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Bu galismanin ézeti, Uluslararasi Katilimli Ulusal Akciger Sagligi Kongresi'nde (16-19 Mart 2022, Antalya) sézlii olarak kabul edilmistir.

OZET Amag: Koronaviriis hastaligi-2019 pandemisi, kronik hastaligi olanlar bi-
reylerde hastaligin bulas riski ile saglik kuruluslarina basvurularin ertelenme-
sine, bulastiginda daha agir/6liimciil seyretmesiyle de kaygi diizeyinin artmasina
neden olmustur. Kronik obstriiktif akciger hastalar1 en fazla etkilenen gruplar-
dandir. Bu galigmada, kronik obstriiktif akciger hastalarinda pandemi siirecinde
anksiyete/depresyon durumundaki degisim incelenmistir. Gere¢ ve Yontemler:
Kasim 2019-Mart 2020 tarihleri arasinda bir proje kapsaminda kronik obstriik-
tif akciger hastalarina tani/takipleri sirasinda “Hastane Anksiyete/Depresyon
(HAD) Olgegi” uygulanarak anksiyete/depresyon diizeyleri olgiilmiistiir. Ulke-
mizde Mart 2020 tarihinde pandemi siireci baslamasiyla pandeminin 18. ayinda
(Eyliil 2021) ayn1 hastalarda telefon ile HAD Olgegi tekrarlanmus, skorlar kar-
silastirilmistir. Veriler, SPSS 22.0 programinda analiz edilmistir. Karsilastirma-
larda bagimli gruplarda y? ve t-testleri kullanilmistir. Bulgular: Pandemi 6ncesi
139 hastaya HAD Olgegi uygulanmis olup, pandeminin 18. ayinda ayni hasta-
larin 101’inde tekrarlanmistir. Caligma grubumuzun yas ortalamasi 65,14+9,18
olup, %84,2’si erkektir. Hastalarin %5’inde 6nceden psikiyatrik hastalik tanisi
mevcuttur. HAD-depresyon skoru pandemi 6ncesinde 4,98+3,63 iken 18. ayda
anlamli diizeyde artis ile 5,94+4,59°a yiikselmistir (p=0,045). HAD-anksiyete
skoru pandemi 6ncesinde 4,75+4,32 iken 18. ayda 5,22+4,83’¢ yiikselmigtir
(p=0,324). Pandemi &ncesi kronik obstriiktif akciger hastalarinin %21,8”inde
depresyon, %9,9’unda anksiyete saptanmis iken; 18. ayda anlamli diizeyde artis
gostermistir (sirastyla %31,7, %12,9), (p=0,018, p=0,023). Pandemi dncesi ank-
siyete ve/veya depresyonu olanlarin oran1 %22,8 iken 18. ayda %34,7ye yiik-
selmistir (p=0,005). Sonug: Anksiyete/depresyon oranlart pandeminin 18.aymda
yaklasik %50 artmigtir.Pandemiden erkekler daha fazla etkilenmis ve anksiye-
teye gore depresyon skorundaki artig daha yiiksektir. Kronik obstriiktif akciger
hastalarinda anksiyete/depresyon skorlari degerlendirilmeli ve tedavileri sag-
lanmalidir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19; pandemi; anksiyete; depresyon;
Hastane Anksiyete/Depresyon Olgegi

ABSTRACT Objective: The Covid-19 pandemic has led to the postponement of
applications to health institutions due to the risk of transmission of the disease in in-
dividuals with chronic diseases, and to an increase in the level of anxiety due to its
more severe/fatal course when infected. Chronic obstructive pulmonary patients
are among the most affected groups. In this study, the change in anxiety/depres-
sion status during the pandemic process in chronic obstructive pulmonary patients
was investigated. Material and Methods: The study was conducted in chronic ob-
structive pulmonary patients anxiety/depression scores were measured by apply-
ing the "Hospital Anxiety/Depression Scale"(HAD) before pandemia (November-
2019/March-2020). With the start of the pandemic process in our country in March-
2020, in order to determine how our patients were affected by the pandemic, the
HAD scale was repeated by reaching the same patients by phone in the 18 months
of the pandemic (September/2021). The anxiety/depression scores of the patients be-
fore and 18 months of the pandemic were compared. The data were analyzed in
SPSS 22.0 program. In comparison, ¥ and t-tests were used, independent groups.
Results: Before the pandemic, HAD scale was applied to 139 patient, and HAD
measurement was repeated in 101 patients in the 18 month. The mean age was
65.14+9.18, 84.2% were male. Psychiatric illness was present in 5% of the patients.
While the HAD-depression score was 4.98+3.63 before the pandemic, it increased
significantly to 5.94+4.59 at the 18" month (p=0.045). The HAD-anxiety score was
4.75+4.32 before the pandemic. while it increased to 5.22+4.83 at 18 months
(p=0.324). The depression score was found to be high in 21.8% of patients in the
pre-pandemic period and this rate was 9.9% for anxiety. During the pandemic pe-
riod, the depression rate increased significantly to 31.7% and the anxiety rate to
12.9% (p=0.018, p=0.023, respectively). The anxiety and/or depression score in-
creased from 22.8% to 34.7% in the 18 month pandemic (p=0.005). Conclusion:
Anxiety/depression rates increased approximately 50% in the 18-month pandemic.
Men were more affected by the pandemic and the increase in the depression score
was higher compared to anxiety. In chronic disease follow-ups, anxiety/depression
should be evaluated and treated.

Keywords: COVID-19; pandemic; anxiety/depression;
Hospital Anxiety/Depression Scale
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Koronavirtis hastali§1-2019 [coronavirus disease-
2019 (COVID-19)] pandemisi, Aralik 2019 tarihinde
Cin’den kaynaklanmis, kisa siirede tiim diinyaya ya-
yilmig ve toplumlarin sagligini olumsuz etkilemistir.
Ulkemizde ilk vaka Mart 2020 tarihinde goriilmiistiir.
Bu salgin tiim insanlig1 olumsuz etkilemekle birlikte
belli gruplar daha fazla etkilemektedir. Kronik hasta-
lig1 olanlar bu gruplarin baginda gelmektedir.'
COVID-19 bulas riskinin yiiksek olmasi nedeniyle kro-
nik hastaligi olanlarin saglik kuruluslarina bagvurular
azalmistir. Ayrica hastaliga yakalandiklarinda tablo-
nun daha agir hatta 6liimciil seyretmesi bu grubun te-
dirginliklerini artirmigtir.'® Yapilan ¢aligmalarda,
pandemi doneminde kronik hastalig1 olanlarda endise-
lerin ve caresizligin arttig1 rapor edilmistir.'

Kronik obstriiktif akciger hastaligi (KOAH), iil-
kemizde en sik goriilen kronik hastaliklardandir. Sik-
1ig1 40 yas tstii erigkinlerde %19,1’e ulasmaktadir.”
KOAH, sebep oldugu fiziksel yakinmalarin yani sira
olusan hipoksemi, verilen tedavilerin karmasikligi,
saglik personeline bagimlilik, ek hastaliklarin eklen-
mesi, hastaneye sik bagvuru ve uzun siireli yatisa
sebep olmasi nedeniyle hastalarda gelecege dair en-
diseleri artirmakta, iimitsizlik, kaygi ve anksiyeteye
neden olabilmektedir.®® Yiiksek anksiyete ise hospi-
talizasyonu artirabilmekte ve hastanin yasamini
olumsuz etkileyebilmektedir.®!! Kronik hastaligin ya-
ratt1g1 fiziksel semptomlar ve sosyal izolasyon ayni
zamanda depresif duygulanima yol agarken, depres-
yon da hastalikla miicadele etme giiciinii azaltmakta-
dir.>"? Yapilan ¢alismalarda, KOAH’ta duygudurum
bozukluklarinin topluma goére daha sik oldugu bildi-
rilmigtir.'>!* Anksiyete ve depresyon ise en sik goz-
lenen ruhsal bozukluklardir,!%-!3

Bu ¢aligmanin amaci, pandemi siirecinde KOAH
hastalarinin anksiyete depresyon sikliginda artis olup
olmadigini arastirmaktir.

I GEREG VE YONTEMLER

Gerekli izinler ve Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu onayi (tarih:
27.11.2019 no: 1109) alindiktan sonra KOAH hasta-
larin yakin takip ve tedavisi i¢in Kasim 2019 tari-
hinde Akdeniz Universitesi KOAH Izlem projesi
baglatilmistir. Calismaya alinan hastalara prosediir-

ler ayrintili bir sekilde a¢iklanmis, yazili olarak bil-
gilendirilmis ve onaylar1 alimmigtir. Calismada, Hel-
sinki Deklarasyonu Prensipleri ve etik ilkelere
uyulmustur.

Proje kapsaminda Kronik Obstriiktif Akciger
Hastaligina Kars1 Kiiresel Girisim 2019°a gore
KOAH tanisi almis ve klinigimizce izleme alinmig
hastalarin bilgileri; yas, cinsiyet, meslek, sosyoeko-
nomik diizey, sigara igme durumu, hastalik siiresi, ya-
kinma ve hastaneye yatis sayisi, solunum fonksiyon
kapasiteleri, komorbid hastaliklari, aldig: tedaviler
vb. kaydedilmistir.'® Ayrica hastalara Kasim 2019-
Mart 2020 tarihleri arasinda (pandemi 6ncesi do-
nemde) anksiyete/depresyon durumunun saptanmasi
icin birebir gorlisme yontemiyle “Hastane Anksi-
yete/Depresyon (HAD) Olgegi” uygulanmustir.'”
HAD Olgegi, Zigmond ve Snaith tarafindan anksi-
yete ve depresyon yoniinden riski belirlemek, diize-
Tiirkiye’de
gegerlilik glivenilirlik ¢aligmast Aydemir ve ark. ta-

yini Olgmek i¢in gelistirilmistir.!”

rafindan yapilmistir.'® Bu 6l¢egin 7 sorusu ile anksi-
yete, 7 sorusu ile depresyon skoru belirlenmistir.
HAD Olgegi’nin Tiirk¢e formunun kesme noktalari
olarak anksiyete i¢in 11 ve {izeri, depresyon i¢in 8 ve
tizeri kabul edilmistir.'®

COVID-19 pandemisiyle birlikte pandemi
doneminde hastalarin anksiyete depresyon dii-
zeyindeki degisimi belirleyebilmek igin Saglik
Bakanligindan tekrar calisma izni alinmigtir (2020-
07-23T11_00_24). Pandemi 6ncesi donemde HAD
Ol¢iimleri yapilan 139 KOAH’l1 hastadan 101’ine
Eylil 2021 tarihinde (iilkemizde ilk vakanin goriil-
diigii Mart 2020 tarihinden itibaren 18. ayda) telefonla
ulasilmis, HAD olgtimleri tekrarlanmis ve sonuglar
pandemi Oncesi degerlerle karsilagtirilmistir.

ISTATISTIKSEL ANALIZ

Veriler ‘IBM SPSS Statistics” SPSS 22.0 progra-
minda analiz edilmistir. Verilerin karsilastirmasinda
sayisal verilerde bagimli gruplarda 2, 6l¢iimsel ve-
rilerde bagimli gruplarda t-testi kullanilmustir.

I BULGULAR

Calisma, 16’s1 kadin, 85’1 erkek (%84,2) 101 KOAH
hastasinin verisini igermektedir. Hastalarimizin yas
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ortalamasi 65,14+9,18°dir ve ortalama KOAH hasta-
lik siiresi 7 yildir. Hastalarin %72,3 1 sigaray1 birak-
mis, %24,8’i ise aktif sigara igcmeye devam
etmektedir. Hastalarimizin %74,3 {iniin en az bir ko-
morbiditesi bulunmaktadir. Daha dnceden psikiyat-
rik hastalik tanisi almis olanlarin orani ise %5 tir.

Pandemi Oncesi donemde uygulanan ilk
HAD Olgegi'ne gore hastalarimizin anksiyete
puani 4,75+4,32 depresyon puani 4,98+3,63 ola-
rak belirlenmistir. HAD Olgegi’ne gére pandemi
oncesinde KOAH’lilar arasinda depresyon siklig:
%21,8 anksiyete siklig1 %9,9 anksiyete ve/veya
depresyon bulunma sikligt %22,8 bulunmustur
(Tablo 1).

COVID-19 pandemisi iilkemizde ilk vakanin g6-
rildiigii Mart 2020 tarihinden itibaren bazi sorun-
lar/kisitlamalar1 beraberinde getirmistir. Bunun olasi
etkilerini 6l¢gmek amaciyla pandeminin 18. ayinda
(Eyliil 2021) izledigimiz hastalara 2. kez HAD Ol-
cegi uygulanarak COVID-19 pandemi donemine ait
skorlar elde edilmistir. Pandemi donemindeki 2.

HAD Olgegi verisine gore hastalarimizin anksiyete
puani 5,22+4.83’e depresyon puani ise 5,94+4,59’a
yikselmistir (Tablo 1). Depresyon puanindaki artig
anlaml diizeydedir (p=0,045).

Pandemi 6ncesi donemde (HAD’a gore) %21,8
olarak bulunan depresyon sikliginin pandemi siire-
cinde %31,7°ye; %9,9 olan anksiyete sikliginin ise
%12,9a yiikseldigi gortilmektedir. Anksiyete ve dep-
resyon sikligindaki artiglar istatistiksel olarak anlaml
diizeydedir (sirasiyla p=0,023 ve p=0,018). Hasta-
larda anksiyete veya depresyondan en az birinin bu-
lunma sikligit pandemi Oncesinde %22,8 iken;
pandemii siirecinde %34,7 ye yiikselmistir (p=0,005),
(Sekil 1). Ozetle pandemi &ncesine gdre anksiyete
ve/veya depresyonu olan hasta orani pandemi siire-
cinde yaklasik %50 artis gostermistir. Bu durum,
KOAH hastalarinin ruhsal durumunun pandemi sii-
recinden olumsuz etkilendigini net olarak goster-
mektedir.

Veriler cinsiyete gore degerlendirildiginde; pan-
demi Oncesi ve sonrasinda hem anksiyete hem de

TABLO 1: Kronik obstriiktif akciger hastaligi olan hastalarda pandemi éncesi ve pandemi donemindeki
Hastane Anksiyete/Depresyon Olgegi skorlarinin karsilastirimasi.
Pandemi 6ncesi Pandemi siirecinde p degeri
Anksiyete skoru 4,75+4,32 5,22+4,83 0,324
Depresyon skoru 4,98+3,63 5,941+4,59 0,045
n % n %
Anksiyete puani 211 10 9,9) 13 (12,9) 0,023
Depresyon puani =8 22 (21,8) 32 (31,7) 0,018
Anksiyete veya depresyon varligi 23 (22,8) 35 (34,7) 0,005
B3
40 317 34,7
30 218 22,8 .
Panen y pandemi
20 129 oncesinde
99 i
y
10 | pandemi
strecinde
0
Anksiyete Depresyon Anksiyete ve/veya
depresyon

SEKIL 1: Pandemi dncesi ve pandemi déneminde anksiyete/depresyon sikiiginin cinsiyete gore karsilastiriimasi.
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SEKIL 2: COVID-19 salgin siirecinde kronik obstriiktif akciger hastali§i olanlarda anksiyete/depresyon sikligindaki degisim.

depresyonun kadinlarda daha yiiksek oranlarda ol-
dugu goriilmektedir (Sekil 2).

Ancak pandemi dncesine gore degerlendirildi-
ginde, pandeminin 18. aymnda erkeklerde hem dep-
resyon hem de anksiyete diizeyinde daha fazla artig
gbzlenmistir. Erkeklerin depresyon diizeylerindeki
artis daha yiiksek orandadir (pandemi oncesi %17,6;
sonrast %29,4). Kadinlarda ise sadece anksiyete de
artis gézlenmistir (Sekil 2).

I TARTISMA

Tiim kronik hastalig1 olan bireylerde anksiyete dep-
resyon gibi ruhsal bozukluklar genel popiilasyona
gore daha yiiksektir.!® Ancak ¢cogunlukla hasta ta-
kiplerinde anksiyete depresyon dikkatten kagmakta
ve bu durum hastalarda sosyal izolasyona neden ol-
maktadir. KOAH, anksiyete depresyonun sik gortil-
diigii kronik hastaliklardan biridir.**

Kaygi ve depresyon, KOAH’a eslik eden ve te-
davi basarisini olumsuz etkileyen en yaygin ruhsal bo-
zukluklardir. KOAH’lilarda ortaya ¢ikan anksiyete/
depresyon primer sebepli olabilecegi gibi KOAH’a
bagh olarak da geligmis olabilir. Bu nedenle KO-
AH’lilarda normal popiilasyona gore daha yiiksek
oranda ruhsal bozukluklar beklenmektedir.'""* Normal

kosullarda KOAH hastalarinin %40’ depresif
semptomlari; %36’sinda ise tibbi miidahaleyi gerek-
tirecek anksiyete semptomlari oldugu bildirilmistir.'*
Calisma grubumuzda pandemi dncesinde anksiyete
ve/veya depresyon siklig1 %22,8 oraninda saptan-
mistir. Ancak ayni hastalarin sadece %5°1 doktor ta-
rafindan psikiyatrik hastalik tanisi almistir. Yani
KOAH’lilarin ¢ogu, skorlar1 yiiksek olmasina rag-
men anksiyete ve/veya depresyon tani ve tedavisi al-
mamaktadir.

Ulkemizde HAD Olgegi’nin kullanildig1 ¢alis-
malarda KOAH’lilarda %12-44 arasinda anksiyete;
%27-70 arasinda depresyon oldugu bildirilmistir.'*->}
Bu ¢alismalarda depresyon oranlarinin anksiyeteye
gore daha yiiksek oldugu ve kadin hastalarda daha
yuksek oranlarda oldugu dikkat ¢ekmektedir. Pan-
demi Oncesi verilerimiz degerlendirildiginde; dep-
resyon oranmin anksiyetenin 2 kati olmasi ve
kadinlarda fazla goriilmesi yoniinden verilerimiz bu
caligmalara benzemektedir. Ancak pandemi dncesi
donemde saptanan depresyon (%21,8) ve anksiyete
(%9,9) oranlari iilkemizde yapilan diger ¢calismalara
gore nispeten diistiktiir.

Son 2 yildir biitiin diinya COVID-19 pandemisi
ve olumsuz sonuglari ile ugragmaktadir. Ulkemiz-
deki ilk vakanin Mart 2020 tarihinde goriildigii
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COVID-19 pandemisi 2019 yilinda Cin’den kay-
naklanmis, kisa siirede tiim diinyaya yayilmistir ve
toplumlarin tiim saghgini 6zellikle ruh sagligini
olumsuz etkilemistir."-*>*3 Yapilan ¢alismalarda
pandemide genel olarak hastalarda endiselerin ve
caresizligin arttig1 rapor edilmistir.>*>>* Yaganilan
pandemi, kronik hastalig1 olan bireyleri daha fazla
ctkilemigtir,!-310-13.14

Bu bireyler arasinda KOAH’llar ilk dikkat
ceken gruptadir. KOAH’hilarin “yiiksek bulas riski”
nedeniyle saglik kuruluslarina basvurulart azalmais,
COVID-19’a yakalandiklarinda daha agir hatta 6lim-
ciil seyretmesi bu grubun tedirginligini daha da artir-
mustir.>** Anksiyete ve depresyon gibi duygudurum
bozuklugu olan KOAH hastalarinin pandemi siire-
cinden daha fazla olumsuz etkilendigi bildirilmis-
tir.>** Calismamizda da KOAH’lilarda anksiyete
depresyon skorlarinim pandemi doneminde arttigi
gozlenmistir.

Klinigimizce takip edilen KOAH hastalarinda,
pandemi Oncesi ve pandeminin 18. ayinda yapilan 2
ayrt HAD Olgegi taramasi ile hastalarin anksiyete ve
depresyon durumundaki degisim arastirilmistir.

Verilerimize gore pandemi Oncesi uygulanan
HAD Olgegi ile hastalarimizin %9,9’unda anksiyete,
%21,8’inde depresyon saptanmustir. Anksiyete ya da
depresyondan en az birine sahip KOAH’l1 orani
ise %22,8’dir. Bu rakamlar pandemi Oncesinde
KOAH’lilarda depresyonun 6n planda oldugunu ve
her dort KOAH hastamizdan birinde anksiyete/dep-
resyonu gostermektedir. Pandemi donemi ise kisitla-
malar, hastalanma ve Olim riskinin artmasi vb.
problemler nedeniyle tiim kronik hastalig1 olanlarin
psikolojilerini olumsuz etkilemistir.>***3 Ulkemizde
yapilan bir aragtirmada, pandemi déneminde KOAH
hastalarinda COVID-19 hastaligina yakalanma ve
6lim korkusunu “siklikla ve siirekli” yasayanlarin
orani sirastyla %22,8 ve %8,9 bulunmustur.’ Pande-
minin olumsuz etkisiyle bu sorunlarda ciddi artis
olmus, pandemi dncesinde %22,8 olan anksiyete/dep-
resyon sorunu olanlar pandeminin 18. ayinda
%34,7’ye yiikselmistir.

Veriler degerlendirildiginde, pandemi done-
minde hastalarin hem anksiyete hem de depresyon
puanlarinda artig oldugu goriilmektedir. Ancak dep-

resyondaki artis daha fazla diizeydedir. Anksiyete
puaninda yaklasik %30; depresyon puaninda
ise yaklasik %50 diizeyinde artis gézlenmistir. Bu
veriler, pandemi doneminde hastalarda depresyon
diizeyinin daha olumsuz etkilendigini gdstermekte-
dir.

Ikinci 6nemli bulgumuz (anksiyete ve depresyon
oranlar1 kadin hastalarda daha yiiksek olmakla bera-
ber), pandemi siirecinden etkilenmenin daha ¢ok
erkek hastalarda goriilmesidir. Veriler incelendi-
ginde, pandemi doneminde kadin hastalarda anksi-
yete durumunun, erkek hastalarda ise hem anksiyete
hem de depresyon durumunun arttig1 gézlenmistir.
Anksiyete/depresyon oranlar1 pandemi dncesi ve pan-
demi siirecinde kadin hastalarda daha ytiksek olmakla
birlikte; pandeminin olumsuz etkisi daha ¢ok erkek
hastalarda gdzlenmistir. Ornegin kadinlarda anksi-
yete/ depresyon varligi pandemi 6ncesi ve sonrasinda
ayni oranlardadir (%43,8). Buna karsin erkek hasta-
larda anksiyete/depresyon varligi pandemi dncesinde
%18,8 iken pandemi siirecinde onemli bir artig gos-
termistir (%32,9). Bunun nedeninin erkeklerin ¢a-
ligma hayatinda daha fazla yer almalar1 ve ise
gitme/gidememe, COVID-19 temas/bulas risklerinin
daha fazla olmasinin yani sira pandeminin neden ol-
dugu ekonomik sikintilardan kaynaklandig diistiniil-
mektedir.

Anksiyete/depresyonun tedavi edilmedigi du-
rumda KOAH hastasinin sosyal hayat ve fiziksel ak-
tivitesinin olumsuz etkilendigi, yasam kalitesinin
bozuldugu yapilan ¢alismalarda bildirilmistir, ay-
rica anksiyete/depresyon diizeyinin ilerlemesinin de
hastalarin tedavilerini olumsuz etkiledigi, alevlen-
melere ve mortalitede artisa neden oldugu bildiril-
migtir.!%1213263% Konu ile ilgili uzman goriislerinde
pandemi doneminde KOAH hastalarinin ruh sagli-
ginin mutlaka degerlendirilmesi gerektigi, gereken
kisilerde yapilacak miidahalelerle alevlenmelerin
azalacagi, yasam kalitesinin artacagl vurgulanmak-
tadir.*%1%14 Pandeminin 18. ayinda saptadigimiz
hem depresyon hem de anksiyete durumundaki
ciddi artigslar pandeminin olumsuz etkisini acgikca
gostermektedir. Pandemi siireci ve olumsuz etkileri
halen devam etmektedir. Bu yiizden pandemi siire-
cinde KOAH’lilarda anksiyete ve depresyon tespiti
ve tedavisi biiyiik 6nem tagimaktadir.
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Aragtirmamizda kullandigimiz HAD Olgegi
anksiyete/depresyon i¢in kullanilabilecek bir tarama
aracidir. Pandemi siirecinde klinige bagvurularinda
KOAH’l1 bireylere HAD Olgegi’nin rutin yapilmast;
riskli vakalarin tespiti ve gerekenlerin tedaviye yon-
lendirilmesi yararli olacaktir.

CALISMANIN SINIRLILIKLARI VE KISITLILIKLAR

Calismamiz toplumda oldukc¢a sik goriilen kronik
obstriiktif akciger hastalarinda pandemi oncesi ve
pandemi siirecindeki verilerin degerlendirilmis ol-
mast agisindan énemlidir. Pandemi 6ncesi degerler
pandemi siirecinde elde edilen verilerin kontrol grubu
olarak kabul edilmistir. Ancak hastalarin ailevi so-
runlari, ekonomik sorunlar vb. anksiyete/depresyonla
iligkili olabilecek diger faktorler agisindan ayrintili
degerlendirme yapilamamis olmasi ¢calismamizin bir
kisithligidir. Ileri dénemlerde HAD skoru yiiksek
olanlarin psikiyatri uzmani tarafindan degerlendiril-
mesi planlanmaktadir.

[l SONUC

Pandeminin yayilma hizinin artarak devam ettigi dii-
stiniiliirse toplumda psikolojik yipranma giderek art-
maktadir. KOAH hastalar1 en fazla etkilenen
gruplardandir. KOAH’lilarda anksiyete/depresyon
yaklasik %50 oraninda artmigtir. Anksiyete/depres-
yon bozukluklar hastalarin tedavi ve yasam kalite-

sini olumsuz etkilediginden KOAH hastalarinda goz-
den kacirilmamasi ve sorgulanmasi gereken bir duy-
gudurum bozuklugudur. Bu nedenle hastalarin
takibini yapan hekimlerin anksiyete/depresyon kor-
larin1 degerlendirmeleri ve gereken kisilerde tedavi-
lerinin saglanmasi toplumsal bazda ruh sagliginin
korunmas i¢in gereklidir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan, tibbi alet,
gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamigtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢calisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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