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Amac: Bu ¢alisma, COVID-19 pandemi siirecinde kronik hastaligi olan bireylerin stres ve anksiyete diizeylerinin belirlenmesi amaciyla
yapilmistir.

Yontem: Tamimlayict ve iligkisel tiirde yapilan bu ¢aligmanin evrenini Karaman’da yagayan kronik hastalig1 olan bireyler olusturmustur.
Arastirmada kartopu 6rneklem yontemi ile 211 katilimciya ulagilmistir. Veriler 54 sorudan olusan veri toplama formu araciligi ile toplanmustir.
Bulgular: Katilimeilarin yaslari ortalamasi 45.77+14.64 yil olup en fazla goriilen kronik hastaliklar sirastyla diyabet (%29.9) ve hipertansiyon
(%26.1) olarak belirlenmistir. COVID-19 ile birlikte meydana gelen degisimler degerlendirildiginde; katilimcilarin yaridan fazlasi el ytkama
(%69.2) ve kilo aliminda (%64.9) artis oldugunu, is bulma ve ¢alisma durumunda (%80.1), sosyal ortamlarda bulunmalarinin (%69.7)
azaldigim bildirmistir. Katilimeilarm Algilanan Stres Olgegi stres ve 6z yeterlilik algis1 ile Saglik Anksiyetesi Olgegi asir1 duyarlilik ve
hastaliklarin olumsuz sonuglari puan ortalamalarinin orta degerde oldugu belirlenmistir. Bazi katilimcilarin stres (kadin, hipertansif, hastalig
geciren, el yikama sayisi artan, aile-arkadas goriismeleri, uyku ve beslenmesi azalan vb.) ve ozyeterlik (¢alismayan, birlikte yasadigi biri
hastalig1 gegiren, aile-arkadas goriismeleri, uyku siiresi artan vb.) diizeyinin digerlerine gére daha yiiksek oldugu belirlenmistir (p<0,05).
Ayrica ¢aligmama, hastalik hakkinda Saglik Bakanligi bilgilerini takip etme gibi bazi unsurlarin saglik algisini arttirdigi saptanmustir (p<0,05).
Sonug: Kronik hastaliga sahip bireylerin stres algilarinin ve anksiyete diizeylerinin orta diizeyde oldugu ve birgok faktdrden etkilendigi ortaya
konulmustur. Bu nedenle ozellikle stres ve anksiyete diizeyleri daha yiiksek olan kronik hastalikli bireylere (kadinlar, hipertansif hastalar,
COVID-19 hastaligini gegirenler gibi) yonelik stres yonetimi konularinda destek olunmasi dnerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Anksiyete, COVID-19, kronik hastalik, stres

ABSTRACT

Objective: This study was conducted to determine the stress and anxiety levels of individuals with chronic diseases during the COVID-19
pandemic.

Methods: The population of this descriptive and relational study consisted of individuals with chronic diseases living in Karaman. In the study,
211 participants were reached by snowball sampling method. Data were collected through a data collection form consisting of 54 questions.
Results: The mean age of the participants was 45.77+£14.64 years. With COVID-19; more than half of the participants reported that hand
washing (69.2%) and weight gain (64.9%) increased, their job opportunities (80.1%) and their presence in social environments (69.7%)
decreased. It was determined that the participants' PSS and HAS mean scores were moderate. It was observed that some participants had higher
levels of stress (women, hypertensive, having the disease, increasing the number of hand washing, decreasing family-friend meetings, sleep
and nutrition, etc.) and self-efficacy (non-working, living with a disease, increasing family-friend meetings and sleep time, etc.) than others
(p<0.05). In addition, it was determined that some factors such as non-working, follow the information of the Ministry of Health about the
disease etc. increased the perception of health (p<0.05).

Conclusion: It has been revealed that the stress perception and anxiety levels of individuals with chronic disease are moderate and affected by
many factors. For this reason, it is recommended to support individuals with chronic diseases (women, hypertensive patients, those who have
had COVID-19 disease) with stress management issues, especially those with higher levels of stress and anxiety.
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Giris

Koronaviriis, insanlar ve hayvanlar icin ciddi
saglhik tehdidi olusturmaktadir (Shanmugaraj ve
Balamurugan, 2020). Cin’in Wuhan kentinde
baglayan koronaviriis (COVID-19), tiim diinyada
yayillim gosterdigi i¢in Diinya Saglik Orgiitii
tarafindan pandemi olarak kabul edilmistir. Aralik
ayindan giinlimiize kadar COVID-19 salgini,
diinyanin neredeyse tamaminda milyonlarca insanin
enfekte olmasma hatta 6liimiine neden olmustur
(Buana 2020; Ugar ve ark., 2020).

Tiirkiye’de ilk vakanin agiklanmasinin ardindan
kisa siire igerisinde gerekli tedbirler alinmaya
baslanmistir. Ulkemizde salgin ile birlikte “Evde
Kal”, “Hayat Eve Sigar” gibi sloganlarla halki
bilinglendirmeye yonelik c¢alismalar, ivedilikle
hayata ge¢irilmistir. Sosyal izolasyon ile bireysel
temaslar1 engellemeye, kisisel hijyeni saglamaya
yonelik  bircok  O6nlem; bireylerde  6nemli
degisiklikleri (psikolojik semptomlarda artma, stres
ile bas edememe, savunmasiz kalma diisiincelerinin
artmasi gibi) de beraberinde getirmistir (Bilge ve
Bilge, 2020; Saglik Bakanligi 2020).

Bircok insan sagligi tehdit edebilecek olast
durumlarla karsilastiginda, yasamlarinm etkileyecek
diizeyde biligsel tepkiler ile anksiyete, stres gibi
duygusal tepkiler verebilmektedir (Hekler ve ark.,
2008; Saglik Bakanligi 2020). Beklenmedik yasam
kosullar1 karsisinda verilen tepkiler, temel olarak iki
yaklagimdan  olugmaktadir.  Bunlardan  ilki
kontrolsiiz  akla gelen bilhassa kompulsif
eylemlerden olusan diisiinceler, ikincisi ise duygusal
kavrayis yeteneginin kisitlandigi “anksiyete asamasi
ve stres” olarak belirtilmektedir (Eryilmaz 2009).
Halbuki belli diizeydeki anksiyete, ortaya
cikabilecek problemlere karsi kisinin motive
olmasini, uyum saglamasimi ve performansini
arttirmaktadir  (Sahin, 2019). Aym1 zamanda
anksiyete hayatta kalmak igin bir gii¢ unsurudur.

Anksiyete hi¢ tanimlanamayan ya da bilinmeyen
kaynaktan beklenen korku, gerginlik, tedirginlik ve
huzursuzluk olarak tanimlanmaktadir. Sosyal ve
mesleksel eylemler, hedeflere ulasilmasi, kisinin
konforuna etki ettiginde patolojik  olarak
degerlendirilebilir (Townsend, 2016). Saghk
anksiyetesi ise hipokondriyazis olmak iizere
somatoform bozukluklarin gerekse anksiyete
bozukluklarinin bir biitiin halinde bulunmasidir
(Aydemir ve ark., 2013).

Bu durum igerisindeki bir birey, adeta basina
ciddi bir olay gelecekmis, sagligi bozulacakmis gibi
hisseder. Son zamanlarda bireyler arasinda saglik
anksiyetesini arttiran bir unsur olarak COVID-19

giindeme gelmektedir. Yapilan ¢alismalarda farkli
orneklem gruplarinda da salgin ile birlikte saglik
anksiyetesi diizeyinin de orta ile yiiksek diizey
arasinda artig gosterdigi bildirilmektedir (Cao ve
ark., 2020; Ekiz ve ark., 2020; Erdogdu ve ark.,
2020).

Bireylerin yasam kosullar1 ve saghklarin
algilama diizeyleri, fiziksel sagliklar1 iizerinde
oldugu kadar psikolojileri {izerinde de Onemli
sonuclar olusturmaktadir. Bu durum, yasam
kosullart ve saglik durumunun algilanmasi, uyum
davraniglart  gibi  bircok  saglikli  yasam
davranislarin1  etkilemektedir. Ozellikle kronik
hastalig1 olan bireyler, bu siireci gegirmekte daha
¢ok zorlanmaktadirlar. Ciinkii kronik hastaliklarin
COVID-19 yatkinligim1 ve ciddiyetini arttirdigi,
bagisikligr zayiflattigr goriilmektedir (Evliyaloglu
2020).

COVID-19 salgminin halen devam ettigi bu
giinlerde, 6zellikle kronik hastalig1 olan bireylerin
ozgiirliiklerinin kisitlanmasi, hasta olma, 6lim gibi
korkular neticesinde psikolojik olarak yiprandiklar
diistiniilmektedir. Bu ¢alisma, COVID-19 pandemi
siirecinde kronik hastaligi olan bireylerin stres ve
anksiyete diizeylerinin belirlenmesi amaciyla
yapilmustir.

Yontem

Arastirmanin Tipi

Bu calisma, COVID-19 nedeniyle degisen ve
zorlasan yagsam kosullarmin kronik hastaliga sahip
bireylerde olusturdugu stres ve anksiyete
durumunun incelenmesi amaciyla tanimlayic1 ve
iligkisel tipte yapilmustir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Calismanin evrenini Karaman il merkezinde
yasayan arastirmaya alinma kriterlerine uygun
bireyler olusturmustur. Orneklem biiyiikliigii Diinya
Saglik Orgiitii tarafindan yayinlanan tammlayici
calismalarda 6rneklem hesaplamasi rehberine gore;
%95 giic ile 0.03 hata payr ve 0.05 anlamlilik
seviyesinde 203 olarak belirlenmistir (Lwanga ve
ark.,, 1991). Toplam 211 kisiye ulagilmistir.
G*Power 3.1.4 programinda 211 kisi alinarak
yapilan stres ve anksiyete puan ortalamalarina gore
post-hoc gii¢ analizi incelendiginde, %95 giiven (1-
alfa), d= 0,275 etki biliylkliigi ile testin giicii %95
(1-B) olarak elde edilmistir.

Arastirmaya alinma kriterleri

e 18 yas ve iizeri olmak

e Arastirmaya katilim i¢in goniilli olmak

e Herhangi bir kronik hastaliga sahip olmak
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Arastimadan dislama Kriterleri

e Online olarak aymi kisinin birden fazla katilim
saglamak

¢ Kendi istegiyle aragtirmadan ¢ekilmek

Veri Toplama Araci

Toplam dort bolim ve 54 sorudan olusan veri
toplama araci kullanilmistir. Bu béliimler ‘Tanitici
Bilgi Formu”. “COVID-19 Hakkinda Bilgi ve
Uygulamalar”. “Algilanan Stres Olgegi” ve “Saglik
Anksiyetesi Olcegi”dir. Veri toplama aracinda yer
alan ilk iki boliim literatir ~dogrultusunda
arastirmacilar tarafindan olusturulmustur.
Boliimlerde yas, cinsiyet, meslek gibi demografik
ozellikler. Koronaviriis hakkinda katilimeilarin
diistinceleri, duygular ve uygulamalarin belirleyen
sorulardan olusmaktadir (Erbil ve ark., 2006; Hekler
ve ark., 2008).

Algilanan Stres Olgegi (ASO): 1983 yilinda
Cohen ve arkadaslari tarafindan gelistirilmis ve
Eskin ve arkadaslar1 tarafindan 2013 yilinda Tiirk
toplumuna uyarlanmig ve uygun oldugu
belirlenmistir. Toplam 14 maddeden ve iki alt
boyuttan olusan ASO kisinin hayatindaki birtakim
durumlari ne diizeyde stres algiladigint 6lgmek icin
tasarlanmigtir. Bu Olgek 5°1i Likert tipinde olup
maddeleri “’Higbir zaman’’ (0) ile “’Cok sik’” (4)
seklinde puanlanmaktadir. Alt boyutlar; stres algist
(1.,2.,3.,7,1.,12.,14. maddeler) ve o0z yeterlilik
algisidir  (4.,5.,6.,8.,9.,10.,13.  maddeler). Alt
boyutlardan alinan puanin yiiksek olmasi stres ya da
0z  yeterlilik algisimin  yiiksek  oldugunu
gostermektedir. Olgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik
kat sayis1 0.84 olarak belirlenmistir (Eskin ve ark.,
2013).

Saglik Anksiyetesi Olgegi (SA0): 2002 yilinda
Salkovskis ve arkadaglari tarafindan gelistirilmis ve
Aydemir ve arkadaslar1 tarafindan 2013 yilinda
Tiirkce gecerlilik-giivenirlilik calismasi yapilmistir.
Olgegin puanlamasi her bir madde igin 0-3
arasindadir. ki alt boyuttan meydana gelmektedir.
Birinci alt boyut bedensel belirtiler, asir1 duyarlilik
ile ilgili 14 sorudan olusmaktadir. ikinci alt boyut
ise hastaligin olumsuz sonuglariyla iliskili 4
maddesini icermektedir. Olgegin Cronbach Alfa i¢
tutarlilik kat sayist 0.91 olarak belirlenmistir
(Aydemir ve ark., 2013). Olgegin toplam puani 0-54
puan arasinda degismektedir. Ayrica dlgegin kesme
puani 20 puan olarak belirlenmisgtir ve 21 ve iizeri
puan alan katilimeilarin anksiyetesi var olarak
yorumlanmaktadir (Aydemir ve ark., 2013).

Verilerin Toplanmasi

Veri toplama araci, elektronik ortamda
(docs.google.com adresi, google form arayiizii)

hazirlanmistir. Hazirlanan soru formunun baglanti
adresi rastgele belirlenen ve telefon numaralarina
ulagilabilen (whatsapp iizerinden) kronik hastalik
tanis1 almig tiim bireylere gonderilmistir. Veri
toplama siireci igerisinde olasiliksiz ornekleme
tekniklerinden  kartopu  Ornekleme  yontemi
kullanilmistir. Arastirmaya dahil olma kriterlerine
uyan katilimcilarin gevrelerinde yonlendirebilecegi
kisilere anket baglanti adresini iletmesi ve
doldurmalart saglanmistir. Calismaya katilmaya
goniillii olup geri doniis saglayan bireyler calisma
kapsamina alimmustir. Anketteki tiim sorularin
yanitlanmasi zorunlu tutulmustur. Bdylece herhangi
bir soruya yanit vermeyen katilimcinin anket
sorularinda ilerlemesi engellenmistir. Bu nedenle
eksik yanit bulunan anket sayis1 bulunmamaktadir.
Her bir katilimeinin veri toplama formunu doldurma
stiresi yaklasik 10 dakika stirmektedir.

Verilerin Analizi

Veriler SPSS 21.0 paket programi kullanilarak
sayl, yizde, ortalama, standart sapma ile
degerlendirilmistir. Verilerin normal dagilima
uygunlugunun degerlendirilmesi i¢in Kolmogorov-
Smirnov testi kullanilmigtir. Normal dagilima uyan
ikili degiskenlerin degerlendirmesinde bagimsiz
gruplarda t testi, li¢c ve daha fazla degiskenli verilerin
analizinde Anova testleri ile Tukey ileri analizi
kullanilmistir. Normal dagilima uygun olmayan
verilerin degerlendirilmesi ise Mann Whitney U,
Kruskal Wallis ve Tamhane ileri analizinden
yararlanilmistir. Olgek puan ortalamalar1 arasindaki

iligki ise Pearson Korelasyon analizi ile
degerlendirilmistir. Anlamhilik diizeyi p<0.05
olarak kabul edilmistir.

Bulgular

Katilmcilarin - yas ortalamas1  45.77+14.64

(min:18; maks: 88) yil olup %52.1°1 erkektir.
Katilimcilarda en fazla goriilen kronik hastaliklar
sirastyla diyabet (%29.9), hipertansiyon (%26.1) ve
kalp hastaliklaridir (%17.1). Yaridan fazla katilimci
il merkezinde yasadigini (%66.4), herhangi bir iste
calismadigimi (%51.7), sigara (%67.8) ve alkol
(%77.3) kullanmadigin1 bildirmistir.

Katilimcilarin %47.4°ti COVID-19’un ¢ok kolay
bulasabilecegini ifade ederken %?21.8’1 kolay
bulastigini, %30.8’1 ise hastaligin bulas hizi
acisindan  kararsiz  kaldigim1  ifade  etmistir.
Hastaligin zor bulastigini ifade eden katilimer ise
bulunmamistir. Katilimeilar hastaligin bulasma riski
ile ilgili endiselerine en fazla bes (%22.3) en az bir
(%1.4) puan vermislerdir. Katilimcilara gore
hastaligin en belirgin 6zelligi ates (%54.5) olup,
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Tablo 1. Katilimcilarin COVID-19 hakkindaki

diistincelerine gore dagilimlar1 (n=211)

Katihmcilarin COVID-19 hakkindaki n %
diisiinceleri
COVID-19’un bulasma hizx
Cok kolay bulagir 100 47.4
Kolay bulagir 46 21.8
Kararsizim 65 30.8
Zor bulagir - -
COVID-19’un bulasma durumu ile
ilgili endise diizeyi
1 43 20.4
2 38 18.0
3 45 21.3
4 47 22.3
5 38 18.0
COVID-19’un bulasmasini 6nlemek
icin alinan 6nlemler
Evden disar1 ¢ikmamak 121 57.3
Sosyal mesafeye dikkat etmek 41 19.4
El temizligine dikkat etmek 30 14.2
Kalabalik ortamlara girmemek 19 9.0
COVID-19’un en belirgin belirtisi
Ates 115 54.5
Solunum gii¢liigi 42 19.9
Halsizlik 20 9.5
Agr 15 7.1
Koku ve tat kayb1 19 9.0
COVID-19 hakkinda bilgi kaynaklari
Saglik Bakanligi 56 26.5
Haber biiltenleri 118 55.9
Sosyal medya 24 114
Tanidiklar 4 19
Aile hekimligi 9 4.3
Kronik hastahg olanlar COVID-19’u
daha zor gecirir
Katiliyorum 59 28.0
Katilmiyorum 73 34.6
Kararsizim 79 37.4
COVID-19’u onlemede en etkili
yontem
Maske 74 35.1
Sosyal mesafe 75 355
Kisisel Hijyen 25 11.8
Sokaga ¢ikmamak 37 175
Salginin  farkindahgm  arttirdig:
duygu
Caresizlik 17 8.1
Sagligin onemi 47 22.3
Ozgiirliigiin Snemi 73 34.6
Ailenin 6nemi 61 28.9
Maneviyatin énemi 13 6.2
Hastalik tanim
Oliimciil bir hastalik 28 13.3
Oliimciil degil ama sakat birakir 121 57.3
Higbir etkisi yoktur kolay iyilesir 62 294

DO1:10.38108/ouhcd.952646

hastaliktan korunmada en etkili yontem sosyal
mesafeye uymak (%35.5) ve maske takmak

(%35.)tir (Tablo 1). Katilmecilardan %7.1°1
kendisinin, %481.1°’1 ailesinden ya da yakin
cevresinden  birinin  hastalifa  yakalandigini
belirtmistir.

COVID-19 ile birlikte meydana gelen degisimler
degerlendirildiginde; katilimcilarin yaridan fazlasi
el yikama (%69.2) ve kilo aliminda (%64.9) artis
oldugunu, is bulma ve ¢alisma durumunda (%80.1),
sosyal ortamlarda bulunma (%69.7) ve arkadas
goriismelerinin (%59.2) ise azaldigini bildirmistir
(Tablo 2).

Katilimcilarin %38.9’u hayatinda meydana gelen
degisimlerin onlar1  etkilemedigini. %53.6’s1
hayatinin daha sikici, %7.6’s1 ise hayatinin daha
diizenli hale doniistiigiinii bildirmistir. Ayrica
degisen hayata uyum saglama konusunda
zorlanmadigm bildiren oldugu gibi (%13.3),
interneti daha yogun kullanmaya bagladigini
(%57.3) ya da hala uyum saglayamadigini (%29.4)
belirten katilimcilar da vardi. Katihimeilarin ASO
stres alt boyut puan ortalamasinin 13.37+£3.73, 6z
yeterlilik algist puan ortalamasinin 14.42+3.29,
toplam puan ortalamasinin 27.79+4.85 oldugu
belirlenmistir. SAO asir1 duyarhilik alt boyut puan
ortalamasmin 20.26+5.67, hastaliklarin olumsuz
sonuclart alt boyut puan ortalamasinin 5.44+2.23
oldugu bulunmustur (Tablo 3). Ayrica SAO asir1
duyarhilik alt boyut puanina goére anksiyete varligi
incelendiginde katilimcilarin = %55.5’inin  saglik
anksiyetesi yasadigi goriilmiistiir. Olgek puan
ortalamalar1 arasinda pozitif yonde, =zayif,
istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu,
katilimecilarin  hastaliga karst asir1  duyarliliklar:
arttikca stres (r=.211; p=.002) ve 0z yeterlilik
(r=.203; p=.003) algisinin arttig1 goriilmiistiir.

Katilimcilarin stres ve 0z yeterlilik algisini
etkileyen faktorler degerlendirildiginde sadece
endise diizeyleri ile iligkili oldugu goriilmiistiir.
Katilimcilarin endise diizeyi ile stres algisi arasinda
pozitif (r=.323; p=.000), 6z yeterlilik algis1 arasinda
ise negatif (r=-.209; p=.002) yonde istatistiksel
olarak anlamli iliski oldugu belirlenmistir. Buna
gore katilimcilarin endise diizeyi arttikga stres
algilan artarken 6z yeterlilik algilar1 diigmiistir.

Katilimcilarin stres ve 0z yeterlilik algisi ile
anksiyete durumlarimi etkileyen baz1 faktorler
oldugu belirlenmistir. Salgin nedeni ile kadin
katilimcilarin erkeklere gore anlamli diizeyde daha
fazla stres yasadigi belirlenmistir (p=.000). Ayrica
katilimcilarin mevcut hastaliklarinin tiiriine gore de
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Tablo 4).
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Tablo 2. COVID-19’un katilimcilarin hayatinda meydana getirdigi degisimler (n=211)

Artti Etkilemedi Azaldr

Hayatimzda meydana gelen bu degisimler n % n % n %

El yikama 146 69.2 54 25.6 11 52
Aile ziyaretleri 31 14.7 62 29.4 118 55.9
Arkadas gorlismeleri 28 13.3 58 27.5 125 59.2
Aligveris yapma 73 34.6 76 36.0 62 29.4
Sosyal ortamlarda bulunma 1.9 60 28.4 147 69.7
Is imkanlar1 7 3.3 35 16.6 169 80.1
Uyku 97 46.0 74 35.1 40 19.0
Kilo alimi 137 64.9 58 27.5 16 7.6

Tablo 3. Katilimeilarin Algilanan Stres Olgegi ve Saglik Algis1 Olgegi puan ortalamalar1 (n=211)

Olcek ve alt dlgekler Min Max Ort =SS

ASO- Stres Alt Boyutu 2 25 13.37+£3.73
ASO- Oz yeterlilik Alt Boyutu 2 23 1442 +3.29
ASO-Toplam 8 48 27.79 + 4.85
SAO-Asir1 Duyarlilik 4 37 20.26 +5.67
SAO-Hastaliklarin Olumsuz Sonuglari 0 12 5444223

Min: Minimum, Max: Maksimum deger, Ort: Ortalama Deger, SS: Standart Sapma

Yapilan Tukey ileri analizinde hipertansiyon
tanili hastalarin diyabet tanili hastalardan anlamli
diizeyde daha yiiksek stres yasadiklart goriilmiistiir
(p=.003).

Calisma  durumuna gore 0z  yeterlilik
(calisanlar=13.72+3.38, calismayanlar=15.07+3.08
p=0.003) ve anksiyete durumlarinin (¢alisanlaragn
duyartik=19.15£5.98,  calismayanlarasn  duyarliik=
21.30+£5.18, p=0.006) da degistigi belirlenmistir.
Buna gore; ¢aligmayan katilimcilarin 6z yeterlilik
algisinin daha yiiksek oldugu, hastaliga kars1 asirt
duyarl1 ve hastaligin olumsuz sonuglarini daha fazla
yasadigi belirlenmistir (Tablo 4).

Katilimcilarin hastaliga yakalanma durumlarina
gore stres ve 0z yeterlilik algilarmin farklilagtig
belirlenmistir (Tablo 4). Yapilan Tamhane ileri
analizinde kendisi hastalig1 gecirenlerin kendisi
/¢evresindeki birinin hastalig1 gecirmeyenlere gore
anlamli diizeyde daha fazla stres yasadigi (p=.046)
belirlenmistir. Oz vyeterlilik algis1 agisindan ise
hastaligi kendisi gegirenler ile birlikte yasadigi
herhangi birinin gegirdigini bildirenler arasinda

anlamli farklilik oldugu (p=.000), hastalig1 birlikte
yasadig1 birinin gegirdigini bildiren katilimcilarin 6z
yeterlilik  algilarimin = daha  yiiksek  oldugu
saptanmuigtir.

Hastalik siirecinin zor ge¢me durumuna gore
kattlimcilarin  stres, 6z yeterlilik ve hastaligin
olumsuz sonuglarina yonelik diigiincelerinin anlamli
diizeyde farkhilastigi goriilmiistiir (Tablo 4). Yapilan
ileri analizde salgin siirecinin zor gegtigini diislinen
kattlimcilarin  hem zor ge¢medigini diisiinen
(p=.000), hem de kararsiz kalan katilimcilardan
(p=.000) anlaml diizeyde daha fazla stres yasadigi
saptanmistir. Buna karsin salgin siirecinin zor
gecmedigini diisiinen katilimcilarin ise zor gectigini
diistinenlere gore 6z yeterlilik algilarinin anlaml
diizeyde daha  yikksek oldugu (p=.048)
belirlenmistir. Salgin siirecinin zor gegcme durumu
ile ilgili kararsiz kaldigin1 bildiren katilimeilarin ise
salgin siirecini zor gecirdigini bildirenlerden
hastaligin olumsuz sonuglarin1 daha fazla yasadigi
belirlenmistir (p=.025).
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Tablo 4. Demografik ozellikleri gore 6l¢ek puan ortalamalarinin gruplar arasi karsilagtirmasi

Demografik dzellikler ASO-Stres ASO-Oz SAO-Asin SAO-Olumsuz
yeterlilik Duyarhhk sonuclar
Cinsiyet
Kadin 14.48+4.07 14.51+£3.18 20.76+5.81 5.624+2.42
Erkek 12.36+3.08 14.33£3.40 19.80+5.53 5.26+2.04
t*,p 4.267 413 1.233 1.172
.000 .680 219 .243
Katihmcinin mevcut kronik hastahigy
Hipertansiyon 14.98+4.40 13.84+4.22 19.15+6.71 5.45+2.65
Diyabet 12.73+3.21 15.02+2.47 20.73+5.30 5.59+1.81
Kalp hastaliklari 13.28+2.80 15.25+2.52 21.69+5.72 5.44+2 .48
Diger (Astim. KBY vb.) 12.60+3.69 13.79+3.35 19.91+4.78 5.254+2.09
F**, p 5.140 2.795 1.708 .234
.002 .051 116 .873
Caliyma durumu
Calisiyor 13.23+£3.24 13.72+£3.38 19.15+5.98 4.93+£2.29
Calismiyor 13.50£3.75 15.07£3.08 21.3045.18 5.91+2.08
t*, p -.522 -3.053 -2.803 -3.2409
.602 .003 .006 .001
Hastaliga Yakalanma Durumu
Kendisi 16.07+4.18 12.134£2.56 20.93+8.49 2.21+0.57
Yakin gevresinden biri 13.81£3.93 13.91£3.49 19.61+6.26 2.54+0.26
Birlikte yasadig biri 12.65+3.06 15.7342.12 21.36+3.66 1.76+0.20
Kimse olmadi 12.40+3.84 13.56+4.40 18.8446.20 2.33+0.47
KW*** p 4.794 8.699 2.000 1.022
.003 .000 115 .384
Salgin siirecinin zor gecme durumu
Zor geciyor 15.71+4.71 13.71+£3.45 19.32+7.45 4.80+2.77
Zor gegmiyor 12.04+2.88 15.16+3.34 19.95+5.28 5.42+1.97
Kararsiz 12.86+2.71 14.25+3.02 21.25+4.22 5.92+1.89
F**, p 20.025 3.410 2.153 4.453
.000 .035 119 .013
En Cok Yasattigi Duygu
Caresizlik 106.71 112.12 98.91 97.79
Sagligin Onemi 146.65 67.73 95.34 79.82
Ozgiirliigiin Onemi 96.08 121.99 113.02 121.80
Ailenin Onemi 77.00 116.90 109.94 111.41
Maneviyatin Onemi 149.88 95.38 95.88 97.27
KW*** p 43.730 26.326 3.253 14.937
.000 .000 516 .005
COVID-19 hakkinda bilgi kaynaklari
Saglik Bakanlig 110.35 110.35 121.46 118.11
Haber biilteni 97.49 113.63 107.51 108.39
Sosyal medya 127.98 59.44 71.04 73.44
Tanidiklar 144.00 122.38 85.25 107.25
Aile hekimi 115.06 95.78 92.44 85.61
KW*** p 7.520 16.848 12.494 10.462
111 .002 .014 .033
COVID-19’un tanimi
Oliimciil bir hastalik 124.41 113.73 114.20 117.65
Oliimciil degil ama sakat birakir 94.14 107.64 111.21 109.13
Higbir etkisi yoktur. kolay iyilesir 116.46 81.82 65.34 66.70
KW*** p 11.148 5.544 14.481 14.519
.004 .063 .001 .001

ASO: Algilanan Stres Olgegi, SAO: Saghk Anksiyete Olgegi, t: Bagimsiz gruplarda t testi*, F: Anova analizi**, KW: Kruskall Wallis analizi***

Salginin katilimcilarda yasattigi duygularin da
stres, 0z yeterlilik ve anksiyete durumlarin
etkiledigi goriilmiistiir (Tablo 4). Sagligin 6nemini
daha iyi anladigini belirten katilimeilarin (psagigm

Onemi-ailenin t‘memi:-ooo; psaghgm Onemi-ozgiirligiin 6nemi:-000)

anlaml1 diizeyde daha fazla stres yasadigi, ancak 6z
yeterliliklerinin daha diisiik oldugu (Psagigin snemi-ailenin
dnemi—- 006 ; psaghgm 6nemi-ozglirligiin dnemi—- 00 1)
belirlenmistir.  Ayrica  Ozglirligiin ~ nemini
anladigim1 belirten katilimcilarin saglhigin 6nemini
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anladigin1 belirten katilimcilara gore hastalik
hakkinda daha olumsuz diisiindiigii de belirlenmistir
(p=.001).

Katilimcilarin COVID-19 tanimina gore stres ve
anksiyete durumlarinin da degistigi gorilmiistiir
(Tablo 4). Yapilan ileri analizde COVID-19’un
oliimciil bir hastalik oldugunu diisiinenlerin, higbir
etkisi olmadigini diisiinenlerden anlamli diizeyde
daha fazla stres yasadigi (p=.011) goriilmiistiir.
Ayrica hastaligin  6liimciil oldugunu diisiinen
katilimeilarin hastaligin hicbir etkisinin olmadigini
diisiinenlere gore hastaliga kars1t asirt duyarh
(p=.003) ve daha fazla olumsuz sonug diisiindiigii
(p=-002) belirlenmistir.

Katilimcilarin -~ hastalik  hakkindaki  bilgi
kaynaklarinin da 6z yeterlilik ve anksiyete algisini

DO1:10.38108/ouhcd.952646

etkiledigi gorlilmistlir. Buna gore bilgi kaynagi
sosyal medya olan katilimcilarin hem haber
biilteninden (p=.009) hem de Saglik Bakanligi’ndan
(p=.028) bilgi aldigini1 bildiren katilimcilara gore 6z
yeterlilikleri anlamli  diizeyde daha yiiksek
bulunmustur. Katilimcilarin bilgi kaynagina gore
anksiyete durumlarinin da degistigi gorilmistiir,
ancak ikili karsilastirmalarda gruplar arasit anlaml
farklilik belirlenememistir (p>.05).

COVID-19’un ¢ok kolay bulastigimi diisiinen
katilimcilarin  anlamli diizeyde daha c¢ok stres
yasadiklar1 (F= 20.788. p=.000), 6z yeterlilik
diizeylerinin daha diisiik oldugu (F= 6.061, p=.003)
ve hastaligin olumsuz sonuglarina daha ¢ok
inandiklar1 (F=7.108, p=.001) belirlenmistir.

Tablo 5. COVID-19 salgini sirasinda katilimeilarin yasamindaki degisimlere gore dagilimlari ve gruplar arasi

karsilagtirmasi (n=211)

ASO-Stres  ASO-Oz SAO-Asimn SAO-Olumsuz
COVID-19 hakkindaki uygulamalar yeterlilik Duyarhhk sonuglar
El yikama sayis1
Artt1 113.12 99.63 132.45 130.36
Etkilenmedi 93.69 121.70 125.76 128.81
Azaldi 71.91 113.41 96.70 95.73
KW*** p 7.695 5.393 11.159 13.742
.021 0.067 .004 .001
Aile ziyareti
Artt1 87.95 140.08 123.61 128.31
Etkilenmedi 96.43 120.41 120.01 122.16
Azaldi 115.77 89.47 94.01 91.65
KW*** p 7.338 22.048 10.438 15.365
.026 .000 .005 .000
Arkadas goriismeleri
Artt1 70.50 133.61 119.39 109.68
Etkilenmedi 100.48 118.34 121.86 126.91
Azaldi 116.51 94.09 95.64 95.48
KW*** p 13.800 13.019 8.900 10.521
.001 .001 012 .004
Ahsveris yapma
Artt1 110.71 115.69 116.91 118.79
Etkilenmedi 89.82 108.09 112.05 115.43
Azaldi 120.28 92.03 85.73 79.39
KW*** p 9.267 5.242 9.953 17.201
.010 .073 .007 .000
Sosyal ortamlarda bulunma
Artt1 73.50 113.00 79.25 78.50
Etkilenmedi 99.31 123.63 131.52 132.66
Azaldi 109.62 98.62 96.31 95.87
KW*** p 2.397 7.299 15.015 16.693
.302 .026 .001 .000
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Tablo 5. (devam) COVID-19 salgim sirasinda katilimcilarin yasamindaki degisimlere gore dagilimlari ve
gruplar arasi karsilagtirmasi (n=211)

COVID-19 hakkindaki uygulamalar ASO-Stres ASO-Oz SAO-Asir SAO-Olumsuz
yeterlilik Duyarhilik sonuclar
is imkam
Artt1 98.29 124.93 108.14 103.93
Etkilenmedi 99.79 128.04 115.71 111.50
Azaldi 107.61 100.65 103.90 104.95
KW*** p .598 6.619 1.100 351
742 .037 577 .839
UyKu siiresi
Artt1 92.08 120.87 106.54 105.57
Etkilenmedi 109.30 101.54 105.45 109.90
Azaldi 133.66 78.20 105.73 99.84
KW*** p 13.624 14.631 014 731
.001 .001 .993 .694
Beslenme-Kilo alinm
Artt1 107.18 108.78 102.06 99.34
Etkilenmedi 93.97 103.38 111.71 119.99
Azaldi 139.50 91.66 119.06 112.28
KW*** p 7.202 1.292 1.818 4.961
.027 524 403 .084

ASO: Algilanan Stres Olgegi SAO: Saghk Anksiyete Olgegi KW: Kruskall Wallis analizi***

Calisma kapsaminda katilimeilarin Tartisma
davraniglarinda meydana gelen degisiklikler de Bu calisma, COVID-19 nedeniyle degisen ve
incelenmistir (Tablo 5). Salgin siiresince el zorlasan yagsam kosullarmin kronik hastaliga sahip
yikamay1 arttirdigin1  belirten katilmecilarin el bireylerde olusturdugu stres ve anksiyete
yikamanin azaldigmmi belirten katilimcilara gore durumunun incelenmesi amaciyla yapilmistir.
stres algisinin (p=.000) ve hastaliga karst asiri Calismada katilimcilarin yaridan fazlasinin (%55.5)
duyarliligmin  (p=.021) anlamli diizeyde daha anksiyete yasadigi, genel anksiyete durumlarimin
yliksek oldugu, hastaligin olumsuz sonucuna daha orta diizeyde oldugu bulunmustur. Literatiirde
cok inandig1 (p=.001) belirlenmistir. Katilimcilarin kronik hastaliga sahip bireylerde COVID-19
stres algisin1  arttiran  diger unsurlarin  aile anksiyetesi ile ilgili orta ile yiiksek diizeyde
ziyaretlerinin (Partt-azala=.013), arkadas sonuglar elde edildigi goriilmektedir (Ekiz ve ark.,
goriismelerinin (Partu-azal=.014), aligveris yapmanin 2020; Giloglu ve ark., 2020). Salgin ekonomik,
(Pazaidi-ctkilenmedi=.014),  uyku  siiresinin = (Part- politik sorunlar ile birlikte baska sorunlara da yol
azald=-030) ve kilo aliminin (Pari-azaiai=.001) azalmasi agmaktadir (Askin ve ark., 2020). Ozellikle kronik
oldugu goriilmiistiir. Ayrica arkadas goriismelerinin hastalig1 olanlar, COVID-19 pandemisinin olumsuz
ve aile ziyaretlerinin  azaldigini  belirten sonuglarina karsi daha risk altindadirlar. Bu siiregte
katilimeilarin ise hastaliga karsi asir1 duyarli oldugu kronik  hastaligt  olanlar  yalmzlik, aile
gorilmiistiir (p<.05). dinamiklerinde degisme, ruhsal/zihinsel sorunlar,

Katilmeilarin COVID-19’un hayatim etkileme hareketsiz yasam, ise gidememe/is yeri kapatma,
durumu ve bag etme yontemine yonelik belirttigi saglik kontrollerine gidememe gibi sorunlarla
bilgilerin de algilanan stres, hastaliga karsi asiri karsilasmiglardir (Ekici, 2020). Bu durum bireylerin
duyarlilik ve hastaligin olumsuz sonuglarina inanma anksiyete diizeylerini etkileyebilmektedir.
durumlarini etkiledigi belirlenmigtir. 19’un hayatini Literatiirdeki ~ ¢alisma  sonuglar1  arasindaki
daha karmasik ve sikici hale getirdigine inananlarin farkliliklarin bireylerin stres ve anksiyete durumunu
(KW:12.376, p=.002) ve internet kullanimini etkileyen bu durumlara maruz kalma oranlarindaki
arttirarak  hastalikla bas etmeye ¢aliganlarin farkliliktan kaynaklandigi diistintilmektedir.
(KW:11.148, p=.004) digerlerine gore daha fazla Insan sosyal bir varlik olmasinin geregi sosyal
stres yasadiklar1 goriilmistiir. ortamlarda bulunmayi, arkadas goriigmelerini

olduk¢a 6nemseyen canlilardir. Bu tiir aktiviteler
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insanlarin  duygusal durumlarin1 da etkileyen
faktorlerdir. Calismamizda pandemi siireciyle
birlikte katilimcilarin sosyal ortamlarda bulunma ve

arkadas goriigmelerinde azalma oldugu
gorilmiistiir. Literatirde de benzer c¢alismalar
bulunmaktadir.  Artan ve arkadaslar1 (2020)

caligmasinda pandemi doneminde sosyal izolasyona
bagli bireylerin olumsuz (anksiyete, kizginlik gibi)
duygularinin  arttigint = olumlu  duygularinin
(motivasyon, sosyallik gibi) ise azaldigim
belirtmislerdir. Ayrica bu ¢alismada katilimecilarin
kilo aliminda artiglar oldugu, uyku Oriintiilerinin de
degistigi  belirlenmigtir.  Altundag (2021) da
katilimcilarda COVID-19’un beslenme ve uyku
diizeninde  degisimlere, giindelik  yasantida
aksakliklara, motivasyon eksikligine neden
oldugunu belirtmistir. Literatiir ve yapilan bu
calisma sonuglar1 dikkate alindiginda COVID-19
pandemi  siirecinin  bireylerin  hayatindaki
rutinlerinin ¢ogunlugunu degistirdigi sodylenebilir.
Bu degisim bazi bireylerde olumlu karsilanirken
bazi bireyler uyum saglamakta zorlanabilir. Bu
durum c¢alisma sonuglarimizla da benzerlik
gostermektedir. Katilimeilarin bir kismi pandemi
stirecine kolay uyum saglarken (%13.3), diger
katilimcilarin  ya internet kullaniminin  arttigi
(%57.3) ya da uyum saglayamadigr (%29.4)
belirlenmistir. Internet kullaniminda artis goriilmesi
ise sagliksiz bas etme yontemi olarak karsimiza
cikmaktadir. Bu durumda katilimcilarin
¢ogunlugunun pandemi siirecine uyum
saglayamadigi sdylenebilir.

Caligmamizda katilimcilarimn  COVID-19’dan
korunmak i¢in aldiklar1 Onlemler incelenmistir.
Sosyal mesafeye uyma, maske takma gibi
Oonlemlerin  alindigi  belirlenmistir.  Bilge ve
Bilge’nin (2020) yaptiklar1 ¢alismada koronaviriis
ile miicadele etmede farkli bag etme yontemlerinden
yararlanildig1 belirtilmistir. Tiitk Kizilay1 COVID-
19°’a  Iliskin  Bilgi, Tutum ve Uygulama
Degerlendirme  Caligmasi’na  (2020)  gore,
katilimcilarin COVID-19 ile ilgili miicadelede sik
stk ellerini yikama, maske kullanma, sosyal
mesafeye dikkat etme gibi farkli basg etme
yontemlerinden yararlandiklar sonucuna
ulagilmistir.  Literatirde de benzer sonuglar
gbzlenmistir (Rossi ve ark., 2020; Zaki ve ark.,
2020). Bu durum katilimcilarm  COVID-19
tedbirleri ile ilgili bilgilendirmeleri dinlediklerini ve
uyguladiklarini géstermektedir.

Caligmamizda hastaliga karsi asirn duyarlilig
bulunan katilimcilarm stres diizeylerinin de arttigi
goriilmiistiir. Ayrica katilimcilarin stres algisi ile 6z

yeterlilik algis1 arasinda ise negatif yoOnde
istatistiksel ~ olarak  anlamli  iliski  oldugu
belirlenmistir. Bilge ve Bilge’ye (2020) gore benzer
sonuglar elde edilmistir. Oz yeterlik kisisel giiveni
yansitmaktadir. Eger bireyin giicli 6z yeterlik
kapasitesi varsa stres diizeyi azalacak, basar1 ve
iyilik durumu da artacaktir (Goger ve Cevirme,
2019).

Katilimcilarin 6z yeterlilik algisim1 etkileyen
faktorlerden bir tanesi de c¢alisma durumudur.
Calismayan katilimcilarin ¢aliganlara gore 06z
yeterlilik algilariin daha yiiksek diizeyde oldugu
saptanmigtir. Calisan katilimcilarin i ortaminda
farkli alanlarda ve farkli bireylerle daha sik
bulunmak zorunda kalmalar1 onlarin 6z yeterlilik
algilarin1 etkilemis olabilir. Acil serviste calisan
hemsirelerin diger kliniklere gore daha yogun
olmalar1 ve farkli hasta popiilasyonlarina hizmet
vermelerinin 6z etkililik siirecini etkiledikleri
saptanmistir (Sangar ve ark., 2021). Tas ve
Hortumlu’nun (2021) ¢aligmasinda da ¢aliganlarin
motivasyonu, mutluluk diizeyleri ile 6z yonetim-

kontrollerinin dogrudan bir iligkisi oldugunu
belirtmislerdir.
Calismamizda salgin  nedeni ile kadin

katilimcilarin erkeklere gore anlamli diizeyde daha
fazla stres yasadigi belirlenmigtir. Farkli 6rneklem
gruplart ile yapilan calismalarda da kadinlarin
erkeklere gore daha fazla stres yasadiklar
saptanmistir (Keskin ve ark., 2013; Tirkiye’de
COVID-19 Etkilerinin ~ Toplumsal  Cinsiyet
Acisindan  Degerlendirilmesi  Raporu, 2020).
Kadinlarin korku ve endise diizeylerinin daha
yiiksek olmasimin nedenleri bu gibi duygular
kadinlarin daha rahat ifade edebilmeleri ya da
yasadiklar1 menstriial donemlerin, dogumlarin vs.
duygularin1 siklikla etkilemesinden kaynaklaniyor
olabilir. Ayrica bu donemde okullarin kapanmasi ve
evden ¢alisma diizenine gecilmesiyle birlikte ¢calisan
kadinlar i¢in hem annelik ve hem de es rollerine dair
beklentiler de artmistir. Hem ev rolleri hem de is
rollerinin ayni ortamda ve ayni zamanda ylirlitmek
zorunda  kalmalar1  kadinlarin  daha  fazla
etkilenmesine yol agabilmektedir (Giiloglu ve ark.,
2020).

Calismamizda kendisi hastalig1 gecirenlerin
kendisi/cevresindeki birinin hastaligi gegirenlere
gore anlamli diizeyde daha fazla stres yasadigi
belirlenmistir. Koronaviriis tedavisinin zorlugunu,
yasanan sikintilart birebir ge¢irmenin kisilerin
stresini arttirdigi diigiiniilmektedir (Gencer 2020).
Wang ve ark.’nin (2020) 1210 katilimer ile yaptig1
calismada katilimcilarin sadece kendilerine COVID

294



Kronik Hastahgi Olan Bireylerin COVID-19 Kaynakh

Stres ve Anksiyete Diizeyleri

Ordu University J Nurs Stud
2022, 5(3), 286-297
DOI:10.38108/ouhcd.952646

bulagsmasindan degil yakinlarima da bu hastalik
bulasacagi endisesi ile stres diizeylerinin arttig1
saptanmistir. Yilbas  (2019) caligmasinda
katilimcilarin izolasyon durumu nedeniyle daha
fazla umutsuzluk, yalnizlik, belirsizlik gibi nedenler
ile stres yasadiklar1 belirlenmistir. Ayrica izolasyon
durumu ile sosyal destek almamalari, salgina
yonelik  olumsuz  haberlerin  olmasi  da
etkilemektedir (Yiice Erdogan ve Muz, 2021).
Calisma bulgularmma gore katilimecilarin stres
diizeyini arttiran diger unsurlar ise salgin siirecinin

zor gectigini, hastaliin  Sliimciil oldugunu,
hastaligin en ¢ok maneviyatin énemini hatirlattigin
ve COVID-19un  ¢ok kolay  bulagtigim

diistinmeleridir. Bu durum diislincenin stres {izerine
etkilerini 6zetler niteliktedir.

Sonuc ve Oneriler

Calisma kapsamina alinan kronik hastaliga sahip
bireylerin stres algilarinin ve anksiyete durumlarinin
orta diizeyde oldugu goriilmiistiir. Katilimcilarin
stres algisin1 etkileyen unsurlar incelendiginde
kadinlarin, hipertansiyon tanisi olanlarin, kendisi
COVID-19 gegirenlerin, salgin siirecinin  zor
gectigini, hastaligin 6liimciil oldugunu, hastaligin en
¢cok maneviyatin 6nemini hatirlattigin1 ve COVID-
19’un ¢ok kolay bulagtigini disiinenlerin stres
algilarmin anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Katilimeilarin stres algisini arttiran
diger unsurlarin el yikama aligkanliginin artmasi,
aile ziyaretlerinin, arkadas gortismelerinin, aligveris
yapmanin, uyku siiresinin ve kilo aliminin azalmasi
olarak belirlenmistir.

Oz yeterlilik algismin anlamli derecede yiiksek
oldugu bireyler ise, ¢calismayanlar, birlikte yasadigi
biri COVID-19 gegirenler, salgin siirecinin zor
gegmedigine inananlar, hastalik hakkinda bilgiyi
sosyal medyadan temin edenler ve salgin doneminde
en c¢ok ailenin 6nemini kavradigini diistinenlerdi.
Ayrica aile ziyaretlerinin, arkadas goriismelerinin ve
uyku siiresinin arttigini belirten katilimeilarin da 6z
yeterlilik algis1 daha yiiksek bulunmustur.

Stres ve 0z yeterlilik algis1 bireylerin
davraniglarii etkiledigi gibi bagisiklik sisteminin
zayiflamasina da neden olabilen Onemli bir
faktordiir. Salgin siirecinde bagisikligin  giicli
olmasinin en oOnemli tedavi yontemi oldugu
disiiniildiigiinde  stres algilarin1  arttiran  bu
faktorlere sahip bireylerin yakindan takibi ve
bilgilendirilmesinin ~ olduk¢a  6nemli  oldugu
diistiniilmektedir.

Salgin siirecini etkileyen bir diger unsur ise
bireylerin hastalig1 algilama durumudur. Hastaliga

karsi asir1 hassasiyet ya da hastaligin olumsuz
sonuclarini diistinme istenmeyen bir durumdur.
Ciinkii bu durumlar stres algisinin artmasina yol
acmaktadir. Bu nedenle salgin siirecinde
miicadelede 6nemli gruplardan olan hastaliga asirt
hassasiyeti olan ya da hastaligin olumsuz
sonuglarina daha ¢ok inanan bireylerin (¢alismayan.
COVID-19 hakkinda bilgi edindigi kaynak Saglik
Bakanligt olan, hastaligin 6liimciil oldugunu
distinen vb.) de yakindan takip edilip
bilgilendirilmesi 6nerilmektedir.

Siirhihiklar

Aragtirmanin birtakim smurliliklart mevcuttur.
Aragtirmadaki verilerin sadece kisilerin beyanina
dayanmasi simrliliklardir.  Ayrica  kiigiik  bir
orneklemle c¢alisildigr icin elde edilen sonuglar
evrene genellenemez.
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Calisma Literatiire Ne Katt1?

¢ Kronik hastaligi olan bireylerin COVID-19 ile ilgili
yasadiklart stres ve anksiyetenin orta diizeyde oldugu
ve vyaridan fazlasmnin anksiyete yasadigi ortaya
konulmustur.

e Kronik hastaliga sahip bireylerin COVID-19’a bagh
yasadig1 bu stres ve anksiyeteyi etkileyen birgok
unsurun oldugu belirlenmistir.

¢ Bireylerdeki kronik hastalik gesitlerine bagli olarak
stres durumunun degistigi, en yogun stres yasayanlarin
hipertansiyon tanili bireyler oldugu goriilmiistiir.
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