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Oz

Onleyici saglik davranglar, hastaliga yakalanmamak ve hastaligin etkilerini en aza indirmek i¢in uygulanan
davraniglar olarak tanimlanmaktadir. Her hastaliga gore degisen onleyici saglik davraniglari farkli psikososyal
degiskenlerden etkilenmektedir. Bu galismanin amaci lilkemizde COVID-19 pandemisinde, COVID-19 tanist almig
ve almamis bireyler igin Onleyici saglik davramisina etki eden psikososyal faktorlerin belirlenmesi ve zaman
icerisindeki degisiminin incelenmesidir. Caligmanin 6rmekleminin ilk asamasin1 372 COVID-19 tanis1 almis (%48.8)
ve 375 COVID-19 tanis1 almamis (%50.2) toplam 747 kisi olusturmustur. Boylamsal olarak tasarlanan ¢alismanin
ikinci agamast ise 264 (%51.3) COVID-19 tanist almus ve 251 (%48.7) COVID-19 tanisi almamis toplam 515 kisiyi
igermektedir. Bilgilendirilmis Onam Formu, Sosyodemografik Bilgi ve Saglik Formu ile Covid-19 i¢in Belirlenen
Onleyici Saghk Davranislart Anketi goniillii olarak katilmay1 kabul eden katilimcilara, iki ay arayla gevrim igi olarak
sunulmustur. Yapilan gruplar arasi fark analizleri sonucunda her iki 6rneklem grubu i¢in dnleyici saglik davranisina
giincel uyum diizeyi ile kronik hastalik varligina gére farklilik gosteritken, COVID-19 tanisi almis bireylerde evli
olmak ve 46 yas tizerinde olmak anlaml fark yaratan diger degiskenlerdir. Ayrica, tan1 durumundan bagimsiz olarak
zaman igerisinde Onleyici saglik davranislarinin etkinligine inancin arttigi bulunmustur. Bulgularm, COVID-19
pandemisinde, Onleyici saglik davranislarina etki eden psikososyal faktorlerin iilkemiz igin belirlenerek saglik
uygulamalarina rehberlik edebilecegi ve gelecek ¢alismalara 151k tutacagr diigiiniilmektedir.

Examining Factors Associated with COVID-19 Preventive Health Behaviors

Abstract

Preventive health behaviors are defined as the behaviors undertaken to avoid getting sick and to minimize the effects
of the illness. Preventive health behaviors that vary according to each illness are affected by different psychosocial
variables. The aim of this study is to determine the psychosocial factors that affect preventive health behaviors
during the COVID-19 pandemic, for both COVID-19 patients and non-patients in Turkey, and examining the
changes over time. The participants of the first wave study consisted of a total of 747 people, 372 (%48.8) of them
were diagnosed with COVID-19 whereas 375 (%50.2) of them were not diagnosed with COVID-19. The second
wave of the study consisted of a total of 515 participants, 264 (%51.3) of them were diagnosed with COVID-19,
whereas 251 (%48.7) of them were not diagnosed with COVID-19. In addition to the Informed Consent Form; Socio-
Demographic and Health Information Form and COVID-19 Preventive Health Behavior Questionnaire were given to
volunteer participants via online survey link, with two months interval. As a result of the analyses, presence of
chronic disease made a significant changes in the current level of adaptation to preventive health behavior for both
groups. while being married and being over 46 years of age were other variables that made a significant difference in
individuals diagnosed with COVID-19. In addition, it was found that belief in the effectiveness of preventive health
behaviors increased over time, regardless of the state of diagnosis. It is thought that the findings will guide health
practices by identifying psychosocial factors affecting the preventive health behaviors during COVID-19 pandemic,
and shed light on the researchers for the future studies.
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Biitlinciil saglik anlayisi hastalik Oncesi korumayi da iceren bir iyilik halini vurgulamaktadir
(Witmer, 1994). Bu kapsamda 6ne ¢ikan kavramlardan biri olan 6nleyici saglik davranisi; kisinin hastaliga
yakalanmay1 onlemek amaciyla inandig1 saglik davranmisini uygulamasi olarak tanimlanmaktadir (Kasl ve
Cobb, 1966). Bir baska ifadeyle, onleyici saglik davranisinin uygulamasi, bu davranisin etkinligine yani
fayda saglayacagina yonelik inang ile yakindan iliskilidir. Onleyici saglik davranisi hastaliga yakalanmamak
disinda, hastaligin etkilerini en aza indirmeyi amaglamaktadir. McKeown (1979) 20. yiizy1l boyunca saglik
ve hastaligi inceledigi calismalari sonucunda hastaliklarin bireylerin davranislari tarafindan belirlenen
etkenler oldugunu ve pek ¢ok hastaligin saglik davranisi ile iligkili oldugunu ortaya koymustur.

Onleyici saglik davranislarmin hastalia 6zgii olaraksekillendigi bilinmektedir. Bir baska ifadeyle,
farkli hastaliklar icin farkli tiirde dnleyici saglik davraniglart bulunmaktadir. Meme kanseri i¢cin mamografi
cektirmek (Wilf-Miron, 2011), grip icin grip asist olmak (Keogh-Brown ve ark., 2010) obeziteye karsi
saglikli beslenmek ve fiziksel egzersiz yapmak (Ginsberg ve Rosenber, 2012; Sari, 2009) 6nleyici saglik
davranislarinin hastalifa gore degistigini gosteren &rneklerdir. Icinde bulundugumuz COVID-19 salgini
kapsaminda onleyici saglik davramislari Diinya Saglik Orgiitii tarafindan maske takmak, sosyal mesafe
koymak ve el hijyenine dikkat etmek olarak belirlenmistir (WHO, 2020). Bu kapsamda diinyanin pek ¢ok
yerinde sosyal mesafeyi koymak, sik sik el yikamak Onerilerine vurgu yapilmasi disinda (Sheppard ve
Thomas, 2020), iilkemizde halka acik yerlerde maske kullanimi zorunlulugu da getirilmistir (Tiirkiye
Cumbhuriyeti I¢isleri Bakanlig1 2020).

Pandemi siireglerinde as1 ve tanimlayici tedavi eksikligi nedeniyle, 6nleyici davraniglar hastaligin
iistesinden gelmenin tek yolu olarak goriilmektedir. Onceki epidemiyolojik arastirmalar, basarili hastalik
kontrol ¢abalari i¢in, saglik davranislarinin anlagilmasia, dagilimi ve sikligr ile sosyo-demografik verilerle
iligkisine odaklanilmas: gerektigine isaret etmektedir (Janahi ve ark., 2011). Bu nedenle bireylerin 6nleyici
saglik davraniglarim1 uymasina etki eden faktorlerin belirlenmesi, COVID-19 salgini ile miicadelede biiyiik
Oonem tasimaktadir.

Bireylerin, hastaliklarda dnleyici saglik davraniglarini uygulamada etkin olan faktorleri agikca ortaya
koyan tek bir kavram ya da teori yer almamaktadir. Onleyici saglik davranislarini belirlemede Saglik inang
Modeli (Rosenstock, 1966), Korunma Gudiisti Kurami (Rogers, 1985), Mantiksal Eylem Kurami (Fishbein
ve Ajzen, 1975) ve Planlanmig Davranig Kurami (Ajzen, 1988) gibi pek ¢ok kuram kullanilsa da, bu
kuramlar bireyin yer aldig1 baglami hesaba katmakta sinirli kalmalar1 nedeniyle elestirilmektedir (Davis ve
ark., 2015). Literatiirde onleyici saglik davranislarinin hangi psikososyal faktorler ile iligkili olduguna dair
meme kanseri (Kelly ve ark., 2015), HIV (Wilson, 2018), obezite (Beckman ve ark., 2016) gibi hastaliklarin
disinda, Sars (Cheng ve NG, 2006) ve domuz gribi (Rebecca-Katz ve ark., 2010) basta olmak {iizere
pandemiler i¢in de c¢esitli arastirmalar yiiritildiigli goriilmektedir. Yapilan calismalar Onleyici saglik
davranislart ile sosyal, ekonomik ve kiiltlirel faktorlerin yakindan iligkili olduguna isaret etmektedir. Bir
baska ifadeyle, Onleyici saglik davraniglarini anlayabilmek i¢in her hastalifa 6zgii degerlendirilen 6nleyici
saglik davraniglarinin, sosyal, kiiltiirel ve ¢cevresel baglamda degerlendirilmesi gerekmektedir.

COVID-19 salgim1 kapsaminda maske takmak, sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek
olarak belirlenen 6nleyici saglik davranislarim etkileyen psikososyal faktorlere yonelik arastirmalar salgimin
seyri ilerledikge artis gostermektedir. I¢inde bulundugumuz salgmin etkin kontrolii agisindan, bireylerin bu
davraniglarma uyum diizeyini etkileyen faktdrlerin belirlenmesi 6nem arz etmektedir. Ayrica, COVID-19
pandemisine 6zgii yiiriitiilen epidemiyolojik ¢alismalar dnleyici saglik davranisi uygulamanin sadece fiziksel
sagligr korumada degil psikolojik sagligi koruma ile de yakindan iligkili olduguna isaret etmektedir.
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COVID-19 kapsaminda yiiriitiilen bir ¢alismada maske kullanim oranindaki artisin, diisiik depresyon ve
anksiyete seviyesiyle, hijyen kurallarindaki uygulama artisinin ise 4 hafta icinde daha diisiik depresyon,
anksiyete ve stres seviyesi ile iliskili oldugu bulunmustur (Wang ve ark., 2020).

COVID-19 salgim kiiresel etkiye sahip olsa da, salginin seyri kitalara, bolgelere, iilkelere ve hatta
ayni lilke icerisinde sehirlere gore farkliliklar gostermektedir (WHO, COVID-19 Situation Report, 2021).
Onleyici saghk davramslar1 ortak olsa da, salginda farklilasan bu seyrin onleyici saglik davramsinin
etkinligine inanc1 ve uygulama davranisi lizerinde etkili olacag: diisiiniilmektedir. Bu nedenle COVID-19
salgint kapsaminda Onleyici saglik davramislarina etki eden faktorlerin belirlenmesine yonelik farkli
iilkelerde ¢aligmalar yiiriitiilmiistiir. Misir (Barakat ve Kesemy, 2020), iran (Shahnazi ve ark., 2020), Cin
(Chen ve Chen, 2020) olmak tizere pek ¢ok iilkede yiiriitiilmiis bu ¢alismalar, onleyici saglik davranisi i¢in
belirleyici faktorlerin anlasilmasina olanak tanisa da, COVID-19 tanis1 almis ve almamis bireyler i¢in bu
faktorlerin nasil olduguna dair karsilagtirmali ve boylamsal bulgular heniiz literatiirde yer almamaktadir.
COVID-19 kapsaminda toplumlarda 6nleyici saglik davraniglarinda bireysel faktorlere odaklanan c¢aligmalar
yapilmast Onerilmektedir (Kim ve Cho, 2020). Ewart (1991) bulasici hastaliklarda onleyici saglik
davranislar1 gibi psiksosyal 6l¢iim ¢aligmalarinin hastaligin seyrinde 6nem tasidigini belirtmistir.

Ulkemize COVID-19 kapsaminda vyiiriitilen ¢alismalar incelendiginde, siklikla psikolojik
degiskenler ve psikopatolojiye etkisinin farkli 6rneklem gruplarinda arastirildigi goriillmektedir (Cigek ve
Almali, 2020; Colgecen ve Colgecen, 2020; Gencer, 2020). Ulkemizde COVID-19 pandemisine &zgii
belirlenen 6nleyici saglik davraniglarini etkileyen psikososyal faktorlerin belirlenmesine yonelik, COVID-19
tanist alan ve almayan bireylerde oOnleyici saglik davraniglariin arastirildigi bir calisma heniiz
yiiriitilmemistir. Bu ¢alismanin amaci COVID-19 pandemisinde Onleyici saglik davranisina etki eden
psikososyal faktorlerin COVID-19 tanisi almigs ve almamis bireyler i¢in neler oldugunun belirlenmesi ve
zaman igerisindeki degisiminin incelenmesidir.

Yontem

Katilimcilar

Bu calismanin 6rneklemi Tiibitak COVID-19 cagrisi ile desteklenen ARDEB 1001 programi
kapsaminda yiritilen 120K421 numarali projeli arastirmanin (Sozlesme tarihi: 24/06/2020)
katilimcilarindan olusmaktadir. Farkli amaglar1 olan biiyiik bir projenin pargast olan bu caligmanin
katilimcilar bagka ¢aligmalarda da yer almistir. Arastirmanin drneklemini Tiirkiye’de yasayan 18 yas iizeri
orneklemini 372 COVID-19 tanisi almis (%48.8) ve 375 COVID-19 tanisi almamis (%50.2) kisi olmak
tizere toplam 747 kisi olugsmaktadir. COVID-19 tanisi almig bireyler; PCR testi pozitif ¢ikarak COVID-19
tanist almig 345 (%46.2) kisi, test sonucu negatif ¢gikmasina ragmen, COVID-19 tanis1 konarak COVID-19
tedavisi gormiis 25 kisi (%3.3) ve antikor testi pozitif ¢cikmig 2 kisi (%0.3) toplaminin birlestirilmesiyle
olusturulmustur. Arastirma boylamsal bir g¢alisma oldugundan ikinci zaman diliminde arastirmanin
orneklemi farklilagmistir. Calismanin ikinci agsamasina devam eden 515 katilimcinin, 251’1 (%48.7) Covid-
19 tanis1 almamigken, 175’1 (%34) COVID-19 testi pozitif ¢ikarak COVID-19 tanis1 almis, 10’u (%1.9) test
sonucu negatif ¢ikmasina ragmen COVID-19 tedavisi gérmiis, 79’unun (%15.3) ise antikor test pozitif
cikmistir. Tk zaman diliminde oldugu gibi, test sonucu pozitif ¢ikanlar, test sonucu negatif ¢ikmasina
ragmen COVID-19 tedavisi gérmiis kisiler ve antikor testi pozitif ¢ikmis kisiler birlestirilerek COVID-19
tanis1 almig 6rneklem grubu olusturulmustur. Bu kapsamda 264 (51.3) COVID-19 tanis1 almig kisi, 251
(%48.7) COVID-19 tanis1 almamig kisi olmak tizere toplam 515 kisi arastirmanin ikinci asamasinda yer
almistir. Arastirmaya katilan, katilimei 6zellikleri Tablo 1°de sunulmustur.

621
www.nesnedergisi.com



Karakose ve Akginar, 2021; Nesne, 9(21), 619-636 DOI: 10.7816/nesne-09-21-09

Tablo 1

Katilimcilarin Sosya-demografik ve Saghk Bilgileri
COVID-19 Tanis1 almig COVID-19 Tanisi almamig Toplam

N f (%) N f (%) N f (%)
Cinsiyet
Kadin 220 59.10 221 58.90 441 59.00
Erkek 152 40.90 154 41.10 306 41.00
Toplam 372 375 747
Yas
18-23 124 33.30 90 24.00 214 28.60
24-35 114 30.60 165 44.00 279 37.30
36-45 59 15.90 62 16.50 121 16.20
46 ve iizeri 75 20.20 58 15.50 133 17.80
Medeni Durum ve Cocuk
Bekar 189 50.80 220 58.67 409 54.75
Evli 183 49.20 155 41.33 338 45.25
En son mezun olunan egitim derecesi
Ilkokul- Ortaokul-Lise 162 43.50 94 25.10 256 34.27
Yiiksek Okul ve iizeri 210 56.50 281 74.90 491 65.73
Calisma Durumu
Calisiyor 218 58.60 227 60.50 445 59.60
Calismyyor 135 36.30 122 32.50 257 34.40
Diger 19 5.10 26 6.90 45 6.00
Algilanan Gelir Diizeyi
Alt/ alt orta 105 28.30 118 31.50 223 29.85
Orta 199 53.50 184 49.10 383 51.27
Orta-Yiiksek/ Yiiksek 68 18.20 73 19.50 141 18.88
Yasanan Bélge
Istanbul 168 45.20 177 47.20 345 46.20
Marmara 46 12.40 32 8.50 78 10.40
Ege 18 4.80 38 10.10 56 7.50
Akdeniz 14 3.80 22 5.90 36 4.80
Dogu Anadolu 37 9.90 39 10.40 76 10.20
Giiney Dogu Anadolu 15 4.00 11 2.90 26 3.50
I¢ Anadolu 53 14.20 32 8.50 85 11.40
Karadeniz 21 5.60 24 6.40 45 6.00
Kronik Rahatsizlik
Var 58 15.60 89 23.70 147 19.70
Yok 314 84.40 286 76.30 600 80.30
Birinci Dereceden
COVID-19 Tani Durumu
Evet 306 82.30 143 38.10 449 60.10
Hayir 66 17.70 232 61.90 298 39.90
Birinci Dereceden
COVID-19 Vefat Durumu
Evet 74 19.90 44 11.70 118 15.80
Hayir 298 80.10 331 88.30 629 84.20

Ort S Min-Max Ort S Min-Max

Yas 33.70 13.10 18-87 33.44 11.44 18-75

Demografik Bilgi ve Saghk Veri Formu: Arastirmacilar tarafindan olusturulmus Demografik Bilgi ve
Saglik Veri Formu, bireylerin cinsiyet, yas, egitim durumu, yasanan sehir, calisma durumu ve gelir diizeyi
gibi sosyodemografik degiskenleri ile saglikla ilgili sorular1 icermektedir. Katilimcilara kronik rahatsizliga
sahip olma durumu, psikiyatrik tan1 durumu, COVID-19 tan1 durumu, birinci dereceden COVID-19 tanisina
sahip yakin durumu ve COVID-19 tanisindan vefat eden birinci dereceden yakin durumu sorulmustur.
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Ayrica, COVID-19 tanis1 almig bireylere tam aldiklar1 hastane adi ve rapor tarihleri bilgileri istenmistir.
Katilimcilara ayni anketin 2 ay sonra tekrar ulastirilmasi i¢in form sonunda iletigim bilgileri istenmistir.

COVID-19 icin Belirlenen Onleyici Saghk Davramislart Anketi: Arastirmacilar tarafindan, katilimeilarin
COVID-19 bulas riskini azaltmak ve hastaliktan korunmak igin Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan
onerilen maske takmak, sosyal mesafe uygulamak ve el hijyenine dikkat etmek kurallarinin etkinligine dair
inancint ve uyum diizeylerini belirlemek i¢in, 5°li Likert tipi (1=Hi¢ katilmiyorum, 5=Kesinlikle
katilmiyorum) sorular ile onerilen 6nleyici davraniglarin her biri i¢in koruyuculuk konusundaki etkinligine
inang (Orn.;“Maske kullanmak COVID-19 bulas riskini azaltmada ve hastaliktan korunmada hi¢ etkili
degildir”), giincel uyma diizeyini (Orn;“Maske takmak Onerisine tamamen uyuyorum’), ge¢mis 3 ay uyma
diizeyini (Orn.; “Son 3 aydir diizenli olarak maske takmak konusunda &nlem alryorum™) ve gelecek 3 ay
uyma niyeti (Orn.;“Gelecek 3 ay diizenli olarak maske takmak konusunda &nlem almaya devam edecegimi
disiiniiyorum.”) toplam 12 soru ile degerlendirmek iizere olusturulmustur. Her ana baslik altinda maske
kullanmak, sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek i¢in ayr1 soru sorulmustur. 3 sorudan olusan
ana baglik icin alinacak puan araligi 3-15 araliginda olup, yiiksek puan yiiksek uyum diizeyine isaret
etmektedir. Koruyuculuga inancin degerlendirildigi ana baslikta ise yiiksek uyum, koruyuculuga dair yiiksek
inang ile iliskilidir. Anketin, ¢alisma 6ncesinde 30 COVID-19 tanist almis ve 30 COVID-19 tanisi almamig
olmak iizere toplam 60 kisi ile pilot ¢alismasi gergeklestirilmistir. Yapilan pilot ¢aligma analizinde i¢ tutarlik
katsayilar1 0.58-0.86 arasinda gegerli bir psikometrik 6zellik gostermesi nedeniyle ana ¢alismada kullanimi
planlanmigtir. Pilot ¢aligma verileri ana galisma verilerine dahil edilmemistir. Ana ¢aligmada ise, anketin i¢
tutarlik cronbach alfa diizeyi, onleyici saglik davranisi etkinligine inang i¢in 0.55, onleyici saglik davranisi
giincel uyma diizeyi i¢in 0.71, gegmis 3 ay uyma diizeyi i¢in 0.77 ve gelecek 3 ay uyma niyeti i¢in ise 0.86
olarak bulunmustur.

islem

FMV Isik Universitesi Etik Kurulu’ndan alinan arastirma onay1 (Tarih: 12/06/2020-3978) disinda,
COVID-19 kapsaminda veri toplanacag i¢in Saglik Bakanlig1 Bilimsel Arastirma Izni basvurusu yapilmis
ve onay Verilmesi (Onay Formu: 2020-05-28T17 24 24) ardindan veri toplama siireci baslatilmuistir.
Ornekleme, iiniversitelerde, sosyal medyada ve arastirmanin yiiriitiildiigii kurumun web sayfasinda yapilan
duyurular araciligiyla ulagilmistir. Arastirmaya katilim istegini ileten katilimcilara bir kod numarasi
verilerek mail adreslerine ya da cep telefonu numaralarina iletilen online olarak doldurulan anket bataryasi,
ortalama olarak 2 ay sonra katilimcilara tekrar doldurmalart igin iletilmistir. Arastirmanin ilk asamasi
Agustos-Eyliil 2020 aylarinda, ikinci agamasi ise Kasim-Aralik 2020 tarihinde gerceklesmistir. Arastirmanin
her iki agamasina da katilan katilimcilara SOTL Migros hediye ¢eki sunulmustur.

Verilerin Analizi

Online veri toplama aract surveymonkey iizerinden toplanan veriler, kontrol edilerek SPPS 26
programina aktarilmistir. Oncelikle normal dagilim kontrol edilmis ve +/- 3’ii asan carpiklik degerleri goz
Oniine alinarak hareket edilmis olup (Kline, 2011), bu kapsamda verilerin normal dagilim gosterdigi kabul
edilmistir. Normal dagilan veri seti icin, COVID-19 icin belirlenen Onleyici Saglik Davranislar1 Anketi
altinda yer alan dnleyici saglik davranisinin etkinligine yonelik inanci, 6nleyici saglik davranisi giincel uyma
diizeyi, ge¢mis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyeti alt 6lgeklerinin sosyodemografik (cinsiyet,
yas, medeni durum, egitim, ¢alisma durumu, yasanan bolge), bireysel (kronik ve psikiyatrik hastalik tani
durumu) ve sosyal (birinci dereceden COVID-19 tanisina sahip olma ve COVID-19’dan vefat etme durumu)
icin COVID-19 tanisi almig ve almamig bireylerin igin kesitsel olarak belirlenmisi i¢in bagimsiz 6rneklemler
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t-testi ve tek yonlii varyans analizleri testi (Anova) ile zaman igerisindeki degisimin incelenmesi i¢in tekrarh
Ol¢iimler varyans analizleri (Paired Sample T-Test) uygulanmistir.

Bulgular

Caligmada oOnleyici saglik davraniglarinin alt bagliklar ile biitiinlestirilerek incelenmesinden 6nce
COVID-19 tanist almig ve almamig bireylerde her bir Onleyici saglik davramisina 6zgii puanlar
hesaplanmigtir. Puan degerleri Tablo 2’de gosterilmistir. Puan degerlerinin hesaplanmasi ardindan, tani
durumuna gore farklilasip farklilasmadigi degerlendirilmistir.

Tablo 2
Onleyici Saglik Davramglarina Iliskin Ortalama Puan Bilgileri

. COVID-19 Tanis1 Almis COVID-19 Tanist Almamis

Degiskenler
Ort. S Min-Max Ort. S Min-Max

Onleyici Saghk Davramsi
Etkinligine inan¢
Maske kullanmak 3.92 91 1-5 3.90 .83 1-5
Sosyal mesafeyi korumak 4.43 .76 1-5 4.44 .59 1-5
El hijyenine dikkat etmek 4.29 74 1-5 4.29 .60 2-5
Onleyici Saghk Davramsi
Giincel Uyum Diizeyi
Maske kullanmak 4.50 .65 1-5 443 .69 1-5
Sosyal mesafeyi korumak 4.13 .83 1-5 440 .80 1-5
El hijyenine dikkat etmek 4.61 .61 1-5 460 .60 2-5
Gec¢mis 3 ay Uyma Diizeyi
Maske kullanmak 4.65 .65 1-5 4.69 .68 1-5
Sosyal mesafeyi korumak 441 .75 1-5 4.43 73 1-5
El hijyenine dikkat etmek*  4.70 .60 1-5 478 .49 1-5
Gelecek 3 ay Uyma Niyeti
Maske kullanmak 4.72 .65 1-5 4.67 .70 1-5
Sosyal mesafeyi korumak ¥ 4.54 73 1-5 4.43 .83 1-5
El hijyenine dikkat etmek 4.72 .63 1-5 4.78 51 1-5
Not *: p<.05 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli, T: Marjinal diizeyde istatistiksel olarak anlaml1

Her iki 6rneklem grubunda etkinli§ine en ¢ok inanilan ve giincel olarak uyulan dnleyici saglik
davraniginin sosyal mesafeyi korumak oldugu gorilmiistiir. Bunun disinda her iki 6rneklem grubu igin de
geemis 3 ayda en ¢ok uygulanan ve gelecek 3 ay igerisinde en ¢ok uygulanma niyeti olan Onleyici saglik
davraniginin el hijyenine dikkat etmek oldugu bulunmustur. COVID-19 tanis1 almis bireyler icin ise; gelecek
3 ay maske kullanmak, el hijyenine dikkat etmek ile aym siray1 paylasmaktadir. Onleyici saglk
davranislarinin kendi igerisinde tan1 durumuna goére farklilasip farklilagmadigini kiyaslamak igin yapilan
bagimsiz orneklem t-test sonucunda gegtigimiz 3 ay igerisinde el hijyenine dikkat etmek Onleyici saglik
davranisinda COVID-19 tan1 durumuna gore anlaml bir fark goriilmiis t(745)=1.92, p<.05 ve COVID-19
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tanis1 almayan Orneklem grubunda (Ort=4.78, S=0.49), COVID-19 tanis1 alan 6rneklem grubuna gore
(Ort=4.70, S=.60) daha yiiksek bulunmustur. Gelecek 3 ay Onleyici saglik davranisina uyum niyet
puanlarinda ise sosyal mesafeyi korumak o6nleyici saglik davranisi puanlarinin, COVID-19 tan1 durumuna
gbére marjinal diizeyde farklilasarak t(741)=1.85, p>.05, COVID-19 tanisi alan bireylerin ortalama
puanlarinin (Ort=4.54, S=.72), COVID-19 tanis1 almamis bireyle kiyasla (Ort=4.43, S=.83) daha yiiksek
oldugu goriilmiistiir.

COVID-19 igin onleyici saglik davraniglari olarak belirlenen maske kullanmak, sosyal mesafe
koymak ve el hijyenine dikkat etmek kavramlarinin onleyiciligine dair etkinli§ine inanma, gilincel uyma
diizeyi, gecmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyetinin sosyodemografik degiskenlere gore
farklilasip farklilasmadigini degerlendirmek i¢in her iki 6rneklem grubu i¢in hesaplanan puanlarin ardindan,
bir dizi bagimsiz 6rneklemler t-testi ve tek yonlii varyans analizi yapilmistir. Sosyo-demografik ve saglik
verilerine gore Onleyici saglik Davranigi Ortalama Puanlarina iligkin bilgiler Tablo 3’de gdsterilmistir.

Cinsiyete gore farklilasma durumunu degerlendirmek i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi
sonucunda Onleyici saglik davranisi etkinligine inanma t(370)=.30, p>.05, giincel uyma diizeyi t(370)=1.39,
p>.05, ge¢mis 3 ay uyma diizeyi t(370)=.46, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti t(370)=0, p>.05 puanlarinin
cinsiyete gore COVID-19 tanist alan bireylerde farklilasmadigi bulunmugstur. COVID-19 tanis1 almayan
bireyler i¢in ise Onleyici saglik davraniglarina giincel uyum diizeyi ortalama puanlarinin t(373)=1.78, p>.05)
farklilasmadig1 bulunurken, 6nleyici saglik davranigi etkinligine inanma t(373)=-2.67, p>.05, ge¢mis 3 ay
uyma diizeyi t(373)=4,82, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti, t(373)=-3.08, p>.05 ortalama puanlar
farklilagmistir. COVID-19 tanisi1 almayan kadinlarin, dnleyici saglik davranislarina gegmis 3 ay uyma diizeyi
(Ort.=14.20; S=1.29) ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyi (Ort.=14.09; S=1.60) puanlarinin COVID-19 tanisi
almamis erkeklerin, gegmis 3 ay uyma diizeyi (Ort.=13,36, S=1.90) ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyinden
(Ort.=13.52; S=1.87) daha yiiksekken; COVID-19 tanis1 almamis erkeklerin 6nleyici davranig etkinligine
inanma (Ort.=12,81; S=1,61) ortalama puanlarinin COVID-19 tanis1 almamis kadinlardan (Ort.=12.33;
S=1.79) daha yiiksek oldugu bulunmustur.

COVID-19 tanisi alan bireylerin, dnleyici saglik davraniglart olarak belirlenen maske kullanmak,
sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek davraniglarinin etkinligine inanma, giincel uyma diizeyi,
gecmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyetinin yasa gore farklilagip farklilasmadigini incelemek
icin yapilan tek yonlii varyans analizi sonucunda gegmis 3 ay uyma diizeyi F(3,368)=4.27, p>.05 ve gelecek
3 uyma niyet diizeyi F(3,368)=4.37, p>.05 ortalama puanlar1 farklilasmazken; onleyici saglik davranist
etkinligine inanma F(3,368)=4.67, p>.05 ve oOnleyici saglik davranigina glincel uyma diizeyi ortalama
puanlarmin anlamli F(3,368)=2.58, p>.05 diizeyde farklilastigi bulunmustur. Yapilan Bonferroni post hoc
testi ile 46 yas ve iizeri bireylerin dnleyici saglik davranisi etkinligine inanglari, 18-24 yas aralig1 (p=.04);
25-35 yas aralig1 (p=.01) ve 36-45 yas aralifn ile karsilastirildiginda (p=.00) anlamli derecede daha
yiiksektir. 18-24 yas arasindaki bireylerin onleyici saglik davranigi giincel uyma puan ortalamasi 12.50
(S=2.11); 25-35 yas araliginda bireylerin Ort. 12.38 (S=2.22); 36-45 yas araligindaki bireylerin 12.08
(8=2.58) ve 46 yas ve lizerindekilerin ise Ort. 13.35(S =1.61) olarak elde edilmistir. Yapilan Bonfferoni post
hoc testi ile 46 yas ve iizeri bireylerin 6nleyici saglik davranisina giincel uyma diizeyi puan ortalamasinin da,
18-24 yas arasindakilerden yliksek oldugu elde edilirken (p=.04); diger grup karsilastirmalar1 arasinda ise
anlamli bir sonug (p>.05) elde edilememistir. COVID-19 tanisi almayan bireylerin ise, yaslarina gore
onleyici saglik davranis puanlari olarak belirlenen maske kullanmak, sosyal mesafe koymak ve el hijyenine
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Tablo 3
Sosyo-demografik ve Saglik Verilerine Gére Onleyici Sagltk Davranisi Ortalama Puanlari
COVID-19 Tams1 Alan COVID-19 Tamsi Almayan
Onleyici Saglik Onleyici Saglk Onleyici Saglik Onleyici Saglik Onleyici Saglik Onleyici Saglik - s p Qs
Degiskenler Davraru}; Etkir%ligine Davra}r/nsl S}ﬁgnc_el Davramssl/ Ge(_;_mgis_S Ay Davrams:/Gekcik_ 3 Ay Davranl?l Etkh%ligine Davrai/nsl .(.“Jl'ignc_el C(i)e 2:‘}1,:31 i‘;}gl{gg:\gf;;l &?éi’éflssl:ilgy%a; ;\Ti‘;z;i
Inang Uyum Diizeyi Uyma Diizeyi Uyma Niyeti Inang Uyum Diizeyi
Ort S Ort S Ort S Ort S Ort S Ort S Ort S Ort S
Cinsiyet*
Kadin 12.60 211 13.31 171 13.77 172 13.94 1.97 12.33 1.79 13.19 172 14.20 1.29 14.09 1.60
Erkek 12.53 2.25 13.05 1.82 13.69 1.58 13.94 1.60 12.81 1.61 12.87 1.68 13.36 1.90 13.52 1.87
Yas*
18-24 12.50 211 12.92 1.76 13.56 1.70 13.75 2.00 12.37 173 12.79 1.79 13.59 1.97 13.60 2.18
25-34 12.38 2.22 13.28 1.83 13.90 154 14.08 1.50 12.47 1.78 13.08 1.55 13.88 154 13.84 1.76
35-45 12.08 2.58 13.13 177 13.53 1.99 13.76 210 12.47 191 12.74 1.97 13.74 1.60 13.81 1.61
46 ve iizeri 13.35 161 13.61 1.58 13.95 1.58 14.18 174 13.02 1.30 13.76 1.26 14.34 1.07 14.34 1.09
Medeni Durum*
Bekar 12.55 2.04 12.91 1.79 13.59 1.75 13.72 1.98 12.43 1.80 12.92 1.74 13.89 157 13.82 1.78
Evli 12.59 2.30 13.51 1.67 13.89 1.59 14.17 1.64 12.66 1.62 12.25 1.65 13.82 1.69 13.90 1.67
Egitim Durumu
Ikokul-Ortaokul-Lise 12.63 2.28 13.22 1.90 13.72 1.82 13.22 1.90 12.67 1.79 13.34 1.85 14.00 1.62 13.88 1.90
Yiiksekokul ve iizeri 12.51 2.08 13.19 1.64 13.75 157 13.19 1.64 12.48 17 12.96 1.65 13.81 1.62 13.85 1.68
Calisma Durumu*
Calisiyor 12.74 1.96 13.15 177 13.87 1.64 13.98 1.90 12.52 1.76 12.87 1.68 13.66 1.73 13.69 1.76
Calismiyor 12.22 2.49 13.21 177 13.47 177 13.79 181 12.45 173 13.25 1.80 14.14 1.48 14.48 0.90
Algilanan Gelir Diizeyi
Alt 12.42 2.30 13.37 1.67 13.68 1.87 13.96 175 12.39 2.06 13.13 1.89 13.89 1.63 13.83 1.76
Orta 12.52 2.25 13.17 1.78 13.78 1.64 13.88 1.95 12.59 1.55 12.99 1.64 13.88 1.52 13.91 1.66
Yiiksek 12.91 1.64 13.04 1.84 13.80 157 14.09 1.59 12.69 1.60 13.12 1.61 13.77 1.83 13.75 1.89
Bolge
Istanbul 13.25 1.69 13.25 1.69 13.94 1.50 14.07 1.51 12.54 1.60 13.00 1.68 14.01 1.52 13.86 177
Bati Marmara 13.30 1.72 13.30 172 13.59 1.78 14.17 1.40 12.97 1.53 13.22 1.34 14.03 1.78 14.00 1.39
Ege 12.72 1.87 12.72 1.87 13.39 1.97 13.17 3.28 12.29 1.78 13.40 1.48 13.77 1.68 13.71 1.87
Akdeniz 13.07 2.16 13.07 2.16 12.79 2.00 13.29 2.16 12.81 1.79 13.32 2.05 13.32 2.06 13.82 1.81
Dogu Anadolu 13.05 2.08 13.05 2.08 13.54 1.79 13.95 1.76 12.28 2.07 12.36 211 13.21 2.09 13.54 1.92
Giiney Dogu Anadolu 13.80 1.47 13.80 1.47 13.93 1.62 13.80 1.57 13.09 1.45 13.45 157 14.19 1.25 14.36 1.21
I¢ Anadolu 13.25 1.70 13.25 1.70 13.62 2.00 13.66 2.54 12.34 112 13.29 1.65 14.28 1.22 14.34 1.31
Karadeniz 12.86 1.80 12.86 1.80 13.90 1.14 14.33 0.97 12.29 1.76 13.13 1.73 13.54 171 13.58 1.95
Kronik Hastalik*
Evet 13.03 1.90 13.64 1.50 14.00 1.36 14.16 1.48 12.54 1.82 13.40 1.44 14.09 141 14.04 1.55
Haywr 12.48 2.20 13.12 1.79 13.69 1.73 13.90 1.89 12.52 171 12.95 1.78 13.79 1.67 13.80 1.79
Birinci dereceden COVID-19
tanisina sahip yakin 1
Evet 12.51 213 13.49 1.54 13.59 1.79 13.79 2.05 12.68 1.49 12.98 1.56 13.92 1.60 13.93 1.67
Haywr 12.87 1.98 13.09 181 13.89 1.55 14.28 1.19 12.68 1.83 13.11 1.79 13.85 1.61 13.81 1.80
Birinci dereceden COVID-19
nedeniyle oliim
Evet 12.67 2.02 13.42 1.47 13.98 131 13.97 2.01 12.28 2.24 13.04 1.61 13.70 1.55 13.54 213
Haywr 12.20 2.44 13.12 1.80 13.67 1.75 13.93 1.79 12.58 1.61 13.07 1.70 13.89 2.06 13.92 1.67

Not:: *: p<.05 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli, {: Marjinal diizeyde istatistiksel olarak anlaml
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dikkat etme kavramlarinin yasa gore farklilasip farklilagsmadigini belirlemek icin yapilan analiz sonucunda
onleyici saglik davranisi etkinligine inanma F(3,371)=1.91, p>.05 giincel uyum diizeyi F(3,371)=4.83,
p>.05 , gecmis 3 ay uyma diizeyi F(3,371)=2.75, p>.05) ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyi F(3,371)=2.23,
p>.05 ortalama puanlarinin farklilagsmadigi bulunmustur.

COVID-19 tanis1 alan bireylerin, medeni durumlarina gore Onleyici saghik davramislar1 olarak
belirlenen maske kullanmak, sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek kavramlarinin
koruyuculugunun etkinligine inanma, giincel uyma diizeyi, gecmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma
niyetinin farklilasip farklilasmadigini incelemek i¢in yapilan analiz sonucunda, onleyici saglik davranist
etkinligine inanma t(370)=-.0.20, p>.05 ve ge¢mis 3 ay uyma diizeyi t(370)=-1.77, p>.05, ortalama puanlari
farklilasmazken; 6nleyici saglik davranisi giincel uyma diizeyi t(370)=-0.34, p<.05, ve gelecek 3 ay uyma
niyeti t(370)=-0.39, p<.05, ortalama puanlarinin farklilagtigi bulunmustur. Bekarlarin onleyici saglik
davranigina glincel uyum ortalama puanlari 12.91 (S=1.79); evli ve ¢ocuk sahibi olanlarin 13.51 (S=1.67) ve
gelecek 3 ay uyma niyeti ortalama puanlari bekarlarin 13.72 (S=1.98) ve evlilerin 14.17 (S=1.64) olarak
bulunmustur. COVID-19 tanisit almayanlar i¢in ise dnleyici saglik davranisi etkinligine inanma diizeyi
t(373)=-1.28, p>.05, onleyici saglik davranisi giincel uyma diizeyi t(373)=-1.18, p>.05, ge¢mis 3 ay uyma
diizeyi t(373)=0.35, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti t(373)=-0.44, p>.05 ortalama puanlari
farklilasmamustir.

COVID-19 tanist alan bireylerde onleyici saglik davraniglar1 olarak belirlenen maske kullanmak,
sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek kavramlarinin koruyuculugunun etkinligine inanma,
giincel uyma diizeyi, gecmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyetinin gore egitim durumuna gore
farklilagip farklilasmadigim incelemek i¢in yapilan analizlerde dnleyici saglik davranisi etkinligine inanma
t(373)=0.92, p>.05, giincel uyum diizeyi t(373)=1.89, p>.05, gegmis 3 ay uyma diizeyi t(373)=0.96, p>.05,
ve gelecek 3 ay uyma niyet diizeyi t(373)=0.17, p>.05 ortalama puanlarinin temel egitim ve yliksek okul ve
tizeri olma egitim durumuna gore farklilasmadigi goriilmiistiir. Benzer sekilde COVID-19 tanisi almamis
bireyler arasinda ise benzer sekilde onleyici saglik davranisi etkinligine inanma t(370)=0.53, p>.05, giincel
uyum diizeyi t(370)=0.17 p>.05, ge¢mis 3 ay uyma diizeyi t(370)=-0.10, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyet
diizeyi t(370)=-0.94, p>.05 ortalama puanlarmnin temel egitim ve yiiksek okul ve {izeri olma egitim
durumuna gore farklilasmadigi gorilmistiir.

COVID-19 tanist alan bireylerin onleyici saglik davranislart olarak belirlenen maske kullanmak,
sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek kavramlarinin koruyuculugunun etkinli§ine inanma,
giincel uyma diizeyi, gecmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyetinin ¢alisma durumuna gore
farklilagip farklilagsmadigini incelemek igin yapilan analiz sonucunda 6nleyici saglik davranisi etkinligine
inanma t(351)=2.13, p<.05 ve ge¢mis 3 ay uyum diizeyi t(351)=-2.14, p<.05 anlamh fark gésterirken,
Onleyici saglik davramisi giincel uyma diizeyi t(351)=-0.35, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyi
t(351)=-0.96, p>.05) ortalama puanlar1 arasinda anlamli bir fark bulunmamisgtir. COVID-19 tanis1 alan
calisan bireylerin Onleyici saglik davranmisi etkinligine inanma (Ort=12.74, S=1.96) ortalama puanlarinin
calismayanlara gore (Ort=12.22, S=2.,49) daha yiiksek oldugu, benzer sekilde ge¢mis 3 ay uyma diizeylerin
(Ort=13.87, S=1,64) ¢alismayanlara gore (Ort=13.47, S=1.77) daha yiiksek oldugu bulunmustur. COVID-19
tanist almayan bireyler i¢in ise yapilan analiz sonucunda Onleyici saglik davranmisi etkinligine inanma
t(347)=0.40, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma diizeyinin t(347)=-0.17, p>.05) puanlarmin ¢aligma durumuna
gore farklilasmadigi, ancak Onleyici saglik davranisi etkinligine giincel uyum t(347)=-1.90, p<.05) ve
gecmis 3 ay uyum diizeyi 1(347)=-2.70 p>.05) ortalama puanlarinda farklilastigi bulunmustur. COVID-19
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tanist almamis ¢aligmayan bireylerin giincel uyum puanlart (Ort=13.25, S=1.80) calisanlara gore (Ort=12.87,
S=1.68) daha yiiksektir. Benzer sekilde calismayanlarin gecmis 3 ay uyum diizeyleri (Ort=14.13, S=1.48)
calisanlara gore (Ort=13.66, S=1.73) daha yiiksek bulunmustur.

COVID-19 tanis1 alan bireylerin onleyici saglik davranislari olarak belirlenen maske kullanmak,
sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek kavramlarinin koruyuculugunun etkinligine inanma,
giincel uyma diizeyi, gegmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyetinin algilanan gelir diizeyine gore
farklilagip farklilagsmadigini incelemek igin yapilan analiz sonuglarina gore yapilan analiz sonucunda
onleyici saglik davranist etkinligine F(2,369)=1.14, onleyici saglik davranist giincel uyma diizeyi diizeyi
F(2,369)=0.79, p>.05, ge¢mis 3 ay uyma diizeyi F(2,369)=0.15, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyet diizeyi
F(2,369)=0.34, p>.05 ortalama puanlarinin farklilagsmadigi bulunmustur. COVID-19 tanisi almayan bireyler
icin ise yapilan analizler sonucunda, benzer sekilde Onleyici saglik davramisi etkinligine inanma
F(2,372)=0.55, p>.05 onleyici saglik davranig1 giincel uyma diizeyi F(2,372)=0.74 p>.05, gecmis 3 ay
uyma diizeyi F(2,372)=0.86, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyi F(2,372)=0.79, p>.05 ortalama
puanlariin farklilasmadigi bulunmustur.

COVID-19 tanist alan bireylerin onleyici saglik davranislari olarak belirlenen maske kullanmak,
sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek kavramlarinin koruyuculugunun etkinligine inanma,
giincel uyma diizeyi, gegmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyetinin yasanan bolgeye gore
farklilagip farklilasmadigini incelemek igin yapilan analiz sonucunda F(7,364)=2.45, p<.05 farklilastigi
ancak Onleyici saglik davranigi giincel uyma diizeyi F(7,364)=0.64, p>.05, ge¢mis 3 ay uyma diizeyi
F(7,364)=1.32, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyi F(7,364)=0.27, p>.05 ortalama puanlarinin
farklilasmadig bulunmustur. Istanbul’da yasayan COVID-19 tanis1 almus bireylerin &nleyici saghk davranisi
etkinligine inanma diizeyi puan ortalamasi 13.25 (SS=1.69); Marmara 13.30 (S=1.72); Ege 12.72 (S=1.87);
Akdeniz 13.07 (S=2.16); Dogu Anadolu 13.05 (S=2.08); Giineydogu Anadolu 13.80 (S=1.47); i¢ Anadolu
13.25 (S=1.70); Karadeniz 12.86 (S=1.80) olarak elde edilmistir. Yapilan Bonferroni post hoc testi ile
gruplar arasi karsilastirmada tiim gruplar i¢in anlamli bir sonug elde edilememistir (p>.05). COVID-19 tanisi
almayan bireylerin yasadiklar1 bolgelere gore alt dlgek puanlarinin incelenmesi sonucunda dnleyici saglik
davranigi etkinligine inanma F(7,367)=0.88, p<.05, ve ge¢mis 3 ay uyma diizeyi F(7,367)=1.11, p<.05
ortalama puanlar1 farklilagmistir. Yapilan Bonferroni post hoc analizi sonucunda ise gruplar arasinda anlamli
fark bulunmamistir (p>.05). Bunun aksine &nleyici saglik davranisi giincel uyma diizeyi F(7,367)=1.45,
p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyi F(7,367)=0.84, p>.05 ve ge¢mis 3 ay uyma ortalama puanlari
farklilasmamustir (p>.05).

COVID-19 tanisi alan bireylerin onleyici saglik davranislar1 olarak belirlenen maske kullanmak,
sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek kavramlarinin koruyuculugunun etkinligine inanma,
giincel uyma diizeyi, gecmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyetinin kronik hastalik durumuna
gore farklilagip farklilasmadigini incelemek i¢in yapilan analizler sonucunda, Onleyici saglik davranigi
gecmis 3 ay uyma diizeyi t(370)=1.29, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyi t(370)=0.97, p>.05
ortalama puanlar farklilasmazken; onleyici saglik davranisi etkinligine inanma t(370)=1.79, p>.05 marjinal
diizeyde anlamlilik gosterirken (p=0.07), giincel uyum diizeyi t(370)=2.05, p<.05 anlamli diizeyde
farklilagtig1 bulunmustur. Kronik rahatsizligi olan bireylerin 6nleyici davranislarin etkinligine olan inanci
(Ort.=13.03; S=1.90) puanlarinin kronik hastaligi bulunmayanlardan (Ort.=12.48; S=2.20) daha yiiksek
oldugu bulunmustur. Ayrica, COVID-19 tanis1 alan bireyleri onleyici saglik davranislara giincel uyum
diizeyi (Ort=13.64, S=1.50), kronik hastalik tanisi olmayanlardan (Ort=13.12, S=1.79) daha yiiksektir.
COVID-19 tanis1 almayan bireylerin ise benzer sekilde oOnleyici saglik davramisi etkinligine inanma
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t(373)=0.71, p>.05, ge¢mis 3 ay uyma diizeyi t(373)=1.53, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyi
t(373)=1.18, p>.05 ortalama puanlarni farklilasmazken; onleyici saglik davranisi giincel uyum diizeyinin
t(373)=2.19, p<.05 ortalama puanlarinin farklilastigt bulunmustur. Kronik rahatsizligi olan bireylerin
(Ort.=13.40, S=1.44) ortalama puanlarinin kronik hastaligi bulunmayanlardan (Ort.=12.95; S=1.78) daha
yliksek oldugu bulunmustur.

COVID-19 tamisi alan bireylerin onleyici saglik davranislar olarak belirlenen maske kullanmak,
sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek kavramlarinin koruyuculugunun etkinligine inanma,
giincel uyma diizeyi, gecmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyetinin birinci dereceden yakinda
COVID-19 tanisina sahip olma durumuna gore farklilagip farklilagmadigini incelemek igin yapilan analizler
sonucunda Onleyici saglhk davranisi etkinligine inanma t(229)=-1.91, p>.05 marjinal diizeyde (p=0.06)
farklilagirken, onleyici saglik davranisi giincel uyum diizeyi 1(229)=1.38, p>.05, ge¢mis 3 ay uyma diizeyi
t(229)=1.05, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti t(229)=1.54, p>.05 ortalama puanlarinin farklilagmadigi
bulunmustur. COVID-19 tanisi alan ve birinci dereceden COVID-19 tanisina sahip olmayan 6nleyici saglik
davraniglarimin etkinligine yonelik inan¢ puan ortalamalari (Ort=12.51, S=2,13) COVID-19 tanis1 almis
ancak birinci dereceden COVID-19 tanisina sahip yakimi olanlardan daha diisik oldugu bulunmustur
(Ort=13.17, S=1.98). COVID-19 tanis1 almayan bireyler i¢in ise Onleyici saglik davranisi etkinligine inanma
1(333)=0.72, p>.05, onleyici saglik davranigi giincel uyum diizeyi t(333)=0.71, p>.05, ge¢mis 3 ay uyma
diizeyi t(333)=-0.37, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyi t(333)=-0.59, p>.05 ortalama puanlari
farklilagsmadig1 bulunmustur.

COVID-19 tanist alan bireylerin onleyici saglik davranislari olarak belirlenen maske kullanmak,
sosyal mesafe koymak ve el hijyenine dikkat etmek kavramlarinin koruyuculugunun etkinligine inanma,
giincel uyma diizeyi, gegmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyetinin birinci dereceden COVID-19
nedeniyle vefat eden birey olma durumuna gore farklilagip farklilasmadigini incelemek i¢in yapilan analizler
sonucunda Onleyici saglik davranisi etkinligi inanci t(361)=1.68, p>.05 onleyici saglik davranigi giincel
uyum diizeyi t(361)=-1.29, p>.05, ge¢mis 3 ay uyma diizeyi t(361)=-1.42, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma
niyeti t(361)=-0.17, p>.05 ortalama puanlar1 farklilagmamistir. Benzer sekilde COVID-19 tanis1 almamig
bireylerin onleyici saglik davranisi etkinligi inanci t(371)=1.13, p>.05 onleyici saglik davranisi giincel uyum
diizeyi t(371)=0.12, p>.05, ge¢mis 3 ay uyma diizeyi t(371)=0.75, p>.05 ve gelecek 3 ay uyma niyeti
t(371)=-1.36, p>.05 ortalama puanlar1 farklilasmamuistir.

Ilk zaman diliminde 6nleyici saglik davramislari olarak belirlenen maske kullanmak, sosyal mesafe
koymak ve el hijyenine dikkat etmek kavramlarinin koruyuculugunun etkinligine inanma, giincel uyma
diizeyi, gegmis 3 ay uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyetinin bireysel, sosyodemografik ve sosyal
faktorlere gore farklilagip farklilasmadigini incelemek igin yapilan yukaridaki analizlere ek olarak bu
degiskenlerin zaman igerisindeki degisimi COVID-19 tanis1 alan ve almayan bireyler i¢in incelenmistir.

COVID-19 tanist almis bireyler i¢in yapilan analizler sonucunda dnleyici saglik davranigi giincel
uyum diizeyi t(143)=-0.13, p>.05, 6nleyici saglik davranisi gegmis 3 ay uyma diizeyi t(143)=-0.64, p>.05 ve
Onleyici saglik davranigi gelecek 3 ay uyma niyeti t(143)=-0.04, p>.05 ortalama puanlar1 Zaman 1 ve Zaman
2 arasinda farklilagmazken; Onleyici saglik davramisi etkinligine inang t(143)=-2.63, p<.05 ortalama
puanlarmin farklilastigi bulunmustur. Onleyici saglik davramsi etkinligine inang Zaman 1°den (Ort.=12.19,
S=2.13) Zaman 2’ye (Ort.=12.78, S=1.88) artig gostermistir. COVID-19 tanis1 almamis bireyler i¢in yapilan
analiz sonucunda ise benzer sekilde Onleyici saglik davranisinin etkinligine inang t(370)=-2.49, p<.05
diizeyinde artis oldugu goriilmistiir Ayrica, COVID-19 tanis1 almamis bireyler igin dnleyici saglik davranisi
giincel uyma diizeyi de t(370)=-2.59, p<.05 puanlarinin da farklilasarak zaman igerisinde artig gostermistir.
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Onleyici saglk davramsmin etkinligine inang diizeyinin Zaman 1’den (Ort.=12.53, S=1.74) Zaman 2’ye
(Ort.=12.86, S=1.93) ve onleyici saglik davranist giincel uyma diizeyinin Zaman 1’den (Ort.=13.05, S=1.71)
Zaman 2’ye (Ort.=13.37, S=1.64) arttig1 bulunmustur. COVID-19 tanis1 almamis bireylerin onleyici saglik
davranislarina iliskin zaman igerisindeki ortalama puan bilgileri Tablo 4’te sunulmustur.

Tablo 4
Onleyici Saglik Davramsglarina Iliskin Puanlarin Zaman Igerisindeki Degisimi
COVID-19 Tanis1 Alan COVID-19 Tanis1 Almayan
Onleyici On} eyiet On} eylet On} eyiet Onleyici On} eyiet On} eyiet Onleyici Saglik
- Saglik Saghk Saghk - Saghk Saghk
Saglik Saghk Davranisi
Davranigt Davranigi  Davranisi Davranis1  Davranisi
Davranisgt N X Davranisi . X Gelecek 3 ay
L Giincel Gegmis 3 Gelecek 3 ay N Giincel Gegmis 3 ]
Etkinligine Uvma Av Uvma Uvma Nivet Etkinligine uvum Av Uvma Uyma Niyet
Inang* Y YLy y Y Inang* y y Ly Diizeyi

Diizeyi Diizeyi Diizeyi Diizeyi*  Diizeyi

Ort S ot S Oort S Oort S Ort S Ort S Ort S ot S
Zamanl 12.19 2.13 13.14 1.82 13.69 1.68 13.92 1.73 1253 1.74 13.05 1.71 13.85 1.62 13.84 1.74
Zaman?2 12.78 1.88 13.16 1.71 13.81 1.52 1393 1.6 12.86 1.93 13.37 1.64 13.93 1.49 13.93 1.76

Not: *: p<.05 diizeyinde istatistiksel olarak anlaml

Tartisma

Bu ¢alismada, COVID-19’dan korunma igin Onerilen Onleyici saglik davraniglarini igeren bir anket
formu ile Tirkiye’de COVID-19 tanisi almig ve almamis bireylerin Covid-19’a karst onleyici saglik
davraniglariin (maske kullanma, el hijyeni, sosyal mesafe koyma) uygulanmasinda sosyodemografik,
bireysel ve sosyal faktorlerin belirlenmesi amaglanmis ve zaman igerisindeki degisim incelenmistir. Ayrica,
calismada COVID-19’dan korunmada maske takmak, el hijyenine dikkat etmek ve sosyal mesafe koymak
olarak belirlenen onleyici davraniglarin etkililigine yonelik inan¢ ve uyum diizeyi de degerlendirilmistir.

Maske takmak, sosyal mesafeyi korumak ve el hijyenine dikkat etmek Onleyici saglik davraniglari
degerlendirildiginde, tan1 durumundan bagimsiz olarak etkililik en ¢ok inanilan ve giincel olarak en ¢ok
uyulan Onleyici saglik davranigi sosyal mesafeyi uygulamak olmustur. Bunun disinda, hem COVID tanisi
almis, hem de almamis bireyler i¢in gegmis 3 ayda en ¢ok uygulanan ve gelecek 3 ay igerisinde en ¢ok
uygulanma niyeti olan oOnleyici saglik davranisinin el hijyenine dikkat etmek oldugu bulunmustur.
Literatiirde gegmis saglik davramiginin gelecek davranisi iizerinden yordayicilik rolii oldugu planlanmis
davranig teorisi kapsaminda acgiklasansa da (Ajzen, 1988), COVID-19 i¢in el hijyenine 6zgii goriilen bu
durum alinmasi1 kolay 6nlem olarak yer almasi ile de agiklanmaktadir (Firouzbakht, Omidvar, Firouzbakht
ve Asadi-Amoli, 2021).

COVID-19 tanist almig ve almamis bireylerde COVID-19’a kars1 onleyici saglik davranmiglarina
yonelik inan¢ ve uygulamada kesitsel olarak iliskili olan sosyodemografik (cinsiyet, yas, medeni durum,
egitim, calisma durumu, gelir diizeyi, yasanan bolge), bireysel (kronik ve psikiyatrik hastalik tan1 durumu)
ve sosyal (birinci dereceden COVID-19 tanisina sahip olma ve COVID-19’dan vefat etme durumu)
faktorleri belirlemek amaciyla yapilan analizler sonucunda; COVID-19 tanist almis ve almamis bireyler igin
kronik hastaliga sahip olma durumudur. Tan1 durumdan bagimsiz olarak goriilen bu faktor, kronik hastaligi
olan bireylerin COVID-19 ig¢in risk grubu olarak yer almasiyla iliskilendirilmektedir. Bir bagka ifadeyle,
kronik hastalarin COVID-19 tan1 durumundan bagimsiz olarak daha kronik hastalig1 olmayanlara gore daha
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fazla 6nleyici saglik davranig1 diizeyi gostermelerinin temel sebebi COVID-19 i¢in risk altinda olmalaridir.
COVID-19 kapsaminda yapilan aragtirmalar kisinin kendisini hastalik i¢in risk altinda bulmasinin 6nleyici
saglik davramisi ile yakindan iliskili oldugunu gostermektedir (Alves ve ark., 2020; Yang ve ark., 2020).
Ayrica, COVID-19 tanisina sahip kronik hastaligi olan bireylerin, onleyici saglik davramiginin etkinligine
yonelik inang¢larmin, kronik hastali§i olmayanlara gore daha yiiksek oldugu bulunmustur. Ayni bulgunun
COVID-19 tanisina sahip olmayan bireylerde goriilmemesi, bu kisilerin COVID-19’a yakalanmadan 6nce bu
tedbirleri yeteri kadar almamalar1 nedeniyle hastaliga yakalandiklarini diistinmeleri ile agiklanabilir.

COVID-19 tanisina sahip bireylerde, 46 yas ve iizeri katilimcilarda, dnleyici saglik davranisinin
etkinligine inanma ve giincel uyum diizeyi, diger yas gruplarina gére daha yiiksektir. Bulgunun ilerleyen
yaslarda COVID-19 iyilesme oranindaki diisiis ve 6liim oranlarindaki artis nedeniyle hastaligi ge¢irmis
bireylerde daha yiiksek oldugu diisiiniilmektedir. Ayrica, COVID-19 geciren kisilerin tekrar bu hastaliga
yakalanmama konusunda c¢aba gostermeleri ile de agiklanabilir. Ek olarak, yas ilerledik¢e kronik
hastaliklarin arttig1r bilinmektedir. Hem COVID-19 gecirmis olmak, hem de yas ile birlikte kronik
hastaliklarin olugmasi kisileri daha ¢ok 6nlem almaya itmis olmasi muhtemeldir. Chen ve Chen (2020)
yapmis olduklar1 ¢aligmada, bulgularimiza benzer sekilde, ileri yaslardaki bireyler ile gengler
karsilastirildiginda, genclerin COVID-19 igin onleyici saglik davranislarina daha az uyum gosterdikleri
sonucuna ulagmistir. COVID-19 tanisina yakalanmamis bireylerde ise yas gruplan arasinda bir fark
bulunmamistir. Bu durumu, tan1 almayan bireylerin yas grubuna bakmaksizin COVID-19 i¢in kendilerini
risk grubunda gorerek dnlem aldiklar diisiindiirmektedir. Ote yandan, zaman igerisinde genclerin de ileri
yaslardaki bireyler kadar COVID-19 i¢in risk altinda olmasina yonelik 6rneklerin olusmasi da yas grubuna
gore bir fark olusmamasina etken olabilir.

Yapilan analizler sonucunda, COVID-19 tanisi almis bireyler i¢in sosyodemografik faktorlerden
medeni durum ile 6nleyici saglik davramislar1 arasinda, evli olanlarm, maske takmak, sosyal mesafeyi
korumak ve el hijyenine dikkat etmek olarak belirlenen COVID-19’a kars1 onleyici saglik davranigi giincel
uyum diizeyi puanlarinin ve gelecek 3 ay uyma niyetlerinin bekarlara daha yiliksek oldugu goriilmiistiir.
COVID-19 ile ilgili yiiriitillen calismalar benzer bulgular sunmaktadir (Kim ve Cho, 2020). Bu durum aile
icinden birine viriis girdiginde, diger kisilere viriisiin bulasmamasi i¢in dikkat edilmesi ile agiklanmaktadir
(Kannan ve ark., 2012). Benzer bulgunun COVID-19 6rneklem grubu i¢in goériilmemesi de bu goriisii
destekler niteliktedir.

COVID-19 tanis1 almig ve almamis bireyler icin egitim diizeyi ile COVID-19 igin belirlenen
Onleyici saglik davranislart arasinda bir iligki bulunmayarak temel egitim diizeyine sahip (ilkokul, ortaokul
ve lise) bireyler ile yliksek okul ve lizeri egitim diizeyine sahip bireyler arasinda onleyici saglik davraniglari
acisindan bir fark bulunmamistir. COVID-19 kapsaminda yiiriitiilen ¢alismalarda farkli bulgular dikkat
cekmektedir ve genellikle diisiik egitim seviyesi Onleyici saglik davranisini uygulamada diisiik uyum ile
iligkilendirilmektedir (Chen ve Chen, 2020). Calismamizda bu bulgunun desteklenmemesi ililkemizde 6zgii
uygulanan kamu spotlari, zorunlu yasaklarin ve saglik politikalarinin basariyla her egitim seviyesi tarafindan
anlagilarak uygulandigina isaret etmektedir.

COVID-19 tanis1 almamais bireyler i¢in ise cinsiyet ile dnleyici saglik davranisi etkinligi, gegmis 3 ay
uyma diizeyi ve gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyi arasinda anlamli bir iliskiler bulunmustur. Kadinlarda,
erkeklere gore COVID-19 igin belirlenen maske takmak, sosyal mesafeyi korumak ve el hijyenine dikkat
etmek Onleyici saglik davranislarina gectigimiz 3 ay uyma diizeyi ile gelecek 3 ay uyma niyeti diizeyinin
erkeklere gore daha fazla oldugu gorilmiistiir. Literatiirde baska pandemilerde (Lau ve ark., 2010) ve
COVID-19 kapsaminda yiiriitillen ¢aligmalar benzer cinsiyet farkina isaret ederek, kadinlarin erkeklere
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kiyasla onleyici saglik davranislarina daha fazla uyum gosterdiklerini bulmustur (Faasse ve Newby, 2020;
Shahnazi ve ark., 2020). Literatiirde kadinlarin pek ¢ok hastalik igin erkeklere kiyasla daha ¢ok risk altinda
olduklar1 bilinmektedir (Dunne ve ark., 2007) . Bu nedenle kadinlarin daha ¢ok 6nleyici saglik davranisi
gosterme deneyimlerimlerinin COVID-19 igin de, erkeklerden daha yiiksek olmasma sebep oldugu
diisiiniilmektedir (Kim ve Cho, 2020). Bu bilgi dahilinde, erkeklere COVID-19 oénleyici davraniglari
hakkinda daha ¢ok bilgi sunulmali ve davranig uygulamalarn arttirilmalidir.

Yukarida siralanan faktorler diginda tanmi alan ve almayan grupta Tirkiye’de bolgelere gore, gelir
seviyesine gore, birinci dereceden bir yakinin COVID-19 tanisina sahip olmasi ya da COVID-19 nedeniyle
vefat etme durumlarinin 6nleyici saglik davraniglari igin bir fark yaratmamasi, salginin bireysel faktorlerin
Otesinde, tiim toplumu etkilediginin bir gdstergesidir.

Onleyici saglik davramslarmin COVID-19 tanisi alan ve almayan bireyler icin zaman igerisindeki
degisiminin incelenmesi adina yapilan analiz sonuglarinda ise, Onleyici saglik davramiginin etkinligine
inancin diizeyinin zaman igerisinde tant durumunda bagimsiz olarak anlamli artis gosterdigi gortilmiistiir.
Bulgular dahilinde, COVID-19 tanis1 almis bireyler disinda, tan1 almamig kisiler i¢in de onleyici saglik
davraniglart i¢cin maske kullanmak, el hijyenine dikkat etmek ve sosyal mesafe koymak onlemlerinin
bilgilendirme ve etkinlik ¢alismalarinin basariya ulagmasi diginda, dogrudan ya da dolayliolarak tani alan ve
almayan kisilerde bu dnlem diizeyinin gdézlenmesinin bir sonucu olarak da yorumlanmaktadir. Ote yandan,
COVID-19 tanis1 almamis bireyler icin ek olarak onleyici saglik davranisina (maske takmak, el hijyenine
dikkat etmek, sosyal mesafe koymak) giincel uyum diizeyinin zaman igerisinde anlamli derecede arttigi
raporlanmistir. Bu bulgu dahilinde, kisilerin artan vaka sayilari ile hastaliktan korunmak i¢in 6nlemlerini
arttiklarina igaret etmektedir. Literatiirde COVID-19 risk algisi ile dnleyici saglik davranist uygulamasinin
siklig1 arasinda bir iliski oldugu vurgulanmistir (Yang ve ark., 2020).

Bu calismanin bazi kisitliliklar: bulunmaktadir. Oncelikle, bu arastirma saglik kuramlari kapsaminda
onleyici saglik davranislarin1 degerlendirmemis, betimleyici bir ¢alisma yapmak adina sosyodemografik
faktorlerle iliskisini incelemistir. Ileride yapilacak galigmalarm, bulgularin isaret ettigi sosyomodemografik
degiskenler goz oniine alinarak, farkli saglik kuramlar ile degerlendirmesi 6nerilmektedir. Calismada ayrica,
COVID-19 tanis1 almig drneklem grubu COVID-19 testi giivenirlik sorunlar1 nedeniyle, PCR testi pozitif
cikmig, PCR testi negatif ¢ikmis ancak COVID-19 tedavisi gdrmiis ve antikor testi pozitif ¢ikmis kisilerin
birlestirilmesi ile olugmaktadir. Gelecek ¢aligmalarin her bir alt kategori igin gruplar olusturarak
karsilastirmali ¢alismalar yapmasi, bu farkin sonuglara etkisini degerlendirilmesi agisindan onerilmektedir.
Calisma boylamsal bir ¢alisma olmasina ve iki ay gibi kisa bir siirede sonuglarda farkliliklar olussa da, daha
uzun boylamsal ¢alismalarin yapilmas: sonraki calismalar igin Onerilmektedir. Ote yandan, bu calismada
COVID-19 tanisi almig bireylerin onleyici saglik davranislarindaki boylamsal degisim incelenmis olsa da,
tam almadan once &nleyici saghik davramslarina iliskin bilgi edinilmemistir. Ileride yapilacak calismalarin,
COVID-19 tanis1 6ncesi ve COVID-19 tanisi sonrast seklinde kiyaslanabilir bulgular sunmasinin degisimi
degerlendirmek agisindan 6nemli katkilar sunacagi diisiiniilmektedir. Ayrica, kiiltiirler arasi kargilagtirmali
calismalar COVID-19 pandemisinde Onleyici saglik davranislarinda kiiltiiriin etkisini degerlendirmeye
olanak tamyacaktir. Son olarak, onleyici saglik davranislar1 ile psikolojik saglik arasindaki iliskinin
aragtirilacagi ¢alismalarin psikolojik saglik alanina katki sunacag diisiiniilmektedir.
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