T.C.

USKUDAR UNIVERSITESI
SOSYAL BILIMLERI ENSTITUSU
KLINIK PSIKOLOJI ANABILiM DALI

YUKSEK LiSANS TEZIi

GENC (25-44 YAS), ORTA (45-54 YAS) VE ERKEN YASLILARDA
(55-64 YAS) COVID-19 KORKU-SU ILE KiSILIK OZELLIKLERIi
ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Ayse Merve BULGUMAN

Tez Danismani

Dr. Ogr. Uyesi Semra BARIPOGLU

ISTANBUL-2021



T.C.
USKUDAR UNIVERSITESI
SOSYAL BIiLIMLERI ENSTITUSU
KLINIiK PSiIKOLOJI ANABILIM DALI

YUKSEK LiSANS TEZIi

GENC (25-44 YAS), ORTA (45-54 YAS) VE ERKEN YASLILARDA
(55-64 YAS) COVID-19 KORKU-SU ILE KiSILIK OZELLIKLERIi
ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Ayse Merve BULGUMAN

Tez Danismani

Dr. Ogr. Uyesi Semra BARIPOGLU

ISTANBUL-2021



YEMIN METNIi

Bu c¢alismanin kendi tez ¢alismam oldugunu, planlanmasindan yazimina kadar
hi¢bir asamasinda etik dis1 davranisimin olmadigini, tezdeki biitiin bilgileri akademik
ve etik kurallar iginde elde ettigimi, tez ¢alismasiyla elde edilmeyen biitiin bilgi ve

yorumlara kaynak gosterdigimi beyan ederim.
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ONSOZ

Geng, Orta ve Erken Yaslilarda Covid-19 Korkusu ile Kisilik Ozellikleri Arasindaki
Mliskinin Incelenmesi adma yiiriittiigiim bu ¢alismanin en basinda itibaren igerdigi egitim
stirecinin niteliginin dort y1l Pikoloji Lisans egitimi {izerine 2 yil Klinik Psikoloji Yiiksek
Lisans egitimi oldugu haliyle Uskiidar Universitesi catisinda altinda bizleri her
asamasinda maksimum diizeyde bilgi ve verimlilik kazanmak iizere yetistiren ve alana
katki saglamamiz idealini motive eden tiim Ogretmenlerimin varligina tesekkiirii borg
bilirim.

Tez- Arastirma konusunu belirleme asamasinda degerli hocalarimdan Dr. Dog. Dr. Ogr.
Uyesi Hiiseyin UNUBOL’a,ve bilhassa bu zor bir o kadar da 6nemli caligmanimn
planlanmasinda ve tamamlanmasinda ihtiyacim olan yardimi ve destegini esirgemeyen,
moral ve gliven tesis eden yapici tutumu sayesinde bitirebildigim g¢alismanin her
asamasinda sabirla yol gosteren kiymetli damisman hocam Dr. Ogr. Uyesi Semra

BARIPOGLU’na sonsuz hiirmet ve tesekkiirlerimi sunarim.



OZET

Bu arastirmada geng (25-44 yas), orta (45-54 yas) ve erken yashilarda (55-64
yas) COVID-19 korkusu ile kisilik 6zellikleri arasindaki iligki incelenmistir. Arastirmada
olgular yasa gore 25-44 yas (n=366), 45-54 yas (n=43) ve 55-64 (n=34) yas olmak {izere
i¢ gruba ayrilmis olup, toplamda 443 kisi dahil edilmistir. Verilerin elde edilmesinde
anket yonteminden yararlanilmistir. Sosyodemografik Bilgi Formu, COVID-19 Korkusu
Olgegi ve Bes Faktor Kisilik Olgegi kullamlmistir. Anketler Google Anket yardimiyla

uygulanmigtir.

Katilimcilarin = %90,7’si kadin  ve %9,3’i erkek olarak bulunmustur.
Katilimcilarin %22,1°1 lise, %63,7’si uiniversite mezunudur. Katilimcilarin ise % 69,3’
evlidir. Katilimecilarin  %18,3’i  kronik hastalik, %16,5’i Covid-19 enfeksiyonu
gecirdigini bildirmistir.

COVID-19 korkusu diizeyleri 24-44 yas aras1 bireylerde en yiiksek ve 55-64 yas
aras1 bireylerde en diisiik diizeyde saptanmistir (p<0,05). Yas gruplarina gore
disadoniikliik, uyumluluk, sorumluluk ve deneyime aciklik kisilik 6zellik diizeylerinin
farklilik gostermedigi saptanmistir (p>0,05). Arastirmamizda medeni, gelir ve COVID-
19 enfeksiyonu gegirme durumuna gore yas gruplarinda COVID-19 korku diizeylerinin
farklilasmadig1 bulunmustur (p>0,05). Kronik hastalik varligina gore sadece 55-64 yas
aras1 bireylerde COVID-19 korku diizeylerinin farklilastig1 bulunmustur (p<0,05). 25-44
yas ve 45-54 yas aras1 bireylerde COVID-19 korkusu diizeyleri ile duygusal dengesizlik
kisilik 6zelligi arasinda pozitif yonlii iliski varligi bulunmustur (p<0,05).

Anahtar Kelimeler: COVID-19 Korkusu, Kisilik Ozellikleri, Yas



ABSTRACT

In this study, the relationship between fear of COVID-19 and personality traits
in young (25-44 years), middle (45-54 years) and early elderly (55-64 years) was
investigated. The study was divided into three groups according to age: 25-44 years (n =
366), 45-54 years (n = 43) and 55-64 (n = 34), and a total of 443 people were included.
Survey method was used to obtain the data. Sociodemographic Information Form,
COVID-19 Fear Scale and Five Factor Personality Scale were used. Surveys were

administered with the help of Google Survey.

In study were found to be 90.7% of the participants women and 9.3% of them
men. In all of the participants, 22.1% are high school graduates and 63.7% are university
graduates. 69.3% of the participants are married. It was found that 18.3% of the

participants had a chronic disease and 16.5% had Covid-19 infection.

COVID-19 fear levels were found to be the highest in individuals between the
ages of 24-44 and the lowest in individuals aged 55-64 (p<0.05). It was found that
personality trait levels of extraversion, compliance, responsibility and openness to
experience did not differ according to age groups (p>0.05). In our study, it was found that
COVID-19 fear levels do not differ in age groups according to marital, income and
COVID-19 infection status (p>0.05). It has been found that COVID-19 fear levels differ
only in individuals between the ages of 55-64 according to the presence of chronic disease
(p<0.05). A positive correlation was found between the fear of COVID-19 and the
emotional instability personality trait in individuals aged 25-44 and 45-54 (p<0.05).

Keywords: Fear of COVID-19, Personality Traits, Age
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1.GIRIS
1.1. Arastirmanin Amaci

Yeni Kovid-19 viriisii ilk kez 2019 yilinin Aralik ayinda Cin’in Wuhan kentinde
goriilmiis (Huang ve ark., 2020) ve hizla tiim diinyaya yayilmistir (Velavan ve Meyer,
2020). COVID-19 ciddi akut solunum yolu enfeksiyonlarina sebep olan oliimciil bir
hastaliktir (Zhou ve ark., 2020). Din, dil, irk ya da cinsiyet ayrim1 yapmayan bu hastalikla
ilgili olarak Diinya Saglik Orgiitii 30 Ocak 2020 tarihinde salginin halk saglig1 agisindan
uluslararasi diizeyde endise olusturdugunu ve acil durum gerektirdigini agiklamigtir. 21
Mart 2020 tarihinde yayinlanan bildirgede ise diinyada 283.000’den fazla vakanin oldugu
ve 11.561°den fazla insanin yasamini kaybettigi bildirilmistir (Ozcan ve ark., 2020).

Yaslanma birbirini etkileyen genetik, biyokimyasal, fizyolojik, ekonomik,
sosyal, ruhsal faktorler ve yasam bigiminden etkilenen bir siirectir. Biyolojik yaslanma
organizmanin tim hiicre, organ ve dokularini etkilemektedir. Yillar boyu biriken bu
degisiklikler, bircok kronik hastaligin yaslilarda daha fazla goriilmesine neden olur. Yash
insanlar yaglanma ve altta yatan potansiyel saglik kosullarina bagli olarak ortaya ¢ikan
fizyolojik degisiklikler nedeniyle daha sik enfekte olurlar (Peeri ve ark., 2020; Onder ve
ark., 2020). Yas ne kadar yiiksek olursa hastaliklarin olumsuz etkisi ile risk de o kadar
yiiksek olur (Liu ve ark., 2020).

COVID-19 salgini, tiim diinyada milyonlarca insanin enfekte olmasima ve ¢ok
sayida kisinin hayatin1 kaybetmesine neden olmustur. Herhangi bir yasta ciddi akut
solunum sendromu koronaviriis 2 (SARS-CoV-2) enfeksiyonu kazanilabilir, ancak en stk
etkilenenler, orta yas ve tistii bireyler olmustur. Hastanede yatan COVID-19 dogrulanmis
hastalar ile yapilan birkag¢ ¢aligmada ortanca yas 49-56 arasinda degismektedir (Wang ve
ark., 2020; Huang ve ark., 2020). Benzer sekilde, Cin verilerine dayanan bir ¢alismada,
COVID-19 tanisi ile hastaneye yatis oranlarinin yagla birlikte arttigi, 20 ila 29 yas i¢in
%1, 50 1la 59 yas i¢in %4 ve 80 yasindan biiyiikler i¢in %18 oldugu raporlanmistir (Verity
ve ark., 2020).

Yaglilik mortalite artis1 ile de iligkilidir (Wu ve ark., 2020; Richardson ve ark.,
2020). Cin Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezinden gelen bir raporda, %2,3 dliimciilliik
oraninin aksine, 70 ila 79 yas ve 80 yas ve istii i¢in vaka 6liim oranlar1 sirasiyla %8 ve

15 idi (11). Benzer bulgular italya’dan da bildirilmistir, vaka 6liim oranlar1 sirasiyla 70-



79 yas ve 80 yas ve Ustli olanlarda %12 ve 20’dir (Richardson ve ark., 2020). Amerika
Birlesik Devletleri’nde, vakalarin %67’ sinin >45 yaslarinda oldugu belirlendi ve Cin’deki
bulgulara benzer sekilde, dliimlerin %80°1 >65 yaslarinda meydana geldi (CDC, 2020).

COVID-19 salgimi, insanlarin fiziksel sagliklarin1 ve yasamlarini tehdit etmenin
yant sira stres diizeylerini artirip anksiyete, korku ve depresyon gibi ¢ok ¢esitli psikolojik
sorunlart tetikleyebilir (Harper ve ark., 2020; Pakpour ve Griftfiths, 2020; Taylor ve ark.,
2020). Pandeminin neden oldugu fiziksel saglik sorunlarina ruh sagligi sorunlarinin da
eklenmesi durumu biiyiik oOlclide kotiilestirecektir. Uzmanlarin olasi ruh sagligi
sorunlarma hazirlikli olmasi i¢in bu konudaki arastirmalarin hayati 6nem tasidigi
sOylenebilir. Ancak salgin nispeten yakin zamanda ortaya ¢iktig1 ve hizla ilerledigi i¢in
konuyla ilgili yaymlanan c¢alisma sayist olduk¢a smnirhidir. Nitekim, halihazirda
yayinlanmis az sayida ¢aligma ¢ogunlukla Cin'de ve diger bazi Uzak Dogu iilkelerinde
yapilmistir (Huang ve Zhao, 2020; Lu ve ve ark., 2020; Wang ve ark., 2020). Covid-19
korkusu ile ilgili yapilmig sinirli sayida calisma bulunmaktadir. Bu ¢alismanin amaci
Geng (25-44 yas), orta (45-54 yas) ve erken yaslilarda (55-64 yas) Covid-19 korkusu ile

kisilik 6zellikleri arasindaki iliskinin incelenmesidir.
1.2. Arastirma Hipotezleri

Aragtirma hipotezleri asagida verilmektedir:

1. Bireylerde yas gruplarina gore COVID-19 korkusu diizeyleri farklilagmaktadir.

2. Bireylerde yas gruplarina gore kisilik 6zellikleri farklilagmaktadir.

3. Geng (25-44 yas), orta (45-54 yas) ve erken yaslilarda (55-64 yas) egitim
durumuna goére COVID-19 korkusu diizeyleri farklilasmaktadir.

4. Geng (25-44 yas), orta (45-54 yas) ve erken yaslilarda (55-64 yas) medeni
durumuna gére COVID-19 korkusu diizeyleri farklilasmaktadir.

5. Geng (25-44 yas), orta (45-54 yas) ve erken yaglilarda (55-64 yas) gelir durumuna
gore COVID-19 korkusu diizeyleri farklilagsmaktadir.

6. Geng (25-44 yas), orta (45-54 yas) ve erken yaslilarda (55-64 yas) kronik hastalik
varligina gére COVID-19 korkusu diizeyleri farklilagsmaktadir.

7. Geng (25-44 yas), orta (45-54 yas) ve erken yaslilarda (55-64 yas) Covid-19
enfeksiyonu gecirme durumuna gore COVID-19 korkusu diizeyleri

farklilasmaktadir.



8. Geng (25-44 yas), orta (45-54 yas) ve erken yaslilarda (55-64 yas) COVID-19

korkusu ile kisilik 6zellikleri arasinda iligki bulunmaktadir.
1.3. Arastirmanin Onemi

COVID-19 pandemisi ve akabinde yasanan gelismeler, saglik basta olmak iizere
pek cok acgidan diinyayr etkisi altina almistir. Devam etmekte olan COVID-19
pandemisinin ekonomik, politik ve zihinsel saglik tizerine ciddi etkiler birakabilecegi
diisiiniilmektedir. Egitim faaliyetlerinin askiya alinmasi, spor miisabakalarinin iptal
edilmesi, toplumsal iletisimin fiziki kisithiliga ugramasi, ekonomik faaliyetlerin
durdurulmasi veya yavaslatilmasi, igsiz kalma veya izolasyon Onlemleri bireylerde
psikolojik etkiler birakmistir. Zamanla hastalik kontrol altina alinip, yeni normallesme
stireci ile birlikte diinyada kismi bir rahatlama olsa da ruh sagligi acisindan yasanan
stresin ruhsal problemlere yol agmast s6z konusudur. Giinlik yasamdaki bu tiir ani
degisikliklerin akil sagligini o6nemli Olclide etkileyebilecek risk faktorleri oldugu
disiiniilmektedir. Salginda 6zellikle yas faktoriiniin etkili olmasi ileri yash bireylerde
hastalik korkusu ve kaygi gibi durumlara yol agmaktadir. Bireylerin salgina karsi
olusturduklar1 psikolojik tepki bireylerin kisilik 6zellikleri ile baglantili oldugu
distiniilmektedir. Bu ¢alismada yiiksek risk tasiyan yas gruplarinda Covid-19 korkusu
diizeyleri ve Covid-19 korkusunun kisilik 6zellikleri ile olan iligkisinin incelenmesiyle
alana onemli katkilar saglayacaktir. Ayrica elde edilecek verilerin Covid-19 korkusu
olusan bireylerin rehabilitasyonu i¢in uygulanacak tedavi yontemlerinin olusturulmasi ve
diizenlenmesi i¢in 6nemli sonuglar saglayacag: diisiiniilmektedir. Alan ile ilgili yeterli

sayida ¢alismanin olmamasi ¢alismay1 6nemli kilmaktadir.
1.4. Arastirmanin Sayiltilar1

e Arastirmanin 6rneklemi evreni temsil etme yeterliligine sahiptir.

e Arastirmaya katilan bireylerin Sosyodemografik Bilgi Formu, COVID-19
Korkusu Olgegi, Bes Faktor Kisilik Envanteri Kisa Formunda yer alan sorular
ictenlikle ve gercek durumlarini  yansitacak sekilde cevapladiklari
varsayilmaktadir.

e Arastirmada kullanilan Sosyodemografik Bilgi Formu, COVID-19 Korkusu
Olgegi, Bes Faktor Kisilik Envanteri Kisa Formunun arastirilmasi planlanan

nitelikleri dogru bir sekilde 6lgecegi varsayilmaktadir.



1.5. Arastirmanin Simirhliklar

e Arastirmanin 6rneklemi arastirmaya goniillii olarak katilan 443 birey ile sinirlidir.
e Arastirmada elde edilen veriler Sosyodemografik Bilgi Formu, COVID-19
Korkusu Olgegi, Bes Faktor Kisilik Envanteri Kisa Formunun 6lctiigii verilerle

smirlidir.



2.GENEL BILGILER

2.1. Korku Kavram

Korku, algilanan uyaranlara karsi hizla ve bilingsiz olarak ortaya ¢ikan sinirsel
hareketleri, ifade edici davraniglar1 ve duygulari igeren alt1 temel duygudan (ilgi, nese /
mutluluk, 6fke, lizlintii, igrenme ve korku) biridir (Izard, 1977). Bununla birlikte, dogada
gelecege yonelik oldugu i¢in korkunun, mevcut durumlarin gelecekteki etkileri igin
biligsel olarak degerlendirildigi diger duygulardan farkli oldugu varsayilmaktadir (Kayyal
ve Widen, 2015).

Janis'e gore korku siddeti birey tarafindan azaltilmak istenen olumsuz bir
diirtiidiir (Janis, 1967). Bir baska diirtii kavramina yaslanan aciklama Freud tarafindan
yapilmistir. Cinsellik ve saldirganlik olmak {izere iki temel diirtiinlin bastirilmasi sonucu
medeniyetin sekillendigini sdylemektedir. Kiicliik Hans vakasi ile fobiler iizerine ¢alisma
firsat1 yakalamis ve korkuyu klasik psikolojinin tersine biling dis1 bir alanda gérmiistiir.
Freud i¢in korku kavrami yapisal kuram igerisinde id ve Ust-Ben arasinda diizenleyici
islevi olan ben’in, korku-kaygi kavramlar1 bakimindan uyaric1 ve savunma tepkisini de
kapsayan isleve sahiptir. Freud, korkuyu biling alanindan biling dis1 bir alana tagimis ve

fobilerin erken ¢ocuklukta gelistigini belirtmistir. (Andre, 2004).

Segal (1999), olast bir tehlike diislincesinin yarattigi endise duygusu
tanimlamasi ile korku kavramini diirtii olarak degil bir duygu olarak ele almistir. Duygu
veya diirtli agiklamalar1 korku terimini insanin doga ile olan ayrilmaz baglarinin etkisi
olarak goriir. Fakat zamanla insanin medenilesme silireci ile ayristigi diislincesi
yatmaktadir. Korku tek boyutlu bir duygu degildir, bilissel-6znel, davranigsal ve
fizyolojik elemanlar1 iceren duygusal bir tepki sendromu olarak goriilebilir (Marks,
1987a). Korku duygusuna temel bir duygu olarak odaklanan arastirmacilar korku
duygusunu hayatta kalma konusunda uyanikligimiza olan etkisi yaninda bazen de haz
verici 0zelligi de bulunan bir duygu olarak belirtmislerdir (korku romanlari, motosiklet

yarislar1 vb) (Marks,1987D).

Gullone ve King (1997) korkuyu, kurgusal veya gercek olarak olmasini
bekledigimiz tehlikeye karsi hayatimizin devamliligini saglamak icin verdigimiz normal
tepki olarak tanimlamiglardir. Bir diger tanimlamaya goére tehlike uyaricisinin

olusturdugu diistinceye karsi korku duygusal bir tepkidir (Wickless ve Kirsch 1988).



Baska bir deyisle korku tepkisi, tehdit ortaya ¢ikmast ile baglayan ve potansiyel miicadele
veya kacisin hakim oldugu bir alarm sisteminin calisma prensibine benzer (Ohman,
Mineka 2001). Bunun yaninda korku fiziksel olarak, organizmay1 zararli durumlardan
koruyan islevi yan1 sira gelisim donemlerinin de énemli bir parcasidir (Gullone, 2000).
Temel olarak normal korku, bireyin yasina ve gelisim evresine, korkunun siiresine ve

giinliik isleyise olan etkisine bagli olarak belirlenir.
2.2. COVID-19 Pandemisi

2.2.1. Covid-19 pandemisi ve etkileri

Tarih boyunca pek ¢ok biiyiik salgin meydana gelmistir. Bu salginlar saglik,
ekonomi, psikolojik ve ulusal giivenlik iizerinde biiyiik olumsuz etkiler yaratmistir (Qui
ve ark., 2017). Salginlara neden olan mikroplarin insanlik kadar eski oldugu ve salgin
tarihinin ¢ok eskilere dayandigi bilinmektedir. Salgin hastaliklarin yayilmasi veya
sonuglar1 bir toplumdan digerine degisebilir (Yolun, 2012). Insan biyolojisi, sosyal ¢evre
ve yagsam tarzlari, pandeminin yayilma oranini ve diizeyini ve sonuglarini etkileyen
degiskenlerdir (Herring ve Sattenspiel, 2007). Salgin hastaliklarla ilgili farkindaligin ve
salginin yayilmasina kars1 kisisel ve toplumsal tedbirlerin alinmasinin hastaligin olumsuz
etkilerini en aza indirmede 6nemli ve etkili oldugu bildirilmistir (Caley ve ark., 2008).
Ote yandan, en Onemlisi pandemiler, canlilarla ilgilenen bilimlerin ve ozellikle tip

biliminin gelismesine katkida bulunmustur (Ozden ve Ozmat, 2014).

Salgin hastaliklarin makro ve mikro diizeylerdeki sosyal etkilerinin ele alinmasi
yararlidir. Makro diizeyde, kiiresellesme ve saglik arasindaki iliski Onemlidir.
Kiiresellesmenin saglikla iliskisini aciklayan modellerden birine gore bulasici hastaliklar
saglig1 dogrudan etkilemektedir (Ankaral1, 2020). Ilk olarak Aralik 2019'da Cin'de tespit
edilen COVID-19 viriisii, oncelikle kiiresellesmenin saglik tizerindeki etkisini ortaya
koymaktadir. Viriisiin yaklagik iki ay i¢inde neredeyse tiim diinyaya yayilmasi, tim
iilkelerin ayni sorunla ugragmasini gerektirmistir (Karcioglu, 2020). Kiiresellesen
diinyada, salginlar ve meydana gelme olasiliklar1 insanlar1 daha ¢ok korkutmaktadir.
Pandeminin ortaya ¢iktig1 veya yayildig tilkelerde ekonomik krizler olabilir (Alu, 2019).
Kiiresellesme hastaliklarin yayilmasinda olumsuz bir unsur iken tedavi yonteminin kesfi
ve degisimi agisindan olumlu etkiye sahiptir (Hayran, 2007). Kiiresel veri setlerinin

degisimi, farkli tilkelerden farkli uzmanlk alanlarinin kombinasyonu ve hastaliklar



Onleyebilecek yeni teknolojiler {izerinde isbirligi ancak kiiresellesme ile miimkiindiir

(Balta, 2020).

Herhangi bir bulasic1 hastalik salgini sirasinda, popiilasyonun psikolojik
tepkileri hem hastaligin yayilmasini hem de salgin sirasinda ve sonrasinda duygusal
sikint1 ve sosyal diizensizligin ortaya ¢ikmasini sekillendirmede kritik bir rol oynar. Bu
gercege ragmen, genellikle pandemilerin ruh saglhigi ve refahi tizerindeki etkilerini
yonetmek veya hafifletmek i¢in yeterli kaynak saglanmamaktadir (Taylor, 2019). Bu,
salginin akut asamasinda, saglik sistemleri teste oncelik verdiginde, bulasmay1 azaltmaya
ve kritik hasta bakimina Oncelik verdiginde anlasilabilir olabilir. Bunun i¢in bir¢ok
nedeni vardir. Halk saglig1 dnlemlerine (agilama gibi) uymada ve insanlarin enfeksiyon
tehdidi ve buna bagli kayiplarla nasil basa ¢iktiklarinda psikolojik faktérlerin 6nemli bir
rol oynadigi bilinmektedir (Taylor, 2019). Bunlar, herhangi bir bulasici hastaligin
yonetiminde goz Oniinde bulundurulmasi gereken ¢ok 6nemli konulardir. Pandemilere
verilen psikolojik tepkiler uyumsuz davraniglari, duygusal sikintilar1 ve savunmaci
tepkileri igerir (Taylor, 2019). Psikolojik sorunlara egilimli kisiler ozellikle
savunmasizdir. Tiim bu &zellikler, mevcut COVID-19 salgim sirasinda net kanitlar
icindedir. Ocak ve Subat 2020'de Cin'deki 194 sehirden 1210 katilimcinin katildigi bir
calismada, yanit verenlerin % 54'ii COVID-19 salgininin psikolojik etkisini orta veya
siddetli anksiyete, % 29'u orta ila siddetli anksiyete ve % 17'si orta ila siddetli depresif
semptomlar bildirmistir (Wang ve ark., 2020). Olasi yanit yanliligina ragmen, bunlar ¢ok
yiiksek oranlardir ve muhtemelen bazi insanlar daha da biiytik risk altindadir. 2009 HIN1
influenza salgini (‘"domuz gribi') sirasinda yapilan bir arastirma, nevrotik ve somatoform
bozuklugu olan ¢ocuklarin ve hastalarin, orta veya siddetli endiseleri ifade edenler
arasinda 6nemli dl¢iide fazla temsil edildigi belirtilmistir (Page ve ark., 2011). Bu arka
plana kars1 ve COVID-19 salgini diinya ¢apinda yayilmaya devam ederken, daha sonra
degil, simdi dikkate alinmas1 gereken bir dizi psikolojik etki oldugu varsayilmaktadir
(CDC, 2020). ilk olarak, olaylarin normal seyrinde bile, yerlesik ruhsal hastalig1 olan
kisilerin genel niifusa gore daha diisiik bir yasam beklentisine ve daha kotii fiziksel saglik
sonuglarina sahip olduklar1 kabul edilmelidir (Rodgers ve ark., 2018). Sonug olarak,
onceden var olan zihinsel hastaliklara sahip kisiler saglhik ve madde kullanim
bozukluklari, COVID-19 ile enfeksiyon riski, test ve tedaviye erisimde sorun yasama riski
ve pandemiden kaynaklanan olumsuz fiziksel ve psikolojik etki riski artacaktir. Ikincisi,

onceden var olan zihinsel saglik sorunlar1 olmayan kisilerde anksiyete ve depresif



belirtilerde 6nemli bir artis ve zamanla travma sonrasi stres bozuklugu varliginin olugmasi
muhtemeldir (Duan ve Zhu, 2020). Ugiinciisii, saglik ve sosyal bakim profesyonellerinin,
Ozellikle halk sagligi, birinci basamak saglik hizmetleri, acil servisler, acil servisler ve
yogun veya kritik bakimda calisiyorlarsa, 6zellikle psikolojik belirtiler agisindan risk
altinda olacag1 tahmin edilebilir. Diinya Saglik Orgiitii, saglik calisanlar1 i¢in bu riski
resmen kabul etti, bu nedenle bu gruptaki anksiyete ve stresi yonetmek ve uzun vadede
tilkkenmisligi, depresyonu ve travma sonrasi stres bozuklugunu dnlemeye yardimci olmak

i¢in bazi koruma 6nlemlerinin gelistirilmesi gerekmektedir (Ho ve ark., 2020).
2.3. Kisilik

2.3.1. Kisiligi olusturan faktorler

Kisilik, bireyin tim ozelliklerini yansitan bir kavramdir. Farkli, tutarli ve
yapilandirilmis bir iligski bigimidir. Kisiligin temel faktorleri, birini diger bireylerden
ayirir ve bireyin i¢ ve dis gevresi tarafindan olusturulur. Insan davranisim etkileyen her
faktor aym1 zamanda bir kisilik faktoriidiir. Bu bakimdan kisilik, soyut davranig
giidiileriyle somut insan davranis1 arasinda bir aractir. Her davranis, belirli bir kisilik

stizgecinden gecerek fiili bir davranig haline gelir (Eroglu, 2013).
2.3.1.1. Biyolojik faktirler

Kisilerin fizyolojik yapisi ile 6zellikleri, kisilik yapilart ve kisilerin davranissal
yonelimleri arasinda iliski vardir. Kisilik iizerine ¢alisan bazi teorisyenler, bir kisinin
cinsiyeti, yasi, viicut yapisi ve kisiligi arasinda bir iliski oldugunu ifade etmektedir.
Cinsiyet ve yasa bagli davranislar kiiltlirel yap1 tarafindan belirlense de cinsiyet, yas ve
kisilik arasinda bir iliski kurmak miimkiindiir. Bireylerin cinsiyetlerine gore
yapabilecekleri veya yapamayacaklari davranislar kisilik olusumunda etkili olacaktir.
Boyle bir uyum, kisilik 6zelliklerinin ortaya ¢ikmasina da katkida bulunacaktir. Yasla
ilgili bir baska yaklasim ise, kisi yaslandik¢a bilgi ve deneyimin arttigini, davranis ve
fikirlerin kendini yeniledigini ifade etmektedir. Kisinin sahip oldugu zihinsel ve bedensel
yapi ile kisilik arasinda yas grubuna gore bir iliski kurulmasi dogaldir. Kisiligi belirleyen
en Onemli faktor kalitsal Ozelliklerdir. Kalitim, anne ve babanin kromozomlarindan
sonraki kusaga gecen ve kisinin tiim yasamini sekillendiren 6nemli bir etkidir (Koknel,
1995). Ikiz ¢alismalarinda bu konuya iliskin olarak, farkl ailelerde, farkli kosullarda
biiyliyen c¢ocuklarin, birlikte biytidiikleri insanlardan c¢ok biyolojik ebeveynleriyle



benzerlikler gosterdigi goriilmiistiir. Bu, genetigin kisiligin olusumundaki roliinii

kanitliyor. Bu roliin yiizdesi% 15 ile% 50 arasinda degismektedir.

Tim kisilik teorilerinde viicut yapisinin ana faktér oldugu belirtilmektedir.
Sheldon'in klasik teorisinde, viicut yapisi (endomorfik, mezomorfik ve ektomorfik) ile
spesifik kisilik terapisi arasindaki kesin baglanti bir 6rnektir. Genetigin insan olusumunda
cok onemli bir faktor oldugu bilinmemekle birlikte, genetik heniiz yeterince net
anlasilmamis bir alandir. Hayvanlar {lizerinde yapilan bir¢cok calisma, psikolojik ve
fizyolojik ozelliklerin genler tarafindan aktarildigini bulmustur. Genetik, beyin ve biyo-
geribildirim iizerine yapilan ¢aligmalar, biyolojik temellerin kisilik {izerindeki etkisini

kanitlamistir (Uzunoglu, 2006).
2.3.1.2. Sosyal faktorler

Her birey bir sosyal yap1 i¢cinde yasar ve bu sosyal yapiy1 olusturan kiiltiirden
etkilenir. Edinilecek meslek, yasanacak ortam, hayaller, arzular, tutumlar ve davraniglar
sosyo-kiiltiirel ¢evre tarafindan sekillendirilir. Kisilik olusumunda sosyo-kiiltiirel

faktorler genellikle biyolojik faktorlerin 6niinde yer alir.

Kisilik sadece kalitsal faktorlerle belirlenmez. Kisinin kisilik yapilari, kalitsal
ozelliklerinden ¢ok toplumun sekline gore olusur. Her birey, kendi kiiltiirlinden biiyiik
Olctide etkilenir. Bireylerin bazi kisilik 6zellikleri genellikle kendi kiiltiirlerinin ¢esitli
unsurlari tarafindan segim yapilmadan ve itiraz edilmeksizin sekillenir. Insan organizmasi
viicut yapist ile ¢ok sallantili ve esnek bir yapidadir ve rasyonalite onu karsilastig

kosullara gore sartlanmaya ve belirlenmeye ¢ok yatkin hale getirmistir (Baysal, 1987).

Sosyo-kiiltiirel ¢evre, 6zlinde bireyleri kisilik farkliliklarinin meyve verecegi
sekilde etkileyen, ancak ¢ogu zaman benzer davranis kaliplarina yol acan 6nemli bir
faktordiir. Baz1 davranis modellerinin entegrasyonu, bir kiiltiiriin {iyelerinin ¢ogunun

ortak kisilik 6zelliklerine sahip olmasini saglar (Eroglu, 2013).
2.3.2. Kisilik kuramlar
2.3.2.1. Kisilik ozellikleri ile ilgili kuramlar

Kisilik 6zellikleri ile ilgili teorileri ilk ortaya koyan Allport (1961)'tur. Bilingli
motivasyon ve kisisel 6zelliklere odaklanan idiyografik arastirmalar yapmistir (Rathee,

2019).



Allport (1961)’un olusturdugu teoride kisilik ozellikleri 3 farkli seviyede

aciklanmistir:

a) Temel Ozellik: Bunlar, az sayida kiside tiim davranislarimiza hiikkmeden ve

sekillendiren tanimlayici 6zelliklerdir.

b) Merkezi 6zellik: Bunlar, davraniglarimizin ¢ogunu sekillendiren 5 ila 10 arast

genel 6zelliklerdir. Ornegin, nese ve utangaclik temel dzellikler seklinde belirtilmistir.

c) Ikincil &zellik: Bunlar, yalnizca belirli durumlarda goriilen karakteristiklerdir.

Ornegin, kapal1 alanlarda rahatsiz olmak ikincil bir 6zellik olabilir.

Ikinci &nemli kisilik ozellikleri ile ilgili teori Raymond B. Cattell (1965)
tarafindan belirtilmistir. Kisiligin tanimi1 ve analizi i¢in farkli bir yaklagim gelistirmistir.
Insanlarin yasam kayitlarindan ve kendi degerlendirmelerinden hareketle Cattell (1965),
hem bireyler icinde hem de genel olarak insanlar arasinda 6nemli kisilik faktorlerini

tanimlamistir (Rathee, 2019).
Kisilik 6zelliklerini iki seviyede tanimlamistir (Rathee, 2019):

A) Yiizey oOzellikleri: Bunlar, diger insanlar tarafindan kolayca goriilebilen

kisilik 6zellikleridir (kisinin dis eylemleri).

B) Kaynak 6zellikleri: G6zlemlenebilir davranis kaliplari olan yiizey 6zellikleri
ile altta yatan, sorumlu i¢ 6zellikler olarak gordiigii kaynak ozellikleri arasinda ayrim
yaptig1 yiizey ozelliklerinin altinda yatan daha temel 6zelliklerdir. Kaynak 6zelliklerini

daha 6nemli oldugu ifade edilmistir (Rathee, 2019).

Hans Eysenck (1991), ise kisiligin tanimini, herkesin farkli derecelerde sahip
oldugu, genetik olarak etkilenen ii¢ ana boyutta tanimlamistir. Ayrica, uzun bir 6zellik
listesini ii¢ boyutuna indirgemek i¢in madde gruplari arasinda ortak faktorleri tanimlayan

istatistiksel bir prosediir olan faktor analizi kullanilmistir. Buna gore kisilik 6zellikleri:

a) Disa doniikliik, 6zel zihinsel deneyimlerimizin aksine sosyalligimizi ve dis

cevreye dikkat etme egilimimizi 6l¢tiigii belirtilmistir.

b) Nevrotiklik, istikrarsizlik seviyemizi Olger - ne kadar giiclii, endiseli ve
giivenilmez oldugumuzu - istikrarin aksine - ne kadar sakin, dengeli ve giivenilir

oldugumuzu ifade eder.
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c) Psikotizm, sert fikirlilik seviyemizi, empatik ve igbirlik¢i olus durumunu

Olcer.

Paul Costa ve Robert McCrae (1998) kisilik 6zellikleri ile ilgili farkli bir teori
onermistir. Bes faktorlii bir kisilik modeli gelistirmislerdir. Kiiltiirler aras1 ¢alismalarda,

ozellik derecelendirmelerinde ayn1 bes faktor tanimlanmastir.

Bes biiyiik kisilik 6zelligi Teorisi, Deneyime agiklik, Sorumluluk, Disa

doniikliik, Uyumluluk ve Nevrotiklik olmak tizere 5 boyuttan olusmaktadir:

Deneyime Ac¢iklik:  Goldberg (1992), bu faktére zeka olarak deginmistir;
Norman, McCrae ve Costa (1987) buna deneyime agiklik adin1 vermislerdir. Bu boyut,
bir kiginin yeni seyler yapmasi, yeni deneyimler konusunda agik ve istekli olmasi
niteliklerini igerir. Estetik hassasiyet, duygusal derinlik, merak ve farklilik goriilebilir. Bu
boyut, kiiltiirlii olma, merakli olma, 6zgiin fikirlere sahip olma, ag¢ik fikirli olma, zeki
olma, sanatsal diislinceye sahip olma ve giiglii hayal giiciine sahip olma gibi entelektiiel

ozellikleri biinyesinde barindirmaktadir (Zel, 2007).

Sorumluluk: Sorumluluk boyutu, egitim basarisinin dlgiileriyle iliskilendirildigi
icin basar1 arzusu olarak da adlandirilir. Bu boyut, dikkatli, 6zenli, titiz, sorumlu,
organize, planli, basarili, ¢aliskan ve sabirli olmakla birlikte degerlendirilmektedir
(Barrick ve Mount, 1991). Bu boyuttaki 6zelliklere sahip bireylerin hem otonom hem de
hiyerarsik yap1 i¢indeki herhangi bir gorevde basarili olma olasiligi daha yiiksektir.
MacDonald (1995) sorumluluk boyutunu uyarlanabilir bir bakis acisiyla
degerlendirmistir. Dolayisiyla bu boyut, hos olmayan gorevlerde sabir gostermeyi,

ayrintilara dikkat etmeyi, sorumlu ve giivenilir davranmay: igerir (Macdonald, 1995).

Disadéniikliik: Disa doniik bireyler, gruptaki diger bireylerle kolayca iletisim
kurarak kaynaklarin kesfedilmesine ve kullanilmasina yol acar. Bu boyutun temel
ozellikleri hirshi, girisken, sosyal, enerjik ve iletisimsel olarak siralanabilir. Kisaca disa
dontik insanlarin dis diinyaya acik bireyler oldugu sdylenebilir. Bu boyutun tam tersi ice
dontikliiktiir. Disadoniiklerin olumlu ve enerjik yonleri daha ¢ok catisma ve rahatlikla
ilgilidir. Daha yiiksek enerji potansiyeli sayesinde disa doniik bireyler verildigi anda daha
fazla tasarim iretebilir ve ice doniiklere gore daha az yorgunluk hissedebilir. Hatta
olaylarin olumlu yonlerini daha az stresli bir hayata tasiyarak, disadoniikleri daha az
stresli hale getiren pozitif enerjiler araciligiyla ¢atismayla olumsuz iligkili olduklar1 bile

sOylenebilir. Arastirmacilara gore disa doniikler, ice doniik insanlara gore daha olumlu
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etkiye, daha olumlu olay beklentisine ve daha fazla enerjiye sahiptir. Sonu¢ olarak,
cevrelerine daha fazla pozitif enerji yayarlar ve daha olumlu ruh halleri sergilerler
(Wayne, 2003). McCrae ve Costa (2003), ice doniiklerin disa doniiklerin sahip oldugu
Ozelliklere sahip olmamakla birlikte, bunun asosyal ve aydinlanmamis kisiler olduklar1
anlamima gelmedigini, ancak ige doniiklerin daha ¢ekingen, mesafeli, tenha, sessiz ve

yalniz olmayi sevdiklerine dikkat ¢ekmistir.

Uyumluluk: Uyumluluk simiflandirmalari, kisinin duygu, diisiince ve
davraniglarinda sefkatten diismanliga kadar uzanan bir ¢izgide kisiden kisiye biitlinliiglin
kalitesini degerlendirmek icin kullanilmaktadir (Sneed, 2002). Uyumluluk, bir boyut
olarak insancil yaklasimi gerektirir. Bu boyut kibar, nazik, esnek, glivenilir, iyi huylu,
isbirlik¢i, bagislayici, yumusak kalpli ve hosgoriilii gibi niteliklerle diisiiniilmektedir
(Barrick ve Mount, 1991). Uyumlu 6zellige sahip bireyler miitevazi, destekleyici, esnek
ve duygusal olarak diger insanlara yakindirlar. Uzlasmaya cok dikkat ederler. Insanlar
arasindaki catismalardan kacginirlar ve bir ¢atismaya dahil olsalar bile, bu c¢atigmayi
¢ozmek icin gii¢ ve baski kullanma egiliminde degildirler. Yiiksek diizeyde uyumluluga
sahip bireyler sozeldir ve diger insanlara yardim edecek sekilde davranirlar (McCrae ve

Costa, 1992).

Nevrotiklik: Nevrotiklik, endise, 6fke ve depresyon gibi olumsuz etkiler, yasama
yatkinligi, duygusal dengesizligi ve diger bilissel ve davranigsal semptomlar igerir
(McCrae ve Costa, 1992). Nevrotiklik duygusal durgunlugun tam tersidir. Nevrotiklik
degeri yiiksek olan kisiler, duygusal dengesizlik, utangaglik, sugluluk, karamsarlik ve
diisiik benlik saygisi gibi olumsuz duygulari agiga ¢ikarma egilimindedir. Duygusal
istikrar, bir kiginin istikrarli ve dengeli kalma yetenegini ifade eder (Soysal, 2008).

2.3.2.2. Sigmund Freud'un psikanalitik teorisi

Freud'a (1925) gore, bir kisinin kisiligi ve kisinin en biyiik yoksullagmasi
sevgidir. Insanlar bilingli davranislardan ziyade bilingsiz giilerle hareket etmektedir.
Cogu zaman bu bilingsiz davranislarin kokenine inemez. Ancak insanin bilingsiz
davraniglar1 derinlemesine analiz edilirse (psikanaliz), ask arayis1 vardir. Bireyin
herhangi bir nedenle tatmin edemedigi sevgi eksikligi, onu depresyona ve anormal
davraniglara iter (aktaran Eren, 2004). Freud tarafindan gelistirilen teoriye gore kisilik,
i ana sistemden olusur: id, ego ve siiperego. Davranis, bu {i¢ sistemin etkilesiminin bir

trtintidiir (Cemberci, 2003).
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Kimlik, kisiligin temel sistemidir. Ego ve siiperego ondan farklilagarak gelisir.
Kimlik, kalitsal i¢giidiiler de dahil olmak iizere, psikolojik potansiyellerin dogasinda var.
Bir manevi enerji kaynagi olan id, diger iki sistemin isleyisi i¢in gerekli olan giicii de
saglar. Bedensel siireclerden enerji alir. Freud'a gore id, ger¢ek manevi varliga atifta
bulunur ¢iinkii id, nesnel gerceklerden bagimsiz, 6znel bir yasam diinyasidir. Insanin
sevgi egilimlerinin ve inan¢larmin toplandigi yer, alt benlik veya ilkel benlik ad1 verilen
kisimdir. Bu arada kisi kendine birakilsa ya da 6zgiir olsaydi, tiim yol gosterici ilkelerini
karsilayacak bir davranis i¢cinde olacaktir. Burada bireyin herhangi bir baskis1 ve etkisi

yoktur ve onun istek ve arzularinin dogasi basitce biyolojik egilimlerdir (Eren, 2004).

Ilkel benlik (id), diger iki alt sistemden dnce ortaya ¢ikar ve onlarm dogumuna
yol agar. Libido, kisilige genclesme getiren ve ilkel benlige baglanan bir gii¢c kaynagidir.
Bu gii¢ kaynagi, ilkel benligin bedensel zevklerinin bir aract haline gelir ve bilingsiz bir
i¢c giidii haline gelir. Bu iggiidii iki ana boliime ayrilmistir. Birinci ana bdliimde bireyi
belirli seyleri aramaya (aglik, susuzluk, cinsel doyum arama vb.) Yonlendiren i¢giidiiler,
ikinci ana béliimde ise kavgalara ve yikicilifa yol acan icgiidiiler yer almaktadir. ilkel
egonun istekleri kurallar1 dinlemezler, kordiirler ve hemen tatmin olmak isterler. Ilkel

benligin aradig1 tek sey sevme ve zevktir (Bacanli, 1997).

Ego, bir kisinin yiiriitme organidir. Id'nin istekleriyle dis diinyanin (siiperego)
entegrasyonu ile ilgilenir. Ego, gerektiginde Id isteklerini geciktirmeye, hos deneyimler
secmeye ve tatsiz deneyimlerden uzak durmaya calisir. Ego, rasyonel, mantikli bir kigilik

boliimii ve bir anlamda kisiligin karar organidir (Bacanli, 1997).

Kisinin benlik adin1 verdigimiz ve sosyal gelenekler ve yasalar dogrultusunda
ortaya ¢ikan bu kismi, insan toplumuna uyum saglar ve faaliyetlerinin sosyal olarak kabul
edilebilir goriinmesine yardimet olur. O anda Ego, ilkel benligi kontrol altinda tutan ve
toplumu makul ve kabul edilebilir i¢giidiiler ve sevgi hissettiren bir kisiliktir. Kuskusuz,
tatminsiz ruh, toplum tarafindan hos karsilanmadig1 ya da aradigi zaman kendisine uygun
bir agki bulamadigi i¢in bir baski bi¢cimi olarak ilkel benlikte gizlidir. Bunlar bazen
bireyin farkinda olmadan kirllamayacak i¢giidiiler seklinde ortaya cikar ve toplumda

garip veya anormal olarak nitelendirilir (Eren, 2004).

Siiperego, insanlarin en asil diisiincelerinden, biiyiiklerinden, 6gretmenlerinden,
icinde yasadiklar1 ve iliski kurduklar kiiltiirel cevreden kazandiklar1 1yi nitelikler igerir.
Bagka bir deyisle, toplumun ahlaki standartlarmin bir temsilcisidir. Bu duruma baglh

olarak, siiper ego hemen yerine zamanla gergeklesir. Superego, gerceklestikten sonra
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insan davranisini, diislincelerini, egilimlerini ve duygularini kontrol altina alir. Siiperego
ile stirekli miicadele icinde olan id, bireyin ne yapmak istedigini gosterir. Siiperego,
bireyin toplumda ne yapmasi gerektiginin belirleyicisidir. Bireyler, giinliikk yasamda
siirekli zihinsel ¢atisma altinda olamayacaklar1 i¢in dengeleyici olmak igin bir egoya

ihtiya¢ duyarlar (Zel, 2001).
2.3.2.3. Carl Jung analitik kisilik teorisi

Jung (1960), kisiligin ge¢mis kusaklarin evrimsel gegmisimize kadar uzanan
birikimli deneyimleriyle sekillendigini ifade etmistir (Rathee, 2019). Jung (1960)’un
analitik kisilik teorisine gore, ruh - ya da biitiin kisilik - ego da dahil olmak iizere birbiriyle
etkilesim halindeki sistemlerden olusur. Jung’un teorisindeki oOzellikle onemli dort
arketip, persona, shadow, animus & anima ve self olarak bilinir. Persona, ego ile gergek
diinya arasinda aracilik eden bir kavramdir. Golge, Kisinin ters goriintiisii, ister olumlu
ister olumsuz olsun, kisi i¢in kabul edilemez 6zellikler igerir. Animus, kadinlarin erkeksi
tarafi, anima ise erkeklerin disil tarafidir. Benlik, biitiinlik i¢in dogustan gelen
potansiyeldir, egoya yol acan, dis gerceklikle uzlasan ve kismen onun tarafindan
sekillendirilen genel psisik yasami yonlendiren bilingsiz bir diizenleme ilkesidir (Rathee,

2019).
2.3.2.4. Alfred Adler bireysel psikoloji teorisi

Adler (1923) sosyal ilgiyi davranigin birincil belirleyicisi olarak vurgulamustir.
Bireysel veya ego kisilik teorisinde bilinci kisiligin merkezi haline getirmistir (Rathee,
2019). Adler (1923), bireyi benzersiz olarak belirtmistir. Ayrica, her bireyde gelecege
yonelik olan ve bir hedefe dogru hareket eden bir dinamizm ilkesini varsaymustir. Insanlar
geemis deneyimlerden cok gelecek beklentileriyle motive olurlar. Kisilik, 6znellik
algistyla degil dis nedenlerle belirlenir. Insan davranisi, gelecek beklentisine gore
belirlenir (Rathee, 2019). Adler (1923) buna kurgusal finalizm adin1 verdi. Pek ¢ok insan,
kisisel geleceklerinde bir cennet veya cehennem varmis gibi davranir. Adler'in benligi,
deneyimlerimizi yorumlayan ve bunlardan anlam c¢ikaran, bireysel kisiligin isledigi
sistem prensibi olan benzersiz yagam tarzimizi yerine getirmeye ¢alisan kisisellestirilmis,
oznel bir sistemdir. Adler(1923)’e gore yaraticilik, kisiligimizi kalitim ve deneyimin

hammaddesinden olusturur (Rathee, 2019).
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2.3.2.5. Erick Erickson'un kisilik teorisi

Erikson'un kisilik yaklagimina kendilik psikolojisi denir. Erikson'a gore, kiginin
ilk islevi bir kimlik duygusu yaratmak ve stirdiirmektir. Erikson, bunu kimlik, bireysellik
ve benzersizlik duygularinin yani sira gegmis ve gelecekle devamlilik duygulari igeren
karmagik bir i¢ durum olarak tanimlamistir. Erikson, ¢ok sik ve yanlis kullanilan kimlik
krizi kavraminin yaraticisidir. Erikson bu kavrami kisinin gili¢lii bir kimlik duygusuna

sahip olmadig1 durumlarda kafa karisiklig1 ve caresizlik anlaminda kullanmistir (Oktay,
2007).

2.3.2.6. Erich Fromm hiimanist psikanaliz teorisi

Fromm (1976), kisiligin olusumunda sosyallesme ve kiiltiirlesmenin etkisinden
bahsederken karakterin benimsenmesine bagli oldugunu ve endise kavraminin bireyin
yalniz olma korkusuyla olustugunu ileri siirmiistiir. Fromm'a gdre, insanlar tarihsel ve
kisisel gelisim sagladik¢a, giderek siddetlenen bir ayrilik ve yalnizlik duygusu yasarlar.
Bu olay endiseye yol agar ve onu bu endiseden uzaklastiracak sey, sevgi, egemenlik,

yikim, teslimiyet, robotlagsma gibi savunma veya uyum kaliplaridir (Gegtan, 1991).

Erich Fromm tarafindan gelistirilen bu teori, kisinin gelisiminde yasanan
kiiltiirel etkiye biiylik 6nem vermektedir. Freud'dan etkilenmis bir filozof olan Fromm'a
gore, kisiligi tanimak ve anlamak i¢in insanlarin ¢evresini 1yi gézlemlemek gerekir. Fakat
bu gozlem aile ¢evresi ile sinirli kalirsa yetersiz kalacaktir. Tiim toplum, toplumun dogas1
ve kiiltlir, bir ¢aligmanin konular1 olmalidir (Fromm, 1992). Kisilik, kiiltiiriin bireye
verdigi olanaklar dogrultusunda gelisir. Fromm'a goére, bireyin hem kotii egilimleri hem
de 1y1 egilimleri, bireyin dogal yapisindan vazgecilmez degildir, ancak sosyalligin sonucu
bireyi yaratir. Insanlarm tutkulari ve kaygilar kiiltiir {iriiniidiir ve bireysellesmenin

olamayacagini savunmustur (Gegtan, 1991).
2.3.2.7. Harry Stack Sullivan ve kisilerarasu iligkiler teorisi

Sullivan'in kisilerarasi iliski teorisine gore kisilik, insan hayatim1 6zellestiren
kisisel durumlar tarafindan yaratilan kalici bir etkilesim modelidir. Bagka insanlarla
temas kurmadan bir kisinin kisiliginin ortaya ¢ikmast miimkiin degildir. Kisi, dogumdan
Olime kadar diger insanlarla olan etkilesiminin {iriiniidiir. Bu etkilesim sirasinda kisi
kendine giiven veya endise gelistirir. Onceki asamada gelistirilen giiven veya endise bir
sonraki asamaya da yansitilir, boylece kisilik gelisimi devam eden bir siire¢ olarak

tanimlanabilir. Kisilerarasi iliskilerde duyarlilik ve uyum insan kisiliginin olugmasina
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neden olur (Basaran, 2008). Sullivan, kisiligin varsayimsal bir kavram oldugunu ve
kisileraras1 iliskilerden ayr1 olarak incelenemeyecegini savundu. Kisiligin yapisal
organizasyonu, organizma algilarindan ¢ok karsilikli iligkilerin bir irtintidiir. Kisilik,
yalnizca bir kisi bir veya daha fazla kisiyle temas halinde oldugunda ortaya cikar.
Algilama, hatirlama, diistinme, hayal etme ve diger tiim siirecler bireyin iligkilerini icerir

(Miller ve Shelly, 2007).
2.3.2.8. Karen Horney kisilik teorisi

Horney'in kisilik teorisi, Jung ve Adler gibi, psikanalitik teorinin etkisi altina
alinan fikirlerden olusan bir yaklasimdir. Bununla birlikte, Horney, kisilik hakkindaki
goriis ve diislincelerini  belirlerken sosyal iliskilerle ilgili ©nemli kararlardan
yararlanmigtir. Fikre gore, kisiliginizin temel unsuru endise ve korkudur. Her bireyin,
cesitli kaynaklardan kaynaklanan endise ve kaygilarin iistesinden gelmek icin bir¢ok
etkinligi vardir. Endise ve korku kaynaklarinin iistesinden gelmek i¢in kullanilan gesitli
davranig kaliplar ve taktikler, belirli bir ¢6ziim yapilmamus olsa bile, bireyin gerginlikten
kurtulmasina yol agabilir. Horney, bireylerin endise ve korkuyla basa ¢ikmak ig¢in
basvurabilecekleri 10 davranis alternatifi belirlemesine ragmen, bunlardan ii¢li sosyal

sistemdeki kisilik tiirlerini belirleme agisindan 6zellikle 6nemlidir.

a) Sempatik - Disadéniik: Insanlara yaklasarak ve sefkat ve yakinlik hissederek
endise ve korkuyu ortadan kaldirmaya calisarak kisilik gelistirmek.

b) Antipatik - Icedoniik: insanlardan uzak durmaya, onlara karismamaya, endise

ve korkudan kurtulmak i¢in tek basina hareket etmeye ¢abalayan bir kisilik gelistirmek.

c) Agresif - Ofkeli: Endise ve korkudan kurtulmak icin tartigarak ve miicadele
ederek insanlarin direnme, savasma, giiclii ve yenilmez olduklarin1 gésterme cabalariyla

yaratilan bir kisilik gelistirmek.

Horney'e gore, insan hayatini ¢cevreleyen cesitli kaygi ve korkularla bas etmekten
yararlanan davranmigsal taktik tercihleri, hangi kisilik 6zelliklerinin yatkin oldugu ile

yakindan ilgilidir (Eren, 2004).
2.3.2.9. Albert Bandura sosyal biligsel teorisi

Albert Bandura klasik ve edimsel kosullanma kavramlarina itiraz etmiyor ancak
insan 0grenmesinin sosyal bir ortamda oldugunu ve c¢ocuklarin en 6nemli 6grenme

deneyimlerinin bagskalarinin davraniglarint gézlemleyerek yapildigini savunmaktadir
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(Rathee, 2019). Bandura, bu tiir 6grenmeyi "Gozlemle Ogrenme" olarak adlandirir. Bu
anayasaya gore insanlar geleneksel davranis modelinde oldugu gibi 6diil ve cezalarla
Ogrenirken, ayni zamanda ceza ve Odiiliin diger insanlar iizerindeki etkilerini dikkatli bir

gozlemle 6grenirler (Arkonag, 1993).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma tanimlayict tipte bir calismadir. Arastirmanin evrenini Tiirkiye
genelinde yasayan 25-64 yas arasi bireyler olusturmaktadir. Arastirmanin 6rneklemini
ise 24-64 yasa arasinda bulunan goniillii katilimeilar olusturmaktadir. Arastirma igin
katilimcilardan goniilli onam formu ve ¢alismanin yapilabilmesi i¢in etik kurul izni

almmustir (Tarih No:28/12/2020 ve 15 No’lu toplanti, SAY1:61351342/2020-631)
3.2. Arastirma Verilerinin Elde Edilmesi

Arastirmada verilerin elde edilmesinde anket yonteminden yararlanilmigtir.

Anketler Google Anket yardimiyla uygulanmistir.

Katilimcilarin demografik 6zelliklerinin belirlenmesi i¢in “Kisisel Bilgi Formu”,
COVID-19 korkusunun belirlenmesi igin “COVID-19 Korkusu Olgegi” ve Kkisilik

<199

ozelliklerinin belirlenmesi igin “Bes Faktor Kisilik Olgegi” kullanilmistir.

Sosyodemografik Bilgi Formu: Bu formda hastalarin yas, egitim durumu,

kronik hastali ve Covid-19 enfeksiyonu ile ilgili bilgileri i¢eren sorular bulunmaktadir

(Ek-1).

COVID-19 Korkusu Olgegi (FCV-19S): Bu, Ahorsu ve ark. (2020) tarafindan
gelistirilen tek boyutlu 7 maddeli, 5 noktali Likert 6l¢egidir. COVID-19 Korkusu
Olgegi'nin faktdr yiikleri (0.66-0.74) ve diizeltilmis madde-toplam korelasyonu (0.47-
0.56) kabul edilebilir bulunmustur. Olgegin ig tutarlilig1 ve test-tekrar test giivenilirligi (o
= .82 ve ICC = .72) kabul edilmistir. COVID-19 Korkusu Olgegi, algilanan giivenlik
ac1g1, hastane kaygisi ve depresyon ile pozitif korelasyon gostermistir (Ahorsu ve ark.,
2020). Olgegin Tiirkge gecerliligi Bakioglu ve ark.(2020) tarafindan yapilmistir. COVID-
19 korkusu ile yasam doyumu arasindaki iliskide psikolojik sikintilarin araci rolii test
edilmistir. 7 maddelik 6l¢egin tek boyutlu olmasi Tiirk érnekleminde dogrulanmustir.
Madde Yanit Teorisi, tim maddelerin modele uyumlu oldugunu ortaya koymustur.
Sonuglar 6lgegin Tiirkge versiyonunun tatmin edici giivenilirlik katsayilarina sahip
oldugunu gostermistir. COVID-19 korkusunun psikolojik sikint1 ve yasam doyumu ile
iliskili oldugu bulunmustur. COVID-19 Olgegi Korkusu' nun Tiirkge versiyonunun giiclii
psikometrik 6zelliklere sahip oldugunu gostermistir (Bakioglu ve ark., 2020) (Ek-2).
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Bes Faktor Kisilik Envanteri Kisa Formu (Big Five Personality
InventoryShort Form-(BFKE)): Benet ve ark. (1998) tarafindan gelistirilen 6lgek 44
sorudan olusmaktadir. 5’likert tipindeki Olgekte cevaplar; ‘‘Hi¢ katilmiyorum’’,
“Katilmiyorum’’, “‘Kararsizim’’, ‘‘Katiliyorum’’, *‘“Tamamen katiliyorum’’ seklindedir.
Siimer, Lajunen ve Ozkan (2005) tarafindan Tiirkge’ ye uyarlanan 6l¢egin, ‘‘uyumluluk
(aggreeableness)/(U)”’, ‘‘deneyime agiklik (openness)/(DA)’’, ‘6z disiplin/sorumluluk
(self conscientiousness)/(OS)’, ‘‘duygusal dengesizlik (neuroticism)/(DD)”’ ve
““disadoniikliik (extraversion)/(D)’’ olmak iizere bes alt boyutu bulunmaktadir. Olgegin
giivenirlik kat sayilar sirasiyla; .64, .77, .75, .72 ve .66 olarak bulunmustur (Stimer ve
ark., 2005). Olgegin, uyumluluk alt boyutu, 2, 7, 12, 17, 22, 27, 32, 37 ve 42. maddeler
olmakla birlikte; disa doniikliik alt boyutu, 1, 6, 11, 16, 21, 26, 31 ve 36. maddelerden
olugsmustur. Gelisime ac¢iklik alt boyutu, 5, 10, 15, 20, 25, 30, 35, 40, 41 ve 44.
maddelerden olusurken; 6z disiplin alt boyutu, 3, 8, 13, 18, 23, 28, 33, 38 ve 43.
maddelerden olusmaktadir. Bir diger alt boyut olan duygusal tutarsizlik, 4, 9, 14, 19, 24,
29, 34 ve 39. maddelerden olusmaktadir. ‘2, 6, 8, 9, 12, 18, 21, 23, 24, 27, 47, 31, 34,

35, 37, 41 ve 43.”” maddeler ters kodlanmistir (Tatar, 2016) (Ek-3).

Bu arastirmada Olgekleri ile ilgili yapilan gilivenirlilik analizi sonucunda

hesaplanan Cronbach Alpha Katsayisi diizeyleri Tablo 1’da verilmektedir.

Tablo 1. Olgeklerin Cronbach Alpha katsayis1 diizeyleri

Madde sayisi Cronbach Alpha

Katsayisi

COVID-19 Korkusu Olgegi 7 0,899
Bes Faktér Kisilik Olgegi (BFKO)

BFKO-Disadéniikliik 8 0,682
BFKO-Uyumluluk 9 0,632
BFKO-Sorumluluk 9 0,744
BFKO-Duygusal Dengesizlik 8 0,745
BF KO-Deneyime Aciklik 10 0,734
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3.3. istatiksel Analiz

Anket verilerinin analizinde SPSS 25.0 paket programi kullanilarak tanimlayici
ve anlam ¢ikarict istatistik yontemlerine basvurulmustur. Demografik bilgiler
belirlenirken frekans analizi ile ortalama ve standart sapma gibi dagilim analizleri
kullanilmistir. Verilerin degerlendirmesi ise %95 giiven araliginda ve p<0,05 anlamlilik
diizeyinde yapilmistir. Arastirmada yapilan normallik analizlerine gore verilerin normal
dagilim gostermedigi bulunmustur. Buna goére, nonparametrik ozellikteki verilerin
degerlendirilmesinde ikili gruplarda Mann-Whitney U ve ikiden fazla olan gruplarda
Kruskal Wallis-H testi kullanilmistir. Olgeler arasi iliskinin ortaya konulmasinda ise

Spearman Korelasyon Analizi kullanilmistir.
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4. BULGULAR

Tablo 2. Katilimcilarin yas gruplarina gore sosyodemografik bilgiler

YAS
25-44 45-54 55-64 Toplam
n(%) n(%) n(%) n(%)
Kadm 344(94) 34(79,9) 24(70,6) 402(90,7)
Cinsiyet Erkek 22(6) 9(20,9) 10(29,4) 41(9,3)
Toplam 366(100)  43(100) 34(100) 443(100)
lkokul 18(4,9) 3(7) 0 21(4,7)
Lise 77(21,0)  13(30,2) 8(23,5) 98(22,1)
Egitim Universite 241(65,8)  21(48,8) 20(58,8) 282(63,7)
Lisansiistii 30(8,2) 6(14,0) 6(17.6) 42(9,5)
Toplam 366(100)  43(100) 34(100) 443(100)
Evli 25469,4)  33(76,7) 20(58,8) 307(69,3)
. Ayr Yastyor 91(24,9) 3(7,0) 4(11,8) 98(22,1)
Meden R O 1o 21(5,7) 7(16,3) 10(29,4) 38(8.6)
Toplam 366(100)  43(100) 34(100) 443(100)
3000-4500 TL  257(70,2)  15(34,9) 6(17,6) 278(62,8)
. 4501-6000 TL  60(16,4)  15(34,9) 8(23,5) 83(18,7)
Gelir Durumu 6001 TL ve st 49(13,4)  13(30,2) 20(58,8) 82(18,5)
Toplam 366(100)  43(100) 34(100) 443(100)
Evet 63(17,2) 8(18,6) 10(29,4) 81(18,3)
Kronik Rahatsizlhik ~ Hayir 303(82,8) 35(81,4) 24(70,6) 362(81,7)
Toplam 366(100)  43(100) 34(100) 443(100)
Evet 62(16,9) 8(18,6) 3(8,8) 73(16,5)
Covid19 Enfeksiyonu Hayir 304831)  35(81,4) 31(91,2) 370(83,5)
Toplam 366(100)  43(100) 34(100) 443(100)

Arastirmaya dahil edilen 25-44 yas arasi1 bireylerin %94l kadin ve %6’s1 erkektir.
45-54 yas aras1 bireylerin %79,9’u kadin ve %20,9’u erkektir. 55-65 yas arasi bireylerin
%70,6’s1 kadin ve %29,4’1 erkektir. Toplam katilimcilarin ise %90,7’s1 kadin ve %9,3’1
erkektir (Tablo 2).

Arastirmaya dahil edilen 25-44 yas arasi bireylerin %65’1 tiniversite ve % 21’1 lise
mezunudur. 45-54 yas arasi bireylerin %48,8’i liniversite ve %60,3’si lise mezunudur.
55-65 yas arasi1 bireylerin %58,8’1 iiniversite ve %23,5’1 lise mezunudur. Toplam
katilimcilarin ise %22,1°1 lise, %63,7’si universite ve %9,5°1 lisansiisti mezunudur

(Tablo 2).

25-44 yas arasi bireylerin %69,4’1 evli ve % 24,9’u ayr1 yagamaktadir. 45-54 yas
arasi bireylerin %76,7’si evli ve %16,3’1i bosanmistir. 55-65 yas arasi bireylerin %58,8’1

21



evli ve %29,4’0 bosanmistir. Toplam katilimcilarin ise % 69,31 evli, %22,1 ayn

yagsamakta ve %8,6’s1 bosanmistir (Tablo 2).

Gelir durumu degerlendirildiginde; 25-44 yas aras1 bireylerin %70,2’sinin 3000-
4500 TL arasi gelire, 45-54 yas arasi bireylerin 3000-4500 TL (%34,9) ve 4501-6000 TL
(%34,9) sahip olanlarin ayni oranda oldugu ve 55-65 yas arasi bireylerin %62,8’inin
3000-4500 TL aras1 gelire sahip oldugu bulunmustur. Toplam katilimeilarin ise %
62,8’inin 3000-4500 TL arasi, %18,7’sinin 4501-6000 TL aras1 ve %18,5’inin 6001 TL

ve ustil gelire sahip oldugu bulunmustur (Tablo 2).

25-44 yas arasi bireylerin %17,2’sinde, 45-54 yas arasi bireylerin %18,6’sinda ve
55-65 yas arasi bireylerin %17,6’sinda kronik rahatsizlik bulunmaktadir. Toplam
katilimcilarin ise %18,3’linde kronik rahatsizlik varligi bulunurken, %81,7’sinde kronik

rahatsizlik varligi bulunmamaktadir (Tablo 2).

25-44 yas arasi bireylerin %16,9’unda, 45-54 yas arasi bireylerin %18,6’sinda ve
55-65 yas arast bireylerin %38,8’inde Covid-19 enfeksiyonu bulunmaktadir. Toplam
katilimcilarin ise %16,5’inde Covid-19 enfeksiyonu varligi bulunurken, % 83,5’inde

Covid-19 enfeksiyonu varligi bulunmamaktadir (Tablo 2).

Tablo 3. Katilimcilarin yas gruplarina gére 6lgek puan ortalamalari

N ort+std Min. Max. p*

25-44 366  18,82+7,34 7,00 35,00

COVID-19 Korkusu 45-54 43 16,67+8,82 0,00 35,00 0,000*
55-64 34 13,32+5,61 3,00 25,00
25-44 366  28,03+5,31 10,00 40,00

Disadoniikliik 45-54 43 28,04+6,05 13,00 40,00 0,978
55-64 34 2823+4,72 18,00 37,00
25-44 366  34,37+5,02 13,00 45,00

Uyumluluk 45-54 43 34,02+5,47 21,00 45,00 0,912
55-64 34 34,32+5,19 21,00 44,00
25-44 366  32,57+5,12 15,00 43,00

Sorumluluk 45-54 43 33,32+4,31 24,00 41,00 0,638
55-64 34 32,85+4,94 19,00 40,00
25-44 366  24,60+5,87 8,00 40,00

Duygusal Dengesizlik ~ 45-54 43 19,41+6,09 8,00 35,00 0,000*
55-64 34 18,44+5,76 8,00 35,00
25-44 366  36,40+6,00 10,00 50,00

Deneyime Agiklik 45-54 43 37,93+6,50 22,00 49,00 0,157
55-64 34 37,76+5,57 24,00 47,00

*p<0,05; Kruskal Wallis-H Testi
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COVID-19 Korkusu 6l¢eginden 25-44 yas arasi bireyler 18,82+7,34 puan, 45-
54 yas aras1 bireyler 16,67+8,82 puan ve 55-64 yas arasi bireyler 13,32+5,61 puan
almistir. COVID-19 Korkusu diizeyleri en yiiksek 24-44 yas aras1 bireylerde, en diistik
ise 55-64 yas arasi bireylerde saptanmis olup, COVID-19 Korkusu diizeylerinin yas
gruplaria gore istatiksel anlamda farklilik gosterdigi bulunmustur (p<0,05) (Tablo 3).

Kisilik 6l¢egi disadoniikliik alt boyutundan 25-44 yas arasi bireyler 28,03+5,31
puan, 45-54 yas arasi bireyler 28,04+6,05 puan ve 55-64 yas arasi bireyler 28,23+4,72
puan almistir. Kisilik 6lgegi disadoniikliik alt boyutu puanlarinin yas gruplarina gore

istatiksel anlamda farklilik géstermedigi bulunmustur (p>0,05) (Tablo 3).

Kisilik 6l¢egi uyumluluk alt boyutundan 25-44 yas arasi bireyler 34,37+5,02
puan, 45-54 yas aras1 bireyler 34,02+5,47 puan ve 55-64 yas aras1 bireyler 34,32+5,19
puan almistir. Kisilik 6lcegi uyumluluk alt boyutu puanlarinin yas gruplarina gore
istatiksel anlamda farklilik géstermedigi bulunmustur (p>0,05) (Tablo 3).

Kisilik dlgegi sorumluluk alt boyutundan 25-44 yas arasi bireyler 32,57+5,12
puan, 45-54 yas arasi bireyler 33,324+4,31 puan ve 55-64 yas aras1 bireyler 32,85+4,94
puan almistir. Kisilik 6lcegi sorumluluk alt boyutu puanlarinin yas gruplarina gore

istatiksel anlamda farklilik géstermedigi bulunmustur (p>0,05) (Tablo 3).

Kisilik 6lgegi duygusal dengesizlik alt boyutundan 25-44 yas arasi bireyler
24,60+5,87 puan, 45-54 yas arasi bireyler 19,41+£6,09 puan ve 55-64 yas aras1 bireyler
18,44+5,76 puan almistir. Kisilik 6l¢egi duygusal dengesizlik alt boyutu puanlarinin yas
gruplarina gore istatiksel anlamda farklilik gosterdigi bulunmustur (p<0,05) (Tablo 3).

Yasin artmasina bagli olarak duygusal dengesizlik 6zelliginin azaldigi bulunmustur.

Kisilik olgegi deneyime agiklik alt boyutundan 25-44 yas arasi bireyler
36,40+6,00 puan, 45-54 yas aras1 bireyler 37,93+6,50 puan ve 55-64 yas aras1 bireyler
37,76+5,57 puan almistir. Kisilik 6lgegi sorumluluk alt boyutu puanlarinin yas gruplarina
gore istatiksel anlamda farklilik gostermedigi bulunmustur (p<0,05) (Tablo 3).
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Tablo 4. Yas gruplarinda egitim durumuna gore COVID-19 korkusu diizeylerinin

karsilastirilmasi
N ortistd OT@ X2 sd p*
ortalamasi
Tlkokul 18 22,11+7,48 229,92
Lise 77 20,40i7,84 206,04 13.541 3 0.004*
25-44 yas . ! !
Universite 241 18,45+6,89 178,76
Lisanstistii 30 15,8+8,14 135,90
Tlkokul 3 17,66+15,01 201,66
Lise 13 16,53+9,80 211,53
45-54 yag .. 4,531 3 0,210
Universite 21 14,90+8,19 199,28
Lisanstusti 6 22,66+2,94 189,2
[lkokul
Lise 8 12,1247,10 155,0
55-64 yas .. 0,635 2 0,728
Universite 20 13,945,12 186,0
Lisansiistii 6 13+5,83 165,0

*p<0,05; Kruskal Wallis-H Testi

25-44 yas arasi bireylerde COVID-19 korku 6l¢egi puanlart ilkokul mezunu
olanlarda 22,11+7,48, lise mezunu olanlarda 20,40+7,84, Uiniversite mezunu olanlarda
18,45+6,89 ve lisansiistii mezunu olanlarda 15,8+8,14 olarak saptanmustir. 25-44 yas arasi
bireylerde COVID-19 korku diizeyleri egitim seviyesinin artmasina bagli olarak
azalmakta olup, gruplar arsinda istatiksel anlamda farklilik bulunmaktadir (p<0,05)
(Tablo 4).

45-54 yas aras1 bireylerde COVID-19 korku 6lgegi puanlari ilkokul mezunu
olanlarda 17,66+15,01, lise mezunu olanlarda 16,53+9,80, iiniversite mezunu olanlarda
14,90+8,19 ve lisansiistii mezunu olanlarda 22,66+2,94 olarak saptanmistir. 45-54 yas
arasi1 bireylerde COVID-19 korku diizeyleri gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik
bulunmamaktadir (p>0,05) (Tablo 4).

55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korku 0lgegi puanlart lise mezunu
olanlarda 12,12+7,10, liniversite mezunu olanlarda 13,9+5,12 ve lisansiistii mezunu
olanlarda 13+5,83 olarak saptanmistir. 55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korku
diizeyleri gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik bulunmamaktadir (p>0,05) (Tablo
4).
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Tablo 5. Yas gruplarinda medeni durumuna gore COVID-19 korkusu diizeylerinin
karsilastirilmasi

N ort+std o rtaslzlrriam X? sd p*

Evli 254 18,90+7,10 185,24

25-44 yas Ayri Yastyor 91 19,40+7,73 190,52 5,441 2 0,066
Bosanmus 21 15,38+7,87 132,07
Evli 33 17,36+9,14 2312

45-54 yas Ayr Yastyor 3 18,66+£10,6 238,3 1,977 2 0,372
Bosanmus 7 12,57+6,13 159,3
Evli 20 13,45+5,72 178,3

55-64 yas Ayrt Yastyor 4 14254556 187,5 0,221 2 0,896
Bosanmis 10 12,7+5,94 163,5

*p<0,05; Kruskal Wallis-H Testi

25-44 yas arasi bireylerde COVID-19 korku o6l¢egi puanlart evli olanlarda
18,90+£7,10, ayr1 yasayanlarda 19,404+7,73 ve bosanmis olanlarda 15,38+7,87 olarak
saptanmustir. 25-44 yas arasi bireylerde COVID-19 korku diizeyleri medeni duruma gore
gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik géstermemektedir (p>0,05) (Tablo 5).

45-54 yas arast bireylerde COVID-19 korku 06lgegi puanlari evli olanlarda
17,36+9,14, ayn1 yasayanlarda 18,66+10,6 ve bosanmis olanlarda 12,574+6,13 olarak
saptanmistir. 45-54 yas arasi bireylerde COVID-19 korku diizeyleri medeni duruma gore
gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik géstermemektedir (p>0,05) (Tablo 5).

55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korku 6lcegi puanlar1 evli olanlarda
13,454+5,72, ayn yasayanlarda 14,25+£5,56 ve bosanmis olanlarda 12,7+5,94 olarak
saptanmistir. 55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korku diizeyleri medeni duruma gore
gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik gostermemektedir (p>0,05) (Tablo 5).
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Tablo 6. Yas gruplarinda gelir durumuna gére COVID-19 korkusu diizeylerinin
karsilastirilmasi

Sira 2 %
N ort+std ortalamas X sd p

3000-4500 TL 257 19,43+7,45 192,01
24-44 yas 4501-6000 TL 60 17,56+6,95 165,28
6001 TL ve Ustii 49 17,16+6,85 161,19
3000-4500 TL 15 16,46+11,28 207,0
45-54 yas 4501-6000 TL 15 14,46+6,27 2040 1,337 2 0,513
6001 TL ve Ustii 13 19,46+7,97  253,5

5,631 0,060

3000-4500 TL 6 12,16+7,70  153,3
55-65 yas 4501-6000 TL 8 16+5,50 2213 2,330 2 0,312

6001 TL ve tsti 20 12,6+4,90 163,0
*p<0,05; Kruskal Wallis-H Testi

25-44 yas arasi bireylerde COVID-19 korku 6l¢egi puanlart gelir durumu 3000-
4500 TL aras1 olanlarda 19,43+7,45, 4501-6000 TL arasi1 olanlarda 17,56+6,95 ve 6001
TL ve tistii olanlarda 17,16+6,85 olarak saptanmistir. 25-44 yas aras1 bireylerde COVID-
19 korku diizeyleri gelir duruma gore gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik

gostermemektedir (p>0,05) (Tablo 6).

45-54 yas aras1 bireylerde COVID-19 korku 6l¢egi puanlari gelir durumu 3000-
4500 TL arasi olanlarda 16,46+11,28, 4501-6000 TL arasi olanlarda 14,46+6,27 ve 6001
TL ve tistii olanlarda 19,46+7,97 olarak saptanmuistir. 45-54 yas aras1 bireylerde COVID-
19 korku diizeyleri gelir duruma gore gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik

gostermemektedir (p=>0,05) (Tablo 6).

55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korku 6l¢egi puanlari gelir durumu 3000-
4500 TL arasi1 olanlarda 12,16+7,70, 4501-6000 TL arasi olanlarda 16+5,50 ve 6001 TL
ve lstill olanlarda 12,64+4,90 olarak saptanmigtir. 55-64 yas arasi bireylerde COVID-19
korku diizeyleri gelir duruma gore gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik

gostermemektedir (p=>0,05) (Tablo 6).
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Tablo 7. Yas gruplarinda kronik hastalik varligina gére COVID-19 korkusu
diizeylerinin karsilastirilmasi

Sira «
N ortstd ortalamasi U z P
Evet 63 19,84+7,50 199,39 8543.500 -1.311 0.190
25-44 yas ; ) )
Hay1r 303 18,61£7,30 180,20
Evet 8 21,87+10,61 231,50
45-54 yas 8450,0 -1,738 0,082
Hayir 35 1548+8,07 714,50
Evet 10 16,745,96 231,00
55-64yas 6400,0 -2,130 0,033*

Hayir 24 1191+4,93 364,00
*p<0,05; Mann Whitney-U Testi

25-44 yas arasi bireylerde COVID-19 korku 6lcegi puanlari kronik hastalik
varlig1 olanlarda 19,8447,50 ve kronik hastalik varligi olmayanlarda 18,61+7,30 olarak
saptanmistir. 25-44 yas arasi bireylerde COVID-19 korku diizeyleri kronik hastalik
varligina gore gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik gostermemektedir (p>0,05)

(Tablo 7).

45-54 yas arasi bireylerde COVID-19 korku 6lgegi puanlart kronik hastalik
varligi olanlarda 21,87+10,61 ve kronik hastalik varligi olmayanlarda 15,48+8,07 olarak
saptanmustir. 45-54 yas arasi1 bireylerde COVID-19 korku diizeyleri kronik hastalik
varlifina gore gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik gdstermemektedir (p>0,05)

(Tablo 7).

55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korku 06lgegi puanlar1 kronik hastalik
varligi olanlarda 16,7+£5,96 ve kronik hastalik varligi olmayanlarda 11,91+4,93 olarak
saptanmistir. 55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korku diizeyleri kronik hastalik
varligina goére gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik gostermektedir (p<0,05)
(Tablo 7).
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Tablo 8. Yas gruplarinda COVID-19 enfeksiyonu varligina gére COVID-19 korkusu
diizeylerinin karsilastirilmasi

Sira

*
N ort+std ortalamasi U V4 p
Evet 62 17,59+7,15 166,15 8348.000 -1.419 0.156
25-44 yas ) ) ,
Hay1r 304 19,07+7,36 187,04
Evet 8 18,37+9,66 194,00
45-54 yas 1220 -0,564 0,573
Hayir 35 16,28+8,72 752,00
Evet 3 10,33+5,77 36,00
55-65 yas 30,000 -1,008 0,313

Hay1r 31 13,61+5,61 559,00
*p<0,05; Mann Whitney-U Testi

25-44 yas aras1 bireylerde COVID-19 korku o6l¢egi puanlari COVID-19
enfeksiyon varligi olanlarda 17,59+7,15 ve COVID-19 enfeksiyon varligi olmayanlarda
19,07+7,36 olarak saptanmistir. 25-44 yas arast bireylerde COVID-19 korku diizeyleri
COVID-19 enfeksiyon varligina gore gruplar arasinda istatiksel anlamda farklilik
gostermemektedir (p=>0,05) (Tablo 8).

45-54 yas arasi bireylerde COVID-19 korku 6l¢egi puanlart COVID-19 korku
6l¢egi puanlart COVID-19 enfeksiyon varligi olanlarda 18,37+9,66 ve COVID-19
enfeksiyon varligi olmayanlarda 16,2848,72 olarak saptanmistir. 45-54 yas arasi
bireylerde COVID-19 korku diizeyleri COVID-19 enfeksiyon varligina gore gruplar
arasinda istatiksel anlamda farklilik gostermemektedir (p>0,05) (Tablo 8).

55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korku 6lgegi puanlar1 COVID-19 korku
Olcegi puanlar1 COVID-19 enfeksiyon varligi olanlarda 10,33+5,77 ve COVID-19
enfeksiyon varligi olmayanlarda 13,61+£5,61 olarak saptanmistir. 55-64 yas arasi
bireylerde COVID-19 korku diizeyleri COVID-19 enfeksiyon varligina gore gruplar
arasinda istatiksel anlamda farklilik gostermemektedir (p>0,05) (Tablo 8).
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Tablo 9. 25-44 Yas arasi bireylerde COVID-19 korkusu ile kisilik 6zellikleri arasindaki
korelasyon

Duygusal  Deneyime

Disadoniiklik  Uyumluluk  Sorumluluk Dengesizlik ~ Aciklik

‘ 0,033 0,041 0025  0238" 0043
LOVID-A D 0,524 0,436 0,628 0,000 0,414
N 366 366 366 366 366

**9<0,01; Spearman Korealasyon Analizi

25-44 Yas arasi bireylerde COVID-19 korkusu diizeyleri ile duygusal
dengesizlik kisilik 6zelligi arasinda pozitif yonde diisiik diizey korelasyon saptanmigtir
(r=0,238 p=0,000). Buna gore 25-44 Yas aras1 bireylerde COVID-19 korkusu diizeyleri

arttikga/azaldik¢a duygusal dengesizlik 6zelligi diizeyi de artmakta/azalmaktadir (Tablo
9).

Tablo 10. 45-54 Yas arasi1 bireylerde COVID-19 korkusu ile kisilik 6zellikleri
arasindaki korelasyon

Duygusal  Deneyime

Disadoniiklik  Uyumluluk  Sorumluluk Dengesizlik ~ Aciklik

r -0,23 -0,194 0,270 0,380* 0,012
COVID-19 D
Korkusu 0,886 0,213 0,080 0,012 0,941
N 43 43 43 43 43

*0<0,05; Spearman Korealasyon Analizi

45-54 yas arast bireylerde COVID-19 korkusu diizeyleri ile duygusal
dengesizlik kisilik 6zelligi arasinda pozitif yonde orta diizey korelasyon saptanmigtir
(r=0,380 p=0,012). Buna gore 45-54 yas arasi bireylerde COVID-19 korkusu diizeyleri
arttikca/azaldikca duygusal dengesizlik 6zelligi diizeyi de artmakta/azalmaktadir (Tablo
10).
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Tablo 11. 55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korkusu ile kisilik 6zellikleri arasindaki

korelasyon
Disadoniiklik | Uyumluluk | Sorumluluk Duygu_sa! Deneyime
Dengesizlik |  Agiklik
r 0,245 0,010 0,263 -0,056 0,177
COVID-13 D 0,163 0,954 0,133 0,752 0,317
Korkusu
N 34 34 34 34 34

*n<0,05,; Spearman Korealasyon Analizi

55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korkusu diizeyleri ile kisilik 6zellikleri
arasinda iliski varligi saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 11).
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5. TARTISMA

COVID-19un hizli ve biiylik 6lcekli yayilmasi ve ilgili sinirlama 6nlemleri,
insanlarin yasam tarzlarinda kapsamli degisikliklere neden oldu ve saglik sistemlerine ve
ekonomiye ciddi zorluklar ¢ikardi (Brooks ve ark., 2020; Dubey ve ark., 2020; Huang ve
Zhao, 2020). COVID-19 ve iliskili sinirlama 6nlemlerine gesitli endiseler eslik ettigi ve
bireylerin zihinsel ve psikolojik refahini etkiledigi belirtilmistir (Trnka ve Lorencova,
2020; Hossain ve ark., 2020; Rodriguez-Rey ve ark., 2020). COVID-19'un kisilik
profilleri ve psikolojik 6zellikler iizerindeki etkileri hala tam olarak anlagilamamastir.
Cin'de, COVID-19"'un erken evrelerinde ani psikolojik reaksiyonlarin stres, depresyon ve
anksiyeteyi icerdigi bildirilmistir (Wang ve ark., 2020). Benzer sekilde, ispanyol niifusu
arasinda COVID-19'un kacinma dahil olumsuz psikolojik etkileri bildirilmistir
(Rodriguez-Rey ve ark., 2020). Ayrica Cek niifusu arasinda psikolojik sikinti, 6fke,
korku, umutsuzluk ve travmatik duygular bildirilmistir (Trnka ve Lorencova, 2020).
COVID-19 salgint ilanim1 takiben daha olumsuz duygular (daha yiiksek diizeyde
depresyon, anksiyete, 6tke ve sosyal risklere duyarlilik) ve daha az olumlu duygular (daha

diisiik mutluluk ve yasam doyumu) bildirilmistir (Li ve ark., 2020).

Literatiirde biiyiik bes kisilik 6zellikleri modeli, olumsuz duygulanim agisindan
kapsamli bir sekilde incelenmistir (Strickhouser ve ark., 2017). Bes Biiyiik kisilik
ozelliklerinin, anksiyete ve korku Oolglimlerindeki varyansin yaklasik {tigte birini
aciklayabilecegi iddia edilmektedir (Quilty ve ark., 2013), en biiyiik katkilar duygusal
dengesizlik, disadoniiklik ve sorumluluk ile 1ilgili 06zelliklerden kaynaklandig
belirtilmistir (Kotov ve ark., 2010; Strickhouser ve ark., 2017). Bu iligkilerin altinda yatan
mekanizmalar tamamen agik olmasa da, kanitlar egilimsel basa ¢ikma tarzlarinin
(olumsuz duygularin ifadesi gibi), kacinma ve destek arayisinin kisilik 6zellikleri ile
zihinsel saghk arasindaki iliskiye kismen aracilik edebilecegini gostermektedir
(Panayiotou ve ark., 2014). Lee ve ark. (2020)’nin ¢alismasinda, duygusal dengesizligin
cok cesitli sosyodemografik degiskenleri (6r. Yas, cinsiyet, vb.) COVID-19 faktorleri
(6rnegin, enfekte durum) ile iliskili oldugu belirtilmistir. Bes Biiyiik kisilik 6zelliklerinin,
bir kirillganlik faktorii olarak ortaya ¢ikan duygusal dengesizligin ve koruyucu bir faktor
olarak uyumluluk ile pandemi sirasinda is ve sosyal uyum zorluklarin1 6ngordiigii de

bulunmustur (Nikcevi¢ ve Spada, 2020).
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Arastirmamizda da farkli yas grubunda bulunan bireylerin COVID-19 korku
diizeylerinin kisilik 6zellikleri ile iliskisi incelenmistir. Katilimcilarin %90,7’si kadin ve
%9,3’1 erkek olarak bulunmustur. 25-44 yas arasi bireylerin %65°1, 45-54 yas arasi
bireylerin %48,8’1 ve 55-65 yas arasi bireylerin %58,8’1 ve {iniversite mezunudur.
Katilimcilarin  tamaminda ise %22,1 lise ve %63,7’si {iniversite mezunudur.
Katilimeilarin ise % 69,31 evlidir. Yas gruplarinda evli bireylerin orani ayr1 yagsayan ve
bosanmis bireylerin oranindan yiiksektir. Gelir durumu degerlendirildiginde
katilimcilarin yas gruplarinda genel olarak 3000-4500 TL arasi gelire sahip oldugu
saptanmigtir.  25-44 yas arasi bireylerin %17,2’sinde, 45-54 yas arasi bireylerin
%18,6’sinda ve 55-65 yas arasi bireylerin %17,6’sinda kronik rahatsizlik bulunmaktadir.
Covid-19 enfeksiyonu 25-44 yas aras1 bireylerin %16,9’unda, 45-54 yas aras1 bireylerin
%18,6’s1nda ve 55-65 yas arasi bireylerin %8,8’inde saptanmuistir.

Arastirmamizda COVID-19 korkusu diizeyleri en yiiksek 24-44 yas arasi
bireylerde, en diisiik ise 55-64 yas aras1 bireylerde saptanmis olup, yasin artmasina bagl
olarak COVID-19 korkusu diizeylerinin azaldigi bulunmustur. Arastirmamiza benzer
olarak yapilan bir aragtirmada COVID-19 korkusu diizeyleri en yiiksek 15-20 yas
araliginda bulundugu ve yasin artmasina bagli olarak COVID-19 korkusu diizeylerinin
azaldig1 belirtilmistir. Yasin ilerlemesine bagli olarak bireylerin ¢esitli hastaliklara
yakalanma ihtimallerinin arttigi ve  COVID-19 salgininin 65 yas iistii bireylerde daha
olumsuz sonuglar ortaya ¢ikardigi belirtilmistir (Li ve ark., 2020). Buna gore yasin
artmasina bagli olarak bireylerde COVID-19 korkusu diizeylerinin artmasi beklenirdi.
Fakat Gencer (2020)’arastirmasinda yasin artmasina bagli olarak COVID-19 korkusu
diizeylerinin azalmasimi yas ilerledik¢e edinilen tecriibelerin zorlu yasam olaylarinin
iistesinden gelmede etkili olmasindan kaynaklanacagini ifade etmistir. Huang ve Zhao
(2020) tarafindan yapilan calismada diisiikk yas grubundaki bireylerin kaygi ve korku
diizeylerinin ileri yasta olanlara gore daha yiiksek oldugu bildirilmistir. Bakioglu ve ark.
nin (2020) arastirmasinda COVID-19 korkusu diizeyleri ile yas degiskeni arasinda iligki
varligi bildirilmemistir. Arastirma sonucunun Bakioglu ve ark. (2020’.nin arastirmasi ile
farklilik gostermesinin, Orneklem yapist ve biiyiikligiinden kaynaklanmaktadir.
Kadinlarin kendilerinin yan1 sira yakinlari i¢in kaygilanma diisiincelerinin daha yiiksek
oldugu tizere ve bu galismada 25-44 yas arasi grubun iginde kadin katilimci sayisinin

fazla olmasindan dolayr COVID-19 korkusu diizeylerini etkiledigi diistiniilmektedir.
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Arastirmamizda yas gruplarina gére digadoniikliik, uyumluluk, sorumluluk ve
deneyime aciklik kisilik 6zellik diizeylerinin farklilik gostermedigi bulunmustur. Fakat
duygusal dengesizlik diizeylerinin yasa gore farklilastigi ve yasin artmasina bagl olarak

duygusal dengesizlik 6zelliginin azaldig1 bulunmustur.

Aragtirmamizda egitim durumuna gore yas gruplarinda COVID-19 korku
diizeylerinin sadece 25-44 yas arasi bireylerde farklilastigi ve COVID-19 korku
diizeylerinin egitim seviyesinin artmasina bagl olarak azaldigi bulunmustur. Bakioglu ve
ark.(2020)’nin aragtirmasinda egitim diizeyi degiskeni ile COVID-19 korkusu arasinda
anlamli bir iliski belirtilmemistir. 20-60 yas arasi bireylerin COVID-19 salgin1 sonrasi
psikolojik dayanikliliklart iizerine yapilan bir ¢aligmada da egitim diizeyinin psikolojik
dayaniklilik ile arasinda anlamli bir iliski bulunmamistir (Tonbiil, 2020). Ekiz ve ark.
(2020)’nin ¢alismasinda Kovid-19 salgini kontrol algis1 ve egitim diizeyi arasinda iliski
bulunmadigi bildirilmistir. Gencer (2020)’nin arastirmasinda da egitim durumu ile
COVID-19 korkusu arasinda iligki varligi bulunmadigi bildirilmistir. Kasapoglu
(2020)’nin arastirmasinda yiiksek lisans derecesine sahip bireylerin digerlerine (lisans,
lise, ilkogretim mezunlar1) gore daha diisik COVID-19 korkusuna sahip olduklar
bulunmustur. Haktanir ve ark. (2020), COVID-19 korkusu agisindan farkli egitim
seviyelerinden bireyler arasinda 6nemli bir fark bulamamistir. Arastirmamizin literatiir
ile farklilik goéstermesinin nedeni olarak Orneklemin yas gruplarina ayrilmasindan

kaynaklandig: diistintilmektedir.

Aragtirmamizda medeni duruma goére yas gruplarinda COVID-19 korku
diizeylerinin farklilik gostermedigi saptanmistir. Gencer (2020)’in arastirmasinda
COVID-19 korku diizeyleri bekar olan katilimcilarda evli ya da bosanmis olan
katilimcilara gore daha yiiksek oldugu ifade edilmistir. COVID-19 pandemisi siiresince
yapilan ¢aligmalarda ise medeni durum ile koronaviriis salgini siirecinde yasanan stres,
kayg1, korku gibi durumlarla arasinda anlamli bir farklilik bulunmadig: belirtilmistir

(Badahdah vd., 2020; Kurt vd., 2020; Kong vd., 2020).

Aragtirmamizda gelir duruma gore yas gruplarinda COVID-19 Kkorku
diizeylerinin farklilik gdstermedigi saptanmistir. Aragtirmamiza benzer olarak Kasapoglu
(2020)’nun arastirmasinda da gelir durumuna gére COVID-19 korku diizeyleri arasinda

farklilik bulunmadig: belirtilmistir.

Aragtirmamizda kronik hastalik varligina gore yas gruplarinda COVID-19 korku
diizeylerinin sadece 55-64 yas arasi bireylerde farklilagtigi ve COVID-19 korku
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diizeylerinin kronik hastalik varligi olanlarda daha yiiksek oldugu bulunmustur. Bakioglu
ve ark. (2020)2nin arastirmasinda kronik hastaligi olan bireylerin ve COVID-19 korku
diizeylerinin daha yiiksek oldugu belirtilmistir. Ozdin ve Ozdin (2020) nin arastirmasinda
COVID-19 salgim stiresinde Tiirk toplumunda bireylerde depresyon, kaygi ve korku
diizeylerinin kronik hastalik varlhigi ile iliskili oldugu ifade edilmistir. Baska bir
aragtirmada da kronik hastalik ge¢misi olanlarin salginin psikolojik etkisini ve stres, kaygi
ve depresyonu daha yiiksek seviyelerde oldugu belirtilmistir (Wang ve ark., 2020).
Aragtirmamizda da 6zellikle 55-64 yas arasi bireylerde kronik hastalik varligi ile COVID-
19 korku diizeylerinin iligkili olmast 55-64 yasa arasi bireylerde diger yas grubundaki
bireylere gore daha yiiksek kronik hastalik varligi oranlarmma sahip olmasindan
kaynaklanmaktadir. Ayrica arastirmamizda COVID-19 enfeksiyonu ge¢irme durumuna
gore yas gruplarinda COVID-19 korku diizeylerinin farklilik géstermedigi bulunmus
olup, bunun nedeni olarak COVID-19 enfeksiyonu gegiren katilimcr oraninin diisiik

olmasi olarak diistintilmektedir.

Arastirmada COVID-19 korkusu diizeyleri ile kisilik 6zellikleri arasindaki iliski
incelendiginde 25-44 yas ve 45-54 yas arasi bireylerde COVID-19 korkusu diizeyleri ile
duygusal dengesizlik kisilik 6zelligi arasinda iliski bulundugu ve COVID-19 korkusu
diizeyleri arttikca/azaldik¢ca duygusal dengesizlik ozelligi diizeyi de arttigi/azaldigi
bulunmustur. 55-64 yas aras1 bireylerde COVID-19 korkusu diizeyleri ile kisilik
ozellikleri arasinda iliski varligi bulunmamistir. Literaiirde saglik kaygisi ile genellesmis
anksiyete, korku ve depresyon belirtileri arasindaki pozitif iligki varligi belirtilmistir
(Sunderland ve ark., 2013). Baska bie ¢alismada da, saglik kaygisi ile COVID-19 korkusu
arasinda Onerilen iligki i¢in saglam kanitlar sunmaktadir (Jungmann ve Witthoft, 2020).
Nik¢evi¢ ve arke (2021)’nin arastirmasinda ise bes biiyiik kisilik 6zelligi, saglik kaygist
ve COVID-19 kaygisi arasindaki iligki incelenmistir. Arastirmaya gore disadoniikliik,
uyumluluk ve sorumluluk kisilik 6zellikleri ile saglik kaygisi arasinda negatif bir iliski;
Disadoniikliik ve COVID-19 anksiyete sendromu arasinda ise pozitif bir iligki varlig
belirtilmistir. Duygusal dengesizlik kisilik 6zelliginin saglik anksiyetesi ile pozitif bir
sekilde iligkili oldugu belirtilmistir (Jylhd ve Isometsd, 2006). Duygusal dengesizlik ile
ilgili calismalarda, duygusal dengesizligin saglik anksiyetesi ve depresyon semptomlari
icin bir kirilganlik faktorii oldugu bildirilmistir (Jylhd ve Isometsd, 2006; Williams,
2004). Nikcevi¢ ve Spada (2020) ayrica duygusal dengesizligin COVID-19 anksiyete

sendromu i¢in bir savunmasizlik faktorii oldugunu ve disa doniikliik ve vicdanliligin
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koruyucu faktorler oldugunu gozlemlemistir. Nikéevi¢ ve ark¢ (2021) nin ¢aligmasinda
COVID-19 psikolojik korkusunu 6ngérmede hem uyumluluk hem de disadoniikliigiin
kilit rol oynadig1 belirtilmistir. Ayrica arastirmada karantina siiresinde uyumluluk ve
disadoniikliik 6zelligine sahip olan bireylerde olumsuz etkiyi azaltacak basa ¢ikma
mekanizmalarmin aktivasyonuna katkida bulunmus olabilecegi ifade edilmistir. Ayrica
deneyime agiklik 6zelligi ve COVID-19 anksiyete sendromu arasindaki pozitif bir iligki
varligi bildirilmistir. Lee ve ark. (2020) pandeminin erken evrelerinde yaptiklari

calismada, nevrotikligin de saglik kaygisi ile iliskili oldugu belirtilmistir.
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6. SONUC VE ONERILER

COVID-19 korkusu ile kisilik 6zellikleri arasindaki iligskinin farkli yas gruplarinda

degerlendirilmesi ile ilgili asagidaki sonuglar elde edilmistir:

Aragtirmamizda COVID-19 korkusu diizeyleri 24-44 yas arasi bireylerde en
yiiksek ve 55-64 yas arasi1 bireylerde en diisiik diizeyde saptanmistir.

Yas gruplarina gore digsadontikliik, uyumluluk, sorumluluk ve deneyime agiklik
kisilik 6zellik diizeylerinin farklilik gostermedigi saptanmustir.

Aragtirmamizda medeni, gelir ve COVID-19 enfeksiyonu ge¢irme durumuna gore
yas gruplarinda COVID-19 korku diizeylerinin farklilasmadigi bulunmustur.
Kronik hastalik varligina gore sadece 55-64 yas arasi bireylerde COVID-19 korku
diizeylerinin farklilagtigi bulunmustur.

25-44 yas ve 45-54 yas arasi bireylerde COVID-19 korkusu diizeyleri ile duygusal

dengesizlik kisilik 6zelligi arasinda pozitif yonlii iliski varligi bulunmustur.

Arastirmada elde edilen sonuglara gore asagidaki oneriler vurgulanmistir:

Arastirmada katilimcilar yaslarmma gore gruplandirilarak incelenmistir. Fakat
gruplarda bulunan katilimci sayilar1 farklilik gostermektedir. Alan ile ilgili yas
gruplarina gore yapilacak calismalarda ayni sayida katilimcilarin bulundugu
gruplardan daha etkin sonuglarin elde edilmesi saglanabilir.

COVID-19 korkusu ve kisilik 6zellikleri ile ilgili yapilacak calismalarda farkli
sosyodemografik verilerin bulunmasi ve degerlendirilmesi COVID-19 korkusu ve
kisilik Ozellikleri arasindaki iligkiyi daha net agiklamamsi i¢in etkili olacagi
distiniilmektedir.

COVID-19 korkusu ve kisilik 6zellikleri ile ilgili yapilan ¢aligmalar sinirhdir.
Alan 1ile ilgili farkli yapt ve sayidaki orneklemlerde calismalarin yapilmasi

literatiire katk1 saglayacaktir.
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EKLER

Ek-1. Etik Kurul Formu
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Ek-2. Sosyodemografik Bilgi Formu

KiSISEL BiLGi FORMU

1. Cinsiyetiniz

a) Kadin
b) Erkek

2. Yas araligini

isaretleyiniz
a) 25-44

b) 45-54

c) 55-64

3. Egitim durumunuzu isaretleyiniz (Mezun oldugunuz okulu baz aliniz).

a) ilkokul

b) Ortaokul

c) Lise

d) Universite

e) Yuksek lisans ve Ustli

4. Medeni durumunuzu isaretleyiniz.

a) Evli

b) Bosanmis

c) Esivefat etmis

d) Ayriyasiyor
5. Gelir

durumunuz?

a) 3000-4500

L
b) 4501-6000 TL

c) 6001 TL ve Ustl
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6. Herhangi bir kronik hastaliginiz var mi?

a) Evet
b) Hayir

7. Covid-19 enfeksiyonu gegirdiniz mi?

a) Evet
b) Hayir
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EK-3. COVID-19 Korkusu Olcegi

Degerli Katilimci, asagida sizinle ilgili ifadeler bulunmaktadir. Liitfen her bir maddeyi
dikkatlice okuyunuz ve sizi en iyi tanimlayan se¢enegi isaretleyiniz. Dogru ya da yanlis

cevap yoktur. Sizden beklenen igtenlikle cevap vererek bilimsel bir ¢alismaya yardime1

olmaniz.

Liitfen biitiin sorularla ilgili goriislerinizi ifade ediniz.

Kesinlikle katiliyorum

1: Kesinlikle katilmiyorum, 2: Katilmiyorum, 3: Kararsizim, 4: Katihlyorum, 5:

1

2

3

4

1. Koronaviriisten (Covid-19) ¢ok orkuyorum.

2. Koronaviriisii diistinmek beni rahatsiz ediyor.

3. Koronaviriisii diigiindiigiimde ellerim soguk
soguk terliyor.

4. Koronaviriis nedeniyle hayatimi kaybetmekten
korkuyorum.

5. Sosyal medyada koronaviriisle ilgili hikayeleri
ve haberleri gordiigiimde gerilir veya
endiselenirim.

6. Koronaviriise yakalanacagim korkusundan
dolay1 uyuyamiyorum.

7. Koronaviriise yakalanacagimi diistindiigiimde
kalbim hizla ¢arpmaya basliyor.

Olgegin degerlendirilmesi: Olgekte ters madde bulunmamaktadir. Olgegin tiim
maddelerinden alinan toplam puan bireyin yasadigi Koronaviriis (Covid-19) korkusu
diizeyini yansitmaktadir. Olgekten alinabilecek puanlar 7 ile 35 arasinda

degismektedir. Olgekten alman yiiksek puan yiiksek diizeyde Koronaviriis korkusu

yasamak anlamina gelmektedir.

iletisim adresi: pd.ozankorkmaz@gmail.com

Not: Olcek uygun atif bicimiyle izin alinmadan kullanilabilir.
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Ek-4. Bes Faktor Kisilik Olcegi

Agiklama: Sizden asagidaki her bir maddeyi dikkatle okuyarak, sizi ne dlgiide
tanimladigim1 5 arakli 6lgek (1= “Hi¢ Uygun Degil” 2= “Nadiren Uygun” 3= “Biraz
Uygun” 4= “O lduk¢a Uygun” 5= “Tamamen Uygun”) lizerinden degerlendirmeniz
istenmektedir.

B g | &
> 2| 8|8 8¢
3|2 |2]8 |82

1 | Konuskan

2 | Baskalarinin hatalarini arama egiliminde olan

3 | Isini tam yapan

4 | Bunalimli, melankolik

5 | Orijinal, yeni goriisler ortaya koyan

6 | Ketum/Vakur

7 | Yardimsever ve bagkalari i¢in ¢irpinan

8 | Biraz umursamaz

9 | Rahat, stresle kolay bas eden

10 | Cok degisik konular1 merak eden

11 | Enerji dolu

12 | Baskalariyla siirekli didisen

13 | Giivenilir bir ¢alisan

14 | Gergin olabilen

15 | Mabharetli, derin diisiinen

16 | Heyecan yaratabilen

17 | Affedici bir yapiya sahip

18 | Daginik olma egiliminde

19 | Cok endiselenen

20 | Hayal giicii yiiksek

21 | Sessiz bir yapida

22 | Genellikle bagkalarina giivenen

23 | Tembel olma egiliminde olan

24 | Duygusal olarak dengeli, kolayca keyfi

kagmayan

25 | Atilgan bir kisilige sahip

26 | Kesfeden, icat eden

27 | Soguk ve mesafeli olabilen

28 | Gorevi tamamlanincaya kadar sebat edebilen

29 | Dakikasi dakikasina uymayan

30 | Sanata ve estetik degerlere 6nem veren

31 | Bazen utangag, ¢ekingen olan

32 | Hemen hemen herkese karsi saygili ve nazik olan

33 | Isleri verimli yapan
34 | Gergin ortamlarda sakin kalabilen
35 | Rutin isleri yapmayi tercih eden
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36

Sosyal, girisken

37 Bazen bagkalarina kaba davranabilen
38 Planlar yapan ve bunlar1 takip eden

39 Kolayca sinirlenen

40 Diisiinmeyi seven, fikirler gelistirebilen
41 Sanata ilgisi ¢ok az olan

42 Bagkalaryla igbirligi yapmay1 seven

43 Kolaylikla dikkati dagilan

44 Sanat, miizik ve edebiyatta ¢ok bilgili
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