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COVID-19 Siirecinde Onleyici Davramslar ile Yasam Kalitesi Arasindaki Iliskinin
Incelenmesi
Examining the Relationships between Quality of Life and Preventive
Behaviours during COVID-19
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Oz: COVID-19 pandemisini énlemek amaciyla onleyici tedbirlerin (sosyal mesafe, sokaga ¢ikmama, elleri
yikamak gibi hijyen kurallarina uyma) insanlarin yasam Kalitesini olumsuz yonde etkileyebilecegi
diigiiniilmektedir. Bu baglamda, viriisiin bulagmasint 6nlemek amaciyla onleyici davraniglara uyma diizeyi ile
insanlarin yasam Kalitesi arasindaki iliskinin ¢esitli demografik degiskenler agisindan incelenmesi amaglanmustir.
Arastirma, Mardin Artuklu Universitesi 11.04.2020 tarih ve 34233153-050.04.04 say1 karar ile etik agidan uygun
bulunduktan sonra ¢aligmanin verileri toplanmaya baslanmstir. Arastirma, Tirkiye’nin yedi bolgesinden 18-64
yas arahiginda toplam 1308 katilimciyla yiiritilmiistiir. Arastirma sonuglari, (a) katilimcilarin Onleyici
davraniglara uyma diizeylerinin cinsiyet gibi baz1 demografik degiskenlere gore farklilik gosterdigini, (b) genel
anlamda onleyici davraniglara uyma diizeyinin yiiksek oldugunu, (c) yasam kalitesinin cografi bolge, cinsiyet ve
sosyoekonomik diizeye gore anlamli diizeyde farklilastigini, (d) yasam kalitesi diizeyinin onleyici davraniglarla
iliskili oldugunu, ve (e) el yikama ve sosyal ortamdan uzak durmanin yasam Kalitesini pozitif; evde kalma ve
maske/eldiven kullanmanin ise yasam Kalitesini negatif yordadigin1 ortaya koymustur. Elde edilen bu sonuglar,
COVID-19 pandemisi déneminde medikal sonuglarla birlikte psikolojik, sosyal ve ¢evresel sonuglarin da g6z
ontinde bulundurulmasi gerektigini isaret etmektedir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, Pandemi, Yasam kalitesi, Onleyici davraniglar

Abstract: Preventive behaviors (such as keeping social distance, not going out, washing hands) to prevent the
spread of the COVID-19 pandemic can have negative effects on people's quality of life. Therefore, this study aims
to investigate the relationships among complying with preventive behaviors in order to prevent the spread of the
virus and people’s quality of life in terms of various demographic variables. The research was approved by Mardin
Artuklu University Ethical Commission (Date: 11.04.2020, Decision no. 34233153-050.04.04). Data were
collected from 1308 people with an age range varying between 18-64 years from the seven geographic regions of
Turkey. Findings revealed that (a) the levels of exhibiting preventive behaviors differ according to some
demographic variables such as gender, (b), the level of exhibiting preventive behaviors is above the medium level,
(c) the quality of life differs significantly according to the geographical region, gender and socioeconomic level,
(d) the level of quality of life is related to preventive behaviors and differs according to demographic variables,
and (e) preventive behaviors of hand washing and staying away from social environment predicts quality of life
positively, while the preventive behaviors of staying at home and using masks/gloves predicts the quality of life
negatively. The results indicate that the psychological, social and environmental consequences of the COVID-19
pandemic should be taken into account along with the medical consequences.
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Giris

COVID-19 pandemisi, Eyliil 2021 itibariyle yaklasik 226 milyon kisiye bulasarak 4.6 milyondan
fazla kisinin 6limiine neden olmustur (World Health Organization, 2021). Kasim 2020 tarihinde
COVID-19’a karst a1 bulunmasina kargin asinin tiim insanlara uygulanmasinin 2022’nin sonunu
bulacagi tahmin edilmektedir. Virisiin yayilma hizin1 disiirmek igin su ana kadar uygulanan ve
asilanma siireci tamamlanana kadar da devam etme ihtimali yiiksek olan en etkili yontemin viriise karsi
onleyici tedbirler almak oldugu belirtilmektedir. Bunlarin basinda ise el yikama, sosyal mesafeyi
koruma, sosyal temastan kaginma ve maske kullanimi oldugu gorilmektedir (World Health
Organization, 2020a). Bu 6nleyici davraniglar devletler tarafindan da tesvik edilmektedir.

Alinan d6nlemlerden biri olan evde kalmanin, bireylerde yiiksek diizeyde kaygi ve belirsizlik hissi
olusturduguna dair arastirma sonuglarina rastlanmaktadir (Satici, Gocet-Tekin, Deniz ve Satici, 2020).
Gilindelik yasamda daha sik alinmasi istenen bu Onlemler, bireylerin davranig Oriintiilerinde
degisikliklere, soz konusu degisiklikler ise bireylerin sosyallesme ile ruhsal ve zihinsel iyi oluglarina
katki saglayan davraniglarin aksamasina sebep olabilmektedir (Kupferschmidt ve Cohen, 2020).
Insanlarin hayatin1 etkileyen bu tiir degisikliklerin yasam memnuniyetinin bir gdstergesi olan yasam
kalitesini etkilemesinin muhtemel oldugu disiiniilmektedir (Batawi vd., 2019). Buradan hareketle bu
calismanin temel amaci COVID-19 pandemisine karsi alinan Onleyici tedbirlere uymak ile bireylerin
yasam kaliteleri arasindaki iligkiyi incelemektir. Calismada ayrica bireylerin 6nleyici tedbirlere uyma
diizeyleri ve yasam kalitelerinin yas, cinsiyet, sosyoekonomik diizey ve cografi bolge acisindan ne
diizeyde farklilagtigi irdelenmistir.

Olagandis1 Kosullar, Salginlar ve Yasam Kalitesi

Algilanan yasam kalitesi, bireyin i¢cinde bulundugu yasam kosullarina iligkin 6znel algisini ifade
etmektedir (Schalock ve Verdugo, 2002). Diinya Saglik Orgiiti (WHOQOL Group, 1995), yasam
kalitesini bireyin i¢inde yasadigr kiiltiirel yap1 ve degerler sistemi baglamiyla birlikte bireyin kendi
amaglari, beklentileri, standartlar1 ve endiselerinin kigisel yasam durumlarina dair 6znel algis1 olarak
tanimlamistir. Baska bir deyisle yasam kalitesi, insan yasaminin bedensel, psikolojik saglik, sosyal
iligkiler ve ¢evre gibi farkli boyutlarinin ayr1 ayr1 degerlendirilerek bu alanlara ve bu alanlarin
bileskesine dair 6znel algisinin 6l¢iilmesi olarak ifade edilmektedir (WHOQOL Group, 1995). Diinyada
yasanan kriz durumlarinin insanlarin hayatlarimi etkiledigi ve onlarin yasam kalitelerini diisiirdiigi
bilimsel arastirma sonuglariyla ortaya konmustur (Anssea vd., 2004; Ghaedi, Tavoli, Bakhtiari, Melyani
ve Sahragard, 2010; Mendlowicz ve Stein, 2000). Genis kapsamli epidemiyolojik arastirmalar, yasanan
kriz ve travma durumlarinin gesitli psikolojik ve psikiyatrik sorunlara yol agtigin1 (Stinson vd., 2007)
ve yasam kalitesini olumsuz etkiledigini ortaya koymustur (Vrbova, Prasko, Ociskova, ve Holubova,
2017).

COVID-19 pandemisinden énce diinyay1 etkileyen birgok salgin yasanmistir. Ornegin; Orta Dogu
Solunum Sendromu- Middle East Respiratory Syndrome (MERS), Agir Akut Solunum Yolu
Yetersizligi Sendromu- Severe Acute Respiratory Syndrom/ (SARS) ve Kus Gribi (H7N9) gibi salgin
donemlerinde, hastalig1 gecirmis bireylerin yasam kalitesinin ge¢irmeyenlere oranla daha diisiik oldugu
tespit edilmistir (Batawi vd., 2019; Chen vd., 2017; Hui vd., 2005). Cin'de kus gribi (H7N9)
enfeksiyonuna yakalananlarin arastirildigi bir ¢alismada, hastalarin yaklasik bir buguk yil sonraki yasam
kalitesi diizeyleri digerlerine oranla daha diisiik bulunmustur (Chen vd., 2017). Suudi Arabistan’da
MERS sonucunda hayatta kalanlarla yapilan 14 aylik boylamsal bir ¢calismada da, siddetli diizeyde
MERS yasayanlarin yasam kalitesinin, hastalig1 orta diizeyde yasayanlardan daha diisiik oldugu tespit
edilmistir. Buna ek olarak, yogun bakim iinitesinde tedavi goren MERS hastalarinin genel tibbi
servislerde tedavi gorenlere gore daha diisiik yasam kalitesine sahip olduklar1 goriilmiistiir. Bu arastirma
sonucuna gore hastalifi gegiren bireyler, hastaligi atlattiktan 14 ay sonra dahi fiziksel saglik
durumlarini, hastaliga hi¢ yakalanmamis saglikli bireylere kiyasla anlamli diizeyde kotii olarak
degerlendirmislerdir (Batawi vd., 2019). Bagka bir arastirmada, SARS hastaligin1 atlatan bireylerin 18
ay sonra bile yasam kalitesi ve fiziksel egzersiz kalitesinin diisiik oldugu tespit edilmistir (Hui vd.,
2005). Dolayistyla hastalik atlatildiktan sonra dahi bireylerin yasam kalitesinin hastalik gegirmemis
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bireylerin yasam kalitesi diizeyine ulagsamadig1 goriilmektedir (Batawi vd., 2019; Chen vd., 2017; Hui
vd., 2005).

Sonug olarak, yapilan aragtirmalar salgin siirecinde hastali§a maruz kalan bireylerin yagam
kalitesinin uzun siire bu durumdan etkilendigini gostermektedir. Ancak salgin donemlerinde hastalig
gecirmeyen bireylerin yasam kalitesinin nasil etkilendigine iliskin literatiirde yeterli kanit
bulunmamaktadir. COVID-19 pandemisi siirecinde devletlerin aldigi genel tedbirlere ek olarak
bireylerin de bazi 6nlemler almalar1 istenmektedir. Maske takma ve sokaga ¢ikmanin yasak oldugu
saatlerde evde kalma zorunlulugu gibi tedbirlere uyulmasini saglamak amaciyla yasal yaptirimlar
uygulanmaktadir. Biitiin bu 6nlemler, bireylerin aliskanliklarinda ve davranislarinda 6nemli Olciide
degisiklikler meydana getirmistir. Bu sebeple, pandemi siirecinde bireylerin yasam kalitesinin ne
diizeyde oldugunu saptamak, onleyici davraniglara uyma diizeyi ile yasam kalitesi arasindaki iliskiyi
test etmek ve onleyici davraniglara uyma diizeyi ile yasam kalitesi diizeyinin demografik degiskenlere
gore nasil farklilastigini tespit etmenin alana katki saglayacag diistiniilmektedir.

Salgina Kars1 Alinan Onleyici Davramslar ve Yasam Kalitesi

Salginlarin neden oldugu fiziksel rahatsizlik ve dliimiin yam sira, salgin siirecinde alinan bazi
onleyici davranislarin da bireylerin yasam kalitesini olumsuz etkileyebilecegi ileri siiriilmektedir
(Williams, Gadbury-Amyot, Krust-Bray, Manne ve Collins, 1998). Her ne kadar, evden disar1 ¢itkmama,
insanlardan izole bir sekilde yasama ve sosyal mesafeyi koruma gibi 6nlemler salginin yayilmasinda
etkili olsa da bireylerin temel ihtiyaglarindan biri olan sosyallesme agisindan olumsuz bir durum
olusturmaktadir (Hawthorne, 2006). Ancak viriise karsi alinan tedbirlerin bireylerin yagamin1 psikolojik
acidan olumlu etkiledigini ortaya koyan arastirmalar da mevcuttur. Nitekim Bozdag (2020), COVID-19
salginina kars1 alinan tedbirler arttikca bireylerin ruhsal agidan daha saglikli oldugunu ve psikolojik
saglamlik diizeylerinin de arttigini tespit etmistir. Bir bagka calismada ise temizlik ve hijyen gibi bazi
onleyici davraniglarin bireylerin glivenlik ve korunma hislerini gii¢lendirdiginden yagam doyumunu da
olumlu anlamda etkileyebilecegi ifade edilmektedir (Williams vd., 1998). Bu gibi durumlar, yasam
kalitesi tizerinde 6nemli etkilere sahip olan sosyal iliskileri, bireyin ¢evresine dair algisini ve psikolojik
siireglerini etkileyebilmekte ve sonug olarak zihinsel geligkiler yasamasina sebep olabilmektedir
(Schwartzman vd., 2017). Birey bir yandan insani davraniglarini siirdiirmek isterken diger yandan viriise
yakalanmamak adina Onleyici tedbirlere uymaya caligmaktadir. Sonug itibariyle, salginin yayilmasini
kontrol altina almanin en etkili ¢6ziim yollarindan birinin 6nleyici davraniglar oldugu kabul edilmektedir
(World Health Organization, 2020b).

COVID-19, temas yoluyla, oksiirme veya hapsirma sonrasi havada damlaciklarin asili kalmasi
sonucunda bulagmaktadir ve viriisiin bulag hizinin olduk¢a yiiksek oldugu belirtilmektedir (World
Health Organization, 2020c). COVID-19’un ulusal ve kiiresel bir salgin haline déniismesi sonucunda,
devletlerin aldigi onlemlere ek olarak, sivil halktan sorumluluk almasi istenmis ve bireylerin 6z
cabastyla durumun kontrol altina alinmasi talep edilmistir (Anderson, Heesterbeek, Klinkenberg ve
Hollingsworth, 2020). Bu baglamda, bireyler sik sik el yikama gibi hijyen kurallarina azami derecede
uymaya, kisilerarasi temasin azaltilmasina ve viriistin bulas hizin1 en az seviyede tutabilmek amaciyla
mecbur kalmadikga sokaga ¢ikmamaya yonlendirilmistir (World Health Organization, 2020b). Ancak
bu tedbirlere yonelik ¢agrilarin halkin tiimiinde cevap bulamamasi nedeniyle bazi devletler daha kati
onlemler almak durumunda kalmis, sokaga ¢ikma yasaklari uygularken bazi devletler sosyal alanlart
sinirlayarak insanlarin daha ¢ok evde kalmasini saglamaya galismistir. Buna ragmen toplumun bir
kesimi is yagami ya da farkli gerekgelerle disart ¢ikmaya ve giinliik aligkanliklarini stirdiirmeye devam
etmistir (Hale, Petherick, Phillips ve Webster, 2020). S6z konusu siire¢ Tiirkiye’de de benzer sekilde
ilerlemistir. Tiirkiye’de pandeminin ilk belirtilerinin goriildiigii zamanlarda oncelikle insanlardan
bireysel anlamda sorumluluk almalar istenmis ve ilerleyen zamanlarda bazi ek tedbirler alinmasina
ihtiya¢ duyulmustur. Benzer sekilde, egitim kurumlar ve yiiksek ¢alisan sayisina sahip bazi is yerleri
kapatilmus, 20 yas alt1 ve 65 yas tistii bireylerin evden ¢ikmalar1 yasaklanmis ve sehirlerarasi yolculuklar
kisitlanmugtir (Tiirkiye Cumhuriyeti Igisleri Bakanligi, 2020).

COVID-19 siirecinde uygulanan 6nleyici davranislarin bireylerin yasam kalitesini olumsuz yonde
etkilemesi durumunda, bireylerin bu 6nleyici davraniglara uymaktan kaginmas: muhtemeldir. Buradan
hareketle, bu ¢aligma kapsaminda 6ncelikle bilim insanlari tarafindan onerilen ve ayn1 zamanda yasal
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olarak zorunlu tutulan bazi o6nleyici davranislarin bireyler tarafindan ne diizeyde uygulandiginin
belirlenmesi hedeflenmistir. Ayrica onleyici davraniglara uyma diizeyi ile bireylerin yasam kalitesi
arasindaki iliski tespit edilerek, pandemi siirecinde alinan 6nleyici davraniglarin sosyal etkileri ortaya
konulmaya ¢alisilmugtir.

Salgina Kars1 Onleyici Davramslar, Demografik Unsurlar ve Yasam Kalitesi

Yasam kalitesinin bireyin yasi, cinsiyeti, sosyoekonomik diizeyi ve yasadigi cografi bolgeye gore
degisebilecegini veya bu degiskenlerin yasam kalitesi {izerinde bir etkisinin olabilecegini gdsteren
cesitli aragtirmalar bulunmaktadir (Bisegger, Cloetta, VVon Bisegger, Abel, ve Ravens-Sieberer, 2005;
Bowling, 2005; Von Rueden, Gosch, Rajmil, Bisegger, ve Ravens-Sieberer, 2006). Bowling (2005),
ilerleyen yasa bagli olarak bireylerin yalniz hissetme olasiliginin yasam Kalitesi agisindan bir risk
faktorii oldugunu ancak ge¢mis ile gelecek arasinda devamlilik saglamaya yonelik sergilenen uyum
becerilerinin yasam kalitesi agisindan koruyucu bir faktor oldugunu belirtmektedir. Cinsiyet ve yasam
kalitesi arasindaki iligkiyi inceleyen galismalarin sonuglari ise evrensel tutarlilik igermemektedir.
Ornegin, Avrupa’nin farkli iilkelerinden olusan bir érneklemde yetiskin erkekler arasinda fiziksel ve
duygusal iyi olus ile benlik algis1 diizeyleri kadinlardan daha diisiik iken cinsiyetler arasinda psikolojik
ve sosyal iyi olus agisindan herhangi bir fark bulunamamustir (Bisegger vd., 2005). Sosyoekonomik
diizey ve buna bagli olarak yasanilan cografi bélgenin de yasam kalitesini etkiledigini ortaya koyan Von
Rueden ve digerleri (2006), ozellikle egitim ve gelir diizeyinin yasam kalitesini anlamli diizeyde
etkiledigini bulmustur. Benzer sekilde, Sakiz’in (2011) Tirkiye’de bir grup 6grenci ve onlarin
ebeveynleriyle gerceklestirdigi bir ¢alismada, egitim ve gelir diizeyi yiiksek bireylerin yasadiklar
bolgelerde yasam kalitesi diizeylerinin de yiiksek oldugu belirlenmistir.

COVID-19 pandemisine kars1 onleyici davraniglara uyma yeni bir olgu olmasina ragmen, tarihte
bu davranisin ¢esitli demografik unsurlara gore incelendigi ¢alismalar bulunmaktadir (Ibuka, Chapman,
Meyers, Li, ve Galvani, 2010; Lau, Griffiths, Choi, ve Lin, 2010; Pellowski, Kalichman, Matthews, ve
Adler, 2013; Sadique vd., 2007). Ibuka ve digerleri (2010), Amerika’da gergeklestirdigi bir caligmada,
HIN1 salgmina karsi koruyucu madde kullanma ve salgin hakkinda bilgilenme gibi onleyici
davraniglara kadinlarin erkeklere oranla daha sik uydugunu tespit etmistir. Lau ve digerleri (2010) ise
H1N1 salginina karst maske takma ve el yikama davraniglarinin kadinlarda ve 30 yas isti yetigkin
bireylerde daha yaygin oldugunu belirtmektedir. Amerika’da yapilan baska bir ¢calismada, HIV/AIDS
salgimindan en ¢ok etkilenen bireylerin salgina kars1 6nleyici davramiglara uymak igin yeterli kaynaga
sahip olmayan, egitim ve ekonomik diizeyi diisiik olan bireyler oldugu tespit edilmistir (Pellowski ve
digerleri, 2013). Sadique ve digerleri (2007) ise Asya ve Amerika 6rneklemleriyle gergeklestirdikleri
calisgmada H5N1 salginina karsi onleyici davramiglara uymanin cinsiyet, yas ve egitim diizeyi
degiskenleri agisindan anlamli diizeyde bir fark yaratmadigini ancak yasanilan cografi bolgenin bu
davranislarda fark yarattigini ortaya koymustur. Ote yandan, Asya drnekleminin sosyal mesafe kuralina
daha az uydugu, eglence ortamlarinda daha fazla vakit gegirdigi ve saglik kuruluslarina daha az
bagvurdugu tespit edilmistir.

Ozetle, literatiirde yer alan arastirma sonuglar incelendiginde, bireylerin yasam kalitesi diizeyinin
salgin doneminde diistiigii ve salgin sonrasinda da uzun bir siire diisiik kaldig1; salgina karsi onleyici
davranislar1 uygulama diizeyinin cinsiyet, yas, sosyoekonomik diizey ve yasanilan cografi bolge gibi
demografik unsurlardan etkilendigi goriilmektedir. Ancak s6z konusu arastirmalar arasinda Tirkiye
orneklemiyle gergeklestirilen herhangi bir arastirmanin olmadigi ve bu arastirmalarin COVID-19 6ncesi
salgin dénemlerinde gerceklestirildigi goriilmektedir. Dolayisiyla bu ¢alismada yasam kalitesinin,
Onleyici davraniglara uymanin ve s6z konusu demografik degiskenlerin COVID-19 pandemisi
baglaminda arastirilmasi ve Tiirkiye orneklemiyle gerceklestirilmesi arastirmanin 6zgiinliigiini ve
O6nemini ortaya koymaktadir.

Calismanin Amaci

Bu arasgtirmanin temel amaci, pandemi doneminde uygulanan onleyici davraniglara uyma diizeyi
ile bireylerin yasam kalitesi arasindaki iliskiyi incelemek ve bunlarin bazi demografik degiskenlere
(cinsiyet, yas, sosyoekonomik diizey, yasanilan cografi bolge) gore nasil farklilagtigini belirlemektir.
Bu baglamda arastirmanin amaci dogrultusunda ii¢ hipotez test edilmistir.
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1. Onleyici davramslara (el yikama, evde kalma, sosyal ortamdan ¢ekilme, sosyal temastan
kaginma, maske/eldiven kullanim1) uyma diizeyi ve bireylerin yasam kalitesi, yas, cinsiyet,
sosyoekonomik diizey ve cografi bolge bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde
farklilagmaktadir.

2. Yasam kalitesinin boyutlari ile COVID-19’a kars1 alinan 6nleyici davraniglara uyma diizeyi
arasinda istatistiksel olarak anlamli iligskiler bulunmaktadir.

3. COVID-19’a karst alinan Onleyici tedbirlere (el yikama, evde kalma, sosyal ortamdan
cekilme, sosyal temas, maske/eldiven kullanimi) uyma diizeyi, yasam kalitesini anlaml
diizeyde yordamaktadir.

Yontem
Arastirma Modeli

Bu arasgtirmada pandemi siirecinde COVID-19 pandemisine karsi alinan 6nleyici davranislarin
yasam Kalitesi ile olan iliskisi incelenmis ve alinan onleyici davranislarin ve yasam kalitesi diizeyinin
demografik degiskenlere gore farklilagip farklilasmadigina bakilmistir. Bu amagla mevcut galisma, nicel
aragtirma tiirlerinden Kkesitsel ve korelasyonel arastirma deseninde tasarlanmigtir. Kesitsel arastirma
deseni bir konuya dair tek seferde verinin toplanarak incelenmesidir. Korelasyonel arastirma deseni ise
degiskenler arasi degisimlerin derecesini ve yoniinii belirlemek amaciyla kullanilmaktadir (Fraenkel,
Wallen, Hyun, 2011).

Orneklem

Haziran 2020 itibariyle toplam 1456 katilimci bu calismaya g¢evrimic¢i ortamda katilim
saglamigtir. Yiiz kirk sekiz katilimer ¢aligmanin birgok maddesini doldurmadigindan bu bireylerin
verileri ¢aligmaya dahil edilmemistir. Calisma geriye kalan 1308 katilimciyla gergeklestirilmistir.
Calismaya 695 (%53.1) kadin ve 548 (%41.9) erkek katilim saglamistir ve 65 (%5) kisi de ¢alismada
cinsiyet bilgisini bildirmemistir. Calismaya katilanlarin yas ortalamasimnin 33.00 (18-64 yas araligi)
oldugu tespit edilmistir. Katilimeilarin biiylik ¢ogunlugu iiniversite 6grencisi veya mezunu oldugunu
(731 kisi %55.9), 270’1 lisansiisti egitime sahip oldugunu (%20.6), 221’i (%16.9) lise ve daha diisiik
bir egitim diizeyine sahip oldugunu, 86’s1 ise (%6.6) yiiksek okul mezunu veya yiiksek okul 6grencisi
oldugunu bildirmislerdir. Katilimeilarin %83.6’s1 (n=1093) herhangi bir hastaliginin olmadigin,
%16.41 (n=209) ise bir hastaligi oldugunu belirtmistir. Katilimeilarin 640’1 (%48.9) evli oldugunu,
587’si (%44.9) hi¢ evlenmedigini, 52°si (% 4) bosanmis oldugunu, 24’i (%1.8) biriyle birlikte
yasadigim ve 5'1 (% .4) esinin yasamadigimi belirtmislerdir. Katilimcilarin 336’sinin (%25.7)
Giineydogu Anadolu, 329’unun (%25.2) Marmara, 144 tniin (%11) Akdeniz, 126’sinin (%9.6) Ege,
125’inin (%9.6) Dogu Anadolu, 124’{iniin (%9.5) Karadeniz ve 123’iiniin (%9.4) i¢ Anadolu
bolgelerinden bu calismaya katilim sagladigi goriilmektedir. Katilimcilarin sosyoekonomik diizey
ortalamalarinin 5’li skala tizerinden 3.06 oldugu (M = 3.06, SD = 1.95) tespit edilmistir.

Veri Toplama Araclari

Demografik bilgi formu. Demografik bilgi formu arastirmacilar tarafindan katilimcilara ait bes
alanda bilgi toplanmasi amaciyla hazirlanmistir. Bu formda katilimcilarin bazi1 demografik bilgilerine
(vas, cinsiyet, sosyoekonomik diizey, yasanilan cografi bolge) ve COVID-19 pandemisine karsi 6nleyici
davranislart uygulama miktarma dair sorular sorulmustur. Sosyoekonomik diizey igin besli
derecelendirme dl¢egindeki (1: Cok diisiik, 2: Diisiik 3: Orta, 4: lyi, 5: Cok iyi) diizen, ii¢lii kategorilere
doniistirtlmistir. Yeni diizenlemede, 1 ve 2 derecelendirmeyi isaretleyenler “Diisiik”, 3’i
isaretleyenler “Orta” ve 4 ve 5 secenegini isaretleyenler ise “yiiksek” sosyo-ekonomik diizey olarak
yeniden kategorilendirilerek analize dahil edilmistir. Yeni olusturulmus kategoride diisiik, orta ve
yiiksek olarak iiglii kategori kullanilmistir. Bunun iki temel nedeni vardir. Ilki, 5°1i derecelendirmede
say1 farkinin ¢ok olmasi ve ikincisi ise tek yonlii varyans analizinin (ANOVA) uygulanmasinda ti¢li
derecelendirmenin daha kolay karsilastirilabiliyor olmasidir.

Onleyici davraniglar anketi. COVID-19 pandemisine yénelik dnleyici davramiglarin uygulanma
diizeyinin belirlenmesini amaglayan bes farkli davraniga yonelik bes soru olusturulmustur. Bu sorular
pandemi siiresince alanda calisan bilim insanlarinin (6rn., Greenhalgh, Schmid, Czypionka, Bassler ve
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Gruer, 2020) ve resmi otoritelerin (6rn., World Health Organization, 2020a) ifade ettikleri tedbirler
temel alinarak olusturulmustur. Calismada COVID-19 pandemisinden korunmak i¢in uygulanan
tedbirlere dair sorular su sekildedir: 1) Koronaviriisten dolayi ellerimi yikiyorum (1-Hi¢ yikamiyorum;
5-Cok siklikla yikiyorum), 2) Koronaviriisten dolay1 evden ¢ikmiyorum (1-Hig ¢ikmiyorum; 5-Daha sik
disar1 ¢ikiyorum), 3) Koronaviriisten dolayr sosyal ortamlarda bulunmamaya g¢alisiyorum (1-Hig
bulunmuyorum; 5-Cok sik bulunuyorum), 4) Koronaviriisten dolay1 insanlarla temastan kagmiyorum
(1-Hi¢ Kag¢inmiyorum; 5-Cok kagiiyorum), ve 5) Disar1 ¢iktigimda eldiven/maske gibi koruyucu
onlemler aliyorum (1-Hi¢ almiyorum; 5-Tiim onlemleri aliyorum). Calismanimn ikinci ve iigiinci
sorularinda yiiksek puan olumsuz anlam i¢erdiginden bu sorulara verilen yanitlar ters kodlanarak analize
dahil edilmistir. Sonug olarak tiim maddelerde alinan yiiksek puan yiiksek diizeyde onleyici davranis
sergilendigi anlamina gelmektedir. Onleyici davranislara dair sorular hazirlanirken her bir sorunun ayri
birer madde seklinde kullanilmasi hedeflendiginden sorularin gegerlik ve giivenirlik degerlerine
bakilmamistir. Olusturulan sorularin her biri kendi basina 6nleyici davranis olarak veri analizine dahil
edilmistir (maddeler arasi iliski igin Tablo 3’e bakiniz). Onleyici davranis sorularmin cevap formu 5°li
Likert tipi seklinde ve siirekli degisken olmasi hedeflenerek hazirlanmistir. Dolayisiyla, olusturulan
onleyici davraniglara dair sorular standardize edilmis bir 61gek olarak degil, her bir maddesi kendi basina
analiz edilen birer bagimsiz degisken seklinde, baska bir ifadeyle, onleyici davranig maddelerinin
toplam puani1 alinmadan her bir madde kendi basina bir puan tiirii olarak analize dahil edilmistir.

Diinya Saghk Orgiitii Yasam Kalitesi Degerlendirme Olgegi-Kisa Form. Bu 6lgek farkl sartlar
altinda yasayan bireylerin yasam Kalitesini, bireylerin kendi algilar1 yoluyla 6lgmek amaciyla
gelistirilmigtir (WHOQOL Group, 1995). Bireylerden yasam kalitelerini, son iki haftadaki yasantilarin
gbz oniinde bulundurarak degerlendirmeleri istenmektedir. Olgegin iki versiyonu bulunmaktadir. ilki
100 sorudan olusan uzun form, digeri ise 6nceleri 26 maddeden olusan ancak daha sonra bir madde daha
eklenerek toplamda 27 maddeden olusan kisa formdur. Cevap formu Likert tipi olup 1-5 araliginda
puanlanmaktadir. Maddelerde ters puanlama yoktur ve yiiksek puan yiiksek diizeyde yasam Kalitesini
gostermektedir. Ayrica alinan ham puanlar yiizdelik diizeye donistiiriilerek hastalikli ve saglikli
bireylerin yasam kalitesi diizeyleri arasinda karsilastirma yapilabilmektedir. Olgegin Tiirkceye uyarlama
calismasi Eser ve digerleri (1999) tarafindan gergeklestirilmistir. Olgek bes alt boyuttan ve 26 sorudan
olusmaktadir. Bunlar genel saglik (iki soru), fiziksel saglik (yedi soru), psikolojik saglik (alt1 soru),
sosyal iliski (ti¢ soru) ve cevre (sekiz soru) alt boyutlaridir. Bu ¢alismada yasam Kalitesi 6l¢eginin i¢
tutarlilik degeri oldukga yiiksek bulunmustur (a=.89). Olgegin alt boyutlarmin i¢ tutarliliklarinin ise
kabul edilebilir diizeyde oldugu goriilmektedir. Alt boyutlarin Alpha degerlerinin .66 ile .87 arasinda

e

degistigi tespit edilmistir.
Islem

Calismaya baslamadan 6nce gerekli etik kurulu karar1 (No: 11.04.2020-34233153-050.04.04)
almmus ve katilimcilardan internet iizerinden veri toplanmaya baslanmistir. Calismanin verileri sosyal
medya tizerinden uygun orneklem yontemiyle elde edilmistir. Arastirmacilar, anket baglantisim kendi
sosyal medya hesaplarinda paylasip, yine kendi sosyal medya uygulamalari araciligiyla dogrudan ileti
gonderme segenegini Kullanarak ulasabildikleri kisilere gondermislerdir. Arastirmacilarin etkilesimde
bulundugu kisilerin de kendi sosyal medya uygulamalar1 araciligiyla anket baglantisini ulasabildikleri
kisilerle paylagsmalar1 istenmistir. Caligmaya katilanlar i¢in giris bolimiinde caligmanimn amaci,
calismada karsilasilacak sorularin baglami, ¢alismanin ortalama kag dakika siirecegi ve g¢alismaya
kimlerin katilabilecegi konusunda bilgi verilmis ve ¢alisma sonuglandiginda sosyal medya iizerinden
yayin baglantisinin paylasilacagi duyurulmustur. Calismada kimlik bilgilerini agiga ¢ikarabilecek higbir
soru sorulmamis Ve 6nleyici davraniglar kismi disinda demografik bilgi formunun doldurulmasi zorunlu
tutulmamastir.

Bu c¢alismaya katilim saglanmasi ve katilimcilarin verilerinin ¢alismaya dahil edilmesi i¢in bazi
Olciitler belirlenmistir. Bu dlgitler katilimeilarin 18 yasin istiinde ve ¢alismaya katilim igin goniillii
olmasi; 2) ¢alismada her bir cografi bolgeden en az 100 kisiye ulasilmasi; 3) bagimli degisken olan
yasam Kalitesi degerlendirme dlgeginin tiim maddelerinin doldurulmasi ve 4) verilerin toplandigi
dénemde katilimcilarin Tiirkiye’de yasamasi olarak belirlenmistir. S6z konusu kosullara uymayan 144
katilimciya ait veriler analize dahil edilmemistir.
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Aragtirmada analizlerin ilk agsamasinda yasam kalitesi 6lgeginin ve Onleyici davraniglara dair
sorularmn normallik dagilimlarina bakilmistir. Normallik degerleri i¢in basiklik ve garpiklik (Kurtosis
and Skewness) degerleri esas alinmistir. Degerlerin biiyiik bir ¢ogunlugunun +1 arasinda oldugu
goriiliirken, “el yikama”, “sosyal ortamlardan uzak durma” ve “sosyal etkilesimden ¢ekilme” anket
sorularmin ¢arpiklik degerleri ile “sosyal ortamlardan uzak durma” ve “maske/eldiven kullanimi”
basiklik degerlerinin +1 degerlerini gectigi goriilmiistiir. Bu degerlerin de £1.5 arasinda oldugu tespit
edildiginden normallik 6lgiitlerini sagladigi kabul edilmistir (Kim, 2013; Tabachnick ve Fidel, 2013).

Aragtirmanin analizinde siirekli degiskenler arasindaki iligkileri incelemek igin Pearson
korelasyon katsayisi, cinsiyetler arasi farklarin analizi i¢in bagimsiz gruplararasi t testi, yas,
sosyoekonomik diizey ve cografi bolgeler arasi farklarin tespit edilmesi igin de Tek Yonlii Varyans
Analizi (ANOVA) uygulanmistir. Buna ek olarak, ANOVA ve t test sonuglarinda etki biiyiikliikleri i¢in
Cohen (1988) ve Hattie (2009) degerleri temel alinarak degerlendirme yapilmistir. Ayrica arastirmanin
tiglincii sorusuna cevap bulmak i¢in ¢oklu regresyon uygulanmistir. Coklu regresyon ‘enter’ yontemi
kullanilarak yapilmistir.

Bulgular

Calismanin ilk hipotezi kapsaminda katilimcilar arasinda onleyici davraniglart uygulama diizeyi
ve yasam Kkalitesinin, cinsiyet, yas, sosyoekonomik diizey ve yasanilan bolgeye gore farklilasip
farklilasmadigina bakilmistir. Caligmada yas degiskeninin 6nleyici davraniglar1 uygulama diizeyiyle ve
yasam kalitesi diizeyiyle herhangi bir iligkinin bulunmamasindan dolay1 ¢alisma sonuglari
paylasilmamastir.

Calismada kadin ve erkek katilimcilar arasinda Onleyici davraniglari uygulama diizeyleri ve
yasam Kaliteleri bakimindan anlamli farklarm olup olmadigmi test etmek amaciyla yapilan analizin
bulgular1 Tablo 1°de verilmistir. Yasam kalitesinin cinsiyetler arasi farkina bakildiginda, kadinlarin
yasam Kalitesi yiizdelik puan ortalamalarmnin erkeklerden daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Onleyici
davranislara bakildiginda; el yikama davranisi disinda diger tiim 6nleyici davraniglari uygulamada kadin
ve erkek katilimcilar arasinda anlamli fark tespit edilmistir. Tim Onleyici davraniglarda kadinlarin
erkeklere kiyasla daha fazla onleyici davranis gergeklestirdigi goriilmektedir.

Tablo 1. Cinsiyete gére Onleyici Davranislar1 Uygulama Diizeyine ve Yasam Kalitesine Iliskin
Bagimsiz Grup t Testi Sonuglari

Onleyici Davranislar Cinsiyet N X SS Shy t sd p d

Kadin 691 4.53 0.75 .028
El Yikama 1.93 1226 .054 A1
Erkek 537 444 0.77 .033

Kadin 693 4.09 0.84 .032
Evde Kalma 6.28 1109.15 .000*** .38
Erkek 547  3.76 0.94 .040

Sosyal Ortamdan Uzak Kadn 695 452 080 030

Durmak 6.84 1004.68 .000*** 43
urma Erkek 548 415 1.04 .045

Sosyal Etkilesimden Kadin 695 429 1.07 041

R 311 1241 .002** 18
Cekilme Erkek 548 410 1.05 .045
Kullanim Erkek 547 254 142 061

Kadin 695 57.78 11.81 .447  3.93 1241 .000*** .22
Yagam Kalitesi
Erkek 548 54.82 14.77 631

*p <.05; **p < .01; *** p <.001
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Ayrica, Tablo 2’de goriildiigii tizere katilimcilarin yasam kaliteleri arasinda sosyoekonomik
diizeye gore anlamli farklar bulunmaktadir. Gomes Howell test sonuglarina gore, diisiik, orta ve yiiksek
sosyoekonomik diizeydeki katilimcilar arasindaki tiim gruplarin yasam kaliteleri arasinda anlamli bir
farklilik vardir (p < .001). Diisiik sosyoekonomik diizeydeki katilimcilarin yagsam kaliteleri en diigiik
diizeyde iken (N = 208, X = 48.50, SS = 14.00), orta diizeydeki katilimcilarin yagam Kalitesi orta diizeyde
(N =685, X =55.81, SS = 11.42) ve yiiksek sosyoekonomik diizeydeki katilimcilarin yasam kaliteleri
ise oldukea yiiksek diizeydedir (N = 410, X = 61.90, SS = 13.10).

Tablo 2. Sosyoekonomik Diizeye ve Yasanilan Cografi Bélgelere gore Onleyici Davramslarin
Uygulanma Diizeyine ve Yasam Kalitesine Iligkin Tek Yo6nlii Varyans Analizi (ANOVA)

Kareler Kareler
Degiskenler Toplami1 sd Ortalamasi F p n?
Gruplar Arasi 25603.906 2 12801.953 83.240 .000*** .113
Sosyoekono  yagam .
mik Diizey Kalitesi Gruplar I¢i 199933.817 1300 153.795
Toplam 225537.723 1302
Gruplar arasi 34.30 6 5.717 7.250  .000*** .032
Evde Kalma  Gruplar igi 1022.79 1297 .789 .000***
Toplam 1057.09 1303
Yasanilan
Cografi Gruplar arasi 139.37 6  23.229 11.603 .000*** 051
Bolge i
Maske/Eldiv o jar ici 250659 1297  2.002
en Kullanimi
Toplam 2735.97 1303
Gruplar Arasi 13256.806 6 2209.468 13.381 .000*** .058
Yasam Gruplar ici 214654518 1300  165.119
Kalitesi
Toplam 227911.325 1306

*p <.05; **p <.01; *** p <.001. NOT: Tabloya sadece iligki olan degiskenler dahil edilmistir.

Tablo 2°de son olarak, katilimcilarin genel yasam Kalitesi diizeyinin yasanilan cografi bolgelere
gore anlamli sekilde farklilastigi goriilmektedir. Coklu karsilastirmali (post-hoc) test sonucuna gore,
Marmara Bolgesi’nde yasayanlarin yasam kalitesi diizeyleri (N = 329, X = 60.28, SS = 10.41), Ege (N
=126, X = 50.54, SS = 16.49), Dogu Anadolu (N = 125, X = 51.63, SS = 15.18) (p < .000), i¢ Anadolu
(N =124, X =54.20, SS = 14.70) (p = .001) ve Giineydogu Anadolu (N = 336, X = 56.52, SS = 13.21)
(p = .003) Bolgeleri’nde yasayanlardan anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur. Ege Bolgesinde
yasayanlarin yasam Kkaliteleri (N = 126, X = 50.54, SS = 16.49), Akdeniz (N = 144, X = 58.00, SS =
13.96) (p = .002), Karadeniz (N = 124, X =56.47, SS = 13.80) (p = .036) ve Giineydogu Anadolu (N =
336, M = 56.52, SS = 13.21) (p = .001) bolgelerinde yasayanlardan anlamli oranda daha diisiik
bulunmustur. Dogu Anadolu’da yasayanlarin yasam kaliteleri de, Glineydogu (p = .005) ve Akdeniz (p
= .008) Bolgelerinde yasayanlarin yasam kalitelerinden anlamli diizeyde diisik bulunmustur. Bu
bulgulara gore, en yiiksek yasam kalitesi Marmara Bolgesi’nde, en diisiik yasam Kalitesi ise Ege
Bolgesi’nde tespit edilmistir.

Onleyici davramslarin cografi bolgelere gore uygulanma diizeyine bakildiginda Ege Bolgesi’nde
yasayanlarin (N = 124, X = 4.29, SS = .87), Marmara Bolgesi’nde (N = 329, X = 3.83, SS = .88),
Giineydogu Anadolu Bolgesi’nde (N = 339, X =3.78, SS =.96) (p < .000) ve Karadeniz Bolgesi’nde (N
=124, X = 3.94, SS = .93) (p = .043) yasayanlardan anlamli diizeyde daha fazla evde kaldiklar
bulunmustur. I¢ Anadolu Bélgesi’nde yasayanlarin ise (N = 123, X = 4.15, SS = .80), Marmara (p <
.001) ve Giineydogu Anadolu (p < .004) Bolgelerinde yasayanlardan daha fazla evde kaldiklar
goriilmektedir. Bu sonuca gore, sosyal ortamdan uzak durma onleyici davranisinda, bélgeler arasi
anlamli bir fark bulunmamistir. Buna karsin, maske/eldiven kullaniminin bolgelere gore farkliligina
bakildiginda, I¢ Anadolu Bélgesi’'nde (X = 3.15, SS = 1.41) yasayanlar en yiiksek diizeyde
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maske/eldiven kullanirken, Giineydogu Anadolu Bdlgesi’nde (X = 2.18, SS = 1.38) yasayanlar ise en az
diizeyde kullanmigtir. Bu farkin istatistiki agidan anlamli oldugu goriilmektedir (p < .001).
Maske/eldiven kullaniminda Giineydogu Anadolu Bolgesi’nde yasayanlarin diger tim bolgelerde
yasayanlara nazaran anlamli diizeyde daha disiik bir kullanima sahip oldugu goriilmekte iken diger
bolgelerde yasayanlar arasinda istatistiki agidan anlaml bir fark yoktur.

Tablo 3. Onleyici Davranislar ve Yasam Kalitesi Arasindaki iliski

Degiskenler X SS 1 2 3 4 5 6 6.1 6.2 63 64
1. El Yikama 4.49 0.76 1
2. Evde Kalma 3.94 090 .06" 1

3. Sosyal Ortamdan

Uzak Durma 436 093 .14 37 1

4., Sosyal Etkilesimden

Cekilme 420 1.06 297 20 24T 1

5. Maske/Eldiven
Kullanma

269 145 .09 29" 16" .24™ 1
6. Yagsam Kalitesi 5651 1321 .08™ -15" .06° .01 -133" 1
6.1. Genel Saglik 37.14 1282 .04 -11" 04 -02 -102" 70" 1
6.2.Fiziksel Saghk 53.05 1290 .05 -15" -01 -00 -113" .80™ .47 1
6.3. Psikolojik 61.01 1461 .11™ -16™ .04 .06 -098™ .86™ 55" .63 1
6.4. Sosyal Iligki 57.18 21.32 .09™ -15" .03 .00 -113" 79" 47" 577 667 1

6.5. Cevre 5790 19.14 .05 -10" .10™ .00 -14™ 917 62" 60" .68 .657

*p <.05; **p <.01

Calismanin ikinci hipotezinde onleyici davraniglar ile yasam kalitesinin boyutlar1 arasindaki
iliskiye bakilmistir. Tablo 3’te goriildiigi tizere, sosyal ortamdan uzak durma onleyici davranigi harig
diger tiim 6nleyici davranislar (el yikama, evde kalma, sosyal etkilesimden g¢ekilme, sosyal ortamlardan
uzak durma ve maske/eldiven kullanimi) birbiriyle anlamli diizeyde iliskilidir. Lakin bu iligki
istatistiksel anlamda zayiftir (r = .30’un altindadir). Yasam Kalitesi ve onleyici davramislar arasindaki
iliskiye bakildiginda el yikama ile genel yasam Kkalitesi arasinda pozitif korelasyon olsa da, el yikama
ile yasam kalitesinin alt boyutlar1 arasindaki korelasyona bakildiginda genel saglik, fiziksel saglik ve
cevre ile anlaml bir korelasyonun olmadigi, psikolojik ve sosyal iliskiler ile pozitif bir korelasyon
oldugu goriilmektedir. Evde kalma 6nleyici davranisi ile yasam kalitesi ve tiim alt boyutlar1 arasinda
anlaml negatif bir korelasyon vardir. Yani katilimcilarin evde kalma davranisi arttik¢a, yasam Kaliteleri
diismekte veya yasam Kkalitesi diizeyi disiik bireylerin evde kalma davramisi yiiksek diizeyde
olabilmektedir. Bir diger bulgu ise maske/eldiven kullanimi ile yasam Kkalitesi arasinda anlamli negatif
bir korelasyonun olmasidir. Maske/eldiven kullanimi arttikga yasam kalitesinde diisiis ya da yasam
kalitesinde diistis oldugu durumlarda maske/eldiven kullaniminda artis oldugu bulunmustur.
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Tablo 4. Yasam Kalitesini Yordayan Degiskenler ve Analizlerin Coklu Baglantililiklari

Degiskenler X SS B SEB b t p Tol. VIF

El Yikama 449 076 128 049 0.07 261 .009** 911 1.098
Evde Kalma 393 090 -245 045 -0.17 -551 .000*** 795 1.257
Sosyal Ortamdan Uzak Durma 437 091 176 043 012 4.07 .000*** 815 1.226
Sosyal Etkilesimden Cekilme 421 106 025 037 0.02 0.67 .504 834 1.200
Maske/Eldiven Kullanimi 268 145 -100 0.26 -0.11 -3.79 .000** 881 1.135

Fe. 1261) = 13.56, p < .001 R? = .05, Adj R = .05

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Aragtirmanin t¢iincti hipotezinde onleyici davraniglarin yasam Kalitesini yordama diizeyini
incelemek amaciyla yapilan c¢oklu regresyon analiz sonuglari Tablo 4’te sunulmustur. Tablo 4’te
goriildiigi tizere el yikama, evde kalma, sosyal etkilesimden ¢ekilme, sosyal ortamlardan uzak durma
ve maske/eldiven kullanimi degiskenlerinden olusan model, yasam Kalitesini anlamli diizeyde
yordamaktadir (Fs 12816 = 11.79, p < .001). lgili degiskenlere tek tek bakildiginda, sosyal etkilesimden
¢ekilme hari¢ diger tiim degiskenlerin yasam kalitesini yordamakta oldugu goriilmektedir. Bunlar
arasinda el yikama ve sosyal ortamlardan uzak durma, yasam kalitesini pozitif yordarken, evde kalma
ve maske/eldiven kullanimi yasam Kalitesini negatif olarak yordamaktadir.

Tartisma

Bu arastirmada COVID-19 pandemisinin Tiirkiye’nin yedi farkli cografi bolgesinde yasayan
katilimcilar arasinda (1) yasam kalitesi ve pandemiye kars1 dnleyici davranislarin uygulanma diizeyinde
cinsiyet, sosyoekonomik statii ve cografi bolgenin rolii, (2) yasam kalitesi ve Onleyici davraniglar
arasindaki iliskiler ve (3) Onleyici davraniglarin yasam kalitesini yordama diizeyi incelenmistir.
Katilimcilardan veri toplanirken kendilerinden COVID-19 pandemisi donemine denk gelen son iki hafta
iizerine odaklanmalari istenmistir.

Aragtirmanin ilk hipotezi olan “her bir onleyici davranigin (el yikama, evde kalma, sosyal
ortamdan uzak durma, sosyal etkilesimden g¢ekilme, maske/eldiven kullanim1) uygulanma diizeyi ve
bireylerin yasam kalitesinde katilimcilarin cinsiyeti, sosyoekonomik diizeyi ve yasadiklari cografi bolge
bakimindan istatistiksel olarak anlamli farklar vardir” hipotezinin test edilmesi sonucunda, hipotez
kismi olarak karsilanmigtir. Yasam kalitesinin cinsiyetler arasi farkina bakildiginda, kadinlarin yagsam
kalitesi yiizdelik puan ortalamalarinin, tim yasam kalitesi alanlarinda erkeklerden daha yiiksek oldugu
gorlilmektedir. Bu ¢aligmanin sonuglar1 Avrupa’nin farkli iilkelerinden olusan bir 6rneklemde yetiskin
erkekler arasinda fiziksel ve duygusal iyi olus ile benlik algis1 diizeylerinin kadinlardan daha yiiksek
oldugunu gosteren calisma ile drtiismemektedir (Bisegger vd., 2005). Ozellikle kiiltiirel farklihiklarin
ve pandemi doneminde yasanan kosullarin cinsiyetler arasinda farkli yasam kalitesi algisina yol
acabilecegi diisiliniilebilir. Pandemi doneminde sokak kisitlamalarinin yasandigi doneme denk gelen s6z
konusu farkin sebeplerinden birinin, erkek bireylerin ev disinda, kadin bireylerin ise ev iginde
sosyallesmeye dair 6grenmelerinin etkisinin olabilecegi degerlendirilebilir. Bu durumun kadinlarin
ataerkil toplumlarda sosyallestirilme yOntemlerine ve kendilerinden beklenen “hassasiyet” ve “evde
kalma” gibi roller ile iliskili olabilecegi ifade edilebilir (Geng, Sener, Karabacak ve Ugok, 2011).

Diisiik, orta ve yiiksek sosyoekonomik diizeye sahip bireyler arasinda farkli yasam kalitesi
diizeylerine rastlanmistir. Sosyoekonomik giic, bireylere fiziksel, psikolojik, sosyal ve ¢evresel iyi olusa
dair gesitli imkanlar tanimakta ve bu imkanlarin kullanilmasi da yasam kalitesi lizerinde olumlu etki
birakabilmektedir. Alan yazinda yasam kalitesinin sosyoekonomik diizey ile dogru bir orantiya sahip
olduguna yonelik ¢ok sayida ¢aligma mevcuttur. S6z konusu iligki, daha 6nce gerceklestirilmis arastirma
bulgulari ile paralellik gostermektedir. Twardzik ve digerleri (2019) hastaliga yakalanma riski bulunan
ve sosyoekonomik diizeyi yiiksek bireylerin, nitelikli yasam kosullarina bagli olarak yiiksek yasam
kalitesi algiladiklarii bildirmistir. Benzer sekilde Von Rueden ve digerleri (2006) da, egitim diizeyi
yiiksek bireyler arasinda sahip olunan bilgiye erisim ve bilgiyi kullanabilme becerisinin, risk
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donemlerinde yasam kalitesi algilarini yiiksek diizeyde tutabildigini ifade etmistir. Yasam kalitesinin
bilinen degiskenleri arasinda yer alan sosyoekonomik statiiniin (Von Rueden vd., 2006), 6zellikle kamu
saglig1 riski tasiyan donemlerde bireylerin yasam kalitelerine yonelik risklerle miicadele etmeleri icin
kendilerine destekleyici sosyal ve kisisel mekanizmalar sagladig1 bilinmektedir. S6z konusu pandemi
doneminde sosyoekonomik agidan yiiksek diizeye sahip bireylerin, saglik hizmetlerine daha kolay
erisebilmeye ve olasi saglik sorunlariyla miicadele etmeye dair yeterli kaynaga sahip olmasi ve sosyal
ve ¢evresel agilardan daha fazla destek almasi, yagam kalitelerine olumlu diizeyde etki etmis olabilir.

Bu aragtirmanin sonuglarina gore farkli bolgelerde yasayan bireylerin yasam kalitelerinde
farkliliklar oldugu goriilmektedir. Bu bulgulara gore yasam kalitesi en yiiksek olan bodlge Marmara
Bolgesi, en diisiik bolge ise Ege Bolgesi olmustur. Ulke icinde bdlgeler arasi yasam kalitesi diizeyleri
arasindaki fark beklenen bir durum olup; baska arastirmalarda da benzer sonuglar gbzlenmistir (6rn.,
Chavanon vd., 2017). Bu arastirmada ortaya ¢ikan bolgesel farklarin olasi ¢ok sayida sebebi arasinda;
bolgeler arasinda katilimer sayisinin farkli olusu, COVID-19 pandemisinin algilanan tehdit diizeyi,
bolgelerin degisen yagsam bigimleri ve kiiltiirel yapilar ile bireysel psikolojik degiskenlerin (kisilik vb.)
etkisi gibi faktdrlerin olabilecegi diisiiniilmektedir. Ornegin sosyoekonomik diizeyi en yiiksek bolge
olan Marmara Bdlgesi’nin (Albayrak, Kalayci, ve Karatag, 2004), bu calismada en yiiksek yasam
kalitesi diizeyine sahip olmasi anlasilir bir durum iken, sosyoekonomik gostergeler acisindan ikinci
sirada yer alan Ege Bolgesi’nin (Albayrak vd., 2004) yasam kalitesi en diisiik bolge olmasi iistte
siralanan unsurlar ile iliskili olabilir.

Kadinlar ve erkekler arasinda onleyici davranislara bakildiginda el yikama davranisi disinda tiim
onleyici davraniglar1 kadinlar, erkeklerden daha fazla uyguladigi goriilmektedir. Bu sonug, Ibuka ve
digerleri (2010) tarafindan Amerikal1 bir 6rneklem ile gerceklestirilen ¢aligmada HIN1 salginina karst
koruyucu madde kullanma ve salgin hakkinda bilgilendirme gibi Onleyici davranislarin kadinlar
tarafindan erkeklere gore daha sik uygulandigi sonucu ile paralellik icermektedir. Benzer sekilde bu
sonug, Bish ve Michie (2010) tarafindan da belirtildigi gibi kadinlar arasinda salgin riskinin yiiksek
diizeyde algilanmis, koruyucu madde kullaniminin ve salgin hakkinda bilgilenme egiliminin artmig
olabileceginin bir sonucu olarak degerlendirilebilir. Bunun diger bir nedeni sosyal rol teorisindeki
bulgularla agiklanabilir. Bu teoriye gore, kadinlarin kurallara daha fazla uymasi beklenilmektedir.
(Eagly ve Wood, 2016). Bu durum erkek ve kadinlarin toplum tarafindan beklenen rolleri ve davranislarn
sergilemesine neden olabilmektedir. Dolayisiyla pandemi siirecinde kadinlarin daha fazla onleyici
davranislarda bulunmasi olasi kabul edilebilir.

Farkli cografi bolgeler arasinda 6nleyici davranislarin uygulama diizeyine bakildiginda evde en
fazla kalan bolgenin Ege Bolgesi, en az kalan bdlgenin ise Gilineydogu Anadolu Bolgesi olmasinin
bolgelerin ekonomik gelismiglik diizeyi ile ilgili olabilecegi diigiiniilmektedir. Nitekim s6z konusu
diizeyin Ege Bolgesi’nde yiiksek olmasinin, evde kalinmasi durumunda Giineydogu Anadolu olmak
iizere diger bolgeler kadar ekonomik bir kaylp olusturmayacagi ile iliskili olabilecegi
degerlendirilmektedir (Albayrak vd., 2004). Bolgeler arasinda anlamli farkin goriildiigii bir diger
onleyici davranis da maske/eldiven kullanimidir. Maske/eldiven kullanimina bakildiginda i¢ Anadolu
Bolgesi’nde yasayanlar en yliksek maske/eldiven kullanimina sahip iken Gilineydogu Anadolu
Bolgesi’nde yasayanlar ise en az kullanima sahiptir. Bu sonuglarin, benzer sekilde, sosyoekonomik
diizey farkliliklarinin sagladigi maske/eldivene erisim kolayligi ve imkani basta olmak tizere
pandeminin algilanan risk diizeyi ve toplumsal davranis oriintiileri gibi unsurlar ile iliskili olabilecegi
diistiniilmektedir. S6z konusu farklarin bolgeler arasi sosyoekonomik diizey, kirsallik ve kentsellik
acgisindan yasam stili, ¢ekirdek ve genis aile yapilar1 ve egitim diizeyi gibi degiskenlerden etkilenmis
olabilecegi de ongoriilmektedir (Luksik ve Hargasova, 2018).

Calismada ikinci olarak, “Yasam kalitesinin boyutlari ve COVID-19’a kars1 uygulanan onleyici
davraniglar arasinda istatistiksel olarak anlaml iligkiler bulunmaktadir” hipotezi test edilmistir. Genel
olarak katilimcilarin siklikla ellerini yikadigi, evde kaldigi, sosyal ortamlardan uzak kaldigi ve etkilesim
icine girmedigi anlasilmaktadir. COVID-19’un yasamsal risk tagiyan bir hastalik olmasi (Rothan ve
Byrareddy, 2020), bu durumun diinya genelinde farkinda olunmasi ve tiim otoritelerin tedbirlere yonelik
uyar1 yapmasinin bu tedbirlerin siklikla alinmasini sagladigi sdylenebilir.
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Katilimeilara yasam kalitelerini, son iki haftada pandemiye dair yasantilarimi géz Oniinde
bulundurarak degerlendirmeleri istendikten sonra WHOQOL-BREF &lceginden alinan puanlar,
Tiirkiye’den 6rneklemin yer aldigi ve ayni 6lgegin kullanildig1 ¢alisma sonuglar ile kiyaslandiginda,
Eser ve digerlerinin (1999) yaptig1 arastirma bulgularindaki hasta 6rneklem ile benzer puanlara sahip
oldugu goriilmektedir. Calismada fiziksel, psikolojik, sosyal ve cevresel boyutlardaki yasam kalitesi
diizeylerinin (yasam kalitesi diizeylerini belirlemek i¢in kullanlan WHOQOL-BREF TR dlcek
normlarina gore) diisiik oldugu, Eser ve digerleri (1999) tarafindan yapilan arastirmada saglikli ve hasta
katilimcilarin fiziksel, psikolojik, sosyal ve g¢evresel yasam kalitesi diizeyleriyle kiyaslandiginda
hastalik belirten diizey ile denk oldugu sdylenebilir. Ayrica bu ¢alismada drneklemin toplam yasam
kalitesi diizeyi (M=56.51, SD=13.21), Dogramaci, Havlucu, Inandi ve Balkrishnan (2009) tarafindan
melanom tanisi almig hastalarla yapilan ¢aligmadaki diizeyden (M=54.80, SD=9.8) kismen daha yiiksek
cikmistir. Bu sonug, mevcut arastirmadaki katilimcilarin % 83.6’smin herhangi bir hastalik tanisi
almadigini belirttigi bir durumda, mevcut pandeminin yasam kalitesine ne diizeyde olumsuz etki ettigini
gostermektedir. Ayrica, Yang ve Chu (2018) tarafindan ifade edildigi sekilde, bireylerin yagsam kalitesi
diizeyinin aniden ortaya ¢ikan ve insanlarin hayatini tehdit eden olaylardan olumsuz yonde etkilendigi
goristi ile oldukca uyumludur.

Calismada oOnleyici davraniglar ile yasam kalitesi arasinda anlamli iligkilere rastlanmustir.
Dolayisiyla ¢alismanin ikinci hipotezi kargilanmistir. Bu iligkilere bakildiginda el yikamanin yasam
kalitesi ile olumlu iligkisinin, s6z konusu davranigin hastalik belirtilerini yok etme acisindan sagladigi
rahatlik ile aciklanabilecegi disiiniilmektedir. Benzer sekilde yasam kalitesi yiiksek bireylerde
pandemiden korunma adma genel hijyen ve temizlik davraniglarinin uygulanmasina daha yiiksek
diizeyde dikkat edilebilecegi de diislinlilmektedir. Nitekim yasam kalitesi ve hastaliga karsi hijyen
saglama arasindaki iliskileri inceleyen benzer ¢alismalar (6rn., Williams vd., 1998), s6z konusu
davraniglarin yagsam kalitesi ile olumlu diizeyde iligkili olabilecegi de iddia etmektedir. Williams ve
digerleri (1998), hastaliga karsi genel hijyen kurallarina uyuldugu ve ozellikle su ile temizleme
davraniglariin sergilendigi durumlarin yasam kalitesi diizeyi daha yiiksek bireyler arasinda daha
yiiksek oranda gergeklestigini ifade etmektedir.

Calismada evde kalma durumunun, toplam yasam kalitesi ve yasam kalitesinin tiim alt
boyutlartyla negatif iliskili olmasimin karantina kosullarinin fiziksel, psikolojik, sosyal ve g¢evresel
anlamda birey lizerinde olumsuz bir etki birakmasi sonucuyla iliskili oldugu ifade edilebilir (Dorfan ve
Woody, 2011). Benzer sekilde yasam kalitesi diizeyleri daha diisiik bireylerin evde kalma egilimlerinin
yliksek olmasinin, yagsam kalitesinin 6nemli boyutlar1 arasinda yer alan ¢evresel etkilesim, sosyallesme,
genel saglik ve psikolojik iyi olusa dair diisiik diizey ile iligkili olabilecegi diisiiniilmektedir. Nitekim
s06z konusu alanlarda yasam memnuniyeti diigiik bireylerin insanlardan ayrisma egiliminin yiiksek
olabilecegi diisiiniilmektedir. Aslinda evde kalma durumunun zorunlu karantina kosullar1 altinda
gerceklestigi durumlarda bireyler arasinda yorgunluk hissi, stres, insanlardan ayrisma arzusu, ¢aligmaya
isteksizlik ve diisiik is performansi ile mide bulantisi gibi sonuglara neden olabilecegi, s6z konusu
sonuglarin da kisilerin yasam doyumlarini ve memnuniyetini olumsuz diizeyde etkileyebilecegi Brooks
ve digerleri (2020) tarafindan konuya iliskin 3166 calismanin degerlendirilmesi sonucunda ortaya
konmustur. Dolayisiyla mevcut calismada pandemi siirecinde evde kalmanin olusturdugu olumsuz
psikolojik, bedensel ve sosyal sonuglarin da katilimcilar arasinda diisiik diizeyde yasam kalitesi ile
iligkili oldugu diistiniilmektedir.

Calismada maske/eldiven kullanimi ile yasam kalitesi arasinda olumsuz bir iliski bulunmustur.
Bunun nedeni olarak, maske/eldiven kullaniminin bireylerin normalde giinliik hayatta aligkin olduklari
rahatlig1 biiyiik bir dlciide kisitlamas1 gosterilebilir. Ote yandan maske/eldiven kullanimi bireylerin
stirekli bir risk algisina sahip olmalarina da yol agacagindan yasam kalitesi diizeylerini olumsuz yonde
etkilemis olabilir. Caligmada elde edilen bu bulgu, Wang ve digerleri (2020) tarafindan Cin’de COVID-
19 pandemisi doneminde gergeklestirilen ¢alismada maske kullaniminin bireyler arasinda giiven ve
rahatlik hissi olusturarak olumlu psikolojik sonuglara neden oldugu bulgusuyla c¢elismektedir.
Maske/eldiven takmanin diger bireylerle kurulan iletisimi etkileyebilecegi ve sosyallesme siirecini
sinirlandirabilecegi, ayrica rutin bireysel oOriintiiler i¢inde olmayan ve yiik olarak algilanabilecek bir
onleyici davranis olmasindan dolay1 bireylerin pandemi siirecindeki genel memnuniyet diizeyini
olumsuz yonde etkileyebilecegi diigiiniilmektedir.
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Bu calismanin sonuglar1 el yikama, evde kalma, sosyal ortamdan cekilme, maske/eldiven
kullanim1 gibi 6nleyici davranislarin yasam kalitesi diizeyi toplamini ve alt boyutlarini1 anlamli sekilde
yordadigint gostermektedir. Boylece “COVID-19’a karst uygulanan onleyici davraniglar, yasam
kalitesini anlamli diizeyde yordamaktadir” hipotezi istatistiksel olarak karsilanmistir. Bireylerin
pandeminin bulagsmasina kars1 sergiledikleri 6nleyici davranislar onlarin yasam kalitesini kiigiik bir oran
da olsa yordamaktadir. COVID-19 pandemisi siiresince gerceklestirilen caligsmalara bakildiginda
oOnleyici davraniglarin bazilarinin (6rnegin, el hijyeni, maske takma vb.) bireyler arasinda daha olumlu
bir ruh hali olusturdugu goriiliirken (Wang vd., 2020), bazilarinin (6rnegin, sosyal mesafeye uyma,
etkilesimden uzaklagma, bireysel karantinaya alinma vb.) ise bireylerin yasam doyumunda diisiise sebep
oldugu goriilmistir (Brooks vd., 2020).

Bu c¢alismada evde kalma ve maske/eldiven takma davraniglarinin olumsuz, el yikama ve sosyal
ortamdan uzak kalma davraniglarinin ise olumlu bir genel yasam kalitesi diizeyini yordadigi
gorlilmektedir. Dolayisiyla bu c¢alismada bireylerin el yikama ve sosyal ortamdan uzak kalmasinin
yasam kalitelerinde ylikselmeye sebep olacagi tahmin edilebilirken, evde kalma ve maske/eldiven
kullanmalarindaki artisin yasam kalitelerinde diisiise neden olacagi éngériilebilir. Oncelikle COVID-19
doneminde siklikla ve uzun bir siire boyunca tekrar eden bu Onleyici davraniglarin bireylerin genel
yasam kalitelerini olumlu veya olumsuz diizeyde etkileyebilecegi diisiiniilmektedir.

Evde kalma davraniginin sosyallesme siirecini aksatma ve yalmizlik hissini etkinlestirme
olasiliginin yasam kalitesinde bir diisiise neden olabilecegi bazi calismalar tarafindan da ortaya
konmustur. Ornegin, Bozdag (2021) yaptig1 bir ¢calismada COVID-19 siirecinde bireylerin bir kism1
evde kalma zorunlulugunu kisitlanma, sikilma/bunalma ve caresizlik olarak algilarken bir kismi ise
sorumlu davranma, firsat olarak degerlendirme ve giivende hissetme olarak algilamaktadir. Hastalik
tanist1 konmus 15.500 yetigskin birey ile yapilan bir calismada, yalmizlik ve insanlardan ayrisma
sonucunda yagam kalitesinde anlamli bir diisiis yasandig1 gézlemlenmistir (Musich, Wang, Hawkins, ve
Yeh, 2015). Benzer sekilde COVID-19 doneminde Holmes ve digerleri (2020) tarafindan pandeminin
psikolojik ve sosyal sonuglarinin incelendigi ¢calismada, toplumsal izolasyonun ve yalnizligin ¢ok sik
yasanan bir olgu oldugu, s6z konusu olgunun da bireyler arasinda yasam memnuniyetini diisiirdiigii
bildirilmistir. Pandemi doneminde maske ve eldiven kullanimiin da pandemiden dolayr olusan
olumsuz cevre algis1 ve genel saglik diizeyinin her an kotiilesebilecegi fikri ile yakindan iligkili
olabilecegi degerlendirilmektedir. Bireylerin genel davranig driintiilerine uymayan, solunum sinirlamast
ve temas hissinde diisiikliige neden olan maske ve eldiven kullaniminin da olumsuz psikolojik ve
cevresel sonuglart olabilecegi, bu sonuclarin da diisiik yasam kalitesine sebep olmus olabilecegi
degerlendirilmektedir.

Bireylerin pandemi doéneminde sosyal ortamdan uzak kalmasi kendilerinde bir giivenlik hissi
olusturarak iyi olus diizeyleri {lizerinde olumlu bir etki birakmig olabilir (Bozdag, 2021). Sosyal
ortamlardan uzak kalinmasi, bireylerin evde kalma durumunun aksine, g¢evre ile etkilesimde
bulunmalarina olanak saglamakta, yalnizca baska bireyler ile bir araya gelmelerini dnlemektedir.
Dolayisiyla bireylerin baska insanlarla yiiz yiize iletisim kurmasa da, ev digina yalniz bir sekilde ¢ikarak
cevre ile bireysel diizeyde etkilesimde bulunmus olmasinin bireyde saglik, giivenlik hislerini
etkinlestirerek is ve yasam kalitesine olumlu yonde bir etki yapmis etmis olabilecegi diistiniilmektedir
(Holmes vd., 2020). Benzer sekilde, el yikama davraniginin da bireyler arasinda saglikli olma, el hijyeni
saglayarak viriisten kurtulma ve pandemi riskini azaltma gibi diislincelere neden olmus olabilecegi,
boylece olumlu bir yasam kalitesi diizeyine isaret etmis olabilecegine inanilmaktadir. Nitekim bu
bulguyu dogrulayan calismalar bulunmaktadir. Ornegin Ibuka ve digerleri (2010) tarafindan HIN1
salgininda 6zellikle el yikama gibi hijyen saglama davraniglarimin bireyler arasinda rahatlamaya ve
salgin riskinin azaldig1 hissine yol a¢t1g1 bildirilmistir.

Siirhliklar, Oneriler ve Sonuc

Aragtirmada COVID-19 siirecinde uygulanmasi Onerilen Onleyici davraniglarin ne siklikla
uygulandigi, 6nleyici davraniglar ile yagsam Kalitesinin cinsiyet, yasanilan bélge ve sosyoekonomik
diizey degiskenlerine gore degisip degismedigi ve Onleyici davraniglar ile yagam kalitesi arasindaki
iliskinin nasil oldugu incelenmistir. Tiirkiye’nin yedi bolgesinden 18 ile 65 yas arasi toplam 1308
kisiden kesitsel olarak ¢evirim igi veri toplanmistir. Elde edilen sonuglara gére, kadinlarin hem yasam
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kalitesi diizeyinin hem de &nleyici davranig puanlarinin erkeklerden daha yiiksek oldugu, salgina karsi
onleyici davraniglarda bulunmada ve yasam Kalitesinde bolgeler arasinda istatistiki agidan farklarin
oldugu ve onleyici davraniglarin yagam kalitesini yordadigi bulunmustur.

Bu ¢alismanin birtakim simirliliklar1 bulunmaktadir. Arastirmada Tiirkiye’nin yedi farkli cografi
bolgesinden veri toplanmis, ulusal diizeyde bir ¢calisma gergeklestirilmistir. Buna ragmen tilkede temsil
oraninin artirilmasi i¢in daha fazla diizeyde katilimciyla caligmalar gergeklestirilebilir. Pandemi
doneminde bireylerin sorulara verdigi yanitlar, pandemi ile ilgili ¢calismaya dahil edilmeyen baska
degiskenler tarafindan, 6rnegin, siirecte igsiz kalma durumu, hastalik gegirip gegirmeme durumu gibi
etmenlerde etkilenmis olabilir. Bu sebeple, daha ¢ok degiskenin dahil edildigi ve pandemi dénemi
sonrasindaki durumun incelendigi c¢alismalara da ihtiyag bulunmaktadir. Bu arastirma iliskisel ve
kesitsel bir caligmadir. Bu siirecte algilanan yasam kalitesi diizeyindeki degisimlerin gdzlemlenmesi
icin boylamsal ¢alismalar yapilmasi dnerilmektedir.

Bu calismada veriler 18 ile 64 yas arasi bireylerden toplanmig; 65 yas isti bireylerden veri
toplanmamistir. Mevcut pandeminin ileri yas grubundaki bireyleri daha fazla etkiledigi (6liim riskinin
artmasi, sosyal izolasyon ve evde kalma zorunlulugu vb.) (World Health Organization, 2020d) g6z
oniinde bulunduruldugunda ileri yastaki bireylerin yasam kalitesinin daha fazla etkilenebilecegi
diistiniilebilir. Katilimcilarin yas ortalamasinin (M=33) olmasi katilimeilarin biyiik g¢ogunlugunun
beliren yetigkinlik ve ilk yetiskinlik donemindeki bireyler oldugunu géstermektedir. Dolayisiyla mevcut
pandemi durumunda ileri yas grubundaki bireylerin yasam kalitelerinin ¢alisilmasinin 6nemli ve gerekli
oldugu distiniilmektedir. Bu arastirmanin sonuglari, hem COVID-19 déneminde hem de benzer ruh
saglig1 riski tasiyan olagan dis1 donemlerde hangi alanlarda ve ne tiir bir psikolojik ve sosyal destege
ihtiyag oldugunu gostermektedir. Oncelikle pandemi déneminde bireylerin diisiik diizeydeki yasam
kalitelerinin beden ve ruh saghg: acisindan bir risk tasidigi, dolayisiyla COVID-19 pandemisinin
medikal sonuglariyla bas etmenin yaninda yasam kalitesinin birer alt boyutu olan psikolojik saglik,
toplumsal ve ¢evresel diizenlemelere yonelik 6nlemlerin de alinmasi gerekliligi ortaya ¢ikmistir (Zhang
ve Ma, 2020). Ayrica bireylerin, giindelik davranislarindan farkli olarak toplumdan izole olma gibi
Onleyici tedbirlerin alinmasini gerektiren durumlarda sosyoekonomik, ¢evresel ve bireysel desteklerin
sunulmasi gerekmektedir. Bu risklerin ortadan kaldirilmasi ve pandemi siirecinden olumsuz etkilenen
bireylerin desteklenmesi adina, medikal kuruluslarin, tiniversitelerin ve ruh saghig: destegi verebilecek
diger kurumlarin ¢evrimici platformlar kurarak pandemiden etkilenen bireylere psikolojik danismanlik
hizmeti vermesi onerilmektedir (Greenberg, Docherty, Gnanapragasam, ve Wessely, 2020). Ozetle,
pandemiye ve pandeminin psikososyal sonuglarina karsi miicadele igin bireylerin yasam kalitesi
diizeylerinin artirilmasi adina verilebilecek hizmetlerin 6neminin dikkate alinmasinin uygun olacagi
degerlendirilmektedir.

Sonug olarak arastirmaya katilanlarin genel anlamda pandemiye karsi 6nleyici davranislarda
bulunduklari, katilimcilarin yasam kalitesi diizeylerinin daha 6nceki Tiirkiye 6rnekleminden elde edilen
saglikli 6rneklemin yasam kalitesi diizeyine gore diisiik oldugu, yasam kalitesi ve onleyici davraniglar
arasinda anlamli iligkiler oldugu ve sosyal etkilesimde bulunma onleyici davranist hari¢ diger dnleyici
davranislarin yasam Kalitesini anlaml diizeyde yordadig tespit edilmistir.
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Extended Abstract

COVID-19 started in Wuhan-China and has currently spread to all countries in the world, causing thousands of
deaths. As of today, more than 226 million people have been infected, and more than 4.6 million people have died. To
deal with the virus, besides the work of health institutions, some of the individual and social responsibilities should be
fulfilled. Individual and social responsibilities can be listed as paying maximum attention to general hygiene rules, social
isolation, avoiding contact with people, and taking protective measures such as the use of masks/gloves when going out.

Undoubtedly, preventive behaviours are factors that negatively affect people's quality of life. Quality of life refers
to an entire system that includes the social and physical environment, social relationships, psychological state, and
physical health of the individual (WHOQOL Group, 1995). However, the current preventative behaviors can be
detrimental to quality of life. For example, avoiding social contact is useful to reduce the risk of catching the virus but
it is also detrimental to life quality because socializing is a central part of humanity. This affects the individual's social
relationships, perception of the environment, and psychological processes that are closely associated with quality of life
(Schwartzman et al., 2017). This situation may also lead people to experience conflicts with themselves because the
individual wants to continue the behaviors required by regular human needs, while on the other hand, they must carry
out the right and necessary preventive functions to avoid getting infected by the virus. With this in mind, the present
study aims to investigate the associations between the COVID-19 pandemic, the quality of life of individuals, the level
of preventive behaviors against the pandemic, and demographic variables.

Method

Betweenl7th and 30th March in 2020, 695 (%53.1) females, 548 (%41.9) males and a total of 1308 people with
ages ranging from 18-64 years (Mean age = 33.00 years, SD = 8.70) participated in the online survey. The participants
came from seven geographical regions of Turkey (at least 120 participants from each region). Most of the participants
were graduated or studied at university (731 participants % 55.9), 640 (% 48.9) participants declared being married and
587 (% 44.9) participants stated they never got married. The socioeconomic status of the participants was around
mediocre (M = 3.06, SD = 1.95).

Three types of measurement forms were used in the study. First, demographic information questions were used.
Second, five questions with a 5-point Likert type preventive behavior survey prepared by the researchers were utilized
(e.g., ‘l avoid contact with people ’(1- | Never avoid, 3-My normal contact continues, 5-1 avoid very often). Third, The
World Health Organization Quality of Life Assessment (WHOQOL-BREF) was used to assess perceived quality of life.
The WHOQOL-BREF with 27 items is the short version of the WHOQOL100 with 100 items. It is based on a 5-point
Likert-type scale, with higher scores indicating a better quality of life. The Turkish version has highly satisfactory
psychometric qualities of internal consistency, reliability, and construct validity (Eser, et al., 1999).

Results

The results showed that there were significant correlations among preventive behaviours (p < .01). Age
negatively correlated with social isolation and social avoidance. There were significant correlations between quality of
life and preventive behaviours. Hand washing positively correlated with quality of life. When looking at the sub-
dimensions of quality of life, hand washing did not correlate significantly with general health, physical health, and
environment. It correlated negatively with psychological and social relations. Staying home negatively correlated with
quality of life and its sub-dimensions (see Table 6).

Additionally, there was a significant difference between male and female participants in all preventive behaviours
except hand washing behavior. In all preventive behaviours, except for nutrition, females carried out preventive
behaviours more than males (see Table 3).

Moreover, preventive behaviours predicted quality of life, (Fe 1281= 11.79, p<.001). Among these, hand washing
and avoiding social environments predicted quality of life positively, while staying at home, nutrition, and using
masks/gloves predicted quality of life negatively (see Table 7).

Discussion

This study aimed to investigate the associates between preventive behaviors, some demographic factors, and
quality of life. As expected, preventative behaviors such as social isolation and stayed away from social environment
and interaction were associated with worsened quality of life. These results are in line with previous studies (Holmes et
al.., 2020). Moreover, participants in general complied with preventative behaviors. It can be said that COVID-19 is a
life-threatening disease (Rothan & Byrareddy, 2020). Therefore, people complied with warnings and precautions. The
level of the quality of lifein this study showed that the quality of life level of participants was comparable with the
diseased sample employed in the study conducted by Eser et al. (1999).

The results of the study showed that preventive behaviours such as hand washing, staying at home, staying away
from the social environment, using masks/gloves significantly predicted quality of life. While hand washing and staying
away from the social environment predicted the quality of life positively, staying at home and use of masks/gloves
predicted negatively. To sum up, in this research, individuals’ preventive behaviours and quality of life levels differed
in terms of age, gender, socioeconomic status, and regions. Additionally, there were relationships between the
performance of preventive behaviours and the levels of quality of life.



