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2019 yilinda Cin’in Wuhan kentinde ortaya ¢ikan ve tiim diinyaya hizla yayilan koronaviriis salgini yasamin bir¢ok alaninda
kisitlamalar getirmesi nedeniyle ¢esitli psikososyal problemlere sebebiyet vermistir. Bulas riskinin en aza indirgenmesi igin alinan en
biiyiik dnlemlerden biri olan sosyal izolasyon ve siirecin nasil ilerleyeceginin ve ne zaman normale doniileceginin bilinememesi birgok
kiside belirsizlige tahammiilsiizlik semptomlar1 géstermistir. Covid-19 ile beraber kisilerin yakinlarmin ani hastaliklarina ve
6liimlerine tanik olmalar1 saglhk kaygisina etki etmistir. Bu arastirmada yetiskin bireylerin Covid-19 salgin1 déneminde, belirsizlige
tahammiilsiizlik ile saghk anksiyetesi diizeyleri arasindaki iliskinin incelenmesi amaglanmustir. Calisma igin veriler, online formlar
araciligiyla goniilliilik esasiyla elde edilmistir. Caligmada veri toplama araci olarak ‘Demografik Bilgi Formu’, ‘Belirsizlige
Tahammiilsiizliik Olgegi (BTO)’ ve ‘Saglik Anksiyetesi Olcegi- Kisa Formu (SAO)’ kullanilmustir. Arastirmaya 103’ kadim, 67’si
erkek olmak tizere 170 katilimer dahil olmustur.

Sonug olarak; belirsizlige tahammiilsiizliik ile saglik anksiyetesi arasinda korelasyonel iliski ele alindiginda pozitif yonde anlamli bir
iligki oldugu bulunmusgtur. Pandemi déneminde yasanan belirsizlik ve bu belirsizlige kars1 olusan tahammiilsiizliik, endise ve kaygt
diizeylerinde yasanan artis ile saglik anksiyetesinin diizeyinde yasanilacak artis1 6n gérmektedir. Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi
saglik anksiyetesini anlamli diizeyde yordamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19 Pandemisi, Belirsizlige Tahammiilsiizliik, Saglik Anksiyetesi

ABSTRACT

The Coronavirus epidemic that emerged in Wuhan, China in 2019 and spread rapidly all over the world has caused various psychosocial
problems due to the fact that it has imposed restrictions on many areas of life. Social isolation, which is one of the biggest measures
taken to minimize the risk of transmission, and the inability to know how the process will progress and when it will return to normal,
have shown symptoms of intolerance to uncertainty in many people. The fact that people with Covid-19 witnessed the sudden illnesses
and deaths of their relatives has led to health concerns. In this study, it was aimed to examine the relationship between deciency
intolerance and health anxiety levels of adult individuals during the Covid-19 epidemic period. The data for the study were obtained
on a voluntary basis through online forms. In the study, ‘Demographic Information Form’, ‘Intolerance of Uncertainty Scale’ and *
The Health Anxiety Inventory-Short Form” were used as data collection tools. 170 participants, including 103 women and 67 men,
were included in the study.

As aresult, when the correl dec relationship between uncertainty intolerance and health anxiety was considered, it was found that there
was a positive and low-level significant relationship. The uncertainty experienced during the pandemic and the intolerance caused by
this uncertainty predict an increase in the level of anxiety and anxiety and an increase in the level of health anxiety. The level of
intolerance to uncertainty significantly predicts health anxiety.
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1. GIRIS

Kiiresel salginlar tibbi bir isaret olmakla birlikte, toplumu bir¢ok alanda etkileyen ve bir¢ok alanda hasara yol
acan olan sosyal bir olgudur. Bulasici hastaligin sebep oldugu tehdit arttikca stres ve panik yasayan bireyler,
normalde oldugundan daha farkli davranislar sergilemektedirler (Karatas, 2020). Salgin hastaliklar gibi
sonunda ne olacagi bilinmeyen bir durumla karsilagildiginda, bireylerin panik ve korku duygusuyla korunma
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ve kaginma davranisi sergilemesi normal olarak karsilanir. Pandeminin sebep oldugu her tiirlii risk, bireylerin
simdiki durumlarim etkiledigi gibi gelecege dair limit ve giiven duygusuna da zarar verebilir (Beck, 1992).
Koronaviriisiin yayilimin durdurulamamasi, eski yasam aligkanliklarina gecilmesi konusunda belirsizligi de
beraberinde getirmektedir. Giinliik yasamda belirsizlik, yasamsal riskin ne zaman bitecegine yonelik tehdidi
isaret etmektedir. Kisilerde endisenin giderek artmasi psikolojik sikint1 olusturmakta, bu durum kisilerde bu
siiregteki belirsizlikle yasamay1 zorlagtirmaktadir. Belirsizlige tahammiilsiizliik kavrami, "belirsiz durumlara
ve gelecegi kontrol etme girisimlerine biligsel, duygusal ve davranigsal tepkiler" anlamina gelir (Freeston et
al., 1994).

Belirsizlige tahammiilsiizliik, gelecekte gerceklesme olasiligi bulunan olumsuz olaylarin, gerceklesme
olasiligini kabul etmemek olarak ifade edilir (Dugas et al., 2001). Birey hayat akisinda nerede, nasil, kiminle,
hangi kosulda olacag hakkinda endise yasamaktadir. Belirsizlige etki eden dnemli bir yordayicinin endise
oldugu bilinmektedir (Macleod et al., 1991). Freeston et al. (1994) yaptig1 calismalar ile yasanilan endise ve
endise faktorlerinin belirsizlige tahammiilsiizliik arasinda 6nemli bir iligki olabilecegini ifade etmektedir.
Klinik diizeyde olan belirsizlige tahammiilsiizlik boyutlarmin endise, kaygi, depresyonu etkiledigi
belirtilmektedir (Buhr & Dugas, 2002). Calismalar sonucu belirsizlige tahammiilsiizliigiin, endiseye 6zgi
olmadig1 tartisiimaktadir. Belirsizlige tahammiilsiizliigiin, endisenin yani sira kaygi, duygusal siirecler ve
biligsel siiregleri de kapsadigi bilinmektedir (Freeston et al., 1994). Pandemi siirecinde insanlar birgok
belirsizlik ile kars1 karsiya kalmaktadir. Yasanilan belirsizlikler, kaygi diizeyini tetiklemektedir. Pandemi
stirecinde saglik yonelimli kaygilar gerceklesebilmektedir.

Saglik kaygist olan bireyler hastaliklarla alakali olabilecegini diisiindiikleri belirtilere maruz kaldiklarinda
korkar ve endise duyarlar. Genellikle giindiiz kusaginda yer alan doktorlarin katildigi saglikla alakali
bilgilendirici TV programlarini izleme ancak izledikleri zaman gibi hastaliklarla ilgili bilgilere maruz
kaldiklarinda da endiselenme egilimindedirler. Bu durum dinledikleri hastaliklara sahip olmalar1 konusunda
kaygilanmalarina sebebiyet verebilir. Ayrica hasta olan veyahut kendisi gibi hasta goriinen bireylerle diyaloga
girmeleri de endiselenmelerine sebep olabilir (Taylor & Asmundson, 2004). Halihazirda bir hastaliga sahip
olma korkusuna sahip Kisiler giivence arayisina girme( sik¢a doktor ziyareti gibi) , bedenlerini siirekli kontrol
etme (6rnegin sik sik kendi kendine meme muayenesi yapmak), baska bilgi kaynaklarindan (6rnegin gesitli
internet bloglarinda) hastalikla ilgili arastirma yapma ve ¢esitli alternatif tibbi yollar arama (6rn. bitkisel
ilaclar) gibi davraniglarda bulunabilirler.

2. KAVRAMSAL CERCEVE
2.1. Covid-19 Kiiresel Salgini

2019 yilinda, Cin’in Wuhan kentinde ortaya ¢ikan ve hizlica yayilarak tiim diinyay: etkisi altina alan yeni
koronaviriis salgin1 (COVID-19 veya 2019-nCOV) bireylerin yasantisini, diinya ve {ilke ekonomisini 6nemli
oOlgiide etkilemistir (Zhu et al., 2020). Koronaviriis biiyiik bir virlis ailesi olarak tanimlanmaktadir. Soguk
alginligindan Orta Dogu Solunum Sendromu (MERS-CoV) ve Agir Akut Solunum Sendromu (Severe Acute
Respiratory Syndrome, SARS-CoV) ¢esitli hastaliklara yol agan tiirlerinin oldugu bilinmektedir (Kiroglu,
2020).

Salgindan korunmak i¢in devamli evde olma durumu ve sosyallesmenin azalmasi bireylerde depresyon, korku
(6zellikle oliim korkusu), yeterli ve verimli saglik hizmeti alamama kaygisi, uyku problemi, anksiyete gibi
psikolojik sorunlara neden olabilir (Torales et al., 2020). Covid-19 pandemisi siirecinde 253 kisi lizerinde
yapilan bir ¢alismaya goére bireylerde %7 oraninda stres belirtileri goriilmiistiir (Liu et al., 2020). Kaygi belirti
diizeyinin yiiksek olmasinin, hastaligin daha olumsuz algilanmasinin sebeplerinden oldugu diistintilmektedir.
(Crrakoglu, 2011). Bunlardan en 6nemlisi saglik kaygist olarak belirlenmistir. Toplumda saglik kaygisinin
artis ya da azalma gostermesi bireylerde 6nemli problemlere sebebiyet verebilmektedir. Pandemi siirecinde
saglik kaygist yiiksek olan 6grenciler, 6nemli bir hastaliga yakalanmis oldugunu diisiinmesi ya da viriise
yakalanma korkusuna sahip olmalarindan dolay: siklikla saglik kuruluslarina basvurarak, saglik sisteminde
yogunluk yasanmasina sebebiyet verebilirler. Yogun anksiyetesi olan bireyler, saglik kuruluslarinda
bulastiricilik  ihtimalinin yiiksek oldugu kaygilarindan dolay1r hastaneye gitme konusunda kagingan
davranabilirler (Taylor, 2019). Saglik kaygis1 diisiik kisiler ise salgini kontrol altina almaya yonelik konulan
kurallara uymayabilir ve koruyucu onlemlere dikkat etmeyerek oldukca rahat ve toplumu tehdit edecek
davranislar sergileyebilirler. (Asmundson & Taylor, 2020). Bu gerceveden bakildiginda istenilen hafif
diizeydeki saglik kaygisi, bireyin kendi sagligini korumasi, var olan sagligini koruyacak bicimde davranmasi
ve tedbir almasi i¢in uygun saglik hizmetine bagvurabilmesi ya da saglig1 agisindan tehlikeli durumlardan
kag¢inmasina yardimei olabilir. (Aydemir ve ark., 2013; Simsekoglu ve Mayda, 2016).
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COVID-19 pandemisi yasamda ani degisimler, belirsizlik, kontrol kaybi ve stresorlere de eslik ettiginden
bireylerin olumsuz diisiinmelerini, tekrarli diisiinme denilen ‘ruminatif diislinmeye’ yonelik artis
olabilmektedir. Bu artis, stresorleri tetikleyebildigi gibi psikolojik sorunlarin artmasina da sebebiyet verebilir
(Ocalan, 2020). Salginin etkileri sonucunda yasanan belirsizlik durumu ortadan tamamiyle kalkmadiginda ve
risk olarak algilandiginda bireylerde korku ve kaygiy1 arttirabilir. Belirsizlik, giinliik siirecleri ve etkilesimleri
bozarak kontrol kaybina neden olur (Aydin ve 6zcan, 2021).

2.2. Belirsizlige Tahammiilsiizliik

Yasamin bilinen ya da bilinmeyen donemlerinde, gelecek odakli veya ge¢mise doniik belirsizlikler
yasanmaktadir (Sarigcam, 2014). Belirsizlikler elde edilebilen ya da edilemeyen bilginin eksikligi olarak
belirtilmektedir (Rowe, 1994). Belirsizlik barindiran olaylar ve durumlar, stres yaratmaya ve mod diisiigiine
neden olmaktadir. Belirsiz durumlar karsisinda islevsellik diizeylerinde sorun yasayan bireylerin, belirsizlige
tahammiilsiizlik seviyeleri de etkilenmektedir (Buhr & Dugas, 2002). Belirsizlige tahammiilsiizliik
seviyesinde, bireylerin sosyal iletisim yonii genellikle belirsizdir. Bu tahammiilsiizliik bireyin problem ¢6zme
yetisinde islevselligi diisiirmekte ve basa ¢ikma mekanizmasini yeterli kilmamaktadir (Robert, 2006).
Belirsizlige tahammiilsiizliigiin olumsuz yonlerinin yani sira birey iizerinde etkili goriilen olumlu durumlari da
mevcuttur. Belirsizlige tahammiilsiizlik siirecinde olan birey, varsa eger tehditleri gozlemleme ve
degerlendirme siiresince zorlu sorunlari ¢6zmek icin netice beklentilerini degerlendirebilmektedir (Dugas,
1997).

Endise ya da kaygiya sahip olan birey, gelecekte olusabilecek herhangi bir olumsuz olay1 diisiinmektedir. Bir
olumsuz olayin ger¢eklesmesi sonucu, durumu kabul edilemez olarak gérmektedir (Holaway et al., 2006).
Belirsizlige tahammiilsiizligiin, kaygiya yonelik giiglii bir iliskisi oldugu goriilmektedir. Gelecekte
gergeklesme olasiligi bulunan olumsuz olaylarin ¢evreledigi belirsizlikler, bireyin kaygi duygusu yasamasina
sebep olmaktadir (MacLeod et al., 1991).

Olumsuz durumlar gerceklesmeden veya gergeklestikten sonra bile kacinma davranisini sergilemeye devam
etmektedir. Gergeklesen durumlarin gerekliligine dayali inang sistemi gii¢lii degildir (Dugas, 2001). Kisacasi
belirsizlige tahammiilsiizliigiin, dngdriilmesi belirsiz olan degisimlere karsi, bireyin yapist geregi basa ¢ikma
potansiyelinin yeterli olmadigimi gosterebilir. (Obsessive Compulsive Cognitions Working Group, 1997).
Bottesi et al. (2016) Ingiltere ve italya’da belirsizlikten kacinma oranlar1 arastirilmis, her iki iilkede de yer alan
yetiskin ve {iniversite 6grencilerinin gii¢lii oranda kagima davranisi sergiledigi sonucuna ulagilmigtir. Son 10
yila bakildiginda yetigkinlerin genellikle finansal ve ekonomik kriz; iiniversite 6grencilerinin ise yasadiklar
cesitli belirsizliklere karsi tahammiilsiiz olduklar1 bulunmustur. Ge¢mis yillarda yapilan bu ¢alismanin yani
sira i¢cinde bulundugumuz pandemi doéneminde kaygi, korku ve belirsizlik bircok yonden etkilesime girer.
Belirsiz olay ve durumlara duygusal, biligsel ve davranigsal olarak olumsuz tepki verme egilimi ve
hosgoriisiizliik olarak kendini gosterir. (Buhr & Dugas, 2002). Pandeminin igerdigi belirsizlik; bitis zamani,
bireyin Onceki yasam tarzina doniip donemeyecegi, alinan 6nlemlerin siiresi, kirlilik riskinin yarattig1 baski,
kisisel duygusalliga yol acan hastaligin etkisi hakkinda netlik olmamasi anksiyete, depresyon, stres, korku ve
kaygi gibi problemlere yol agmaktadir. (Baost, 2020).

2.3. Saghk Anksiyetesi

Saglik kaygisi, fiziksel semptomlarin ve saglikla ilgili bilgilerin yasami tehdit eden hastaliklar olarak yanlig
anlagilmasindan kaynaklanan korku ve inangtir. Saglikla ilgili bu endise, insanlar1 uygun tibbi bakim aramaya
tesvik ederek uyum saglayici bir rol oynamistir. Hafif diizeyde islevseldir ve hayatta kalmaya hizmet eder. Bu
Kisilerde disiince yapisi, doktorlarin teshis edemedikleri ya da onlara dogrulari séylemedigi yoniindedir.
Kendilerinin agir bir hastaliga sahip olduklarina inanirlar (Deale, 2007). Bunun yani sira genellikle ¢esitli
hipokondriyak korkulara ve ugraslara sahiptirler. Halihazirda bir hastaliklarinin oldugundan ciddi bir korku
duyarlar. Bununla da kalmay1p gelecekte bir hastaliga yakalanmaktan kaygilar1 vardir. Bu yiizden hastalikla
alakali belirtilere maruz kalmaktan dolay1 tedirginlerdir (Taylor & Asmundson, 2004). Siireklilik arz eden bu
korku ve endise, kisilerin dikkatlerini bedenlerine odaklanmalarina yol agar. Béylece bu bireyler normal olan
bedensel belirtilerini bile felaketlestirir ve kaygilarinin artmasina yol agabilirler. Bu durumlar genellikle yanlis
yorumlamalarindan kaynaklanir. Doktorlarin her ne kadar ciddi bir hastaliklari bulunmadigini defalarca
belirtseler ve belirtiler kotiillesmese bile hasta olmakla ilgili kaygilari devam edebilir (Taylor & Asmundson,
2004). Saglik kaygis1 olan kisilerde korkunun iki yonii vardir; biri suanda ciddi bir hastalig1 olduguna ve bunun
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bulunamadigina olan inang digeri ise gelecekte bir hastaliga yakalanma korkusudur. Bir kigide bunlardan
yalnizca biri veya her ikisi birden ayn1 anda bulunabilir.

Saglik kaygisi yiiksek olan bireyler doktorlarin kendileriyle yeterince ilgilenmedigini diisiinebilir ve yeteri
kadar yetkin olmadigi konusunda endise duyabilirler. Genellikle doktorlarmin sikayetlerinin sebebini
istedikleri bigimde agiklayamadiklarindan tatmin olamazlar veya kendilerini tedavi edemediklerinden sikayet
edebilirler. Bir hastaliga yakalanma korkusu olan insanlar ise genellikle hastalikla iliskili olduguna inandig
durumlarda kagma ve kaginma davranislar1 gosterirler. Ornegin, hastane yakiindan gecmemek ,(bulas riski
obsesyonlar gibi) hasta insanlardan kaginmak, (6zellikle bulasici olanlar) doktor ve hemsireler gibi hastalarla
temas eden insanlarla goriismeyi sinirlandirabilirler.

Cocukluk ¢aginda bireyin ya da aile bireylerinin gegirdigi agir hastaligin, yetiskinlikteki saglik anksiyetesi ile
baglantili olabilecegi diisiiniilmektedir. Ozellikle agir veya sikintili cocukluk ¢ag: hastaliklari, yetiskinlikte
saglik kaygisini tetikleyebilmektedir. Kisiye bakim veren veya yakin bagi olan birinin kaybi1 da saglik
kaygisina neden olan bir faktor olarak bulunmustur (APA, 2000).

Son zamanlarda yapilan arastirmalar gosteriyor ki, saglik kaygisi ile hastalik bilgisine ulasma diizeyi ve
kaynagi arasinda anlamli bir iligki vardir. Yapilan bir arastirmaya gore saglik kaygi diizeyleri yiiksek olan
bireylerin hastane bagvurularindan daha az memnun olduklar1 ve bu yilizden konu ile ilgili merak ettiklerini ve
internet tizerinde 6grenmeye calistiklart gériilmiistiir. Bu olguya “siberkondirya” denilmektedir. Bu kisilerin
hastalik belirtileri ile ilgili internete basvurmalarinin kendilerini kotii hissetmelerine ve islevselliklerinde
bozulmaya neden oldugu bilinmektedir (Thorgaard, Frostholm, & Rask, 2018). Bu durum her yasta goriilmekte
ancak daha ¢ok erken yetiskinlik doneminde gelisim gosterdigi gozlemlenmistir. (Association, 2013). Saglik
kaygisinin genellikle gecici oldugu goriilmektedir. Ortaya cikan belirtiler azaldiginda veya yeterli tibbi destek
ile beraber ortadan kalkabilmektedir (Deale, 2007).

3. YONTEM
3.1. Arastirma Modeli

Bu arastirma, iki ya da daha ¢ok degisken arasinda gerceklesen degisimi ve derece iliskisini incelemeyi igeren
iligkisel tarama modeline uygun olarak yapilmistir (Karasar, 2012).

3.2. Calisma Grubu

Arastirmanin ¢aligma grubu uygun ve ulagilabilir yetiskin bireylerden olusturulmustur. Veri toplama
araglarimin  uygulanmasinda, online “Google Formlar” hizmeti kullanilmistir. Olgek formlarinin
uygulanmasinda goniilliiliik ilkesi, cevaplarin saklanmasinda ise gizlilik ilkesi géz 6niinde bulundurulmustur.
Katilimcilar goniillii katilim saglamis ve onaylar1 alinmistir.

3.3. Veri Toplama Araglan

Demografik Bilgi Formu: Form bireylerin yasi, cinsiyeti, yasanilan ortam sorularindan olusmaktadir.
Calismanin arastirmacilari tarafindan hazirlanan bir formdur.

Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi (BTO-12): Carleton, Norton ve Asmundson (2007) tarafindan gelistirilen
dlgek 12 maddeden olugmaktadir. Olgek ileriye doniik kaygi (1-7. Maddeler) ve engelleyici kaygi (8-12.
Maddeler) olmak iizere iki alt boyuttan olusmaktadir. Olgek 5°li likert tipi olup; 1-Bana hi¢ uygun degil, 2-
Bana ¢ok az uygun, 3-Bana biraz uygun, 4-Bana ¢ok uygun, 5-Bana tamamen uygun anlamina gelmektedir.
Olgek igerisinde ters puanlama yer almamaktadir. Olgek toplam puani ve alt boyut puanlarini vermektedir.
Yiiksek puanlar yiiksek diizey Belirsizlige Tahammiilsiizliigi gostermektedir (Carleton et al., 2007).
Belirsizlige tahammiilsiizlik ol¢egi Saricam, Erguvan, Akin ve Akga (2014) tarafindan Tirkceye
standardizasyonu, giivenirlilik-gecerlilik ¢alismasi yapilmistir. Yapilan ¢aligmanin analizleri dogrultusunda
Cronbach alfa i¢ tutarlik katsay1 6lgegin biitiinii i¢in.88; ileriye yonelik kaygi alt boyutu i¢in .84, engelleyici
kaygi alt boyutu igin .77 olarak bulunmustur. Olgegin test-tekrar test korelasyon katsayis1 .74 olarak
bulunmustur. Olgegin diizenlenmis toplam ve madde korelasyonlarinin .68 ile .42 araliginda yer aldigi
gOrilmistir (Sarigam vd., 2014).

Saghk Anksiyetesi Olcegi — Kisa Versiyonu (SA0): Olgek Salkovskis, Warwick, Rimes ve Clark (2002)
tarafindan gelistirilmistir. Saglik anksiyetesi dlgegi, 6z bildiri 6lgegidir ve 18 maddeden olusmaktadir. Olgek
4°1ii likert tipi olup, puanlama sisteminde her bir maddede 0-3 araliginda bir degere sahiptir. Olgekten alnan
yliksek puan, yiiksek seviyede saglik anksiyetesini gostermektedir. Tiirk¢eye standardizasyonu, giivenirlilik-
gecerlilik ¢aligmas1 Aydemir, Kirpmar, Uykur, Sat1 ve Cengisiz (2013) tarafindan yapilmstir. Olgek iki alt
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boyuttan olusmaktadir; birinci alt boyut &lgegin ilk 14 maddesini kapsamaktadir. Ilk 14 madde, bedensel
belirtilere asir1 duyarlilik ve kaygi diizeyini temsil etmektedir. ikinci alt boyut dlcegin son 4 maddesini
kapsamaktadir. Son 4 madde, hastaligin olumsuz sonuglariyla iliskili diizeyi temsil etmektedir. Olcegin
Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayist 0,92 olarak belirlenmistir (Aydemir vd., 2013).

4. BULGULAR

Arastirma kapsaminda toplanan verilerin analizinde SPSS 25.0 programi kullanilmistir. Analizlerin ilk
asamasinda verilerin glivenilirligi i¢in Cronbach’s Alpha degerleri ve normal dagilimin tespiti i¢in ¢arpiklik —
basiklik degerler incelenmistir.

Tablo 1. Aragtirmaya Katilanlarm Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olgegi ve Saglik Anksiyetesi Olgegi Puanlarina iliskin Tanimlayici
Istatistikler

Olgek Cronbach’s Alpha (a) Carpikhik Basikhk
ileriye yonelik kaygilar 174 -,256 -,300
Engelleyici kaygi ,867 -,006 -, 792
Belirsizlige tahammiilsiizliik toplam ,866 -,208 -,237
Bedensel belirtilere kars1 asir1 duyarlilik ve kaygi ,853 ,635 ,546
Hastaligin olumsuz sonuglari 7107 ,868 ,695
Saglik anksiyetesi toplam ,859 ,661 ,805

Tablo incelendiginde, her iki 6lgegin analiz i¢in yeterli diizeyde giivenilirlige sahip oldugu (a>,60), ¢arpiklik
— basiklik degerlerinin de -2 ile +2 arasinda yer aldigindan dolayi1 verilerin normal dagilima uygun oldugu
goriilmektedir. Bu nedenle parametrik-analiz yontemleri kullanilmistir.

Olgek puanlarinin cinsiyete gore kiyaslanmasinda Independent Samples T test kullanilirken, yas gruplarina,
kiminle yasadigina ve ¢alisma durumuna gore kiyaslanmasinda One Way ANOVA analizi kullanilmistir. One
Way ANOVA analizinde gruplarin arasinda anlamli farkliliklarin olmasi durumunda farkliliklarin hangi
gruplar arasinda oldugunu belirlemek icin post-hoc test olarak Tukey testi kullanilmistir. Olgek puanlarinin
arasindaki iligkilerin incelenmesinde Pearson Korelasyon analizi kullanilirken, belirsizlige tahammiilsiizliik
0lcegi puanlarinin saglik anksiyetesi iizerindeki etkisinin incelenmesinde Coklu Dogrusal Regresyon analizi
kullanilmgtir,

Tablo 2. Aragtirmaya Katilanlarin Demografik Bilgilerine iliskin Frekans ve Yiizdelik Dagilimlar

Degisken Alt degisken f %
20-29 yas 74 43,5
30-39 yas 28 16,5
Yas grubu 40-49 yas 41 24.1
50-69 yas 27 15,9
Cinsiyet Kadin 103 60,6
Erkek 67 394
Aileyle 128 75,3

Kiminle yagtyor Arkadaglarla 9 53
Yalniz 33 194
Ogrenci 30 17,6
Calisma durumu Calistyor 95 55,9
Calismiyor 45 26,5

Arastirmaya katilanlarin %43,5’1 20-29 yas grubunda, %16,5’i 30-39 yas grubunda, %?24,1’i 40-49 yas
grubunda, %15,9°u 50-69 yas grubunda, %60,6’s1 kadin, %39,4’{i erkeklerden olusmaktadir ve katilimcilarin
%75,3’1 ailesiyle yasarken, %5,3’0i arkadaslariyla, %19,421 yalniz yasamaktadir. Arastirmaya katilanlarin
%17,6’s1 6grenci, %55,9’u calistyor, %26,52i ¢aligmiyor.

Tablo 3. Arastirmaya Katilanlarm Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi ve Saghik Anksiyetesi Olcegi Puanlarina iliskin Tanimlayici
Istatistikler

Olcek X SS

Tleriye yonelik kaygilar 341 0,77

Engelleyici kaygi 3,07 1,03

Belirsizlige tahammiilsiizliik toplam 3,27 0,77
Bedensel belirtilere kars1 agir1 duyarlilik ve kaygi 0,85 0,41
Hastaligin olumsuz sonuglari 0,74 0,55

Saglik anksiyetesi toplam 0,82 0,38

Tablo incelendiginde, arastirmaya katilanlarin ileriye yonelik kaygilar, engelleyici kaygilar ve toplam
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin orta seviyede oldugu, bedensel belirtilere kars1 asir1 duyarlilik ve
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kaygi, hastaligin olumsuz sonuglar1 ve toplam saglik anksiyetesi diizeylerinin ise diisiik seviyede oldugu
goriilmektedir.

Tablo 4. Arastirmaya Katilanlarin Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olgegi ve Saghk Anksiyetesi Olcegi Puanlarinin Yas Gruplaria Gére
Kargilagtirilmasina Yonelik One Way ANOVA Analizi

Olgek Yas grubu N X SS F p Gruplar arasi fark
20-29 yas 74 3,45 0,72
e 30-39 yas 28 3,39 0,86
Ileriye yonelik kaygilar 40-49 yas a1 3.34 0.73 ,190 ,903 -
50-69 yas 27 3,39 0,89
20-29 yas 74 3,08 1,02
Engelleyici kayg1 4318-4313 zzz ii 3;3 igé 761 | 518 -
50-69 yas 27 3,26 1,09
20-29 yas 74 3,30 0,75
Belirsizlige 30-39 yas 28 3,29 0,81 396 756 i
tahammiilsiizliik toplam 40-49 yas 41 3,15 0,76 ' '
50-69 yas 27 3,34 0,86
20-29 yas 74 0,83 0,38
Bedensel belirtilere karsi 30-39 yas 28 0,92 0,39 340 796 )
agir1 duyarlilik ve kaygt 40-49 yas 41 0,83 0,45 ' '
50-69 yas 27 0,85 0,44
20-29 yas 74 0,81 0,54
Hastaligin olumsuz 30-39 yas 28 1,09 0,62
omustan 40-49 zas 41 0,55 0,44 8,234 1,000 2>3,2>4
50-69 yas 27 0,51 0,45
20-29 yas 74 0,82 0,36
Saglik anksiyetesi 30-39 yas 28 0,95 0,38
toplam 40-49 yas 41 0,77 0,41 1,517 212 i
50-69 yas 27 0,78 0,41

Tablo incelendiginde, arastirmaya katilanlarin ileriye yonelik kaygilar, engelleyici kaygi toplam belirsizlige
tahammiilsiizliik, bedensel belirtilere kars1 asir1 duyarlilik ve kaygi ile toplam saglik anksiyetesi diizeylerinin
yas gruplarina gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde farklilasmadigi (p>0,05), hastaligin olumsuz
sonuclarinda ise 30-39 yas grubundaki katillmcilarin kaygi diizeyinin 40-49 yas ile 50-59 vyas
grubundakilerden anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu (p<0,05) goriilmektedir.

Tablo 5. Arastirmaya Katilanlarin Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi ve Saglik Anksiyetesi Olgegi Puanlarmin Cinsiyetlerine Gore
Karsilagtirilmasina Yonelik Independent Samples T Test Analizi

Olcek Cinsiyet N X SS t p
S Kadin 103 3,40 0,81 -
Ileriye yonelik kaygilar Erkek 67 3.41 0.71 0,118 ,906
.. Kadin 103 3,14 1,05
Engelleyici kayg1 Erkek 67 2.96 1,00 1,11 ,269
Belirsizlige tahammiilsiizliik Kadin 103 3,29 0,79
toplam Erkek 67 3,23 0,75 0,546 586
Bedensel belirtilere karsi asirt Kadm 103 0,91 0,38 2 455 015
duyarlilik ve kaygi Erkek 67 0,75 0,42 ' '
- Kadin 103 0,81 0,58
Hastaligm olumsuz sonuglart Erkek 67 0.64 0.50 2,037 ,043
_ . . Kadin 103 0,89 0,37
Saglik anksiyetesi toplam Erkek 67 0.73 0,40 2,679 ,008

Tablo incelendiginde, arastirmaya katilanlarin ileriye yonelik kaygilar, engelleyici kaygi toplam belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeylerinin cinsiyetlerine gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde farklilasmadigi (p>0,05),
bedensel belirtilere karsi agir1 duyarlilik ve kaygi, hastaligin olumsuz sonuglari ve toplam saglik anksiyetesinde
kadin katilimeilarin kaygi diizeyinin erkeklerden anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu (p<0,05) goriilmektedir.
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Tablo 6. Arastirmaya Katilanlarin Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi ve Saglik Anksiyetesi Olcegi Puanlarinin Kiminle Yasadigina
Gore Karsilagtirilmasina Yonelik One Way ANOVA Analizi

Olcek Kiminle yasiyor N X SS F p Gruplar arasi fark
Aileyle 128 3,42 0,78
Ileriye yonelik kaygilar Arkadaglarla 9 3,73 0,68 1,319 ,270 -
Yalniz 33 3,27 0,72
Aileyle 128 3,07 1,06
Engelleyici kaygi Arkadaslarla 9 3,36 1,13 ,448 ,640 -
Yalniz 33 2,99 0,91
Belirsizlige Aileyle 128 3,27 0,79
tahammiilsiizlik toplam Arkadaslarla 9 3,57 0,85 1,065 ,347 -
Yalniz 33 3,15 0,68
Bedensel belirtilere Aileyle 128 0,85 0,38
kars1 agir1 duyarlilik ve Arkadagslarla 9 1,16 0,61 3,841 ,023 2>3
kayg1 Yalniz 33 0,74 0,40
Hastaligin olumsuz Alleyle 128 0,71 0,50
sonuclar Arkadagslarla 9 0,97 0,72 1,525 221 -
Yalniz 33 0,83 0,67
Saglik anksiyetesi Aileyle 128 0.82 0,35
toplam Arkadaslarla 9 1,12 0,60 3,106 ,047 2>3
Yalniz 33 0,76 0,41

Tablo incelendiginde, arastirmaya katilanlarin ileriye yonelik kaygilar, engelleyici kaygi toplam belirsizlige
tahammiilsiizliik ve toplam hastaligin olumsuz sonuglarina yonelik kaygi diizeylerinin kiminle yasadigina gore
istatistiksel olarak anlamli diizeyde farklilagsmadigi (p>0,05), bedensel belirtilere kars1 asir1 duyarlilik ve kaygi
ile toplam saglik anksiyetesinde ise arkadaslariyla yasayan katilimcilarin kaygi diizeyinin yalniz yasayanlardan
anlaml diizeyde daha yiiksek oldugu (p<0,05) goriilmektedir.

Tablo 7. Aragtirmaya Katilanlarin Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi ve Saghk Anksiyetesi Olgegi Puanlarmin Arasindaki [liskinin
Incelenmesine Yénelik Pearson Korelasyon Analizi

Ileriye Engellevici Belirsizlige |Bedensel belirtilerel Hastaligin Saglik
yonelik I%a ?/ tahammiilsiizliik kars1 asir1 olumsuz anksiyetesi
kaygilar ye toplam duyarlilik ve kaygi| sonuglari toplam

Ileriye yonelik kaygilar ; -
. r ,559™ -

Engelleyici kaygi D 000

N o r ,888™ 878" -
Belirsizlige tahammiilsiizliik toplam 0 000 000

Bedensel belirtilere karsi asirt r 231" ,280"" ,289"" -

duyarlilik ve kaygi p ,002 ,000 ,000
Hastaligin olumsuz sonuglari ! 179" 282" 260 A26™ -

£ ¢ p | ,020 ,000 001 ,000
Saglik anksiyetesi toplam r 2477 320 320 957" 669" -
£ Y p p 001 ,000 ,000 ,000 ,000

Tablo incelendiginde, ileriye yonelik kaygi, engelleyici kaygi ve toplam belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri
ile bedensel belirtilere karsi agir1 duyarlilik ve kaygt, hastaligin olumsuz sonuglari ile toplam saglik anksiyetesi
diizeyleri arasinda pozitif ve diisiik diizeyde anlamli iligki oldugu goriilmektedir (p<0,05).

Tablo 8. Belirsizlige Tahammiilsiizliigiin Saglik Anksiyetesi Uzerine Etkisinin Incelenmesine Yonelik Coklu Dogrusal Regresyon

Analizi
Bagimh degisken Bagimsiz degiskenler B Std. Hata B t p
Bedensel belirtilere — ..Sab.lt 387 138 2,806 .006
Kargt asirt duyarlilik Ileriye yone‘lll.( kaygilar ,057 ,047 ,108 1,213 227
ve kayg Engelleyici kaygi ,086 ,035 ,219 2,460 ,015
r=,294; r’=,076; F(2, 167)=7,903; p=,001
Sabit ,233 ,188 1,237 218
Hastaligin olumsuz Ileriye yonelik kaygilar ,022 ,065 ,031 ,344 731
sonuglari Engelleyici kaygi 142 ,048 ,264 2,953 ,004
=,283; r2=,069; F(2, 167)=7,259; p=,001
Sabit ,352 ,129 2,735 ,007
Saglik anksiyetesi Ileriye yonelik kaygilar ,049 ,044 ,099 1,121 ,264
toplam Engelleyici kaygi ,099 ,033 ,265 3,005 ,003

1=,330; r’=,098; F(2, 167)=10,224; p=,000
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Tablo incelendiginde, ileriye yonelik kaygilar ve engelleyici kayginin bedensel belirtilere karsi agir1 duyarlilik
ve kaygi iizerinde %7,6 (r’=,076) etkisi oldugu, hastaligin olumsuz sonuglarina yonelik kaygi lizerinde %6,9
(r=,069) etkisi oldugu, toplam saglik anksiyetesi iizerinde %9,8 (r’=,098) etkisi oldugu ve bu etkilerin
istatistiksel olarak anlamli diizeyde oldugu gériilmektedir (p<0,05).

5. TARTISMA

Calisma bulgular1 kapsaminda, yetiskin bireylerin belirsizlige tahammiilsiizliik ile saglik anksiyetesi
diizeylerinin baz1 demografik degiskenler yoniinden farklilastigini gostermektedir. Sonuglari normal dagilim
gostermektedir. Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi ile alt boyut puanlar orta seviyede, saglik anksiyetesi ve
saglik anksiyetesi alt boyut puanlart diisiik seviyede ¢ikmistir. Engelleyici kaygi diizeyini iceren maddeler
boyutunda katilimcilarin yiiksek puana sahip oldugu goriilmiistir. Orneklemin yas degiskenine gore;
katilimcilarin belirsizlige tahammiilsiizliik toplam puani ile alt boyutlarda yer alan ileriye yonelik kaygilar ve
engelleyici kaygi acisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunamamaistir. Bedensel belirtilere kars1 asiri
duyarlilik ve kaygi alt boyutlar toplam saglik anksiyetesi diizeylerinin istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamistir. Hastaliin olumsuz sonuglarinda ise 30-39 yas grubundaki katilimcilarin kaygi diizeyinin 40-
49 yas ile 50-59 yas grubundakilerden anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu bulunmustur. Literatiire
bakildiginda elde edilen bu bulgunun daha 6nceki calismalarin bulgulariyla tutarlilik gosterdigi goriilmektedir.
Daha once yapilan bir galismada; Karapicak ve arkadaslari (2012), benzer sekilde olumsuz sonuglara
bakildiginda, 36-45 yas aralig1 grubunun en yiiksek puani aldig1 goriilmiistiir. Arastirmaya katilim saglayan
kadin ve erkek katilimcilarin belirsizlige tahammiilsiizliik toplam puanlar ile alt boyutlarinda yer alan ileriye
doniik kaygi ve engelleyici kaygi agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilasma bulunmamaktadir.
Bedensel belirtilere duyarlilik ve hastaligin olumsuz sonuglar1 alt boyutlar1 ile toplam saglik anksiyetesi
istatistiksel sonuclarinda kadinlarin, erkeklere oranla anlamli diizeyde daha yiiksek etkisinin oldugunu
gostermektedir. Bu sonu¢ dogrultusunda Covid-19 salgimt doéneminde kadinlarin saglik anksiyetesi
diizeylerinin yiliksek diizeyde oldugunu destekleyen alan yazin ¢aligmalart mevcuttur. Ekiz ve arkadaglari
(2020) tarafindan yapilan aragtirmada, Covid-19 doneminde kadinlarin saglik anksiyete diizeylerinin erkeklere
oranla daha yiiksek oldugu bulunmustur. Kirmiz1 ve arkadaslar1 (2021) tarafindan gergeklestirilen caligma
sonuglar1 da, aragtirma bulgulan ile ortiigmektedir. Kadinlarin, erkekler kiyasla daha yiiksek diizeyde saglik
kaygisina sahip oldugunu gostermistir (Kirmizi vd., 2021). Katilimcilarin belirsizlige tahammiilsiizliik toplam
puani ve hastali§in olumsuz sonuglari toplam puani ile alt boyutlardan ileriye yonelik kaygilar ve engelleyici
kaygi boyutu arasinda kiminle yasadigina gore istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunamamaistir. Bedensel
belirtilere kars1 agir1 duyarhilik ve kaygi alt boyutlari ile toplam saglik anksiyetesi arasinda ise kaygi diizeyleri,
arkadaglariyla birlikte yasayan kisilerin yalniz yasayanlara gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha
ylksektir.

Aragtirma sonucuna gore belirsizlige tahammiilsiizliik ile saglik anksiyetesi arasinda korelasyonel iliski ele
almdiginda pozitif yonlii ve diisiik diizeyde anlamli bir iliski oldugu sonucuna ulasilmistir. Pandemi
doneminde artis gosteren belirsizlige tahammiilsiizliigiin, saglik anksiyetisinin artisina sebep oldugu
diisiilmektedir. Salgin doneminde yasanan belirsizlik ve bu belirsizlige karsi olusan tahammiilsiizliik, endise
ve kaygi diizeylerinde yasanan artis ile saglik anksiyetesi diizeyinde yasanilacak artisi on gormektedir.
Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi saglik anksiyetesini anlamh diizeyde yordamaktadir. Buhr ve Dugas
(2002) belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi yiiksek olan bireylerin belirsiz durumlar karsisinda endiseli,
kaygili, tedirgin ve istiin negatif duygulanimlar sergilediklerini ifade etmektedir. Kaygili ve endiseli
bireylerinde belirsizlik diizeylerini kontrol etmekte zorlandiklarini ifade etmektedir (Buhr & Dugas, 2002).

6. SONUC ve ONERILER

Alan yazm incelendiginde Covid-19 pandemisi siirecinde, bireylerin belirsizlige tahammiilsiizlik ile saglik
anksiyetesi arasindaki iligkisinin incelenmesine dayali bir ¢aligma bulunamamistir. Arastirma bulgularina gore
belirsizlige tahammiilsiizliik ile saglik anksiyetesi arasinda pozitif yonlii anlamli bir iliski oldugu bulunmustur.
Bu doénemde belirsizlige tahammiilsiizliigiin saglik anksiyetesine etki ettigi sonucuna ulasilmistir. Cinsiyet
degiskeni baz alindiginda; kadinlarin ev isleriyle mesguliyetlerinin ve pandemi déneminde bulas riskinin
getirdigi temizlik ritliellerinin artmasi sebep olabilir. Katilimcilar yas dagilimi incelendiginde 30-39 yas
araligimin saglik anksiyetesi agisindan daha kaygili oldugu goriilmiistiir. Covid-19 déneminde yiiksek saglik
kaygisi yasayan 30- 39 yas aralig1 bireylerin geng yetiskinlikten, orta yetigkinlige gecis kaygilari, finansal
kaygilari, saglik glivencesi kaygisi ve ebeveynlik kaygilari neden gosterilebilir. Pandemi doneminde sosyal
izolasyonun etkileri, yalniz yasayan bireylerde saglik anksiyetesinin daha hafif seyrettigini gostermektedir.
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Bulas riski kaygisiyla ev arkadasi ile yasayanlar, yalniz yasayanlara gore daha kaygili bunun sebebi, evde
yasayan bagka bir bireyin temasl olmasi olabilir, bu durumun belirsizligi kiside anksiyeteye yol agabilir.

Salgin siirecinin ne zaman sona erecegi bilinemediginden, belirsizlige tahammiilsiizliigiin ve saglik anksiyetesi
diizeyinin azalmasi i¢in, internetteki Covid-19 ile ilgili bilgi kirliliginin azaltilip denetimli hale getirilmesi
Onerilir. Boylece siberkondriyanin en aza indirgenmesi, saglik anksiyetesinin azalmasina etki edecegi 6n
goriilmektedir. Hayatin kontrol edilemez bir yani oldugunu kabullenmeleri kisilere bu konuda fayda
saglayabilir. Covid ile ilgili gerekli 6nlemleri almalari (kisisel hijyen, mesafe kurallari), sadece alaninda uzman
kurum ve kisileri takip etmeleri yaral olacaktir.
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