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Bashk: Pandemi Donemindeki Yaslilarin Durumluk Kaygi ve Siirekli Kaygi
Diizeylerinin Sosyal Hizmet Bakis Acis1 ile Incelenmesi

Yazar: Nisanur PINAR

Damisman: Prof. Dr. Mehmet Zafer DANIS

Kabul Tarihi: 04/07/2022 Sayfa Sayisi: v(6n kisim)+60(tez)+3 (ek)

Yashlik dénemi bireylerin biyolojik, psikolojik ve sosyal anlamda sorunlar yasadigi bir donemdir ve
bireylerde kaygiya sebep olabilmektedir. Kriz gibi aniden beliren olumsuz durumlar ise bu kaygi
diizeyini etkilemektedir.

Bu ¢alisma ile kriz olarak nitelendirilen Covid-19 pandemisi donemindeki yaglilarin durumluk ve siirekli
kaygi diizeylerini 6lgmek; sonuglar1 krize miidahale yaklagimi bakis acistyla yorumlamak ve uygun
onerilerde bulunmak amag¢lanmistir.

Arastirmada nicel arastirma yontemlerinden tarama modeli kullanildig1 i¢in veri toplama araci olarak
anket teknigi kullanilmistir. Arastirmanin 6rneklemini Hendek il¢esinde yasayan 65 ve iizeri yaslardaki
200 birey olusturmustur. Orneklemin segiminde ise pandemi déneminde yash bireyler ile yiiz yiize
goriisme sinirli oldugundan kolayda 6rneklem yontemine bagvurulmustur.

Toplanan veriler aragtirmaci tarafindan SPSS 25 progranu araciligi ile frekans, t-testi, anova, post hoc
ve Pearson korelasyon gibi analizlerden yararlanilarak analiz edilmistir. Ayrica verilerin normal dagilim
durumunu belirlemek i¢in ¢arpiklik ve basiklik degerlerine bakilmistir.

Analizler sonucunda kadinlarin durumluk ve siirekli kaygi diizeylerinin erkeklerden fazla; 85 yas tlizeri
yasglilarin durumluk ve siirekli kaygi diizeylerinin geng¢ yaslilar ve yaslilardan fazla; yalniz yasayan
yasglilarin durumluk ve siirekli kaygi diizeylerinin digerlerinden fazla; ekonomik durumu kétii olan
yasglilarin durumluk ve siirekli kayg: diizeylerinin digerlerinden fazla; yalnizlik ve sosyal izolasyon
sorunu yasayan yaslilarin digerlerine gore durumluk ve siirekli kaygi diizeyinin yiiksek; yaslilarin
durumluk ve stirekli kaygi diizeylerinin ihtiya¢ duyulan destek tiiriine gére anlamli bir farklilik oldugu
bulunmustur.

Yapilan arastirma bulgularinin yorumlanmasi ile yaslilarin karsilagabilecekleri olasi kriz durumlarinda
uzman Kkisilerce kisa siirede ve etkili miidahalelerde bulunabilmek i¢in krize miidahale birimlerinin
kurulabilecegi ve bu birim tarafindan mikro, mezzo ve makro diizeyde psiko-sosyal eylem planlariin
hazirlanabilecegi 6nerisinde bulunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Yasli, Covid-19 Pandemisi, Durumluk-Siirekli Kaygi, Krize Miidahale
Yaklasimi, Psiko-Sosyal Eylem Plani




ABSTRACT
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Old age is a period in which individuals experience biological, psychological and social problems and
can cause anxiety in individuals. Negative situations that appear suddenly, such as a crisis, affect this
level of anxiety.

With this study, to measure the state and trait anxiety levels of the elderly during the Covid-19 pandemic,
which is described as a crisis; It is aimed to interpret the results from the perspective of the crisis
intervention approach and to make appropriate suggestions.

Since the survey model, one of the quantitative research methods, was used in the research, the survey
technique was used as a data collection tool. The sample of the study consisted of 200 individuals aged
65 and over living in Hendek district. In the selection of the sample, since face-to-face interviews with
elderly individuals were limited during the pandemic period, the convenience sampling method was
used.

The collected data were analyzed by the researcher using the SPSS 25 program, using analyzes such as
frequency, t-test, anova, post hoc and Pearson correlation. In addition, skewness and kurtosis values
were examined to determine the normal distribution of the data.

As a result of the analysis, the state and trait anxiety levels of women are higher than men; The state and
trait anxiety levels of the elderly over the age of 85 are higher than the young elderly and the elderly;
state and trait anxiety levels of the elderly living alone are higher than the others; the state and trait
anxiety levels of the elderly with poor economic status are higher than the others; Elderly people with
loneliness and social isolation problems have higher levels of state and trait anxiety compared to others;
It was found that there was a significant difference between the state and trait anxiety levels of the elderly
according to the type of support needed.

With the interpretation of the research findings, it has been suggested that crisis intervention units can
be established by experts in order to be able to intervene in a short time and effectively in possible crisis
situations that the elderly may encounter, and psycho-social action plans at micro, mezzo and macro
levels can be prepared by this unit.

Keywords: Elderly, Covid-19 Pandemic, State-Trait Anxiety, Crisis Intervention Approach,
Psycho-Social Action Plan
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GIRIS
Arastirmanin Konusu

Bu aragtirmanin konusunu Covid-19 pandemisi donemindeki yashilarin durumluk ve
siirekli kaygilar1 olusturmaktadir. Kiiresel bir kriz olarak nitelendirilen bu pandemi
Ozellikle yash olarak tanimlanan 65 yas ve listii bireyler agisindan hayati bir risk tegkil
etmektedir. Bu hayati riski en aza indirebilmek igin getirilen yasaklarla yasl bireyler
yalmzlik, sosyal kisitlanma, sosyal damgalanma ve sosyal izolasyon gibi sorunlarla
karsilagsmistir. Ve bu sorunlar da yaslilarda kaygiya sebep oldugundan yapilacak olan bu
calisma ile yaglilarin durumluk (anlik) ve siirekli (yaklasik gegmis 6 ay) kaygi diizeylerini
Olgmek amaglanmistir. Ayrica elde edilen dlgek puanlarinin diger faktorlere (cinsiyet,
yas, medeni durum, ekonomik durum, kiminle yasadigi, kronik hastalik durumu gibi)
gore farklilagip farklilagsmadigini tespit ederek elde edilen sonuglari sosyal hizmet
disiplini ve meslegi icin 6nemli bir kuram olan krize miidahale yaklasimi temelinde

yorumlamak ve bu dogrultuda ¢6ziim dnerilerinde bulunmak hedeflenmektedir.
Arastirmanin Amaci

Arastirmanin konusu dogrultusunda kuramsal bir literatiir taramast yapmak; pandemi
donemindeki yashlarin durumluk ve siirekli kaygi diizeylerini Oner ve Le Compte
tarafindan Tiirk¢eye uyarlanan Durumluk-Siirekli Kaygi Envanteri araciligi ile 6lgmek;
analizlerle elde edilen sonuglart sosyal hizmet bilimi ve sosyal hizmette 6nemli bir kuram
olan krize miidahale yaklagimi bakis agisiyla yorumlamak ve tiim bunlar sonucunda

Covid-19 pandemisi donemindeki yaslilar i¢in onerilerde bulunmak amaglanmaktadir.
Arastirmanin Onemi

Yaslanma, yaslilik donemi, yaslilik donemindeki yashlarin kaygi diizeyleri ile ilgili
literatiirde daha 6nce yapilmis ¢ok fazla calismaya rastlanmistir ancak yaslilar i¢in Covid-
19 viriisii bir tehdit unsuru oldugundan yaglilarin bu dénemdeki kaygilarini 6l¢mek, daha
sonralarinda yasanabilecek kriz durumlar i¢in bir 6rnek teskil edeceginden dnemlidir.
Ciinkii yaglanma, yashlar i¢in 6liime yaklagsma olarak algilandigindan herhangi bir sorun
yasanmadiginda bile kaygiya, endiseye sebep olabilirken Covid-19 gibi saghigi hatta

yasamu riske atan bir kriz durumunda daha fazla kaygiya sebep olacagi dngoriilmiistiir.



Arastirmanin Yontemi

Arastirma evrenini Sakarya ili Hendek ilgesinde yasayan 65 yas ve lizeri yaslardaki
bireyler olusturmaktadir. Arastirmanin 6rneklemini ise Sakarya ili Hendek il¢esinde
yasayan Yyaslilardan kolayda (gelisigiizel) ornekleme teknigiyle segilen 200 birey

olusturmaktadir.

Arastirma verileri i¢in kullanilan anket formu; aragtirmaci tarafindan ¢alismanin amacina
uygun olarak olusturulan yaslilarin sosyodemografik bilgilerini ve Covid-19 pandemisine
dair bakis agilarii igerecek 12 soru ile Oner ve Le Compte tarafindan Tiirkce uyarlamasi
yapilan ve toplam 40 maddeden olusan Durumluk-Siirekli Kaygi Envanteri’nden

olusmaktadir.

Arastirma sonucunda elde edilen veriler ise arastirmaci tarafindan bilgisayar ortaminda
SPSS 25 programi kullanilarak analiz edilmistir. Verilerin istatistiksel ¢éziimlenmesinde
tanimlayict (frekans gibi) istatistiklerden, Pearson korelasyon analizinden ve ortalama
Karsilastirma (T-Testi, Anova ve Post Hoc gibi) analizlerinden yararlanilmigtir. Bununla
birlikte verilerin normal dagilip dagilmama uygunlugunu belirlemek igin ¢arpiklik ve

basiklik degerlerine bakilmaistir.

Ayrica verilerin sonuglar1 p<0,05 (%95) anlamlilik diizeyine gore degerlendirilmistir.



BOLUM 1: KAVRAMSAL CERCEVE

1.1. Yaslanma Ve Yash

Tiirk Dil Kurumu sozliigline gore yas; "dogustan beri gecen ve yil birimi ile él¢iilen

zaman" olarak tanimlanir (sozluk.gov.tr/).

Yaslanma ise "bedensel yapida, bilissel isleyiste, duygusal ve toplumsal tepkilerde
giderek artan bir kétiilesme ve sonunda oliime neden olan kesintisiz normal geligim

stireci" olarak tanimlanmistir (Bakircioglu, 2016: 1675).

Yaslanma genel anlamda bireyin yasa bagli olarak biyolojik, psikolojik ve sosyal yonden
degisen sartlara uyum saglamada kayiplar, gerilemeler ve diislisler yasamasi olarak ifade

edilmektedir (Flatt, 2012: 1).

Yaglanma organizmanin ¢evresine uyumunda yetersizlikler yasamasi sonucu ortaya ¢ikan
bir durumdur (Onur, 1997) ve her canlinin yasadig1 kaginilmaz bir evrensel siirectir (lyas,
2020: 1).

Yaslanma, bireylerin bagimsizliklarin1 kaybettiklerini hissettikleri, kontrol kaybi
yasadiklar1 ve ayn1 zamanda fiziksel ve psikososyal sorunlara neden olan bir yasam

evresidir (Minimol, 2016: 122).

Yaslanma biyolojik olarak dollenme ile baslayip yasamin sona erdigi ana kadar devam
eden ve tiim yasam evrelerini kapsayan biyopsikososyal bir degisim siirecidir (Danis,
2015: 22).

Cogu agiklamaya gore yaslanma, yasam siirecinde bir sonlanmay1 ifade eder fakat bunun
aksine bireylerin mevcut potansiyellerini kullanarak kendilerini gerceklestirdikleri bir

yasam evresi olarak da goriilebilir (Sevim, 2019: 11).

Yaslanma insan hayatinin son yasam dongiisiidiir. Bu donem kendine 6zgii 6zellikleri
nedeniyle bireylerin (yaslilarin) en hassas, en kirilgan ve en incinebilir oldugu donemdir

(Kabatas, 2020: 109).

Biyolojik, sosyal ve psikolojik gibi ¢ok yonlii bir durum olan yaslilig1 yalnizca kronolojik
yonden agiklamak yetersizdir (Ilyas, 2020: 1).



Bu yiizden asagida yaslanma kavramimi daha iyi anlayabilmek ic¢in yaslanmanin
kronolojik, biyolojik, sosyolojik ve psikolojik boyutlar1 ele alinarak tanimlamalar

yapilmustir.
1.1.1. Yaslanma Tanimlar1

Yaslanma tek boyutlu bir siire¢ olarak ele alinamayacagindan yaslanmayi kronolojik

boyutuyla beraber biyolojik, sosyal ve psikolojik boyutlariyla agiklamak yararli olacaktir.

Yaslanma dedigimizde akla ilk olarak yasin zaman birimi ile 6l¢iilmesi gelmektedir. Bu

da karsimiza kronolojik yaslanma kavramini ¢ikarmaktadir. Kronolojik yaslanma, bireyin

dogumundan itibaren i¢inde bulundugu zamana kadar gecen, yillara bagli yaglanmadir
yani takvim yagidir (Giiler ve Cobanoglu, 1994: 13). Diinya Saglik Orgiitii tarafindan
yapilan kronolojik yash siniflandirmasina gore 65-74 yas grubundakiler geng yashlar, 75-
84 yas grubundakiler yashlar ve 85+ yas grubundakiler en yasl yashlar olarak
belirtilmistir (DSO, 2015).

Biyolojik diizeyde yaslanma ise zaman igerisinde meydana gelmis molekiiler ve hiicresel

hasarlarin birikmesinin etkisinden kaynaklanmaktadir. Biyolojik yaslanma fiziksel ve
zihinsel kapasitede asamali1 bir diisiise, hastalik risklerinin artmasina ve sonunda 6liime
yol acgabilir. Ancak bu degisiklikler her bireyde ayn1 derecede ve ayni sekilde meydana
gelmez. Ornegin 70 yasinda bir birey son derece iyi, saglikli ve islevsel iken diger bir 70
yasindaki birey zayif ve yardima muhta¢ durumda olabilir (www.who.int/news-
room/fact-sheets/detail/ageing-and-health).

Yani kronolojik yaslanma ile biyolojik yaslanmay iliskilendirmenin uygun olmayacagi

sOylenebilir.

Sosyal yaslanma kavrami ise bireylerin toplumsal hayat igerisinde is ve sosyal

iligkilerinde gii¢ ve yeteneginin giderek azalmasi seklinde tanimlanabilir (Tlimerdem,
2006: 195). Yani bireyin rol ve statiisiiniin degigmesi ile sosyal yonden uyum
saglayamamasi durumudur (Kalkinma Atdlyesi, 2015: 7). Ancak bireyin sosyal statii, rol,
islev ve beklentilerinin degismesi dogal bir siirectir (Baran, 2005) ve yasli bireyin
topluma olan katkisinin sona erdigi anlamina gelmez (Yahyaoglu, 2013). Sosyal

yaslanma toplumun yash bireyden beklentileri olarak da tanimlanabilir (ilyas, 2020: 2).


http://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/ageing-and-health
http://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/ageing-and-health

Psikolojik yaslanma ise yasliligin psikolojik yonii bilissel yetenekler ve ruhsal davranis

degisiklikleriyle ilgili oldugundan yasa baglh olarak fizyolojik kayiplar ile bas etme ve
degisen ¢evresel sartlara uyum saglama yetenegi olarak tanimlanir (Eyiiboglu, Sisli ve

Kartal, 2012: 20).

Psikolojik yaslanma bireyin kendisini yasli hissetmesi ve bunu kabul etmesidir (Kalkinma

Atolyesi, 2015: 7).

Yaslanma siirecinde karsilasilabilecek kronik hastaliklar, emeklilik, fiziksel hareketlerde
azalma, ekonomik yoksulluk, 6liim ve bagimli kalma korkusu, sosyal destegin kaybi gibi

sorunlar psikolojik yaslanmanin kapsaminda degerlendirilmektedir (Cangdz, 2009: 100).
1.1.2. Yashlik Déoneminin Ozellikleri

Yashlik goreceli bir kavram olmakla birlikte bireyin fizyolojik, psikolojik ve sosyal
olarak pek cok degisimin gerceklestigi bir donemi ifade etmesi nedeniyle dnemli bir

donemdir.

O yiizden yagh bireyler bu donemde her bireyde farkli olmakla birlikte benzer fiziksel,

psikolojik ve sosyal 6zellikler gostermektedir.

Yaglilik beraberinde bir¢ok fizyolojik degisikligini de getirmektedir. Bunlar su sekilde
siralanabilir: Gorme ve isitme sorunlari; agiz sagliginin bozulmasi, tat duyusunda azalma,
ag1z kurulugu ve dis kayiplari; deri alt1 yag dokusunun azalmasiyla derinin daha ince,
esnekligini kaybetmis, kuru ve kirigik bir hal almasi; kemiklerin daha zayif ve kirilgan
hale gelmesi, boy kisalmasi, kamburlagsma, eklemlerin rahat hareket edememesi;
beyindeki hiicre sayisinin azalmasi, uyku sorunlari; kardiyovaskiiler hastaliklar; akciger
fonksiyonlarinda azalma, solunum sistemi enfeksiyonlar; bagisiklik sisteminde

zayiflama gibi (Pehlivan ve Karadakovan, 2013: 387-393).

Yasin ilerlemesiyle bireylerde psikolojik olarak da bazi degisiklikler goriilmektedir.
Bunlarin basinda yasli bireyin eskiye 6zlem duymasi ve geng nesillerle arasindaki kugak
farkinin acilmasi gelir. Bu donemde yasl, eski aliskanliklarini devam ettirmekte
srarcidir, yeni nesli stirekli elestirir, daha ¢ok igine kapanir ve bu durum bireyi daha

benmerkezci davranmaya yonlendirebilir (Yerli, 2017: 1283).

Benlik saygis1 ve kendini kabul yaslilik ddneminin 6nemli psikolojik 6zelliklerindendir.

Benlik saygis1 bireyin toplum igindeki rolleri ve bireylerle arasindaki iliskilerle ilgilidir.



Yaglilik donemi de toplumsal rol ve islevlerde degisikliklerin yasandig1 bir donemdir.
Fiziksel ve zihinsel kapasitedeki azalmalar yash bireyin kendini kabuliinii ve benlik
saygisinin diismesini kolaylastirir, yash bireyde bagimlilik ve yetersizlik duygusuna

neden olur (Oz, 2002: 22).

Yaslilik doneminin sosyal 6zelliklerini incelenecek olursa bu donemin en belirgin sosyal
ozelligi yasl bireyin, statii ve rollerin kaybi, ayrimcilik, fiziksel sorunlar, emeklilik gibi
sebeplerle toplumu olusturan diger bireyler tarafindan sosyal hayatin disina itilmesi

olarak belirtilebilir (Danis, 2015: 29).

Sosyal yasama katilimin azalmasi nedeniyle bireyin verimliliginin diismesi, ¢alisma
yasamindan uzaklagsmasi ve en temelde de ekonomik yeterliliginin azalmasi bu dénemde

karsilasilabilecegi sorunlardandir (Biyikli, 2020: 26).
1.1.3. Yashhk Doneminde Karsilasilan Sorunlar

Diinya genelinde yasl niifusun artmasiyla beraber yaslilikla ilgili sorunlarla daha sik
karsilasilmasi kaginilmazdir. Bu donemde yasanan sorunlarin bazisi yash bireyin fiziksel,
psikolojik ve ekonomik durumu ile bazisi ise yash bireyin disindaki ¢evresel durumlardan

kaynaklanmaktadir (Kurt, Erkol ve Beyaztas, 2010: 34).

Yashlik déneminde yasanan bu sorunlar sirasiyla agiklanacaktir. ilk olarak ekonomik

sorunlardan baslanacaktir.

Gilinlimiizde bazilarinca insanin degeri, iiretim siirecine katilip topluma faydali olma
acisindan degerlendirilmektedir. Topluma ve iiretime katki giicii zayiflayan yasllar,

ekonomik olarak da toplumda zor durumda olan kesimdir (Kilavuz, 2005: 27).

Sanayilesmis, gelismis toplumlardaki yaslilar, isgiliciine dahil olamama ve emeklilik
sirasinda gelirlerde 6nemli bir diisiis yasama riski altindadir. Emeklilik gelirleri yiiksek
olsa bile toplumun ekonomik biiyiimesine eslik edebilecek durumda degildir. Ayrica esin
Olimii gibi sebeplerle sosyal giivenlik ve 06zel emeklilik sistemleri tarafindan
cezalandirilmaktadirlar. Sonug olarak yash bireyler diisiik ya da yetersiz gelire sahip
oldugu diisiiniilen kisiler arasinda orantisiz bir sekilde temsil edilmektedir (Xiaomei Pei,

1996: 21).

Emeklilikle beraber gelir diizeyindeki diisiis, teknik gelismeler ve hizli niifus artisinin yol

actig1 istthdam sikintisi, yaslanmanin getirdigi saglik sorunlari gibi nedenlerle ¢alisma



yasamindan uzaklasan yash birey bu donemde ekonomik sorunlarla ve yoksullukla
karsilasabilmektedir (Danis, 2015: 30).

Ekonomik sikint1 yasayan ve yoksulluk i¢inde olan yaslilar bu yiizden beslenme sorunu
yasayacak, sagliksiz ortamlarda barinmak zorunda kalacak ve yaslinin yasam kalitesinde
diisme olacaktir. Yani ekonomik sorunlar beraberinde birden ¢ok soruna da sebep

olabilecektir (Geng ve Dalkilig, 2013: 468).

Bir diger sorun ise yaslilarin bakim sorunudur. Sanayilesme ve kentlesmenin artmasiyla
genis aileden ¢ekirdek aileye doniisiim, kadinin ¢alisma hayatina girmesi, kiiltiirel ve
degerlerdeki degisim yaslinin aile i¢indeki eski roliinii yitirmesine neden olmustur ve bu
da yas1 prestij saglayan bir 6ge olmaktan ¢ikarmis, kusaklar arasindaki farklar nedeniyle

de yasli bireylerin evde bakiminin bir sorun olmasina sebep olmustur (Kurt, 2008: 31).

Yaslilik doéneminde Kkarsilasilan saglik sorunlari ise genel olarak 7 maddede

siiflandirilmistir (Yasam Kalitesi Rehberi, 2003):
1-Bilissel, diisiinsel yetersizlik ve basarisizlik
2-Hareketsizlik ve hareket yetersizligi
3-Dengesizlik ve degiskenlik

4-Idrar tutamama

5-Uyuyamama, uykusuzluk

6-Hastaligin tanist veya hastalik ile ilgili tedavi esnasinda istemsizce ortaya g¢ikan

sorunlar
7-Ailenin ve sosyal ¢evrenin yaslinin bakimina ve refahini arttirmaya destek olmamasi

Diinya Saglik Orgiitii’ne gore de yaslilikta yaygin olarak gériilen saglik sorunlari; isitme
kaybi, katarakt, sirt ve boyun agrilar1 ve osteoartrit, kronik obstriiktif akciger hastalig
(KOAH), diyabet, depresyon ve demanstir. Ayrica bireyin yaslandik¢a ayn1 anda birden
fazla saglik sorununu yasamasi olasiligi da artmaktadir (www.who.int/news-room/fact-

sheets/detail/ageing-and-health).

Yaslilarin saglik durumlari; gelir, gider, sosyal hayata katilim, diger bireylerle isbirligi,
hareketlilik durumu, bagimli ya da muhtag olma gibi hayatlarinin tiim alanlarin1 etkiler

(Kosar,1996: akt. Danis, 2015: 33).


http://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/ageing-and-health
http://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/ageing-and-health

Saglik sorunlarini tetikleyen faktorlerden biri olarak da degerlendirebilecegimiz diger

sorun ise beslenme sorunudur. Fiziksel, zihinsel, psikolojik ve sosyal sagligin temelini

insa eden yeterli, dengeli ve saglikli beslenme, bireylerin yashilik doneminde yasadigi
degisimlerin hizin1 yavaslatarak olumsuzluklar1 geciktirip bireyin yagam kalitesini arttirir

(Yasam Kalitesi Rehberi, 2003: 114).

Rakicioglu yaslhilik doneminde beslenme icin giinde en az ii¢ 6glin yeme, besin
cesitliligini saglama, ideal viicut agirlig1 ve kas giiclinii koruma, bol miktarda sebze ve
meyve tiiketme, ekmek ve diger tahillar1 yeterli miktarda tiiketme, doymus yag tiiketimini
azaltma, su ve diger sivilari yeterli oranda tiiketme, tuz ve seker tiiketimini azaltma, posa
tiiketimini arttirma, kalsiyum orani yiiksek besinler tiiketme, alkol ve sigara kullanmama

gibi 6nerilerde bulunmustur
(www.gebam.hacettepe.edu.tr/oneri/YASLILIKTA BESLENME.pdf).

Yaslt bireyi psikolojik ve sosyal olarak etkileyen sorunlardan digeri yalnizlik ve sosyal

izolasyon sorunudur. Yalnizlik hissi, bireylerde sevgi, ilgi, baglanma gibi duygusal

ithtiyaglarin karsilanmamasi ve sosyal iliskilerin gerceklestirilmemesi sonucunda ortaya
cikmaktadir. Ayrica sosyal izolasyon sebebiyle ortaya ¢ikan yalmizlik, anlamli bir
arkadaslik iligkisinin olmamasi durumunda ve toplumla biitiinlesememe sonucunda da
ortaya c¢ikabilmektedir. Yash bireyler de esin 6lmesi ve ¢ocuklarin evden ayrilmasi gibi
nedenlerle yalniz kalmak zorunda kalabilmektedir. Bazen de toplum yaglilari, somut bir

neden disinda da bir kenara itebilmektedir (Kilavuz, 2005: 27-28).

Sosyal izolasyon sorunu ile karsilagan yasllar i¢in; diizenli ve uygulanabilir bir sosyal
yardim mekanizmasi olmalidir, yash bireylerin giiclii sosyal baglar kurmasini tesvik
edecek etkinlikler diizenlenmelidir ve sosyal ve ekonomik hayata daha fazla yaslinin

katilimini saglayan stratejiler gelistirilmelidir (Y1 ve Hwang, 2015).

Onemli bir diger sorun ise yash bireyin istismar1 ve ihmali sorunudur. Yaslt istismart
kasith olarak yasl bireye fiziksel ve zihinsel ac1 verme ve yash bireyin fiziksel ve zihinsel
sagliginin korunmasi i¢in gerekli hizmetlerden isteyerek yoksun birakilmasi olarak
tanimlanirken; yash ihmali, yalniz yasayan yash bireyin fiziksel ve zihinsel sagligini
korumak i¢in gerekli hizmetleri kendisine saglayamamasi veya sorumlu bakicinin bu
hizmetleri yasliya sunmamasi olarak tanimlanir (Lachs, Williams, O'Brien, Hurst and

Horwitz, 1997: 470).


http://www.gebam.hacettepe.edu.tr/oneri/YASLILIKTA_BESLENME.pdf

Bazi ¢aligmalarda ihmal de istismar tiirleri arasinda sayilip yasl bireylerde bes istismar
tiiriinden bahsedilmistir (Elder Abuse and Women’s Health Committee Opinion No. 568,
2013):

Ihmal; bir bireyin bir yasliya karsi yiikiimliiliiklerinin veya gorevlerinin herhangi bir

boliimiinii yerine getirmeyi reddetme veya yerine getirmeme seklinde tanimlanmustir.

Duygusal veya Psikolojik Istismar; sozlii veya sdzlii olmayan eylemler yoluyla yasliya
1stirap verme, onda aci veya sikintiya yol agcma seklinde tanimlanmistir. Hakaretler,
tehditler, sindirme, asagilama, yasliya bebek gibi davranma, yasliyr aile ve arkadas
cevresi gibi sosyal ortamlardan izole etme duygusal ve psikolojik istismara 6rnek olarak

verilen davraniglardir.

Fiziksel Istismar; bedensel yaralanmaya, fiziksel aciya veya bozulmaya neden olabilecek
fiziksel gii¢ kullanimi seklinde tanimlanmistir. Vurma (bir nesneyle veya nesnesiz),
dayak, itme, tokat, tekmeleme, ¢imdikleme ve yakma gibi siddet eylemleri ile fiziksel

ceza, zorla besleme fiziksel istismara 6rnek verilen davranislardir.

Cinsel Istismar; yash bir bireyle rizaya dayali olmayan her tiirlii cinsel temas olarak
tanimlanmustir. Istenmeyen dokunma, tecaviiz, cinsel iliski, zorla ¢iplaklik ve miistehcen

fotograf ¢ekme gibi eylemler buna 6rnek olarak verilir.

Ekonomik veya Maddi Istismar; yash bir bireyin fonlarmm, miilklerinin veya
varliklarinin yasa dis1 veya uygunsuz kullanimi seklinde tanimlanmistir. Yash bireyin
ceklerini izni olmaksizin bozdurmak, imzasin1 taklit etmek, parasini veya mal varligini
kotiiye kullanmak veya c¢almak, herhangi bir belgeyi imzalamaya zorlamak ve vesayet
veya vekaletnamenin uygunsuz kullanimi bu istismar tiiriine 6rnek olarak verilen

davraniglardir.

Son olarak yashi ayrimcilifi sorununu agiklayacak olursak yaglilara karsi onyargiyi
tanimlamak i¢in 'yagh ayrimciligl' kavramini 1969 yilinda kullanan ilk kisi Robert Butler
olmustur ve bunu ‘yash olduklar1 i¢in bireylere karsi sistematik bir ayrimcilik siirect’

olarak tanimlamistir (Donizzetti, 2019: 2).

Yaslt ayrimeiligy, bir yas grubunun yaninda ya da karsisinda yer alarak bir kisiye sadece

yasi sebebiyle gosterilen farkli davranis, tavir ve Onyargilar olarak tanimlanabilir.



Yasliligin olumsuz olarak algilanmasindaki temel neden yasliliga kars1 biyolojik temelli

olan bakis agisidir (Akdemir, Cinar ve Gorgiili, 2007: 218).

Traxler yaslanmaya karsi olumsuz bakis agisinin temelde dort faktore bagh oldugunu
belirtmistir. Buna gore yasli ayrimciliina sebep olan ilk etken 6liime duyulan korkudur.
Hatta 6liim ve yashlik es anlamli gibi goriilmektedir. Ikinci etken 6zellikle medya
aracilig ile genglige, fiziksel giice ve cinsellige yapilan vurgudur. Ugiincii etken ise
iiretkenligin ve ekonomik verimliligin 6nemli goriilmesidir. Son etken de koti
gerontolojik arastirma ve calismalardir. Yaslilarla yapilan arastirmalarin ¢ogu huzurevi
gibi kurumlarda kalan yash bireylerle yapildigindan genel ve dogru sonuglara

ulasilamamaktadir (faculty.webster.edu/woolflm/ageism.html).

Ayrica yaslilikla ilgili kaliplasmis yargilar ve yanlis inanislar da mevcuttur. Bunlar su

sekilde siralanabilir (Durak, 2019: 215-217):
1.Yaglhlik her seyin sonudur seklindeki yanlis inanis.
2.Yas kronolojik olarak artar ve dnlenemez.

3.Yagh bireyler iiretemeyen pasif bireylerdir. Yaglilig1 iiretken ve hareketli bir sekilde

yasamak da miimkiin degildir.

4.Yagslilik, bunama olarak algilanir.

5.Yaslilarin huylar1 ve fikirleri sabittir ve deSisemez.

6. Yagh bireyler hosgoriilii ve esnek degildir.

7.Yashlar aileleri ve cevresindekiler tarafindan terk edilen yalniz bireylerdir.
8.Yaslilarin ¢ogu huzurevlerinde yasar.

9.Yash bireyler ¢esitli hastaliklar nedeniyle yataga bagimhidir.
1.2. Sosyal Hizmet Ve Yashhk

Uluslararas1 Sosyal Hizmet Okullar1 Birligi ve Uluslararast Sosyal Hizmet Dernegi’nin
2014 yilinda yaptigi tanima gore sosyal hizmet, bireylerin sosyal degisimini, sosyal
gelisimini, sosyal uyumunu ve bagimsizlifin1 destekleyen uygulamali bir bilim ve

akademik bir disiplindir (International Federation of Social Workers).
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Yapilan bir bagka tanimlamada sosyal hizmet, insan gelisimi, insan davranisi, ekonomik
ve kiiltiirel 6zellikleri bilmeyi icererek bireylerin, gruplarin ve kuruluglarin toplumsal
islevselliklerinin attirilmasi ve uygun olan toplumsal yapinin olusturulmasinda yardimci

olan uzmanlik gerektiren ¢alisma seklindedir (Zastrow, 2014: 820).

Ayrica sosyal hizmet, yasamlarinda iistesinden gelinmesi zor olan durumlar yasayan
bireylere koruma, bakim ve danismanlik yoluyla destek saglayan; haklarinin
savunuculugunu yapan ve toplumsal gelisme calismalar1 ile de yardimci olmayi
amaglayan ticretli bir meslek faaliyet olarak da tanimlanmaktadir (Pierson ve Thomas,
2010: 493).

Sosyal Hizmet Egitim Konseyi sosyal hizmetin temelde dort amacina vurgu yapmistir:
Bunlardan ilki birey, aile, grup ve topluluklarin sosyal islevselliklerinin arttirilmasina,
stresi 6nlemeye ve kaynaklar1 kullanma noktasinda yardimci olmaktir; ikincisi sosyal
hizmet uygulamalarinin ve sosyal politikalarin bireylerin temel ihtiyaglarini karsilayacak
ve onlarin kapasitelerinin gelisimini destekleyecek sekilde planlanip yiiritiilmesidir;
iclincli amag risk altindaki gruplarin gili¢lendirilmesidir; son amag ise bu ilk {ic amaca

yonelik bilgi ve yeteneklerin gelistirilmesi i¢in ¢alismaktir (akt. Duyan, 2003: 5).

Bu amaglar dogrultusunda, disiplinlerarasi igbirligi i¢inde kaynaklara ulagimi saglayan
bir meslek olan sosyal hizmet 6zellikle Covid-19 salgin1 doneminde risk altinda olan yaslh
bireylerin (miiracaatcilarin) kaynaklardan yararlanmalari konusunda yardimci olmaktadir

(Kabatas, 2020:77).
1.3. Covid-19 Pandemisi

Salgin (epidemi), belirli bir zamanda bir toplulukta bulasic1 bir hastalifin yaygin bir
sekilde ortaya cikmasi, olarak tanimlanmistir. Bu tanimdan hastaligin yayilmasi
konusunda cografi bir belirsizlik oldugu ve bu ylizden tanimin vurdu noktasinin bulasici

virlislin yayilma artis1 oldugu anlasilmaktadir (Anomaly, 2014: 2).

Pandemi kavrami ise bir hastaligin, enfeksiyon etmeninin veya saglikla ilgili bir sorunun
birden fazla tilkede veya bir kitada goriilmesi, hatta tiim diinya gibi ¢ok genis bir alanda
yayitlim gostermesi seklinde tanimlanmaktadir. Niifusun biliyiikk bir bdliimii

etkilenmektedir (Bulasic1 Hastaliklar ile Miicadele Rehberi, 2017: 4).
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Tarih boyunca insanlik, amvas vebasi, kara veba, kolera, Ispanyol gribi, Hong Kong gribi,
cicek hastaligi, domuz gribi ve kus gribi gibi pek ¢ok salgin hastalikla miicadele etmistir
(Aslan, 2020: 36-38).

2019 yilinin Aralik ayinda Cin’in Wuhan kentinde ortaya ¢ikan koronaviriisiin, yayilimi
kiiresel bir diizeye ulagarak pandemi olarak nitelendirilip uluslararasi kamuoyunda endise
uyandirmistir (Zhou ve Chen, 2020: 1). Yani Covid-19 pandemisi bas edilmesi ve kontrol
altina alinmasi1 gereken kiiresel bir krizdir (Can, 2020: 58). Covid-19 hastaliginin ortaya
¢ikis1 hakkinda tam ve dogru bir kanit olmamakla birlikte ortaya pek ¢ok iddia atilmistir.
Genel diisiince ise virtisin Wuhan’daki bir canli hayvan pazarindan yayilmaya
basladigidir. Bir diger iddia ise virlisiin bu pazara ¢ok yakin olan bir laboratuvardan

sizdigidir (Afacan ve Avci, 2020: 10).

Koronaviriis sadece tibbi yonden degil ayn1 zamanda hastalik tanisi alan bireyi sonrasinda
ise bireyin etkilesim igerisinde oldugu sistemi de etkileyen bir sorundur. Yani etkilesimin

mikro-mezzo-makro boyutlar arasindaki siirekliligi s6z konusudur (Kabatas, 2020:107).

Koronaviriisten en ¢ok etkilenenler ise 60 yas {lstii bireyler; ciddi kronik tibbi
rahatsizliklar1 olanlar; kalp, hipertansiyon, diyabet, kanser, kronik solunum yolu hastalig1

olan bireyler ile saglik ¢alisanlaridir (Saglik Bakanligi, 2020).

Enfeksiyon salginlar1 bireylerin psiko-sosyal anlamda da problemler yagsamalarina neden
olmaktadir. Salgin dénemlerinde bireyler, hasta olma, hastalig1 bir bagkasina bulastirma,
olim korkusu, c¢aresizlik, endise, kaygi ve damgalanma gibi durumlarla

karsilasabilmektedir (Hall, Hall and Chapman, 2008).

Kiiresel olarak onemli bir enfeksiyon hastaligi olan ve bireyler arasinda herhangi bir
ayrim yapmayan koronaviriisten en ¢ok yasli bireyler risk altinda oldugundan sokaga
¢ikma gibi yasaklamalara maruz kalmislardir (Cobanoglu, 2020: 37). 65 yas ve lizeri
bireylere uygulanan bu kisitlamalar kirilgan ve dezavantajli bir grup olan yaslhlar1 tekrar
giindeme getirmistir. Aslinda uygulanan bu yasaklar bireylerin yash ayrimciligina
ugradiklarinin; yasaklara uymakta zorlanan yaslilarin ise sosyal medyada eglence haline

gelmesi sosyal damgalanmaya maruz kaldiklarinin gostergesidir (Kaya, 2020: 2).

Yaglilara yonelik bu tiir olumsuz ve ayrimci tutumlar kendilerinin topluma yiik oldugu
hissini diisiindiirmekte ve degersiz hissettirmektedir. Bu tutumlara sosyal kisitlamalar,

yalmzlik ve sosyal izolasyon, sosyal damgalanma gibi sorunlar da eklendiginde yash
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birey psikososyal yonden olumsuz etkilenerek olasi risklere karsi savunmasiz duruma
gelmektedir. Bu yiizden o6zellikle yash ayrimciligima ve sosyal damgalamaya yonelik
sosyal politikalarin olusturulmasi, toplumsal farkindaligin arttirilarak kusaklararasi

iletisim ve iligkinin gliclendirilmesi énemlidir (Can, 2020: 51).

Sosyal hizmet uzmanlarinin, Covid-19 viriisiinden etkilenen veya kaygi icerisinde olan
bireylerin, gruplarin ve toplumlarin desteklenmesinde; fiziksel mesafe ve sosyal
dayanigsma sayesinde hem kendilerinin hem de digerlerinin korunmasini saglayarak
viriisiin yayilmasina karst miicadelede 6nemli bir rolii oldugu belirtilmistir. Bu Kkriz
doneminde sosyal hizmetin temel islevlerini ise su sekilde agiklamistir (Uluslararasi

Sosyal Hizmet Uzmanlar1 Federasyonu, 2020):
e En savunmasiz durumda olanlar i¢in plan yapip miidahale planina dahil etmek.
e (ida ve temiz su gibi temel ihtiyaglar1 temin etmek i¢in topluluklari organize etmek.

e Hizmetlerden yararlananlari sosyal hizmetlerle ve politika ortamlarinda savunuculuk

yapmak, topluluklar1 ve savunmasiz gruplari desteklemek.
e Fiziksel mesafenin ve sosyal dayanismanin saglanmasini kolaylastirmak.

e Sosyal hizmet meslegi olarak, Covid-19 viriisiine, esitsizlige ve bunun sonucunda
ortaya ¢ikan sosyal ve ekonomik zorluklara kars1 temel bir koruma olarak saglik ve

sosyal hizmetlerin ilerlemesini ve giiglendirilmesini savunmak.

Sosyal hizmet uzmanlar1 bu pandemi déneminde etik ilke ve degerler kapsaminda yash
bireylere miidahalede bulurken onlarin magdur olmamasini, her tiirlii etiketlenme ve

damgalanmadan uzak tutulmasini saglamak adina da gerekli 6zenin gdsterilmesi i¢in

calismalidir (Kabatas, 2020:79-80).
Yapilan caligmalarda bu donemdeki yash bireyler i¢in bazi 6nerilerde bulunulmustur:

e Bu kriz siirecinde asilsiz ve yanlis sdylentiler sebebiyle yaslilarin kafa karigikligini

onlemek i¢in sosyal destek ekipleri olusturmak (Senol ve Tastan, 2021: 29),

e Risk grubunda olan yaslilara yonelik dayanisma mekanizmalar gelistirmek (Kaya,
2020: 4),

e Yaglhilar bakim ile ilgili her il ve ilge merkezinde devlet eliyle bir yasl bakim

merkezi kurmak (Afacan ve Avci, 2020: 13),
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e Sosyal mesafenin sosyal izolasyona ve diglanmaya doniismesinin dnlenmesi (Isik,

2020: 7),

e Yaslilara yonelik koruma onlemleri almak, yaslilarin bireysel beceri seviyelerini
yiikseltecek, kaygilarini1 azaltacak ve kendilerini yalniz hissetmemelerini saglayacak

uygulamalarda bulunmak (Tiirk, 2020: 39),

e Yagslilara sosyal faaliyet alanlarinin agilip sosyal etkilesimi saglayacak ortamlarin
olusturulmasi, gezi, yiiriiyiis, aligveris, konusma, dertlesme, ibadet gibi eylemlerin
giinliik hayatin bir parcasi olarak yapilandirilmasi en basit 6nlemlerdendir (Yazgan

Inang ve digerleri, 2019: 123).

e Yash bireylerin kendilerini ifade edebilecekleri ortamlar olusturmak, ilgi ve
becerilerine gore yonlendirmelerde bulunmak, pandeminin sebep oldugu yalnizlik
duygusunu giderebilmek ve duygusal ihtiyaglarim1 karsilayabilmesini saglamak

(Avcy, 2020: 107),

e Bu siirecte destege ihtiyag duyan birey ve ailelerin kolaylikla ulasabilecekleri
psikososyal yardim hatlar1 olusturmak ve risk grubundakiler i¢in periyodik izlemler

yapmak (Karatag, 2020: 15),

e Koronaviriisle miicadelede ortak insani degerler olan sevgi, saygi, dayanigma,

yardimlasma ve sefkat 6zendirilmeli ve tartismalardan kaginilmalidir (Kaya, 2020: 4).
1.4. Kriz Kavramm Ve Krize Miidahale

Kriz teriminin kokeni karar anlamina gelen Yunanca krisis kelimesinden gelir. Kriz
genellikle acil durumlar olarak nitelendirilen olumsuz yasam olaylarini ifade eder.
Bunlar; dogal afetler (depremler, seller, kuraklik gibi), yanginlar, patlamalar, zehirli
sizintilar gibi diger afetler ve silahli catigmalar, siddet olaylar1 gibi insanlarin neden
oldugu durumlardir. Bunlarin tiimii bireylerin fiziksel ve duygusal saglin1 tehdit eden

olumsuz durumlardir (Silva, Siegmund ve Bredemeier, 2015: 172).

Basit anlamda kriz, diizenli olarak devam eden bir durumda meydana gelen bir degisme,
bozulmadir. Yunancada kriz kelimesi ‘karar verme’ veya ‘doniim noktas1’ anlamlarinda
kullanilmaktadir (S6zer, 1992: 8). Daha dogrusu karar alma siirecindeki doniim noktasini

isaret eder (Held, 2018: 7).
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Kriz, bir durumun dogal gidisi sirasinda birdenbire ortaya ¢ikan aykirilik seklinde de
tanimlanmaktadir (Bakircioglu, 2016: 286).

Caplan bir krizin olusumunu belirleyen temel faktoriin (tehdit edici durumun algilanan
giicliigii ile bununla basa ¢ikmak i¢in mevcut kaynaklar arasindaki) dengesizlik oldugunu
One siirmiistiir. Kriz, tehdit edici durumun kendisini degil bireydeki duygusal tepkisini
ifade eder. Caplan’ 1n kriz teorisi homeostaz kavramina dayanmaktadir. Ona gore
organizma siirekli olarak ¢evresi ile homeostatik bir denge saglamaya ¢alisir. Bu denge
fizyolojik ya da psikolojik zorluklar tarafindan tehdit edildiginde bireyler bu dengeyi
yeniden kurmak i¢in tasarlanmis problem ¢6zme faaliyetlerine katilir. Yani Caplan’ a
gore kriz, sabit veya homeostatik bir durumun bozulmasi olarak kabul edilir (Poal, 1990:

124).

Bu kriz durumlari bireyleri farkli duygu, diisiince ve davraniglara siiriikler. Hayatinin
akigint degistirir ve yeni durumlar olusturur. Her bireyin bu yeni durumlara verdigi
tepkiler faklidir. Bazi bireyler bu durumlarin istesinden gelmekte zorlanir, kendini
yetersiz hisseder, problem ¢6zme yeteneklerini kullanip bu durumlara uyum saglayamaz.
Bireyler bir alt {ist olma hali, bir dengesizlik yasar. Caplan’ 1n ifadesi ile bireyin dis

cevresi ile siirdiirmekte oldugu homeostatik denge bozulmustur (Sayil, 1992: 4).

Kriz ile ilgili ilk tanimlamalar1 yapan Lindeman, kriz durumlarinda bireylerin diizensiz
nefes alip verdiklerini, giligsiizliik, yorgunluk ve sindirimle ilgili sorunlar yasadigim

belirtmistir (Demirdz, 2003: 86)

Kaydedilen ilk kriz miidahalesi 6rnegi Freud tarafindan ilgilenilen iinlii orkestra sefi
Bruno Walter’ in tedavisidir. Walter, otobiyografisinde 1906 yilinda ilk ¢ocugunun
dogumundan sonra sag kolunda kismi bir fel¢ gecirdigini bildirmistir. {lk olarak tibbi
tedavi yontemleri denemis ve basarili olmayinca daha derin materyallerle bir tedavi
umarak Freud’ a gitmistir. Ancak bu miidahale modern bir krize miidahale ydntemi

olmayip kisa bir tedavi 6rnegidir (Morley, 1970: 15).

Kriz miidahalesini ele alan ilk makale ise 1943 Coconut Grove gece kuliibii yangininda
hayatta kalanlarin, hayatin1 kaybedenler hakkindaki 6liim tepkilerini inceleyen Dr. Erich
Lindemann tarafindan 1944'te yazilmigtir. Lindemann ayn1 zamanda bir kiginin kaybinin
neden oldugu sikintiy1 ¢6zdiigii bir siire¢ olan "yas ¢aligmasini" incelemis ve ayrica bir

kisinin bir kriz sirasinda tipik olarak gectigi asamalarin ana hatlarimi ¢izmistir. 1946

15



yilinda ise Gerald Caplan ile birlikte Cambridge, Massachusetts bolgesinde Wellesley
projesi adi verilen toplum capinda bir ruh sagligi programi olusturmustur. Caplan,
modern krize miidahale yontemlerini gelistiren en 6nemli isim olarak nitelendirilebilir

(Morley, 1970: 15).

Kriz durumlarinda bireyler onleyici, koruyucu ve degisimi saglayacak etkileri daha
kabullenici olurlar. Bireylerin kriz 6ncesinde veya kriz sonrasinda savunmalar1 gii¢lii
olmasina ragmen degisime daha az istekli olunan kriz doneminde, yiiksek kayginin da

etkisiyle bireylerin savunmalar1 da gii¢siizlesmektedir (Sayil, 1992: 5).

Krizler zamanla siirli olan olaylardir. Krizin yogun oldugu dénemde bir doniim noktasi
yasayan bireyin durumu 4-6 hafta i¢inde ya iyiye ya da kotiiye gitmektedir. Bu esnada
tedavi girisiminde bulunmak, bu tedaviyi sosyal kaynaklarla desteklemek ve tedavide
soruna odakli teknikler kullanmak etkili olabilir. Krize miidahale yontemi her ne kadar
kisa donemli olsa da amag sonuca ulagsmak oldugundan kriz doneminde kullanilabilecek

etkin bir miidahale yontemidir (Sayil, 1992: 5).
Krizlerin bes temel 6zelligi oldugu belirtilmistir (France, 2014: 3-4):

1. Krizler, bireyin olagan problem ¢dzme yetenekleri i¢in zorlayict olan ve 6zel, belirli
olaylar tarafindan hizlandirilir. Genellikle tek bir {iziicii olay, bir dizi zorlugu takip eder

ve basit¢e ‘kirilma noktasini’ olusturur.

2. Bireyde bir anda bunalma gibi bir his yaratan krizler normaldir ve herkes yasayabilir.

Bugiin kriz miidahalecisi olan biri yarin kriz magduru olabilir.
3. Kirizler kisiseldir. Bir kisiyi yoldan ¢ikaran bir durum digeri i¢in ilgin¢ bir durum
olabilir. Onemli olan bireyin iginde bulundugu kosullar1 algilamasi ve yorumlamasidir.

4. Krizler kisa bir siire i¢inde bir sekilde ¢6ziiliir ve uzun siireli veya kronik olamayacak

kadar yogundur.

5. Cozlim, yeni problem ¢ozme becerilerinin gelistirilmesinde yansitildigir gibi
uyarlanabilir olabilir ya da savunmasizlik veya diizensizlik yoluyla gosterildigi gibi

uyumsuz olabilir.

Krizler gelisimsel ve durumsal olarak ikiye ayrilir. Gelisimsel krizler 6zellikle gelisim
donemlerinde meydana gelmektedir. Ciinkii birey her gelisim doneminde bir degisim

yasar ve daha fazla sorumluluk edinir. Bu gelisim ve gecis donemlerindeki ¢atigmalarin
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coziimlenememesi krizlere sebep olur. Durumsal krizler ise bireyin biyolojik, psikolojik
ve sosyal biitlinliigiinii zedeleyen olaylar sonucunda ortaya ¢ikan krizlerdir. Bu tip krizler,
kontrol edilemeyen, beklenmedik durum ve zamanlarda meydana gelen ve duygusal
olarak bas edilemeyen olaylarla tetiklenir. (Demirli Y1ldiz, Sevil Giilen ve Erdur Baker,
2020: 4-6). Ve sonug olarak da hem gelisimsel hem de durumsal krizler bireyler {izerinde
baz1 etkiler birakir. Bu etkinin boyutu ise bireyin bas etme becerileri ve dnceki yasantisi

gibi bireysel faktorlere baglhidir (Demirli Yildiz, Sevil Giilen ve Erdur Baker, 2020: 23).

Psikolojik bir krizin en dnemli dzelligi kendiliginden olusmamasidir. Onemli olan bireyin
kendisinin i¢inde bulundugu kosullar1 nasil algiladig1r ve beklemedik durumlarla basa
¢ikmada etkili olan kaynaklari nasil kullandigidir (Silva, Siegmund ve Bredemeier, 2015:
172).

Sifneos duygusal bir krizin dort bileseni oldugunu belirtmistir (akt. Poal, 1990: 125):

1. Krize yol agan olay. Bu bazen ani ve beklenmedik bir olay bazen de gelisimsel bir

durumdur.

2. Krizin gelismesi i¢in gerekli olan, bireyin savunmasiz durumu.
3. Krize neden olacak olay1 hizlandiric1 faktorler.

4. Krizin aktif hali

Ekonomik krizler sonrasinda meydana gelen issizlik, dogal afetler nedeniyle yasanan
kayiplar ve hayatin karsimiza cikardigi stresli olaylar sosyal hizmet miidahalesini

gerektirir (Held, 2018: 7).

Krize miidahale yontemi olaganiistii durumlardan kaynaklanan problemlerde bireyin,
ailenin ve/veya grubun biyolojik, psikolojik ve sosyal isleyisini etkileyerek dengeyi
bozan olaylar igin gecerli bir yaklagimdir. Iyi uygulanan krize miidahale teknikleri bireyi

en azindan kriz oncesi islevsellik diizeyine tekrar ulagtirmayr hedeflemektedir (Sayil,
1992: 4-5).

Krize miidahalede ‘simdi ve burada’ ilkesine odaklanilmaktadir ve bireyin gegmiste
yasadiklar1 ya da bireysel gelisimleri ile fazla ilgilenilmez. Ekip ¢alismasi 6nemlidir ve
bu siiregte bireyin aile ve sosyal ¢evresinden destek alinabilir. Miidahale temelde sorun
¢ozme becerilerini gelistirmeyi ve duygularin agiga c¢ikarilmasini amagclar. Bireye yeni

¢Oziim stratejileri bulmada ya da bilinen ¢6ziim yollarinin yeniden tanimlamada destek
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olunur. Miidahalede zaman kisithdir, cogunlukla 1-2 aylik donem i¢inde alt1 gériigmeden

olusur ve miidahaleyi yapan uzman yonlendiricidir (Ozden, 1993: 159).

Krize miidahale ¢alismalarinin odak noktasi bireyin kisiliginin ya da yasam sorunlarinin
tamami1 degil, acil sorunlardir. Yani kriz miidahalesi giinlimiize yoneliktir, daniganin
ge¢miste yasadiklarina yalnizca o anki krizin anlasilmasi i¢in bagvurulur (Yunus, Aris,

Maulud ve Fahrudin, 2012).

Sonug olarak krize miidahale yaklagimi bireylerin kriz anlarinda giiclendirilmesini, o
anki sorunun iistesinden gelebilmesini, bireyde 6zgilivenin ve Ozkontroliin artmasini
saglamak gibi amaglar1 iceren ve hizlica uygulanmasi gereken bir yaklagimdir (Ayata ve

Camur, 2020: 24).
1.4.1. Krize Miidahale Modelleri

Yapilan literatiir aragtirmasina gore kriz durumlarinda yapilabilecek miidahalelerin farkli
modellerle yapilabilecegi goriilmiistiir. Her modelin kriz tanimi1 ve amaci farklilik

gosterebilmektedir.

Denge (Intrapsisik) Model’ine gore kriz, bireylerin var olan dengesini bozan bir

durumdur. Fakat bireyler bu dengesizlik durumunu siirekli devam ettirmek istemeyip
denge durumuna geri donmek isterler. Bu modelde krize miidahalenin amaci denge

durumuna yeniden doniisii saglamaktir (akt. Cetiner, 2019: 17).

Biligsel Davranisc1 Yaklasim’a gore amag kriz durumlarindaki bireyin ger¢ekg¢i olmayan

ya da sorun olusturan diislincelerini degerlendirip kendi kaynaklarini kullanarak algisim
degistirmesini saglamaktir (Cetiner, 2019:17). Yani burada 6nemli olan bireyin gii¢lerini
fark ettirmek ve kendi giiciinii bu kriz durumunu atlatabilmek ic¢in kullanabilme

farkindalig1 olusturmaktir.

Psikososyal Degisim Modeli’ne gore de 6nemli olan bireyin kriz durumlarindaki kisisel

algisidir yani bu gibi durumlari kriz ya da risk olarak algilayip algilamadigidir. Bagka bir
ifadeyle psikososyal degisim modelinde amag¢ bireylerin sorumlu davranmaya
yatkinliklarinin agiga cikartilmasidir. Ozellikle bu model kriz durumundaki bireyin
davraniglar1 ¢aresizlige ya da kendine zarar verme boyutuna ulastifinda 6nerilmektedir

(Dogan ve Gliney Karaman, 2020: 46).
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EMDR (Go6z Hareketleriyle Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme) Modeli’ne gore

olumsuz duygu, diisiince, davranis, kisilik 6zellikleri ve rahatsizliklarin temelinde islev
bozucu ve islenmeden depolanmis anilar yatar. Sorun bireyin kendisi ile ilgili olumsuz
inanglar1, duygusal ve somatik tepkileri degildir. Ancak sorunlarin semptomlar1 bireylerin
su andaki disavurumlaridir. Bu olumlu olmayan duygulara neden olan islenmemis anilar
su andaki olaylar tarafindan uyarilmaktadir. Kilitli kalmis an1 ve diger an1 aglari arasinda
bag kurulmasi, 6grenmenin saglanarak bilginin uyumlu bir sekilde depolanmasiyla
miimkiin olur. Kisacasi bu modelde amag¢ bu uyumlu depolamayi saglayarak aniya karsi

yeni ve saglikli bir bakis agis1 kazandirmaktir (Dogan ve Giiney Karaman, 2020: 47-48).

Eklektik Model’de Denge Modeli, Biligsel Davraniggt Model ve Psikososyal Degisim

Modeli birlikte kullanilmaktadir. Her birey farkli kriz durumlariyla karsilagsmakta ve bu
krizleri her birey farkli hissetmektedir o ylizden bireye ve o anki kriz durumuna en uygun

miidahale modelini uygulamak gerekmektedir (Dogan ve Giliney Karaman, 2020: 48).

Ayrica Altt Asamali Krize Miidahale Modeli ve Yedi Asamali Krize Miidahale Modeli
de eklektik model igerisinde degerlendirilmektedir (Cetiner, 2019: 18):

a.)Alt1 Adim Modeli: James ve Gilliland (1997) tarafindan gelistirilmis olan alt1 agamali
krize miidahale modeli; krize neden olan problemin tanimlanmasi, bireyin zarar
gormesinin engellenmesi, bireye psikolojik destek saglama, bireyde krize neden olan
problemin ¢6zliimii i¢in ¢6zlim Onerileri olusturma, hedef belirleme ve belirlenen hedefe

bagli kalinmasi konusunda anlasma agamalarindan olusur (akt. Cetiner, 2019: 18).

b.)Yedi Asamali Model: Roberts (2002) tarafindan gelistirilmis olan yedi asamali krize
miidahale modeli; riski degerlendirip bireyin giivenligini saglama, uygun iletisimi kurma,
problemleri belirleme ve tanimlama, bireyin duygulariyla ilgilenme ve bireye destek
olma, ¢6zlim Onerilerinde bulunma, eylem plan1 gelistirme, takip etme asamalarindan

olusur (akt. Yildirim, 2016: 485).

Tablo 1: Alt1 Asamali Krize Miidahale Modeli ve Yedi Asamali Krize Miidahale
Modeli

James ve Gilliland Roberts

1 Sorunu kriz durumundaki bireyin bakig | Krizi degerlendirme

agist ile tanimlama
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2 Bireyin giivenligini saglama, kendisine ya | Terapotik iliski kurup yargilayici
da baskasina verebilecegi zararlar1 en aza | olmayan tutumun gosterilmesi

indirme

3 Birey ile iletisim kurup ona destek | Sorunu tanimlama

saglama

4 Kriz durumundaki bireye uygun ¢oziim | Kriz durumundaki bireyi etkin bir

Onerileri sunma sekilde dinleme

5 Plan yapma Sorunun ¢Ozimil olabilecek

secenekleri belirleme

6 Bireyin bu plana bagh kalacagina dair | Plan yapma

isbirligi yapma

7 Kriz sonrasinda durumu izlemek igin

plan olusturma

Kaynak: akt. Dogan ve Giiney Karaman, 2020: 52
1.5. Kaygi, Durumluk Kaygi ve Siirekli Kaygi

Kayg1 "bilin¢disindan kaynaklandigi i¢in nedeni bilinmeyen tehlike, talihsizlik, korku ya
da bekleyisinin yarattig tedirginlik, akildis1 korku; anksiyete, endise, bunalt1" seklinde
tanimlanmaktadir (Bakircioglu, 2016: 893).

Tiirk Dil Kurumu’na gore kaygi, "genellikle kotii bir sey olacakmus diisiincesiyle ortaya
¢tkan ve sebebi bilinmeyen gerginlik duygusu" olarak tanimlanmistir (Tiirk Dil Kurumu

Sozliigii, 2020).

Amerikan Psikoloji Dernegi’ne gore ise kaygi, gerginlik duygusu, endiseli diistinceler ve
artan kan basmcit gibi fiziksel degisikliklerle nitelendirilen bir duygudur (Amerikan
Psikoloji Dernegi, 2020).

Kaygi, endise, korku veya dehset duygusudur ve stresli buldugumuz durumlara verilen
dogal bir tepkidir. Hafif ve kisa siireli kaygi, viicudun algilanan tehditle basa ¢ikmasina
yardimcr olmak i¢in stres hormonlar1 salgiladifindan daha uyanmik ve odaklanmis
hissetmemize yardimci olur ancak uzun siireli kayginin zihin ve beden iizerinde zararl

etkileri vardir (Green, 2016: 17).
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Bireyin yasadigi bir ruhsal durumu belirten kaygi kavrami, psikolojik literatiire ilk olarak

Freud’un, egonun bir iglevi, tanimlamasiyla girmistir (Manav, 2011: 202).

Ciiceloglu (2014: 277-278), kayginin ortaya ¢ikmasina yol agan dort faktér oldugunu
belirtmistir:

1.Destegin ¢ekilmesi: Bireyin alismis oldugu ¢evrenin ortadan kalmasi bireyde kaygi

duygusunun olugmasina neden olur.

2.0lumsuz bir sonucu beklemek: Birey olumsuz ve kotii sonuglanacagini diisindiigii

durumlarda kaygi yasar.

3.1¢ geliski: Birey inandig1 ve dnemsedigi fikir ile sergiledigi davranis arasinda bir geliski
yasadiginda kaygi duyar. Bu ¢eliskiyi giderecek bir ¢6ziim yolu bulunana kadar da kaygi

hissi devam eder.

4.Belirsizlik: Bireyin yasadigi kayginin en temel nedeni gelecek hakkinda bilgi sahibi
olmayisidir. Birey igin gelecekte olumsuz seyler yasayacagini bilmesi, hicbir sey

bilmemesinden daha dnemlidir.

Spielberger (1966) kaygiyt durumluk kaygi ve siirekli kaygi olarak iki sekilde
tanimlamistir. Durumluk kaygi, bireylerin 6zel durumlar tehdit edici bir unsur gibi
algilamasi sonucu olusan duygusal tepkidir. Bireylerin bu durumlara kars1 algiladiklar
tehditin miktar1 ve yorumlama bi¢imlerinin kalicilig1 kayginin siddet ve stiresini belirler.
Stirekli kaygi, bireyin icinde bulundugu durumlar genellikle stresli olarak algilama
egilimidir kisaca kayg1 yasantisina olan yatkinliktir. Siirekli kaygisi yiiksek olan bireyler,
durumluk kaygiy1 da diger bireylere gére daha yogun yasarlar (akt. Ozusta, 1995: 33).

Durumluk ve siirekli kaygi ifadeleri ilk kez Cattel ve Scheier’in ¢alismalar1 sonucunda
ileri siirtilmiis olup Spielberger ve arkadaslarinin ¢aligmalar: ile bu iki faktorli kaygi

kuraminin 6zii olusturulmustur (Alisinanoglu ve Ulutas, 2003: 66).

Koknel (1988)’e gore siirekli kaygi, durumluk kaygiya oranla daha siirekli yasanan,
siddet ve siiresi kisilige bagli olarak degisebilen kaygidir. Sirekli kaygi, bireyin
kaygilanmaya yatkinlig1 ve durumlar1 genel olarak stresli olarak algilama ya da stres
olarak yorumlama egilimiyle ilgilidir. Siirekli kaygida kisilik yapisindaki yatkinligin da
rolii vardir. Ancak siirekli kaygi diizeyindeki degisiklik durumluk kaygi diizeyini de
etkiler (akt. Topgu Segim, 2019: 50)
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Siuirekli kaygi, stresli ve tehlikeli durumlara verilen tepkilerin bireysel farkliliklar
nedeniyle bir kaygt egilimi olusmasi halini ifade eder. Yani siirekli kaygi, ge¢miste
yasanan kaygi durumlarinin siklik ve yogunlugunun gelecekte yasanacak durumluk kaygi
tizerinde etkili olmasidir. Durumluk ve siirekli kaygi bir nevi kinetik ve potansiyel
enerjiye benzer. Durumluk kaygi kinetik enerji gibi belirli bir zamanda ve yogunluk
seviyesinde meydana gelir ve gozle goriiliir bir tepkimeyi ifade eder. Siirekli kaygi da
potansiyel enerji (belirli bir fiziksel nesne ile iliskili kinetik enerji miktarindaki
farkliliklar1 ifade eder ve uygun bir kuvvet tarafindan tetiklendiginde serbest birakilabilir)

gibidir (State-Trait Anxiety Inventory for Adults, 2010: 5).
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BOLUM 2: ARASTIRMANIN METODOLOJISI

2.1. Arastirmanin Modeli

Pandemi doneminde yasli bireylerin durumluk ve siirekli kaygi diizeylerini inceleyen bu

calismay1 arastirma yontemlerine gore degerlendirdigimizde:

e Yontemi acisindan nicel arastirma tiirlerinden genel tarama modeli

e Amaci agisindan tanimlayici (betimleyici) arastirma ve agiklayict arastirma
e Siire a¢isindan kesitsel arastirma modeli

kullanilmustir.

Nicel arastirmalar olaylarin ve olgularin disaridan bir gozlemci olarak oSl¢lilmesine

dayanir. Veriler say1 ve miktar cinsinden toplanip istatistiksel analizlerle yorumlanir. Bu
tip arastirma modelinde amaglar hipotezler bi¢ciminde ifade edilir (Tutar ve Erdem, 2020:
60). Nicel arastirma yonteminin alt modellerinden biri olan genel tarama modeli ise
bireylerin belirli bir konu hakkindaki 6zelliklerini, tutumlarini, davranislarini, goriislerini
tespit etmeyi amaglar (Giirbiiz ve Sahin, 2018: 105). Tarama arastirmalarinda veri

toplama araci olarak anket kullanilmaktadir (Ozdemir ve Dogrudz, 2020: 68).

Tanimlayici1 arastirmalarin temel amaci bireylerin, gruplarin, 6rgiitlerin, nesnelerin ya da

olgularin ozelliklerini ortaya c¢ikarmaktir (Glirbliz ve Sahin, 2018: 101). Bu tiir
aragtirmalarda derin analizler yapilmayip verileri ve olaylari sistemli olarak tanimlamak

onemlidir (Tutar ve Erdem, 2020: 58).

Aciklayici arastirmalar degiskenler arasindaki nedensellik iliskisini kurmak ve bu

bulgulara dayali yorumlar yapmak amaciyla yapilir. Belirli bir kuram ya da bir 6l¢egin

gecerliligini tespit etmek i¢in ¢alisilir (Tutar ve Erdem, 2020: 59).

Kesitsel arastirmalar ¢ogunlukla anket tipi aragtirmalar yoluyla yapilmaktadir. Aragtirma

verilerinin anlik olarak tek bir zaman araliginda toplanarak olgunun 0 anki durumunu
ortaya koymay1 amagclar (Giirbiiz ve Sahin, 2018: 113). Bu calismanin kesitsel arastirma
olarak nitelendirilmesinin nedeni de verilerin Kasim 2020-Mart 2021 zaman araliginda

toplanmasidir.

Aragtirmanin konusuna ve amacia uygun olarak olusturulan arastirma sorusu ve

hipotezlerin tespiti i¢in veriler, uygun olan aragtirma formu araciligiyla toplanmistir.
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Arastirma sonucunda elde edilen veriler istatistiksel tekniklerle analiz edilip

yorumlanmustir.

2.2. Arastirma Sorusu ve Hipotezler

Covid-19 pandemisi doneminde riskli bir grup olarak nitelendirilen yasli bireylerin

durumluk-siirekli kaygi diizeylerini ve bunlart etkileyen diger faktorleri belirlemeyi

amagclayan bu ¢alismanin temel sorusu, ‘‘Pandemi donemindeki yashlarin durumluk

kaygilan ve siirekli kaygilar1 ne diizeydedir?’’ seklindedir. Ayrica bu temel sorunun

yanitin1 etkileyecek faktorleri de tespit etmek arastirma i¢in 6nemlidir.

Hipotezler:

1. Cinsiyet durumluk kaygi puanlar tizerinde farkliliga sebep olan bir degiskendir.

2. Cinsiyet siirekli kaygi puanlari lizerinde farkliliga sebep olan bir degiskendir.

3. Durumluk kayg1 6l¢eginden alinan puanlar yasa gore farklilik gostermektedir.

4. Siirekli kaygi 6lceginden alinan puanlar yasa gore farklilik gostermektedir.

5. Yalnmiz yasayan yash bireylerin durumluk kaygi oOlceginden aldiklart puan
ortalamalar1 digerlerine gore daha ytiksektir.

6. Yalniz yasayan yagh bireylerin siirekli kaygi 6l¢eginden aldiklar1 puan ortalamalari
digerlerine gore daha yiiksektir.

7. Pandemi donemindeki yasli bireylerin durumluk kaygi puanlar1 ekonomik diizeylerini
degerlendirme durumlarina gére anlaml bir farklilik gdstermektedir.

8. Pandemi donemindeki yasli bireylerin siirekli kaygi puanlar1 ekonomik diizeylerini
degerlendirme durumlarina gore anlamli bir farklilik géstermektedir.

9. Pandemi doneminde yalnizlik ve sosyal izolasyon sorunu ile karsilastigini ifade eden
yasglilarin durumluk kaygi dl¢eginden aldiklar1 puan ortalamalar: ifade etmeyenlere
gore daha yiiksektir.

10. Pandemi doneminde yalnizlik ve sosyal izolasyon sorunu ile karsilastigini ifade eden

yaslilarin siirekli kaygi 6lceginden aldiklar1 puan ortalamalari ifade etmeyenlere gore

daha yiiksektir.
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11. Covid-19 pandemisini ‘endise/kaygi’ olarak nitelendiren yaglilarin durumluk kaygi

diizeyleri endise/kaygi olarak nitelendirmeyenlere gore daha yiiksektir.

12. Covid-19 pandemisini ‘endise/kaygi’ olarak nitelendiren yaslilarin siirekli kaygi

diizeyleri endise/kayg1 olarak nitelendirmeyenlere gore daha yiiksektir.

13. Pandemi donemindeki yagh bireylerin durumluk kaygi puanlart bu dénemde en ¢ok

ihtiya¢ duyduklar1 destek tiirline gore farklilik gostermektedir.

14. Pandemi donemindeki yaslh bireylerin siirekli kaygi puanlari bu donemde en ¢ok

ihtiyag duyduklar1 destek tiiriine gore farklilik géstermektedir.

15. Ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan biri olan yaglilarin durumluk kaygi
puan ortalamalari, ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan biri olmayan

yaslilarin puan ortalamalarina gore daha yiiksektir.

16. Ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan biri olan yashlarin siirekli kaygi
puan ortalamalari, ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan biri olmayan

yaslilarin puan ortalamalarina gore daha ytiksektir.

17. Durumluk kaygi ve siirekli kaygi 6lceginden alinan puanlar arasinda pozitif yonlii

anlaml bir iliski vardir.
2.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Bu c¢aligmanin evrenini Sakarya ili Hendek ilgesinde yasayan yaslh olarak nitelendirilen
65 yas ve lizeri yaslardaki bireyler olugturmaktadir. Arastirmanin 6rneklemini ise Sakarya
ili Hendek ilgesinde yasayan yaslilardan kolayda (gelisiglizel) 6rnekleme teknigiyle
secilen 200 birey olugturmaktadir.

Arastirmac1 kolayda ornekleme teknigiyle ihtiyact olan biyiikliikteki O6rnekleme
erisinceye kadar en kolay ve en ulasilabilir arastirma katilimcilarindan veri toplamaya

calisir (Giirbiiz ve Sahin, 2018: 132).

Bu calisma i¢in kolayda 6rnekleme yonteminin se¢ilmesinin nedeni pandemi déneminde
yaghilara getirilen kisitlamalar nedeniyle disarida gorece az sayida yash birey ile
karsilagilmast ve yaslh bireylerin gengleri viriis tasiyicisi olarak gormelerinden dolay:
calismaya katilmak istememeleri gibi nedenlerle daha biiyiikk bir 6rneklem sayisina

ulagsmanin zor olmasidir.
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2.4. Arastirmanin Simirhliklar: ve Sayiltilar:

Yapilan bu aragtirmada 6zellikle evren ve 6rneklemin belirlenmesinde bazi sinirliliklar

vardir. Bu sinirhiliklar ise sunlardir:

e (Calisma evreninin Sakarya ili Hendek il¢esinde yasayan 65 yas ve iizeri yaslardaki

bireyler olarak belirlenmesi.

e Pandemi doneminde yash bireyler ile yiiz ylize, tedbirsiz ve istenilen zamanda
gorigsme miimkiin olmadigindan Orneklem yontemi olarak kolayda Orneklem

yonteminin secilmesi.
Arastirmanin sayiltilar ise:

e Arastirmada kullanilan veri toplama aract amaca uygun verilerin toplanmasinda

yeterli oldugu varsayilmaistir.

e Arastirmanin 6rneklemini olusturan yash bireylerin anket formundaki sorulara dogru,

gecerli ve giivenilir dogru yanitlar verdigi varsayilmaistir.
2.5. Veri Toplama Araclari

Bu caligmada kullanilan anket formu; arastirmaci tarafindan ¢alismanin amacina uygun
olarak olusturulan yashilarin sosyodemografik bilgilerini ve Covid-19 pandemisine dair
bakis acilarim igerecek 12 soru ile Oner ve Le Compte tarafindan Tiirk¢e uyarlamasi

yapilan Durumluk-Siirekli Kaygi Envanteri’nden olusmaktadir.

Anket formunun ilk kisminda yaslilarin cinsiyeti, yasi, medeni durumu, 6grenim durumu,
meslegi, kiminle yasadigi, ekonomik diizeyini degerlendirme durumu, aylik geliri, kronik
hastaligi, pandemi doneminde karsilastigi sorunlar, yaslilar i¢in Covid-19 pandemisinin
neyi ifade ettigi, bu donemde en ¢ok neye ihtiyag duydugu ve ailesinde Covid-19 viriisiine

yakalanan ve atlatan birinin olup olmadig1 sorulmustur.
Ikinci kistmda 40 maddeden olusan Durumluk-Siirekli Kaygi Envanteri yer almaktadir.

Durumluk-Siirekli Kaygi Envanteri

Durumluk kaygi 6lgegi 20 ve siirekli kaygt 6lcegi 20 madde olmak iizere toplam 40
maddeden olusmaktadir. Maddelerde ifade edilen duygu ve davranislar yogunluk
diizeyine gore hi¢ (1), biraz (2), ¢cok (3), tamamiyla (4) seceneklerinden biri isaretlenerek

cevaplandirilmaktadir. Olgeklerde dogrudan ve tersine olarak nitelendirilen iki tip ifade
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vardir. Durumluk Kaygr Olgegi’nde 10 (1-2-5-8-10-11-15-16-19-20) ve Siirekli Kayg1
Olgeginde 7 (21-26-27-30-33-36-39) tersine ifade bulunmaktadir. Envanterde toplam bir
puan elde edilmeyip durumluk kaygi Olgeginden alinan puan ayri, siirekli kaygi
Olceginden aliman puan ayr1 hesaplanmaktadir. Durumluk kaygi 6lgeginden de siirekli
kaygi 6l¢eginden de alinan puan toplami 20-80 arasinda degismektedir. Buna gore 20
puan altinda kaygi olmadigi, 20-39 puan araliginda hafif kaygi, 40-59 puan araliginda
orta diizeyde kaygi, 60-79 puan araliinda agir diizeyde kaygi olarak
degerlendirilmektedir. Envanterin Tiirk¢e uyarlamasinda durumluk kaygi ol¢egi icin
giivenilirlik katsayis1 0.83 ile 0.92 araliginda, siirekli kaygi dlcegi i¢in de 0.83 ile 0.87
araliginda oldugu saptanmistir (Oner ve Le Compte, 1998).

Calismada kullanilan 6l¢ek maddelerinin giivenilirlik katsayis1 su sekildedir:

Tablo 2: Giivenilirlik Analizi

Cronbach’s Alpha N of Items
Durumluk Kaygi Olcegi , 754 20
Siirekli Kaygi Olcegi ,780 20

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Tablodan da anlagilacagi lizere durumluk kaygi 6l¢eginin giivenilirlik katsayisi 0.75,
stirekli kaygi olceginin giivenilirlik katsayist ise 0.78 olarak bulunmustur. Bu oranlar
envanterin Tiirk¢e uyarlamasindaki ¢alismanin giivenilirlik katsayilarindan biraz diisiik

kalmaktadir.
Ancak giivenilirlik katsayisinin 0,70 degerinin tizerinde olmas1 ¢alismanin 1yi derecede
giivenilir olarak kabul edilmesi i¢in yeterli bir orandir (Kilig, 2016: 48).

2.6. Verilerin Analizi

Elde edilen veriler arastirmaci tarafindan bilgisayar ortaminda SPSS 25 programi

kullanilarak analiz edilmistir.

Verilerin istatistiksel ¢oziimlenmesinde tanimlayici istatistiklerden, Pearson korelasyon
analizinden ve ortalama karsilastirma analizlerinden yararlanilmistir. Bununla birlikte
verilerin normal dagilip dagilima uygunlugunu belirlemek icin carpiklik ve basiklik

degerlerine bakilmistir.

Ayrica verilerin sonuglar1 p<0,05 (%95) anlamlilik diizeyine gore degerlendirilmistir.
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BOLUM 3: ARASTIRMANIN BULGULARI

Tablo 3: Yash Bireylerin Sosyodemografik Bilgileri

SAYI (N) YUZDE (%)
CINSIYET
Kadin 93 46,5
Erkek 107 53,5
YAS
Geng Yasli (65-74) 150 75
Yasli (75-84) 43 21,5
En Yasli (85+) 7 3,5
X=71.65, Min: 65, Max: 88
MEDENI DURUM
Evli 135 67,5
Esi Vefat Etmis/Dul 60 30
Hi¢ Evlenmemis 5 2,5
OGRENIM DURUMU
Okuryazar 36 18
Okuryazar Degil 6 3
Ilkokul Mezunu 154 77
Ortaokul Mezunu 2 1
Yiiksekokul Mezunu 2 1
MESLEK
Emekli 107 53,5
Ev Hanim 83 415
Diger 10 5
KiMINLE YASADIGI
Esiyle 79 39,5
Yalniz 24 12
Es, Cocuklar ve Torunlarla 60 30
Cocuklar ve Torunlarla 37 18,5
EKONOMIK DUZEY
Cok lyi 10 5
Iyi 79 39,5
Orta Diizeyde 86 43
Kotii 22 11
Cok Kotii 3 15
KRONIK HASTALIK DURUMU
Kronik Hastalig1 Yok
Kalp-Damar Hastaliklari 74 37
Kanser 39 19,5
Solunum Sistemi Hastaliklar1 2 1
Diyabet 25 12,5
Psikolojik Rahatsizliklar 30 15
Tansiyon 2 1
28 14
TOPLAM 200 100

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

28



Arastirmaya toplam 200 yash birey katilmis olup 93’linii kadinlar, 107’sini erkekler
olusturmaktadir. Yashlarin cinsiyet dagilim oranlar1 birbirine yakin olmakla birlikte

erkek orani daha fazladir (%53,5).

Fakat tilkemizin 2020 yil1 yash niifus oraninin %44,2’sini erkekler ve %55,8’ini kadinlar
olusturdugundan kadin orani daha fazladir (Tiirkiye Istatistik Kurumu, 2020). Bu
aragtirmadaki cinsiyet dagilim ile Tiirkiye Istatistik Kurumu verileri arasindaki cinsiyet
dagilimi oranlarinin farkli olmasmin nedeninin ise calisma 6rneklemini olusturan

yaslilara gelisigiizel bir yontemle ulagilmasindan kaynaklandig diistiniilmektedir.

Katilimcilart yas durumuna goére degerlendirdigimizde yashilarin %75°1 65-74 yas
araliginda, %21,5’1 75-84 yas araliginda ve %3,5’1 85 ve iizeri yas grubunda oldugu
goriilmektedir. Ayrica en yiiksek yasin 88, en diisiik yasin 65 ve yas ortalamasinin 71,65
oldugu tespit edilmistir.

Tiirkiye Istatistik Kurumu’nun 2020 yili verilerine gore iilkemizde yash niifusun
%63,8’inin 65-74 yas araliginda, %27,9’unun 75-84 yas araliginda ve %8,4’linli 85 ve
lizeri yas grubunda yer aldig1 belirtilmektedir (Tiirkiye Istatistik Kurumu, 2020). Hem bu
calismanin hem de iilkemiz istatistiklerinin yas diizeyine gore benzerlik gdsterdigi

bulgusundan hareketle yas arttik¢a yasli birey sayisinda azalma oldugu sdylenebilir.

Yagslilar1 medeni durumlarina gére inceledigimizde ise 135’inin (%67,5) evli, 60’ 1nin

(%30) esi vefat etmis ya da dul, 5’inin (%2,5) de hi¢ evlenmedigini gérmekteyiz.

Ulkemizde 2020 yil1 istatistiklerine gére de yash bireylerin %62,6’s1 evli, %35,4’ii esi
vefat etmis ya da dul ve %2’si hi¢ evlenmemis bireylerden olusmaktadir (Tiirkiye
Istatistik Kurumu, 2020). Bu sonuglarin yaslilarin medeni durumuna iliskin arastirma
bulgulartyla paralellik gosterdigini ve yaslt niifus igerisinde evlilerin ¢ogunlugu
olusturdugunu séylemek miimkiindiir.

Egitim diizeyine gore ise toplam katilimcilarin %77’si (154) ilkokul mezunlarindan,

%36’s1 okuryazarlardan, %6’°s1 okuryazar olmayanlardan, %2’si ortaokul mezunlarindan

ve %2’si yiiksekokul mezunlarindan olugmaktadir.

Tiirkiye Istatistik Kurumu verilerine gore iilkemizde yash niifusun %45,5°i ilkokul
mezunlarindan, %15,9’u okuryazarlardan, %16,9’u okuryazar olmayanlardan, %7,3’1

ortaokul mezunlarindan, %7,5°1 lise ve dengi okul mezunlarindan ve %7’si yiiksekokul
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mezunlarindan olusmaktadir (Tiirkiye Istatistik Kurumu, 2020). Bu arastirma sonucu ile
TUIK sonucu arasindaki en énemli benzerlik ise toplam yasl niifus igerisinde ilkokul

mezunlarinin ¢ogunlukta olmasidir.

Yaslilara meslekleri soruldugunda 107’°si emekli, 83’1 ev hanimi ve 10’u da diger meslek

gruplarindan birinde ¢alistigini belirtmistir.

Kiminle yasadiklar1 sorusuna ise %39,5°1 esiyle, %12’si yalniz, %30’u es, ¢ocuklar ve

torunlarla, %18,5’1 cocuklar ve torunlarla yasadigini ifade etmistir.

Tiirkiye Istatistik Kurumu verilerine gore iilkemizde yash niifusun %25’i yalmz (tek
kisilik hanehalki), %46,4°1 esiyle (tek ¢ekirdek aileden olusan hanehalki), %26,2’si en
az bir g¢ekirdek aile ve diger kisilerden olusan hanehalki ve %2,4’i g¢ekirdek aile
bulunmayan birden fazla kisiden olusan hanehalkinda yasamaktadir (Tiirkiye Istatistik

Kurumu, 2020).

Bu istatistiksel veriler ve arastirma sonucundan hareketle yiizdelik orani en yiiksek
grubun esiyle yasayanlardan, ikinci grubun es, ¢ocuklar ve torunlardan olusan genis
ailede yasayanlardan ve lciincii grubun yalniz yasayanlardan olustugunu sdylemek

mumkuindiir.

Ekonomik durumlarina gore de 10 yash ¢ok iyi, 79 yasl iyi, 86 yash orta diizeyde, 22
yash kotii ve 3 yash ¢ok kotii diizeyde oldugunu diistinmektedir. Buna gore biiyiik
cogunluk (%82,5) ekonomik durumunu orta diizeyde ve iyi olarak belirtmistir. Yakin
zamanda yapilan bazi calismalarda da benzer sonuglara rastlanmistir. Ornegin; Biyikl
(2020) tarafindan yapilan arastirmada, yashlarin %76,6’s1 gelir giderinin birbirine denk
geldigini (%42) ve ekonomik durumunun rahat (%34,6) oldugunu belirtirken Giindogan
(2020) tarafindan yapilan calismada da yashilarin %53,5’1 gelirin gidere esit (orta)

oldugunu belirtmistir.

Toplam yash katilimeilarin %37’si higbir kronik hastaligi olmadigini belirtirken %
63’1iniin bir kronik hastalig1 bulunmaktadir. Kronik hastalig1 olan bireylerden 39’u kalp-
damar, 2’si kanser, 25’1 solunum sistemi, 2’si psikolojik rahatsizlik, 30’u diyabet, 28’1

tansiyon hastasidir.

Yaglilar ile yapilan calismalarin ¢ogunda benzer sonuclara rastlanmistir. Bu konuda

literatiirde sayica fazla calisma olmasina ragmen birka¢ 6rnek vermek gerekirse: Uzun
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(2018) tarafindan 100 yash birey ile yapilan calismaya gore %36’simin herhangi bir
kronik hastaliginin olmadigi, %64 iiniin en az bir kronik hastalig1 oldugu ve en fazla
hipertansiyon ve diyabet hastaliklar1 oldugu; Dagasan Duman (2020)’1n ¢calismasina gore
yaslilarin  %84,5’inin  kronik hastaligi bulunup yiizdelik c¢okluguna gore sirasiyla
hipertansiyon, diyabet, kalp yetmezligi, asutm-KOAH ve kanser oldugu; Selguk ve Avci
(2016)’nin kronik hastaligi olan 342 yash ile yaptigi ¢alismaya gore koroner kalp
(%42,7), diyabet (%31,6), astim-KOAH (%26,6), kanser (%16,4) ve inme (%16,1)
oldugu tespit edilmistir.

Tablo 4: Durumluk Kaygi Olgegi ve Siirekli Kaygi Olgegi’ne Iliskin Carpiklik-Basiklik

ve Normallik Sonuglar

SHAPIRO-WILK
CARPIKLIK BASIKLIK (P)
Durumluk Kayg: Olcegi 0,060 -0,457 0,053
Siirekli Kaygi Ol¢egi 0,334 -0,074 0,123

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Tablo 4 incelendiginde verilerin ¢arpiklik degerinin 0,060 ile 0,334 araliginda ve basiklik
degerinin de -0,457 ile -0,074 araliginda oldugu goriilmektedir. Normallik testi
sonucunda ise Shapiro-Wilk anlamlilik degerinin 0,053 ve 0,123 oldugu sonucuna

ulasilmistir.

Carpiklik ve basiklik degerlerinin +1,5 ile -1,5 araliginda yer almasi verilerin normal
dagildiginin bir gostergesidir (Tabachnick ve Fidell, 2015). A¢iklamadan da anlasilacagi
lizere bu calismanin carpiklik ve basiklik degerlerinin bu aralikta yer almasi verilerin
normal dagilim gosterdiginin ispatidir. Ayrica normallik testinin anlamlilik degerinin (p)

0.05’ten biiylik olmas1 da normal dagilimi gosterir.

Tablo 5: Yaslhlarin Cinsiyet Degiskenine Gére Durumluk Kaygi Puanlari

Cinsiyet n X SS Istatistik P
Kadin 93 39,34 8,084
t=1,862 0,064**
Erkek 107 36,87 10,363
**n>0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.
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Tablodan da anlasilacagi tizere ¢alismaya 93 kadin, 107 erkek yasli katilmistir. Kadinlarin
durumluk kayg1 6l¢eginden aldiklarin puanlarin ortalamasi 39,34 ve erkeklerin durumluk
kayg1 olgeginden aldiklar1 puanlarin ortalamasi 36,87 olarak tespit edilmistir. Buna gore
kadinlarin durumluk kayg1 diizeyleri erkeklere gore daha yiiksek olmakla birlikte her iki
grup arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli degildir (t = 1,862; p=0,064).

Bu sonuca gore arastirmanin ‘Cinsiyet durumluk kaygi puanlari iizerinde farkliliga sebep

olan bir degiskendir’ seklinde ifade edilen birinci hipotezi dogrulanamamuistir.

Tablo 6: Yaslhilarin Cinsiyet Degiskenine Gore Siirekli Kaygi Puanlar

Cinsiyet n X SS Istatistik P
Kadin 93 40,35 6,597
t=4,609 0,000*
Erkek 107 35,75 7,423
*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Arastirmaya katilan 93 kadin yaslinin siirekli kaygi olgeginden aldiklari puanlarin
ortalamast 40,35 ve arastirmaya katilan 107 erkek yashinin siirekli kaygi 6lgeginden
aldiklar1 puanlarin ortalamasi 35,75 olarak analiz edilmistir. Buna gore kadinlarin stirekli
kayg1 diizeyleri erkeklere gore daha yiliksek olmakla birlikte her iki grup arasindaki fark
istatistiksel olarak anlamlidir (t = 4,609; p=0,000).

Bu sonuca gore arastirmanin ‘Cinsiyet siirekli kaygi puanlan iizerinde farkliliga sebep

olan bir degiskendir’ seklinde ifade edilen ikinci hipotezi desteklenmistir.

Tablo 7: Yashlarin Yas Degiskenine Gére Durumluk Kaygi Puanlar

Yas n X SS Istatistik P
Geng Yasli (65-74) 150 37,78 9,787
Yasl (75-84) 43 38,35 8,366 F= 0,456 0,635**
En Yagli (85+) 7 41,14 8,395
**n>0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Arastirmaya katilan yashlari yas durumlarina gore degerlendirdigimizde durumluk kaygi
Ol¢eginden aldiklar1 puanlarin ortalamalar1 65-74 yas araligindaki 150 yash bireyde
37,78; 75-84 yas araligindaki 43 yaslida 38,35 ve 85 yas ve lizeri yaslardaki yaslilarda
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41,14 olarak bulunmustur. Buna gore en yasl grupta yer alan yashlarin durumluk kaygi
diizeyleri en yiiksek olmakla birlikte gruplar arasinda istatistiksel bir fark

bulunmamaktadir (F= 0,456; p=0,635).

Bu Anova testi sonucuna gore arastirmanin ‘Durumluk kaygi 6lgeginden alinan puanlar
yasa gore farklilik gostermektedir’ seklinde ifade edilen {iclinci hipotezi

dogrulanamamustir.

Tablo 8: Yaslilarin Yas Degiskenine Gore Siirekli Kaygi Puanlari

Yas n X SS Istatistik P
Geng Yash (65-74) 150 37,89 7,453
Yasli (75-84) 43 36,93 6,515 F=2,681 0,071*
En Yash (85+) 7 43,86 9,582
**p>0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Arastirmaya katilan yaglilar1 yas durumlarina gore degerlendirdigimizde siirekli kaygi
Olceginden aldiklar1 puanlarin ortalamalar1 65-74 yas araligindaki yaslilarin 37,89; 75-84
yas araligindaki yaslilarin 36,93 ve 85 yas ve lizeri yaslardaki yaslhilarda 43,86 olarak
bulunmustur. Buna gore en yash grupta yer alan yaglilarin siirekli kaygi diizeyleri en
yiiksek olmakla birlikte gruplar arasinda da istatistiksel bir fark bulunmamistir (F= 2,681,
p=0,071).

Bu Anova testi sonucunda ise aragtirmanin ‘Siirekli kaygi dlceginden alinan puanlar yasa

gore farklilik gostermektedir’ seklinde ifade edilen dordiincii hipotezi desteklenmemistir.

Tablo 9: Yashlarin ‘Kiminle Yasiyorsunuz?’ Sorusuna Verdikleri Yanitlara Gore
Durumluk Kaygi Puanlari

‘Kiminle
Yasiyorsunuz?’ n X SS Istatistik P
Sorusuna Verilen
Yanitlar
Esiyle 79 37,84 9,280
Yalniz 24 42,71 11,200
Es, Cocuklar ve 60 35,85 9,429 F=3,256 0,023*
Torunlarla
Cocuklar ve Torunlarla 37 38,89 7,505
*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.
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Arastirmaya katilan yaslilara kiminle yasadiklar1 sorusuna verilen yanitlarin durumluk
kaygi 6l¢eginden aldiklar1 puanlara gore degerlendirdigimizde esiyle yasadigini belirten
79 yash bireyin puan ortalamasi 37,84; yalniz yasadigii belirten 24 yaslinin puan
ortalamas142,71; es, cocuklar ve torunlarla yasadigini belirtenlerin puan ortalamasi 35,85
ve c¢ocuklar ve torunlarla yasadigini belirtenlerin puan ortalamasi 38,89 olarak tespit
edilmistir. Buna gore yalniz yasayan yasli bireylerin durumluk kaygi diizeylerinin en
yiiksek oldugu ve gruplar arasinda da istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu

bulunmustur (F=3,256; p=0,023).

Tiim bu analiz ve yorumlar sonucunda arastirmanin ‘Yalniz yasayan yasl bireylerin
durumluk kayg1 6lgeginden aldiklari puan ortalamalar1 digerlerine gore daha yiiksektir’

seklinde ifade edilen besinci hipotezi dogrulanmustir.

Yaglilarin yalniz yasayip yasamamalarini durumluk kaygi dlgeginden alinan puanlara
gore gruplar arasinda nasil farklilagtiginin daha iyi yorumlayabilmek i¢in Tablo 10’da
¢oklu karsilastirmaya yer verilmistir.

Tablo 10: Yaglilarin ‘Kiminle Yasiyorsunuz?’ Sorusuna Verdikleri Yanitlara Gore
Durumluk Kaygi Puanlari Ile Coklu Karsilastirmalar

(1) Kiminle (J) Kiminle Ortalama Standart
Yasiyorsunuz? Yasiyorsunuz? Fark (1-J) Hata P
Yalniz -4,873 2,163 0,113
Es, Cocuklar ve 1,985 1,589 0,596
Esiyle Torunlarla
Cocuklar ve -1,056 1,848 0,940
Torunlarla
Esiyle 4,873 2,163 0,113
Es, Cocuklar ve 6,858* 2,241 0,013*
Yalniz Torunlarla
Cocuklar ve 3,816 2,432 0,399
Torunlarla
Esiyle -1,985 1,589 0,596
Es, Cocuklar ve Yalniz -6,868* 2,241 0,013*
Torunlarla Cocuklar ve -3,042 1,940 0,399
Torunlarla
Esiyle 1,056 1,848 0,940
Cocuklar ve Yalniz -3,816 2,432 0,399
Torunlarla Es, Cocuklar ve 3,042 1,940 0,399
Torunlarla
*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.
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Yapilan post hoc analizine gore yalniz yasayan yaslilarin durumluk kaygi dlgeginden
aldiklar1 puan ortalamasi diger tiim yasghilardan daha yiiksek olup; es, cocuklar ve
torunlarla yasayan grup arasindaki fark anlamli (p=0,013) fakat esiyle (0,113) ve

cocuklar ve torunlarla (p=0,399) yasayan gruplar arasindaki fark anlamsiz bulunmustur.

Tablo 11: Yaglilarin ‘Kiminle Yasiyorsunuz?’ Sorusuna Verdikleri Yanitlara Gore

Stirekli Kaygi Puanlari
‘Kiminle
Yastyorsunuz?’ n X SS Istatistik P
Sorusuna Verilen
Yanitlar
Esiyle 79 37,29 7,080
Yalniz 24 39,96 8,089
Es, Cocuklar ve 60 37,27 8,389 F=1,144 0,333**
Torunlarla
Cocuklar ve 37 38,84 5,640
Torunlarla
**p>0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Arastirmaya katilan yaslilara kiminle yasadiklari sorusuna verilen yanitlarin siirekli kaygi
Olceginden aldiklar1 puanlara gore degerlendirdigimizde esiyle yasadigini belirten 79
yasli bireyin puan ortalamasi 37,29; yalniz yasadigini belirten 24 yaslinin puan ortalamasi
39,96; es, c¢ocuklar ve torunlarla yasadigini belirtenlerin puan ortalamasi 37,27 ve
cocuklar ve torunlarla yasadigini belirtenlerin puan ortalamast 38,84 olarak tespit
edilmistir. Buna gore yalniz yasayan yagh bireylerin stirekli kaygi diizeylerinin en yliksek
oldugu fakat gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 bulunmustur
(F=1,144; p=0,333).

Tiim bu analiz ve yorumlar sonucunda arastirmanin ‘Yalniz yasayan yash bireylerin
stirekli kaygi Ol¢eginden aldiklart puan ortalamalar1 digerlerine gore daha yiiksektir’

seklinde ifade edilen altinci hipotezi dogrulanmaistir.

Yaslilarin yalniz yasayip yasamamalarini siirekli kaygi 6l¢eginden alinan puanlara gore
gruplar arasinda nasil farklilastiginin daha iyi yorumlayabilmek i¢in Tablo 12’de ¢oklu

karsilagtirmaya yer verilmistir.
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Tablo 12: Yaglilarin ‘Kiminle Yasiyorsunuz?’ Sorusuna Verdikleri Yanitlara Gore
Siirekli Kaygi Puanlari Ile Coklu Karsilastirmalar

(1) Kiminle (J) Kiminle Ortalama Standart
Yasiyorsunuz? Yasiyorsunuz? Fark (1-J) Hata P
Yalniz -2,667 1,723 0,411**
Es, Cocuklar ve 0,024 1,266 1,000**
Esiyle Torunlarla
Cocuklar ve -1,547 1,473 0,720**
Torunlarla
Esiyle 2,667 1,723 0,411**
Es, Cocuklar ve 2,692 1,786 0,435**
Yalniz Torunlarla
Cocuklar ve 1,120 1,938 0,938**
Torunlarla
Esiyle -0,024 1,266 1,000**
Es, Cocuklar ve Yalniz -2,692 1,786 0,435**
Torunlarla Cocuklar ve -1,571 1,545 0,740**
Torunlarla
Esiyle 1,547 1,473 0,720**
Cocuklar ve Yalniz -1,120 1,938 0,938**
Torunlarla Es, Cocuklar ve 1,571 1,545 0,740**
Torunlarla
**p>0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Yapilan post hoc analizine gore yalniz yasayan yaslilarin stirekli kaygi dlgeginden
aldiklar1 puan ortalamasi diger tiim yaslilardan daha yiiksek olup; esiyle yasayan
(p=0,411); es, cocuklar ve torunlarla yasayan (p=0,435); cocuklarla ve torunlarla yasayan
(p=0,938) gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 (p>0.05)

sonucuna ulagilmistir.

Tablo 13: Yaglilarin Ekonomik Diizeylerini Degerlendirme Durumlarina Gore
Durumluk Kaygi Puanlari

Ekonomik
Diizeylerini n X SS Istatistik P
Degerlendirme
Durumu
Cok Iyi 10 27,00 6,481
Iyi 79 36,41 9,575
Orta Diizeyde 86 39,33 8,119 F= 6,902 0,000*
Kotii 22 43,05 10,549
Cok Kotii 3 43,00 5,000
*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.
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Yaslilarin durumluk kaygi Olceginden aldiklar1 puanlar ekonomik diizeylerini
degerlendirme durumlarina gore degerlendirildiginde ekonomik diizeyini ¢ok iyi olarak
ifade eden 10 yaslinin puan ortalamasi 27; iyi olarak ifade eden 79 yaslinin puan
ortalamas1 36,41; orta diizeyde oldugunu ifade eden 86 yaslinin 39,33; kotii olarak ifade
eden 22 yaslinin 43,05 ve ¢ok kotii oldugunu ifade eden 3 yaslinin puan ortalamasi 43
olarak bulunmustur. Buna gore ekonomik diizeyinin koti ve ¢ok koti oldugunu
belirtenlerin durumluk kaygi diizeylerinin yiiksek oldugu ve gruplar arasinda da
istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu anlasilmaktadir (F=6,902; p=0,000).

Bu Anova testi sonucunda ise arastirmanin ‘Pandemi donemindeki yasli bireylerin
durumluk kaygi puanlari ekonomik diizeylerini degerlendirme durumlaria gore anlamli

bir farklilik gostermektedir’ seklinde ifade edilen yedinci hipotezi dogrulanmistir.

Tablo 14: Yaslilarin Ekonomik Diizeylerini Degerlendirme Durumlarina Gore Siirekli

Kaygi Puanlari
Ekonomik
Diizeylerini n X SS Istatistik P
Degerlendirme
Durumu
Cok lyi 10 31,30 6,848
Iyi 79 37,29 7,900
Orta Diizeyde 86 38,43 6,268 F=3,713 0,006*
Koti 22 41,32 8,374
Cok Kotii 3 35,00 3,606
*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Arastirmaya katilan yashilarin siirekli kaygi 6l¢eginden aldiklart puanlar ekonomik
diizeylerini degerlendirme durumlarina gére yorumlandiginda ekonomik diizeyini ¢ok iyi
olarak ifade eden 10 yaslinin puan ortalamasi 31,30; iy1 olarak ifade eden 79 yaslinin
puan ortalamas1 37,29; orta diizeyde oldugunu ifade eden 86 yaslinin 38,43; kotii olarak
ifade eden 22 yaslinin 41,32 ve ¢ok kotii oldugunu ifade eden 3 yaslinin puan ortalamasi
35 olarak bulunmustur. Buna gore ekonomik diizeyinin koétii oldugunu belirtenlerin
siirekli kaygi diizeylerinin en yiiksek oldugu ve gruplar arasinda da istatistiksel olarak

anlaml bir fark oldugu anlasilmaktadir (F=3,713; p=0,006).
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Tiim bu sonuglara gore aragtirmanin ‘Pandemi donemindeki yasl bireylerin siirekli kaygi
puanlari ekonomik diizeylerini degerlendirme durumlarina gore anlamli bir farklilik
gostermektedir’ seklinde ifade edilen sekizinci hipotezi dogrulanmustir.

Tablo 15: Yaslilarin Yalnizlik ve Sosyal Izolasyon Sorunu Yasamalarina Gore
Durumluk Kaygi Puanlari

Yalnizlik ve n X SS Istatistik P
Sosyal Izolasyon
Sorunu
Evet 75 42,64 7,856 t=5,785 0,000*
Hayir 125 35,25 9,240
*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Tablodan da anlasilacagi gibi Covid-19 pandemisi doneminde yalnizlik ve sosyal
izolasyon sorunu yasadigini belirten 75 yaslinin durumluk kaygi 6lgeginden aldiklari
puan ortalamasi 42,64 ve bu sorunu yasamadigini belirten 125 yaslinin puan ortalamasi
35,25 olarak tespit edilmistir. Bu t-testi analizine gore yalnizlik ve sosyal izolasyon
yasayanlarin durumluk kaygi diizeyleri yasamayanlara gore daha ytiksek olup her iki grup
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (t = 5,785; p=0,000).

Ve boylece arastirmanin ‘Pandemi doneminde yalnizlik ve sosyal izolasyon sorunu ile
karsilastigini ifade eden yaslhilarin durumluk kaygi 6lgeginden aldiklari puan ortalamalari
ifade etmeyenlere gore daha yiiksektir’ seklinde ifade edilen dokuzuncu hipotezi

dogrulanmustir.

Tiim bu analiz ve yorumlar ile kriz durumunda yalmzlik ve sosyal izolasyon sorunu
yasayan yaslilarin kaygi diizeylerinin artabilece§i ve bu yilizden kriz donemlerinde

yaslilara verilecek olan sosyal destegin dnemli olacagi sonucuna ulasilabilir.

Tablo 16: Yashlarin Yalnizlik ve Sosyal Izolasyon Sorunu Yasamalarina Gore Siirekli

Kaygi Puanlari
Yalnizlik ve n X SS Istatistik P
Sosyal Izolasyon
Sorunu
Evet 75 38,60 6,670 t=1,051 0,294**
Hayir 125 37,46 7,802
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**p>0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Yagslilarin siirekli kaygi dlceginden aldiklar1 puanlar, Covid-19 pandemisi doneminde
yalnizlik ve sosyal izolasyon sorunu yasayip yasamamalarina gére degerlendirildiginde
evet yanitini veren 75 yaslinin puan ortalamasi 38,60 ve hayir yanitini veren 125 yaslinin

puan ortalamasi 37,46 olarak bulunmustur.

Bu sonuca gore arastirmanin ‘Pandemi déneminde yalnizlik ve sosyal izolasyon sorunu
ile karsilastigini ifade eden yaslilarin siirekli kaygi 6l¢eginden aldiklar1 puan ortalamalari
ifade etmeyenlere gore daha yiiksektir’ seklinde ifade edilen onuncu hipotezi dogrulanmis
ancak iki grup arasinda anlamli bir fark olmadigi sonucuna ulasilmistir (t = 1,051;

p=0,294).

Tablo 17: Covid-19 Pandemisini ‘Endise/Kayg1’ Olarak Nitelendiren Yaslilarin
Durumluk Kaygi Puanlari

Endise/Kaygi n X SS Istatistik P
Evet 100 42,14 8,263
Hayir 100 33,90 8,739 t=6,851 0,000*
*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Yaslilarin durumluk kaygi Olgeginden aldiklar1 puanlar Covid-19 pandemisini
‘endise/kayg1’ olarak degerlendirme durumlaria gore degerlendirildiginde evet yanitini
veren 100 yaslinin puan ortalamasi 42,14 ve hayir yanitin1 veren 100 yaslinin puan

ortalamas1 33,90 olarak bulunmustur.

Bu sonuca gore aragtirmanin ‘Covid-19 pandemisini ‘endise/kaygi’ olarak nitelendiren
yashilarin durumluk kaygi diizeyleri endise/kayg1 olarak nitelendirmeyenlere gore daha
yiiksektir’ seklinde ifade edilen on birinci hipotezi dogrulanmis olup iki grup arasinda da

anlamli bir farlilik oldugu sonucuna ulasilmistir (t = 6,851; p=0,000).

Ayrica yash bireyler her ne kadar endise/kaygi yasadiklarini agikca belirtmeseler bile
hafif diizeyde (33,90) kaygi yasadiklari sonucuna da varilabilir.
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Tablo 18: Covid-19 Pandemisini ‘Endise/Kayg1’ Olarak Nitelendiren Yaslilarin Siirekli

Kaygi Puanlari
Endise/Kaygi n X SS Istatistik P
Evet 100 39,41 6,833
Hayir 100 36,37 7,664 t=2,961 0,003*

*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Tablodan da anlasilacagi lizere Covid-19 pandemisini ‘endise/kaygi’ olarak nitelendiren
100 yashnin siirekli kaygi 6l¢eginden aldiklari puan ortalamasi 39, 41 ve ‘endise/kaygi’

olarak nitelendirmeyen 100 yaslinin puan ortalamasi 36,37 olarak tespit edilmistir.

Yapilan t-testi sonucuna gore arastirmanin ‘Covid-19 pandemisini ‘endise/kayg1’ olarak
nitelendiren yaslilarin siirekli kaygi diizeyleri endise/kaygi olarak nitelendirmeyenlere
gore daha yiiksektir’ seklinde ifade edilen on ikinci hipotezi dogrulanmis olup iki grup

arasinda da anlamli bir farlilik oldugu sonucuna ulasilmistir (t =2,961; p=0,003).

Calismanin bu hipotezi dogrulanmakla birlikte endise/kaygi yasadiklarini agikca
belirtmeyen yaslilarin da hafif diizeyde (36,37) kaygi yasadiklari sonucuna varilabilir.

Tablo 19: Yashilarin Pandemi Déneminde En Cok Ihtiyag Duyduklar1 Destek Tiiriine
Gore Durumluk Kaygi Puanlar

En Cok Ihtiya¢
Duyulan Unsur n X SS Istatistik P
Sosyal Destek 70 41,07 8,443

Psikolojik Destek 10 43,00 8,907

Ekonomik Destek 8 46,75 7,906 F=10,463 0,000*
Bakim Destegi 3 49,33 4,933

Giivenli Bir Ortam 109 34,65 8,854

*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Yaslilarin durumluk kaygi diizeyleri pandemi doneminde en ¢ok ihtiya¢ duyduklar
unsura gore degerlendirildiginde sosyal destege ihtiyact oldugunu belirten 70 yaslinin
puan ortalamasi1 41,07; psikolojik destege ihtiya¢ duydugunu belirten 10 yaslinin puan
ortalamasi 43; ekonomik destege ihtiya¢ duyan 8 yaslinin 46,75; bakim destegine ihtiyag
duyan 3 bireyin 49,33 ve giivenli bir ortama ihtiya¢ duyan 109 yaslinin ise 34,65 olarak
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tespit edilmistir. Tablodan da anlasildig1 gibi siirekli kaygi diizeyi en yiiksek olan grup
giivenli bir ortama ihtiya¢ duyan yaslilardir ve gruplar arasinda da anlamli bir fark vardir

(F= 10,463; p=0,000).

Boylelikle arastirmanin ‘Pandemi donemindeki yasl bireylerin durumluk kaygi puanlari
bu donemde en ¢ok ihtiya¢ duyduklari destek tiiriine gore farklilik gostermektedir’
seklinde ifade edilen on iiciincii hipotezi dogrulanmaistir.

Tablo 20: Yaslilarin Pandemi Déneminde En Cok Ihtiya¢ Duyduklar1 Destek Tiiriine
Gore Siirekli Kaygt Puanlari

En Cok Ihtiya¢
Duyulan Unsur n X SS istatistik P
Sosyal Destek 70 39,10 6,895

Psikolojik Destek 10 44,00 9,043

Ekonomik Destek 8 42,38 7,909 F=4,786 0,001*
Bakim Destegi 3 40,00 4,000

Givenli Bir Ortam 109 36,14 7,097

*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Yaslt bireylerin siirekli kaygi diizeyleri pandemi doneminde en ¢ok ihtiya¢ duyduklar
unsura gore degerlendirildiginde sosyal destege ihtiyaci oldugunu belirten 70 yaslinin
puan ortalamasi 39,10; psikolojik destege ihtiya¢ duydugunu belirten 10 yaslinin puan
ortalamasi 44; ekonomik destege ihtiya¢ duyan 8 yaslinin 42,38; bakim destegine ihtiyag
duyan 3 bireyin 40 ve giivenli bir ortama ihtiya¢ duyan 109 yaslinin ise 36,14 olarak tespit
edilmistir. Buna gore siirekli kaygi diizeyi en yliksek olan grup psikolojik destege ihtiyag
duyanlara ait olup gruplar arasinda da anlamli bir fark bulunmustur (F= 4,786; p=0,001).

Yapilan bu anova testi sonucuyla arastirmanin ‘Pandemi dénemindeki yaslt bireylerin
stirekli kaygi puanlar1 bu donemde en ¢ok ihtiya¢ duyduklar1 destek tiiriine gore farklilik
gostermektedir’ seklinde ifade edilen on dordiincii hipotezi dogrulanmistir.

Tablo 21: Ailesinde Covid-19 Viriisiine Yakalanan Ve Atlatan Biri Olan Yaslilarin
Durumluk Kaygi Puanlari

Ailenizde Covid-19
viriisiine yakalanan n X SS Istatistik P
ve atlatan biri var
mi?
Evet 154 37,14 9,755
Hay1r 46 40,98 7,652 t=-2,457 0,015*
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*p<0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Arastirmaya katilan yagh bireylerin durumluk kaygi diizeyleri ailelerinde Covid-19
viriisiine yakalanan ve atlatan birinin olup olmamasi durumuna gore degerlendirildiginde
evet yanitini veren 154 yash bireyin puan ortalamasinin 37,14 ve hayir yanitini veren 46
yaglinin puan ortalamasi 40,98 olarak tespit edilmistir. Buna gore ailesinde Covid-19
viriisiine yakalanmayanlarin durumluk kaygi diizeylerinin daha yiiksek oldugu ve iki grup

arasinda da anlamli bir fark oldugu sonucuna ulasilmistir (t = -2,457; p=0,015).

Boylece arastirmanin ‘Ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan biri olan
yaslilarin durumluk kaygi puan ortalamalari, ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve
atlatan biri olmayan yaglilarin puan ortalamalarina gore daha yiiksektir’ seklinde ifade

edilen on besinci hipotezi dogrulanamamistir.

Bu sonugtan ise Covid-19 virilisiine dair yeterli bilgiye sahip olmamanin, virlise
yakalananlarin o siireci nasil gegirdiklerine tanik olamamanin ya da viriisii atlatanlarda
ne gibi etkilere sebep olabilecegini bilememenin yaglilarin durumluk kaygi diizeyini

arttirdig1 diistintilebilir.

Tablo 22: Ailesinde Covid-19 Viriisiine Yakalanan Ve Atlatan Biri Olan Yaslilarin

Stirekli Kaygi Puanlar
Ailenizde Covid-19
viriisiine yakalanan n X SS Istatistik P
ve atlatan biri var
mi?
Evet 154 37,53 7,553
Hayir 46 39,09 6,808 t=-1,252 0,212**
**p>0.05

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Tablodan da anlasilacagi gibi yasli bireylerin siirekli kaygi diizeyleri ailelerinde Covid-
19 virlistine yakalanan ve atlatan birinin olup olmamasi durumuna gore
degerlendirildiginde evet yanitin1 veren 154 bireyin puan ortalamasi 37,53 ve hayir
yanitint veren 46 yaslinin puan ortalamast 39,09 olarak tespit edilmistir. Buna gore

ailesinde Covid-19 virlisiine yakalanan ve atlatan biri olmayan yaslilarin puan
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ortalamalar1 daha yiiksek olmakla birlikte iki grup arasinda anlamli bir fark
bulunamamuistir (t = -1,252; p=0,212).

Boylece arastirmanin ‘Ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan biri olan
yashlarin siirekli kaygi puan ortalamalari, ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve
atlatan biri olmayan yaslhilarin puan ortalamalarina gore daha yiiksektir’ seklinde ifade

edilen on altinc1 hipotezi dogrulanamamustir.

Yukarida belirtilen hipotezin dogrulanamamasi sonucuna gore Covid-19 viriisiine dair
yeterli bilgiye sahip olmamanin, viriise yakalananlarin o stireci nasil gegirdiklerine tanik
olamamanin ya da viriisii atlatanlarda ne gibi etkilere sebep olabilecegini bilememenin

yaslilarin siirekli kaygi diizeyini arttirdigi diistiniilebilir.

Tablo 23: Durumluk Kaygi Puanlari Ile Siirekli Kaygi Puanlar1 Arasindaki iliski

Durumluk Kaygi Siirekli Kaygi
Pearson Korelasyon 1 ,557**
Durumluk Kaygi Anlamlilik Degeri ,000
N 200 200
Pearson Korelasyon ,D57** 1
Siirekli Kaygi Anlamlilik Degeri ,000
N 200 200

**Korelasyon katsayis1 0,01 diizeyinde anlamlidir (2-tailed).

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.

Yapilan analiz sonucunda durumluk kaygi puanlar ile siirekli kaygi puanlari arasinda
anlamli bir iligki (p=0,000) olmakla beraber Pearson korelasyon katsayisi 1=0,557

bulunmustur.

Pearson korelasyon katsayisina gore degiskenler arasindaki iliskinin giicti farkli araliklara
gore degerlendirilmektedir. Biiylikoztiirk korelasyon katsayisinin mutlak degerinin 0,00-
0,30 araliginda olmas1 durumunda diisiik diizeyde bir iliski; 0,30-0,70 araliginda olmasi
durumunda orta diizeyde bir iligki; 0,70-1.00 araliginda olmasi durumunda yiiksek

diizeyde bir iliski oldugunu belirtmistir (Biiytlikoztiirk, 2020; 32).

Tablodan ve agiklamadan da anlagilacag: izere durumluk kaygi puanlari ile siirekli kaygi
puanlar1 arasinda pozitif yonli orta diizeyde anlamli bir iligki oldugunu sdylemek

mumkindiir.
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Boylece arastirmanin ‘Durumluk kaygi ve siirekli kaygi dlgceginden alinan puanlar
arasinda pozitif yonlii anlamli bir iligki vardir’ seklinde ifade edilen on yedinci hipotezi

dogrulanmaktadir.
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SONUC

2020 y1l1 baslarinda Cin’de baslayip neredeyse tiim diinya iilkelerine yayilarak pandemi
halini alan Covid-19 viriisii, her birey igin risk teskil etmektedir ve fizyolojik, psikolojik
ve sosyal anlamda olumsuz etkileri bulunmaktadir. Bu etkilerin sebep oldugu dnemli
duygulardan biri ise kaygidir. Kaygi her yas grubunda goriilebilen bir durum olmasina
ragmen yasamin son evresi olarak adlandirilan yaslilik donemindeki bireylerde goriilmesi
arastirma i¢in énem arz etmektedir. Sosyal hizmet meslegi ve disiplini i¢in dezavantajl
bir grup olan yaslilarin bu kiiresel kriz durumundaki kaygi diizeylerini 6l¢mek, elde
edilen sonuglar krize miidahale yaklasimi temelinde aciklamak ve arastirma bulgulari
neticesinde buna benzer olasi krizlere karsi 6nerilerde bulunmak bu ¢alismanin temelini

olusturmaktadir.

Sonug ve Onerilerin kavramsal temelini daha iyi anlayabilmek icin dncelikle yaslilik ile
ilgili tanimlara, yaslilik doneminin 6zelliklerine ve yaslilik doneminde yasanan sorunlara
deginilmistir. Devaminda sosyal hizmet, Covid-19 pandemisi ve bu donemdeki yaglilar
icin sosyal hizmetin temel islevleri agiklanmistir. Sonrasinda ise bu pandeminin kiiresel
bir kriz olarak nitelendirilmesinden dolay1 krize miidahale yaklasimi ile miidahalelerde

bulunulabilecegi diisiiniildiiglinden krize miidahale modelleri tanimlanmaistir.

Yapilan bu ¢aligma ile kesitsel yontem kullanilarak arastirmaya katilimlar: saglanmis 200
yasli (65 yas ve iistii) bireyin, Covid-19 pandemisi dénemindeki kayg1 diizeyleri Oner ve
Le Compte tarafindan Tiirkgeye uyarlanan Durumluk-Siirekli Kaygi Envanteri araciligi

ile ol¢lilmiis ve kaygi diizeyleri lizerinde etkili olan faktorler ortaya koyulmustur.

Arastirma bulgulariyla; katilimer yashlarin yaridan fazlasini (%53,5) erkeklerin
olusturdugu, caligmaya katilan evrenin 65-88 yas araliginda ve yas ortalamalarmin da
71,65 oldugu, medeni durumlar incelendiginde %67,5’inin evli bireylerden olustugu,
0grenim durumuna gore bliylik cogunlugun (%77) ilkokul mezunu oldugu, biriyle yasama
durumuna gore sayica en fazla grubu yalniz yasayan yashlarin (%12) olusturdugu,
ekonomik diizeye gore degerlendirildiginde yaslilarin %43 {iniin orta diizeyde olduklarin
belirttigi ve kronik hastalik durumuna gore ise %37’sinin herhangi bir kronik hastalig

olmadig1 sonucuna ulagilmistir.

Oncelikle durumluk ve siirekli kaygi dlgegine iliskin normallik testi yapilmis olup normal

dagilim gosterdigi (0,053 ve 0,123) sonucundan hareketle diger analizler yapilmstir.
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Yaghilarin durumluk ve siirekli kaygi diizeylerinin diger degiskenlere gore

degerlendirilmesi ile elde edilen sonuglar ise su sekildedir:

Yaslilarin durumluk kayg1 diizeyleri cinsiyete gore anlamli bir farklilik géstermemesine
(t = 1,862; p>0.05) ragmen kadinlarin durumluk kaygi diizeyleri erkeklere gore daha
yiiksektir. Sonu¢ olarak arastirmanin ‘Cinsiyet durumluk kaygi puanlari iizerinde
farkliliga sebep olan bir degiskendir’ seklinde ifade edilen birinci hipotezi

desteklenmemistir.

Pamir Akin (2010) tarafindan yapilan ‘Huzurevinde Kalan Yaslilarda Psikolojik Kabul
Diizeyi ve Kayg1 Belirtileri Arasindaki iliskiler’ baslikli ¢calismada cinsiyet ve kaygi
puanlari arasinda anlamli bir fark bulunmamistir. Bu sonug arastirma bulgusu ile tutarlilik

gostermektedir.

Hatta yasli hastalara evde bakim verenlerle yapilan bir ¢calismaya gore de durumluk kaygi
Olceginden kadinlar (40,83) erkeklere (36,72) gore daha yiiksek puan almis olup cinsiyet

ve durumluk kaygi puani arasinda anlamli bir fark bulunmustur (Celenk, 2019).

Yaslilarin siirekli kaygi diizeyleri cinsiyete gore anlamli bir farklilik géstermektedir (t =
4,609; p<0.05) ve kadinlarin siirekli kaygi diizeyleri erkeklere gére daha yiiksektir. Sonug
olarak arasgtirmanin ‘Cinsiyet siirekli kaygi puanlar tizerinde farkliliga sebep olan bir

degiskendir’ seklinde ifade edilen ikinci hipotezi desteklenmistir.

Coskun (1998) tarafindan yapilan ‘Samsun Il Merkezinde Yasayan Yashlarin Siirekli
Kaygi Diizeyleri ve Baz1 Sosyoekonomik Etmenleri’ isimli calismada kadimlarin stirekli
kaygi 6lgeginden aldiklar1 puan ortalamasi 47,6 ve erkeklerin 42,3 olarak bulunmustur.
Bundan hareketle kadinlarin erkeklerden anlamli derecede yiiksek kaygili oldugu

sonucuna varilmistir.

Zubaroglu Yanardag ve Say Sahin (2018:49) tarafindan yapilan “Yash Bireylerde Stirekli
Kaygi Ve Siirekli Depresyon Uzerine Bir Inceleme’ baslikli calismaya gore de kadinlar
ve erkekler arasinda siirekli kaygi puanlari agisinda anlamli bir fark oldugu goriilmiistiir.

Tim bu bulgular arastirma sonuglariyla tutarlhilik gostermektedir.

Cinsiyetin durumluk kaygi diizeyleri iizerinde anlamli bir farklilik gostermeyip stirekli
kaygi diizeyleri lizerinde anlamli bir farklilik gostermesi sonucuna gore kadin yaslilarin

kayg1 diizeyini etkileyen tek unsurun Covid-19 viriisii olmadigini sdyleyebiliriz. Clinkii
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erkek yaslilarin durumluk kaygi puanlar siirekli kaygi puanlarina gore; kadin yaglilarin
da siirekli kaygi puanlar1 durumluk kaygi puanlarina gore daha yiiksektir. Bu ¢ikarimlar
ise kadinlarin kaygi diizeyini etkileyen diger unsurlarin arastirilmasina bir dayanak

olusturabilir.

Yaglilarin durumluk kaygi diizeyleri yas degiskenine goére anlamli bir farklilik
gostermemesine (F= 0,456; p>0.05) ragmen durumluk kaygi diizeyleri (geng yaslilara ve
yasglilara gore) en yiiksek olan grup en yash (85+) olarak nitelendirilen gruptur. Sonug
olarak arastirmanin ‘Durumluk kaygi 6l¢eginden alinan puanlar yasa gore farklilik

gostermektedir’ seklinde ifade edilen iigiincii hipotezi desteklenmemistir.

Pamir Akin (2010) tarafindan yapilan ‘Huzurevinde Kalan Yaslilarda Psikolojik Kabul
Diizeyi ve Kaygi Belirtileri Arasindaki liskiler’ baslikli calismada yas ve kaygi puanlari
arasinda anlamli bir fark bulunmamistir. Arastirmaci bunun sebebinin ileri yas
grubundaki yaglilarin sayica az olmasindan kaynaklanabilecegini belirtmistir. Buradan
hareketle, bu ¢alismada da sayica en az grup 85 yas iistii yaslilardan olustugundan gruplar
arasinda anlamli bir fark bulunmamasiin sebebi olabilir. Tiim bu sonuglar arastirma

bulgusu ile tutarlilik géstermektedir.

Yaglhilarin siirekli kaygi diizeyleri yas degiskenine gore anlamli bir farklilik
gostermemesine (F= 2,681; p>0.05) ragmen stirekli kaygi diizeyleri (gen¢ yashlara ve
yaglilara gore) en yiliksek olan grup en yash (85+) olarak nitelendirilen gruptur. Sonug
olarak arasgtirmanin ‘Siirekli kaygi Olgeginden alinan puanlar yasa gore farklilik

gostermektedir’ seklinde ifade edilen dordiincii hipotezi desteklenmemistir.

Coskun (1998) tarafindan yapilan ‘Samsun Il Merkezinde Yasayan Yashlarin Siirekli
Kaygi Diizeyleri ve Bazi Sosyoekonomik Etmenleri’ isimli ¢alismada ise siirekli kaygi
6l¢eginden alinan puan ortalamalari, 65-69 yas aralifinda 44; 70-74 yas araliginda 43.9;
75-79 yas araliginda 46,5; 80-84 yas aralifinda 49,7 ve 85 yas ve lizerinde 50,4 olarak
analiz edilmistir. Bu sonuca gore de siirekli kaygi puaninin yasla birlikte arttigi ve

aralarinda anlamli bir fark oldugu saptanmustir.

Ancak Zubaroglu Yanardag ve Say Sahin (2018: 49) tarafindan yapilan ‘Yasl Bireylerde
Siirekli Kaygi ve Siirekli Depresyon Uzerine Bir Inceleme’ baslikli calismaya gore yas
gruplar1 agisindan ileri yastaki gruplarin siirekli kaygi diizeyleri yiiksek olsa da gruplar

arasinda anlamli bir fark bulunmamuistir.
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Tiim bu ¢alisma sonuglarindan, siirekli kaygi puanlarinin yas degiskenine gore genel bir
tutarlilik olusturdugu sdylenemese de bu ¢alismalarda en yasli grubun puan ortalamalari

en yuksektir.

Yaglilarin durumluk kaygi diizeyleri biriyle yasama durumuna gore istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik gostermektedir (F=3,256; p<0.05) ve durumluk kaygi diizeyi en
yiiksek olan grup yalniz yasayan yaslilardir. Sonug olarak aragtirmanin ‘Yalniz yasayan
yash bireylerin durumluk kaygi 6lgeginden aldiklar1 puan ortalamalar1 digerlerine gore

daha yiiksektir’ seklinde ifade edilen besinci hipotezi desteklenmistir.

Ercan ve Arici (2020:18) tarafindan nitel yontem kullanilarak yapilan ‘Covid-19 Pandemi
Siirecinin Yaslilar Uzerindeki Biyo-Psiko-Sosyal Etkileri’ isimli arastirmaya gore yalniz

yasayan bazi yashlarin duygusal olarak ihmal edildigi bulgusuna ulasilmistir.

Buna gore de yalniz yasama durumunun yaglilar iizerinde duygusal bir etkisinin oldugu

ve bunun da kaygi diizeyini etkileyebilecegi diisiiniilmektedir.

Yaslilarin siirekli kaygi diizeyleri biriyle yasama durumuna gore istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik gostermemesine (F= 1,144; p>0.05) ragmen siirekli kaygi diizeyi en
yiiksek olan grup yalniz yasayan yaslhlardir. Sonug olarak aragtirmanin ‘Yalniz yasayan
yasli bireylerin siirekli kaygi 6l¢eginden aldiklari puan ortalamalar digerlerine gore daha

yiiksektir’ seklinde ifade edilen altinci hipotezi desteklenmistir.

Coskun (1998) tarafindan yapilan ‘Samsun Il Merkezinde Yasayan Yashlarin Siirekli
Kayg1 Diizeyleri ve Bazi Sosyoekonomik Etmenleri’ isimli ¢alismada ise bu calisma ile
cok da benzer olmayan sonuglara ulagilmistir. Buna gore siirekli kaygi 6l¢eginden alinan
puan ortalamalari, yalniz yasayan yaslilarda 46,4; esi ile yasayanlarda 42,6; cocugu ile
yasayanlarda 46,2; esi ve cocugu ile yasayanlarda 44,6 ve aile disinda biriyle
yasayanlarda 52,5 olarak saptanmistir. Esiyle birlikte yasayanlar diger gruplara gore

diisiik diizeyde kaygili olup bu fark istatiksel olarak anlamli bulunmustur.

Yaghilarin durumluk kaygi seviyeleri ekonomik diizeylerini degerlendirme durumuna
gore istatistiksel olarak anlamli bir farklihik (F=6,902; p<0.05) gostermektedir ve
ekonomik diizeyi kotli olan yashlarin durumluk kaygi diizeyleri daha yiiksektir. Sonug
olarak arastirmanin ‘Pandemi donemindeki yasli bireylerin durumluk kaygi puanlar
ekonomik diizeylerini degerlendirme durumlarina goére anlamhi bir farklilik

gostermektedir’ seklinde ifade edilen yedinci hipotezi desteklenmistir.
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Yaglilarin stirekli kaygi seviyeleri ekonomik diizeylerini degerlendirme durumuna gore
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik (F=3,713; p<0.05) gostermektedir ve ekonomik
diizeyi kotii olan yaghlarin siirekli kaygi diizeyleri daha yiiksektir. Sonu¢ olarak
arastirmanin ‘Pandemi donemindeki yaslh bireylerin siirekli kaygi puanlar1 ekonomik
diizeylerini degerlendirme durumlarina gore anlamli bir farklilik gostermektedir’ seklinde

ifade edilen sekizinci hipotezi desteklenmistir.

Yaglilarin durumluk kaygi diizeyleri yalmizlik ve sosyal izolasyon sorunu yasama
durumuna gore anlamli bir farklilik géstermektedir (t = 5,785; p<0.05) ve yalnizlik ve
sosyal izolasyon sorunu yasayanlarin durumluk kaygi diizeyi yasamayanlara gére daha
yiiksektir. Sonug olarak arastirmanin ‘Pandemi déneminde yalnizlik ve sosyal izolasyon
sorunu ile karsilastigini ifade eden yaslilarin durumluk kaygi 6l¢eginden aldiklar1 puan
ortalamalar1 ifade etmeyenlere gore daha yiiksektir’ seklinde ifade edilen dokuzuncu

hipotezi desteklenmistir.

Yagslilarin stirekli kayg1 diizeyleri yalnizlik ve sosyal izolasyon sorunu yagama durumuna
gore anlamli bir farklilik gostermemesine (t = 1,051; p>0.05) ragmen yalnizlik ve sosyal
izolasyon sorunu yasayanlarin siirekli kaygi diizeyi yasamayanlara gore biraz yliksektir.
Sonug olarak arastirmanin ‘Pandemi doneminde yalnizlik ve sosyal izolasyon sorunu ile
karsilastigini ifade eden yaslilarin siirekli kaygi 6l¢eginden aldiklari puan ortalamalari
ifade etmeyenlere gore daha yiiksektir’ seklinde ifade edilen onuncu hipotezi

desteklenmistir.

Yaslilarin durumluk kaygi diizeyleri Covid-19 pandemisini ‘endise/kaygi’ olarak
degerlendirme durumuna gore istatistiksel olarak anlaml bir farklilik gostermistir (t =
6,851; p<0.05) ve arastirmanin ‘Covid-19 pandemisini ‘endise/kaygi’ olarak nitelendiren
yashilarin durumluk kaygi diizeyleri endise/kaygi olarak nitelendirmeyenlere gore daha

yiiksektir’ seklinde ifade edilen on birinci hipotezi desteklenmistir.

Yashlarin stirekli kaygit diizeyleri Covid-19 pandemisini ‘endise/kaygi’ olarak
degerlendirme durumuna gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermistir (t =
2,961; p<0.05) ve arastirmanin ‘Covid-19 pandemisini ‘endige/kayg1’ olarak nitelendiren
yashilarin siirekli kaygi diizeyleri endise/kaygi olarak nitelendirmeyenlere gore daha

yiiksektir’ seklinde ifade edilen on ikinci hipotezi desteklenmistir.
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Yaglhilarin durumluk kaygi diizeyleri en ¢ok ihtiya¢g duyduklari destek tiirline gore
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermistir (F= 10,463; p<0.05) ve durumluk
kaygi diizeyleri en yiiksek olan grup bakim deste§ine ihtiya¢ duyan yaslilarindan
olusmaktadir. Sonu¢ olarak aragtirmanin ‘Pandemi donemindeki yasli bireylerin
durumluk kaygi puanlar1 bu donemde en ¢ok ihtiya¢ duyduklar1 destek tiiriine gore

farklilik gostermektedir’ seklinde ifade edilen on iigiincii hipotezi desteklenmistir.

Yaglhilarin siirekli kaygi diizeyleri en ¢ok ihtiya¢ duyduklar1 destek tiiriine gore
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermistir (F= 4,786; p<0.05) ve siirekli kaygi
diizeyleri en yiikksek olan grup psikolojik destege ihtiya¢ duyan yaslilarindan
olugmaktadir. Sonug olarak arastirmanin ‘Pandemi donemindeki yasli bireylerin siirekli
kaygi puanlart bu donemde en ¢ok ihtiyag duyduklar1 destek tiiriine gore farklilik

gostermektedir’ seklinde ifade edilen on doérdiincii hipotezi desteklenmistir.

Yagslilarin durumluk kaygi diizeyleri ailelerinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan
birinin olup olmamasi durumuna gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermistir
(t = -2,457; p<0.05) ve ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan biri oldugunu
belirten yaslilarin durumluk kaygi diizeyleri belirtmeyenlere gére daha diisiiktiir. Ancak
aragtirmanin ‘Ailesinde Covid-19 virlisiine yakalanan ve atlatan biri olan yaslhilarin
durumluk kaygi puan ortalamalari, ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan biri
olmayan yaglilarin puan ortalamalarina gore daha yiiksektir’ seklinde ifade edilen on

besinci hipotezi desteklenmemistir.

Yaslilarin siirekli kaygt diizeyleri ailelerinde Covid-19 viriisline yakalanan ve atlatan
birinin olup olmamasi durumuna gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermistir
(t =-1,252; p>0.05) ve ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan biri oldugunu
belirten yaslilarin durumluk kayg diizeyleri belirtmeyenlere gore daha diisiiktiir. Ancak
aragtirmanin ‘Ailesinde Covid-19 virlisiine yakalanan ve atlatan biri olan yashlarin
siirekli kaygi puan ortalamalari, ailesinde Covid-19 viriisiine yakalanan ve atlatan biri
olmayan yaslilarin puan ortalamalarina gore daha yiiksektir’ seklinde ifade edilen on

altinci hipotezi desteklenmemistir.

Durumluk kaygi puanlar ile siirekli kaygi puanlar1 arasinda pozitif yonlii orta diizeyde

anlamli bir iliski bulunmaktadir. Sonug olarak arastirmanin ‘Durumluk kaygi ve siirekli
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kaygi 6l¢eginden alinan puanlar arasinda pozitif yonlii anlamli bir iligki vardir’ seklinde

ifade edilen on yedinci hipotezi desteklenmistir.

Bu caligsma ile kriz olarak nitelendirilen Covid-19 pandemisinin yash bireyler tizerindeki
kaygi diizeyini tespit etmek ve benzer kriz durumlarinda da kaygi diizeyini en aza

indirebilecek etkili hizmet saglayici 6nerilerde bulunmak amaglanmaktadir.

Amag kapsaminda yapilan tespitler sonucunda yaslh bireylerin Covid-19 viriisii ve bu
siireci bir kriz olarak nitelendirdikleri ve pandemi déneminin bazi faktorlerin de (yas,
cinsiyet, biriyle yasama durumu, ekonomik durum gibi) etkisiyle durumluk ve stirekli

kaygi diizeylerini etkiledigi gdzlemlenmistir.

Yapilan aragtirma sonuglarindan hareketle Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi’na bagh

Engelli ve Yagh Hizmetleri Genel Midiirligii biinyesinde Krize Miidahale Birimi

olusturulmasi ve psikososyal eylem planlarinin hazirlanmasi 6nerilmektedir.
Krize Miidahale Birimi’nin genel gorev ve amaglari ise su sekilde siralanabilir:

e Kiriz 6ncesinde bdyle bir birimin olduguna dair bilgilendirici ve farkindalik arttiric
eylemler gergeklestirmek.

e Oncelikle yaslhilarin krize yonelik risk degerlendirmelerini yapabilmek igin arag
(0lcek) gelistirmek.

e Psiko-sosyal koruma, 6nleme ve krize miidahale hizmetleri kapsaminda risk haritasi
olusturmak.

e Yaslhlarin krizin ilk anlarindaki kaygi diizeylerini tespit etmek.

e Kaygi diizeyi tespit edilen her yasliya 6zel psiko-sosyal eylem plani olusturmak.

e Eylem planmi olustururken dezavantajliligi arttiran durumda olan yasli bireylere
oncelik vermek. Bu aragtirmanin elde edilen sonuglarina gére dezavantajli bireylere
verilebilecek ornekler;

-Kadn yashlar

-En yash bireyler (85+)

-Yalniz yasayan yaslilar

-Ekonomik durumu kotii ve ¢ok kotii olan yashilar

-Bakim destegine, ekonomik destege ve psikolojik destege ihtiya¢ duyan yashilar

-Daha 6nce benzer durumu yakinlar1 yagamamis olan yaghlar
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Yukarida belirtilmis ve risk olusturan durumlar dikkate alinarak bu gruplara, krizden
dogrudan etkilenmeseler bile yasanmakta olan kriz hakkinda bilgilendirme
faaliyetleri yiirtitmek.

Eylem planina gore kriz durumunun gerektirdigi tim calismalar1 yiiriitmek ve

takibinde olmak.

Krize miidahale eylem planin1 uygulamak.

Ilgili kisi ve kurumlarla iliski ve is birligi saglamak.

Krize miidahale siirecinin ve eylem planlarinin  basarisint  ve  etkililigini
degerlendirmek. Bu degerlendirmeyi yaparken bireyin, grubun ya da toplumun
yasadig1 krizin asil sebebinin ne oldugu; bireyin, grubun ya da toplumun bu krizi
neden kendisinin ¢dzemedigi; kriz siirecinde edinilen yeni problem ¢dzme ve bas
etme becerilerin neler oldugu ve bunlarin bireye, gruba ya da topluma gelecekte nasil

faydasi olacagi gibi sorularin yaniti aranmalidir.

Krize Miidahale Birimi’nde gorev alacak ekiplerin ve meslek gruplarinin ise sunlar

olabilecegi diistintilmektedir:

Yonetim Ekibi:

Miidiir, miidiir yardimeisi, finans uzmani ve diger ilgili meslek gruplarindan olusup
Birimin yonetimini saglamalidir. Bu ekibin diger gorevleri ise saglik alaninda, sosyal
alanda, giivenlik alaninda, sosyal giivenlik kapsaminda, ekonomik durum diizeyinde
ve diger konularda olasi riskleri tespit etmek, degerlendirmek ve bu risklere énerilerde
bulunmak; onerilere gore destek olabilecek kurumlarla resmi (yazisma) siireci
baglatmak seklinde siralanabilir.

Bu ekipte yer alan kisilerin gorevleri ise su sekildedir;

Miidiiriin gorevi Birimin yonetimini saglamaktir. Miidiir, Birimin yasal temsilcisidir
ve resmi siireglerin takibini yapar.

Miidiir yardimcisinin gérevi Birimin plan ve hedeflerinin uygulanmasinda ve

gelistirilmesinde yardimcr olmaktir. Ayrica tiim birimlerin birbiri ile koordineli bir
sekilde ¢alismalarini saglayip takibini yapar.

Finans uzmaninin gorevi Birim tarafindan yiiriitiilecek olan c¢aligmalar i¢in kaynak
bulmak ve biitceyi planlamaktir. Bu biitce planin1 yonetim ekibi ile paylasmalidir.

Plan ve Program Ekibi:
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Sosyal hizmet uzmanlari, doktorlar, akademisyenler, fizyoterapistler, psikiyatristler,
psikologlar, psikolojik danismanlar, eczacilar ve ihtiya¢ duyulan diger saglik
personellerinden olusup saglik ekibinin uygulamasi i¢in mikro (bireye 6zel), makro
(benzer durumda olan bireylerden olusan gruba 6zel) ve mezzo (topluma o6zel)
diizeyde psikososyal eylem planlar1 hazirlamalidir.

Bu ekipte yer alan kisilerin gorevleri ise su sekildedir;

Sosyal hizmet uzmaninin asil gorevi siipervizorliiktiir. Bu kapsamdaki calismasi,

saglik ekibindeki sosyal hizmet uzmanlarinin daha etkili miidahalede bulunabilmesi
icin onlart desteklemek, miidahale plani hazirlamaktir. Bu ekipteki sosyal hizmet
uzmani diger sosyal hizmet uzmanlarinin ve digerlerinin sordugu sorulara cevap
verebilecek ve destek talep edildiginde destek olabilecek diizeyde yetkin, yeterli
olmalidir.

Doktorun gorevi sagligin korunmasi i¢in onlem almak, hastaligi teshis etmek ve
tedavisinde rol almaktir. Amaci saglik ekibine miidahale plani hazirlamaktir.
Akademisyenlerin gorevi yasl bireyin biyopsikososyal iyilik halinin arttirilmasi i¢in
Birim tarafindan yiiriitiilen ¢alismalara akademik, bilimsel destek saglamaktir.

Fizyoterapistlerin gorevi yaslilik donemindeki bireyin hareket bozukluguna yol agan

durumlarda bagimsiz hareket edebilmesi ve yasam kalitesinin arttirilmasi i¢in bireye
0zel program olusturmaktir.

Psikiyatristler, psikologlar ve psikolojik danigsmanlarin gorevi yaslh bireyin bilissel,

duygusal ve davranissal sorunlarini incelemek, teshiste bulunmak ve tedavileri igin
saglik ekibine eylem plani hazirlamaktir.

Eczacinin gorevi ise doktorun ve psikiyatristin yasl birey i¢in uygun gordigii ilaci
temin etmektir.

Saglik Ekibi:

Doktorlar, hemsireler, acil tip teknisyenleri, diyetisyenler, fizyoterapistler, sosyal
hizmet uzmanlari, psikiyatristler, psikologlar, psikolojik danismanlar, eczacilar ve
ihtiya¢c duyulan diger saglik personellerinden olusup mikro (bireye 6zel), makro
(benzer durumda olan bireylerden olusan gruba 6zel) ve mezzo (topluma &zel)
diizeyde hazirlanan miidahale planini uygulamalidir.

Bu ekipte yer alan kisilerin gorevleri ise su sekildedir;
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Sosyal hizmet uzmanlarinin gérevi plan ve program ekibi tarafindan yasl 6zelinde

hazirlanan miidahale planinin sosyal boyutunu takip etmek, etkin sosyal hizmet
miidahalelerinde bulunmak ve siipervizorleri olan sosyal hizmet uzmani ile vakalar
Oncesinde ve sonrasinda tartismaktir.

Doktorlarin gorevi plan ve program ekibi tarafindan hazirlanan eylem planinda yer
alan tibbi tedaviyi gerceklestirmektir.

Hemsirelerin gorevi yasl birey i¢in planlanan tibbi tedaviyi gerceklestirmek, bakim
saglamak ve tedavinin takibini yapmaktir.

Acil tip teknisyenlerinin gorevi acil durumlar igin hazir olmak ve acil bir vaka

karsisinda gerekli tibbi hizmeti sunarak yasli bireyin saglik kurulusuna naklini
saglamaktir.

Diyetisyenlerin gorevi plan ve program ekibi tarafindan kendisine yonlendirilen
yaglilarin saglikli bir yagam siirdiirebilmeleri i¢in gerekli olan beslenme programini

olusturup takibini yapmaktir.

Fizyoterapistlerin gérevi yaslilik donemindeki bireyin hareket bozukluguna yol agan
durumlarda bagimsiz hareket edebilmesi ve yasam kalitesinin arttirilmasi igin plan ve
program ekibi tarafindan bireye 6zel olusturulan programi uygulamaktir.

Eczacinin gorevi ise doktorun ve psikiyatristin yaslt birey i¢in uygun gordiigi ve
temin edilen ilaci yagliya ulastirmak ve ilag hakkinda yasliy1 bilgilendirmektir.

Psikiyatristler, psikologlar ve psikolojik danigsmanlarin gorevi yash bireyin bilissel,

duygusal ve davranigsal sorunlarinin ¢6ziimii i¢in hazirlanan eylem plani
dogrultusunda yagh birey ile goriismeler, seanslar, terapiler yapmaktir.

Iletisim Ekibi:

Kurumsal iletisim uzmanlarindan olusup hem kurum i¢i hem de kurum dis1 iletisim
faaliyetlerini yiiriitmelidir. Kriz anlarinda ve donemlerinde iletisim ¢ok Onemli
oldugundan belirli periyotlarla (giinliik, haftalik, aylik gibi) ekipler arasinda
toplantilar diizenlenmeli ve geri bildirimleri degerlendirilmelidir.

Bu stiregte medyanin etkin ve verimli kullanimi da g6z ardi edilmemelidir.
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