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Koronavirüs salgını ve sosyal izolasyonun 
psikolojik semptomlar üzerindeki etkilerinin 
psikolojik sağlamlık ve stresle baş etme 
tarzları açısından incelenmesi 
Investigation of the effects of coronavirus and social isolation on psychologi-
cal symptoms in terms of psychological resilience and coping styles

SUMMARY  
Objective: IThe aim of this study is to determine the psy-
chological symptoms scores, before and after the corona 
virus pandemic (COVID-19), and social isolation. 
Furthermore, it aims to examine the relationships 
between psychological symptom scores emerging after 
COVID-19 and social isolation, and styles of coping with 
stress, psychological resilience scores, and perceptions, 
and attitudes regarding COVID-19 and social isolation; 
and to determine to predict the level of psychological 
symptoms of these three variables. Method: It was 
applied online psychological symptoms, psychological 
resilience, stress coping scales and questions regarding 
COVID-19 to the participants, who consisted of 1245 
people, 1212 female (81.3%) and 233 (18.7%) male, 
between the ages of 18-74. Results:  A high level of sig-
nificant difference was found in favor of after COVID-19 
symptom scores between the participants' mean psycho-
logical symptom scores before and after COVID-19 and 
social isolation. They were determined significant corre-
lations between symptom scores after COVID-19 and 
psychological resilience, coping styles with stress and 
perceptions and attitudes regarding COVID-19. It was 
predicted range from 23.8% to 40.2% the psychological 
symptoms, by psychological resilience, dysfunctional 
coping with stress, and the level of perception and atti-
tudes regarding COVID-19. Discussion: While COVID-19 
and social isolation and dysfunctional coping with stress 
have a disruptive effect on the psychological symptoms 
of individuals, psychological resilience has a protective 
effect. This study is thought to will contribute to the psy-
chological intervention plans to be applied intended to 
the psychological effects of the COVID-19. 
 
Key Words: Coronavirus pandemic (COVID-19), social 
isolation, psychological symptoms, psychological 
resilience, coping styles with stress

ÖZET 
Amaç: Bu çalışmanın amacı, bireylerin koronavirüs 
salgını ve sosyal izolasyon öncesi ve sonrası psikolojik 
semptom puanlarının tespit edilmesidir. Aynı zamanda 
koronavirüs salgını ve ortaya çıkan sosyal izolasyon 
sonrasındaki psikolojik semptom puanlarıyla stresle başa 
çıkma tarzları, psikolojik sağlamlık puanları ve koro-
navirüs salgını ve sosyal izolasyona ilişkin algı ve tutumlar 
arasındaki ilişkilerin belirlenmesi ve bu üç değişkenin 
psikolojik semptomları yordama düzeyinin saptanması 
da hedeflenmiştir. Yöntem: 18-74 yaş aralığındaki 
1012’si (%81.3) kadın ve 233’ü (%18.7) erkek, toplam 
1245 kişiden oluşan katılımcılara psikolojik semptom, 
psikolojik sağlamlık, stresle başetme ölçekleri ve koro-
navirüse ilişkin sorular online olarak uygulanmıştır. 
Bulgular: Katılımcıların koronavirüs salgını ve sosyal izo-
lasyon öncesi ve sonrası psikolojik semptom puan 
ortalamaları arasında koronavirüs sonrası semptom 
puanları lehine yüksek düzeyde anlamlı bir fark 
bulunmuştur. Koronavirüs salgını sonrası semptom 
puanları ile psikolojik sağlamlık, stresle baş etme tarzları 
ve koronavirüs salgınına ilişkin algı ve tutumlar arasında 
korelasyonlar tespit edilmiştir. Psikolojik sağlamlık, 
stresle işlevsel olmayan baş etme tarzları ile koronavirüse 
ilişkin algı ve tutumların psikolojik semptomları yordama 
düzeyi %23,8 ila %40,2 arasında değişmektedir. Sonuç: 
Koronavirüs salgını ve sosyal izolasyonun, ve stresle 
işlevsel olmayan baş etmenin bireylerin psikolojik 
semptomlarında bozucu bir etkisi görülürken psikolojik 
sağlamlığın koruyucu bir etkisi olduğu saptanmıştır. Bu 
çalışmanın koronavirüs salgınının psikolojik etkilerine 
yönelik uygulanacak psikolojik müdahale planlarına katkı 
sağlayabileceği düşünülmektedir. 
 
Anahtar Sözcükler: Koronavirüs salgını (COVID-19), 
sosyal izolasyon, psikolojik semptomlar, psikolojik 
sağlamlık, stresle baş etme tarzları 
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GİRİŞ 
Kişilerin olağan başa çıkma mekanizmalarının 
başarısız olduğu, önemli düzeyde bir sıkıntı halinin 
ve psikolojik dengede akut bozulmanın görüldüğü 
durumlar kriz olarak tanımlanabilir (1,2). Krizlerde 
nevrotiklik gibi bireysel değişkenlerden ve 
ekonomik veya ailevi problemler gibi durumsal 
değişkenlerden kaynaklı stresler etkili olabilmekte-
dir (3). Zara (4) bireysel yaşam olaylarıyla ilgili bu 
krizleri; boşanma, iş kaybı, trafik kazası,  ciddi bir 
hastalık, ameliyat, ani ölüm, ekonomik kriz ve 
bulaşıcı hastalıklar olarak durumsal krizler başlığı 
altında gruplandırmıştır. Ancak bu durumsal kriz-
lerden biri olan salgın hastalıkların bazıları çok 
sayıda insanı ve hatta tüm dünyayı tehdit edebile-
cek bir nitelikte olabilmektedir. Daha önce AIDS, 
SARS, H1N1 gibi akut, büyük ölçekli ve kontrol 
edilemeyen bir etkenden kaynaklı gelişen stresler 
tüm dünyada bir krizin gelişmesine ve tek tek birey-
lerin yanı sıra birçok ülkede büyük kalabalıkların 
etkilenmesine yol açmıştır. Bu salgınların en yeni 
örneği 2019 yılı sonlarında Çin’de patlak veren, 
tüm dünyayı ve ülkemizi hala etkisi altında bulun-
duran koronavirüs (KOVİD-19) salgınıdır. Bu 
salgının bir yandan dünya çapında çok sayıda 
ölüme neden olduğu bir yandan da toplumsal ve 
bireysel boyutta önemli bir stres kaynağı olarak 
bireylerin hayatlarını psikolojik, sosyal ve 
ekonomik açıdan olumsuz etkilediği gözlemlen-
mektedir.  
Stres fiziksel, bilişsel veya duygusal dengeyi bozan 
gerçek veya algılanan bir tehdit olarak (5,6) ya da 
“bir kişinin dengesini ve işlevini bozan veya başa 
çıkma becerisini aşan durumlar sonucunda ortaya 
çıkan tepki paterni” olarak tanımlanabilir (7). Stres 
durumlarına verilen tepkiler bireylerin, potansiyel 
stres etkenini nasıl  değerlendirdiklerinden ve bu 
stresli olaylarla başa çıkmak için kullandıkları yön-
temlerden büyük ölçüde etkilenmektedir (8). 
Lazarus ve Folkman (9) başa çıkmayı stresi yönet-
mek ve kendini stresli koşullara adapte etmek 
olarak tanımlamakta ve aynı zamanda duygu odaklı 
ve sorun odaklı olmak üzere iki tür başa çıkma 
mekanizmasından bahsetmektedirler. Literatür 
incelendiğinde ise bireylerin stresle başa çıkma 
tarzları ile çeşitli psikolojik bozukluklar arasında 
ilişkilerin olduğu görülmektedir (10,11,12,13).  

Stres, travma ve krizi birbirinin devamı olan bir 
süreklilik çerçevesinde değerlendiren Dulmus ve 
Hilarski (14) olaylar karşısında bu üç durumdan 
hangisinin ortaya çıkacağını belirleyen unsurların 
bireyin içinde bulunduğu bağlam, gelişim evresi, 
bireyin fizyolojik ve psikolojik yapısı olduğunu 
ifade etmektedirler. Stres bazı bireyler için 
psikopatoloji gelişimi gibi uzun vadeli olumsuz 
sonuçlara yol açarken, bazı bireylerde psikopatoloji 
gelişmez veya bu kişilerin fiziksel sağlıkları da 
olumsuz etkilenmez. Dolayısıyla da bu bireyler 
strese uyum sağlayabilir ve yaşam kalitelerini 
koruyabilirler (15,16). Kişilerde stresli olaylara 
ilişkin olarak ortaya çıkan bu farklı sonuçları 
açıklamada kullanılacak en etkili kavram ise 
“esneklik” olarak kabul edilebilir. Kelime anlamı 
olarak esneklik ve elastikiyet (17) demek olan 
psikolojik sağlamlık, kişinin travma ve kayıp 
karşısında dengesini koruma yeteneğidir. Aynı 
zamanda insanların aşırı felaketlerden sonra 
gelişmesine yardımcı olan ve olumlu sonuçları 
teşvik eden koruyucu faktörler olarak da kabul 
edilmektedir (18). Düşük psikolojik sağlamlığın 
çeşitli psikopatolojilerle ilişkilerinin saptandığı 
birçok çalışma (19,20,21) psikolojik sağlamlığın 
önemini gösterir bir niteliktedir.  
Benzer şekilde stresle işlevsel olmayan başa çıkma 
tarzı ile psikopatoloji arasında pozitif yönde 
ilişkilerin tespit edildiği çalışmaların olduğu da 
görülmektedir (22,23,24). Ayrıca pandemik 
hastalıkların oluşturduğu stresle psikolojik bozuk-
luklar arasında (25,26,27) ve özellikle koronavirüs 
salgını sonucu oluşan stresle psikolojik bozukluklar 
arasında pozitif yönde ilişkilerin olduğunu gösteren 
çalışmalar da bulunmaktadır (28,29,30,31). Bunun 
yanı sıra hastane çalışanlarıyla yapılan 
araştırmalarda da şiddetli akut solunum sendromu 
(SARS) ile travma sonrası stress bozukluğu (TSSB) 
arasında (32,33,34,35) koronavirüs salgınından 
sonra yapılan çalışmalarda ise stress, anksiyete ve 
depresyon arasında (36,37) pozitif yönde anlamlı 
ilişkilerin olduğu görülmüştür. Yapılan çalışmalar 
salgın hastalıklar gibi belirsiz tehditlerin tanıdık 
tehditlere göre anksiyete düzeylerini daha fazla 
artırdığını göstermektedir (38). Ancak koronavirüs 
salgınına ilişkin tıbbi çalışmalar oldukça fazla (39) 
olmasına rağmen bu salgının psikolojik etkileri 
henüz çok az sayıda çalışmada ele alınmıştır  (40). 
Ülkemizde ise bu konuda yapılmış bir çalışma 
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henüz bulunmamaktadır. 
Bu çalışmanın amacı; koronavirüs salgını ve bu 
salgın nedeniyle oluşan sosyal izolasyonun 
bireylerde oluşturduğu psikolojik etkilerinin ince-
lenmesidir. Bu amaç doğrultusunda;  
1. Koronavirüs salgını ve sosyal izolasyona ilişkin 
algı ve tutumların betimsel olarak incelenmesi,  
2. Bireylerin psikolojik semptomlarının koro-
navirüs salgını ve sosyal izolasyon öncesi ve sonrası 
karşılaştırılması, 
3. Bireylerin salgın sonrası psikolojik semptomları 
ile psikolojik sağlamlık, stresle başa çıkma tarzları, 
koronavirüs salgını ve sosyal izolasyona ilişkin algı 
ve tutumları arasındaki ilişkilerin belirlenmesi, 
4. Psikolojik sağlamlık, stresle başa çıkma tarzları 
ile koronavirüs salgını ve sosyal izolasyona ilişkin 
algı ve tutum değişkenlerinin psikolojik 
semptomları yordama düzeylerinin tespit edilme-
sidir.    
YÖNTEM  
Bu çalışma ilişkisel tarama ve karşılaştırma yön-
temleri ile tasarlanmış nicel bir araştırmadır. 
Örneklem, ulaşılabilirlilik–elverişlilik ilkesine göre 
kolay örnekleme ve kartopu yöntemi kullanılarak 
belirlenmiştir.  
Araştırmacılar tarafından Google üzerinden 
çevrimiçi ölçek formu hazırlanarak oluşturulan link 
araştırmacıların öğrenci, akademisyen ve  diğer 
çevresinden oluşan kişilere gönderilmiş ve onların 
da kendi çevrelerine formu göndermeleri 
istenmiştir. Bu linkin ulaştığı kişilere ilk sayfada 
çalışmanın amacı ve isim bilgisi vermeleri 
gerekmediği  açıklanmış, katılımcıların online 
olarak ölçekleri doldurmaları istenmiştir. Aynı bil-
gisayardan mükerrer girişlerin önlenmesi sağlanmış 
ve veriler 27 Mart-29 Mart 2020 tarihleri arasında 
toplanmıştır. Araştırma için İstanbul Zaim 
Üniversitesi Etik Kurulu’ndan 27.03.2020 tarih ve 
2020-03 sayılı kararla etik izin ve İstanbul İl Sağlık 
Müdürlüğü’ne yapılan başvuru aracılığıyla ise T.C. 

Sağlık Bakanlığı Sağlık Hizmetleri Genel 
Müdürlüğü’nden 15.05.2020 tarihinde araştırma 
onayı alınmıştır.  
Katılımcılar 
Yarısı lise ve üniversite öğrencisi olan 18-74 
(28,58±10,41) yaş aralığındaki katılımcılar 1012’si 
(%81.3) kadın ve 233’ü (%18.7) erkek olmak üzere 
toplam 1245 kişilik toplum örnekleminden 
oluşmuştur. Katılımcıların algıladıkları ekonomik 
seviyeleri 120 kişi (%9.6) düşük, 1031 kişi (%82.8) 
orta ve 94 kişi (%7.6) yüksek olarak belirtmiştir. 
Meslek olarak 64 kişi (%5.6) işisiz, 107 kişi (%8.6) 
ev hanımı, öğrenci 630 kişi (50.6) ve 444 kişi 
(%35.2) ise farklı  meslek gruplarına (avukat, dok-
tor, işçi, esnaf, emekli gibi) mensup olduklarını 
ifade etmişlerdir. Herhangi bir kronik hastalık 
belirtmeyenlerin sayısı 1076 (%86.6) iken kalp-
damar, solunum, diyabet, kanser gibi kronik 
hastalığı olanların sayısı ise 169’dur (%13.4). 
Ayrıca psikiyatrik ya da psikolojik yardım öyküsü 
belirten kişi sayısı 323 (%25.9) iken yardım öyküsü 
belirtmeyen kişi sayısı ise 922 (%74.1) olarak 
bulunmuştur. Katılımcılara ilişkin diğer demografik 
bilgiler Tablo 1’de sunulmuştur. 
Klinik Değerlendirme Araçları 
Sosyo-Demografik Bilgi Formu: Bu formda yaş, cin-
siyet, eğitim, algılanan gelir düzeyi, psikiyatrik ve 
psikolojik yardım öyküsü ve psikolojik yardım 
ihtiyacı gibi sosyodemografik bilgilere ilişkin soru-
lar bulunmaktadır. 
Koronavirüs İle İlgili Soru Formu: Araştırmacılar 
tarafından hazırlanan formda koronavirüs salgını 
sürecinde nerede kaldıkları, kaç kişi oldukları, 
yalnız kalma olanaklarının olup olmadığı, kaç 
gündür evde kaldıkları, koronavirüsün kendilerine 
bulaşmasına ilişkin endişeleri, başkasına 
bulaştırmaları ile ilgili endişeleri ve bu sürece 
tahammül etme düzeyleri gibi çeşitli sorulardan 
oluşan 15 soruluk bir formdur. 
Kısa Semptom Envanteri (KSE): SCL-90 olarak bili-
nen 90 maddelik Semptom Belirleme Listesi'nin 
kısaltılmış versiyonu olan KSE, Derogatis ve 
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Lazarus tarafından geliştirilmiş, 53 maddelik çok 
boyutlu bir belirti tarama ölçeğidir. SCL-90'da 
olduğu gibi 9 alt ölçek ve 3 global indeksten oluşan 
ölçeğin Türkçe'ye uyarlaması Şahin ve Durak (41) 
tarafından gerçekleştirilmiştir. Ölçeğin toplam 
puanından elde edilen iç tutarlılık katsayıları olarak 
.96 ve .95, alt ölçeklerin iç tutarlılık katsayıları ise 
.55 ile .86 arasında değişen değerler bulunmuştur. 
Faktör analizine göre ise ölçeğin anksiyete, 
depresyon, olumsuz benlik, somatizasyon ve hos-
tilite olmak üzere 5 faktöre yüklendiği tespit 
saptanmıştır (41). Bu çalışmada KSE alt ölçekleri 
koronavirüs öncesi ve sonrası olarak iki kez 
doldurtulmuştur. Bu yüzden her bir uygulama için 
Cronbach alfa değerleri ayrı ayrı hesaplanmıştır. 
Elde edilen Cronbach alfa değerleri; somatizasyon 
için .78-.81; OKB için .74-.75; depresyon için .83-
.81; anksiyete için .80-.86; öfke/düşmanlık için .82-
.84 ve fobik anksiyete için .65-.80 olarak tespit 
edilmiştir. 
Stresle Başaçıkma Tarzları Ölçeği (SBTÖ): Folkman 
ve Lazarus tarafından 1980 yılında geliştirilen ölçek 
Şahin ve Durak tarafından Türkçe’ye adaptasyonu 
gerçekleştirilmiştir. Ölçek, “Probleme 
yönelik/aktif” ve “Duygulara yönelik/pasif” olmak 
üzere iki ana stresle başaçıkma tarzını ölçmektedir. 
Aktif başa çıkma tarzları sosyal desteğe başvurma, 
iyimser yaklaşım ve kendine güvenli yaklaşım; pasif 
başa çıkma tarzları ise çaresiz yaklaşım ve boyun 
eğici yaklaşım olmak üzere toplam beş alt ölçekten 
oluşmaktadır. Aynı zamanda ölçeğin iç tutarlık 
katsayılarının ise .45 ile .80 arasında değiştiği 
saptanmıştır  (42). Çalışmamızda SBTÖ alt ölçek-
leri iç tutarlık katsayıları işlevsel baş etme tarzı için 

.82, işlevsel olmayan baş etme tarzı için .71 olarak 
saptanmıştır. 
Kısa Psikolojik Sağlamlık Ölçeği (KPSÖ): 
Öğrencilerin psikolojik sağlamlık düzeylerini belir-
lemek amacıyla geliştirilen ve Türkçe’ye uyarlaması 
Doğan (43) tarafından yapılan 3 olumlu 3 olumsuz 
olmak üzere toplam 6 maddelik bir ölçek 5’li likert 
tipinde bir ölçme aracıdır. Türkçe adaptasyon 
çalışmasında ölçeğin geçerliği kapsamında yapılan 
faktör analizi sonuçları toplam varyansın % 54’ünü 
açıklayan tek faktörlü bir yapıda olduğunu, ölçek 
maddelerine ilişkin faktör yüklerinin ise .63 ile .79 
arasında değişen değerlerde olduğunu tespit 
edilmiştir. KPSÖ’nün güvenirliği için hesaplanan iç 
tutarlık katsayısı .83 olarak bulunmuştur (43). Bu 
çalışmada KPSÖ’nin Cronbach alfa katsayısı ise 
.85’tir. 
İstatistiksel Analizler 
Tüm örneklemin koronavirüs öncesi psikolojik 
semptom puanları ile koronavirüs sonrası psikolo-
jik semptom puanlarının karşılaştırılması analiz-
lerinde Eşleştirilmiş Örneklemler t testi; koro-
navirüs öncesi ve sonrasında oluşan psikolojik 
semptom ortalama puan farklarının 
karşılaştırılması analizlerinde cinsiyet grupları ve 
psikiyatrik veya psikolojik yardım öyküsü ve yardım 
ihtiyacına göre oluşturulan örneklem grupları için 
Bağımsız Örneklemler t testi; değişkenler 
arasındaki ilişkilerin analizi için Pearson korelas-
yon testi ve koronavirüs sonrası semptom 
puanlarının bağımlı değişken ve psikolojik 
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sağlamlık, stresle ba etme tarzları ve koronavirüse 
ilişkin algı ve tutumların bağımsız değişken olarak 
değerlendirildiği çoklu lineer regresyon analizi 
yapılmıştır. İstatistiksel analizler SPSS 22.0 
programı ile gerçekleştirilmiştir. 
BULGULAR 
Koronavirüse dair algı ve tutumlara ilişkin yapılan 
betimsel istatistikler kadın, erkek ve toplam örnek-
lem şeklinde sunulmuştur. Elde edilen sonuçlara 
göre katılımcıların çoğunun aileleriyle birlikte 
kaldıklarını (1130 kişi, %,90,8); kaldıkları yerde beş 
kişi ve üzeri sayıda olduklarını (451 kişi, %36,2); 
alışveriş için dışarıya çıkmış olduklarını (528 kişi, 
%42,4); dışarıdaki arkadaş, akraba ve yakınlarıyla 
iletişim kurma biçimlerinin 779 kişi (%62.6) tele-
fonla ve 316 kişi (%25.4) ise sosyal medya 
aracılığıyla gerçekleştiğini belirtirken alınan 
önlemlerin yetersiz olduğunu düşünen kişi sayısının 
655 kişi (%52.6), yeterli olduğunu düşünenlerin 
sayısının 569 kişi (%45.7) ve abartıldığını 
düşünenlerin sayısının ise 21 kişi (%1.7) olduğu 
görülmüştür. Katılımcıların koronavirüs ve sosyal 
izolasyona ilişkin diğer algı ve tutumlarına dair 
verdikleri diğer yanıtlar Tablo 2’de sunulmuştur. 
Psikolojik semptom puanları belirlenirken bireyler-
den semptomlara karşılık gelen her bir soruyu 
koronavirüs öncesi ve sonrası durumlarını 
düşünerek cevaplamaları istenmiştir. Katılımcıların 
koronavirüs salgını ve sosyal izolasyon (“Evde kalın 
çağrısı”, 13 Mart 2020) öncesindeki ve sonrasındaki 
durumlarını düşünerek doldurdukları KSE alt 

ölçeklerinden somatizasyon (t=-18.42, p<.001) 
obsesif-kompulsif bozukluk (OKB) (t=-18.03, 
p<.001), depresyon (t=-20.93, p<.001), anksiyete 
(t=-21.06, p<.001), öfke-düşmanlık (t=-10.47, 
p<.001) ve fobik anksiyete belirtileri (t=-46.90, 
p<.001) değişkenlerinin tümünde katılımcıların 
öncesi ve sonrası puan ortalamaları arasında 
koronavirüs salgını sonrası semptom puanları 
lehine yüksek düzeyde anlamlı bir fark 
bulunmuştur (Tablo 3). Ancak salgın sonrası puan-
lar lehine olan bu değişim kadın ve erkekler için 
ayrı ayrı değerlendirildiğinde kadın grupta toplam 
örneklemde olduğu gibi tüm semptomlar arasında 
salgın sonrası puanlar lehine anlamlı düzeyde bir 
artış bulunduğu, ancak erkek örneklemde ise öfke-
düşmanlıktaki artışın anlamlı bir düzeyde olmadığı 
ve diğer alt ölçeklerde salgın sonrası puanlar lehine 
anlamlı bir farkın olduğu saptanmıştır. Koronavirüs 
öncesi semptom puanları ile sonrası semptom 
puanları arasında ortaya çıkan farklar cinsiyet 
gruplarına göre karşılaştırılmış ve koronavirüs 
sonrası oluşan farkların tüm semptomlarda kadın 
grup lehine yüksek düzeyde  olduğu görülmüştür 
(p<.001) (Tablo 4). Ayrıca koronavirüs öncesi ve 
sonrası semptom puanlarındaki değişim puanları 
psikolojik veya psikiyatrik yardım ihtiyacı hisseden 
ve hissetmeyen gruplara göre karşılaştırıldığında 
psikolojik yardım ihtiyacı olan grubun tüm psikolo-
jik semptom puan farklarının yardım ihtiyacı hisset-
meyen gruba oranla anlamlı düzeyde daha fazla 
arttığı saptanmıştır.  
Yaş değişkeniyle stresle işlevsel baş etme tarzı ve 
psikolojik sağlamlık arasında pozitif yönde anlamlı 
düzeyde ilişki bulunurken stresle işlevsel olmayan 
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baş etme tarzı ve koronavirüse ilişkin algı ve tutum-
lar arasında negatif yönde ve anlamlı düzeyde 
ilişkiler tespit edilmiştir. Psikolojik sağlamlıkla 
işlevsel baş etme, koronavirüs sonrası sosyal izo-
lasyon sürecine tahammül ve alınan önlemler 
hakkındaki düşünceler arasında pozitif yönde ve 
anlamlı düzeyde ilişkiler tespit edilmişken işlevsel 
olmayan baş etme tarzı ve diğer koronavirüse 
ilişkin algı ve tutumlar arasında negatif yönde 
anlamlı ilişkiler saptanmıştır. Stresle işlevsel 
olmayan baş etme tarzı ile işlevsel baş etme ve 
koronavirüs sonrası sosyal izolasyon sürecine 
tahammül arasında negatif yönde anlamlı ilişkiler 
bulunmuşken evde kalmanın olumsuz etkisi, can 
sıkıntısı, bulaşma endişesi, bulaşma sonrası 
oluşacak sonuçlardan endişe ve birlikte yaşanan 
kişilerle ilişkilerin olumsuz etkilenmesi arasında 
pozitif yönde anlamlı ilişkiler saptanmıştır.  Stresle 
işlevsel baş etme tarzı ile koronavirüs sonrası sosyal 
izolasyon sürecine tahammül ve alınan önlemler 
hakkındaki düşünceler arasında pozitif yönde ve 
anlamlı düzeyde ilişkiler tespit edilmişken diğer 
bütün değişkenlerin tamamaıyla negatif yönde 
anlamlı ilişkiler bulunmuştur. Koronavirüse ilişkin 
algı ve tutumların birbirleriyle ilişkilerinde en yük-
sek korelasyonlar incelendiğinde evde kalmanın 
olumsuz etkisi ile can sıkıntısı arasında pozitif 

yönde, can sıkıntısı ile koronavirüs sonrası sosyal 
izolasyon sürecine tahammül arasında negatif 
yönde, bulaşma ihtimali ile bulaşma endişesi ve bir 
başkasına bulaştıma endişesi arasında pozitif 
yönde, bulaşma endişesi ile bulaştırma endişesi ve 
bulaşma sonrası oluşacak sonuçlardan endişe 
arasında pozitif yönde ve bulaşma ihtimali ile 
koronavirüs sonrası sosyal izolasyon sürecine 
tahammül arasında negatif yönde anlamlı ilişkiler 
tespit edilmiştir (Tablo 5). 
Koronavirüs sonrası oluşan semptom puanları ile 
yapılan korelasyon analizi sonuçlarına göre 
depresyon, OKB ve anksiyete ile daha yüksek 
olmakla birlikte yaş, psikolojik sağlamlık, stresle 
işlevsel tarzda baş etme, koronavirüs sonrası oluşan 
sosyal izolasyon sürecine tahammül etme düzeyi 
(fobik anksiyete hariç) ve koronavirüse ilişkin 
alınan önlemler hakkındaki düşüncelerle bütün 
semptomlar arasında negatif yönde ve anlamlı 
düzeyde ilişkilerin olduğu saptanmıştır.  Stresle 
işlevsel olmayan baş etme tarzları, evde kalma süre-
si, evde kalmanın olumsuz etkisi, can sıkıntısı, 
bulaşma ihtimali, bulaşma endişesi, bir başkasına 
bulaştırma endişesi, bulaşmanın sonucundan 
endişe ve birlikte yaşanan kişilerle ilişkinin olumsuz 
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etkilenmesi ile bütün psikolojik semptomlar 
arasında pozitif yönde ve anlamlı düzeyde anlamlı 
ilişkiler bulunmuştur (Tablo 6).  
Psikolojik sağlamlık, işlevsel baş etme ve işlevsel 
olmayan baş etme tarzları ile koronavirüse ilişkin 
algı ve tutumların psikolojik semptomları yordama 
düzeyi incelediğinde somatizasyon semptomlarının 
sırasıyla psikolojik sağlamlık, bulaşma endişesi, can 
sıkıntısı, bulaşma ihtimali ve stresle işlevsel 
olmayan baş etme tarzı tarafından toplamda %23,8 
oranında (F(5,1239)=77,28,  p<.001) yordandığı; 
OKB semptomlarının sırasıyla psikolojik sağlamlık, 
can sıkıntısı, stresle işlevsel olmayan baş etme tarzı, 
bulaşma ihtimali ve birlikte yaşanan kişilerle 
ilişkilerin olumsuz etkilenmesi tarafından toplam-
da %25,8 oranında (F(5,1239)=85,97,  p<.001) 

yordandığı; depresyon semptomlarının sırasıyla 
psikolojik sağlamlık, can sıkıntısı, birlikte yaşanan 
kişilerle ilişkilerin olumsuz etkilenmesi, stresle 
işlevsel olmayan baş etme tarzı ve bulaşma ihtimali 
tarafından toplamda %40 oranında 
(F(7,1237)=119,04,  p<.001) yordandığı; anksiyete 
semptomlarının sırasıyla psikolojik sağlamlık, 
bulaşma endişesi, can sıkıntısı, birlikte yaşanan 
kişilerle ilişkilerinin etkilenmesi, bulaşma ihtimali 
ve stresle işlevsel olmayan baş etme tarzı tarafından 
toplamda %39,2 oranında (F(6,1238)=132,78,  
p<.001) yordandığı; öfke/düşmanlık 
semptomlarının sırasıyla psikolojik sağlamlık, bir-
likte yaşanan kişilerle ilişkilerinin etkilenmesi, can 
sıkıntısı, bulaştırma endişesi ve işlevsel olmayan baş 
etme tarafından toplamda %26,7 oranında 
(F(5,1239)=90,40,  p<.001) yordandığı; fobik 
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anksiyete semptomlarının sırasıyla bulaşma 
endişesi, psikolojik sağlamlık ve bulaşma sonrası 
oluşacak sonuçlardan endişe tarafından toplamda 
%26,1 oranında (F(3,1241)=145,84,  p<.001) 
yordandığı tespit edilmiştir (Tablo 7).  
TARTIŞMA 
Bu çalışmanın amaçları bireylerin koronavirüs 
salgını ve sosyal izolasyonla ilgili algı ve 
tutumlarının belirlenmesi,  bireylerde görülen 
psikolojik semptomların koronavirüs salgını öncesi 
ve sonrasında bir değişim gösterip göstermediğinin 
tespit edilmesi ve değişimden kaynaklı koronavirüs 
sonrasındaki semptom düzeyleri ile koronavirüse 
ilişkin algı ve tutumlar, psikolojik sağlamlık ve 
stresle baş etme tarzları arasındaki ilişkilerin ve 
semptom düzeylerinin bu değişkenler tarafından ne 
düzeyde yordandığının saptanmasıdır.  
Çalışmada koronavirüse ilişkin algı ve tutumlardan 
elde edilen betimsel veriler, koronavirüs salgınına 
ve sosyal izolasyona ilişkin olmak üzere iki grupta 
değerlendirilmiştir. Sosyal izolasyona ilişkin soru-
lara verilen cevaplar değerlendirildiğinde yaşanan 
bu sürece ne kadar tahammül edebilecekleriyle 
ilgili olarak katılımcıların yarısı “tehlike geçinceye 
kadar” bu sürece katlanabileceklerini belirtmekle 
birlikte %57,5’inin evde kalmaktan “olumsuz 
etkilendiğini”, %25,6’sının birlikte kaldığı kişilerle 
ilişkilerinin “olumsuz etkilendiğini” ve %24,8’inin 
ise “fazla” ya da “çok fazla” can sıkıntısı 
yaşadıklarını ifade ettikleri tespit edilmiştir. 
Sonuçlar sürece tahammülle ilgili oranların yüksek 
ve ilişkilerin olumsuz etkilenmesi ya da can 
sıkıntısının görece düşük olduğunu göstermekle 
birlikte, bireylerin koronavirüs salgını ve sosyal izo-
lasyon sonrası semptom puanlarındaki artış ve bu 
artışı yordayan unsurlar olarak can sıkıntısı ve 
ilişkilerin olumsuz etkilenmesi değişkenlerinin 
predikte edici unsurlar olması bu tablodaki 
iyimserliğin henüz sürecin başında olmaktan 
kaynaklı olabileceğini düşündürtmektedir. Çünkü 
sürece tahammül ile can sıkıntısı ve ilişkilerin 
olumsuz etkilenmesi arasında negatif ilişkilerin 
olması, sürecin  ilerleyen aşamalarında bu iyimser 
tablonun negatif yönde bir değişim gösterebileceği 
konusunda ipucu sunmaktadır. Ayrıca can sıkıntısı, 
evde kalmanın olumsuz etkisi ve birlikte yaşanan 

kişilerle ilişkilerin olumsuz etkilenmesi hem 
psikolojik sağlamlıkla hem de stresle işlevsel baş 
etme tarzı ile negatif ilişkili bulunmuştur, bu ilişki 
psikolojik sağlamlık düzeyleri ve stresle işlevsel baş 
etme becerileri düşük olan bireylerin sürecin 
uzaması durumunda sosyal izolasyondan daha fazla 
olumsuz etkilenebileceklerini göstermektedir. 
Çin’de 2-9 Şubat tarihlerinde 4826 kişilik bir örnek-
lemle yapılan bir çalışmada COVID-19'un 
algılanan şiddeti ile ruh sağlığı sorunları arasında 
pozitif korelasyon bulunmuşken öz-kontrol 
arasında negatif korelasyon olduğu saptanmıştır 
(44). Çalışmamızda yer alan psikolojik sağlamlık ve 
stresle işlevsel baş etme tarzının özkontrole yakın 
kavramlar olması ve bahsi geçen çalışmada olduğu 
gibi bu iki değişkenle koronavirüse ilişkin algılar 
arasında negatif ilişkinin ve psikolojik semptom 
belirtileriyle pozitif korelasyonun bulunması bu iki 
çalışmanın sonuçlarının birbirini desteklediğini 
göstermektedir. 
Koronavirüs salgınına ilişkin algı ve tutumlardan 
elde edilen sonuçlara göre katılımcıların %79,8’i 
koronavirüsün bulaşma ihtimalini “hiç” veya 
“biraz” olarak görmekteyken %20,2’si ise “büyük 
olasılıkla” ve “kesinlikle” olarak yanıtlamışlardır. 
Şubat ayının sonlarında Fransa, İtalya, İngiltere ve 
İsviçre’de yaşayan 4348 kişilik geniş bir örneklemle 
yapılmış ancak henüz yayınlanmamış bir çalışmada 
Avrupa’da yaşayan insanların COVID-19’un 
başlangıç aşamasında bulaşma ihtimali konusunda 
“gerçekçi olmayan” bir iyimserlik içinde oldukları 
ifade edilmekte ve zaman içinde COVID-19'un 
bulaşma ve ölüm oranları gibi temel epidemiyolojik 
parametrelere ilişkin bilgiler arttıkça bireylerin risk 
algılamalarındaki ve sağlık davranışlarındaki 
değişimin izlenmesi gerekliliği vurgulanmaktadır 
(45). Bahsi geçen çalışma ile mevcut çalışmamızın 
bulaşma ihtimali konusunda sonuçları benzer 
olmakla birlikte elde edilen sonuçların Türk örnek-
lemi için  farklı yorumlanabilmesi mümkündür. 
Çünkü çalışmamızın Mart ayı sonunda yapılması 
nedeniyle Türk örnekleminin hastalığın bulaşma 
yolları, dünya çapındaki ölüm  ve vaka sayılarındaki 
artış gibi konularda önceden bilgi edinme şansı 
olmasından ve ülkemizde salgınla ilgili sürecin 
daha geç başlamasından dolayı hastalığın cid-
diyetine dair algıları güçlenmiş ve bu durum birey-
lerin yukarıda da belirtildiği gibi evde kalma 
oranını yükselterek “evdeyim, güvendeyim” 
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düşüncesini ve daha gerçekçi bir iyimserliğin 
oluşmasını sağlamıştır. Ayrıca çalışmamız salgınla 
ilgili edinilen bilgilerin bireylerin tutumlarında bir 
değişime yol açtığını göstermesi açısından da 
önemlidir. Çünkü kişilerin evde kaldıkları için 
bulaşma ihtimalini düşük algılamaları iyimserliğe 
yol açarken hastalığa ilişkin edinilen bilgilerdeki 
artış ise hastalığın kendilerine bulaşması, bulaşma 
sonucunda oluşacak sonuçlar ve bir başkasına 
bulaştırma konularındaki endişelerini yükseltmek-
tedir ve elde edilen veriler endişede gittikçe artan 
bir eğilimi göstermektedir. Katılımcıların %28’i 
koronavirüsün kendisine bulaşmasından, %61’i 
bulaşma sonucundan ve %73,4’ü bir başkasına 
bulaştırmaktan “fazla” ve “çok fazla” endişe ettik-
lerini ifade etmiştir. Medyada yapılan “sevdik-
lerinize bulaştırabilirsiniz” uyarısı özellikle genç 
nüfusun bulaştırma konusunda hassasiyet 
geliştirerek sorumluluk duygusunun ve dolayısıyla 
bulaştırma endişesinin artmasına yol açmıştır. 
Çalışmamızda elde edilen yaşla bulaştırma endişesi 
arasındaki negatif korelasyon yani yaş azaldıkça 
bulaştırma endişesinin artması da bu sorumluluk 
duygusunu gösterir bir niteliktedir. Diğer yandan, 
hastalığın olumsuz sonuçlarına dair medyada yer 
alan haber ve bilgilerin ise bireylerin hem hastalığın 
kendilerine bulaşmasından hem de bir başkasına 
bulaştırmaktan kaynaklı endişelerinin artmasında 
etkili bir faktör olduğu söylenebilir. Bu üç değişken 
arasında elde edilen güçlü pozitif korelasyon 
sonuçlarının da bu bağlantıyı destekleyen bulgular 
olduğu düşünülmektedir. Hastalık endişesi ve 
medya bilgisine güvenme konusunda daha önce 
yapılmış bir çalışmada da medyanın hastalık 
endişesi üzerinde pozitif yönde etkili olduğu tespit 
edilmiştir (46). Kişilerin psikolojik sağlamlığı 
azaldıkça bu endişeleri artmakta, ancak bu 
endişelerden bulaştırma endişesinin diğerlerine 
kıyasla daha düşük negatif bir korelasyon göster-
mesi kişilerin belli bir sağlamlık düzeyinde olsalar 
da başkalarına bulaştırmaktan endişe ettiklerini 
göstermesi açısından önemlidir.  
Çalışmamızda tüm örneklem grubunun koro-
navirüs öncesi semptom puan ortalamaları ile 
koronavirüs sonrası semptom puan 
ortalamalarında koronavirüs sonrası puan 
ortalamaları lehine anlamlı düzeyde bir artışın 
olduğu ve bu artışın erkeklere kıyasla kadınlarda 
tüm semptomlar için daha yüksek olduğu 

saptanmıştır. Artış yönündeki bu anlamlı düzeydeki 
eğilim salgın ve sosyal izolasyon sürecinin birey-
lerin ruh sağlığını olumsuz etkilediğini göstermesi 
açısından önemlidir. Koronavirüs öncesi ve sonrası 
semptom puan ortalamalarının değerlendirildiği 
bir çalışmaya ulaşılamamıştır ancak oldukça benzer 
bir bakış açısı çerçevesinde gerçekleştirilmiş bir 
karşılaştırma çalışmasının sonuçlarının, 
çalışmamızla benzerlik gösterdiği saptanmıştır. 
Çin’in en büyük sosyal medya platformlarından biri 
olan Weibo’daki kullanıcı yazışmalarının içerik 
analizi yapılarak kaygı, depresyon, öfke ve mutlu-
luk ifadeleri tespit edilmiş ve Wuhan’da karantina 
sürecinin başlangıcı olan 20 Ocak öncesi (13-19 
Ocak) ve sonrasında (20-26 Ocak) öfke dışındaki 
ifadelerde anlamlı düzeyde bir farklılığın olduğu, 
kaygı ve depresyon artarken mutluluğun azaldığı 
tespit edilmiştir (47). Ancak Çin’de yapılan bu 
çalışmada çalışmamızdan farklı olarak cinsiyete 
dayalı bir değerlendirme yapılmamıştır. 
Çalışmamızda erkek grupta öfke puanlarında 
anlamlı bir artış görülmezken kadın grupta hem 
öfke puanlarında hem de diğer psikolojik belirtil-
erde erkeklere nazaran daha yüksek bir artışın 
görülmesi, sosyal izolasyondan dolayı ülkemizde 
kadınların ev içi rol paylaşımında yaşam yüklerinin 
daha da artmasından kaynaklı olmasıyla 
açıklanabilir. Öfke-düşmanlık için yapılan regresy-
on analizinde ikinci en yüksek yordayan değişkenin 
“birlikte yaşanan kişilerle ilişkilerin olumsuz et-
kilenmesi” olması ise bu bağlantının bir kanıtı 
olarak değerlendirilebilir. Koronavirüs öncesi ve 
sonrası bir değerlendirme içermemekle birlikte cin-
siyet faktörünün de değerlendirildiği ve verileri 31 
Ocak-2 Şubat 2020 tarihleri arasında online olarak 
toplanan bir çalışmada salgının etkisiyle oluşan 
stres, anksiyete ve depresyon düzeylerindeki artışın 
kadın örneklemde daha  yüksek olduğu 
bulunmuştur (31). Bir başka araştırmada ise, 
koronavirüs sonrasında TSSB geliştirme konusun-
da kadınların daha yüksek oranda travmayla ilişkili 
belirtiler gösterdiği saptanmıştır (29). Bu 
çalışmalarla birlikte çalışmamızın bulguları cin-
siyetin semptom artışı açısından bir risk olarak 
değerlendirilebileceğini göstermektedir. 
Çalışmamızdaki betimsel verilerden biri olan “daha 
önce psikiyatrik veya psikolojik yardım öyküsü” 
olup olmadığı ve “psikolojik yardım ihtiyacı” 
hissedilip hissedilmediği sorusunda yardım ihtiyacı 
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hissettiğini ifade eden 433 kişiden 175’i daha önce 
psikiyatrik veya psikolojik yardım öyküsü olduğunu 
belirtirken 258’i yardım öyküsü belirtmemiştir. 
Psikolojik yardım ihtiyacı hisseden ve hissetmeyen 
gruplar karşılaştırıldığında ise yardım ihtiyacı 
hisseden grubun tüm semptom puanlarındaki 
değişim düzeyleri semptom ortalamalarının yardım 
ihtiyacı hissetmeyen gruptan anlamlı seviyede yük-
sek olduğu bulunmuştur. Dolayısıyla koronavirüs 
salgını sonrasında bireylerde psikolojik bir yardım 
ihtiyacı hissetme durumu ortaya çıkmış olabilir.  
Psikolojik semptomların yordanmasında fobik 
anksiyete dışındaki bütün bozuklukları, birinci 
sırada ve negatif yönde yordayan değişken psikolo-
jik sağlamlık iken fobik anksiyetede birinci sıradaki 
değişken bulaşma endişesi olmuştur. Sadece fobik 
anksiyetede bu durumun görülmesi hastalığa ilişkin 
nesnel kaygının artmasıyla ilişkilendirilebilir, 
bulaşma riski ortadan kalktıktan sonra bireylerdeki 
fobik belirtilerin kalıcı olup olmayacağı 
araştırılması gereken bir konudur. Diğer yordayan 
değişkenler ise  can sıkıntısı daha fazla olmakla bir-
likte sırası değişerek can sıkıntısı, bulaşma endişesi, 
bulaşma ihtimali, stresle işlevsel olmayan baş etme 
tarzı, bulaştırma endişesi ve birlikte yaşanan 
kişilerle ilişkilerin olumsuz etkilenmesi 
değişkenleridir. Can sıkıntısı değişkeni fobik 
anksiyete dışındaki tüm semptomlarda yordayıcı 
değişken olarak bulunmaktadır. Ancak psikolojik 
sağlamlıktan farklı olarak semptomlarda birinci 
derecede yordayan değişken olarak yer 
almamaktadır. Fromm’un (48) karşılanmadığı 
zaman psikopatoloji oluşumuna yol açtığını 
düşündüğü varoluşsal ihtiyaçlardan “heyecanlanma 
ve uyarılma” gereksiniminin çalışmamızdaki can 
sıkıntısı değişkeniyle ilişkili olduğu ve bireylerin 
sosyal izolasyondan kaynaklı olarak hep aynı ortam 
ve kişilerle birlikteliklerinin bir sonucu olarak 
heyecan ve uyarılma durumu yaşayamamalarının 
can sıkınıtsına yol açtığı düşünülebilir.  
Regresyon analizi sonuçlarına göre psikolojik 
semptomlar, stresle işlevsel olmayan baş etme tarzı, 
sosyal izolasyon ve koronavirüs salgınına yönelik 
algı ve tutum değişkenleri tarafından pozitif yönde 
yordanırken psikolojik sağlamlık tarafından negatif 
yönde yordanmaktadr. Literatürde H1N1’in 
bulaşması, sağlığa ilişkin korku ve duyarlılık gibi 
algı ve tutumların anksiyetenin yordayıcısı olarak 

tespit edildiği (26); yine H1N1’e yönelik risk algısı 
ile anksiyete arasında pozitif yönde ilişkinin olduğu 
(25) ve bu hastalığa yönelik hijyen, sosyal mesafe 
gibi tedbir davranışlarının azalmasının anksiyete 
düzeyinin artışına neden olduğuna (27) dair 
bulguları içeren çalışmalar bulunmaktadır. Bu 
çalışmalar bizim çalışmamızla birlikte pandemik 
hastalıklara ilişkin algı ve tutumların psikolojik 
semptomların artışında rol oynadıklarını göster-
mektedir. Ayrıca koronavirüs salgınına en çok 
Wuhan bölgesinde yapılan bir çalışmada TSSB’nin 
%7 gibi yüksek bir oranda görüldüğü ve pandemi-
nin psikolojik bir semptomun artışına neden 
olduğu (29), izole edilme ve aile üyeleri veya 
meslektaşları enfekte olma gibi durumlar 
bağlamında koronavirüsle bir şekilde karşılaşmış 
sağlık çalışanlarının %39.1’inde psikolojik belirti-
lerin görüldüğü  (28), koronavirüsten kaynaklı 
tecrit durumunun panik bozukluk, anksiyete ve 
depresyon gibi çeşitli psikolojik sorunları 
tetiklediği (30) ve salgının psikolojik etkisinin 
incelendiği ve katılımcıların %16.5'inin orta ila 
şiddetli depresif belirti; %28.8'inin orta ila şiddetli 
anksiyete belirtileri ve %8.1'inin orta ve şiddetli 
stres seviyeleri bildirdiği (31) çalışmalarla da 
çalışmamızın birebir aynı sonuçlar olmamakla bir-
likte birbirine çok yakın sonuçlara sahip olduğu 
görülmektedir.  
Çalışmamızda psikolojik sağlamlığa ilişkin elde 
edilen sonuçlara benzer şekilde ciddi kronik 
hastalıklar sonucunda yaşanan travma sonrası 
büyümenin görülmesinde bireylerin psikolojik 
sağlamlığının orta ve yüksek olmasının etkili 
olduğunu gösteren (19) ve psikiyatrik bozukluklar-
da psikolojik sağlamlığın etkilerinin incelendiği bir 
metaanaliz çalışmasında düşük psikolojik 
sağlamlığın çeşitli psikopatolojilerle ilişkili olmakla 
birlikte orta ve yüksek psikolojik sağlamlığın 
psikopatolojilerden koruyucu bir etkisinin 
olduğunu tespit eden (21) çalışmalar mevcuttur.  
Bununla birlikte bu çalışmalardan farklı olarak 
koronavirüsün ortaya çıkmasının psikolojik 
sağlamlığı zayıflattığı ve ülke çapında psikolojik 
müdahale planına ihtiyaç duyulduğu saptamasının 
yapıldığı çalışma sonuçları (49) da bulunmaktadır.  
Bu bulgular, psikolojik sağlamlığı düşük, stresle 
işlevsel olmayan baş etme tarzını kullanan ve 
koronavirüs salgını ve sosyal izolasyona yönelik 
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olumsuz algı ve tutumlara sahip bireylerin koro-
navirüs salgınına karşı psikolojik sağlıklarını koru-
mak için daha savunmasız olduklarını ve psikolojik 
yardım ihtiyacını daha fazla hissettiklerini göster-
mektedir. Ayrıca bulgularımız koronavirüs 
salgınına dair bireylerin algılarının ve tutumlarının 
yani duruma ilişkin verdikleri tepkilerin belirlen-
mesine katkı sağlayarak toplum ruh sağlığı için 
alınacak tedbirlerin tespit edilmesinde ve koro-
navirüs salgını sırasında ve sonrasında ruh sağlığını 
ve psikolojik dayanıklılığı artırmak için uygulan-
abilecek psikolojik müdahaleleri formüle etmede 
kullanılabilir bir niteliktedir. Ancak, çalışmamız 
koronavirüs salgınının mevcut durumunu tespite 
yönelik bir çalışma olup sürecin ilerleyen dönem-
lerinde ve salgın bittikten sonra yapılacak 
çalışmalarda koronavirüs salgınının uzun vadeli ve 
kalıcı etkilerinin neler olacağının araştırılması 
gerekliliği göz önünde bulundurulmalıdır. 
Katılımcıların çoğunun kadın olması ve eğitim 
düzeyinin yüksek olması ve özbildirim ölçekleri 
kullanılarak verilerin toplanmış olması çalışmanın 
kısıtlılıkları arasında sayılabilir. Çalışmamızın güçlü 
yanları olarak ise, bireylerin salgın öncesi ve sonrası 
semptom puanlarının karşılaştırılması yoluyla 
salgının etkilerinin nicel olarak 
değerlendirilmesine imkan tanıması ve elde edilen 
verilerin kanıta dayalı öncül bir çalışma olması 
sayılabilir. 
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