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Oz
KKTC de Yasayan Bireylerde Covid-19 Korkusu, Stres ve Depresif Belirtiler
Arasindaki Iliskilerin Incelenmesi
Emre isimtekin
Yiksek Lisans Klinik Psikoloji Anabilim Dah
06-2022, 68 sayfa

Bu ¢alismanin amaci, KKTC de yasayan bireylerde covid-19 korkusu, stres ve
depresif belirtiler arasindaki iliskilerin incelenmesidir. Arastirmada iliskisel tarama
modeli kullanilmigtir. Aragtirmanin evreni, 2021-2022 yilinda Kuzey Kibris Tiirk
Cumhuriyeti’nde yasayan bireylerden olusturulmustur. Aragtirmanin 6rneklemi ise
kolayda ornekleme yontemiyle secilen 25-35 yas arasi 800 goniillii bireyden
olusmaktadir. Arastirmada Bilgilendirilmis Onam Formu, Sosyodemografik Bilgi
Formu, Beck Depresyon Olgegi, Covid-19 Korkusu Olgegi ve Algilanan Stres Olgegi
veri toplama araci olarak kullanilmistir. Arastirma bulgusunda, katilimcilarin korona
korku diizeyleri ile algilanan stres diizeyleri arasinda diisiik diizeyde negatif yonlii
anlamli olmayan bir iligki tespit edilmistir. Diger yandan katilimcilarin depresyon
diizeyleri arasinda diisiik ve orta diizeyde pozitif yonlii ve anlaml iliskiler oldugu
tespit edilmistir. COVID-19 korkusunun iyimserlikle negatif bir iliskisi
bulunmaktadir. Bu ¢alismadan elde edilen bulgular pandemi sirasinda korona korkusu,
depresif belirtiler ve stres yasayan bireylere yonelik verilen psikolojik destek

hizmetlerinin gelistirilmesine yardimci olabilir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19 Korkusu, Stres, Depresyon



Abstract
Investigation of Relationships Between COVID-19 Fear, Stress and Depressive
Symptoms in Individuals Living in TRNC
Emre iISIMTEKIN
MA, Department of Clinical Psychology
06-2022, 68 pages

The aim of this study is to examine the relationship between COVID-19 fear,
stress and depressive symptoms in individuals living in TRNC. Relational screening
model was used in the research. The population of the research consists of individuals
living in the Turkish Republic of Northern Cyprus between the years 2021-2022. The
sample of the study consists of 800 volunteer individuals aged 25-35 years selected by
sampling method. In the research, the information form, Sociodemographic
Information Form, Beck Depression Scale, Covid-19 Fear Scale and perceived Stress
Scale were used as data collection tools. In the finding of the research, a low level of
negatively negative relationship was found between the corona fear levels of the
participants and the perceived stress levels. On the other hand, it was found that there
were low and moderate positive and significant relationships among the depression
levels of the participants. The fear of COVID-19 has a negative relationship with
optimism. The findings obtained from this study can help to develop psychological
support services for the fear of corona, depressive symptoms and stressful individuals
during their pandemi.

Keywords: Covid-19 Fear, Stress, Depression
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BOLUMI
Giris

Ilk olarak Aralik 2019'da Cin'in Wuhan kentinde ortaya ¢ikan yeni
koronavir(s, Jinyintan Hastanesi'ndeki t¢ hastadan alinan bronkoalveolar lavaj sivisi
orneklerinde dogrulanmis ve tedaviye ve asilara direngli ciddi akut solunum
sendromuna neden olan SARS-CoV- 2 hizla diinyaya yayilmistir (Hu vd., 2020).
Viriisiin, filogenetik agactaki beta-koronavirlis 2b soyuna ait yeni bir insan bulasi
olan beta-koronaviriis oldugu kesfedilmis ve SARS-CoV-2'nin tam uzunluktaki
genomuna gore daha 6nce insanlarda veya hayvanlarda gézlemlenmedigi
anlasilmistir (Zhu vd., 2020). Diinya Saglik Orgiitii (WHO) ve Uluslararas: Viriis
Taksonomisi Komitesi (ICTV), ciddi akut solunum sendromuna (SARS-CoV) neden
olan koronavirtis ile benzer oldugu i¢in bu viriise Covid-19 adin1 vermistir (Viruses,
2020).

DSO, 30 Ocak 2020'de Covid-19'u uluslararas1 bir halk saglig acil durumu
olarak smiflandirmis ve 11 Mart 2020'de bu salgina "pandemi" adi verilmistir.
Ortalama 6,4 gunliik kulucka stresi ile Covid-19 dogrudan insandan insana (kisi
temas1 veya damlacik transferi ile) bulagmaktadir (Lai vd., 2020). Ureme ve bulasma
oran1 oldukga ylksek olan virisiin neden oldugu pndmoni hastalarinda en sik gortlen
semptomlarin goriilme oranlar ates yiizde 85,6, 6kstiriik ylizde 65,7, yorgunluk
ylzde 42,4 ve nefes darlig: ylizde 21,4 olarak literatiirde bildirilmistir( Hu vd., 2020).
Ileri yas, komorbidite, hipertansiyon, diyabet, kalp hastalig1 ve kronik obstriiktif
akciger hastalig1 olan kisilerde genglere oranla hem viriis bulagma riski hem de
viriisiin neden oldugu pnémoni, ates, solunum sikintisi gibi semptomlarin goriilme
olasiligi anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur (Lai vd., 2020; Lian vd., 2020).

Mortaliteye neden olma riski yiksek olan Covid 19'un hem bireysel hem de
toplumsal diizeyde fiziksel, sosyal, ruhsal, maddi olarak olumsuz etkileri oldugu gibi
cevre saglhigimi da olumsuz yonde etkiledigi tespit edilmistir (Bilge ve Bilge, 2020;
Budak ve Korkmaz, 2020; Grasselli vd., 2020). Pandemi ile birlikte bireylerde korku,
kaygi, algilanan tehlike, stres ve kaginma, kontrol etme, endise etme ve tehdit izleme
ile tanimlanan bir anksiyete sendromu ortaya ¢ikmustir (Nikevi, vd., 2020). Bu diinya
capindaki salgin boyunca bireylerde yliksek endiselerden umursamazliga kadar
degisen bireysel psikolojik belirtiler gézlemlenmistir(Tiikel, 2020). Baz1 insanlar
pandeminin olusturdugu tehdidi kabul edip daha az siddetli anksiyete belirtileri
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yasarken bazilari ise siddetli anksiyete belirtileri yasayabilmektedir (Taylor, 2019).
Benzer sekilde, salginlarin neden oldugu stres ile ruhsal bozukluklar arasinda bir
baglanti1 oldugunu gosteren ¢aligmalar da bulunmaktadir (Cowling vd., 2010; Dal,
vd., 2020).

Covid-19'un net bir tedavisi olmadig1 ve su anda bagisiklama girisimleri
devam ettigi i¢cin bu hastalikla miicadelede en iyi yontem Onleyici tedbirler almaktir.
Sonug olarak, mevcut pandemi doneminde bu hastaligin yayilmasini 6nlemek igin
bireysel 6nleyici adimlar kritik &neme sahiptir (Lunn vd., 2020). Ote yandan baz1
kisilerin koruyucu tedbirleri ciddiye almadiklari, kendilerinin ve baskalarmin
hayatlarini tehlikeye attiklar1 belirtilmektedir (Kamate vd., 2010). Bundan dolay1
Onleyici faaliyetler kigiden kisiye farklilik gosterebilmektedir (Abdelrahman, 2020;
Stadler vd., 2020). Ruh saghigini siirdiirmedeki zorluklarin etkili bir sekilde
ustesinden gelmek icin giincel dnerileri takip etmek gerekmektedir (Kumar vd.,
2020). Yapilan ¢alismalar, maske takmak ve temizlik normlarina uymak gibi dnleyici
tedbirlerin bireylerde daha diisiik depresyon, stres ve anksiyete belirtileri ile
baglantili oldugunu gostermektedir (Li vd., 2020; Qian ve Yahara, 2020). Pandemi
sonucu psikolojik sorunlardan muzdarip kisilerin travma sonrasi stres bozuklugu,
depresyon, genel stres, kaygi ve saglik anksiyetesi yasamasi daha olasidir (Nikcevic
vd., 2020).

Bu nedenle, depresyon ve stres semptomlarinin baglantili oldugu degiskenleri
kesfetmek hayati 6nem tasirken, kisilik 6zelliklerini incelemek bir pandemiye verilen
tepkilere katkida bulunabilmekte ve bu da halk saglig1 profesyonelleri i¢in kisiligin
uygunlugu hakkinda bilgi verebilmektedir (Aschwanden vd., 2020). Ayrica,
degistirilebilir 6nleyici miidahalelerin semptomlar Gzerindeki etkisinin

arastirtlmasinin bir klinik ve teorik arastirma kaynagi olmasi beklenmektedir

Problem Durumu

Covid-19'un insanlik tarihindeki en yaygin viral salgin oldugu
diistiniilmektedir. Bu salgin 200'den fazla ulkeye yayilmis ve kesfedildigi ginden bu
yana binlerce kisiyi etkilemistir (Cansel vd., 2020). Diinya Saglik Orgiitii’niin
(WHO) 08.02.2021 verilerine gore diinya genelinde 2.328.807 6lumli, 106.752.707
Covid-19 vakasi tespit edilmistir (WHO, 2020a). Ve bu rakamlar her gecen gln artis

gostermektedir.
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Yasanilan bu durum, insanlarin diinyaya ve kisisel yasamlarina iligkin
algilarin1 derinden etkileyen ve istenmeyen stres kosullariyla sonuglanan kiiresel bir
saglik krizine dontigmiistiir. Korkung bir yagam olayr meydana geldiginde, kisilerin
istenmeyen stres durumlari ve stres algilart kotiilesebilmektedir. Diger insanlarla
baglarin gelistirilemedigi sosyal izolasyon durumlarinda, genel refah1 korumaya
yardimci olan sosyallesme etkilenmektedir (Di Fronso vd., 2020). Diinya izerindeki
biitiin toplumlar her yonii ile pandemiden etkilenmistir (Greenberg vd., 2020; Rossi
vd., 2020; Xiong vd., 2020). Yasanan pandemi siirecinin ve bunun sonucunda ortaya
c¢ikan sosyal izolasyonun bireylerin psikolojik dayanikliliklarini ve stresle basa ¢ikma
becerilerini azalttig1 yapilan ¢alismalar ile gdsterilmistir (Bilge ve Bilge, 2020). Bu
baglamda, bu arastirmanin problem climlesi ‘’Kktc’de yasayan bireylerde covid-19
korkusu, stres ve depresif belirtileri arasinda iligski var midir?’” seklinde

olusturulmustur.

Arastirmanin Amaci

Bu ¢alismanin amac1 KKTC de yasayan bireylerde covid-19 korkusu, stres ve
depresif belirtiler arasindaki iligkilerin incelenmesidir. Ayrica asagidaki alt

amaclarada cevap aranmaistir.

Alt Amaclar

1. Covid-19 korkusu, stres dizeyleri ve depresif belirtilerinin sosyo-demografik
ozelliklere gore (cinsiyet, egitim durumu vd.) anlamli bir farklilik
gostermekte midir?

2. Covid-19 korkusu ile depresif ve stres duizeyleri arasinda anlamli bir iligki var
midir?

3. Covid-19 korkusu ve stres diizeyleri depresif belirtileri yordamakta midir?

Arastirmanin Onemi

Ik olarak 2020'de Cin'in Wuhan bolgesinde ortaya ¢ikan Covid-19 hizla tim
diinyaya yayilmistir. Covid-19'un bireylerde fizyolojik sorunlarin yani sira
depresyon, stres, 6lum korkusu gibi bireyin yasamini olumsuz etkileyen psikolojik
yansimalarin da gelismesine neden olmustur. Covid-19, dlnya tzerinde bir

karamsarlik, korku ve caresizlik iklimi yaratmis ve "Ikinci Diinya Savasi'ndan bu
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yana insan varligin1 6nemli dl¢tde olumsuz yoénde etkileyen en biyik felaket” olarak
nitelendirilmistir (Celik ve Diker, 2021).

Insanlik tarihindeki en yaygin viral salgin1 oldugu diisiiniilen Covid-19,
200'den fazla iilkeye yayilmis ve kesfedildigi giinden bu yana binlerce kisiyi
etkilemistir (Cansel vd., 2020). Covid-19’un genel nufus tGzerindeki etkileri arasinda
uyum sorunlari, artan stres algisi, uykusuzluk, depresyon ve kaygi yer almaktadir
(Rossi vd., 2020).

Bireylerin Covid-19 korkusu, stres diizeyleri ve depresif belirtileri bu
kapsamda incelenmektedir. Literattrde bu l¢ degiskeni bir arada kullanan baska bir
arastirmaya rastlanmamistir. Sonug olarak, bu arastirma gelecekteki klinik psikoloji

aragtirmalarina 1g1k tutmay1 amaglamaktadir.

Simirhliklar

1. Arastirmanin 6rneklemi 02.01.2021 tarihinde kartopu yontemiyle ulasilan
mekansal olarak KKTC’de ikamet eden 25-35 yas araligindaki 800 katilimct
ile sinirhdir.

2. Arastirmada kullanilan Covid-19 Korkusu Olgegi, Algilanan Stres Olgegi ve
Beck Depresyon Olgegi ile sinirhidir.

Tanimlar

Depresyon: Halk sagligi i¢in en ciddi tehditlerden biridir. Depresyonun
yiiksek insidansi, kronikliklesme ve intihar davranisi riski, yeti kaybi ve ekonomik
etkileri nedeniyle depresyon Uzerine yapilan ¢aligmalar giderek 6nem kazanmaktadir
(Goodwin vd., 2007).

Pandemi: Yeni bir hastaligin pandemi olarak siniflandirilabilmesi i¢in tim
tilkeyi kapsamasi veya ayni1 anda bir veya daha fazla kitada etkili olmasi
gerekmektedir (Honigsbaum, 2009).

Stres: Kelime olarak "sikistirmak, sikica sarmak" anlamina gelen stres
"zorlanma, dert, gerilim,basing, baski " anlamlarinda da kullanilmaktadir. Latince
"Estrictia" fiilinden tiiretilmistir. Insan fizyolojisini etkileyen faktérler ve bu

faktorler sonucunda viicutta istenmeyen degisiklikler olarak tanimlanmaktadir
(Cufta, 2016).
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BOLUM II

Kavramsal Cerceve ve Tlgili Arastirmalar

Covid-19

Pandemi kelimesi Yunanca pan (hepsi) ve demos (halk, toplum)
kelimelerinden tiiretilmistir. Bir salginin pandemi olarak siniflandirilabilmesi icin
bitun bir Glkeyi kapsamasi veya ayni anda bir veya daha fazla kitada etkin olmasi
gerekmektedir (Honigsbaum, 2009). Ispanyol gribi, Asya gribi, HIV/AIDS, Hong
Kong gribi, Zika viriisii ve domuz gribi dahil olmak tzere tarih boyunca birgok
pandemi meydana gelmistir (Taylor, 2019).

2019 yilimin sonunda Cin'in Hubei Eyaleti'nin baskenti Wuhan'da kesfedilen
Covid-19, ¢ok sayida iilkeye ve tiim diinyaya hizla yayilmasi sonrast 11 Mart 2020
itibariyle Diinya Saglik Orgiitii bu viriisii pandemi olarak nitelendirmistir (WHO,
2020). Kisa stirede tiim diinyay1 etkisi altina alan Covid-19 salgini; insanlar, aileler
ve toplum tizerinde ¢ok ¢esitli etkiler yaratmaya devam etmektedir.

Viriisiin yayilmasini 6nlemek, pandeminin 6liimciil etkilerini azaltmak ve
halk sagligin1 korumak igin tlkeler siki sosyal izolasyon dnlemleri uygulamaktadir.
Bireysel 6nlemler arasinda sosyal mesafe, goniillii karantina, sokaga ¢ikma

yasaklarina uyma, evden ¢alisma ve hijyene dikkat etme yer almaktadir (WHO,
2020b).

Covid-19 Korkusu

Tarih boyunca diizenli olarak yikici salginlar yasanmistir (Huremovic,
2019a). Ornegin Kara Oliim olarak da adlandirilan Kara Veba, insanlik tarihindeki en
oliimciil salgidir. Insanlik tarihinin en korkulan hastaligi olan veba, giiniimiizde
bir¢ok millette goriilebilen atesli ve bulasici bir hastaliktir (Ayar ve Kilig, 2017). 14.
ve 17. ylizyillar arasinda Avrupa ve Asya'y1 kasip kavuran veba salgininin yalnizca
14. ylizyilda 200 milyon insan1 6liimiine sebep oldugu diisiiniilmektedir (BBC,
2001). 1918 ile 1920 yillar1 arasinda diinyay: kasip kavuran Ispanyol gribi ise 50-100
milyon kadar insanin 6liimiine yol agmistir (Yolun, 2012). Tiim diinyada yayilmasi
nedeniyle diinya capinda ilk gercek salgindir ve modern tibbin ortaya ¢ikisindan bu
yana yasanan ilk salgindir (Huremovic, 2019b).
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Bu biyik salginlarin sona ermesinin ardindan modern psikoloji bir bilim ve
tedavi uzmanligi olarak ortaya ¢cikmistir. Dolayisiyla, modern psikolojinin bu 6nemli
tarihsel olaylar1 kendi bilimsel ve terapotik bakis agisindan aragtirmasi zordur
(Huremovic, 2019a). Yirminci ylizyilin HIV salginlari, mevsimsel grip salginlari gibi
bulasic1 hastaliklarin varlikli tilkeler lizerinde ¢ok az etkisi olmasina ragmen, 21.
yiizyilda patlak veren SARS, Domuz Gribi, Ebola ve MERS salginlari diinya ¢apinda
kargasa ve endise yaratmistir (Huremovic, 2019a). Yirminci ve yirmi birinci
yiizyi1lda meydana gelen diger salginlar ile COVID-19 arasindaki temel ayrim ise
COVID-19 hastaligin diinyanin her yerine yayilim gdstermis olmasidir (Eroglu,
2020).

COVID-19 son derece bulasici ve 6ldiiriicii bir viriis olmakla beraber
uygulanabilir tedavi yontemlerinin uzun vadeli etkinligi heniiz bilinmemektedir.
COVID-19, yasamin neredeyse her yoniinii etkilemektedir. COVID-19, ge¢miste
diger tedavi edilemez ve Sliimciil bulasict hastaliklarda oldugu gibi endise
uyandirmaktadir (Sorokowski vd., 2020). Bununla birlikte, COVID-19 korkusunun,
hastaliga yakalanma veya 6lme korkusunun 6tesine gegtigi kesfedilmistir. COVID-
19 korkusunun, ekonomik endiseler ve baskalarina bulastirma korkusu gibi sorunlari
da kapsadig bildirilmistir (Tanner, 2020).

Korku, tehlike algisi ile tetiklenen olumsuz bir duygudur. COVID-19 ile
iliskili korku, endise ve caresizligin yogunluguna COVID-19 korkusu denmektedir.
COVID-19 ile ilgili endiseler (6rnegin, hastaliga yakalanma korkusu) cesitli
kavramlar ortaya ¢ikarmistir. "COVID-19 korkusu™ (Ahorsu vd., 2020; Mertens vd.,
2020) ve "koronafobi" (Aora vd., 2020) bu kavramlarin iki 6rnegidir.

Saglik kaygisi ise tehlike algisinda ve buna bagh olarak korkuda
degisikliklere neden olabilen kisiden kisiye farklilik gésteren bir faktordir. Bunun
nedeni, yliksek diizeyde saglik kaygis1 olan kisilerin normal fiziksel duygulari ve
degisiklikleri zararli olarak algilama olasiliklariin daha yiliksek olmasidir. (Taylor
ve Asmundson, 2004; Wheaton vd., 2012).

Covid-19 Psikolojik Belirtilerle iliskisi

Covid-19 salgiminin baglamasiyla acil tibbi 6nlemler alinirken bunun yaninda
salgindan etkilenen hastalarin, saglik personelinin ve genel halkin ruh saglig

Uzerinde ¢cok durulmamustir. 26 Ocak 2020'de Cin Ulusal Saglik Komisyonu, Kovid-
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19 salgin1 sonrasinda acil durum psikolojik kriz miidahaleleri icin temel ilkeleri ele
alan bir bildiri yaymlamistir. Bu raporda, SARS salgini sonucunda ruh saglig
sorunlarinin ortaya ¢iktig1, ruh sagliginin salginlardan olumsuz etkilendigi ve ruh
saglig1 yardimina ihtiya¢ duyuldugu ileri siiriilmiistiir (akt. Duan ve Zhu, 2020).

Pandemi sirasinda one ¢ikan karantina uygulamasi da ruh sagligini
etkilemektedir. SARS salgin1 sirasinda hastane c¢aliganlari iizerinde yapilan bir
caligmada, karantinanin akut stres bozuklugu belirtilerini arttirdig1 kesfedilmistir.
Ayrica karantinadaki saglik personelleri atesi olan hastalarla ugrasirken endise, sinir,
uykusuzluk, konsantrasyon azalmasi ve isteksizlik yasadiklarini belirtmislerdir
(Brooks vd., 2020). Karantinanin Travma Sonrasi1 Stres Bozuklugu semptomlarini
yordadig1 benzer birgok ¢aligmada kanitlanmistir.

Viral enfeksiyon salginlarinda anksiyete ile iliskili hastaliklarin ortaya ¢iktigi
ve etilerinin uzun siirebildigi iyi bilinmektedir (Mak vd., 2009). Bir Hong Kong
arastirmasina gore, iyilesen SARS hastalariin yaklasik olarak ytizde ellisi kaygi
belirtileri gosterirken yiizde yirmisi korku hissettigini belirtmistir. Ayn1 aragtirmaya
gore, iyilesen hastalarin yiizde yirmisinde uykusuzluk ve depresyon gibi olumsuz
psikolojik belirtiler goriilmiistiir (akt. Tsang, Scudds ve Chan, 2004).

Covid-19 ile iligkili siirekli ve artan stres nedeniyle anksiyete ve depresif
bozukluklarin sikliginin artis gostermesi beklenmektedir (Gallagher vd., 2020). Cin,
Ispanya, Italya, Iran, Amerika Birlesik Devletleri, Tiirkiye, Nepal ve Danimarka’da
Covid-19 siirecinde toplanan verilere gore genel niifusta kaygi oran1 yiizde 6,33 ile
50,9, depresyon yilzde 14,6 ile 48,3, TSSB yuzde 7 ile 53,8 ve stres yiizde 8,1 ile
81,9 araliginda bulunmustur. Insanlarin yiizde 34,43 ile 38'inde psikolojik sikint
belirtilerinin mevcut oldugu gozlemlenmistir (Xiong vd., 2020).

Algilanan stres, zihinsel ve fiziksel saglik sorunlari i¢in bir risk faktoriidiir,
clinkii bir kisinin yasaminin ne kadar 6ngoriilemez, yonetilemez ve asir1 yiiklenmis
oldugunu gostermektedir. Ayn1 zamanda bir kisinin hayatinin ne kadar stresli
oldugunu derecelendirmesini yansitmaktadir. Viriise yakalanmanin yant1 sira
beklenmedik isten ¢ikmalar, ¢alisma ve egitim kosullarindaki ani degisiklikler,
okullarin kapanmasi nedeniyle ¢ocuk bakimi gibi artan sorumluluklar, ani tedbir
kararlar1 gibi birgok faktor g6z oniine alindiginda pandemi siirecinde algilanan stres
onemli bir faktdrdiir. Alinan ekstra dnlemler sonucunda ruh sagligi i¢in 6nemli olan
sosyal destek hizmetlerine verilen destek azalirken yalnizlik artmistir. Eszamanli

olarak, Covid-19 en énemli 61im nedenlerinden biri olmustur. Bu durumdaki kisiler,
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sevdikleriyle vedalasamamakta, defin sirasinda birlikte yas tutamamakta ve alinan
tedbirler sonucunda sosyal destek alamamaktadir. Sevilen birinin stresli kosullarda
kaybinin yas siirecini siddetlendirdigi ve daha blyuk psikolojik sorunlara yol agacagi
tahmin edilmektedir (Gallagher vd., 2020).

Stres Kavram

"Stres" terimi, "baski, gerilim, zorlanma ve baski" anlamina gelen Latince
"Estrictia" kelimesinden gelmektedir (Ozkan ve Ozdevecioglu, 2012). Ilk stres
arastirmacist Hans Selye (1976a) stresi, bir organizmanin ¢ok sayida ¢evresel stres
etkenine kars1 vermis oldugu reaksiyon seklinde tanimlamis ve tasarlanan stres ve
stresOr etmenlerini kavramsallagtirmistir. Stresorler organizmanin fizyolojik veya
psikolojik biitlinliigii i¢in tehlike olarak gordiigli durumlardir ve stres reaksiyonlari
organizmanin bu durumlara verdigi tepkilerdir (Smith vd., 2015). McGrathe (1970),
stresin organizmanin i¢inde yasadigi ¢cevrenin kendisine yiikledigi taleplerle
uyumsuzlugundan ve organizmanin bu talepleri karsilayamamasindan
kaynaklandigini iddia etmistir. Bagka bir ifadeyle stres, mevcut yeni kosullara ve
cevreden gelen taleplere uyum saglama becerilerinin dtesine gecgen caba (Ciiceloglu,
2004) ve homeostazin bozulmasina yonelik olarak algilanan tehdittir (Krizanova vd.,
2016).

Stres, kisinin ¢evresindeki olaylara, gerilimlere veya baskilara kars1 bedensel
ve duygusal tepkileri olarak tanimlanmaktadir (Fontana ve Abouserie, 1993). Oxford
Psikoloji Sozliigi stres tanimini “fiziksel, zihinsel, sosyal, ekonomik veya calisma
alanlarinda kontrol edilmesi gereken olaylar veya katlanilmasi zor deneyimlerin yol
act1g1 fizyolojik ve psikolojik gerilim veya zorlama durumu” seklinde yapmistir
(Colman, 2003). Carver (2007), stresin ne bir uyaran ne de bir tepki oldugunu, aksine
bireylerin kendilerini korkutan durumlarda, 6rnegin hasar ya da kayip yasadiklarinda
hissettikleri benzersiz bir tepki baglantis1 oldugunu iddia etmektedir.

Insanlar stresli olduklarinda fizyolojik, psikolojik ve davranissal tepkiler
vermektedir. Insanlarin stresli durumlara verdigi fizyolojik tepkiler, otonom sinir
sistemi tarafindan kontrol edilen kag¢/savas tepkisi olarak ifade edilmektedir. Tehditle
kars1 karsiya kalan kisinin viicudunda artan solunum sikligi, artan kalp atisi, artan

kan basinci, kaslarin gerilmesi, sindirimin yavaslamasi, géz bebeklerinin bliyiimesi,
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hipofiz bezinin uyarilmas1 ve kandaki alyuvarlarin artmasi gibi belirli faaliyetler
gerceklesmektedir (Baltag ve Baltas, 1999).

Stresin Fizyolojik Belirtileri: Fizyolojik veya psikolojik biitiinliige yonelik bir
tehlike algilanip hipotalamus uyarildiginda, sempatik sinir sistemi ve adrenalkortik
sistem devreye girmekte ve viicut bir savas ya da kag reaksiyonu ile yanit
vermektedir (Smith vd., 2015). Hipotalamus uyarildiginda fizyolojik degisiklikler
meydana gelmektedir. Kandaki oksijen miktari, kan sekeri, kan basinci ve viicut 1sis1
gibi solunum, kalp atis hizi, terleme ve hiicresel enerji liretimi artmaktadir. Bunlarin
yaninda kaslarin gerilmesi, kan akisinin hayati organlara yonelmesi ve tiim viicudu
uyaran adrenalin hormonu salinimi (Carlson vd., 2007; Russell vd., 2018); ¢ene
stkmanin neden oldugu agiz ve dis saglig1 sorunlari, agri, sindirim sorunlari, yiiksek
tansiyon ve belirsiz bitkinlik stresin iirettigi fizyolojik degisiklikler arasindadir
(Carnegie, 2012).

Stresin Psikolojik Belirtileri: Stresli yasam deneyimleri, nese (stresle basa
cikma araglart mevcutsa), hayal kirikligy, sinirlilik, sabirsizlik ve 6tke esiginin
diisiiriilmesi, depresyondan kaygiya kadar ¢esitli duygusal tepkilere yol agmaktadir
(Carnegie, 2012; Smith vd., 2015). Bireyler zor durumlarla karsilagtiklarinda
kendilerini kisitlanmis hissedebilmekte ve hayal kirikliklarinin bir sonucu olarak
siddete yol acan bir 6fke gelistirebilmektedir (Smith vd., 2015). Bu 6fke ve hayal
kirikliginin bir sonucu olarak, insanlar bagkalarina kars1 diismanca tutumlar
gelistirmekte, kin tutmakta ve su¢ islemeye daha yatkin hale gelmektedir (Rowshan,
2011). Ote yandan, engellenmeye verilen bireysel tepkilerin hepsi ayn1 degildir.
Travmatik durumlar sonucunda 6grenilmis caresizlik gelistiren bireyler stres
karsisinda duyarsizliga, terk etmeye ve hareketsizlige yatkindir (Smith vd., 2015).

Stresli durumlarla kars1 karsiya kalan kisilerin daha ilk anda durumu
algiladiklari, analiz ettikleri ve durumun tehlikeli olup olmadigina karar verdikleri
g6zlemlenmektedir. Sorunun kendisi i¢in ne olduguna karar veren bireyin bununla
nasil bag edecegini bulmasi gerekmetedir (Moser ve Uzzell, 2003). Kisiler bu
asamalar sonucunda problem odakli ya da duygu odakl1 basa ¢ikma yontemlerini
kullanarak stresle basa ¢ikabilmektedir. Duygu odakli basa ¢ikma, kisinin stresle
basa ¢cikamayacagina inandigi i¢in stres unsuruna bakis agisini degistirmesi olarak
tanimlanirken; problem odakli basa ¢ikma tarzi, kisilerin dogrudan stres kaynagin
ortadan kaldirmasi ya da etkisini azaltmasi olarak ifade edilmektedir (Jones ve

Bright, 2001).
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Algilanan Stres

Algilanan stres, bireyin hayatindaki olaylar hakkinda ne kadar stresli
hissettiginin bir 6l¢usidur ve bireyin durumlarla ilgili duygu ve diistinceleri olumsuz
oldugunda yiikselmektedir (Giimiistekin ve Oztemiz, 2005).

Bireylerin ¢ocukluk donemi deneyimlerinin, stresi nasil algiladiklar1 ve
hissettikleri tizerinde 6nemli bir etkisi oldugu dile getirilmektedir. Cocukluk dénemi
i¢ streslerinin erken dénemlerle iligkili yemek yeme ve uyuma giigliigii gibi streslerin
oldugu belirtilirken, dis streslerin ise cocugun ihtiyaglari ile anne babanin tatmini
arasindaki dengenin bozulmasinin sebep olabilecegi belirtilmektedir. Ihtiyaglari
uygun sekilde karsilanmadiginda cocuklarin diisiincelerinin bir bdliimiine {iziintii
yerlesmektedir. Bu durumun da yetiskinlikte stres algisi ve hayata bakis agisi
iizerinde onemli bir etkisi vardir (Baltas ve Baltas, 1999).

Stresli olaylarin degerlendirilmesinde stres yasayan bireyin karsilasanlarin
Oznel goriisleri olduk¢a 6nemli kabul edilmektedir (Lazarus, DeLongis, Folkman ve
Gruen, 1985). Park ve Folkman'a (1997) gore, zor kosullarla bas edebileceklerini
hissedenler daha az stres belirtileri gostermekte ve stresin olumsuz etkilerinden daha
az etkilenmektedirler.

Moser ve Uzzell'e (2003) gore, bireyin gevresi ve kisisel nitelikleri stres algisi
iizerinde etkilidir. Giimiistekin ve Oztemiz (2005) bireysel deneyimler, aile yapisi
farkliliklari, egitim durumu, degerler ve inanc¢larin insanlarin stres algilarini
sekillendirmede etkili oldugunu dile getirmistir. Baz1 6zelliklerin insanlari strese
daha duyarli hale getirebilecegine de isaret eden Eren'e (2007) gore kisilik dzellikleri

algilanan stres tizerinde etkilidir.

Strese Neden Olan Etkenler

Stresorlerin belirlenmesi stres ile ilgili arastirmalarda tartismali bir konudur.
Hobfolla'ya (1988) gore stres yaratan degiskenler, ¢evreden veya kisinin i¢inden
gelen baskilar veya beklentilerdir. Hayattaki kiiclik zorluklar, biiyiik 6l¢iide bireyin
biligsel slirecleri hakkinda bilgi saglarken karsilasilan dnemli stresler, kisi ve ¢evresi
arasindaki etkilesimi ortaya ¢ikarmaktadir. Aragtirma yaparken, bir tarafa ¢ok fazla
egilmekten kaginmak Onemlidir. Clnku kuiclk etkenlere yogunlasildiginda nredeyse
dis diinyadan tamamen uzaklasilarak sadece nevrotik yap1 hakkinda bilgi

alabilmektedir. Bununla birlikte, biiyiik 6l¢ekli etkilere ¢cok fazla agirlik
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verildiginde, kisiler arasindaki farkliliklarin degeri atlanabilmektedir. Stres etkenleri
arastirmasi yapilirken bu hususlar dikkate alinmalidir (Hobfoll, 1988).

Strese neden olan unsurlar genel olarak alt1 kategoride belirtilebilmektedir
(Akt. izgar, 2003):

1. Fiziksel etkenler: Kisinin i¢inde ve disinda olan etkenler.

2. Psikolojik etkenler: Kisilik yapilar1 ve diisiince tarzlari.

3. Toplumsal etkenler: Kisiler arasi ¢atismalar, maddi durumlar, zaman
yOnetimi.

4. Ruhsal etkenler: Degerlerin kaybi, yasam amacinin olmamasi, anlamli bir
iliski i¢cerisinde olmamak.

5. Isle ilgili etkenler: Is arkadaslari ile iliskiler/catismalar, ticretlendirme, rol
karmasasi.

6. Durumsal etkenler: Disaridan destek almamak, yetersiz egitim almis

olmak, meslektaslar ile duygu paylasimi yasayamamak.

Depresyon

Depresyon uzun zamandir sosyal bir sorun olarak kabul edilmektedir.
Depresyon, antik Roma ve Yunan filozoflar1 ve saglik gorevlileri tarafindan
melankoli terimiyle tanimlanmistir. Bundan dolay1 depresyon, melankoli olarak
bilinen en eski akil hastaliklarindan biri olmustur. Melankoli kavrami ise giiniize
kadar evrimlesmistir. On dokuzuncu ve yirminci yiizyillarda teknolojinin
ilerlemesiyle birlikte depresyon modelleri ortaya ¢ikmaya baslamistir. Depresyonla
ilgili literatiire bakildiginda, depresyonu ilk tanimlayanin Hipokrat oldugu
gorulmektedir. Bir ingiliz makalesinde, depresyon ve duygudurum bozukluklarindan
"Melankolinin Anatomisi", adl1 eserinde ilk bahseden R. Burton olmustur (Yetkin ve
Ozgen, 2007). Tiirkiye'de depresyonun tarihine bakildiginda, arastirmalarin 1963
yilinda bagladig1 sdylenebilmektedir. Depresyon aragtirmalarinin istatistiksel
analizlerinin sonuglar1 bilim camiasinin bilgisine sunulmustur. 1960'larda
Tiirkiye'deki arastirmacilar ruhsal hastalik arastirmalarinin yani sira depresyonun
epidemiyolojisi lizerine aragtirma ve analizler yapmiglardir (Kaya ve Kaya, 2007).

Depresyon, teshis edilen tiim psikolojik bozukluklarin en yaygin
psikopatolojisi olarak kabul gormektedir (Gotlib vd., 1998). Depresyon, derin bir

iizlintii durumunda durgunluk, diisiinmede, konusmada ve hareketlerde yavaslik,
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dikkatsizlik, odaklanamama, motivasyon kaybu, isteksizlik, degersizlik hissi, kendini
suclama, karamsar duygu veya diisiinceler ile fizyolojik islevlerde yavaslama gibi
belirtileri i¢inde barindiran bir sendrom olarak tanimlanmaktadir (Sireli, 2016).

Bir duygudurum bozuklugu olan depresyon, hastalarin yasamlarinin bir¢ok
alaninda giinliik islevlerini kaybetmelerine ve intihar etme riskine neden
olabilmektedir. Diinya Saglik Orgiitii'ne gore (DSO, 2020) diinya ¢apinda 264
milyondan fazla insan depresyondan muzdariptir. Depresif belirtiler arasinda aktivite
azalmasi, ilgi kaybi ve en az iki hafta siiren diisiik bir ruh hali yer almaktadir (DSO,
2020).

Herhangi bir yasam olayinin, duygunun veya kavramin i¢sel tasviri bir sema
olarak nitelendirilmektedir. Semalar, birey dis veya i¢ uyaranlara maruz kaldiginda
otomatik olarak devreye girmektedir. Bu anlamda semalar, bireylerin cesitli
durumlarda karsilastiklar1 yeni deneyimleri nasil algilayacaklarini yonetmektedir.
Negatif erken yasam deneyimleri, bireyin daha sonraki yasam baskilarina tepkisi
iizerinde olumsuz bir etkiye sahip olabilmektedir ve bunlar siklikla bu tiir semalarin
icerigiyle baglantilidir. Negatif semalar etkinlestirildiginde, kisinin depresyon
belirtileri yasamasi daha olasidir. K6tii yasam olaylari ile olumsuz benlik semlart
tetiklendiginde, bilgiler olumsuz bilissel ti¢lii olarak adlandirilan benlik, diinya ve
gelecek tizerine olumsuz diisiinceler ve duygularla islenmeye baglamaktadir (Disner,

Beevers, Haifa ve Beck, 2011).

Depresif Belirtiler

Insanlarin aile, arkadas iliskileri, is hayat:, ekonomi gibi cesitli alanlarda
yasadig1 sorunlar bazi sonuglara yol agmaktadir. Depresyon, herkesin goriip
yasayabilecegi durum ve olaylara tepki olarak ortaya ¢ikan Uiziintii duygusundan
farkli olarak en sik goriilen ruhsal hastaliklardan biridir (Torun, 2018). Latince
"bastirmak, duraklamak, mutsuz, yorgun ve kederli olmak anlamina gelen
"depressus" kelimesinden gelmektedir ve Tiirk¢e’deki karsiligr ¢okiintii,
cokkiinliiktlir (Dogan ve Cetin, 2008).

Turkcapar'a (2018) gore depresyon teriminin giiniimiiz psikiyatrisinde genis
bir anlam1 vardir. Depresyon, normal bir duygulanim olarak herkeste goriilebilen
normal bir duygu durumudur; zihinsel bir semptom olarak, mutsuzluk ve Uzlntinin

hakim oldugu gunlik yasamda anormal bir ruh halidir; psikiyatrik bir hastalik olarak
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ise gesitli belirti 6runtdleri ile seyreden ve bazen dongisel boyutlar1 olan bir ruhsal
bozukluktur.

Depresyon, en siddetli psikotik bozukluktan normal sayilabilecek
duygudurum bozukluklarina kadar degisen klinik bozukluklar ve intihar diisiincesi
olan agir melankolik bireyden; keyifsiz, morali bozuk ve umutsuz bir bakis a¢isina
sahip bir kisiye kadar tiim depresyon diizeylerini igermektedir (Alper, 2012).
Depresyonun sayisiz tanimu tartigilmis olsa da, Sorensen, Mors ve Thomsen (2005)
su anda ana fikirlerin genel tanim1 Uzerinde bir anlagsma oldugunu iddia etmektedir.
Ancak, teshis icin DSM ve ICD kriterlerinin {izerinde anlagsma saglanamayan
durumlar mevcuttur.

Sosyal aktivitelere ilginin azalmasi ve zevk alamama, giin iginde uykulu
hissetme veya asir1 uyuma, diizensiz kilo alip verme, psikomotor ajitasyon (viicuda
yanstyan endiseli bir huzursuzluk) veya psikomotor retardasyon (hareket
yavaslatma), yorgun hissetme, enerji diisiikliigii , kendini degersiz veya suclu
hissetme, dikkati siirdiirmede zorluk, tekrarlayan diisiinceler veya intihar girisimleri
depresyonun Amerikan Psikiyatri Birligi DSM tani1 kriterleri arasinda yer almaktadir
(DSM-V, 2014).

Kendini degersiz hisseden kisi, kii¢iik hatalar1 bile abartarak kendi
degersizligini gosterecek isaretler aramaktadir. Artan bir sucluluk duygusu ve
gegmiste meydana gelen ya da hala yasanan olaylardan kendini sorumlu tutma
egilimine ve artan bir sucluluk duygusuna sahiptir(Gegtan, 2006).

Dikkati bir konuya odaklamada ve hatta basit kararlar vermede guclikler
tespit etmek miimkiindiir (Oztiirk, 1994; Kéroglu, 2004). Depresyonlu kisilerde
dogru, gercekgci ve rasyonel kararlar vermek zorlagsmaktadir. Kararsizlik, depresif
bireylerde en sik goriilen belirtilerden biri haline gelmektedir (Koknel, 2005).

Insomnia veya hipersomnia iki tiir uyku bozuklugudur. Depresif belirtilerden
bir tanesi de uyku bozukluklaridir. Uykuda goriilen bozulmalardir. Ve bunlar iki
sekilde goriiliir; Uykusuzluk, uykuya dalmada giicliik, sik uyku kesintileri, sabah
erken uyanma ve tekrar uyuyamama ile karakterizedir; Hipersomni, uykuya dalmada
giicliik, sik uyku kesintileri, sabah erken uyanma ve tekrar uyuyamama ile
karakterizedir; Gegtan (2006) bunu normalden ¢ok daha uzun stire uyumak, gin
boyunca kestirmek veya giin iginde uzun siire uyumak olarak tanimlamaktadir.

Depresyondaki kisilerde huzursuzluk, gerginlik, Gztnti gibi duygusal belirtilere ek



25

olarak kalp carpintisi, nefes darligi, yutma gii¢liigii, kan basincinda degisiklik, viicut
1s1s1, yanma, karicalanma gibi fizyolojik belirtiler de gortlebilir (Tan, 2008).

Insomnia veya hipersomnia iki tiir uyku bozuklugudur. Insomnia uykuya
dalmada gugluk, sik uyku kesintileri, sabah erken uyanma ve tekrar uyuyamamaile;
hipersomnia, normalden ¢ok daha uzun stire uyumak, giin boyunca kestirmek veya
gun icinde uzun sure uyumak ile karakterizedir (Gegtan, 2006). Depresyondaki
kisilerde huzursuzluk, gerginlik, iiziintii gibi duygusal belirtilere ek olarak kalp
carpintist, nefes darligi, yutma giicliigii, kan basincinda degisiklik, viicut 1sis,
yanma, karincalanma gibi fizyolojik belirtiler de goriilebilmektedir (Tan, 2008).

Diistik ruh halleri nedeniyle, depresif bireyler siklikla istahta azalma ve kilo
kayb1 yagsamaktadir. Hastalarin kiiciik bir yiizdesinde ise asir1 yeme ve kilo alimi
goriilmektedir. Enerji eksikligi, cabuk yorulma ve halsizlik daha yaygin hale
gelmektedir. Depresif bir ruh halinin getirdigi isteksizlik nedeniyle cinsel ilgi ve
arzunun azalmasi dogaldir. Depresif duygudurum hem erkeklerde hem de kadinlarda
cinsel islev bozukluguna yol agan evrensel bir sesmptomdur. Erkeklerde libido ve
cinsel aktivite genellikle zamanla azalir veya dururken kadinlarda cinsel aktivite
herhangi bir ilgi veya arzu olmadan siirdiirilebilmektedir (Koroglu, 2004; Tan,
2008).

Tlgili Aragtirmalar

Universite dgrencilerinin sosyodemografik 6zellikleri ve sorunlari ile depresif
belirtiler arasindaki iliski Ozdel, Bostanci, Ozdel ve Oguzhanoglu (2002) tarafindan
yapilan bir calismada incelenmistir. Arastirma sonucunda 6grencilerin depresyon
oran1 %26 olarak belirlenmis; depresif belirtiler ve ders basarisi, ailenin {iniversite
masraflarini karsilayabilme durumu, ekonomi ve arkadaglik iliskilerindeki zorluklar,
siif ve fakiilte diizeyleri arasinda anlaml bir iliski kesfedilmistir. Ogrencilerin sinif
dizeyleri yiikseldiginde, ailelerinin tiniversite giderlerini karsilama kapasiteleri
azaldiginda, akademik basar1 diisme egiliminde oldugunda depresyon puanlarinin
yiikseldigi belirtilmistir.

Aylaz vd. (2007) yaptiklar1 calismada saglik yiiksekokulu 6grencilerinde
depresyon sikligin1 ve buna katkida bulunan faktorleri belirlemeye ¢alismiglardir.

Ogrencilerin %25'inin depresyon belirtilerine sahip oldugunu ve olumsuz ebeveyn
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tutumu olan 6grenciler ile diisiik egitim diizeyine sahip ebeveynlerde depresyon
belirtilerinin anlamli olarak daha yiiksek oldugunu bulmuglardir.

Roelofs vd. (2011), klinik olmayan ergenlerin ebeveynleri ve akranlari ile
baglanma kalitesi ve depresyon belirtileri arasindaki iliskide sema alanlarinin ve
uyumsuz semalarin roliine bakmis ve tim uyumsuz semalarin depresyon belirtileri
ile anlaml iligkileri oldugunu kesfetmistir.

Yapilmis olan ¢alismalarda, COVID-19 pandemisinin neden oldugu stresin
duygu diizenleme iizerinde zararl bir etkisi oldugu gosterilmistir (Low vd., 2020).
Arastirmalar duygu diizenlemedeki sorunlarin ¢esitli psikiyatrik hastaliklarin
gelisimiyle baglantili oldugunu ortaya koymaktadir (Cameron ve Jago, 2008). OKB
de bu psikiyatrik hastaliklardan biridir. Duygu diizenleme sorunlari, ¢esitli
semptomlarin baglangicini 6nceden haber verebilmektedir (Torrente vd., 2020;
Vatan, 2014).

Enfeksiyon riski ve buna bagli psikososyal yansimalar(finansal kaygilar,
sosyal iligkilerin bozulmasi vb.) nedeniyle koronaviriis pandemisi insanlar igin
onemli bir stres kaynagi olmustur. Pandemi dénemlerinde insanlarin ortak tepkisi
yiiksek diizeyde strestir. Insanlar ¢esitli durumlar hakkinda endise ve kaygi
yasamaktadir (Abba-Aji vd., 2020; Taylor, 2021). Arastirmaya gore stres yiiksek
oldugunda insanlar igin zararli sonuglar dogurabilen bir olgudur (Adams vd., 2018).
Korku, 6fke, kaygi gibi bircok olumsuz duygunun stres tarafindan tetiklendigi ve
kontrol siireclerinde zorluklara neden olabilecegi bilinmektedir (Yorulmaz, Civgin ve
Yorulmaz, 2020).

Brackett (2020), COVID-19 pandemisi gibi tehdit veren, stres iceren ve
gergin hissettiren donemlerde duygulart uygun sekilde kontrol etmenin daha zor hale
geldigini ve bireylerin aslinda onlar1 etkilemeyecek seylere daha olumsuz ve yogun
bir sekilde tepki gosterdiklerini kesfetmistir . Xu vd. (2020) gére COVID-19
déneminde 6nemli stresle karsilasan bireyler, ruh halini ve davranis1 kontrol etmede,
duygularin farkinda olmada ve uygun tepkiler vermede daha fazla zorluk
cekmektedir.

Solbakken (2020) ise pandemi boyunca iki farkli zaman arasindaki strede
duygu diizenleme giicliikleri ile ilgili arastirma yapmistir. Bu ¢alismanin bulgularina
gore, pandemi déneminde yasanan kaygi, endise ve stres duygu kontrolu sorunlarinin

artmastyla baglantilidir. Tiirkiye literatiiriinde de uluslararasi literatiiriin bulgularin
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destekler nitelikte pandemi doneminde duygular1 yonetmenin zor oldugunu
bulgulanmistir (Yal¢in ve Kaya, 2020).

Cao vd. (2020) Cinli universite 6grencileri arasinda kaygi yayginlig: Uizerine
bir aragtirma yapmis ve COVID-19 ile baglantili stres kaynaklarini (giinliik yasam
iizerindeki etkiler ve akademik gecikmeler dahil), kaygi semptomlarinin diizeyi ile
pozitif olarak iligkili bulmuslardir.

Yapilan bir arastirmada, pandemi déneminde 6grencilerin %7,7'sinin genel
toplumdan daha fazla depresif semptomlara sahip oldugu kesfedilmistir. Bunun
yaninda bazi 6grenciler evde ¢alismaya devam etmenin okulda oldugundan daha zor
oldugunu ve daha yilksek 6z olumsuzluk ve tzilntu duygularina sahip olduklar1 iddia
edilmistir (Chena vd., 2020).

Aylie vd. (2020) Bench-Sheko bolgesinden 322 tiniversite 6grencisi
iizerindende yapmis olduklar1 arastirmada, depresyon ve anksiyetesi olan
ogrencilerin olmayan 6grencilere gore 2,3 ve 2,8 daha fazla stres yasama riskine
sahip oldugunu belirtmislerdir. Ogrencilerin yiizde 21,2'sinde depresyon, yiizde
27,7'sinde kaygi ve ylizde 32,5'inde stresin yaygin oldugu bulunmustur. Benzer
sekilde Essadek ve arkadaslar1 (2020) da covid-19 salgininin Universite 6grencileri
arasinda depresyon, kaygi ve stresi diizeylerini arttirdigini bildirmislerdir.

NBC 5 Dallas-Fort Worth (2020) tarafindan yapilan bir arastirmaya gore
ogrencilerin bliyiik cogunlugu psikolojik belirti bildirmemis ancak bu durum
ogrencilerde orta diizeyde kaygi ve depresif belirtilere neden olmaya baslamis
oldugu ve 6grenci memnuniyeti ile depresif belirtiler arasinda anlamli bir iligki
bulunmustur. Depresyon, kaygi ve stres belirtilerinin yayginliginin yani sira
doyumun da ¢evrimici 6grenmenin yordayicilari olduguna inanilmaktadir. Ogrenciler
her giin ¢ok sayida e-posta aldiklarini ve yerine getirmeleri gereken ¢ok sayida gorev
ve gereksinimin giinliik yasami bu agir ylikii kaldiramayacak kadar stresli hale
getirdigini dile getirmislerdir.

Isvigre'deki {iniversite dgrencileri iizerinde yapilan bir ¢aligmada Elmer ve
arkadaslar1 (2020), kiz 6grencilerin depresif, gergin ve stresli olma olasiliklarinin
daha yiiksek oldugunu bulmuslardir. Fawaz ve digerleri (2020) tarafindan Liibnan
Universitesi'nde yapilan bir arastirmaya gére, kiz dgrenciler erkek dgrencilere gore
daha streslidir. Fu ve arkadagslarinin (2021) Cin'deki Gniversite 6grencileri ile yaptig

bir arastirmada, gelir diizeyi diisiik olan 6grencilerde kaygi belirtilerinin daha fazla



oldugu gosterilmistir. Ayrica, ebeveyn egitim dlizeyi yuksek olan ve kirsal kesimde

yasayan Ogrencilerde kaygi belirtilerinin arttig1 gosterilmistir.
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BOLUM IlI

Yontem

Arastirmanin Modeli

Arastirmada KKTC de yasayan bireylerde covid-19 korkusu, stres ve depresif
belirtiler arasindaki iligkilerin incelenmesi amaciyla iliskisel tarama yontemi
kullanilmustir. Iliskisel tarama modelinde degiskenlerin ayni1 anda degisip
degismedigi, bu degisimin nasil meydana geldigi belirlemete ¢alismaktadir (Karasar,
2011).

Arastirma Grubu

Arastirmanin evreni, 2021-2022 yilinda Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti’nde
yasayan bireylerden olusturulmustur. Arastirmanin 6rneklemi ise kolayda drnekleme
yontemiyle secilen 25-35 yas aras1 800 goniillii bireyden olusmaktadir. Kolayda
ornekleme yontemi ile aragtirmaci en yakin ve ulagilabilir gruba ulagsmaktir (Kilig,

2013). Katilimcilara ait betimsel bilgiler Tablo 1’de yer almaktadir.

Katilmcilara Ait Bilgiler
Tablo 1.

Katilimcilarin Tanilayic1 Ozelliklere Gére Dagilimi

F %
Cinsiyet Erkek 384 48,0
Kadin 416 52,0

Tlkokul 6 0,8

Ortaokul 30 3,8
Egitim Durumu Lise 242 30,3
Universite 522 65,3
K.K.T.C 400 50,0
Uyruk T.C 400 50,0
Daha Once Covid-19’a Evet 316 39,5
Yakalandiniz m1 ? Hayir 484 60,5
Daha Once Bir Yakiminiz  Evet 656 82,0

Covid-19’a Yakalandim1? Hayir 144 18,0
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Tablo incelendiginde, katilimcilarin %48’inin erkek, %52 nin kadin oldugu
anlagilmaktadir. Katilimcilarin biiyiik bir oran1 %65,3 iiniin tiniversite mezunu
oldugu ifade etmistir. Katilimcilarin %50°si KKTC uyrkulu, %50°’si de TC uyruklu
oldugunu ifade etmistir. Katilimcilarin %60,5°1 daha 6nce covid-19 yakanlandigini,
%39,5 ise yakalanmadigini ifade etmistir. Katilimcilar1 %82 nin daha dnce bir

yakinin Covid-19’a yakanladigini, %18°1 ise yakalanmadigini belirtmistir.

Veri Toplama Araclar

Arastirmanin verileri, arastirmaya katilmaya goniillii olan katilimcilara
asagida yer alan form ve dlgeklerin uygulanmasiyla toplanmigtir. Bilgilendirilmis
Onam Formu, Sosyodemografik Bilgi Formu, Beck Depresyon Olgegi, Covid-19

Korkusu Olcegi, Algilanan Stres Olgegi veri toplama araci olarak kullanilmistir.

Kisisel Bilgi Formu

Arastirmaci tarafindan hazirlanan bu form, katilimcilarin yas, cinsiyet, uyruk,
yakin ¢evresinde daha 6nce covid-19 gegirip gecirmeyen olup olmadig1 veya
kendisinin covid-19 gegirip gecirmedigi gibi sorular igermektedir. Kisisel bilgi

formunda toplam 5 soru yer almaktadir.

Covid-19 Korkusu Ol¢egi (CKO-19)

Satic1 ve arkadaslar1 (2020), Ahorsu ve arkadaslar1 (2020) tarafindan
gelistirilen COVID-19 Korku Olgeginin Tiirk¢e uyarlamasini, gegerliligini ve
giivenirligini yapmuslardir. Tiirk¢e gecerlilik ve giivenirlik degerlendirmesinde
dlcegin Cronbach Alfa degeri (=.82) olarak belirlenmistir. Olgekte yedi madde var.
5'li Likert tipi bir derecelendirme yontemi kullanilmaktadir (1: Kesinlikle
katilmiyorum, 2: Katilmiyorum, 3: Kararsizim, 4: Katiliyorum, 5 Kesinlikle
katiliyorum). Orijinal 6lgegin madde faktor yiikleri .66 ile.74 arasinda degisirken
madde-toplam korelasyonlari .47 ile. 56 arasinda degismektedir. Olgegin i¢ tutarlilik
katsayis1 .82 olarak belirlenmistir. Toplam puan arasinda pozitif ve 6nemli bir iliski
vardir. Olgekte ters madde yoktur. Olgekteki tiim maddelerden alinan toplam puan,
bireyin koronavirls (Covid-19) ile ilgili korku dizeyini gostermektedir. Olgekten 7

ile 35 arasinda puan alinabilmektedir. Olgekten alinan yiiksek puan koronaviriis
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korkusunun yiksek diizeyde oldugunu géstermektedir (Bakioglu, Korkmaz ve Ercan,
2020).

Beck Depresyon Ol¢egi (BDO)

Beck Depresyon Envanteri (BDE), 1961 yilinda Beck vd. tarafindan
bireylerin depresyon belirtilerini belirlemek icin gelistirilmistir. Beck ve arkadaslari
tarafindan yapilan arastirmada korelasyon katsayisi ilk ¢alismada r:0.65 ikinci
caligmada ise korelasyon katsayisi 1:0.67 olarak bulunmustur(Beck vd., 1961).
Olgegin Tiirkge formunun gegcerlilik ¢alismas1 1988 yilinda Hisli tarafindan
yapilmustir. TUrkce gecerlilik calismasinda 63 psikiyatri klinigi hastasina uygulanmis
olup korelasyon katsayisi r: 0.63 bulunmustur(Hisli, 1988). Hisli tarafindan 1989
yilinda iiniversite 6grencilerinde gegerlilik ve giivenilirlik ¢aligmast yapilmistir. Ilk
kullanilan Beck Depresyon Envanterinin iiniversite 6grencilerine gecerlilik ve
giivenirlilik korelesyon katsayisi r: 0.74; 6lgegin i¢ tutarlilik kaysayisi ise .80 olarak
bulunmustur. Olgekten sonucuna gére en diisiik puan 0, en yiiksek puan ise
63 tiir(Hisli, 1989). Olgek igerisindeki sorular depresyon diizeyini belirlemek amaci
ile 21 sorudan olugmaktadir. Her soru 0-3 puan arasinda hesaplanmaktadir. 0 ile 9
puan aras1 depreyon hi¢ diizeyindedir, 10 ile 18 puan arasinda depresyon diizeyi
hafiftir, 19 ile 29 puanlar1 arasinda depresyon orta diizeydedir, 30 ile 63 puanlar1
aras1 depresyon siddetli diizeyde olarak degerlendirilmistir. Bu ¢alisma igerisinde
Cronbach Alpha degeri 0.79 yiiksek ve giivenirliligi r: 0.74 olarak bulunmustur
(Hisli, 1989).

Algilanan Stres Olcegi (ASO)

Cohen vd. (1993) olgegini gelistirmistir. 14 maddelik, 5'li Likert tipi bir
olgektir. Olgegin yedi maddesi tersten puanlanmaktadir. Olgekten alinan toplam puan
ile kisinin stres diizeyi belirtmektedir. Bir¢ok aragtirma orijinal 6lgegin (0.84 - 0.86)
gecerli ve giivenilir oldugunu degerlendirmektedir (Chiu vd., 2016). Baltas vd.
(1998) ve Eskin vd. (2013) Olgegin Tiirkge uyarlamasini1 yapmuslardir. Tiirkce
olgegin i¢ tutarlilik katsayisi 0.84 ve test-tekrar test giivenirligi 0.87'dir.
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Veri Toplama Sireci

Arastirma igin veriler toplanmadan 6nce Yakin Dogu Universitesi Bilimsel
Arastirmalar Etik Kurulu’na 18.11.2021 tarihinde basvurulmus, YDU/SB/2021/1130
sayili etik izin alinmistir. Daha sonra internet lizerinden Google Forms uygulamasi
araciligiyla veriler toplanmistir. Olgekleri igeren bu form baglant: adresi ile birlikte
sosyal medya platformlarinda (WhatsApp, mail, Facebook vb.) paylasilarak

ulagilmaya calisilmistir.

Veri Analizi

Tanimlayici verilerin analizinde yiizde, frekans, ortalama ve standart sapma
kullanilmigtir. Calisma degiskenleri normallik, ¢arpiklik ve basiklik varsayimina
iligkin verilerle degerlendirilmistir. Carpiklik +1,5 ile -1,5 arasinda oldugunda
normal dagilim kabul edilir (Tabachnick ve Fidell, 2013). Basiklik ve basiklik
degerleri +1,5 ile -1,5 arasinda oldugundan parametrik testlerin kullanilmasina karar
verilmistir. Ayrica basiklik ve ¢arpikligin tanimlayici degerleri (Tablo 2)'de rapor

edilmistir.

Tablo 2.
Korona Korkusu Olgegi, Algilanan Stres Olgegi ve Depresyon Puanlarina Ait

Betimsel Degerler

. : Carpiklik Bastklik
Degiskenler N Min. Maks. Ss

Z SH Z SH

Korona

800 700 5500 1369 168 0,08 0,98 0,17
Korkusu

Algilanan Stres 800 14,00 70,00 691 -0,77 086 232 017

Depresyon 8oo 000 5200 11,73 0,78 086 008 0,17

Iki kategorili degiskenlere gore karsilastirmak icin bagimsiz orneklem t testi,
ikiden fazla kategorili degiskenlere gore karsilastirmak igin tek yonli ANOVA
analizi uygulanmigtir. Varyans analizinde farkin kaynagini belirlemek i¢in Scheffe

coklu karsilastirma testi uygulanmistir. Verilerin analizi i¢in SPSS (Statistical



Package Programme For Social Sciences) 22 paket programi kullanilmistir.
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BOLUM IV
Bulgular

Tablo 3.

Katilimcilarin Cinsiyete Gore Korona Korkusu, Algilanan Stres ve Depresyon Olcek
Puanlarimin Karsilastirilmasi

Degiskenler  Cinsiyet N Ort Ss t p
Korona Erkek 384 13,42 13,51
Korkusu 0,44 0.65
Kadin 416 13,85 13,87
Al Erkek 384 41,77 7,17
gi::slan -371 0,00%
Kadin 416 43 57 6,55
Erkek 384 13,08 11,51
Depresyon -1,49 0,13
Kadm 416 14,33 11,92
*P<0.05

Katilimcilarin cinsiyete gére Korona Korkusu, Alginan Stres ve Depresyon
puanlarina t testi kullanilarak karsilastirilmis ve sonuglari verilmistir.

Tablo incelendiginde, cinsiyet durumuna gore korona korkusu ve depresyon
puan ortalamlarinin anlaml bir farklilik géstermedigi anlagilmaktadir (p>0.05).
Bununla birlikte algilanan stres puan ortalamalari cinsiyete gore anlamli bir farklilik
gostermistir (p<0.05). Kadinlarin algilanan stres puan ortalamalarinin erkeklerin

puan ortalamasindan anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur.
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Tablo 4.

Katilimeilarin Daha Once Covid-19’a Yakalandimiz mi Degiskenine Gore Korkona
Korkusu, Algilanan Stres ve Depresyon Ol¢ek Puanlarimin Karsilastirilmast

Daha 6nce Covid-

Degiskenler 19’a yakalandimiz N Ort Ss t p
mi1?

Korona Evet 316 12,27 12,550 230 000*
Korkusu Hayir 484 1454 14,336

Algilanan Evet 316 43,22 6,301 171 000%
Stres Hayir 484 42,37 7,270
Evet 316 13,87 12,010

Depresyon 027 047
Hayir 484 13,64 11,567

*P<0.05

Katilimeilarin Daha Once Covid-19’a Yakalandiniz m1 Degiskenine gore
Korona Korkusu, Alginan Stres ve Depresyon puanlarina t testi kullanilarak
karsilagtirilmis ve sonuglar1 verilmistir.

Tablo incelendiginde, daha 6nce Covid-19’a yakalanma durumuna gére
korona korkusu ve algilanan stres puan ortalamlarinin anlamli bir farklilik gosterdigi
anlasilmaktadir (p<0.05). Daha 6nce koronaya yakalanmayanlarin korona korkusu
puan ortlamalarinin yakalayanlarin puan ortalamalarindan daha yiksek bulunmustur.
Bununla birlikte daha 6nce korona olan katilimcilarin algilanan stres puan
ortalamalarin yakalanmayanlarin puan ortalamasindan anlamli olarak daha yiiksek
bulunmugtur. Bununla birlikte depresyon puan ortalamalar1 daha 6nce Covid-19’a

yakalanma durumuna gore analmli bir farklilik gostermemistir (p>0.05).
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Tablo 5.

Katilimcilarin Daha Once Bir Yakiminiz Covid-19°a Yakaland: mi Degiskenine Gore
Korona Korkusu, Algilanan Stres ve Depresyon Ol¢ek Puanlarimin Karsilastirilmast

Daha 6nce bir
Degiskenler ~ Yakiminiz Covid-

19a yakalandi m1 N ort 5 ! P
?

Evet 656 1372 13,668

Korona 346 073
Korkusu Hayir 144 1328 13.863
Evet 656 42,92 6,428

Algilanan 1,860 0.02%
Stres Hayir 144 4174 8747
Evet 656 1398 11,156

Depresyon 1,264 0,00*
Hayir 144 1261 14,077

*P<0.05

Katilimcilarin Daha Once Bir Yakiminiz Covid-19’a Yakalandi mi
Degiskenine gore Korona Korkusu, Alginan Stres ve Depresyon puanlarina t testi
kullanilarak karsilastirilmis ve sonuglar1 verilmistir.

Tablo incelendiginde, daha once bir yakininiz Covid-19’a yakalanma
durumuna gore korona korkusu puan ortalamlariin anlaml bir farklilik géstermedigi
anlasilmaktadir (p>0.05). Bununla birlikte algilanan stres ve depresyon puan
ortalamalar1 daha once bir yakininiz Covid-19’a yakalanma durumuna gore anlaml
bir farklilik gdstermistir (p<<0.05). Daha 6nce bir yakin1 koronaya yakalayanlarin
korona korkusu ve depresyon puan ortlamalariin yakalanamayanlarin puan

ortalamalarindan daha yiiksek bulunmustur.
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Tablo 6.

Katilimcilarin Daha Once Covid-19 a yakalanmas: Sonucu bir yakininizi Kaybettiniz
mi Degiskenine Gére Korkona Korkusu, Algilanan Stres ve Depresyon Olcek
Puanlarimin Karsilastirilmasi

Daha 6nce Covid-19’a
Degiskenler ~ yakalanmasi sonucu

bir yakininizi N ort S5 t P
kaybettiniz mi1?
Korona Evet 316 13,92 13,742 450 S5
Korkusu Hayir 484 1346 13,676
Algilanan Evet 316 4266 7,220 o ow
Stres Hay1r 484 42,73 6,711
Evet 316 12,66 11,546
Depresyon -2,091 414
Hayir 484 14,43 11,820
*P<0.05

Katilimcilarin Daha Once Covid-19’a yakalanmas1 Sonucu bir yakinimiz
Kaybettiniz mi Degiskenine gére Korona Korkusu, Algian Stres ve Depresyon
puanlarina t testi kullanilarak karsilastirilmis ve sonuglari verilmistir.

Tablo incelendiginde, daha 6nce Covid-19’a yakalanma sonucu bir yakininizi
kaybetme durumuna gore korona korkusu ve depresyon puan ortalamlarinin anlaml
bir farklilik gdstermedigi anlagilmaktadir (p>0.05). Bununla birlikte algilanan stres
puan ortalamalar1 daha dnce Covid-19’a yakalanma sonucu bir yakininizi kaybetme
durumuna gore anlamli bir farklilik gdstermistir (p<0.05). Daha 6nce Covid-19’a
yakalanma sonucu bir yakinini kaybetmeyenlerin algilanan stres puan ortlamalarinin

kaybedenlerin puan ortalamalarindan daha yiiksek bulunmustur.
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Tablo 7.

Katilimcilarin Egitim Durumuna GoOre Depresyon, Korona Korkusu ve Algilanan

Stres Olgek Puanlarimin Karsilastirilmasi

. Egitim N Oort Ss f P
D kenl
celsReniet Durumu
[lkokul 6 14,33 18,737
Lise 242 9,32 9,235
Depresyon Ortaokul 30 11,83 13,598 18,611 0,00*
Universite 522 15,88 12,013
Tlkokul 6 12,83 14,289
K Lise 242 13,02 13,338
K;f;; Ortaokul 30 1933 17,740 1,007  012*
Universite 522 13,61 13,558
[lkokul 6 34,33 15,820
Lise 242 4155 7,598
Algilanan Stres Ortaokul 30 41,07 4,059 7,895 0,00*
Universite 522 4343 6,413
*P<0.05

Katilimeilarin Egitim Durumuna Goére Depresyon, Korona Korkusu ve
Algilanan Stres Olgek Puanlari1 ANOVA testi kullanilarak karsilastirilmis ve
sonuglar1 verilmistir.

Tablo incelendiginde, katilimcilarin egitim durumuna gore depresyon ve
algilanan stres puan ortalamalarinin anlamli bir farklilik gosterdigi anlagilmaktadir
(p<0.05). Universite mezunu katilicmilarin depresyon ve algilanan stres puan
ortalamasi en yuksektir. Lise ve ortaokul mezunu katilimcilarin algilanan stres puan
ortalamalar ilkokul mezu katilimcilar1 ise depresyon puan ortalamalar en yiiksek

bulunmustur.

Katilimeilarin egitim durumuna gore korona korkusu puan ortalamalarinin

anlamli bir farklilik géstermedigi anlasilmaktadir (p>0.05).
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Tablo 8.

Katilimcilarin Korona Korkusu, Algilanan Stres Olgegi ve Depresyon Olcek Puanlar

Arasindaki Iliskilere Ait Pearson Korelasyon Katsayilar:

Degiskenler 1 2. 3.
R 1
1. Korona Korkusu o
R -,053 1
2. Algilanan Stres
P ,136
R -,017 179" 1
3. Depresyon
P ,634 ,000

**p<0,01

Tablo incelendiginde, katilimeilarin korona korkusu puanlar ile algilanan
stres puanlar1 arasinda diisiik diizeyde negatif yonlii anlamli olmayan bir iligki
bulunmaktadir (r=-0,053); p>0,01). Katilimcilarin depresyon (r=-0,179; p<0,01) ile
algilanan stres puanlar1 arasinda ise diisiik ve orta diizeyde pozitif yonli ve anlaml

iliskiler bulunmaktadir.

Tablo 9.
Katilimcilarda Covid-19 Korkusu ve Algilanan Stres Diuzeylerinin Depresif Belirtiler

Uzerindeki Yordayici Etkisine Ait Regresyon Analizi Sonug¢lart

Degisken B SH B T P
(Sabit) 0,83 2,61 0,31 0,75
Korona Korku -0,00 0,03 -0,00 -0,21 0,83
Algilanan Stres 0,30 0,05 0,17 5,13 0,00
R=0,180 R2=0,032  F(2;799)=13,278 p<0,01

Bagimli Degisken: Depresyon

Tablo incelendiginde, katilimcilarda korona korku (f=-0,007; p>0,05) diizeylerinin
depresyon duzeylerini yordamadigi anlagilmaktadir. Bununla birlikte, katilimcilarda
algilanan stres (=0,179; p<0,05) diizeylerinin depresyon diizeylerini pozitif yonde
yordadig1 gorilmektedir. Katilimcilarda depresyon degisiminin %18’i korona korku

ve algilanan stres tarafindan agiklanmaktadir.
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BOLUMV

Tartisma

Bu boéliimde arastirmanin amaci dogrultusunda elde edilen bulgularin
literatlirdeki benzer ¢aligmalarla tartismalari ve yorumlamalar1 yer almaktadir.

Arastirmanin ilk bulgusunda, cinsiyet durumuna gore korona korkusu ve
depresyon diizeylerinin degismedigi tespit edilmistir. Diger yandan algilanan stres
diizeylerinin cinsiyete gore degistigi tespit edilmistir. Kadinlarin algilanan stres
dizeylerinin erkeklerden daha yiiksek oldugu gézlenmistir. Alan yazinda bu
arastirmada ulasilan sonucu destekleyen c¢alismalara rastlanmistir. Cin'de COVID-19
salgininin ilk birkag¢ haftasinda psikolojik ve fizyolojik etkilerini arastiran ilk
calismanin sonuglarina gore, yaygin psikolojik belirtiler, psikolojik strese neden
oldugu diisiiniilen riskler, faktorler ve koruyucu faktorler arastirilmistir. Bu
caligmaya gore anksiyete, stres ve depresyon belirtilerinin kadinlarda erkeklere gore
daha yiiksek oldugu bildirilmistir. Universite grencileri ve fiziksel semptomlar1 ve
kronik hastalig1 olan kisilerin de daha yiiksek stres, kaygi ve depresyon diizeylerine
sahip olduklar1 bulunmustur (Wang vd., 2020). Bireysel farkliliklar ortaya ¢iksa da
salgin donemlerinde insanlar benzer duygu ve diisiinceler yasayabilmektedir.
Taylor'a (2019) gore bireyler, giinliik rutinlerin bozulmasi, karantina ile ilgili halk
saglig1 6nlemleri, sosyal destek sistemlerinden uzak kalma ve salgin dénemlerinde
sevdiklerini kaybetme gibi ¢esitli stresli durumlarla kars1 karsiya kalmaktadir.
Salginlar 6nceden tahmin edilemediginden, bireylerin kiiresel saglik sorunlarina
benzer sekillerde tepki vermesi olasidir. Sonug olarak, cinsiyetten bagimsiz olarak
katilimcilarin salgin hastaliklara karsi benzer tepkileri verdikleri diisiinebilir.

Arastirmada, daha 6nce Covid-19’a yakalanma durumuna gore korona
korkusu ve algilanan stres diizeylerinin degistigi tespit edilmistir. Daha 6nce
koronaya yakalanmayanlarin korona korkusu diizeylerinin yakalananlarin
diizeylerinden daha yiiksek oldugu gézlenmistir. Daha 6nce korona olan
katilimcilarin algilanan stres diizeylerinin ise yakalanmayanlardan daha yiiksek
oldugu gozlenmistir. Bunun yaninda depresyon diizeylerinin daha 6nce Covid-19’a
yakalanma durumuna gore degismedigi tespit edilmistir. Literatiirde yapilan
caligmalar incelendiginde, Duncan vd. (2009) universite 6grencileri ile yaptiklari bir
arastirmada, salgin hastaliklarin neden oldugu gelecekteki saglik sorunlari,

hipokondri, stres ve saglik kaygis1 arasinda anlamli iliskiler oldugu ortaya
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konulmustur. Ayrica Taylor ve Asmundson'a (2004) gore saglik kaygisinin artmasi
kisilerde depresif belirtilere neden olmaktadir. Ilgili literatiirde Bitan vd. (2020)
yaptiklart arastirmada COVID-19 korkusunun depresyon, kaygi ve stres ile baglantili
oldugunu bulmuslardir. Huang ve Zhao (2020) ise 35 yasin altindaki kisilerin
COVID-19 ile baglantil1 genel anksiyete bozukluguna sahip olma olasiliginin
digerlerinden daha yiiksek oldugunu saptamislardir. Bu durumda yapilan ¢alismalar
bu arastirmada ulasilan sonuglar1 desteklemektedir.

Arastirmanin diger bulgusunda, daha 6nce bir yakininin Covid-19’a
yakalanma durumuna gore korona korkusu diizeylerinin degismedigi tespit
edilmistir. Diger yandan algilanan stres ve depresyon diizeylerinin daha 6nce bir
yakininin Covid-19’a yakalanma durumuna gore degistigi gozlenmistir. Daha 6nce
bir yakini koronaya yakalayanlarin korona korkusu ve depresyon diizeylerinin
yakalanamayanlardan daha yiiksek oldugu belirtilmistir. Alan yazinda yapilan
caligmalara gore insanlar Covid-19 pandemisi sonucunda stres, gerginlik, 6fke ve
kayg1 gibi olumsuz duygu durumlar1 yagsamakta ve viriise yakalanmaktan
korkmaktadir (Wang ve Hong, 2020). Bu salginin tiim diinyay: etkisi altina alan bir
viriis ve 0ltimciil bir pandemi olarak tanimlanmasi, viriisiin kendisine ve
cevresindekilere etkilerinin ve korunma stratejilerinin anlagilmasi, insanlarin Kovid-
19 viriisiine iliskin kayg1 ve streslerini artirmaktadir (Gorgiilii, 2020). Insanlar viriis
kapma, yakininin Covid-19’a yakalanmasi, 6liim ve gelecekle ilgili belirsizlik
korkulartyla bogusurken diger yandan yakin ve uzak iliskilerden ve sosyal destek
kaynaklarindan uzak kalma, evde kalma, stres ve yalnizlik gibi sorunlarla
bogusmaktadirlar (Lee Sherman, 2008). Literatiirde yapilan ¢alismalar bu
arastirmada ulagilan sonuglar1 desteklemektedir.

Arastirmada, daha 6nce Covid-19’a yakalanma sonucu bir yakinini1 kaybetme
durumuna gore korona korkusu ve depresyon diizeylerinin degismedigi tespit
edilmistir. Bununla birlikte algilanan stres diizeyleri daha 6nce Covid-19’a
yakalanma sonucu bir yakinini kaybetme durumuna gore degistigi tespit edilmistir.
Daha 6nce Covid-19’a yakalanma sonucu bir yakinini kaybetmeyenlerin algilanan
stres dlizeylerinin kaybedenlerin diizeylerinden daha yliksek oldugu tespit edilmistir.
Alan yazinda bu arastirmada ulasilan sonucu destekleyen caligmalar bulunmaktadir.
Diinyadaki dnceki salginlara baktigimizda, olumsuz etki, kaygi duyarliligi,
belirsizlige kars1 diisiik tolerans, stres ve hasta olma korkusunun insanlar1 psikolojik

olarak duyarl hale getiren faktorler oldugu belirtmistir (Taylor, 2019). Korku (hasta
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olmak, 6lmek, karantina nedeniyle sevdiklerinden ayrilmak, viriis nedeniyle
sevdiklerini kaybetmek), sosyal izolasyon nedeniyle caresiz hissetmek, stresli
hissetmek, yalniz hissetmek ve depresyon, dogrudan veya dolayli olarak etkilenenler
arasinda One ¢ikan belirtilerdir (Hall vd., 2008; International Federation of Red Cross
and Red Crescent Societies Guide, 2020). Diinya Saglik Orgiitii insanlarin sosyal
mesafe ve izolasyon sonucunda endise, stres, 6tke, gerginlik ve rahatsiz ruh hali
yasayabileceklerini ve kaginma faaliyetleri gosterebileceklerini ifade etmistir (DSO,
2020).

Arastirma bir diger bulgusunda katilimcilarin egitim durumuna gére korona
korkusu diizeylerinin degismedigi, depresyon ve algilanan stres diizeylerinin ise
degistigi tespit edilmistir. Universite mezunu katilimeilarin depresyon ve algilanan
stres diizeylerinin en yiiksek oldugu gézlenmistir. Bunun yaninda lise ve ortaokul
mezunu katilimcilarin algilanan stres diizeyleri ilkokul mezunu katilimcilarin ise
depresyon duzeylerinin en yiiksek oldugu gozlenmistir. Alan yazinda bu aragtirmada
ulasilan sonucu destekleyen ¢alismalar bulunmaktadir. Universite grencilerinin
stres, depresyon ve bas etme becerilerinin incelendigi bir ¢aligmada Asc1 vd.
(2015)’nin elde ettigi bulgular arastirmamizin sonucunu desteklemektedir. Egitim
durumu degiskenine gore stres ve depresyon diizeylerinin degistigi ancak egitim
durumunun stresle basa ¢ikma kapasiteleri tizerinde hicbir etkisi olmadigi
belirtmistir. Bu baglamda, ¢alismamizin bulgularinin literatiirle uyumlu oldugu
sonucuna rastlanmaktadir. Ozkan (2018) iiniversite dgrencileri {izerinde yaptig1 bir
aragtirmada, okunulan fakiilte tiiriine gore stres seviyelerinde ve basa ¢ikma
mekanizmalarinda 6nemli bir degisiklik olmadigini bulmustur. Literatiirde
karsilastirilabilir bir ¢alismada Savcr ve Aysan (2014) tiniversite 6grencilerinin
bildirdikleri stres dlizeylerinin ve basa ¢ikma stratejilerinin egitim durumlarina bagh
olarak degismedigini dile getirmislerdir. Bozkurt (2004) ve Yalg¢in (2015) yaptiklari
caligmalarda, depresyon ile egitim durumuna gore anlamli bir fark bulmamiglardir.
Bu durumda korona korkusu, depresyon ve algilanan stres diizeylerinin egitim
durumuna gore degiskenlik gosterebilecegi diisiinebilir.

Arastirmanin 6nemli bulgusunda katilimeilarin korona korku diizeyleri ile
algilanan stres diizeyleri arasinda diisiik diizeyde negatif yonlii anlamli olmayan bir
iliski tespit edilmistir. Diger yandan katilimcilarin depresyon diizeyleri arasinda
diistik ve orta dlizeyde pozitif yonli ve anlamli iligkiler oldugu tespit edilmistir. Alan

yazinda bu aragtirmada ulasilan sonucu destekleyen calismalar bulunmaktadir.
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Bakioglu vd. (2020) Tiirkiye'de yaptiklar1 bir ¢alismada, COVID-19 korkusu ile
pozitiflik arasindaki baglantida belirsizlige tolerans, stres, depresyon ve kaygi
diizeylerinin aracilik etkisini aragtirmiglardir. Calismanin bulgularina gére, COVID-
19 korkusunun iyimserlikle negatif bir iligkisi bulunmaktadir. Bu iki faktor
arasindaki iliskide belirsizlige tolerans, kaygi ve stres degiskenlerinin dolayl etkileri
de anlamli bulunmustur. Satic1 vd. (2020a) yapmis olduklar1 baska ¢alismalarda da
COVID-19 korkusunun yasam memnuniyetini negatif yonde yordadigini1 ve COVID-
19 korkusu ile yasam doyumu arasindaki baglantida depresyon, kaygi ve stres
faktdrlerinin araci rolii oldugunu tespit etmislerdir. Polonya'da yapilan bir ¢alismada
COVID-19 stresi, umut, depresif, yasam doyumu ve yasamdaki anlam degiskenleri
arasindaki iliskiler arastirilmistir (Trzebiski vd., 2020). Calismanin sonucunda
katilimcilarin umut, yasam doyumu ve yasam amaci diizeylerinin COVID-19 stres
dizeyleriyle negatif yonde iliskili oldugu bulunmustur. Arastirma sonucuna gore,
bireylerin korona korkusu diizeyleri artikca algilanan stres diizeyleri diismekte
depresyon diizeyleri ise artmaktadir.

Korona korku diizeylerinin depresyon diizeylerini yordamadigi tespit
edilmistir. Bununla birlikte, algilanan stres diizeylerinin depresyon diizeylerini
pozitif yonde yordadig tespit edilmistir. Katilimcilarda depresyon degisiminin %18’
korona korku ve algilanan stres tarafindan aciklanmaktadir. Stres yaratan olay veya
durumla ilgili duygu ve diisiincelerini tekrar tekrar yansitmasi, siirekli olarak olayin
olumsuz sonuglarina odaklanmasi veya olayin nedeni ve etkisi hakkinda suglayici
diistincelere sahip olmas1 durumunda stres algis1 artar; Stresli bir olay veya durumun
¢ozimiinii planlamanin, olay veya durumun olumlu ve olumsuz ydnlerini yeniden
degerlendirmenin stresle basa ¢ikmada etkili oldugu ileri siiriilmektedir (Aldo ve
Nolen Hoeksema, 2010; Garnefski vd., 2001). Bununla beraber stres diizeyindeki
artisin depresif belirtileri de artirdig1 bulunmustur (Stader ve Hokanson 1998, Tasca
ve ark. 2009). Literatiirde yapilan caligmalar bu arastirmada ulasilan sonuglari

desteklemektedir.
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BOLUM VI

Sonug ve Oneriler

Sonuglar

Cinsiyet durumuna gore korona korkusu ve depresyon duzeylerinin farklilik
gostermedigi bulunmustur. Diger yandan algilanan stres puan ortalamalarinin
cinsiyete gore farklilik gosterdigi bulunmustur. Kadinlarin algilanan stres puan
ortalamalari, erkeklerin puan ortalamasindan daha yiiksektir.

Daha 6nce Covid-19’a yakalanma durumuna gore korona korkusu ve
algilanan stres puan ortalamlarinin farklilik gosterdigi bulunmustur. Daha 6nce
koronaya yakalanmayanlarin korona korkusu puan ortlamalari, yakalananlarin puan
ortalamalarindan daha ytiksektir.

Daha 6nce bir yakininin Covid-19’a yakalanma durumuna gére korona
korkusu puan ortalamlarinin farklilik géstermedigi bulunmustur.

Algilanan stres ve depresyon puan ortalamalar1 daha 6nce bir yakininin
Covid-19’a yakalanma durumuna gore farklilik gosterdigi bulunmustur. Daha 6nce
bir yakin1 koronaya yakalayanlarin korona korkusu ve depresyon puan ortalamalart,
yakalanmayanlarin puan ortalamalarindan daha yiiksektir .

Algilanan stres puan ortalamalar1 daha 6nce Covid-19’a yakalanma sonucu
bir yakinin1 kaybetme durumuna gore farklilik gosterdigi bulunmustur. Daha 6nce
Covid-19’a yakalanma sonucu bir yakinini kaybetmeyenlerin algilanan stres puan
ortalamalari, kaybedenlerin puan ortalamalarindan daha yiiksektir.

Katilimcilarin egitim durumuna gore depresyon ve algilanan stres puan
ortalamalarimin farklilik gosterdigi bulunmustur. Universite mezunu katilimeilarin
depresyon ve algilanan stres puan ortalamasi en yiiksektir.

Katilimeilarin korona korkusu puanlari ile algilanan stres puanlar arasinda
diistik dlizeyde negatif yonlt anlamli olmayan bir iliski bulunmustur. Katilimeilarin
depresyon puanlar1 arasinda ise diisiik ve orta diizeyde pozitif yonlii ve anlaml
iliskiler bulunmaktadir.

Korona korku diizeylerinin depresyon diizeylerini yordamadigi tespit
edilmistir. Bununla birlikte, algilanan stres diizeylerinin depresyon diizeylerini
pozitif yonde yordadig tespit edilmistir. Katilimcilarda depresyon degisiminin %181

korona korku ve algilanan stres tarafindan agiklanmaktadir.
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Oneriler

Arastirmacilara Yonelik Oneriler

Bu arastirmanin 6érneklemi KKTC’de yasayan bireylerden olusturulmustur.
Aragtirma bulgulariin genellenebilirliginin arttirilmasi adina daha buyik
orneklemler lizerinde, karsilastirilmali ¢calismalar yapilabilir.

Arastirmanin daha genellenebilir, tanimlayici ve agiklayict olmasi igin farkl

orneklem gruplar iizerinde tekrar etmesinin 6nemli olacagi diistiniilmektedir.

Devlete Yonelik Oneriler

Bu ¢alismanin bulgulari, pandemi sirasinda korona korkusu, depresif belirtiler
ve stres yasayan bireylere yonelik verilecek psikolojik destek hizmetlerinin
gelistirilmesini yardimci olabilir. Bireysel sosyal destek sistemleri, kendini
iyilestirmenin giicii ve bilingli farkindaligin gerekliligi bu programlarda tartisilabilir.
Ayrica, psikolojik danigma klinikleri ve okul igerisindeki psikolojik danigmanlari
bireylere COVID-19 salgini sirasinda bu koruyucu 6zelliklerin uygunlugu konusunda

egitim verebilir ve bireylerin bu 6zellikleri gelistirmelerine yardimer olabilir.

Klinisyenlere Yonelik Oneriler

Calismada, katilimcilarin depresif belirtiler diizeyleri ile algilanan stres
diizeyleri arasinda pozitif bir iliskinin var oldugu goriilmiistiir. Bu baglamda
bireylerde depresif belirtiler diizeylerinin artmasinin algilan stresi de arttirmasi
beklenmektedir. Uzman psikologlar tarafindan bireylerin depresif belirtilerinin
azaltilmasi adina gesitli psikoegitim programlarinin diizenlenebilir.

2020 yilinda Covid 19 pandemisinin etkisi altinda online psikoterapi ve
danigmanlik hizmetine ilgilinin daha da arttig1 distiniildiigiinde ¢evrim igi terapilerin

tilkemizde yasal zeminin, etik ilke ve standarlarinin olusturulmasi dnerilebilir.
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Ek-1 Bilgilendirme Formu

Degerli Katilimet,

KKTC de yasayan bireylerde covid-19 korkusu, stres ve depresif belirtiler arasindaki
iligkilerin karsilagtirilmasi bashigi altinda yiiriitiilen bu ¢alismaya katildiginiz igin
tesekkiir ederim. Arastirmanin amaglarinin ve hedeflerinin detayli olarak
aciklamalarinin bulundugu bu belgeyi dikkatlice okumanizi Oneririz. Arastirma ile
ilgili sorularimiz varsa, asagida iletisim bilgileri olan arastirmaciyla iletisim
kurabilirsiniz. Arastirma tamamlandiktan sonra herhangi bir rahatsizlik veya sikinti
duymaniz durumunda, benim ile iletisime ge¢gmekten lutfen ¢ekinmeyin. Arastirmaya
yaptiginiz degerli katkidan ve katiliminizdan dolay1 ¢ok tesekkir ediyorum.

Saygilarimla,

Psk.Emre ISIMTEKIN
Yakindogu Universitesi, Psikoloji Boliimii Lefkosa
Tel: 0533 865 6006
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Ek-2 Aydinlatilmis Onam Formu

Degerli Katilimet,

Bu arastirma Emre ISIMTEKIN tarafindan Yrd. Dog. Dr. Hande CELIKAY SOYLER
stipervizyonlugu altinda yiiriitilmektedir. Arastirmanin amact KKTC’de yasayan TC
ve KKTC uyruklu vatandaslarin covit-19 korkusu, stres ve depresyon dizeylerini
karsilastirmasini hedeflemektedir. Calisma yaklasik 6 dakikanizi alacaktir. Calismaya
katilimimiz goniilliilik esasina dayalidir ve katilmak zorunlu degil bilakis reddetme
hakkina sahipsiniz. Caligmadan, istediginiz bir anda, agiklama yapmaksizin ¢ekilme
hakkina sahipsiniz. Arastirmadan ¢ekilmeniz durumunda, veriler yok edilecektir ve
aragtirmada kullanilmayacaktir. Eger arastirmaya katilmaya karar verir ve
tamamlamaya izin verirseniz, cevaplar ve anketler gizlilikle korunacaktir. isim ve
tanimlayici bilgiler, anketin geri kalan kisimlarindan ayr1 olarak muhafaza edilecektir.
Veriler, arastirma tamamlandiktan sonra en ¢ok 6 yil boyunca muhafaza edilecektir.
Verilerin analizinden sonra, arastirma ile ilgili bir rapor yaymlanabilir fakat bu rapor
kesinlikle kisisel bilgilerinizi icermeyecektir.

Gonullu katilminiz: belirtmek icin, litfen asagida bulunan bilgilendirilmis onam
formunu imzalayinz.

BILGILENDIRILMIiS ONAY FORMU

Emre ISIMTEKIN, emreisimtekin@hotmail.com

Yakin Dogu Universitesi, Psikoloji Blumdi
Kuzey Kibris Tirk Cumhuriyeti
1. Bilgileri okuyup anladigimi onayliyorum.

2. Katilimimin gonalli oldugunu ve istedigim bir anda arastirmadan ¢ekilebilecegimi

onayliyorum.

3. Arastirmaya katilmay1 kabul ediyorum.


mailto:emreisimtekin@hotmail.com

Ek-3 Sosyo-Demografik Bilgi Formu

Yas :

Cinsiyet :

Kadin ()  Erkek ()
Egitim durumu:

Lise Onlisans Lisans  Yiksek Lisans Digerleri

Uyruk :
KKTC() TC()
KKTC’de yasadigimz il

Girne () Lefkosa () Magusa () Lefke () Guzelyurt ()
Daha 6nce Covit-19°a yakalandiniz nm?

Evet () Hayir ()

Daha 6nce bir yakimmmz Covit-19’a yakalandi m ?
Evet () Hayir ()
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Ek-4 Koronaviriis (Covid-19) Korkusu Olcegi

Degerli Katilimet, asagida sizinle ilgili ifadeler bulunmaktadir. Lltfen her bir maddeyi
dikkatlice okuyunuz ve sizi en iyi tanimlayan segenegi isaretleyiniz. Dogru ya da
yanlis cevap yoktur. Sizden beklenen ictenlikle cevap vererek bilimsel bir ¢alismaya

yardimci olmaniz. Liitfen biitlin sorularla ilgili goriislerinizi ifade ediniz.

1: Kesinlikle katilmiyorum, 2: Katilmiyorum, 3: Kararsizim, 4: Katiliyorum, 5:
Kesinlikle katiliyorum

1. Koronavirlsten (Covid-19) cok korkuyorum.

2. Koronavirusi diisiinmek beni rahatsiz ediyor.

3. Koronaviriisu diisiindiigiimde ellerim soguk soguk
terliyor.




62

Ek-5 Algilanan Stres Olcegi

Yonerge: Asagida gectigimiz ay icerisindeki kisisel deneyimleriniz hakkinda bir dizi
soru yoneltilmektedir. Her soruyu dikkatlice okuyarak size en uygun se¢enegin
altindaki kutuya bir ¢arpi isareti koyarak cevaplayimiz. Sorularin dogru veya yanlis
cevabi yoktur. Onemli olan sizin duygu ve diisiincelerinizi yansitan yanitlar
vermenizdir.

Neredeyse
SORULAR Hicbir | Hicbir Oldukca
Zaman | Zaman Bazen | Sik Cok

sik

1. Gegen ay, beklenmedik bir seylerin
olmasi nedeniyle ne siklikta
rahatsizlik duydunuz?

2. Gegen ay, hayatinizdaki 6nemli
seyleri kontrol edemediginizi ne
siklikta hissettiniz

3. Gegen ay, kendinizi ne siklikta
sinirli ve stresli hissettiniz?
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Ek-6 Beck Depresyon Envanteri

Asagida, Kkisilerin ruh durumlarimi ifade ederken kullandiklar1 bazi
ciimleler verilmistir. Her madde bir ¢esit ruh durumunu anlatmaktadir. Her
maddede o ruh durumunun derecesini belirleyen 4 secenek vardir. Liitfen bu
secenekleri dikkatle okuyunuz. Son bir hafta icindeki (su an dahil) kendi ruh
durumunuzu g6z 6énunde bulundurarak, size en uygun olan ifadeyi bulunuz.
Daha sonra, o maddenin yanindaki harfin iizerine (X) isareti koyunuz.

1) (A) Kendimi tizgln hissetmiyorum
(B) Kendimi tizgiin hissediyorum
(C) Her zaman icin Gzgunum ve kendimi bu duygudan kurtaramiyorum

(D) Oylesine tizgiin ve mutsuzum Ki dayanamiyorum

2) (A) Gelecekten umutsuz degilim
(B) Gelecek konusunda umutsuzum
(C) Gelecekten bekledigim hig bir sey yok
(D) Benim icin bir gelecek olmadigi gibi bu durum degismeyecek

3) (A) Kendimi basarisiz gérmiyorum
(B) Herkesten daha fazla basarisizliklarim oldu sayilir
(C) Geriye donup baktigimda, pek ¢ok basarisizliklarimin oldugunu
gordyorum

(D) Kendimi bir insan olarak timuyle basarisiz goriyorum
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Olgek izinleri

L A Cx  Simdi Toplanti Yapin (s [T} 2

Yanitia | > [ Sil 3 Arsivie © Gereksiz v < Sipar 53 Tagt v <J Kategorilere Ayir v +++ 1~ J
<& Re: Olgek izni

MEHMET ESKIN <meskin@adu.edu.tr> 9 © >
6.05.2021 Per 01:30

Kime: Siz

Kullananilirsiniz bagarilar

6 May 2021 Per 00:47 tarihinde emre isimtekin <emreisimtekin@hotmail.com> sunu yazdi:
Merhabalar;
Ben Emre isimtekin. KKTC de Yakin Dogu Universitesinde Klinik Psikoloji tizerine yiiksek lisans yapmaktayim. Su an tez
asamasindayim tez konuma baglh olarak Algilanan Stres Olcegi'ni kullanmak istiyorum. Olumlu ya da olumsuz geri
ddnislerinizi bekliyorum. Simdiden ¢ok tesekkiir ederim.

Saygilarimla;



Re: Olcek izni
Gulsen T. <gulsenturk@yahoo.com> 5 € >
11.05.2021 Sal 18:16
Kime: Siz
m BECK DEPRESYON ENVA... < m Beck Depresyon Envante... o] Beck Depresyon Envante...
=== 110K8 === 4MB === &MB

3ek(10MB) TOmdnd ingir  TUmUnd OneDrive’a kaydet

Merhaba,

Beck Depresyon Envanteri’ni arastirma amag¢li olarak kullanmanizda benim agimdan bir
sakinca bulunmamaktadir. Ancak sizden dnemli ricam, Olgedin baska kopyalarini dedil;
size gdnderdigim kopyasini ve &lgek formunun son sayfasindaki kaynaklari da
kullanmanizdir. Kaynaklari ekte dijital ortamda gdnderiyorum. Ayrica, Envanterin
orijinalinin Aaron Beck tarafindan gelistirilmis oldudu bilgisiyle gerekli
referanslarinin da calismanizda verilmesi gerekecektir. Calismanizda basarilar
dilerim.

Nesrin Hisli Sahin, PhD
Adjunct Professor

School of Psychology & Counseling
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Oz Gecmis

Emre isimtekin, 28 Subat 1998 yilinda Adana’da dogmustur. Ilkokul egitimini
23 Nisan Ilkokulu’nda, ortaokul egitimini Oguz Veli Ortaokulu’nda lise egitimini ise
Anafartalar Lisesi’nde tamamlamistir. Liseyi bitirdikten sonra, 2016 yilinda Girne
Amerikan  Universitesi'nde  Psikoloji(Tiirkge) ~ bolimiinii  burslu  olarak
kazanmistir.2020 yilinda Girne Amerikan Universitesi’nden 3.22 diploma notu ile
onur dgrencisi olarak mezun olmustur. 2020 yilinda Yakin Dogu Universitesi Klinik
Psikoloji Yiiksek Lisansi’na baglamistir. Yiiksek lisans 6grenimine devam ederken
Biligsel Davranis¢1 Psikoterapi ve Coziim Odakli Terapi temel modiiliinii basar ile
tamamlamistir. YUksek lisans doneminin ikinci yilinda Nalbantoglu Baris ve Ruh Sinir
Hastaliklar1 Merkezinde stajini tamamlamistir. 2022 yilinin ikinci doneminde yuksek

lisans stirecinin tez donemini tamamlamaktadir.



Intihal Rapor Oram
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emre isimtekin

ORPMALLIK RAPORL
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Etik Kurul Onay1

0,

YAKIN DOGU UNIVERSITESI

BILIMSEL ARASTIRMA ETiK KURULU

18.11.2021

Saym Emre Isimtekin

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’na yapmis oldugunuz YDU/SB/2021/1130 proje
numarali ve “KKTC’de yasayan bireylerin covid-19 korkusu, stres dizeyleri ve
depresif belirtilerinin incelenmesi” baslikli proje Onerisi kurulumuzca
degerlendirilmis olup, etik olarak uygun bulunmustur. Bu yazi ile birlikte, bagvuru
formunuzda belirttiginiz  bilgilerin digina ¢ikmamak suretiyle arastirmaya

baslayabilirsiniz.

Dogent Doktor Diren¢ Kanol

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu Raportori

, A
.~ -r _ I o
(Y - 44@-
| L EMs | -

Not: Eger bir kuruma resmi bir kabul yazist sunmak istiyorsaniz, Yakin Dogu
Universitesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’na bu yazi ile basvurup, kurulun

bagkaninin imzasini tagiyan resmi bir yazi temin edebilirsiniz.



