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OZET

Bu ¢alisma, bir hastaneye bagvuran hastalarin COVID-19 hastaligina karsi algilart ve COVID-19 agisina yonelik
tutumlarini belirlemek amaciyla yapildi. Caligma, 01-30 Ekim 2021 tarihleri arasinda bir tiniversite hastanesinin
polikliniklerine bagvuran 203 hasta ile yiiriitiildii. Calisma verileri, kisisel veri formu ve COVID-19 algisi,
COVID-19 asisina yonelik tutum ve COVID-19 kontrolii 6lgekleri ile toplandi. Calismaya katilan hastalarin, yas
ortalamalarinin 37.43+13.51 oldugu, %52.2’sinin erkek ve %67.5’inin evli oldugu belirlendi. Hastalarin, COVID-
19 algist 6lgegi aldiklar1 puan ortalamalar1 3.86+0.72, COVID-19 asisina yonelik tutum 6lgek puan ortalamalari
3.50+0.82, COVID-19 kontrolii algis1 puan ortalamalar1 2.10+0.48 olarak bulundu. Evli olanlarin astya yonelik
olumlu tutumu, olumsuz tutumu ve Covid-19 makro kontrol algis1 bekar olanlara gore istatiksel olarak anlaml
olarak yiiksek bulundu. Hastaligin tehlikelilik alt boyutu ile bulastiricilik, asiya karsi olumlu, olumsuz tutum
arasinda pozitif yonde anlamli bir korelasyon saptandi (p<0.05). Caligma sonuglarimiza gére hastalarin, Covid-19
agisina yonelik olumsuz bir tutum sergiledigi belirlendi.

Anahtar kelimeler: Algi, asi, COVID-19, tutum

Perceptions and Attitudes of Individuals Applying to a Hospital towards COVID-19 Disease and COVID-
19 Vaccine

ABSTRACT

This study was carried out to determine the perceptions of the patients who applied to the hospital against the
COVID-19 disease, their attitudes towards the vaccine and its control. The study was conducted with 203 patients
who applied to the polyclinics of a university hospital between 01-30 October 2021. Study data were collected
with a personal data form and scales of perception of COVID-19, attitude towards COVID-19 vaccine, and
COVID-19 control. It was determined that the mean age of the patients participating in the study was 37.43, 52.2%
of them were male and 67.5% of them were married. The mean score of the patients on the COVID-19 perception
scale was 3.86+0.72, the mean score of the attitude scale towards the COVID-19 vaccine was 3.504+0.82, and the
mean score of the perception of COVID-19 control was 2.10+0.48. The positive attitude, negative attitude and
Covid-19 macro control perception of the married ones were found to be statistically significantly higher than the
single ones. A positive and significant correlation was found between the dangerousness sub-dimension of the
disease and its contagiousness, positive and negative attitudes towards the vaccine (p<0.05). According to our
study results, it was determined that patients had a negative attitude towards the COVID-19 vaccine.

Keywords: Attitude, COVID-19, perception, vaccine.

Sorumlu yazar: drytlc87 @gmail.com

Gelis tarihi: 04.04.2022

Kabul tarihi: 27.10.2022

Anf igin: Kartal, M., Dikici, I. C., & Tiiliice, D. (2022). Bir hastaneye basvuran bireylerin COVID-19 hastalig1 ve COVID-19
asisina yonelik algi ve tutumlari. KAEU Sagl. Bil. Derg., 6(3), 184-194.

184



Kirsehir Ahi Evran Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi 2022, Cilt 6, Say1 3, 184-194.
Arastirma Makalesi / Research Article

GIRIS

Koronaviriis hastaliginin (COVID-19), Cin’in Hubei eyaleti, Wuhan sehrinde ilk vakanin tespit edildigi
giinden bugiine diinya genelinde kiiresel etkileri devam etmektedir (Aslan ve ark, 2021; Ersin & Kartal,
2020). COVID-19 damlacik yoluyla insandan insana ge¢is yapan bulasici bir hastaliktir. Hastalik
siklikla {ist solunum yolu enfeksiyonu gibi hafif seyredebilir ya da pnémoni gibi agir bir tablo ortaya
cikabilir. Ayrica hastalar solunum yetmezligi ve diger sistemik tutulumlara bagli komplikasyonlar
nedeniyle 6liim meydana gelebilmektedir. COVID-19 bulastiktan sonra ortalama bes-alt1 giin iginde
klinik bulgular ates, halsizlik, balgam, bulanti, nefes darligi semptomlar1 goriilmektedir. Bununla
birlikte soguk alginligi, nezle gibi solunum yolu enfeksiyonu belirtileri ve bulanti, kusma ve diyare gibi
semptomlar da meydana gelmektedir (Lauer ve ark., 2020; Rothan & Byrareddy 2020; Sharma, Ahmad
Farouk & Lal, 2021). Hastalara, anemnezden sonra Realtime Revers-Transkriptaz Polimeraz Zincir
Reaksiyonu (RT-PCR) testi yapilmakta ve pozitif olmasi durumunda COVID-19 tanis1 konmaktadir
(Tuan, Spichler-Moffarah & Ogbuagu, 2021). Bununla birlikte, antikor testleri ile ge¢irilmis enfeksiyon
(IgM ve IgG) olup olmadigi tarama amagl kullanilmaktadir. COVID-19 tanisi alan hastalarda siklikla
lenfopeni, trombositopeni, hipoalbuminemi ve artan aminotransferazlar, laktik dehidrojenaz, kreatin
kinaz ve C-reaktif protein diizeyleri bulunmaktadir (Varghese ve ark., 2020). COVID-19 siirecinde
bireyler hem semptomlar hem de laboratuvar testlerindeki degisiklikler nedeniyle fizyolojik olarak
etkilenmektedir (\Varghese ve ark., 2020).

COVID-19 pandemisi hastalar1 sadece fiziksel olarak etkilememis, ayn1 zamanda sosyal ve psikolojik
yonden de olumsuz etkilemistir. Bireylerin degisen ve yeni kurulan diizene uyum saglamalari, hastalik
algilarina yonelik farkli bakis agilar1 kazanmalar1 ve istenilen diizeyde tutum gostermelerinin dnemli
oldugu disiiniilmektedir. COVID-19 pandemisinin, kiiresel diizeyde kaygi yaratmasi dolayisiyla
bireylerin yasamlari da olumsuz etkilenmistir (Kanat, Ar1 & Arslan, 2021). Salgin siiresince bolge ve
iilkelere gore hastalik algi, bilgi, tutum ve davranislari arasinda degisiklik goriilmektedir. Hemsirelerin
taburculuk egitimlerinde hasta degiskenleri gbéz Oniinde bulundurarak taburculuk egitimlerini
planlamalari, evde bakimlarina yonelik olusturulacak planlamalar biiyiik 6nem tagimaktadir (Abdelhafiz
ve ark., 2020; Kissal, 2020).

Asilar, COVID-19'u 6nlemek ve kontrol altina almak adina diinya genelinde kullanilmaktadir. (Y1lmaz
ve ark, 2021). Asilarin uygulanmaya baslanmasi ile birlikte, toplumda olumlu tutumlarin yani sira asiyla
ilgili endiseler de bulunmaktadir. Asilarin kabuliiniin gecikmesi veya reddedilmesi ile birlikte COVID-
19 agilarina kars1 toplumda yanlis veya eksik bilgiler ya da inaniglar sonucu asi1 tereddiitii olugsmaktadir.
(Turk Tabipleri Birligi, 2021, Working Group 2014). COVID-19 asisina karst tutum; asilarin
koruyuculugu ve giivenirligi, bulasici hastaliklarla miicadele, gilivenilir kaynaklar tarafindan
bilgilendirilme, asilarin etkinliginin kanitlandigi caligmalar1 6rnek gésterme ve asiya yonelik tutumlarin
degerlendirmesi gibi faktorlerden 6nemli derecede etkilemektedir (Elmaoglu ve ark., 2021). Bireylerin,
COVID-19 hastaligina kars1 algilar, as1 tutumlan ve kontroliine yonelik tutumlarimi degerlendiren
bir¢ok c¢alisma bulunurken, herhangi bir nedenle hastanede tedavi géren hastalarin COVID-19 ile ilgili
algi, bilgi, tutum ve davraniglarini 6l¢en sinirli sayida ¢alisma bulunmaktadir (Terkes ve ark., 2022;
Tiirk Tabipleri Birligi, 2021).

Saglik Bakanligi Bilim Kurulu tarafindan en az iki doz COVID-19 asis1 yapilmasi Onerilmektedir.
Bakanligin verilerine gore Tiirkiye geneli iki doz as1 yaptiranlarin orani %85.65’tir. Ancak Sanliurfa’da
bu oran hala %62.8 olup en diisiik orandir (Saglik Bakanligi, 2021). Sanlurfa’da yasayan hastalarin
COVID-19 agisim1 yaptirmama nedenleri, hastalarin asiya karsi gelistirdikleri tavir ve tutumlariin
degerlendirilmesi en az oranda as1 yaptiran il olmasi a¢isindan literatiire katki saglayacagi
diisiiniilmektedir. Bu nedenle, ¢alismamiz bolgede bulunan bir hastaneye bagvuran hastalarin COVID-
19 hastaligina karsi algilar, COVID-19 asisina karsi tutumlari ve hastalik kontroliine yonelik
tutumlarini belirlemek amaciyla yapildi.

GEREC VE YONTEM
Arastirmanin Tipi

Caligma kesitsel tiptedir.
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Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin  evrenini, Harran Universitesi Hastanesi polikliniklerine basvuran hastalar
olusturmaktadir. Arastirmanin orneklemi kolayda ornekleme yontemi ile 01-30 Ekim 2021 tarihleri
arasinda polikliniklere bagvuran ve calismaya katilmayr kabul eden 203 hasta ile olusturulmustur.
Calismaya dahil edilme kriterleri; herhangi bir nedenle hastaneye bagvuran hastalar, iletisim engeli
olmayan ve c¢alismaya katilmay1 kabul etmesi olarak belirlendi.

Veri Toplama Araclari

Aragtirma verileri, hastalarin sosyo-demografik 6zelliklerinin sorgulandigi kisisel bilgi formu, COVID-
19 Algisi, COVID-19 Asisina Yonelik Tutum ve COVID-19 Kontrolii 6l¢ekleri uygulanarak elde edildi.

Kisisel Bilgi Formu: Hastalarin yas, cinsiyet, medeni durum, egitim durumu ve aylik geliri sorgulayan
bes sorudan olusmaktadir.

COVID-19 Hastalik Algis1 Ol¢egi: Olgek Genis ve ark. tarafindan 2020 tarihinde gelistirilmistir (Genis
ve ark., 2020). Olcek, 7 maddeden olusmaktadir. Tehlikelilik ve bulastiricilik olmak iizere iki alt
boyuttan ve 5’li likert yapidan olugsmaktadir. Tehlikelilik alt boyutu (1, 2 ve 3. sorular) ve Bulasicilik
alt boyutu (4, 5, 6 ve 7. sorular) ile ilgili maddelerden olugsmaktadir. Tehlikelilik alt boyutundaki 1. ve
2. sorular ters olarak puanlanmaktadir. Olgek alt boyutundaki madde puanlarinin toplanmasiyla elde
edilen toplam puanin o alt boyuttaki madde sayisina boliinmesiyle 1-5 arasinda bir puan elde
edilmektedir. Bulastiricilik alt boyutundaki yiiksek puanlar ise viriisiin bulagtiriciliginin fazla oldugu,
tehlikelilik alt boyutundaki yiiksek 6l¢ek puanlari, hastalikla ilgili tehlikelilik algisinin yiiksek oldugunu
gostermektedir. Olgegin Cronbach alfa katsayis1 0.74 olarak hesaplanmistir. (Genis ve ark., 2020).

COVID-19 Asisina Yonelik Tutum Olgegi: Olgek Genis ve ark. tarafindan 2020 tarihinde
gelistirilmistir (Genis ve ark., 2020). Olgek, 9 maddeden olusmaktadir. Olgek, olumlu ve olumsuz tutum
olmak {izere alt boyuta sahiptir. Olumsuz tutum alt boyutlarindaki maddeler (5, 6, 7, 8 ve 9. maddeler)
ters olarak puanlanmaktadir. Olgek alt boyutundaki madde puanlarinin toplanmastyla elde edilen toplam
puanin o alt boyuttaki madde sayisina bdliinmesiyle 1-5 arasinda bir puan elde edilmektedir. Olumlu
tutum alt boyutundan (1, 2, 3 ve 4. maddeler) alinan yiiksek puanlar, asiya yonelik tutumun olumlu
oldugunu, olumsuz tutum alt boyutundaki maddeler ters ¢evrildikten sonra bu alt boyut puanlarindaki
yiikseklik astya karsi olumsuz tutumun daha az oldugunu gdstermektedir. Olgegin Cronbach alfa
katsayis1 0.80 olarak hesaplanmistir. (Genis ve ark., 2020).

COVID-19 Kontrolii Algis1 Olgegi: Olcek Genis ve ark. tarafindan 2020 tarihinde gelistirilmistir
(Genis ve ark., 2020). Olgek, besli likert yapida ve on iki maddeden olusmaktadir. Makro kontrol (1-4.
maddeler), kisisel (mikro) kontrol (5-8. maddeler) ve kontrol edilebilirlik (9-12. maddeler) olmak iizere
ii¢ alt boyuttan olusmaktadir. Makro kontrol; kurumsal, ulusal ya da kiiresel diizeyde alinan tedbirlerin
etkililigine 1iliskin inanglar, Kisisel kontrol olarak isimlendirilen ikinci alt boyut hastaliga
yakalanmamak ile ilgili ve kontrol edilebilirlik alt boyutu ise hastaligin kontrol edilebilirligini
degerlendiren alt boyuttur. Kontrol edilebilirlik alt boyutundaki tim maddeler (9, 10, 11 ve 12.
maddeler) ters olarak puanlanmaktadir. Makro kontrol alt boyutundaki yiiksek puanlar alinan
onlemlerin yeterli oldugunu, kisisel kontrol boyutundaki yiiksek puanlar kisisel tedbirlerle hastaligin
kontroliin iyi diizeyde saglanabilecegini ve kontrol edilebilirlik alt boyutundaki yiiksek puanlar ise
hastaligin kontrol edilebilecegi inancin1 degerlendirmektedir. Olgegin, Cronbach alfa katsayisim 0.79
olarak hesaplanmistir (Genis ve ark., 2020).

Verilerin Toplanmasi

Veriler, sosyal mesafe kurallarina uyularak yiiz yiize goriisme yontemi kullanilarak yaklasik 15-20
dakikada toplandi.

Verilerin Analizi

Arastirma verileri, SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) 20 paket programi kullanilarak
analiz edildi. Elde edilen verilerin istatistiksel olarak degerlendirilmesinde normal dagilima uygunlugu
Kolmogorov Smirnov testi ile test edilmis, basiklik carpiklik degerlendirilmis ve verilerin normal
dagilim gostermistir. Veriler degerlendirilirken, yiizde, ortalama ve standart sapma (SD), bagimsiz
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gruplarda t testi, One-way ANOVA, Ki Kare ve Pearson Correlation testi gibi tanimlayici istatistikler
kullanildi. Verilerin analizinde p< 0.05 istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Arastirmanin Etik Yonii

Calismada, Harran Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan (Tarih: 01/03/2021 tarihli 15352
sayil1), hastanenin baghekimliginden (09.03.2021 tarihli 17599 sayil1) ve arastirmaya katilmay1 kabul
eden hastalardan yazili izinler alindu.

BULGULAR

Calismaya katilan hastalarin sosyo-demografik 6zellikleri verilmistir. Hastalarin, yas ortalamalarinin
37.43+£13.51 oldugu, %52.2’sinin erkek, %67.5’inin evli, %62.1’inin 6grenim durumun iniversite ve
iizeri ve %65.5’inin gelir durumu orta olarak belirlendi (Tablo 1).

Tablo 1. Hastalarin Sosyo-Demografik Ozellikleri ve Olgek Puan Ortalamalarinin Dagilimi (n=203)

Sosyodemografik Ozellikler Say1 (n) Yiizde (%)
Cinsiyet Erkek 106 52.2
Kadin 97 47.8
. Evli 137 67.5
Medeni durum Bekar 66 5
Okur-yazar degil 15 7.4
Okur-Yazar 14 6.9
Egitim durumu iIkogretim 19 9.4
Ortadgretim 29 14.3
Universite ve Uzeri 126 62.1
Iyi 39 19.2
Aylik gelir durumu Orta 133 65.5
Koti 31 15.3
X SD Min Max
Yas 37.43 1351 14.0 96.0
COVID-19 Algist Olgek puani 3.86 0.72 1.86 5.0
COVID-19 Asisma Yénelik Tutum Olgek puani 3.50 0.82 1.0 5.0
COVID-19’un Kontrolii Algisi 2.10 0.48 0.75 3.42

X=Ortalama Puan SD=Standart Sapma

Hastalarin, sosyodemografik 6zellikleri ile 6lgeklerin alt boyutlar: karsilastirildi. Hastalarin, cinsiyetleri
ve gelir durumlar ile 6l¢eklerin alt boyutlar istatiksel olarak anlamli degildir. (p>0.05). Evli olanlarin
astya yonelik olumlu tutumu, olumsuz tutumu ve COVID-19 makro kontrol algis1 bekér olanlara gore
istatiksel olarak anlamli sekilde ytiksektir (p<0.05). COVID-19’un tehlikelilik algis1 {iniversite ve tizeri
egitimi olanlarda en yiiksek bulunmusken (p<0.05), makro kontrol algis1 okuryazar olanlarda, mikro
(kisisel) kontrol algis1 ise okur-yazar olmayanlarda daha yiiksek bulunmustur (p<0.05). Hastalarin
yaslar1 ile asiya yonelik olumsuz tutum arasinda pozitif yonlii cok zayif iliski; yas ile astya kars1 olumlu
tutum ve hastaliga yonelik makro kontrol algisi arasinda pozitif yonde zayif iligki oldugu belirlendi
(p<0.05). Hastalarin, COVID-19 algis1 dl¢egi aldiklar1 puan ortalamalari 3.86+0.72, COVID-19 agisina
yonelik tutum Olcek puan ortalamalar1 3.50+0.82, COVID-19 kontrolii algis1 puan ortalamalarimin
2.10+0.48 oldugu belirlendi. (Tablo 1).
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Tablo 2. Hastalarin Sosyo-Demografik Ozellikleri ile COVID-19 Algisi, COVID-19 Asisina Yénelik Tutum ve COVID
Boyutlari ile Karsilastirilmasi (n=203)

COVID-19 Algisi COVID-19 Asisina Yonelik Tutum C(
$_osyqdemograf|k Tehlikelilik Bulastiricihik ~ Olumlu Tutum  Olumsuz Tutum  Makro Kontr
Ozellikler

n X sb X ) X SD X sD X sD
Erkek 106 388 087 381 091 370 099 343 0.81 267  0.9¢
Cinsivet | Kadmn 97 390 085 38 078 363 109 331 0.71 257 0.9
y Test p=.871 p=0.709 p=0.651 p=0.273 p=0.465
t=0.162 t=0.374 t=0.453 t=1.099 t=0.762
Evli 137 396 096 388 078 383 104  3.45 0.79 273 0.9¢
Medeni Bekar 66 373 073 374 104 334 095 320 0.68 241  0.8¢6
Durum Test p=0.082 p=0.261 p=0.002 p=0.026 p=0.027
t=1.748 t=1.127 t=3.218 t=2.239 t=2.226
g'gg{l'Yazar 15 335 076 358 086 398 076 345 063 321 0.9
Okur-Yazar 14 390 091 412 090 389 108 350 1.07 326 1.06
Osreni  Ikogretim 19 357 093 380 117 375 124 349 0.65 290 1.0
Dﬁrumu Ortadgretim 29 370 100 359 106 342 116  3.26 0.84 273 1.0¢
grzlgfrsne V¢ 126 404 079 390 072 365 099  3.36 0.74 242 0.8

Test p=0.008 p=0.203 p=0.437 p=0.801 p=0.001

F=3.515 F=1.504 F=0.949 F=0.410 F=5.190
fyi 39 408 085 375 080 369 111 351 0.74 270 0.8
Gelir Orta 133 382 087 38 090 367 103  3.37 0.80 267 0.9
Durum Kétii 31 390 086 395 070 360 097 3.9 0.60 236 0.9
Test p=0.270 p=0.640 p=0.923 p=0.216 p=0.238

F=1.320 F=0.448 F=0.080 F=1.546 F=1.444

p=0.826 p=0.555 p=0.000 p=0.023 p=0.000

Yas Test 203 -0016 1=0.042 1=0.253 r=0.159 r=0.300

X=Ortalama Puan SD=Standart Sapma

t=Bagimsiz Gruplarda t testi
F=0One Way ANOVA

r=Pearson Korelasyon Analizi
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Calismada, COVID-19 algisi, COVID-19 asisina yonelik tutum ve COVID-19’un kontrolii algist
Olceklerinin alt boyutlarinin birbiri ile iliskisi verilmistir. Hastaligin tehlikelilik alt boyutu ile
bulastiricilik, asiya karsi olumlu ve olumsuz tutum arasinda pozitif yonde zayif iligki saptandi (p<0.05).
Bulastiricilik algisi ile astya karst olumlu tutum arasinda pozitif yonlii orta diizey iliski, agiya karsi
olumsuz tutum arasinda pozitif yonlii zayif iliski ve bulastiricilik algisi ile hastaligin kontrol
edilebilirligi algis1 arasinda negatif yonlii ¢ok zayif iligki vardir (p<0.05). Asiya karsi olumlu tutum ile
astya karsi olumsuz tutum arasinda pozitif yonlii iyi diizeyde iliski ve agiya karsi olumlu tutum ile makro
kontrol arasinda pozitif yonlii zayif iliski vardir (p<0.05). Asiya karst olumsuz tutum ile makro kontrol
arasinda pozitif yonlii zayif iliski, mikro kontrol arasinda negatif yonlii ¢cok zayif iliski vardir (p<0.05).
Makro kontrol ile mikro kontrol arasinda anlamli pozitif yonlii zayif iliski saptanmigtir (p<0.05) (Tablo
3).
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Tablo 3. Hastalarin Sosyo-Demografik Ozellikleri ile COVID-19 Algisi, COVID-19 Asisina Yonelik Tutum ve COVID
Boyutlari ile Karsilastirilmasi (n=203)

COVID-19 COVID-19 Asiya Karsi Asiya Kars1 Makro
Tehlikelilik Bulastiricilik Olumlu Olumsuz Kontrol
Algisi Algisi Tutum Tutum
COVID-19 r 1
Tehlikelilik Algis1 p
COVID-19 r 0.395 1
Bulastiriciik Algisi p <0.001
Astya Karsi1 Olumlu r 0.347 0.436 1
Tutum p <0.001 <0.001
Astya Karsi r 0.256 0.265 0.719 1
Olumsuz Tutum p <0.001 <0.001 <0.001
Makro Kontrol r -0.083 0.028 0.233 0.206 1
p 0.238 0.689 0.001 0.003
Mikro Kontrol r -0.016 -0.049 -0.040 -0.148 0.197
p 0.820 0.485 0.568 0.036 0.005
Kontrol r 0.070 -0.158 -0.008 0.051 -0.104
Edilebilirlik p 0.322 0.024 0.907 0.467 0.141

r= Pearson Korelasyon Analizi
p <0.05, p <0.001



Kirsehir Ahi Evran Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi 2022, Cilt 6, Say1 3, 184-194.
Arastirma Makalesi / Research Article

TARTISMA

Pandemi donemlerinde COVID-19 hastaliginin bulasmasinin 6nlenmesindeki en 6nemli faktor, kisilerin
pandemiye kars1 gosterdikleri bireysel tepkilerdir (Asici, Sar1 & Giingor, 2021). Pandemide hastaliklara
iligkin algi, tutum ve davraniglar toplumsal ve bireysel faktérden etkilenmektedir. Bireyin COVID-19
enfeksiyonu ve tedavisine yonelik yaklasimlari kiiltiirel ve sosyal ¢evresi algilari, tutumlari, inanglari,
geemis deneyimlerinden etkilenmektedir (Genis ve ark, 2020). Pandemi siirecinde hastalarin ruh
sagliginda kaygi, korku, stres, umutsuzluk, caresizlik ve depresyon krizleri yasanmaktadir (Yamaguchi
ve ark., 2020; Artan ve ark., 2020). Hastalarin yasadiklar1 bu sorunlarin COVID-19’a yonelik algilari,
tedavisine yonelik tutumlar1 ve hastaligi kontrol etme diizeylerini etkileme diizeyleri tam olarak
bilinmemektedir.

Bu calismada hastalarin COVID-19 algist 6lcegi aldiklart puan ortalamalar1 3.86+0.72, COVID-19
agisina yonelik tutum 6l¢ek puan ortalamalar1 3.50+0.82 ve COVID-19 kontrolii algisi puan ortalamalari
2.10+0.48 olarak belirlendi. Ekiz, Iliman & Dénmez (2020)’in ¢alismasinda, COVID-19 Salgimini
Kontrol Algis1 Olgegi puan ortalamalarinin 2,98+0,50 oldugu goriilmektedir. Bu ¢alismanin sonucu ile
benzerlik gostermektedir (Ekiz, [liman & Donmez, 2020). Aydin (2021)’in ¢alismasinda, Covid-19’un
Nedenleri Algist puan ortalamalarinin 3,2140,757 oldugu, Karabela (2021)’nin ¢alismasinda ise
2.80+0.66 oldugu goriilmektedir. Elmaoglu ve arkadaslarinin (2021) galismasinda, COVID-19 asisina
yonelik tutum 6lgek puan ortalamalart 2,82+0.73 oldugu saptanmistir. Bu ¢alismanin sonucu ile farkl
caligmalarin sonuglar1 benzerlik gostermektedir (Aydin ve ark., 2021; Karabela ve ark., 2021; Elmaoglu
ve ark., 2021).

Hastalarin, cinsiyet ve gelir durumu ile COVID-19 agisina yonelik tutumlar 6l¢egi alt boyutlari arasinda
istatistiksel fark bulunmamistir (p>0.05). Benzer olarak Elmaoglu ve arkadaglarinin ¢aligmasinda
cinsiyet ve gelir durumu ile COVID-19 Asisia Yonelik Tutumlar Olgeginin Alt Boyutlar1 Arasinda
anlamli bir fark bulunmamaktadir (Elmaoglu ve ark., 2021).

Hastalarim cinsiyetleri ve gelir durumlari ile COVID-19’un kontrolii algis1 6lgek alt boyutlar1 arasindaki
iligki istatiksel olarak anlamli degildir (p>0.05). Ekiz, lllman & Doénmez (2020) calismasinda ise,
cinsiyetin COVID-19 salgin1 kontrol algist (B=-.14; p<.01) iizerine anlamli diizeyde etkiledigi
belirlenmistir. Kadilarin, COVID-19 salgini1 kontrol algilarinin daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Bu
caligmalar birbiri arasinda farklilik géstermektedir. Bunun nedeninin 6rneklem ve ¢aligma gruplarinin
farkli olmasindan kaynaklandig: diisiiniilmektedir (Ekiz, [liman & Doénmez, 2020).

Egitim diizeyinden okur-yazar olmayanlarin COVID-19’un kontrolii algis1 dl¢egi alt boyutlarindan
makro ve mikro (kisisel) kontrol algis1 puan ortalamasi daha yiiksek bulunmustur (p<0.05). Ekiz, I[liman
& Donmez (2020) calismasinda COVID-19 Salgini kontrol algisini yagin (3=.03; p<.01) ve egitimin
(B=-.04; p<.01) anlaml1 etkiledigi tespit edilmistir. Genel olarak egitim diizeyi arttik¢a Covid-19 salgini
kontrol algisinin diistiigii belirlenmistir. Bu ¢aligmanin sonucu ile benzerlik gostermektedir (Ekiz,
Iliman & Donmez, 2020).

Cinsiyet ile COVID-19 asisina yo6nelik tutum 6lgegi alt boyutlarindan olumlu ve olumsuz tutumlar
arasinda anlamli bir fark bulunmamistir. Y1ldiz, Gencer & Gezegen (2021) ¢alismasinda asiya karsi
olumlu ve olumsuz tutum gosterenlerde erkekler ve kadinlar arasinda anlamli bir farklilik oldugu
goriilmektedir. Olumlu alt boyutunda erkeklerin asiya karsi kadinlara goére daha olumlu bir tutum
sergiledikleri goriilmektedir. Olumsuz alt boyutunda ise, kadinlarin astya yonelik tutumlarinin erkeklere
gore daha olumsuz olduklari belirlenmistir. (Yildiz, Gencer & Gezegen, 2021). Bu ¢aligmalar birbiri
arasinda farklilik gostermektedir Bunun nedeni ise ¢alismanin farkli sosyo-demografik &zellikte
gruplarda yapilmasi oldugu diistiniilmektedir.

Hastalarm, olumlu ve olumsuz tutum gosterenlerin yasa gore dagilimlar arasinda anlamh bir farklilik
oldugu goriilmektedir. Bu ¢aligmada hastalarin yaglari ile asiya yonelik olumlu tutum, olumsuz tutum
ve hastaliga yonelik makro kontrol algis1 arasinda pozitif yonde anlamli korelasyon belirlendi (p<0.05).
Yildiz, Gencer & Gezegen (2021) calismasinda olumlu ve olumsuz tutum gosterenlerin yasa gore
dagilimlar arasinda anlamli bir farklilik oldugu gériilmektedir (Y1ldiz, Gencer & Gezegen, 2021). Aslan
ve ark., (2021) ve Tarus ve ark.’nin (2021) ¢aligmalarinda ise, COVID-19 asisina yonelik tutum 6l¢egi
alt boyutlar1 ile yas arasinda istatistiksel farklilik saptanmamakla birlikte olumsuz tutuma sahip
hastalarin yas ortalamasi daha yiiksek bulunmustur (Aslan ve ark., 2021; Tarus ve ark., 2021). Yapilan
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bir sistematik incelemede, 25 yasindan biiyiik ve egitim diizeyi yliksek hastalarda olumlu tutumun daha
yiiksek oldugu saptanmistir (Al-Jayyousi ve ark., 2021). Bunun nedeni ¢alismanin yapildigi bolgenin
kiiltiirel 6zelliklerinden ve egitim diizeyinden kaynaklandigi diistinilmektedir.

Hastaligin tehlikelilik alt boyutu ile bulastiricilik, asiya karsi olumlu, olumsuz tutum arasinda pozitif
yonde anlamli bir kolerasyon saptandi (p<0.001). Yapilan bir ¢aligmada tehlikelilik alt boyutu ile agiya
karst olumlu tutum arasinda negatif yonde, olumsuz tutum arasinda ise pozitif yonde anlamli bir
korelasyon belirlenmigtir (p<0.001) (Genis ve ark., 2020). Calismalar birbiri arasinda farkliliklar
gostermektedir. Bu sonucun c¢alismanin yapildigi bolgede as1 yaptirma orani ile ilgili oldugu
diistiniilmektedir.

Hastalarin bulastiricilik algisi ile asiya karsi olumlu, olumsuz tutum ve hastaligin kontrol edilebilirligi
algis1 arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski vardir (p<0.05). Genis ve ark.’nin (2020) bulastiricilik
algist ile asiya karsi olumsuz tutum ve hastaligin kontrol edilebilirligi algist arasinda pozitif yonde
anlamli korelasyon saptanmistir (Genis ve ark, 2020). Calismalar birbiri arasinda farkliliklar
gostermektedir. Bu nedenle COVID-19 pandemisi tiim diinyada oldugu gibi iilkemizde de kiiresel
sorunlarina neden olmustur. Bu sorunlarin ¢éziimiinde en etkili yol bireysel onlemlerle birlikte ast
gelistirilmesidir. Pandeminin fiziksel, psikolojik, sosyal ve ekonomik etkileri g6z Onilinde
bulunduruldugunda olumlu tutum sergilemeleri beklenmektedir. Literatiirde, COVID-19 olma korkusu
ve kaygisi, hastaligin bulastiriciliginin fazla olmasinin asiya karsi olumlu tutuma katki saglamistir
(Karlsson ve ark., 2021; Kwok ve ark., 2020).

SONUC VE ONERILER

Pandemi, tiim diinyada etkili olup yasami tehdit etmeye devam etmektedir. Calismamizin sonuglarindan
hastalarin, COVID-19 hastalik algilarmin, hastalik karsi kontrollii davranmalarinin yetersiz oldugu ve
COVID-19 agisina yonelik tutumlarinin yeterli olmadigi belirlendi. Bu nedenle, bulas riskinin yiiksek
oldugu hastane ortamina gelen hastalarn COVID-19 agisindan risk altinda oldugu goz ardi
edilmemelidir. Hastaliga ve asiya kars1 tutum ile ilgili daha genis ve farkli bolgelerde orneklemlerle
caligmalarin yapilmasi 6nerilmektedir. Poliklinige bagvuran hastalara konu hakkinda kisa bilgilendirme
egitimlerinin verilmesi de 6nem arz etmektedir.
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