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19. Bölüm
COVID-19 Pandemisinde 
Toplum Ruh Sağlığı ve 
Psikiyatrik Hastalıklar

Sema KUŞ1

11 Mart 2020’de Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ), yeni şiddetli akut solunum 
sendromu koronavirüs-2'nin (SARS-CoV-2) neden olduğu Koronavirüs Hasta-
lığı 2019’u (COVID-19) bir pandemi olarak nitelendirdi (1). Kişisel sağlık, gü-
venlik ve geçim kaynaklarına yönelik doğrudan tehditlerin yanı sıra, pandeminin 
ruh sağlığı ve psikososyal iyilik üzerinde de önemli etkileri vardır. Pandemi sü-
recinde olduğu gibi zorlanmalar, ruh sağlığı sorunları için belirli bir risk faktö-
rüdür, bu nedenle COVID-19’un ruh sağlığı üzerindeki etkisinin büyük, çeşitli 
ve geniş kapsamlı olması beklenmektedir (2). Pandemi, ruh sağlığı hizmetlerine 
olan talebi artırmış olmasına rağmen, DSÖ tarafından yapılan ve 130 ülkeyi kap-
sayan araştırmaya göre, COVID-19 salgını dünya çapındaki ülkelerin %93’ünde 
kritik ruh sağlığı hizmetlerini aksatmış veya durdurmuştur. Pandemi sürecinde 
deneyimlenen yas, izolasyon, gelir kaybı ve korku, psikiyatrik bozuklukları te-
tiklemekte veya mevcut olanları kötüleştirmektedir (3). Bu bölümde COVID-19 
pandemisinin birey ve toplum ruh sağlığı üzerine olan etkileri, mevcut literatür 
eşliğinde incelenecektir.

PANDEMININ BIREY VE TOPLUM RUH SAĞLIĞI ÜZERINE 
ETKISI

İspanyol gribi (1918-1920), akut ciddi solunum yolu sendromu (SARS, 2002-
2003), H1N1 (2009), ebola (2013-2014) ve benzeri epidemi ve pandemiler son 
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ÖNLEYICI MÜDAHALELER

1994 yılında, Institute of Medicine (şimdi National Academy of Medicine) 
Ruhsal Bozuklukların Önlenmesi Komitesi, psikiyatrik durumların önlenme-
sinin üç kategoriye ayrılması gerektiğini önerdi: evrensel önleyici müdahaleler, 
seçici önleyici müdahaleler ve belirtilen önleyici müdahaleler (59). Evrensel önle-
yici müdahaleler, risk faktörlerinden bağımsız olarak genel populasyona yönelik 
alınan önlemleri içermektedir.

Karantina süreçlerinde, yetkililerin, insanlara neler olduğunu ve neden oldu-
ğunu anlatması, ne kadar devam edeceğini açıklaması, karantinadayken onlara 
anlamlı aktiviteler sağlaması, şeffaf iletişim sağlaması, temel ihtiyaçları (yiyecek, 
su ve tıbbi malzeme gibi) sağlaması gibi önlemler karantinanın etkilerinin insan-
lar için mümkün olduğunca tolere edilebilir olmasını sağlayacak ve insanların 
özgecilik (altruizm) duygusunu pekiştirecektir (5).

COVID-19 pandemisinin nüfusun ruh sağlığı üzerindeki olumsuz etkisini en 
aza indirmek için, yüz yüze görüşmeyi gerektirmeyen dijital müdahaleler (bunlar 
genel olarak teletıp ve internet tabanlı müdahaleler ve akıllı telefonlar veya diğer 
mobil cihazlar kullanılarak yapılan uygulama tabanlı mobil sağlık müdahaleleri 
olarak gruplandırılabilir), toplum ruh sağlığı hizmetlerinin şu alanlarında kulla-
nılabilir: ruh sağlığının teşviki ve okuryazarlığı dahil birincil önleme stratejileri, 
sırasıyla yüksek riskli bireyleri, alt popülasyonları veya tüm popülasyonu hedefle-
yen belirtilen, seçici veya evrensel önleme statejileri ve ayrıca zihinsel bozukluğu 
olan kişiler için tedavi ve önleyici hizmetler dahil olmak üzere ikincil ve üçüncül 
önleme stratejileri (60).

Diğer yandan, bu tür uzak hizmetlere erişimin, bunları almanın ve kullanma-
nın herkes için adil ve hakkaniyetli olmadığına dair kanıtlara ek olarak yüz yüze 
temas olmadığında insanların tedaviden ayrılma ve yalnızlıklarının artması riski 
bulunmakta olup, özellikle yoğun ruh sağlığı tedavisi ve desteğine ihtiyaç duyan-
lar için telesağlık ve dijital hizmetler yüz yüze tedavinin yerini almamalıdır (61).
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