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Covid-19 anksiyete sikliginda sosyal medya bagimliliginin rolii nedir? Kesitsel
bir calisma: pandemi sirasinda psikolojik saglik ve sosyal medya

What is the role of social media addiction in covid-19 anxiety frequency? A cross-
sectional study: psychological health and social media during the pandemic
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0z
Amag: Pandemi slrecinde gerek iletisim gerek bilgilenme amaci ile sosyal medya maruziyeti artmistir.

Bu calismanin amaci koronaviris anksiyetesi ile sosyal medya badmhhd arasindaki iligkiyi
saptamaktir.

Gereg ve Yontem: Tek merkezli, kesitsel tipte olan arastirmaya Gaziosmanpasa Egitim ve Arastirma
Hastanesi Aile Hekimligi Poliklinigi'ne 15 Eyltl 2020- 15 Ekim 2020 tarihleri arasinda basvuran 297
hasta alindi. Katihmcilara Koronaviriis Anksiyete Olgegi (KAO) kisa formu, Hasta Saglik Anketi-9
(PHQ-9), Bergen Sosyal Medya Bagmihhgi Olgegi (BSMBO) uygulandi. Elde edilen verilerin
istatistiksel analizleri igcin IBM SPSS Statistics 22 (IBM SPSS, Tirkiye) programi kullanildi. Anlamhilhk
p<0,05 diizeyinde degerlendirildi.

Bulgular: Ortalama yasi 37,30£13,86 yil ve %66 ‘1 (n:196) kadin, %34’G (n:101) erkek olan 297
hastanin %11,8’'inde (n= 35) koronavirus anksiyetesi, %23,2’sinde (n= 69) olasi depresyon ve
%9,1'inde (n= 27) sosyal medya bagimhli§i izlenmistir. KAO puani ortalamasi 3,06+3,71, PHQ-9
puani ortalamasi 5,13+5,87, BSMBO puani ortalamasi 11,15+4,99 saptanmistir. PHQ-9 puaninin
sirasiyla KAO (p= 0,043; r= 0,118) ve BSMBO (p= 0,004; r= 0,166) puani arttikga arttiyi gdzlenmistir.
KAQ ile BSMBO puanlari arasinda anlaml bir iliski gézlenmemistir (p= 0,525; r= -0,037). Dls(ik egitim
diizeyinin (ilkokul / ortaokul) KAO puani (izerine 2,7 kat risk arttirici (OR= 2,691; C.I.= 1,300-5,571; p=
0,008) etkisi oldugu bulunmustur.

Sonug¢: Koronavirus anksiyetesi gorilenlerle gorilmeyenlerin sosyal medya badimllk sikhiginin
benzer olmasi, medya kaynakl artan bilgi maruziyetinde korkuldugu gibi koronavirus anksiyetesinin
artmayabilecegini, egitim dizeyinin asil risk faktori oldugunu gostermistir.

Anahtar Sozcukler: COVID-19 virus, anksiyete, sosyal medya, bagimlilik, depresyon

ABSTRACT

Aim: During the pandemic process, social media exposure has increased for both communication and
information purposes. The aim of this study is to determine the relationship between coronavirus
anxiety and social media addiction.

Materials and Methods: In this single-center, cross-sectional search, 297 patients who applied to
Gaziosmanpasa Training and Research Hospital Family Medicine Outpatient Clinic between
September 15, 2020, and October 15, 2020 were included.
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The short form of the Coronavirus Anxiety Scale (CAS), the Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9),
and the Bergen Social Media Addiction Scale (BSMAS) were administered to the participants. IBM
SPSS Statistics 22 (IBM SPSS, Turkey) program was used for statistical analysis of the obtained data.
Significance was evaluated at the p<0.05 level.

Results: Of 297 patients with a mean age of 37.30+13.86 years old, 66% of cases was (n=196)
female, 34% was (n=101) male. 11.8% (n= 35) of cases had coronavirus anxiety, 23.2% (n= 69) had
probable depression and 9.1% (n= 27) had social media addiction. The mean CAS score was
3.06+£3.71, the mean PHQ-9 score was 5.1315.87, and the mean BSMAS score was 11.15+4.99. It
was observed that the PHQ-9 score increased as the CSA (p= 0.043; r=0.118) and BSMAS (p= 0.004;
r=0.166) scores increased. No significant correlation was observed between CSA and BSMAS scores
(p= 0.525; r=-0.037). It was found that low education level (primary school/secondary school) had a
2.7 times increasing effect (OR= 2.691; C.l.= 1.300-5.571; p= 0.008) on the CSA score.

Conclusion: The fact that the frequency of social media addiction is similar between those who have
coronavirus anxiety and those who are not, has shown that coronavirus anxiety may not increase as
feared in the increased exposure to information from the social media. Education level is the main risk
factor.

Keywords: COVID-19 virus; anxiety; social media; addiction; depression.

GiRiS
COVID-19 salgini son yillarin  en ciddi
uluslararasi saglik sorunu olup olusturdugu acil
tehdide ek olarak, sosyal ve ekonomik
sonuglariyla psikososyal sorunlari da beraberinde
getirmistir (1). SARS-CoV ve MERS-CoV gibi
onceki koronavirus salginlarina benzer sekilde
COVID-19 pandemisinin hizla yayllmasi ve
hastaligin agir gecirilme ihtimali; ciddi bir kaygi
olusturarak koronavirus anksiyetesi ifadesini
dogurmustur (2).

Onceki pandemiler sirasinda medya aracilidi ile
yuksek yogunlukta haber yapilma sikliginin
saglikla ilgili tutum ve davraniglari énemli dlgtide
sekillendirdigi ve saglk kurulusu basvuru
sayllarini pandemi ciddiyeti ile orantisiz oranda
arttirdigi  gosterilmistir  (3). Ozellikle sosyal
medya, pandemi nedenli kapanma ddnemlerinde
yuz yuze temas kisitlamalarindan kaynaklanan
sorunlara kismen koépri olmus, Facebook,
Twitter, Instagram gibi sosyal medya platformlari
bircok insan igin bilgileri, fikirleri, deneyimleri,
endiseleri veya korkular paylasmanin temel yolu
olmustur (4). Ancak sosyal medyaya birincil
COVID-19 bilgi kaynagi olarak maruz kalan
katilimcilar, belirgin sekilde daha fazla belirsizlik,
kayg! ve depresyon hali géstermiglerdir (5).

Calismamizda pandemi doénemi sosyal medya
platformlar ve internetin hem iletisim hem bilgi
kaynag! olarak artan kullanimi sonucu guncel
koronavirus anksiyete sikligl, sosyal medya
bagimhlik dizeyi ve genel psikososyolojik
sagligin degerlendiriimesi amaglanmigtir.
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GEREG ve YONTEM

Bu calisma; tek merkezli, kesitsel tipte bir
arastirma olarak planlandi. Arastirmanin evrenini
15 Eylul 2020- 15 Ekim 2020 tarihleri arasinda
Gaziosmanpasa Egitim ve Arastirma Hastanesi
Aile Hekimligi Poliklinigi'ne bagvuran 297 hasta
olusturmustur. Calismaya katilmay! kabul eden,
18 vyas ve Uzeri, COVID-19 enfeksiyonu
gecirmemis, bilinen psikiyatrik hastaligi veya
iletisim problemi olmayan goénulliler g¢alismaya
dahil  edilmigti.  Yazii  onamlari  alinan
katilimcilara yuz ylize goérigsme teknigi ile
koronavirlis anksiyete dizeyini belirlemek igin
Koronavirus Anksiyete Olgegi (KAO) kisa formu,
depresyon varligini élgmek icin Hasta Saglik
Anketi-9 (PHQ-9), sosyal medya bagimlilik

dlzeyini o6lgcmek icin Bergen Sosyal Medya
Bagimhhigi Olgegi (BSMBO) uygulanmistir.
Koronavirus Anksiyete Olgegi kisa formu

pandemi déneminde Lee tarafindan koronavirus
anksiyetesini saptamak igin gelistirilmigtir (6).
Tirkge diline Biger ve arkadaslan tarafindan
cevrilmigtir. En disuk O puan, en yuksek 20 puan
alinabilen 5 soruluk dlgekte 9 puan ve Uzeri skor
koronavirus  anksiyetesinin - mevcut  oldugu
seklinde yorumlanir (7).

Bergen Sosyal Medya Bagmliihk Olgegi'ni
(BSMBO) Andreassen ve arkadaslari 2016
yilinda gelistirmis (8). Demirci 2019°da Turkge’ye
uyarlamistir (9). 6 soruluk olgcekte 19 ve Uzeri
puan sosyal medya bagimliligi oldugu seklinde
degerlendirilir (9).
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Hasta saglik anketi-9 (PHQ-9) Tirkge versiyonu
9 soruluk, 10 puan ve Uzeri olasi depresyonu
gOsteren, Sari ve arkadaslar tarafindan Tuirkge
‘ye uyarlanmis bir dlgektir (10).

Bu calisma igin Gaziosmapasa Egitim ve
Arastirma Hastanesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu’'ndan 02.09.2020 tarih ve 156 nolu etik
kurul onayi alinmigtir.

istatistiksel analizler igin IBM SPSS Statistics 22
(IBM SPSS, Tirkiye) yazilimi ile tanimlayici
istatistiksel metotlarin  (minimum, maksimum,
ortalama, standart sapma, frekans) yani sira
niceliksel verilerin karsilastirimasinda iki grup
arasi arasinda Mann Whitney U testi, ikiden fazla
grup arasi karsilastirmalarinda Kruskal Wallis
testi kullanildi. Niteliksel verilerin
karsilastiriimasinda Ki-Kare testi ve Continuity
(Yates) Duzeltmesi uygulanmistir. Koronaviris
anksiyete puaninin galismadaki verilerle iliskisi
Spearman’s rho korelasyon testi ile incelenmistir.
Koronavirus anksiyete varligi igin risk etkeni
tespitinde lojistik regresyon analizi kullaniimistir.
BULGULAR

Calisma, yaslari 18 -83 yas arali§i ve ortalamasi
37,30 £ 13,86 yil olan, 196’s1 (%66,0) kadin, 107’
(%34,0) erkek olmak Uzere toplam 297 olgu ile
yapilmistir. KAO, BSMBO ve PHQ-9 dlgeklerinin
calisma popllasyonundaki Cronbach  Alfa
katsayilari sirasiyla 0,885, 0,852 ve 0,915 olarak
hesaplanmis ve 6lcek i¢ guvenirliklerinin yiuksek
oldugu goérulmustur. Katilimcilarin %11,8’inde (n=
35) koronavirus anksiyetesi, %23,2’sinde (n= 69)
olasi depresyon ve %9,1'inde (n= 27) sosyal
medya bagimhhgr tespit edilmistir. Koronavirus
anksiyetesi olan olgularin yas ortancasi
(medyan=40), anksiyetesi olmayan (medyan=33)
olgulara gore (p= 0,016), sosyal medya bagimlisi
olanlarin yas ortancasi (medyan=  35)
olmayanlara (medyan= 34) goére (p< 0,001)
anlamli dizeyde daha buyik, olasi depresif
olanlarin yas ortancasi (medyan=  30)
olmayanlarin yasina (medyan= 34) gbre anlamli
derecede daha kiglik (p= 0,039) saptanmistir.
KAO skorunun yas arttikga artigi gdzlenmistir (p<
0, 001; r= 0,237). KAO puaninin, PHQ-9
depresyon puani ile arasinda pozitif yonli (p=
0,043; r= 0,118) iliski saptanirken, BSMBO puani
ile arasinda anlaml bir iligki (p= 0,525; r=-0,037)
izlenmemigtir. PHQ-9 depresyon puani ile
BSMBO puani arasinda pozitif yénli bir iligki
bulunmaktadir (p= 0,004; r= 0,166).
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Tablo-1’de demografik 6zelliklere goére her 3
Olcegin  puanlari  gosterilmistir.  Kadinlarin
erkeklere gore ve kronik hastalidi olanlarin
olmayanlara gére anlamli derecede daha yuksek
KAO puani (p= 0,015 ve p= 0,001) olsa da,
cinsiyete goOre koronavirus anksiyete oranlari
acisindan fark izlenmedi (p= 0,094). Tablo-2'de
koronavirus anksiyetesi olan grubun, anksiyetesi
olmayan grup ile kargilagtirimasinda, anksiyete
g6rilme oraninda kronik hastalik varligi ve disuk
dizey egitimli olmanin istatiksel agidan anlaml
fark olusturdugu goérulda (p= 0,049 ve p= 0,013).
Koronavirus anksiyetesi gorilme orani ek
hastaligi olan olgularda (%18,0), ek hastahgi
olmayan olgulardan (%9,1), temel diizeyde egitim
alan olgularda (%17,9) lise/Universite
mezunlarindan (%7,8) daha yiksek saptandi.
Hem sosyal medyanin normal ve bagimili
kullanicilari arasinda hem de olasi depresif olan
ve olmayan gruplar arasinda koronaviris
anksiyetesi olanlarla olmayanlarin arasinda
istatiksel anlam bulunamadi (p= 0,670 ve p=
0,560).

Tablo-3'te sosyal medya bagimlihgl olanlar ile
olmayanlar karsilastinimistir. Sosyal medya
bagimlihgr goérilme orani bekér olgularda
(%15,7), evli olgulara (%4,9) gobre, lise/Universite
mezunlarinda (%12,8), temel dlzeyde egitim
alan olgulara (%3,4) gore istatistiksel olarak
anlamli dizeyde yiksektir (sirasiyla p= 0,004 ve
p= 0,011). Gelir diizeyleri arasinda sosyal medya
bagimhhgdi gérilme oranlari agisindan istatistiksel
olarak anlamli farklihk bulunmaktadir (p<0,001).
Geliri giderinden az olan olgularin sosyal medya
bagimlisi olma orani (%15,4), geliri giderine denk
olan olgulardan (%5,4) istatistiksel olarak anlamli
dizeyde yuksek saptanmistir (p= 0,027).(Tablo-
4)’te olasi depresyon olan ve olmayan gruplar
karsilastiriimistir. Kadinlarda depresyon gorulme
orani (%27,0), erkeklerden (%15,8), bekar
olgularda depresyon gorilme orani (%31,3), evli
olgulardan (%18,1) anlamh dizeyde yiksek
bulunmustur (sirasiyla p= 0,043, p= 0,013).
Depresyon olan ve olmayan gruplar arasinda
gelir durumunda farkhlik izlenmistir (p< 0,001).
Geliri giderinden az olan olgularda depresyon
gorilme orani (%47,7), geliri giderine denk olan
(%15,1) ve geliri giderinden yiksek olan
olgulardan (%19,7) istatistiksel olarak anlaml
diizeyde sik gézlenmistir (p1= 0,001; p2= 0,001).
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Tablo-1. Demografik 6zelliklere gére olgek puanlarinin degerlendiriimesi.

Koronavirus

Bergen sosyal

anksiyetesi medya
puani PHQ-9 toplampuan bagimlilik puani
OrttSS Ort+SS Ort+SS
(medyan) (medyan) (medyan)
Cinsiyet  Kadin 3,45+3,92 (2) 5,9045,84 (4) 10,90+4,91 (9)
Erkek 2,29+3,14 (1) 3,64+5,67 (1) 11,62+5,13 (10)
“p 0,015 <0,001 0,189
Medeni Bekar 2,59+3,39 (1) 6,52+6,66 (4) 13,045,23 (12)
durum Evli 3,35+3,88 (2) 4,25+5,14 (2,5) 9,98+4,47 (8)
“p 0,151 0,004 <0,001
Temel diizey
Egitim egitim 3,99+3,99 (3) 3,61+4,73 (1) 9,09+4,08 (7)
Lise/iiniversite 2,45+3,39 (1) 6,12+6,32 (4) 12,49+5,08 (12)
b <0,001 <0,001 <0,001
SF'” . Geliri giderindenaz 3,06+3,53 (2) 8,65+6,67 (8) 12,18+5,67 (11)
uzeyi
Geliri giderinedenk 3,19+3,69 (2) 4,04+5,26 (2) 10,11+4,44 (8,5)
Geliri giderinden 2,73+3,95 (1) 441452 (2,5) 12,74+5,04 (12)
yuksek
1o 0,264 <0,001 <0,001
Kronik Yok 2,60+3,44 (1) 5,28+6,0 (3) 12,1245,1 (11,5)
hastalik Var 4,13+4,1 (3) 4,79+5,57 (3) 8,88+3,88 (7)
p 0,001 0,556 <0,001

*Mann Whitney U Test

TKruskal Wallis Test

Tablo-2. Demografik 6zelliklere gore koronavirlis anksiyetesi gruplarinin degerlendiriimesi.

Koronavirus anksiyetesi

Yok Var
n (%) n (%) p
Cinsiyet Kadin 168 (%85,7) 28 (%14,3) *0,094
Erkek 94 (%93,1) 7 (%6,9)
) Bekar 107 (%93) 8 (%7) *0,062
Medeni )
durum Evli 155 (%85,2) 27 (%14,8)
Egitim Temel diizey egitim 96 (%82,1) 21 (%17,9) *0,013
Lisel/liniversite 166 (%92,2) 14 (%7,8)
S}?Iir ) Geliri giderinden az 59 (%90,8) 6 (%9,2) 10,727
uzeyi
y Geliri giderine denk 146 (%88) 20 (%12)
Geliri giderinden yiiksek 57 (%86,4) 9 (%13,6)
) Yok 189 (%90,9) 19 (%9,1) *0,049
Kronik
hastali Var 73 (%82,0) 16 (%18)
Sosayal Yok 237(%87,8) 33 (%12,2) *0,670
meaya
bagumﬁng. Var 25 (%92,6) 2 (%7,4)
Yok 203 (%89,0) 25 (%11,0) *0,560
Olasi
depresyon ygr 59 (%85,5) 10 (%14,5)

"Continuity (yates) diizeltmesi

fKi-kare Test
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Tablo-3. Demografik 6zelliklere gore sosyal medya bagimliligi olan ve olmayan gruplarin degerlendirilmesi.

Sosyal Medya Bagimliligi

Normal kullanici Medya bagimlisi
n (%) n (%) p
Cinsiyet Kadin 178 (%90,8) 18 (%9,2) *1,000
Erkek 92 (%91,1) 9 (%8,9)
Bekar 97 (%84,3) 18 (%15,7) *0,004
Medeni
durum Evli 173 (%95,1) 9 (%4,9)
Egitim Temel diizey egitim 113 (%96,6) 4 (%3,4) *0,011
Lise/liniversite 157 (%87,2) 23 (%12,8)
Gelir Geliri giderinden az 55 (%84,6) 10 (%15,4) 10,038*
dizeyi Geliri giderine denk 157 (%94,6) 9 (%5,4)
Geliri giderinden yiiksek 58 (%87,9) 8 (%12,1)
Yok 183 (%88) 25 (%12) *0,014
Ek
hastalik Var 87 (%97,8) 2 (%2,2)
Continuity (yates) diizeltmesi ’Ki-kare Test

Tablo-4. Demografik 6zelliklere gére PHQ-9 depresyon gruplarinin degerlendiriimesi.

PHQ-9
Depresyon yok Depresyon olasi
n (%) n (%) p
Cinsiyet  Kadin 143 (%73,0) 53 (%27,0) *0,043
Erkek 85 (%84,2) 16 (%15,8)
Medeni Bekar 79 (%68,7) 36 (%31,3) 10,013
durum Evli 149 (%81,9) 33 (%18,1)
Egitim Temel diizey egitim 96 (%82,1) 21 (%17,9) 10,082
Lise/Universite 132 (%73,3) 48 (%26,7)
Gelir Geliri giderinden az 34 (%52,3) 31 (%47,7) 10,000*
diizeyi Geliri giderine denk 141 (%84,9) 25 (%15,1)
Geliri giderinden yiiksek 53 (%80,3) 13 (%19,7)
Ex Yok 162 (%77,9) 46 (%22,1) 10,486
hastalk /5, 66 (%74,2) 23 (%25,8)
"Continuity (yates) diizeltmesi 1Ki-kare Test
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Koronavirus anksiyetesi varligi Uzerine yas,
cinsiyet, medeni durum, egitim dizeyi, gelir ve ek
hastallk parametrelerinin etkilerini Backward
stepwise  lojistik  regresyon  analizi ile
degerlendirdigimizde; modelin anlamli bulundugu
(p= 0,004) ve Negelkerke R square degerinin
0,071 olarak saptandigi, modelin aciklayicilik
katsayisinin  (%88,2) iyi duzeyde oldudu ve
egitim harici parametrelerin istatiksel acgidan
anlamli bulunmadigi (p>0,05) gdruldi. Modelde
ilkokul veya ortaokuldan mezun olmay ifade
eden temel dizeyde egditim almanin koronavirus
anksiyetesini 2,7 kat arttinci etkisi oldugu
géralmastir (OR= 2,691; C.l.= 1,300-5,571; p=
0,008).

TARTISMA

Uclincii basamak bir saglik kurulusunda ayaktan
tedavi igin aile hekimligi poliklinigine basvuran
hastalar arasinda koronavirus anksiyetesi sikhgi
%11,8 bulunmustur. Anksiyete diizeyi ile sosyal
medya bagimlilik diizeyi arasinda anlamli bir iligki
bulunmamis olup anksiyetesi olanlarla
olmayanlar arasinda da sosyal medya bagimlilig
goéralme sikh@inin benzer oldugu gdsterilmistir.
Dusuk egitim duzeyinin koronavirus anksiyetesi
Uzerine 2,7 kat arttirici etkisi oldugu goézlenmisgtir.
Sosyal medya bagimlilik dizeyi olasi depresyon
dlzeyi ile iligkili bulunmustur.

Lee ve arkadaslari tarafindan 2020 yili Mart
ayinda KAOQO kullanilarak yapilan galismada
katilimcilarin koronavirus anksiyete sikligi %25,4
olarak bildirilmigtir (6). Eylul ve Ekim ayinda
yapilan ¢calismamizda ise koronavirus anksiyetesi
katihmcilarin %11,8’inde saptanmistir. Ulkemizde
Eylil ayinda normallesme ddénemine girilmis
olmasinin  ve Olim sayillarinin  pandemi
baslangicindaki sayillara gbre azalmasinin
literatire gb6re daha dusik buldugumuz
koronavirus anksiyete sikliginin sebebi oldugu
disundlmustar.

Salari ve ark.nin  yaptigi  metaanalizde
koronavirus anksiyetesi oraninin 21-40 vyas
grubunda 6nemli 6lglide daha yiksek oldugunu
bildiriimistir (11). Huang ve ark.nin yaptidi
calismada ise genclerde yash bireylere gore
anksiyete orani daha fazla raporlanmigtir (12).
Calismamizda koronavirus anksiyetesi olanlarin
yas ortalamasi olmayanlardan daha buyuk
gérinse de populasyon geng ve orta yash
bireylerden olustugu icin sonuglar aslinda
literatlire benzerdir.

Caycho-Rodriguez ve ark. ile tlkemizde Evren ve
ark.’nin  (13) vyaptigi c¢alismalarda kadinlarin
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erkeklerden (14) daha fazla COVID-19 anksiyete
semptomlarina sahip oldugu goériimustir. Wang
ve ark.’nin yaptigi calismada kadinlarda COVID-
19 anksiyete riski erkeklere goére u¢ kat fazla
izlenmistir (15). Bizim ¢alismamizda kadinlarda
daha yilksek KAO puani olsa da koronavirus
anksiyete sikhgi cinsiyetler arasi  benzer
bulunmustur.

COVID-19 pandemisi ile iligkili depresyon orani
Fancourt ve ark. tarafindan %26,0 (16), Zhang ve
ark.nin ¢alismasinda %29,2 (17) siklik ile bizim
calismamizdaki %23,0 olasi depresyon oranina
benzer izlenmisgtir.

Depresyon ve anksiyete genellikle birlikte
gorulmektedir (18). Yapilan birgok ¢alismada
COVID-19 nedenli depresyon ve anksiyete
arasinda pozitif yonde iliski gdézlemlenmistir (15,
19). Calismamizda da literatiire benzer sekilde
KAO anksiyete puani ile PHQ-9 depresyon puani
arasinda pozitif yonlu istatistiksel olarak anlamli
bir iliski saptanmistir.

Sosyal medyanin muhtemelen en koétu 6zellidi,
kisilerde olumsuz ruh saghgr sonuglarina yol
acan hatali, telagh ve abartil bilgileri yayma
potansiyelidir (20). Birgok c¢alismada sosyal
medya kullaniminin uzamasinin, anksiyete,
depresyon ve stres gibi olumsuz ruh sagligi
sonuglariyla iligkili  oldugu buiylk olgide
gosterilmistir (21, 22). Calismamizda da
literatirle uyumlu sekilde PHQ-9 depresyon
puani ile BSMBO bagimhlik puani arasinda
pozitif yonlu bir iligki bulunmustur. Bu durum
sosyal medya bagdimliligi gelisiminde pandemi
gibi akut gelisen durumlarda koronavirus
anksiyetesinin hemen gelismemis olabilecegini,
posttravmatik stres bozuklugu gibi sonrasinda
belirecek durumlarin arastiriimasi
gerekebilecegini disindirmustir.

Salari ve ark.nin yapti§i calismada, ylksek
editim seviyesine sahip kisilerde psikolojik ve
mental belirtilerin yayginligi, 6z sagliklari ile ilgili
yuksek farkindaliklarinin sonucu olarak ylksek
izlenmigtir (10). Bagka bir c¢alismada da
katihmcilardan Universite mezunu olanlar daha
yuksek anksiyete ve depresyon bildirmistir (23).
Calismamizda ise dusuk duzey egitimin
anksiyete arttirici risk faktori olusunun nedeni
zamanla COVID-19 hakkinda bilgilenmenin
artmasi ve bulagi 6nleme ydntemlerinin
yayginlagsmasinda egitim duzeyi nedenli faktorler
olabilecedi ydéninde yorumlanmigtir.

Stanton ve ark.’nin yaptigi calismada dusuk gelir

diizeyine sahip kisilerin COVID-19a bagh
anksiyete dizeylerinin yuksek gelir
grubundakilere goére daha ylksek oldugu
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saptanmistir (24). Ulkemizde Kavakli ve ark.’nin
pandemi baslangicinda yaptigi ¢alismada benzer
sekilde dusik gelir dizeyine anksiyete oranlari

daha fazla oldugu bildirilmistir (25).
Calismamizda gelir dizeyleri arasinda
koronavirus  anksiyetesi  gorilme  oranlari

acisindan istatistiksel olarak anlaml bir farkhlik
bulunmamistir. Bunun nedeni olarak; tlkemizdeki
sosyal devlet anlayigina bagll olarak hastalarin
tedavi imkanlarina ulagmalarinin kolay olmasi ve
Ucretsiz olarak tedavi edilmeleri ile dar gelirli
bireylerin anksiyete oranlarini azalttigi
dusundlmektedir.

Mazza ve ark.nin yaptigi c¢alismada kronik
hastaligi bulunan bireylerde anksiyete ve
depresyon oranlarinin  daha fazla oldugu
bildiriimistir (26). Birgok ¢alisma sonuglarinda da
kronik hastaligi bulunan bireylerde anksiyete ve
depresyon oranlarinin daha fazla oldugu rapor
edilmistir (27, 28). Ulkemizde Ozdin ve ark.’nin
yapti§i c¢alismada benzer sekilde bulgular
bildiriimigtir  (29). Bizim c¢alismamizda da
literatrle uyumlu olarak ek hastaligi olan
bireylerde koronavirus anksiyetesi gorilme orani,

SONUG

Calisma populasyonumuzda koronavirus
anksiyetesi gorulenlerle gorilmeyenler arasinda
sosyal medya bagimlisi olma durumuna gore fark
saptanmamasi ve BSMBO bagimhlik puani ile
KAO anksiyete puanlarinin birbirinden bagimsiz
olusu, pandemi donemi sosyal medyanin asiri
kullaniminin ~ koronavirus  anksiyetesi  gibi
korkulacak sonuglarinin olmayabilecegini
gOstermistir. Hatta duasik egitim dizeyinin
koronavirus anksiyetesi igin bagimsiz tek risk
faktori olmasi pandemi donemi sosyal medya
kullaniminin COVID-19 hakkinda bilgilendirme ve
egitim ihtiyaci amacgh kullaniminin  yararh
olabilecegdini distUndurmustar.

Tesekkiir

Calismaya katilan tim gondillilere katilimlarindan
dolayi tesekkir ederiz.

Finansal Kaynak

Bu makale ile ilgili herhangi bir
kaynaktan yararlaniimamistir.

finansal

ek hastalgi
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