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OZET Amag: Koronaviriis hastaligi-2019 [coronavirus disease-2019
(COVID-19)] pandemisi nedeniyle bir¢ok kisitlamaya maruz kalan ve
mental sagliklar1 olumsuz etkilenen yasl eriskinlerin, pandemi kisitla-
malarinim kaldirilmasinin ardindan koronaviriis korku diizeyinin ve ilig-
kili faktorlerin degerlendirilmesi amaglanmistir. Gere¢ ve Yontemler:
Bu tanimlayici aragtirma, kolayda 6rnekleme yontemiyle 65 yas ve
tizeri 274 kiside yiirtitiilmistiir. Arastirmanin bagimli degiskeni, koro-
naviriis korku diizeyidir. Bagimsiz degiskenler ise cinsiyet, yas, ¢aligma
durumu, yalniz yasama durumu, COVID-19 &ykiisii, depresif belirti
durumu, fiziksel aktivite diizeyi, ¢cevreyle iletisim ve gereksinim olsa
bile saghk kurumuna bagvurmama durumudur. Istatistiksel analiz SPSS
26,0 programi kullanilarak Mann Whitney-U testi ve Kruskal Wallis
testleriyle yapilmistir. Bulgular: Katilimeilarin koronaviriis korku dii-
zeyi ortalama 18,2+6,5 puan, medyan 18 puandir. Kadinlarin korku dii-
zeyi erkeklerden daha yiiksektir (p<0,001). COVID-19 dykiisiine gore
korku diizeylerinde fark goriilmiis, hastanede tedavi alanlarda daha
yiiksek, evde tedavi alanlarda ise daha diisiik korku diizeyi tespit edil-
mistir (p=0,027). Depresif belirti siddeti arttik¢a korku diizeyinde
artig gortilmistiir (p<0,001). Fiziksel aktivite diizeyine gore korku dii-
zeyi onemli fark gostermis, fiziksel inaktif olanlarda daha yiliksek
korku diizeyi goriilmustiir (p=0,004). Sonug: Gelecekte yasanabile-
cek benzer halk sagligi acil durumlarinda, 6zellikle kadinlar olmak
tizere tiim yasl bireylerin korkudan ve korkunun etkilerinden korun-
mast i¢in uygun geriatrik politikalar planlanmalidir. Depresif belirti-
ler icin psikolojik destek, fiziksel aktiviteler i¢in uygun ortam ve
zaman saglanmalidir. Ayrica hastanede COVID-19 tedavisi alan yash
bireylerin korku diizeyini azaltmak i¢in tedavi siirecinde ve sonra-
sinda destek saglanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Yasli; korku; COVID-19; geriatri; ruh saghgi

ABSTRACT Objective: It was aimed to evaluate the level of fear of
coronavirus and related factors after the lifting of the pandemic re-
strictions of older adults who were exposed to many restrictions due to
the coronavirus disease-2019 (COVID-19) pandemic and whose men-
tal health was adversely affected. Material and Methods: This de-
scriptive study was conducted on 274 people aged 65 and older using
convenience sampling method. The dependent variable of the study was
the coronavirus fear level. Independent variables were gender, age, em-
ployment status, living alone, COVID-19 history, depressive symp-
toms, physical activity level, communication with the environment and
not applying to a health institution even if needed. Statistical analysis
was performed with Mann Whitney-U test and Kruskal Wallis test
using SPSS 26.0 program. Results: The coronavirus fear level was
18.246.5 points on average, with a median of 18 points. Fear level of
female was higher than male (p<0.001). Fear levels differed according
to the history of COVID-19, higher fear levels were found in those
treated at the hospital and lower in those treated at home (p=0.027). As
the severity of depressive symptoms increased, fear levels increased
(p<0.001). Fear levels showed a significant difference based on the
level of physical activity, and a higher fear levels were observed in
physically inactive participants (p=0.004). Conclusion: In similar fu-
ture public health emergencies, appropriate geriatric policies should be
planned to protect older people, especially women, from fear and its
effects. Psychological support for depressive symptoms, appropriate
environment and time for physical activities should be provided. In ad-
dition, support should be provided during and after the treatment to re-
duce fear levels of elderly individuals who have had COVID-19
treatment in the hospital.
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Diinya Saglik Orgiitii, koronaviriis hastaligi-
2019’u [coronavirus disease-2019 (COVID-19)], 30
Ocak 2020 tarihinde “Uluslararas1 Oneme Sahip Halk
Saglig1 Acil Durumu”, 11 Mart 2020 tarihinde ise
“pandemi” ilan etmistir.!?> Ayni tarihte Tirkiye’de ilk
COVID-19 vakasi goriilmiis ve birgok iilkede oldugu
gibi tlilkemizde de enfeksiyon etkeninin yayilmasina
kars1 fiziksel mesafe, maske kullanimi, karantina ve
sokaga ¢ikma yasagi gibi birgok 6nlem hayata gegi-
rilmistir.® Acil olmayan ayakta tedavi hizmetlerinin
ve elektif cerrahi islemlerin iptal edilmesine veya er-
telenmesine karar verilmistir. Pandemi kisitlamalari,
genellikle yasli ve kronik hastalig1 olan bireylere yo-
nelik olmustur. Altmis bes yas ve {lizeri bireylere ke-
sintisiz 44 giin sokaga ¢ikma yasagi uygulanmis,
daha sonra haftanin belli giin ve saatlerinde ¢ikmala-
rina izin verilmistir.*

Geriatrik bireyler, acil durum krizleri sirasinda
hassas grup olarak kabul edilmekte olup; hassasiyet-
leri hipertansiyon, obezite, diyabet, kardiyovaskiiler
hastalik ve kronik akciger hastalig1 gibi birden fazla
kronik hastaligin olmasi, engellilik, zay1f bagisiklik,
azalan organ fonksiyonlari ile biligsel yeteneklerin
azalmas1 ve olumsuz psikososyal kosullarin varlig:
ile baglantilidir.’ Pandemi siirecinde hem fiziksel ak-
tivitelerinin kisitlanmasi hem de beslenme ve hijyen
kosullarinin bozulmasi, yagh bireylerin saglik du-
rumlarim etkilemektedir. Bununla birlikte, acil ol-
mayan saglik hizmetlerinin askiya alinmasi ve
diizenli kullandiklar ilaglarin doktor gézetiminde ol-
mamasi da saglik durumlarini etkileyen diger 6nemli
faktorlerdir.®

Saglik Bakanlig: tarafindan yayimlanan, yeni
vaka ve vefat sayilarini gosteren glinlik COVID-19
tablosu, toplumun tiim kesimlerini, 6zellikle yaglila-
rin mental sagligint olumsuz etkileyebilir. Artan yasla
beraber COVID-19’a bagli 6liim oraninin yiiksekligi,
aile iiyeleriyle iletisim kuramama, temel gida ve ilag
ihtiyaclarin1 kargilayamama ihtimali ve olumsuz
medya haberlerinin etkisiyle yash erigkinlerde korku
diizeylerinde artis beklenmektedir.>” Korku, bir teh-
dit karsisinda kisinin bireysel biitiinligiinii korumak
icin hizlh davranislar sergilemeyi amaglayan norolo-
jik bir siirectir.’ Enfeksiyondan kagmmak i¢in dogal
bir duygusal tepki olarak kabul edilmesine ragmen
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asir1 korku ruh halini ve davraniglarini etkileyerek;
orantisiz davraniglara, depresyon ve stres gibi ¢esitli
psikiyatrik bozukluklara ve hatta intihara yonlendi-
rebilecek bir etkendir.”

Tiirkiye niifusunun %9,7’sini, Trabzon ili niifu-
sunun ise %13,4’linii olusturan yagh erigkinlerin iler-
leyen yillarda toplam niifus i¢indeki payinin daha da
artmasi beklenmektedir.” Toplumda aktif bir rol oy-
namaya devam edebilecekleri ve halk sagligi acil du-
dikkate
alindiginda, geriatrik bireyler 6nemli bir aragtirma

rumlarinda daha hassas olabilecekleri

poplilasyonudur. Pandemi kisitlamalarina yogun se-
kilde maruz kalan yash erigkinler, 2020 yil1 yaz ay-
larinda sokaga ¢ikabilmis fakat artan vakalar sonucu
goriilen 2. dalga ile yeniden kisitlamalara tabi ol-
muglardir. 2021 yili Subat ayinda baglayan agilama
ile vaka sayilarinda goriilen azalma neticesinde, 1
Temmuz 2021 itibartyla bireylerin sokaga ¢ikma ve
toplu tagima kullanmalarmin 6niindeki engel kaldi-
rilmustir. ' Kisitlamalarin kaldirilmasinin ardindan,
erken donemde ulasilmasi zor bir popiilasyon olan
yaglilar iizerinde pandeminin etkilerini arastirmak
onemlidir. Bu arastirmayla yaglilarda koronaviriis
korku diizeyinin ve iligkili faktorlerin degerlendiril-
mesi amaclanmistir.

I GEREG VE YONTEMLER

Bu tanimlayici aragtirmanin evrenini, Trabzon ilinin
genelinden hasta kabul eden Karadeniz Teknik Uni-
versitesi (KTU) Farabi Hastanesinin I¢ Hastaliklari
Polikliniklerine basvuran 65 yas ve lizeri hastalar
olusturmaktadir. Orneklem biiyiikliigii hesaplanma-
dan kolayda drnekleme yontemi kullanilmigtir. Trab-
zon’da ikamet eden, aktif COVID-19 enfeksiyonu
olmayan, Tiirkce bilen, isitme gli¢liigli olamayan, fik-
rini belirtmesine engel olacak bir biligsel problemi
(Alzheimer, sizofreni vb.) olmayan ve arastirmaya
katilmay1 kabul edip sozlii onamlar1 alinan 274 kisi
arastirmaya dahil edilmistir. Literatiirden yararlani-
larak olusturulan anket formu, Eylil-Ekim 2021 ta-
rihleri arasinda gézlem altinda uygulanmistir.

KTU Farabi Hastanesi Bashekimliginden aras-
tirma izni (tarih: 18.03.2021, no: E-48814514-
501.07.01-18148) ve KTU Tip Fakiiltesi Bilimsel
Aragtirma Etik Kurulundan etik onay (tarih:
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15.04.2021, no. 2021/71) alinmistir. Arastirma, Hel-
sinki Deklarasyonu prensiplerine uygun olarak ya-
pilmistir.

BAGIMLI VE BAGIMSIZ DEGISKENLER

Arastirmanin bagimh degiskeni, koronaviriis korku
diizeyi, Ahorsu ve ark. tarafindan gelistirilen
(0=0,82), Bakioglu ve ark. tarafindan Tiirk¢e gecer-
lilik ve gilivenirliligi yapilan (0=0,88) Koronaviriis
Korkusu Olgegi ile degerlendirilmistir.'>'* Bir-5 aras1
(1-kesinlikle katilmiyorum ile 5-kesinlikle katiliyo-
rum) puanlanan 5°li Likert tipi 7 sorudan olusan 61-
cekten 7-35 arasi puan alinmaktadir. Alinan puan
arttikca koronaviriis korku diizeyi artmaktadir.

Arastirmanin bagimsiz degiskenleri; cinsiyet,
yas, engellilik durumu, ¢alisma durumu, gelir du-
rumu, yalniz yasama durumu, COVID-19 o6ykiisii,
depresif belirti durumu, fiziksel aktivite, ¢evreyle ile-
tisim, gida ve ila¢ temininde sorun yagama, doktora
danigmadan tedavi kesme ve gereksinim olsa bile
saglik kurumuna bagvurmama durumudur. Hipertan-
siyon, diyabet, kalp hastaliklari, osteoartrit, osteopo-
roz, astim, kronik obstriiktif akciger hastaligi, kanser
vb. hastaliklar sorgulanmis ve en az bir kronik hasta-
11§81 olanlar kronik hastalig1 var kabul edilmistir.

Depresif belirti durumu, yaslilarda depresyon
belirtilerini 6l¢en diger Olgeklere gore daha kisa ve
uygulamasi kolay olan Hasta Saglik Anketi ile de-
gerlendirilmistir. Her bir maddesinde depresyonun
bir belirtisini sorgulayan 9 maddelik Hasta Saglik
Anketi ile ifade edilen belirtinin gecen haftadaki sik-
lig1 degerlendirilmektedir. Olgek, Kroenke ve ark. ta-
rafindan gelistirilmis, Sari ve ark. tarafindan Tiirkce
gecerlilik ve giivenilirligi (a=0,84) yapilmigtir.'*!>
Olgek maddeleri 0-3 arasi (0-hig ile 3-neredeyse her
giin) 4’1 Likert tipi derecelendirilmistir ve toplam 0-
27 arasi puan alinabilmektedir. Toplam puani 0-4
arast olanlar “minimal veya yok”, 5-9 aras1 olanlar
“hafif”’, 10-14 aras1 olanlar “orta”, 15-19 aras1 olan-
lar “siddetli”, 20-27 arasi olanlar ise “cok siddetli”
depresif belirtiye sahip olarak kabul edilmektedir.

Fiziksel aktivite durumu, Saglam ve ark. tara-
findan Tiirkce gecerlilik ve giivenirliligi yapilan 7 so-
ruluk Uluslararas1 Fiziksel Aktivite Anketi Kisa
Formu ile degerlendirilmistir.'® Yiirtime (3,3 MET),
orta diizeyde siddetli aktivite (4 MET), siddetli akti-
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vite (8§ MET) i¢in harcanan zaman ile aktivitenin
MET degeri carpilarak toplam skor (MET-dk/hafta)
elde edilmistir. Kisiler, toplam skora gore inaktif, mi-
nimal aktif ve ¢ok aktif olarak siniflandirilmistir.

ISTATISTIKSEL ANALIZ

Arastirma verileri SPSS 26,0 (IBM Corporation,
ABD) paket programi1 kullamilarak degerlendirilmistir.
Kategorik degiskenler say1 ve ylizde, sayisal degis-
kenler ortalama, standart sapma ve medyan ile sunul-
mustur. Bagimsiz degiskenlerin COVID-19 korku
diizeyine etkisi Mann-Whitney U ve Kruskal Wallis
testi ile karsilagtirilmistir. Siirekli degiskenlerin kore-
lasyonu Spearman korelasyon testi ile yapilmistir.
Tip-1 hata diizeyi p<0,05 olarak kabul edilmistir.

I BULGULAR

Katilimeilarin 139°u (%50,7) kadin, 195’1 (%71,2)
65-74 yag araligindadir. Katilimeilarin 105’1 (%38,3)
ilkokul mezunu, 58’1 (%21,2) ise okuryazar degildir.
Yaslt erigkinlerin 27’sinin (%9,9) engeli, 255’inin
(%93,1) ise kronik hastalig1r bulunmaktadir. Kronik
hastalig1 olanlardan 152’sinin (%59,6) hipertansi-
yonu, 97’sinin (%38) kalp hastaliklari, 78’inin
(%30,6) diyabeti, 58’inin (%22,7) bel/boyun fitig1 ve
49’unun (%19,2) bobrek hastaligr vardir. Katilimei-
larin 166°s1 (%60,6) emekli, 99°u (%36,1) ise calis-
mamaktadir. Kirk dérdiiniin (%16,1) geliri aydan aya
degiskenlik gostermekte, 31’1 (%11,3) de yalniz ya-
samaktadir (Tablo 1).

Katilimeilarin 20’si (%7,3) COVID-19 nede-
niyle hastanede, 32’si (%11,7) ise evde tedavi almis-
tir. Besi (%1,8) ¢ok siddetli, 1371 (%4,7) siddetli, 51°1
(%18,06) ise orta siddette depresif belirti gostermek-
tedir. Yiiz elli biri (%55,1) fiziksel inaktif, 72’si
(%26,3) ise minimal diizeyde aktiftir. Yirmi besi
(%9,1) cevresiyle iletisim kurmazken, 170’1 (%62,0)
sesli veya goriintiilii goriisme ile iletisim kurmakta-
dir. On eriskin (%3,6) gida ve ila¢ temininde sorun
yasamig, 10’u (%3,6) doktora danismadan tedavisini
kesmis, 9311 (%33,9) ise gerekse de saglik kurumuna
bagvurmamistir (Tablo 2).

Katilimeilarin koronaviriis korku diizeyi orta-
lama 18,2+6,5 puan, medyan 18 puandir. Kadinlarda

erkeklere gore korku dilizeyi daha yiiksektir
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TABLO 1: Katiimcilarin sosyodemografik ve kisisel ézellikleri (n=274).

Cinsiyet Kadin
Erkek
Yas 65-74 yas
75 yas ve Uzeri
Kronik hastalik durumu Var
Yok
Engellilik durumu Var
Yok
Galisma durumu Emeki
Galismiyor
Galisiyor
Gelir durumu Aydan aya degisir
Sabit
Yalniz yagsama durumu Yalniz
Yalniz degil

n %
139 50,7
135 49,3
195 71,2
79 28,8
255 93,1
19 6,9
27 9,9
247 90,1
166 60,6
99 36,1

9 3,3
44 16,1
230 83,9
31 11,3
243 88,7

TABLO 2: Katilimcilarin pandemi déneminde yasadiklari sorunlar ve saglik durumlari (n=274).

n %
COVID-19 dykustu Hastanede tedavi 20 7,3
Evde tedavi 32 1,7
Hastalik gecirmeyen 222 81,0
Depresif belirti durumu Yok veya minimal 12 40,9
Hafif 93 33,9
Orta 51 18,6
Siddetli 13 47
Cok siddetli 5 1,8
Fiziksel aktivite (n=245) inakif 151 55,1
Minimal aktif 72 26,3
Cok aktif 22 8,0
Cevreyle iletisim iletigim kurmuyor 25 9,1
Yz ylize gorlisme 79 28,8
Sesli veya goriintiili goriisme 170 62,0
Gida temininde sorun Sorun yasayan 10 3,6
Sorun yagamayan 264 96,4
ilag temininde sorun Sorun yagayan 10 3,6
Sorun yasamayan 264 96,4
Doktora danismadan tedaviyi kesme Evet 10 3,6
Hayir 264 96,4
Gereksinim olsa bile saglik kurumuna bagvurmama Evet 93 33,9
Hayir 181 66,1

COVID-19: Koronaviriis hastaligi-2019.

(p<0,001). Yas gruplar arasinda énemli bir fark go-
rilmemistir (p=0,873). Calisma durumuna gore
korku diizeyi farklilik gostermis, ¢aligmayanlarda en
yiliksek korku diizeyi goriilmistiir (p=0,004). Gelir
durumu ve beraber yasadigi kisilere gore korku dii-
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zeylerinde 6nemli bir fark gériilmemistir (p=0,061,
p=0,685). COVID-19 6ykiisiine gore korku diizeyle-
rinde fark goriilmiis, hastanede tedavi alanlarda daha
yiiksek, evde tedavi alanlarda ise daha diisiik korku
diizeyi tespit edilmistir (p=0,027). Depresif belirti
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TABLO 3: Katiimcilarin koronavirlis korku diizeylerinin bagimsiz degiskenlere gore karsilastiriimasi (n=274).
Koronaviriis korku diizeyi
Ortalama Standart sapma Medyan p degeri

Cinsiyet Kadin 19,7 6,3 20,0 <0,001
Erkek 16,6 6,5 15,0

Yas 65-74 yas 18,1 6,5 18,0 0,873
75 yas ve lzeri 18,3 6,6 18,0

Galisma durumu Emeckli 17,3 6,4 17,0 0,004
Galismiyor 19,8 6,4 20,0
Calisiyor 15,9 8,5 14,0

Gelir durumu Aydan aya degisir 19,9 6,5 20,0 0,061
Sabit 17,9 6,5 17,0

Yalniz yasama durumu Yalniz 17,8 6,7 15,0 0,685
Yalniz degil 18,2 6,5 18,0

COVID-19 dykust Hastanede tedavi 21,6 71 21,0 0,027
Evde tedavi 16,4 6,1 16,5
Hastalik gegirmeyen 18,1 6,5 17,5

Depresif belirti durumu Yok veya minimal 15,9 58 15,0 <0,001
Hafif 19,0 6,6 20,0
Orta 19,4 6,2 20,0
Siddetli/gok siddetli 247 6,1 255

Fiziksel aktivite (n=245) inaktif 19,1 6,6 19,0 0,004
Minimal aktif 15,9 57 15,0
Gok akif 17,1 6,8 17,0

Cevreyle iletisim iletisim kurmuyor 19,4 74 21,0 0,190
Yiiz yize gorlisme 17,1 59 16,0
Sesli veya gorintilii gorisme 18,5 6,7 19,0

Gereksinim olsa bile Hayir 17,7 6,9 16,0 0,041
saglik kurumuna bagvurmama Evet 19,1 57 19,0

COVID-19: Koronaviriis hastaligi-2019.

siddeti arttik¢a korku diizeyinde artig goriilmustiir
(p<0,001) ve depresif belirti puani ile korku diizeyi
puani arasinda pozitif yonlii zayif korelasyon bulun-
maktadir (r=0,314, p<0,001). Fiziksel aktivite diize-
yine gore korku diizeyi onemli fark gdstermis,
fiziksel inaktif olanlarda en yiiksek korku diizeyi go-
rilmistiir (p=0,004). Cevreyle iletisim kurma sekil-
lerine gore korku diizeyleri arasinda 6nemli fark
gorliilmemistir (p=0,190). Gerekse de saglik kuru-
muna gitmeyen yasl erigkinlerin korku diizeyi daha
yiiksektir (p=0,041) (Tablo 3).

I TARTISMA

Diinyanin bir¢ok iilkesinde oldugu gibi Tiirkiye
Cumbhuriyeti de COVID-19’un yayilmasina kars1 ali-
nan tedbirler kapsaminda; fiziksel mesafe, maske kul-
lanimi, karantina, sokaga ¢ikma yasagi gibi birgok
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onlemi kisa siirede hayata gecirmigtir. Zamanla ha-
fifletilmis olsa da uzun siire kisitlamalarin devam et-
mesi hem yasli bireylerin sosyal hayatlarini etkilemis
hem de COVID-19’u bir tehdit olarak gdrmelerine ve
korkmalarina neden olmustur. Aragtirmanin verileri-
nin toplandigi donemin, kisitlamalarin kaldirilip yash
bireylerin sosyal hayata katildiklar1 gecis donemine
denk gelmesi, bu kisitlamalarin etkilerini gostermesi
acisindan 6nemlidir. Bu arastirmada, Tiirk yasl eris-
kinler arasinda koronaviriis korkusu degerlendiril-
mistir.

Arastirmanin bulgulari, 7 maddelik 7-35 aras1
puan almabilen Koronaviriis Korkusu Olgegi’nde or-
talama 18,2+6,5 korku diizeyi puaniyla yash bireyler
arasinda pandeminin 6nemli bir korku yarattigini gos-
termektedir. Altmis bes yas ve tizeri bireylerde, Tiir-
kiye’de veya farkl iilkelerde yapilan arastirmalarda
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benzer korku diizeyi puanlari elde edilmistir.>¢% Li-
teratiirde, yine yash bireylerde yapilan daha yiiksek
korku diizeyi tespit edilen arastirmalar bulunmakla
birlikte, daha diisiik korku diizeyi tespit edilen aras-
tirmalar da mevcuttur.>'7-?* Arastirmalardaki korku
diizeylerindeki farkliliklar verilerin toplanma do-
neminde vaka ve 6liim sayilar1 ile pandemi kisitla-
malarinin gesitlilik gostermesinden ve kiiltiirel
farkliliklara bagl insanlarin duygusal tepkilerinin de-
Siskenliginden kaynaklantyor olabilir.

Cinsiyet, bireylerin saglik ve hastalik durumunu
etkileyen temel faktorlerden biridir. Arastirmada, ka-
dinlarin erkeklere gore koronaviriis korku diizeyleri
daha ytiksek bulunmustur. Yash bireylerde yapilan
birgok arastirma bu bulguyla benzer sekilde, kadin-
larin koronaviriis korkusunu erkeklerden daha fazla
yasadigimi gostermektedir.>*!172!> Geng yas gru-
bunda yapilan aragtirmada da kadinlarda korku dii-
zeyi daha yiiksek bulunmustur.>* Bununla birlikte,
kadinlar ve erkekler arasinda fark olmayan aragtir-
malar da mevcuttur.®! iki cinsiyet arasindaki bu fark-
lilik, duygusal etkilenim farkliliklar1 ve kadinlarin
erkeklere gore daha stresli ve hassas bir yapiya sahip
olmalarindan kaynaklaniyor olabilir.**

Ozellikle yasli ve kronik hastalig1 olanlarda
COVID-19 daha agir seyirli olabilmekte, yatakli ser-
vis veya yogun bakimda tedavi gerektirebilmektedir.
Arastirmada, hastanede tedavi gorenlerde, evde te-
davi alanlara veya hastaligi gecirmeyenlere gore daha
yiiksek korku diizeyi goriilmiistiir. Benzer sekilde,
hastaligi gecirenlerde korku diizeyinin daha yiiksek
oldugu diger ¢aligsmalarda gosterilmistir.'*?! Hasta-
nede tedavi alanlar enfeksiyonu daha agir seyirli ge-
cirdikleri i¢in korku diizeylerinin daha yiiksek olmasi
beklenebilir.

Calismayanlarda, emekli veya caliganlara gore
daha yiiksek korku diizeyi gosterilmistir. Geliri aydan
aya degisenlerde istatistiksel olarak 6nemli olmasa
da korku diizeyinin daha yiiksek oldugu tespit edil-
mistir. Pandemi déneminde bu kisilerin maddi sikinti
yasama ihtimali yliksek olabilir. Ayrica kazanglari-
nin olmamastyla birlikte gida fiyatlarinin artmasi da
korkuyu artiriyor olabilir.” Bunun yaninda, ¢alisma
durumunun korku diizeyine etki etmedigi arastirma
da mevcuttur.?
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Bireyler enfeksiyon gecirmekten korktuklari i¢in
kendilerini izole etmeye egilimlidirler, bu da psiko-
lojik durumlarini olumsuz etkiler ve depresif olabi-
lirler. Bu arastirmada da yash eriskinlerin yaridan
daha ¢ogunun hafiften siddetliye degisen diizeylerde
depresif belirtilere sahip oldugu, ayrica depresif be-
lirti siddeti arttik¢a daha yiiksek korku diizeyi tespit
edilmigtir. Literatiirde, yasl bireylerde koronaviriis
korkusu ile depresyon arasinda pozitif korelasyon
gosterilen arastirmalar ve bir metaanaliz bu bulguyu
desteklemektedir.”*** Pandemi baslangi¢ doneminde
Tiirkiye’de 18 yas lizeri bireylere “online” olarak ya-
pilan bir arastirmada da pozitif yonlii orta diizeyde
korelasyon goriilmiistiir.'* Kisitlamalarin kaldirildig
donemi yansitan aragtirmamizda ise pozitif yonlii
zay1f diizeyde korelasyon goriilmiistiir. Kisitlamala-
rin kaldirilmasi koronaviriis korkusu ile depresyon
arasindaki korelasyonun azalmasina etki etmis olabi-
lir. Bu korelasyonu gdstermesi agisindan arastirma-
mizin 6zellikle yagh bireylerde ve yiiz yiize yapilmasi
aragtirmanin giiglii yanidir.

Yasl eriskinler komorbiditeler yaninda pandemi
kisitlamalar1 nedeniyle aile ve arkadaglariyla goriise-
memis, yiiriiylis ve giinliik aligveriglerini yapama-
mislar ve buna bagh olarak diisiik fizik aktivite
diizeyleri goriilmiistiir. Yash bireylerin ¢ogunlugu fi-
ziksel inaktiftir ve inaktif olanlarda koronaviris
korku diizeyi daha yiiksek bulunmustur.

Arastirmanin kolayda ornekleme yontemiyle
yalnizca hastaneye basvuran ve katilmaya goniilli
olan yash bireylerde yapilmasi, sonuglarinin genelle-
nebilirligini engellemektedir. Yash erigkinlerin koro-
naviriis korkusu nedeniyle hastaneye bagvurmama
ihtimali de sonuglari etkilemis olabilir. Ayrica neden
ve sonug etkenlerinin verilerinin ayni anda toplan-
masi, neden-sonug iligkisini degerlendirmek agisin-
dan karistirict olabilir. Enfeksiyon riski nedeniyle
hemen her arastirma “online” olarak yiiriitiilmekle
birlikte, gozlem altinda veri toplanmasi ile sosyal
medya veya akill telefon kullanmayan yasl erigkin-
lere de ulagilmasi bu aragtirmanin giiglii yanidir.

[l SONUC

Sonug olarak COVID-19 pandemisinde yasli birey-
lerin tespit edilen koronaviriis korku diizeylerinin cin-
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siyet, COVID-19 oykiisii, calisma durumu, depresif
belirti ve fiziksel aktivite diizeyine gore 6nemli fark-
liliklar gosterilmistir. Gelecekte yasanabilecek ben-
zer halk sagligi acil durumlarinda, 6zellikle kadinlar
olmak {izere, tiim yasli bireylerin korkudan ve kor-
kunun etkilerinden korunmasi i¢in uygun gerontolo-
jik politikalar planlanmalidir. Depresif belirtilerden
korunmak i¢in gerekli psikolojik destek ihtiyaclari-
nin kargilanmasina, kisitlamalar belirlenirken yasl
bireylerin fiziksel aktivitelerinin devam edebilmesi
icin uygun ortam ve zamanlarin saglanmasina dikkat
edilmelidir. Ayrica hastanede COVID-19 geciren
yash bireylerin korku diizeyini azaltmak icin tedavi
siirecinde ve sonrasinda destek saglanmalidir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
iiyeligi veya tiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlari

yoktur.
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