). Goriisme yapilan hemsirelerin
yasadiklar1 6liim korkusu, yakinlarindan izole olmalari, bakim verdikleri hastalarin bu
stirecte agir Oliimlerine sahit olmalar1 kendilerinde travmatik bir yasam deneyimine
neden oldugu diisiiniilebilir. Bu dogrultuda goriigme yapilan hemsirelerin tamaminin

yasamis olduklar1 travma etkisiyle Covid-19 siirecinde nahos duygular hissettikleri



86

diisiiniilmektedir. Bu arastirma sonuglarina paralellik gosteren caligmalar asagida
sunulmustur.

Yilmaz Karaman ve Yastibas (2021) Covid-19 pandemisinde bir {iiniversite
hastanesinde c¢alisan 131 saglik ¢alisan1 ile gergeklestirmis olduklar1 arastirma
sonuglarina gore katilimcilarin %13,7’sinde depresyon, %:26,7’sinde yaygin anksiyete
bozuklugu belirtileri, %26,4’tinde ise daha siddetli travma sonrasi stres belirtileri
(TSSB) goriilmiistiir.Singapur’da 500 saglik c¢alisaninda Covid-19 pandemisinin
psikolojik etkileri arastirilmistir. Arastirmada katilimcilarin depresyon, anksiyete, stres
diizeyleri belirlenmis ve katilimcilara olaylarin etkisi 6l¢egi uygulanmistir. Aragtirma
sonuglarina gore saglik calisanlarinda TSSB’nin yaygin olarak goriildiigii dikkat
¢ekmektedir (Tan vd., 2020).

“Gorligme yapilan hemsirelerin hissettikleri duygularin Covid-19 pandemisi dncesine
gore ne sekilde degistigi’nin incelendigi arastirma sorusu ig¢in yapilan analizlerde
hemsirelerin biiyiik bir ¢ogunlugunun pandemiden 6nce benzer duygular yasamadiklari,
hos duygular yasadiklar1 seklinde yanitlanabilir. Hemsirelerin pandemi siirecinde hos
duygular hissedebilmekte giiclilk yasadiklari, yogunluklu olarak nahos duygular
hissettikleri saptanmuistir.

Hemsirelerin pandemi siirecinde duygularinda meydana gelen degisikliklerin Covid-
19 pandemi siirecinin hangi faktorii/ faktorlerinden kaynakli olduguna yonelik nitel
bulgular incelendiginde (Bkz. Tablo 26) hos duygulara sebep olan faktdrlerde asilanma
ve kisitlamalar temalar1 saptanmis, nahos duygulara sebep olan faktorlerde ise
hastaligin seyri, semptomlar, bulas, insanlarin duyarsizligi, belirsizlik, medyadan
alinan bilgiler, ¢calisma kosullarindan kaynaklanan durumlar, asilanma siireci, tedbir
ve onlemler, oliim ve aile temalar1 saptanmistir.

Ilgili literatirde pandemi siirecinin saglik c¢aliganlarinda olumsuz duygulanima
neden oldugunu gosteren caligmalar mevcuttur (Akalin & Modanlioglu, 2021;
Arpacioglu vd., 2020; Besirli, 2021; Cigek& Almali, 2020; Hu vd., 2020; De los Santos,
2020; Pouralizadeh vd., 2020; Sakaoglu vd., 2020; Teksin vd., 2021; Yilmaz Karaman
& Yastibag, 2021; Zheng vd., 2020; Zhu vd., 2020b).

Bettinsoli vd. (2020) italya’daki saglik ¢alisanlarinin Covid-19 pandemisine mental
cevabini arastirdiklar1 caligmasinda, artmig vaka sayilariin, KKE yetersizligi ve
hastane yatak sayisinin yetersiz olmasmin kendilerinde yiiksek anksiyete ve

umutsuzluga yol actigini belirtmistir. Ayn1 calismada saglik calisanlarinin Covid-19
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pandemisi sirasinda pandemi Oncesine gére mevcut psikolojik sagliklarin daha koti
oldugunu diisiinmeleri arastirmanin ilgi ¢ekici diger bir sonucudur.

Benzer sekilde italya’da, pandeminin ne kadar siire daha devam edecegi ve giindelik
hayatin ne kadar slire daha aksayacagmin bilinmemesi, hemsirelerin kendilerine veya
ailelerine bulasin olacagina dair endiseleri yliksek diizeyde strese sebep olmustur.
Ayrica artmig is yiki, KKE yetersizligi saglik c¢alisanlarinda bu siirecte stres
diizeylerini arttiran faktorler olarak belirlenmis ve bunlara ek olarak, 6n saflarda ¢alisan
saglik personellerinde potansiyel olarak enfekte olma riski daha yiiksek oldugundan
saglik personellerine yonelik damgalanma ortaya ¢ikmistir (Lima vd., 2020).

Liu vd. (2020) Cin’de 9 hemsire ve 4 doktorun drneklem grubunu olusturduklar
calismasinda 3 ana tema belirtilmistir. Ilki “hastalarin refahindan tamamiyla sorumlu
olmak™ Saglik ¢alisanlar1 pandemi siirecinde hastalara bakim sunmada goniillii olmus
ve ellerinden geleni yapmistir. Ikinci tema ise “Covid-19 servislerinde calismanin
zorluklar1 olarak” seklinde belirtilmistir. Hemsireler tamamen yeni ve belirsiz bir
durumda calisarak, agir is yiikleri ve KKE’ler nedeniyle tiikenmislik hissettiklerini,
enfekte olup baskalarina bulastirma korkusu yasadiklarini, hastalara karsi miidahale
konusunda kendilerini gii¢sliz hissetmeleri ve bu stresli durumlarda iligkileri
yonetebilme konusunda giicliik yasadiklarini ifade etmislerdir. Arastirmada bildirilen
liclincii tema ise “Zorluklar karsisinda dayaniklilik”tir. Saglik calisanlari bu siirecle basa
cikabilmek i¢in basa cikabilme stratejilerini kullandiklarini bildirmistir. Yine Cin’de
gergeklestirilen bir aragtirmaya gére Covid-19 hastalarina bakim veren hemsireler i¢in
ebeveyn olmanin, artmis haftalik caligma saatlerinin anksiyeteye neden oldugu
belirtilmistir (Mo vd., 2020).

Saglik caliganlarinin mesleki performanslarini etkileyen anksiyete faktorleri ise;
uygun KKE’ne ulagmada gii¢lilkk, Covid-19’a maruziyet ve virlisi ev ortamina
tagiyabilme ihtimali, bulas oldugu durumda calistiklar1 kurumlarinin kisisel ve ailesel
ihtiyaglarmi karsilamasi konusunda duyduklar1 siiphe, pandemi siirecinde fazla mesai
yaptiklarindan 6tiirii  ¢ocuklarinin okul c¢ikigina yetisemiyor olmalari, yoneticileri
tarafindan ¢aligtiklar1  birimlerinin  degistirilmesi, artan caligma saatlerine karsi
yorgunluk ve ailelerine zaman ayiramamalar1 olarak gosterilmistir (Shanafelt vd.,
2020).

Pandemi ile birlikte hemsireler artmis is yiikii ve ayn1 zamanda yeni bir norm’a uyum
saglamak zorunda kalmislardir. Hastalara uzun siireli ve yakindan temas edip bakim

veren hemsireler oldugundan daha fazla yasam sonu bakimi da vermeye baglamislardir.
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Hemgsirelerin bircogu ailesine ve yakinina bulasa neden olmamak i¢in kendisini izole
etmek durumunda kalmigtir. Ek olarak siirecin belirsiz olmasinin, asilanma siirecinin
heniiz bitmemis olmasinin ve mevcut vaka sayilarinin hemsirelerde anksiyete diizeyini
arttirdiZt  ve bu dogrultuda sire¢ igerisinde nahos duygular hissettikleri
distiniilmektedir.

Gortisme yapilan hemsirelerden Covid-19 gegirenler ile hastaligi gecirmeyenlerin
pandemi stirecindeki hissettikleri duygular degerlendirdiginde (Bkz. Tablo 13 ve Tablo
25) farklilik goriilmedigi ortaya ¢ikarilmistir. Bu dogrultuda arastirmanin nicel
sonuclart nitel sonuglarini desteklemekte ve bu durum saglik c¢alisanlarinin siireg
icerisinde asilanmis olmalar1 ve bu c¢alismanin pandeminin ileri bir tarihinde
gergeklestirilmis olmasi ile agiklanabilir.

Covid-19 gegiren hemsirelerin duygulari; hastalik siireci, simdi ve dncesine yonelik
incelenmistir. Elde edilen bulgularin analizinde ¢ikan sonuglar asagida sunulmustur.

Hemsireler hastalik siirecinde yogunluklu olarak nahos duygular hissetmislerdir. Hos
duygu olarak zimit hissedilirken; nahos olarak kaygi, panik, yetersizlik, korku, stres,
endise, sikinti, gerilim vb.hissettikleri belirlenmistir. Simdi ise sadece nahos duygular
(kaygi, korku, endise, panik, nefret, tiikenmislik, kizginlik, 6fke) hissettikleri goriiliirken,
hemsirelerin hasta olmadan 6ncede yine yogunluklu olarak benzer nahos duygular
(kaygi, korku, panik, nefret, endise, iiziinti, kizginlik, tedirginlik) hissettikleri
saptanmistir (Bkz. Tablo 16, Tablo 19 ve Tablo 22).

Diisiinceler

Gorlisme yapilan hemsirelerin Covid-19 pandemi siirecindeki pandemi ile ilgili
diisiincelerinin ortaya c¢ikarilmasma yonelik nitel bulgular incelendiginde irrasyonel
diisiince yapilar1 ve rasyonel diisiince yapilar1 goriilmektedir. Biligsel esnekligi yiiksek
olanlarin tamaminin hem rasyonel olumlu hem de rasyonel olumsuz diisiince yapisina
sahip oldugu benzer sekilde bilissel esnekligi diisiik olanlarin da tamaminin rasyonel
diisiince yapisina sahip oldugu belirlenmistir (Bkz Tablo 13 ve Tablo 27).

Hemsirelerin irrasyonel diislince yapilart incelendiginde durum daha farkhidir.
Biligsel esnekligi yiliksek olanlarin tamami irrasyonel olumsuz diisiince yapisina sahiptir
fakat ayni durum irrasyonel olumlu diisiince yapisi icin gegerli degildir. Biligsel
esnekligi diisiik olanlarin tamaminda irrasyonel diislince yapisi saptanmamuigstir. Bilissel

esnekligi diisiik olan iki hemsirenin sadece rasyonel olumsuz diisiince yapisina sahip
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oldugu goriilmiis ve digerlerinde irrasyonel diisiince yapist saptanmistir (Bkz. Tablo
27).

Diisiince yapilart hemsirelerin anksiyete diizeylerine gore degerlendirildiginde
anksiyete diizeyi diisiik olan hemsirelerin tamaminda rasyonel diislince yapilari
goriilmektedir. Anksiyete diizeyi yiiksek olanlarinda tamaminda rasyonel diisiince
yapist mevcuttur fakat dort hemsirede sadece rasyonel olumsuz diisiince yapisi, bir
hemsirede ise yalnizca rasyonel olumlu diisiine yapisi saptanmistir.

Anksiyete diizeyi yiiksek olan hemsirelerin irrasyonel diisiince yapilar
degerlendirildiginde bilissel esneklik diizeyi diigiik olanlarla paralel bir sonug gosterdigi
goriilmiistiir. Hemsirelerin tamaminda irrasyonel diislince yapis1 goriilmemektedir.
Yalnizca iki hemsirenin rasyonel olumsuz diisiince yapisina sahip oldugu ve iki
hemsirenin de biligsel esneklik diizeyinin diisiik oldugu goriilmektedir. Bu dogrultuda
arastirmanin nicel sonuglari nitel sonuglarini desteklemektedir.

Beck (1976 / 2008) psikiyatri hastaliklarinda uygun olmayan duygulanimi bilissel
siirecler ile aciklamaktadir. Biligssel semalar, biligsel g¢arpitmalar, bilissel tiglii ve
otomatik diislincelerin biligsel yapiy1 olusturdugunu ifade etmektedir. Biligsel semanin
negatifligi ile biligsel ¢arpitmalarin meydana geldigi bunun sonucunda da biligsel ticlii
ve otomatik diislincelerin olustugunu ifade etmektedir. Bilissel carpitmalar; ya hep ya
hi¢ tarzinda diisiinme, asir1 genelleme, etiketleme, kisisellestirme, -meli —mali
climleleri, duygulara gére mantik ylriitme secici soyutlama, zihin okuma,
felaketlestirme, asir1 biiyiitme kiiciiltme ile kategorize edilmektedir (J. Beck, 2018).
Biligsel carpitmalar sonucunda kisinin gelece§i olumsuz goérmesi kendilik algist
olumsuz yonde gelismesi, diinyayr olumsuz bir ¢evre olarak algilamasi ise bilissel
t¢lityli olusturur (Possel & Thomas, 2011). Bilissel ¢arpitmalarin yol agtigi otomatik
diisiinceler irrasyonel ve islevsiz ise bireyin kendisi, ¢evresi ve diinya hakkinda
olumsuz sekilde degerlendirme yapmasina neden olabilir. Bu kuram depresyon ve
anksiyete de olaylar1 yorumlamadaki irrasyonel diislincelerin olumsuz semalar
nedeniyle ortaya ¢iktigini ifade etmektedir (Beck & Emery 1985 /2019).

llgili literatiir incelendiginde anksiyete diizeyi yiiksek olan bireylerde bilissel
carpitma diizeyinin daha yiiksek oldugunu gésteren ¢aligmalar (Kaplan vd., 2017; Ozdel
vd.,2014; Maric vd., 2011; Basbug vd., 2017; Pereira vd., 2012) mevcuttur.

[rrasyonel diisiinceler siklikla meydana gelirse psikolojik bozukluklara doniisebilir.
Bu arastirmada anksiyete diizeyi yiiksek olan hemsirelerde oldugu gibi anksiyete diizeyi

diisiik olan hemsirelerde de irrasyonel diisiince yapilar1 saptanmistir. Bu durum Covid-
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19 pandemi durumunun belirsizligi, gelecek hakkinda tahmin yiirlitememe ve durumun
felaket olarak algilanmasi ile agiklanabilir.

Goriisme yapilan hemsirelerin diisiincelerinin Covid-19 pandemisi dncesine gore ne
sekilde degistiginin incelendigi arastirma sorusu hemsirelerin biiyiik bir ¢cogunlugunun
bu sekilde diisiincelere sebep olan durumlar yasamadigi seklinde yanitlanabilir.

Duygusal sikint1 altindayken irrasyonel diisiincelerin olusmasi daha yiiksek
olasiliklidir. Bu diisiinceler duygusal stres anlarinda ortaya c¢iktigi i¢in Covid-19
pandemisinin de tim insanlik adina ciddi bir stres faktorii oldugu goéz Oniinde
bulunduruldugunda goriisme yapilan hemsirelerin biiyiikk bir ¢cogunlugunun daha 6nce
boyle bir stres faktorii ile karsilasmadiklari da gbéz Oniine alinarak bu sekilde
diisiincelere sahip olmadig: diisiiniilebilir.

Hemsirelerin pandemi siirecinde diisiincelerinde meydana gelen degisikliklerin
Covid-19 pandemi siirecinin hangi faktorii/ faktorlerinden kaynakli olduguna yonelik
nitel bulgular (Bkz. Tablo 28) analiz edildiginde; bilinmezlik, ¢ok yasanan éliimler,
insanlarin duyarsizliklar, ¢alisma kosullarindan kaynaklanan durumlar, bulas, aile,
bakim verdikleri hastalar temalar1 ve Covid-19 ve Pandemi Siirecitemasi; temas,
viriilans alt temalart saptanmigtir. Bu sonuglar goriisme yapilan hemsirelerin Covid-19
pandemi stirecindeki hissettikleri duygular1 etkileyen faktorlere paralellik
gostermektedir.

Beck (1976 / 2008)’in biligsel modeli, islevsiz diisiincenin bireyin duygu durumunu
ve davranislarini etkileyen biitiin psikolojik bozukluklarda yaygin olarak goriildiigiinii
savunmaktadir ve bireyin disiincelerini daha gercek¢i bir yolla degerlendirmeyi
ogrendiginde, duygu durumunda ve davranislarinda iyilesmenin gerceklesecegini
sOylemektedir.

Gorlisme yapilan hemsirelerin pandemi siirecinde nahos duygular hissettiklerinde
rahatlayabilmek i¢in diisiincelerini degistirebilme durumlarina yonelik nitel bulgular
incelendiginde anksiyete degeri diisiik olanlarinin neredeyse hepsinin rahatlayabilmek
admna diisiincelerini degistirebildikleri, diisiincelerini degistiremeyenlerin ise biiyiik bir
kisminin  anksiyete degerinin yiikksek oldugu goriilmektedir. Benzer sekilde
diisiincelerini  degistiremeyen hemsirelerin neredeyse hepsinin  biligsel esneklik
degerinin diisiik oldugu saptanmistir.

Scott (1962) bilissel esnekligi, biligsel kontrol gibi iist diizey bir yetenek, bilissel

sisteme yonelik bir kabiliyet, bilis ya da duygu durumu 6zelligi, ayrintili diigiinebilme
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kapasitesi, kisinin alg sisteminin uygun ¢evresel uyaranlari cevaplayacak sekilde secici
olarak degisebilme durumu seklinde agiklamistir.

Bilissel esneklik bireylerin ¢ok fonksiyonlu diisiinme kapasitesi ve uyaranlara cevap
cesitliligi ile uyumluluk gdstermesi seklinde diisiiniilebilir. Bireylerin karsilagmis
olduklar1 zorlayict durumlar ve stresli olaylar karsisinda alternatif ¢oziim iiretebilme
becerileri cevresi ile adaptasyonunu da kuvvetlendirecektir. Bireyde psikopatolojilere
yol acan ve sonucunda c¢evre ile adaptasyonu da zorlastiran kat1 diisiincelerin esnek
olmayan bilis yapilarindan kaynakli oldugu diistiniilmektedir. Bu arastirmada goriisme
yapilan hemsirelerden biligsel esneklik diizeyi yliksek olanlarinin biiyiikk bir
¢ogunlugunun pandemi silirecinde olumsuz duygular hissettiklerinde diisiincelerini
degistirebildikleri goriilmektedir. = Benzer sekilde anksiyete degeri diisiik olan
hemsirelerin biiylik bir cogunlugu da diisiincelerini degistirebildiklerini, diislince
degisikligi yapamayan hemsirelerin de biiyiik cogunlugunun anksiyete degerinin yiiksek
oldugu tespit edilmistir. Bu dogrultuda arastirmanin nicel sonuglari nitel sonuglarini
desteklemektedir.

Goriisme yapilan hemsirelerin pandemi siirecinde rahatlayabilmek icin neler
diistindiiklerine yonelik nitel bulgular incelendiginde (Bkz. Tablo 29) pandeminin seyri,
gelecek, gecmis, hayaller, aile ve maneviyat temalar1 ortaya cikarilmistir.
Rahatlayabilmek adina pandeminin seyrini, daha olumlu yonde ilerleyecegini diisiinen
hemsireler anksiyete ve biligsel esneklik puanlarina gore farklilagmamaktadir. Benzer
sekilde gelecegi diisiinerek rahatlayabildiklerini ifade edenlerde de aynmi durum s6z
konusudur. Geg¢mis temasinda ise durum biraz daha farklidir. Gegmisteki yasantilarini
diistinerek rahatlayabilen hemsirenin anksiyete degerinin yliksek, biligsel esneklik
diizeyinin ise diisiik oldugu saptanmistir. Hayaller temasinda ise biligsel esneklik ve
ayn1 zamanda anksiyete degeri yiiksek olan hemsire goriilmektedir. Aile temasinda da
durumun farklilasmadig fakat maneviyat temasinda ¢ogunlugu anksiyete puani diisiik
ve biligsel esneklik puani yiiksek olan hemsirelerin olusturdugu saptanmustir.

Covid-19 pandemisinin insanlarda derin izler ve yasantilar biraktig1
distiniilmektedir. Ozellikle direkt Covid-19 vakalar ile saatler siiren temasa maruz
kalan hemsireler bu siiregte oldugundan daha da fazla yasam sonu bakimi da vermeye
baglamislardir. Biitiin bunlarla birlikte meslektaslarinin kayiplari, bakim verdikleri
hastalarin hastalikla olan miicadelelerini onlarla birlikte yasamak ¢ogu zamanda da bu
miicadeleyi onlarla birlikte kaybetmek hemsirelerde ciddi izler birakmis olabilir.

Hemsireler ve diger saglik calisanlari da tiim bu siirecleri yasarken ailelerine
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enfeksiyon tagimamak icin kendilerini izole etmis, sevdikleriyle, yakinlariyla
goriisememislerdir.

Goriisme yapilan hemsirelerin rahatlayabilmek adina pandeminin olumlu yonde
devam edecegini, bitecegini ve gelecegi disiindiiklerini ifade etmeleri olagan bir
durumdur, ge¢misteki bir anisini diigiinerek kendini rahatlatabildigini ifade eden
hemsire ise bu sekilde basa c¢ikmaya calisiyor olabilir. Ayni hemsirenin pandemi
siirecinde rahatlayabilmek adina gelecek, hayaller veya pandeminin seyri temalarinda
herhangi bir diisiincesinin olmayisi da arasgtirmanin bir diger sonucudur. Biligsel
esnekligin alternatif ¢oziim yollart iiretebilme ve farkli secenekleri degerlendirme
kabiliyetiyle iliskili oldugu diisiliniildiigiinde kat1 bir bilis yapisina sahip olmanin da
beraberinde farkli segenekleri gérebilmeyi engelledigi diistiniilmektedir.

Pandemi siirecinin beraberinde getirdigi sosyal izolasyonun kisisel iliskileri ve
giindelik hayati olduk¢a sinirlamis hatta zarar vermis oldugu disliniilmektedir. Bu
aragtirmada da pandemi kosullarindan dolayr giindelik hayatinda istedigi fakat birgok
seyil yapamadigmi ifade eden bir katilimci yapmak istedigi seylerin hayalini kurarak
kendini rahatlamaya c¢alistig1 diistiniilmektedir.

Ellis ve Dryden (2007)’a gore biligsel esnekligi yiiksek olan bireyler baskalarinin
duygularinin ve diigtincelerinin de farkindadir. Satan, (2014) arastirmasinda dini inang
ve biligsel esneklik diizeylerinin 6znel iyi olusu anlamli bir sekilde yordadigi
belirlenmistir. Arastirma sonuclarinda gii¢lii bir maneviyat duygusunun iyimser olmay1
destekleyebilecegi, endiseleri, korkulari ve stres yonetimini de kolaylastirabilecegi
dikkat ¢gekmektedir.

Maneviyatin stres verici yasam olaylariyla basa c¢ikabilmede Onem tasidigi
diistiniilmektedir. Bu aragtirmada pandemi siirecinde rahatlayabilmek adina maneviyati
diisiinen hemsireler, kendilerini, eslerini ve yakinlarini telkin ettigini belirtmis ve biiyiik
bir ¢ogunlugunun anksiyete degerinin diisiik, bilissel esneklik degerinin yliksek oldugu
saptanmistir.

Gorlisme yapilan hemsirelerden Covid-19 gegirenler ile hastaligi gecirmeyenlerin
pandemi siirecindeki diisiinceleri degerlendirildiginde (Bkz. Tablo 13 ve Tablo 27)
farklilik goriilmedigi ortaya cikarilmistir. Bu durumun sebebinin goriisme yapilan
hemsirelerin pandemi siirecinde Covid-19 hastalarina bakim vermeleri, hastaligin
semptom ve slirecini bilmeleri ve neredeyse tamaminin aile iiyelerinde veya

yakinlarinda ge¢irilmis bir Covid-19 enfeksiyonunun oldugu diisiiniilmektedir.
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Covid-19 gegiren hemsirelerin diisiinceleri; hastalik siireci, simdi ve Oncesine
yonelik incelenmistir. Elde edilen bulgularin analizinde ulasilan sonuglar asagida
sunulmustur.

Hemsirelerin hastalik slirecinde yogunluklu olarak rasyonel ve irrasyonel olumsuz
diisiince yapilaria sahip oldugu goriilmiistiir. Benzer sekilde simdi de yogunluklu
olarak rasyonel ve irrasyonel olumsuz diislince yapilarina sahip oldugu belirlenmistir.
Hemsirelerin hasta olmadan 6nceki diislince yapilari incelendiginde yogunluklu olarak
rasyonel olumlu diislince yapisina sahip oldugu irrasyonel olumsuz diisiince yapisinin
daha az sayida hemsirede goriildiigli saptanmistir (Bkz. Tablo 17, Tablo 20 ve Tablo
23).

Davranislar

Gortisme yapilan hemsirelerin Covid-19 pandemi siirecindeki davraniglarinin ortaya
cikarilmasina yonelik nitel bulgular incelendiginde (Bkz.  Tablo  30)  kompulsif
davranislar temasi;el ytkama, banyo yapma, ev temizligialt temalar1, agresif davranislar
temast; es ile catisma, cocuklarla ¢atismaalt temalari, tedbire yonelik davranislar
temast; maske / KKE kullanimi, izolasyonalt temalari, kagma-uzaklasma ve yanlis bas
etme stratejileri temalar1 saptanmistir.

Gorlisme yapilan hemsirelerden anksiyete puanlari yiiksek olanlarin biiylik bir
cogunlugu pandemi siirecinde kompulsif bir sekilde el yikama davranisinda
bulunduklarini ifade etmislerdir. Benzer sekilde kagma-uzaklasma davranisinda bulunan
hemsirelerinde biiylik bir cogunlugunun anksiyete puanlari yiiksektir.

Davranis¢t kurama gore hasta olma gibi herkesin aklina gelebilecek diisiinceler
kosullanma ile kiside anksiyete duygusuyla baglanmaktadir. Bu diislinceler kiside
rahatsiz edici ve korkutucu 6zellikler kazanmaktadir. Bu tarz diisiincelerin akla gelmesi
bireyde artik anksiyete olusturmakta ve buna bagli olarak birey anksiyeteyi engellemek
icin kagma kacinma davranislart gelistirmektedir. Kagma ve kaginma davraniglar
anksiyeteyi azaltmak i¢in bir ¢esit pekistire¢ rolii oynamaktadir. Baska bir dizi
kompulsif davranislarda gelistirerek anksiyetesini azaltmaya calisan bireyde kompulsif
davraniglar  pekistire¢ rolii oynayarak ayni davranigin artmasina sebep olacaktir.
Anksiyete ile basa c¢ikabilmede yalnizca kagma-kaginma, tekrarlama gibi yontemler
kullanildigindan, anksiyetenin artmast durumunda bu yontemler daha da c¢ok
kullanilacak ve boylelikle bir kisir dongii igerisine girilecektir (Rachman, 1976; Rimm
vd., 1977; Sungur, 1990).
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Buna gore bu aragtirmada anksiyete puanlar1 yliksek olan hemsirelerin biiyiik bir
¢ogunlugunun pandemi siirecinde kompulsif ve kagma uzaklasma davraniglarini
gostermeleri bu davranislarin yagsamis olduklari yogun anksiyete ile basa ¢ikabilmek
adina kullanmis olduklari bir strateji oldugunu diistindiirmektedir.

Goriisme yapilan hemsirelerden agresif davranislarda bulunan hemsireler (Bkz.
Tablo 30) bilissel esneklik ve anksiyete diizeyleri yoniinden birbirinin zitti durumdadir.
Bu durum hemsirelerin yogun c¢alisma saatleri, yorgunluk ve giin igerisinde agir
hastalarla temas halinde olmalar ile agiklanabilir. Hemsirelerin biiyiik bir ¢ogunlugu
pandemi siirecinde tedbire yonelik davranislar edinmistir. Kendi sagliklarini, ailelerini
ve bakim verdikleri hastalarin sagligini koruyabilmek adina bu sekilde davraniglarda
bulunduklar1 diistiniilmektedir. Ayrica lilkemizde ve diger iilkelerde de pandemi
siirecinde alinmas1 gereken tedbir ve Onlemler kapsaminda hastaligin yayilimini
azaltmak ve Onlemek adina hemsirelerin bu sekilde davranigta bulunduklar
distiniilebilir.

Pandemi siirecinde yanlis bas etme stratejilerini kullanan hemsirelerin ¢cogunlugunun
anksiyete puanimin yiiksek oldugu goriilmektedir (Bkz. Tablo 13 ve Tablo 30). Uguz
(2019) calismasinda da yanlis bas etme stratejileri arttik¢a panik bozukluk siddetinin de
artmis oldugu ve ikisi arasinda istatistiksel olarak iyi derecede anlamli uyum goriildiigii
sonucuna ulagilmistir.

Gorlisme yapilan hemsirelerin davraniglarinin Covid-19 pandemisi 6ncesine gore ne
sekilde degistiginin incelendigi arastirma sorusu hemsirelerin biiyiik bir cogunlugunun
pandemiden 6nce bu tarz davranislarda bulunmadiklari seklinde yanitlanabilir.

Goriisme yapilan hemsirelerin pandemi siirecinde nahos duygular hissettikleri zaman
rahatlamak icin neler yaptiklarina yonelik nitel bulgular incelendiginde (Bkz. Tablo 31)
bireysel etkinlikler temasi; miizik dinlemek, meditasyon / yoga, spor, film izlemek, kitap
okumak, el isi yapmak alt temalar, iletisime dayali etkinlikler temasi; telkin,
arkadaglarla sohbet, psikologa gitme alt temalar1 ve yanlis bas etme stratejileri temasi
saptanmuistir.

Bu aragtirmada rahatlayabilmek igin yanlis bas etme stratejilerine basvuran
hemsirelerin tamaminin anksiyete puanlarinin yiiksek, biligsel esnekligin ise diisiik
oldugu gorilmektedir (Bkz. Tablo 13 ve Tablo 31). Bireysel etkinlikler ve iletisime
dayali etkinliklerin bireyde farkli deneyimler de kazanarakodak noktasini

degistirebilecegi davramiglar oldugu g6z Oniline alindiginda goriisme yapilan
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hemsirelerin bu sekilde davraniglara basvurarak kendilerini rahatlatabildikleri
disiiniilebilir.

Gortisme yapilan hemsirelerden Covid-19 gegirenler ile hastaligi gegirmeyenlerin
pandemi siirecindeki davranislart degerlendirildiginde (Bkz. Tablo13 ve Tablo 30)
farklilik goriilmedigi ortaya cikarilmistir. Belirtildigi gibi hemsirelerin  pandemi
stirecinde diisiince ve duygular1 hastaligi gecirme durumuna gore farklilasmamistir. Bu
durum duygu, diisiince ve davraniglarin bir ¢ark sistemi gibi oldugu diisiiniilerek
aciklanabilir.

Covid-19 gegiren hemsirelerin davranislari; hastalik siireci, simdi ve Oncesine
yonelik incelenmistir. Elde edilen bulgularin analizinde ¢ikan sonuclar asagida
sunulmustur.

Hemsirelerin hastalik  siirecindeki davraniglar1 analiz  edildiginde hastalik
davranmislar: temasi; yeme-icmede azalma, uyuma alt temalar1, agresif davranmislar ve
yanlis bas etme stratejileri alt temalart saptanmustir. Simdi ise tedbire yonelik
davranmislartemasi; ev hijyeni, el hijyeni, maske (KKE) kullanimialt temalar
belirlenmistir. Hemsirelerin hasta olmadan onceki davranislari incelendiginde sonug
daha farklidir. Tedbire yénelik davramiglar ve yanls bas etme stratejileri diginda
kompulsif davramiglar ve kagma-uzaklasma temalar1 saptanmistir (Bkz. Tablo 18, Tablo
21 ve Tablo 24).

Biligsel kurama gore duygu ve davraniglar olaylarin yorumlanis bi¢ciminden etkilenir
(J. Beck, 2018). Bu arastirmada da goriismeye katilan hemsirelerin Covid-19 pandemi
siirecindeki diistince ve durumu yorumlayis bigimlerinin duygu ve davramiglarini
etkiledigi goriilmektedir.

Bilissel esneklik teorisi igin bireylerin karsilasmis olduklar1 zorlu durum, stresli
olaylar karsisinda biligsel siireclerini aktif bir sekilde kullanabilmeleri ve karsilagsmak
olduklar1 zorluklar1 asabilmek i¢in alternatif ¢oziim iiretebilme becerisi oldugu
sOylenmis, biligsel olarak esnek kisilerin farkli durumlara biligsel olarak esnek olmayan
kisilere gore daha kolay uyum saglayabilecekleri belirtilmistir (Martin & Rubin, 1995;
Martin & Anderson, 1998).

Goriisme yapilan hemgirelerin  Covid-19 pandemi siirecinin yaratmis oldugu
yasantilara uyum konusunda 6z degerlendirmelerinin incelendigi arastirma sorusuna
gore biligsel esneklik puani diisiik olan hemsirelerin neredeyse tamaminin uyum
saglayamadigi sonucuna ulasilmistir. Pandeminin yaratmis oldugu yasantilara uyum

saglayabilen hemsirelerin de neredeyse tamaminin biligsel esneklik puanlarinin yiiksek
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oldugu goriilmektedir. Bu sonug literatiirde mevcut olan farkli ve zorlayici durumlarda
biligsel esnekligi yiliksek olan bireylerin biligsel esnekligi diislik olan bireylere gére daha
kolay ve hizli adapte olabildikleri goriisiinii desteklemistir.

Hemsirelik meslegi dogasi geregi yasama yon vermek, hayat kurtarmak ve kaliteli
bir yagsamin siirdiiriilebilirligini saglamaktan olusur. Bu durum diisiiniildiigiinde yapmis
olduklart isler kendilerinde psikolojik, sosyal, mental ve is iligkileri acisindan agir
sorumluluklar yiiklemektedir. Cin’in Wuhan sehrinde 2019 yilinin aralik ayinda
meydana gelen ve hizla yayilmis olan Covid-19 salgim1 hemsirelerin sorumluluklarini
daha da arttirmis, tam olarak ne oldugunu, etkisini ve nasil miicadele edebileceklerini
bilmedikleri bir virilisle kars1 karsiya kalmiglardir. Bu siirecte hemsireler oldukc¢a fazla
yasam sonu bakimi vermistir ve 6n safta miicadele etmeye devam etmislerdir. Biitiin
bunlarin sonucunda hemsirelerin diisiince yapilarinin, duygu ve davraniglarinin bir ¢ark
gibi ayn1 yonde ilerledigini ve birbirlerini etkiledigini sdylemek miimkiin olabilir. Giin
icerisinde agir Covid-19 vakalan ile karsilasan, siirekli yasam sonu bakimi veren,
meslektaglarinin da kayiplarina sahit olan hemsirelerin siire¢ icerisinde anksiyete
yasamalari, olumsuz duygular hissetmis ve davraniglarina da yansitmis olmalari
beklenen bir durumdur.

Arastirma kapsaminda elde edilen nicel sonuglar asagida maddeler halinde yer

almaktadir:

1. Hemsirelerde biligsel esneklik diizeyi arttikca anksiyete diizeyi azalmaktadir.

2. Hemsirelerin anksiyete diizeyleri Covid-19 hastaligini gegirip gegirmeme
durumlarina gore farklilasmamaktadir.

3. Hemsirelerin anksiyete diizeyleri, calistiklar1 birime gore farklilagmamaktadir.

4. Hemgsirelerin anksiyete ve biligsel esneklik diizeyleri kidem yilina gore

farklilasmamaktadir.

Arastirma kapsaminda elde edilen nitel sonuglar asagida maddeler halinde yer

almaktadir.

5. Bu arastirmada Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde yiiksek anksiyete
diizeyi ile iliskili faktorler; medyadan alinan haberler, hemsirelerin yakinlarini ve

meslektaglarini1 kaybetmeleri, viriisiin oldiiriicii olmasi, ¢alisma kosullarindan
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kaynaklanan durumlar, ailelerine hastalik bulagtirabilme ihtimalleri ve siirecin
belirsizligi olarak belirlenmistir.

6. Bu arastirmaya katilan hemsirelerin Covid-19 pandemisinde nahos duygular
hissettikleri, daha ¢ok irrasyonel olumsuz diislince yapisina sahip olduklar1 ve
kompulsif, agresif, kagma-uzaklagsma ve tedbire yonelik davraniglar gosterdikleri
saptanmistir.

7. Bu arastirmaya katilan hemsirelerin duygu, diisiince ve davraniglari Covid-19
pandemisi dncesine gore olumsuz yonde etkilenmistir.

8. Bu aragtirmaya katilan hemsirelerde Covid-19 ve pandeminin siireg, viriilans,
sayilarin artmasi, bulas, bakim verdikleri hastalar, insanlarin duyarsizligi, calisma
kosullarindan kaynaklanan durumlar, tedbir ve dnlemler, ¢ok yasanan 6liimler ve
bilinmezlik faktorleri olumsuz duygu ve diisiincelere yol acarken, asilanma ve
kisitlamalarin olumlu duygulara sebep oldugu gortilmiistiir.

9. Bu arastirmaya katilan hemsirelerde Covid-19 pandemisine yonelik olan duygu,
diisiince ve davranislar Covid-19 hastaligini ge¢irip geg¢irmeme durumuna gore
farklilasmamaktadir.

10. Mevcut arastirmada Covid-19 pandemi siirecinin yaratmis oldugu yasantilara
uyum sagladigini diistinen hemsirelerin tamamina yakininin biligsel esnekligi
yiiksek, uyum saglayamadigini diisiinenlerin ise biligsel esnekligi diistiktiir.

11. Arastirmanin nicel sonuglar nitel sonuglarini desteklemistir.

Oneriler

Ilgili literatiir incelendiginde cesitli drneklem gruplarinda ve saglik galisanlarinda
anksiyeteyi arastiran bircok c¢alismaya rastlamak miimkiindlir. Ancak saglik
calisanlarinda biligsel esnekligi inceleyen ¢aligmalar ender goriilmektedir. Hemsirelik
hizli ve dikkatli karar vermeyi ve degisen durum ve sartlara adaptasyon gerektiren,
hastayr anlama ve empati kabiliyeti gerektiren bir saglik disiplinidir. Bu nedenle
hemsirelerde ve saglik c¢alisanlarinda bilissel esneklik ile ilgili ¢aligmalarin
arttirtlmasinin literatlire 6nemli bir katki saglayacagi diigiiniilmektedir.

Covid-19 pandemi siirecinin insanlik adina ve saglik ¢alisanlar1 igin ruhsal
bozukluklara neden olabilecegi disiiniilmektedir. Bu c¢alismada pandeminin
hemsirelerde ki anksiyete diizeyine olan etkisi arastirilmigtir. Salgin siirecinin ileriki
caligmalarinda hemsirelerde ve diger 6rneklem gruplartyla da farkli psikopatolojilerin

nitel ¢alisma yontemleri kullanilarak da incelenmesi Onerilmektedir. Buna ek olarak
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pandemi siireci sonrasinda da saglik calisanlarmin psikolojik  durumlarini
degerlendirecek arastirmalar yapilmasi 6nerilmektedir.

Saglik calisanlarinin ruh sagliginin korunmasi i¢in online rehberlik hizmetlerinin
sunulmasi ve televizyon haberleri, sosyal medya platformlarinda basa ¢ikma stratejileri
hakkinda bilgiler verilmesi 6nerilmektedir.

Saglik calisanlarimin ruhsal sagligi iizerinde olumlu etkiye sebep olabilecegi
diisiintilerek bilissel esneklik diizeyini arttirmak icin ¢esitli psikoegitim ¢aligmalarinin

yapilmas1 6nerilmektedir.
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EKLER

Ek A. Etik Kurul Onay Formu

Etik Kurul Onay Belgesi-I

T.C

CAG UNIVERSITESI

SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU

TEZ / ARASTIRMA / ANKET / CALISMA iZNi / ETiK KURULU iZiNi TALEP FORMU VE ONAY

TUTANAK FORMU

OGRENCI BILGILERI

T.C. NOSU

ADI VE SOYADI

Yaprak Su YAPICI

OGRENCI NO

201810047

TEL. NO.

E - MAIL ADRESLERI

ANA BIiLiM DALI

PSIKOLOJI ANABILIM DALI

HANGI ASAMADA
OLDUGU (DERS / TEZ)

TEZ ASAMASI

ISTEKDE BULUNDUGU
DONEME AiT
DONEMLIK KAYDININ
YAPILIP-YAPILMADIGI

2020/2021 GUZ DONEMI KAYDINI YENILEDIM.

ARASTIRMA/ANKET/CALISMA TALEBI iLE iLGILI BILGILER

TEZIN KONUSU Covid-19 Pandemi Siirecinde Hemsirelerde Anksiyete Ile Biligsel Esneklik Diizeyini
Etkileyen Faktorler

TEZIN AMACI Bu ¢aligmanin amact Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde anksiyete ve bilissel
esneklik diizeyi arasindaki iligkiyi, covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde
anksiyete ile biligsel esneklik diizeyini etkileyen faktorleri belirlemektir.

TEZIN TURKCE OZETi Insan biyopsikososyal bir varliktir. Hemsirelik ¢ok boyutlu olan insanin sadece

sakatlik veya hastalik durumunda degil sagliginda da yaninda olup esenliginin
stirdiiriilmesi, sagliginin gelistirilmesi adina ¢aligsan bir bilim ve ayni zamanda sanat
disiplinidir.

Aralik 2019’ da Cin’in Wuhan kentinde baslayip kisa bir siire iginde 21.Y{iizyil
insaninin belki de goriip gorebilecegi en biiyiik salgin olan Covid-19 pandemisi
beraberinde tiirli sorunlari da getirmistir. Diinya genelinde uygulanan gesitli
izolasyon yontemleri, otoriteler tarafindan belirlenen salgin 6nlemleri beraberinde
tiim insanlik i¢in aligik olunmayan ve belki de en 6nemlisi “bilinmeyen” sonu belli
olmayan hayat kosullarini da getirmistir.

Covid- 19 ile miicadelede en 6n cepheden savagan tiim saglik profesyonelleri gibi
hemsirelerde bu zorlu miicadelede var giigleriyle insanlik adina savasmiglardir. Yeri
geldiginde giinler siiren miicadelelerinde hastalarini kurtarabilmis onlara bir kez daha
hayat1 armagan ederek alkislarla ve seving gdzyaslartyla hastalarini taburcu ederken,
bazen yine gozyaslariyla bakim verdikleri hastalarinin odliimiinde yanlarinda
olmuslardir.

Yasam ve 6liim. Iki uc ve belirsiz bir ¢izgi. Hemsirelik mesleki dogas1 geregi iste
tam da bu ¢izginin tam ortasinda durup dengesini yasama yatirmaya galismak
demektir. Yasatmak tiim giiciiyle yasatmaya caligmak.

“Bana bir sey olacak diye korkmuyorum, ya aileme bulastirirsam...” Her giin
evlerimizde oturup haber programlarini izlerken isittigimiz s6zdi bu ve bunun gibi
nice hemsirelerin korkulari, kaygilari...

Covid-19 beraberinde diinya genelinde birgok psikolojik sorunlari da getirmistir.
Basta depresyon ve anksiyete olmak iizere, iilkemizde ve diger iilkelerde
hemsirelerin yasadiklar1 korku ve kaygi intihar etmelerine bile sebep olmustur.
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Bu zorlu ve gidisati heniiz kestirilemeyen siiregte yeni ve farkli duruma saglikli bir
sekilde adapte olup, esnek fikirler iiretip, farkli segenekleri de goriip ona gore hareket
edebilmek ciddi énem tasimaktadir. Ozellikle hemsirelik meslegi, dogas1 geregi
farkli uclar icinde calismayr gerektirdigi i¢in bilissel esneklige sahip olmak
hemsireler icin biiyiik Snem icermektedir.

Bu ¢aligmanin amaci Covid-19 siirecinde hemsirelerde anksiyete ve biligsel esneklik
diizeyi arasindaki iligkiyi, anksiyete ve biligsel esnekligi etkileyen faktorleri
belirlemektir. Arastirmanin Evreni Hatay ili olup, aragtirmanin Orneklemini
Iskenderun ilgesinde Ozel iskenderun Gelisim Hastanesi ve Ozel Iskenderun Palmiye
Hastanesinde calismakta olan hemsireler olusturmaktadir. Orneklem grubunu
olusturan hemsirelere goniillii katilimlar ile Sosyodemografik Bilgi Formu, Beck
Anksiyete Olgegi ve Biligsel Esneklik Envanteri uygulanacaktir, daha sonra
orneklem grubundan secilecek gruba goriigme (interview) formu uygulanacaktir.
Arastirmada nitel nicel yontemler bir arada kullamilip arastirma karma desenli
olacaktir.

Iskenderun Gelisim Hastanesi ve Iskenderun Palmiye Hastanesi

ARASTIRMA
YAPILACAK OLAN
SEKTORLER/
KURUMLARIN ADLARI

Iskenderun Ozel Gelisim Hastanesi, iskenderun Ozel Palmiye Hastanesi

iZiN ALINACAK OLAN
KURUMA AiT BIiLGILER
(KURUMUN ADI-
SUBESi/ MUDURLUGU -
ILI - ILCESI)

Hatay 1l Saglik Midiirliigi, Iskenderun Ilge Saglik Miidiirligii, Hatay/ Iskenderun
Ozel Gelisim Hastanesi, Hatay/ Iskenderun Ozel Palmiye Hastanesi

YAPILMAK iSTENEN
CALISMANIN iZiN
ALINMAK iSTENEN
KURUMUN HANGI
ILCELERINE/ HANGI
KURUMUNA/ HANGI
BOLUMUNDE/ HANGI
ALANINA/ HANGI
KONULARDA/ HANGI
GRUBA/ KIMLERE/ NE
UYGULANACAGI GiBi
AYRINTILI BiLGILER

Hatay il Saglik Miidiirliigiinden, Iskenderun Ilce Saglik Miidiirliigiinden, iskenderun
Ozel Gelisim

Hastanesi, Iskenderun Ozel Palmiye Hastanesinde ¢alismakta olan hemsirelere
Covid-19 pandemi

stirecinde anksiyete ile biligsel esneklik diizeyini etkileyen faktorler konulu tezimi
caligabilmek igin

eklerde belirtilen anketleri ve goriisme
ediyorum.

sorularin1 uygulamak i¢in izin talep

UYGULANACAK OLAN
CALISMAYA AiT
ANKETLERIN/
OLCEKLERIN
BASLIKLARI/ HANGI
ANKETLERIN -
OLCELERIN
UYGULANACAGI

Sosyodemografik Form, Beck Anksiyete Olcegi, Bilissel Esneklik Envanteri,
Gorlisme Formu

EKLER (ANKETLER,
OLCEKLER, FORMLAR,
.... V.B. GiBi
EVRAKLARIN
iSIMLERIYLE BiRLIKTE
KAC ADET/SAYFA
OLDUKLARINA AiT
BILGILER iLE
AYRINTILI
YAZILACAKTIR)
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OGRENCININ ADI - SOYADI:
Yaprak Su YAPICI

OGRENCININ IMZASI: Evrak ash enstitii miidiirliiginde

1slak imzahdir

TARIH: 22 /12 /2020

TEZ/ ARASTIRMA/ANKET/CALISMA TALEBI iLE iILGiLi DEGERLENDIRME SONUCU

1. Segilen konu Bilim ve Is Diinyasina katki saglayabilecektir.

2. Amilan konu

Psikoloji Anabilim Dali faaliyet alam icerisine girmektedir.

1.TEZ 2.TEZ SOSYAL BILIMLER A.B.D. BASKANININ ONAYI
DANISMANININ | DANISMANININ ENSTIiTUSU
ONAYI ONAYI (VARSA) MUDURUNUN ONAYI
Adi - Soyadi:Seyda | Adi - Soyadt: Adi - Soyadi: Murat KOC Adi - Soyadi: Siikrii UGUZ
MAVRUK |
OZBICER
Unvani: Dr. Ogr. Unvant: ............... Unvant: Dog. Dr. Unvani: Prof. Dr.
Uyesi
Imzas1: Evrak onay1 Imzast: ...........ooooee. Imzasi: Evrak onay1 e-posta | Imzasi: Evrak onayi e-posta ile
e-posta ile alinmigtir. ile alinmustir. almmustir.
24 /12 /2020 e 12010 23/12 /2020 22112/ 2020
ETIK KURULU ASIL UYELERINE AIT BILGILER
Ad1 - Soyadi: Ad1 - Soyadi: | Adi - Soyadi: Adi - Soyadi: | Adi-Soyadi: | Adi- Soyadi: | Adi - Soyadi:
Mustafa Yiicel Deniz Aynur | Ali Engin Mustafa
BASARAN ERTEKIN GULER OBA Tevfik
ODMAN
Unvam : Unvani : Unvant: Unvan Unvant: Unvath - Unvan: -
Prof. Dr. Prof. Dr. Prof. Dr. Prof. Dr. Prof. Dr. ’ :
Imzas1 : Evrak | Imzas1 : Evrak | Imzasi : Evrak Imzas1 : Imzas: :
onay1 e-posta onay1 e-posta onay1 e-posta
ile alinmugtir. ile alinmigtir. ile alinmugtir.
22.12.2020 22.12.2020 24.12.2020 w120 o/ 120.. v 120, o/ 120
Etik Kurulu Etik Kurulu Etik Kurulu Etik Kurulu Etik Kurulu Etik Kurulu Etik Kurulu
Jiiri Bagkam - | Jiiri Asil Jiiri Asil Jiiri Asil Jiiri Asil Jiiri Asil Jiiri Asil
Asil Uye Uyesi Uyesi Uyesi Uyesi Uyesi Uyesi
OY BIRLIGIILE Caliyma yapilacak olan tez icin uygulayacak oldugu
Anketleri/Formlary/Olcekleri Cag Universitesi Etik Kurulu Asil Jiiri Uyelerince
5 incelenmis olup, 25/12 /2020 -30/01 /2021 tarihleri arasinda uygulanmak
oy C(i)]f(ELUGU X iizere gerekli iznin verilmesi taraflarimizca uygundur.

ACIKLAMA: BU FORM OGRENCILER TARAFINDAN HAZIRLANDIKTAN SONRA ENSTITU
MUDURLUGU SEKRETERLIGINE ONAYLAR ALINMAK UZERE TESLIM EDILECEKTIR. AYRICA
FORMDAKI YAZI ON iKi PUNTO OLACAK SEKILDE YAZILACAKTIR.
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Etik Kurul Onay Belgesi-II

T.C

CAG UNIVERSITESI

SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU

TEZ / ARASTIRMA / ANKET / CALISMA iZNi / ETiK KURULU iZINi TALEP FORMU VE ONAY

TUTANAK FORMU

OGRENCI BILGILERI
T.C. NOSU
ADI VE SOYADI Yaprak Su YAPICI
OGRENCI NO 201810047
TEL. NO.
E - MAIL ADRESLERI
ANA BiLiM DALI PSIKOLOJI ANABILIM DALI
HANGI ASAMADA
QLDU(}US(DERS / TEZ) TEZ ASAMASI
ISTEKDE BULUNDUGU
DONEME AiT R . ; ;
DONEMNIBK A VD T 2020 /2021 GUZ DONEMI KAYDINI YENIiLEDIM.

YAPILIP-YAPILMADIGI

ARASTIRMA/ANKET/CALISMA TALEBI iLE iLGILI BILGILER

TEZIN KONUSU

Covid-19 Pandemi Siirecinde Hemsirelerde Anksiyete Ile Bilissel Esneklik Diizeyini
Etkileyen Faktorler

TEZIN AMACI

Bu ¢alismanin amaci Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde anksiyete ve biligsel
esneklik diizeyi arasindaki iliskiyi, covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerde
anksiyete ile biligsel esneklik diizeyini etkileyen faktorleri belirlemektir.

TEZIN TURKCE OZETi

Insan biyopsikososyal bir varhiktir. Hemsirelik cok boyutlu olan insanin sadece
sakatlik veya hastalik durumunda degil, saghginda da yaninda olup esenliginin
stirdiiriilmesi, saghigmin gelistirilmesi adina ¢alisan bir bilim dalidir. Aralik 2019'da
Cin'in Wuhan kentinde baslayip kisa siire i¢inde 21.Yiizy1l insaninin belki de goriip
gorebilecedi en biiylik salgin olan Covid-19 pandemisi beraberinde tirlii sorunlar
getirmisgtir. Diinya genelinde uygulanan c¢estli izolasyon yontemleri, otoriteler
tarafindan belirlenen salgin 6nlemleri tiim insanlik i¢in alisik olmayan ve en 6nemlisi
sonu belirsiz hayat kosullarin1 da beraberinde getirmistir. Covid-19 ile miicadelede
en On cepheden savasan tiim saglik profesyonelleri gibi hemsirelerde bu zorlu
miicadelede var giigleriyle insanlik i¢in savasmuslardir. "Bana bir sey olacak diye
korkmuyorum ya aileme bulastirirsam?" Hemsirelerin  haber programlarinda
isittigimiz nice sozlerinden biri. Covid-19 beraberinde basta depresyon ve anksiyete
olmak ftizere birgok psikolojik sorunlari da getirmistir. Bu ¢aligmanin amaci Covid-
19 pandemi siirecinde hemsirelerde anksiyete ile bilissel esneklik diizeyi arasindaki
iliskiyi ve anksiyete ile biligsel esneklik diizeyini etkileyen faktorleri belirlemektir.
Aragtirmanin evrenini Iskenderun Devlet Hastanesi ve Ozel Iskenderun Palmiye
Hastanesinde c¢aligmakta  olan hemsireler olusturmaktadir. Arastirma kolay
ulagilabilir 6rnekleme yontemi ile segilecek olan hemsirelerin goniillii katilimi ile
gerceklesecektir. Katilimcilara sirasi ile Sosyodemografik Bilgi Formu, Bilissel
Esneklik Envanteri, Beck Anksiyete Olcegi uygulanacaktir. Arastirma nicel- nitel
arastirma yontemlerinin bir arada kullanilacagi Karma Desenli bir aragtirma olup
orneklemden secilecek olan hemsirelere ayrica goriisme (interview) form
uygulanacaktir.

ARASTIRMA
YAPILACAK OLAN
SEKTORLER/
KURUMLARIN ADLARI

Iskenderun Devlet Hastanesi, Ozel Iskenderun Palmiye Hastanesi

iZiN ALINACAK OLAN
KURUMA AIT BIiLGILER
(KURUMUN ADI-
SUBESi/ MUDURLUGU -

T.C. Hatay Valiligi, Hatay il Saglik Miidiirliigii, iskenderun Ilge Saglik Miidiirliigii
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LI - ILCESI)

YAPILMAK iSTENEN
CALISMANIN iZiN
ALINMAK iSTENEN
KURUMUN HANGI
ILCELERINE/ HANGI
KURUMUNA/ HANGI
BOLUMUNDE/ HANGI
ALANINA/ HANGI
KONULARDA/ HANGI
GRUBA/ KIMLERE/ NE
UYGULANACAGI GiBi
AYRINTILI BiLGILER

T.C. Hatay Valiliginden, Hatay 1l Saglik Miidiirliigiinden ve iskenderun ilge Saglhk
Miidiirliigiindeniskenderun  Devlet Hastanesi ve Ozel Iskenderun Palmiye
Hastanesinde c¢alismakta olan hemsirelere, "Covid-19 pandemi siirecinde
hemsirelerde anksiyete ile bilissel esneklik diizeyini etkileyen faktorler" konulu tez
calismami tamamlayabilmek icin eklerde belirtilen anketleri ve

goriisme sorularini uygulamak i¢in izin talep ediyorum.

UYGULANACAK OLAN
CALISMAYA AiT
ANKETLERIN/
OLCEKLERIN
BASLIKLARI/ HANGi
ANKETLERIN -
OLCELERIN
UYGULANACAGI

Sosyodemografik Bilgi Formu, Beck Anksiyete Olcegi, Bilissel Esneklik Envanteri
Goriisme Formu

EKLER (ANKETLER,
OLCEKLER, FORMLAR,
.... V.B. GiBi
EVRAKLARIN
iSIMLERIYLE BiRLIKTE
KAC ADET/SAYFA
OLDUKLARINA AiT
BILGILER ILE
AYRINTILI
YAZILACAKTIR)
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OGRENCININ ADI - SOYADI:

Yaprak Su YAPICI

OGRENCININ IMZASI: Evrak ash enstitii miidiirliiginde

1slak imzahdir

TARIH: 09 /02 /2021

TEZ/ ARASTIRMA/ANKET/CALISMA TALEBI iLE iILGiLi DEGERLENDIRME SONUCU

1. Segilen konu Bilim ve Is Diinyasina katki saglayabilecektir.

2. Amilan konu

Psikoloji Anabilim Dali faaliyet alam icerisine girmektedir.

1.TEZ 2.TEZ SOSYAL BiLIMLER A.B.D. BASKANININ ONAYI
DANISMANININ | DANISMANININ ENSTIiTUSU
ONAYI ONAYI (VARSA) MUDURUNUN ONAYI
Adi - Soyadi:Seyda | Adi - Soyadt: Adi - Soyadi: Murat KOC Adi - Soyadi: Siikrii UGUZ
MAVRUK |
OZBICER
Unvani: Dr. Ogr. Unvant: ............... Unvani: Dog. Dr. Unvanut: Prof. Dr.
Uyesi
Imzas1: Evrak onay1 Imzast: ...........ooooee. Imzasi: Evrak onay1 e-posta | Imzasi: Evrak onayi e-posta ile
e-posta ile alinmigtir. ile alinmustir. almmustir.
09.02.2021 e 12010 11.02.2021 11.02.2021
ETIK KURULU ASIL UYELERINE AT BILGILER
Ad1 - Soyadi: Ad1 - Soyadi: | Adi - Soyadi: Adi - Soyadi: | Adi-Soyadi: | Adi- Soyadi: | Adi - Soyadi:
Mustafa Yiicel Deniz Aynur | Ali Engin Mustafa
BASARAN ERTEKIN GULER OBA Tevfik
ODMAN
Unvam : Unvani : Unvant: Unvan Unvant: Unvath - Unvan: -
Prof. Dr. Prof. Dr. Prof. Dr. Prof. Dr. Prof. Dr. ’ :
Imzas1 : Evrak | Imzas1 : Evrak | Imzasi: Evrak | Imzasi: Evrak | Imzasi: Evrak | Imzasi : Imzas: :
onay1 e-posta onay1 e-posta onay1 e-posta onay1 e-posta onay1 e-posta
ile alinmugtir. ile alinmigtir. ile alinmugtir. ile alinmugtir. ile alinmugtir.
09.02.2021 12.02.2021 09.02.2021 09.02.2021 09.02.2021 /20 o/ 120
Etik Kurulu Etik Kurulu Etik Kurulu Etik Kurulu Etik Kurulu Etik Kurulu Etik Kurulu
Jiiri Bagkam - | Jiiri Asil Jiiri Asil Jiiri Asil Jiiri Asil Jiiri Asil Jiiri Asil
Asil Uye Uyesi Uyesi Uyesi Uyesi Uyesi Uyesi
OY BIRLIGIILE X Caliyma yapilacak olan tez icin uygulayacak oldugu
Anketleri/Formlary/Olcekleri Cag Universitesi Etik Kurulu Asil Jiiri Uyelerince

5 incelenmis olup, 13/02/2021 - 30/03 /2021 tarihleri arasinda uygulanmak

oy C(i)]f(ELUGU iizere gerekli iznin verilmesi taraflarimizca uygundur.

ACIKLAMA: BU FORM OGRENCILER TARAFINDAN HAZIRLANDIKTAN SONRA ENSTITU
MUDURLUGU SEKRETERLIGINE ONAYLAR ALINMAK UZERE TESLIM EDILECEKTIR. AYRICA
FORMDAKI YAZI ON iKi PUNTO OLACAK SEKILDE YAZILACAKTIR.
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Ek B. Bilgilendirilmis Goniillii Onam Formu

T.C.
Cag Universitesi
Sosyal Bilimleri Enstitiisii Etik Kurulu
BILGILENDIRILMIiS GONULLU ONAM FORMU

Sizi Cag Universitesi Psikoloji Ana Bilim Dal1 Yiiksek Lisans Programi kapsaminda
tez ¢alismasi i¢in Dr. Ogretim Uyesi Seyda MAVRUK OZBICER danismanliginda
Yaprak Su YAPICI tarafindan arastirtlan “Covid-19 Pandemi Siirecinde
Hemsirelerde Anksiyete ve Bilissel Esneklik Diizeyini Etkileyen Faktorler” konulu
calismaya davet ediyoruz. Bu caligmanin amaci Covid-19 siirecinde hemsirelerde
anksiyete ve bilissel esneklik diizeylerini etkileyen faktorleri belirlemektir.
Arastirmaya katilminiz i¢in sizden yaklasik olarak 30 dakika siire ayirmaniz
beklenecektir. Calisma siiresince size toplam 41 sorudan olusan 2 6l¢ek, 17 sorudan
olusan sosyodemografik form ve goriigme formu (15 agik u¢lu sorudan olusan
goriisme formu) cevaplandirmaniz istenmektedir. Bu ¢alismaya katiliminiz tamamiyle
goniilliiliik ilkelerinden temel almaktadir. Caligmanin amacina ulasabilmesi icin
arastirma sorularini eksiksiz ve igten bir sekilde cevaplamaniz 6nem arz etmektedir.
Goniillii onam formunu okuyup onaylamaniz, ¢alismaya dahil olmay1 kabul ettiginiz
anlamina gelmektedir. Ancak caligsmay1 kabul etmeniz durumunda ¢alismanin herhangi
bir agamasinda ¢alismadan ayrilma hakkina da sahipsiniz. Bu ¢calismadan elde edilecek
bilgiler sadece arastirma kapsaminda kullanilacak olup kisisel bilgilerinizin gizliligi
sizin isteginizle tamamiyla korunacaktir. Ancak sadece sizin onaylamaniz dahilinde
diger arastirmacilarinda ¢alismalari i¢in sizinle iletisime gecebilmesi adina iletisim
verileriniz “ortak arastirma havuzuna” paylasilabilir. Fakat arastirma verileriniz yayin
amaciyla degerlendirilebilir.

Arastirma amaci ile ilgili daha fazla bilgi edinmeye ihtiya¢ duyuyorsaniz sorularinizi

aragtirmactya simdi sorabiliryada ..................... e-posta adresi ile ulasabilirsiniz.
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Aciklamada yer alan ve arastirma Oncesi katilimciya sunulan bilgilendirmeyi okudum
ve aragtirmanin, icerik, amag, kapsamini anladim. Goniillii olarak sorumluluklarimi
onayliyorum. Arastirma hakkinda agiklamalar asagi da adi belirtilen arastirmaci/
arastirmacilar tarafindan yapildi. Bana c¢alismanin getirisindeki faydalar ve
yaratabilecegi muhtemel riskler anlatildi. Kisisel verilerimin giivenligi konusunda
yeterli bir sekilde aydinlatildim. Bu sartlarda “Covid-19 pandemi siirecinde
hemsirelerde anksiyete ve bilissel esneklik diizeyini etkileyen faktorler” calismasina
higbir baski olmaksizin katilmay1 kendi 6zgiir irademle onayliyorum.
Katihmcinin:

Adi1 Soyaci:

Imzast:

E-mail:

Telefon numarasi;

Iletisim bilgilerimin diger arastirmacilarin da arastirmalari dahilinde benimle iletisim
kurabilmeleri i¢in “ortak aragtirma havuzuna” paylasilmasini; onayliyorum ()
onaylamiyorum ()

(Lutfen uygun cevabi yanitlayaniz.)

Arastirmacinin: Sahidin:

Adi Soyad: Adi Soyad:

imzasu imzasu




Ek C. Sosyodemografik Bilgi Formu

T.C.
Cag Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitiisii Etik Kurulu
Sosyodemografik Bilgi Formu

oCinsiyet: ( ) Kadin () Erkek
eYasiniz:
eMedeni Durum: () Evli () Bekar
eCocuk Sayisi:
o Aylik Gelir Diizeyi: () 2000-3000 TL () 3000-6000 TL () 6000 TL ve iistii
eEgitim Durumu: () Lise Mezunu () Onlisans Mezunu () Lisans Mezunu
() Yiiksek Lisans Mezunu () Doktora Mezunu
e Psikiyatrik Tam OyKkiisii: ( ) Mevcut () Mevcut degil

Mevcut ise liitfen belirtiniz:
eTam Konulmus Kronik Bir Rahatsizlik Oykiisii () Evet () Hayir

Evet ise liitfen belirtiniz:

eCovid-19 Hastahgimi Gegirdiniz mi?

()Evet () Hayrr

eDiizenli Kullamlan flac: () Kullantyorum ( ) Kullanmiyorum

Kullamyorsaniz liitfen belirtiniz:
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eCovid-19 pandemi siirecinde psikolojik destek aldimiz mi?
() Evet ()Hayir

Cevabimiz hayir ise boyle bir talebiniz var m1?
()Evet () Hayrr

eHemsirelik mesleginde ¢alisma siiresi : ()1-3 yil () 4-5 yil ()6-10 y1l ()10-15 yil
() 15-20 yal () 20 y1l ve tistii

e Cahsilan Hemsirelik Bransi: () Acil Servis () Yogun Bakim Unitesi () Yeni
Dogan Yogun Bakim Unitesi () I¢ Hastaliklar1 Servisi () Cerrahi Servis () Kadin
Dogum Servisi () Ameliyathane () Covid-19 Uniteleri () Radyoloji () Diger.
Diger ise liitfen belirtiniz:

eHaftalik Calisma Saati: () Haftada 40 saat () Haftada 40 saatten fazla

¢ Vardiyalh Calisma Sistemi: () Gece- Giindiiz Vardiyali ¢alistyorum () Giindiiz

vardiyasiyla ¢alisiyorum

Vardiyah ¢alisiyorsaniz haftalik gece nobeti sikhi@iniz nedir?

() Giinasir1 () 2 giine bir () Haftada 2 giin () Diger(liitfen belirtiniz)

Vardiyah ¢alisiyorsaniz gece ka¢ saat nobet tutuyorsunuz?

() 8saat () 10saat () 10 saatten fazla

eMesleginizi severek ve isteyerek mi sectiniz? () Evet () Hayir

Cevabiniz hayir ise liitfen sebebini belirtiniz.

eMesleginizden memnun musunuz? () Evet () Hayir

Cevabiniz hayir ise liitfen sebebini belirtiniz.



Ek D. Beck Anksiyete Ol¢egi

BAO

136

Asafida insanlann kaygih ya da endiseli olduklan zamanlarda yasadiklan baz belirtiler

verilmistir. Liitfen her maddey: dikkatle okuyunuz. Daha sonra her maddedeki bugiin

dahil son bir haftadir sizi ne kadar rahatsiz ettifimi yandaki uygun yere (x) isareti

koyarak belirleyimiz

Hafif Orta Ciddi
w e Dnomo
katlandim zorlandim
R
2 Sicak/ates basmalari @ 0] @ @
3 Bacaklarda halsizlik, titreme @ D @ @
4 Gevseyememe @ 0] @ @
§  Cok koth seyler olacak korkusu @ 0 @ @
6 Basdonmesi veya sersemlik @ {0 @ @
7 Kalp carpintisi @ 0] @ @
g SE::E:JIH kaybedeceginiz @ @ @ &)
9  Dehsete kapilma @ 0] @ @
10 Sinirlilik @ 0] @ @
11 BoBuluyormus gibl olma hissl @ 0] @ @
12 Ellerde titreme ) 0] @ @
13 Titreklik @ 0] @ @
14  Kontrold kaybetme duygusu @ )] @ @
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15  Nefes almada glclik @ 1) @ @
16 Olim korkusu ) M @ @
17  Korkuya kapilma @ 0] @ @
B e © o o O
19 Bayginlk @ 0] @ @
20 Yizlin kizarmasi @ ® @ @
21 Terleme (sicaga baglh olmayan) @ )] @ €Y



Ek E. Bilissel Esneklik Envanteri

138

Asagidaki ifadelerin size ne kadar uvgun oldugunu E, E’ g = 5 -
; et 1 : : ; : o ﬁ = | 3 E
géstermek icin litfen ifadelerin solunda ver alan &dlcedi 232 e | 2|2 g
kullanmiz. = LIZEs:
= B ‘.'2 ~
1. | Durumlan “tartma™ knnusundli ivivimdir. 1121345
Zor durumlarla karsilagtigonda karar vermekte giglik P
2. . 112345
cekerim.
3. | Karar vermeden &nce ¢ok sayvida secenegi dikkate alrm. 1({2(3]|4/|5
4 Zor durumlarla karsilastigomda kontroliimii 1121345
" | kaybedivormusum gibi hissederim.
5. | Zor durumlara degisik acillardan bakmav: tercih ederim. 1121345
6 Bir davranisin nedenini anlamak igin &nce, elimdekinin 1121345
| dignda ek bilgi edinmeye galigrm.
7 Zor durumlarla karsilastigomda &vle strese girenim ki sorunu 112134ls
" | gbizecek bir vol bulamam.
8. | Olavlara baskalarmm bakis acismdan bakmavi denerim_ 1|23 4]3
9 Zor durumlarla bas etmek icin ¢ok sayida degisik secenegin 112131als
" | olmasi beni sikmtiva sokar.
10 | R endimi bagkalarmm yerine koymakta bagardsymdar 12345
11 -
Zor durumlarla kargilastigimda ne vapacagmm bilemem. 1({2(3)4/|5
5
= Zor durumlara farkl: agilardan bakmak énemlidir. 11213 4|5
13 | Zor durumlarda nasil davranacagma karar vermeden once 1121314ls
.| bircok secenegi dikkate alrm.
4 Durumlara farkls bakis agilarmdan bakarm. 12| 3| 4|5
15 | Hayatta kargilagtigm zorluklarm iistesinden gelmeyvi 11213145
.| becerebilirim.
16 | Bir davranigm nedenini digiinirken mevcut biitiin bilgileri ve -
Sk 1121345
.| gercekleri dikkate alarm.
17 | Zor durumlarda, sartlar1 degistirecek giiciimiin olmadigmi
: g P2 311 A4S
. | hissederim.
18 | Zor durumlarla karsilastigmda énce bir durup ¢6ziim igin 11213]als
.| farkli yollar diigiinmeye caligorm. -
19 | Zor durumlarla karsilastigmda birden ¢ok ¢6zim yolu 11213]4]s
. | bulabilirim.
20 | Zor durumlara tepki vermeden énce birgok secenegi dikkate 11213]4als
alrm._
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Ek F. Goriisme Formu

A.GIRIS SORULARI

1. Giinde ortalama kag saat Covid-19 hastalarina bakim veriyorsunuz?
2. Covid-19 hastaligint ge¢irdiniz mi?
a. Gegirdiyseniz hastaliginiz siirecinde
1. Diisiinceleriniz nelerdi?
ii. Hangi duygular1 hissettiniz?
iii. Davraniglariniz nasildi?
b. Simdi Covid-19 hastalig ile ilgili
i. Neler diistiniiyorsunuz?
ii. Neler hissediyorsunuz?
iii. Neler yapiyorsunuz?
c. Hastaligiiz 6ncesinde
1. Diisiinceleriniz nasildi?
ii. Duygularimiz nasildi?
1ii. Davraniglariniz nasildi?

B. ARASTIRMA SORULARI

1. DUSUNCELER

a. Covid-19 pandemi siirecinde, pandemi ve Covid-19 hastaligi ile ilgili neler diigiindiiniiz?

b. Covid-19 pandemi siirecinde bdyle diisiinmenize sebep olan durumlar nelerdi?

c. Covid-19 pandemi siirecinden dnce de benzer diisiincelere sahip miydiniz? Bu sekilde
diisiindiigiliniiz durumlar / olaylar yasamis miydiniz?

d. Covid-19 pandemi siirecinde nahos / olumsuz duygular hissettiginizde rahatlamak igin
diistincelerinizi degistirdiginiz oldu mu?

i. Olduysa rahatlamak i¢in neler diislindiiniiz?

2. DUYGULAR

a. Covid-19 pandemi siirecinde hissettiginiz duygular neler oldu?

b. Covid-19 pandemi siirecinde bu duygular1 yasamaniza sebep olan durumlar nelerdir?

c. Covid-19 pandemi siirecinden 6nce de benzer duygular yasiyor muydunuz?
i. Covid-19 pandemi siirecinin hangi faktori, hangi durumlar duygularmmizda béyle bir
degisiklige yol acti?

3. DAVRANISLAR
a. Covid-19 pandemi siireci davraniglarinizi nasil etkiledi? Neler yaptiniz?
i. Pandemiden 6ncede boyle davraniglariniz var miydi?
b. Covid-19 pandemi siirecinde nahos / olumsuz duygular hissettiginizde rahatlamak i¢in
neler yaptiniz?
1. Pandemiden 6nce de boyle davraniglariniz var miydi?

4. Kendinizi Covid-19 pandemisinin yaratmis oldugu yasantilara uyum saglayabilme
konusunda nasil degerlendiriyorsunuz?




Ek G. Cag Universitesi Tez Anket Istek izin Yazilari

izin Yazisi-1

TC

' CAG UNIVERSITES!

y Sosyal Bdimler Enstittsa

Sayr 2IS6TIT2-044-E 2000004742 25122020
Koow ©  Yaprak Se YAPICT'ya Az Tex

Ex

Anket L Hakkinda

DAGITIM YERLERINE

Psikologs Tezhi Yoksek Lisans Programinda 201810047 numaral: dgrencimiz
olan Yaprak Su YAPICL “Covid-19 Pandemid Strecinde Hemybrelerde Anksiyete lie
Biliysel Esnckbik Dizcyinl Etkileyen Faktbrler™ kooulu tez calymasms Universitemer
Fen-Edcbiyat Fakaltesi ogretim Gyesi Dr. Ogr. Oyesi Seyda Mavruk
OZBICER daneymanlsinda halen yorotalmektodir. Adi gegen Ofrencin tez caligmas
Lapnaminds Hatay 1 Saghik, Iskenderun lige Saghk Madariokicrinde ve lhkenderun
Ouzel Gellgim, Iskenderun Ozel Palmiye Hastanclerinde halen ¢aliymakts olan

lc.ﬂrdcﬂhpumkmnkmanlzk lerde sunulan bar anket uygulamasiss yapmay:
planlamaktadir Gerekh uaan vendmesam arz edonm

Prof. Dr. Unal AY
Rekioe

4 sayfa tez ctik kurul win forme, § sayfa Olgck, cnam focmu, soculas, 7 sayfa ez etk karul
m onay c-postalan

Degsum

Gereln 2 e Bl
HATAY IL SAGUIK MUDURLUGUNE Hatay Valihiune

ISKENDERUN ILCE SAGLIK
MUDURLOGONE
ISKENDERUN OZEL GELISIM
HASTANESINE

ISKENDERUN OZEL PALMIYE
HASTANESINE

b Pate siadhitiiueg wim

B g DN e A emah @ss b i g . o o vwa i

Bl — e e e R e
—_—
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izin Yazisi-11

1C
CAG UNIVERSITES!

. Sosyal Bdimler Ensutast
Sayi E-23867972.024.2100001113 14022021
Koow ©  Yaprak Su YAPICT'ya Ait Tex
Asnket Lrss Hakkinda
DAGITIM YERLERINE

Psikolops Tezli Yeksck Lisans Programinda 201810047 numarals 0grencimiz
olan Yaprak Su YAPICL “Covid-19 Pandemi Slirecinde Hemsirelerde Anksiyete lie
Biligsel Esnckiik Dazeyind Etkileyen Faktbrier™ ool tez calymasmu Universitem
Fen-Edebiyat Fakultesi ofgretim Gyesi Dr. Ogr. Oyesi Seyda Mavruk
OZBICER dansgmanhifinda yoratmekiedir. Ads gegen Ofrencimin tez caligmasinda
Iskenderun Deviet Hastanesl le Ozel lskenderun Palmiye Hastanesinde halen
caliymakta olan hemyireleri kapsamak Gzere kopyas: EK'lerde sunulan anket
uygulamasin yapmays planlamaktadie. Universstemiz Etk Kurulunda yer alan gyelernin
kuremsal mail adreskennden onayiar cnline olarak alinmay olup, gerckh umun venlmesini
arz ederen

Prof. Dr. Unal AY
Rekuoe

EX : 3 sayfa tex ctik kurul wnn formu, § sayfa Olgek ve Formlar, 7 sayfa tez etik kurul win onay
c-postalan

Dagsum

Gereds Bugo

Hatay 1! Saghk Modariugone Hatay Valibgine
Iskenderan Deviet Hastancune
Iskenderun lige Saghk Modoriogune

Ozel Iskenderan Palmuye Hastancsine

B e T T D

O Vindama s g e s ode 8 Seigelngrdas - EvAV ks b B0
e
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Ek H. T.C. Hatay Valiligi il Saghk Miidiirliigii Arastirma izin Yazilari

izin Yazisi-1

NI TR

HATAY VALILIGI

11 Saghk Modarlogo
Sayi E-61909386.404 02
Koo Yaprak Su Yapeci'ya At Aragtirma
L

OZEL CAG UNIVERSITESI REKTORLUGONE
Sasyal Bdimler Fakakes:
(Ankl:, Karayolu Uzen, Adana - Mersin Otoyola, 33800 Tarsus MERSIN)

lig : 2871272020 tanhls ve 91971397« 2000008742 sayils yan.

g taridli ve sayils yazmmum stinaden, aragtirma komese incclenmegtir. Arastemacryia
., MEFUTANm s

hastanelerden bizzat 1 alinmas gerekmeksods

Diksillcrinist rice ederi
Dr. Mustafa HAMBOLAT
Vak a
11 Saghk Modoru
Rarns Sadld Toudan Burms O\abayg Mad Dk SSK Do Assdyva TIATAY Bl wm Marve Gal KALKAR
Teltom Faks No 00202900 130 rmasyIny
ePosta murvepsl Lallarsnglih pon ¥ banarvet Advow (0 120) 290 11 411900 Tehatm Nox 09 3285 290 11 &1

Trradon dlrssnd s werrw o wtulge i pos ¥ alveneden TN T o454 400 1286 1771 200504 Lol i arupblinees
B Nelge OW wy b A L e g e debried snie ik




izin Yazisi-11

Smyr . E-68278224.799
Kenu : Dilekgoniz Hk.
Sxyw Yapeak Su YAZICI

lig 2402021 tankh ve 61909346-604.02-02-68 sayth yaz.
26/022021 tanhli Tex Bagvuru talep dilekgenz hakkindaks 11 Saghk Modarligo'nan cevabi

yazs ¢ sunulmugtar.
Bilginize rica ederim.

Dr \Volkan YETER
lige Saghk Modora

Ek: Nl ys (2 sayfa)

Do bege gonandl cblirand covs B0 pensbnac iy
Kads 1 Adwsd:
Ditg wie: Fatens GUNSUSEINY
Tehefon 2326616553 Paks Nox sOREXLE 15C8

oot (avns grrnnbusivaaghh goe 1 loseme Adves by iven sogd & gov v Teefom Nox (0 326) 616 31 52
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‘u-m ST

o i

HATAY VALILIGI
11 Sathk Modurdage
Sayr E-61909346-604 02
Koo Yaprak Su YAZICTmn Tez
Bayverusu

ISKENDERUN ILCE SAGLIK MUDURLUGUNE

g 2600272021 teibli ve 68278224-799-E-68275224-799-806 saysh yanniz.

lgi tankls ve mm“whwmmInMYMm
m’mm{m YmkSuYAﬂCl‘u-mw-cqum“
mupukwwmm

Gerefpes rica edenm

Dr Mehmet BARDAKCI
Saghk Hizmetlen Bagkass

Ek: Yaprak Se YAPICT (Komisyon Karan)

M iy fM-‘ Al d iven N ey

: J _ ! o
Tebetin: Tobs No 21001100 o o."m
oPoas marvepd kaliar Raeghh pre b loterset Advewe (0 X36) 290 1) 410323

Dctge Dadraiees Kok SII2G40000 431 M 00 e I NS00 Pelge e Mo 30 20 11 43
Ohgresma Admw Hpetware bakize prv Tragia dedatig- ehyy

B W 2 i ddvenl v Ty or Rewaes
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Ek I. Ozel iskenderun Palmiye Hastanesi Calisma izin Belgesi

almiye
uastAN-sly
SAN2N OO g?

KONU: Mouge-ani S Tapecd oW

CAG ONIVERSITES RE KTORLOGU NE

Ozel Pamiye rastanes’nde "Covid -19

Olsduma Sfrendilerinden Yapeak Su YARC
" korwdu

domi swirecinde hestgirelerde ankyrpete le Gligzel esnadlil) ethileyen fakiceier
po

calipmasms yapenaw teafemecs Ve e kTRt

Whlerteze fea eden

(Enstitii Miidiirligiinde Asil Sureti Islak imzalidir) (Enstitii Midiirliigiinde As1l Sureti Islak Imzalidir)

Bashemsire Mesul Miidiir
Duygu SOYDAN Omer Suha CAYMAZ

B 032661877 55 (pbx) § 032661877 33
Q lsmet Inond Mah, 720 Sk. No:4 ISKENDERUN
0 werw palmiyehastanesi comr @) infoipaimiyehastanesi com tr
Marss No: 0685050001100017
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