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OZET Amac: Calismanin amact, koklear implant (K1) kullanicilarinin
koronaviriis hastaligi-2019 [coronavirus disease-2019 (COVID-19)]
pandemi siirecindeki yasam kalitesini degerlendirmektir. Gereg ve Yon-
temler: Calismaya 32 Ki kullanicisi (¢alisma grubu) (19-77 yas araligi,
ortalama: 31,53+10,14) ve 35 normal isitmeye sahip ve tanilanmis her-
hangi bir ek engeli olmayan saglikli birey (kontrol grubu) (18-65 yas
aralig1, ortalama: 28,97+11,88) olmak iizere 67 katilimc1 dahil edildi.
Calismamizdaki tiim katilimeilara COVID-19’un Yasam Kalitesine Et-
kisi Olgegi Tiirkge versiyonu [COVID-19 Impact on Quality of Life
Scale (COV19-QoLTR)], Cok Boyutlu Yasam Kalitesi Indeksi
(CBYKITR) ve gorsel analog skala (VAS) uygulanmistir. Calismaya
katilan bireylere ¢aligmanin igerigi ve amaci agiklanip, cevrim i¢i olarak
“Google Forms” aracilig1 ile onamlari alindi. Bulgular: “Fiziksel sag-
lik” kategorisi disinda, COV19-QoLTR anketine gore iki grup arasinda
fark elde edildi (p<0,05). CBYKITR anketinde sadece “mental saglig1”
alt bileseninde gruplar arasinda anlamli fark bulundu (p<0,05). VAS
bulgularina gére gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark elde
edildi (p<0,05). Istatistiksel bulgulara dayanarak, kontrol grubunun hem
anketlerdeki hem de VAS’daki ortalama degerleri, ¢alisma grubuna gore
onemli 6l¢lide daha kdtiiydii. Sonu¢: COVID-19 pandemi siireci, sag-
likl1 bireylerin yagsam kalitesini Ki kullanicilarina gére daha olumsuz et-
kilemistir. Tlk bakista pandemi gibi kiiresel saglik krizlerinde saglik
hizmetlerinin ana odak noktasi hasta bireyler olsa da saglik profesyo-
nellerinin gorevlerinden biri de saglikli bireylerin yasam kalitesinin ko-
runmasinin saglanmasidir. Bu nedenle, K kullanicilar1 diginda saglikli
bireylerin de goz ard1 edilmemesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19; koklear implantlar; yasam kalitesi

ABSTRACT Objective: The aim of the study is to evaluate the qual-
ity of life in adults with cochlear implant (CT) users during coronavirus
disease-2019 (COVID-19) pandemic. Material and Methods: A total
of 67 participants, comprised of 32 CI users (19-77 age range, mean:
31.53410.14) and 35 healthy adults with normal hearing (18-65 years
old, mean: 31.53£10.14) were included. All participants were presented
with the Turkish adaption of the “COVID-19 Impact on Quality of Life
Scale” (COV19-QoLTR), the Multidimensional Index of Life Quality
(MILQ), and the visual analog scale (VAS). The participants were in-
formed and their consent was obtained online via “Google Forms.” Re-
sults: A substantial difference was found between the two groups based
on the COV19-QoLTR (p<0.05), except for the “physical health” cat-
egory. Only the “mental health” sub-component of the MILQ revealed
a significant difference between the two groups (p<0.05). A statisti-
cally significant difference was obtained between the groups accord-
ing to the VAS findings (p<0.05). Based on the statistical findings, the
mean values of the control group in both questionnaires and VAS were
substantially worse than those of the study group. Conclusion: The im-
pact of COVID-19 pandemic on the quality of life was more pro-
nounced among healthy adults compared to CI users. While the primary
focus of healthcare services during pandemics initially revolves around
patients, it's crucial to remember that safeguarding the stability of qual-
ity of life for healthy individuals is also among the foremost responsi-
bilities of healthcare professionals. Therefore, it's important not to
overlook healthy individuals alongside CI users.
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Hizla yayilan koronaviriis hastali1-2019 [corona-
virus disease-2019 (COVID-19)] giinliikk yasamin bir-
cok yéniinii etkilemistir. Is/meslek kaybu, izolasyon ve
COVID-19 ile ilgili 6liim ve enfeksiyon oranlarinin
yiiksek oranlarda devam etmesi nedeniyle birgok bire-
yin hayat tarzinda 6nemli degisiklikler yasanmustir.'?
Viriislin yayilmasini 6nlemek amaciyla alinan 6nlem-
ler (6rnegin evde kalmaya tesvik, saglik kuruluglarinda
aktif saglik personeli sayisinda azalma, ekonomik kriz
derinlesmesi vb.) 6zellikle saglik sorunu bulunan bi-
reylerde zamaninda tedavi alamama riskini dogurmus-
tur.>* Uygulanan kisitlamalar saglikla ilgili yasam
kalitesi lizerinde bireylerde negatif etki olusturmus, bi-
reylerin kayg1 ve depresyon oranlar1 artmistir.>”’

Koklear implant (KI), isitme cihazindan fayda
gormeyen bilateral ileri dereceden ¢ok ileri dereceye
kadar isitme kaybi i¢in standart bir tibbi-cerrahi
tedavi yontemidir.®* Bireylerin topluma kazandiril-
mas1, akademik becerilerinin gelistirilmesi, duygu-
isitilebilirlik
saglanmasi agisindan oldukg¢a 6nemli bir yontemdir. '

durumlarinin iyilestirilmesi  ve
Bu parametreler yasam kalitesini etkilediginden,
miimkiin olan en iyi isitsel rehabilitasyonu elde etmek
icin KI kullanicilarinda yasam kalitesi hakkinda bilgi
sahibi olmak gerekmektedir.'"'> Pandemi boyunca
uygulanan izolasyon onlemleri de gdz oniine alindi-
ginda, Ki kullanicilarinda yasam kalitesi degerlen-
dirmesinin dénemi artmigtir. COVID-19 pandemisi
doneminde yapilan 6nceki ¢aligmalarda, tanilanmis
saglik sorunlar1 olan bireylerin, mevcut semptomla-
rinin artig gostermesi riski ile kars1 karsiya kalabile-
cekleri bildirilmistir.'>'* COVID-19 pandemisinin bu
gruplar iizerindeki etkisinin izlenmesi ve dl¢lilmesi
acil bakim saglamak ve miidahaleler gelistirmek
adma 6nemli oldugu diistiniilmektedir. Literatiirde,
KI kullanicilarinin COVID-19 pandemi siirecinde
yasam kalitelerinin etkilenimine dair bir ¢calismaya
rastlanilmamistir. Bu nedenle bu ¢alismanin amaci,
KI kullanicilarinin COVID-19 pandemi siirecindeki
yasam kalitesini degerlendirmektir.

I GEREG VE YONTEMLER

CALISMA DIZAYNI

Bu ¢alisma, Temmuz 2021-Eyliil 2021 tarihleri ara-
sinda Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Fakiil-
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tesi Odyoloji Boliimiinde gergeklestirildi. Kesitsel
aragtirma niteliginde olan bu ¢alismanin etik agidan
uygunlugu, Hacettepe Universitesi Girisimsel Olma-
yan Klinik Arastirmalar Etik Kurulunun 31 Mart
2021 tarihindeki GO 21/443 nolu izni ile onaylandi.
Calismamiz Helsinki Deklarasyonu prensiplerine
uygun sekilde yiiritiildii.

ORNEKLEM BUYUKLUGU HESAPLAMA

Orneklem biiyiikliigii, asagidaki girdi verileriyle
G*Power (versiyon 3.1, Heinrich Heine Universitesi,
Diisseldorf, Almanya) yazilimi kullanilarak belir-
lendi. ki bagimsiz grup arasindaki farki degerlendir-
mek amaciyla t test, kullanildi. %380 istatistiksel giic,
0,05 anlamlilik diizeyi (o), ve dnceki ¢calismalardan
elde edilen etki biiyiikliigii (0,712) gibi girdi verileri
kullanildi. Bu degerler sonucunda 6ngoriilen toplam
orneklem biiyiikligii 64 elde edildi.

KATILIMCILAR

Calismaya K1 kullanicis1 (¢calisma grubu) ve normal
isitmeye sahip ve tanilanmis herhangi bir ek engeli
olmayan bireyler (kontrol grubu) dahil edildi. Ca-
lisma grubu, Hacettepe Universitesi Hastaneleri KBB
Ana Bilim Dalinda Ki uygulanmis ve Saglik Bilim-
leri Fakiiltesi Odyoloji Boliimiinde takipli olan 18 yas
istii en az 1 y1ldir K1 kullanicisi olan bireyler arasin-
dan randomize olarak secildi. Kontrol grubuna ise
daha once Hacettepe Universitesi Hastaneleri Od-
yoloji Boélimiine isitme degerlendirmesi amaciyla
basvurmus, odyolojik ve immitansmetrik degerlen-
dirme sonucu bilateral normal igitmeye sahip olarak
tanilanmig 18 yas lstiindeki eriskinler randomize
olarak dahil edildi. Kronik rahatsizligi, psikolo-
jik/psikiyatrik hastaligi, tanilanmis ek engeli olan bi-
reyler ¢aligmaya dahil edilmedi. Calisma grubu
katilimcilarindan, kontrol grubundan farkli olarak
cihaz deneyim siiresi, cihaz kullanim siiresi ve im-
plantasyon Oncesi igitme kaybi siiresi bilgileri top-
landi (Tablo 1). Tim katilimcilara, ana bilim dali veri
tabani taranarak telefon/e-posta yolu ile ulasildi. Tiim
katilimcilarin bagvuru tarih araligi son 5 yil kapsa-
minda 01.01.2015-01.01.2020 tarihleri arasinda idi.

YONTEM

Aragtirmacilar tarafindan olugturulan demografik bilgi
formu katilimcilar tarafindan dolduruldu. Demografik
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TABLO 1: Katilimcilarin demografik bilgileri.
Calisma grubu Kontrol grubu

Degiskenler Sayi % Sayi %
Cinsiyet

Kadin 16 50 13 37

Erkek 16 50 22 63
Yas 31,563+10,14 (19-77 yas) 28,97+11,88 (18-65 yas)
Medeni durumu

Bekar 20 63 27 77

Evli 12 37 8 23
Egitim durumu

ilkokul 3 9 0 0

Ortaokul 1 3 1 3

Lise 6 19 1 3

Universite 20 63 22 63

Lisansust 2 6 1" 31
COVID-19 hastaligina yakalandiniz mi?

Hayir 19 59 26 74

Evet 13 41 9 26
COVID-19 pandemisi sebebiyle gelir seviyenizde bir degisiklik oldu mu?

Hayir 18 56 25 7

Evet 14 44 10 29
Kag yil isitme cihazi kullandiniz?

0-10yil 12 375

11-20 yil 12 375

21+l 8 25
Kag yildir Ki kullaniyorsunuz?

1-5yil 17 53

6-10 7 22

1M+ 8 25
Giinde kag saat Ki cihazinizi kullaniyorsunuz?

0-4 saat 1 3

4-8 saat 0 0

8-12 saat 5 16

12+ saat 26 81

Ki: Koklear implant.

bilgi formunda tiim katilimeilarin yas, cinsiyet, egitim
durumu, ¢alisma durumu, gelir diizeyi, medeni durumu
bilgileri, gelir durumunda degisiklik olup olmadig1 ve
COVID-19 hastaligina yakalanip yakalanmadig bil-
gileri toplandi. Ek olarak ¢aligma grubundaki birey-
lere; KI tarihi, isitme kayb1 tani yas1 ve giinliik Ki
kullanim siiresi sorular1 yoneltildi. Caligmamizdaki
tiim katilimeilara; COVID-19’un Yasam Kalitesine Et-
kisi Olgegi Tiirkge versiyonu [COVID-19 Impact on
Quality of Life Scale (COV19-QoL )], Cok Boyutlu
Yasam Kalitesi Indeksi-Tiirkge versiyonu (CBYKig)
ve gorsel analog skala (VAS) Google Forms (Google,
ABD) araciligiyla yonlendirildi.
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COV19-QoLx: COVID-19 pandemisinin
yasam kalitesi lizerine olan etkisini degerlendiren bir
ankettir. Anket Repisti ve ark. tarafindan gelistiril-
mistir.” Anketin Tiirk¢e adaptasyonu Stimen ve Adi-
belli tarafindan uygulanmistir.'® Anket i¢eriginde 6
madde bulunur: ilk madde, katilimcilarin mevcut
pandeminin genel olarak yasam kaliteleri tizerindeki
etkisi hakkindaki duygularin1 degerlendirir; 2 ve 3.
maddeler, katilimcilarin olas1 mental ve fiziksel sag-
lik durumlarina iligkin algilartyla ilgilidir; 4 ve 5.
maddeler pandemi ile iliskili anksiyete ve depresyon
diizeylerini degerlendirir; 6. madde, katilimcilarm ki-
sisel giivenliklerinin ne 6lgiide risk altinda oldugunu
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degerlendirir. Tiim maddeler besli Likert tipinde
(1=Kesinlikle katilmiyorum ile 5=Kesinlikle katili-
yorum) olup, kisilerin son 7 giin igindeki duygu ve
diisiincelerini degerlendirmektedir. Olgek puant, top-
lam puanin madde sayisina boliinmesiyle hesaplanir.
Daha yiiksek puan, pandeminin bir kisinin yagam ka-
litesi lizerindeki algilanan etkisinin daha yiiksek ol-
dugunu gosterir.

CBYKIg: 35 sorudan olusan CBYKIi g, birey-
lerin ¢ok boyutlu yasam kalitesini degerlendirir.
Anket, Avis ve ark. tarafindan gelistirilmistir.!” An-
ketin Tiirkce adaptasyonu Demir ve Ozer tarafindan
yapilmustir.'* CBYKly; fiziksel saghk, ruhsal saglik,
saglik personeline erisim, kigilerarasi iligkiler, finan-
sal durum ve sosyal fonksiyon olmak iizere 6 boyut-
tan olusmaktadir. 5, 6, 8, 10, 11, 12, 14, 15, 20, 21,
22,24,33, 34 ve 35. sorular fiziksel saglik, 1, 2, 3 ve
4. sorular mental saglik, 28, 29, 30, 31 ve 32. sorular
saglik personeline erisim, 7, 13, 18, 19 ve 23. sorular
kisilerarasi iliskiler, 25, 26 ve 27. sorular finansal
durum, 16 ve 17. sorular sosyal fonksiyon boyutla-
rint degerlendirmektedir.

Olgegin toplam puani, tiim alt boyutlarin agir-
liks1z toplam1 alinarak hesaplanmistir. Buna gore,
6l¢ek puani her bir madde i¢in en diisiik 1 ve en yiik-
sek 7 puan olacak sekilde hesaplanmistir. CBYKirg
toplam puani ise 35-245 arasinda degismektedir.
Yiiksek puanlar daha iyi fonksiyonel durumu temsil
etmektedir.

VAS: VAS sayisal olarak dl¢lilemeyen degerleri
sayisal hale cevirmek icin kullanilan bir skaladir. Ka-
tilimeilarin COVID-19 doneminde genel yasam kali-
telerini degerlendirmeleri ve puanlamalar1 igin
kullanilmistir. Skalada katilimcilardan 0-10 arasinda
bir puan vermesi istenmistir. 0 puan yasam kalitesi-
nin ¢ok kotii oldugunu, 10 puan ise yasam kalitesi-
nin ¢ok iyi oldugu anlamina gelmektedir.

Calismaya katilan bireylere caligmanin igerigi ve
amaci agiklanip, ¢evrim i¢i ortam olan “Google
Forms” araciligi ile onamlar1 alindi. Veri toplama sii-
recinde, Kisisel Verileri Koruma Kanunu kapsamina
gore katilimeilarin kisisel haklari ve 6zel bilgileri ko-
rundu. Aragtirmada kisilerin kimlikleri toplanan ham
veride belirsiz kaldi. Degerlendirme skorlar1 “Google
Forms” araciligi ile kaydedildi.
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ISTATISTIKSEL ANALIZ

Istatistiksel analizler Windows tabanli SPSS versi-
yon 23.00 (IBM, ABD) paket programi kullanilarak
yapildi. Katilimcilardan elde edilen sonuglar gorsel
(histogram ve dagilim grafikleri) ve istatistiksel (Kol-
mogorov Smirnov-Shapiro Wilks) yontemler ile ana-
liz edildi. Veriler normal dagilim gostermedigi i¢in
tanimlayici analizlerde medyan ve ¢eyrekler arasi ge-
nislik bulgular verildi. iki grup arasindaki karsilas-
tirmalarda Mann-Whitney U testi kullanildi. Pandemi
sonrasinda gelir diizeyindeki degisiklik, yas ve cin-
siyetin COV19-QoLy toplam skoru ne derecede et-
kiledigi temsili degiskenle ¢oklu dogrusal regresyon
analizi uygulanarak yapildi. Yapilan karsilagtirma-
larda p degerinin 0,05’in altinda oldugu durumlar
istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

I BULGULAR

Calismaya 32 K1 kullanicist ve 35 normal isitmeye
sahip ve tanilanmis herhangi bir ek engeli olmayan
birey olmak iizere 67 katilime1 dahil edildi. K kulla-
nicilart 16 kadin, 16 erkekten olugmaktaydi ve birey-
lerin yas ortalamasi 31,53+10,14 (19-77 yas araligi)
olarak saptandi. Saglikli bireyler 13 erkek, 22 kadin
bireyden olusmaktaydi ve bireylerin yas ortalamasi
28,97+11,88 (18-65 yas aralig1) olarak saptandi. Her
iki grup arasinda yas agisindan istatistiksel olarak an-
laml fark saptanmadi (p>0,05). Katilimcilarin de-
mografik bilgileri Tablo 1’de gosterilmistir.

COV19-QoLy anketi bulgularina gore “fiziksel
saglik” sorusu harig¢ diger sorularda her iki grup ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli fark elde edildi
(p<0,05) (Tablo 2).

CBYKIy anketi bulgularina gore, her iki grup
bazinda sadece “mental saglik” alt bilegeninde ista-
tistiksel olarak anlamli fark elde edildi (p<0,05)
(Tablo 3).

VAS skoru bulgularina goére her iki grup ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli fark elde edildi
(p<0,05) (Sekil 1).

Saglikli bireyler ve Ki kullanicilari i¢in ayri ayri
pandemi sonrasi gelir seviyesinde degisiklik, yas, cin-
siyet ve K1 kullanim siiresine gére COV19-QoLg
toplam skoru etkileyip etkilemedigini tespit etmek
i¢in temsili degiskenle ¢oklu dogrusal regresyon ana-
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TABLO 2: Gruplar arasi COV19-QoL+g anketi bulgulari.

COV19-QoLz-1 COV19-QoLz-2 COV19-Qolg-3  COV19-QoL;z-4  COV19-Qol;z-5 COV19-Qol;z-6 COV19-QoLqz-6

(Yagam kalitesi)  (Mental saghk)  (Fiziksel saglk) (Anksiyete) (Depresyon) (Kisisel giivenlik) (Toplam)
COV19-QoLyr Ortalama (GAG) Ortalama (CAG)  Ortalama (GAG)  Ortalama (CAG)  Ortalama (CAG)  Ortalama (CAG) Ortalama (GAG)
Saglikhi grup 4,00 (1,00) 4,00 (1,00) 4,00 (2,00) 4,00 (1,00) 4,00 (1,00) 4,00 (1,00) 25,00 (21,00-26,00)
Koklear implant grup 3,00 (1,75) 3,00 (2,00 3,00 (4,00) 4,00 (1,00) 3,00 (2,00) 3,00 (2,00) 20,00 (16,25-24,75)
Toplam 4,00 (1,00) 4,00 (2,00) 3,00 (2,00) 4,00 (1,00) 4,00 (1,00) 4,00 (1,00) 22,00 (19,00-25,00)
z -1,813 3,472 -1,085 2,492 2,199 2,331 2,988
p 0,040* 0,000% 0,278 0,013* 0,028* 0,020* 0,003*

*p<0,05: Mann Whitney U testi; COV19-QoLTR: COVID-19'un Yasam Kalitesine Etkisi Olgegi.

TABLO 3: Gruplar arasi CBYKi anketi bulgulari.

Mental saghk Fiziksel saghk Saglik hizmet erigim  iletigim becerileri Finansal durum Sosyal fonksiyon
(}BYKiTR Ortalama (CAG) Ortalama (CAG) Ortalama (CAG) Ortalama (CAG) Ortalama (CAG) Ortalama (CAG)
Saglikl grup 16,00 (13,00) 67,00 (50,00) 22,00 (20,00) 22,00 (9,00) 13,00 (8,00) 6,00 (6,00)
Koklear implant grup 21,00 (13,75) 71,00 (24,50) 25,00 (16,75) 25,00 (10,75) 15,00 (9,00) 10,00 (6,00)
Toplam 18,00 (16,00) 69,00 (12,00) 23,00 (16,00) 24,00 (10,00) 15,00 (10,00) 8,00 (6,00)
z -2,460 -1,458 -1,968 -1,131 -0,657 -1,883
p 0,014* 0,145 0,059 0,258 0,511 0,060

*p<0,05: Mann-Whitney U testi; CBYKITR: Cok Boyutlu Yasam Kalitesi indeksi-Tiirkge versiyonu.

Gorsel Analog Skala (VAS)

*
1000
600
400
200 —
26

o
25
Calisma Grubu

Kontrol Grubu

Gruplar

SEKIL 1: Gruplar aras! yasam kalitesinin gérsel analog skala ile degerlendirilmesi.
*p<0,05.

lizi yapild1. Saglikl1 bireylerde pandemi sonras1 gelir
seviyesinde degisiklik, yas ve cinsiyet birlikte
COV19-QoL g toplam skorunun anlamli faktorleri
olarak tespit edildi [F(3,176)=8,898, p<0,001]. Ug
degisken birlikte COV19-QoLy toplam skoru var-
yansin %46,3’iinii agiklamaktadir. COVID-19 pan-
demisi sonras1 gelir diizeyindeki degisiklik ve yas
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degiskenleri COV19-QoLy toplam skorunu anlaml
degistirmistir (p<0,05). Degiskenlerin COV19-
QoL toplam skorlar1 iizerindeki yordayicilik 6nem
sirast pandemi sonrast gelir diizeyi degisikligi
(B=0,553) ve yas (3=0,288) seklindedir. Analiz so-
nucuna gére COV19-QoLy toplam skorunu yorda-
yan denklem: 2,779+0,253* pandemi sonrasi gelir
diizeyi degisikligi -0,306*cinsiyet+0,056* yag’tir.
Calisma grubunda ise bu 3 degisken ile birlikte KI
kullanim stiresinin COV19-QoL i toplam skoru et-
kilemedigi saptandi (p>0,05) (Tablo 4).

I TARTISMA

Bu ¢alisma, COVID-19 pandemi siirecinde K1 kulla-
nicilariin yasam kalitesini degerlendirmek amaciyla
yapilmistir. Bu c¢alismadan elde edilen bulgular,
COVID-19 pandemi déneminde saghkli bireylerin Ki
kullanicilarina gore daha diigsiik yasam kalitesine
sahip olduklarmi gostermistir. Ki kullanicilarinin
gelir diizeyindeki degisiklikler, yas, cinsiyet ve KI
kullanim siiresi degiskenlerinin pandemi sirasinda
yasam kalitesini etkilemedigi tespit edilmistir. Buna
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TABLO 4: Gruplara gére pandemi sonrasi gelir seviyesindeki degisim, cinsiyet, yas ve Ki kullanim siiresine gére COV19-Qol toplam
skoru tahmin etmek igin ¢oklu dogrusal regresyon analizi.

B Sh
Kontrol grubu Gelir seviyesindeki degisim 0,253 0,680
Cinsiyet -0,306 0,748
Yas 0,056 0,027
Galisma grubu  Gelir seviyesindeki degisim -0,246 0,367
Cinsiyet 0,453 0,367
Yas 0,016 0,020
Ki kullanim siiresi -0,10 0,043

[ t p R R? F p
0,553 4,087 0,000*
-0,059 0,409 0,686 0,680 0,463 8,898 0,006*
0,288 2,037 0,049*
0,126 0,671 0,508
0,233 1,232 0,228 0,297 0,088 0,655 0,663
0,165 0,803 0,429
0,045 0,224 0,825

*p<0,05: Coklu dogrusal regresyon analizi; COV19-QoL: COVID-19'un Yagam Kalitesine Etkisi Olgegi; Ki: Koklear implant.

karsin saglikli bireylerde gelir diizeyindeki degisiklik
ve yas degiskenlerinin pandemi sirasinda yagsam ka-
litesini dogrudan etkiledigi saptanmustir.

Fiziksel saglik kapsaminda hem COV19-QoL
hem de CBYKI anketlerinde her iki grupta da fi-
ziksel saglik skorlar diisiik elde edilmis ve gruplar
arasinda anlamli bir fark elde edilmemistir. Fiziksel
saglikta azalma, ¢cogunlukla ige katilim ve diizenli
giinliik aktivitelerle iliskili olan fiziksel rol, hareket-
lilik ve olagan aktivite ile iliskilidir.'*?? Onceki ca-
ligmalarda, siddetli akut solunum sendromundan
iyilesen ve giinliik yasam aktivitelerinde ve ise kati-
limda kisitlamalar yasayan kisilerde fiziksel aktivi-
tede dusisler bildirilmigtir.>>?** Giincel bagka bir
calismada ise COVID-19 sonrasi 1 ve 3 aylik takip
donemlerinde yogun bakim iinitesinde yatan birey-
lerde ve saglikli bireylerde fiziksel kapasite ve fonk-
siyonel diisiigiin belirgin oldugu tespit edilmistir.> Ek
olarak, Italya’da COVID-19 pandemi siirecinde ya-
pilan bir ¢alismada, pandeminin psikolojik saglik ve
refah {lizerindeki olumsuz etkisi, bireylerin fiziksel
aktivitelerinin azalmasiyla iliskilendirilmistir.?® Bu
bulgular ¢aligmamizin bulgulari ile uyumlu bulun-
mustur. Pandemi dénemindeki karantina uygulama-
lar1, sosyal mesafe ve izolasyonun bir sonucu olarak
her iki grupta da fiziksel hareketsizlik, fiziksel kap-
asite ve islevin azalmasina neden oldugu diisiiniil-
mektedir.

Mental saglik kapsaminda hem COV19-QoLx
hem de CBYKIy anketinde saglikl1 bireylerin, Ki
kullanicilaria gore mental olarak daha fazla etkilen-
digi tespit edilmistir. Literatiirde pandemi doneminde
mental sagligin farkli 6rneklemlerde degerlendirildigi

birgok ¢alisma yer almaktadir.”?’-* Bir ¢alismada,
kronik hastaliga yakalanan bireylerin, yiiksek risk al-
tinda olan yaghlarin ve dnceden tibbi, psikiyatrik
veya madde kullanim sorunlar1 olan bireylerin sag-
likl1 bireylere kiyasla pandeminin olumsuz psikosos-
yal etkilerine karsi artan risk altinda oldugunu
raporlamistir.** COVID-19 déneminde yapilan bagka
bir ¢calismada, isitme cihazi kullanan bireylerin men-
tal olarak stres ve dayamiklilikta saglikli bireylere
gore daha fazla etkilendigi bulunmustur.’! Ek olarak,
Wilson ve ark.nin yaptig1 calismada da K1 kullanici-
larinin biiyiik cogunlugunun COVID-19 pandemi do-
nemi boyunca mental durumlarini olumsuz etkiledigi
bildirilmistir.*? Bu kapsamda uygun saglik kurulus-
larina ulasimindaki engeller, randevu siireglerinde ge-
cikmeler ve buna bagli olarak “fitting” seanslarinin
aksamasi gibi siireclerin Ki kullanicilarinda mental
sagligin daha fazla etkilenmesi beklentisini dogur-
mustur. Ancak ¢alismamizin sonuglarina gore sag-
likl1 bireyler mental agidan Ki kullanicilarina gore
daha fazla etkilenmistir. Bu durumun temel neden-
leri, saglikli bireylerin sosyal izolasyonun etkisiyle
duygusal dengeyi korumakta zorlanmalari ve aligil-
mis glinliik rutinlerinin bozulmasi olabilir. Ayrica
iletisim konusunda yasadiklar1 zorluklar, Ki kulla-
nicilarinin pandemi siirecinde yasam kaliteleri tize-
rinde daha az belirgin bir etki yaratmis olabilir. Diger
yandan, saglikli bireylerin bu zorlayici siireci daha
Once yasamamis olmalari, psikolojik stresin ve men-
tal sagligin olumsuz bir sekilde etkilenmesine neden
olmus olabilir.

Genel yasam kalitesi degerlendirmesi bazinda
hem COV19-QoLz hem de VAS 6&lgeginde her iki
grup arasinda anlaml fark tespit edilmistir. Saglikl

161



Mustafa KARABULUT ve ark.

Turkiye Klinikleri J Health Sci. 2024;9(1):156-64

bireyler KI kullanicilarina gére genel yasam kalite-
sinde daha fazla olumsuz etkilenmistir. Literatiirde
Repisti ve ark. elde ettigi sonuglar ¢alismamizin bul-
gular1 ile uyumludur.”” Hasta bireylerin COV19-
QoL’nin toplam degeri, pandeminin yasam kalitesi
iizerindeki olumsuz etkisinin orta diizeyde oldugunu
gosterirken, saglikli bireyler tarafindan olumsuz et-
kisinin ileri derecede oldugu tespit edilmistir. Bu
durum, hem zihinsel hem fiziksel saglikla ilgili fak-
torlerin yani sira konaklama, diizenli gida temini gibi
cevresel Ozelliklerle birlesen ekonomik ve kiiltiirel
etkilerin kombinasyonuyla iligkilendirilmektedir.

CBYKIi anket sonuglarina gore saglikli gru-
bun ¢alisma grubuna gore anksiyete, depresyon ve
kisisel giivenlik alt alanlarinda olumsuz etkilendigi
gorlilmistiir. Naylor ve ark. karantina siirecinin ve
sosyal izolasyonun isitme kayipl bireyler lizerinde
pozitif etkileri olabilecegini belirtmistir.>* Sosyal et-
kinliklerin yasaklanmasi, arka plan giirtiltii varh-
ginda iletisim kurmakta zorlanan bireylerin dinleme
problemlerini gegici olarak ortadan kaldirmistir. Sos-
yal izolasyonla birlikte evde vakit gecirme, sessiz
dinleme ortamlarinin olusmasi ve tanidik kisilerle
sohbet etme isitme kayipli bireylerin sosyal ortam-
lardaki kaygilarinin azalmasini saglamistir. Buna
karsin saglik problemi olmayan bireylerde, sosyal
yoksunluk, pandemi siirecinin ilerleyisinin yol agtig1
glivensizlik gibi sebepler anksiyete stres ve depres-
yon seviyesinin artmasina neden olmustur.” Ancak
calismamizin bulgular1 ile uyumsuz bir sekilde, Ca-
vallaro ve ark.nin giincel bir calismasinda, K kul-
lanicilarinin duygusal durum davranislarinin ve
isitme performanslarinin COVID-19 pandemi d6-
neminde yasam kalitelerini olumsuz etkilendigini
bildirmislerdir.** Sonug olarak, COVID-19 pande-
misinin beraberinde getirdigi degisiklik ve yapti-
rimlarin her iki grubun da hayatini olumsuz
etkiledigi ancak Ki’li bireylerin giinliik yasamlarinda
karsilastiklart iletisim problemlerinin azalmasi basta
olmak iizere sosyal hayatta yasadiklar1 zorluklarin
azalmasi duygu durumlarinin, stres ve anksiyeteleri-
nin kontrol grubuna kiyasla daha az etkilenmesine
sebep olmus olabilir.

K1 kullanicilarinin gelir diizeyindeki degisiklik-
leri, yas, cinsiyet ve Ki kullanim siiresi gibi degis-

kenlerin pandemi sirasinda yasam kalitelerini
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etkilememistir. Buna karsin saglikli bireylerin gelir
diizeyindeki degisiklik, yas ve cinsiyet degiskenleri-
nin pandemi sirasinda yasam kalitesini dogrudan et-
kiledigi saptanmistir. Bu bulgular, Kaya ve ark.nin
yapmis oldugu ¢alisma ile uyumlu elde edilmemis-
tir.’! Calismada, gelir seviyesinde degisiklik, yas ve
cinsiyet faktorlerinin stres faktoriinii ortaya ¢ikar-
mada isitme cihazi kullanicilarinin saglikli bireylere
kiyasla daha fazla etkilendigini bulmuslardir.’! Bu
durumun nedeni, ¢alismalarda farkli 6lgeklerin kul-
lanilmasindan ve bu Olg¢eklerin yasam kalitesinin
farkli yonlerini degerlendirmis olmasindan kaynak-
land1g1 diisliniilmektedir. Brown ve ark. COVID-19
pandemi siirecinde yapmis oldugu bir ¢aligmada, ka-
tilimcilarin istihdam-gelir kaybi/ailelerini gegindire-
meme faktoriinii en goze ¢arpan stres kaynagi olarak
saptamustir.®® Cinsiyet faktorli agisindan ise litera-
tiirde kadinlarin, erkeklere gére 6nemli 6l¢iide daha
yiiksek psikolojik sikint1 gdsterdigi tespit edilmistir.
Bu faktorler dikkate alindiginda, ¢alismamizda stres
ve psikolojik sikintilar mental saglik kategorisi al-
tinda degerlendirilmistir. Analiz sonuglari, saglikl bi-
reylerin mental saglik kategorisinde daha fazla
etkilendigini dogrulamistir. Mevcut krizin 6ngoriile-
meyen dogas1 ve bundan kaynaklanan yanls bilgiler,
saglikli bireyler i¢in siireci daha olumsuz bir hale ge-
tirmis olabilir.

Calismamizin bazi limitasyonlar1 bulunmakta-
dir. Tlk olarak, anketlere verilen yanitlar, katilimcila-
rm  kisa vadeli deneyimlerini yansitmaktadir.
Katilimeilarin uzun siireli deneyimlerini inceleyen
arastirmalara ihtiyag vardir. Ikinci olarak, isitme ile
ilgili yasam kalitesi ¢alismamizin bir parcasi olma-
dig1 i¢in bu durum, elde edilen bulgular1 etkilemis
olabilir. Ugiincii olarak, isitsel algi performansinin
sonuglarimiz tizerindeki etkisi degerlendirilmemistir.
Son olarak, ¢alismamizda COVID-19 6ncesi ve son-
ras1 donemleri karsilastirma sansimiz yoktu. Gele-
cekteki caligmalarda daha fazla katilimci sayisi
kullanarak objektif degerlendirmeler ile subjektif so-

nuglart karsilastirmak 6nemlidir.

[l SONUC

COVID-19 pandemii siireci, saglikli bireylerin yasam
kalitesini KI kullanicilaria gére daha olumsuz etki-
lemistir. Bu durumun, K kullanicilarinin zaten etki-
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lenen iletisim ve psikososyal durumlarryla iligkili ol-
dugu diisiiniilmektedir. Tlk bakista pandemi gibi kii-
resel saglik krizlerinde saglik hizmetlerinin ana odak
noktasi hasta bireyler olsa da saglik profesyonelleri-
nin gérevlerinden biri de saglikli bireylerin yasam ka-
litesinin korunmasinin saglanmasidir. Bu nedenle, Ki
kullanicilar1 disinda saglikli bireylerin de gz ardi
edilmemesi gerekmektedir.

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 alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya tiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlar: yoktur.
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