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Oz
Amag: Bu calismanin amaci COVID-19 pandemisinin erken donemlerinde gorev yapan saglik ¢calisanlarinin enfekte olma
riskine iliskin kaygisini incelenmektir.

Gere¢ ve Yontemler: Bu nitel arastirmada durum calismasi deseni kullanilmis olup, gériismeler 01 Haziran- 31 Temmuz
2020 tarihleri arasinda bir tniversite hastanesinde pandemi poliklinigi, servisi ve yogun bakim Unitelerinde calisan 32
saglk calisan ile gergeklestirilmistir. Katihmcilara goriismenin sonunda COVID-19 bulagmasi konusunda kaygi diizeyini
degerlendirmek amaciyla Viziial Analog Skala 10 ve depresyon, anksiyete, stres diizeyini lcmek icin Depresyon, Anksiyete,
Stres Olcegi-21 es zamanli uygulanmistir. Elde edilen gériismeler NVivo11 programina aktarilarak icerik analizi yapilmistir.

Bulgular: Saglik calisanlarinin enfekte olma kaygisini aciklayan dort tema (Kaygi Deneyimleri, Kaygi Nedenleri, Basa Ctkma
Yollari ve Kayginin Etkileri), on Ui¢ ana kategori, sekiz alt kategori ve yiiz otuz sekiz kod belirlenmistir. Saglik calisanlarinin kaygi
deneyimlerinin enfekte olma ve enfekte etme riski, mesleki zorluklar, koruyucu donanim eksikligi, aileden ayrilik, temizlik ve
hijyen gibi faktorlerden etkilendigi anlasiimistir. Kaygi nedenlerinin salginla iliskili, kisisel nedenler ve calisma kosullari oldugu
belirlenmistir. Saghk calisanlarinin kaygi ile basa ¢ikmak igin cesitli yontemler kullandiklari belirlenmistir. Saglik ¢alisanlari
kayginin saglk hizmetlerine, is verimine ve psikolojilerine etkisinin oldugunu ifade etmislerdir. Ayrica cogu saglik calisaninin,
kaygi ile ilgili duygularinin olumsuz yénde etkilendigi ve somatik belirtilerinin ortaya ¢iktigi bulunmustur.

Sonug: Saglik calisanlari COVID-19 salgininda hem enfeksiyon bulasma ve hem de bulastirma kaygisi ve buna bagli stres yasadiklari
belirlenmistir. Salginlarda gorev alacak saglik personeli icin tiim fiziksel, sosyal ve ruhsal tim koruyucu énlemler alinmalidir.
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Abstract

Aim: The aim of this study is to examine the anxiety of being infected by healthcare workers during the early stages of the
COVID-19 outbreak.

Material and Methods: In this qualitative research, interviews were conducted with 32 healthcare workers who worked
in a university hospital's in the pandemic departments between June 1st and July 31st, 2020. The Visual Analog Scale-10
(VAS-10) and the Depression, Anxiety, Stress Scale-21 (DASS-21) were administered simultaneously to measure anxiety
about COVID-19 transmission. The interviews were transferred to the NVivo11 program and content analysis was made.

Results: Four themes (Anxiety Experiences, Causes of Anxiety, Coping Strategies, and Effects of Anxiety), thirteen main
categories, eight subcategories, and one hundred and thirty-eight codes were determined to explain the anxiety of healthcare
workers about being infected. It has been understood that healthcare workers' anxiety experiences were influenced by factors
such as the risk of transmission, occupational challenges, lack of protective equipment, separation from family, cleanliness,
and hygiene. The causes of anxiety were determined to be related to the outbreak, personal reasons, and working conditions.
They expressed that anxiety impacted healthcare services, job performance, and psychological well-being. Furthermore, it
was found that healthcare workers' emotions were negatively affected, and somatic symptoms appeared.

Conclusion: Healthcare workers experienced anxiety regarding both contracting and transmitting the infection during
the initial phases of the COVID-19 pandemic, resulting in associated stress. It is crucial to implement comprehensive

Giris

Aralik 2019'da Cin Wuhan'da baglayan stirecin sonunda, 2019-
nCoV kaynakli pandemi (COVID-19), 200'den fazla Ulkeye
yayllmis, etkisi iki yildan uzun strmdis ciddi bir halk saghgi
krizidir [1]. COVID-19 pandemisi 700 milyon insani etkilerken, 6,5
milyondan fazla kisi hayatini kaybetmistir [2,3]. Hastalik damlacik
yoluyla bulasmaktadir ve enfekte damlaciklar yizeylerde
birikebilir ve buralara temas ile enfeksiyon bulasabilir [4].
Hastalik hafif durumlardan, akut solunum sikintisi sendromuna,
coklu organ yetmezligine ve 6liime sebep olabilmektedir.

Hi¢c sliphesiz ki pandemi, diinya genelinde bircok saglik
cahsaninin hayatini riske atarak mucadele ettigi ciddi bir stirece
neden oldu. Onlar, en 6ndeki savascilar olarak, enfeksiyon riskinin
en yliksek oldugu ortamlarda calismak zorunda kaldilar. Dénem
dénem, salginin yayilma hizi ve yogunlugu nedeniyle bircok
Ulkede saglik sistemleri cogu zaman kapasitelerinin Gtesinde
zorlandl. Bu nedenle, saglk calisanlar uzun sireli calisma
saatleri, fiziksel ve psikolojik stres, personel eksiklikleri ve kisisel
koruyucu ekipmanlarda yasanan sikintilar, yorgunluk ve asiri is
yiiki gibi zorluklarla karsi karsiya kaldilar. COVID-19 bircok saglik
calisaninda ciddi stres, anksiyete ve tiikenmislik belirtilerine yol
actl ve bu psikolojik etkileri, bir dizi calismada dikkat cekici bir
sekilde belgelendi [5-6]. Lai ve ark. yaptiklari calismada saglik
cahsanlarinin énemli oranda psikolojik yik yasadigini ve bu
durumun 6zellikle dogrudan COVID-19 hastalariile calisan saglik
cahsanlarinda daha belirgin oldugunu buldu [5].
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COVID-19 saglik calsanlari icin ayni zamanda mesleki
hastaligi riski de olusturmaktadir. Her ne kadar ciddi korunma
onlemleri alinsa da hastane ici yliksek bulas nedeniyle bircok
enfekte olan ve hayatini kaybeden saglik calisani olmustur
[7,8]. COVID-19 pandemisi gibi biyik bir salginda calisan
saglik personellerinin toplumdaki diger bireylerden daha fazla
enfekte olma kaygisi yasadigi da ortadadir. COVID-19 salginin
anlasiimaya calisildigi erken dénemlerinde gorev yapan saglik
personelinin enfekte olma kaygi diizeyini ve hizmet sunmaya
yonelik kaygi durumunu belirlemek amaciyla bu nitel calisma
planlanmistir. Bu nitel calismada farkl gérev ve sorumluluklar
olan saglik calisanlarinin yasadigi kaygi durumunu ve siiregten
ne kadar etkilendigini degerlendirmek ana amacimizdir.
Ozellikle bu kayginin hizmet sirasindaki davranislari ne derece
etkiledigini ya da gelistirdigini anlamak gelecekte yasanacak
salginlara karsi miicadelede 6nemlidir.

Gereg ve Yontemler

Arastirmanin Tipi, Yeri ve Zamani

Bu nitel calismada ‘durum calismasi’ deseni kullanilmistir.
Arastirma, 01 Haziran- 31 Temmuz 2020 tarihleri arasinda
bir tip fakiltesi hastanesi pandemi poliklinigi ve servisinde
calismakta olan saglik calisanlarina yapilmistir.

Arastirmanin Orneklemi

Cahsmamizda amacgli 6rnekleme teknigi kullaniimistir. Nitel
arastirmalarda kesin bir 6rneklem bulyUklugi kurali yoktur
[9,10]. Evreni, tip fakiiltesi hastanesinde pandemi poliklinigi ve
servisinde calismakta olan saglik calisanlan olusturmaktadir.



Calismaya gonlli olan, en az 6 aydir hizmet veren ve pandemi
strecinde de calismaya devam eden, COVID-19 ile hi¢ enfekte
olmamis 32 saglik calisani (12 doktor, 10 hemsire/ebe, 10 diger
yardimal ya da temizlik personeli) olusturmustur. isitme ve
konusma zorluklari olanlar ¢alismaya alinmamistir.

Arastirmanin Kavramsal Cergevesi ve Kayginin Boyutlari

GoOrisme sorularinda  kayginin  kavramsal boyutlarina
odaklanilmistir. Kaygi, tehdit algisiyla ortaya cikar ve i¢ sikintisi,
anksiyete ve bunalti gibi kavramlarla tanimlanan bir duygudur.
Kontrol edilemez bir sekilde hissedilir ve i¢ ve dis olaylar
kapsayan olumsuz bir geri bildirim doéngusudir [11,12].
Kaygl normal bir korunma mekanizmasidir, ancak yasam
kalitesini disuren subjektif bulgulara dayaniyorsa patolojik
bir durumdur ve tedavi gerektirir [12,13]. Kaygi, beden-zihin
iliskisini yansitan fizyolojik bir haldir. Korkutucu durumlardan
kacinma egilimi, anksiyete bozuklugu riskini artirir [14].
Korku, tehdit olusturan bir uyariciya karsi gerceklestirilen
zihinsel bir degerlendirme sirecini ifade ederken, kaygi ise
bu degerlendirmenin sonucunda ortaya ¢ikan duygusal yaniti
temsil eder [15]. Estes ve Skinner kayginin nedenini ortama
verilen kosullanmis tepki olarak gormektedirler [16]. Kayg, alti
temel boyutla karakterize edilebilir [12], (Sekil 1). Algi, bilis,
dusunce, duygu, davranis ve bedensel fizyolojik belirtiler. Bu
alti boyut, kaygr durumlarinin gesitli yonlerini ifade eder ve

bireylerin yasadigi kaygiy1 daha iyi anlamaya yardimci olur.

Bedensel/
Fiziyolojik
Belirtiler

Dusunce

Sekil 1. Kaygi kavram haritasi

Veri Toplama Araglari

Sosyo-Demografik Ozellikler Formu: Katiimalarin vyasi,
cinsiyeti, egitim durumu, meslegdi, bransi, calistigi birim,
meslekte gecirdigi siire, medeni durum, cocuk sayisi ve
cocuklarinin yaslari hakkinda sorulari icermektedir.
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Yari Yapilandirilmis Goriisme Formu: Literatir isiginda
hazirlanmig 11 adet sorudan olusan yar yapilandiriimis

gorisme formudur (Tablo 1).

Depresyon Anksiyete Stres Olcegi-21 (DASO-21/DASS-
21): Olcek, Lovibond tarafindan 42 maddelik uzun formun

kisaltilmasiyla olusturulmustur [17,18]. Her iki versiyonun da
depresyon, anksiyete ve stres seviyelerini 6lcme konusunda
glvenilir ve gegerli araglar olduklari kanitlanmistir [19,20].
Saricam tarafindan 2018'de Tirkge gecerliligi ve givenilirligi
test edilen 21 maddeli 4'lu Likert tipi Olcek, depresyon,
anksiyete ve stres boyutlarini degerlendirir [21]. Olcekteki
her cevap, 'hi¢c uygulanmaz' anlamina gelen 0'dan, 'tamamen
uygulanir’ anlamina gelen 3'e kadar kodlanmistir. Her boyut
icin en dustik puan O, en yiiksek puan ise 21'dir.

Viziial Analog Skala (VAS): Bu 6lcek hastalarin semptomlarinin
yogunlugunu ve sikhgini degerlendirmede agri basta olmak tizere
bircoknedenicin kullanilabilir [22]. Bu calismada saglik calisanlarinin
kaygi diizeylerini ifade etmek icin kullanilmigtir. Katiimcilardan yiiz
ifadelerini de dikkate alarak 0-10 arasinda kaygi diizeylerini en iyi
belirten bir dereceyi isaretlemeleri istenmistir (Sekil 2).
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Sekil 2. VAS-10 Kaygi degerlendirme araci
Verilerin Toplanmasi

Arastirma cevrimi¢i sesli ve gorintuli kayit yapma

ozelligine sahip Ucretsiz bir video konferans uygulamasi ile
yuritilmustar. Cahismada “bireysel derinlemesine gortisme”
yontemi kullanilmistir. Katilimcilara, gorismeye baslamadan
once, arastirmanin amaci ve ses kaydinin yapilacagi hakkinda
bilgi verilmistir. Saglik calisanlari, arastirmaya katilmayi kabul
etmis ve bu kabullerini hem s6zli hem de yazili onaylarla
belirtmislerdir.  Arastirmacilar ile o6rneklemi olusturan
katilimcilar arasinda herhangi bir c¢ikar catismasi yoktur.
Gorusmeler, is saatleri disinda gerceklestirilmistir. Gorlisme
sureleri, 28 dakikadan 65 dakikaya kadar degismis ve her
katilimci ile yalnizca bir kez goériisme yapilmistir. Sonrasinda
katihmcilarin goriisme kayitlari arastirmaci tarafindan oldugu
gibi yazili metin formatina aktarilmistir. Ayrica kayitlar
USB bellekte saklanmistir ve arastirma raporu hazirlanir

hazirlanmaz imha edilmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

bir
metodoloji ile degerlendirilmistir [23]. Tim goriismeler NVivo11

Alinan veriler, "icerik analizi'ne dayali timevarimci
programina aktarilmistir. Arastirmaci yanliligini azaltmak ve
tutarh kalmak icin hicbir kod, kategori ya da tema 6nceden
belirtiimemistir. Gegerliligi artirmak icin nitel veri analizinde
deneyimli iki kodlayici (DY ve YDA) doygunluga ulasilana
kadar kodlari olusturmustur [24]. Kodlayicilar arasinda kappa
uyum katsayisi hesaplanmistir ve 0,85 bulunmustur. Daha
sonra bir arastirmaci (DY) kodlari degerlendirerek temalari
ve ana kategorileri ¢ikarmisti. Tema ve ana kategorilerin
gorsellestirilmesi icin MAXQDA 2022 programi kullanilmistir.

Bulgular
Demografik Bulgular

12'si  doktor,
10'u hemsire ya da ebe geriye kalani ise diger yardimci

Arastirmaya katilan 32 saglik calisaninin

personellerdir. Tanimlayici 6zellikler tablo 2'de sunulmustur.
Gruplar arasinda cinsiyet acisindan dagilim istatistiksel olarak
anlamli farkli bulunmustur (p=0,002). Doktorlarin ortanca yasi
29 (25-33) yil, hemsire/ebe grubunun ise 42,5 (21-47) yil iken
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diger grubundakilerin 40 (32-50) yil olarak hesaplanmistir
(p<0,001). Gruplarin ortanca VAS-10 kaygr diizeyleri salgin
basindakidonem icin benzer bulunmustur (p=0,059). Gériisme
sirasindaki VAS-10 kaygi diizeyleri ortancasi ise sirasiyla 5 (3-
8), 6 (3-9) ve 3,5 (0-5) hesaplanmistir (p=0,009). Ayrica her ig¢
grupta da salgin baslangicina gore VAS-10 kaygi diizeylerinde
istatistiksel anlamli bir disls oldugu gozlenmistir (sirasiyla,
p=0,002, p=0,007 ve p=0,005). Katiimcilarin DASO-21
puanlari incelendiginde gruplar arasinda anksiyete diizeyleri
haricinde (p=0,298) stres (p=0,017), depresyon (p=0,048) ve
toplam puan (p=0,030) acisindan istatistiksel farklilik oldugu
ve hemsire/ebe grubundakilerin daha yiksek degerlere sahip
oldugu saptanmistir.

icerik Analizi Sonuglari: Saghk Calisanlarinin Enfekte Olma
Kaygisi

Bunitel calismadaicerik analizisonucunda, saglik calisanlarinin
enfekte olma kaygisini aciklaya bilecek dért tema altinda
(Kaygi Deneyimleri, Kaygr Nedenleri, Basa Cikma Yollan ve
Kayginin Etkileri) on dort ana kategori, sekiz alt kategori ve yiiz
otuz sekiz kod belirlenmistir (Tablo 3, Sekil 3-4).
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Tema 1: Kaygi Deneyimleri

Saglik calisanlarinin kaygi deneyimleri dort ana kategoride
incelenmistir: Algilar, Davraniglar, Duygular ve Somatik
Belirtiler. Her U¢ meslek grubu icin de benzer icerikler
go6zlenmistir. Algilar kategorisi, enfekte olma riskinin yiiksek
oldugu algisi, aile Uyelerine hastalik bulastirma korkusu,
hastalarla yakin temas etme endisesi, calisirken kendini
ise baslama-eyleme geg¢me
slresinde uzama ve isin zorlugu algisini

glivende hissetmeme ve
icermektedir.
Davranislar kategorisinde, koruyucu ekipmanlar kullanma ve
hijyen 6nlemleri almakta titizlik gsterme, hastalarla miimkiin
oldugunca az yakinlasma ve yanlarinda kisa siire gegirme,
evde izolasyon ve aile Uyelerinden ayri kalmaya ¢alisma gibi
davranislar yer almaktadir. Bazi katilimcilarin, enfeksiyon
riskiyle muicadele icin cift eldiven ve maske kullanmak, hasta
yaninda nefesini tutmak gibi ekstra 6nlem aldigi anlagiimistir.
Duygular kategorisinde ise, endise ve korku, tedirginlik,
yorgunluk, halsizlik, sinirlilik ve stres gibi duygusal tepkiler
bulunmaktadir. Son olarak, somatik belirtiler kategorisi, bas
agrisi, ates hissi, istahsizlik ve kilo kaybi gibi fiziksel belirtileri
icermektedir. Bu temaya ait bazi ifadeler asagida sunulmustur
(KH: Katilmci Hemsire, KD: Katimci Doktor ve KYP: Katilimci
Yardimci Personel).

“... Tum koruyucu ekipmanlari giysem de hastanin yanindan
ciktiktan sonra bulasti mi diye endise ediyordum. ...Ozellikle
baslarda hastanin yaninda nefes almamak icin kendimi
tutuyordum kendimi disariya zor atiyordum nefes alip tekrar
yanina gidiyordum.” (KH3,Yogunbakim, 45 yas)

“...Bana hastaigin bulasmasindan degil ¢ocuklarima

bulastirmaktan korkuyorum." (KYP1, Pandemi Servisi, 48 yas)

“Ama Allah'in giicline gitmesin arkamda ¢ocugumu birakip

o0lmek istemiyorum. Olacaksa ikimize birlikte bir sey olsun!
(KYP6, Pandemi Servisi, 40 yas)

Tema 2: Kaygi Nedenleri

Kaygi nedenleri 3 ana kategori altinda degerlendirilmistir: kisisel
nedenler, salginla/virisle iliskili nedenler ve calisma kosullarina
bagli nedenler. Kisisel nedenler icerisinde kendisinde kronik
hastalik olmasindan dolayi hastaligin agir gececegini belirtenler
olmustur. Saghk calisanlarinin aile ve sosyal hayatlarinin
pandemi sirecinde Onemli Ol¢lide bozuldugu, kendilerine
bulasmasi endisesinden ayri olarak baskalarina bulastirma
endisesinin de énemli kaygilarindan biri oldugu anlasilmistir.
Ayrica, salginin ve virtsun bilinmezlikleri, stirekli degisen bilgiler
de saghk calisanlarini endiselendiren faktorler arasinda yer
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almaktadir. Calisma kosullarina bagh nedenler kategorisinde,
yogun is yukd, yetersiz ekipman ve koruyucu 6nlemler, pandemi
stirecinin getirdigi stres nemli bir kaygi nedenidir.

“...ailemden ve ¢cocugumdan ayri kaldik, esimle birlikte ayri
ev tuttuk, cocuguma anneannesi ve dedesi bakiyor. Sadece
kapidan goriyorum aile birligim tamamen bozuldu!” (KD4,
Pandemi Servis, 30 yas)

“...Aslinda baslarda endiseden cok yogunluk vardi. Enfekte
olmaktandahacokailemigorememektenveilgilenememekten
dolayi daha ¢ok kaygiliyim.” (KH4, Pandemi Servis, 42 yas)

* . .Isyerinde dokundugum her yerde COVID varmis gibiydi. Yedigim
seylerde bile varmis gibi hissettim. (KYP2, Pandemi Servis, 32)

Tema 3: Basa Cikma Yollar

Saglik calisanlarinin enfekte olma kaygisi ile basa ¢ikma yollari
Uc ana kategoride incelenmistir: kisisel ugraslar, medikal /
alternatif tedaviler ve saglikli davranis degisikligidir. Saghk
calisanlari, yemek yapma, temizlik ve ev isleriyle mesgul olma,
sarki sdyleme, sohbet etme, 6rgli 6rme, mizik dinleme, kitap
okuma, fotograf ve video ¢cekme, dua etme, dizi-film izleme,
ozellikle bazi doktorlar icin bilimsel ¢alismalarda bulunma,
bilgisayar oyunlari oynama ve aileleriyle zaman gecirme gibi
kisisel aktivitelerle streslerini azaltmaya calismaktadirlar.
Enfekte olma kaygisi yasayan saglk calisanlari, ila¢ kullanma,
psikolojik yardim ve profesyonel psikiyatrik destek alarak,
bu sireci atlatmaya, kendilerini daha gucli hissetmeye ve
dayanikhhklarini arttirmaya calismaktadirlar. Saglikh davranig
degisikligi olarak saghk calisanlar, uyumak, spor yapmak,
iyi dinlemek, iyi beslenmek, evde izolasyon, dus almak ve
dezenfektan kullanmak gibi saglikli davranis degisiklikleriyle
enfekte olma riskini azaltmaya calismaktadirlar.

“...Bol bol dua ettim. Kendi kendimi pozitif telkin ettim.” (KYP1,
Pandemi Servis, 48 yas)

“...Kendimi rahatlatmak icin bol bol ev isi yapryorum.
Arkadaslarimla telefonda konusuyorum! (KYP3, Pandemi
Yogun bakim,45 yas)

“...Bilimsel arastirmalara yogunlastim, evde ailemle zaman
gecirdim, dizi film seyrettim.” (KD3, Pandemi Servis, 32 yas)

Tema 4: Kayginin Etkileri

Bu tema, kayginin saglik calisanlarinin yasamlari ve calisma
ortamlarini nasil etkiledigine dair bulgular icermektedir.
Saglik hizmetlerinde hijyen ve bulasici hastaliklarin 6neminin
artmasindan ¢ogu katihmci memnundur. Doktorlar, acil
servise gereksiz basvurularin azaldigini, gercek acil durumlar
ile basvurularin ise arttigini ifade etmistir. Enfekte olma
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korkusu nedeniyle, gereksiz basvurular azalmis ve hastalarin
hastanelerden kaginmasi, diger polikliniklerin yogunlugunun
onemli dlclide diismesine yol agmistir. Enfekte olma kaygisi,
saglik cahsanlarinin is veriminde hem pozitif hem negatif
etkiler yaratmistir. Bu kaygi, bazi calisanlarin verimliligini
artirirken, bazilarinda ise yorgunluk, isteksizlik, erteleme
egilimi ve is veriminde genel bir diisis gibi olumsuz etkilere
sebep olmustur. Ancak bu katilimcilar, pandeminin ilk iki
haftasindan sonra olumsuz etkilerin azaldigini belirtmistir.
Enfekte olma kaygisi, saglik calisanlarinda cesitli psikolojik
etkilenimlere yol agmistir. Bu etkilenimler obsesif distinceler,
uyku bozukluklari, sinirlilik, mutsuzluk, kilo kayb, istahsizlik ve
huzursuzluk olarak kendini gdstermistir. Ayrica, enfekte olma
ve enfekte etme kaygilari sosyal ve toplumsal yasamlarini da
etkilemistir, sosyal etkilesimlerini kisitlama ve sosyal mesafeyi
koruma egilimi gostermislerdir.

“...Baslarda aglama ataklarim oldu. Hayatin anlamsizoldugunu
diinyaya neden geldigimi sorguluyorum. Ama suan alistim
bu sekilde calismaya. Acikcasi glivenebilecedim bir psikiyatri
uzmaniyla karsilagsaydim ila¢ almayr disinirdim. Ama
kapsamli destek olabileceklerini diisiinseydim destek alirdim.
(KYP, Pandemi Yogunbakim, 45 yas)”

Tartisma

Bu nitel calismada, 6zellikle COVID-19 pandemisinin ilk
aylarinin iceresinde hayatlarinda ilk kez pandemide saglik
hizmeti verme deneyimi yasayan Ulclinci basamak bir saglk
kurulusunda calisanlarin hem enfeksiyon bulasma kaygisi
ve stresini hem de bulas konusunda yiksek riskli sartlarda
cahsmalarindan dolayr yakin cevrelerini enfekte etme
kaygisi yasadiklari belirlenmistir. Kaygi deneyimleri ile ilgili
degiskenlerin bir arada incelenmesi ve aralarindaki iliskilerin

nitel olarak ortaya konulmasi bu calismanin 6zgin tarafidir.

Bulgularimiz, saglik calisanlarinin kaygi deneyimlerinin enfekte
olma ve enfekte etme riski, mesleki zorluklar, koruyucu donanim
eksikligi, yakin cevreden ayr kalma, temizlik ve hijyen gibi
faktorlerden etkilendigini gostermistir. Ayrica saglik calisanlarinin
kaygt ile ilgili duygularinin olumsuz yonde etkilendigi ve somatik
belirtilerinin de ortaya ciktigi bulunmustur.

Literatlire uygun olarak, bulgularimiz saglik calisanlarinin

kaygi
arkadaslari COVID-19 salgini sirasinda calisanlarin %52,3'tinde

salginlarda yasadigini  gostermektedir. Atac ve
yaygin anksiyete bozuklugu, %53,1'inde uykusuzluk oldugunu
belirtmislerdir [25]. Benzer sekilde, Firat ve ekibi de saglk
calisanlarinin

pandemi sebebiyle endise yasadiklarini,

ruhsal, fiziksel, sosyal ve ailevi bir dizi sorunla karsilastiklarini
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belirtmislerdir. Bu sorunlar arasinda yorgunluk, uykusuzluk,
gerginlik, huzursuzluk ve istah kaybi bulunmaktadir [26].
Bulgularimiz, saglik calisanlarinin kaygilarinin cesitli faktorlere
baglh ¢ok boyutlu bir olgu oldugunu teorik olarak belirlerken,
pratikte de onlarin psikolojik sagliklarini koruyup desteklemek
icin profesyonel yardim ve basit basa ¢ikma ydntemlerine
ihtiya¢ duyduklarini vurgulamaktadir. Saghk c¢alisanlarinin
kayg, depresyon ve stres dlizeyleri, salginin ilk haftasinda her
toplumdaki her birey gibi ylksek bulunmustur. Daha sonraki
donemde daha dusktar.

Saglik calisanlan kaygi ile basa ¢ikmak icin yemek yapmak,
uyumak, temizlik yapmak, sarki sdylemek, spor yapmak, sohbet
etmek, pozitif diistinmek, 6rgii 6rmek, mizik dinlemek, kitap
okumalk, iyi dinlemek, iyi beslenmek, ila¢ kullanmak, her seyin
olacagina varir demek, fotograf ve video cekmek, evde izolasyon
yapmak, el yikamak, dus almak, dua etmek, dizi film izlemek,
dezenfektan kullanmak, bilimsel calismalar yapmak, bilgisayar
oyunu oynamak ve aileleriyle zaman gecirmek gibi cesitli
yontemler kullandiklarini belirtmiglerdir. Bulgularimiz literattirle
benzerlik gostermektedir. Tanriverdi'nin calismasi, COVID-19
pandemisi sirasinda saglik calisanlarinin psikolojik travmalardan
korunmasina yardimci olabilecek bazi stratejileri belirtmistir.
Bu stratejiler, yeterli uyku almayi, yoga ve meditasyon gibi
rahatlama tekniklerini uygulamayi ve stresi azaltmak icin miizik
dinleme veya resim cizme gibi aktiviteleri icermektedir [27].

Sonug

Bu calismanin sonuglar hem ilgili literatiire hem de saglik
cahsanlarina kaygr ile basa cikma vyollar acisindan katki
saglamaktadir. Bu calisma, saglk hizmeti sunarken saglik
cahsanlarinin yasadigi kaygilarin daha iyi anlasilmasi ve bu
kaygilarin yonetimi icin gerekli dnlemlerin alinmasi agisindan
onemlidir. Ayrica, pandemi siirecinde 6zellikle temizlik personeli
gibi on safta yer alan bir grup calisanin deneyimlerine isik
tutmaktadir. Pandeminin baslangicinda elde edilen bu bulgular,
gelecekte benzer olaganistu durumlarla basa ¢tkmak icin daha
etkili stratejilerin belirlenmesine yardimci olabilir. Bu cercevede,
saglik yoneticileri ve politika yapicilar, saglik calisanlarinin
ihtiyaclarini ve kaygilarini daha iyi anlayarak, calisma kosullarini
iyilestirecek ve personelin psikolojik saghgini destekleyecek
onlemleri hayata gecirebilirler. Bu calismadan cikarilan sonuglar
1siginda 6nerilen onlemler sunlardir:

1. Saglik calisanlarinin duygusal ve psikolojik ihtiyaglari icin
destek hizmetlerine erisimin saglanmasi ve aile ve sosyal
olacak desteklerin

yasamlarini  stirdiirmelerine yardimci

sunulmasi dnemlidir.



2. Enfeksiyon kontrolii ve bulasma riskini azaltma hakkinda
egitim ve bilgilendirme programlari diizenlenmelidir.

3. Saglik calisanlari icin daha uygun calisma saatleri, yeterli
dinlenme strelerive glivenlicalismaortamlariolusturulmahdir.

4.Saglik calisanlarinin kaygilarinive endiselerini paylasabilecekleri
glvenli ve acik iletisim kanallari olusturulmalidir.

5. Saglik cahsanlarina yonelik damgalanmayla miicadele ve
farkindalik yaratma calismalari yapilmahdir.

6. Saglik calisanlarinin calismalarinin  takdir edilmesi ve
motivasyonlarinin artirilmasi gereklidir.

7. Saglik calisanlarinin is yukinin dengelenmesi icin

gerektiginde ek kadro ve kaynak saglanmalidir.

8. Saglik cahsanlarinin siirekli egitim ve profesyonel gelisim
olanaklarina erisimi saglanmalidir.

9. Saglk cahsanlarinin gorisleriyle mevcut uygulama ve
politikalar gozden gecirilmeli ve iyilestirilmelidir.

Saglik calisanlarinin salginlarda korunmasi icin fiziksel, sosyal
veruhsal tiim 6nlemleralinmalidir. Bu tiir onlemler, pandemide
yasanan zorluklari ve kaygilar etkin yonetmeye yardimci
olabilir. Bu sayede hem saglik ¢alisanlarinin hem de toplumun
genel saghgi ve refahi icin olumlu etkiler saglanabilir.

Cikar Catismasi

Yazarlar cikar ¢atismasi olmadigini beyan etmektedir.

Finansman

Bu arastirma icin herhangi bir finansal destek alinmamistir.
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