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Giris ve Amag: Koronaviriis-19 (COVID-19) pandemi siireci kronik hastaliklar bulunan bireyleri derinden etkilemistir.
Calismada jinekolojik kanser tedavisi géren kadinlarin COVID-19 pandemisi siirecinde yasadiklari karku anksiyete
ve depresyon diizeyinin belirlenmesi amaclanmistir. Gereg ve Yontem: Tanimlayici tipteki calisma, Ankara ilinde
31 Mayis-30 Temmuz 2022 tarihleri arasinda iki editim ve arastirma hastanesinde arastirmayi kabul eden 82
jinekolojik kanser tedavisi géren kadin ile ytritilmistir. Bu ¢alismada; tanitici bilgi formu, COVID-19 Korkusu
Olcegi, Beck Depresyon Envanteri, Durumluk ve Sirekli Kaygi Envanteri araciligiyla yiz yize gérisme teknigi
ile toplanmistir. Verilerin degerlendirilmesinde bagimsiz drneklem t testi, tek yonlu varyans analizi (ANOVA) ve
Pearson korelasyon analizi kullaniimistir. Bulgular ve Sonug: Calismamizda katiimcilarin COVID-19 Korkusu Olgegi
puan ortalamasi 14,30=6,42, Beck Depresyon Envanteri puan ortalamasi 14,73+7,02, Durumluk Kaygi Olgegi
puan ortalamasi 46,63+10,71 ve Sirekli Kaygi Olgedi puan ortalamasinin 48,17--9,99 oldugu belirlenmistir.
Calismada katiimcilarin Beck Depresyon Envanteri puanlari ile Durumluk Kaygi Olcegi ve Sirekli Kaygr Olgegi
puanlari arasinda istatistiksel olarak orta diizeyde pozitif yonlii anlamli bir iliskinin oldugu belirlenmistir (sirasiyla,
r=0,476; r=0,507) COVID-19 pandemisi siirecinde ve sonrasinda hemsirelerin jinekolojik kanser tedavisi géren
kadinlari korku, kaygi ve depresyon agisindan degerlendirmelidir.

ABSTRACT

Introduction and Aim: The coronavirus-19 (COVID-19) pandemic process has deeply affected individuals with
chronic diseases. In the study, it was aimed to determine the level of fear, anxiety and depression experienced
by women undergoing gynaecological cancer treatment during the pandemic process. Materials and Method:
The descriptive study was conducted in two training and research hospitals in Ankara between 31 May and 30
July 2022 with 82 women undergoing gynaecological cancer treatment who accepted the study. In this study;
descriptive information form, COVID-19 Fear Scale, Beck Depression Inventory, State and Trait Anxiety Inventory
were collected by face-to-face interview technique. Independent sample t test, one-way analysis of variance
(ANOVA) and Pearson correlation analysis were used to evaluate the data. Results and Conclusion: In our study,
the mean score of the participants was 14.30=6.42 on the Fear of COVID-19 Scale, 14.73+7.02 on the Beck
Depression Inventory, 46.63+10.71 on the State Anxiety Scale and 48.17+9.99 on the Trait Anxiety Scale.
In the study, there was a statistically moderate positive significant relationship between the Beck Depression
Inventory scores of the participants and the State Anxiety Scale and Trait Anxiety Scale scores (r=0.476;
r=0.507, respectively). During and after the COVID-19 pandemic, nurses should evaluate women undergoing
gynaecological cancer treatment in terms of fear, anxiety and depression.
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GIRIS

Koronaviriis-19 (COVID-19) pandemi stireci kronik
hastaliklar1 bulunan bireyleri derinden etkilemistir.
Kanser hastalarinin hastalik ya da tedavi siirecinde
bagisiklik sisteminin baskilanmasi nedeniyle
COVID-19 pandemi siirecinde riskli grup i¢inde oldugu
bilinmektedir (Kebudi, 2020; Karabuga Yakar ve ark.,
2022). Pandemi stirecinde kanser hastalarinin mevcut
tedavi siiregleri etkilenmis hastaneye gitmek zorunda
kalmis ve boylece COVID-19’a yakalanma riskleri
artmistir (Aydin ve Hosseinnezhad Hendvari, 2022). Bu
durum enfekte olma kaygilar1 ve tedirginlikleri tedavi
stirecini ve hastane kontrollerinde aksamalara sebep
olarak olumsuz etkilemistir (Korkmaz ve Beydag, 2024).
Salginin devam ettigi iilkelerde kanser hastalarinin
yasadiklar1 en 6nemli sorun tedavilerinde gecikme
olmasi yeterince saglik hizmetlerinden yararlanamamasi
olmustur (Aydin ve Hosseinnezhad Hendvari, 2022).
Kanserler igerisinde dnemli bir yer tutan jinekolojik
kanserli kadinlar i¢in de bu siire¢ ayn1 sekilde ilerlemistir
(Giiltekin et.al., 2020).

Pandemi stirecindeki saglik sistemlerinin rutin
isleyisinin bozulmasi jinekolojik kanserli kadinlarin
saglik kurulusuna erisimini kisitlamakta ve tedavi
stirecinde aksakliklar yasamalarina sebep olmaktadir
(Keten ve Edis, 2021). COVID-19 vaka sayilarindaki
artis beraberinde jinekolojik kansere sahip olan kadinin
aile igerisindeki rollerine bagli olarak korku, stres, endise,
anksiyete ve depresyon gibi psikolojik semptomlar:
deneyimlemelerini artirabilmekte ve ayn: zamanda genel
saglik durumunu da olumsuz etkilemektedir (Zeybek
ve ark., 2020). Avrupa Jinekolojik Onkoloji Dernegi
(European Society of Gynaecological Oncology)nin
ve Avrupa Jinekolojik Kanser Savunuculuk Gruplar
Ag1 (European Network of Gynaecological Cancer
Advocacy Groups)'nin yapmis oldugu bir ¢alismada
jinekolojik onkoloji hastalarinin %70,9’unun COVID-19
pandemisinden gok kanserin yayilmasindan korktuklari,
9%18,3’iiniin onkoloji doktoruna gitmekten gekindigi
ve %17,5 ‘inin COVID-19 kapmaktan endise ve korku
duyduklar: saptanmistir (Uwins et. al., 2020). Giiltekin
ve ark/nin (2020) 16 Avrupa iilkesinde jinekolojik
kanserli hastalarla yapmis oldugu ¢alisma sonucu
COVID-19 nedeni ile hastalarin %71’inin tedavi ve
takiplerinde gecikme yasandig1 sonucuna ulagilmistir
(Gultekin et. al., 2020).

Pandemi siirecinde jinekolojik kanser tedavisi goren
ve onkoloji kliniklerine bagvuran hastalarin bu
slirecte yasayabildikleri korku, anksiyete ve depresyon
belirtilerini saglik personeline dile getirmesinin faydali
olacagi, bu konuda anksiyete ve korkularini giderici
destekleyici ve terapotik iletisimlere ihtiya¢larinin
oldugu degerlendirilmistir. Saglik personeli, saglikli/
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hasta birey ve ailelerinin COVID-19 gibi olagan dis1
durumlarda kronik hastaliklarina yonelik tani, tedavi
ve rehabilitasyon siireglerinin etkin ve profesyonel
bir sekilde yonetiminden sorumludur. Bu nedenle bu
¢alismada da; pandemi siirecinde jinekolojik kanser
tedavisi goren kadinlarin yasadiklari korku, anksiyete
ve depresyonun belirlenmesi hedeflenmistir. Bu
¢alisgmanin COVID-19 pandemi siireci ve buna benzer
gelecekte yaganabilecek pandemi siireclerinde onkoloji
Kkliniklerine bagvuran jinekolojik kanser tedavisi géren
kadinlarin bu konudaki gereksinimlerine yonelik
destekleyici bakimi sunmada faydali olabilecegi
distiniilmektedir.

GEREC VE YONTEM

Evren ve Orneklem

Tanimlayici tasarimda yapilan ¢alisma, Ankarada
iki egitim ve arastirma hastanesinde ¢ift merkezli
olarak 31 Mayis 2022-30 Temmuz 2022 tarihleri
arasinda yiriutiilmistiir. Calismanin evrenini bir
merkezin kemoterapi iinitesinde ayaktan tedavi alan
ve diger merkezin Jinekolojik Onkoloji Kliniginde
yatarak tedavi alan jinekolojik kanser tedavisi géren
kadinlar olusturmustur. Caligmanin 6rnekleminin
hesaplanmasinda evreni bilinen 6rneklem hesaplanmasi
yapilarak drneklem biiytikliigii 77 olarak hesaplanmustir.
Veri toplama formunun anlagilir olup olmadigini
degerlendirmek amaciyla 10 hasta tizerinde 6n uygulama
yapilmis, 6n uygulama yapilan hastalar 6rnekleme dahil
edilmemistir. Sonu¢ olarak; ¢alismanin 6rneklemini,
caligma kriterlerine uyan toplam 82 jinekolojik kanser
tedavisi goren kadin olusturmustur.

Calismaya dahil edilme kriterleri; 18 yas iistii jinekolojik
kanserli kadin olmasi ve kendi rizas: ile ¢alismaya
katilmay1 kabul etmesi olarak belirlenmistir. Calismaya
alinma kriterleri disinda kalan kadinlar ve ¢alismaya
devam etmek istemeyen kadinlar ¢aligmaya dahil
edilmemistir.

Calismanin Uygulamasi

Calismada kullanilan veri toplama aracinin
uygulanmasinda yiiz yiize gériisme teknigi
kullanilmistir. Veri toplamaya baslamadan ¢aligmaya
katilan kadinlardan yazili ve s6zlii onamlar: alinmustir.
Veriler, hastalar kemoterapi almak i¢in ayaktan tedavi
tinitesine geldiginde ve yatan hastalardan hasta odasinda
alinmigtir. Mahremiyeti saglamak amaciyla paravan
¢ekilmis ayni zamanda hastalarin yalniz olduklar:
zaman dilimi segilmistir. Verilerin toplama formlarinin
doldurulmasi ortalama 15 dakika stirmiistiir.
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Calismada veri toplamak amaciyla kullanilan veri
toplama araclar1 asagida verilmistir:

Tanitic1 Bilgi Formu: Literatiir taranarak arastirmacilar
tarafindan olusturulmustur. Yag, medeni durum, egitim
durumu ve ¢alisma durumunu igeren sosyodemografik
veriler ile hastalig1, tedavisi, mevcut hastaligina ve
COVID-19 pandemisine iliskin verilerini (COVID-
19gecirme durumu, COVID-19 pandemisi nedeni ile
tedavisinin gecikdigini diigtinme...) igeren toplam 17
soru icermektedir (Gtiltekin et al., 2020; Kahraman
Erkus ve Arslan Colak, 2021).

Koronaviriis (COVID-19) Korkusu Olgegi: Katilimcilarin
COVID-19 korkusu diizeyini degerlendirmek amact ile
kullanilmigtir. Olgek Ahorsu ve ark. (2020) tarafindan
gelistirmis ve Tiirkce gegerlik ve giivenirlik ¢aligmasi
Bakioglu ve ark. (2020) tarafindan gergeklestirilmistir.
Yedi maddeden olusan dlcek, besli likert tiirtindedir.
Olgekten alinabilecek en diisiik puan yedi ve en yiiksek
puan 354dir. Ol¢ekten alinan puan arttikca COVID-19
korkusu diizeyi artmaktadir. (Bakioglu et al., 2020).
Tiirkge 6lgegin cronbach alfa giivenirlik katsayisi 0,82dir.
Bu ¢aligmada 6lgegin cronbach alfa degeri 0,94’tiir.

Beck Depresyon Envanteri: Katilimcilarin depresif belirti
diizeyini degerlendirmek amaci ile kullanilmistir. Olgek
Beck ve ark. (1961) tarafindan gelistirilmis ve Tiirkce
gegerlik ve giivenirlik ¢alismas1 Hisli (1989) tarafindan
yapilmustir. 21 ifadeden olusan 6lgekten alinabilecek en
diisiik puan 0 ve en yiiksek puan 63’tiir. Toplam puanin
yuksekligi depresif belirti diizeyinin yiiksekligini ifade
etmektedir. 17 puan ve istiinde alanlar %90 olasilikla
normalin {izerinde depresyon gostermektedir (Hisli
1, 1989; Hisli 2, 1989). Tiirk¢e 6lgegin cronbach alfa
giivenirlik katsayis1 0,80dir. Bu ¢alismada 6l¢egin
cronbach alfa degeri 0,81dir.

Durumluk ve Siirekli Kaygi Envanteri (STAI)

Katilimcilarin anksiyete diizeyini belirlemek amaci ile
kullanilmugtir. Olgek Spielberger ve ark.(1970) tarafindan
gelistirilmis ve Tiirkce gecerlik ve giivenirlik ¢caligmasi
Oner ve Le Compte tarafindan (1995) gergeklestirmistir.
Durumluk Kaygi Olgegi, bireyin belli bir anda ve
kosullarda nasil hissettigini belirlemeyi amaglayan ve 20
maddeden olugan 4’lii likert tip bir 6lgektir. Siirekli Kayg:
Olgegi, bireyin i¢inde bulundugu durumdan bagimsiz
olarak, kendini nasil hissettigini belirler ve 20 maddeden
olusan 4’li likert tipi bir 6lgektir. Her iki dl¢ekten de
almabilecek en diisiik puan 20 ve en yiiksek puan 80dir.
Olgeklerden elde edilen 0-19 arasi toplam puan anksiyete
olmadiginy; toplam puanin 20-39 arast hafif anksiyete,
40-59 aras1 orta anksiyete, 60-79 arasi agir anksiyete
diizeyini, 60 ve tizerinde olmasi bireyin profesyonel
yardima gereksinimi oldugunu gostermektedir (Oner
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ve Le Compte., 1998). Bu ¢alismada 6lgegin cronbach
alfa degeri sirastyla 0,94 ve 0,92dir.

Verilerin Analizi

Analizler i¢in IBM SPSS Statistics 28 paket programi
kullanilmistir. Kategorik degiskenler yiizde ve say1
olarak; sayisal degiskenler standart sapma ve ortalama
olarak verilmistir. Sayisal degiskenlerin normallik
varsayimi Kolmogorov Smirnnov testi ile incelenmistir.
Normallik test bulgularina gore verilerin normal
dagilmistir. Bu nedenle ¢alismada parametrik olan
istatistiksel yontemlerden yararlanilmugtir. Iki bagimsiz
grup arasindaki farkliliklar Bagimsiz Orneklem T Testi
ile incelenmistir. Ikiden fazla bagimsiz grup arasindaki
farkliliklar tek yonli varyans analizi (ANOVA) ile
kontrol edilmistir. ki bagimsiz sayisal degisken
arasindaki iligkiler Pearson Korelasyon katsayis ile
degerlendirilmistir. Analizlerde istatistiksel anlamlilik
0,05 diizeyinden yorumlanmustir.

Calismanin Etik Yonii: Caligmanin yiiriitiilebilmesi i¢cin
ilgili kurum ve etik kurul izinleri alinmustur.

BULGULAR

Calismamiza katilim saglayan kadinlarin yas ortalamas:
56,5419,42 olarak bulunmustur. Kadinlarin %73,2’si
evli, %52,4’tniin egitim durumu ilkokuldur. %86,6’s1 bir
iste caliymamaktadir. Kadinlarin %48,8’i endometrium
kanseri, %31,8’i over kanseri, %18, 2’si ise serviks
kanseridir. %74,4’t hastaliginin 1. evresinde, %12,2’si
hastaliginin 2. evresindedir. Hastalig1 nedeniyle
kemoterapi tedavisi alanlarin orani %13,4; cerrahi tedavi
alanlarin orani %86,6 ‘dir. Kadinlarin %58,51 COVID-19
gecirmemis, %611 ti¢ ve daha fazla doz COVID-19 as1s1
olmugtur. Kadinlarin %74,4’tintin hastaligi pandemi
siirecinde baglamistir ve %54,9’unun tedavi siiresi
12 ay ve altindadir. COVID-19 pandemisi nedeniyle
hastalarin %29,3’4 tedavisinin geciktigini, %34,1’1
tedavisinin aksadigini, %35,4’ tedavi siirecinin ve
saglik durumunun olumsuz etkilendigini diistindigiini,
%34,1’'nin COVID-19 pandemisi nedeniyle saglik
kurulusuna gitmekten korktugu ve %24,4’tinlin bu
donemde hastaligiyla bas etmede giigliik yasadig:
ifadelerini isaretledikleri saptanmigtir (Tablo 1).

Tablo 2 incelendiginde; ¢aligmaya katilan kadinlarin
COVID-19 Korkusu Olgegi puan ortalamast 14,30+6,42,
Beck Depresyon Envanteri puan ortalamasi 14,73+7,02,
Durumluk Kaygi Olgegi puan ortalamasi 46,63+10,71
ve Siirekli Kaygi Ol¢egi puan ortalamas ise 48,17+9,99
oldugu belirlenmistir.

COVID-19 nedeniyle tedavisinin geciktigini diisiinen,
COVID-19 nedeniyle saglik kurulusuna gitme korkusu
yagayan ve bu donemde hastaligiyla bas etmede giiglitk

Sag AkaDerg e 2024 e Cilt11 e Sayi3
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Tablo 1. Katilimcilarin Tanitic1 Ozellikleri (n=82)

Ozellikler

Yas (Ort+SS=56,54+9,42)

31-55 Yas

56-78 Yas

Medeni Durum

Bekar

Evli

Egitim Durumu

Okur Yazar

ilkokul

Ortaokul

Lise ve tizeri

Calisma Durumu

Calistyor

Caligmriyor

Kanser Tiirii

Endometrium Kanseri

Over Kanseri

Serviks Kanseri

Vulva Kanseri

Hastalik Evresi

Evre 1

Evre 2

Evre 3

Evre 4

Tedavi Siiresi (Ort+SS=17,70+21,21)
<12

>12

Tedavi Tipi

Cerahi

Kemoterapi

COVID-19 Asist Olma Durumu
As1 olmadi

2 doz as1 oldu

3 ve tizeri doz as1 oldu

Tedavinin Pandemi Siirecinde Baglama Durumu
Evet

Hayir

COVID-19 Nedeniyle Tedavinin Aksadigim1 Diisiinme

Evet
Hayir

COVID-19 Nedeniyle Tedavisinin Geciktigini Diisiinme
Evet
Hayir

COVID-19 Nedeniyle Saglik Kurulusuna Gitme Korkusu
Evet
Hayir

COVID-19 Nedeniyle Tedavi Siirecinin ve Genel Saghiginin Olumsuz Etkilendigini Diisiinme
Evet
Hayir

COVID-19D6neminde Hastaligiyla Bas Etmede Giigliik Yasama
Evet
Hayir

Health Care AcadJ e 2024 e Vol11 e Issue3

Say1

33
49

22
60

43
10
23

11
71

40
26
15

61
10

45
37

71
11

30
50

61
21

28
54

24
58

28
54

29
53

20
62

Yiizde

40,2
59,8

26,8
73,2

7,3
52,4
12,2
28,1

13,4
86,6

48,8
31,8
18,2

1,2

74,4
12,2
8,5
4,9

54,9
45,1

86,6
13,4

2,4
36,6
61,0

74,4
25,6

34,1
65,9

29,3
70,7

34,1
65,9

354
64,6

24,4
75,6
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Tablo 2. COVID-19 Korkusu Olgegi, Beck Depresyon Envanteri ve Durumluk ve Siirekli Kayg: Envanterine [liskin Bilgileri

Ortalama Standart Sapma
Covid-19 Korkusu Olgegi 14,30 6,42
Beck Depresyon Envanteri 14,73 7,02
Durumluk Kaygi Olgegi 46,63 10,71
Siirekli Kayg: Olcegi 48,17 9,99

Minimum
7
2
23
28

Maksimum
31
32
72
70

Tablo 3. Tanimlayic1 6zelliklere gére COVID-19 Korkusu Olgegi, Beck Depresyon Envanteri ve Durumluk ve Siirekli Kayg:

Envanteri Puanlarinin Kargilagtirmasi

COViD-19 Beck Depresyon
Korkusu Olgegi Envanteri
Ort+SS Ort+SS

Yas
31-55 Yas 14,73+6,70 16,58+738
56-78 Yas 14,02+6,29 13,49+6,56
tp 0,486;0,628 1,986;0,051
Medeni Durum
Bekar 13,86+6,14 15,59+7,24
Evli 14,47+6,57 14,42+6,98
tp -0,375;0,709 0,668;0,506
Calisma Durumu
Caligryorum 12,00+4,60 14,9147,18
(;ahsmlyorum 14,66+6,62 14,70+7,05
tp -1,284;0,203 0,089;0,929
Kanser Tiirii (n=81)
Endometrium Kanseri 14,68+7,10 13,28+6,57
Over Kanseri 13,65+5,97 14,46+6,53
Serviks Kanseri 14,47+5,78 18,27+7,66
Fp 0,1980,821 2,974;0,057
COVID-19 Asis1 (n=80)
2 Doz 13,90+4,93 16,20+7,65
3 ve Uzeri Doz 14,70+7,25 13,88+6,67
tp -0,587;0,559 1,425;0,158
Tedavinin Pandemi Siirecinde Baglama Durumu
Evet 14,46+6,55 14,72+7,12
Hayir 13,86+6,17 14,76+6,91
tp 0,368;0,714 -0,023;0,982
Tedavi Siiresi
<12 14,20+7,06 14,84+7,24
>12 14,43+5,65 14,59+6,85
tp -0,162;0,872 0,159;0.874
COVID-19 Nedeniyle Tedavisinin Geciktigini Diisiinme
Evet 16,50+7,03 16,29+6,61
Hayir 13,40+5,99 14,09+7,14
tp 2,028;0,046* 1,299;0,198
COVID-19 Nedeniyle Tedavinin Aksadigini Diisiinme
Evet 15,68+6,97 16,68+6,85
Hayir 13,59+6,07 13,72+6,96
tp 1,403;0,165 1,834;0,070
COVID-19 Nedeniyle Saglik Kurulusuna Gitme Korkusu
Evet 16,50+6,39 17,36+6,81
Hayir 13,17+6,20 13,37+6,80
tp 2,285;0,025* 2,516;0,014*
COVID-19 Nedeniyle Tedavi Siirecinin ve Genel Sagliginin Olumsuz Etkilenmesi
Evet 16,03+7,58 16,34+6,33
Hayir 13,36+5,55 13,85+7,28
tp 1,672;0,101 1,552;0,125
COVID-19 Déneminde Hastaligiyla Bas Etmede Giigliik Yasama
Evet 17,85+8,13 17,10£5,85
Hayir 13,16+5,36 13,97+7,24
tp 2,415;0,024* 1,756;0,083

*Tablo 1 igerisinde yer alan verilerin anlamli olanlar1 bu tabloda yer almustir.
*t:Bagimsiz Orneklem T Testi F:Tek Yonlii Varyans Analizi *:p<0,05

Durumluk Kaygi
Olgegi
Ort+SS

50,55+9,83
44,00£10,57
2,828;0,006*

45,86+10,73
46,92+10,78
-0,392;0,696

49,64+10,32
46,17£10,77
0,999;0,321

47,97£10,93
44,15+7,74
46,67+14,15

1,004;0,371

48,60+8,78
45,02£11,59
1,562;0,123

47,93+10,93
42,86+9,29
1,903;0,061

49,84+11,20
42,73+8,74
3,154;0,002*

52,50+9,74
44.21£10,21
3,390;0,000*

52,68+10,00
43,50+9,76
4,007;0,000*

50,25+11,79
44,76%9,70
2,256;0,027*

49,90£10,79
44,85+10,34
2,082;0,041*

52,90+9,69
44,61£10,30
3,172;0,002*
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Siirekli Kayg1
Olgegi
Ort+SS

49,82+9,09
47,06+10,49
1,230;0,222

49,36+10,94
47,73%9,68
0,653;0,516

48,73+8,57
48,08+10,24
0,197;0,844

48,00+10,08
47,58+9,71
49,20£10,99

0,125;0,883

51,43+9,58
46,38+9,84
2,246;0,028*

48,08+9,89
48,43+10,51
-0,136;0,892

49,64+9,67
46,38+10,20
1,484;0,142

50,83+9,06
47,07£10,22
1,567;0,121

51,54£9,15
46,43+10,04
2,251;0,027*

49,82+10,14
47,31+£9,89
1,079;0,284

50,14+8,89
47,09+10,46
1,326;0,189

52,05+8,87

46,92+10,07
2,036;0,045*
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yasayan kadinlarin COVID-19 korkusu dlgeginden
aldiklar1 puanlarin istatistiksel olarak anlamli derecede
yiiksek oldugu belirlenmistir (p<0,05). COVID-19
nedeniyle saglik kurulusuna gitme korkusu yasayan
kadinlarin Beck Depresyon Ol¢egi'nden aldiklari puanin
istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek oldugu
saptanmustir (p<0,05) (Tablo 3).

55 yas altindaki kisilerin ve tedavi siireci 12 ay ve altinda
olan kigilerin Durumluk Kaygi Olgegi'nden aldiklar:
puanin istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek
oldugu belirlenmistir. COVID-19 nedeniyle tedavisinin
geciktigini, aksadigini, tedavi siirecinin ve saglik
durumunun olumsuz etkilendigini diistinen, COVID-19
nedeniyle saglik kurulusuna gitme korkusu yasayan,
tedavi alirken COVID-19%a yakalanma korkusu yagayan,
COVID-19 doneminde hastaligiyla bas etmede gticlitk
yasayan kadinlarin durumluk kayg diizeyi istatistiksel
olarak anlamli derecede yiiksek bulunmustur (p<0,05)
(Tablo 3).

iki doz asis1 olan kadinlar ile 3 ve daha fazla doz asis1
olan kadinlarin Siirekli Kayg: Ol¢egi'nden aldiklar:
puanin istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek
oldugu belirlenmistir.

Ayrica COVID-19 nedeniyle tedavisinin aksadigini
diistinen ve bu dénemde hastaligiyla bas etmede giigliik
yagayan kadinlarin Siirekli Kaygi Olgeginden aldiklari
puanin istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek
oldugu belirlenmistir (p<0,05) (Tablo 3).

Caligmaya katilan kadinlarin Beck Depresyon Envanteri
puanlari ile Durumluk Kaygi Olgegi puanlar1 ve Siirekli
Kaygi Olgegi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak orta
diizeyde pozitif yonli anlamli bir iliskinin oldugu
belirlenmistir (r=0,476, r=0,507) (Tablo 4).

TARTISMA

COVID-19 pandemisinin insanlar tizerinde stres,
korku-anksiyete ve depresyon gibi psikolojik etkilere
neden oldugu bilinmektedir (Korkmaz ve Beydag,
2024; Aydin ve Hosseinnezhad Hendvari, 2022; Abrol
et al. 2022). COVID-19 déneminde yiiksek risk grubu
tastyan hasta popiilasyonu icerisinde yer alan 6nemli bir
grupta kanserli kadinlardir. Bu nedenle kanser hastalar:
as1 i¢in birincil grup olarak disiintilmustir. Ulusal
Kapsamli Kanser Ag1 (National Comprehensive Cancer
Network-NCCN), mevcut tedavi almakta olan, tedaviye
baslanmasi planlanan ve son alti ay i¢inde kanser
tedavi goren kisilerin miimkiin olan en kisa siirede
as1 yaptirmaya Oncelik vermelerini 6nerilmektedir
(Network, 2022). Bizim ¢alismamizda kadinlarin %611
3 doz ve tizeri ast olmustur. Caliymamizda jinekolojik
kanseri olan kadinlarin 3 doz asilanma oranlarinin
yaridan fazla olmasi ve yalnizca 2 kisinin a1 olmamasina
ragmen COVID-19 pandemisiirecinde saghk kurulusuna
gitmekten korktuklari (%34,1) belirlenmistir. Ayrica bu
bulguya 2 doz asis1 olanlarin 3 doz astya sahip olanlara
kiyasla stirekli kayg: diizeylerinin anlamli derecede
yiiksek oldugu da bulunmustur. Literatiir incelendiginde
COVID-19 asis1 olan jinekolojik kanser tedavisi goren
kadinlarin as1 olmayanlara goére saglik kurumuna
basvurmalarini olumlu etkilemelerine yonelik caligmaya
rastlanilmamistir. Ancak Say ve Cakir'in yaptig:
caligmada; COVID-19 nedeni ile hastalarin %72,9’'unun
hastaneye gitmekten korktuklarini belirtilmistir (Say ve
Cakar, 2021). Kormaz ve Beydag’in yaptig1 calismada ise
bu oran %58 olarak bulunmustur (Korkmaz ve Beydag,
2024). Bu konuda saglik personelinin, jinekolojik
kanseri olan kadinlarin COVID-19 agilarina yonelik
farkindaliklarini yiikseltebilecekleri, agilamanin bireysel

Tablo 4. COVID-19 Korkusu Olgegi, Beck Depresyon Envanteri ve Durumluk ve Siirekli Kaygi Envanterine Arasindaki ligki

Covid-19 Korkusu

Olgegi
) r 1,000
Covid-19 Korkusu Olgegi
p
Beck Depresyon r
Envanteri
p
P r
Durumluk Kaygi Olgegi
p
. v
Siirekli Kaygi Olgegi
p
r:Pearson Korelasyon Katsayis1 **:p<0,01
Health Care AcadJ e 2024 e Vol11 e Issue3

Becécnlzzgfzfiyfon Klz;lgf:‘(‘;‘ll‘;“:; . Siirekli Kaygi Ol¢egi
0,216 0,070 -0,065
0,051 0,533 0,562
1,000 0,476** 0,507+
<,001 <,001
1,000 0,631%*
<,001
1,000
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sagligin korunmasi anlaminda 6nemli oldugunu
vurgulamalarinin faydali olabildigi diistintilmektedir.

Calismamizda jinekolojik kanserli kadinlarin
COVID-19 yakalanma korkusunun orta diizeyde
oldugu bulunmustur. Literatiirde kanser hastalarin
bityiik gogunlugunun pandemi siirecinde COVID-19
viriisiine yakalanma korkusu yagadiklar1 saptanmigtir
(Giiltekin ve ark., 2020; Biagioli ve ark., 2021). COVID-
19% yakalanma korkusunun hastaligin hizli yayilmasi,
yitksek mortalitesinin olmasi, tani ve tedavilerinin
aksayacag1 endisesi ve pandemi siirecinin belirsizliginin
neden oldugu diisiiniilmektedir.

Caligmamizda jinekolojik kanser tedavisi goren
kadinlarin %48,8 oraninda endometrial kanser oldugu,
ancak endometriyum kanseri ile birlikte serviks, over
ve vulva kanser tirtine sahip kadinlarin da ¢alisma
icerisinde yer aldig: belirlenmistir. Kanser tiirine
uygun olarak kadinlar arasinda COVID-19 korkusu,
kaygi durumu ve depresyon durumlar: incelendiginde
herhangi bir anlamli farkin olmadig1 degerlendirilmistir.
Yalnizca herhangi bir jinekolojik kansere sahip olmak
ve COVID-19 siireci igerisinde kanser tanisi almak
hastalarin kaygisini arttiran 6nemli bir faktér olarak
kabul edilebilir. Bunun diginda ¢aligmada kanser tedavi
stiresi bir yildan az olan kadinlarin kanser tedavi stiresi
bir yildan fazla olanlara gore durumluk kaygi diizeyinde
anlamli bir fark oldugu belirlenmistir. Tedavi stireci
ve yan etkilerinin Kkisi tizerinde yaratabilecegi kaygilar
nedeni ile tedavi siireci arttikca COVID-19’a yakalanma
korkusunun da artabilecegi diisiiniilmektedir.

Caligmamizda jinekolojik kanser tedavisi goren
kadinlarin ¢ogunlugunun (%74,4) kanser hastaliklarinin
pandemi siirecinde basladig1 saptanmistir. Kadinlarin
%29,3’iiniin COVID-19 nedeniyle tedavisini
geciktirdiklerini, %34,1’inin ise COVID-19 nedeniyle
tedavilerini aksattiklarini diistindiikleri belirlenmistir.
Yapilan bazi ¢alismalarda riskli grupta yer alan kanser
hastalarinin tedavisindeki aksakliklar ve gecikmeler
neticesinde istenmeyen bazi komplikasyonlarin veya
nitks durumlarinin ortaya ¢iktig1 belirtilmistir (Schrag et
al,, 2020; Say ve Cakar, 2021). Abrol ve ark’in (Abrol et.al.,
2022) yaptig1 caligmada, hastalarin en biiyiik endisenin
tedaviyi geciktirme korkusu oldugu saptanmustir. Bu
sonuglar kapsaminda tedavi siirecinde gecikme ve
aksama oldugunu distinen kadinlarin hastaliklarinin
ilerleme ihtimali diisiincesi korku, anksiyete ve
depresyona neden olabilecegi diistiniilmektedir.

Calismamizda jinekolojik kanser tedavisi goren
kadinlarin depresyon diizeylerinin arttikga durumluk
ve siirekli kayg: diizeylerinin de anlamli olarak
artt1g1, ayn1 zamanda bu kadinlarin hafif diizeyde
depresyon ve orta diizeyde kaygi yasadig1 sonucuna
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ulasilmigtir. Dogan ve Diizel'in (2020) yaptiklar:
caligmada bireylerin COVID-19 ile ilgili korku ve kayg1
diizeylerinin yiiksek oldugu vurgulanmistir (Dogan
ve Diizel, 2020). Literatiirde bagka bir ¢aligmada ise
pandemi siirecinde kanser hastalarinin korku, kaygi
ve stresinin arttig1 sonucuna varilmistir (Aydin ve
Hossemnnezhad Hendvari, 2022). Korkmaz ve Beydag
(2024) ¢aligmalarinda COVID-19 salgininda kanser
hastalarinin belirsizlikler nedeniyle endiselerinin
arttigini, tedavide yasanan aksamalar nedeniyle
umutsuzluga kapildiklarina yer vermistir (Korkmaz ve
Beydag 2024). Calismamizin sonucundaki farkliligin
¢alismanin yapildig1 donemin pandemi stirecindeki
kisitlamalarin kaldirilmasi, hastaligin etkilerinin
bilinmesi ve vaka sayilariin diismesine paralel olarak
diger calismalardan farklilik gosterdigi diistiniilmektedir.

Calismanin smirhliklar

Caligmanin yalnizca Ankarada bulunan iki merkezde
yuriitiilmesi ¢alisma sonuglarinin genel popiilasyona
yansitilamamasindan dolay1 sinirhilik olusturmustur.

SONUC

Bu ¢alismada jinekolojik kanser tedavisi goren
kadinlarin %48,8 oraninda endometrial kanser ve
COVID-19 asilanma oranlarinin yiiksek olmasina
ragmen hastaliga yakalanma korkularinin orta
diizeyde oldugu belirlenmistir. COVID-19 nedeniyle
tedavilerinde gecikme ve aksamalarin oldugunu
diistindiikleri saptanmistir. Pandemi gibi tim
diinyay: etkileyen olaganiistii durumlarda kanser
hastalarinin bitiinciil yaklagimla vakit gegmeden
ele alinmasi ve saglik profesyonellerinin tani, tedavi
ve bakimda bireysellige 6nem vermeleri gerektigi
degerlendirilmistir. Profesyonel yaklagimin kanser
tedavilerinin siirekliliginin saglanmasina ve hastalikla
bas etme siirecine katki saglamasina yardime olacag:
ayn1 zamanda COVID 19 gibi olaganiistii durumlarda
gelisebilecek bireysel kayg1 ve endiseleri de azaltabilecegi
distiniilmektedir.
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