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ÖZET 

Amaç: Covid-19 hastalığının hızla yayılması, yüksek ölüm oranı ile seyretmesi, etkin tedavisinin olmaması ve bilgi eksikliği, 
insanlarda belirsizlik duygusunun artmasına ve ölüm korkusuna sebep olmuştur. Bu çalışmanın amacı Covid-19 tanısı olan 
hastalarda belirsizliğe tahammülsüzlük ve ölüm kaygısı düzeylerini değerlendirmek ve bu değişkenler arasındaki ilişkiyi 
belirlemektir. Yöntem: Temmuz- Ağustos 2021 tarihleri aralığında İstanbul’da bir hastanede Covid-19 tanısıyla izolasyon 
servislerinde yatmakta olan 120 hasta ile gerçekleştirilen bu araştırma tanımlayıcı- ilişki arayıcı desendedir. Veriler hastaların 
Sosyo-demografik ve Covid-19 sürecine ilişkin form, Belirsizliğe Tahammülsüzlük Ölçeği ve Thorson Powell Ölüm Kaygısı 

Ölçeği ile toplanmıştır. Bulgular: Katılımcıların Ölüm Kaygısı puan ortalamasının 69.97±15.03, Belirsizliğe Tahammülsüzlük 
toplam puan ortalamasının 41.95±7.19 olduğu belirlenmiştir. Belirsizliğe tahammülsüzlük düzeyi ile ölüm kaygısı arasında 
pozitif yönlü anlamlı ilişki saptanmıştır. Bununla birlikte, katılımcıların medeni durumu, eğitim durumu ve günlük uyku saatine 
göre belirsizliğe tahammülsüzlük düzeylerinin farklılık gösterdiği saptanmıştır. Ayrıca, sigara kullanımına göre ölüm kaygısı 
düzeylerinin farklılaşmakta olduğu bulunmuştur. Sonuç: Covid-19 tanılı hastalarda belirsizliğe tahammülsüzlük düzeyi 
arttıkça ölüm kaygısı da artmaktadır. Bu doğrultuda; Covid-19 nedeniyle hastanede yatan hastaların hastalık ve tedavi süreci 
ile ilgili daha sık ve güncel bilgilerle bilgilendirilmesi ve ölüm kaygısı yönünden değerlendirilmesi önerilmektedir.  

Anahtar Kelimeler: Anksiyete, belirsizlik, Covid-19   

 

Intolerance of uncertainty and death anxiety in patients diagnosed with Covid-19 

 
ABSTRACT 

 
Objective: The rapid spread of the Covid-19 disease, its high death rate, lack of effective treatment and lack of information 
have led to an increase in the sense of uncertainty and fear of death in people. The aim of this study is to evaluate the levels of 

intolerance to uncertainty and death anxiety with the diagnosis of Covid-19 and to determine the relationship between these 
variables. Method: This research, which was carried out with 120 patients hospitalized in isolation wards with the diagnosis 
of Covid-19 in a hospital in Istanbul between July and August 2021, has a descriptive-correlational design. Data were collected 
with the Sociodemographic and Covid-19 process form of the patients, the Intolerance of Uncertainty Scale and the Thorson 
Powell Death Anxiety Scale. Results: It was determined that the mean score of Death Anxiety of the participants was 
69.97±15.03, and the mean score of Intolerance of Uncertainty was 41.95±7.19. A positive and significant relationship was 
found between the level of intolerance to uncertainty and death anxiety. However, it was determined that the level of intolerance 
to uncertainty differed according to the marital status, education level and daily sleep time of the participants. In addition, death 

anxiety levels were found to differ according to smoking. Conclusion: As the level of intolerance to uncertainty increases in 
patients with a diagnosis of Covid-19, death anxiety also increases. In this direction; It is recommended that patients 
hospitalized due to Covid-19 be informed with more frequent and up-to-date information about the disease and treatment 
process and evaluated in terms of death anxiety. 
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GİRİŞ 

 

Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ), 2019 yılının aralık 

ayında ilk olarak Çin’in Wuhan şehrinde ortaya çıkan 

SARS-CoV-2 virüsünü Coronavirüs Hastalığı (Covid-

19) olarak nitelendirmiştir. Hızla yayılarak çok sayıda 

insanın ölümüne neden olan Covid-19 hastalığı 11 

Mart 2020 tarihinde pandemi olarak ilan edilmiştir.1 
 

Covid-19 hastalığının bulaşma hızı ve ölüm oranlarının 

yüksek olması, bilinen bir tedavi yönteminin 

olmaması, hastalığın bulaş süresi içerisinde 

asemptomatik seyredebilmesi koruma tedbirlerinin de 

artmasına sebep olmuştur. Karantina, sosyal mesafe, 

eğitime ara verilmesi, ulusal sınırların kapanması ve 

sokağa çıkma yasakları tüm toplumlarda günlük rutin 

yaşamın devam etmesine engel olmuştur.2 Ulusal 

sınırların kapanması, ticaretin yavaşlamasına ve 

karantina uygulamaları iş yerlerinin kapanmasına 
neden olmuştur. Tüm bu sebeplerle bireylerde 

ekonomik zorlanmalar ve ruh sağlığı sorunları 

görülmeye başlanmıştır.3 

 

Covid-19 hastalığının hızla yayılması sebebiyle tedavi 

ve bakım ihtiyacı olan hasta sayısı kısa sürede 

artmıştır. Ortaya çıkış nedeninin tam olarak 

bilinmemesi, etkin tedavisinin olmaması ve bilgi 

eksikliği, insanlarda belirsizlik duygusunun 

artırmasına neden olmaktadır.4 Covid-19 

hastalarındaki kaygının, büyük ölçüde virüsün 
bilinmeyen doğası ve belirsizliklerinden kaynaklandığı 

düşünülmektedir. Yetersiz bilimsel bilgi, yeni klinik 

semptomların ortaya çıkması ve hastalıkla ilgili önceki 

bilgilerin çelişkili olması bireylerin yaşadığı kaygıyı 

şiddetlendirmektedir.5 

 

Belirsizlik bireylerin yaşamları süresince karşılaşmaya 

devam ettiği kavramlardan biri olup, geleceğe yönelik 

beklentilerin kesinlik içermemesi durumu olarak 

tanımlanmaktadır.6 Belirsizliğe tahammülsüzlük ise 

bilinmeyen ve öngörülemeyen durumlara karşı 

duygusal, bilişsel veya davranışsal olarak olumsuz 
reaksiyon göstermek şeklinde tanımlanmıştır. Ayrıca 

belirsizliğe tahammülsüzlük düzeyi yüksek olan 

bireylerin stres ve kaygı yaşamaya daha yatkın olduğu 

da bildirilmiştir.7 Belirsizlik bireyleri olumsuz 

etkileyen ve güvensizlik oluşturan bir durumdur.8 

Belirsizliğe tahammülsüzlük, bireylerin yanlış 

değerlendirme yapmasına, hatalı kararlar vermesine ve 

yaşanan durumu tehdit olarak algılaması neden 

olabilmektedir.9 

 

Ölüm insanlar için doğal ve evrensel bir durum 
olmakla birlikte endişelendiricidir.10 Ölüm kaygısı, 

insanların bu dünyadaki varlıklarının sona ermesi 

karşısında hissettikleri korku olarak tanımlanmıştır.11 

İnsanların ölüm algıları, çevrelerinde gördükleri ölüm 

olaylarına, yaşadıkları çağın özelliklerine, inandıkları 

dini ve kültürel değerlere bağlı olarak geliştirdikleri 

kişisel deneyimlere göre şekillenmektedir.12,13 Ölüm 

kaygısı çok faktörlü bir olgudur. Hastaneye yatış, 

tedavi ve hastalık prognozu hakkında yetersiz bilgi, 

ziyaretçi ve refakatçi sınırlamaları, sağlık 

çalışanlarının (özellikle hemşirelerin) iletişim 

becerileri, hastalık ve tedavi rejimi hakkında yetersiz 

eğitim ve bilgi vermeme ölüm kaygısına katkıda 

bulunan faktörlerdir.14 

 
Bu çalışmanın amacı Covid-19 tanısı konmuş 

hastalarda belirsizliğe tahammülsüzlük ve ölüm 

kaygısı düzeylerinin belirlenmesi ve bu iki değişken 

arasındaki ilişkinin incelenmesidir. 

 

YÖNTEM 

 

Araştırmanın tipi 

 

Bu çalışma tanımlayıcı ve ilişki arayıcı araştırma 

deseninde gerçekleştirilmiştir.  
 

Araştırma süreci ve örneklem  

 

Araştırmanın evrenini, İstanbul’da yer alan bir devlet 

hastanesinin izolasyon servislerinde Covid-19 tanısı ile 

yatan hastalar oluşturmaktadır. Araştırmaya dahil 

edilecek örneklem sayısı evreni bilinen örneklem 

hesabı yöntemi ile belirlenmiştir. Bir yılda hastanenin 

izolasyon servislerinde yatan hasta sayısı 717’dir. Bu 

bağlamda %95 güvenilirlikle örneklemin 120 kişiden 

oluşması gerektiği hesaplanmıştır. Araştırmanın 
örneklemini Covid-19 nedeniyle yatışı yapılan 120 

hasta oluşturmuş olup, veriler Temmuz- Ağustos 2021 

tarihleri aralığında toplanmıştır. 

 

Araştırmaya dahil edilme kriterleri; 

- Covid-19 tanısı almak 

- Yataklı servislerde tedavi almak, 

- Soruları anlayabilecek ve cevaplayabilecek 

düzeyde olmaktır. 

 

Veri toplama araçları 

 
Araştırmadan elde edilen veriler; katılımcıların 

sosyodemografik ve hastalıkla ilgili özelliklerine 

ilişkin form, Thorson Powell Ölüm Kaygısı ölçeği ve 

Belirsizliğe Tahammülsüzlük Ölçeği ile toplanmıştır. 

Veriler yüz yüze ve hastalarla bir kez görüşülerek 

yaklaşık 15-20 dakikalık bir sürede toplanmıştır. 

 

Katılımcıların sosyodemografik ve hastalıkla ilgili 

özelliklerine ilişkin form: Hastaların yaş, cinsiyet, 

medeni durum gibi sosyo-demografik özellikleri ve 

hastalık özellikleri ile ilgili bilgiler bu form 10 
maddeden oluşmaktadır. 

 

Thorson Powell Ölüm Kaygısı Ölçeği (TPÖKÖ): 

Thorson ve Powell tarafından geliştirilen15 ölçeğin 

Türkçe’ye uyarlama, geçerlik ve güvenilirlik çalışması 

Karaca ve Yıldız tarafından16 yapılmıştır. Ölçek 25 

maddeden oluşmakta ve 5’li likert tiptedir. Ölçekten 
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alınabilecek toplam puan 0 ile 100 aralığında olup 

alınan puan yükseldikçe ölüm kaygısının da 

yükseldiğini göstermektedir. Ölçeğin orjinalinde 

Cronbach’s alfa katsayısı 0.84 iken, mevcut çalışmada 

bu katsayı 0.93 olarak bulunmuştur. 

 

Belirsizliğe Tahammülsüzlük Ölçeği (BTÖ): Carleton 

ve ark.17 tarafından geliştirilen ölçeğin Türkçe geçerlik 
ve güvenirlik çalışması Sarıçam ve ark.6 tarafından 

yapılmıştır. Ölçek 12 maddeden oluşmakta ve beşli 

likert formdadır. BTÖ’nün İleriye Yönelik Kaygı 

(İYK) ve Engelleyici Kaygı (EK) olmak üzere iki alt 

boyutu bulunmaktadır. Ölçekten alınabilecek toplam 

puan 12 ile 60 aralığındadır. Ölçekten alınan puanların 

yüksek olması yüksek düzeyde belirsizliğe 

tahammülsüzlüğü göstermektedir. Ölçeğin orjinalinde 

ve mevcut çalışmada BTÖ’nün Cronbach’s alfa değeri 

sırasıyla 0.74 ve 0,80, İYK alt boyutunun 0.75 ve 0.50 

ve EK alt boyutunun ise 0.71 ve 0.77 olarak 
bulunmuştur. 

 

Verilerin analizi 

 

Araştırmadan elde edilen verilerin analizinde SPSS 

26.0 (Statistical Package for The Social Science) paket 

programı kullanılmıştır. Demografik verilerin sunumu 

sayı (n) ve yüzde (%) ile yapılmıştır. Kolmogorov- 

Simirnova testine göre veriler normal dağılıma 

uymadığından (p<0.05) analizlerde parametrik 

olmayan testler kullanılmıştır. Bu doğrultuda 
analizlerde Mann Whitney U analizi ve Kruskal Wallis 

testi kullanılmıştır. Ölçekler arasındaki ilişkinin 

analizinde Spearman korelasyon analizi kullanılmıştır. 

Ayrıca, katılımcıların demografik özellikleri ile 

belirsizliğe tahammülsüzlük ve alt ölçeklerinin ölüm 

kaygısı üzerinde etkisini incelemek amacıyla lineer 

regresyon analizi uygulanmıştır. Araştırma boyunca 

anlamlılık düzeyi %5 olarak kabul edilmiştir. 

 

Araştırmanın etik yönü 

 

Araştırmanın yapılabilmesi için İstanbul Okan 
Üniversitesi Etik Kurulu’ndan (Tarih 23.06.2021 

No:139), Covid-19 çalışmaları için sağlık 

bakanlığından (No: T06-15-36) ve çalışmanın 

yapılacağı kurumdan kurum izni (No: E-97010115-

604.01.01) alınmıştır. Katılımcılara anket formları 

uygulanmadan önce Bilgilendirilmiş Gönüllü Olur 

Formu ile sözlü ve yazılı onamları alınmıştır. 

Araştırmanın yürütüldüğü kliniğin sağlık çalışanları 

araştırma hakkında bilgilendirilmiş ve destekleri 

alınmıştır. Çalışmada kullanılan standart ölçeklerin 

kullanımı için yazarlardan izin alınmıştır. 
 

BULGULAR 

 

Katılımcıların sosyo-demografik ve Covid-19 süreci 

ile ilgili özelliklerinin dağılımı Tablo 1’de verilmiştir.  

Katılımcıların %54.2’sinin kadın; %33.3’ünün 46-60 

yaş arası; %28.3’ünün serbest meslek sahibi, 

%59.2’sinin evli; %34.2’sinin üniversite düzeyinde 

eğitimi olduğu belirlenmiştir. 

 
Tablo 1. Katılımcıların sosyo-demografik ve Covid-19  

süreci le ilgili özellikleri 
Özellikler Sayı  % 

Cinsiyet 
Kadın 65 54.2 

Erkek 55 45.8 

Yaş 

30 yaş ve altı 36 30.0 

31- 45 arası 21 17.5 

46 -60 arası 40 33.3 

61 yaş ve üstü 23 19.2 

Meslek 

Ev Hanımı 29 24.2 

Sağlık Çalışanı 29 24.2 

Serbest meslek 34 28.3 

Emekli 9 7.5 

Kamu Çalışanı 19 15.8 

Medeni durum 
Evli 71 59.2 

Bekar 49 40.8 

Eğitim durumu 

Okuryazar değil 4 3.3 

İlkokul 28 23.3 

Ortaokul 10 8.3 

Lise 31 25.8 

Üniversite 41 34.2 

Lisansüstü 6 5.0 

Sigara kullanımı 
Evet 62 51.7 

Hayır 58 48.3 

Alkol kullanımı 
Evet 37 30.8 

Hayır 83 69.2 

Hastaneye yatış 

öyküsü 

Nefes Darlığı 25 20.8 

Öksürük 14 11.7 

Ateş 41 34.2 

Bulantı 11 9.2 

İştahsızlık 17 14.2 

İştahsızlık ve Ateş 12 10.0 

Günlük uyku saati 
6 saat ve daha az 63 52.5 

7 saat ve üstü 57 47.5 

 

 

Katılımcılar tarafından %51.7’sinin sigara ve 
%30.8’inin alkol kullandığı belirtilmiştir. 

Katılımcıların %34.2’sinin ateş şikayeti ile hastaneye 

yatmış olduğu belirlenmiştir. Katılımcıların %52.5’i 

günlük altı saat ve daha az uyuduğunu belirtmiştir 

(Tablo 1). 

 
Ölüm kaygısı ölçeği ve belirsizliğe tahammülsüzlük 

ölçeği ve alt boyutlarının puan ortalamaları Tablo 2’de 

verilmiştir.  Buna göre ölüm kaygısı ölçeği puan 

ortalaması 69.97±15.03’tür. Belirsizliğe 

tahammülsüzlük ölçeği puan ortalaması 41.95±7.19, 

İleriye yönelik kaygı alt boyut puan ortalaması 
24.38±3.64, Engelleyici kaygı alt boyut puan 

ortalaması 17.56±4.02 olarak saptanmıştır. 
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Tablo 2. Katılımcıların belirsizliğe tahammülsüzlük ve ölüm kaygısı puan ortalamaları 

Ölçekler Ort± SS Min. Maks. 

Ölüm Kaygısı Ölçeği 69.97±15.03 20.0 100.0 

Belirsizliğe Tahammülsüzlük Ölçeği 41.95±7.19 21.0 56.0 

İleriye Yönelik Kaygı Alt Boyutu 24.38±3.64 14.0 31.0 

Engelleyici Kaygı Alt Boyutu 17.56±4.02 5.0 25.0 

 

Katılımcıların demografik özelliklerine göre 

belirsizliğe tahammülsüzlük ve ölüm kaygısı puan 

ortalamaları arasındaki fark Tablo 3’te verilmiştir. 

Katılımcıların yaşı, cinsiyeti, mesleği, alkol kullanımı 

ve hastaneye yatış öyküsüne göre belirsizliğe 

tahammülsüzlük ve ölüm kaygısı puan ortalamaları 

arasında farklılık saptanmamıştır (p0.05). 

Katılımcıların medeni durumuna göre evli olanlar ile 

bekar olanlar arasında BTÖ İYK (MWU: 1237.50; 

p=0.0007) ve BTÖ Toplam puan (MWU: 1305.00; 

p=0.02) ortalamaları açısından istatistiksel olarak 

anlamlı fark bulunmuştur (p<0.05). Evli olanların BTÖ 

İYK ve BTÖ Toplam puan ortalamaları bekar 

olanlardan daha yüksektir. Katılımcıların eğitim 

durumuna göre BTÖ İYK, BTÖ EK ve BTÖ Toplam 

puan ortalamaları arasında istatistiksel olarak anlamlı 

fark bulunmuştur. Eğitim düzeyi lisansüstü olanların 

ve okuryazar olmayanların BTÖ puan ortalamalarının 

yüksek olduğu görülmektedir. Anlamlılığın hangi 

gruplar arasında olduğu Tablo 3’de belirtilmiştir. 

 

Tablo 3. Belirsizliğe Tahammülsüzlük ve Ölüm Kaygısı ölçeklerinin katılımcıların demografik özelliklere 

göre analizi 

KW: Kruskal Wallis testi; MWU: Mann Whitney U testi; BTÖ- İYK: Belirsizliğe Tahammülsüzlük Ölçeği- İleriye Yönelik Kaygı; BTÖ- EK: Belirsizliğe 

Tahammülsüzlük Ölçeği- Engelleyici Kaygı; BTÖ- Toplam: Belirsizliğe Tahammülsüzlük Ölçeği Toplam Puanı 

 

 

Katılımcıların günlük uyku saatine göre BTÖ İYK 

puan ortalamaları arasında istatistiksel olarak anlamlı 

fark saptanmıştır. Günlük uyku saati altı saat ve daha 

az olanların BTÖ İYK puan ortalaması yedi saat ve 

üzerinde olanlardan daha yüksek bulunmuştur 
(MWU=3.95 p=0.047). Katılımcıların sigara kullanım 

durumlarına göre ÖK puan ortalamaları arasında  

 

istatistiksel olarak anlamlı fark belirlenmiştir. Sigara 

kullanmayan katılımcıların ÖK puan ortalamaları 

sigara kullananlara göre daha yüksek saptanmıştır 

(MWU=1395.00 p= 0.034).  

 

Katılımcıların BTÖ- İYK (r=0.515; p=0.000), BTÖ- 
EK (r=0.501; p= 0.000) ve BTÖ Toplam (r=0.594; 

p=0.000) puanları ile ölüm kaygısı puan ortalamaları 

arasında pozitif yönlü ve orta düzeyde anlamlı ilişki 

  

 Özellikler 
n % 

BTÖ Toplam 

Ort ± SS 

BTÖ- IYK 

 Ort ± SS 

BTÖ- EK 

 Ort ± SS 

ÖK Toplam 

 Ort ± SS 

Medeni 

durum 

Evli 71 59.2% 42.96 ± 6.77 25.03 ± 3.29 17.93 ± 3.94 71.03 ± 15.51 

Bekar 49 40.8% 40.49 ± 7.6 23.45 ± 3.95 17.04 ± 4.13 68.45 ± 14.33 

MWU Test     1305.00 1237.50 1460.50 1491.50 

P     0.02* 0.0007* 0.13 0.19 

Eğitim 

durumu 

Okuryazar değila 4 3.3% 46.75 ± 2.22 26 ± 2.58 20.75 ± 1.71 72 ± 10 

İlkokulb 28 23.3% 42.39 ± 7.31 24.5 ± 3.54 17.89 ± 4.13 72.46 ± 13.75 

Ortaokulc 10 8.3% 40.4 ± 3.27 24.3 ± 2.41 16.1 ± 1.73 69 ± 10.56 

Lised 31 25.8% 44.16 ± 5.86 25.55 ± 2.93 18.61 ± 3.35 72.58 ± 11.32 

Üniversitee 41 34.2% 39.1 ± 8.22 22.95 ± 4.22 16.15 ± 4.53 66.78 ± 18.03 

Lisansüstüf 6 5.0% 47.33 ± 4.37 26.67 ± 2.5 20.67 ± 2.73 67 ± 23.5 

KW Test     20.55 20.41 12.41 3.64 

P     0.001* 0.001* 0.03* 0.60 

a-c   0.019* 0.307 0.007*  

a-e   0.016* 0.140 0.014*  

b-c   0.075 0.537 0.023*  

b-e   0.031* 0.630 0.034*  

c-d   0.014* 0.133 0.008*  

 c-f   0.012* 0.133 0.004*  

 d-e   0.001* 0.003* 0.007*  

 e-f   0.007* 0.030* 0.008*  

Sigara 

kullanımı 

Evet 62 51.7% 41.85 ± 7.59 24.32 ± 3.81 17.53 ± 4,31 67.87 ± 15.1 

Hayır 58 48.3% 42.05 ± 6.81 24.45 ± 3.49 17.6 ± 3,75 72.22 ± 14.76 

MWU Test     1760.00 1766.00 1752.00 1395.00 

P     0.84 0.87 0.81 0.034* 

Günlük uyku 

saati 

6 saat ve daha az 63 52.5% 43.11 ± 6.84 25.05 ± 3.37 18.06 ± 4 68.51 ± 15.98 

7 saat ve üstü 57 47.5% 40.67 ± 7.42 23.65 ± 3.82 17.02 ± 4.02 71.6 ± 13.88 

MWU Test     2.68 3.95 1.66 0.74 

P     0.10 0.047* 0.20 0.39 
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saptanmıştır (Tablo 4).  Bu sonuca göre ölüm kaygısı 

arttıkça belirsizliğe tahammülsüzlük de artmaktadır. 

 
 
Tablo 4. Belirsizliğe tahammülsüzlük ve ölüm 

kaygısı puanları arasındaki ilişki 

Ölçekler * 
BTÖ-
İYK 

BTÖ-
EK 

BTÖ-Toplam  

Ölüm Kaygısı 
Ölçeği 

R 0.515 0.501 0.594 

P 0.000 0.000 0.000 
BTÖ- İYK: Belirsizliğe Tahammülsüzlük Ölçeği- İleriye Yönelik Kaygı; 

BTÖ- EK: Belirsizliğe Tahammülsüzlük Ölçeği- Engelleyici Kaygı; BTÖ- 

Toplam: Belirsizliğe Tahammülsüzlük Ölçeği Toplam Puanı 

 
Katılımcıların ölüm kaygısı düzeyi üzerinde, 

belirsizliğe tahammülsüzlük alt boyutları ve hastaların 

demografik özellikleri açısından etkisi araştırılması 

kapsamında lineer regresyon analizi yapılmıştır. Lineer 

regresyon analizinde backward tahmin yöntemi 

kullanılmıştır. Sonuç olarak modelin R2 değeri 0.603 

bulunmuş olup, modelde yer alan bağımsız 

değişkenler, ölüm kaygısı düzeyini 0.603 oranında 

açıklamaktadır. Katılımcıların belirsizliğe 

tahammülsüzlük düzeyi (BTÖ-EK t=2.850 p=0.05; 
BTÖ-İYK t=6,613 p= 0,000) ve günlük uyku saati 

(t=2.586 p=0.011)  arttıkça ölüm kaygısı düzeyleri de 

artmaktadır. Sigara kullanmama durumunda ölüm 

kaygısının arttığı belirlenmiştir (t=2.104; p=0.037) 

(Tablo 5). 

 

TARTIŞMA 

 

Bu araştırma Covid-19 tanısıyla izolasyon merkezine 

yatışı yapılan hastalarda belirsizliğe tahammülsüzlük 

ve ölüm kaygısı düzeylerinin belirlenmesi ve bu iki 

değişken arasındaki ilişkinin incelenmesi amacıyla 

gerçekleştirilmiştir. Covid-19 sürecinde yapılan 

çalışmalarda bireylerin belirsizliğe tahammülsüzlük 

düzeyleri çoğunlukla orta düzeyde bulunmuştur.18-21 

Mevcut çalışma bulgularımız literatüre benzer şekilde 

Covid-19 tanısıyla hastaneye yatışı yapılan hastalarda 

belirsizliğe tahammülsüzlük düzeyinin orta düzeyin bir 
miktar üzerindedir. Çalışmamızda bireylerin medeni 

durumlarına ve eğitim durumlarına göre belirsizliğe 

tahammülsüzlük puanları arasında anlamlı bir fark 

tespit edilmiştir. Literatürde medeni durum22 ve eğitim 

durumu23,24 değişkenine göre belirsizliğe 

tahammülsüzlük açısından fark saptamamış olan 

çalışmalar bulunmakla birlikte çalışmamıza benzer 

şekilde evli bireylerde belirsizliğe tahammülsüzlük 

düzeyinin daha yüksek olduğunu18,19,25 ve eğitim 

durumuna göre belirsizliğe tahammülsüzlüğün 

farklılaştığını bulan çalışma19 mevcuttur.  

Çalışmalardaki örneklem gruplarının farklı 
özelliklerinin bu sonuçların görülmesinde etkili olduğu 

düşünülmektedir.  

 

Çalışmamızda günlük uyku süresi altı saat ve daha az 

olanların belirsizliğe tahammülsüzlük düzeyi daha 

yüksek olarak bulunmuştur. Literatürde uyku süresi ve 

belirsizliğe tahammülsüzlük arasındaki inceleyen bir 

çalışmaya rastlanmamıştır. Ancak, çalışmamızın 

örneklem grubunu Covid-19 hastalarının oluşturduğu  

düşünüldüğünde kişilerin yaşadığı stres ve kaygı 
nedeniyle çeşitli uyku sorunları yaşıyor olabilecekleri 

düşünülmektedir.  

 

Bu araştırmada hastaların ölüm kaygısı toplam puan 

ortalamaları 69.97±15.03 olarak belirlenmiştir. Şahin 

ve ark.26 yaptıkları çalışmalarında katılımcıların ölüm 

kaygısı toplam puan ortalamalarını 59.15±14.94 olarak 

bulmuştur. Çevik ve ark.27 çalışmalarında ise bireylerin 

ölüm kaygısı toplam puanlarını 54.27±11.30 olarak 

tespit etmiştir. Görpüz28 Covid-19 döneminde KOAH 

(Kronik Obstrüktif Akciğer Hastalığı) hastaları ile 
gerçekleştirdiği çalışmasında bireylerin %36.1’inde 

yüksek düzeyde ölüm kaygısı olduğunu tespit etmiştir. 

Çalışmamızdaki örneklem grubunun ölüm kaygısı 

puanlarının literatüre benzer şekilde orta düzeyin 

üzerinde olduğu görülmektedir. Bununla birlikte 

mevcut çalışmadaki ölüm kaygısı puanlarının 

literatürden bir miktar yüksek olduğu da 

görülmektedir. Bu durumun örneklem grubunun 

yaşadığı hastalık süreci ile ilgili olduğu 

düşünülmektedir.  

 

Bu araştırmada elde edilen bulgulardan biri de sigara 
kullanmayan bireylerin kullananlara göre ölüm kaygısı 

puanlarının daha yüksek olmasıdır. Bu sonuç ile ilgili 

literatürde net bilgiler bulunmamaktadır. 

Araştırmamızı destekler nitelikte Covid- 19 döneminde 

KOAH hastalarıyla yapılan bir çalışmada hiç sigara 

kullanmayan bireylerin ölüm kaygısı düzeyleri daha 

yüksek bulunmakla birlikte,28 bu sonucun birçok 

faktörün kümülatif etkisinden kaynaklanabileceği 

düşünülmektedir. Ölüm kaygısını ele alan pek çok 

Tablo 5. Belirsizliğe tahammülsüzlük alt boyutları ve hastaların demografik özelliklerinin ölüm kaygısına etkisi 

Bağımlı Değişken: Ölüm Kaygısı Toplam      

R2: %60.3 
F: 44,85; p: 0,000 

Standartlaştırılmış 
Katsayı 

Std. 
Hata 

t testi P 
95.0% Güven Düzeyi 

Alt Bant Üst Bant 

Sabit Terim    -6.231 7.090 -0.879 0.381 -20.271 7.810 

Sigara Kullanımı     0.123 1.499 2.104 0.037* 0.186 6.125 

Günlük Uyku Saati     0.154 0.575 2.586 0.011* 0.348 2.625 

Engelleyici Kaygı Düzeyi     0.243 0.273 2.850 0.005* 0.237 1.317 

İleriye Yönelik Kaygı Düzeyi     0.570 0.307 6.613 0.000* 1.422 2.638 
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farklı faktörü titizlikle inceleyen çalışmalara ihtiyaç 

duyulmaktadır. 

Mevcut çalışmada, katılımcıların belirsizliğe 

tahammülsüzlük seviyeleri ile ölüm kaygıları 

arasındaki ilişki incelenmiş olup, Covid-19 

hastalarının belirsizliğe tahammülsüzlük düzeyleri 

arttıkça ölüm kaygılarının da arttığı görülmüştür. Bu 

sonuç şaşırtıcı değildir çünkü bir belirsizlik silsilesi 
olan Covid-19 süreci, çok bilinmeyenli bir denklem 

gibi etkisini göstermektedir. Durumun halen netlik 

kazanmamış olması; Covid-19 nedenli kayıpların 

yaşanıyor olması, belirsizliğin hakimiyetini 

sürdürmektedir. Belirsizliğin hakim olduğu yerde 

kaygı da artmaktadır.29-31 Medyada günlük Covid-19 

kaynaklı ölüm sayılarını takip etmek, önceleri 

tanımadığımız insanların ölüm haberlerini almak, 

zamanla çember daraldıkça akraba, arkadaşlar ve 

yakınımızdaki insanların ölüm haberlerini duymak 

bireylerin ölüm kaygısını artırdığı söylenebilir. 
 

Covid-19 tanılı hastaların belirsizliğe tahammülsüzlük 

düzeyleri ve uyku süresi arttıkça ölüm kaygısı 

artmaktadır. Sigara kullanmama durumu da ölüm 

korkusunu artırmaktadır. Uyku ile ilgili değişiklikler 

hastaların yaşadığı stres ve kaygı durumu ile ilişki 

olabilir, bu durum bireylerde uykusuzluk, uykuya 

dalmada güçlük veya uyku süresinin artması şeklinde 

ortaya çıkabilir. Bu çalışmada uyku süresinin artması 

sonucunda ölüm kaygısını da arttığı saptanmıştır. 

Benzer şekilde stres ve kaygı düzeyi daha yüksek olan 
hastaların sigara kullanımını uygunsuz bir başa çıkma 

yöntemi olarak kullanmış olabilecekleri 

düşünülmektedir.  

 

Araştırmanın Sınırlılıkları 

 

Bu araştırmanın en önemli sınırlılığı tek merkezde 

gerçekleştirilmiş olmasıdır. Örneklem grubunun 

Covid-19 şiddetine yönelik bir değerlendirme 

yapılmamıştır ve ruhsal sorunların varlığı bir klinisyen 

değerlendirmesi içermemekte olup, katılımcıların öz 

değerlendirmesi esas alınmıştır. Araştırmaya dahil 
edilen bireyler belirtilen tarihlerde yatışı yapılan 

hastalardır. Dolayısıyla, Covid-19 pandemisine 

yönelik uzun dönem verileri içermemektedir. 

 

SONUÇ 

 

Covid-19 tanılı hastalarda belirsizliğe tahammülsüzlük 

düzeyi ile ölüm kaygısı arasında pozitif yönlü anlamlı 

ilişki bulunmuştur. Hastaların belirsizliğe 

tahammülsüzlük düzeyi arttıkça ölüm kaygısı da 

artmaktadır. Bununla birlikte, katılımcıların medeni 
durumu, eğitim durumu ve günlük uyku saatine göre 

belirsizliğe tahammülsüzlük düzeylerinin farklılık 

gösterdiği saptanmıştır. Ayrıca, sigara kullanımına 

göre ölüm kaygısı düzeylerinin farklılaşmakta olduğu 

bulunmuştur.  

Bu çalışmanın sonuçları doğrultusunda; ölüm 

korkusunu hafifletmek için pandemi sürecindeki 

belirsizliklerin azaltılmasının önemli olduğunu 

söylemek mümkündür. Sağlık profesyonellerinin, 

pandemi yönetimine ilişkin kamuya açık alanlarda, 

belirsizliğin azaltılmasına yönelik müdahalelere 

öncelik vermeleri tavsiye edilebilir. Ayrıca Covid-19 

nedeniyle hastanede yatan hastaların ölüm kaygısı 

yönünden değerlendirilmesi önerilmektedir. Uyku 

süresi ve sigara kullanımının belirsizliğe 
tahammülsüzlük ve ölüm kaygısı üzerindeki etkisini 

anlamak için daha detaylı ve örneklem sayısının daha 

fazla olduğu çok merkezli araştırmalar yapılması 

önerilmektedir.  
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