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OZET

COVID -19 SALGININDA KLINIK OLMAYAN ORNEKLEMDE
SAGLIK ANKSIYETESI VE BELIRSIiZLIGE TAHAMMULSUZLUK
DUZEYLERI ARASINDA iLISKi

COVID-19 salgii yasantinin bir¢ok yoniinii etkiledigi gibi psikolojik sagligi da
etkilemistir. Yapilan aragtirmalara gore salgin ile bireylerde kaygi, korku, hastalikla
ilgili diisiince ve bilgilerle birlikte olumsuz duygusal belirtilerin gézlemlenmekte
oldugu bulunmustur. Siirecin nasil ilerleyeceginin belirsiz olmasi ile bu durumlara karsi
biligsel ve davranigsal olarak olumsuz tepkiler goriilebilmektedir. Bu arastirma COVID-
19 salgmi siirecinde klinik olmayan orneklemde saglik anksiyetesi ve belirsizlige
tahammiilstizliigin iliskisini cinsiyet, yas, COVID-19 teshisi alma, bir yakinini salgin
nedeniyle kaybetme gibi demografik degiskenlere gore incelemektedir. Arastirmanin
orneklemi 18-65 yas aras1 200 katilimcidan olusmaktadir. Aragtirmada veri toplama araci
olarak Kisisel Bilgi Formu, Saglik Anksiyetesi Olgegi (SAO), Belirsizlige
Tahammiilsiizliik Olgegi (BTO) uygulanmistir. Arastirmanin ana amaci olarak, COVID-
19 salgininda saglik anksiyetesi ile belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi arasindaki iligki
degerlendirilmistir. Yapilan korelasyon analizi sonuglarina gore, katilimcilarin saglik
anksiyetesi diizeyi ile belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi arasinda anlamli ve pozitif

yonde iligkiler bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: COVID-19 salgini, belirsizlige tahammiilsiizliik, saglik anksiyetesi



ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN HEALTH ANXIETY AND
UNCERTAINTY OF INTOLERANCE IN A NON-CLINICAL
SAMPLE OF THE COVID -19 PANDEMIC

The Covid pandemic has impacted many aspects of life and mental health. Studies have
shown negative emotional symptoms along with anxiety, fear, thoughts, and information
about the covid pandemic. Faced with uncertainty about what will happen next, they
may exhibit negative cognitive and behavioral responses to these situations. This study
examines the relationship between health anxiety and intolerance to uncertainty in a
non-clinical sample during the COVID-19 pandemic, according to demographic
variables such as gender, age, being diagnosed with COVID-19, losing a relative due to
the pandemic. The study sample consisted of 200 participants aged 18 to 65 years. The
data collection instruments used in the study were the Personal Information Form, the
Health Anxiety Scale (HAS), and the Intolerance of Uncertainty Scale (IUS). In the
context of the main purpose of the study, the relationship between health anxiety and
intolerance to uncertainty was evaluated during the COVID- 19 pandemic. As the main
purpose of the research, the relationship between health anxiety and intolerance to
uncertainty level in the COVID-19 pandemic was evaluated. According to the results of
the correlation analysis, a significant and positive relationship was found between the

health anxiety level of the participants and the level of intolerance to uncertainty.

Keywords: COVID-19 pandemic, intolerance to uncertainty, health anxiety.



ICINDEKILER

ONSOZ ... iii
OZET ... v
ABSTRACT ... %
ICINDEKILER .......ooooiiiieeeeee ettt Vi
TABLOLAR LISTESI ........cooiiiiiiiiiiieeee e ix
KISALTMALAR ..o Xi
L] 0 2 1T 1
1.1 Arastirmanin AINACE ............occveieeiiiiiieeeiiiieeeeeiiee e e s steeeeessnreeeeasnbeeeeesnsrneeesasneeas 2
1. 2. Arastirmanin Gerekcesi Ve Onemi ................cooovvvvvieiiieeieeeseee e 2

1. 3. Arastirmanin SINIFIIKIATT .......ooooiiiiiiiii e 2
1. 4. Arastirmanin VarsayImlari.............cccoooiiiiiini e 2
KAVRAMSAL VE KURAMSAL CERCEVE...........ccooiiiiie, 4
2.1, SAGNK ANKSIYETESH. .....iviiiiiiitiieeieie e 4
2.1.1. Saghk Anksiyetesinin OzelliKIeri ...................cccoooveeiirereriieieeee e, 5
2.1.2. Saghk Anksiyetesi Uzerinde Etkili Olan Etmenler .............cc.cccoceveunnee, 6
2.1.3. Saghk Anksiyetesinin Risk Faktorleri...............cccooooviiininiiininiie, 7
2.1.3. 1. GENELIK. ...t 7
2.1.3.2. Erken Donem/Stresli Yagsam Olaylari......................c.c..ccoovvviiiininnnnnnnn. 8
2.1.3.3. KiSilik ..o 8
2.1.3.4. BaGIANMIA ...t 9
2.1.3.5. Saghikla Iigili Bilgilere Maruz Kalma.............ccoooevererereereeeeeiecenenens, 9

Vi



2.1.3.6. Sosyal ve Kiiltiirel Faktorler........................cccoevviveiiveseiieiinaseainasnnn, 10

2.1.4. Saghk Anksiyetesini Aciklayan Modeller............ccoooeiiiiniiiiiinie 10
2.1.4.1. Biligsel Algisal MOGEl .............cocooiiiiiii e 10
2.1.4.2. Bilissel Davranisci MOGEL ..............ccooovviiiiiiicccce e 11

2.2. Belirsizlige TahammulstzIiK..................ocoooiiiiiiii, 11

2.2.1. BelirSizliK KaVIaml ..........cccoooiiiiiiniiiiec e 11

2.2.2. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Kavrami.................cccooeiiiiiineen, 12

2.2.3. Belirsizlige Tahammiilsiizliik ve COVID-19 Pandemisi ...........ccccccevenene. 14

2.3. Saghk Anksiyetesi ve Belirsizlige Tahammiilsiizliik Hakkindaki arastirmalar
YONTEM ...ttt 15
3.1 Arastirmanin MOGEIT .........cccooiviiiiiiiiicce s 15

3.3.1. Kisisel Bilgl FOrMU ........ccooiiiiiiiiiciciei e 15

3.3.2. Saglik AnKSIyetesi OICeSi..........ccooovvrviveeveeereiieeeieceesee e 16

3.3.3. Belirsizlige Tahammiilstizliik OICei ...............cocovrvrrrreerrreieieeesceneenans 16

3.4, Verilerin ANANIZ ..o 16
3.4.1. istatiksel Degerlendirme....................ccccoooeveveeuiierirereiieeeese e 16
BULGULAR ...t bbbttt bbbt b bt ene e 18
4.1. Katihmc1 Grubunun Demografik Bilgilerine Yonelik Bulgular........................ 18
4.2. Arastirmaya Ait Tanimlayic1 Bulgular ... 19
4.3. Arastirma Verilerinin Dagilimina Yoénelik Bulgular ..., 20
4.4, Saghk Anksiyetesine Yonelik Bulgular ...............ccooooiiiiniice 21
4.5. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyine Yonelik Bulgular............................. 32

4.6. Saghk Anksiyetesi Ile Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyi Arasindaki

Tliskiye Yonelik BUIQUIAT ................cccouiviueieiieeieceie et 42
TARTISMA ..o e e s s st s e s e s e s eesens 44

Vil



5.1. Saghk Anksiyetesine fliskin Sonug¢larin Tartisthmast ...............cc.cccocevevnee.e. 44

5.2. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyine iliskin Sonuclarin Tartisilmasu...... 48

5.3. Saghk Anksiyetesi Ile Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyi Arasindaki

Tliskiye Ait Sonuclarin TartiSIIMAas..............o.coovveveveriieeeieeeeeeeseee s 52
SONUC VE ONERILER...........cocooiotiiieteeeeeeeeeeeeeeeeeeeee ettt en e 53
TN 1) 1 11 (O TP PP PR 53
6.1.1. Saghk Anksiyetesine Yonelik Elde Edilen Sonuglar ..................ccooeenn. 53
6.1.2. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyine iliskin Sonuclar ........................ 55

6.1.3. Saghk Anksiyetesi ile Belirsizlize Tahammiilsiizliik Diizeyi Arasindaki

TlisKiye ARt SOMUCIAT ............coovivieeeiceeeee et 57

6.2. Tleride Yapilabilecek Arastirmalara Yonelik Oneriler..................cccco.co........ 57
KAYNAKLAR ..ottt e e sae e ste st eteaseesbeesteeneenseesseeneennens 59
EILER .o bttt b bbbttt b et b e n e n e 68
EK -A Kisisel Bilgi FOrMU ... 68
EK-B Saglik ANKSIYEtesi OICei............ccevrvrieereceeeeieceeseeteeee e s 72
EK-C Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olgegi..............ccco.ovveevoveeeecieeerceeeeceeneans 74

viii



TABLOLAR LiSTESI

Tablo 1.Katilimc1 Grubunun Demografik Bilgileri ..., 18

Tablo 2. Saglik Anksiyetesi ve Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyine Ait Tanimlayici

TSTAEISTIKIET . vvevveeve e e ee e e s et e et e e e e e e e e e e e e e e s eeeeeseeeeeteereess e e esessesseseesreereaeeenseesesseneerns 20

Tablo 3. Saglik Anksiyetesi ve Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyine Ait Normallik

KONEMOHIEIT ... 21
Tablo 4.Saglik Anksiyetesinin Cinsiyete Gore Incelenmesi...........ccovevevvceererererrnnnnn, 22
Tablo 5. Saglik Anksiyetesinin Yas Grubuna Gére Incelenmesi...........c.ccocvvevevevcernnnnn, 23
Tablo 6. Saglik Anksiyetesinin Egitim Durumuna Gore Incelenmesi.............cocoveeee... 24
Tablo 7. Saglik Anksiyetesinin Medeni Duruma Gore incelenmesi ........c.coocovceevenne. 25
Tablo 8. Saglik Anksiyetesinin Calisma Durumuna Gore Incelenmesi..............c.co....... 25
Tablo 9. Saglik Anksiyetesinin Gelir Diizeyine Gore Incelenmesi ...........ccccocevevevennee, 26

Tablo 10. Saglik Anksiyetesinin Daha Once Psikiyatrik Tam1 Alma Durumuna Gore

INCEIENMIES ...cv.viviiecei ettt bbbt 27
Tablo 11. Saglik Anksiyetesinin Kronik Rahatsizlik Durumuna Gére Incelenmesi ...... 28

Tablo 12. Saglik Anksiyetesinin Pandemi Doneminde COVID-19 Tanis1 Alma

DUIUMUNA GOTE TNCEIEIIMEST c.vvevveeveeee et eer et eeeee e e e eeeeeeeeeeeeseeseeseesreeresseareeserseseesrens 28

Tablo 13. Saglik Anksiyetesinin COVID-19 Nedeniyle Bir Yakinin1 Kaybetme

DUIUMUNA GOTE TNCEIEIIMEST . .veevveeeeeeee e e eee e e e e e et e e e e e e et eeeeere e e e aeeeeeereseeeneanes 29

Tablo 14. Saglik Anksiyetesinin Pandemi Doneminde Evde Yasayan Kisi Sayisina Gore

IICIEIIMIEST ..o e e et e e e e e e e e e e et e eaeeeee e e e eeeeae e s e eseeeeeeseaeenaeeeneenes 30

Tablo 15. Saglik Anksiyetesinin Pandemi Déneminde COVID-19’dan Kaginmak igin

Evde Gegirilen Siireye GOre INCElenmesi .........c.cvvceevereviiccreieereeeeeeee e, 31



Tablo 16. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Cinsiyete Gore Incelenmesi.......... 32
Tablo 17. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Yas Grubuna Gore Incelenmesi.... 33

Tablo 18. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Egitim Durumuna Gére Incelenmesi

Tablo 20. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Caligma Durumuna Gore

INCEIENIMES ..ottt 35
Tablo 21. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Gelir Diizeyine Gére incelenmesi 36

Tablo 22. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Daha Once Psikiyatrik Tan1 Alma

DUIUMUNA GOTE TNCEIEIIMEST ....vveveeeeeee e eer e e e e e eeeeeeeeseeeeeseeseeseeseseereseeesaesessesneerens 37

Tablo 23. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Kronik Rahatsizlik Durumuna Gore

TCEIEIIMIEST 1. v e e e e e e e e e e e e s e e e e et e e e e e ere e e e e e s eeseereeeesreaneaneaseesesresee e 37

Tablo 24. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Pandemi Déneminde COVID-19

Tanist Alma Durumuna GOre INCEIENIMEST ...ovvevvveeeeeeeeeeeeeeeeeee e e eeeeeesereeeeseeeeeeeeeareeseens 38

Tablo 25. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin COVID-19 Nedeniyle Bir Yakinini

Kaybetme Durumuna Gore INCEleNmMESi...........cccvvvivevereriiieieiieieieeeeeieie e, 39

Tablo 26. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Pandemi Déneminde Evde Yasayan

Kisi Say1sina GOre INCElENMESi ..........cccevveeviueviiiiiiiereeieseeee e, 39

Tablo 27. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Pandemi Doneminde COVID-

19°dan Kagmmak Icin Evde Gegirilen Siireye Gore Incelenmesi .........cccceveveveveveenenee, 41

Tablo 28. Saglik Anksiyetesi ile Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyi Arasindaki Iligki



KISALTMALAR

DSM-1V  : Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, Fourth Edition

SPSS : Statistical Package for the Social Sciences

WHO : World Health Organization

Xi



BIiRINCi BOLUM
GIRIS

COVID-19 pandemi ilan edilmesinden sonra bilim insanlar1 ve devletler dncelik
olarak salginin fiziksel sonuglarina odaklanmistir. Fakat salgin insanlarin psikolojik ve
mental sagliklarini da etkilemistir. Diinya Saglhik Orgiitii de yaymladiklar1 kilavuzda bu
duruma dikkat c¢ekmistir (WHO, 2020). Gergeklestirilen ge¢misteki arastirmalarin
sonucunda, salgin hastaliklar insanlarin travma ve kaygi diizeylerini etkiledigi
goriilmiistir (Yildiz, 2014; Lau vd., 2005; Taylor vd., 2008; Zhang vd., 2020). COVID-
19 salgin1 hakkinda yapilan arastirmalar, salgindan korkan ve endiseli insanlarin, bu
salgin hastalikla ilgili diisiince ve bilgilerle tetiklendigi bir¢ok uyumlu, fizyolojik belirti
gosterme egiliminde olduklarini géstermistir (Lee S. A., 2020). Asinin bulunmasi ve
asilamanin baglamasi ile salgmin gelecegi ve siirecinde Onemli bir adim atilmis
olmasina ragmen yasanilan sikintilarin ve siirecin nereye dogru evrilecegi ve degisecegi
bilinmemekte ve bu durum belirsizligini devam ettirmektedir. Belirsizlik, gelecek
hakkinda ve gelecekle ilgili beklentilerin net olmamasi durumunun bireyler iizerinde
olumsuz etkilere neden olabilen bir kavram olarak tanimlanmaktadir (Sarigam vd.,
2014). Dogas1 geregi geleceginden emin olmak isteyen insan giivende ve emin olmadigi
hallerde belirsizlik, korku ve kaygi duygular yasayabilmektedir (Sar1 ve Dag, 2009).
COVID-19 salgin1 siirecinde de kaygi, korku ve belirsizlik ¢cok yonlii etkilesim haline
gelmistir. Belirsiz durumlara kars1 duygusal, bilissel ve davranigsal olarak olumsuz tepki
gosterme yatkinligi tahammiilsiizliik olarak goriilmektedir (Buhr ve Dugas, 2002).

Salgindan korunabilmek i¢in evde kalma siirelerinin artmasi ve sosyal iliskilerin
azalmasi bireylerin uyku sorunlari, depresyon, yeterli saglik hizmeti alamama endisesi,
korku, anksiyete gibi olumsuz psikolojik problemlere sebep olabilmektedir (Torales,
vd., 2020). COVID-19 salgminda gergeklestirilen bir arastirmaya gore ¢alismada yer
alan katilimcilarin durumsal kayg1 seviyeleri siirekli kaygi seviyelerinin iizerinde oldugu
bulunmustur (Colgecen, Y. ve Colgecen, H. 2020). Salgin doneminde gerceklesen bilgi

ve yasantilarin bu durumun olas1 sebepler olabilecegi tahmin edilmektedir. Salginla



birlikte saglik ile ilgili kaygida da artisa neden olmustur. Saglik anksiyetesi bireyin
sagligma iliskin biiylik bir tehlike altinda oldugu diisiincesiyle ortaya ¢ikan ve bireyin
olumsuz bedensel ve duygusal kayg: belirtilerine neden olan bir durumdur (Ozdelikara
vd., 2018). Saglik anksiyetesi, bireyin herhangi bir bedensel hastaligi olmadig1 halde
bireyin ciddi bir rahatsizliginin oldugunu diisiinmesi ve kotii sonuglara neden olacagina

dair yorumlamasi seklinde de tanimlanabilmektedir (Aydemir vd., 2013).

1. 1. Arastirmanin Amaci

Bu aragtirmanin amaci COVID-19 salgininda klinik olmayan o6rneklemde,
bireylerin saglik anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik iligkisinin incelenmesidir.
Saglik anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik katilimcilarin  demografik

degiskenleri ile incelenmistir.

1. 2. Arastirmanin Gerekgcesi ve Onemi

COVID-19 salgimu siiresince bireylerde ortaya ¢ikan saglik kaygisi ve belirsizlige
tahammiilstizliigiin iligkisini incelemek ve demografik degiskenlere gore farkliliklarini
ortaya koymak, ayni zamanda salgin doneminde az sayida olan ¢aligmalar katki

saglamak agisindan 6nem arz etmektedir.

1. 3. Arastirmanin Simirhiliklar:

Arastirmada elde edilen veriler, Kisisel Bilgi Formu, Saglik Anksiyetesi Olgegi
ve Belirsizlige Tahammiilsiizlik Olgegi ile smirlidir. Arastirmada kesitsel ydntem
kullanilarak yalnizca belirli bir zaman diliminde 6l¢iim alinmaktadir. Boylamsal olarak

incelenme yapilmamasi ¢calismanin diger bir sinirliligidir.

1. 4. Arastirmanin Varsayimlari

H1: Katilimcilarin saglik anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik puanlar1 arasinda

pozitif yonlii bir iligki vardir.



H2: Katilimcilarin cinsiyetine gore saglik anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik

diizeyleri farklilagsmaktadir.

H3: Katilimcilarin gelir ve egitim diizeylerine gore karsilastirildiginda saglik anksiyetesi

ve belirsizlige tahammiilsiizliik puanlari farklilagmaktadir.

H4: Katilimcilarin daha 6nce kendisinin veya bir yakinin COVID-19 gecirmesi saglik

anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik puanlar farklilagsmaktadir.

H5: Katilimcilarin yagadiklar: evde yalniz veya bagka bireylerle paylagsmalarina gére

saglik anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri farklilagmaktadir.

H6: Katilimeilarin bir yakinint COVID-19 nedeniyle kaybetme durumuna gore saglik

anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri farklilasmaktadir.

H7:Katilimcilarin COVID -19’dan kacginmak i¢in evde gegirilen siireye gore saglik

anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri farklilasmaktadir.

H8: Katilimcilarin kronik rahatsizlik durumuna gore saglik anksiyetesi ve belirsizlige

tahammiilsiizliik diizeyleri farklilagmaktadir.



IKINCi BOLUM
KAVRAMSAL VE KURAMSAL CERCEVE

Bu aragtirma, COVID-19 salgin doneminde saglik anksiyetesi ve belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeyi arasindaki iliskiyi tespit edebilmek amaciyla yapilmistir. Bu
baglamda, aragtirmanin bu bolimiinde hem saglik anksiyetesinin hem de belirsizlige
tahammiilsiizliik kavraminin alanyazin bilgileri paylasilmistir. Bu kapsamda, yerli ve

yabanci kaynaklardaki bilgiler derlenerek sunulmustur.

2.1. Saghk Anksiyetesi

Saglik anksiyetesi kavrami, bireylerin bir rahatsizligmmin bulundugu veya
rahatsizliga yakalanacagma iliskin gelistirdigi diisiince, korku ve kaygi halidir. Bu
rahatsizligin davranigsal boyutunun “kaginma” ile “onay arayicilik” olarak bilissel
boyutununsa “hastalik inanci”, “hastalik kuskusu” veya ‘“hastalik kanaati” olarak ele
alinmaktadir. DSM-IV’e goére saglik anksiyetesi, bedensel belirtilerin  yanlig
degerlendirilmesi sebebiyle bireylerin ciddi bir rahatsizliklarinin bulunduguna iliskin

korkusu seklindedir (Tamer, 2022).

DSM V’te ise saglik anksiyetesi kavrami bulunmamaktadir. Fakat “bedensel
belirti bozukluklar’” ve “hastalik kaygist bozuklugu” biciminde 2 farkli tanidan soz
edilmektedir. Ilgili tanilarda, birey agir bir rahatsiziginin bulundugunu veya bdyle bir
rahatsizliga yakalanacagini diisliniir ve yiiksek seviyede kaygi gelistirir. Bu noktadan
hareketle, saglik anksiyetesi kavraminin terimsel olarak degisse bile pratik olarak her

zaman yer aldigin1 sdylemek miimkiindiir (Fink, 2019).

Abramowitz (2007)’e gore saglik anksiyetesi, ¢esitli kaygit bozuklugu bulunan
hastalara ile panik bozuklugu olan hastalarda diger kaygi bozukluklarina sahip hastalara
nazaran daha yiiksek seviyede bulunmaktadir. Saglik anksiyetesi, bireylerin fiziksel
degisimlerini ve duyumlarini ciddi bir hastalik olarak degerlendirmesi ile baglayan ve
saghga iligkin asir1 kaygiin gelistirilmesiyle devam eden bir durumdur. Bu durum,
kigilerin kendileri, aileleri ve saglik personelleri i¢in problem meydana getirmektedir
(Fink, 2019).



Saglik anksiyetesinin etki ettigi etmenler incelendiginde, davranis ve yasam
kalitesinden s6z etmek gerekmektedir. Anormal hastalik davranisi; bireylerin doktorlari
tarafindan saglik durumuyla iliskili olarak net ve dogru bir bigimde yorumlama yapmasi,
biyolojik, ruhsal ve sosyal etmenler baglaminda duruma iliskin takip edilecek yolun
degerlendirilmesine kars1 bireylerin kendi saglik durumlarimi tecriibe edinme, algilama
ve karsilik vermede uyumsuz olup devamli sekilde seyretmesidir (Solem vd., 2015).
Yapilan arastirmalarda, saglik anksiyetesi diizeyi yiiksek olan kisilerin daha fazla normal

olmayan hastalik davranisi sergiledigi sonucuna varilmistir (Pugh, 2010).

Saglik anksiyetesinin etki ettigi diger etmen ise yasam Kalitesidir. Diinya Saglik
Orgiitii yasam kalitesini “bireylerin hedefleri, istekleri, standartlar1 ve ilgileriyle iliskili
olarak, yer aldig1 kiiltiir ve deger yargilar1 toplami i¢inde kendi durumuna yonelik
algis1” seklinde ifade etmistir. Bu konuda yiriitilen pek ¢ok calismada yasam
kalitesinin saglik anksiyetesi ile iligkisinin bulundugu belirlenmistir. Bilhassa bedensel
bir gosterge ya da rahatsizligi bulunmayan kisilerde saglik anksiyetesini yasam

kalitesiyle ters orantili oldugu sonucu edinilmistir (Reiser, Power ve Wright, 2021).

Saglik anksiyetesi seviyesi yiiksek olan bireylerin bu diizeyde diisiik seviyeye
sahip olan kisilere nazaran yasam kalitelerinin diisiik oldugu bilinen bir gergektir. Bu
durumda bireylerin depresyon, genel kaygi ve endisesi kontrol altina alinmasina ragmen
stirdiigii belirlenmistir. Bireylerde saglik anksiyetesi seviyesi yiikseldikge somatik
belirtilerin de yiikseldigi ve buna bagli olarak yasam kalitesini distigi de
gozlemlenmistir (Biiytikikiz, 2021).

2.1.1. Saghk Anksiyetesinin Ozellikleri

Saglik anksiyetesi toplum i¢inde hafif seviye olmak kaydiyla yaygin sekilde
gozlemlenebilmektedir (Yalgin, 2021). Diizeyi yiiksek saglik anksiyetesi, toplum i¢inde
daha az bulunmasina ragmen klinik diizeyde goriilmektedir. Bu dogrultuda, saglik
anksiyetesinin zihinsel, duygusal ve davranigsal niteliklerinin bulundugunu sdylemek
miimkiindiir (Fink, 2019).



1 Zihinsel Ozellikler: Saglik anksiyetesi diizeyi yiiksek olan bireylerde
doktorlarin tan1 koyamadiklar1 ciddi o6liimcil bir rahatsizliga sahip
olduguna yonelik inanms bulunmaktadir (Demirbas, 2021). Birey su anda
bir rahatsizligiin olmasindan veya ileriki donemlerde bir hastaliga
yakalanmanin korku ve endisesinden siyrilamamaktadir. Bedensel
gostergeleri ve saglikla iligkili bilgilerin yanlis yorumlanmasi s6z konusu

olmaktadir (Deale, 2007).

2. Duygusal Ogzellikler: Bazi bireylerde, herhangi bir rahatsizliga
yakalanma korkusu baskin gelerek onlarin hastaliklarla iliskili oldugunu
diisiindiikleri uyaranlara iliskin korku ve endise durumunu
yansitmaktadir (Reiser, Power ve Wright, 2021). Saglik anksiyetesinde
kisi basin-yayin organlarindan 6grenilen bir rahatsizligin kendilerinde
bulunmasinda ve hasta gibi goriinen insanlar ile temas kurmaktan da

korku ve endise duymaktadirlar (Biiytikikiz, 2021).

3. Davramssal Ozellikler: Bir rahatsizliga yakalanma korkusu bulunan birey
herhangi bir giivence arayisinda olarak sik sik bedenini kontrol etmektedir.
Ayrica, farkli kaynaklardan bilgi arayisinda olma, farkli tedavi yontemleri
(alternatif tip) deneme benzerinde davraniglar da sergilemektedir. Saglik
anksiyetesi bulunan birey siirekli olarak hasta roliinde bulunup aile, is ve
sosyal yasamindaki gorevlerinden kacabilmektedir (Demirbas, 2021).
Uzun siiredir saglik anksiyetsi yasayan bireyler zamanla doktorlarin
yeterli mesleki uzmanliginin bulunmadigint veya kendilerini ciddiye
almadiklarin1 diigiinmektedirler. Bu dogrultuda devamli olarak farkli

doktorlara gitmeye ¢alismaktadirlar (Avgin ve Erkog, 2021).

2.1.2. Saghk Anksiyetesi Uzerinde Etkili Olan Etmenler

Saglik anksiyetesine etki eden etmenler ii¢ ayri nitelikte incelenebilir. Bu
nitelikler; kaygi duyarliligi, saglikla ilgili fonksiyonalist olmayan inanglar ve aleksitimi
seklinde ifade edilebilir (Pugh, 2010).



Kaygi duyarliligs; bireylerin kaygilandiklar1 durumlarda, kaygi ile iliskisi bulunan
duyumlarin alarma ge¢mesi ve bu durumlarin kaygiya yonelik siddetin yiikselmesidir.
Kaygi hassasiyeti bireylerde kaygi ve korkusunun hasta olmaya, utanmaya ya da daha
cok kaygiya zemin hazirlayacagi hususundaki inanisindan dolay:1 bireysel farkliliklar
degiskeni seklinde ele alinmistir (Tamer, 2022). Fergus (2014)’un saglik bakimindan
rahatsizlif1 bulunmayan kisilerle yiiriittiigli aragtirmada, kaygi duyarliliginin saglik
anksiyetesiyle dogru oranti bulundugunu ve yiiksek kaygi duyarliliginin saglik

anksiyetesi lizerinde yordayici etkisi bulundugunu belirlemistir.

Saglikla ilgili fonksiyonalist olmayan inanislar; bireylerin bedensel algilar1 ya da
duyumlarinin bir saglik probleminin belirtisiymis gibi yanlis yorumlanmasidir (Fergus,
2014). Saghk anksiyetesiyle iligkisi bulunan 4 tiir saglikla ilgili fonksiyonalist olmayan
inan¢ bulunmaktadir. Bu inanglar; hastaliga yakalanma olasiligi, hastaligin korkutucu
olusu, hastalik ile bas etmedeki giicliik, tibbi hizmetlerin yetersiz olmasi seklindedir

(Reiser, Power ve Wright).

Aleksitimi; bireylerin kendileri ve gevrelerindeki insanlarin duygularini anlama
becerisinden mahrum olma durumudur. Duygularin zihinsel degerlendirme esnasinda
belli bozulmalarin oldugu ayri bir kisilik yapisi seklinde ortaya ¢ikmustir. Aleksitimi
seviyesi yiiksek olan bireylerin duygularini ifade edebilme anlaminda giicliik yasadig: ve
duyusal durumlar yerine digsal gergeklikler tlizerine durmaya meyilli olduklari
belirlenmistir. Yiriitillen arastirmalarda yiiksek aleksitimiyle saglik anksiyetesi arasinda
dogru orantinin bulundugu ve ileri seviyede olmasi: durumunda ise diger degiskenler ile

birlikte saglik anksiyetesi seviyesini yordadigi tespit edilmistir (Tamer, 2022).

2.1.3. Saghk Anksiyetesinin Risk Faktorleri

Saglik anksiyetesi bulunan bireyler i¢in problemlerin gelisim ve siirecine iligkin
bir bilgiye sahip olmanin miidahale edilmesine destek sagladigina yonelik diisiinceler
mevcuttur (Fink, 2019). Saghik anksiyetesinin sebeplerini ortaya koymaya iliskin
yuriitilen arastirmalarda, genetik etmenlerin, erken donem yasantilarin, Kkisiligin,
baglanmanin, saglikla ilgili bilgilere maruz kalmanin ve sosyal ve kiiltiirel faktorlerin

etkin oldugu saptanmistir (Solem vd., 2015).



2.1.3.1. Genetik

Genetik risk etmenini inceleyebilmek adina ikiz kardesler lizerinde arastirmalar
yapilmis ve genetik etmenlerin saglik anksiyetesinde 6nemli bir yeri bulundugu; fakat
cevresel etmenlerin bu anlamda daha etkin oldugu sonucu belirlenmistir. Norveg’te 2000
kisilik ikiz grubuyla yiiriitiilen arastirmada somatoform bozukluklarin depresyon, kaygi
bozuklugu, Kisilik bozuklugu ile Avustralya’da ikiz gruplarin katilimiyla yapilan
arastirmada ise hipokondriazisin panik bozukluk ve obsesif-kompulsif bozukluk ile

genetik ortakliklarinin mevcut oldugu saptanmistir (Yorulmaz ve Dirik, 2018).

2.1.3.2. Erken Donem/Stresli Yasam Olaylart

Erken donemlerde bireylerin kendilerinde ya da ailelerinde tanik oldugu agir bir
rahatsizligin bulunmasi saglik anksiyetesiyle iligkili bir durumdur. Kisilerin birinci derece
yakinlarinin vefatt da saglik anksiyetesine zemin olusturan bir etmen olarak
degerlendirilmektedir. Bu konuda yiiriitiilen birtakim arastirmalarda (Fernandez, 2005;
Weck, 2014) hipokondriazise ¢ocukluk dénemi rahatsizliklari, bedensel siddet, anne ve
baba arasinda yasanan catigsma, travmatik cinsel yasantilarin etkin oldugu saptanmustir.
Craig (1993)’in stresli yasantilarin somatizasyona etkisini degerlendirdigi calismada
katilimcilardan yalnizca bedensel rahatsizligi bulunanlar, yalnizca psikolojik rahatsizlig
bulunanlar, hem bedensel hem de psikolojik rahatsizligi bulunanlar ve bedensel bir
rahatsizlig1 bulunmamasina ragmen hastalik sikayetleri olanlar bi¢iminde 4 farkli grup
olusturulmustur. Burada herhangi bir bedensel tanis1 bulunmamasina karsin bedensel
rahatsizlik sikayetiyle caligmaya katilanlarin 17 yasindan once kendilerinde ve
ailelerindeki hastalik ge¢cmisi ve anne-baba bakiminin yetersizliginin daha ¢ok oldugu

sonucu ¢ikarilmigtir (akt. Tamer, 2022).

2.1.3.3. Kisilik

Saglik anksiyetesine iliskin risk etmenleri 6zelinde yiiriitiillen arastirmalarda,
kisilik 6zelliklerinin de saglik anksiyetesinin risk faktorleri arasinda bulundugu tespit
edilmistir. Saglik anksiyetesi bulunan kisilerin, saglik anksiyetesi bulunmayan kisilere
nazaran yiiksek norotisizm ve diisiik disa doniikliik davranisina sahip olduklar1 sonucu

elde edilmistir (Yorulmaz ve Dirik, 2018).



Norotisizm, negatif duygular tecriibe edinen kisilerin tehdit, engellenme ve
kayiplara iliskin negatif duygular ile tepki verme egilimini icermektedir. Norotisizm
kisilikteki bireylerin fizyolojik durumlarina yonelik yaptiklar1 yanlis yorumlama ve
degerlendirmeler neticesinde, yogun stres ve anksiyeteye sebebiyet verme olasiligi da
yiiksek olmaktadir. Bu konuda ytiriitiilen arastirmalarda, kisilik 6zelliklerinden biri olan
norotisizmin saglik anksiyetesi tiizerinde Yyordayici etkisinin bulundugu sonucu
edinilmistir (Solem vd., 2015). Saglik anksiyetesi ve kisilik 6zellikleri arasinda yer alan
iliski degerlendirmeye alindiginda, saglik anksiyetesi diizeyindeki azalmanin duygusal

olgunluk ve alinan sorumlulukla iligkili oldugu belirlenmistir (Ferguson, 2014).

2.1.3.4. Baglanma

Cocuklarla anne ve babalari arasinda bulunan iletisim neticesinde olusan ve
cocuklarin ileride kuracaklar1 iligkilere etki eden Oriinti “baglanma” olarak
isimlendirilmektedir. Kaygili baglanma stilindeki bireylerde tibbi bakimla ilgili daha az
memmuniyet sergiledigi ve giivence ihtiyaci ve onay arama ihtiyact duydugu ve bu
durumun saglik anksiyetesine ortam hazirladigi sonucu belirlenmistir (Solem vd., 2015).
Bireylerin baglanma sitilleri ayn1 zamanda onlarin yardim arama davraniglarina bir

cergeve meydana getirmektedir (Yorulmaz ve Dirik, 2018).

2.1.3.5. Saghkla Ilgili Bilgilere Maruz Kalma

Bireylerin saglik ile ilgili bilgilerinin saglik anksiyetesine etki edecegine iligkin
diigiince vardir. Bu diisiinceden hareketle yiiriitillen arastirmalar, tip 6grencileriyle saglik
caligsanlarinin katilimiyla yapilmistir. Woods vd., (1966) tigiincii sinif tip 6grencileriyle
yiiriittiikkleri arastirmada 6grencilerin 6grendikleri hastaliklara iliskin kaygi duyduklar: ve
saglik anksiyetesi belirtilerine sahip olduklar1 belirlenmistir. Bu sebeple, ilgili durum “tip
ogrencisi hastaligi” seklinde isimlendirilmistir. Moss-Morsis ve Petrie (2001) tarafindan
yiiriitiilen arastirmada, “tip 68rencisi hastalig1” na agiklama getirilmeye ¢alisilmigtir. Bu
dogrultuda, zihinsel ve duyusal bilesen olarak iki farkli bilesen Onerilmistir.
Katilimcilarin 6grendikleri rahatsizliga yonelik gelistirdikleri diisiince ve siipheler bilissel
bileseni; bu durumun yansimasi olarak meydana gelen kaygiy1 da duyusal bilesen olarak

ele almislardir.



Yapilan calismada duyusal bilesenin Ogrenciligin ilk yillarinda daha yogun
oldugu fakat ileriki donemlerde azaldigi belirlenmistir. Bilissel bilesen ise 6grenciligin
her déneminde aktif olarak yasandigi sonucu edinilmistir. Duygusal bilesenin zamanla
yogunlugunun kaybedilmesi 6grencilerin tip bilgileriyle ve siire¢ hakkinda yeterince

tecriibeye sahip olmalariyla agiklanmigtir (akt. Demirbas, 2021).
2.1.3.6. Sosyal ve Kiiltiirel Faktorler

Sosyolojide “hasta rolii” tanimi1 saglik ve hastalikla ilgili ortak beklentilerin
anlasilmasinda yardimei olmustur. Hasta rolii kavram olarak bakim ve sosyal destek igin
bagimli olma, birtakim saglik hizmetlerini kullanmaya iliskin haklar icermektedir (Isik,
2021). Hastalik gibi tedavisi ve tedavi siireci de sosyo-kiiltiirel faktorlerden etkilenir.
Hastalarin saglik sorunlariyla bas etme konusundaki inanglar1 hasta rolii tecriibelerinden
etkilenmektedir. Bireyler bazi durumlarda hasta roliini stresli durum ve zorlu hayat
olaylarindan kagabilmek i¢in kullanmaktadirlar (Tamer, 2022). Taylor (2004) bireyler
arasindaki sosyal esitsizligin saglik anksiyetesi lizerindeki etkisini degerlendirip, diisiik

geliri bulunan bireylerin daha yiiksek saglik anksiyetesi riski tagidigini ifade etmistir.

2.1.4. Saghk Anksiyetesini A¢iklayan Modeller

2.1.4.1. Biligsel Algisal Model

Bu model, saglik anksiyetesi bulunan bireylerin fizyolojik gosterge ve
duyumlarin1 abartma, bu gostergeleri rahatsiz edici sekilde algilayan bir yapida
olduklarim  agiklamaktadir. Ilgili yapmin isimlendirilmesinde “somatosensdr
amplifikasyonu” kavrami kullanilmis olup bu kavrama farkli dinamikler 6ne siirtilmiistiir
(Solem vd., 2015). Bu dinamikler; fizyolojik duyumlara dikkat etme ve asir1 hassasiyet,
zaylf ve az hissedilen baz1 duyumlar1 ayirt edebilme ve bu duyumlara odaklanabilme,

duyumlar1 korkutucu, rahatsiz edici ve kaygilandiric1 sekilde degerlendirme egilimidir
(Tamer, 2022).

Saglik anksiyetesi {izerine yiiriitiilen bazi arastirmalar; “amplifikasyonun
hipokondriyaziste” kavraminin ortaya ¢ikisina iligkin kanitlar sunmaktadir. Ayrica,
hipokondriyazis tanili hastalar ile rastlantisal olarak secilen klinik hastalarinin

karsilagtirmak amaciyla; Whiteley Indeksi ve Bedensel Belirti Envanteri, Bedensel
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Duyumlar1 Abartma Olgegi (BDAO) kullanilmistir. Arastirma sonunda, hipokondriyazis
tanil1 hastalarm hipokondriyazis tanis1 bulunmayan hastalara nazaran BDAO puanlarmin
anlaml diizeyde yiliksek oldugu sonucu edinilmistir. Ayrica, hipokondriyal gostergeler
icinden viicut saghgiyla iliskili asir1 mesgul olma amplikasyonla en ¢ok belirlenen

gosterge olarak agiklanmistir (Barsky vd., 1994).
2.1.4.2. Bilissel Davranis¢i Model

Bu model, saglik anksiyetesine etki eden nedenleri bir araya getirip, kayginin
meydana gelmesi, tetiklenmesi ve siirdiiriilmesi haline yonelik aciklama getirmektedir
(Salkovskis vd., 2002). Bireylerin daha onceki tecriibeleri saglik ve rahatsizlik algisiyla
iligkili farkli inanglara ve sayiltilara sebebiyet vereceginden yanlis yorumlamalarin
olugsmasina zemin hazirlamaktadir. Bu sayiltilar, bireylerin erken veya ge¢c yasam
donemlerinde meydana gelebilmekte ve siiregen yasantilarla  degisiklikler
gosterebilmektedir. Bu degisikliklerin olustugu esnada, kaygida yiikselis olup fizyolojik
gostergelerin yanhs degerlendirilmesine, giivence arayisina, kaginmaya ve siirekliolarak

bedenin kontrol edilmesine sebebiyet vermektedir (Isik, 2021).

Deale (2007)’ye gore bilissel davranisct model, saglik anksiyetesi bulunan kisilerde
gozlemlenen dongiisel ve kisilerarasi negatif davranislari ve sosyal bilisleri yok

saymaktadir.
2.1.5 Saghk Anksiyetesi ve COVID-19

Saglik anksiyetesi, kiginin kendi viicudundaki olusan degisiklikleri, sagligina iligkin
biiyiik bir tehdit oldugu diisiincesiyle ortaya ¢ikmaktadir. Bu baglamda, bireylerin kendi
sagliklarina iliskin giliglii bir endise duyma durumu saglik anksiyetesi olarak
degerlendirilebilmektedir (Kulu ve Ozsoy, 2021). Bu sebeple, hastalar1 hastaneye
gitmekten ve muhtemel saglik problemleri hakkinda bilgi edinmesini engelleyebilecegi gibi
hastalar1 hastaneye gitmekten engel olabilecegi ve sik sik bedenlerinde bir hastalik olup
olmadigimi tespit etme istegini de olusturmaktadir. Kagimma durumu muhtemelen
doktordan alinacak muhtemel kotli haberlerden duyulan korku nedeni ile olusmaktadir

(Ozgiil ve Saatci, 2021).
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Saglik anksiyetesi baglaminda hastalarin siirekli olarak bir saglik kuruluslarina
gitme durumu, saglikli olduklarin1 onaylamak istemeleriyle ilgilidir. Saglik anksiyetesi
yiiksek diizeydeki kisiler i¢in genel olarak tek bir doktorun teshisi yeterli olmamaktadir. Bu
nedenle benzer hastalik siiphesiyle farkli saglik kuruluslarina gidip teyit alabilmektedirler
(Ozdelikara vd., 2018).

Salgin donemlerinin, insanlarin anksiyete seviyesini daha yiiksek hale getirdigi ve
yagam kalitelerini azalttifi yoniinde pek c¢ok psiko-sosyal etkenin varligina dikkat
¢ekilmektedir (Avein ve Erkog, 2021). COVID-19’un ¢ok sayida bireyin normal hayatini
negatif olarak etki ettigi ve anksiyeteye yol ag¢tig1 bilinmektedir (Cao vd., 2020).

COVID-19 viriistiniin yayilma ve bulas hizinin yiiksek olmasi, pandemi siirecinin
ne kadar siireceginin bilinmemesi, medyadaki haberler, hemen herkesin ¢evresinde
COVID-19 tanis1 alan ya da yogun bakimda tedavi goren kisilerin olmasi, bireylerin saglik
anksiyetesi diizeylerini artiracagin1 diistindiirmektedir (Liu vd., 2020; Av¢in ve Erkog,
2021). Ayn1 zamanda pandemi, bireylerin kaygi, depresyon, caresizlik, stres, korku gibi

duygularla psikolojik olarak etkilenmelerine sebep olmaktadir (Looi, 2020).

Alanyazin incelendiginde yogun bakim hemsirelerinin saglik anksiyetesini ve
COVID-19 anksiyetesini inceleyen herhangi bir c¢aligma sonucuna varilmamistir.
Ozdelikara et al. (2018) hemsirelik dgrencilerinde saglik algisi, saglik anksiyetesi ve etki
eden unsurlarim1 degerlendirmislerdir. Arastirma sonucunda &grencilerin saglik algisi ve

saglik anksiyetesinin puan ortalamalarinin orta derecede oldugu belirlenmistir.

Birimoglu-Okuyan et al. (2020)’nin COVID-19'un hemsirelik 6grencilerinin saglik
kaygis1 diizeyleri iizerine etkisini inceledikleri ¢alismalarinda; hemsirelik 6grencilerin
salgin nedeniyle evde kalmaktan etkilenme, sikintili, {izgiin, bunalmis, sinirli, gergin-
kizgin-6fkeli, virlis bulasma korkusu, 6liim korkusu, gelecek konusunda endiseli-kaygili
durumlar ile saglik anksiyetesi puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak 6nemli fark

oldugu sonucu edinilmistir.

Ozgiil ve Saatci (2021) tip fakiiltesi dgrencilerinin saglik anksiyetesi diizeylerini
incelemis ve arastirma sonucunda Ogrencilerin saglik anksiyetelerinin yliksek diizeyde

olmadigi sonucuna ulagsmiglardr.
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2.2.

Belirsizlige Tahammiilsiizliik

Bu baglik altinda; belirsizlik, belirsizlige tahammiilsiizlik ve COVID-19 ile
iligkisi anlatilmistir.

2.2.1. Belirsizlik Kavram

Belirsizlik, her bireyin hayati siirecince pek ¢ok kez karsi karsiya gelebilecegi bir
durumdur. Bu duruma iliskin yapilan tanimlamalar incelendiginde; Krohne (1993),
tahmin edilemeyen durumlarin ve karmasik/¢6ziilemez olaylarin bir belirsizlik
olusturdugunu ve belirsizligin de bireyler tarafindan tehdit seklinde algilandigini ifade
etmistir. Gudykunst (1993) ise bireylerin etkilesim halinde kendilerinin veya baska

insanlarin davraniglarini tahmin edememesi seklinde belirtmistir.

Crigger (1996)’e gore belirsizlik, zihinsel bir durum olarak ele alinmis ve
yasanilan olaylarin anlamini yorumlamada yer alan eksiklikten meydana geldigi
diistiniilmiistiir. Knobloch ve Solomon (1999) ise belirsizligin bireyler arasindaki
iligkilerin ortaya ¢ikisindaki kusku oldugu ifade edilmistir. Salihoglu (2021)’na gore,
gelecek ile iligkili olan beklentilerin veya gelecegin kesin olmamasi durumu belirsizlige
zemin hazirlamaktadir. Kiigiikkomiirler (2017) ise degerlendirilen uyariciya veya
uyaricinin - gelecekteki muhtemel neticelerine yonelik algillanan fark, belirsizlik

olusturmaktadir.

Yapilan arastirmalar, belirsizlik durumunun insan psikolojisi iizerinde birgok
negatif etkisi oldugunu ortaya koymustur (Buhr ve Dugas, 2002). Ciinkii yapilan
aragtirmalarin ortak sonucu, belirsizlik ile beraber gelen kaygi, korku ve endise
durumudur. Belirsiz durumlarin etkisinde, insanlarin hissettikleri gilizel duygular yerini
psikolojik iyi olustaki bozulmaya birakmaktadir. Bu durum da tahammiilsiizligiin

gelismesine sebebiyet vermektedir (Giliveng, 2019).
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2.2.2. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Kavram

Bu kavram, alanyazinda oncelikle kisilik 6zelliklerinin 1949 yilinda Frnekel-
Bruswick tarafindan incelenmesiyle yer almistir (Erguvan, 2015). Daha sonra Budner
tarafindan belirsizlige tahammiilsiizlik kavraminin tanimi  yapilmig;  “belirsiz
durumlarinin tehlikenin kaynagi olarak algilanmasi” seklinde ifade edilmistir (Durukan,

2022).

Belirsizlik durumu tehdit olarak algilandiginda bireylerde genel olarak 2 farkli
tepki meydana getirmektedir. Bunlar boyun egme ve inkar olarak ifade edilebilir. Boyun
egme bireylerin gergeklige iliskin degistirilemez inanct olup mevcut durumu

kabullenmedir. Inkar ise gergeklik algilayan bireylere gore degismektedir (Budner, 1962).

Ladouceur et al. (2000), belirsizlige tahammiilsiizliigli, belirsiz olay ve
durumlara dair verilen negatif tepki egilimidir. Hofstede (2001)’e gore, belirsizlik
karsisinda meydana gelen tahammiilsiizliik, huzursuzluk durumudur. Ozden (2022), ise
belirsizlige tahammiilsiizliiglin bireylerin {iziinti ve stres seklinde algiladiklarindan
bahsetmis olup onlarin sonucu kestirilemeyen olaylarin olumsuz sekilde algiladigini ve

bu olaylarin 6niine gecilmesi gerekliligini ifade etmistir.

Carleton et al. (2007)’ne gore, belirsizlige karsi tahammiilsiizliik; negatif olarak
degerlendirilen durum ve olaylarin, kabul edilemeyen ya da istenmeyen bir bigimde
meydana gelmesi ihtimaline yonelik, bireylerin hissettikleri rahatsizliktir. Belirsizlige
tahammiilsiizliik iizerine getirilen yorumlar bir biitiin olarak degerlendirilirse; meydana
gelme olasiligl az olsa da zihinsel seviyede tehdit edici olarak algilanan, duygusal
bakimdan endise, korku, kaygi, stres ve tedirginlik meydana getiren ve davranissal olarak

da kagilmasi veya inkar edilmesi lazim olan bir durum seklinde yorumlanmaktadir.

Buhr ve Dugas (2002) tarafindan belirsizlige tahammiilsiizliik iizerine yiiriitiilen
arastirmanin ardindan su sonuglar belirlenmistir. Belirsizlik strese sebebiyet verip
tizlintii, sikint1 meydana getirir. Belirsizlik harekete ge¢meyi ve davranis olusturmaya
engel olmaktadir. Bireylerde yetersizlik hissi olusturmaktadir. Belirsiz durumlar negatif
etkilere sahiptir ve kaginilmasi lazim olan durumlardir. Belirsizlik adil olmayan bir

durumdur.
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Belirsizlige tahammiilstizlik stres, iziinti, anksiyete, huzursuzluk ve
olumsuzluklarin bileskesidir (Carleton vd., 2007). Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi
yiiksek olan kisilerin ¢evresinde meydana gelen olaylara yonelik i¢erisinde bulunduklari
belirsizlik duygusu sebebi ile kontrol hissinin zayif oldugu tespit edilmis; bu durumunda

kaygiya sebebiyet verdigi belirlenmistir (Ladouceur vd., 2000).

Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin yiikselmesi ve belirsizligin sebep oldugu
problemleri yasayan kisilerin iyi olus diizeylerinde olumsuz etki olusmaktadir (Salihoglu,
2021). Belirsizligin ruhsal ve bedensel etkileri goz oniine alindiginda, yiiksek seviyede
hissedilen belirsizlik durumunun Onemli bir stres kaynagi oldugu ifade edilebilir.
Aragtirmacilar, belirsizlik karsisinda meydana gelen kaygi, endise ve depresyona

kapsaminda yasam kalitesinin de diistiigiinii belirtmislerdir (Ozden, 2022).

Belirsizlik gilinliik yasamda sik sik karsilasilan bir durumdur. Giinliik yasamda
kigisel olarak yasanilan belirsizliklere 6rnek olarak sehir degisikligi yapmak, biiyiik bir
sinavin sonucunu beklemek ve yeni bir insanlar tanismak benzeri durumlar verilebilir
(Giiveng, 2019). Ama baz1 durumlarda, sik sik evrensel belirsizlikler yasanabilmektedir
(Kiigiikkomiirler, 2017). Bu belirsizlikler; dogal afetler, finansal krizler, kiiresel felaketler
olabilmektedir. Son yillarda ise COVID-19 pandemisi bu duruma iyi bir 6rnek olarak
verilebilir (Durukan, 2022)

2.1.1. Belirsizlige Tahammiilsiizliik ve COVID-19 Salgim

COVID-19 iizerine yiritilen arastirmalar incelendiginde, pandeminin
belirsizlige tahammiilsiizliik ile iligkili oldugu sonucu elde edilmistir (Taha vd., 2014).
Ornegin; Mertens vd., (2020)’nin arastirmasinda, COVID-19 korkusunun belirsizlige
tahammiilsiizliigii yordadigi belirlenmistir. Bakioglu vd., (2020)’nin arastirmasinda ise
COVID-19 korkusu yiikseldikge depresyon, kaygi ve strese ek olarak, belirsizlige

tahammiilstizliigiin de yiikseldigi belirlenmistir.

COVID-19 korkusunun belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyiyle dogru orantili
iligkisinin bulundugu arastirmalar da mevcuttur (Satict vd., 2020; Pak vd., 2021). Duman
(2020)’1n aragtirmasinda, Universite Ogrencilerinin hem belirsizlige tahammiilsiizliik
diizeyinin hem de COVID-19 korkusunun orta diizeyde oldugu saptanmistir. Ek olarak,
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi ve COVID-19 korkusu, dayaniklilig1 diisiirmektedir
(Karatas ve Tagay, 2021).

15



Satic1 vd., (2020)’nin arastirmasinda COVID-19 d6éneminin belirsizlige
tahammiilstizliik diizeyi tiizerinde etkisi bulundugu belirlenmistir. Yunanistan’da
yiriitiilen arastirmalarda, kadinlarin COVID-19 korkusu ve belirsizlige tahammiilsiizliik
diizeylerinin erkeklerden daha yiiksek oldugu sonucu edinilmistir (Parlapani vd., 2020).
2.3. Saghk Anksiyetesi ve Belirsizlige Tahammiilsiizlik Arasindaki liskiyi
Inceleyen Arastirmalar

Saglik anksiyetesi ile belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi arasindaki iliskinin
degerlendirildigi caligmalar incelendiginde, bu konuda yiiriitiilen arastirmalarin pek sik
olmadigr sonucu edinilmistir. Yapilan caligmalarin agirlikli olarak yurt disinda
yiriitiilmesi, saglik anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi arasindaki
iliskide yerli kaynaklara referans sunma bakimindan zorluk olusturmaktadir.

Fergus ve Bardeen (2011) tarafindan yiiriitillen arastirmada, saglik anksiyetesi
ile belirsizlige tahammiilsiizlik arasindaki iliski incelenmistir. Bu kapsamda,
arastirmaya 474 bireyin katilimi gergeklestirilmistir. Arastirma baglaminda, saglik
kaygisinin  belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi iizerinde etkisi oldugu sonucu
edinilmistir.

Wright, Lebel ve Carleton (2016)’un arastirmasinda, saglik anksiyetesi ve
belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi arasinda yer alan iliski degerlendirilmistir. Ayrica,
bu iki degiskene ek olarak; kaygi, kaygi hassasiyeti ve kaygi gostergeleri arasindaki
iliskiye iliskin de ¢ikarimlar yapilmistir. Bu baglamda, arastirmaya 128 geng bireyin
katilim1 saglanmistir. Arastirma sonunda, her iki degiskenin de birbirleri ile anlaml
iligkisi oldugu sonucuna varilmistir.

Fergus ve Valentiner (2011) tarafindan vyiiriitillen arastirmada, Fergus ve
Bardeen (2011) ve Wright, Lebel ve Carleton (2016) tarafindan yapilan arastirmalarda
oldugu gibi, saglik anksiyetesi ile belirsizlige tahammiilsiizliik arasindaki iliski
incelenmistir. Bu kapsamda, arastirmaya 412 {niversite oOgrencisinin katilimi
saglanmistir. Arastirma sonunda, diger calismalar dogrular nitelikte; saglik kaygisinin
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi iizerinde etkisi oldugu sonucuna ulasilmistir.

Alanyazindaki simdiye kadar elde edilen ¢alismalar incelendiginde, COVID-19
salginmin bireyler iizerinde bir¢ok etkisinin var oldugu sonucuna ulasilmistir. Bu
bilgiler 1s1ginda bu aragtirmanin amact klinik olmayan orneklem iizerinde saglik

anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik arasindaki iliskiyi incelemektir.
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UCUNCU BOLUM
YONTEM

3.1 Arastirmanin Modeli

Bu arastirma nicel arastirma yontemleri arasindan iliskisel tarama modeline dayali
olarak hazirlanmigtir. Arastirmada iki veya ikiden daha ¢ok degiskenlerin arasinda

anlamli bir degisiklik ve/veya derecesini incelemek amaciyla gerceklestirilmistir.
3.2 Arastirmanin Evren Ve Orneklemi

Bu aragtirmanin 6rneklemi 18 ve 65 yas alti arasinda degisen 200 katilimcidan
olusmaktadir. Katilimcilarin cinsiyet gére dagilimi 100 (%50) kadin ve 100 (%50) erkek
olarak esit olarak saglanmistir. Arastirmanin diglama kriteri g6z oniinde bulundurularak
hali hazirda psikiyatrik tedavi géren katilimcilarin verileri analize dahil edilmemistir.
Veriler sosyal medya platformlar1 {izerinden paylasilan duyurular araciligiyla online
anket yontemi ile goniilliilik esasina dayali toplanmistir. Katilimer olabilmek igin

belirlenen kriter 18 ve iistii yas grubunda olmak olarak belirlenmistir.
3.3 Veri Toplama Araglan

Bu arastirmada Kisisel Bilgi Formu, Saglik Anksiyetesi Olgegi (SAQO) ve
Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olgegi (BTO) uygulanmistir. Calisma igin toplanan
veriler online platformlar iizerinden toplanmistir. Calisma bilgilendirilmis onam formu
ile goniillillik esasina dayali olarak gergeklestirilmistir. Veri toplama siiresi her

katilimci igin yaklasik olarak 15 dakika stirmektedir.

3.3.1. Kisisel Bilgi Formu

Arastirmanin Kisisel Bilgi Formunda katilimcilarin yas, cinsiyet, egitim diizeyi,
medeni durumu, meslegi, aylik gelir diizeyi, yasantis1 boyunca psikiyatrik tani1 gegmisi,
kronik bir rahatsizlik olup olmadigina dair sorular yoneltilmistir. Sosyo-demografik
bilgiler esliginde ayrica salgin doneminde covid teshisi bilgisi, bir yakininmi covid
sebebiyle kaybetme ve covid endisesi nedeniyle evde kalmayi tercih etme siiresi hakkinda

sorular da yer almaktadir.
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3.3.2. Saghik Anksiyetesi Olcegi

Saglik anksiyetesinin degerlendirilebilmesi amaciyla 18 maddeden olusan saglik
anksiyetesi 6lgegi, Salkovskis ve arkadaslar1 (2002) tarafindan gelistirilmistir. Olgegin
tiim 18 maddeden olusmaktadir. Olgegin ilk 14 sorusu kisinin saglik durumlari hakkinda
duygu ve diisiincelerini igerirken son 4 sorusu ciddi bir hastaliga sahip olduklarini
diistinmeleri ve eger bdyle bir durum olursa nasil reaksiyon gosterdiklerine gore
sorulardan olusmaktadir (Salkovskis, Rimes, Warwick ve Clark 2002). Olgegin
puanlamasi yapilirken her madde dort secenekten olusmakta ve puanlamasi 0 ile 3 puan
arasinda yer almaktadir. Olgek toplaminda alinabilecek en yiiksek puan 54 puan olarak
hesaplanmaktadir. (Aydemir, Kirkpinar, Uykur, & Cengisiz , 2013). Olgegin giivenirlik
¢oztimlemelerinde bulunan Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi 0,918 olarak bulunmustur.
Aydemir ve arkadaslar1 (2013) Slcegin Tiirkge uyarlamasini gergeklestirmislerdir. Bu

calisma icin Cronbach alfa i¢ tutarlilik degeri 0.93 olarak bulunmustur.

3.3.3. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi

Belirsizlige tahammiilsiizlik 0lcegi Carleton ve arkadaslar1 tarafindan
gelistirilmistir (Carleton, Norton, & Asmundson, 2007). Olgek 12 maddeden
olusmaktadir ve 5°1i derecelendirmeye sahiptir. Olgegin Tiirkge formunun gegerlilik ve
giivenirlik caligmalarim1  Sarigam, Erguvan, Ak, ve Akca (2014) tarafindan
gerceklestirilmistir. Olgegin yapr gecerliligi orjinal formunda hesaplandigi gibi bes
boyutta da iyi uyum verdigi goriilmiistiir. Cronbach alfa i¢ tutarlilik giivenirlik katsayilari
Olcegin biitlinii icin .86, calisma baskis1 faktorii i¢in .87, is yiikii faktorii icin .93, not
kaygist igin .90, o6z-beklenti faktorii igin .90, umutsuzluk faktori igin .91 olarak
hesaplanmistir (Sarigam vd.,. 2014). Bu ¢alismada Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi
0.87 olarak bulunmustur.
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3.4. Verilerin Analizi

3.4.1. istatiksel Degerlendirme

Bu calismada elde edilen verilerin analizinde SPSS-25 istatistik programi
kullanilmistir. Yapilan her analiz, tablo formatinda organize edilerek bu boliimde rapor
edilmektedir. Yapilan analizlerde ilk olarak katilime1 grubunun demografik bilgilerine ait
frekans ve ylizde degerleri hesaplanmistir. Ayrica, katilimeilarin saglik anksiyetesi ve
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerine yonelik tanimlayici istatistikler (minimum
deger, maksimum deger, aritmetik ortalama ve standart sapma) hesap edilmistir. Daha
sonra, arastirma verilerinin normal dagilim varsayimini karsilama durumu incelenmistir.
Bu incelemede, arastirma verilerine yonelik garpiklik ve basiklik degerleri referans

alinmustir.

Arastirma amaglari kapsaminda yapilan analizlerde, veriler normal dagilima
uygunluk gosterdigi i¢in parametrik analiz yontemleri tercih edilmistir. Bu baglamda,
katilimcilarin saglik anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliikk diizeyleri demografik
degiskenlere gore incelenirken bagimsiz gruplar t testi ve tek yonlii anova analizleri
kullanilmistir. Tek yonlii anova analizinde meydana gelen anlamli farklar ise post-hoc
testlerinden Tukey testi ile incelenmistir. Ayrica, saglik anksiyetesi ve belirsizlige

tahammiilsiizliik diizeyi arasindaki iliski pearson korelasyon analizi ile incelenmistir.
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DORDUNCU BOLUM

BULGULAR

4.1. Katihhmc1 Grubunun Demografik Bilgilerine Yonelik Bulgular

Katilimcilarin demografik 6zelliklerine yonelik toplanan veriler, frekans ve yiizde

analizi ile analiz edilmis olup ulasilan bulgular asagida sunulmustur.

Tablo 1. Katilimc1 Grubunun Demografik Bilgileri

Degisken Grup f %

Kadin 100 50.0
Cinsiyet

Erkek 100 50.0
18-25 yas 79 39.5
Yas Grubu 26-35 yas 58 29.0
36-45 yas 36 18.0
46-yas-vetizert 2f 135

Lise 48 24.0
Egitim Durumu Universite 127 63.5
Lisansiistii 25 125
Medeni Durum Bekar 137 68.5
Evli 63 315

G-alisma Durumu Evet 106 53.0
Hayir 94 47.0
0-3.500 TL aras1 53 26.5
Aylik Gelir 3.500 - 7.000 TL aras1 83 41.5
7.000 - 10.000 TL arast 25 12.5
10.000 - 15.000 TL arast 23 115

15.000 - 30.000 TL arast 16 8.0
Psikiyatrik Tam Evet 39 19.5
Hayir 161 80.5
Kronik Rahatsizlik Evet 29 145
Hayir 171 85.5
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Tablo 1. (Devam) Katilimci Grubunun Demografik Bilgileri

Salgn Siirecinde Evet 58 29.0
COVID-19 Tanist Hayir 142 71.0
COVID-19 Nedeniyle Evet 45 22.5
Yakinini Kaybetme Hayir 155 775
1 kisi 15 7.5
2 kisi 36 18.0
Pandemi Doneminde I
Yasanilan Kisi Sayisi 3 kisi 61 30.5
4 kisi 46 23.0
5 kisi ve tizeri 42 21.0
0- 2 saat 31 15.5
COVID-19"dan 2 - 5 saat 20 10.0
Kag¢mak I¢in Evde
Gegirilen Siire 5 - 10 saat 65 325
10 ve lizeri saat 84 42.0
Toplam 200 100.0

Tablo 1’e¢ gore arastirmaya katilan bireyler genel olarak; 18-25 yas arasinda
(%39.5), tniversite mezunu (%63.5), bekar (%68.5), aktif olarak bir iste ¢alisan (%53.0),
3.500 — 7.000 TL aylik gelire sahip (%41.5), daha 6nce psikiyatrik bir tan1 almamis
(%80.5), herhangi bir kronik rahatsizligi bulunmayan (%85.5), pandemi doneminde
COVID-19 tanist almamis (%71.0), COVID-19 siirecinde bir yakinin1 kaybetmemis
(%77.5), pandemi doneminde 3 kisi ile beraber yasayan (%30.5) ve COVID-19’dan
kacinmak icin evinde 10 saat ve iizerinde siireyle vakit geciren (%42.0) kisilerden

olusmaktadir.

4.2. Arastirmaya Ait Tanmimlayici Bulgular

Katilimer grubunun saglik anksiyetesi ve belirsizlige tahammiuilsiizliik diizeylerine
yonelik minimum deger, maksimum deger, aritmetik ortalama ve standart sapma gibi

tanimlayici istatistikleri hesap edilmis ve elde edilen bulgular asagida rapor edilmistir.
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Tablo 2. Saglik Anksiyetesi ve Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyine Ait Tanimlayici

Istatistikler
Olgek Boyut n min max i ss
Toplam 200  3.00 41.00 16.03  7.87
Saglik -
Anksiyetesi B. Belirtilere A. D. ve Kaygi 200  2.00 31.00 12.68 6.33
Hastaligin Olumsuz Sonuglar1 200 .00 10.00 3.35 2.28
Toplam 200 1400 59.00 3558  9.05
Belirsizlige L . 1
Tahammiilsiiz Ileriye Yonelik Kaygi 200 9.00 34.00 21.40 471
Engelleyici Kaygi 200  5.00 25.00 1418 5.11

Tablo 2’den hareketle, katilime1r grubunun saglik anksiyetesi diizeyine ait
ortalama 16.03+7.87 olarak belirlenmistir. Saglik anksiyetesine ait en yiliksek boyut
bedensel belirtilere ait asir1 duyarhilik ve kaygi (12.68+6.33) ve en diisiikk boyut ise

hastaligin olumsuz sonuglari (3.35+2.28) olarak belirlenmistir.

Tablo 2’den hareketle, katilimc1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyine
ait ortalama 35.58+9.05 olarak belirlenmistir. Saglik anksiyetesine ait en yliksek boyut
ileriye yonelik kaygi (21.40+4.70) ve en diisiik boyut ise engelleyici kaygi (14.18+5.11)

olarak belirlenmistir.

4.3. Arastirma Verilerinin Dagihmina Yénelik Bulgular

Katilimc1 grubunun saglik anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri
incelenmeden Once arastirma verilerinin dagilimi  kontrol edilmistir. Normallik
kontrolleri Shapiro-Wilk ve Kolmogorov-Smirnov testi kullanilarak yapilmaktadir
(Biiyiikoztiirk, 2010). Fakat sosyal bilimlerdeki normallik kontrolleri, yaygin olarak
carpiklik ve basiklik degerlerinin incelenmesi ile kontrol edilmektedir (Yalgintas, 2019).
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Carpiklik ve basiklik degerlerinin normal dagilim varsayimini karsilamasinda kullanilan
farkli referanslar vardir. Biiylikoztiirk (2010)’e gore garpiklik ve basikligin -1 ile +1;
Tabachnick ve Fidell (2013)’e gore -1,5 ve +1,5; George ve Mallery (2010)’ye gore ise -

2 ile +2 degerleri arasinda yer almasi normal dagilima isarettir.

Tablo 3. Saglik Anksiyetesi ve Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyine Ait Normallik

Kontrolleri
Carpiklik Basiklik

Olgek Boyut . .
Ist. S.H. Ist. S.H.
Toplam 97 A7 75 34

Saglik L

Anksiyetesi B. Belirtilere A. D. ve Kaygi 92 A7 45 34
Hastaligin Olumsuz Sonuglari .66 A7 -.03 .34
Belirsizlige Toplam .04 A7 -.58 34
Tahammiilsiizlii Ileriye Yénelik Kayg -.03 A7 -.52 34
Engelleyici Kaygi 14 A7 -.78 .34

Tablo 3’e¢ gore; katilmci grubunun saglik anksiyetesi ve belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeylerine iligkin ¢arpiklik ve basiklik degerleri -2 ile +2 arasinda yer
almaktadir. Bu kapsamda, arastirma verilerinin normal dagildigi kabul edilmistir. Verileri
normal dagilim gosteren arastirmalarin  analizinde, parametrik  yontemler
kullanilmaktadir (Kul, 2014). Bu sebeple arastirmaya parametrik testler ile devam

edilmistir.

4.4. Saghk Anksiyetesine Yonelik Bulgular

Aragtirma amaci kapsaminda katilimer grubunun saglik anksiyetesi diizeyleri
demografik degiskenlere gore incelenmistir. Bu incelemede, iki gruplu karsilastirmalar
bagimsiz gruplar t testi ve ikiden fazla gruplu karsilastirmalar ise tek yonlii anova analizi
ile yapilmistir. Tek yonliit ANOVA analizinde meydana gelen anlamli farklar ise post-
hoc testlerinden Tukey testi ile incelenmistir.
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Tablo 4. Saglik Anksiyetesinin Cinsiyete Gore Incelenmesi

Boyut Grup n i SS sd t p
Saglik Anksiyetesi Kadin 100 15.60 6.58 108 - 1
(Toplam) - '
Erkek 100 16.46 8.99
Bedensel Belirtilere ~ Kadin 100 12.40 5.27
Asirt Duyarlilik ve 198 -.63 53
Kaygi Erkek 100 12.96 7.25

Hastaligin Olumsuz Kadin 100 3.20 2.14

198 -.93 .35
Sonuglari

Erkek 100 3.50 2.42

Tablo 4’ten hareketle, katilimer grubunun saglik anksiyetesi diizeyi cinsiyete gore
incelendiginde; toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi ile hastaligin

olumsuz sonuglari boyutlarinda anlamli fark bulunmamustir (p>.05).

Tablo 5. Saglik Anksiyetesinin Yas Grubuna Gére incelenmesi

Boyut Grup n x SS F p Fark
18-25 yas 79 1691  7.90
Saghk 26-35 yas 58 1653  7.85
Anksiyetesi 36-45 yas 36 14.67 7.64 1.27 29
(Toplam) 46 vas ve iizeri 27 1419 801
Total 200 1603  7.87
18-25 yas 79 1328 654
Bedensel
Belirtilore 26-35 yas 58 1328  6.12
Asirt 36-45 yas 3 1131 610 130 .28
D“ylgrhhk Ve 46 yas ve tizeri 27 1148  6.36
aygl
Total 200 12.68  6.33
18-25 yas 79 363 227
Hastalsgan 26-35 yas 58 326 228
Olumsuz 36-45 yas 3 336 211 116 .33
Sonuglart 46 g ve tizeri 27 270 254
Total 200 3.35 2.28
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Tablo 5’ten hareketle, katilimer grubunun saglik anksiyetesi diizeyi yas grubuna
gore incelendiginde; toplam puan, bedensel belirtilere asirt duyarlilik ve kaygi ile

hastaligin olumsuz sonuglar1 boyutlarinda anlamli fark bulunmamustir (p>.05).

Tablo 6. Saglik Anksiyetesinin Egitim Durumuna Gore Incelenmesi

Boyut Grup n i SS F p Fark
Lise 48 16.54 8.54
Saghk Universite 127 1580  7.77
Anksiyetesi ) .16 .85
(Toplam) Lisanstistii 25 16.20 7.28
Total 200 16.03 7.87
Belirtilere Universite 127 1240  6.18
Asiri 34 72
Duyarlilik Lisansiisti 25 13.20 5.68
ve Kaygi Total 200 12.68 6.33
Lise 48 3.40 2.09
Hastaligin Universite 127 340 240
Olumsuz .33 72
Sonuglari Lisanstistii 25 3.00 2.04
Total 200 3.35 2.28

Tablo 6’dan hareketle, katilimer grubunun saglik anksiyetesi diizeyi egitim
durumuna gore incelendiginde; toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi

ile hastaligin olumsuz sonuglari boyutlarinda anlamli fark bulunmamustir (p>.05).
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Tablo 7. Saglik Anksiyetesinin Medeni Duruma Gore Incelenmesi

Boyut Grup n x SS sd t p
Saglik Anksiyetesi Bekar 137 16.44 8.08 - L8 28
(Toplam) Evi 63 1514  7.38
Bedensel Belirtilere Bekar 137 13.07 6.51
Asirt Duyarlilik ve 198 1.27 21
Kaygi Evli 63 11.84  5.89
Hastaligin Olumsuz Bekar 137 3.37 2.35 198 20 84
Sonuglan Evi 63 330 216

Tablo 7’den hareketle, katilimc1 grubunun saglik anksiyetesi diizeyi medeni

duruma gore incelendiginde; toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi ile

hastaligin olumsuz sonuglari boyutlarinda anlamli fark bulunmamaistir (p>.05).

Tablo 8. Saglik Anksiyetesinin Calisma Durumuna Gore Incelenmesi

Boyut Grup n x SS sd t p
< . . Evet 106 15.15 7.71
Sagh(kTﬁnl‘;ir'getes' 198 -169 .09
P Hayrr 94  17.02  7.97
Bedensel Belirtilere Evet 106 11.91 6.18
Asir1 Duyarlilik ve 198 -1.84 .07
Kaygi Hayir 94 13.55 6.42
o Evet 106 3.25 2.19
Hastashgln (l)lumsuz 198 -69 49
onugiart Hayrr 94 347  2.39

Tablo 8’den hareketle, katilimer grubunun saglik anksiyetesi diizeyi calisma

durumuna gore incelendiginde; toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi

ile hastaligin olumsuz sonuglari boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir (p>.05)
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Tablo 9. Saglik Anksiyetesinin Gelir Diizeyine Gore Incelenmesi

Boyut Grup n SS F p Fark

|

0-3.500 TL arast 53 15.15 5.78

3.500 - 7.000 TL aras1 83  15.67 8.25

Saghk 7000 - 10.000 TL arast 25 20.00  9.96
Anksiyetesi 2.07 .09

(Toplam) 10.000 - 15.000 TL aras1 23 1457  6.79

15.000 - 30.000 TL aras1 16  16.69 8.63

Total 200 16.03  7.87

0-3.500 TL aras1 53 12.21 4,79

Bedensel 3500 - 7.000 TLarast 83 1241  6.68

Belirtilere 7000 - 10.000 TLaras1 25 1536  7.94
Asiri 1.34 .26

Duyarllik ~ 10.000-15.000 TLaras1 23 11.87 572

ve Kaygl 15000 - 30.000 TL aras1 16 12.63  6.75

Total 200 12.68  6.33

0-3.500 TL aras1 53 2.94 2.01

3.500 - 7.000 TL aras1 83 3.27 2.36

Hastaliin 7000 - 10.000 TL aras1 25  4.64 255
Olumsuz 3.47 .01 3>1,4

15.000 - 30.000 TL arast 16 4.06 2.52

Total 200 3.35 2.28

Tablo 9’dan hareketle, katilimci grubunun saglik anksiyetesi diizeyi gelir
diizeyine gore incelendiginde; toplam puan ile bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve
kayg1 boyutunda anlamli fark bulunmamistir (p>.05). Fakat hastaligin olumsuz sonuglari
boyutunda ise aylik gelire gore anlaml fark bulunmustur (F=3.47; p<.05). Tukey testi
bulgularina gore, hastalifin olumsuz sonuglar1 boyutunda 7.000 — 10.000 TL araliginda
aylik gelire sahip katilimcilarin puani 0 — 3.500 TL ve 10.000 — 15.000 TL araliginda

gelire sahip katilimcilarin puanindan anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur.
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Tablo 10. Saglik Anksiyetesinin Daha Once Psikiyatrik Tan1 Alma Durumuna Gore

Incelenmesi

SS sd t p

L]

Boyut Grup n

< . . Evet 39 19.05 7.96
Saglik Anksiyetesi 198 271 o1

(Toplam) Hayir 161 15.30 7.69

Bedensel Belirtilere Evet 39 15.33 6.59

Asirt Duyarlilik ve 198 2.97 .003
Kaygi Hayir 161 12.04 6.12
< Evet 39 3.72 2.15
Hastashogrin Cl)alumsuz 198 112 26
uglan Hayrr 161 326 231

Tablo 10°dan hareketle, katilime1 grubunun saglik anksiyetesi diizeyi psikiyatrik
tant alma durumuna gore incelendiginde; toplam puan (t=2.71) ile bedensel belirtilere
asir1 duyarlilk ve kaygi boyutunda (t=2.97) daha once psikiyatrik bir tani alan
katilimcilarin puani, daha 6nce psikiyatrik bir tan1 almayan katilimcilarin puanindan
anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (p<.05). Fakat hastaligin olumsuz sonuglari
boyutunda ise daha oOnce psikiyatrik bir tani alma durumuna goére anlamli fark

bulunmamustir (p>.05).

Tablo 11. Saglik Anksiyetesinin Kronik Rahatsizlik Durumuna Gére incelenmesi

SS sd t p

L]

Boyut Grup n

< . . Evet 29 18.14 7.71
Saglik Anksiyetesi 198 157 12

(Toplam) Hayr 171 1567  7.86

Bedensel Belirtilere Evet 29 14.38 6.42

Asirt Duyarlilik ve 198 1.57 12
Kaygt Hay1r 171 12.39 6.29
- Evet 29 3.76 2.23

Hastaligin Olumsuz 198 104 30

Sonuglari Hayir 171 3.28 2.29
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Tablo 11°den hareketle, katilimci grubunun saglik anksiyetesi diizeyi kronik
rahatsizlik durumuna gore incelendiginde; toplam puan, bedensel belirtilere asiri
duyarhilik ve kaygi ile hastaligin olumsuz sonuglart boyutlarinda anlamli fark

bulunmamistir (p>.05).

Tablo 12.Saglik Anksiyetesinin Pandemi Déneminde COVID-19 Tanis1 Alma

Durumuna Gore Incelenmesi

Boyut Grup n i SS sd t p
Saglik Anksiyetesi Evet 58 16.05 7.86 - 0 o8
(Toplam) ' '
Hayir 142 16.02 7.90
Bedensel Belirtilere Evet 58 12.52 6.13
Asir1 Duyarlilik ve 198 -.23 .82
Kaygi Hayir 142 12.75 6.43
< Evet 58 3.53 2.29
Hastashogrin Cl);;llmsuz 198 73 47
ue Hayir 142 327 229

Tablo 12’den hareketle, katilimc1 grubunun saglik anksiyetesi diizeyi pandemi
doneminde COVID-19 tanis1 alma durumuna gore incelendiginde; toplam puan, bedensel
belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi ile hastaligin olumsuz sonuglar1 boyutlarinda anlaml

fark bulunmamistir (p>.05).

29



Tablo 13. Saglik Anksiyetesinin COVID-19 Nedeniyle Bir Yakinini

Kaybetme Durumuna Gére Incelenmesi

Boyut Grup n x SS sd t p
g . . Evet 45 18.02 9.40
Sagll(l}éﬁlgfgete“ 198 194 .05
P Hayrr 155 1545  7.30
Bedensel Belirtilere Evet 45 14.47 7.43
Asirt Duyarlilik ve 198 2.17 .03
Kaygi Hayir 155 12.16 5.90
< Evet 45 3.56 2.60
Hastashogrin (l)illlmsuz 198 69 49
ue Hayrr 155 329 219

Tablo 13’ten hareketle, katilimer grubunun saglik anksiyetesi diizeyi COVID-19
sebebiyle bir yakinini kaybetme durumuna gore incelendiginde; toplam puan ile
hastaligin olumsuz sonuglart boyutunda anlamli fark bulunmamistir (p>.05). Fakat
bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi boyutunda ise COVID-19 sebebiyle bir

yakinini kaybedenlerin puani, bu sebeple yakinini kaybetmeyenlerin puanindan anlamli

diizeyde yiiksek bulunmustur ((t=2.17) p<.05).
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Tablo 14. Saglik Anksiyetesinin Pandemi Doneminde Evde Yasayan Kisi Sayisina

Gore Incelenmesi

Boyut Grup n i Ss F p Fark
1 kisi 15 14.53 7.11
2 kisi 36 1597 9.10
Saglik o
s 4 kisi 46 1643 800 '
(Toplam)
5 kisi ve lizeri 42  16.38 6.79
Total 200 16.03 7.87
1 kisi 15 11.60 6.41
Bedensel 2 kisi 36 1233 7.46
Belirtilere 3 kisi 61 1272  6.37
Asiri o 21 .94
Duyarlilik 4 kisi 46  12.78 6.16
ve Kaygi 5 kisi ve {izeri 42 1319 558
Total 200 12.68 6.33
1 kisi 15 2.93 1.98
2 kisi 36 3.64 2.26
Hastaligin 3 kisi 61 3.16  2.38
Olumsuz .62 .65
Sonuglar 4 kisi 46 365 263
5 kisi ve lizeri 42 3.19 1.85
Total 200 3.35 2.28

Tablo 14’ten hareketle, katilime1 grubunun saglik anksiyetesi diizeyi pandemi
doneminde evde yasayan kisi sayisina gore incelendiginde; toplam puan, bedensel
belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi ile hastalifin olumsuz sonuglar1 boyutlarinda anlaml

fark bulunmamistir (p>.05).
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Tablo 15. Saglik Anksiyetesinin Pandemi Déneminde COVID-19’dan Kagmmak i¢in

Evde Gegirilen Siireye Gore Incelenmesi

Boyut Grup n i Ss F p Fark
0- 2 saat 31 12.74 7.00
Saglik 2 - 5 saat 20 15.05 5.89
Anksiyetesi 5-10 saat 65 17.26 8.29 2.61 .05
(Toplam) e tizeri saat 84 1652 801
Total 200 16.03 7.87
0- 2 saat 31 9.94 5.43
Bedensel
Belirtilere 2 - 5 saat 20 12.50 481
Asir 5-10 saat 65 13.62 6.78 2.56 .06
Duyarhlik 6 00 i 7eri saat 84 1301  6.41
ve Kaygi
Total 200 12.68 6.33
0- 2 saat 31 2.81 2.27
Hastaligin 2 - 5 saat 20 2.55 1.61
Olumsuz 5-10 saat 65 3.65 2.23 1.94 A3
Sonuelart 0 U tizeri saat 84 351 242
Total 200 3.35 2.28

Tablo 15’ten hareketle, katilimer grubunun saglik anksiyetesi diizeyi pandemi

doneminde COVID-19’tan kaginmak i¢in evde gegirilen siireye gore incelendiginde;

toplam puan, bedensel belirtilere agir1 duyarlilik ve kaygi ile hastaligin olumsuz sonuglari

boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir (p>.05).

4.5. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyine Yonelik Bulgular

Arastirma amact kapsaminda katilimec1r grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik
diizeyleri demografik degiskenlere gore incelenmistir. Bu incelemede, iki gruplu
karsilastirmalar bagimsiz gruplar t testi ve ikiden fazla gruplu karsilastirmalar ise tek
yonlit ANOVA analizi ile yapilmigtir. Tek yonlii ANOVA analizinde meydana gelen

anlamli farklar ise post-hoc testlerinden Tukey Testi ile incelenmistir.

32



Tablo 16. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Cinsiyete Gore Incelenmesi

Boyut Grup n x SS sd t p
Belirsizlige Kadin 100 35.93 9.78
Tahammiilsiizliik 198 .55 .58
(Toplam) Erkek 100 35.22 8.29

Kadin 100 21.19 4.78
Ileriye Yonelik Kaygi 198 -.63 53
Erkek 100 21.61 4.64

Kadin 100 14.74 5.61
Engelleyici Kaygi 198 1.57 12
Erkek 100 13.61 4.52

Tablo 16’dan hareketle, katilimc1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi
cinsiyete gore incelendiginde; toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi

boyutlarinda anlaml fark bulunmamustir (p>.05).

Tablo 17. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Yas Grubuna Gére incelenmesi

Boyut Grup n x SS F p Fark
18-25 yas 79 34.57 8.35
Belirsizlige 26-35 yas 58 37.40 9.70
Tahammiilstizliik 36-45 yas 36 36.33 8.87 1.64 18
(Toplam) 46 yas ve iizeri 27 3359  9.49
Total 200 35.58 9.05
18-25 yas 79 2077 459
. 26-35 yas 58 22.36 4.96
lleriye Yonelik 36-45 yas 36 2167 441 147 .23
Kaygi
46 yas ve lizeri 27 20.81 4.75
Total 200 21.40 4,71
18-25 yas 79 13.80 4.69
26-35 yas 58 1503 5.1
E”I%e"ey'c' 36-45 yas 36 1467 525 148 .22
aygl
46 yas ve lizeri 27 12.78 5.56
Total 200 14.18 5.11
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Tablo 17°den hareketle, katilimec1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi yas
grubuna gore incelendiginde; toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi

boyutlarinda anlamli fark bulunmamustir (p>.05).

Tablo 18. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Egitim Durumuna Gore

Incelenmesi
Boyut Grup n i SS F p Fark
Lise 48 34.13 8.16
Belirsizlige Universite 127 3612 954
Tahammiilstizliik .84 43
(Toplam) Lisanstistii 25 35.60 8.10
Total 200  35.58 9.05
Lise 48 20.52 4.28
fleriye Yonelik Universite 127 21.69 4.89 110 3
Kaygt Lisansiisti 25 21.64 4.52
Total 200  21.40 4.71
Lise 48 13.60 4.82
Engelleyici Universite 127 1443 537 A ©
Kaygt Lisansiisti 25 13.96 4.33
Total 200 14.18 511

Tablo 18’den hareketle, katilime1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi
egitim durumuna gore incelendiginde; toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici

kaygi boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir (p>.05).

Tablo 19. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Medeni Duruma Gére Incelenmesi

Boyut Grup n x SS sd t p

Belirsizlige Bekar 137 35.26 8.62

Tahammiilsiizliik 198 -72 47
(Toplam) Evli 63 36.25 9.97
Bekar 137 21.28 4.64

lleriye Yonelik Kaygi 198 -51 .61
Evli 63 21.65 4.88
Bekar 137 13.98 4.83

Engelleyici Kayg1 198 -.80 42
Evli 63 14.60 5.70
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Tablo 19°dan hareketle, katilime1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi

medeni duruma gore incelendiginde; toplam puan ile ileriye yonelik kaygi veengelleyici

kaygi boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir (p>.05).

Tablo 20. Belirsizlige Tahammiilsiizliikk Diizeyinin Calisma Durumuna Gore

Incelenmesi
Boyut Grup n g ss sd t P
Belirsizlige Evet 106 3579 9.37
Tahammiilsiizliik 198 .36 12
(Toplam) Hayir 94 3533 8.72
_ Evet 106 21.71 4.73
Ileriye Yonelik Kaygi 198 .98 .33
Hayir 94 21.05 4.68
Evet 106  14.08 5.33
Engelleyici Kaygi 198 -.26 79
Hayir 94 1428 4.88

Tablo 20°den hareketle, katilimer grubunun belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi

caligma durumuna gore incelendiginde; toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve

engelleyici kaygi boyutlarinda anlamli fark bulunmamustir (p>.05).
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Tablo 21. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Gelir Diizeyine Gére incelenmesi

Boyut Grup n x SS F p Fark

0-3.500 TL aras1 53 34.62 8.97

3.500 - 7.000 TL aras1 83 35.83 9.55

Belirsizlige 7000 - 10.000 TL aras1 25 36.44  8.59
Tahammilsiiz .28 .89

liik (Toplam) 10.000 - 15.000 TL aras1 23  35.17 8.65

15.000 - 30.000 TL aras1 16 36.63 8.65

Total 200 3558  9.05

0-3.500 TL aras1 53 20.42 471

3.500 - 7.000 TL aras1 83 21.63 4.83

lleriye 7000 - 10.000 TLarast 25 22.08 471
Yonelik 1.04 .39

Kaygi 10.000 - 15.000 TL arast 23 21.26  4.23

15.000 - 30.000 TL aras1 16  22.63 4.66

Total 200 2140 471

0-3.500 TL arast 53 1421 5.15

3.500 - 7.000 TL arast 83 14.20 5.45

Engelleyici  7-000 - 10.000 TL aras: 25  14.36  4.50
Kaygi 10.000 - 15.000 TL aras1 23 1391  5.09
15.000 - 30.000 TL aras1 16  14.00 4.68

Total 200 1418 5.11

.03 99

Tablo 21’den hareketle, katilimer grubunun belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi
gelir diizeyine gore incelendiginde; toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici

kaygi1 boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir (p>.05).
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Tablo 22. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Daha Once Psikiyatrik Tan1 Alma

Durumuna Gére Incelenmesi

Boyut Grup n x SS sd t p
Belirsizlige Evet 39 39.18 7.75
Tahammiilsiizliik 198 2.82 .01
(Toplam) Hayir 161 34.70 9.15

' Evet 39 23.05 3.92
Ileriye Yonelik Kaygi 198 247 .01
Hayir 161 21.00 4.80

Evet 39 16.13 4.74
Engelleyici Kayg1 198 2.70 .01
Hayir 161 13.70 5.10

Tablo 22’den hareketle, katilimc1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi
daha once psikiyatrik bir tan1 alma durumuna gore incelendiginde; toplam puan (t=2.82,
p<.05) ile ileriye yonelik kaygi (t=2.47, p<.05) ve engelleyici kaygi (t=2.70, p<.05)
boyutlarinda psikiyatrik tan1 alanlarin puani, bu taniyr almayan katilimcilarin puanindan

anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (p<.05).

Tablo 23. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Kronik Rahatsizlik Durumuna Gore

Incelenmesi
Boyut Grup n x SS sd t p
Belirsizlige Evet 29 38.00 7.45
Tahammiulsiizlik 198 1.57 12
(Toplam) Hayir 171 35.16 9.25

. Evet 29 22.55 4.08
Ileriye Yonelik Kaygi 198 1.43 16
Hayir 171 21.20 4.79

Evet 29 15.45 4.16
Engelleyici Kaygi 198 1.45 15
Hayir 171 13.96 5.24
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Tablo 23’ten hareketle, katilimc1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi

kronik rahatsizlik durumuna gore incelendiginde; toplam puan ile ileriye yonelik kaygi

ve engelleyici kaygi boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir (p>.05).

Tablo 24. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Pandemi Déneminde COVID-

19 Tanis1 Alma Durumuna Gore Incelenmesi

Boyut Grup n x SS sd t p
Belirsizlige Evet 58 36.62 9.03

Tahammiilsiizlik 198 1.04 .30
(Toplam) Hayir 142 35.15 9.06
_ T Evet 58 22.10 451

Ilerl}llz Yolnehk 198 135 18
aye Hayrr 142 2111 477
Evet 58 14.52 5.05

Engelleyici Kaygi 198 .60 .55
Hayir 142 14.04 5.15

Tablo 24’ten hareketle, katilime1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi

pandemi déoneminde COVID-19 tanisi alma durumuna goére incelendiginde; toplam puan

ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir

(p>.05).

Tablo 25. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin COVID-19 Nedeniyle Bir Yakinini

Kaybetme Durumuna Gore Incelenmesi

Boyut Grup n i SS sd t p

Belirsizlige Evet 45 37.02 9.43

Tahammiilsiizliik 198 1.22 22
(Toplam) Hayir 155 35.15 8.92
Evet 45 22.40 4.89

lleriye Yonelik Kaygi 198 1.64 A1
Hay1r 155 21.11 4.63
Evet 45 14.62 5.14

Engelleyici Kayg1 198 .67 51
Hayir 155 14.05 5.12
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Tablo 25°ten hareketle, katilimc1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi
COVID-19 nedeniyle bir yakinin1 kaybetme durumuna gére incelendiginde; toplam puan
ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir
(p>.05).

Tablo 26. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyinin Pandemi Déneminde Evde Yasayan

Kisi Sayisina Gore Incelenmesi

Boyut Grup n x ss F p Fark
1 kisi 15 3593  8.03
2 kisi 36 36.69 9.86
Belirsizlige o
Tahammiils 3 kisi 61 3475 10.27 48
lizlik 4 kisi 46 3420 7.93 '
(Toplam)
5 kisi ve tizeri 42 3719 7.87
Total 200 3558  9.05
1 kisi 15 2127 453
2 kisi 36 21.94 504
lleriye 3 kisi 61 2116 534
Yonelik - 97 42
Kaygi 4 kisi 46 2050  4.05
5 kisi ve iizeri 42 2231 411
Total 200 21.40 471
1 kisi 15 1467  4.37
2 kisi 36 1475 527
ci Kaygt 4 kisi 46 1370 503 '
5 kisi ve tizeri 42 1488 4.76
Total 200 1418 5.11

Tablo 26°dan hareketle, katilime1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi
pandemi doneminde evde yasayan kisi sayisina gore incelendiginde; toplam puan ile
ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir

(p>.05).
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Tablo 27. Belirsizlige Tahammiilsiizliikk Diizeyinin Pandemi Déneminde COVID-

19°dan Kaginmak I¢in Evde Gegirilen Siireye Gore Incelenmesi

Boyut Grup n i SS F p Fark
0- 2 saat 31 31.42 7.69
C 2 - 5 saat 20 34.05 7.56
Belirsizlige
Tahammiilsuzlik 5-10 saat 65 36.03 9.05 3.35 .02 4>1
(Toplam) 10 ve iizeri saat 84 3712 944
Total 200 35.58 9.05
0- 2 saat 31 19.71 441
' 2 - 5 saat 20 20.50 4.35
leriye Yggglik 5- 10 saat 65 2194 458 212 .10
Kaygi
10 ve tizeri saat 84 21.82 4.89
Total 200 21.40 471
0- 2 saat 31 11.71 455
N 2 - 5 saat 20 13.55 421
Engelleyici 5- 10 saat 65 1409 501 403 .01  4>1
Kaygi
10 ve tizeri saat 84 15.30 5.30
Total 200 14.18 5.11

Tablo 27°den hareketle, katilimc1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi
salgin doneminde COVID-19’dan kagmmmak igin evde gegirilen siireye gore
incelendiginde; toplam puan (F=3.35; p<.05) ile engelleyici kaygi (F=4.03; p<.05)
boyutunda anlamli fark bulunmustur (p<.05). Tukey testi bulgularina gore, salgin
doneminde 10 saat ve lizerinde evde vakit gegiren katilimcilarin puani 0 — 2 saat araliginda
vakit geciren katilimcilarin puanindan anlamli diizeyde yiiksektir. Fakat ileriye yonelik
kaygi boyutunda pandemi déneminde COVID-19’dan kaginmak i¢in evde gegirilen siireye

gore anlamli fark bulunmamustir (p>.05).
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4.6. Saghk Anksiyetesi ile Belirsizlize Tahammiilsiizlik Diizeyi Arasindaki

fliskiye Yonelik Bulgular

Arastirma ana amaci kapsaminda COVID-19 pandemisi doneminde saglik

anksiyetesi ile belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi arasindaki iligki incelenmistir.

Bu incelemede, pearson korelasyon analizi kullanilmis olup elde edilen bulgular

asagida rapor edilmistir.

Tablo 28. Saglik Anksiyetesi ile Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyi Arasindaki

Hiski
1 2 3 4 5 6
1
Saglik Anksiyetesi
(Toplam)
200
971" 1
Bedensel Belirtilere Asirt
Duyarlilik ve Kayg1 .000
200 200
753" 576 1
Hastaligin Olumsuz
Sonuglari .000 .000
200 200 200
) 358" 3377 301 1
Belirsizlige
Tahammulsiizliik .000 .000 .000
(Toplam)
200 200 200 200
301" 290" 2327 915™ 1
lleriye Yonelik Kaygi 000 000 .001  .000
200 200 200 200 200
3577 329" .318™ 928"  .698™ 1
Engelleyici Kaygi .000 .000 .000 .000 .000
200 200 200 200 200 200
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Tablo 28’den hareketle, katilimci grubunun saglik anksiyetesi diizeyinin
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyine ait toplam puan (r=.358"") ile ileriye yonelik
kayg1 (1=.301"")ve engelleyici kaygi (r=.357"") boyutlariyla pozitif yonde, orta seviyede

ve anlamli diizeyde iliskisi bulunmustur(p<.05).

Tablo 28’den hareketle, katilimecr grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik
diizeyinin saglik anksiyetesine ait toplam puan (r=.358") ile bedensel belirtilere asir1
duyarhk ve kaygi kaygr (1=.337") ve hastaligin olumsuz sonuglari (r=.301"")
boyutlartyla pozitif yonde, orta seviyede ve anlamli diizeyde iliskisi bulunmustur

(p<.05).
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BESINCIi BOLUM

TARTISMA

Bu arastirma, COVID-19 salgin déneminde saglik anksiyetesi ve belirsizlige
tahammiilsiizlik diizeyi arasindaki iliskiyi konu edinmektedir. Bu boliimde ¢alismanin
hipotezleri, alanyazin incelemesi ile degiskenlerin birbiriyle olan iliskileri ve

arastirmanin sonuglarin1 degerlendirilecektir.

5.1. Saghik Anksiyetesine iliskin Sonuclarin Tartisilmasi

Bu arastirma kapsaminda oncelikli olarak, katilime1 grubunun saglik anksiyetesi
diizeylerine etki eden sosyo demografik degiskenler ele alinmistir. Cinsiyete iliskin
bulgular yorumlandiginda; saglik anksiyetesi diizeyine ait toplam puan, bedensel
belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi ile hastaligin olumsuz sonuglar1 boyutlarinda anlamli
fark bulunmamustir. Bu sonugtan hareketle, kadin ve erkek katilimcilarin saglik
anksiyetesi puanlarinin benzer yapida oldugu savunulabilir. Bu durumun sebebi, s6z
konusu saglik oldugu zaman hem kadinlarin hem de erkeklerin hassasiyetinin devreye
girmis olmasi olabilir (Reiser, Power ve Wright, 2021). Ayrica, pandemi déneminde hem
kadinlarin hem de erkeklerin COVID-19’dan benzer diizeyde etkilenmesi de bu duruma
sebep olarak agiklanabilir. alanyazindaki calismalar degerlendirildiginde, pek ¢ok
arastirmada bu sonucun dogrulanip bu gériisiin desteklendigi saptanmistir. Ornegin;
Tamer (2022) tarafindan yliriitiilen arastirmada bu arastirmada oldugu gibi saglik
anksiyetesinin cinsiyet baglaminda anlamli bir fark olusturmadig: belirlenmistir. Ayrica,
Yavuz (2021) ve Isik (2021)’1n yiiriittiigii ¢aligmalarda da hem bu arastirmanin hem de
Tamer (2022)’in arastirmasinin desteklendigi saptanmistir. Her ne kadar alanyazindeki
arastirmalar, saglik anksiyetesinin cinsiyete gore farklilasmadigini ortaya koysa da sinirli
sayidaki bazi arastirmalarda bunun aksine kadin ve erkeklerin saglik anksiyetesi
diizeylerinin farklilik gosterdigi belirlenmistir (Biiyiikikiz, 2021; Demirbas, 2021; Ekiz,
Iliman ve Doénmez, 2020). Bu kapsamda, arastirmanin cinsiyet iizerine elde ettigi

sonuglarin alanyazina giincel bir bakis agis1 kazandirdigi sdylenebilir.
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COVID-19 pandemisi doneminde katilime1 grubunun saglik anksiyetesi puanlari
yas grubuna dayali incelendiginde, anlamli bir sonug¢ elde edilmemistir. Buradan
hareketle; 18-25 yas, 26-35 yas, 36-45 yas ve 46 yas ve lizerinde yer alan katilimcilarin
toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi ile hastaligin olumsuz sonuglari
boyutlar1 benzer yapidadir. Bu sonucun sebebi, yas grubu fark etmeksizin tiim bireylerde
pandemi donemiyle birlikte olusan kaygi ve korku durumu olabilir (Reiser, Power ve
Wright). Nitekim, bu konuda yiiriitiilen pek ¢ok ¢alismada, bu durum tespit edilmistir
(Yalgi, 2021; Isik, 2021; Av¢in ve Erkog, 2021; Cevik ve Saritas, 2020; Afsar, 2022).
Bu arastirmalardan hareketle, arastirmanin saglik anksiyetesi ve yas grubu arasindaki

iliskiye yonelik elde ettigi sonuglarin daha 6nceki arastirmalarla ortiistiigii soylenebilir.

Arastirma bulgulart degerlendirildiginde elde edilen bir baska sonug, katilimci
grubunun saglik anksiyetesi diizeylerinin egitim durumu kapsaminda anlamli fark
gostermemesidir. Bu sonug, lise, iliniversite ve lisansilisti mezunu kisilerin saglik
anksiyetesi bakimidan benzer 6zellikler gosterdigini isaret etmektedir. Egitim durumu
fark etmeksizin, her bireyin saghg kendisi igin 6nemlidir (Pugh, 2010). Pandemi
doneminde insanlarda olusan saglik anksiyetesinin de egitim durumuna gore anlamli bir
fark gostermemesinin sebebi bu olabilir. Zira, COVID-19 pandemisi doneminde
yiriitiilen pek ¢ok arastirma, egitim durumuna gore saglik anksiyetesinde anlamli bir
farkin olmadigint ortaya koymustur. Tamer (2022), Yavuz (2021), Isik (2021),
Aliogullar1(2021), Turan ve Akkaynak (2021), Cevik ve Saritas (2020) ve Afsar (2022)
tarafindan ylriitiilen arastirmalar buna 6rnek olarak verilebilir. Arastirma kapsaminda
ulagilan sonuglarin alanyazin ile uyum goéstermesi de arastirmanin niteligini ortaya

koymak bakimindan dikkat edilmesi gereken bir noktadir.

COVID-19 salgimm1 doneminde katilimecir grubunun saglik anksiyetesi puanlari
medeni duruma gore karsilastirildiginda, anlamli bir sonuca ulagilmamistir. Bu sonug;
bekar ve evli katilimcilarin toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi ile
hastaligin olumsuz sonuclar1 boyutlarinin denk oldugunu ortaya koymaktadir. Bu sonug,
alanyazin ile uyumlu bir sonugtur (Solem vd., 2015). Ciinkii pek ¢ok arastirmada bu
sonucu destekler nitelikte bulgular saptanmustir. Ornegin; Biiyiikikiz (2021) tarafindan
yliriitiilen aragtirmada, bu arastirmaya paralel olarak kadin ve erkeklerin saglik

anksiyetesi diizeylerinin benzer oldugu belirlenmistir.
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Ayrica, Isik (2021), Avgin ve Erkog¢ (2021) ile Cevik ve Saritas (2020)’in
yuriittiigli arastirmalarda da Biyiikikiz (2021)’in  arastirmasi  dogrulanmustir.
Dolayisiyla, bu arastirmanin medeni durum 6zelinde elde ettigi sonuglarin daha 6nceki

caligmalarla ortiistiigii sdylenebilir.

Saglik anksiyetesi diizeyi, katilimci grubunun c¢alisma durumuna gore kiyas
edildiginde, toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi ile hastaligin
olumsuz sonuglar1 boyutlarinda anlamli fark olmadigi sonucu tespit edilmistir. Bu
konuyla ilgili alanyazin degerlendirildiginde, ¢alisma durumunun saglik anksiyetesi ile
ortak bir zeminde bulusturuldugu ¢ok az ¢alisma saptanmistir. Yavuz (2021) ve Avgin ve
Erko¢ (2021)’un yiiriittiigii arastirmalar, bu calismalarin 6rnegi olarak gosterilebilir.
Ayrica, hem Yavuz (2021)’'un hem de Avcin ve Erko¢ (2021)’un arastirmasinda, bu
aragtirmaya paralel olarak saglik anksiyetesinin ¢alisma durumuna gore anlamli bir
degisiklik olusturmadiginin tespit edilmesi, bu arastirmayi desteklemesi bakimindan

Onemlidir.

Saglik anksiyetesinin gelir durumuna 6zelinde kiyaslanmasinda, toplam puan ile
bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi boyutunda anlamli bir sonucun olmadigi
belirlenmistir. Fakat hastaligin olumsuz sonug¢lar1 boyutunda 7.000 — 10.000 TL
araliginda aylik gelire sahip katilimcilarin puan1 0 — 3.500 TL ve 10.000 — 15.000 TL
araliginda gelire sahip katilimcilarin puanindan anlamh diizeyde yiiksek oldugu sonucu
edinilmistir. 7.000- 10.000 TL aras1 gelir diizeyine sahip olan katilimcilar COVID-19
salgin doneminde yasaklara ve kisitlamalara ragmen diizenli olarak ise gitmek ve
caligmak zorunda olan bireyler olabilecegi diisiiniilebilir. Benzer nitelikli arastirmalar
incelendiginde, gelir diizeyine bagl olarak saglik anksiyetesi toplam puaninin anlamli bir
fark olusturmadiginin tespit edildigi galismalarin mevcut oldugu belirlenmistir. Ornegin;
Yavuz (2021), Isik (2021) ile Cevik ve Saritas (2020)1in arastirmalarinda, bu
calismadan farkli olarak gelir durumu 6zelinde saglik anksiyetesinin anlamli sonug
vermedigi saptanmistir. Fakat Demirbag (2021)’1n aragtirmasinda ise Yavuz (2021), Isik
(2021) ile Cevik ve Saritas (2020)’mn arastirmalarma zit olarak anlamli sonuglar
bulunmustur. Sonug olarak, alinyazinda gelir gruplarina iliskin farkli veriler mevcuttur
ve bu ¢alismada bulunan sonuglar da géz Oniine alindiginda daha fazla veriye ihtiyag

vardir.
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Katilimc1 grubunun saglik anksiyetesi diizeyi, daha 6nce psikiyatrik bir tan1 alma
durumu referans alinarak karsilastirildiginda; toplam puan ile bedensel belirtilere asir
duyarhilik ve kaygi boyutunda daha once psikiyatrik bir tan1 alan katilimcilar lehine
anlamli sonuglar edinilmistir. Fakat hastaligin olumsuz sonuglar1 boyutunda ise daha 6nce
psikiyatrik bir tan1 alma durumuna gore anlamli fark olmadigi sonucu edinilmistir.
Kisilerin psikiyatrik tani alma durumlarina gore bedensel belirtilere duyarliliklarinin
artabilecegi ve gozlemlenen sonuglar1 kendi sahip olduklari taniya yoneltebilecekleri
diistintilebilir. Yapilan arastirmalar, bu ¢alisma kapsaminda edinilen sonuglar1 destekler
niteliktedir (Isik, 2021; Ozdelikara, Alkan ve Mumcu, 2018; Afsar, 2022). Bu

baglamda, arastirma sonuglarinin niteligi daha da 6nem kazanmaktadir.

Saglik anksiyetesi lizerine edinilen bir bagka sonug, katilimci grubunun
puanlarinda kronik rahatsizlik durumu kapsaminda anlamli fark gostermemesidir.
Dolayisiyla, kronik rahatsizligi bulunan ve bulunmayan katilimeilarin saglik anksiyetesi
bakimindan benzer 6zellikler gostermektedir (Deale, 2007). Saglik anksiyetesi iizerine
yapilan ¢aligmalar ele alindiginda, kronik rahatsizlik durumunun sikga ele alindigi ve
farkli 6rneklem gruplarinin higbirinde anlamli bir sonug bulunmadigi sonucu edinilmistir.
Ornegin; Biiyiikikiz (2021), Demirbas (2021), Isik (2021), Avgin ve Erkog (2021) ile
Ozdelikara, Alkan ve Mumcu (2018)’nun arastirmalar1 bu ¢alismalarin sadece birkagidir.
Bu baglamda arastirma, saglik anksiyetesi diizeyinin kronik rahatsizlik durumuna gore

anlamli bir fark gostermedigini ortaya koymaktadir.

Orneklem grubunun saglik anksiyetesi diizeyleri, salgin déneminde COVID-19
tanist alma durumuna gore incelendiginde, toplam puan, bedensel belirtilere asiri
duyarlilik ve kaygi ile hastaligin olumsuz sonuglar1 boyutlarinda anlamli fark olmadig:
sonucuna vartlmistir. COVID-19 tanist alma durumu iizerinden saglik anksitesini
inceleyen arastirma sayisi, alanyazinde pek azdir. Dolayisiyla, bu sonu¢ ile bag
kurabilmek icin benzer bir degerlendirmeyi yapan halihazirda iki g¢aligma tespit
edilmigtir. Biiyiikikiz (2021) ve Avgin ve Erko¢ (2021)’un arastirmalari, saglik
anksiyetesini COVID-19 gegirme durumu baglaminda degerlendirmesi yoniiyle bu
arastirmaya benzerdir. Ayrica, her iki arastirmada da bu ¢alismada oldugu gibi anlamli
bir sonucun edinilememesi, arastirma sonuclarinin literaturle desteklendigini isaret

etmektedir.
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Saglik anksiyetesi puanlarinin COVID-19 sebebiyle bir yakimini kaybetme
durumuna gore degerlendirilmesinde, toplam puan ile hastaligin olumsuz sonuglari
boyutunda anlamli bir fark gostermedigi sonucu edinilmistir. Fakat bedensel belirtilere
asir1 duyarlilik ve kaygi boyutunda ise COVID-19 sebebiyle bir yakinini kaybedenlerin
puani, bu sebeple yakinini1 kaybetmeyenlerin puanindan anlamli diizeyde yiiksek oldugu
sonucu elde edilmistir. Elde edilen sonuglara gére COVID-19 sebebiyle yakinin
kaybedenlerin bedensel belirtilere asir1 duyarlilik gostermesi, kendilerinin de Covid
tanisina yonelik semptom gosterebilme endisesi lizerine daha yiiksek diizeyde puan
aldiklar1 diisiiniilebilir. ilgili arastirmalar incelendiginde, bu karsilastirmanin da
COVID-19 tanis1 alma gibi sinirh sayida aragtirma tarafindan yapildigi belirlenmistir.
Bu arastirmalarda da bir goriis birliginin olmamasi, arastirma kapsaminda elde edilen
sonuclarin alanyazina yeni bir bakis agis1 getirdigini gdstermektedir. Ornegin; Isik
(2021) tarafindan yapilan arastirmada, bu ¢alismanin sonuglar1 dogrulanirken Biiylikikiz
(2021)’in arastirmasinda ise tam ters diizeyde sonuclar elde edilmistir. Bu da arastirma

kapsaminda elde edilen sonuglarin alanyazina ¢esitlilik kazandirmasini saglamaktadir.

Katilimeilarin saglik anksiyetesi diizeyleri, pandemi déneminde evde yasayan kisi
sayis1 baglaminda incelendiginde, toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve
kayg ile hastaligin olumsuz sonuglart boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir. Ayrica,
saglik anksiyetesi iizerine edinilen son baska sonug, katilimci grubunun puanlarinda
pandemi doéneminde COVID-19’dan kagmak i¢in evde gegirilen siire kapsaminda
toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi ile hastaliin olumsuz
sonuglart boyutlarinda anlamlh fark gostermediginin tespit edilmesidir. Hem pandemi
doneminde evde yasayan kisi sayisi baglaminda hem de pandemi déneminde COVID-
19’dan kagmak icin evde gegirilen siire kapsaminda bir inceleme yapan calismanin
halihazirda alanyazinde mevcut olmamasi, arastirma sonuglarinin alanyazindeki

bosluklar giderdigi tahmin edilmektedir.
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5.2. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyine iliskin Sonuclarin Tartisiimasi

Arastirma kapsaminda katilimcilarin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri
iizerine yapilan ilk inceleme, cinsiyete yonelik yapilan karsilastirmalardir. Ulagilan
veriler analiz edildiginde, belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin toplam puan ile ileriye
yonelik kaygi ve engeleyici kaygi boyutlarinin anlamh fark gostermedigi sonucuna
varilmigtir. Bu sonug, kadin ve erkeklerin puanlarinin denk oldugunu gdstermesi
bakimindan degerlidir (Buhr ve Dugas, 2002). Ciinkii pek ¢ok arastirmada bu sonug
desteklenmistir. Ornegin; Ulu ve Yaka (2020), Erguvan (2015), Giiveng (2019), Coskun
(2019), Belge (2019), Durukan (2022), Aydin (2022) ve Ozden (2022) tarafindan yapilan
arastirmalar buna 6rnek olarak gosterilebilir. Ilgili arastirmalardan hareketle, arastirmanin
cinsiyet kapsaminda elde ettigi sonuglarin alanyazin ile uyumlu oldugunu sdylemek
mimkindir.

Katilimer grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin yas grubuna gore
incelenmesinde de cinsiyet degiskeninde oldugu gibi anlamli sonuglar elde edilmemistir.
Farkli yas gruplarindaki katilimcilarin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerine iligkin
toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi boyutlarinin denk oldugu
soylenebilir (Parlapani, vd., 2020). Yas grubu ve belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi
arasinda bag kuran galigmalarm bu sonug ile uyumlu oldugu saptanmistir. Ornegin; Belge
(2019)’nin arastirmasinda da bu arastirmada oldugu gibi yas grubu baglaminda anlamli
bir sonug edinilememistir. Ayrica, Aydin (2022) ve Ozden (2022) tarafindan yiiriitiilen
arastirmalarda, hem bu ¢alismayr hem de Belge (2022)’nin arastirmasini destekleyici

sonuglar edinilmistir.

Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin egitim durumuna gore kiyas edilmesinde,
hem toplam puanda hem de ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi boyutlarinda lise,
iniversite ve lisansiistii mezunu katilimcilarin benzer puanlar aldig1 sonucu edinilmistir.
Coskun (2019), Belge (2019) ve Aydin (2022) tarafindan yiiriitiilen arastirmalarda, bu
arastirmaya paralel olarak egitim durumu degiskenine bagli olarak belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeyinin anlamli fark gostermedigi belirlenmistir. Fakat Ozden
(2022)’in galismasi ise ulastig1 sonuglar bakimidan hem bu arastirmadan hem de Coskun
(2019), Belge (2019) ve Aydin (2022)’1n aragtirmalarindan ayrismaktadir. Bu kapsamda
arastirmanin egitim durumu 6zelinde edindigi sonuclar, bir biitlin olarak alinyazindaki
caligmalar ile uyumludur.
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Orneklem grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin medeni duruma
gore incelenmesinde, anlamli sonuclar elde edilmemistir. Dolayisiyla, bekar ve evli
bireylerin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerine iliskin toplam puan ile ileriye yonelik
kaygir ve engelleyici kaygi boyutlarmin denk oldugu sdylenebilir. Durukan (2022)
tarafindan yliriitilen arastirmada, bu aragtirmaya paralel olarak evli ve bekarlarin
puanlarinda anlaml farklar bulunmamistir. Dolayisiyla, Durukan (2022)’1n ¢aligmasi ise
bu arastirma arasinda bag kurmak miimkiindiir. Ayrica, Coskun (2019), Belge (2019),
Aydin (2022) ve Ozden (2022)’in arastirmalar1 medeni durum ozelinde elde ettigi

sonuglar ile bu ¢aligmay1 desteklemektedir.

Calisma durumu kapsaminda, belirsizlige karsi tahammiilsiizlik diizeyinde

meydana gelen farklilagsmalar degerlendirildiginde, anlamli sonuglar tespit edilmemistir.

Bu dogrultuda, aktif olarak bir iste c¢alisan ve halihazirda bir iste ¢alismayan
katilimcilarin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerine iliskin toplam puan ile ileriye
yonelik kaygi ve engelleyici kaygi boyutlarinin benzer oldugunu séylemek miimkiindiir
(Carleton, vd., 2007). ilgili arastirmalar ele alindiginda, calisma durumunun belirsizlige
tahammiilstizliik degiskeni 6zelinde pek incelenmedigi belirlenmistir. Aydin (2022)’1n
arastirmasinda bu ¢alismaya benzer olarak calisma durumu degerlendirmeye alinmis ve
bu calismada oldugu gibi anlamli bir sonug¢ edinilememistir. Ayrica Savas (2022)’1n

yiiriittiigii arastirmada da bunu destekler nitelikte sonuglar edinilmistir.

Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin gelir durumuna goére kiyas edilmesinde,
hem toplam puanda hem de ileriye yonelik kayg1 ve engelleyici kaygi boyutlarinda farkli
gelir diizeylerine sahip katilimcilarin benzer puanlar aldig1 sonucu elde edilmistir. Bu
sonuctan hareketle, farkli gelir diizeylerine sahip katilimcilarin belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeylerinin denk oldugu savunulabilir. Yapilan pek ¢ok arastirmada da
bu sonucun desteklenmesi, arastirmanin niteligini ortaya koymasi bakimindan 6nem arz

etmektedir (Erguvan, 2015; Belge, 2019; Ozden, 2022; Salihoglu, 2021).

Katilimer grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin psikiyatrik tani
alma durumuna gore incelenmesinde de anlamli sonuglar elde edilmistir. Buna gore,
toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi boyutlarinda psikiyatrik tani

alanlarin puani, bu taniy1 almayan katilimcilarin puanindan anlamli diizeyde ytiksektir.
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Psikiyatrik tani alan bireylerin ruh hali gz Oniine alindiginda, bu kisilerin
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin anlamli diizeyde yiiksek olmasi anlasilabilir
(Mertens, vd., 2020). Bireylerin yasadigi psikolojik sikintilarin, belirsizlige
tahammiilstizliik ile bas etmede zorluk yasamalarina neden oldugu ve sikintili anlari
yonetme ile belirsizlige tolerans gosterebilmeyi zorlastirdigi distiniilmektedir. Nitekim
Coskun (2019) ve Salihoglu (2021)’nun ¢alismasinda bu sonucu destekler bulgular elde
edilmistir. Fakat Simsek (2022)’in arastirmasi ise anlamli bir sonug elde edememesiyle
Coskun (2019) ve Salihoglu (2021)’nun arastirmalarindan ayrilmaktadir. Fakat
alanyazindaki ¢aligmalarin genel olarak anlamli bir sonug tespit etmesi, bu aragtirmanin

alanyazin ile ortiismesi bakimindan 6nemlidir.

Kronik rahatsizliga sahip olma durumu kapsaminda, belirsizlige karst
tahammiilstizliik diizeyinde meydana gelen farklilagmalar degerlendirildiginde, anlaml
sonuglar tespit edilmemistir. Bu dogrultuda, kronik rahatsizlig1 bulunan ve herhangi bir
kronik rahatsizligi bulunmayan katilimcilarin puanlart benzer diizeydedir. Ilgili
alanyazin  degerlendirildiginde,  kronik  rahatsizik  durumunun  belirsizlige
tahammiilsiizliik ile sik sik arasinda bag kuruldugu sonucu elde edilmistir (Coskun,
2019; Simsek, 2022; Savas, 2022; Salihoglu, 2021). Ayrica, bu arastirmalarin hepsinde
tipki bu arastirmada oldugu gibi kronik rahatsizlik durumunda anlamli bir sonucun elde

edilememesi, aragtirma sonuglarinin alanyazini zenginlestirdigini gostermektedir.

Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin COVID-19 tanis1 alma durumuna gore
kiyas edilmesinde, hem toplam puanda hem de ileriye yonelik kaygi ve engelleyici
kaygi boyutlarmda anlaml bir farkin olmadig1 sonucu saptanmustir. ilgili aragtirmalar
incelendiginde, COVID-19 tanisi alma durumunun Savas (2022) ve Ozdemir (2021)’in
arastirmalarinda ele alinan birer degisken oldugu saptanmistir. Hem Savag (2022) hem de
Ozdemir (2021)’in arastirmasinda, bu arastirmanin sonuglarina paralel nitelikte

bulgularin elde edilmesi 6nemlidir.

Pandemi doneminde evde yasayan kisi sayisi kapsaminda, belirsizlige karsi
tahammiilsiizliik diizeyinde meydana gelen farklilagsmalar degerlendirildiginde, anlamli
sonuglar tespit edilmemistir. Bu dogrultuda, farkli gruplardaki bireylerin puanlarmin
benzer oldugu sdylenebilir. Alanyazindaki caligmalar incelendiginde, bu degisken
baglaminda bir goriis birligi olmadigi belirlenmistir. Ornegin; Coskun (2019)’un

arastirmas1 evde yasayan kisi sayist kapsaminda ulastigi sonuglarla bu arastirmayi
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desteklerken Durukan (2022)’in aragtirmasi ise Ortiismemektedir. Dolayisiyla,
arastirmanin evde yasayan kisi sayist kapsaminda belirsizlige tahammiilsiizlik iizerine

elde ettigi sonuglar, alanyazini1 daha gesitli hale getirmektedir.

Katilimc1 grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin COVID-19
nedeniyle bir yakinim1 kaybetme durumuna gore incelenmesinde anlamli sonuglar
bulunmamustir. Bu dogrultuda, toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi
boyutlarinda gruplarin puanlari denktir. Ayrica, belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi
pandemi doneminde COVID-19’dan kagimmak i¢in evde gegirilen siireye gore
incelendiginde; toplam puan ile engelleyici kaygi boyutunda pandemi doneminde 10 saat
ve iizerinde evde vakit gegiren katilimcilarin puani 0 — 2 saat aralifinda vakit geciren
katilimeilarin puanindan anlamli diizeyde yiiksek olarak bulunmustur. Fakat ileriye
yonelik kaygi boyutunda pandemi doneminde COVID-19’dan kaginmak igin evde
gecirilen silireye goére anlamli bir sonuca varilamamistir. COVID-19 nedeniyle bir
yakimin1 kaybetme durumuna ve pandemi doéneminde COVID-19’dan kagimmmak igin
evde gegirilen siireye gore belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin ele alinmamasi,
alanyazinda yer alan bir boslugu goéstermektedir. Bu arastirmanin sonuglar1 da ilgili
eksikleri gidermektedir.

5.3. Saghk Anksiyetesi Ile Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyi Arasindaki iliskiye

Ait Sonuclarin Tartisilmasi

Aragtirmanin ana amaci baglaminda, COVID-19 salgin1 doéneminde saglik
anksiyetesi ile belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi arasindaki iliski degerlendirilmistir.
Yapilan korelasyon analizinin ardindan, saglik anksiyetesi diizeyinin belirsizlige
tahammiilstizliik diizeyine ait toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi
boyutlariyla pozitif yonde, orta seviyede ve anlamli diizeyde iliskisi oldugu sonucu
edinilmistir. Ayrica, belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin saglik anksiyetesine ait
toplam puan ile bedensel belirtilere asir1 duyarlik, kaygi ve hastaligin olumsuz
sonuglar1 boyutlartyla pozitif yonde, orta seviyede ve anlaml diizeyde iliskisi oldugu
belirlenmistir. Bu sonug, ilgili degiskenler arasinda dogru orantt oldugunu gosterir
niteliktedir. Bu kapsamda, katilimci grubunun saglik anksiyetesi diizeyi ylikseldikge
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi de yiikselmekte; saglik anksiyetesi diizeyi diistiikce

belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi de diigsmektedir.
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Saglik anksiyetesi ile belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi arasindaki iliskiyi
degerlendiren calismalar ele alindiginda; bu konuda yapilmig bir c¢alismanin smirh
saylda oldugu saptanmistir. Saglik anksiyetesi iizerine yiiriitiilen ¢alismalar agirlikli
olarak yasam doyumu, uyku Kkalitesi, sosyal damgalanma ve tikenmislik vb.gibi
degiskenler ile bag kuruldugu belirlenmistir (Avg¢in ve Erkog, 2021; Cevik ve Saritas,
2020; Isik, 2021; Turan ve Akkaynak; 2021).

Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi lzerine yapilan arastirmalar ise genel
olarak; bilissel esneklik, depresif semptomlar, savunma mekanizmalar1 ve psikolojik iyi
olus vb. gibi degiskenler ile bag kurdugu belirlenmistir (Aydin, 2022, Belge, 2019,
Erguvan, 2015; Duurkan, 2022). Dolayisiyla, alanyazinda saglik anksiyetesi ile
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi arasindaki iligskiyi ortaya koyma bakimindan bir
eksiklik bulunmaktadir. Bu ¢alismada da, ilgili eksikligin giderilmesi ve alanyazini

zenginlik katilmas1 amaglanmaktadir.
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ALTINCI BOLUM

SONUC VE ONERILER

6.1. Sonug¢

Bu arastirmanin ana amaci, COVID-19 pandemisi déoneminde saglik anksiyetesi
ile belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin arasindaki iligskiyi incelemektir. Aragtirmanin
alt amaglar1 ise COVID-19 pandemisi doneminde saglik anksiyetesi ve belirsizlige
tahammiilstizlik diizeyinin demografik degiskenlere gore degerlendirilmesidir. Bu

kapsamda, arastirmanin ulastig1 sonuglar sdyledir:

6.1.1. Saghk Anksiyetesine Yonelik Elde Edilen Sonuclar

Arastirma amaclarina uygun olarak, katilimcilarin saglik anksiyetesi farkli
demografik degiskenler 6zelinde incelenmistir. Burada temel alinan ilk karsilastirma,
cinsiyet degiskenine gore yapilmistir. Elde edilen bulgular yorumlandiginda; saglik
anksiyetesi diizeyine ait toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi ile
hastalifin olumsuz sonuglari boyutlarinda anlamli fark bulunmamistir. Dolayisiyla
kadin ve erkek katilimecilarin saglik anksiyetesi puanlariin denk oldugunu sdylemek

mumkundiir.

Aragtirma sonunda saptanan bir baska sonug, katilimci grubunun saghk
anksiyetesi diizeylerinin egitim durumu kapsaminda anlamli fark géstermemesidir. Bu
sonug, lise, iiniversite ve lisansiistli mezunu Kkisilerin saglik anksiyetesi bakimindan

benzer 6zellikler gosterdigini isaret etmektedir.

Gelir durumuna gore yapilan incelemelerde, toplam puan ile bedensel belirtilere
asirt duyarlilik ve kaygi boyutunda anlamli bir sonucun olmadig belirlenmistir. Fakat
hastaligin olumsuz sonuglar1 boyutunda 7.000 — 10.000 TL araliginda aylik gelire sahip
katilimeilarin puant 0 — 3.500 TL ve 10.000 — 15.000 TL araliginda gelire sahip

katilimcilarin puanindan anlamh diizeyde yiiksek oldugu sonucu edinilmistir.

Katilimc1 grubunun saglik anksiyetesi diizeyi, daha 6nce psikiyatrik bir tan1 alma
durumu referans alinarak karsilastirildiginda; toplam puan ile bedensel belirtilere asiri

duyarlilik ve kaygi boyutunda daha Once psikiyatrik bir tani alan katilimcilar lehine
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anlamli sonuglar edinilmistir. Fakat hastaligin olumsuz sonuglar1 boyutunda ise daha 6nce

psikiyatrik bir tan1 alma durumuna gore anlamli fark olmadigi sonucu edinilmistir

Katilimcilarin saglik anksiyetesi diizeyleri, pandemi doneminde COVID-19 tanisi
alma durumuna gore incelendiginde, toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve
kaygt ile hastalifin olumsuz sonuglar1 boyutlarinda anlamli fark olmadigi sonucuna

varilmistir.

Saglik anksiyetesi puanlarinin COVID-19 sebebiyle bir yakimini kaybetme
durumuna gore degerlendirilmesinde, toplam puan ile hastaligin olumsuz sonuglari
boyutunda anlamli bir fark gostermedigi sonucu edinilmistir. Fakat bedensel belirtilere
asir1 duyarlilik ve kaygi boyutunda ise COVID-19 sebebiyle bir yakinin1 kaybedenlerin
puant, bu sebeple yakinini1 kaybetmeyenlerin puanindan anlamli diizeyde yiiksek oldugu

sonucu elde edilmistir.

Katilimcilarin saglik anksiyetesi diizeyleri, pandemi doneminde evde yasayan kisi
sayis1 baglaminda incelendiginde, toplam puan, bedensel belirtilere asir1 duyarlilik ve

kaygi ile hastaligin olumsuz sonuglar1 boyutlarinda anlamli fark bulunmamigtir.

Saglik anksiyetesi iizerine edinilen son baska sonug¢, katilimci grubunun
puanlarinda pandemi doneminde COVID-19’dan kagmak i¢in evde gegirilen siire
kapsaminda toplam puan, bedensel belirtilere asirt duyarlilik ve kaygi ile hastaligin

olumsuz sonuglar1 boyutlarinda anlamli fark gostermediginin tespit edilmesidir.

6.1.2. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyine iliskin Sonugclar

Arastirma kapsaminda katilimcilarin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri
birtakim demografik degiskenler 6zelinde kiyas edilmistir. Burada dikkate alinan ilk
degisken katilimcilarin cinsiyetleri olmustur. Elde edilen bulgulardan hareketle,
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin toplam puani ile ileriye yonelik kaygi ve

engeleyici kaygi boyutlarinin anlamli fark gostermedigi sonucuna varilmistir.

Calisma durumu kapsaminda, belirsizlige karsi tahammiilsiizliik diizeyinde
meydana gelen farklilasmalar degerlendirildiginde, anlamli sonuglar tespit edilmemistir.

Bu dogrultuda, aktif olarak bir iste calisan ve halihazirda bir iste galismayan katilimcilarin
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belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerine iliskin toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve

engelleyici kaygi boyutlarinin benzer oldugunu séylemek miimkiindiir.

Belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyinin gelir durumuna gore kiyas edilmesinde
hem toplam puanda hem de ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi boyutlarinda farkli

gelir diizeylerine sahip katilimcilarin benzer puanlar aldigi sonucu elde edilmistir.

Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin COVID-19 tanis1 alma durumuna gore
kiyas edilmesinde hem toplam puanda hem de ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi

boyutlarinda anlamli bir farkin olmadigi1 sonucu saptanmustir.

Katilimer  grubunun belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin COVID-19
nedeniyle bir yakinini kaybetme durumuna goére incelenmesinde anlamli sonuglar
bulunmamistir. Bu dogrultuda, toplam puan ile ileriye yonelik kayg: ve engelleyici kaygi

boyutlarinda gruplarin puanlari denktir.

Pandemi doneminde evde yasayan kisi sayisi kapsaminda, belirsizlige karsi
tahammiilsiizliik diizeyinde meydana gelen farklilasmalar degerlendirildiginde, anlaml
sonuglar tespit edilmemistir. Bu dogrultuda, farkli gruplardaki bireylerin puanlarinin

benzer oldugu soylenebilir.

Katilimeilarin  belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi pandemi doneminde COVID-
19°dan kacinmak ic¢in evde gecirilen silireye gore incelendiginde; toplam puan ile
engelleyici kaygi boyutunda pandemi doneminde 10 saat ve lizerinde evde vakit gegiren
katilimcilarin puan1 0 — 2 saat araliginda vakit geciren katilimcilarin puanindan anlamh
diizeyde yiiksek olarak bulunmustur. Fakat ileriye yonelik kaygi boyutunda pandemi
doneminde COVID-19’dan kaginmak igin evde gecirilen siireye gore anlamli bir sonuca
varilmamustir.

6.1.3. Saghk Anksiyetesi Ile Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeyi
Arasindaki Iliskiye Ait Sonuglar

Aragtirmanin ana amact baglaminda, COVID-19 pandemisi doneminde saglik
anksiyetesi ile belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi arasindaki iliski degerlendirilmistir.
Yapilan korelasyon analizinin ardindan, saglik anksiyetesine ait toplam puan ile bedensel
belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi, hastaligin olumsuz sonuglari boyutlarinin belirsizlige

tahammiilsiizliik diizeyine ait toplam puan ile ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi
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boyutlariyla pozitif yonlii iliskili oldugu sonucu edinilmistir.

6.2. Ileride Yapilabilecek Arastirmalara Yonelik Oneriler

Bu arastirmanin konusu, COVID-19 pandemisi doneminde saglik anksiyetesi ile

belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyinin incelenmesidir. Bu konu 0&zelinde, ileride

yapilacak arastirmalara sunulabilecek Oneriler su sekildedir:

1.

Bu arastirmadaki bagimli degiskenler; saglik anksiyetesi ile
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyidir. Daha sonra yapilacak arastirmalarda,
stirekli kaygi, depresyon, ruhsal bozukluklar vb. gibi degiskenlerin bu

arastirmaya ait bagimli degiskenler ile iligkisi incelenebilir.

Bu arastirma; 100 kadin ve 100 erkek olmak iizere 200 katilimci ile
yuritilmistir. Bir arastirmaya katilan kisi sayis1 yiikseldikge, arastirma
sonuclarinin daha giivenilir hale gelmesi gbz onilinde bulunduruldugunda;

ileriki arastirmalarda daha biiyiik 6rneklem gruplarina ulagilmasi onerilebilir.

Bu arastirma, iliskisel tarama modelinde baz alinarak
temellendirilmigtir. Benzer c¢alismalarda, deneme modeli de referans
almabilir. Dolayisiyla, saglik anksiyetesi ile belirsizlige tahammiilsiizliik
diizeyi lizerinde etkisi bulunan bagimsiz degiskenlere yonelik derinlemesine

cikarimlar yapilabilir.

Bu arastirmada, anket yontemi kullanilarak nicel veriler toplanmistir.
Daha baska c¢alismalarda, buna ilaveten nitel veriler de toplanabilir. Bu

dogrultuda nicel bulgularin nitel bulgularla ortiismesine imkan saglanabilir.

Bu arastirmada COVID-19’dan korunmak i¢in as1 olma bilgisi
sorulmamistir.  Yapilacak ¢alismalarda bu bilginin alinmas1  saglik
anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizliik bulgulari tizerinde daha kapsamli

cikarimlar yapilmasini saglayabilir.
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EKLER

EK -A Kisisel Bilgi Formu

Klinik Psikoloji Yuksek Lisans Tez caligmasi

Bu arastirma Antalya Bilim Universitesi Klinik Psikoloji Tezli Yiiksek Lisans Programi 6grencisi Aylin
Orgiiz tarafindan Dr. Cumhur Avcil danigmanliginda yiiriitiilen tez ¢caligmasidir. Arastirma, Kovid
doneminde gozlemlenen sagdlik anksiyetesi ve belirsizlige tahammiilsiizlik iliskisini incelemek amaciyle
yapilmaktadir. Anketin doldurulmasi yaklasik 10-15 dakika siirecektir. Arastirmaya katiliminiz tamamen
goniilliilik esasina dayaldir. Olgek setinde isminiz veya kimliginizi ortaya gikaran herhangi bir soru
sorulmamaktadir. Vereceginiz tiim bilgiler tamamen gizli ve isimsiz olacak ve sadece ¢aligmanin
amaglari dogrultusunda kullanilacaktir. Caligmanin nesnel olmasi ve elde edilecek sonuglarin
glvenilirligi bakimindan sorulari igtenlikle ve sizin duygu ve diisiincelerinizi yansitacak sekilde
yanitlamaniz énemlidir. Olgek seti, genel olarak kisisel rahatsizlik verecek sorular icermemektedir.
Ancak, katilm sirasinda sorulardan ya da herhangi bagka bir nedenden o6tiirii kendinizi rahatsiz
hissederseniz anketi cevaplamay birakabilirsiniz. Bu durumda verileriniz degerlendirmeye
alinmayacaktir. Katiiminiz igin gok tesekkiir ederiz ~ 14 '

* Gerekli

1. Bu calismaya tamamen gonulll olarak katiliyorum ve verdigim bilgilerin bilimsel amagli
yayimlarda kullaniimasini kabul ediyorum.

Yalnizca bir sikki isaretleyin.

) kabul ediyorum

Klinik Psikoloji Yuksek Lisans Tez Calismasi

2. Yasiniz: *
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3. Cinsiyetiniz: “

Kadin
Erkek
Belirtmek istemiyorum

Diger:

4. Egitim duzeyi (En son mezun oldugunuz okula gore):“

[Ikokul
Ortaokul
Lise
Universite

Yiiksek Lisans/ Doktora

5. Medeni Durum:“

Bekar

Evli

6. Calisiyor musunuz? “

Evet

Hayir
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7. Meslek: *

8. Aylik gelir duzeyiniz ne kadar?

0 -3.500 TL arasi
3.500 - 7.000 TL arasi
7.000 - 10.000 TL arasi
10.000-15.000 TL arasi
15.000 - 30.000 TL arasi
30.000 TL ve uzeri

9. Yasantiniz boyunca almis oldugunuz bir psikiyatrik tani var mi? ”

Evet

Hayir

10. Varise;

11  Kronik bir rahatsizliginiz var mi?”

Evet

Hayir



12.

13.

14.

15.

16.

Var ise;

Pandemi sureci boyunca kovid teshisi aldiniz mi? *
Yalnizca bir sikki isaretleyin.

~Jevet

) hayir

Kovid nedeniyle yakininizi kaybettiniz mi ? *

Yalnizca bir sikki isaretleyin.

) evet

() hayir

Pandemi surecinde evinizde kag kisi yagsamaktasiniz ? *

Kovid bulagsma endigesi nedeniyle evde kalmay: tercih ettiginiz glinlik saat stresi nedir?
(kisitlama gunleri haricinde)

Yalnizca bir sikki isaretleyin.

) 0- 2 saat
)2 -5 saat
) 5-10 saat

) 10 ve Uzeri saat



EK-B Saglik Anksiyetesi Olcegi

SAGLIK ANKSIYETESI ENVANTERI (KISA VERSIYON)

Bu bdliimdeki her soru dort farkl ifade igerir. Litfen her ifadeyi dikkatlice okuyun ve son 6 ay i¢indeki duygularinizi en iyi ifade edeni
segin. Sectiginiz climleyi yanindaki harfi daire igine alarak igaretleyin, 6regin (a) climlesinin dogru oldugunu disiiniiyorsaniz (a) yi
isaretleyin; birden fazla ifadenin size uygun oldugunu diigiindiigiiniizde size uyan ifadelerin hepsini igaretieyin.

1.

10.

(a) Saghgimla ilgili endigelenmem.

(b) Saghgimla ilgili nadiren endiselenirim.

(c) Saghgimla ilgili gok sik endiselenirim.

(d) Saghgimla ilgili hemen her zaman endigelenirim.
(a) Yagitlanma gore daha az agn/ aci hissederim
(b) Yagitlanm kadar agn/aci hissederim

(c) Yagitlanmdan daha fazla agry/aci hissederim

(d) Bedenimde siirekli agri/aci hissederim.

(a) Genellikle viicudumdaki duyum yada degisikliklerin farkinda degilimdir.

(b) Bazen viicudumdaki duyum yada dedgisikliklerin farkinda olurum.

(c) Cogunlukla viicudumdaki duyum yada degisikliklerin farkindayim.

(d) Siirekli viicudumdaki duyum yada degisikliklerin farkindayim.

(a) Hastalikla ilgili diigtincelere kars: koymak hig bir zaman sorun olmamigtir.

(b) Cogju kez hastalikla ilgili diiglincelere kargi koyabilirim.

(c) Hastalikla ilgili diigtincelere karsi koymaya caliginm ama ¢ogunlukla yapamam.
(d) Hastalikla ilgili diiiinceler o kadar giicli ki artik onlara karst hi¢ koymaya ¢aligmiyorum.
(a) Genellikle ciddi bir hastaliim oldugu korkusu yoktur.

(b) Bazen ciddi bir hastaligim oldugu korkusu vardir.

(c) Cogunlukla ciddi bir hastaligim oldugu korkusu vardir.

(d) Her zaman ciddi bir hastaligim oldugu korkusu vardir.

(a) Kendimi hasta olarak hayal etmem.

(b) Nadiren hasta oldugum hayalleri géziimiin 6niine gelir.
(c) Siklikla hasta oldugum hayalleri goziimiin dniine gelir.
(d) Siirekli hasta oldugum hayalleri gdziimiin dniine gelir.

(a) Saghgimla ilgili diistinceleri zihnimden uzaklagtirmakta zorluk gekmem.

(b) Saghgimla ilgili diisinceleri zihnimden uzaklastirmakta bazen zorlaninm.

(c) Saghgimla ilgili diistinceleri zihnimden uzaklagtirmakta ¢ogunlukla zorlaninm.

(d) Higbir sey zihnimden saghigimla ilgili diigiinceleri uzaklagtiramaz.

(a) Doktorum kil bir ey olmadigini sGylerse tamamen rahatlanm.

(b) Baslangigta rahatlanm ama bazen yeniden endigelenirim.

(c) Baglangigta rahatlanm ama mutlaka yeniden endigelenirim.

(d) Doktorum kétii bir sey olmadigini sdylese de rahatlayamam.

(a) Bir hastalik hakkinda konusuldugunda higbir zaman kendimde oldugunu diigiinmem.
(b) Bir hastalik hakkinda konusuldugunda bazen kendimde de oldugunu diiginiirim.

(c) Bir hastalik hakkinda konuguldugunda gogunlukla kendimde de oldugjunu diigtiniriim.
(d) Bir hastalik hakkinda konusuldugunda her zaman kendimde de oldugunu distintiriim.
(a) Viicudumda bir algi yada degisiklik hissedersem nadiren ne olduunu merak ederim.
(b) Viicudumda bir algi yada degisiklik hissedersem gogunlukla ne oldugunu merak ederim.
(c) Viicudumda bir algi yada degisiklik hissedersem her zaman ne oldugunu merak ederim.
(d) Viicudumda bir algi yada degisiklik hissedersem mutlaka ne oldugunu bilmek isterim.
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1.

12.

13.

14.

(a) Genellikle ciddi bir hastalija yakalanma riskimin gok diigiik oldugunu diigtniriim.

(b) Genellikle ciddi bir hastalija yakalanma riskimin oldukga diisiik olduunu diigiinGriim.

(c) Genellikle ciddi bir hastalija yakalanma riskimin orta derecede oldugunu diisiindriim.

(d) Genellikle ciddi bir hastalija yakalanma riskimin yiiksek oldugjunu diigtinGriim.

(a) Asla ciddi bir hastaligim oldugunu diiginmem

(b) Bazen ciddi bir hastaligim oldugunu distnirim.

(c) Cogunlukla ciddi bir hastaligim oldugunu diigtintrim.

(d) Genellikle ciddi bir hastaligim oldugunu disiiniriim.

(a) Ne oldugu agiklanamayan bir bedensel alg fark edersem baska seyleri diisiinmekte zorlanmam.

(b) Ne oldugu agiklanamayan bir bedensel algi fark edersem bagka seyleri digsiinmekte bazen zorlaninm.
(c) Ne oldugu agiklanamayan bir bedensel alg fark edersem bagka seyleri diisiinmek gogunlukla zorlaninm.
(d) Ne oldugu agiklanamayan bir bedensel algi fark edersem bagska seyleri diigiinmek her zaman zorlaninm.
(a) Ailem ve dostlanm saghgimla yeterince ilgilenmedigimi sdyler.

(b) Ailem ve dostlanm saghdimla normal diizeyde ilgilendigimi soyler.

(c) Ailem ve dostlanm sagligim igin fazlaca endigelendigimi sGyler.

(d) Ailem ve dostlanm hastalik hastasi oldugumu sdyler.

Asagidaki sorulan yanttiarken, sizi 6zellikle rahatsiz eden bir hastaliginiz (kalp hastahg, kanser, Multipl Skleroz gibi) olsaydi nasil
slurdu diye diisiiniin. Tabii ki tam olarak nasil olacagini bilemezsiniz ama genelde kendiniz ve ciddi bir hastalik konusundaki bilgilerinize
fayanarak nasil olacag konusunda en iyi tahmini yapmaya galigin.

15.

16.

17.

18.

(a) Ciddi bir hastaligim olsaydi da hayatimdaki seylerden hala oldukga zevk alabilirdim.
(b) Ciddi bir hastaliim olsaydi da hayatimdaki seylerden hala biraz zevk alabilirdim.
(c) Ciddi bir hastaligim olsaydi hayatimdaki seylerden neredeyse hig zevk alamazdim.
(d) Ciddi bir hastaligim olsaydi hayatimdaki seylerden hig zevk alamazdim.

(a) Ciddi bir hastaligim olsaydi modern tibbin beni iyilegtirme sans yiiksek olurdu.

(b) Ciddi bir hastaligim olsayd: modern tibbin beni iyilestirme sansi orta diizeyde olurdu.
(c) Ciddi bir hastaligim olsaydi modern tibbin beni iyilestirme sansi ¢ok az olurdu.

(d) Ciddi bir hastalijim olsayd modern tibbin beni iyilestirme sanst hi¢ olmazd.

(a) Ciddi bir hastalik yagamimin bazi alanlarini bozard.

(b) Ciddi bir hastalik yagamimin bir ¢ok alanini bozardi.

(c) Ciddi bir hastalik yagamimin neredeyse her alamini bozard..

(d) Ciddi bir hastalik yagamimi mahvederdi.

(a) Ciddi bir hastaligim olsaydi onurum zedelenmis hissetmezdim.

(b) Ciddi bir hastaligim olsaydi onurumu biraz zedelenmig hissederdim.

(c) Ciddi bir hastaligim olsaydi onurumu oldukga gok zedelenmis hissederdim.
(d) Ciddi bir hastaligim olsaydi onurumu tamamen kaybetmis hissederdim.
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EK-C Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi

BTO
Asagida hayatin belirsizliklerine insanlarin nasil tepki gosterdiklerini tanimlayan bir dizi ifade yer

almaktadir. Bu ifadelerin sizi ne derece dogru yansitu@gimi, yanindaki rakamlardan size uygun olani
daire igine alarak belirtiniz.

| 2 3 R} 5

Beni hig Beni kismen Beni tam olarak
tanimlamiyor tarumhiyor tammliyor

= Beni hi¢ tammlamiyor

“| Beni kismen tanimhyor
“| Beni tam olarak tammliyor

1. | Belirsizlik, saglam bir fikre sahip olmami engelliyor

~

el

{4
&

| Emin olamama, kisinin diizensiz oldugu anlamina gelir

+-—t

| Belirsizlik yasamu katlanilmaz hale getinyor.

= i

i B

. Yasamda bir giivencenizin olmamas adaletsiz bir durumdur.

I

| Yarin ne olacagini bilemezsem zihnim rahat olmaz.

|

Onceden kestirilemeyen olaylar beni alt ist ediyor.

ihtivag duydugum bilginin timiine sahip olmamak beni engelliyor.

Belirsizlik istedigim sckilde bir yasam siirmemi engelliyor. |

3
4
5.
6. Belirsizlik beni rahatsiz, endiseh ya da stresh yapiyor.
7.
8.
9.
|

0. Beklenmeyen durumlardan kaginmak icin insan hep ilenye , |
__bakmalidir.
. Cok iyi planlanmisken bile bcklcnmcycn ufacik bir durum her seyi

| bozabilir.

12." Harekete gegme zamani geldiginde belirsizlik elimi kelumu baghvor. 1

13. Belirsizlik icinde olmam, benim en iyi olmadigimu gosterir.
14. Emin olamadigim zaman, yapacaklanm konusunda ilerleyemiyorum.

_15. Emin olamadigim zaman ¢ok iyi 15 ¢rkartamiyorum. ==
16 ‘Benim aksime, diger insanlar ne yapacaklanndan emin gozukiyorlar. | |
17. Belirsizlik beni kinilgan, mutsuz ya da hiiziinla kibyor

18. Gelecegin benim icin neler getirecegini her zaman bllmeki_smrim.f_‘

19. Beklenmedik olaylara katlanamiyorum

20. En ufak bir siiphe bile harekete gegmemi engelliyor.
~ 21. Her seyi onceden orgamzc cdebilmelym.
22. Emin olamamam, giivensiz oldugum anlamina gelir.

23. Baskalaninin kendi geleceklerinden eminmis gibi gorunmeleri
__adaletsizlikur.
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Antalya Bilim Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Bilimsel Araghrma ve Yaymn Etigi
Kurulu Prof. Dr. Omer TURUNGC un baskanhginda toplandi. Yapilan toplantida asagidaki

kararlar alindi.

1. Universitemiz Lisansiistii Egitim Enstitiisii, Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Programi
ogrencilerinden Aylin ORGUZ tarafindan Etik Kurulumuza sunulan “Kovid Salgiminda
Saghk Anksiyetesi ve Belirsizlie Tahammiilsiizliigin iliskisi” baghkh galimada
kullanilacak 6lgme aracinin fikri, hukuki ve telif haklar1 bakimindan metot ve 6lgegine iligkin
sorumlulugun basvurucuya ait olmak iizere, Universitemiz Bilimsel Aragtirma ve Yayin Etigi
Yonergesi’ne uygun oldugunun kabulii ile ilgili ¢alismalarin gergeklestirilmesinde etik ve
bilimsel yonden sakinca bulunmadigima, sonucun Aylin ORGUZ’e bildirilmek iizere
Rektorliik Makamina arzina katilanlarin oybirligi ile karar verildi.

Prof. Dr. Omer TURUNC

Etik Kurul Bagkani
KATILMADI
Prof. Dr. Yusuf Mehmet ORNEK Prof. Dr. Ibrahim Sani MERT Prof. Dr. Mesut UYAR
Etik Kurul Bagkan Yardimcist Etik Kurul Uyesi Etik Kurul Uyesi
KATILMADI
Prof. Dr. Mehmet YUMRU Prof. Dr. Fatma Bike KOCAOGLU Prof. Dr. A. Nizamettin AKTAY
Etik Kurul Uyesi Etik Kurul Uyesi Etik Kurul Uyesi
Bu belge, giivenli elektronik imza ile imzalanmugtir.
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