Arastirma Makales! [ G Permukkale Modlial doural

doi:https://dx.doi.org/10.31362/patd. 777556

COVID-19 salgininin dis hekimleri tizerinde yarattigi gelecek kaygisi ve
stresin degerlendirilmesi

Evaluation of future anxiety and stress levels caused by COVID-19 on dentists

Miiberra Kulu, Filiz Ozsoy, Esra Bihter Girler, Dilek Ozbeyli

Goénderilme tarihi:06.08.2020 Kabul tarihi:24.09.2020

Ozet

Amag: Bu calismanin amaci yeni tip korona viris (COVID-19) hastaliginin dis hekimleri tGzerinde yarattigi
gelecek kaygisi ve stres diizeyini incelemektir.

Gereg ve yontem: Calisma “Google Form” aracilidi ile olusturulan formlar araciligi ile online olarak yurGtalda.
Ulkemizde yasayan ézel ve/veya kamu kurumlarinda dis hekimi olarak galigan, 25-65 yas arasi kisiler calismaya
dahil edildi. Tim katilimcilara; sosyodemografik ve klinik degerlendirme formu, Algilanan Stres Olgegi (ASO)
ve arastirmacilar tarafindan olusturulan gelecek ile ilgili kaygi dizeyini degerlendiren gelecek kaygisi formu
uygulandi.

Bulgular: Calismamiza 228 dis hekimi dahil edildi. 118 kisi (%52) kadin ve 110 kisi (%48) erkek idi. Katihmcilardan
161 kisi (%70) evli iken 53 kisi (%23,24) bekardi. Bu kisilerden 77 kisi (%33,77) 25-35 yas araliginda, 74 kisi
(%32,40) 35-45 yas araliginda idi. ASO’den aldiklari puan 40,92+8,68 iken gelecek kaygisinin degerlendirildigi
formdan ise 114,18+33,19 olarak hesap edildi.

Sonug: Bulgularimiz dis hekimlerinde COVID-19’a bagl yuksek stres dizeyini ve gelecek kaygisini isaret
etmektedir. Bu nedenle, salgin sirecinde dis hekimlerinin stres dizeylerini ve kaygilarini azaltacak énlemlerin
alinmasi 6nerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Dis hekimligi, COVID 19, gelecek kaygisi, algilanan stres.
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Abstract

Purpose: The aim of this study is to investigate the future anxiety and stress level created by dentists on the
novel coronavirus (COVID-19) pandemic.

Material and methods: The study was carried out online using the forms created by "Google Form". People
aged 25-65, working as dentists in private and/or public institutions living in our country, were included in the
study. To all participants; sociodemographic and clinical evaluation form, Perceived Stress Scale (PSS) and
future anxiety form evaluating the future anxiety level created by the researchers were applied.

Results: In total 228 dentists were included in our study. 118 people (52%) were female and 110 people (48%)
were men. While 161 people (70%) of the participants were married, 53 people (23.24%) were single. Our study
participants 77 (33.77%) were between the ages of 25-35 and 74 people (32.40%) were in the 35-45 age range.
While the score they received from PSS is 40.92+8.68, 114.18+33.19 was calculated from the form where future
anxiety was evaluated.

Conclusions: Our findings point to the high stress level and future anxiety due to COVID-19 in dentists. For
this reason, it is recommended to take measures to reduce the stress levels and anxiety of dentists during the
epidemic process.
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Giris

Korona viris hastaligi 2019 (COVID-19);
Cin Hubei Eyaleti baskenti Wuhan’dan baslayip
tim dinyaya yayilan bir grup akut solunum yolu
enfeksiyonu olarak tanimlanmaktadir [1, 2].
11/03/2020 tarihinde virtis tim diinyada yayildigi
icin Dunya Saglik Orgiti (DSO) tarafindan
“kuresel salgin” olarak ilan edilmigtir [3]. Tum
dinyada son vaka sayisi 23/06/2020 tarihi
itibari ile; 8.993.659 ve COVID-19’a bagl o6lu
sayisi 469.587 olarak bildirilmistir [4]. Ulkemizde
ilk vaka 10/03/2020 tarihinde gorilmistir ve
29/06/2020 tarihi itibari ile de yeni vaka ve 6lim
sayisi 1.268 ve 27 olarak tespit edilmistir [5].
Etiyolojisi tam olarak bilinmeyen COVID-19
hastaligi; soguk alginhgindan, Siddetli Akut
Solunum Sendromu (SARS) ve Orta Dogu
Solunum Sendromu (MERS-CoV) olarak bilinen
cesitli hastaliklara neden olabilen genis bir
ailedir [6].

COVID-19 salgini; insanlarin giinlik yasam
aktivitelerini, davraniglarini, aliskanliklarini
ve psikolojilerini olumsuz yonde etkilemistir
[7]. Benzeri gorilmemis bdyle bir hastalikta
insanlarin psikolojik ve duygusal sikintilarini
tahmin edebilmek oldukga zordur. Literatirde
kuresel salginlar hakkinda pek cok calisma
bulunmaktadir. [6-12]. Cin'de yapilan bir
calisma stres, belirsizlik korkusu, depresif
semptomlar ve gelecek kaygisina artmis
alkol ve titlin tiketiminin eslik ettigini ortaya
koymustur. [8]. Bir baska g¢alismadaysa 1.210
saglik calisani olmayan katilimciya depresyon,
kaygi, stres skalasi uygulanmistir. Katilimcilarin
%16,5'i orta siddette depresif belirtiler gosterir
iken, %28,8’i orta siddette kaygi belirtileri, %8, 1’
ise orta siddette stres dizeylerine ulastigini
bildirmistir [9]. Ulkemizde yapilan bir calismada
ise; 159 saglik calisani disi toplumsal 6rneklem
degerlendirilmistir. Kadinlarin ~ %23,6’sinin
depresyon icin, %45,1>inin ise kaygi i¢in kesme
noktasinin tzerinde puan aldidi tespit edilmistir.
Tibbi gegmisinde psikiyatrik tedavi alimi olan ve
medikal tedavi almasini gerektirir tibbi hastaligi
olan kisilerin kaygilarinin daha yuksek oldugu
da saptanmistir [13]. incelenen bu galismalar
meslek kollarina ayriimadan toplum Uzerinde
yapiimigtir. Cin’de saglik ¢alisanlarinda yapilan
bir calismada ise; kadinlarin ve birinci basamak
saghk calisanlarinin  hastaliktan olumsuz
etkilendigi ve psikolojik olarak destege ihtiyac
duyabilecegi rapor edilmistir [14]. Ulkemizde
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doktorlarla yurGtilen bir arastirmada; kadin
cinsiyet, bekar, daha az is deneyimine sahip
olma ve sahada c¢alisma ile yuksek kaygi ve
depresyon duzeylerinin iligkili oldugu bildirilmistir
[15]. Yine ulkemizde dis hekimligi fakultesi
ogrencileri Uzerinde vyapilan bir c¢alismada;
%81,1 oran ile 6grencilerin yuz yize egitimten
korktugu ve dortte birinde meslek degistirme
fikri olustugu saptanmistir. Ayni c¢alismada
meslek degistirme fikri olan dgrencilerin surekli
kaygl duzeylerinin ¢cok daha yuksek oldugu da
gorulmuistar [16].

COVID-19'un damlacik enfeksiyonu oldugu
bilinmektedir. Bu durum enfeksiyona maruz
kalma ve bulagi yayma agisindan birinci derece
risk grubunda degerlendirilen dis hekimlerinde
COVID-19salgininin stres diizeylerini arttiracagi
hipotezi kurulmustur. ikincil olarak hem birinci
derece risk grubunda olmalari hem de stres
dizeylerinin artmasi ile dis hekimlerinin gelecek
kaygilarinin da yikselecegi varsayilmaktadir.
Tum bu bilgiler 1s1dinda, c¢alismamizda
COVID-19 salgininin yarattigi stres ve gelecek
kaygisi seviyelerini arastirmak amaclanmistir.

Gereg ve yontem

T.C. Saglik Bakanhgdi 2020-05-16T15_47_53
numarali izni sonrasi, Marmara Universitesi Tip
FakiiltesiKlinik Arastirmalar Etik Kurulu’'ndan etik
onayi alindi. Calisma Helsinki Deklarasyonu’'na
uygun sekilde online olarak yurGtaldu.

Calismaya; Turkiye'de yasayan ve Ozel ve/
veya kamu kurumlarinda dis hekimi olarak
calisan, 25-65 yas arasi kisiler dahil edilmistir.
Gondlld  olan, elektronik formlari  doldurup
onaylayan kisiler calismaya alinmistir. Genel

durum dusukligi olan, medikal tedavi
almasini  gerektirir kronik hastaliklari olan
kisiler, psikiyatrik tedavi alimi oldugunu

bildiren katihmcilar ile c¢alismaya katilmak
istemeyen Kigiler calisma disi birakilmigtir.
Tum katiimcilara; sosyodemografik ve Kklinik
degerlendirme formu, Algilanan Stres Olgegi
(ASO) ve arastirmacilar tarafindan olusturulan
gelecek kaygisi ile ilgili sorular igeren bir form
uygulanmigtir.  Katihmcilara uygulanan bu
anketler arastirmacilar tarafindan “Google
Form” kullanilarak ard arda sorular seklinde bir
araya getirilmistir. Hazirlanan formlar elektronik
posta yolu ile online olarak katilimcilara
gonderilmistir.
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Veri toplama araglari

Sosyodemografik ve klinik degerlendirme
formu: Calismanin amaglarn ve literatur
incelenmesi  dogrultusunda  arastirmacilar
tarafindan hazirlanmistir. Yas, medeni durum,
egitim durumu, yasanilan yer, ¢alisma durumu,
kac yildir dis hekimi olarak calistigi, ekonomik
durum gibi demografik verileri igermektedir.
Demografik verilere ek olarak tedavi almasini
gerektirir tibbi hastaligi ve psikiyatrik hastaligi
olup olmadigi ve alkol/sigara kullanimi olup
olmadigi gibi klinik degerlendirme sorularini
icermektedir.

Algilanan Stres Olgegi (ASO): Cohen,
Kamarck ve Mermelstein tarafindan
gelistirilmigtir. Toplam 14 maddeden olusan,
6z bildirim odlgegidir. Olgek; “gecen ay;
beklenmedik bir seylerin olmasi nedeniyle ne
siklikta rahatsizlik duydunuz’, “hayatinizdaki
onemli seyleri kontrol edemediginizi ne
sikhikta hissettiniz”, “kendinizi ne siklikta sinirli
ve stresli hissettiniz”, “ne sikhkta yapmaniz
gereken seylerle basa c¢ikamadiginizi fark
ettiniz”, “kendinizi ne siklikta basarmak zorunda
oldugunuz seyleri dustnurken buldunuz”,
“ne siklikta kontroliniz digsinda gelisen
olaylar yiziinden ofkelendiniz” ve “ne siklkta
problemlerin Ustesinden gelemeyeceginiz kadar
biriktigini hissettiniz” gibi stresi degerlediren
sorular igermektedir. Ek olarak “gegen ay, ne
siklikta zamaninizi nasil kullanacaginizi kontrol
edebildiniz”, “ne siklikta glndelik zorluklarin
Ustesinden basariyla geldiniz’, “hayatinizda
ortaya c¢ikan onemli degisikliklerle etkili bir
sekilde basa ciktiginizi ne siklikta hissettiniz”,
“kisisel sorunlarinizi ele alma yetenegdinize ne
siklikta given duydunuz’, “her seyin yolunda
gittigini ne sikhkta hissettiniz’, “hayatinizdaki
zorluklari ne siklikta kontrol edebildiniz” ve
“ne siklikta her seyin Ustesinden geldiginizi
hissettiniz” gibi ters hesaplanan 7 soru da
bulunmaktadir. Olgegin hesaplanan kesme
puani olmamakla birlikte, alinan ylksek puanlar
algilanan stres diizeyinin fazla olduguna isaret
etmektedir. Tarkce gecerlik ve guvenilirlik
calismasini Eskin ve ark. [17] yapmistir (Ek 1).

Gelecek KaygisiFormu:ilkkez Zaleski[18]
tarafindan gelistiriimis olan skala galismacilar
tarafindan COVID-19’a uyarlanmistir. Hem
salgin hastaligina karsi hem de gelecek ile
ilgili hissedilen kaygi dizeyini degerlendirmek
amaci ile; “COVID-19 ile kontamine olmaktan

korkuyorum”, “hastami kontamine etmekten
korkuyorum?”, “aileme bulagtirmaktan
korkuyorum” gibi sorulara ek olarak “gelecekle
ilgili plan yapmaktan korkuyorum”, “gelecek
aylar ne getirecek korkuyorum”, “gelecegim
cok belirsiz”, “gelecekle ilgili plan yapmaktan,
gelecegi distnmekten tedirgin oluyorum” gibi
sorulardan olugsmustur. “Gelecekte, isimle ilgili
en oOnemli hedeflerimi gerceklestirecegime
eminim” ve “inaniyorum ki, Covid-19’a ¢ok
yakin gelecekte bir ¢6zim bulunacak” seklinde
iki adet de ters puanlanacak soru icermektedir.
Bu form Likert tipi, 6z bildirim olgegi olarak
hazirlanmistir. Her bir maddeye; 0: “kesinlikle
katilmiyorum”, 6: “tamamen katiliyorum”, olmak
Uzere 0-6 arasi puan verilmektedir. 0-174
arasinda puan alinabilmektedir. Elde edilen
toplam puan ne kadar fazla ise kisinin gelecek
kaygisi da o kadar fazla olarak kabul edilmistir
(Ek 2).

istatistiksel analiz

Katimcilardan  elde  edilen  verilerin
degerlendiriimesinde hazir istatistik yazilimi
SPSS for Windows 20 (Statistical Package
for Social Sciences for Windows 20; Version
13.0; SPSS; Inc., Chicago, IL) kullaniimistir.
Katilmcilarin genel o6zellikleri hakkinda bilgi
vermek amaci ile tanimlayici analizler; frekans,
yuzde dagihmi, ortalamatstandart sapma
yapilmigtir. Slrekli degiskenlere ait veriler
ortalamazstandart sapma seklinde; kategorik
degiskenlere iliskin veriler ise n (%) seklinde
verilmektedir.

Calismanin nitel degiskenleri; cinsiyet,
yas, egitim durumu, sosyoekonomik durum
gibi demografik veriler ile kag yildir dis hekimi
olarak calistigi, sigara ve/veya alkol alimi ve
ek tibbi hastaliginin olup olmadigi ve Klinik
degerlendirme sorularinin degerlendiriimesi ile
elde edilen sonuglardir. Nicel degiskenler ise;
katiimcilara uygulanan ASO’den elde edilen
puanlardir. Nitel degiskenler arasinda iligki olup
olmadigini degerlendirmek i¢in capraz tablo ve
Ki-kare testlerinden yararlaniimigtir.

Bulgular

Calismamiza 228 katihmci dahil edildi. 118
kisi (%52) kadin ve 110 kisi (%48) erkek idi. Bu
kisilerden 77 kisi (%33,77) 25-35 yas araliginda,
74 Kisi (%32,40) 35-45 yas araliginda, 55 kisi
(%24,12) 45-55 yas araliginda ve 22 kisi (%9,64)
55-65 yasa araliginda idi. 151 kisi (%66,22) evli
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iken 53 kisi (%23,24) bekardi. Katilimcilardan
202 kisinin (%88,59) bir uzmanlik alani yoktu.
86 kisi (%37,71) kendisine ait muayenehanede
calisiyordu. Meslekte gegirdikleri yillar ise; 0-5
yil arasi 38 kisi (%16,66), 5-10 yil arasinda 30

Tablo 1. Katilimcilarin demografik dzellikleri

kisi (%13,15), 10-15 yil arasi 42 kisi (%18,42),
15 yildan fazla ise 118 kisi (%51,75) idi.
Katilimcilara ait demografik veriler Tablo 1’de
sunulmustur.

n %

Yas arahigi

25-35 7 33,77
35-45 74 32,40
45-55 55 24,12
55-65 22 9,64
Medeni durum

Evli 151 66,22

Bekar 53 23,24

Esinden ayrilimig 24 10,52
Calistigi kurum

Kendisine ait muayenehane 86 37,71
Kamu hastanesi 69 30,26
Kendi kliniginde 32 14,03

Dis hekimligi polikliniginde 23 10,08

Ozel hastane 8 3,50
Uzmanlik alani

Var/yok 26/202 11,40/88,59
COVID-19 nedeni ile isine ara

Verilmis/verilmemis 62/166 27,19/72,80

Higbir katiimcinin medikal tedavi almasini gerektirir psikiyatrik hastaligi yoktu.

Nicel degiskenlerin analizi Tablo 2’de
verilmigtir.  Tum  katihmcilarin ~ bir arada
degerlendiriimesinde ASO igin elde edilen puan
40,9248,68 olmustur. Kadinlarin elde ettigi
skorlari erkeklerden fazla olmustur (p=0,000).
Gelecek kaygisinin degerlendirildigi formdan
ise tum katiimcilarin ortak hesaplanmasinda
114,18433,19 puan elde edilirken, yine
kadinlarin puanlari erkeklerden yiksek olarak
saptanmistir (p=0,000). Dis hekimlerinin yasi
ile uygulanan Olcekler arasinda iligski tespit
edilmemistir  (p>0,05). Benzer sekilde dis
hekimlerinin galisma yili ile algilanan stres dlgegi
arasinda iliski yok iken; gelecek kaygisi formu ve
calisma yili arasinda iligki oldugu gorulmustar.
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0-5 yil arasinda dis hekimligi yapanlarin gelecek
kaygilari daha uzun sure calisan hekimlerden
fazla olmustur (p=0,036). Dis hekimlerinin
calistiklari kurum/kurulus ile yasadiklari stres
ve gelecek kaygilari dlzeyleri arasinda ise
anlamli bir iligki tespit edilmemistir. Gelecek
kaygisi formunda ters puanlanan sorulardan
“gelecekte, isimle ilgili en dnemli hedeflerimi
gerceklestirecegime  eminim”  sorusundan
katilimcilar 3,24+1,71 puan alinmistir. Bir diger
ters hesaplanan “inaniyorum ki, COVID-19'a
cok yakin gelecekte bir ¢6zim bulunacak”
sorusundan ise 4,19+1,55 puan elde edilmigtir.
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Tablo 2. Katilimcilarin nicel degiskenlerinin dagilimi

Algilanan f P Gelecek kaygisi f p
stres olgegi degeri degeri degerlendirme degeri  degeri
formu
Tdm katilimcilar 40,92+8,68 - 114,18+33,19 - -
(228 dis hekimi)
Kadin 42,96+7,93 3,112 0,000 124,12+29,85 4,031 0,000
Erkek 38,74+8,99 103,52+33,56
Calismaya ara veren 40,25+8,85 0,203 0,062 112,52+32,60 0,000 0,233
Calismaya devam 42,63+8,04 118,35+32,60
eden
Evli 41,26+7,74 0,212 0,095 117,60+34,10 0,000 0,290
Bekar 40,66+8,85 116,50+33,12
Cocugu var 41,06+7,95 3,531 0,761 112,28+33,20 0,001 0,250
Cocugu yok 40,69+9,94 117,57+33,31
Tartigsma [21]. Hemsire ve doktorlar ile yapilan baska

Calismamizin bulgulari hipotezimizle uyumlu
olarak dis hekimlerinin COVID-19 déneminde
yuksek dizey stres algiladiklari orta dizeyde
gelecek kaygisina sahip olduklarini ortaya
koymustur. Calismaya katilan dis hekimlerinin
salgin oncesi stres ve gelecek kaygisi durumlari
bilinmedigi icin bu artisin ne boyutta oldugu
arastinlamamistir,.  Bu durum galismamizi
sinirlayan temel faktérdr. Bulgularimiz, kadin
dis hekimlerinin veya pandemi surecinde
calismaya devam eden dis hekimlerinin stres
ve gelecek kaygisinin daha fazla oldugunu
ortaya koymustur. Ote yandan calisilan kurum/
kurulusun stres ya da gelecek kaygisi Uzerine
anlamli bir etkisi géralmemistir.

COVID-19 salgini her gegen giin vaka
sayllari ve 6lum oranlarinin artmasi ile savas ile
karsilastinlabilir bir kriz durumuna gelmistir. Bu
kriz saglik ¢calisanlari Gzerinde hem fiziksel hem
de psikolojik baski olusturmaktadir [19]. icinde
COVID-19'unda bulundugu salgin dénemlerinin
saglik personelinin moralini bozup yogun strese
neden oldugu gosterilmigtir [20]. Hemsirelerde
COVID-19 salgin sirecinde yapilan bir
¢alismada personelin stres dizeylerinin ytksek
oldugu tespit edilmigtir. Ayrica haftada 35
saatin ustinde, genel durumu kot hastalarla
calisan ve c¢ocugu olan hemgirelerin stres
dlzeylerinin daha fazla oldugu da bildirilmistir

bir calismada; katilimcilarin stres dizeylerinin
yuksek oldugu saptanmistir. Ek olarak stres
duzeylerinin uyku kalitesi ile ters iligkili oldugu
da gosterilmigtir [22]. Henuz sahada caligsmaya
baslamamis tip faklltesi &grencilerinin de
kaygl ve stres dizeylerinin salgin déneminde
artigi  saptanmistir  [23].  Ulkemizde dis
hekimligi 6grencilerinde yapilan bir ¢alismada;
ogrencilerin salgin surecinde kaygi dizeylerinin
yukseldigi tespit edilmigtir [16]. Yine Ulkemizde
tip faklltesi Ogrencilerinde yurutilen  bir
calismada ise; &grencilerin salgin hakkinda
sosyal medya araciligi ile bilgi edindikleri
ve bilgilerini yetersiz olarak algiladiklar
saptanmistir. Ek olarak salginin ne zaman ve
nasil sonlanacagi ile ilgili de yogun bir endise
icinde olduklari tespit edilmistir [24]. Farkh
ulkelerde calisan dis hekimlerinde COVID-19
salginin olusturdugu stres ve sibjektif olarak
hissettikleri 6znel yik dizeylerinin incelendigi
calismada; Ulkeler arasi farkhlik oldugu
saptanmistir. ingiltere, italya ve Cin’de galisan
dis hekimlerinin stres dizeylerinin daha yiksek
oldugu bildirilmistir [25]. Bizim ¢alismamizda da
bu calismalara benzer sekilde dis hekimlerinin
stres dizeylerinin ylksek oldugu gorulda.
Calismamizda dis hekimlerinin ¢alistiklari alan
ve bulas riskinin yuksekligi ile stres duzeylerinin
yukselmesi kurdugumuz hipotez dogrultusunda
bekledigimiz bir snug olmustur.
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Literatirde COVID-19 doéneminde saglik
calisanlarinin kaygi dizeylerinin yuksek oldugu
ve gelecek kaygisi yasadiklari gdsterilmistir
[26-30]. Saglk c¢alisanlarinda yurutilen bir
calismada; katilimcilarin %20,1 oran ile kaygi
Olcegiicin kesme puanini gegtigi hesaplanmistir
[26]. Henlz sahada galismaya baslamamis tip
fakiltesi ogrencileri ile yapilan bir ¢calismada;
katilimcilarin kaygi degerlendirme aracindan
aldiklari puan ortalamasi 55,3+14,2 olarak hesap
edilmistir [27]. Bir meta analiz ¢alismasinda;
12 ayn galismada saglik calisanlarinda kaygi
semptomlarinin ortalama %23,21 oran ile
goruldagu saptanmistir [28]. Dis hekimlerinde
yapilan bir c¢alismada; hekimlerin COVID-19
hastaligini  kapmaktan  korktuklari  hem
kendilerine hem de hastalarina bulas riskinden
dolayi kaygi icinde olduklari bildirilmistir [29].
icinde dis hekimlerinin de bulundugu saghk
calisanlarinda yurutilen bir galismada; kaygi
dizeyleri en ylksek grup hemsgireler olarak
saptanmistir. ikinci sirada ise dis hekimleri yer
almistir [30]. Bizim sonuglarimizda; literattr
ile benzer ve hipotezimizi dogrular sekilde dis
hekimlerinin gelecek ile ilgili kaygilarinin oldugu
tespit edildi.

Literatlirde yapilan calismalarda
katilimcilarin  kaygi dizeylerinin  cinsiyetler
arasinda farkhihk gdsterdigi  bulunmustur.

Kadinlarin yasadidi kayginin erkeklerden fazla
oldugu gosterilmistir [13, 15, 28]. Benzer sekilde
sonuclarimizda kadinlarin hem stres duizeyleri
hem de gelecek kaygilar erkeklerden fazla
idi. Bazi calismalarda saglik c¢alisanlarinda
da kaygl duzeylerinin farkhlik gosterdigi
bildirilmistir. Yapilan bir gcalismada hemsirelerde
doktorlara gére daha yogdun bir kayg! yasandigi
saptanmistir [31]. Baska bir galismada yine
hemsgireler kaygl duzeyi en yuksek grup iken
dis hekimleri ikinci sirada yer almistir [30].
Calismamizda sadece dis hekimleri oldugu
icin karsilastirma yapilamamistir. Literatirde
ileri yas ve kronik hastaligi olan saglikcilarin
kaygi ve stres dizeyleri daha ylksek bulunan
calismalar yapilmistir [31, 32]. Tersi olarak
genc yasta daha ylksek dizeyde kaygl ve
stres bildiren c¢alismalarda bulunmaktadir
[26]. Bazi calismalarda ise yas ve cinsiyetten
bagimsiz kaygi ve stres bildirilmistir. Tibbi
ekipman yetersizligi, c¢alisma kosullarinin
saglik calisanlarinda strese ve kaygiya neden
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oldugu gosterilmistir [33]. Son olarak sahada
on planda calisan saglikgilarin daha fazla
kayg! ve stres yasadigi gosterilmistir [15]. Bizim
sonuglarimizda ise caligilan yer ile ne kaygi ne
de stres diizeyleri arasinda iliski saptanmamistir.
Sadece meslekte ilk bes yillarinin igcinde olan
dis hekimlerinde gelecek kaygisinin daha fazla
oldugu goéralmastar.

Sonuglarimiz bazi kisithiliklar g6z 6nune
alinarak degerlendirilmelidir. Bu kisithliklardan
ilki; calismanin kesitsel nitelikte olmasidir.
Diger kisitliliklar; 6rneklem sayimizin goérece
yetersiz sayida olusu ve 6z bildirim oélgekleri
ile kisilerin degerlendiriimesi sayilabilir. Bu
durum elde ettigimiz sonuglarin genellemesi ve
yorumlanmasini sinirlamaktadir. Elde etigimiz
bulgularin 6nem kazanabilmesi i¢in daha buyuk
orneklem gruplarinda daha ileri arastirmalar
yapllmasina gerek vardir.

Sonug olarak, COVID-19 salgini tim dinya
genelinde etkisini yalnizca yuksek 6lum orani
ile degil ayni zamanda artan ikincil psikiyatrik
rahatsizliklarla da gosterdi [34]. Calismamizda
bu rahatsizliklar arasinda 6n sirada yer alan
kaygi ve stres duzeylerinin [35] COVID-19
surecinde dis hekimlerindeki etkisini inceledik.
Sonuglarimiz; capraz enfeksiyonla miicadele
etmek konusunda yetkin olan dishekimlerinin,
bulas orani ¢ok yilksek bir hastalikla karsi
karsiya kaldiklarinda kaygi ve stres duzeylerinin
oldukga arttigini ortaya koymaktadir. Bu nedenle
pek ¢ok Ulkede uygulanmaya baglanmis ya da
hazirliklar yapilan saglik calisanlarini [36-38]
korumaya yonelik sistemlerin bir an 6nce hayata
gecirilmesinin saglik hizmetlerinin uygun olarak
yapilabilmesi i¢gin énemli ve zorunlu oldugunu
distinmekteyiz.

Cikar iligkisi: Yazarlar cikar iligkisi olmadigini
beyan etmiglerdir.
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Ek 1: Algilanan stres o6lcegi

Yonerge: Asagida gectigimiz ay igerisindeki kigisel deneyimleriniz hakkinda bir dizi soru
yoneltiimektedir. Her soruyu dikkatlice okuyarak size en uygun seg¢enegin altindaki kutuya bir ¢arpi
isareti koyarak cevaplayiniz. Sorularin dogru veya yanlis cevabi yoktur. Onemli olan sizin duygu ve
dUsuncelerinizi yansitan yanitlari vermenizdir.

Higbir Neredeyse Bazen Oldukcga Cok
Zaman  Higbir Zaman Sik stk

1. Gegen ay, beklenmedik bir seylerin olmasi ne-
deniyle ne siklikta rahatsizlik duydunuz?

2. Gegen ay, hayatinizdaki 6nemli seyleri

kontrol edemediginizi ne siklikta hissettiniz?
3. Gegen ay, kendinizi ne siklikta sinirli ve stresli
hissettiniz?

4. Gegen ay ne sikliktya gundelik zorluklarin Gste-
sinden geldiniz?

5. Gegen ay hayatinizda ortaya ¢ikan énemli degi-
sikliklerle etkili bir sekilde basa ¢iktiginizi ne siklik-
ta hissettiniz?

6. Gegen ay, kisisel sorunlarinizi ele alma

yeteneginize ne siklikta gliven duydunuz?
7. Gegen ay, her seyin yolunda gittigini ne siklikta
hissettiniz?

8. Gegen ay, ne siklikta yapmaniz gereken

seylerle basa ¢cikamadiginizi fark ettiniz?

9. Gegen ay, hayatinizdaki zorluklari ne siklikta
kontrol edebildiniz?

10. Gegen ay, ne siklikta her seyin Ustesinden
geldiginizi hissettiniz?

11. Gegen ay, ne siklikta kontrolliniiz disinda
gelisen olaylar yliziinden 6fkelendiniz?

12. Gegen ay kendinizi ne siklikta basarmak zorun-

da oldudunuz seyleri dustinirken buldunuz?

13. Gegen ay ne siklikta zamaninizi nasil kullana-
caginizi kontrol edebildiniz?

14. Gegen ay, ne siklikta problemlerin Ustesinden
gelemeyeceginiz kadar biriktidini hissettiniz?
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Ek 2: Gelecek Kaygisi Formu

1. Yarin galismak zorunda kalirsam kendimi ¢ok kot hissederim

2.  Gelecegim cok belirsiz.

3. Korkarim yakinda bazi felaketler gerceklesecek.

4.  Ertesi glin, ay ne getirecek dustindigimde korkuyorum.

5.  Gelecekle ilgili plan yapmakta korkuyorum

6.  Olasi aksilikler hakkinda tedirginim.

7. Hastalarla ilgili ortaya ¢ikacak sorunlarin Gzerinden gelememekten korkuyorum.

8.  Bir hastayi COVID-19 ile kontamine etmekten korkuyorum.

9.  Bir hasta tarafindan COVID-19 ile enfekte edilmekten korkuyorum.

10. Hastalari gérirken olusabilecek sorunlar hakkinda ¢ok endiseleniyorum.

11.  Bir hastayl gorlirken bazen hayatin krizleri veya zorluklariyla karsilasabilecegim distincesinden
korkuyorum

12.  Kiinikteki gelecekteki islerimi disundigumde gerginlik ve tedirginlik durumuna distuyorum

13. Gelecekte, isimle ilgili en dnemli hedeflerimi gerceklestirecegime eminim.

14. Hastalarimi Covid-19’dan korumak igin uygun sartlar saglayamayacak olmaktan endiseliyim.

15. Dinyanin kiyamete dogru suruklendigi hissine kapildim.

16. Hayatimda vermis oldugum karar ve eylemlerin hesabini verecedim anin gelmesinden korkuyorum.

17.  Olime korktugumdan daha yakinim.

18. Inaniyorum ki, Covid-19’a cok yakin gelecekte bir ¢dziim bulunacak

19. Ekonomik-politikal durumdaki degisiklikler korkarim gelecegimi tehdit edecek.

20. Hayatin hizla gegtigi dustincesi beni korkutuyor

21. Yakin gelecekte korkarim isimle ilgili planladigim hedeflere Covid-19 nedeniyle ulasamayacagdim.

22. Covid-19 nedeniyle isimde su an karsi karsiya oldugum sorunlar korkarim daha uzun siire devam
edecek.

23. Covid-19 bulagma ihtimali beni rahatsiz ediyor.

24. Covid-19'lu hastalari gérsem bile takdir gérecegimi duglinmuiyorum.

25. Korkarim devlet bizim meslegimizi takdir etmiyor, bizi yalniz birakti.

26. Korkarim, devlet Covid-19 suresince dis sagligini umursamiyor.

112



