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OZET
Yiiksek Lisans Tezi

Pandemi(Covid-19) Siirecinde Bireylerin Saghk Davramsina Iliskin Sosyolojik Bir
Bakis

Ozgiir AKBULUT
Adiyaman Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii
Sosyoloji Anabilim Dal
Temmuz, 2021
Danmisman: Do¢. Dr. Muzaffer Caglar KURTDAS

Diinya tarihinde giliniimiize kadar genis cografyalar1 etkileyen pek cok salgin
hastalik yagsanmistir. Bu salgin hastaliklarin bazilar1 pandemiye yol agmis, toplumlar
tizerinde ciddi etkileri olmus ve 6nemli degisimler yaratmislardir. Covid-19 viriistiniin
yol a¢tig1 pandemi ise bu giine kadar goriilenler icinde en genis cografyay etkileyen ve
en yikici etkiye sahip olanidir denilebilir. Kisa siirede neredeyse tiim diinyaya yayilan
ve ortaya c¢iktigi andan itibaren tiim diinyanin neredeyse en Onemli glindemi ve
problemi haline gelen Covid-19 salgini, tiim diinyada ekonomik, politik, sosyal ve

kiiltiirel alanlarda 6nemli degisim ve doniisiimler yaratmistir.

Hastaliklar sadece bireylerin fizyolojik yapilarin1 etkilemezler. Hastalik,
biyolojik oldugu kadar bireylerin psikolojik ve sosyal yasamlari iizerinde de oldukca
etkilidir. Bu baglamda Covid-19 salgini tiim diinyada bireylerin davraniglar1 tizerinde
onemli etkiler yaratmistir. Ancak onemli etkisinin saglik davranisi {izerinde oldugu
soylenebilir. Ozellikle pandemi siirecinde toplumsal sagligm olusmasi agisindan
bireylerin saghk davraniglart 6nem kazanmaktadir. Bu bakimdan Covid-19
pandemisinde de bireylerin saglik davraniglari, pandeminin sona ermesinde oldukca
onemli bir etkendir. Saglik davranislari, bireylerin saglikli kalmak, sagligini korumak ve
saglikli bir yasam siirdiirebilmek adina yapmis olduklar1 tiim davramiglardir. Bu
caligmanin amaci, pandemi siirecinde bireylerin saglik davranislarini sosyolojik bakis
acistyla analiz etmektir. Nitel aragtirma yOntemine gore tasarlanan bu ¢alismada veri

toplama araci olarak goriisme teknigi kullanilmistir.

Anahtar Kavramlar: Saglik, Hastalik, Covid-19, Saglik Davranigi, Pandemi



ABSTRACT

Master Thesis

A Sociological Perspective on the Health Behaviour of Individuals During
the Pandemic(Covid-19) Process

Ozgiir AKBULUT
Adiyaman University Postgraduate School of Education
Department of Sociology
July, 2021
Counselor: Dog. Dr. Muzaffer Caglar KURTDAS

In the history of the World, there have been many epidemics affecting large
geographies until today. Some of these epidemics have led to pandemics, have had
serious effects on societies and have created significant changes. It can be said that the
pandemic caused by the Covid-19 virus is the one that affects the widest geography and
has the most destructive effect among those seen so far. The Covid-19 epidemic, which
spread almost all over the World in a short time and became almost the most important
agenda and problem of the whole World from the moment it emerged, has created
important changes and transformation in economic, political, social and cultural field all
over the World.

Diseases do not only affect the physiological structures of individuals. The
disease is highyl effective on the psychological and social lives of individuals as well as
biological. In this context, the Covid-19 epidemic has had significant effects on the
behaviour of individuals all over the World. However, it can be said that it has an
important effect on health behaviour. Especially, during the pandemics process, the
health, behaviours of individuals gain importance in terms of the formation of social
health. In this respect, the health behaviours of individuals in the Covid-19 pandemic
are very important factor in the end of the pandemic. Health behaviours are all
behaviours that individuals do in order to stay healthy, protect their health and lead a
healthy life. The aim of this study, which was designed according to the qualitative

research method, interview technique was used as a data collection tool.

Key Concepts: Health, Disease, Covid-19, Health Behaviour, Pandemic.



ONSOZ

Insanlik tarihi boyunca, toplumsal yasamda c¢ok onemli kirilma noktalar:
olmustur. Bu kirilmalarin en Onemlilerinden biri salgin hastaliklardir. Tarihe
bakildiginda insanligin ilk varolusundan bu yana bir¢ok hastalik yasanmis ve bu salgin
hastaliklar sonucu birgok insan hayatin1 kaybetmistir. Toplumlarin gelisimi ve
ilerlemesi i¢in en dnemli etkenlerin basinda saglik gelmektedir. Clinkii saglikli bireylere
sahip olmayan ve Ozellikle salgin hastaliklarla miicadele eden toplumlarin yapisinda
bir¢ok degisim ve doniisiimler meydana gelmektedir. Bu nedenle t salgin hastaliklarin

etkileri sadece saglik alaniyla sinirlandirmak miimkiin degildir.

Gilinlimiiz diinya glindemi mesgul eden en dnemli konularin basinda; kisa stirede
yayginlik kazanarak pandemiye doniisen bir salgin hastalik olan Covid-19 gelmektedir.
2019 yil1 Aralik ayinda, Cin’in Wuhan kentinde meydana geldigi iddia edeilen, ¢ok kisa
siirede hizli bir yayilan ve Diinya Saglik Orgiitii tarafindan pandemi olarak ilan edilen
Covid-19, tiim diinyay1 etkisi altina almigtir. Covid-19 hastaligi, tarihte yaganmis diger
salgin hastaliklar gibi sadece saglik sistemini degil, toplumlarin ekonomik, politik,

sosyal, dini, kiiltiirel, egitim yani kisaca toplumsal yapiy1 derinden etkilemistir.

Bu c¢alisma, Covid-19 siirecinde bireylerin saghik davranislarma iliskin
sosyolojik bir analiz yapmay1 amaglamaktadir. Covid-19 siirecinin toplum tizerindeki
saglik davraniglar lizerine etkisi, toplumun bu siiregten nasil etkilendigi ve bu siirecte
hastaliktan korunmak adina nasil saglik davranislarinda bulunduguna yonelik 6nemi
ortaya koymaktir. Tez konusunun belirlenmesinden, ¢alismanin sona ermesine kadar her
adimda degerli katkilarin1 ve fikirlerini esirmeyen ve bu siiregte her asamada yol
gOsteren, zamanini ayiran, geri bildirimleriyle beni yonlendiren, yaptigim hatalar
sabirla diizelten olumlu ve yapici yaklagimlariyla beni destekleyen degerli danigsman

hocam, Do¢. Dr. Muzaffer Caglar KURTDAS a tesekkiir eder, siikranlarim1 sunarim.
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GIRIS

Insanlik tarihinin en &nemli déniim noktalarindan ya da belirleyici unsurlarin basinda
gelen gelismelerden biri; diinya iizerinde ciddi 6liimlere hatta kitlesel denilebilecek dliimlere
sebep olan salgin hastaliklardir. Salgin hastaliklar insanlik tarihi kadar eskidir ve tarihte
toplumlar i¢in 6nemli kirilmalara yol agmistir. Diinya tarihinde salgin hastaliklarin 6nemli bir
yeri vardir. Gegmiste yasanmis bir¢ok salgin hastalik, sadece saglik alani degil, toplumu
ekonomik, politik, egitim, sosyo-kiiltiirel gibi toplumsal yapiy1r derinden etkilemistir. Bu
dogrultuda toplumsal yapiya degisim ve doniisiimlerin yasanmasina sebep olmustur. Tarihte
veba, kolera, ¢igek hastaligi, grip (Ispanyol gribi, Hong Kong gribi vb.), HIV(AIDS) gibi
bircok salgin hastalik yasanmis ve milyonlarca kisinin hayatin1 kaybetmesine sebebiyet

vermistir.

Saglik tanimlanmas1 zor bir kavramdir. Saglik kavrami, ddonemden doneme ve zamana
gore hatta toplumun kiiltiirel yapisina gore farklilik gostermektedir. Hastalik, kavrami da ayni
sekilde saglik kavrami kadar tanimlanmasi zor bir kavramdir ve donemden doneme farkli
tanimlanabilmektedir. Giiniimiizde saglik, artik sadece tibbi bir tanim olarak goriilmenin
otesinde daha genis bir bakis acisiyla tanimlanmaktadir. Bu gelismede bir¢ok unsurun etkisi
oldugu gibi 6nemli unsurlardan biri de sosyoloji alanidir. Giinlimiizde sosyoloji ¢ok daha
genis alanlara yayilim kazanirken tibbin da alanina girmis bulunmaktadir. Sosyolojinin tibbin
alanma girmesi, Ozellikle saglik konusunun daha genis bir bakis agis1 kazanmasma yol

acmustir.

Sagligin bu kadar 6nemli olmasinin sebebi; toplumlarin ilerlemesinde, gelismesinde,
toplumlarin neslinin devam etmesinde en 6nemli unsurlarin basinda gelmesidir. Bir toplumun
her alanda ilerlemesi ve gelismesinin belki de en gerekli kosullarindan biri, o toplumun
saglikli bir yapida olmasidir. Tarihte bircok Ornegi olan salgin hastaliklarin toplumlar
lizerinde ne gibi tahribatlara sebep oldugu literatiirde ¢ok net goriilmektedir. Giinlimiizde
sagligin 6nemli gelismelerin olan sagligin toplumsallagmasi, sadece biyolojik bir olgu olarak
goriilmemesi, sagligin gelismesi ve ilerlemesi noktasinda onemlidir. Saglik tarihin her

doneminde 6nemli oldugu gibi glinlimiizde de ayn1 6nemi tasimaktadir.

Gilinlimiizde, literatiirdeki adiyla Covid-19 salgini, 2019 yili sonlarinda Cin’in Wuhan
kentinde ortaya ciktig1 diisiiniilmekte ve ¢ok kisa bir slirede diinya hizli bir sekilde
yaytlmistir. Covid-19 salgin hastalifi, koronavirlis adi altinda bir viriis tiirii oldugu

bilinmektedir.



Diinya iizerinde ciddi yankilar uyandiran ve diinyanin giindemini mesgul en
merkezi konularin basinda gelmektedir. Ilk olarak yerel bir saglik sorunu olarak
baslayan ama kisa siirede hizla yayilima gosteren Covid-19, kiiresel bir sorun haline
gelmistir. Covid-19’viriisiine yakalanip hayatin1 kaybeden milyonlarca kisi olmustur.
Bu salgin hakkinda yapilan her inceleme ve arastirmanin 6nemli olmasinin yaninda
Diinya Saghk Orgiitii'niin bildirileri ayr1 bir 6nem kazanmaktadir. Diinya Saglk
Orgiitii, bir¢ok iilkede vakalarin ortaya ¢ikmasi, viriisiin yayilim hizi dogrultusunda
Mart aymin 11’inde Covid-19 salgini kiiresel bir pandemi olarak tanimlamistir. Covid-
19, basta saglik alaninda devaminda ekonomi, egitim, din, siyaset ve s0Syo-kiiltiirel
olarak toplumsal yapiy1 derinden etkilemektedir. Bu siirecte Covid-19’un olduke¢a hizli
bulasic1 bir 6zelligi olmasindan kaynakli bireyler sadece kendi sagliklarindan degil,
toplumdaki her bireyin de sagligindan sorumlu oldugu goriilmektedir. Dolayisiyla,
bireyler daha dikkatli ve saglikli kalabilmek, hastaliga yakalanmamak adina gerekli
goriilen saglik davraniglarinda bulunmustur. Saglikli olmak ve saglikli bir yasam
stirmek icin gerekli en Onemli unsur saghik davranislarinda bulunmaktir. Saglhk
davranigi, bireylerin, saglikli olmak, saglikli bir yagam siirmek adina yaptiklari biitiin
davranislar olarak tanimlanmaktadir. Saglik davranislari, saglikli bir toplum icin gerekli
davraniglarin timiinii igermektedir. Her bireyin farkli saglik davraniglart olsa da ortak
olan seyin saglikli bir yasam oldugu unutulmamalidir. Saglik davraniglart 6zellikle
sagligin toplumsallasma ve sagligin artik sadece tibbin alan1 olmadigini gésteren 6nemli
bir gelismedir, ¢iinkii giiniimiiz toplum yapisindaki her birey saglikli bir yasam i¢in

gerekli davranislar1 gosterebilmektedirler.

Caligsma, iki boliimden olusmaktadir. Birinci boliimii; ¢alismanin konusu, amaci,
Onemi, yontemi gibi arastirmanin metodolojisi ve kavramsal ve kuramsal c¢ergeve
kismm igermektedir. Ikinci boliim ise; arastirma sonucunda elde edilen bulgularin
analiz edilmesi ve yorumlanmasi i¢ermektedir. Bu calismada, bireyler Covid-19
siirecini nasil atlatmaya c¢alistiklari, hastaliktan korunmak i¢in hangi saglik
davraniglarinda bulunduklarinin arastirilmasi ve sosyolojik bir analizinin yapilmasi
amaclanmistir. Bu dogrultuda katilimcilarla yapilan goriigmeler sonucunda ortaya ¢ikan

bulgular incelenmigs ve gerekli goriilen analizler yapilmistir.



BIiRINCi BOLUM
ARASTIRMANIN KAPSAMI ve METODOLOJISI

1.1 ARASTIRMANIN KONUSU

Saglik bireylerin yasaminda olduk¢a O6nemli bir olgudur. Her birey saglikli
olmak i¢in, sagligini korumak i¢in ya da hastalandig1 zaman saglik davranisi ad1 verilen
bir davranigta bulunmaktadir. Bireyler saglik davraniglarini daha saglikli bir yasam
stirmek, hastaliklara yakalanmamak adina ¢ok énem verirler. Bu siiregte 6zellikle salgin
hastaliklar hem bireysel hem de toplumsal anlamda 6zel bir yere ve dneme sahiptir.
[nsanligin varolusundan bu yana ne yazik ki salgin hastaliklar var olmustur. Salgin
hastaliklar toplumlar iizerinde ¢cok dnemli etkileri olmus ve salgin hastaliklar sonucunda
toplumlarda degisim ve doniisiimler yasanmistir. Salgin hastaliklarin ilk olarak en
biiyiik etkileri saglik alaninda olmaktadir, ama sadece saglik alani degil, ekonomi,
sosyal, kiiltiirel, siyasi, egitim ve din gibi bir¢ok alanda da etkilerini goriilmektedir.
Gilintimiizde de Covid-19 kisa siirede bir pandemiye neden olmus ve tiim diinya da

onemli etkiler yaratmistir.

Covid-19 toplumlar1 her agidan etkilemis ve degisimlere sebebiyet vermistir.
Ozellikle saglik konusunda toplumdaki bireylerin saglik davramsi yoniinde yeni
davranig sekilleri ortaya koydugu gozle goriiliir hale gelmistir. Kiiresel bir pandemiye
yol acan Covid-19 viriisii biitiin diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de her bireyi dogrudan
veya dolayli etkilemis ve bireylerin bu konuda sagliga iliskin bir tutum ve davranig
gelistirmelerine neden olmustur. Bu c¢alismanin konusu pandemi siirecinde bireylerin
gostermis oldugu saglik davranisinin sosyolojik bir analizini yapmaktir. Covid-19
stireciyle birlikte bireylerin saglik davraniglart konusunda ne kadar dogru saglik

davraniglarda bulunduklar1 ve bu siireci nasil atlatmaya calistiklarin1 incelemektir.

1.2. ARASTIRMANIN AMACI

Calismanin amaci1 Covid-19 viriisiiniin yol actig1 kiiresel pandemi siirecinde
bireylerin saglik davranigina iliskin sosyolojik bir analiz yapmaktir. Saglik, her
toplumda en 6nemli konularin baginda gelmektedir. Bir toplumda ortaya ¢ikan saglik
krizi toplumlarin her agidan etkilenmelerine yol agabilir. Dolayisiyla saglik her toplum

icin en merkezi konulardan biridir. Toplum igerisinde bireyler saglikli olmak adina



saglik davraniglar1 gostermektedirler. Saglik davranisi bireylerin kisisel 6zelliklerinin
yant sira toplumsal kosullarina bagli olarak da degismektedir. Bu calisma saglik
davraniginin hangi ekonomik, politik ve sosyo — Kkiiltiirel etkenlere bagli olarak
degistigini ortaya koymay1 amaglamaktadir. Pandemi siirecinde alinan 6nlemlere uyma,
sagligr koruma ve hastalik durumundaki davranislarin yas, cinsiyet, egitim durumu,
gelir gibi degiskenler acisindan incelenmesi amaglanmaktadir. Bununla beraber bu
siirecte alinan 6nlemlere karsi toplumdaki bireylerin duyarliligini 6l¢gmek ve toplumdaki

bireylerin sosyal hayat agisindan nasil etkilendigini incelemektir.

Covid-19 siireci sadece Tiirkiye degil, tiim diinya lizerindeki 6nemli agilardan
etkiler ortaya ¢ikarmis ve diinyanin en merkezi konularin basinda gelmektedir. Bu
calismanin amaclarindan biri de, Covid-19 siirecinin Tiirkiye’deki toplumlarin Covid-
19°dan korunmak i¢in hangi saglik davraniglarinda bulunduklarin1 incelemek, pandemi
siirecinde toplumdaki bireylerin saglik davraniglarinda yasanan degisimleri incelemek
ve toplumun saglik davranislart yoniinde ne kadar bilingli olup olmadigi noktasinda bir

inceleme yapmaktir.

1.3.ARASTIRMANIN ONEMi

Covid-19 sadece Tiirkiye’yi degil, tiim diinyayr etkisi altina almis ve ciddi
etkiler olusturan bir salgin haline gelmistir. Sadece bireysel saglik diizeyinde degil
toplumsal alanda olumsuz etkileri olan salgin politik, ekonomik ve sosyo — Kiiltiirel
yasami diinya capinda etkilemistir. Salgin durumunda bireylerin kendi ve etraflarinin
sagliklarii korumak adina nasil davrandiklart 6nem arz etmektedir. Bunun yaninda
salgina iligkin en Onemli olumsuzluk bireylerin kurallara uyma ve dikkat etme
konusundaki duyarsizliklaridir. Bu c¢alismada salgin  durumunda bireylerin
davraniglarinin analizinin yapilmasi yasanan bazi olumsuzluklarin temelinde yatan
nedenlerin ortaya g¢ikarilmasit bakimindan énem tasimaktadir. Covid-19 salgimi gerek
iilkemizde gerekse tiim diinyada bireylerin saglik davraniglarinin sadece kendi sagligini
korumanin otesinde toplumda bir sorumluluk yaratmis oldugunu noktasinda One
cikmaktadir. Bunun yaninda Covid-19’un basta saglik olmak tlizere her alanda
etkilerinden s6z etmek miimkiindiir. Tiim diinyada egitim, siyaset, kiiltiirel, toplumsal

ve ekonomik anlamda giindemin birinci maddesini isgal eden bir konu olmustur.



Dolayisiyla bu ¢alismanin 6nemi sadece bireysel agidan degil, halk saglig1 acisindan

Onem arz etmektedir.

1.4 ARASTIRMANIN PROBLEMI VE HiPOTEZI

Covid-19, 2019 yilinda Aralik ayinda Cin’in Wuhan kentinde baslamis hizli bir
yayilim kazanarak diinyanin neredeyse her yerinde ortaya ¢ikmaya baglayan bulasici bir
hastaliktir. Tiim toplumlar ilk olarak 6zellikle saglik alaninda devaminda ekonomik,
siyaset, egitim din, sosyo-kiiltiirel ve toplumsal anlamda etkileri olmustur. Ilk ortaya
¢iktig1 andan itibaren diinyanin en merkezi konularin basinda geldigi gibi Tiirkiye icin
de aymi durum s6z konusu olmustur. Ulkenin en dnemli ve ciddi bir problemi haline

gelmis ve Covid-19 sonucunda bir¢ok kisi hayatin1 kaybetmistir.

Covid-19 sonras1 gelen pandemi siireci ile toplumda birgok degisim ve doniisiim
meydana gelmis ve bir¢ok sorun ortaya ¢ikmistir. En 6nemli sorunlarin basinda saglik
olmak ile beraber devaminda ekonomik olarak {ilke zor bir siirecten ge¢mistir. Egitim
konusunda yiiz yiize egitim yerini online egitime birakmis ve dolayisiyla egitim
konusunda problemler ortaya ¢ikmistir. Dini konuda, yasaklar geregi camiler
kapatilmis, Tirk kiiltiirlinde 6nemli olan taziye ve diiglin torenleri yasaklanmis veya
cok az kisi ile yapilmistir. Dolayisiyla pandemi toplumu her anlamda derinden
etkilenmigtir. Tiim bu sorunlarin igerisinde belki de en 6nemlisi saglik olmustur, ¢linkii
toplumun saghigr distlniilerek gerekli kurallar ve yasaklar getirilmistir dolayisiyla
toplum zor bir siirecten ge¢cmistir ve tiim bu durumlar heniiz son bulmus degildir.
Pandemi siirecinde, saglik sisteminin asir1 yliiklenmesinin oniine gegilmek i¢in yayilimin
hizinin azaltilmak amaci ile alinan bir takim tedbirlere ragmen tilkemizde uzun bir siire
bu miimkiin olamamistir. Bu problemin temelinde ise bircok bireyin onlemlere yeteri
kadar uymadig1 ya da bu siiregte bireysel onlemler almadiklar1 gézlenmektedir. Buna
karsin 6nlemlere uyan ve kisisel olarak da tedbirler alan birgok birey de bulunmaktadir.
Bu baglamda c¢aligmanin temel problemi bireylerin pandemi siirecinde gosterdikleri
saglik davranisini etkileyen etmenlerin neler oldugu, bireylerin bu konudaki hassasiyet
diizeylerini nelerin etkiledigi ve bu siirecte bireylerde hangi saglik davranislar1 6nem

kazandigidir?



Her tezin dayandigi bir varsayim bulunmaktadir. Bu c¢alismanin varsayimi ise
pandemi siireci ile birlikte bireylerin saglik davranislarinda bir takim farkliliklarin
ortaya ¢iktigidir. Calisma bu farkliliklarin neler oldugunu ve bu siiregte bireylerin neler

yasadigin1 ve bunun topluma etkilerini géstermeyi amaglamaktadir.

1.5. ARASTIRMANIN YONTEMI

Bu c¢alismada nitel aragtirma yontemi kullanilmistir. Nitel aragtirma, “gézlem,
goriisme ve dokiiman analizi gibi nitel veri toplama tekniklerinin kullanildigi, algilarin
ve olaylarin dogal ortamda gercekci ve biitiinciil bir bi¢imde ortaya koyulmasina
yonelik nitel bir siirecin izlendigi arastirma” olarak tanimlanir (Yildirnm ve Simsek,
2008: 39). Nitel arastirma yontemi, disiplinler arasi biitiinciil bir yaklasim tarzini esas
alip, aragtirma i¢in uygun goriilen problemi, yorumlayict bir yaklasim ile arastirmay1
tercih eden bir yontem olarak kullanilmaktadir. Calisma i¢in gerekli goriilen olgu ve
olaylar kendi ekseni etrafinda ele alinip, kisilerin onlara yiiklemis olduklar1 anlamlar
dogrultusunda yorumlanmaktadir (Altunisik ve Digerleri, 2010: 302; Akt. Karatas,
2015: 63).

Bu calismada teknik olarak nitel arastirma yonteminin derinlemesine goriisme
teknigi kullanilmistir. “Derinlemesine gorlisme; arastirilan konunun biitiin boyutlarini
kapsayan, genelde ac¢ik uclu sorularin soruldugu ve detayli cevaplarin alinmasina imkan
veren bir veri toplama teknigidir. Goriisme teknigi, sosyal bilimlerin tiim arastirma
alanlar1 basta olmak iizere, devaminda gazetecilik gibi, hukuk, is diinyas1 ve tip gibi
daha bir¢ok alanda uzman bir teknik kullanilarak yardimci bir bagvuru araci olarak
tercih edilmekte ve kullanilmaktadir” (Kahn, Cannel: 1983; Akt. Tekin, 2006: 101).
Nitel arastirma yonteminde kullanilan gériisme teknigi, sosyal bilimler kullanilmakta ve
ozellikle sosyolojide de en ¢ok kullanilan arastirma yontemlerinden biri olarak
kullanilmaktadir (Chadwick ve digerleri, 1984: 102; Akt. Yildir1 ve Simsek, 2006:119).
Gorligmenin asil amaci, gorliigme yapilacak bireylerin i¢ diinyalarina girerek anlarin
bakis acilarini, deneyimlerini, duygularimi ve algilarim1 ortaya koymada kullanilan,
oldukca gii¢lii bir yontemdir (Bogdan ve Biklen, 1992; Akt. Yildirim ve Simsek, 2006:
41). Caligmada veri toplama araci olarak goriisme teknigine ek olarak, gorliisme Oncesi
elde edilebilecek veri kaynaklar1 (yayinlar, haberler, raporlar, arastirmalar ve

caligmalar) incelenmistir. Veri toplama araci olarak goriisme tekniginin kullanilmasinin



sebebi, Covid-19’un toplum iizerinde olusturmus oldugu etki ve toplumdaki bireylerin
saglik davranislarindaki degisikligi anlayabilmek adina derinlemesine goriismenin daha
verimli olacag: diisiiniilmiistiir. Gorlisme yapilan bireylerin bir sohbet havasi igerisinde
birebir yapilan goriismelerin daha verimli olacagr yine goriisme tekniginin

kullanilmasinin sebepleri arasindadir.

Gortisme formunda toplamda 22 soru sorulmustur, sorularin hepsi acik uglu
olarak sorulmustur. Goriisme formundaki sorular kendi icerisinde {i¢ boliime ayrilmistir.
Ik boéliimde, goriisme yapilan kisilerin yas, cinsiyet, gelir, egitim ve meslek gibi
demografik bilgiler yer aldig1 sorular yer almaktadir. Ikinci boliimde, goriisme yapilan
kisilerin Covid-19 siirecinde yasadiklar1 zorluklar, oOzellikle saglik davranislari
yoniindeki degisimler, korunmak adina yaptiklari saglik davraniglart gibi sorularin yer
aldig1 kistm. Ugiincii boliim ise, Covid-19 gecirmis kisiler i¢in hazirlanmis sorular yer
almaktadir. Goriismeye baslamadan Once, goriismelerin gizlilik ilkesi igerisinde
yapildigi, 6zellikle goriisme yapilacak kisilerin isimlerinin kullanilmayacagi bireylere
belirtilmistir. Goriismeye katilan kisiler “1. Katilimei, 2. Katilimer”  seklinde
kodlanmigtir. Gorlisme esnasinda, goriismeye baslamadan 6nce bireylerden izin alinarak
ses kaydim1 alinmigtir. Ses kaydinin alinmasinin sebebi, goriisme esnasinda gorlisme
yapilan kisilerle goz temas1 kurabilmek, gériismecilerin daha samimi cevaplar vermesini
saglamaktir. Aksi halde, ses kaydinin alinmadigir durumlarda gériismelerin her ifadesini
kaydetmek adina, siirekli bir not alma problemi olacagint ve bu durumunda
goriismecilerle higbir sekilde goz temasi kurulamayacagindan ses kaydinin alinmasinin
daha uygun olacagi diistinlilmiistiir. Calisma da yapilandirilmamis goriisme tiirii tercih
edilip, belirlenen kisilerle goriisme yapilmistir. “Yapilandirilmamis goriisme tiirii kesfe
yonelik, bir gorlisme siireci gibidir. Arastirmaci, goriisiilen kisilerle belirli konulari
kesfetmeye calisir. Bu tiir gorlisme biliylik Ol¢lide acik uglu sorulara dayanir”

(Brannigan, 1985; Chadwick ve digerleri, 1984; Akt, Yildirim ve Simsek, 2006: 120).
1.5.1. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Nitel arastirma ve nicel arastirma yontemlerinde evren ve 6rnekleme konusunda
birbirinden farkli 6zellikler gostermektedirler. Bir ¢alismanin evreni konusunda kesin
sinirlar ¢izmek veya ¢ok genis bir evren olup olmamasi daha ¢ok ¢alismanin konusu

dogrultusunda ortaya ¢ikar. “Evrenin kesin hatlariyla belirlenmesi arastirmacinin biitiin



sorunlarin1 ¢dzmez, ¢iinkli evren genellikle bir arastirmacinin ulasamayacagi kadar
biiyliktiir” (Yildinnm ve Simsek, 2006: 101). Evren bir ¢alismada en genis halkay1
temsil etmektedir dolayisiyla ¢ok keskin hatlarinin olmasi ¢alismanin dogrulugunu veya
yanlighgmi ortaya koymaz. “Nitel arastirma gelenegi i¢inde olan bazi disiplinlerde
(etnografya, antropoloji, sosyolojinin bazi alanlari) arastirmacilar, genellikle evrenin
biitiinii ile ¢alisirlar (Yildirim ve Simsek, 2006: 102). Evrenin biitiinii ile ¢aligmak veya
daha smirlayict bir evren belirleyip c¢alismak yine c¢alisilan konuya gore farkliliklar
gostermektedir. Bu calismanin uygulama alani1 Gaziantep ilidir. Bir ¢alismada evrende
sonra onem kazanan bir diger 6ge drneklem konusudur. “Nitel arastirma yontemindeki
aragtirmacilar herhangi bir 6rneklemin veya daha kiiciik bir 6rnek olaylar, birimler gibi
etkinliklerin toplaminin toplumsal yasantinin nasil aydinlatildig: tizerine odaklanirlar.
Orneklemin asil amaci, anlayisi kesinlestirecek ve daha da derinlestirebilecek olan
ornekler, olaylar veya eylemler toplamaktir. Nitel arastirmacilarin  kaygisi,
arastirmacilarin belirli bir baglamda toplumsal yasam siiregleri hakkinda dgrendiklerini
gelistirecek olan Ornek olaylar bulmaktir” (Neuman, 2014: 320). Nitel arastirma
yonteminde orneklemin secimi ¢alismada kullanilan aragtirma probleminin 6zelligi ve
arastirmacinin sahip oldugu veya toplamis oldugu kaynaklar ile yakindan ilgili bir
noktadir. Ornegin bazen, tek bir birey bir arastirma i¢in 6rneklem olusturabilmektedir.
Bu dogrultuda bakildiginda nitel aragtirmalar i¢in gegerli olabilecek ve her aragtirmaya
uyabilen 6rneklem belirleme yontemlerini ortaya koymak miimkiin olmaz (Yildirim ve
Simsek, 2006: 87). Bu nedenle nitel caligmalarda 6rneklem, arastirmacinin yeterli veri
elde edecegini diislindiigii say1 ile sinirlandirilmaktadir. Calismada 6rneklem yontemi
olarak, kotal1 6rnekleme olarak tercih edilmistir. “Kotali 6rneklemede, bir arastirmaci
once ilgili insan kategorilerini belirler (6rnegin, erkek ve kadin; 30 yasin altinda, 30 ile
60 yaslar1 arasinda, 60 yasin lizerinde, vb. ), sonra bir kategoriye kag kisi girecegi karar
verir” (Neuman, 2014: 322). Bu c¢alismada da orneklem 20 kisiden olusmaktadir. 10
erkek 10 kadindan olusan 6rneklemin, 10 erkek bireyi arasindan 5’1 Covid-19 viriisiinii
gecirmis, 5’1 gecirmemis, 10 kadin arasindan da yine 5’1 Covid-19 viriisiinii gegirmis,
5°i gegirmemistir. Orneklem farkli sosyo-ekonomik, farkli egitim diizeyinde olan ve

farkli yas grubundaki kisiler arasindan secilmistir.



Tablo: Calismaya dahil edilen katilimcilarin demografik 6zellikleri

Katihimeilar Cinsiyet | Yas | Medeni Egitim Durumu | Meslek
Durum
1. Katilime1 Kadin 35 Evli Ilkokul Ev Hanim
2. Katilime1 Erkek 36 Evli Lisans Ogretmen
3. Katilimet Erkek 30 Evli Universite Ogretmen
4. Katilime1 Kadin 49 Evli Universite Sinif Ogretmeni
5. Katihime1 Erkek 44 Evli Ilkokul Kuyumcu(Esnaf)
6. Katihime1 Kadin 42 Bekar Lisans Ogretmen
7. Katihime1 Erkek 48 Evli Doktora Ogretmen
8. Katilime1 Kadimn 25 Evli Lise Mezunu Ozel Giivenlik
9. Katilimet Erkek 25 Bekar Yiiksek Lisans Ogretmen
10. Katilimci Kadin 25 Bekar Lisans Sosyolog
11. Katilimci Erkek 47 Evli Universite Insaat Miithendisi
12. Katilimei Erkek 38 Evli Lisans Muhasebe
13. Katilimci Kadm 34 Bekar Yiiksek Lisans Ogretmen
14. Kattlime1 Kadin 36 Evli Ortaokul Ev Kadmt
15. Katilimc1 Erkek 25 Bekar Onlisans 112 Personeli
16. Katilime1 Kadin 38 Evli Okuyazar Degil | Ev Haninmu
17. Katilime1 Erkek 42 Evli Ortaokul Esnaf
18. Katilimci Kadin 27 Evli Onlisans Muhasebe
19. Katilimer Kadin 28 Evli Lisans Muhasebe
20. Katilime1 Erkek 26 Evli Onlisans Askeri Personel




1.6.SOSYOLOJIK BAKIS ACISIYLA SAGLIK VE HASTALIK

Saglik ve hastalik kavramlar her zaman ilk olarak tip alanini1 akla getirmektedir
ve bu dogrultuda bir diisiince alan1 olusturmaktadir. Saglik ya da hastalik kavrami
hemen hemen herkesin diisiince diinyasinda ilk olarak hastane, hemsire, doktor, ilag,
tedavi gibi tamamen hastane etrafinda sekillenmis bir alan akla getirir ve saglik ve
hastalik ile ilgili araclar akla gelir. Daha genis bir bakis agiciyla bakildiginda saglik ve
hastaligin sadece tip alaniyla ilgili bir alan olmadig, tip alaniyla oldugu kadar diger
alanlar1 da kapsadigi goriilmektedir. Saglik ve hastalik olgular1 tibbin alani oldugu
kadar sosyal ve kiiltiirel alanlarinda icinde yer edinmektedir. “Hastalik ve saglik; her
ikisinin de kokleri yasam ve g¢alisma kosullarinin, toplumsal iliskilerin derinliklerinde
yatar. Saglik ve hastalik hem toplumsal etmenlerin hem de saglik hizmetlerinin
triinidir. Saglik hizmetleri toplumsal ve siyasi yapi ¢ercevesinde belirlenmektedir ve
toplumsal yapidan ayr1 diisiiniilemez” (Deppe, 2011: 43; Coburn, 2011:59; Akt. Aytag
ve Kurtdas, 2015: 233 ). Bu nedenle saglik ve hastalik, kavramsal agidan bakildiginda
ilk verdikleri izlenim biyolojik ve tibbi olduklaridir. Fakat saglik ve hastaligin tibbi

oldugu kadar toplumsal ve sosyal yonlerinde de bahsetmek miimkiindiir

Sosyolojik anlamiyla saglik ve hastaligin temelinde; saglik ve hastaligin
biyolojik oldugu kadar toplumsal ve sosyal yoniiniin de oldugu vurgundur. Saglik ve
hastalik s6z konusu oldugunda ilk akla gelen tip ve tibbi alandaki diistincelerdir. Ancak
ozellikle de giiniimiiz acisindan degerlendirildiginde saglik ve hastalifin sadece tibbi
olmadigi, tibbi agidan saglhigin ve hastalifin tibbi1 oldugu kadar toplumsal ve sosyal
yonden de Onemini fark etmemek miimkiin degildir. “Saglik ile ilgili tiim konular,
toplumsal oldugu gibi ekonomi, kiiltiir ve siyasi alanlarin da zemininde de
degerlendirilebilmektedir. Toplumdaki bir bireyin saglik durumu doktorlar kadar bu
konular ile ilgili inceleme yapan bilim insanlarin da ilgi alanlarmma ve arastirma
alanlarma girmektedir” (Cirhinlioglu, 2003: 134). Bir bireyin sagligi ve hastaligi ile
ilgili tibbi alanda yapildiklar1 bellidir; muayene, tedavi gibi ancak o bireyin ayni
zamanda hangi kosullarda saglikli oldugu veya hangi kosullarda neden hasta oldugunun
kiiltiirel, sosyal ve toplumsal etkilerinin de oldugunu belirtmek miimkiindiir. “Saglik bir
bilimsel bilgi, bir fikir degil, fonksiyon géormekte olan bir bedenin dilidir’. Son yillara

kadar saglik, ‘hastalik ve sakatligin olmayis1’, hastalik da ‘saglikli olmama’ gibi dar bir
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gergeve icinde tanimlandigindan bu tanimlarin bireyi etkileyen ruhsal ve sosyal
faktorleri nemsemedigini diisiindiirmiistiir (Inang ve Digerleri;1999; Akt. Aydin, 2019:
34).” Saglik ve hastalik her ne kadar ortak birer tanimlar1 olmasa da ortak 6zellikleri her
toplumda ve her donemde her zaman i¢in en Onemli konularin basinda gelmis ve

gelmeye devam eden konular arasindadirlar.

Saglik-hastalik olgusu, bir varlik alani olarak degil, her seyden 6nce insan ve
insana yonelik davranis yansimalar olarak degerlendirilir. Insanm, saglikli ya da
hastalikli olmasi, insanlik kimligini dislayan bir nitelik degil, aksine insanin kendisi ile
anlamlidir. Bu nedenle, saglik-hastalik kavramlari, toplum gergegini belirleyen insan
unsurunun konumu, eylem bi¢imi, inan¢ normlari, kiiltiir ve degerler sistemi ile
baglantilidir. Giinlimiiz sosyoloji agisindan da durum bdyledir; saglik-hastalik,
toplumsal sistemin bir parcasidir ve saglik-hastalik toplum i¢indeki bireylerin iligkilerin

etrafinda olugmaktadir (Tiirkdogan, 2006: 13).
1.6.1. Saghk

Saglik tanimlanmasi zor bir kavramdir, ¢iinkii saglik kavrami neredeyse her
toplumun kendi kiiltiirine gore farkli tanimlanir. Toplumlarin neslinin devamini
saglamasinda, gelisim saglamasinda, ilerlemesinde ve toplumlarin devamliligini
saglamas1 agisindan en gerekli kurumlardan biridir. Bu nedenledir ki saghk kavrami
akademik ¢evrelerce, 6nemli diisiliniirler tarafindan dénemin kosullar1 dogrultusunda
tartismalara ve bu dogrultuda arastirmalara sebebiyet vermistir. Yaklasik son 150 yildir,
Amerika Birlesik Devletleri’'nde saglik kavramimin tanimlanmasina yonelik
beklentilerin  artis  gostermesi ve bu kavramin  kisilerin, “yasamlarin
stirdiirebilmelerinden”, “hasta olmalara”, “gilinlik aktiviteleri yerine getirebilme
yeterliliklerine”, “mutluluk duygusuna sahip olmalarna”, ve “iyilik halinin
saglanmasina” varincaya kadar farkli sekillerde tanimlanmasma sebep olmustur

(Larson, 1991; Akt. Somunoglu, 1999; 52).

Saglik kavramu ile ilgili tanimlara bakildiginda, sagligi belirleyen ti¢ temel faktor
bulunmaktadir; fiziksel, zihinsel ve sosyal faktorler. Saglik kavramu ile ilgili tanimlar
belirli vurgular dogrultusunda yapilmistir, baz1 tanimlar fiziksel faktorii 6n planda

tutarken bazilar1 ise zihinsel ve psikoloji faktoriinii 6n planda tutmus. Ama saglk
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kavrami ile ilgili temel faktor fiziksel saglik faktoriidiir (Kocadas, 2016:182). “Saglik,
bir canlinin kendi hiicresel ¢ekirdeginden sifreli biitiinliigiinii ve kararliligin1 korumak
yolunda olusmus maddesel orgiitlenmesinin bir bozukluk olmaksizin ¢alismasi ve ayni

canlinin daha st seviyede bir 6rgiitlenisini basarabilmesi siirecidir (Adak, 2002: 21).”

Peter Aggleton (1990) gore sagligi tanimlanin birgok yolu vardir. Ancak sagligin
tanimut ile ilgili en belirgin ayrimin sagligin, resmi tanimlar ve resmi olmayan tanimlar
olarak ifade edilmesidir. Saglk ile ilgili resmi tanimlarin saglik profesyonellerinin
yaptig1 tanimlar olarak belirlenmistir. Sagligin resmi tanimlar1 kendi igerisinde ikiye
ayrilmaktadir. Bunlar pozitif ve negatif tanimlar olarak belirlenmistir. Sagligin resmi
olmayan tanimlari ile anlatilmak istenen ise saglik alani ile ilgili konularda profesyonel
olmayan kisilerin saglik ile ilgili algilamalar1 ve bu dogrultudaki tanimlamalaridir.
Kisilerin saglik ile ilgili algilamalar1 zaman zaman farkliliklar gdstermekte ve bu
farkliliklar iilkeden {ilkeye de degisiklik gostermektedir (Aggleton 1990:4).
Aggleton’un goriisiinde oldugu gibi, sagligi tanimlamanin bir¢ok yolu bulunmaktadir.
Aggleton saglig1; resmi ve resmi olmayan tanimlar olarak ifade etmis ve bu dogrultuda
gorlslerini belirtmistir. Saglik her toplum i¢in, insanlik tarihi boyunca ¢ok biiyiik 6nem
arz eden konulardan biridir. Saglik konusu ile ilgili gegmiste de giiniimiizde de 6nemli
aragtirmalar yapilmis, tartigmalar yapilmis ve insanmn saghigr icin siirekli yenilikler
meydana gelmistir. Herhangi bir toplum iginde bireyin en temel haklarindan biri;
saglikli olmasi, yasadig1 ¢evrenin saglikli olmasi ve yasamini saglikli bir sekilde devam

ettirmesidir.

Illich sagligi tanimlarken, bir uyumdan bahseder, saglik ona gore bir uyum
stirecidir; “Saglik c¢evredeki degisimlere uyum saglayabilme, biiyliyebilme, ac1
¢ekebilme ve Sliimii huzurlu bir sekilde bekleyebilme yetenegidir” (lllich, 2011 182).
olarak ifade eder. Illich’e, saglik i¢in bir uyum siirecinden bahseder ve kisiye bununla
birlikte belirli sorumluluklar yiikler. Bir bireyin bir ortama veya herhangi bir seye uyum
saglamasi i¢in belirli sorumluluklar almas1 gerekir ki kisi sadece kendi sagligindan
sorumlu degildir, kendi sagligin1 korumaya ¢alisirken aslinda bir baskasinin da sagligini
korumus olur. Ilich’in tanimi saglikla ilgili daha ¢ok sosyo-kiiltiirel ¢evrenin sagliga

iliskin etkileri tizerinde duruldugu belirtilmektedir.
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Capra ise saglik kavramini farkli sekilde ele almistir. “Saglik; bir insanin canli
organizmaya ve onun c¢evresiyle iligskisine bakis acina baglhidir. Bu bakis bir kiiltiirden
digerine, bir c¢agdan Obiiriine degistik¢e, saglik anlayislar1 da degisir. Bireysel,
toplumsal ve ekolojik boyutlar1 olan saglik kavrami canli organizmalara iligkin bir
sistemler gorlisiinii ve ona eslik eden bir saglik sistemleri anlayigini goriir” (Capra,
1989: 138; Akt. Adak,2002: 22-23). Capra, saglik ile ilgili tanimlamasinda degisen
cevre ve toplum ile birlikte sagliga yiiklenen anlaminda farklilik olacagini ve saglik ve

insanlarin bakis acisinin paralellik gdsterecegini ifade etmistir.

Saglik kavraminin genel bir tanimim1 yapmak oldukg¢a zordur, ¢linkii saglik
kavram icerigi bakimindan toplumdan topluma ve tarihsel donemlerde farkli sekillerde
yorumlanmig ve tanimlanmis bir kavramdir. Dolayisiyla ortak bir tanimin1 yapmak ¢ok
zordur. Saglik kavramini, biitiin boyutlariyla kapsayacak ve her toplum i¢in her tarihsel
dénem icin genel bir tanim1 zor olsa da, simdiye kadar yapilmis ve herkesge en ¢ok
kabul goriilen tanim1 Diinya Saglhk Orgiitii’'niin yapmis oldugu tanimdir. “Diinya saglik
orgiitii(1947), saglig “ sadece hastalik veya sakatligin olmamasi degil, bir biitiin olarak
fiziksel, ruhsal ve sosyal iyilik hali” (Fertman, Allensworth ve Auld, 2012:4) olarak

tanimlamaktadir.

Saglik, diinya iizerinde insanlarin en ¢ok dnem verdigi degerlerin baginda gelir.
Dolayisiyla saglik her toplum icin ¢ok yiiksek diizeyde Onem tasimaktadir. Saglik
kavramini, sadece tip alaninda biyolojik bir alanla smirlandirmak eksik bir
degerlendirme sonucu ortaya ¢ikar. Ciinkii insan sadece biyolojik degil, ayn1 zamanda
toplumsal bir varliktir. Bu nedenle insanin toplumsal ve kiiltiirel ¢cevreye uyumu saglik
kavraminin genisligi ortaya koymaktadir. Insan, doga ve diger insanlarla iliskileri
cevresinde farkli niteliklerde soyut(degerler, normlar, kurallar, diisiince ve inang
sistemleri, kurumsal yapilanmalar vb. ) ve somut(teknolojik ara¢ ve gerecler) kiiltiirel
anlamdaki birikimlerin yansimasini gostermektedir(Oskay, 1993: 96). Dolayisiyla
sagligin tip disinda birgok alanla iligkisi oldugu gibi toplumlarin kiiltiirel birikimleri ile
de iligkilidir.
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1.6.2. Kiiltiir Ve Saghk iliskisi

Saglik ve hastaligin donemden doneme, toplumlumdan topluma farklilik
gostermesinin  sebebi kiiltirel farkliliklardir. Diinya {izerinde her toplumun farkli
toplumsal yasamlari, bu yasamlar igerisinde ise farkli kendine has 0Ozellikleri
bulunmaktadir. Dolayisiyla bu farkliliklarin saglik ve hastalik konularinin da payini
almast miimkiindiir. Saglik ve hastalik kavramlar1 her toplumda yer edinen
kavramlardir, ama her toplumun kiiltiirel yapisi dogrultusunda farkli algilanan
kavramlardir. Bir toplumda hastalik olarak degerlendirilen, bir diger toplumda hastalik
olarak degerlendirilmeyebilir. Her toplumun saghk ve hastalik algisi farklilik
gosterebilmektedir. Toplumlarin saglik ve hastalik ile ilgili bakis agilari, her toplumda
farklilik gostermesinin sebebi; her toplumun deger yargilarinin farklilik gostermesi,
farkl kiiltiirel 6zelliklere sahip olmasi ile alakalidir. Her toplumun kendi has kiiltiirel
ozellikleri bulunmaktadir. Bu kiiltiirel 6zelliklerde saglik ve hastalik konusunda da

kendini gostermistir.

Saglik ve hastalig1 etkilen birgok etkenden bahsetmek miimkiin oldugu gibi en
onemli faktorler olarak, kiiltiir, toplum yapisi, toplumun ekonomik yapisi ve g¢evre
onemli faktorler arasindadir. “Herhangi bir kiiltiirlin, sosyal kurumlarina bakildiginda,
kurumlarin birbiri ile iligkili ve bu iliskinin bagimlilik iliskisi i¢cinde, genel olarak sosyal
ve kiiltiirel ortam igerisinde islendigi gerceginden hareketle, saglik kurumunun da
toplumun egitim, din, ekonomi, aile ve politik kurumlarindan etkilendigi biitiin
toplumlarin sosyal ve kiiltliirel yapisina gore saglik kurumunu sekillendirdigi ifade
edilebilir (Ozen, 1994: 133).” Saglik kurumunun yapis1, olusumu, nasil islendigi icinde
bulundugu toplumun yapisi etrafinda sekillenmesi beklenir ki, zaten her toplumun kendi

kiltiirel yapist igerisinde kendisine has 6zellikleri bulunmaktadir.

Kiiltiiriin saglik oldugu kadar hastalik ile de iliskisi dnemlidir. Kiiltiir ve hastalik
arasindaki iligki bi¢imi kiiltliri 6zgii bir iliski olarak degerlendirilir, bir kiiltiirden
digerine farklilik gostermektedir. Her toplumun yapis1 ve kiiltiirel 6zellikleri
dogrultusunda hastalik konusundaki algisini farklilik gosterir. Dolayisiyla toplumun
hastalik algist toplumun inang ve kiiltiiriin karakterini yansitir. Toplumlardaki kiiltlirler
arasi farkliliklar saglik-hastalik algisi lizerinde 6nemlidir. Her toplumun kiiltiirti, saglik

ve hastalik ile ilgili goriisleri kendi deger sistemleri dogrultusunda gelisim saglar.
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Dolayisiyla hastalik, toplum igindeki kiiltiir bicimleri dogrultusunda anlam kazanir

(Ozen, 1994: 139).

Diinya {izerinde toplumlarin ortak bazi 6zellikleri olabilir. Ama genel olarak her
toplumun ic¢inde oldugu Kkiiltiirel Ozellikleri dogrultusunda kendine has 6&zellikleri
bulunmaktadir. Toplumlarin, yeme-igme, giyinme, aile yapisi, niifus politikalari,
ekonomik durumlari, gelenekleri, adetleri, toplum yapisi, sosyal aktiviteleri, inanglari,
degerleri, normlar1 ve saglik politikalar1 kiiltiirel 6zellikleri ekseninde olusur.
Dolayisiyla saglik ve hastalik kavramlarinin toplumdan topluma, zamandan zamana
farklilik gbstermesi ve kiiltiirel 6zellikler etrafinda sekillenmesi olagan bir durumdur.
Toplumlar, olusumlar1 dogrultusunda hayatlarin1 nasil devam ettirecegine dair kendi

toplumlarin yapist dogrultusunda kiiltiirel 6zellikler olustururlar.

Glinlimiizde tiim diinyanin en 6nemli konularin basinda gelen Covid-19, tim
diinya toplumlarin1 6nemli dlgiide etkilemis ve en basat problem olarak goriilmektedir.
Covid-19 basta saglik kurumu olmak tizere diger tiim kurum ve kuruluslar tizerinde de
onemli etkileri olmustur. Covid-19’un oOzellikle saglik alaninda ¢ok Onemi etkileri
oldugu devaminda ekonomi, egitim, siyaset, aile, toplumsal yapi1 ve sosyo-kiiltiirel
alanlar1 da payini almistir. Toplumlarin Covid-19 ile beraber kars1 karsiya kaldigi yeni
degisim ve dontisiimler her alanda kendisini gostermistir. Covid-19 ile beraber ortaya
¢ikan yeni saglik davraniglar1 da kiiltiirel anlamda bir¢ok degisim ve doniisiim yasandig
gorilmektedir. Toplumlarin sehir hayati, ¢evre, calisma diizeni, egitim diizeni, inang ve
ibadet pratigi, aligveris sekli, kiiltiir ve sanat, diigiinden cenazeye, spordan eglenceye,
seyahat, ulasim, insan iligkileri, yemek ve sofra diizeni, siyaset hayati, toplant1 sekilleri,
sosyal iliskiler gibi insan hayatindaki neredeyse her alanda bir degisim ve doniisiim

gormek miimkiin (Ozcan, 2020: 868).

Covid-19 ile beraber saglik davranislarin getirmis oldugu diinya iizerinde birgok
degisim ve doniistimler oldugunu ifade edilir. Covid-19’un basta saglik olmak tlizerinde
diger tiim alanlara da etkilerinden s6z etmek miimkiindiir. Dolayisiyla toplumsal
yasamda insanlarin giinliilk yasantilar1 basta olmak {iizere, tiim hayatlarinda degisim
oldugu agik¢a goriilmektedir. Covid-19 bu nedenle sadece bir hastalik olarak goriilmesi
yanlis olabilecegi gibi ayn1 zamanda eksik de olur. Kiiltlirel baglamda bakildigi zaman,

Covid-19’un etkilerinin agik¢a goriildiigii alanlarin basinda gelmektedir. Tirk kiltiiri
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baglaminda ele alinmasi gerekilirse, Tiirk kiiltiiriinde 6zellikle en 6nemli geleneksel
kiiltiirlerden olan diigiin ve cenaze Covid-19°dan sonra ciddi degisimlerin hissedildigi
kiiltiirlerden. Devaminda akraba ziyaretleri, dini ve resmi bayramlar (23 Nisan, 10
Kasim, 30 Agustos, ramazan bayrami, seker bayrami), sosyal yasamin aslinda tiimiiyle

degisim gosterdigi ifade edilebilir.
1.6.3. Hastahk

Hastalik kavrami, saglik kavraminin daha net olarak anlamak icin bakilmasi
gereken 6nemli kavramlardan biridir. Saglk kadar hastalik kavrami da tanimlanmasi
zor kavramlar arasinda yer alir. Hastalik kavrami tarihsel donem igerisinde ve kiiltiirden
kiiltire degisiklik gostermektedir. Hastalik kavrami farkli diisiiniir ve akademik
cevrelerce farkli sekillerde yorumlara tabii olmustur. Nusret Hasan Fisek hastalik ile
ilgili; “hastalik tibb1 anlamda doku ve hiicrelerde yapisal ve fonksiyonel ve normal
olmayan degisiklikler yarattig1 haldir” seklinde tanimlandigini ancak bu tanimin sadece
biyolojik anlamda dogru ve doyurucu oldugunu, hastaligin ayni zamanda sosyal ve
kiiltiirel bir olgu da oldugunu ifade eder (Fisek, 1983: 1). Nusret Fisek, hastaligin
biyolojik anlamda taniminin yetersiz oldugunu ciinkii hastaligin sadece tibbi alanla
iliskili bir alan olmadigini aym1 zaman da hastaligin sosyal ve kiiltiirel bir olgu da

oldugunu ifade etmistir.

Hastalik kavramu ile ilgili bir¢ok tanim ve diistince vardir; “Hastalik durumu
basitce sahip oldugumuz bir 6zellikten ziyade, insa ettigimiz bir seydir. Hasta olmak
yorumlama, se¢im ve eylemi gerektirir. Hasta olmak toplumsal aktorler olarak insanlar
icin belirli bir anlama sahiptir” (Turner, 2011: 238). Turner hastaligi, insa edilen bir sey

olarak ifade eder. Hasta olmak i¢in bir eylemin gerekliligi géstermektedir

Hastalik kavrami ¢ogu zaman herkesin aynm1 durumu anladiklar1 diisiiniiliir,
ancak hastalik kavrami herkesce kabul gormiis genel bir tanimi yoktur. Hastalik
kavrami ile alakali birgok tanim ve yorum bulunmaktadir. Hastaligin tanimi toplumdan
topluma, donemden doneme ve her cagda farkli sekillerde yorumlanmis ve
tanimlanmistir. “Hiristiyan Avrupa'da hastalik ahlaki teolojik bir perspektif icinde ve
hastaligin tedavisi Hiristiyan bir c¢ercevede algilanmistir. Beden insan toplumunu

yansitan ve temsil eden bir mikro-evren veya kii¢iik diinyadir. Ortagagda Fransa'da,
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insan bedeninin tesrihi insanin Diisiisiiniin ve Cennetten kovulmanin hatirlatilmastydi.
Cin'de viicudun istila edilmesi olarak hastalik fikri toplumu biiyiisel ve seytani
istilalardan kurtarmak icin muzraklar ve keskin araglarin kullanilmasinda cisimlesir”

(Turner, 2011: 105)

Saglik kavrami gibi hastalik kavrami da farkli tanimlarmin olmasinin nedeni;
hangi durumlarda saglhigin gostergeleri oldugunu veya hangi kosullarin hastalik olarak
goriildiigli toplumdan topluma ve farkli kiiltiirlerde farkli sekillerde tanimlanmasidir.
Omegin; “modern toplumlarda hastalik bazi kosullarda yasal, dinsel ve ahlaki
cergeveler olarak kabul edecegimiz farklilasmamis bir kategoriler biitlinli temelinde
tamimlanir” (Turner, 2011: 105). Modern Oncesi toplumlarda ise hastalik; bedeni
olusturan ve bir araya getiren Ogeler arasindaki dengesizligi veya insanlarin giinah
isledigi davranislar nedeni ile Tanrmin insanlara ceza verdigi seklinde ifade
edilmektedir. Ornek vermek gerekirse; 14. ve 15. yiizyilda Avrupa’da “kara 6liim”
olarak tanimlanan ve bir¢ok kisinin dliimiine yol agan veba salgin hastalig1 isledikleri
giinahlarin bedeli olarak ifade edilmektedir” (Cinarli, 2008: 10; Akt. Adak, 2016: 5).
Hastaligin gilinahkar olarak goriilen kisilere Tanr tarafindan verilmis bir ceza olarak
goriilen donemlerde olmustur. Tabi bu tanimlamanin 6zellikle de bugiinlin bakis
acistyla degerlendirildigi zaman ne kadar bilimsel veya mantik cergevesi icerisinde
degerlendirilebilecegi noktasi tartismaya acgik konudur. Ama her donemin kendi
dogrular1 ve yanliglar1 vardir ki her donemi kendi dénemi igerisinde degerlendirmek

gerekir.

1.7.SOSYOLOJIiK TEORIDE SAGLIK

Sosyolojik teoride saglik; saghigin tibbi oldugu kadar sosyal alanla da iliskili
oldugu, hatta toplumsal ve kiiltiirel etkilerinin oldugu noktasinda énemlidir. Sosyolojide
saglik 6zellikle konuyla alakali 6nemli yaklagimlarin etkilerinden bahsetmek gereklidir.
Sosyolojik teoride saglik konusu ile ilgili; Yapisal-fonksiyonalist, ¢atismaci teori, sosyal
olusturmaci yaklagim ve feminizm gibi 6nemli yaklagimlarin etkilerinden bahsetmek

miumkindiir.
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1.7.1. Yapisal-Islevselci Yaklasim A¢isindan Saghk
Talcott Parsons (1902-1979), yapisal-fonksiyonalist yaklasimin gelisiminde

onemli yeri olan bir isimdir. Sagligin ve hastaligin sadece biyolojik olmadig1 ve sadece
tibbin alan1 olmadig1 goriislinii degistiren ayn1 zamanda saglik ve hastalik olgusunun
sosyal yoniinlin de oldugu goriisiinii yayginlastiran 6nemli diisiiniirler vardir. Talcott

Parsons da bu 6nemli diisiiniirlerin baginda yer almaktadir.

Turner, “Tibbi Giic ve Toplumsal Bilgi” adli eserinde Parsons’un Saglik
sosyolojisinin bir alt dal olarak ortaya ¢ikmasindaki katkilarindan bahseder: Parsons’un
Sosyal Sistem (1951) adli eserinde rahatsizlikta giidiilerin rolii ve hastalik-rolii
analiziyle onemli katkilart oldugunu belirtmistir. Parsons’un, Freud’dan etkilendigi ve
doktor-hasta iligkilerinde nesnellik ve katilma problemi ile ilgilendigi ve Parsons’un
Sosyal Sistem kitabinin analizinde hasta-rolii kavraminin odak noktasini olusturdugunu

ifade etmistir (Turner, 2011: 16).

Parsons tip sosyolojisine dort alanda onemli katkilar olmustur. “ilk olarak,
Parsons uzman mesleklerin ahlaki karakterini kapitalist toplumda kar giidiisiiyle iligki
iginde ele almustir. ikinci olarak, toplumsal yapinin ve kiiltiiriin sagligin genel dzellikleri
listiindeki etkisini analiz etmeye ¢alisir. Ugiincii olarak, Parsons daha genel bir anlam
probleminin pargas1 olarak gordiigii 6liim, din ve yasam hakki arasindaki iligkiyi analiz
etmeye c¢alisir. Dordiincii olarak, rahatsizligin kavramlastirilmasinda bagvurulan ortiik
biyolojizmin bir elestirisi olarak hastalik-rolii kavramini gelistirir” (Turner,2011: 49-
50). Ozellikle Parsons’nun hasta rolii kavramlastirmas: saglhik alaninda énemli etkileri
bulunmaktadir. Parsons’un “Sosyal Sistem” adli eserinde hasta rolii kavramindan
bahseder. Parsons’un hasta rolii kavramsallastirmasi sagligin sosyolojideki yeri
bakimindan ©nemlidir. Parsons’a gore, toplum iginde farkli rolleri bulunduran
mekanizmalardan olusur. Boylelikle, toplumsal rolleri hekim-hasta iligkisine
indirgendiginde hekimin hastaya hastanin da hekime ihtiyaci olur. Parsons’un hasta rolii
kavramsallastirmasinda, hastalik bireylerin isteyerek tercih ettigi bir durum degildir,
ancak bu durum herkes i¢in gecerli degildir, ¢linkii baz1 kisiler sorumluluklarindan
kagcmak i¢in bu role bilerek girmek ister. Ancak toplum, gercek hasta ile bilerek hasta
roliine giren kisileri ayirt etmeli ve bu dogrultuda bir tedavi uygulanmalidir (Ertong,

2011: 38).
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Ozellikle 20. Yiizyila kadar hastalik sadece biyolojik kokenli nedenler iizerinde
durulurken, 20. Yiizyila girildiginde ozellikle Parsons’un da katkilar1 géz Oniine
alinarak hastaligin sadece biyolojik olmadig1 ayni zamanda toplumsal kdkenlerinin de
oldugu belirtmistir. “Talcott Parsons (1952), hasta-rolii kavramini, hastalarin hastalig
yikict etkilerini en aza indirebilmek ic¢in benimsedikleri davranis kaliplarini
betimleyebilmek amaciyla gelistirmistir” (Giddens, 2008: 310). Parsons, islevselciligi
temel alan modelde toplumlarin nasil dengede kalabildiklerini incelemistir ve bu
dogrultuda toplumdaki dengenin saglanmasi, bireylerin toplum tarafindan belirlenmis
davranig kaliplarina gore hareket etmeleri ile saglanabilecegini One siirmiistiir
(Cirhinlioglu, 2019: 54), tam bu noktada Parsons hasta roliiniin toplumsallagsma
siirecinde 6grenildigini ve hasta roliiniin ii¢ ayagindan bahseder: ilki; hasta
hastaligindan kisisel olarak sorumlu degildir. Ikincisi; hasta belli haklara ve
ayricaliklara sahiptir, normal sorumluluklarindan kurtulma da buna dahildir. Ugiinciisii;
Hasta, sagligin1 geri kazanmak i¢in uzman bir hekime basvurmak ve “hasta” olmayi
kabul etmek zorundadir (Giddens, 2008: 310). Parsons’a gore hasta olan bireylerin
rollerinden bahsederken ayn1 zamanda doktorlarinda belirli rolleri oldugunu belirtmistir.
Ona gore doktorlarin rolii temel olarak hastalarin rollerini tamamlayici niteliktedir.
Hastalar nasil ki, tedavi olmak i¢in doktorlara yardimci olmalar1 gerekiyorsa, doktorlar
da tiim bilgilerini hastalarini iyilestirmek i¢in kullanmak zorunda olduklarini belirtmistir
(Cirhinlioglu, 2019: 56). Parsons’a gore bireye hasta roliinii statiisiinii verebilecek olan
kurum saglik kurumudur. Parsons bdylece saglik kurumuna, modern toplumlarda
bireylerin rollerindeki sapmalar1 kontrol etmede temel bir kurum rolii bigmistir. Cilinkii
bireyler sosyal rollerinden kagmak i¢in hasta rolii yapabilirler bu durum kontrol altina
alinmalidir ve bunu yapacak olan kurum saglik kurumudur (White’dan Akt. Kurtdas,
2020b: 654). Parsons, hastaligin bireysel degil, toplumsal bir durum oldugu noktasina
deginmis ve hastalara verilmis rollerin yaninda doktorlara da belirli roller verildigini
belirtmistir. Hasta ve doktorlara toplum tarafindan belirli rollerin bigildigi ve bu rollere
uymalart sonucunda toplumdaki dengenin saglanabilecegi noktalarma deginmis ve
saglik kurumunun toplumdaki dengenin saglanmasi noktasinda belli sorumluluklar

oldugunu belirtmistir.
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1.7.2. Catismaci Yaklasim Ac¢isindan Saghk

Catismaci yaklagim sagligin ve hastaligin sosyal yoniinii 6ne ¢ikarmada 6nemli
yaklasimlardan biridir. Saglik ve hastaligin tibbin disinda bir olgu oldugu ve sadece
tibbin alaninda olmadigini aym1 zamanda sosyal bir yoniiniin de bulundugunu 6ne
cikaran diger bir yaklasim ekonomik yaklasimdir. Ekonomik yaklasim, ozellikle
1970’ler ve 1980’lerin basinda etkili olan bir yaklagimdir. Bu yaklagima gore, modern
tip ve saglik sistemi kapitalizmin etkisine altinda, etkisiz ve asir1 pahali olmasinin
yaninda esitsiz olarak goriilmektedir. Ayn1 zamanda modern tiptaki profesyonellerin
olusturmus oldugu fiziksel ve sosyal olumsuzluklar: etkiledigini ve tibbin sosyal kontrol
aracina dondstiigini belirtir ve bu durumu elestirirler (Lupton’dan Akt. Ayta¢ ve
Kurtdas, 2015: 245). Bu noktadan hareketle ¢atismaci yaklagimin saglik konusundaki

diistincelerinin esitsizlik noktasinda birlestigini ifade etmek gerekir.

Karl Marx (1818-1883) iiretim araglarina sahip olanlar ile yasamlarini emek
giiclerini satarak kazanan isciler olmak {izere iki ana siniftan bahseder (Baloglu,
2005:149). Marx’in smf goriisii, giiniimiizdeki ekonomik esitsizliklerin  birer
gostergesidir. Giinlimiiz yasam kosullarina bakildiginda 6zellikle saglik hizmetlerinden
faydalanma, toplumsal yasam i¢inde saglikli bir yasam i¢in gerekli bir ekonomik
kosuldan bahsetmemek miimkiin degildir. Bu dogrultuda iiretim kosullarma sahip olan
grup saglik kosullarindan faydalanabilirken, iiretim araglarina sahip olmayanlar saglik
kosullarindan faydalanamamasi durumu s6z konusu olmaktadir. Bu dogrultuda Marksist
goriisiin saglhigin kapitalizmin etkisi altinda oldugu, ayn1 zamanda asir1 pahali ve esitsiz

oldugu goriisii de paralellik gostermektedir.

1970’ler ve 1980’lerde tip sosyolojisi, ekonomi politik perspektiften 6nemli
derecede etkilenmistir ve bu dogrultuda Catismaci yaklasim, cagdas toplumlarda
hastalik ve Oliimlerin kapitalist iiretimin dogasi ile agiklanabilecegini belirtilmistir.
Kapitalizmde saglik, kapitalist piyasadaki diger diger seyler gibi bir meta haline
dontistiigii icin saglik hizmetlerine ulagmak ayrica bir kar, iiretim ve verimliligin
gerekleri dogrultusunda bi¢imlendirir (Turner, 2011: 96). Bu noktadan bakildiginda
kapitalist toplum olarak ifade edilen toplumlarda saglik hizmetlerine ancak yiiksek
gelirlere sahip zengin olarak nitelendirilen kisiler ulasabilirken, gelir seviyesi diigiik

kisilerin saglik hizmetlerine ulasabilmesine kisitlamalar gelmistir. Catismaci
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yaklagimin, saglik konusundaki goriislerinin esitsizlik iizerine odaklanmas1 dolayisiyla
saglik hizmetlerine ulasilabilen zengin kisiler ile saglik hizmetlerine ulagimi kisitlanan
gelir seviyesi diisiik kisiler dogrultuda 6nem kazanmaktadir. Giliniimiiz toplumu
acisindan duruma bakildiginda, saghigin 6zel sermayenin alaninda yer aldigr bu
dogrultuda 6zel sermaye alaninda gittikge arttirdig1 ve artik sagligin parali bir hizmete

doniistiiglinii gormek miimkiindiir (Kurtdas, 2020b: 655).

1.7.3. Sembolik Etkilesimcilik A¢isindan Saghk

Sembolik Etkilesimci yaklasima gore saglik, hastalik ve tibbi bakim giinliik
etkilesim i¢inde bireylerce sosyal olarak insa edilir. Dolayisiyla hastalik tanimlar1 ve
hastaliklara karsi gosterilen tepkiler de sosyal tanimlamalara dayanmaktadir. Toplum
icerisindeki bireylerin saglikli veya saglikli olmadiklar1 seklindeki degerlendirmeler
tibbi olmayan bir¢ok sayidaki faktére bagli olarak ortaya c¢ikmaktadir. Bu durumda
saglik ve hastalik, bireylerin yiikledikleri anlamlara bagli olarak ortaya c¢ikmasi
nedeniyle, saglikli olmayr belirleyen objektif standartlar da bulunmamaktadir

(Macionis, 2013: 558-559 Akt. Kurtdas, 2020b: 655 ).

Sembolik Etkilesimci yaklasim igerisine yer alan Onemli isimlerin basinda
Erving Goffman yer almaktadir. Goffman, hastaligin sosyal olarak insa edildigine igaret
etmektedir. Goffman’a gore hastalik, sosyal bir durum olarak bireyin toplumsallasma
siirecinde edindigi algilar1 yansitmaktadir (Baltas, 2000: 182). Bu tanim dogrultusunda
hasta olmak toplumsal bir siireci ifade etmektedir ve bu toplumsal siire¢ hasta olan
kisiyi ve diger kisileri, aralarinda olusan etkilesimin ve etkilesimi yonlendiren deger ve
norm gibi onemli etkileri tim toplumsal ve kiiltiirel dgeleri barindirmaktadir. Her
kiiltiirel yapilanmayla goreli olan bu siirecin igerdigi etkilesimler dogrultusunda hangi
semptomlarin anormal oldugu belirlendigi gibi, fiziksel, ruhsal, duygusal diizeylerde
belirlenen degisimlerinde, hem hasta olarak belirlenmis kisi hem de g¢evresindeki
kisilerin kabullenebilecegi bir semptom kalib1 i¢inde bilinglenmesi saglanmis olur

(Oskay, 1993:105).

Sembolik etkilesimci yaklasimda saglik ile ilgili agiklamalarinda Erving
Goffman’in “etiketleme kurami”nin ¢ok Onemli bir yeri bulunmaktadir. Buna gore

saglik ve hastalik tanimlamalarinda baskalari tarafindan yapilan toplumsal tanimlamalar
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onem tagimaktadir. Bir 6rnek vermek gerekirse; doktorlar bazi insanlar1 ‘hasta’ olarak
tanimlama giicline sahiptir. Hastalikla iligkilendirilen bu etiketler, genellikle
baskalarinin bireyi gérme bicimini ve onlara davranig bi¢imini yeniden bi¢imlendirir
(Schafer, 2013: 422-423; Akt, Kurtdas, 2020b: 656). Goffman, damgalama siirecinin
toplumsal denetimi igerdigini ileri slirmiis ve gruplari damgalamak, toplumun grup
davranigini denetim altina alma yollarindan biri oldugunu belirtmistir. Kimi durumlarda
vurulan damganin asla silinmedigini ve kisinin asla toplama tam olarak kabul
edilmedigini belirtmistir. Bu konuyla ilgili olarak ortagagda toplumdan dislanan ve
toplumdan ¢ikarilarak bir arada yasamaya zorlanan clizamlilarin bagina gelenlerinin de
buna Ornek olusturdugunu belirtmistir. Ayni tutumun kisa bir siire 6nce AIDS
hastalarina karsi da sergilenmistir. Damgalama, tibbi kurumlarda uzman hekimin

hastalara kars1 sergileyecegi tavrin belirlemesinde de dnemli bir rol olabilecegini ifade

etmistir (Giddens, 2008: 311-312).

1.7.4. Sosyal Olusturmaci A¢gisindan Saghk (Michael Foucault)

Sosyal olusturmaci yaklagim o6zellikle toplumda olusan giic iliskileri iizerinde
durmus ve bu gii¢ iliskilerinin modern tip iizerindeki iliskilerini incelemistir. Sosyal
olusturmaci yaklagim ozellikle tibbi bilgi ve pratiklerin ve tip biliminin gelisimini
sosyal bir bakis agisiyla incelemektedir (Lupton,2003;11- 12; Akt. Kurtdas, 2013: 20).
Michael Foucault, sosyal olusturma yaklagimina 6zellikle beden iizerine yapmis oldugu
caligmalar1 yaklasimin gelisiminde 6nemli bir yeri vardir. Saglik ve hastaligin sadece
tibbi bir olgu olmadigini sosyal bir yoniiniin de oldugunu 6ne ¢ikara bir diger 6nemli
diisiiniir; Michael Foucault’dur. Foucualt’nun beden iizerine incelemeleri ve ¢alismalari
saglik ve hastaligin sosyal yonii iizerinde 6nemli katkilar1 olmustur. Foucault, tibbin
insan hayatini isgal ettigini, sosyal bir kontrol araci oldugunu belirtir. Foucault'ya gore,
artik tip hayat1 isgal etmistir; sonug, toplumun siyasal tarihinde yeni bir evre, yani
'anatomik insan bedeni politikasi' ve 'biyolojik niifus politikast' evresidir. Modern
disiplinler, gozetim ve kontrol sistemleri ve insan hakkindaki cagdas bilgi bigimleri
bedene ve onun yeniden iiretimine odaklanir (Turner, 1995: 23). Foucault, tibbin ciddi
bir kontrol ve miidahale araci oldugunu, insan bedeni iizerinde ciddi bir takip siireci ve
bu dogrultuda kontrol sagladigini ileri siirer. Burada Foucault, aslinda tibbin ciddi

manada insan hayatinin her alaninda isgal ettigini belirtiyor. Foucault, “Cinselligin
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Tarihi” eserinde, insanlarin diger alanlarda oldugu gibi, tip alaninda kendileri egitmeleri
gerektigini ve insanlarin bdylelikle saglikla ilgili en ufak konularda dahi hekimlere
basvurmalaria gerek kalmayacagini, insanin kendi danigsmani olabilecegini belirtiyor,
¢linkii insanlarin tibba bagvurmadigi tek bir anin bile olmadigim belirtiyor (Foucault,
2007: 385).

1.7.5. Feminizm ve Saghk

Saglik ve hastaliga sosyolojik bakis acisi getiren bir diger dnemli yaklagim
feminizmdir. Feminizm toplumda ayricalikli pozisyonlara sahip gruplarin diger gruplar
tizerinde tibb1 ve bilimsel bilgiyi kullanma yollarina dikkat ¢cekmis ve bu nokta iizerinde
durmustur. Feminist teori kadinlarin kamu alanina tamamen katilimini reddeden tibbi
baglami benimseyen “biology as destiny” (biyolojik kader) ideolojisini agir bir dille
elestirmistir (Lupton,2003;13; Akt. Kurtdas, 2013: 21). Feminist teoriye gore, toplumsal
yasam igerisinde kadin ve erkeklere toplum tarafindan belirli rol ve sorumluluklar
verilmistir. Saglik ve hastalik noktasinda da belirleyici olan erkeklik ve kadinlik olarak
belirlenmis sosyal rollerdir. Bu noktada feminist teori tibbin da kadini hedef aldigini
ileri stirer. Kadinin toplum tarafindan belirlenmis en belirgin rollerinden biri, kadinin
tiremesidir. Kadinlarin iireme yetenegi de toplumdaki ataerkil tarafindan kontrol altina
alinmistir. Boylelikle Feminist teoriye gore kadin bedeni ve saglhigi erkek egemen

tarafindan kontrol edilmektedir (Kurtdas, 2013: 20-21).

Feminizm konular1 hakkinda arastirma yapan yazarlar, kadin bireylerin modern
bir toplumda kendi bedenlerini aglamalari i¢in ataerkil bir toplumda(tip gibi), bazi
kurumlarmm ideolojik yaklagimlar1 tarafindan belirlendigini ileri siirmektedirler.
Kadinlarin i¢erisinde bulunduklar yetistirme sekil ve kosullar1 dogrultusunda sadece ev
icinde gegerli olan ve genelde diisiik diizeylerdeki islevler dogrultusunda tanimlanmakta
olduklar1 ifade edilmektedir. Dolayisiyla toplumsal tabakalasmaya bakildiginda
kadinlarin genelde kendilerine bigilen islevler dogrultusunda yer verildigi ifade

edilmektedir (Cirhinlioglu, 2019: 91-92).

1.8.SAGLIK DAVRANISI
Saglik davranisi bireylerin hastaliklar karsisinda, kendisini korumak, sagligini

korumak ve saglikli olarak yasamimi devam ettirebilmek admna sergiledigi
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davraniglardir. Birey ilk dogdugu andan ve dliimiine kadar devam eden siiregte saglikli
olmak ister, ¢ilinkii hastalik durumu bir bireyin yasamini ¢ogu konuda olumsuz etkiler.
Bu nedenledir ki birey saglin1 korumak adina gerekli davraniglarda bulunur. Saglik
davranig1 bireyin hayatin1 saglikli devam ettirmesi adima onemli bir konumdadir.
“Saglik davranisi bireyin; sagligin1 korumak, gelistirmek, siirdiirmek ve hastaliklardan
korunmak i¢in inandigr ve yaptigi davranislarin biitiiniidiir” (Pender, Murdaugh ve
Parsons 2002; WHO 1998; Akt. Esin ve Aktas, 2012: 167 ). Saglik davranis1 bireylerin,
saglikli olmak i¢in gostermis olduklar1 davraniglar1 6ngoriir. Bu davranislar, saglikli
beslenme, egzersiz yapma, spor yapma, yeterli ve diizenli uyku vb. davranislar olarak
ifade etmek miimkiindiir. Sagligin korunmasi noktasinda, sagligi bozan ve sagligi
koruyan Ogelerin bilinmesi Onemlidir ki bu dogrultuda bireylerin gerekli saglik
davraniglarini belirlemesi gerekir. ““ 1966 yilinda Kasl ve Cobb ii¢ baslik altinda saglikla
ilgili davranisi tanimladirlar. Bu davraniglar su sekilde; ilk olarak, Hastaliklar1 6nlemeyi
amaclayan davranislara saglik davramisi (6rnegin; saglikli beslenme) denir. ikinci
olarak, ¢are aramayi amaglayan davranislara (6rnegin; doktora gitmek) denir. Son
olarak iyilesmeyi amaclayan her tiirlii faaliyetlere ise (6rnegin; recetete edilen ilaglar
kullanmak- i¢mek- dinlenmek) hasta rolii davranigi denir” (Ogden 2016: 38). Saglik
davranig1 bireylerin, toplumsal hayat icinde yasamlarimi saglikli bir sekilde devam
ettirebilmek adma gostermis olduklar1 davranislardir. Bireylerin, gecmis deneyimleri,
toplumsal ve kiiltiirel faktorler ve i¢inde yasamini devam ettirdigi cevresel ozellikler

bireyin saglik davranisi iizerinde 6nemli etkenlerdir.

Saglik Davranig; bireylerin saglikli olmak i¢in gostermis olduklart eylemlerini
arttirmaya yonelik gergeklestirdikleri bilgi, uygulama ve bu dogrultudaki yaklagimlarin
timii olarak ifade edilir. Bireylerin saglikli veya hastalikli olmayi belirleyen bu
dogrultuda davranislarin1 etkileyen ve miidahaleler ile degistirilebilen bir takim
faktorler vardir. Bu faktorler; bilgi, tutum ve inanglarin olusturdugu hazirlayici
faktorler, kaynaklarin varlig1 veya zaman gibi olanak saglayici faktorler ve motivasyon,
degerler gibi giiclendirici faktorler olarak belirtilmistir. Bu faktorler dogrultusunda
birtakim davranis modelleri olusturulmus ve saglik davranislar1 yoniinden 6nemli bir
konumdadirlar (Arikan, 2020: 72). Saglikla iliskili davranislar, genelde alkol tiiketimi,
sigara igme, rejim ve egzersiz yapma lizerinde durmak gibi bir tanimla sinirlandirildig:

modas1 olmugtur. Bu tiir davraniglarin kanitlanmis bir durumdur. Ama sosyologlar,
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bireysel davraniglarin 6tesinin arastirilmasi taraflart olduklari icin, sagligi ve hastalig
toplumun daha genis Ozellikleri etrafinda degerlendirme ve ifade etme egiliminde

olduklar1 bilinmektedir (Marshall, 2005:629).

1.8. SAGLIK DAVRANIS MODELLERI
1.8.1. Saghk inan¢ Modeli

Saglik inan¢ modeli, ilk olarak 1966 yilinda Rosenstock tarafindan
gelistirilmistir. Saglik inang modeli sonraki yillarda Becker ve meslektaslari tarafindan
genisletilmistir. Bu model, bireyin saglik davranislarini etkileyen faktorleri anlamak i¢in
kullanilan en eski ve en ¢ok kullanilan bir modeldir. Saglik inang Modeli, toplumdaki
bireylerin saghk ile ilgili davramiglarinin  deger, inang¢ ve tutumlarindan
etkilenebilecegini ileri siirmektedirler. Saglik inang Modeli’nde inang ve tutumlar sorun
olarak goriilmektedir. Sorun olarak goriilen inang ve tutumlarin saptanmasi sonucunda,
bireylere verilecek saglik egitiminin ya da tedavi yontemlerinin o bireylere daha uygun
olarak belirlenebileceklerini ifade etmektedirler. Bireylerin saglik ile ilgili davranislari;
bireylerin saghga verdikleri deger, hastalik ve hastaligin sonuglarina iliskin
inan¢larindan etkilenecegini ifade ederler. Bireyler, herhangi bir saglik sorununu
kendilerine ciddi derecede zarar verecegine yonelik hassas olduklart durumlarda,
eyleme gectikleri takdirde kendilerine gelecek olan zararlarin azalacagim
diisiinmektedirler (Goziim ve Capik, 2014:230). Saglik inang Modeli, dnleyici saglk
davraniglarinin ve ayni zamanda akut ve kronik hastaligi olan insanlarin tedaviye
verdikleri davranigsal tepkilerin yordanmasi amaciyla gelistirilmis bir saglik davranig

modelidir (Ogden, 2016: 48)

Saglik inang Modeli, bireylerdeki hastalik durumlarimi énlemek ya da kontrol
altima almak icin bireylerin nasil harekete gegecegini Onceden tahmin etmeyi
kolaylastiran birka¢c temel kavram igermektedir. Bu temel kavramlar; duyarlilik,
ciddiyet, bir davranisa yonelik yarar, engeller, eyleme gecirici ipuglaridir. Daha sonra
bu kavramlar farkli iki kavram daha eklenmistir; biri Bardura (1977) tarafindan, 6z-
etkililik, bir digeri ise Prof. Rosenstock, Streche ve Becker (1988) tarafindan saglik
motivasyonu kavramlari eklenmistir (Champion ve Skinner, 2008, Taylor ve ark 2006;

Akt. Kirag, 2019: 21-22). “Saglik inan¢ modelinde; kisinin davraniglarini
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degistirmesinin belirli algilarinin degerlendirilmesine bagli oldugu ve bazi inanglara

sahip olmasi (degistirmesi) gerektigi lizerinde durulur” (Arikan, 2020: 72).

Saghk Inang Modeli, saglikla ile ilgili davranis degisikliklerin aciklanmasi,
saglhigin stirdiiriilmesi ve koruyucu saglik davranisi ile ilgili miidahale arastirmalarinin
planlanmasinda kullanilmak icin olusturulmus ve bu yonde kullanilmaktadir. SIM’nin
yukarida belirtildigi gibi bazi temel anahtar kavramlar1 oldugu ifade edilmistir. Anahtar
kavramlarin, kisilerin hastaligi kendileri i¢in duyarli olarak algiliyor ise, hastaligin
ciddiyeti ile ilgili sonuglara inantyorsa, taramalarin hem yararinin hem de engellerinin
farklinda olduklarinda ve tarama ile ilgili eyleme ge¢gmede pozitif eyleme geciriciler
(6rnegin; medya, egitim, saglik kontroliinii hatirlatan uyarilar gibi ) varsa ilgili saghk
davramisinin ortaya c¢ikacagmi belirtmektedir. SIM’in en giiglii ayiricinin algilanan

engeller oldugu ifade edilmektedir (Ersin ve Bahar, 2012: 29).

Saglik Inang Modelinde, saglik davranisinda rol oynadig diisiiniilen degiskenler
yer almaktadir. Bu degiskenler; koruyucu saglik davranisina hazir olmay1 belirleyen
faktorler, kisisel algilar, diizenleyici etkenler ve koruyucu saglik davranisinin ortaya
cikma olasiligini belirleyen degiskenlerdir. Kisisel Algi; bireylerin saglik ve hastalik
hakkindaki algilar1 onlari, hastalikla ilgili gerceklerden daha ¢ok etkilenmektedir.
Koruyucu hekimlik agisindan davranig bilimleri verilerinden en 6nem verilen noktast,
“kiginin hastalik ve sagliklilik konularinda kendini nasil algiladigi ve hissettigidir”
insanlarin hastaliklara karsi olusan algilari, hem kendini zedelenebilir ve hassas
hissettigi konulara hem de s6z konusu hastaliga atfettigi degere baglidir. Hastalik Tehdit
Algist ise; koruyucu saglik davraniglarinin kazanilmasina yardimci olan faktorlerden
biri de, hastaligin tehdit olarak algilanmasidir. Becker ve arkadaslarinin gelistirmis
oldugu modelde, bir hastaligin tehdit edici oldugu algisinda araya giren ve etkin rol
oynayan faktorler vardir. Etkin faktorler su sekilde belirlenmistir, demografik
degiskenler(yas, cinsiyet, 1rk, etnik degiskenler ve benzerleri), psiko-sosyal degiskenler
ve hastalikla ilgili degiskenler olarak belirlenmistir. Bir 6rnek vermek gerekirse;
AIDS’den korunmaya duyarli yas gurubu ile kalp damar hastaliklarindan korunmaya
duyarh yas gruplan farklidir. Bunlarin disinda cinsiyet, irk ve diger degiskenlerde de
farkliliklar ortaya ¢ikabilir. Bireyin ekonomik kosullar1 da bu paralelde degerlendirilir.
Uygulama ve Yarar-Engel Algisi; Koruyucu saglik bilgisinin, koruyucu saglik davranisi
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olarak uygulanmasi kisinin yasamina saglayacagi yarar ile uygulamada karsilasacagi
sorunlar arasindaki dengeye baghdir. Ilk olarak yarar algisi; bireylere, koruyucu
caligmalarin yasam siirecine ve yasam kalitesine olan etkileri Ogretebilir. Bu sekilde
bilinglendirilerek, biling alan1 genisletilmis olur ve biling alan1 genisletilerek yarar algisi
pekistirilir ve sagh@ kontrol etme olasiligi dogar. ikinci olarak engel algisi; kisiler
cesitli sebeplere bagl olarak, koruyucu saglik davranislarinda bireysel ve toplumsal

diizeyde ¢esitli engeller algilayabilirler (Baltas, 2000: 37-39).
1.8.2. Saghk Davranisi1 Etkilesim Modeli (SDEM)

Saglik davraniglarinda, etkilesim modeli, hemsire arastirmaci Cox, tarafindan
gelistirilmistir. Bireylerin kisisel farkliliklar1 diizenli ve kapsamli bir yapi igerisinde ele
alip, saglik davraniglarini olusturan faktorleri test eden bir modeldir. Saglik Davranisi
Etkilesim Modelinin baslica amaci, bireylerin saglik davranislariyla ilgili otonomisini,

saglik davranigini destekleyen etkilesim tar

zin1 ve bireye 6zgli dinamik degiskenlerin saglik sonucu iizerindeki etkisini
tanimlamaktir. Saglik Davramist Etkilesim Modeli’nin  kavramsal ¢ergevesine
bakildiginda, saglik davranisini sosyal, bilissel, fiziksel, duyussal ve ¢evresel faktorler

ile birlestirmektir (Bas¢1, 2020: 26-27).

Saglik Davranis1 Etkilesim Modeli hemsirelik temellidir ve bireyi merkeze alan,
cevresel etkenler ile beraber bireysel 0Ozelliklerin incelendigi saglik davranislari
hakkinda en son bilgilerin 6grenilmesi i¢in olusturulmus biitiinciil bir 6zelligi tasiyan bir
saglik davranis modeli olarak bilinmektedir. Cox (1982)’a gore hemsireler gelismis
roller uyguladiklar halde, hemsirelerden bakim alan kisinin bireysel 6zellikleri, bakim
alan kisi ile saglik profesyonelleri arasindaki iliski ve hemsirelik girisimlerine dayali
saglik sonuglar arastirilmamis, incelenmemis ve gegerliligi hakkinda herhangi bir test
yapilmamistir. Dolayisiyla Cox, hasta olan birey ile iletisim noktasinda hemsirelik
roliiniin gecgerli oldugu saglandiktan sonra ancak birey merkezli bir bakimin basar
olabilecegini ifade etmektedir (Mathews, Secrest ve Muirhead; 2008; Akt. Haney ve
Erdogan, 2013: 218-219).

Saglik Davranis Etkilesim Modeli, bir ¢erceve olarak kullanilmasi sonucu saglik

davraniginin ¢evresel, sosyolojik ve psikolojik 0Ozelliklerin belirleyicilerini ortaya
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cikaran kapsamli bir sonug elde edilmesine olanak verir. Modelin temelinde hasta olan
bireye yeteri kadar bilgi verildigi, saglik davranigi igin bireyin bagimsiz olarak karar
verdigi, saglik davranislarinin bireysel 6zellikler ve birey ile saglik uzmani iliskisinden
etkilendiginin kabul etmesi gerektigi noktasinda bir fikir ortaya ¢ikmaktadir ve bu
yonde bir goriis mevcut olmustur. Modelin belli bir hipotezden yola ¢ikarak hareket
etmektedir. Modelin savundugu hipotez su sekildedir; ¢ Bakim veren profesyonel olan
kisiler girisimleri birey ya da hastanin bireysel 6zellikleri dogrultusunda olusturulup
planlanirsa, o kisinin saglik konusunda daha olumlu bir sonu¢ ortaya koyacagi ve
dolayisiyla saglik sonuglarinin olumlu olacagr’ yoniinde bir hipotezi bulunmaktadir

modelin (Haney, ve Erdogan, 2013: 219).

1.8.3. Planlanms Davrams Teorisi

Glinlimiizde saglik ¢aligmalar1 konusundaki ¢alismalara 6nemli kaynak olusturan
teorilerden biri Ajzen’nin (Planned Behaviour Theory), “Planli Davranis Kurami”dir
(1991). Bu kuram (Reasoned Action Theory) “Akla Dayalt Eylem Kurami”nin daha da
genisletilmis sekli olarak ifade edilmektedir (Ajzen, 1975; Fishbein, 1980; Akt, Baltas,
2000: 40).

Akla Dayali Eylem Kurami, karar verme siireglerinin yer aldigi davranislari
anlamaya yardimci olmakta ve bireyin psikolojik 6zelliklerini yansitan inang, niyet,
tutum ve davraniglarin arasindaki sebep-sonug iligkisine odaklanir. Yapilan inceleme ve
caligmalar sonucunda, bir¢ok kisinin saglik davraniginin, kisi tarafindan istedigi zaman
ve kolaylikla yapilamadigini gostermektedir. Saglik davraniglar1 bazi beceriler, bazi
kosullar, kaynaklar ve isbirligini gerekli kilar. Bu nedenle, ortaya ¢ikan bazi eksiklikleri
g6z oOnlinde bulundurulmasi sonucunda akla dayali eylem kuramindaki degiskenlerin
disinda da baz1 degiskenlerinde eklenmesi gerekli goriilmesi yeni bir kuramin
gelistirilmesini gerekli kilmistir. Yeni olusturan kuram da; “Planli Davranig Kurami”
olarak olusturulmustur (Baltas, 2000: 40). “Planlanmis Davranis Teorisi (PDT), ortaya
cikan insan davramglarimi tanimlamak ve tahmin etmek niyetiyle tasarlanmis bir
davranig teorisi olarak goriilmektedir(Kiiclik, 2011: 146)” ve davranis iizerinde bireyin
tam kontroliinlin olmadig1 varsayildig1 durumlarda kullanilmak iizere olusturulmus ideal

bir model olarak degerlendirilir (Kocagéz ve Dursun, 2010: 143).
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Planlanmis davranig teorisi, saglik davranislarinin belirleyicilerini anlama ve
tahmin etmeye yonelik sosyal ve psikolojik bir saglik davranis modelidir. Planlanmis
davranig teorisi modeli, yaygin olarak kullanilan bir tahmin teorisi olarak ifade edilir.
Planlanmis davranis teorisi, tutumlarin nasil etkiledigi ile ilgili son donemlerin en etkili
teorisi Ajzen (1991)’in teorisi olarak goriilmektedir. Planlanmis davranis teorisi, bir
kisinin bir seyi yapma niyetinde olup olmadigin1 anlamak icin belirli bilgilere ihtiyac
oldugunu ileri siirer. ‘Bu bilgiler su sekilde; ilk olarak, bir kisinin, herhangi bir seyi
yapmaya yonelik yaklasimi nasil? Ikinci olarak, bu seyi yapmas igin iistiinde ne kadar
cevre baskist var? Son olarak iiglinclisii, yapma gereken seyde tam kontrole sahip
oldugunu diisiiniiyor mu?’ gibi bilgilerin 6grenilmesi gerektigini ifade eder(Bulduk ve
Digerleri, 2015: 30).

‘ Bireysel tutum ‘

I

‘ Stbjektif norm ‘ —> [ Niyet ] —> [ Davranis

‘ Algilanan davranis kontroli ‘ %

(Planli Davranig Kurami, Ajzen ve Maden, 1986; Akt. Baltas, 2000: 41).

Planli davranis teorisinde tutum; “bir davranis gergeklestiginde bazi sonuglara
ulasacagl yoniinde bireylerin sahip olduklar1 inancglar ve gerceklestirdikleri davranisla
iliskili inanc¢larin i¢cinde gegen sonuglarin kisisel olarak degerlendirilmesi olarak ifade

edilmektedir (Ajzen, 1991; Akt. Bozkurt ve Avcikurt, 2019: 1297),

Stibjektif norm, kisilerin bir davranis1 yapmasi gerektigine veya gerekmedigine
dair kisilerin goriislerine yonelik algilamalarina atifta bulunurken, algilanan davranissal
kontrol, bir bireyin herhangi bir davramis1 gerceklestirmek i¢in gerekli goriilen
kaynaklarin var olup olmadigina yonelik algilamalarina atifta bulunmaktadir (Luan ve

Lin, 2005: 876, Akt. Bozkurt ve Avcikurt, 2019: 1297).

Algilanan davranis kontrolii; “Bir bireyin bir davranisi ger¢eklesmenin bireyin

kendi kontroliinde olup olmadigina iliskin bireylerin yetenek ve firsatlartyla ilgili
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algilamalarini ifade ederken, bireyin davranisinin performansini kolaylastirdigr veya
baski altina alan faktorlere bagli sekillenmesidir (Kocagdéz ve Dursun, 2010: 141).”
Algilanan davranmis kontrolii 6z yeterlilik kavramina benzeyen, kisinin davranisini
gerceklestirebilecegi veya gergeklestiremeyecegi algilanan kolayliklar ve zorluklar

biitiiniidiir.(Bandura, 1997; Akt. Bozkurt, 2018: 66 ).

Niyet; “bireyin davranigi gergeklestirebilmek icin gosterdigi isteklilik ve
harcadig1 ¢abanin yogunlugudur (Ajzen, 1991; Akt. Bozkurt ve Avcikurt, 2019: 1297).”
Davranig; “organizmanin, icten ve digtan kaynaklanan etkilere veya uyaricilara karsi
gosterdigi bilingli tepkileri ifade etmektedir. Bununla birlikte davranisi hareketten
ayiran en temel faktor de bilingli tepkiler olmasi1 o6zelligidir (Tutar, 2015: 53; Akt.
Bozkurt ve Avcikurt, 2019: 1297).”

Planlt davranis kurami olarak ele aliman kurama “davranis kontroliiniin
algilanmas1” boyutu sonradan eklenen bir degiskendir. Bir davranista, i¢ten veya distan,
gercek veya algilanan bir kisitlama oldugunda, o davranis i¢in bir denetimin oldugu s6z
konusu olur. Bireylerin onceki yasantilari ne kadar olumlu ve engellerle
karsilagsamayacag1 umudu ne kadar yiiksek olursa, bu dogrultuda davranisi yapma niyeti
o kadar fazla olur. Algilanan davranis kontroliiniin ortaya ¢ikacak olan saglik davranisi
lizerinde iki nedenden dolay1 dogrudan etkisi bulunmaktadir. ilki, davranis {izerindeki
kontrol algis1 yliksek olan birey, niyeti sabit kalir ve daha ¢ok dener dolayisiyla kontrol
algis1 diisiik olan bireye kiyasla daha ¢ok caba sarf eder. Ikincisi, davranislarin 6niine
set olusturacak gercek engelleri gorebilir ve bunlara karsi kendisini daha gli¢lendirebilir.
S6z konusu olan {i¢ degisken davramis kontrolii, bireysel tutum ve 0Oznel norm
konusundaki algida, olumlu ve etkin degerler olusabilirse, saglik davraniginin
uygulanmaya ge¢mesi ve uygulanmast miimkiin olmasi1 daha yiiksek olur (Baltag, 2000:
41). Planli davranis teori modelinde s6z konusu oOnemli iic degiskenin yani sira
bireylerin herhangi bir davranis ile ilgili daha fazla sayida inanci olmakta ve bunlarin
bazilarini, davranig oncesi dikkate aldigi belirlenmistir. Bu inanglarin; davranissal,
normatif ve kontrol odakli inanglar oldugu siklikla gézlenmistir (Ajzen, 1991; Akt.
Bozkurt, 2018: 69). Bu dogrultuda bakildiginda, nasil ki davranisi niyet etkiliyorsa,
niyeti tutumlar, sosyal baskilar ve algilanan davranmigsal kontroller etkileyebiliyorsa

modele gore, inanglar da su sekilde ifade edilmektedir; “Davranisa yonelik tutumu”,
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“Davranissal Inanglar”, “Oznel normu”, “Normatif inanglar” ve “Algilanan davranis
kontroliinii”, “Kontrol inanglar1” etkiledigi diistiniilmektedir (Ajzen, 1991; Erten, 2002;
Akt. Bozkurt, 2018: 69).

Planli Davranis Teorisi; niyet, tutum, 6znel normlar ve algilanan davranigsal
kontrol etkisiyle bireylerin davraniglarinin sekillendigini ileri siirer. Bu durumda 6znel
normlar, bireyin kendisi i¢in 6nemli olan aile veya yakin ¢evrenin davranigi onayladigi
veya reddettigi inanglarin algisindan meydana gelmektedir. Algilanan davranigsal
kontrol ise bireyin davranigi gergeklestirme becerilerini engelleyebilecek veya
kolaylastirabilecek faktorlerin varligi hakkindaki inanglar icermektedir (Arikan, 2020:
75)

Planli Davranis Teorisi’ne gore bireyin bir davranigi yapip yapmamasi kisinin
niyeti ile ilgilidir, yani kisinin niyetine bagh olarak yapar veya yapmaz. Bu dogrultuda
bireyin bir davranisi yapma niyetinde olup olmadigi kisinin davranisina yonelik bir
tutumunun olmasini gerektirir. Sonrasinda ise kisinin ¢evresi tarafindan davranist yapip
yapmamas1 konusunda ne kadar baski olusturuldugu onemlidir. Bireyin hedeflenen
davranig1 yapip yapmamasi igin ¢evre baskisinin hesaplanmasi siibjektif norm olarak
ifade edilir (Kirag, 2019: 23-24).

1.8.4. Transteoretik Model

Son 20 yildir yapilan Transteoretik Model (TM) temelli arastirmalar bazi
davraniglardaki degisikliklerin bir¢cok saglik davranisina uygulanabilen ortak ilkeleri
oldugunu ortaya koymustur. Bu tarz davraniglara 6rnek olarak; sigara kullanan bir
bireyin sigarayr birakmasi, gilinesten korunmak, spor yapmak, yagli besinlerin
tiketilmemesi, stresle bas etmek ve madde bagimliligi gibi 6rnekler verilebilir. Bu
davraniglar hem klinik hem de toplumun sagligi agisindan ¢ok onemli oldugu gibi
hastalik ve oliim oranlarinda oranin artmasi veya yasam Kkalitesinin azalmasi ile

yakindan iliskilendirilebilir (Bulduk ve Digerleri, 2015: 31).

Transteoretik Modeli, bir¢ok problemli davraniglar alaninda genis capta bir
aragtirma ve hizmet sunan bilerek yapilan davranis modelidir. Transteoretik model;
degisim evreleri, degisim siirecleri, karar verme dengesi ya da degisimin pozitif veya

negatif yonleri, durumlara bagli olarak giiven veya davranis degisiminde 6z-yeterlilik ve
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duruma bagl olarak tekrardan olma egilimi arasindaki iligkileri agiklamaya yonelik bir

modeldir (Bulduk ve Digerleri, 2015: 31).

1.8.5. Yol Modeli

Yol modeli, insanlarin hastalig1 algilamasi ile baslayarak insanlarin farkli saglik
hizmetleri(evde tedavi, geleneksel model, biyomedikal tesis) kullanana kadar gecen
yolu ifade etmektedir. Yol modeli’nde bireyin sagligi algilamada diger faktorler
(Ornegin, saghg tanimlamada gevre faktorleri arkadas gibi) etkili faktdrler olarak ele
alinmaktadir. Birey sagligi algiladiktan sonra ¢dziim bulmak i¢in {i¢ ¢esit terapi yontemi
kullanilmaktadir. Bu {i¢ terapi yontemi; hastaligi tedavi etmek i¢in geleneksel sifacilar
ve biyomedikal yani profesyonel sifacilar karsimiza ¢ikmaktadir. Bu iki yontem diginda
bireyler kendi kendilerinin de tedavi etme yolunu tercih edebilirler. Bu noktada tizerinde
durulmasi gereken 6nemli bir nokta; ¢are arama yolunda kullanilabilecek {i¢ yonteminde
de yontemlerin birbiri ile etkilesim i¢inde olmasi gereklidir. Bir drnek verilecek olursa,
bir birey sagligl i¢in, hastalandiginda iyilesmek adina g¢are ararken, geleneksel yolu
tercih edebilir ama bunun yaninda profesyonel olan tedavi ¢esidini de deneyebilir

(Kirag, 2019: 25-26).

1.9. SALGIN VE PANDEMI

Salgin kavrami, farkli igerik ve tanimlara sahip bir kavram olmasinin yaninda
genel olarak salgin denildiginde akla gelen ilk anlami hastaliktir. Tarth boyunca diinya
tizerindeki toplumlarda bir¢ok salgin ve pandemi goriilmiistiir. “Pandemi kavrami, eski
Yunanlar dilinde “tiim insanlar” olarak tanimlanmaktadir. Pandemi sozciigii,
uluslararas: smirlarin ve kitalari asan, diinya genelinde yayilan enfeksiyon hastaliklar
olarak tanimlanmaktadir” (Qiu, Rutherford, Mao ve Chu, 2017; Akt. Ozkocak, Kog ve
Gililtekin, 2020: 1186).

“Bir hastaligin belli bir zaman araliginda fazla sayida goriilmesi durumuna
"salgin (epiderni)", kita ve kitalar1 etkileyen biiyiikk salginlara da "pandemi”
denilmektedir (Arik, 1991: 27).” Diinya Saglik Orgiitii'ne gére, bir hastaligim pandemi
olarak tanimlanmasi i¢in ii¢ kosul gereklidir. Ancak li¢ kosul sagladiginda pandemik
siire¢ baglamis olur. Bu ii¢ kosulun birincisi, bir niifusun daha 6nce karsilasmadig1 veya

maruz kalmadig: bir hastaligin ortaya ¢ikmasidir. Ikinci kosul; hastaliga neden olan
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faktoriin insanlara bulasmasmin ve tehlikeli bir hastaliga neden olmasi, ¢ok sayida
insanlarin hayatin1 kaybetmesidir. Ugiincii kosul ise; ortaya cikan hastaligin bulasict
olmasidir (Akgiin, 2020: 204). “Bulasic1 salgin hastaliklar epidemiler olarak bilinir.
Pandemiler ¢ok genis cografyalara bazen bir kitaya, hatta tiim kiireye yayilan, insanlar
veya hayvanlarda hastalik ve oliimlere yol agan bulasici, salgin hastaliklardir (Aslan,
2020: 35)”.

Salgin, diinya iizerinde bir toplumda ya da bolgede goriilen bir hastaligin
beklenilenden daha ¢ok kiside goriilmesi ya da hastaligin ¢iktigi bolgenin disina tagsmasi
diger bolgelerde de goriilmeye baglanmasina salgin olarak ifade edilir. “Salgin bir
hastaligin belli bir zaman araliginda fazla sayida goriilmesi durumudur” (Arik, 1991:
27). Salgm, bir hastalik durumunda toplum ya da bolgede beklenenden ¢ok daha fazla
sayida vakanin olmasi olarak ifade edilmektedir. Salgin ile ilgili tanimlara bakildiginda,
genel olarak ortak izlenim ve ifade; bir bolgede ortaya ¢ikan bir hastaligin birgok kiside
olmas1 ve farkli bolgelerdeki kisilere de bulagsmasi ve ciddi 6lim sayilarinin ortaya

cikmasidir.

Salginlar insanlik tarihi boyunca bir¢ok toplumda meydana gelmis ciddi etkileri
gorilmiis ve salgin kaynakli birgok insan hayatin1 kaybetmistir. Salginlar varlik
gostermis oldugu toplumlarin ekonomisini, kiiltiiriinii, egitim sistemini, siyasetini ve
neredeyse biitlin kurum ve kuruluslarmma etki etmis ve salgin kaynakli degisimler

gorilmiistiir.
1.10. TARIHTE YASANMIS ONEMLI SALGIN HASTALIKLAR

Tarih s6z konusunda oldugunda, tarih izah edilmeye ¢alisildig1 yaganmis salgin
hastaliklarin da 6nemli bir unsur olusturmaktadir. Tarihte yasanmis salgin hastaliklar,
diinya tarihinde en 6nemli konularin basinda gelmektedir. Salgin hastaliklar sadece
hastalik olarak kalmamis, toplumlarin; sagliklarini, ekonomilerini, siyasetlerini, sosyal
ve toplumsal yasamlarini etkilemistir ve milyonlarca kisinin 6liimiine sebep olmustur.
Bu oliimler toplumlarin her alaninda sikintilar yasamasina sebep olmustur. Salginlarin
hastaliklar insanlarin varolusundan itibaren her dénemde c¢esitli tarih ve zamanlarda
varlik gostermistir. Hatta farkli kaynaklara gore insanlar varolusundan Once

hastaliklarin olabilece§i tahmin edilmektedir. “Tip tarihi ile ilgili bir basvuru kitab,
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“yeryiiziinde insanlar yokken hastaliklar vardi,” ciimlesi ile baslamaktadir (Ozdemir,
2010: 15). Salgimnlar hastaliklar, hastalikla sinirli kalmamis, bir¢ok pandemilere de
sebebiyet vermistir. insanlik tarihinde ¢ok genis cografyalara yaygmlik kazanmis birgok
epidemik pandemik salgin hastaliklar vardir. Tarihte yasanmis salgin hastaliklarin,
teknolojinin giiniimiiz teknoloji olanaklar1 kadar gelismemis olmamasi beraberinde tibbi
alanda da ayni olanaksizligin mevcut olmasi tedbirlerin alinmasinin pek de bir 6neme
sahip olmamas1 sonucunu da dogurmustur. Gegmiste yasanmis salgin hastaliklar; veba,
sitma, tifo, cicek, kolera, grip hastaliklar insanlar1 etkileyen ve bir¢ok insanin dliimiine
sebep olan c¢ok Onemli salgin hastaliklardir. Yasanan salgin hastaliklar, ekonomik,
siyasi, psikolojik, dini, sosyal, kiiltiirel ve daha bircok bakimindan toplumlarn

etkilemistir.

1.10.1. Veba

Sekizinci Hagli seferleri sirasinda 1270 Temmuz ayinda, ha¢li ordugahinda
birdenbire salgin hastaliklar ortaya ¢ikmaya baslamistir. Geri donen haglilarla birlikte
birgok salgin hastalik Avrupa’ya gelmistir. Tifo, ¢igek ve diger hastaliklarin izleri geri
donen haglilara baglanmaktadir. Ancak, Dogu’dan alinan en {inlii salgin “kara 6lim”,
bir baska deyisle vebadir (Ozdemir, 2010: 18). “Vebanin en az iki tiirii vardir:
Hiyarcikli veba ve akciger vebasi (Nikiforuk, 2020: 71), bunun disinda veba sepsir veya
septsemi vebasi gibi klinik sekillerde de bulunmaktadir” (Kilig, 2004: 18).

Salgin hastaliklarin ciddi 6liimlere sebep olarak diinya niifusunu tehdit etmesi
yeni bir durum degildir, yiizyillarca yil 6ncesinde de diinyay1 saglik, ekonomik, niifus
anlaminda etkiler olusturan bir¢ok salgin hastaliklar olmustur. Bu salgin hastaliklarin
basinda da vebanin 6nemli bir yeri bulunmaktadir. “Eski caglardan 19. ylizyilin sonuna
kadar endemik, epidemik ve pandemik olarak bir¢ok hastalik yasanmistir ve birgok
kisinin hayatin1 kaybetmesine sebep olmustur. Veba, Islam diinyasinda veba, ta’in, Bat1
diinyasinda genellikle Black Death yani Kara Oliim veya Kara Veba olarak
belirtilmistir. Ancak farkli dillerde plague, peste, pestis, pastilentia olarak da
adlandirilmaktadir. Yersinia pestis ad1 verilen bir bakteri enfeksiyonudur” (Kilig, 2020:

20).
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Insanlik tarihi boyunca, tarihte yasanmis genis cografyalara yayilmis, toplum
Olimlere sebep olan ve ciddi saglik ve daha bir¢ok soruna sebebiyet vermis bir¢ok
endemi, pandemi yasandig1 bilinmektedir. Diinya iizerinde ciddi etkileri olan salginlar
oldugu gibi bunlarin basinda veba gelmektedir. Veba salgini bir¢ok kez kendini
gostermis ve sayisiz Oliimlere sebep olmustur. “Kaynaklar tarihteki ii¢ biiyiik veba
salgminin diinya medeniyetine ve dolayisiyla insanlifa biiyiik zarar verdiklerinden
bahseder. Bunlar: 6. Yiizyil ortalarinda ¢ogunluklu olarak Misir ve Suriye’de yasanmis
ve genis bir alanda etkisini gostermis justinian vebasi, 1332 yilinda Cin’den ¢ikip Asya,
Avrupa ve Afrika kitasma yayilip 6zellikle Avrupa’da Kara Oliim veya Kara Veba
olarak adlandirilan salgin ve 19. Yiizyilda Hindistan’in Bombay kentinde baslayan
salginlardir” (Kilig, 2004: 19). Kaynaklara bakildiginda 6zellikle bu ii¢ veba
salginindan bahseder ve insanlara ciddi derecelerde biiyiik zararlar verdigini ifade
ederler ancak, bu bilinen {i¢ salgindan 6ncede yine insanliga ciddi zararlar1 olan veba
salginlart oldugu bilinmektedir. Giiniimiizde bu veba salginlar1 arastirildiginda her ne
kadar olmus bitmis bir konu iizerine konusmanin kolaylig1 ile o donemlere yasayan
insanlar1 anlamak ¢ok zor olsa da, ciddi olumsuz etkileri oldugunu tahmin etmek zor
olmasa gerek. Niifus kaybi, ekonomik kayiplar, siyasi, sosyal a¢idan ve daha birgok

alanda mutlaka olumsuz etkiler olusturmus olundugu tahmin edilebilir sonuglaridir.

Veba salgin1 s6z konusunda 6zellikle Kara Veba olarak bilinen, “Biiylik Veba
Salgin1 olarak da bilinen, Cin ve Asya’nin giiney batisinda baslayarak 1347-1351
yillarinda Avrupa’ya kadar ulasip biiyiik yikimlara neden olan veba salginidir. Salgia
Yersinia pestis ad1 verilen bir bakterinin yol ag¢tigi, ratlarin tasidig pirelerin kisileri
1sirmasi, sonra da insandan insana bulasma ile yayildig1 bilinmektedir” (Aslan, 2020:
36). Veba salgini, yapilan arastirma ve incelemeler sonucunda tiiy iirpertici sonuglar
vermektedir. Andrew Nikiforuk’un “Mahserin Dordiincii Atlis1 eserinde; modern diinya
icin niikleer bir savas ne kadar biiyiik bir dehsetse, veba da ortagag diinyas1 i¢in o denli
bliylik bir dehsetti” (Nikiforuk, 2020: 68) ifadesi vebanin ne denli sonuglar dogurmus

oldugunun bir gostergesidir.

Veba salginlarinin tarihte birgok kez yasandigi ve c¢ok kotii sonuglara sebep
oldugu belirtmistir. Ancak 6zellikle 14. Yiizyil ortalarinda yasanan veba salginin ¢ok

daha yikici sonuglar verdigi ileri siiriilmiistiir. “1347 yilinda veba salgini, Hindistan ve
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giineybat1 Rusya’dan batiya dogru hizla yayilmistir. Kirim’in giineydogusunda Caffa
sehri Tatarlarca kusatilmis, fakat Tatarlarin toplu halde vebadan Olmeleri ile
kurtulmustur. Ancak felakete neden olan, Tatarlarin, vebadan 6len askerlerin cesetlerini
kusatma altindaki sehre atmalaridir. Bu hareketleri, Tatarlarin, bulasicit hastaliklarin
yayilmasi tehlikesini kavradiklarini gostermektedir. Veba, 1347°de muhtemelen Avrupa
niifusunun dértte birinin hayatin1 kaybetmesine sebep olmustur” (Ozdemir, 2010: 18-
19).

Veba salgin1 Anadolu topraklarinda da ciddi bir sekilde varlik gdstermistir.
Selcuklu doneminde Anadolu’da farkli alanlarda ve tarihlerde veba salginlari olmustur.
Veba salgint Anadolu’da ve iilkenin bir kisminda hiikiimdar olan Bizans
Imparatorlugu(istanbul), Danismendliler (Malatya), Selcuklular (Konya, Malatya),
Inalogullar1 (Amid- Diyarbekir), Artuklular (Mardin) gibi bagimsiz veya tabi olan siyasi
tesekkiillerin basta merkezleri olmak lizere 6teki sehirlerinde ve bu sehirlerin civarinda
meydana gelmistir. Veba salgin1 devaminda 1429°da Bursa’da bas gostermeye baglamis
ve donemin 6nemli isimleri (Emir Muhammed Buhari, Mevlana Semsettin Fenari...)
veba salginindan hayatlarim1 kaybetmislerdir. Daha sonraki tarihler; III. Mehmet
doneminde, 1597°de Istanbul sehri vebadan ciddi etkileri goriilmiis ve cok yiiksek
rakamlarda Sliimler meydana gelmistir. Sonrasinda Isvigreli bir gezgin, 1750 yilinda
Istanbul’daki veba salgini ile ilgili sunlar1 ifade etmistir: “Istanbul’da ii¢ aydir giinde
1,000-1,200 kisinin Oliimiine neden olan veba salgini yasanmaktadir” diye yazmustir.
Buradan da anlasilacagi gibi veba salgmi sadece belirli cografyalarda degil, tiim
diinyay1 kasip kavurmustur. Sonrasinda ise, 1799-1800 yillarinda veba salgini yeniden
ortaya ¢ikmis ve sonucunda yine ciddi rakamlarda insanlar hayatlarin1 kaybetmis ve bir
kisim halk da can korkusu nedeniyle go¢ etmek zorunda kalmislardir. Ne yazik ki veba
salgini Onii alinamayacak bir salgin haline gelmis ve uzun siire devam etmistir. Osmanlt
Imparatorlugu’nda alinan birtakim tedbirlere ragmen 1841, 1847, 1849 ve 1869
yillarinda da ciddi &liim oranlarina sebep olmus veba salginlar1 yasanmistir (Ozdemir,

2010: 24-32).
1.10.2. Kolera

Diinya iizerinde uzun tarihler boyunca hiikiim siirmiis olan veba salgin1 diger

bir¢cok salgin hastaliklara oranlara {stiinliiglinii kanitlamis salgin hastaliklarin basinda
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gelmektedir. 19. Yiizyila kadar devam etmistir, sonrasinda ise, vebanin yerini alan
onemli bir diger salgin olan kolera salgini almistir. Veba salginindan sonra 19. Yiizyilda
kendini hissettirmeye baslayan bir diger 6nemli salgin kolera salgimidir. “16. yiizyilin
baslarinda kolera hastaligi kesin olarak ortaya c¢ikmistir. Portekizli tarih¢i Gaspar
Correa, Lendas da India adli ¢aligmasinda, 1503 yilindan itibaren gézlemlenen, aniden
karinda baglayan bir hastalik ile bir kisinin sekiz saat i¢erisinde 6ldiigiinii kaydetmistir.
Bu hastalik toplum tarafindan moryxy olarak tanimlanmis ve 1543 ilkbaharinda ¢ok
yiiksek bir 6liim sayilar1 ortaya ¢ikmistir. Goa’da yasanilan bu salgin, tarif edilen ilk
kolera salgini olarak kabul edilmistir” (Macpherson, 1872, s. 201; Pollitzer, 1954, s.
423; Akt. Kilig, 2020: 27). Kolera salgin1 19. Yiizyil itibariyle kiiresel bir boyutta
yasanmaya baslamis ve etki alani olduk¢a genis cografyalara yayilmaya baslamistir.
“Kolera salgini, 1817 yil1 kolera salgini i¢in 6nemli bir doniim noktas1 olmustur. Bu
tarihe kadar yerel bir hastaliktan ibaret olan kolera, 1817 yilinda ilk pandemi diizeyinde
gerceklesmistir” (Ozdemir, 2010: 32). Kolera salgini bir nevi veba salginin yerini
almistir. “19. Yiizyil baslarinda diinyanin bir¢ok yerinde kendisini goriilmeye baslayan
ve bir anlamda vebanin yerini alan kiiresel boyutlu bir salgin hastaliga donligmiistiir.
Hastalik akut sulu ishale neden olup ve oldiiriicii etkisi bulunmaktadir. Bir kisinin
kolera bulagmis yiyecek veya su almasi durumunda 12 saat veya 5 giin arasinda
belirtilerini gosterir ve tedavi edilmemesi durumunda saatler icerisinde 6lime neden
olabiliyordu. Kolera mikrobu bulasan bir¢ok kisi belirti gelistirmez. Bir ile on giin
aralikla digkilarinda bakteriler goriiniir, ¢evreye geri doner ve potansiyel olarak diger
insanlara bulasir. Diinya Saglik Orgiitii (WHO), hastaligin orijinal enfeksiyon kaynagi
olarak Hindistan Ganj Nehri deltasin1 gostermekte ve 1961 yilina kadar biitiin kitalara
yayilan 7 pandemik kolera salgini oldugunu kabul etmektedir (WHO, 2020). Bunlar
sirastyla 1817-1824, 1829-1851, 1852-1859, 1863-1875, 1881-1896, 1899-1923 ve
1961-1991 pandemileridir” (Kilig, 2020: 26--27).

Kaynaklara ve aragtirmalara bakildiginda gergeklesmis onemli yedi kolera
salgint goriilmektedir. Bunlarin ilki; 1817 yilinda ilk kez pandemi diizeyinde
gerceklesmistir. ikinci kolera pandemisi olarak 1826 yilinda Hindistan Bengal’de
oldugunu tahmin edilmektedir. Ikinci kolera pandemisi 1826 yilinda baslayip, asil
olarak 1829-1851 wyillar1 arasinda devam etmistir. Salgin 1830°da Moskova’ya

ulagmistir. Rusya, Polonya ve Avusturya {izerinden kuzeye dogru genislemis ve
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Temmuz 1821°de St. Petersburg ve Kronstadt’a, Ekim 1823’te Viyana, Berlin ve
Hamburg’a kadar yayilmigtir. Hamburg’dan ise Ingiltere’nin kiyr kenti Sunderland’a
sigramustir. Ikinci kolera salgini genis cografyalara yayilmistir. Ayn1 zamanda bu kolera
pandemilerinde OGlenlerin O6nemli bir yiizdeligini olusturan askerler de olmustur.
1825’ten 1844’°¢ kadar Hindistan’daki Avrupali askerlerin tiim liimlerinin 1/7’si kolera
kaynakliydi. Ugiincii biiyiik kolera pandemisi 1852-1859 yillar1 arasinda meydana
gelmis ve pandemiler igerisinde degerlendirilecek olunursa en Oliimciil olan yillar
kapsamaktadir. Ugiincii kolera pandemisi Bati Hindistan kaynakli olup; Asya, Kuzey
Avrupa, Kuzey ve Gliney Amerika ve Afrika’da da etkili olmustur. Kirtm Muharebesi
sebebiyle istanbul ve Balkanlar’a da ulasmis ve salginda meydana gelen ciddi &liimler
gerceklesmistir. Devaminda dordiincii kolera pandemisi bas gostermis ve 1863- 1875
yillarinda etkili olmustur. Dordiincli kolera pandemisi, Arabistan iizerinden Misir,
Istanbul, Giiney Fransa ve Avrupa’da bas gostermistir. Diger kolera salginlara nazaran
daha az Oliim oranlari olmustur. Sonrasinda 1881-1896 yillarinda besinci kolera
pandemisi meydana gelmistir. Besinci kolera salgininda 1892 yilinda Osmanli Devleti
ve Balkanlar’in bir kism1 disinda Avrupa’nin tamami koleraya maruz kalmistir. Alinan
onlemlere ragmen Istanbul’a da ulasmistir ve Osmanli bu yillarda en agir bolge olarak
Hicaz’da olmustur ve hac mevsimi olmasindan kaynakli yaklasik 30 kisi hayatini
kaybetmistir. 1899-1923 yillarinda yasanan altinci kolera pandemisi, halk sagligi ve
hijyenin 6n planda tutulmas: sebebiyle, Avrupa ve Kuzey Amerika’yr fazla
etkilememistir. Ancak tahrip etmeye devam ettigi alanlar olmustur: Hindistan, Rusya,
Orta Dogu ve Kuzey Afrika’da etkileri devam etmistir. Ve son olarak yedinci kolera
pandemisi 1961-1911 yillar1 arasinda meydana gelmistir. Yedinci kolera pandemisinin
ortaya ¢ikis yeri olarak Endonezya’da ortaya c¢iktigi bilinmektedir. 1971 yilinda
Afrika’ya ulasarak Asya ve Orta Dogu’ya kadar yayilmistir (Kilig, 2020: 27-30).

Osmanl topraklarinda ilk kolera 1822 yilinda goriilmeye baslanmistir. Kolera
salgimm Basra Korfezi’nden baslayarak Bagdat tizerinden Anadolu ve Akdeniz
sahillerine kadar ulagsmistir. O donemlerde Hindistan’a olduk¢a yakin olan Iran,
Osmanli icin koleranin yayilmasi acisindan ciddi bir tehdit unsuruydu. Irak collerle
cevrili cografyasi koleraya kars1 her ne kadar bir set gorevi gorse de, 1923 yilinda Dicle
ve Firat nehirleri boyunca kuzeye dogru ilerleyen kolera salgini, Diyarbakir, Urfa VE

Halep’e ulasti. Ama o donem igin kolera bu noktay1 ge¢gmedi. Daha sonrasinda, 1831
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yilinda Istanbul’da ilk kolera salgin1 basladi. Bu donemde ayni yil icerisinde ciddi
olimler meydana geldi (Ayar, 2005: 17-18). “1831 tarihinde ilk kolera salgininda
toplum kolera salgini ile ilgili bilgilendirmek i¢cin Osmanli Devleti’nin resmi gazetesi
olan Takvim-i Vekayi’de donemin taninan Fransiz hekimlerinin kolera hastaligi ile ilgili
hazirlamis olduklar1 bir yaziy1 yaymlamistir” (Yildirim, 2014: 55). Osmanl
Imparatorlugu’nda 1847-1848 yillarinda ciddi bir kolera salginin bas gdstermis oldugu
bilinmektedir. 19. Yiizyilin ortasinda Izmir ili de bu salgindan paymi almis ve 1831,
1849, 1865°te birka¢ kez salgin meydana gelmistir. 1893 Istanbul’da alian tedbirlere
ragmen salgin, Edirne’ye taginmistir. Sonrasinda, Adana, Adiyaman, Maras, Antep,
Halep’te de salgin bas gdstermistir. Kolera salgint devaminda 1910 yilinda Tiirkiye’de
yeniden ve ciddi bir kolera salgin1 meydana gelmis. Istanbul’da 1911 yilinda 2, 620
kiside kolera teshis edilmis ve bunlarin 1, 583’1 hayatin1 kaybetmistir. Osmanl
Devleti’nde 1911 yilinda kolera salgininda en az 18 bin 876 kisi hastalanmig ve 12 bin
143 kisi hayatini kaybetmistir (Ozdemir, 2010: 33-39).

“Diinya Saghk Orgiitii'ne gore kolera salgin hastalifi toplum icin kiiresel bir
sorun ve tehdit olmaya devam etmektedir. Bliyiik diizeyde yoksullasmis, bazi iilkelerin
az gelismis olmasi veya sosyal anlamda gelismenin eksikligi bunun bir sonucu olarak
goriilmektedir. Her yil kolera hastaligi enfeksiyonu sebebi ile diinya genelinde 1, 3-4
milyon kolera vakasi ve 21-143 bin insanin hayatim1 kaybetmesi tahmin ediliyor”

(WHO, 2020; Akt. Kilig, 2020: 30-31).

1.10.3. Grip

Grip hastaligi, ozellikle ilk zamanlarda insanlarda herhangi bir korkuya
sebebiyet vermemistir. Grip, veba, kolera, cicek hastaligi gibi insanlarin kisa siirede
Oliimlerine ve viicutlarinda herhangi bir sekil bozukluguna neden olmuyor bu nedenle
insanlara hos bir sikintidan 6teye gitmemisti ilk zamanlar i¢in. Grip, ilk donemlerinde
pek dnemsenmeyen “evcil” bir salgin olarak goriiliiyordu. Grip hastaligi, genellikle kis
aylarinda goriiliiyor ve agri, siz1 gibi asamalardan 6teye gitmiyordu (Nikiforuk, 2020:
187-188). “Grip, en yaygin genel tanimiyla akut ve atesli bir solunum sistemi
hastaligidir. Influenza A, B ve C viriislerinden meydana gelir. En yaygin belirtileri bas,
kas ve bogaz agrisi, yliksek ates, kuru oksiiriik ve halsizliktir. Hastalik hafif atlatilacagi

gibi bazen ¢ok ciddi sonuglara hatta 6liime yol agabilmektedir. Gribin bilinen en ciddi

39



asamasi ise, grip diizeyli enfeksiyonun akcigerlere yetismesi sonucunda meydana gelen

pnoémoni/zatiirredir” (Temel, 2015: 15).

Tarihte bilinen ilk grip salgin1 1173 te Italya ve Fransa’y: etkilen grip salginidur.
Ancak gribin eskigaglara kadar uzandig1 tahmin edilmektedir. “Grip, biiyiik ihtimal ile
eskicaglardan itibaren insan sagligimi tehdit eden bulasic1 bir hastaliktr. Hipokrat (M.O.
460-380/375), grip benzeri bir hastaliktan s6z etmektedir. Hastaligin adi Orta Cag
sonlarinda Italya’da etki kelimesinin (Italyanca: Influenza, Latince: Influentia)
gezegenlerin bazen gokteki olagan disi diziliglerinin hastaliklara sebebiyet verecegini
vurgulamak icin kullanilmasiyla ortaya cikmistir. Tiirkcede ise Fransizcadan alinan
grippe kelimesi grip seklinde kullanilmaktadir (Temel, 2015: 16).” Grip, 1933 yilina
kadar kesfedilmemis olmasima ragmen, binlerce yildir diinyayr dolasmistir. Yapilan
arastirma ve incelemelere gore grip, ¢ifteilerin at, domuz gibi hayvanlarin
evcillestirilmesinden sonra baslamistir. Grip virlisleri, mutasyona ugrayarak, genlerini
yeniden diizenler ve yeni grip viriisleri ortaya ¢ikarirlar (Nikiforuk, 2020: 188-192).
“Yunan hekim Hipokrat, “Tibbin Babas1”, ilk olarak MO 412°de gribi tanimlamistir.
Tarihte ilk influenza pandemisi 1580°de kaydedilmistir. O tarihten itibaren her 10 ile 30
y1l araliklarla bir influenza epidemisi veya pandemisinin goriildiigii rapor edilmistir”
(Cartwright vd., 2000; Akt. Sahin ve Demir, 2020: 62). Viriisler ¢cok 6zel isgalcilerdir.
Grip virtisleri doktorlarin “insan solunum yollar1” diye adlandirdiklar1 bolgeyi hedef
alirlar ve wvirilisler, bakterilerin aksine ilaclara karsi inanilmaz derecede ¢ok daha
dayaniklidirlar. Yerlestikleri hiicre dldiirtilmeden o viriisii yok etmek veya o6ldiirmek

miimkiin degildir (Nikiforuk, 2020: 190).
1.11.3.1. Rus Gribi

19. Yiizyilin sonlarina dogru meydana gelen son biiylik salginlardan biri Rus
Gribidir. 1889-1890 yillarinda Rus gribi yaklagik olarak bir milyon insanin hayatinm
kaybetmesine neden olmustur. Hastaligin ilk belirtileri 1889 yili Mayis ayinda
Rusya’dan baslayarak hizla yayilmaya baslamis oradan Kuzey Amerika’ya ve 1890’da
da Giliney Amerika’ya dogru devam etmistir. 1890 yilinda Hindistan’a aym yil
icerisinde Avustralya’ya dogru yayilimi devam etmistir” (Garmaroudi, 2007; Akt.
Tirk, Bingiil ve Ak, 2020: 620). Rus gribi hastalig1, Influenza A viriisiintin H3N8 veya
H2N2 neden olarak alt tiplerinden biri oldugu tahmin edilmektedir. 1889-1890
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yillarindaki grip salgiminda bir¢ok insanin 6liimiine neden oldugu tahmin edilmektedir”

(Sahin ve Demir, 2020: 63).
1.11.3.2. ispanyol Gribi

Ispanyol gribi, 1918-1920 yillarin1 kapsayan HIN1 viriisiiniin liimciil sonuglar
veren bir al tiirli olarak bilinen bir salgindir. Yaklasik 18 ay igerisinde yaklagik 100
milyon insanin hayatim1 kaybetmesine neden olmustur, gecmiste yasanmis en biiylk
salgin olarak belirtiliyor. Ispanyol gribinin bilinen belirgin 6zelligi arasinda, dzellikle
saglikli geng bireylerde gériilen ve dliimciil sonuglara sebep olan bir salgindir. Ispanyol
gribi, 1. Diinya Savasi donemlerinde ciddi etkileri goriilmiistiir ve savasin sona
ermesinde dnemli bir faktdr olarak goriilmiistiir (Aslan, 2020: 37). Ispanyol gribi, savas
déneminde denk gelmesine karsin, iilkelerin savaslarda 6len asker sayilari, gripten dlen
kisi sayisindan az olundugu bilinmektedir. Savas esnasinda Fransa’nin yaklasik olarak
on bes milyon kisinin hayatin1 kaybetmesi dort yili bulurken, grip ayni 6liim oranlarini
daha kisa bir siirede zarfinda yapmistir. 1918 yilinda sadece ABD’de grip salgin
hastaligindan hayatin1 kaybedenlerin sayis1 550,000 iken, Amerika ordusunun diinya
savaslarina bakildiginda Kore ve Vietnam savaslarmin yapildigi yillarda hayatini
kaybeden kisi sayisint gegmekteydi (Nikiforuk, 2020: 188).” 1918-1920 yillarin
kapsayan Ispanyol gribi, Ispanya’da baglamamasina ragmen, “Ispanyol gribi” olarak
isimlendirilmesinin nedeni; Ispanya’nin I. Diinya Savasi’na katilmamis olmasi ve
Avrupa devletlerinde salgindan bahsedilmemesi, 1918 gribinden ilk kez Ispanyol
basimin giindeme getirmesinden dolay1 oldugu bilinmektedir. “Ispanyol gribinin birgok
etkileri bulunmaktadir; toplumsal anlamda etkileri, siyasi ve askeri etkilerinin olmasinin
beraberinde en dnemli etkilerinden biri niifus iizerindeki etkileri oldugu bilinmektedir.
Grip salgini ortalama olarak elli milyon kisinin 6liimiine sebep olmustur. Dolayisiyla bu
oran diinya niifusu ile karsilastirnldiginda olduk¢a yiliksek bir oran oldugu
bilinmektedir” (Ogurlu, 2020: 796). “Bilim insanlar1 bir¢ok arastirma ve incelemelere
ragmen 1918 Ispanyol grip salginina neden olan tiirii higbir zaman bulamadilar, ciinkii
grip virlisiiniin dis yiizeyinde hiicre hirsizi gorevi goren iki 6zel molekiil vardir”
(Nikiforuk, 2020: 191).

1.11.3.3. Asya Gribi
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Ispanyol gribinden (1918-1920) sonra, gribin siklig1 ve etkisi azalmistir, hatta
kullanilan ilaglarla beraber tekrar goériilme olasiligi diisiik goriiliiyordu. Ancak grip
viriisii mutasyona ugrayarak tekrardan ortaya ¢ikmustir. 1956(57)- 1958 Asya gribi
olarak bilinen grip salgini, influenza pandedemisi, Guizhou, Cin kaynakli oldugu ve
diinya tizerinde en az 1 milyon insanin hayatin1 kaybetmesine sebep olmustur (Clark,

2008s. 78-81; Akt. Tiirk, Bingiil ve Ak, 2020: 621).
1.11.3.4. Hong Kong Gribi

Hong Kong’daki salgin ilk kaydi Temmuz 1968’de ortaya ¢ikmis ve 1968- 1969
yillarin1 kapsamaktadir. Hong Kong gribi kapsadigi yillarda yaklasik olarak bir milyon
insanin hayatin1 kaybetmesine sebep olmustur. “Hong Kong gribine neden olan A tipi
H3N2 viriisli, sadece bir degil, bir¢cok fazla alt tipe sahip viriislerin toplami olarak
orijinalinden baska bir viriisiin ortaya ¢ikmasi olarak ifade edilen antijenik sapma ile
H2N2 viriisiinden tiiretildigi bilinmektedir. Yeni ortaya c¢ikan viriisiin kus gribi tiirii
virlislerden olan H2N2 ‘nin genlerini tasidigi icermektedir. Bu hastalik sonucu 6liim
riskinin fazla oldugu yas grubunun 65 yas iizeri kisilerde daha biiyiik ithtimal oldugu
belirtilmistir (Aslan, 2020: 37-38).” Hong Kong gibi de bir¢ok kisinin hayatini
kaybetmesine neden olmus dnemli salginlardan biridir. 1968 yilinin Temmuz sonlarinda
Vietnam ve Singapur’da genis oranli salginlar meydana geldigi bildirilmistir. 1968
Eyliil ayinda grip Hindistan, Filipinler, Kuzey Avustralya, Avrupa ve ABD’ye yayildigi
goriilmiistiir. Grip salgininin diinyanin farkli yerlerinde 1970 ve 1972 yillarda yeniden
salgin dalgalar1 meydana gelmis ve diinya iizerinde salgin kaynakli bir¢ok kisinin

hayatini kaybetmesine neden olmustur” (Sahin ve Demir,2020: 62-63).

Salgin hastaliklarin diinya tizerinde etkili donemlerde Osmanli Devleti de bu
salginlardan paymi almis ve grip salginlarindan da etkilenmistir. Ispanyol gribi
Osmanl’da Ispanyol hastalifn veya Ispanyol nezlesi olarak tanmmistir. Osmanli
Devleti’nde Ispanyol gribinin ortaya ¢ikmasi ve yayginlik kazanmasi Amerika’daki gibi
savags donemlerine denk gelmistir ve dolayisiyla toplumdaki sivillerin tiizerinde
yaygmlik kazanmistir. Ispanyol gribinin yasanmis ii¢ dalgasi da Osmanli Devleti’ni
etkilemistir. Dolayisiyla Ispanyol gribinin yol a¢tig1 pandemi biitiin diinyada yasandig1
gibi Osmanli’da da etkili olmustur. Ispanyol gribinin ikinci ve iigiincii dalgalarinin

etkileri ilk dalgaya oranla ¢ok daha fazla ve 6ldiiriicii olmustur” (Yolun, 2012: 95-97).
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1.10.4. Cicek Hastahg

Tarihte yasanmis salginlar veba, kolera veya griplerden ibaret degildir. Cigcek
hastalig1 ¢ok eski tarihlerden beri bilinen, ciddi biiyiikliikklerde salginlar yapmis, aniden
baslayan, bulasici ve o6liimle sonuglanan hastaliklardan biridir. Cigek hastaligi, tarihte
goriilen en fazla yayilan ve oliimle sonuglanan 6nemli bir salgin hastaliktir. Cicek
hastaligina variola isimli bir viriis yol agar ve %30-40 oraninda O6liimle sonuclanir
(Kilig, 2004: 32). “Iki tiirii vardir: Variola major (%30 civarinda éldiiriicii seyreder) ve
variola minor” (Parildar, 2020: 24).

Cicek hastaligi, Avrupa’da ilk kez 10. Yiizyildan Once, nezle gibi kiigiik bir
rahatsizlik olarak ortaya ¢iktl. Ancak 16. Ve 17. Yiizyillarda, ¢ok ciddi bir sekil alarak
Oldiiriicii hale gelmis ve Avrupa’nin 6ldiiriicii hastaliklar sirasinda iist siralarda yer
almistir. Bu yeni tiir salgin ilk olarak ates ve titreme seklinde kendini gosteriyor daha
sonra kabarikliklar olusturuyor ve elleri ve yiizleri sisiriyordu. Cicek hastaligina sebep
olan virtis ciltte kirmiz1 ve sar1 lekeler olusturuyor, sonrasinda i¢ organlari yipratiyordu.
Bu hastaliga yakalanan kisiler arasinda aylar siiren tedaviler sonucunda iyilesenlerin
bir¢cogu bir goziinii kaybedip ve ciltlerinde bozukluklar meydana gelmistir. 17. Yiizyil
sonunda hastalik yeniden ama defa c¢ok daha siddetli olarak ortaya ¢ikmis ve
Avrupa’daki c¢ocuk Oliimlerinin neredeyse ticte biri bu hastalik sonucu hayatini
kaybettirirken yetigkinlerde ise bes kisiden dordiinii hasta etmis bir duruma gelmistir
(Nikiforuk, 2020: 96-97). “Cicek hastaliginin diinya niifusu iizerinde 6nemli 6nemli
etkileri bulunmaktadir. Diinya iizerinde yaklasik bes yliz milyon insanin ¢igek
hastaligindan kaynakli hayatin1 kaybettigi ifade edilmektedir. Cigcek hastaligi ile ilgili
bircok calisma yapilmistir, yapilan c¢alismalar sonucunda 1980 yilinin 8§ Mayis
tarihinde, Diinya Saglik Orgiitii ¢icek hastalig1 ile ilgili agiklamada bulunmus ve cigek
hastaligiin diinya tizerinde son buldugunu onaylamistir” (Tognotti, 2010, s.264; Akt.
Tiirk, Bingiil ve Ak, 2020: 617).

Tiirklerin ¢igek hastaligi ile tanigmalar1 ve bu bu hastaligin sonucunda asi
gelistirmeleri cok eskilere dayanmaktadir. Tiirkler ¢icek asisini su sekilde yapiyorlardi;
hafif cicek ¢ikarmis ¢ocuklardan ¢igeklerin igindeki alinip, daha ¢icek c¢ikarmamis
cocuklarin kolu hafif cizilerek siiriilmesi sonucunda as1i tamamlanmis oluyordu. Bu

islem sonucunda ¢igek hastaligi gecirmeyen ¢ocugu biraz hasta olmasina sebebiyet
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verse de sonrasinda c¢icek hastaligina karst bagisiklik kazanmasina neden oluyordu
(Karayaman,2005: 151). Cigek hastaligi, Osmanli Devleti doneminde, tabipleri “ciideri”
olarak adlandirmislardir. Sultan Abdiilmecit 1845°te Istanbul’da cok siddetli bir sekilde
ortaya cikan c¢icek salgini ile yakindan ilgilenmis ve ¢icek asisinin yayginlastirilmasi
konusunda caligmalar  yapmustir. As1  yaptirilmasi  igin  gezici  hekimler
gorevlendirilmistir. Cigek hastaligina karsi Osmanli’da birgok c¢alisma yapilmistir;
1867°de Istanbul’da ‘cocuklarin salgmn hastaliklardan korunmasi i¢in as1 kampanyast’
diizenlenmis. Devaminda, 1871 yilinda Istanbul’da goriilen ¢icek salgini sonrasinda
Meclis-i Umur-1 Tibbiye-i Miilkiye kurulmasina karar verilmistir. Caligsmalar bunlarla

siirli kalmayip devam etmistir (Karci, 2017: 541-542).

1.10.5. HIV(AIDS)

AIDS hastalig ilk olarak 1980’lerde ortaya ¢ikmustir. “AIDS (Acquired Immune
Deficiency Syndrome - Edinilmis Bagisiklik Yetmezlik Sendromu) hastaligit HIV nin
(Human Immunodeficiency Virus - insan Bagisiklik Eksikligi Viriisii) neden oldugu bir
hastaliktir. HIV, insan bagisiklik sistemindeki yardimer T hiicreleri (6zellikle CD4+ T
hiicreleri), makrofajlari ve dendritik hiicreler gibi hayati hiicreleri enfekte ederek
sonradan kazanilmis bagisiklik sisteminin zayiflatilmasina neden olan bir viriistiir
(Sahin ve Demir, 2020: 65).” AIDS salgmin da iki viriis etkilidir: HIV-1 ve HIV-2
virisleri. HIV-1, viriisii iki viriis arasindan en tehlikeli ve 6ldiiriicii olan viriistiir. Bat1
Afrika kokenli olan HIV-2 ise HIV-1 viriisiine oranla daha yavas hareket eder ve daha
az bulasir. Bu salginin sebebiyet verdigi virlislerle alakali belirli arastirma ve
incelemeler mevcut. Amerikali bilim insanlart HIV-1’in maymunlardan ge¢mis
olabilecegini diisiinmiislerdir ve HIV-2’nin Afrika’daki mangabey (Uzun kuyruklu
maymungiller familyasinin Cercocebus cinsine giren {iyelerin ortak adi), viriisiine
benzedigini belirtmislerdir. Bu bilgiler konusunda farkli goriislerde mevcut olmakla
beraber kanitlanmis bir sonu¢ yoktur. Salginlar hastaliklar konusunda tarihe
bakildiginda her donemin bir salgin hastalig1 olmustur. Ortagag’da ciizzam, Ronesans’ta
frengi, Sanayi Devrimi tiiberkiiloz gibi bir¢ok 6rnek verilebilir. AIDS salgin1 bunlardan
farklt bir konumdaydi, c¢iinkii AIDS tip tarihine bakildiginda o6zellikle enfeksiyon
cesitleri arasinda en vahsi olarak degerlendirilir. Her zaman birden fazla hastalifi ya da

mikrobu olan bir hastaliktir. AIDS hastaliindan 6lmek, ge¢cmiste yasanmis neredeyse
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biitiin salginlar1 gegirip 6lmek gibidir. AIDS hastalari, tipik olarak, pnomosistik zatiirre,
Kaposi hastaligi(kanser), tiiberkiiloz, kriptokokal menenjit, ishal, kandida(maya
enfeksiyonu), erken bunama ya da c¢ok sayida mikobakteri nedeniyle hayatlarini

kaybederler (Nikiforuk, 2020: 202- 205).

“AIDS, (HIV) hastalig1, ‘Insan bagisiklik Yetmezligi Viriisii’ niin énemli bir
etken olmasindan kaynakli kisilerde bagisiklik sisteminin zarar gérmesi ve ¢okmesine
sebep olan bulasict bir hastalik olarak bilinmektedir. HIV hastalig1 kisilerde bagisiklik
sistemine yavas bir sekilde yerleserek kisilerde enfeksiyona karsi direnci yok eder ve
kisiyi olusabilecek rahatsizliklara karst savunmasiz bir hale doniistiirlir bunun
sonucunda kisinin hayatin1 kaybetmesine neden olur. HIV hastaligi daha ¢ok cinsel
iligki sonucunda cinsel yolla bulastig1 bilinmektedir. Bulasici ve yayilma oranindan
kaynakli kiiresel bir pandemi olarak goriilmektedir. Diinyada 36,9 milyon insanin HIV
viriisii tagidigi rapor edilmistir. Yillara gére bu oran farklilik kazanmistir; 2005 yilinda
2,2 milyon, 2010 yilinda 1,8 milyon kisi AIDS sonucu hayati 6liimle sonuglanmistir.
Diinya Saglk Orgiitii 2017 verilerine gore, diinyada 36,7 milyon HIV enfekte birey
bulundugunu, 1981 yilindan bu yana 35 milyon kisinin hastalik nedeniyle hayatini
kaybettigini bildirmektedir” (Aslan, 2020: 38).

1.10.6. Covid-19 Salgim

Tarihe bakildiginda diinya iizerinde ¢ok O6nemli olan, toplumlar1 bir¢ok agidan
etkileyen bir¢ok salgin hastalik yasanmistir. Bu yasanan salgin hastaliklar, milyonlarca
kisinin 6limiine sebep olmus ve toplumlar salgin donemlerinde ¢ok sikintili siiregler
yagamistir. Covid-19 salgini, glinlimiizde orta ¢ikmis, diinyay: etkisi altina almis ve
yaklasik bir y1l icerisinde ciddi 6liim sayilar1 ortaya ¢ikaran 6nemli bir salgindir. Covid-
19 viriisii koronaviriis ad1 altinda bir viris tiirlidiir. Koronaviriisiin ne oldugu, farkl alt
tiirlerinin olup olmadigi gibi noktalar 6nem tasimaktadir. Bu konuyla ilgili yapilan

arastirmalar incelenmelidir;

Koronaviriisler olarak adlandirilan viriisler (Cov), toplum igerisinde yaygin
goriilen soguk alginligi hafif enfeksiyon gruplarindan, Orta Dogu Solunum Sendromu
(Middle East Respiratory Syndrome, MERS) ve Agir Akut Solunum Senndromu
(Severe Acute Respiratory Syndrome, SARS) gibi daha ciddi enfeksiyon gruplarina

neden olan biiylik bir viriis ailesi olarak adlandirilir. Koronaviriislerin ¢esitli alt tipleri
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vardir, insanlarda bulunan ve insandan insana kolaylikla bulasabilen alt tiplerdir. Bu alt
tipleri; “HCoV-229E, HCoV-OC43, HCoV-NL63 ve HKU1-CoV” olarak ifade edilir.
Insanlar arasinda dolasabilen bu alt tipler, genellikle soguk alginligima sebep olur.
Bununla beraber hayvanlarda da bulunan bir¢ok koronaviriis alt tipi bulunmaktadir ve
bu viriislerin hayvanlardan insanlara ge¢ip insanlar iizerinde agir hastaliklara sebebiyet
verdigi(Detayli arastirmalar sonucunda, SARSCoV’un misk kedilerinden, MERS-
CoV’un ise tek horgiglii develerden insanlara bulastigi ortaya ¢ikmistir.)
incelenmistir(T.C. Saglik Bakanligi Halk Sagligt Genel Midiirliigi, 2020: 5).
“Guiniimiize degin (Mart 2020) insanlarda 229E (HCoV-229E), OC43 (HCoV-0C43),
SARSCoV, NL63, HKU1, MERS-CoV ve COVID-19 olmak iizere 7 tip Koronaviriis
tanimlannusti” (T.C. Saglik Bakanligi, 2020; Akt. Ozkogak, Kog¢ ve Giilteki, 2020:
1189).

Diinya iizerinde etkili olan ve diinya lizerinde ciddi bir sorun haline gelen ve
giiniimiizde diinyayr mesgul eden yeni koronaviriis salgini ortaya cikmistir. “Cin
tilkesinin Wuhan adiyla bilinen kentinde ilk olarak ortaya ¢ikan ve hizli yayilmasindan
kaynakl1 kisa siirede kiiresel bir sorun haline doniisen yeni bir tip olan Covid-19 salgini,
toplumlardaki giinlik yasamin ciddi oranlarda degismesine neden olmustur. ilk
baslangicinda daha kiigiik ¢apta yerli bir saglik sorunu olarak goriiliin Covid-19 salgini
hizli bir sekilde bulagsmasi sonucu kiiresel bir boyut kazanmis ve kiiresel bir salgina
doniismiistiir” (WHO, 2020; Akt. Ozer ve Suna, 2020: 175). Bu salgn ile ilgili yapilan
her tiirlii, inceleme ve arastirmalar énemli olmasiin yaninda Diinya Saglik Orgiitii niin
bildirileri de énemlidir. Bu noktada *“ 2019 yili 31 Aralik ayinda Diinya Saglik Orgiitii
Cin tlkesindeki Wuhan kentinde vakalar bildirilmeye baslanmistir. 2020 y1l1 7 Ocak’ta
daha once kisilerde goriilmemis yeni koronaviriis “2019-nCov” olarak adlandirilmistir.
Sonrasinda 2019-nCov hastalig1r “Covid-19” olarak adlandirilmis ve kabul edilmistir,
viriis SARS CoV’e yakin benzerliginden dolayr SARS-CoV-2 olarak isimlendirilmistir.
Diinya Saglik Orgiitii, COVID-19 salgimimi 30 Ocak’ta “uluslararasi1 boyutta halk saglig
acil durumu” olarak smiflandirmis, ilk salginin bagladigi Cin disinda 113 iilkede
COVID-19 vakalarinin goriilmesi, viriisiin yayilma hiz1 ve siddeti sonucunda 11 Mart’ta
kiiresel salgin (pandemi) olarak tanimlamistir (T.C. Saglik Bakanligi Halk Saghg
Genel Midirligi, 2020: 5). Covid-19’un ilk siireci bu sekilde ilerlemis ve Covid-19

olarak adlandirilmistir. Covid-19’un kiiresel boyutta bir pandemiye doniismesi ¢ok hizl
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bir sekilde olmustur. Sonrasindaki siire¢ daha hizli ilerlemis ve Covid-19 diinyanin her
yerinde yer edinmeye baglamistir. “2020 13 Ocak, Tayland’da ilk vaka goriilmeye
baslanmis, devaminda Japonya’da, Giiney Kore’de ve Amerika’da olmak {izere birgok
iilkede importe vakalar1 goriilmeye baslanmistir (Dikmen ve Digerleri, 2020: 31).”
Covid-19 viriisii her ne kadar Cin’de baslamis olsa da ¢ok kisa bir siire neredeyse tiim
diinyay etkisi altina almistir. Ortaya ¢ikarmis oldugu etkiler bakimindan basta saglik
alan1 olmak iizere; ekonomi, siyaset, psikolojik, toplumsal ve sosyolojik gibi her alanda

ciddi etkiler ortaya ¢ikarmistir.

Covid-19’un belli bagh belirtileri de tespit edilmistir. Covid-19 hastaliginin
yapilan aragtirma ve incelemeler dogrultusunda belirlenmis olan belirtileri
olusturulmustur. Su ana kadar Covid-19 ile ilgili yapilan arastirmalara gére en kesin
belirtileri sunlar olmustur; yiiksek ates, kuru oksiiriik ve yorgunluktur. Covid-19’un bu
belirtileri genel olarak hastaligin besinci giiniinde kendini gostermeye basladigi ancak
farkli vakalarda ikinci giinden on dordiincii giine kadar araliklarla farkliliklar meydana
geldigi yapilan incelemeler dogrultusunda belirlenmistir. Bu belirtiler diginda da
belirtiler mevcuttur; nadir olarak, bazi hastalarda bag agrisi, burun tikanikligi, genel
agr, tat ve koku duyusunda his kaybi, ishal ve viicutta goriilen kizariklar gibi belirtiler
de oldugu gozlenmistir (WHO, 2020b; Johns Hopkins, 2020; Akt. Budak ve Korkmaz,
2020: 65). Hastaligin yeni bir hastalik olmasi sebebiyle her gegen giin hastalarda
goriilen farkli belirtilerin de ortaya ¢ikma olasiligi ytiksektir.

1.11.6.1.Covid-19 Salgini Siirecinde Yapilmasi Gerekenler

Gegmise bakildiginda tarih boyunca bir¢ok pandeminin oldugu ve bu pandemi
stireglerinin toplum {izerinde ekonomik, saglik ve sosyal gibi bircok alanda olumsuz
etkiler meydana getirdigi bilinmektedir. Toplum igerisindeki bireylerin sosyal ¢evre ve
yasamlari, pandemilerin yayilimi biiyilk oranda etkileyen faktorlerdir. Salgin
hastaliklarin 6niline gegmenin en etkili yontemlerinden biri kisisel ve toplumsal alanda
alinmasi1 gereken onlemlerdir. Bu yontemle hastaligin yayilmasi konusunda daha diisiik
bir hiz ve beraberinde daha az olumsuz sonug elde etmek konusunda 6nemlidir (Tiiziin
ve Digerleri, 2020: 2). Covid-19 pandemi olarak ilan edildiginde, heniiz hastaliga kars1
koruma saglayacak herhangi bir as1 mevcut degildi. Covid-19 salgini ortaya ¢iktiginda

ve ciddi bir sorun oldugu anlasilmasiyla beraber bireysel ve toplumsal anlamda gerekli
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tedbirlerin alinmasi yoniinde goriisler bildirilmistir. Diinya Saglik Orgiitii, viriisiin
yayiliminin azaltmak icin belirli tedbirler almaya yonelik arastirmalar yapryordu. Bu
dogrultuda belirli 6nlemlerin alinmasi1 noktasinda yararli olacagi yoniinde belli bash
Oonlem almak adina yapilmasi gerekli davranislar belirlenmistir. Bu 6nlemler su sekilde;
“Enfekte olmus bireylerle yakin temas kurmaktan kaginmak, hijyen agisindan ellerin sik
stk yikanmasi veya kolonya kullanilmasi, ¢iftlik gibi yerlerden uzak durmak ve vahsi
hayvanlarla temas etmekten kagimmak. Devaminda sosyal mesafenin korunmasi,
bireylerin 0ksilirmesi veya hapsirmasi durumunda tek kullanimlik mendil tercih edilmesi
veya dirsek icinin tercih edilmesi, goz, burun veya agiza dokunulmamasi, yasam
alanlarin dezenfekte edilmesi, et veya yumurta gibi hayvansal iiriinler tiiketilirken ¢ok
iyl pisirilmesi ve hasta olan bireylerin kalabalik ortamlardan ka¢inmasi ve maske
kullanmay1 tercih etmesi 6nemli yapilmasi gereken davranislar olarak bildirilmistir”

(Arslan ve Karagiil, 2020: 6-7).

Covid-19 ile beraber tiim diinyada toplumsal yasam akigi tamamen olmasa da,
ciddi degismelere maruz kaldig1 soylenebilir. Alinan tedbirler dogrultusunda toplumsal
yasam igerisinde bireyler ¢ok daha dikkatli ve titiz hareket eder yasamlarini siirdiirmeye
devam ettiler ve etmektedir. Tedbirlere ne kadar nasil uyuldugu noktasi tartismaya acik
olsa da, ortaya bir hastaligin oldugu gergegi kabul edilmek zorunda ve bireyler
baskasinin hayatlarindan sorumlu hala geldi. Boylelikle az veya ¢ok toplumsal igerinde
bu bahsedilen tedbirlere uyulmasi gerektigi noktasi, bireylerin karar vermesinden ote

zorunluluk olarak belirtilmistir.
1.11.6.2. Covid-19 Salgim1 ve Ekonomiye Etkileri

Covid-19 salginindan olumsuz anlamda ciddi bir pay alanlardan biri ekonomik
alandir. Diinya {izerinde Covid-19 nedeniyle yapilan kisitlamalar, karantina siirecleri
dolayistyla ekonomiyi de ciddi anlamda etkilemistir. “Ekonomik anlamda iiretim gibi
Oonemi faaliyetlerin durmasi, is konusundaki daralma, toplumdaki issizlik sorunu,
yoksulluk ile miicadele etme, isletmelerdeki is alanlarin daralmasi, isverenlerin
calisanlar isten ¢ikarmak zorunda kalmasi, genel olarak yasanan ekonomik kriz, Covid-
19°unda neden oldugu daha sik goriilmeye baslayan evden calisma, toplumun online
aligveris yapmaya baglamasi ve bunun sonucunda online {iriinlerin tercih edilmesi gibi

durumlarin ortaya ¢ikmasi s6z konusu olmustur. Devaminda, sanal ticaret agmin
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genislemesi, ulasim sektoriinde yasanan sorunlar (seyahat etmenin yasaklanmast), gelir
dagilimda yasanan esitsizlikler, mevsimlik is¢ilerin yasadig1 problemler, ciddi diizeyde
tirtinlerde fiyat artislar1 ve kriz doneminde ortaya ¢ikan firsatgilar1 (Giingorer, 2020:
419). gibi ve daha fazlasin1 saymak miimkiindiir. Covid-19 su an hala devam eden bir
stiregte olundugu i¢in bu konuda su veya bu sonuglar ortaya ¢ikt1 gibi bir degerlendirme
yapmak miimkiin degildir. Ama her alanda ortaya cikan gelismelere bakildiginda
ekonomik alanda da en azindan Covid-19’un ilk c¢ikti§i andan su anki durumu
degerlendirme imkan1 verebilir. Tabi ki tiim diinya {ilkelerinin ilk hedefi vaka sayilarim
azalmak ve iilkelerinin bir an 6nce eski diizene donmesini saglamak dolayisiyla ilk
hedef saglik alaniyla ilgili de olsa devaminda gelen en 6nemli alanlardan biri ekonomik
alandir. Ulkeler saglik konusundaki hassasiyet ile beraber ekonomik alanda da gerekli
tedbirlerin alinmasi konusunda hemfikir denilebilir. Bu siirecin sonucunda ciddi
degisim ve doniisiimlerin meydana gelecegi asikar. Ozellikle iilkelerin ekonomik alanda

yeniden kalkinmaya baglamasi zorlu ve uzun bir siireci beraberinde getirecektir.

Covid-19 salgimi neredeyse tiim diinya ekonomisini derinden etkilemistir.
Ekonomik anlamda tilkelere bir getiri niteligi tasiyan Onemli bir sektérde turizm
sektoriidiir. “Salginlarin yasadigi donemlerde insanlarin ilk yapmaya c¢alistiklar:
kendilerini gilivene almaktir. Salgin doénemlerinde giinlimiizde Covid-19 6rneginde;
saglik ile ilgili yasanan kaygilar sonucunda ilk olarak dnceden ayarlanmis tatillerin iptal
edilmesi ile kendilerini gosterirler ve dolayisiyla turizm alanina olan ilgilerin azalmasi
sonucu ortaya ¢ikmaktadir” (Alaeddinoglu ve Rol, 2020: 236). Covid-19 nedeniyle
tilkeler gerekli kisitlamalardan dolay1 turizm sektoriinde ciddi bir durgunluk s6z konusu
olmustur. “Turizm sektorii denildiginde ilk ve en 6nemli islevi olarak, ulasim ve seyahat
etmek 1ile ilgili olmasindan kaynakli herhangi bir donemde ortaya ¢ikan ulusal ya da
uluslararasi seyahat alani ile ilgili yasak veya kisitlama getirilmesi ilk olarak turizm
sektoriinii etkilemektedir. Dolayisiyla, Covid-19’un ilk ortaya ¢ikmasindan bu yana
belli araliklarla veya uzun donemli getirilen yasaklar sonucunda turizm sektorii iizerinde
diinya ekonomisinin etkileyen tiim krizlerden ¢ok ciddi anlamda zarar vermis olmasi
s6z konusu olmustur. Daha acik bir ifadeyle belirtmek gerekirse; simdiye kadar
yananmis higbir ekonomik kriz turizm sektorii bu kadar etkilememistir” (Alpago ve

Alpago, 2020: 107). Covid-19 etkiledigi alanlardan biri olarak ekonomik alandir. Ancak
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ekonomik alanda kendi igerisinde etkilendigi alanlar olarak bdliinebilir. Turizm sektorii

de Covid-19 sebebiyle ekonomik alanda en ¢ok etkilenen alanlardan biridir.

Covid-19’un en sancili alanlarin basinda ekonomi gelmektedir. Ekonomik
anlamda is diinyasinda zorunluluklardan meydana gelen kisitlamalar ve alinan tedbirler
simdiden ekonomik anlamda yasanacak olumsuzluklarin habercisidir. “Bu ¢ergevede
issizlik, bliylime, devletin ekonomideki rolii, kamu harcamalari, enflasyon, vb.
konularda 6nemli degisim ve sikintilar yasanacagini sdylemek miimkiindiir” (Acar,
2020: 289). Aslinda diinya genelin bakildiginda neredeyse her alanda degisim ve
dontisiimlerin yasandigin1 gérmek miimkiindiir. Elbette her iilke i¢in ¢ok dnemli olan
ekonomik alanda da bu degisim ve doniisiimlerin yansimalarint gérmek miimkiin.
Onemli olan bu noktada, bundan sonraki siireglerde alinmasi gereken kararlar ve onarim

adina yapilabilecek yeniliklerdir.

1.11.6.3. Covid-19 Salgim ve Siyasi Etkileri

Covid-19 salgin1 diinya tizerindeki yansimalara bakildiginda, salginimn izlerinin
goriilmedigi bir alan neredeyse bulunmamaktadir. Diger alanlar gibi Covid-19 siyasi
etkilerinden bahsetmek miimkiindiir. “Covid-19 diinyanin genelinde neredeyse iilkelerin
tiimiinii ve paralel olarak devlet yontemlerini etkilemistir. 2019 yili Aralik ayindan beri
kiiresek bir kriz boyutunda olan Covid-19, her iilkenin kendi dogrultularinda salgin ile
miicadele konusunda farkli yontemler kullandigr ve Covid-19 salgimini dnlemek igin
farkli ¢6ziim yollarina bagvurduklar1 goriilmektedir” (Giingorer, 2020: 402). Covid-19
salgini ile miicadele de her tilkenin farkli politika uygulamasi olmasi gereken bir siireg
oldugu gibi zaten ortak olarak g¢ogu {lilke belirli araliklarla sokaga ¢ikma yasagi
uyguladig1 bilinmektedir. Her iilkenin toplumsal yasayisi ve toplum yapisi birbirinden
farkl1 bir yapida oldugu i¢in her iilkenin ayn1 politikay1 uygulamasi zaten beklenilen bir
olay degildir. Ama genele bakildiginda temel de ortak bir hedef bulunmaktadir; Covid-
19 salginindan en az hasarla kurtulabilmek, daha hizli yayilim hizin1 azaltmak ve 6liim

sayilarini en aza hatta tamamen bitirmek gibi.

Covid-19 siireciyle beraber diinya genelinde iilkeler hizla tedbir alma yoluna
gitmis ve gerekli politikalar1 uygulamaya baslamistir. Covid-19 viriisiiniin ilk ortaya

cikis yeri olarak bilinen Cin ilk vakalarin goriilmesiyle beraber, kat1 bir izolasyon
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siirecine girmis ve sosyal uzaklastirma tedbirleri almistir. Covid-19 salgini ile miicadele
siirecinde Ingiltere, ilk olarak ‘siirii bagisiklig1’ yoéntemini kullanip, salginin kontrol
altina alma yoluna gitmis ve bu yontem ile yasli ve riskli kesimleri korumaya c¢alismis.
Boylelikle saglikli kesimin viriisii kapabilecegini ve viriise kars1 bagisiklik kazabilecegi
yoluyla salgin1 geciktirme yolana bagvurmus ancak 6liim oranlarinin artmasi ile beraber
daha sik1 tedbirler alma yoluna gitmistir. Covid-19 salgini ile miicadele siirecinde Italya,
Ispanya, Fransa ve ABD hiikiimetleri de salginla miicadele siirecinde acil durum ilan
etmistir. Covid-19 salginmi her iilkede varlik gosterdigi gibi Tiirkiye’nin bu salgindan
payint almasii saglamistir. Tiirkiye’de ilk vaka 11 Mart’ta goriilmeye baglamistir.
Tiirkiye’de Covid-19 salginina yonelik devletin uygulamis oldugu politikalar ilk olarak;
evde kalmaya yonelik ¢agrilar, sosyal mesafe konusunda uyarilar, seyahat kisitlamalari,
yine ilk olarak egitime ara verilmesi ki devaminda uzaktan egitim siirecine girildi ve
belli araliklar sokaga c¢ikma yasaklart uygulanmistir (Glingérer, 2020: 402-403).
Ulkelerin uygulamis oldugu politikalar ve bu dogrultuda alman tedbirlerin ne kadar
basarili sonuglar verildigi her gecen giin degisiklik gostermektedir. Neredeyse her
tilkede sayilar1 farkli olsa da dliimler meydana gelmeye devam etmektedir. Bu siirecin
ne kadar devam edecegine yonelik heniiz belirli bir tarih verilmesi imkansiz olsa da

ciddi hasarlar biraktigina yonelik kesin sonuclar oldugu tahmin edilmektedir.

1.11.6.4. Covid-19 Salgim Sosyolojik Bakis Acisiyla Toplumsal Etkileri

Saglik ve hastaligin tibbi yonleri oldugu kadar sosyal yoniiniin de oldugu konusu
giintimiizde 6nemli konulardan biridir. Toplumdaki hastalik ve saglik konusunun sosyal
yonii ile ilgilenen alanlarin basinda sosyoloji gelmektedir. Saglik ve hastaliklarin tibbi
oldugu kadar farkli sonuglara da sebebiyet verdigini 6zellikle salgin hastalik gibi biiyiik
ol¢iide etkiler olusturan hastaliklarin toplumsal yoniinde oldugu goriilmektedir. “Saglik
ve hastalik temelinde toplumsal iliskileri barindirmaktadir. Saglik ve hastalik, her ne
kadar daha ¢ok saglik hizmetlerinin bir iriinii olarak goriildiigii gibi ayn1 zamanda
toplumsal etmelerin {iriinii oldugu kabul edilmelidir. Toplumsal etmenler, saglik ve
hastalik olgularin1 belirlemektedir ve siyasi yapi olarak da saglik hizmetleri iizerinde
belirleyici rolii bulunmaktadir. Dolayisiyla saglik ve hastalik olgular1 toplumsal yapidan
ayr1 olarak diisiiniilemez” (Deppe, 2011, s.43; Coburn, 2011, s.59; Akt. Kurtdas, 2020a:
533). Saglik ve hastalik sadece tibb1 degil, tip ile iliskili oldugu kadar ayni zamanda
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toplumla da 6nemli etkenlerle iliskidir. Saglik ve hastalik insanlik i¢in, insanligin ilk

varolusundan bu yana ayn1 6nemde ve degerde yer edinmistir.

Insanlik tarihi, farkli zaman ve dénemlerde tiim toplumlar1 etkilen Snemli
kirilmalara sahitlik etmistir. Bu kirilmalar insanlara yenilikler getirmis ve toplumlar
bircok degisim ve donilisim silirecinden gegmistir. Kirllma noktalar1 olarak ifade
edilebilecek onemli kategoriler; savaslar, donemsel degisiklikler ve en énemlisi olarak
salgin hastaliklar. Salgin hastaliklar tarihte, yasanmis oldugu donemler itibariyle dncelik
olarak savaglar gibi mal kaybina degil, can kayiplarina sebep olmustur ama savaglar
kadar hatta savaslardan ¢ok fazla dliimlere sebebiyet vermistir. Insanligin var olmasiyla
birlikte zamanla insanlar farkli bunalimlar ve kirilmalar yasamistir. Covid-19 hastalig
da giinimiiz toplumu i¢in kirilma ve bunalim donemlerinden biridir. Her ne kadar
Covid-19 hastaligi Cin’de baglamis olsa da ¢ok kisa bir siirede neredeyse tiim diinyay1
etkisi altina almistir. Diinya iizerindeki toplumlar1 bir¢ok alanda etkiledigi kabul
edilmekle beraber basta saglik olmak iizere, ekonomi, siyasi, sosyal ve toplumsal a¢idan
toplum i¢inde her alanda etkilerini gormek miimkiindiir. Tarihte oldugu gibi salgin
hastaliklar toplumlara yon vermis, birgok degisim ve doniisiimlere sebep olmus ve
giiniimiizde Covid-19 salgmin da olusturmus oldugu pandemi hali de en az ge¢miste
yasanmis pandemi donemleri kadar etki alani genis olmustur. Tarihten itibaren
toplumlarin gecirmis olduklar1 salgin hastaliklar basta saghk alaniyla ilgili olsa da,
saglik alanini oldugu kadar diger alanlar1 da etkilemis ve Ozellikle gliniimiizde saglik
sadece tibbi degil ayn1 zamanda sosyolojik bir boyutunun da oldugu kabul edilmektedir.
Her ne kadar salgin hastaliklar bagsta saglik alanini etkiliyor olsa da ayn1 oranlarda diger

tiim alanlara da etkisini gérmek miimkiindiir.

Hastaliklarin kisa siirede hizli bir yayginlik kazanmasinin en 6nemli etkilerinden
biri; kiiresellesmedir. Ozellikle giiniimiiz toplum yapis1 kiiresellesme ile beraber
diinyanin diger ucundaki olumlu veya olumsuz etkilerinden etkilenebilmekte ve gelisim
ve doniisiimlerden paymi almaktadir. “Kiiresellesme, uzak yerlesimleri birbirine, yerel
olusumlarin millerce dtedeki olaylarla bigimlendirildigi ya da bunun tam tersinin s6z
konusu oldugu yollarla baglayan diinya ¢apindaki toplumsal iligkilerin yogunlagmasi
olarak tanimlanmaktadir” (Giddens, 1994: 62). Diinya, artik diisiintildiigii kadar biiytlik

degil, diinyanin her ucundaki bireylerin birbirlerinden etkilenebilecekleri ve bircok
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gecislerin  kolaylikla meydana geldigi tahmin edilenden daha kiiglik bir yere
dontigmiistiir. Dolayisiyla diinya {izerinde iilkeler arasindaki bu gegislerin olumlu bir¢ok
yonii oldugu kadar olumsuz yonlerinden de etkilenmek miimkiin hale gelmistir.
Ozellikle giiniimiiz toplumuna bakildiginda kiiresellesmenin de etkisiyle diinyanin ¢ok
kiictik bir alana doniistiigii, diinya tizerinde olumlu veya olumsuz etkilerinden diger tiim
toplumlarin etkilendigi agikca goriilmektedir. Geleneksel toplumlara bakildiginda,
geleneksel toplumlarda ortaya ¢ikan bir hastalik zor da olsa yerel olarak belirli bir
bolgede sinirl kalabilse de, giiniimiiz toplum yapisina bakildiginda bdyle bir durumun
s06z konusu olmasi olduk¢a zordur. Giiniimiiz toplumlardaki diinya iizerindeki aligveris
sistemi araciligiyla kiiresel bir boyut kazanmis olmasindan kaynakli, ortaya ¢ikabilecek
veya ortaya ¢ikan 6zellikle biiyiik boyutta bir hastalig1 sinirlt bir bolgeye hapsetmek pek
miimkiin degildir veya ¢ok zordur. “Geleneksel toplumlarda hastaliklar nispeten yerel
diizeyde belirli yasam alanlariyla sinirli tutulabilse de, giiniimiiz toplumlarinda bir
diinya aligveris sistemi araciligiyla kiiresellestikleri igin, hastaliklart sinirli bir alana
hapsetmek ve tecrit etmek daha zor hale gelmistir” (Turner, 2011: 253). Turner’in de
ifade ettigi gibi hastaliklar, bulundugu cografyanin alaninda kalmayip ¢ok daha genis
alanlara yayilim kazanabiliyor. Bu da kiiresellesmenin bir dezavantaji olarak
degerlendirilebilir. Ciinkii olumlu gelismelerin kiiresellesmenin etkisiyle hemen
yayilmast ve diger iilkelerin de bu gelismelerden faydalanmasi oldugu kadar iyi

geligsmelerin yayilimi gibi kotii gelisimlerden de iilkeler payim aliyor.

Diinya lizerinde ortaya ¢ikan gelismeler, degisimler, doniisiimler, savaglar ne en
onemlisi salgin hastaliklar toplumlar {izerinde cok onemli ciddi etkilere sebebiyet
vermislerdir. Bu etkiler; ekonomik, siyasi, psikolojik ve sosyolojik olarak ve daha
bircok alanda toplumlar iizerinde etkiler olusturmustur. Ozellikle giiniimiiz yapisina
bakilacak olursa; diinya iizerinde herhangi bir cografyada ortaya cikan bir gelisme
olumlu veya olumsuz diger tiim diinyay1 da etkiliyor diye ifade edilse yanlis olmaz.
Soyle ki, 6zellikle bu etkiler diger alanlar1 da etkisi altina aliyor, 6rnegin saglik alaninda
ortaya ¢ikan bir sorun ayni zamanda siyaseti, ayni zamanda ekonomiyi ve diger tiim
alanlar1 da etkilemis oluyor. Su an giiniimiizde tiim diinya {izerinde glindem olan ve tiim
toplumlart her acidan etkilen Covid-19 sadece saglik kurumuyla sinirlandirilabilecek bir
sorun degildir. “Covid-19’u sadece bir hastalik olarak gormek miimkiin degildir, ¢linkii

Covid-19 bir hastalik oldugu kadar farkli boyutlar1 da olan bir olgudur ve hastalik
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boyutu kadar ayn1 zamanda ekonomik, politik, sosyal ve kiiltiirel boyutlar1 da olan ve
boyutlar1 agisindan da incelenmesi gereken bir olgudur” (Kurtdas, 2020a: 533). Covid-
19, ilk uyandirdigi anlamiyla bir hastalik olabilir, ama Covid-19’u sadece hastalik
olarak dar bir kalipta degerlendirmek yanlis oldugu gibi eksik de olur, ¢iinkii sadece bir
hastalik degil, toplumsal agidan degerlendirildiginde her kurum ve kuruluslarda
etkilerini gérmek miimkiindiir. Dolayisiyla Covid-19 basta saglik olmak iizere hem
ekonomik, hem siyaset hem psikolojik ve daha sayilabilecek bir¢ok alani etkisi altina
almis durumdadir. “Covid-19 salgini, saglik sistemleri iizerinde Onemli -etkileri
bulunmaktadir. Saglik sistemi, tarihte de her donemde oldugu gibi giiniimiize
gelindiginde gilinlimiiz toplumsal diizenin ve kiiltiirel boyutlart agisindan hem varligi
hem de devam etmesi noktasinda 6nemli bilesenlerden biri haline gelmistir” (Karakas,
2020: 549-550). Saglik, tek bir boyuttan degerlendirilmemelidir. Cok boyutlu olarak

bakilmali ki gliniimiiz saglik yapisina bakildiginda bunu agik¢a gérmek miimkiindiir.

Diinya iizerinde tarihten itibaren ortaya ¢ikan salgin hastaliklarin son halkasini
Covid-19 olusturmaktadir. Bu noktada toplumsal hayattaki etkileri lizerine odaklanmak
ve sosyolojik bir bakis acisiyla bakmak gerekirse; toplum iizerindeki etkilerine
odaklanmak gereklidir.  Covid-19 salgin1 toplumsal yasam iizerindeki etkilerine
bakildiginda ¢ok kisa siirede ¢ok ciddi etkiler olusturdugunu gérmek miimkiindiir.
“Covid-19 ile beraber girilmis olan pandemi doneminde sosyal olarak en 6nemli
etkileri; toplum iizerinde olusturmus oldugu korku ve toplumdaki giliven hissinin yok
olmasidir. Toplumdaki her birey alismis oldugu giindelik yasam iliskilerinden kopmus,
kendileri ve yakin g¢evresinin hayatlan ile ilgili endise duymuslardir” (Alkan, 2020:
269). Salgmin olusturmus oldugu ortamda bireyler yasadiklari ile yiizlesirken bir
yandan da bir simiilasyonun igerisindeymis gibi ortami1 anlamaya c¢alisiyorlar.
Salgindan kaynakli toplumun gecirmis oldugu karantina siirecleri toplumu derinden
etkilemektedir. “Evde kal” soylemiyle beraber eve kapama durumu, fiziksel anlamda
mesafe kurali, sokaga ¢ikma yasaklari, maske kullanimi, marketlerin kapatilmasi, gibi
daha birgok yeni yasam kurallar1 toplumu ciddi anlamda etkilemektedir. Evde uzun siire
kalma zorunlulugun getirmis oldugu sorunlar, bireylerin birbirlerine kars1 koyduklari
mesafeler, selamlasma gibi toplum yapisim1 ve kiiltiiriinii, toplumu derinden etkileyen
yeniliklerden sadece bazilaridir. Covid-19 nedeniyle bireylerin uzun siire ayni

mekanlarda(ev ortamlar), kolektif bir yasam siirmeye zorlanmalar1 ailelerin iistesinden
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gelmesini zorlagtiracak silirecleri meydana getirmistir (Karakas, 2020: 552). Covid-
19’un toplumlara yasatmis oldugu siirelerde ortaya ¢ikan sorunlar tek yonli
degildirCovid-19 siireciyle beraber sosyal iliskilerin en azindan belli bir siire eskisi gibi
olamayacagi noktas1 énem tagimaktadir. “Covid-19 salginin en énemli etkilerinden biri;
toplum iizerinde olmustur, dolayisiyla Covid-19 sonrast sosyal iliskilerin, her zaman
olmasa da belli bir siire eski sosyal iligkilere donmesinin zor olacagl tahmin
edilmektedir” (Afacan ve Avc1,2020: 11). Toplum iginde bireyler arasinda ¢ikacak olan
sorunlarin yaninda yine salginla bas etmenin bir diger yolu da toplumsal birliktelik ve
beraberligin getirmis oldugu giic ile olabilecegi unutulmamalidir.  Covid-19’un
toplumsal etkilerden sonra, toplumlar1 olusturan, bir arada tutan insan iligkileri
diizenleyen ekonomik, egitim, siyaset, din ve aile gibi kurumlarda salgindan payini
almiglardir. Kurumlar; “farkli 6zelliklere sahip insanlarin bir arada yasamasi i¢in gerekli
goriilen faaliyetleri diizenleyen ve bu diizeni devam ettirebilmek i¢in bazi kurallar
koyan devaminda bu kurallarin isleyisini kontrol etme giiciiyle belli bir yaptirima sahip
yapilar olarak tanimlamaktadir” (Glingdrer, 2020: 393). Her toplumda kurumlarimn igerik
ve yapilan farkli olsa da toplumsal isleyisin saglanmasi ve devam ettirilmesi adina
toplumsal kurumlar1 gérmek miimkiindiir. Covid-19 diinya {izerinde ciddi etkiler
meydana getirmis ve bu etkileri devam eden bir salgin hastaliktir. Dolayisiyla bu
durumdan kurumlar da paymi almistir. Basta saglik kurumu olmak iizere, ekonomi,
siyaset, din, aile ve egitim gibi kurumlarda Covid-19 salgini ile beraber meydana gelen

pandemi siireci ile gelismelere maruz kalmistir.

Covid-19 salgini, her ne kadar temel de bir hastalik da olsa, sadece hastalik bakis
acistyla tibbi olarak ele alip degerlendirmek miimkiin degildir. Diinyanin saglik alaniyla
oldugu kadar ekonomik, siyasi, toplumsal ve sosyal bir siirecten gectigini belirtmek
miimkiindiir. Covid-19 salgini, diinya iizerindeki toplumlari, dil, din, renk, 1rk, konum,
statli, zengin-fakir ve daha c¢ok daha fazlasinin sayilabilecegi hicbir 6zelligi ayirt
etmeden herkese esit bir sekilde rol oynadig: bir hastaliktir. Sosyolojik bakis acisiyla
Covid-19 tam da bu noktada 6nemlidir. Salginin diinya iizerindeki toplumlari ayirt
etmeden bulagmasi, kotii bir 6rnek olsa da esit davranisi karsisinda 6nemli bir toplumsal
sorundur. Covid-19 salginina karsi ozellikle saglik alaninda verilen miicadelelerin

Oneminin yaninda toplumsal anlamda ¢ok énemli sorumluluklarin oldugunu ifade etmek
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yanlig olmaz. Toplum igerisinde bireyler iizerlerine diisen rol ve sorumluluklari yerine

getirdigi takdirde ¢ok dogru ve basarili sonuglar elde edinileceginden kusku yok.
IKINCI BOLUM
ARASTIRMA BULGULARININ DEGERLENDIRILMESI

Bu boéliimde arastirmacinin amacit dogrultusunda Covid-19 siireciyle beraber
toplumun girmis oldugu pandemi siirecinde toplumdaki bireylerin saglik davranislari
tizerindeki sosyolojik etkilerinin incelenmesini hedeflenmistir. Bu amag¢ dogrultusunda
goriisme verileri analiz edilmis elde edilen bulgulara calismada yer verilmistir.
Bireylerle yapilan goriismeler dogrultusunda detayli analizler yapilmistir.
Katilimeilarin, gortisleri ayr1 ayr1 degerlendirilip ¢aligma igin gerekli analizler

yapilmustir.

Toplumlarin neslinin devam etmesinde, gelismesinde, ilerlemesinde ve toplumlarin
devamlilik saglamasinda bir¢ok 6nemli faktdr bulunmaktadir. En 6nemli faktdrlerden
biri de sagliktir. Saglik kuskusuz her toplum i¢in ayni1 6nem ve degere sahiptir. Bireyler
sagliklarin1 korumak adina saglik davranislarinda bulunurlar. Saghk davranislar
toplumdaki her birey i¢in dnemlidir. Bireyler sagliklarin1 korumak, saglikli kalmak ve
saglikli bir yasam siirmek i¢in yaptiklar1 davranislara saglik davranisi olarak ifade
edilmektedir. Bireylerin saglikli olmak i¢in Oncelikle olusabilecek hastaliklardan
korunmasi gereklidir. Hastaliklar, 6zellikle de salgin hastaliklar gegmisten bu yana
varlik gbstermis, toplumlar i¢in kirilma noktalar: olarak goriilmiis, toplumsal yapidaki

degisim ve doniisiimlere sebep olmustur.

1966 yilinda Kasl ve Cobb 1ii¢ bashk altinda saglikla ilgili davranisi
tamimlamislardir. Bu davranislar su sekildedir; “ilk olarak, Hastaliklar1 &nlemeyi
amaglayan davramslara saghik davranisi(érnegin; saglikli beslenme) denir. ikinci olarak,
care aramayl amaglayan davraniglara(6rnegin; doktora gitmek), hastalik denir. Son
olarak ticlinciisii, iyilesmeyi amaclayan her tiirlii faaliyetlere ise(6rnegin; recete edilen
ilaclart kullanmak- igmek- dinlenmek) hasta rolii davranisi denir” (Ogden 2016, 38).
Kasl ve Cobb, saglik davranislarini, 6nlemeyi amacglayan davraniglar, care aramayi
amaclayan davraniglar ve iyilesmeyi amaglayan davranislar olarak ii¢ baglik altinda

incelemislerdir. Bu dogrultuda bu ii¢ tanima ek olarak ¢alisma dogrultusunda, Covid-
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19°un sosyal etkileri basligi da eklenmistir. Cilinkii ¢aligmaya dahil edilen katilimcilarin
bu stirecte, saglik davraniglarinda bulunurken, sosyal anlamdaki etkileri de ¢alisma igin

Oonemli bir kismini olusturmaktadir.

2.1.ONLEME AMACLAYAN SAGLIK DAVRANISI

Toplumdaki her bir birey, hastaliklar1 6nlemek adina sagliklarini korumak igin
saglik davraniglarinda bulunur. Her toplum i¢in hastalifi onlemeye yonelik olan
davraniglar, toplumlardaki bireylerin sagliklarini korumaya yonelik ve saglikli bir
yasam devam etmeleri adina gerekli unsurlardan biri olarak goriiliir. Hastaliklarin
onlenmesi, risk faktorlerin azaltilmasi gibi yalnizca hastaligin ortaya cikmasini
onlemeye yonelik degil, herhangi bir hastaligin baslamasi s6z konusu oldugunda,
hastalig1 engellemek ve ilerlemesine engel olabilmek adina da gerekli tedbirlerin
alinmasini icermektedir. Hastali§1 dnleme, sadece var olan hastaliklara karst bir 6nlem
olarak degil, sagligin gelistirilmesi ve daha saglikli bir yasam i¢in tamamlayici bir

nitelik tagimaktadir.

Insanlik tarihi boyunca, toplumlarin 6énemli degisim ve ddniisiimlere neden olan
ve kirilmalara sebebiyet veren bircok salgin hastalik meydana gelmistir. Bu salgin
hastaliklar toplum tizerinde degisimlerin ve doniisiimlerin meydana gelmesine sebebiyet
vermistir. Giiniimiizde de 2019 yilinda ortaya ¢ikan ve hizli bir sekilde yayilim kazanan
Covid-19 viriisiiniin sebep oldugu pandemik siiregten basta diinya tilkeleri olmak tizere,
Tiirkiye de etkilenmis ve toplumsal olarak zor bir siire¢ yasamaktadir. Covid-19 salgin
bircok kisinin hayatinin son bulmasina sebep olmus ve bu durum hala devam
etmektedir. Tiim hastaliklarda, hastaligi dnleme davranislari ¢cok onemli oldugu gibi
Covid-19 salgm igin de hastaligi onleme davraniglart 6nem kazanmistir. Hastaliklari
Onlemeyi amaglayan davraniglarin tiimiine saglik davramisi denir. Saglik davranisi,

bireylerin saglikli olmak ve saglikli bir yasam siirdiirmek adina yapilan davraniglardir.

Covid-19 hastaligim1 onlemek adina basta devlet kurumlari olmak {izere,
uzmanlar, aragtirmacilar ve toplum i¢in ¢ok Onem tasiyan saglik calisanlari gerekli
Oonlemlerin neler oldugunu, bu siirecte Covid-19 viriisiinden korunmak icin ne gibi
Oonlemler alinmas1 gerektigi konusunda her zaman toplumu bilinglendirmislerdir. Tim

bunlarin daha olumlu bir harita ortaya ¢ikarmasi igin her bireye de ayr1 ayr
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sorumluluklar diismektedir. Bu calismadaki en Onemli amaglardan biri; toplumdaki
bireylerin  Covid-19 siirecinde korunmak ig¢in hangi saglik davranislarinda

bulunduklarini incelemek ve elde edilen bilgilerin sosyolojik analizini yapmaktir.

Calismaya dahil edilen katilimecilarin, oncelikle Covid-19’dan korunmak igin

neler yaptig1 hakkindaki goriislerini su sekilde ifade etmislerdir;

“Sosyal mesefa, temizlik kurallarina uyduk da olabildigi kadar, onun
disinda da farkl bir sey degildi. Gelip gitmeler azaldi baska da farkli bir
sey yoktu bizde” (1. Katilimci, Kadin, Yas:35, Ev hanimu).

“Maske, sosyal mesafeye uygunluk ve beslenme” (3. Katilimci, Erkek,
Yas:30, Osretmen).

“Pandemi siirecinde daha ¢ok fazla disariya ¢ikmamaya, temasta
bulunmamaya ¢alistik ve hijyen kurallarina uygulamaya ¢alistim” (10.
Katilimci, Kadin, Yag:25, Sosyolog).

Yukaridaki katilimcilarin goriislerinden de anlasilacagi gibi ¢alismaya katilan
katilimcilarin ¢ogu hemen hemen ayni cevabi vermis ve gerekli kurallara uymaya 6zen
gostermislerdir. Katilimeilari, kurallar konusunda maske, hijyen ve sosyal mesafe gibi
kurallara uyma konusunda 6zen gosterdikleri goriilmektedir. Hastalik ve 6zellikle salgin
hastaliklar giiniimiizde sadece bireysel diizlemde ele alinacak bir problem degildir.
Pandemi gibi diinyay: etkileyen bir siiregte bireylerin dnlemlere uymasi ayr1 bir 6nem
arz eder. Bu bakimdan katilimcilarin ¢ogu kurallara uyarak saglik konusunda bilingli

olduklarini gostermislerdir.

Gerekli 6zeni gosterip, kurallara gerektigi gibi uyan katilimcilar ¢ogunlukta
olmasma ragmen, Covid-19’un varligina inanmayip, dolayisiyla kurallar1 da yerine

getirmeyen katilimcilardan birinin ifadeleri su sekilde olmustur;

“Agikg¢ast hicbir sey yapmadim, normal hayatima devam ettim, inanmadim
da, bu gibi seyler yani ben normal hayatima devam ettim” (5. Katilimci,
Erkek, Yas:44, Kuyumcu).
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Sayilar1 ¢ok olmasa da viriisiin varligina inanmayan, bu siirecin diinya genelinde
uygulanan bir planin pargast oldugunu diisiiniiler de bulunmaktadir. Bu durumun ortaya
citkmasimin temel nedeni kiiresel diinyada iletisim aglarmin ve olanaklarinin
cesitliligidir. Ozellikle sosyal medyada ortaya ¢ikan pandemiye iliskin komplo teorileri
pek cok bireyin saglik davranisina iliskin olumsuz etkileri olmustur. Bu olumsuzluklarin
basinda kurallara uymama, as1 karsithigr gibi toplum sagligimi olumsuz etkileyecek
davraniglar ve tutumlar gelmektedir. Bunun Oniine gegmede topluma bilgi aktarmada
saglikli bir iletisim kurulmasi ve kafalarda olusan soru isaretlerinin giderilmesi 6nem
tagir. Bu bakimdan pandemi siirecinde doktorlarin ekranlarda siklikla pandemi ve

korunmaya iliskin bilgiler vermesi siirece olduk¢a 6nemli katkilar saglamistir.

Covid-19 siireciyle beraber girilen pandemi siirecinde toplumda belirli degisim
ve donlistimler yasanmistir, toplumdaki bireylerde farkli bir telas meydana gelmistir.
Toplumdaki bireyler hastaliktan korunmak i¢in gerekli kurallara uyum saglamaya
calisirken bazi bireyler ise bu kurallara gerek duymamistir. Covid-19°dan korunmak
icin alman onlemlere ek olarak caligmaya katilan katilimcilar arasinda kurallar disinda
yeni saglik davranisina yonelik aligkanliklar edinmistir. Bu katilimcilarin bu konu

hakkinda goriisleri su sekildedir;

“Korunmak i¢in, giines oldugu zamanlar giineste vakit gecirmeye caligtim.
C vitamini, portakal, c vitamini iceren meyveleri sebzeleri yemegi tercih
ettim. Arti takviye vitamini aldim, bol bol da suyumu ictim, kekik ¢cayi
icivorum. Bir de en onemlisi hi¢ aklima getirmedim, ben onu aldim kabul
ettim koronaytr aldim kabul ettim katkilarinla geldin, hediyelerinle geldin
seni seviyorum ve seni serbest birakiyorum dedim” (4. Katilimci, Kadin,
Yas:49, Simif Ogretmeni).

“Saglhikli beslenmek en iyi yontemdir” (16. Katilimci, Kadin, Yag:38, Ev

Hanim).

“Saglik davramist agisindan diistiniirsek,; daha ¢ok dezenfektan énceden ¢ok
bulundurdugum bir temizlik malzemesi ya da bir sey degildi, onceden
bulundurmazdim. Islak mendil ¢cok kullanmazdim ama Covid-19 ile birlikte
stirekli daha ¢ok kullanmaya bagsladik iste dezenfekte olsun, kolonya olsun,
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islak mendil olsun bunlart daha ¢ok kullanmaya dikkat ettim” (10.
Katilimci, Kadin, Yag:25).

“Napiyorum giines goriince giinesleniyorum, vitamin kullanmaya basladim,
bir de pekmez kullantyorum, pekmezin ¢ok faydali oldugunu diisiiniiyorum”

(13. Katilimci, Kadin:34, Ogretmen).

Hastaliklardan korunmak i¢in alinan tiim Onlemlerin aynm1 olmasinin
beklenilmesi yanlis olur, ¢ilinkii her birey farkli kisiliklere sahip ve gerekli kurallar
disinda da farkli 6nlem alma yoOntemlerine basvuran bireylerin olmasi olast bir
durumdur. Yukaridaki katilimcinin, gerekli goriilen kurallarin yaninda bu siireci daha
kolay gecirmek adina, farklt korunma yollarim1 denedigi goriilmektedir. Bu siirecte
ozellikle medyada siklikla bagisikligr giiclendirici neler yapilacagina dair bilgilerin

bireyler tarafindan benimsendigi ve uygulandig1 goriilmektedir.

Covid-19 siirecinde yeni saglik davraniglari edinen bazi katilimeilar oldugu bu
katilimcilarin 6zellikle temizlik ve hijyen konusunda yeni saglik davraniglar edindikleri
veya ek olarak beslenme konusunda da yeni saglik davraniglar1 edindikleri ve bu

davraniglar1 giindelik yagamda aliskanlik haline getirdikleri gortiilmektedir.

Pandemi siireci, her birey igin ¢ok zorlu bir siiregtir ve bu zorlu siire¢ devam
etmektedir. Bu siirecte Covid-19’dan korunmak i¢in gerekli goriilen belli bagh 6nlemler
bulunmaktadir. Ama ne yazik ki tiim bireylerin bu kurallara kars1 ayni hassasiyeti
gosterdigini soylemek miimkiin degil. Calismaya dahil olan katilimcilarin da bu konu
hakkindaki gortisleri farklilik gostermektedir. Tabi bu siire¢ icin gerekli goriilen
kurallarin bazi1 zorluklar1 da bulunmaktadir. Dolayisiyla bazi katilimcilarin, hangi
kurallara ne kadar uyum sagladigr ve uyum saglarken en ¢ok zorlandigi kurallarin
hangisi oldugu da 6nem kazanmaktadir. Bu siire¢ i¢cin 6nlem amaglh gerekli goriilen tiim
kurallara uyum saglayan ve uyum sagladigi kurallar icerisinde en ¢ok zorlandiklar

kurallar hakkindaki katilimcilarin goriisleri su sekilde olmustur;

“Kurallara uydum, elimden geldigince. Maske konusunda yani, bir
aligverise c¢ikarken mutlaka takmak zorundayiz, zaten aligveris disinda
disariya pek fazla ¢cikmryorum. Maske konusunda zorlandim” (19. Katilimct,
Kadn, Yas:28, Muhasebe).
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“Maske oldu, nefessiz kaldigim zamanlar, ¢ok zorladi beni ama alistim yani
hemen. Cok uydum ben hemen hemen hepsine uydum, maske olsun mesafe
olsun, mesela ¢ocuklarimla anit odada bile kalamadigimiz siiregler oldu yani

0 donemler” (14. Katilimci, Kadin, Yas:36, Ev Kadini).

Katilimcilarin  bazilar1 yukarida ifade ettikleri gibi tiim kurallara uyum
saglamistir. En ¢ok maske konusunda zorlandiklarii bu durumunda nefes alma
konusunda zorluk ¢ektiklerini ifade etmislerdir. Kurallar konusunda gerekli uyumu
saglayip baska bir zorlanma konusunda ise ¢ocuklarin egitimi konusunda olmustur. Bu

konuda sikint1 yasayan katilimcilardan birinin goriisleri su sekilde olmustur;

“Hepsini yaptik, en ¢ok zorlandigimiz ¢ocuklarin evde olmasi, ¢iinkii ders
stkintist ¢ok oldu, hepsini aymi anda canli derse giremiyorlardi” (16.

Katilimcer, Kadin, Yas:38, Ev Hanimi).

Kurallara uyum saglamaya calisan ama isleri geregi kurallara uymada sikinti
yasayan katilimcilar da olmustur. Bu katilimcilar goriislerini su sekilde ifade

etmisglerdir;

“Sosyal mesafe sorunuyla ¢ok karsilastyordum, ¢alistigim icgin, ¢alistigim
ortamda sosyal mesafeye pek fazla dikkat edilmiyordu. Miisteri ve ¢alisan

yasadigim oluyordu” (18. Katilimci, Kadin, Yas:27,Muhasebe).

“Maske, hijyene daha dogrusu sosyal mesefa ve hijyene dikkat ettim ama
isim geregi maske ¢ok dikkat edemedik. Yani siirekli konustugumuz igin,
maskeyi takamadik yani dersteyken maske takamiyorduk. Yani bu kurallar
icerisinde bizi maske zorladi, oda siirekli nefes alip vermede zorluk

yasadigimiz icin” (3. Katilimci, Erkek, Yas:25, Ogretmen).

Salgin hastaliklarda saglik davraniginin bireyin kontrolii disinda olan bir boyutu
da vardir. Ozellikle Covid-19 pandemisinde sosyal mesafenin ¢ok énemli oldugu goz
ontinde bulundurulursa, ekonomik yasamin siirdiiriilmesi gerekliligi sosyal mesafeyi
korumay1 zorlastirmaktadir. Bu bakimdan katilimcilar igin &zellikle c¢alisma

ortamlarinda uygun davranisi gostermek c¢esitli zorluklar yaratmaistir.
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Covid-19’dan korunmak i¢in gerekli goriilen kurallar disinda, kendi adina ekstra
onlemler alan veya sadece gerekli kurallar1 yeterli géren katilimeilar olmustur. Onlem
amaciyla gerekli kurallar disinda ekstra onlemler alan katilimcilarin goriisleri su sekilde

olmustur;

“Hani misafir kabul etmedim, misafirlige gitmedim. Dikkat etmeye
calistim” (19. Katilimci, Kadin, Yas:28, Muhasebe).

“Tabi disariya ¢itkmadik o dénem, siirekli evde kaldik, yani baya bir 3 aya
yvakin ¢ocuklarim ve kendim hi¢ disari ¢cikmadim. Eger digsart dahi ¢iktigim
zaman hemen banyoya, sirke, ozellikle sitke ¢ok kullandim, o dénemlerde”

(14. Katilimci, Kadin, Yas:36, Ev Kadini).
“Vitamin takviyeleri” (9. Katilimei, Erkek, Yas:25, Ogretmen).

Hastaliktan korunmaya yonelik aliman onlemlerde gerekli kurallar diginda bazi
katilimcilar ekstra Onlemler alirken, bazilar buna ihtiya¢ duymadigini sdyle ifade

etmistir;

“Ekstra onlemler, kurallar disinda hi¢bir onlem almamistim” (1. Katilimci,

Kadn, Yas:35, Ev Hanimi).

“Ekstra onlem, yani herkesin bildigi klasik biitiin onlemleri almaya ¢aligtim.
Ondan hari¢ herkesten farkii bir yontemim yok” (11. Katilimci, Evkek, Yas:
47, Insaat Miihendisi).

Covid-19 ile beraber girilen pandemi siirecinde, toplum zor bir siire¢ gegirmenin
yaninda, kurallar geregi, ev ziyaretleri, diiglin ve cenaze gibi torenlere katilma
konusunda tedirginlik yasamistir. Tedirginligin disinda belli zaman araliklarla diigiin
cenaze gibi torenler yasaklanmis veya cok az sayida kisiyle devam ettirebilmistir.
Torenler disinda ise genel ev ziyaretleri konusunda sokaga ¢ikma yasaklari1 oldugu i¢in
eskisine oranla ya ¢ok az yapilabilmis ya da hi¢ yapilmamistir. Tabi bu yasaklar,

hastaliktan korunmak i¢in alinan 6nlemlerden bazilaridir.

Arastirmaya katilan katilimcilarin ev ziyaretleri veya diigiin, cenaze gibi

torenlere katilim konusunda farkli yaklagimlari olmustur. Bazi katilimcilar ev ziyaretleri
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veya dugiin, cenaze gibi torenlere katilmayr kurallar geregi dikkat ederken, bazi
katilimcilar bu kurallar1 pek fazla dnemsemeyip, eski yasantilarina devam etmis ve

dolayisiyla téren veya ev ziyaretlerine devam etmislerdir.

Pandemi siirecinde, kendilerini hastaliklardan korumak amaciyla ev ziyaretleri
veya diigiin, cenaze gibi torenlere hi¢ katilmayarak 6nlem alan katilimcilarin yaninda,
diigiin, cenaze gibi torenlere katilmayip, bazi durumlarda sadece ev ziyaretleri yapan
ama bu esnada gerekli kurallar (maske kullanimi, sosyal mesafe) ger¢evesinde hareket

eden katilimcilar da goriiglerini su sekilde ifade etmislerdir;

“Yok hi¢bir seye katilmadim. Ufak tefek ev ziyaretleri yaptik, maskemizi
taktik, iste optismemeye dikkat ettik, el sikismamaya” (16. Katilimci, Kadn,
Yas:38, Ev Hanimi).

“Diigiin, cenaze gibi torenlere hi¢ katilmadim, ev ziyareti yaptim agikgast,
yaptigim zaman da maske kullandim” (10. Katilimci, Kadin, Yas:25,
Sosyolog).

“Yok kesinlikle yapmadim, sadece evde 10°ar giin izole olduktan sonra
kayinvalidemi ziyaret ettik onlarda yash olduklari i¢in. Yok hi¢hir tanesine

katilmadim” (2. Katilimci, Erkek, Yas: 36, Ogretmen).

Covid-19 ile beraber girilen pandemi siirecinde bazi durumlar disginda ev
ziyaretlerinde bulunan ve bu ev ziyaretleri esnasinda higbir onlem almayan bazi

katilimcilardan biri goriislerini sdyle ifade etmistir;

“Bir stirii, diigtin, cenaze kismen bazen katilmak zorunda kaldigimiz olaylar
oldu mecburen. Yok valla, dedigim gibi gayet normal, rutin el sikistik,

opiistiik koklastik bu gibi seyler” (5. Katilimci, Erkek, Yas:44, Kuyumcu,).

Covid-19 siireciyle girilen pandemi siirecinde bireylerin korunmak igin almasi
gereken Onlemlerden biri de bu siiregte Oonceden yapilan sosyal aktivitelere devam
edilip, edilmemesidir. Toplumdaki her bireyin farkli kisisel oOzellikleri oldugunu
diisiiniiltirse, farkli sosyal aktivitelerinin oldugu da asikar bir durum olarak goriiliir.
Calismaya katilan katilimcilar arasinda pandemi siirecinde sosyal aktivitelere devam

etmeyip daha dikkatli davranan bireyler oldugu gibi bu siiregte kurallar dahilinde de

63



olsa devam eden katilimcilar olmustur. ama genel olarak katilimcilar kurallara dikkat

etme egiliminde olmustur.

Katilimcilarin sosyal aktivitelere (cafe, gezi, tatil, spor vs.) katilip katilmadigina

yonelik goriislerini s0yle ifade etmektedirler;

“Yok hi¢birine gitmedim, katimadim, nedeni korkudan, bulagsma riskinden”

(1. Katilimci, Kadin, Yas:35, Ev Hanimi).

“Hayir, yaptigim en sosyal aktivite esimle ¢ocuklarimla birlikte, kimsenin
olmadigi daghk bir alana gidip, temiz hava olmak oldu” (2. Katilimci,
Erkek, Yas:36, Ogretmen).

“Yok hayir ettiremedim. Spor salonuna giderdim bazen ona gidemedim.
Efendim bazen dostlarimla bir araya gelip miizik anlaminda bulasmalar
yvapardim onu yapamadim, eglence anlaminda” (11. Katilimci, Erkek, Yas:

47, Insaat Miihendisi).
“Hayir yapmadik” (14. Katilimci, Kadin, Yag:36, Ev Kadini).

Yukarida goriildiigii gibi katilimcilar pandemi siiresince daha once yaptiklar
sosyal etkinliklere devam ettirmemistir. Bunun nedenleri arasinda bu katilimeilar hem
kurallara uymaya ¢alismas1 hem de kendileri de Covid-19’a yakalanma risklerinin
olmasindan kaynakli daha ¢ekingen davranan bir grup. Ama sosyal etkinliklere devam
ettirmeyen katilimcilar oldugu gibi, devam ettiren, giinliik yasantisina normal devam

eden katilimcilarda olmustur. Bu katilimeilarin goériislerine bakildiginda;

“Benim sosyal aktivitem; kitap okumak, kendimi gelistirmek ve spor
yapmak, bunlart yaptim, siikiirler olsun” (4. Katiimci, Kadin, Yas:49, Suif

Ogretmeni).

“Ettirdim agik¢asi, mesru dairede, a¢ik oldugu saatlerde cafe, restoran gibi

yerlere gittim” (9. Katilimci, Erkek, yas: 25, Ogretmen).

Yukarida deginildigi gibi sosyal aktivitelere devam ettirmeyen katilimci kadar
devam eden katilimcilarda olmustur. Ama sosyal aktivitelere devam ettiren katilimcilar

yine dikkatli ve genelde kitap okumak gibi evde devam ettirebilecekleri aktiviteler
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oldugu i¢in devam ettiren veya kurallar ¢ercevesinde cafe, restoran gibi yerlerin acgik
oldugu saatlere dikkat ederek sosyal aktivitelerine devam ettiren katilimcilar da

olmustur.

Genel olarak bakildiginda katilimcilarin salgin siirecinde 6nlem almaya yonelik
saglik davranisinda bulundugu gozlemlenmektedir. Bu konuda katilimcilarda bir biling
s06z konusudur. Ancak bazi katilimeilar bu konuda yeterli duyarlilik géstermemislerdir.
Bilgi eksikligi, duyarsizlik, yanlis kaynaklardan edinilen bilgiler ve sosyallesme
eksikligi bazi katilimcilarin bu konuda hassas davranmama nedenleri arasinda

gosterilebilir.

2.2.CARE ARAMA AMACLAYAN SAGLIK DAVRANISI

Care arama davranisi, bireyin hasta oldugunu algilamasi ve kabul etmesi siireci
ile baglamaktadir. “Hastalik davranist kavrami, yirminci yiizyilin ikinci yarisinda biiyiik
Olgiide tanimlanmis ve benimsenmistir. Hastalik davranisi kendini hasta olarak
algilayan, saglik durumunu tanimlayan ve uygun bir ¢are bulma yetkisine sahip bir

kisinin yaptig1 herhangi bir faaliyettir” (Kasl ve Cobb 1966; Akt. Kirag, 2019: 18).

Care arama siireci birgok faktor ile iliskili bir siirectir. Bireyin Ozellikle
demografik faktorlerle ilgili olan yas, cinsiyet, egitim, sosyal ve ekonomik durum gibi
faktorler belirtilerin gelisme hiz1 ve siddeti gibi hastalifa 6zgii durumlar da kisinin ¢are
arama siirecini etkilemektedir (Unal ve Digerleri, 2001: 223). Care arama siireci,
hastaligin arttk var oldugu ve hastaligin kabul edildigi bir siire¢ olarak da
degerlendirilebilir. Ciinkii birey ¢are arama siirecine girdiyse, hastaligin varligindan
haberdar ve hastaligi yenmek i¢in ¢are arama davranisina odaklandigi bir noktadadir.
Bu noktada farkli toplumlarda farkli ¢are arama davranisi yollart bulunabilir, kimileri
uzman kisilerle bu siireci atlatmak isterken kimileri dogal yollar1 veya daha farkl: yollar
tercih edebilir. Hastaliklar sadece bugiin degil, gecmis yiizyillarda da hatta insanligin
varolusundan itibaren varlik gostermis onemli bir sorundur. Geg¢miste oldugu gibi
giiniimiizde de hastaliklar bitmis degildir, giiniimiizde varlik gostermis olan Covid-19
salgini tiim diinya da biiyiik yanki uyandirmis ve ciddi bir sekilde yayilim kazanmis bir

hastaliktir.
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Covid-19 ilk basladigi andan itibaren giinliik yasami mesgul eden ve tim
toplumlarin merkezi konularin basinda yer almistir. Bu slire¢ devam etmektedir ve farkl
zaman araliklarinda farkli rakamlarda vakalar goriilmekte olup hayatin1 kaybeden
bircok kisi bulunmaktadir. Covid-19 siireci toplumdaki her birey i¢in ayri dnemde
bulunmakla beraber 6zellikle Covid-19’a yakalan bireylerin ¢ok daha hassas oldugu ve
bu siirecte hastaligi yenmek i¢in hangi ¢are arama davranisinda bulundugu noktasi bu

calisma i¢in 6nem tasimaktadir.

Covid-19’a yakalanan katilimcilarin hastalik durumunda nasil bir ¢are arama

stireci gecirdiklerine dair goriislerini su ifadelerle belirtmislerdir;

“Yani ilk belirtisi olaraktan test yapmaya gittim. Koku ve tatta kayip vardi,
bunlar belirtilerdir diyerekten. Normal onun haricinde herhangi bir belirtisi
yoktu. Hatta derse gidebilecegim kadar dingtim, hatta derse giriyordum,
sadece bunlar gidince test yaptirdim. Fiziksel olarak ¢ok bir etkisi olmadi
ama sadece koku ve tatta bir etkisi oldu” (3. Katilimci, Erkek, Yas:30,

Ogretmen).

“Iik olarak en yakin saghk kurulusuna gidip, tabi test yapmadim, normal
grip belirtilerini gecirdigim icin ilk olarak test yapmadilar. Normal serum,
igne falan bu sekilde gecistirdiler, daha sonrasi bu hastaligim ge¢cmeyince
tekrardan aym sekilde hastaneye basvurup test yapmam istendi. Testin
sonucunda da pozitif ¢ikt1” (8. Katilimci, Kadin, Yas:25, Ozel Giivenlik).

Test yaptirdim ilk (9. Katilimci, Evkek, Yas:25, Ogretmen).

Yukaridaki katilimcilarin hastalik durumunda, ¢are arama davranisi olarak ilk
olarak bir saglik kurulusuna gidip (doktora) test yaptirdigi, hastalik belirtilerini fark

etmeye bagladiklar1 ve test sonucu beklediklerini gérmekteyiz.

Daha once degindigimiz gibi her katilimcinin hastalik karsisinda farkli care
arama yoluna gittikleri ifade edilmistir. Baz1 katilimcilar ilk olarak belirtileri farkina
vardiginda test yaptirmak olurken, bazi katilimcilarda belirtileri fark edince ilk olarak
kendilerini izole etmeye basladigini ve evdeki diger bireylerden uzaklagsmaya ¢aligtigini

su ifadelerle belirtmislerdir;
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“Iik olarak cocuk emziriyordum cocugu siitten ayirdim, yatagimi ayirdim,
odami yemek yedigim tabaklarimi ¢canaklarimi aywdim, sonra test yapinca
pozitif ¢iktigini ogrenince tamamen, herkesten uzaklastim” (1. Katilimci,

Kadn, Yas:35, Ev Hanimi)

“Ilk olarak kendimi izole ettim, evde ozellikle cocuklarimdan ailemden
uzaklastim. Yalniz basima bir odada takildim, test sonucum belli olmadan
once. Doktorlarim okula gidebilirsin dedigi halde ¢ocuklarimdan
uzaklastim, yemegimi yalniz, basima yedim” (6. Katilimci, Kadin, Yas:42,

Ogretmen)

Covid-19 hastaligin belirtileri katilimcilarin da gorisleri dogrultusunda grip
belirtisi olarak algiladiklar icin, baz1 katilimcilar ilk olarak belirtileri grip zannedip,
onemsemeyip daha sonrasinda doktora gidip test yaptirdiktan sonra ancak Covid-19

viriisiine yakalandigini kabul eden katilimcilarda goriislerini sdyle ifade etmislerdir;

“Belirtileri normal grip, grip gibi yani énemseyecek bir durum yok gibi
gortintiyor, ilk bir sey yapmadim, test sonucundan sonra pozitif oldugunu

anladim” (20. Katilimci, Erkek, Yas:26, Askeri Personel).

(Care arama davranigi, bireylerin hastalik karsisinda nasil davranislarda
bulunduklarini1 gosteren bir siirectir. Bu siire¢ herkes icin ayn1 gegmese de sonug olarak
bireylerin genelde ¢are arama davranisinda bulunduklar1 goriilmektedir. Katilimeilarinin
geneline bakildiginda care arama davranisi konusunda ayni hassasiyeti gosterdikleri
ifade edilebilir. Ozellikle modern tibbin hakim ve belitleyici oldugu giiniimiizde
bireyler hastalik aninda genellikle ilk olarak modern tibba bagvurmaktadir. Salgin gibi
tiim diinyay1 etkileyen bu siirecte bireyler i¢in bu daha da 6nemli bir durum olarak

karsimiza cikar.

2.3.0YILESMEYi AMACLAYAN SAGLIK DAVRANISI

Iyilesme kavrami ile bireye 6zgii ve birey tarafindan yonlendirilen, yiiksek
oranda kisisellestirilmis bir yolculugu ifade ettigi anlasilmaktadir. lyilesme kisi
tarafindan tanimlandigi i¢in her bireyin kendine 6zgii bir iyilesme hedefi s6z konusu

olmaktadir. Bireylerin kendilerine 6zgii gereksinimleri, gii¢lii yonleri, hedefleri, saglik
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tutumlari, davraniglart ve iyilesme beklentileri bulunmaktadir. Bireylerdeki kisisel
farkliliklari, iyilesmede kullanilan yollarda da farkliliklarin ortaya ¢ikmasina yol
agmaktadir (Senocak, Arslantas ve Yiiksel, 2019: 85-86). lyilesmeyi amaclayan
davraniglar s6z konusu oldugunda daha ¢ok hasta bireylere biiyiik rol diismektedir.
Ciinkii iyilesmek i¢in dncelikle iyilesmeyi hedeflemek ve bu dogrultuda adimlar atmaya

yonelmek gereklidir.

Covid-19 ortaya ¢ikmaya ve yayilmaya basladiktan sonra basta diinya genelinde
olmak tizere Tiirkiye i¢inde de bazi bireyler Covid-19’a yakalanmaya ve bu hastalikla
miicadeleye etmeye baslamistir. Her bireyin miicadelesi olumlu sonuglanmamais, bircok
kayip verilmistir ve bu durum hala devam etmektedir. Covid-19’a yakalanan bircok kisi
uzmanlarin da destegi ile iyilesmis ve bireyler sagligina kavusmustur. Saglikli bir
yasam silirdiirmek i¢in Oncelikle hastaliklara yakalanmamak adina saglik i¢in gerekli
davraniglarda bulunmak gerekir. Bazi durumlarda bireyler ne kadar dikkat ederse
etsinler sonug her zaman ayni olmamakta ve hastaliklara yakalanma gibi sonuglar ortaya
¢ikabilmektedir. Bu durumda 6nemli olan hasta olan bireylerin veya Covid-19 gibi
onemli salgin hastaliklar karsisinda toplumlarin daha giiclii bir sekilde hareket edip,
hem toplumlarin hem de bireylerin iyilesmek adina onemli adimlar atmasi gereklidir.
Bu durum her hastalik i¢in farkli sekillerde olabilmektedir. Bu arastirma da Covid-19

gecirmis katilimcilarda yer almaktadir.

Covid-19 gecirmis katilimcilarin hastalik siirecinde iyilesmek amaciyla neler
yaptig1 ve nasil bir yol izledikleri 6nemlidir. Covid-19 gecirmis katilimcilarin iyilesmek

amactyla nasil bir yol izlediklerini su sekilde ifade etmislerdir;

“Recgete de verilen ilaglart da, bitki ¢aylari destekleme olarak, yeme i¢me,

dinlenme bunlardi yani” (1. Katilimci, Kadn, Yag: 35, Ev Hanimi).

“Covid-19 testi konulduktan sonra, yalniz basima izole ettim. Meyve, ¢erez,
bitki ¢aylari, c vitamini, d vitamini ve aspirin, doktorlarin verdigi ila¢larin
yaninda ekstra bunlart kullandim. Bol bol sirke” (6. Katilimci, Kadin, Yas:
42, Ogretmen).

“Hepsini yaptim. Ila¢ kullandim, bol su tiikettim ve bolca dinlenme yaptim”
(18. Katilimci, Kadn, Yas: 27, Muhasebe).
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Yukaridaki ifadelerde de goriildigi gibi, Covid-19 gecirmis katilimcilarin
bazilar1 dinlenmek, ek vitaminler kullanma, yeme konusunda daha bol vitaminleri
yiyeceklerin tercih edilmesi ve en 6nemlisi doktorun verdigi ilaglar1 diizenli bir sekilde

kullanmak gibi davranislarda bulunulmustur iyilesmek adina.

Katilimcilarin bazilari, ila¢ kullanmada cok tereddiit eden ve ¢ekinerek verilen
ilaglar1 kullanan bireylerde olmustur. Ama amag iyilesmek oldugu i¢in tereddiitlere

ragmen ilaglar1 kullan katilimcilardan birinin ifadeleri su sekilde olmustur;

“llaclart kullandim ama Covid-19’a komplo teorisine inananlardanim.
Dolayisiyla ilag konusunda da ¢ok tereddiitlerim vardi. Ancak kendi alanim
olmadig1 icin ilaglart kullandim. Dinlenme kismina gelince, dinlenmedim,
yine sporumu yapmaya devam ettim. Ama bunun haricinde dedigim gibi
vitamin takviyelerine ¢ok énem verdim” (9.Katilimci, Erkek, Yas:25,

Ogretmen).

Covid-19 gec¢irmis katilimcilar arasinda iyilesmek adina yine gerekli 6zeni
gosterip, fakat ila¢ kullanmayan bireylerde bulunmaktadir. Olas1 yan etkileri
ihtimalinden veya tercih etmedikleri i¢in ilag kullanmadan bu siireci atlatmaya caligan

bireyler olmustur. Bu konuda goriislerini su sekilde ifade etmislerdir;

“Dinlenmek, kesinlikle verilen ilaclart kullanmadim. Beslenmeme dikkat
ettim oncesinden daha iyi beslenmeye ¢calistim” (3.Katilimci, Erkek, Yas:30,

Ogretmen).

“Recete edilen ilacin ben yan etkileri var diye kullanmadim, ¢iinkii ¢cok ciddi
semptomlar yoktu bende, agirlastigimi hissetsem alacaktim. Dogal gidalar
temin ettim ve saglkli kalmaya c¢alistim, moralimi yiikseltmeye calistim,
bagisiklik sistemimi yiikseltecek gidalarla bu siireci atlattim™” (11. Katilimct,

Erkek, Yas:47, Insaat Miihendisi).

Goriildigi gibi 1yilesmeyi amacglayan davranis her bireyde farkli sekillerde
ortaya ¢ikmaktadir. Bazi bireyler bu konuda verilen tedavileri harfiyen
uygularken, bazilar1 da tedaviye kusku ile yaklagmakta, kendi tedavi yontemlerini

kullanmaktadir. Bu durum sosyallesme siirecinde hastaliga iliskin edinilen

69



izlenimle alakalidir. Bireyin hastaligi nasil tanimladigi, ona goére nasil onlem
alacagin1 ve hastalik siirecinde nasil tedavi olacagmi da belirlemektedir. Bu
bakimdan katilimcilarin  biiylik ¢ogunlugu pandemi silirecinin  Gnemini
kavramigsken, bazi katilimcilar bu silireci kendi 6znel degerlendirmeleri ile
Onemsiz gorme egilimindedir. Bu durumun ortaya ¢ikmasi bireyin kisilik
Ozelliklerinin yani sira, sosyallesme siirecinde hastalik konusunda edindigi

izlenime de baghdir.

2.4.COVID-19 SOSYAL VE KULTUREL ETKIiLERIi

Insanlik tarihi farkli zaman dilimlerinde farkli kirilmalara sahit olmus ve bu
kirilmalar insanlik tarihi icerisinde incelendiginde Onemli etkileri olmustur. Bu
kirilmalarin en Onemlilerinden biri tarthte yasanmis salgin hastaliklardir. Salgin
hastaliklar tarihte kalmamis giliniimiizde de Covid-19 adi ile bilinen yeni bir salgin
meydana gelmistir. Covid-19 kisa bir siirede diinyanin neredeyse her yerine yayilmis ve
pandemik bir siireci baglatmistir. Tarihte yasanan salgin hastaliklarin 6nemli degisim ve
doniistimlere neden oldugu bilinmektedir. Giinliimiizde diinyanin merkezi konularindan
biri olan ve giindelik hayati mesgul eden Covid-19 da tarihteki salginlar gibi bircok
degisim ve doniisiime neden olmustur. Covid-19 basta saglik olmak iizere, ekonomik,
siyaset, politik, egitim, toplumsal ve sosyo-kiiltiirel alanda bir¢ok etkileri olmustur.
Ozellikle toplumsal agidan bakildiginda toplumdaki her bir birey icin sosyal alanda

etkileri gozle goriiliir hale gelmistir.

Bu arastirmanin bir amaci da toplumdaki bireylerin sosyal alanda yasadigi
sorunlar1 ortaya koyabilmek ve bireylerin bu sosyal alandaki etkileri hakkindaki
gorlislerini  ortaya koymaktir. Katilimcilarin bu konu hakkindaki gorislerini
anlayabilmek adina gerekli birkag soru yoneltilmistir. Konuyla alakali sorular

dogrultusunda katilimcilarin goriislerine yer verilmistir.

Pandemi siirecinin toplumdaki bireyler iizerinde sosyal yasantilarini nasil
etkiledigi hakkinda ve katilimcilarin bu konu hakkindaki goriislerine deginilmistir. Bu
dogrultuda katilimcilarin pandemi siirecinde sosyal iliskilerin olumlu ve olumsuz

etkileri hakkindaki goriisleri su sekilde olmustur;
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“Olumlu anlamda soyle olumlu oldu, saglhk anlaminda oldu, artik
annemizin babamizin yanina gidersek daha dikkatli gidiyoruz, kendimizi
once izole ediyoruz, kendimizden emin oluyoruz bu sekilde ilerliyor.
Olumsuz anlamda da arkadaslarimizla eskiden bir araya gelebiliyorduk,
biraz daha ister istemez neseyle kahkahayla gecebiliyordu zaman ama su an

birazcik onlardan uzak kaldik” ( 2. Katilimei, Erkek, Yas:36, Ogretmen).

“Olumsuz olarak insanlar hani iste, yasaklara uymak zorunda birakild: o
biraz kotii etkiledi. Yani insan sevdiginin yanina gidemiyor, o senin yanina
gelemiyor. Insanlart birbirinden koparmaya calisiyorlar bence yani benim
fikrim. Yani taziyeler kapandi, diigiin salonlari kapandi, onu birak umre
bile kapandi bu biraz etkiledi, ister istemez. Olumlu olarak biraz evde
zaman gegirdik, biraz ¢ocuklarla zaman gegirdik. O biraz olumlu oldu gibi”

(5. Katilimct Evkek, Yas:44, Kuyumcu,).

Katilimeilarin pandemi siirecindeki sosyal etkilerin olumlu ve olumsuz yonleri
hakkindaki goriisleri her iki yonden de oldugunu ifade etmislerdir. Olumlu olarak
gordiikleri yonlerin genelde aile ile ilgili iligkileri yoniinden oldugunu, aile ile zaman
gecirme gibi, olumsuz olarak eski aligkanliklarin artik yapilamamasi yoniinden bir
sitemde bulunduklar1 goriilmektedir. Katilimcilarin  6zellikle toplum yapisinda
diigiinlerin olmamasi, taziyelerin olmamasi gibi toplumsal iliskilerin yogun yasandigi
onemli toplanma alanlarin artik olmamasi da katilimcilar i¢in olumsuz olarak

gorilmektedir.

Katilimcilarin, pandemi siirecinin sosyal etkileri iizerinde olumlu yonlerinin

olmadig1 daha ¢ok olumsuz yonlerinin oldugunu belirten ifadeleri su sekilde olmustur;

“Olumlu degil de olumsuz yonleri daha ¢ok var. Ciinkii insanlar arasinda
bizim kiiltiiriimiizde siirekli selamlasma, merhabalasma, tokalasmadir var
ama bu siire¢ icerisinde artik onlardan uzaklastik. Biraz daha ben
duygusuna kapildik ¢iinkii  insanlarla temasimiz azaldi, insanlarla
sohbetimiz azaldi, bu da birazcik kendi i¢cimize kapaniklik gecirdi” (10.
Katilimci, Kadin, Yas:25, Sosyolog).
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“Daha ¢ok olumsuz etkiledi. Sonug¢ olarak, onceden i¢li dislyydik yan yana
gelirdik  belki  bulusurduk, arttk oda olmuyor sosyal medyadan
goriisebildigin kadar goriisebiliyorsun. Bu da zaten her ne kadar olabildigi
kadar az yani ¢ok az miktarda oluyor sosyal hayatimiz sifirlandi” (15.

Katilimci, Erkek, Yag:25, 112 Personeli).

Katilimeilarin ¢ogu genelde olumsuz etkinin ¢ok daha fazla oldugunu, aile,
arkadaslik, komsuluk gibi iligkilerin artik olmamasindan kaynakli sikayetleri olmustur.
Katilimeilarin  goriislerine bakildiginda pandemi siirecinin olumsuz olarak goriilen

yonlerinin kiiltlirel acidan da olumsuz etkilendiklerini ifade etmislerdir.

Yapilan goriismeler esnasinda katilimcilardan biri pandemi siirecinin sosyal
yasam lzerindeki etkilerinden birinin de evlilik miiessesesini lizerinde oldugunu su

ifadelerle dile getirmistir;

“O zaman bu da kayda geg¢sin, bekardik bekar olmaya devam ediyoruz.
Insanlarla tanisip kaynasamadik. Belki yeni birileriyle tamsirdik bu engel
aciga ¢ikt1” (13. Katilimci, Kadin, Yas:34, Ogretmen).

Katilimcilarin - pandemi siirecinde fiziksel ve ruhsal olarak ne kadar

etkilendiklerini, hangisinin daha ¢ok etkilendigini dair goriileri su sekilde olmustur;

“Ruhsal, nedeni, haberlerde olsun sosyal medya da olsun, haberlerin iste
oliim detaylart hepsi de ¢ok etkiledi, psikolojik olarak bir de kendimden
ziyade ailene bulastirma riskinden korktugumdan dolay1” (1. Katilimct,

Kadn, Yas:35, Ev Hanimi).

Burada katilimcinin bu siiregte sosyal medyadan ne kadar etkilendigi, bu siiregte
sosyal medyanin aslinda Onemli bir roliiniin olduguna yonelik goriislerini dile
getirmistir. Covid-19’un ilk ortaya ¢iktig1 andan itibaren toplumdaki herkesin birincil
kaynak olarak gordiigli sosyal medya, bu siirecte olumlu ve olumsuz yonden énemli rol

oynamistir.

Pandemi siirecinin toplumdaki bireyler tiizerinde daha ¢ok ruhsal olarak

etkiledikleri yoniinde bir sonucun ortaya ¢iktig1 ifade edilebilir. Ciinkii katilimcilarin
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neredeyse hepsi pandemi siirecinde daha ¢ok ruhsal yonden etkilendiklerini ifade

etmislerdir.
Katilimcilarin bu konu hakkindaki goriisleri su sekilde olmustur;

“Ruhsal olarak ¢ok etkilendim, c¢iinkii sosyal hayatim durdu, bu da beni
vipratti. Duygusal olarak zorluk ¢ektim” (20. Katilimci, Erkek, Yas:26,

Askeri Personel).

“Ruhsal saghgim daha ¢ok etkilendi ¢iinkii insanlara karst mesafeli olmak
stireli evde olmak psikolojimi etkiledi” (19. Katilimci, Kadin, Yas:28,
Muhasebe).

“Ruhsal saghgim daha ¢ok etkilendi. Sebebini anlayamasam da psikolojik
olarak ¢ok ywrandigimi diisiindiim” (6. Katilimci, Kadin, Yas:42,

Ogretmen).

Pandemi siirecinde sosyal yasamin nasil etkilendigi ve bireylerin hayatlarinda

nelerin degistigini iliskin goriisler sdyledir;

“Covid-19 aslinda bize hani soyle bir sey ger¢ekten nefes almanin ne kadar
onemli oldugunu, rahatlikla nefes almak, dogada olmak, yani ozgiirliigiinii
kaybetmek gercekten koti. Hani ozgiirliigiimiiziin en azindan kiymetini

anlamis olduk bence” (17. Katilimci, Erkek, Yas:42, Esnaf).

“Covid-19’dan sonra hayatimda tabi ki saghgin daha kiymetli oldugunu
anladik. Biiyiiklerimizi daha ¢ok diigsiinmeye basladik. Bu konuda daha
dikkatli olmaya ¢alisiyoruz. Hayatimizi bu sekilde de idame etmeye
alistigimiz i¢in devamli bu sekilde yasayacagimizi diisiiniiyorum” (18.

Katilimci, Kadin, Yas: 27, Muhasebe).

Pandemi stireci, toplumdaki her birey i¢in zor bir siire¢ olmustur ve bu zorluk
heniiz bitmis degildir. Arastirma esnasinda katilimcilarin bu silirecin sona ermesi
durumunda zorluk cekecekleri alanlarin olup olmadigi hakkindaki goriislerini ifade

etmeleri istenmistir. Bu konu hakkinda katilimcilarin goriisleri su sekilde olmustur;
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“Evet insanlara kars1 mesafe konusunda, ¢ekinerek davranacagiz bir siire

bitse de” (19. Katilimci, Kadin, Yas: 28, Muhasebe).

“Adaptasyon sorunu yasayacagimi diistintiyorum, toplum olarak, yani
clinkii kiiltiiriimiizde mesela tokalasirken bile cok samimi olan bir milletiz,
dolayisiyla, tokalasma, merhabalasma seklimiz degisti, buna yansidi. Tekrar
bir daha 6ze doniigiin ¢ok zor olacagim diisiiniiyorum” (9. Katilimci, Erkek,

Yas:25, Ogretmen).

Pandemi siireci bittikten sonra zorlanmaya devam edecek katilimecilar oldugu
gibi, hi¢bir konuda zorlanmayacagini, hayatin1 ayni sekilde devam edecegini belirten

katilimcilarda olmustur;

“Ya zannetmiyorum hani biterse alistigimiz hayata doniicez” (13. Katilimcet,
Kadin, Yas:34, Ogretmen).

“Yok, ben yine ¢abuk adapte Olup, her seyi yolana sokabilirim” (11.
Katilimct, Evkek, Yas:47 Insaat Miihendisi).

Covid-19 sonucu girilen pandemi siireciyle birlikte toplumda ciddi degisimler
yasandi, basta giinlilk yasam olmak iizere her alanda degisimler meydana gelmistir.
Dolayiyla katilimeilarin bu degisimi nasil algilayip yorumladiklar: ve pandemi oncesi-
sonrasint nasil gordiikleri hakkindaki goriisleri 6nem kazanmaktadir. Katilimcilar bu

konu hakkindaki goriislerini su sekilde ifade etmislerdir;

“Cok farkliydi, ashinda insanlar daha ¢ok bilin¢lendi, ben kendi adima
soylemem gerekirse, disaridan mesela eve tasiyacagim viriisleri hesap
etmiyordum ama su an her seye daha ¢ok hesap etmek zorundayim.
Karsilastirma yapabilecegim, olumsuz yonde ¢ok sey vardi da ama oyle
fiziksel olarak karsilastirabilecegim hichir yoktur yani” (1. Katilimct,
Kadin, Yas:35, Ev Hanimi).

“Yani kendimize, yedigimize ictigimize, oncekine goére daha ¢ok dikkat
ediyoruz en azindan kendi adima konusayim ve yine temizlige kesinlikle
oncekinden daha fazla ozen gésteriyoruz” (3. Katilimci, Erkek, Yas:30,

Ogretmen).
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“Once mesela, geziyordum, her yere gidiyordum, serbesttim, rahattim ama
bunun farkina vardim ki, gercekten insanlar ders ¢ikartmasi lazim bu
konuda da. Sonrasinda da baya seyler degisti. Mesela yani, hayatim degisti,
gidecegim yerler degisti, baya bir sey degisti yani” (14. Katilimci, Kadin,
Yas:36, Ev Kadini.).

Pandemi silireci Oncesi ve siire¢ dahilinde bazi degisimlerden bahseden
katilimcilar oldugu gibi, aslinda pek bir degisiklik olmadigini giinliik yasantilarina
eskisi gibi devam eden katilimcilarda olmustur. Bu katilimcilardan bazilarinin bu

konudaki goriislerini su sekilde ifade etmislerdir;

“Simdi boyle bir mukayese yapacak olursam ben, éncesinde ve sonrasinda
agik¢ast ¢ok bir fark yok ya. Kendimi degistirmedigimi diisiiniiyorum” (9.
Katilimci, Erkek, Yas:25, Ogretmen).

“Bence fark yok ben saglikli besleniyorum” (13. Katilimci, Kadin, Yas:34,
Ogretmen).

Covid-19 ile beraber girilen pandemi siirecinde toplumdaki her birey birgok
anlamda ve birgok konuda olumlu veya olumsuz olarak etkilenmistir. Pandemi
slirecinde bireyler sadece kendi sagligindan degil, toplumdaki her bireyin sagligindan da
sorumludur denilebilir. Ciinkii bir birey saglikli olmak adina davranislarda bulunurken
veya gerekli davraniglarda bulunmazken bir diger bireyin bu durumdan etkilendigini
ifade etmek gereklidir. Pandemi siirecinin diger bir¢ok alanda oldugu gibi sosyal alanda
da toplumdaki bireylerin 6nemli derecede etkilendigi yapilan goriigmeler dogrultusunda
tahmin edilmektedir. Dolayisiyla gorlismeye katilan katilimcilarin pandemi stirecinde
toplumu, toplumdaki diger bireyleri nasil gozlemledigi onemlidir. Katilimcilarin bu

konudaki goriisleri, toplumda neler gozlemlediklerini belirten ifadeleri su sekildedir;

“Bu siirecte toplum ruhsal olarak ¢okiintii yasadi, olumlu bence hi¢bir
tarafi yok, insanlar digsarida birbirlerine ¢ok agresif olmaya basladi,
tedbirleri aksayan insan goriildiigii zaman hep bir tartisma gerilim bir

ortam vardr” (20. Katilimci, Erkek, Yas:26, Askeri Personel).
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“Toplumda mesela kurallara uymayan ¢ok, yani kendi hi¢ kimse sagligini
diistinmeden, vebal altina giren insanlart gordiim. Hi¢ umursamadan,
mesela ben evde otururken, insanlar sokakta geziyordu. Bu benim hakkima
giriyordu o yonden insanlar pek kendini diistinmiiyordu, fark ettim” (14.

Katilimci, Kadin, Yag:36, Ev Kadini).

Katilimeilarin  toplumda kuralara uymayan bireyler hakkindaki gozlemlerin
olumsuz yonde oldugu ifade edilebilir. Toplumdaki bazi kisilerin kurallara gerekli
hassasiyeti gostermediklerini, toplumda insanlarin birbirine karst tahammiilsiiz ve

agresif oldugunu gozlemlenmistir katilimcilar tarafindan.

Katilimcilarin farkli gbézlemleri de olmustur. Yine olumsuz olarak gordiikleri
ama bu siirecin Tiirk aile yapisin1 dahi etkiledigini ifade eden katilimcilardan biri bu

konudaki goriislerini su ifadelerle belirtmistir;

“Genelde olumsuz olarak etkiledi, insanlarla karsilastigimizda biz el
stkismak istesek de insanlar el sikismak istemiyor veya oturup sohbet etmek
iSstemiyorlar. Birbirimize, ise gidip gelme, aile ziyaretleri, es dost diigiin
dernek oliim, cenaze bizi biz yapan bir¢ok etkinligimiz son buldu. Bu da
Tiirk aile yapistmi olumsuz etkiliyor diyebilirim” (12. Katilimci, Erkek,
Yas:38, Muhasebe).

Covid-19 siirecinin belki de en 6nemli alanlardan biri olan toplumsal yapidaki
etkilerini yukaridaki ifadelerden gérmek miimkiin. Toplum igerisindeki iliskilerin bu
durumdan olumsuz etkilendigi, hatta bu durumun Tiirk aile yapisin1 da olumsuz

etkiledigine dair katilimcinin gozlemleri olduk¢a dnemlidir.
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SONUC

Saglik, tanimlanmasi zor bir kavramdir, ¢iinkii saglik kavrami toplumdan
topluma, toplumlar icerisinde kiiltiirden kiiltiire gore farklilik gostermektedir. Her
toplum icin saglik acisindan bakildiginda belki de en 6nemli ortak fikir; sagligin her
toplumda aymi Onemde olmasidir. Toplumlarin neslinin devam etmesinde,
ilerlemesinde, gelismesinde ve toplumlularin devamlilik kazanmasinda en oOnemli
etkenlerden biri sagliktir. Saglik insanligin ilk var olusundan itibaren her zaman ayni
onem ve degerde kalmistir, ama saglik ayni zamanda hastaliklarin da var olusundan
kaynakli bu kadar O6nem tasimaktadir. Saglik gibi, hastaliklarda insanligin ilk var
olusundan itibaren her zaman toplumlarda yer edinmis ve Ozellikle ge¢mis tarihlerde
yasanmis salgin hastaliklar (Veba, Kolera, Ci¢ek, Grip gibi ) milyonlarca insanlarin
hayatin1 kaybetmesine sebep olmuslardir. Dolayisiyla toplumlar bu ve buna benzer
salgin hastaliklarla savasabilmek adina, korunma, Onlem alma, c¢are arama ve
lyilesmeye yonelik saglik davranislarinda bulunmuslardir. Saglik davranisi, bireylerin
saghigim korumak, saglikli bir yasam siirdiirmek ve hastaliklardan korunmak adina
yaptig1 davraniglardir. Bireyler saglhigini kalmak ve saglikli bir yasam siirmek ve
olusabilecek hastaliklardan kendisini korumak ister bu dogrultuda gerekli saglik

davraniglarinda bulunur.

Saglik, sadece tibbin alan1 degil, ayn1 zamanda diger bir¢ok alan ile de iligkilidir.
Her toplumun saglik ve hastalik anlayisi toplumsal 6zellikleri etrafinda olusmaktadir.
Toplumsal 6zellikler olarak bircok unsur sayilabilirken 6zellikle her toplumun kendi
kiiltiiri sagligin ve hastaligin sekillenmesinde onemli etkenler arasindadir. Gegmise
bakildiginda saglik daha ¢ok sadece tibbin alaniyla iligkilendirilirken, glinlimiize
yaklasildiginda sagligin toplumsal yap1 ve kiiltiirel 6zelliklerinde etrafinda sekillendigi
goriilmektedir. Saglig1 sadece tibbin bir alan1 olarak gérmek eksik olur. Sagligin
toplumsallagmas1 0zellikle toplumsal yapidaki olumlu gelismeler ve degismeler
desteklemektedir. Herhangi bir toplumda saglik ile ilgili ortaya ¢ikan bir sorun, ayni
zamanda toplumun da bir sorunu haline gelmistir, ¢iinkii saglik sadece tip alaniyla ilgili
degildir. Giinlimiize yaklasildiginda saglhigin artik sadece tibbin bir alani olmadigi
konusu daha da belirginlesmis ve kesinlesmis olarak gérmek miimkiindiir. Saglik ve

hastalik sadece tip degil, ekonomik, kiiltiirel ve toplumun yapisiyla da iligki bir
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unsurlardir. Dolayisiyla saglik, biyolojik oldugu kadar sosyal, ekonomik, toplumsal
yonleri de olan bir olgu olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Giiniimiizde, diinyanin geneline
hizli bir sekilde yayilmis ve pandemik bir siireci baslatmis olan Covid-19 salgin
hastaligi, glinlimiiz toplumu i¢in en merkezi konularin basinda gelmekte ve giindelik
yasam1 mesgul eden bir sorun haline gelmistir. Covid-19 hastalifi, toplum iizerinde
degisim ve doniisiimlere sebep olmus, basta saglik olmak iizere, ekonomik, siyaset,
egitim, din, sosyo-kiiltiirel ve toplumsal yap1 bakimindan degisimlere neden olmustur.

Covid-19, saghigin sadece tibbin bir alani olmadigin1 kanitlayan 6nemli 6rneklerden

biridir.

Covid-19 viriisiiniin yol agtig1, kiiresel pandemi siirecinde toplumdaki her birey
bu durumdan etkilenmis ve etkilenmeye devam etmektedir. Bireylerin bu siirecte,
Covid-19’dan korunmak i¢in hangi saglik davraniglarinda bulunduklari, bu siireci nasil
atlatmaya calistiklar1 ve Covid-19’un toplum {iizerinde olusturmus oldugu saglik
davraniglarinin sosyolojik analizini yapmak bu c¢alismanin amacidir. Bu dogrultuda
katilimcilarla goriismeler yapilmistir.  Yapilan goriismelerde bireylerin - sagligin
toplumsallagsmas1 konusunda, saglik davranislarina ne kadar Onem verdikleri
konusunda, Covid-19’dan korunmak igin hangi Onlemleri aldiklari, Covid-19’a
yakalanan kisilerin hangi c¢are arama davranisinda bulunduklar1 ve iyilesmeyi
amaclayan hangi davranislarda bulunduklar1 gibi 6nemli sorularin cevabini bulmaya

calisilmistir.

Katilimcilarla yapilan goriismelerde Oncelikle onleme davranisi (6rnegin;
saglikli beslenme) s6z konusu oldugunda kadin ve erkek katilimcilarin Covid-19’dan
korunmak i¢in aldig1 onlemler farklilasmaktadir. Kadinlarin da erkeklerin de 6nleme
davraniglart konusunda genel olarak dikkatli olduklari, fakat kadin katilimcilarin
cogunlugunun evli olmasindan kaynakli olsa gerek cocuklar1 ve aile liyeleri i¢in ayrica
bir hassasiyet gostermis olduklarini ifade etmek miimkiindiir. Kadin ve erkek
katilimcilarin ¢ogunlugu gerekli goriilen onlemler disinda ekstra Onlemlere ihtiyag
duymadiklar1 da belirtilebilir. Katilimlar arasinda kadin ve erkek katilimcilarin maske
kullaninm1 konusunda ayni hassasiyeti gosterdikleri ifade edilebilir. Covid-19’dan
korunmaya yonelik, alinan onleme davranisi dogrultusunda calismaya dahil edilen

katilimcilarin egitim seviyesi agisindan bakildiginda her egitim diizeyindeki(okuryazar
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olmayan, ilkokul, ortaokul, lise, lisans, yiiksek lisans, doktora) katilimecilarin
cogunlugun egitim diizeyi fark etmeksizin dnleme davranisina yonelik ayni hassasiyeti
gosterdikleri goriiliirken ilkokul mezunu olan bir katilimcinin Covid-19 salgini ile ilgili
genel olarak inanmamasindan kaynakli higbir konuda hassasiyet gostermedigi
goriilmiistiir. Bu durumun egitim diizeyi ile ne kadar ilgili oldugu noktas: tartigmaya
aciktir. Onleme davranisina yonelik Covid-19’dan korunmak igin katilimecilarin mesleki
acidan ¢alisan katilimcilarin, kurallara uyma geregi oOzellikle maske kullanimi
konusunda zorlandiklarin ifade etmislerdir. Ornegin dgretmen olan katilimeilarin ders
verdikleri esnada maske takma konusunda zorluk ¢ektigini ifade etmiglerdir. Caligmaya
dahil edilen katilimcilarin yas gruplarina bakildiginda (katilimcilarin yas araligi: 25-50),
hastalig1 onleme davranist konusundaki davraniglar1 katilimcilarin hepsinin yasi fark

etmeksizin ayn1 hassasiyette olduklari sonucuna varilmastir.

Katilimcilarin c¢are arama davranisi (6rnegin; doktora gitmek), konusundaki
goriislerine bakildiginda Covid-19 geg¢irmis katilimcilar arasinda, kadin ve erkeklerin
care arama davranist olarak genel olarak ilk olarak doktora gittikleri veya en yakin
saglik kurulusuna gidip test yaptirdiklar1 goriilmiistiir. Care arama davranisi konusunda
katilimcilarin egitim diizeyi fark etmeksizin, farkli egitim diizeylerdeki katilimcilarin da
ayn1 hassasiyeti gosterip, hastalik belirtileri karsinda test yaptirdiklar: gortilmustiir.
Katilimcilarin ¢are arama davranisi konusunda, yas, egitim diizeyi, meslek veya cinsiyet
olarak bakildiginda her katilimcinin ayni hassasiyeti gosterdikleri ve Covid-19

gecirdikleri siireglerde ¢are arama konusunda dikkatli olduklari ifade edilebilir.

Katilimcilarin iyilesmeyi amaglayan davraniglar(drnegin; recete edilen ilaglari
kullanmak-igmek-dinlenmek), konusunda kadin ve erkekler arasinda farklilik oldugu
gorilmiistiir. Kadinlarin ¢are arama davranisi olarak ila¢ kullanmada daha dikkatli ve
hassas olduklar1 goriiliirken, erkeklerin ilag kullanma konusunda bazilarimin,
tereddiitleri olmasindan kaynakli, bazilarinin ise, yan etkileri konusunda ¢ekingenlik
gostermis olduklar1 goriilmiistiir. Care arama davranisi konusunda gdstermis olduklar
davraniglar dogrultusunda katilimcilarin egitim diizeyine bakildiginda ila¢ kullanma
konusunda egitim diizeyinin ¢ok fark edilmedigi gorilmiistiir. Ayni sekilde yas

faktoriiniin de burada 6nemli olmadig1 goriilmiistiir.
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Katilimcilarin, Covid-19’un sosyal ve kiiltiirel alandaki etkileri konusundaki
saglik davranislarina bakildiginda kadin ve erkekler arasinda, kadinlarin da erkeklerin
da bu stiregte daha ¢ok ruhsal acidan etkilendiklerini ve bu siiregte sosyal iligkilerin
artik olmamas1 noktasinda kadinlarin da erkeklerin de ruhsal olarak ¢ok etkilendikleri
goriilmiistiir. Covid-19’un her yas grubundaki bireylerin ve her egitim diizeyindeki
bireylerin ayni1 oranda etkilendikleri, eski arkadaslik iliskileri, komsuluk iliskileri gibi
iliskilerin olmamasi, daha Once yaptiklar1 sosyal aktivitelerin neredeyse higbirini
yapamamalar1 konusunda psikolojik olarak zorlandiklarini ifade etmislerdir. Covid-
19°un sadece saglik degil, diger birgok etkisinin yaninda 6zellikle toplumsal anlamda
biiyiik etkilerinin oldugunu gérmek miimkiindiir. Ozellikle baz1 katilimeilar, Covid-19
siireciyle girilmis olan pandemi siirecinin kiiltiirel bakimdan, Tiirk toplumsal yapisi,
Tiirk aile yapisint da olumsuz yonde bir¢ok etkisinin oldugunu ifade etmeleri, sagligin
toplumsallagmasinin en giizel drnegini olusturdugu goriilmektedir. Covid-19, saglikta
oldugu kadar toplumsal yapida da degisimlerin meydana gelmesine sebebiyet vermis,
calismaya dahil olan katilimcilarin da gortislerine bakildiginda bu sonucu gormek
miimkiindiir. Tiirk toplum yapisi acgisindan bakildiginda, katilimeilarin ¢ogunlugu, bu
yapinin degistigini, aile, arkadaslik, komsuluk iliskilerinin, Tiirk toplumunda 6nemli
olan digiin, cenaze gibi torenlerin Covid-19 siirecinde olmamasi, selamlagsma,
tokalagma gibi kiltiirel 6zelliklerin artik olmamasindan kaynakli sitemlerde
bulunduklar1 goriilmiistiir. Goriismelerden elde edilen belki en 6nemli noktalardan biri,
bireyler diger insanlara karsi ciddi bir giiven sorunu ile karsi karsiya olduklaridir.
Ozellikle yukarida da deginildigi gibi Tiirk kiiltiiriinde nemli olan sarilma, selamlasma,
tokalasma gibi davraniglarda bireylerin karsidaki kisilerin ne tepki verecegi veya ne
kadar saglikli olup olmadig1 konusundaki endiseleri insanlarda giiven noktasinda 6nemli

bir degisime yol actig1 goriilmiistiir.

Sonu¢ olarak bireyler saglikli bir yasam siirdiirebilmek i¢in saglik
davraniglarinda bulunurlar. Saglik davranisi, toplumdaki her bireyin saglikli bir yasam
siirmek, saglikli olmak ve sagligini korumak i¢in ve devaminda sagligin stirdiirmek icin
yapmis oldugu davranislarin tiimii olarak ifade edilmektedir. Giinlimiizde tiim diinyanin
oldugu gibi Tiirkiye’nin de giindemini mesgul eden Covid-19 salginindan korunmak
icin de bireyler kendini koruyabilmek icin saglik davranmiglarinda bulunmaktadirlar.

Covid-19 salgini ile birlikte giindelik yasam degistigi gibi saglik davranislar1 yoniinden
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de bireylerin farkli farkli saglik davranislar yaptiklar1 ve salgindan korunmak adina
aslinda yapilan saglik davranislarinin sadece kendi sagligi degil, ayni zamanda
toplumdaki diger bireylerin de sagligindan sorumlugu oldugu goriilmiistiir. Ciinki
Covid-19 salgin1 bulasici 6zelligi olmasi sebebiyle her bireyin toplumdaki diger
bireylerin sagliklarindan da sorumlu oldugu goriilmiistiir. Covid-19 basta diinya tilkeleri
olmak tizere Tiirkiye i¢in de toplumun yapisini derinden etkilemis ve ciddi degisimlere
neden olmustur. Covid-19 basta saglik olmak iizere, ekonomi, siyaset, dini, sosyo-
kiiltiirel, toplumsal yapi ve egitim gibi her toplum i¢in 6nemli olan kurum ve
kuruluslarda olumsuz anlamda paylarint almig durumdalar. Goriismeler sonucunda elde
edilen veriler gostermektedir ki bireyler bu siiregte gerekli goriilen kurallara biiyiik
oranda uymustur. Bunun yaninda bu siirecte bireylerin giindelik yasantilarinin yasaklar
geregi tamamen degistigi, sosyal hayatlarinin bu siirecte olmadigi sonucu elde
edilmistir. Devaminda, oOzellikle calisan bireylerin bu siirecte ¢alisma esnasinda
kurallara uyma noktasinda ¢ok zorluk cektikleri elde edilmistir. Kadin ve erkeklerin
ayni pandemi siiregte saglik davraniglar1 yoniinde ayni 6zeni gostermis olduklart ama
ozellikle evli kadmlarin ¢ocuklari icin ¢ok daha hassas olduklar1 gibi sonuglar elde
edilmistir. Ayn1 zamanda egitim diizeyr fark etmeksizin her egitim diizeyindeki
bireylerin Covid-19 siirecinde saglik davraniglari yoniinde ayni hassasiyeti gostermis

olduklar1 sonucu elde edilmistir.
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Ek 1:

BU GORUSME FORMU RESMi HERHANGI BiR KURUMA AiT DEGILDIR;
YUKSEK LiSANS OGRENCISININ TEZ CALISMASIDIR. SORULARI
ICTENLIKLE CEVAPLAMANIZI RiCA EDERIM.

SORULAR:

1. Yasmiz?

2. Cinsiyetiniz?

3. Medeni durumunuz?

4. Egitim durumunuz?

5. Mesleginiz?

6. Geliriniz? (diisiik-orta-yiiksek)

7. Pandemi siirecinde Covid-19(Koronaviriis)’dan korunmak i¢in neler yaptiniz?

8. Covid-19(Koronaviriis) siireciyle beraber yeni edindiginiz saglik ile ilgili davranislar
var mi, varsa nelerdir?

9. Covid-19(Koronaviriis) siirecinde kurallara ne kadar uyum sagladiniz? (maske,
hijyen, sosyal mesafe vb.). sizi en ¢ok zorlayan hangisiydi? Neden?

10. Covid-19(Koronaviriis) siirecinde korunmak igin kendi adiniza ekstra 6nlem aldiniz
mi, varsa aldiginiz 6nlemler nelerdir?

11. Sizce Covid-19(Koronaviriis) siirecinde, fiziksel sagliginiz mi, yoksa ruhsal
sagliginiz m1 daha ¢ok etkilendi, neden?

12. Pandemi siirecinde ev ziyaretleri yaptiniz mi, diigiin, cenaze vb. torenlere katildiniz
mi1? Neden? Katildiysaniz ne gibi dnlemler aldiniz?

13. Covid-19(Koronaviriis) siirecinde sosyal aktivitelere (cafe, gezi, tatil, spor vs.)
devam ettirdiniz mi? Neden?

14. Covid-19(Koronaviriis)’dan sonra hayatinizda neler degisti?

15. Covid-19(Koronaviriis) siirecinin sosyal iligkileriniz iizerinde olumlu ve olumsuz
etkilerinden bahseder misiniz?

16. Covid-19(Koronaviriis) bittigi  distiniirsek hayatinizda zorlanmaya devam
edeceginiz alanlar (konular) var mi, varsa nelerdir?
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17. Covid-19(Koronaviriis) 6ncesi ve Covid-19(Koronaviriis) siireciyle beraber saglik
davraniglariniz yoniinde bir karsilastirma yaparsaniz, nasil bir karsilastirma yaparsaniz?

18. Covid-19(Koronaviriis) siireciyle toplumda saglik davranislarinda yasanan
degisimde olumlu ve olumsuz anlamda neler gézlemlediniz, kisaca anlatir misiniz?

19. Covid-19(Koronaviriis) gecirdiniz mi?

20. Covid-19(Koronaviriis) belirtisi gosterince ilk olarak ne yaptimiz? (Evet diyenler
cevaplayacak)

21.Covid-19(Koronaviriis) teshisi koyulduktan sonra iyilesebilmek igin neler
yaptiniz?(6rnegin; regete edilen ilaglart kullanmak- i¢gmek- dinlenmek vb.) (Evet
diyenler cevaplayacak)

22. Eklemek istediginiz bir sey var m1?
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