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Bölüm5.
SALGINLARA PSİKOLOJİK 
TEPKİLER VE DAMGALANMA

Beyza ERDOĞAN AKTÜRK1

Şenel TOT ACAR2

GIRIŞ

Salgınlar sırasında hastaların, hayatta kalanların, sağlıkçıların/bakıcıların ve 
genel nüfusun psikososyal tepkileri farklılık gösterebilir, çünkü etkilenen nüfus 
her salgın sırasında benzersiz endişeler ve deneyimlerle karşılaşır1. Ayrıca kişinin 
mizacı, yaşı, mevcut tıbbi durumu, stresle başa çıkma becerileri, sosyo-ekono-
mik-kültürel düzeyi, değerleri ve yaşam felsefesi gibi pek çok etkene bağlı olarak 
sergileyeceği tepkiler değişebilmektedir2. Özellikle hastalığa yakalananlar, hasta-
lığa yakalanma riski yüksek olanlar (yaşlılar, bağışıklık sistemi zayıflamış kişiler 
ve toplu yerlerde yaşayan veya bakım görenler), önceden ruh sağlığı sorunları 
olanlar, çocuklar, doktorlar, sağlık çalışanları ve ilk müdahale ekipleri; pandemi-
nin psikososyal etkilerine karşı diğerlerinden daha savunmasız olup, bir krizin 
yarattığı strese daha yoğun tepki verebilirler.3,4

Tablo 1. Pandemi sürecinde stresle ilişkili tepkiler açısından riskli gruplar
Pandemi sürecinde stresle ilişkili tepkiler açısından riskli gruplar
Hastalığa yakalananlar
Hastalığa yakalanma riski yüksek olanlar (yaşlılar, bağışıklık sistemi zayıflamış kişiler 
ve toplu yerlerde yaşayan veya bakım görenler)
Sağlık çalışanları
İlk müdahale ekipleri
Önceden ruh sağlığı sorunları olanlar
Çocuklar
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• Hastalık ve tedavisi hakkında bilimsel ve doğru bilgi kaynaklarını göstermek
• Etik gazeteciliği teşvik etmek
• Sağlık çalışanları ve hastaların hikâyelerini empatik bir dille ifade eden pay-
laşımlarda bulunmak
• Sağlık çalışanlarını onurlandıran kampanyalar düzenlemek
• Toplum üzerinde etkili kişilerin olumlu düşünmeyi teşvik eden mesajlar ver-
mesini desteklemek

Salgını kontrol altına alma noktasında, salgına ilişkin damgalanmanın da 
yönetilmesi önemlidir67. Çünkü damgalanma; şüpheli belirtileri olanların sağlık 
kuruluşlarına başvurmaktan kaçınmalarına, bu sebeple hem kendilerini hem de 
çevrelerini riske atmalarına neden olabilmektedir. Dolayısıyla damgalanma sal-
gına uygun müdahalenin önüne geçebilmekte üstelik bunların da ötesinde; ciddi 
bir hastalıkla uğraşan çok sayıda kişi ve yakınları için yersiz bir ruhsal yük nedeni 
olmaktadır68.

SONUÇ

Salgınların önlenmesi, kontrol edilmesi ve tedavi sürecinde duygusal tepkiler 
ve ruhsal belirtilerin etkisi önemli bir paydaya sahiptir. Şiddetli, bulaşıcı hastalık 
salgınları sırasında insanları yoğun stres altına sokan durumları ve bunların ne-
denlerini anlamak hem hâlihazırdaki salgında hem de bir sonraki salgın ortaya 
çıktığında kimlerin psikolojik hizmetlere ihtiyaç duyacağının tahmin edilmesi-
ne yardımcı olması açısından önemlidir. Aşırı stresin nedenlerini anlamak, et-
kilenen bireyler için en uygun psikolojik tedavilerin geliştirilmesinde de yararlı 
olabilir. Bu bağlamda psikiyatrik hizmetler salgın yönetimi ve tedavisinde temel 
tıbbi gereklilikler arasındadır68.

Bu bölümde işlenen psikolojik tepkileri yordayan çeşitli faktörler vardır. Kita-
bın ilerleyen bölümlerde bu faktörler üzerinde durulacaktır
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