Derleme
Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2021;14(1):133-145
doi:10.26559/mersinsbd.868398

izolasyon ve karantinanin ruh saghg iizerine etkileri
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COVID-19 hastaligina yol agcan SARS-CoV-2 (siddetli akut solunum yolu sendromu koronavirtsii
2) viriisi yaklasik 1 yildir tiim diinya giindeminin en 6nemli konusudur. Koronaviriis pandemisi
fiziksel, ruhsal, sosyal, ekonomik ve daha bircok yonden yikici etkilere sebep olmustur ve bu yikici
etkileri devam etmektedir. Cok eski tarihlerden bu yana salginlardan korunmak icin kullanilan
karantina ve izolasyon yontemleri ise pandeminin basindan bu yana hayatimizin ayrilmaz bir
parcasi olup hala salginlardan korunmanin en etkin yontemlerinden birisidir. Salginlarda etkisi
kanitlanmis olan bu ydontem diger yandan biyopsikososyal bircok olumsuz etkisini de beraberinde
getirmektedir. Karantina dolayisiyla ¢alisamama ve kazancin azalmasi, aile ici siddette artis,
artmis ¢cocuk ihmali/istismari, alkol-madde kullaniminda artis, damgalanma, saglik calisanlar
lizerindeki baski ve is ylikiinde artis, diger fiziksel hastaliklarin kontroliiniin yapilamamasi ve
tedaviye ulasamamaya bagli kronik hastaliklarin olusturduklar1 sekeller, yaslhilarin temel
ihtiyaclarin1 gidermelerindeki zorluklar ve sosyal geri cekilme Kkisilerde sikinti hissi, ofke,
sinirlilik, kaygi gibi hayatin pek ¢ok yoniinii etkileyen 6nemli ruhsal etkilenime ve depresyon,
anksiyete bozukluklari, travma sonrasi stres bozuklugu gibi bir ¢cok ruhsal bozuklugun ortaya
¢ikmasina sebep olmaktadir. Pandemi dénemlerinde ortaya ¢ikan ruhsal sorunlarin pandemi
bittikten sonra da aylarca devam ettigi ve kisilerin islevselligini ve dolayisiyla toplumun
islevselligini bozdugu ge¢miste yapilan bir¢ok calismada gosterilmistir. Boylesine dramatik
sonuglara sebep olma riski tasiyan karantina ve izolasyonun basaril bir sekilde yonetilmesi icin
yoneticilerin halka yonelik seffaf bilgilendirme yapmasi, 6zel grupta yer alan kisilerin temel
ihtiyaclarinin giderilmesi ve koruyucu ruh saghigi hizmetlerinin giiclendirilmesi 6nem arz
etmektedir.
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Izolasyon ve karantinanin psikolojisi

The psychological impact of quarantine and 1solation

Abstract

SARS-CoV-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus-2) pandemic which causes COVID-
19 (Coronavirus disease 2019) has been the most important topic of the agenda all over the world
for about 1 year. The pandemic has caused destructive effects in physical and mental health and
also social, economic and many other aspects, and these destructive effects still continue.
Quarantine and isolation methods, which have been used to protect against epidemics and
pandemics since ancient times, have been an integral part of our lives since the beginning of the
pandemic and are still one of the most effective methods of protection from epidemics and
pandemics. This method, which has been proven to be effective, also brings many biopsychosocial
negative effects along with it. Social withdrawal, being away from work and decrease in earnings,
increase in domestic violence and child neglect / abuse, increase in alcohol-substance use, stigma,
pressure and overload on healthcare workers, the sequelae of chronic diseases due to not having
access to treatments, even difficulties in meeting basic needs due to quarantine cause significant
psychological impacts such as distress, anger, irritability, anxiety, and many mental disorders
such as depression, anxiety disorders, post-traumatic stress disorder during the pandemic. It has
been shown in many past studies that the mental problems that occur during pandemic periods
continue for months after the pandemic ends and disrupts the functionality of people and thus the
functionality of the society. In order to successfully manage quarantine and isolation, which have
the risk of causing such dramatic consequences, government officials should consider to provide
transparent information to the public, to meet the basic needs of the people in the special group
and to strengthen preventive mental health services.

Keywords: Pandemic, psychology, mental health, mental disorders

Giris
lepra, veba gibi hastaliklar icin uygulanan bu

yontem, binlerce y1l sonra dahi salginlarin
o6nlenmesinde en etkili yontemlerden biri

L Izolasyon, karantina, sosyal mesafe
tanimlari ve insan ruh sagligi tizerine etkileri

Son bir yildir diinya giindeminin

merkezi haline gelen, siddetli akut solunum
yetmezligi isimli hastaliga (COVID-19) sebep
oldugu icin SARS-CoV-2 olarak adlandirilan
koronaviriisiin yol actifi pandemi kiiresel
olarak fiziksel, ruhsal, sosyal, ekonomik ve
daha Dbircok yonde yikica etkilerini
surdiirmektedir. Pandemik etkene yodnelik
bilinmezlikler, yuksek bulasicilik,
hastalanma ve 6liim oranlar ile kesin ¢6ziim
olabilecek tedavi olmamasi sosyal mesafe,
izolasyon ve karantina uygulamalarinin
salginla micadelenin odak noktasi ve en
etkili yolu olmasina neden olmustur. Sosyal
mesafe, izolasyon ve karantina uygulamalari
gecmisten glinlimiize toplumlarin
enfeksiyon hastaliklarindan korunmasinda
uygulanan en etkili yéntemlerdir. M.O. 300-
400’1 yillarda Hipokrat'in veba igin en etkili
korunma yolu olarak “derhal uzaklasmay1”
tavsiye ettigi bilinmektedir. O doénemde
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olma 6zelligini korumaktadir. Sosyal mesafe,
izolasyon ve karantina benzer terimler
seklinde kullanilsa da aslinda farkli tanimlari
kapsamaktadirlar. Sosyal mesafe, enfeksiyoz
ajanin bulasmasinin énlenmesi i¢in Kisilerin
kalabalik ortamlardan uzak durmak, zorunlu
olmayan bulusmalara katilmamak,
baskalariyla ayni ortamda ise fiziksel
mesafeyi korumak ve herhangi bir hastalik
belirtisi hissettiginde evde kalmak gibi
uygulamalar1 igerir. izolasyon ise, hasta
insanlarin, saghklhh  bireylerden ayri
tutulmasi, faaliyetlerinin sinirlandirilmasi ile
bulasin oOnlenmesini ifade etmektedir.
Izolasyon, saghk kuruluslarinda sikga
uygulanan bir yéntemdir. Ihtiyaca gére tek
bir hasta odas1 izolasyona alinabildigi gibi
herhangi bir klinik veya tiim hastane
izolasyona alnabilir. Izolasyonda kisiye
kars1 temas bariyeri konulur ve Kkisinin
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yanina koruyucu ekipmanla yaklasilir. Genis
acidan bakildiginda izolasyonun sadece
fiziksel anlamda degil manevi anlamda da bir
uzaklasma oldugu goriilmektedir. Ozellikle
saglik personelinin fiziksel (koruyucu
ekipman ve kapali kapilarla fiziksel ayrilma)
veya manevi (sevdiklerinden ayrilma,
maskeli yiizlerden duygu okuyamama,
dokunma temasinin olmamasi, koruyucu
ekipmanlar icerisinde kisileri taniyamama)
izolasyonu, personelin meslektaglarindan
sosyal destek almasini zorlastirmakta,
duygusal temasi azaltmakta, personelin
kendisini yalniz hissetmesine sebep olmakta
ve yine ayni 6nlemler yliziinden hastanin da
yalniz hissetmesine sebep olma riskini
tasimaktadir. Karantina ise, bulasic1 hastalik
etkenine maruz kalan veya kaldigindan
sliphelenilen, hasta olma olasilig1 olan ancak
henliz hasta olmayan Kkisilerin, genellikle
etkenin kulucka siiresi ile uyumlu sekilde
gecici olarak tutulup gozlenmesi olarak
uygulanan en eski korunma yéntemlerinden
biridir. 1

Glincel koronaviriis pandemisinde de
toplumsal hareketliligin bulasin 6nlenmesi
acisindan gerek yurt ici gerekse uluslararasi
olarak kisitlanmasi halk saglinin korunmasi
acisindan en oncelikli ve en 6nemli adim
olarak o6n plana c¢ikmistir. Yirmibirinci
ylzyilda bulasic1 hastaliklarin ortaya ¢ikma
ve hizla yayilma riski nedeniyle karantina ve
diger halk sagligi araclar1 halk sagliginin
korunmasi1 bakimindan merkezi bir rol
oynamaktadir fakat bu stratejiler hemen her
zaman ¢ok tartisilan, Kkisisel haklara
miidahale olarak goriillen ve hangi siyasi
rejim altinda olursa olsun stiphe, giivensizlik
ve zaman zaman isyanlara sebep olabilen
durumlardir.z2 Pandemi benzeri halk saghigini
etkileyen hastaliklarda kisilerden toplumun
saghgr icin kendi haklarini aramamasi
beklenir ve bu durum olduk¢a hassas bir
denge gerektirir. Giiniimiizde kiiresel
iletisimin kolaylig1 sebebiyle korku, panik,
alarm hali tiim diinyada ¢ok hizli yayilmakta
ve bu durum karantinanin olasi olumsuz
etkileri acisindan riski arttirmaktadir.
Karantina kati kurallart ile toplulugun
¢ogunu kapsadig ve kisiler lizerinde baski
hissi uyandirdig1 icin bir takim psikolojik,
sosyal ve hatta fiziksel problemleri de
beraberinde  getirmektedir. = Karantina
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dolayisiyla  calisamama ve  Kkazancin
azalmasi, aile ici siddette artis, artmis ¢ocuk
ihmali/istismari, alkol-madde kullaniminda
artis, salgin mevcudiyetinde diger fiziksel
hastaliklarin ~ kontroliinlin  yapilmamasi
(azalan hastane basvurulari) ve tedaviye
ulasamamaya bagh kronik hastaliklarin
olusturduklar1 sekeller; sikinti hissi, ofke,
sinirlilik, kaygi gibi hayatin pek ¢ok yoniinii
etkileyen onemli sorunlar ortaya
cikarabilmektedir. Siiphesiz ki insanlarin
yararl icin yapilmasi zorunlu olan bu
uygulamalarin olumlu etkilerinin yaninda
ortaya ¢ikan bu problemler salgin sirasinda
hafife alinabilmektedir. Dramatik sonuclari
olmas1 sebebiyle bu uygulamalarin basaril
bir sekilde yonetilmesi 6nem arz etmektedir.
Halk saghigini korumayr amaglayan bir
yontemin diger yandan halkin saglhigini
bozmasi psikiyatrik sonuclar1 agisindan
lizerinde diisliniilmesi gereken konulardir.
Medya ve halk saghg genel olarak
epidemilerin biyolojik ve fiziksel etkileri
tizerinde durmakta, beraberinde ortaya
cikan psikiyatrik bazi durumlar arka plana
atilmakta ve c¢evrenin tepkisinden dolay1
psikiyatrik belirtiler gizlenebilmektedirler.
Oysa salginlar sona erdikten sonra
psikiyatrik sekeller yaygin bir sekilde
goriilmekte ve uzun yillar devam
edebilmektedir.3

Gegmisteki yapilan pandemi
calismalar1 incelendiginde karantina ve
izolasyonun cesitli psikiyatrik sorunlara
sebep  oldugunu gormekteyiz. = SARS
pandemisinde  karantinanin  psikolojik
sonuglarinin arastirildig ve karantina altina
alinan ve alinmayan kisilerin karsilastirildigi
calismada sikinti hissi, depresyon, stres,
keyifsizlik, irritabilite, Ofke patlamalar,
uykusuzluk, travma sonrasi stres bozuklugu
(TSSB) ve duygusal ¢okkiinliik belirtilerinin

karantinaya alinanlarda, karantinada
olmayan kisilere gore c¢ok daha fazla
gorildigi bildirilmistir.* Karantina

sonrasinda Kkisiler %7 oraninda anksiyete,
%17 oraninda yogun o6fke hissi belirtirken
ayni Kkisilerere 4-6 ay sonra tekrar
soruldugunda %3’linde anksiyetenin ve
%6’sinda ofke patlamalarinin devam ettigi
bildirilmistir.5 SARS sonrasi yillik izlemde
karantinaya alinmis saglik personellerinde
alkol ve maddeye kotiye kullaniminin
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oldugu ve bunun karantina ile basladig
gozlenmistir. Karantina sonrast saglik
calisanlarinda kaginma davranisi gozlenmis,
hastalarla temastan uzak durmaya calisma,
ve calismaya isteksizlik bildirilmistir.?
Yapilan bir c¢alismada karantinaya alinan
bolgelerdeki insanlarin %54’{inilin karantina
sona erdikten sonra uzun siire 6ksiiren ve
hapisiran kisilerden uzak durmaya calistigi,
%?26’sinin kalabaliga giremedigi, %21’inin
ise ortak alanlara giremedigi ve kisilerin
normal psikolojik durumlarina donmelerinin
aylar siirdiigii bildirilmistir. 3

Karantina sirasinda saghk
calisanlarinda TSSB basta olmak tlizere bir
cok psikiyatrik belirtinin genel populasyona
gore daha fazla gorildigi bilinmektedir 8.
Saglik calisanlarinin halihazirda enfekte
olma korkusu, yakinlarini enfekte edecegi
korkusu, bu korkuyla sevdiklerinden uzak
durma ve sugluluk duygusu, i¢sel ¢catismalar
disinda sosyal cevreden goriilen dislayic
tutumlar, etrafa enfeksiyon yaydiklar
konusundaki su¢lamalar bir ¢ok ruh saghgi
problemini de beraberinde getirme riski
tasimaktadir.  Ofke,  gerginlik  hissi,
mutsuzluk, caresizlik hissi, tiikenmislik,
sinirlilik, o6fke  patlamalari, sucluluk
duygusunun karantinadaki saghk
calisanlarinda karantinadaki saglik calisani
olmayan kisilere gore daha sik gorildugi
bildirilmistir.8

Glntlimiize geldigimizde ise
halihazirda yapilan calismalar
degerlendirildiginde  bulgularin  benzer
ozellikler gosterdigi dikkat c¢ekmektedir.
COVID-19 pandemisinin baslarinda
Almanya’da sosyal mesafe, izolasyon ve
karantina onlemlerinin ruhsal belirtiler ile
iliskisinin arastirildigr bir c¢alismada, daha
yluksek kisitlama seviyelerinin daha fazla
yalnizlik, psikososyal sikint1 ve daha diisiik
yasam doyumu, daha yiiksek anksiyete ve
depresif semptomlar ile iligkili oldugu
saptanmigtir.® Italya’da COVID-19
kisitlamalarinin genel popilasyonda ruh
saglig etkilerinin arastirildigi 18147 kisinin
katildig1 bir calismada %17.3 depresyon,

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2021;14(1)

Izolasyon ve karantinanin psikolojisi

%37 TSSB, %?20,8 anksiyete, %7.3
uykusuzluk, %21.8 algilanan yiiksek stres ve
%22.9 uyum bozuklugu saptanmistir. Bu
calismada kadin cinsiyet ve genc yasin tim
bozukluklar i¢in risk faktéri oldugu
saptanmis, karantinanin TSSB, anksiyete ve
uyum  bozuklugu ile iligkili oldugu
bulunmustur.10 Yine COVID-19 pandemisinin
baslarinda Kanada’da yapilan bir calismada
kisa vadeli sosyal uzaklasma
uygulamalarinin bile panik, huzursuzluk,
depresyon gibi psikolojik rahatsizliklara
neden oldugu saptanmistir.!! Yine giincel
pandemide Italya’da uygulanan
kisitlamalarin  ruh saghgina etkilerinin
arastirildigl bir diger calismada da %?24.7
oraninda depresyon, %23.2 anksiyete ve
%42.2 uyku bozuklugu saptanmistir.12 Yakin
zamanda karantinanin psikolojik etkilerinin
incelendigi bir derlemede, akut stres
bozuklugu, TSSB, depresyon, sinirlilik,
sucgluluk  duygular1 ve  uykusuzlugun
karantina ile direkt iliskili oldugu
bildirilmistir.4 (Tablo 1).

Karantinanin uzamasi psikolojik
etkilenmenin daha yogun olmasi demektir.
Bilimsel veriler 1s1ginda karantinayr en
makul  smirlarda  tutmak insanlarin
psikolojik olumsuz etkilenmeleri agisindan
onem tasiyor goriinmektedir. Devam eden
karantinanin  uzatilacaginin  bildirilmesi
uzatma ne kadar kisa olursa olsun kisilerde
depresif duygudurumu arttirmaktadir.13
Karantina stresinin belirsizligi kisilerde
tahammiilsiizliik, gerginlik hislerine sebep
olabilmekte ve silire uzadik¢a kurallarda
gevseme oldugu gozlenmektedir. Zorunlu
karantinalarda bu gevseme halinin ¢ok daha
kisa siire icerisinde gorildigi gézlenmekle
birlikte gonillii karantinada hem baski
hissinin azaldig1 hem de gevsemenin daha az
gorildigi gecmis calismalarda
belirtilmistir.14 Kisilerin goniilli olarak evde
kalmas1 ve tedbir almasi i¢in anlasilabilir
ulasilabilir bilginin onlara siirekli ve seffaf
bir sekilde ulasmasi gerekmektedir.
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Tablo 1: izolasyon ve Karantina Siirecinde Ortaya Cikabilecek Belirti ve Bozukluklar

Ruhsal Belirtiler

e Sinirlilik, tahammiilsuzliik

e Gerginlik hissi

e Mutsuzluk

e (aresizlik hissi

e Tiikenmislik

e Ofke patlamalan

e Sucluluk duygusu

e Yalmzhk

e Amagcsizlik

e Karamsarlk

e Uykusuzluk

e Beslenme aliskanliklarinda
degisiklikler

Ruhsal Bozukluklar

e Uyum Bozukluklari

e Anksiyete Bozukluklar:

e Depresif Bozukluklar

e Akut Stres Tepkisi

e Uyku Bozukluklari

e Travma Sonrasi Stres Bozuklugu

e Alkol-madde kullanim bozukluklari

e Mevcut ruhsal bozuklugun
kotiilesmesi

Il. Karantina ve izolasyonun hassas gruplar
lizerindeki ruhsal etkisi

Sosyal hayattan izole yasamanin
héalihazirda bir¢ok ruhsal hastalig tetikledigi
bilinmektedir. Etkilenmeler icin mevcut

derlememizde belirttigimiz c¢esitli risk
faktorlerinin tanimlanmasi yaninda ve
COVID-19  karantina  stresince  belli
gruplarda psikolojik etkilenmenin daha fazla
olacagi endisesi mevcuttur (Tablo 2).

Tablo 2: izolasyon ve karantina siirecinde ruhsal bozukluklar icin risk faktorleri

e leriYas

e Kadin cinsiyet

e Uzamis karantina stiresi
e Saglik calisani olmak

e Finansal belirsizlikler

e Temel ihtiyaclarin karsilanmasinda aksakliklar

e Sosyal destek eksikligi
e Damgalanma hissi

e Gegmisten gelen psikiyatrik hastalik varligi

a. Yash kigiler:

Belli gruplara karantina uygulanmasi
ayrimcilik, dislanmislik hissi, korkuda artis
ve adaletsizlik duygusu olusturabilmektedir.
Ornegin iilkemizde de 20 yas alt1 ve 65 yas
st kisilere uygulanan karantina kurallari
bu grup disindaki kisilerin bu gruplara karsi
ayrimcl davranislarina sebep olmustur.1s
Giincel COVID-19 pandemisinde iilkemizde
65 yas usti 556 katilimc ile yapilan bir
arastirmada, evde karantinaya alinan
yashlarin pandemiden psikolojik olarak

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2021;14(1)

etkilendigini; bu grupta artan anksiyete
diizeylerinin depresyon diizeylerini artirdigi
saptanmistir.'6 Bir yandan enfeksiy6z ajan
ile hastalanma olasilig1 yiiksek olan, diger
yandan kisitlamalar nedeniyle giinliik bakim
ve temel ihtiyaclarini karsilamakta zorlanan
yash poplilasyonda depresyon ve anksiyete
yaygin goriilen psikiyatrik sorunlar olarak
goriinmektedir.l? Yapilan bir calismada
COVID-19 pandemisi sirasinda yashlarin
%37.1'inin depresyon ve anksiyete yasadigi
bildirilmistir.18 Bir diger c¢alismada ise,
sosyal izolasyonun yash bireylerde depresif
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bulgulari ve anksiyete dlizeyini arttirdigi ve
depresyon semptomlarinin yalniz hisseden
ve sosyal destekten yoksun yasllarda daha
yaygin oldugu gosterilmistir.1 Hong Kong’da
2003 y1ili1 SARS salgini sirasinda yapilan bir
arastirma, bu doénemde yash bireyler
arasinda intihar oranlarinin fazlaligini ve bu
durumun  muhtemelen yalnizhk ve
iletisimsizlik sebebi ile oldugu
bildirilmistir.20 Yash hastalarin medikal
tedavilerine ulasamamasi, ihtiyaclar1 olan
gidaya dahi ulasmakta sikinti cekmeleri,
devam eden salgin kaygisi, 6lim korkusu,
yalnizlik ve terkedilmislik hissi cesitli
psikiyatrik hastaliklar i¢in risk faktorleridir.
Tibbi hastaliklara bagli morbidite ve
mortalitenin  izole olmayan kalabalik
gruplarla yasayan yasllarda daha az
gorildigi bildirilmektedir.2! Bu baglamda,
yashlart pandeminin fiziksel olumsuz
etkilerinden korurken, diger yandan gerek
fiziksel gerekse ruhsal agidan yakin takipleri,
telefon ve diger dijital ortamlarda
temaslarinin  desteklenmesi, ¢evirimigi
sosyal destek, ruhsal destek ve teletip
uygulamalar1 ile yapilacak takip ve
bilgilendirmeler bu grup icin son derece
onemlidir.22  Ulkemizde, sokaga ¢ikma
kisitlamast olan 65 yas ve lzeri
vatandaslarin alisveris, temizlik ve saglik
kontrolii gibi ihtiyaclarim1 karsilamak icin
yurt genelinde tiim il ve ilgelerde polis,
jandarma, bekgi, AFAD personeli gibi goniilli
kamu calisanlarindan olusan Vefa Sosyal
Destek Gruplari olusturmustur.23

b. Cocuklar:

Sosyal bag kurmak, sosyal beceri
o0grenmek cocugun psikososyal yoni
acisindan gereklidir. Bir krize bagh olarak
ebeveynlerinden ve bakicillarindan ayri
kalan ¢ocuklarda psikiyatrik hastaliklar daha
sik gorilmektedir.24 Yapilan bir calismada
pandemiler sirasinda izolasyon veya
karantinada bulunan ¢ocuklarda akut stres
bozuklugu, uyum bozuklugu ve komplike
yas tepkisinin daha fazla goriildigi
bildirilmistir; ¢ocuklarin %30’'unda TSSB
tani kriterlerini karsilayan belirtiler oldugu
bildirilmistir.2s Aileden ayrilma ve ebeveyn
kaybinin daha sonraki siireglerde ruhsal
hastaliklara yatkinhgi arttirdigy
bilinmektedir; bu ¢ocuklarin yetiskinlik
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doneminde  duygudurum  bozukluklari,
psikotik bozukluklar ve intiharlar daha sik
goriilmektedir.26,27

c. Saglik personelleri:

Karantinadaki saglik calisanlarinda
TSSB belirtilerinin karantinada olan diger
populasyona gore ¢ok daha sik goriildigi
bildirilmistir. Buna ek olarak; damgalanma,
kacinma  davranislart  saghk calisani
olmayanlara gore daha fazla goriilmektedir.
Yapilan bir c¢alismada sinirlilik, kolay
ofkelenme, korku, bikkinlik, gerginlik,
yalnizlik hissi, lizlintii, endise ve mutsuzluk
gibi ruhsal belirtilerin diger populasyonlara
gore daha sik ortaya c¢iktigi, ozellikle
kadinlarda “enfeksiyon kapma ve etrafina
bulastirdiklarina dair kaygilarin” daha fazla
oldugu bildirilmistir.28 SARS pandemisinde
yapilan bir ¢alismada, hastane calisanlarinda
karantinaya alinma durumunun salgindan 3
y1l sonra bile TSSB i¢in bir belirleyici oldugu,
alkol kotliye kullanimi veya bagimlilik
belirtilerinin karantinaya alinan saglk
calisanlarinda daha fazla  gozlendigi
saptanmistir.2® Hem en yliksek risk altinda
olan hem de hastalara miidahale eden grup
olan saglik calisanlarina 6zellikle karantina
ve sonrasinda psikososyal destek
gerekmektedir. Ulkemizde dértyiize yakin
goniilli psikiyatrist  Tiirkiye Psikiyatri
Dernegi'nin saglhik c¢alisanlarina ruhsal
destek hatti ile saglik calisanlarina ozel
psikososyal yardim hizmeti sunmustur,
amacina ulastiktan sonra ise
sonlandirilmistir.30

d. Onceden psikiyatrik tanisi olanlar:

COVID-19 karantinasinda psikiyatrik
hastalarda TSSB, depresyon, anksiyete ve
uykusuzluk, salgin hakkinda kaygilanma,
ofke, irritabilite ve intihar diisiincelerinin
daha once herhangi tanisi olmayan kisilere
gore daha fazla gorildigi yapilan
calismalarda gosterilmistir.3! Agir ruhsal
hastaligl olan 132 katilima ile yapilan bir
arastirmada, 11 hastanin COVID-19
pandemisinden haberdar olmadigy,
hastalarin dortte tgclinlin bulas, hastalik
semptomlarhyla ilgili yeterli bilgisinin
olmadig, tcte ikisinin pandemi o6nlemleri
hakkinda bilgisinin olmadigy, her 5 hastadan
birinin bulasma sekli hakkinda bilgi sahibi
olmadigr  bildirilmis  olup  hastalarin
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%30’unda karantina doéneminde
semptomlarin niiks ettigi bildirilmistir.32
Yiiksek nikotin tliketimi, eslik eden tibbi
komorbiditeler, evsizlik, temel bakim
ihtiyaclarinin karsilanmasindaki
yetersizlikler bu grubu pandeminin gerek
fiziksel gerekse ruhsal olumsuz etkilerine
karsi savunmasiz hale getirmektedir. Bulas
obsesyonlar1 ve temizlik kompulsiyonlari
olan obsesif kompulsif bozukluk hastalarinin
da pandemi siirecinden olumsuz etkilenecegi
beklenmektedir.

IlIl. Karantina ve sonrasinda dikkat edilmesi
gereken 6zel durumlar

a. Aile igi siddet

Karantinanin goériinmeyen yuzi ise
aile ici siddet olaylaridir. Aile ici siddet ve
istismar olgularinin sosyal izolasyon ve
karantina siirecinde arttig1 bildirilmektedir;
ekonomik stres, belirsizlik, 6fkenin artis1 ve
tahammiiliin azalmasi, destegin azalmasi
olgu sayilarinin artmasinda baslica sebepler
olarak bildirilmistir.33,3¢ Madde kotiye
kullanimi, finansal zorluklar ve izolasyonun
aile i¢i siddet icin risk faktorleri oldugu
onceden beri bilinmektedir.35 Disarida igme
aliskanligt  olan kisilerin evde alkol
tiiketimini arttirmasi, bas etme
mekanizmalar1  koétii  olanlarin  alkole
siginmasl, izolasyon sirasinda c¢alisamama,
gelirde diisme aile i¢i siddet acgisindan
incelenmesi gereken risk faktorleridir.
Ozellikle ¢ocuklarin okula gitmemesi, evden
cikamamasi ile aile ici siddete tanik olmalari
artmis, ayrica siddetin ve ihmalin direkt
kurbanlar1 olmuslardir.3¢ Cin'in Wuhan
eyaltinde karantina silirecinde aile ici
siddetin 3 kat arttig1 bildirilmistir.37,38
Karantinanin bu yaz1 yazilirken heniiz
uygulandigi Amerika’da aile i¢i siddet
vakalarinda %21-%35 artis gorildigi
bildirilmistir.3® Calismalarda saglkla ilgili
okul kapanmalarinda c¢ocuklarin daha
kirilgan olduklar1 ve istismara daha ¢ok
ugradigl bildirilmistir; karantinanin
olusturdugu ebeveyn stresinin ¢ocuk
istismarinda etkisi 6nemlidir.*0

b. Tamamlanmamis yas

Yas bir kisinin kaybindan sonra
baslayan, bilissel, duygusal, davranissal ve
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sosyal degisimleri beraberinde getiren
normal ve dogal bir tepkidir. Kayb1 yasayan
kisinin kisilik o6zellikleri, olaylarla basa
cikabilme giicii, sosyal destegi ve kaybettigi
Kisiyle olan yakinligi, kayib1 yasadigi kisinin
hayatindaki yeri ve anlami yas siirecini
etkileyen faktorlerdir. Tamamlanmis bir yas
Kisiyi iyilestirir ve yasama daha kolay adapte
olmasini saglar. Yas Kisisel faktorlerin
yaninda kiltirel faktorlerle de iliskilidir.
Toplumumuzda ve bir¢cok diger toplumda
Oliimiin arkasindan dini ve kiltiirel ritiieller
yapilir, belirli streler icerisinde yakinlar
toplanir, kayip yasanan kisi hakkinda kisiler
duygularini belirtir, yash kisiler desteklenir
ve yas slireci bu sekilde kolaylasir ve siiresi
kisalir. Oysa COVID- 19 pandemisi sirasinda
gordiik ki kaybi1 yasayan kisiler karantina
uygulamalarindan dolay1 anne babasi dahil
en yakinin cenazesini kaldiramadilar, Kisiler
yakinlarinin yabanci kisiler tarafindan
herhangi ritliel olmadan cenazelerinin
kaldirildiklarim  gordiiler. Sosyal mesafe
kuralindan dolay1 da yakinlariyla birlikte
olamadilar, yas siirecini paylasamadilar. Bu
durum tamamlanmamis yas adi verilen
depresyon basta olmak lizere cesitli
psikiyatrik sorunlara sebep olma riski
tasimaktadir.*! Tamamlanmamis yas COVID-
19 sonrasi lizerinde calisilmasi gereken bir
ruhsal halk saghgi problemi olarak dikkati
cekmektedir.

c¢. Intihar

Yalnizlik, izole yasam ve sosyal
destegin COVID-19 izolasyon ve karantinasi
sirasinda intiharlarin artacagl endisesi
karantinanin ilk giinlerinden bu yana
mevcuttur, o6zellikle hassas grup olan
psikiyatrik hastalar iizerinde intiharla
sonuglanacak dramatik etkilerin s6z konusu
olacagi en bilyiik endiseler arasindadir.
Sadece kisa déonem degil uzun dénemde de
bu etkilerin devam edecegi 6ngoriilmekte ve
bu da intihar1 onleme programlarinin
tizerinde daha c¢ok durulmasi gerektigini
gostermektedir. Yine intihar davranisinin
yordayicilarindan birisi olan aile i¢i siddetin
karantinada daha sik goruldigi
bilinmektedir; bu da intihar riskinin ne kadar
yliksek oldugunu gozler Ontline
sermektedir.#2 Son donemlerde yapilan
ongéorme c¢alismasinda sadece finansal
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zorluklarin bile intihar oranlarim1 9 kat
arttirmasi riskini tasidigr bildirilmigtir.43
COVID-19 enfeksiyonu ile intihar diisiince ve
davranisi arasindaki iliskinin arastirildigi bir
calismada, 907 katilmcinin %17’sinin bir
onceki ay intihar disiincesinin oldugu ve
yaklasik %05’inin bir onceki ay intihar
girisiminde bulundugu bildirilmistir.+4

d. Damgalanma

Salginlarda saghik personellerinin
hastaliklar1  olmasa bile damgalanma

yasadiklari gosterilmistir.4> Ozellikle
komsularinin kendilerini istemedigi,
kacindiklari, korku ve onyargiyla

yaklastiklart ve siirekli elestirdiklerini
belirten ve zaten pandeminin agir yiiziini
goren saglk calisanlarinda sosyal destek
yerine bu sekilde sosyal dislanma TSSB,
anksiyete bozuklugu ve major depresif
bozukluk gibi bozukluklarin daha sik
goriilmesine sebep olmaktadir.#s
Damgalanma sadece ev disinda olmamakta,
ev ici aile tiyeleri de saglik calisaninin eve
gelmesini risk olarak gdérmekte, kisiden
olabildigince uzak durmaya calismakta, eve
gelmelerini istememektedirler. Bu ylizden
baska yerde konaklama ¢abasina giren saglik
calisanlart damgalanmaya ve dislanma
sebebiyle ruhsal bozukluklara daha yatkin
hale gelmektedir. Damgalanma endisesi
kisinin ice kapanmasina, hastalik hakkinda
suskun kalmasina, hastalik belirtilerini
saklamasina ve ortaya ¢ikan ruhsal belirti
dahil herhangi bir belirtide saghk yardimi
arayisina girmemesine sebep olmaktadir.*6
Yoneticilerin salgin hakkinda ayrintili ve
giincel bilgileri aktarmalari, karantinanin
sebeplerini aciklamalari, karantinanin ne
kadar siirecegi hakkinda yaklasik bilgi
vermeleri belirsizligin azalmasina
dolayisiyla da damgalanmanin daha az
goriilmesine sebep olacaktir. Medyadaki
dramatik bashklar ve korkuyu arttiran
haberler damgalanmay1 arttirabilir. O
yluzden saglik bakanliginin agik, net, hizl
bilgiyi an ve an medya (6zellikle televizyon,
radyo) iizerinden yayinlanmasi ve halkin
durumu anlamasini saglamasi
damgalanmanin 6niine gecebilecek en
onemli adimlardan birisidir.

e. Finansal belirsizlik ve issizlik

Sosyal izolasyon ve Kkarantina
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uygulamalar1 toplumun pek ¢ok kesimi icin
ekonomik zorluklari beraberinde
getirmistir. Yapilan calismalarda karantina
sonucu gelisen ekonomik kayiplarin ciddi
diizeyde sosyoekonomik sikintilar yarattigi
ve bunun da ruhsal bozukluk belirtileri icin
risk  faktérii  oldugu  gdsterilmistir.
Karantina ile birlikte ortaya cikan disari
cikamama, ise gidememe, alternatif ¢6ziim
yollar1 planlamadan profesyonel islerin ani
sekilde sekteye ugramasi karantina sirasinda
ve sonrasinda finansal zorlanmalara sebep
olmaktadir. Karantinaya bagl finansal
zorlanmalar sonrasi ortaya cikan psikiyatrik
belirtilerin (depresyon, anksiyete, panik
ataklar) aylar ve hatta yillarca siirdigi
bilinmektedir.#” Ozellikle sosyal etkilesim
gerektiren islerde olusan baglant1 kayiplari
finansal zorlanmalarin daha da uzun
sirdigiinii  gostermektedir.  Karantina
altindaki  kisilere finansal yardimda
bulunulsa bile kisilerin yine de verilen
miktarin yetersiz oldugunu ve ayrica
disartya bagimli olmanin yetersizlik ve
caresizlik hissini de birlikte getirdigini ifade
etmislerdir; bu kisilerde depresif belirtilerin
daha yogun oldugu bildirilmistir.#¢ 2000-
2011 yillar arasinda, 63 iilkenin verilerinin
dahil edildigi bir arastirmada, intihar
oranlarinin issizlikle %20-30 oraninda
arttigl gosterilmistir.4® Banglades'te COVID-
19 nedenli 8 intthar ~ vakasinin
degerlendirildigi arastirmada, vakalarin
7’sinin ekonomik sorunlarla iliskili oldugu;
yine Pakistan’da COVID-19 siirecinde intihar
eden 19 vakanin hepsinde ekonomik
sikintilarin oldugu gosterilmistir.50

Karantinadaki kisilerin bu gelir
aciklarinin devlet tarafindan belirlenmesi ve
karsilanmasi1  gerekmektedir, fakat bu
karantina veya herhangi bir afet/felaket
oncesi planlanmis belirlenmis kosullarda
yapilandirilmali ve  direkt faaliyete
gecirilmelidir. Karantinanin ilan edildiginde
yapilandirilmis herhangi plan yoksa bir an
once bu konuda komisyon kurulmasi
gerekmektedir. Eger evden ¢alisma
miimkinse calisanlarin evden c¢alismasi
6zendirilebilir fakat unutulmamasi gereken
durum kisiler ev kosullarinda genel olarak
performanslarinin altinda
calisabilmektedirler, o ylizden beklentilerin
bu dogrultuda olmasi gerekmektedir. Mevcut
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ev kosullari, karantinanin verdigi bikkinlik
hissi verimlilikte azalmaya neden olmakla
birlikte c¢alistiyor olma fikri kisilerin
kendilerini  yeterli hissetmelerine ve
bikkinlik hislerinin azalmalarina sebep
olabilmektedir. Is arkadaslarinin birbirlerine
sosyal destek vermeleri ve siirekli iletisim
halinde olmalar1 Kkisilerin  psikolojik
zorlanmalarinin azalmasina ve iiretkenligin
artmasina sebep olacaktir.

IV. Karantinanin olumsuz etkilerini

azaltmak

Karantina bir stres faktoriidiir, daha
uzun karantina daha uzun stres anlamina
gelmektedir. Karantina siiresini asir1 ihtiyath
davranmayarak bilimsel cercevede
inkubasyon siiresine gore belirlemek
gerekmektedir. Ayrica uzmanlarin sdyledigi
slire kadar karantina olmasi ve uzatilmamasi
onemlidir, degistirilen karantina siireleri
insanlarda belirsizlik hissinin artmasina ve
halkta giivensizlik olusmasina sebep
olabilmektedir. Karantinanin uzamasinin ne
kadar kisa siireli olursa olsun c¢okiintii ve
keyifsizligi arttiracagi akilda tutulmalidir.
Karantinadaki kisiler bedensel belirtilerini
salgina yormaya egilimlidirler, belirtiler
felaketlestirilir ve bu durum her ne kadar
salgin donemlerinde cogu kiside gortilse de
ozellikle bilgilendirmenin yetersiz oldugu
kisilerde “riskin boyutu”, “neden karantina
altinda olduklarinin” bilinmemesi
korkularda artisa neden olmaktadir.
Karantina altinda olan Kisilerin karantinanin
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sebepleri, hastaligin yayihimi ve gidisati
hakkinda yeterli bilgilendirilmesi en
oncelikli durumdur.

Insanlarin temel ihtiyaglarini
karsilayabilmeleri hayati 6neme sahiptir. Bu
ihtiyaclarin tedariki ve ihtiya¢ duyanlara

ulastirilmalar: icin koordinasyonun
saglanmasi  gerekmektedir. Ihtiyaclarin
belirlenmesi  ve  ihtiyac  sahiplerine

verilebilmesi, kaynaklarin tiikenmemesi icin
olusturulacak olan planlar son derece
onemlidir. Karantinaya alinan Kisilerde
sikint1 ve bikkinlik hissini azaltmak icin bas
etme yollar1 6gretilmelidir. Cesitli iletisim
cihazlar ile sosyal iletisimi arttirmak uzun
donemde ortaya cikma ihtimali olan ruhsal
hastalik  riskini azaltmaktadir, sosyal
medyanin Kkisilerin uzaktaki ailelerine
ulasmak, onlara iyi oldugunu bildirmek
adina olumlu etkileri olabilir. Karantina
altindaki kisilerin telefon kullanimlarina
destek olmak (6zellikle hastane ici), aileleri
ve sevdikleriyle iletisim kurmalarini
saglamak izolasyon hissi, stres ve panigi
azaltacaktir. Semptomlar ortaya c¢iktiginda
hangi saglik kuruluslarinin telefonlarina
ulasmalar1 gerektigi de karantinada olan
kisilere bildirilmeli, hastaligin ortaya ¢cikmasi
halinde onlara saglik hizmeti verileceginin
giivencesi verilmelidir. Karantinada,
izolasyonda, tecritte olan kisilere
hatirlandiklari, unutulmadiklar1 ve saghk
personelinin ihtiya¢ halinde hemen yaninda
olacaklarinin giivencesinin verilmesi korku,
endise, kaygi, 6fke gibi duygularin azalmasini
saglayacaktir (Tablo 3).

Tablo 3: izolasyon ve karantina siirecinde ruhsal etkilenmenin azaltilmasi icin 6neriler

Halk saghigi ile bireysel 6zglrliikler arasindaki hassas dengenin saglanmasi

Diizenli, seffaf ve kapsamli iletisimin saglanmasi

Temel ihtiyaclarin saglanmasinin desteklenmesi

Finansal destek

Aile ici siddetin 6nlenmesine yonelik miidahalelerin uygulanmasi

Kesintiye ugrayan egitim ve 6gretimin telafisi

Toplumdaki kirilgan gruplar takibi

Ruhsal miidahalelerin hayata gecirilmesi
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Sonug

Sonuc olarak izolasyon ve karantina,
salgin doénemlerinde yasamsal Oneme
sahiptir ve gerektiginde mutlaka
uygulanmalidir fakat uygulanirken halk
saghigl ile bireysel ozgiirliikler arasindaki
hassas  denge  saglanmahdir.  Halki
hastaliktan korumaya calisirken bir diger
yandan karantinanin sebep oldugu bir¢ok
stresor ile agir psikojenik zararlara maruz
birakmamak gerekir. Risk yonetimi ve halk
sagliginin dengeli bir sekilde korunmasi
6nem arz etmektedir. Karantina
uygulanmast  ruh  saghgl  acgisindan
onerilmese de pandeminin olagan etkilerinin
insanlarin psikolojisini ¢ok daha koti
etkileme riski vardir. Halk sagligini korumak
adina bazi gruplarn kisitlamak oldukga
tartismali ve dikkatle ele alinmas1 gereken
bir konudur. Karantina Kkacinilmaz ise
yetkililer bunu insanlar icin basa c¢ikilabilir
sekilde uygulamalidirlar. Diizenli, seffaf ve
kapsamli bir iletisim halkin giivenini
kazanmaya yol acar, bdylelikle de
toplumlarin karantina kurallarina baglhilik ve
uyum gostermesi ile halk sagliginin
korunmasinda basar1 elde edilir. Siireg
icerisinde kisilerin aktivitelerine nasil
yardimci olunabilecegi; su, yemek, ilag gibi
en temel ihtiyaclarin saglanmasinda
uygulanacak destekler ile ilgili bilgilendirme,
durgunlasan ekonomi ve finansal kayiplar
konusunda halkin desteklenmesi, kesintiye
ugrayan egitim ve Ogretimin telafisinin
saglanmasi kisilerin kisitlamalara uyumunu
kolaylastiracaktir. Tim bunlar1 yaparken
diger yandan da toplumdaki kirilgan
gruplarin belirlenmesi, temel gereksinimler
noktasinda desteklenmeleri ve basta hassas
gruplar olmak {izere toplumun tiim
kesimlerine koruyucu ve tedavi edici ruh
sagligl hizmetlerinin ulastirilmas1 pandemi
ve sonrasi donemde son derece dnemlidir.

Yazar Kkatkisi: Tim yazarlar makalenin
planlanmasi, yazilmasi, revize edilmesi ve
son halinin kabul edilmesinde katkida
bulunmustur.

Cikar c¢atismasi: Yazarlar arasinda
herhangi bir cikar catismasi
bulunmamaktadir.
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Mali destek: Bu calisma sirasinda kamu,
ticari veya kar amaci glitmeyen sektorlerdeki
fon ajanslarindan herhangi bir destek
alinmamuistir.
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