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Karantinanin Arka Yiizii: COVID-19 Salgim Sirasinda Yogun Bakim Saghk
Calisanlarinin Deneyimleri, Psikososyal Sorunlar ve Bas Etme Stratejileri

The Back Side of Quarantine: Experiences, Psychosocial Problems and Coping Strategies of Intensive
Health Care Workers During the COVID-19 Pandemic

Hiilya YILMAZZ, Hamide Nur CEVIK OZDEMIR?, Fatma NAIR AKTAS?, Kazim SENOL*

oz

COVID-19 salgini nedeniyle diinya ¢apinda saglik
sistemleri zorlu kosullar altinda kalmistir. Doktorlar
ve hemsireler, COVID-19 ile miicadelede 6n saflarda
yer aldiklar1 i¢in yogun bakim dinitelerinde ihtiyag
duyulan uzman hasta bakimimi saglamada biiyiik bir
sorumluluga sahiptir. Bu ¢alismanin amact COVID-19
pandemi siirecinde yogun bakim initesinde calisan
saglik cahisanlarinin  deneyimlerini, psikososyal
sorunlarint ve basa ¢ikma stratejilerini  ortaya
koymaktir.

Fenomenolojik tasarimdaki arastirma Mayis 2021 -
Eylil 2021 tarihleri arasnda Yogun Bakim
Unitesi’nde COVID-19 hastalara saglik hizmeti sunan
16 saghk profesyoneli (hemsire, hekim) ile
yuriitilmistir. Katilimeilar ile yar1 yapilandirilmig
goriismeler yiiz yiize goriisme teknigiyle, ses kaydi
almarak gergeklestirilmistir. Veriler tiimevarimsal
icerik analizi teknigiyle Colaizzi'nin yedi asamali
yontemi kullanilarak analiz edilmistir.

Katilimcilar, pandeminin etkileri (a), basa ¢ikma
stratejileri (b), meslege bakis acist (c) ve beklentiler
(d) olmak tizere dort ana tema bildirmistir. Pandemi
stirecinde yogun bakim saglik ¢alisanlart korku, stres,
kaygi gibi psikososyal sorunlar yasadigini ve
izolasyon siirecinden etkilendigini ifade etmistir.
Yogun bakim saglik calisanlari psikososyal destege,
koruyucu ekipmana ve iyilestirilmis ¢alisma
kosullarina ihtiyaci oldugunu paylagmistir.

Yogun bakim saghk c¢alisanlari, COVID-19
pandemisi nedeniyle zor kosullar ve yogun stres
altinda ¢alismaktadir.

Anahtar Kelimeler: Yogun bakim saglik calisanlari,
COVID-19, Psikososyal sorunlar, Bas etme stratejileri

ABSTRACT

The COVID-19 outbreak has been under
challenging conditions, healthcare systems around the
world. Doctors and nurses have a dramatic
responsibility in providing the expert patient care
needed in intensive care units as they are on the front
lines of the fight against COVID-19. This study was
planned to determine the experiences, psychosocial
problems and coping strategies of intensive health care
workers during the COVID-19 pandemic.

The research in phenomenological design was
conducted with 16 healthcare workers (nurses,
physicians) who provided healthcare services to
COVID-19 patients in the Intensive Care Unit
between May 2021 and September 2021. Semi-
structured interviews with the participants were
conducted using face-to-face interview technique and
audio recording. The data were analyzed using
Colaizzi's seven-step method with inductive content
analysis technique.

Participants reported four main themes: effects of
the pandemic (a), coping strategies (b), perspective on
the profession (c) and expectations (d). During the
pandemic, intensive care healthcare professionals
stated that they experienced psycho-social problems
such as fear, stress, anxiety and were affected by the
isolation process. Intensive care healthcare workers
shared that they need psycho-social support,
protective equipment and improved working
conditions.

Intensive care healthcare workers work under
difficult conditions and intense stress due to the
COVID-19 pandemic.

Keywords: Intensive care unit healthcare
professionals, COVID-19, Psychosocial problems,
Cope with strategies
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GIRIS

Insanhik tarihi boyunca kolera, tifiis,
sucgicegi, tiiberkiiloz, ciizzam, sitma ve sart
ates gibi kiiresel anlamda etki eden
pandemiler meydana gelmistir.! 14. yiizyilda
Avrupa niifusunun en az iigte biri olan 25
milyon insan1 Oldiiren kara veba’dan
insanhigin en kotii salginlarindan biri olarak
soz edilir, bu da dogrudan giinlimiizdeki
koronaviriis "modern vebas1" ile
karsilastirmalar akla getirip 7 milyona yakin
insanin Oliimiine yol actig1 Diinya Saglhk
Orgiitii  tarafindan  kayithdr.?  Diinya
genelinde  salgin  zamanlarinda  saglik
sistemleri, yoneticileri ve hizmet sunuculari
asir1 yiikk ve baski altinda kalmistir. COVID-
19 pandemisi tiim diinyay1 etkisi altina alarak
saglik calisanlarinin refahini, emosyonel ve
fiziksel  saghgini, c¢alisma  kosullarmi
etkilemistir.®

Avrupa niifusunun en az iigte biri olan 25
milyon insam1  Oldiiren 14. ylizyilda
gergeklesen kara veba’dan insanligin en koti
salgmlarindan biri olarak s6z edilir, bu da
dogrudan giintimiizdeki koronaviriis "modern
vebast" ile karsilastirmalar1 akla getirip 7
milyona yakin sayida insan1 o6ldirdigi
Diinya Saglik Orgiitii tarafindan kayithdir.?
COVID-19 salgmi diinya genelinde acil bir
saglik sorunu olup, saglk calisanlarinin
refahini, zihinsel saghgini ve is verimliligini
biiyiik ol¢iide etkilemektedir.® Arastirma
sonuglar1 saglik c¢alisanlarinin  koronaviriis
salgmi sirasinda zihinsel ve psikolojik saglik
durumlarinin artan bir ivmeyle koétiilestigini
gdstermistir.* ° Bu sonuglara gére Saglik
calisanlarinda genel olarak topluma kiyasla
daha yiiksek oranda anksiyete, tiikenmislik,
depresyon, travma sonrast stres bozuklugu ve
benzeri  psikolojik sorunlara  maruziyet
tanilanmistir.> ® Onceki calismalar, bazi
yogun bakim hemsirelerinin COVID-19
hastalarma  bakarken fiziksel sorunlar
(6rnegin, uyku bozukluklari, bas agrilari) ve
psikolojik  belirtiler (6rnegin, anksiyete,
depresyon ve ciddi vakalarda intihar
diisiinceleri) yasadigmi gostermistir.” 8 Nicel
calismalar, COVID-19'lu hastalara bakim
veren birinci hattaki saglik c¢alisanlarmin
anksiyete, depresyon, uykusuzluk ve stres

gibi ruhsal saglik sorunlari riskinin daha
yiiksek oldugunu gdstermistir.® Bu bulgularla
celiskili olarak yakin tarihimizde daha Once
SARS, Ebola ve MERS-CoV gibi diger
bulasict hastalik salginlar1 sirasinda yapilan
calismalar, saglik calisanlarinda psikolojik
dayanikliligm, basa ¢ikma davraniglarinin ve
sosyal  desteklerin, enfekte hastalara
bakmanin psikolojik ve zihinsel yiikiine kars1
koruyucu bir rolii oldugunu belirtmistir.°
COVID-19  salgmm1  swrasinda  yapilan
calismalarda bu 6liimciil viriisle miicadelede
on saflarda olan saglik c¢alisanlarinin
psikolojik dayaniklilik, bas etme yontemleri
ve sosyal destek gibi zihinsel sagligmni ve
refahmi  korudugunu saptayan  benzer
bulgulara da rastlanilmistir.

En oOn hatta savasan yogun bakim
iinitesinde (YBU) calisan doktorlar ve
hemsireler, bulasic1 hastalik  uzmanhigi
olmasa dahi bu stresli durumda yeni bir
adaptasyon saglamak i¢in biiyiik zorluklarla
karsilasmiglardir. COVID-19 pandemisinde
yogun bakim c¢alisanlarinda  yiiriitiilen
arastirmalar, calisanlarin zorluk yasadigi ve
daha fazla psikolojik destege ihtiyag
duydugunu géstermektedir.!* Bu ihtiyaglar ve
eksiklikler g6z Oniine alindiginda, saglik
hizmeti sunucularmin deneyimlerini ve
ihtiyac¢larina iliskin goriislerini
degerlendirmek i¢in biitiinciil felsefeye ve
timevarimsal akil yiirlitmeye dayali nitel
arastirmalar uygundur.’> Ancak, ulusal alan
yazinda, COVID-19 hastalarina bakim veren
yogun bakim saglk calisanlarinin
duygularini, diislincelerini ve deneyimlerini
ifade eden, psikososyal sorunlari ve bas etme
stratejileri ile ilgili fenomonolojik ¢aligmalar
sinirlidir.  Bu  baglamda bu arastirmada
COVID-19 pandemi siirecindeki YBU saglik
calisanlarinin psikososyal durumlar1
hakkinda ayrmtili  bir  inceleme ile
pandeminin olumsuz etkilerle nasil bas etme
stratejileri gelistirdigi hakkinda duygularmi,
diistincelerini ve deneyimlerini ifade etme
firsat1 sunulmustur. Bu ¢alismanm amaci,
COVID-19 hastalarina bakim veren yogun
bakim hemsirelerinin ve  doktorlarinin
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deneyimlerini, psikososyal sorunlarini ve bas

etme stratejilerini anlamak ve agiklamaktir.

MATERYAL VE METOT

Arastirmanin Tipi

Bu calismada, nitel arastirma
yontemlerinden  betimsel ~ fenomenolojik
arastrma  modeli  kullanildi.  Betimsel
fenomenoloji, bireylerin gilinlik yasam
deneyimlerini ve onlarin bu deneyimlerini
nasil  yorumladigmi,  anlamlandirdigini
aciklar.!3

Arastirmanin Yeri ve Zamani

Aragtirma  Mayis  2021-Eylil 2021
tarihleri arasinda, bir iiniversite hastanesinin
yogun bakim biriminde yiiriitiilmiistiir.
COVID-19 pandemisi sirasinda yogun bakim
iinitesinde ¢alisan hemsire ve hekimlerin
deneyimlerini psikososyal sorunlarmi ortaya
cikarmak, onlarin duygu ve diisiincelerini
anlamak i¢in bu yaklagim secilmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmaninin evrenini COVID-19 yogun
bakim hastalarina tedavi ve bakim veren
saglik c¢alisanlar1 olusturmustur. Saglik

bilimleri alaninda yiiriitiilen nitel
arastirmalarda amagl Oorneklem
biiytikligliniin belirlenmesinde veri
doygunluguna ulagmak “altin standart”

olarak ifade edilmektedir.!* Arastrmanin
orneklemi belirlenirken amag¢h O6rnekleme
yontemlerinden “Olg¢iit Ornekleme Yontemi”
kullanilmistir.  Bu  Ornekleme  yontemi,
onceden belirlenmis bir dizi 6l¢iitii karsilayan
biitiin durumlarin ¢alisilmasidir. Bu olgiitler,
arastirmacilar tarafindan olusturulabilir ya da
daha Onceden belirlenmis Olgiitler listesi
kullanilabilir.®® Bu calismada  &lgiitler
arastirmacilar tarafindan olusturulmustur.
Olgiitler: Tiirkce okuma, yazma, konusma
becerilerine sahip olma, sorular1 anlama ve
fikirlerini ifade edebilecek yeterlilikte olma;
COVID-19 tanili hastaya tedavi ve bakim
hizmeti sunma, en az bir yil yogun bakim
deneyim sahibi olma, arastrmaya katilmaya
goniilli olma gibi parametreleri
kapsamaktadir. Bu olgiitleri saglayan 31 kisi
arastirmaya davet edilmis, 24 kisi ¢alismaya
katilmay1 kabul etmistir (n=16; K:9 E:7). Bu

calismada, 16. katilimcidan sonra yeni bir
tema  ortaya  ¢ikmadigi  igin  veri
doygunluguna ulasildigi kabul
edilmigtir. Veri doygunlugu, yeni verilerin
yeni bilgi iiretmedigi noktaya kadar wveri
toplamak anlammna gelir.'* Arastrma 16
katilimci ile tamamlanmuistir.

Katihmecilar

Arastirma Bursa ili smirlar1 igerisinde
bulunan bir saglik arastrma merkezinde
yogun bakim biriminde c¢alisan doktor ve
hemsirelerin ~ katilimiyla  yiiriitiilmiistiir.
Arastirmaya katilmak isteyen ve arastirmanin
amacina uygun olan 8 yogun bakim doktoru
ve 8 yogun bakim hemsiresi ile goriisme
yapilmistir. Katilimcilarin  yas ortalamasi
30.81 £ 1.23 cinsiyet dagilim1 %56 kadin ve
%44 erkek, meslek dagilimi %50 doktor ve
%350 hemsire, ¢alisma siiresi ortalamasi 3.37
+ 2.39 yil olarak bulunmustur.

Veri Toplama Araglan

Arastirmada demografik ozellikleri igeren
tanitic1 bilgi formu ve yar1 yapilandirilmis
goriisme formu kullanilmistir.

Tamitict  bilgi  formu:  Arastirmacilar
tarafindan olusturulan saglik calisanlariin
kisisel Ozellikleri ve konu ile iliskili (yas,
cinsiyet, medeni durum, O6grenim durumu,
calisma yil1, ¢alistig1 birim) bilgileri igeren 7
sorudan olusmaktadir.

Yari Yapilandirilmis  Goriisme Formu:
Yar1 yapilandirilmig goriisme formu, saglk
ekibi tiyelerinin yogun bakima yonelik
yasadiklar1 deneyimleri, psikososyal
sorunlar1 ve bas etme bi¢imlerini 6grenmek
amaciyla konuyla ilgili kalitatif ve kantitatif
calismalardan yararlanilarak arastirmacilar
tarafindan  hazirlanmustir.”  ® Goriisme
yontemi kullanilirken, Colaizzi tarafindan
Onerilen yedi asamali siire¢ izlenmistir. Buna
gore; temalama (gorlisme amaglarinin
belirlenmesi), tasarlama (gorliisme formunun
hazirlanmast),  goriisme  (gorlismelerin
yapilmas1 ve kaydedilmesi), desifre etme
(tim kayitlarin analize hazirlamak icin
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yaziya dokiilmesi), analiz etme (tema ve
kodlarin belirlenmesi), dogrulama (verilerin
iki arastirmaci tarafindan analiz edilmesi) ve
son olarak raporlama (arastirma sonuglarinin
paylagimi) basamaklar1 takip edilmistir.
Literatlir taramasi ile calismanmn kuramsal
temelleri  olusturulup  konu  hakkinda
kapsamli bilgilere ulagildiktan sonra, formda
yer almasi diisiiniilen maddeler
belirlenmistir. ~ Goriisme  formu  yar1
yapilandirilmig 6 alt bashg igermektedir.
Form  sorular1  arastirma  ekibi ile
degerlendirildikten sonra wuzman goriisi
almmistir. Bu maddelerin amag, anlam ve
kapsam ag¢isindan degerlendirilmesini 6lgmek
amaciyla pilot uygulama (n=5 yogun bakim
saglik calisan1) gerceklestirilmis ve hatalar
diizeltilmistir. Ardindan saghk bilimleri ve
egitim bilimleri olmak {izere iki 6gretim
iiyesine taslak gonderilerek uzman goriisi
almmistir. Uzman goriigleri dogrultusunda

gerekli  diizeltmeler  yapildiktan  sonra
arastrmanin =~ 0n  goriisme  uygulamasi
gergeklestirilmistir.

Verilerin Toplanmasi

Calismanin  veri toplama siireci yari
yapilandirilmis, yiiz yiize goriisme teknigiyle
gerceklestirilmistir (37 dakika-53 dakika).
Goriismeler, arastirma ekibindeki iki kisi
tarafindan, katilimcilarla bire bir ve yiiz
yiize, derinlemesine miilakat ile
tamamlanmistir. Calismanm etkili ve glivenli
bir sekilde yiiriitiilebilmesi i¢in goriismeler
hastanede sessiz bir toplant1 odasinda
yalnizca goriismeci ve katilimci olacak
sekilde  gergeklestirilmistir  (COVID-19
tedbirleri kapsaminda alman tiim giivenlik ve
izolasyon kurallarina dikkat edilerek). Nitel
arastrma da, goriismeye baslamadan Once,
gorlisiilen  saghk  personeline  giiven
kazandrmak ve goOrligmenin daha rahat
gecmesini  saglamak amaciyla; goriisme
esnasinda soylediklerinin ses kayit cihazma
kaydedilecegi, goriisme nedeniyle goriisiilen
saglik personeline herhangi bir zarar
gelmeyecegi, anlatacag1 bilgiler
dogrultusunda isminin herhangi bir yerde
desifre edilmeyecegi, goriismeyi
sonlandirmak isterse buna saygi duyulacagi,
arastirmact  tarafindan  belirlenen  kod

isimlerinden bir tanesini se¢mesi ve yazili
onam formunu okuduktan sonra imzalamasi
gerektigi aciklamalar1 yapilmustir.
Katilimeilarin goriigmedeki sozlii ve sozsiiz
ifadelerini kaydetmek i¢in ses kayit cihazi
kullanilarak yazili notlar alinmistir. Goriisme
bitiminden sonraki 24 saat icinde, ses
kayitlar1 kelime kelime elektronik ortamda
yaziya doniistiiriilerek, transkriptler
tamamlanmistir. Transkriptler onay veya
diizeltmeler i¢in  katilimcilara  tekrar
gonderilmistir.

Veri Analizi

Bu c¢alismada demografik  verilerin
analizinde tanimlayici istatistikler kullanildi.
Nitel veri analizinde giivenilirligi artirmak
icin Colaizzi'nin (1978) fenomenolojik
calismalar i¢in gelistirdigi yedi adimli analiz
yontemi  secilmistir.”  Birinci  adimda
transkriptleri (goriisme aktarimlarmi) analiz
etmek icin MAXQDA 20.0 istatistik yazilim
paketi ve fenomenolojik analiz adimlari
kullanilmistir.  Giivenilirligi artirmak igin
birinci ve ikinci yazar, fenomen hakkinda
onceden sahip olduklar1 bilgi ve inanglar1
askiya almayir ve yogun bakim hemsirelik
deneyimlerini kabul etmeyi denemistir.
Colaizzi'nin (1978) adimlarin1 izleyerek,
aktarimlar ¢ekirdek anlami anlamak icin
tekrar tekrar gdzden gecirilmistir. Ikinci
adimda, her aktarimdan Onemli ifadeler
cikarilmistir. Uciincii adim, ifadeleri kodlara
doniistirmek  ve  kodlardan  anlamlar
olusturmaktir. Dordiincii adimda, benzer
kodlarm olusturulan anlamlar1 temalara
diizenlenmistir.  Besinci  adim, kodlu
ifadelerin fenomenin kavramsal anlayisini
kazanmak i¢in ayrmtili bir tanimina entegre
edilmesini i¢ermektedir. Veri analizi, veri
toplama ile eszamanli olarak
gerceklestirilerek veri doygunlugunun ne
zaman tamamlandigint  belirlemek i¢in
yapilmistir.  Altimc1 adim, COVID-19
hastalarma bakim veren yogun bakim
calisanlarinin yasantilarmm temel yapisini
tanimlamay1  icermektedir. Son olarak,
yedinci adimda bulgular, saglamlig1 artirmak
icin  katilmecilarla  dogrulanmistir.  Kod
kategorileri kesin olarak belirlendiginde,
ticiincli ve dordiincii yazar ayni veri lizerinde
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bagimsiz olarak analizler gerceklestirmis ve
kodlamalarm  giivenilirligi  saglanmistir
(kappa katsayis1 = 0.89). Son olarak, elde
edilen temalar ve kodlar, calismanin yazarlar1
disindaki, uzman, deneyimli iki akademisyen
tarafindan incelenmistir.

Giivenirlik

Bu c¢alismanin giivenirligi; giivenirlik,
uygunluk, aktarilabilirlik ve dogrulanabilirlik
kriterlerine gore gerceklestirilmistir.
Incelenen fenomen ayrintili olarak
aciklanmistir. Veriler Onceki arastirmalarin
bulgulariyla karsilastirilmistir. Bu baglamda,
bu nitel arastirma silirecinde gilivenilirligi
saglamak amaciyla katilimcilardan miilakat
kayitlarmin transkriptlerini  okumalar1 ve
goriislerinin dogru bir sekilde aktarildigini
onaylamalar1 istenmistir. Katilimc1 onay1
olarak adlandirilan bu yontem, i¢ gecerlilik
ve givenilirlik  saglamayr  amaglar.?®
Aktarilabilirlik i¢in metinler arast katilimci
ifadeleri dogrudan alintilanarak, ¢alisma ile
incelenen baglam arasinda ayrmtili tanimlar
gelistirilmistir. Kodlayicilar arast tutarlilik
icin analiz asamasinda yapilan kodlamalarin
ve ¢ikarimlarm arastirmada yer almayan iki

uzmana gonderilmesiyle giivenilirlik
saglanmistir. Birden fazla veri toplama
yontemi kullanilarak, arastirmacilarim

yansitict yorumlar: dikkate alinarak ve her
bir arastirmaci tarafindan ayr1 ayri kodlama
yapilarak  dogrulanabilirlik  saglanmistir.
Kategoriler ve temalardaki benzerlikler ve
farkliliklar tiim yazarlar tarafindan tartisildi,
daha zorlu tutarsizliklar1 gézden gegirmekle
gorevlendirilen ek bir ekip liyesi ile daha

sonra  fikir vartlana  kadar

tartisilmistir.?°

birligine

Arastirmanin Etik Onay1

Bir Universitenin Tip Fakiiltesi Klinik
Arastirmalar Etik Kurulun’dan etik kurul
onay1 almmistir (Tarih:22.07.2020 Karar no:
2020-13/10). Ayrica arastirmanin
yiiriitiilecegi merkezden yazili kurum izni
almmustir. Arastrmaya dahil edilen YBU
calisanlarina arastirma ile ilgili bilgi verilmis,
calismaya katilmaya davet edilmis, sozli ve
yazili  onamlar1  alinmistir.  Arastirma,
Helsinki Deklerasyonu Prensipleri’ne uygun
olarak  yiiritiilmistiir.  Ayrica  yapilan
goriismeler YBU c¢alisanlarindan  onay
almarak  kaydedilmistir. Ses  kayztlari,
transkriptler ve goOriisme notlar1 sifreli
korumasi olan bir bilgisayarda
saklanmaktadwr. Elde edilen tiim veriler
aragtrma  ve yaym  prosediirlerinin
tamamlanmasindan 3 yil sonra imha
edilecektir.

Arastirmanin Kisithhklar

Bu ¢alismada, nitel bir tasarim uygulandi
ve Orneklem biyiikliigi tek merkezle
kisithdir. Bu nedenle kesin ve genellenebilir
sonuclara ulagilmamistir. Calismanin verileri
katilimcilarin kisa siireli deneyimlerini ortaya
koymaktadir, katilimcilarin uzun siireli
deneyimlerinin arastirilmasi ve tanimlanmasi
gelecekteki calismalar i¢in faydali olabilir.
Ayrica, bu ¢alismanmn pandemi hastalarina
bakim veren yogun bakim ¢alisanlar1 ile
smirli oldugu ve bulgularm diger YBU
iinitelerine genellestirilemeyecegi
belirtilmelidir.

BULGULAR VE TARTISMA

Calismanin ~ bulgular1  iki  bdliimde
sunulmustur. Birinci bolimde hemsire ve
doktorlarin bireysel ve mesleki 6zelliklerine
iliskin demografik 6zellikler yer almaktadir
(Tablo 1). ikinci boliimde goriismelerden
elde edilen temalar sunulmustur (Tablo 2).
Verilerin analizinden 4 ana tema ve 12 alt
tema ortaya ¢ikmistir. Bunlar; “pandeminin
etkileri, bag etme stratejileri, meslege bakis
acist ve beklentiler” konularina yoneliktir.
Tema ve alt temalar asagida agiklanmistir.

Tema 1: Pandeminin Etkileri

Bu tema katilimecilarm  COVID-19
pandemisi sirasinda yasadiklar1 stres, kaygi
ve korkuyu icermektedir. Katilimcilarin
virlisle enfekte olma korkusu, bulastirma
korkusu, degisen yasam siiregleri ve ¢alisma
kosullarinda yasanan giiclilkler bu tema
altinda ele alinmistir. Bu tema; emosyonel
etkiler, sosyal etkiler, aile yasantis1 ve
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calisma kosullariyla ilgili dort alt temaya “Pandemi  oncesi annemle babamla
ayrilmistir. yasiyordum. Onlardan evlerine

Emosyonel etkiler

Katilimcilarin - ¢ogu, COVID-19 tanili
hastalara bakim verirken ilk zamanlarda
belirsizlik  duygusu  yasadiklarint  ve
kendilerini psikolojik ~ olarak  rahat
hissetmediklerini belirtmistir. Katilimcilarin
slirecte yogun olarak yasadiklar1 deneyimler,
korku, anksiyete ve stres gibi duygusal
tepkiler icermektedir. Calismada
katilimcilarin emosyonel etkiler alt temasini
yedi aciklayici kodun olusturdugu
belirlenmistir (Sekil 1). Baz1 katilimcilarin
bu duygulara iliskin ifadeleri su sekildedir:

“flk  zamanlarda  ¢ok  endiseliydim,
ozellikle ilk hastalarima bakim verirken.
Bakim verirken ya viriis bana bulasirsa ya
ben aileme, yakinlarima bulastirirsam.
Benim yiiziimden ¢evremdeki insanlara bir
sey olursa dive diigiindiim.  Ozellikle
¢ocuguma, anneme bir sey olursa diye ¢ok
korktum.” (Hems2)

“Hastalarin durumu, stirekli enfeksiyon
kapma korkusu...Kocaman bir bilinmezlik
icindesin. Hem korkuyorsun hem de hastanin
sana ihtiyact oldugunu biliyorsun.
Kendimden ziyade ya aileme bir sey olursa
diye kaygilantyorum. Gergekten stres altinda
calisttim.” (Drl6)

Sosyal etkiler

Calismadaki bir¢cok katilimc1 pandemi
nedeniyle sosyal iligkilerinde  kesinti
yasadiklarini, bazilar1 ise  enfeksiyon
bulastrma korkusu nedeniyle bir siireligine
evlerinde kalmadiklarim1 belirmistir. Bazi
katilimeilar ise yalmzlik duygusunu yogun
yasadiklarini bildirmistir:

“Sosyal yasantimizi istisnasiz rafa kaldirmak
zorundasiniz. Eskisi gibi olamazsiniz. Sizden
kaynakli bir nedenle bir baskasina zarar
veremezsiniz. Bu diigiinceler iginde sosyal
yasamima, arkadaslarimla iliskilerime uzun
bir ara verdim. Disart ¢ikmadim ya da evde
arkadaslarimla  goriismedim.  Tamamen
kendimi onlardan izole ettim. Ailemin yanina
da ¢ok gitmek istemedim.” (Dri2)

gitmemelerini istedim. Aylarca evde yalniz
kaldim. Yasantim evden ise, isten eve
seklindeydi. Sadece telefon ile
arkadaglarimla goriigtiim.” (HemsS8)

Aile yasantisinda degisiklik

Katilimeilarin ~ bircogu, ailesine  viriis
bulastirmaktan korktugu i¢in kendilerini
ailelerinden ve yakinlarindan izole etmistir.
Katilicilarin tamami enfeksiyonu ev ortamina
aktarmaktan, tastyict olma korkusunun
stireklilik kazandigini belirtmistir. Cocuga
sahip olan bazi katilimcilar ¢ocuklarindan
ayrilmak zorunda kaldigini belirtmistir.

“Cocuklarimin hastalanmasindan endise
duydum. Onlar daha c¢ok kiigiik. Benden
dolayr hasta olmalarini istemem. Onlar
annemin yanmna gonderdim... Bir siire ayri
kaldik. Birbirimizi ¢ok ozledik, ama onlar
korumak zorundaydim.” (Hems6)

“(...) Bu siire¢te biz aile olarak daha ¢ok
birlikte zaman gecirdik. Is yogunlugundan
aileme yeterince zaman ayrramadigimi fark
ettim. Evde kendi kendimize aktiviteler
vaptik.  Esimle ve c¢ocuklarimla olan
iligkilerimiz giiclendi...Oysaki birlikte zaman
gecirmek  harikaymis, hatta ben yemek
yaptim, orgii bile ordiim.” (Drl4).

Cahsma kosullar

Katilimcilarin  ¢ogu, izole hasta odasina
girerken kisisel koruyucu ekipman iginde
calismanin fiziksel olarak yorucu oldugunu
belirtmistir. Koruyucu kiyafet giymenin
hareket kabiliyetini kisitladigmi, terleme ve
bunalma hissine neden oldugunu belirtmistir.

Bunun yani sira katilimcilar hastalarin bakim
ithtiyaglarinin fazla olmasi, mesai
saatlerindeki yogunlugu ve ¢alisan sayismnin
yetersizligi nedeniyle daha ¢ok i yiki
altinda olduklarmn1 bildirmistir.

“(...) Koruyucu kiyafetlerimizi giyiyoruz. Bu
kiyafetlerle calismak gercekten zor oluyor.
Rahatsiz edici, terliyorsunuz. Kolay nefes
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Tablo 1. Katihmcilarin Demografik Ozellikleri

k) ] = c _ O L5
O S =0T o @ @ 8=
Hems 1 25 K 7 Evli 1 Esi ve ¢ocugu
Hems 2 37 K 7 Evli 2 Esi ve ¢ocugu
Hems 3 27 K 7 Evli - Esi
Hems 4 41 K 2 Evli 1 Esi ve ¢ocugu
Hems 5 32 E 7 Bekar - Tek
Hems 6 36 K 2 Evli 4 Esi ve cocugu
Hems 7 40 K 3 Evli 2 Esi ve cocugu
Hems 8 31 K 1 Bekar - Tek
Dr9 28 E 1 Bekar - Tek
Dr 10 27 E 1 Evli - Esi
Dr11 28 E 2 Bekar - Tek
Dr 12 28 K 3 Bekar - Tek
Dr 13 28 E 5 Bekar - Anne baba
Dr 14 28 E 2 Evli - Esi ve cocugu
Dr 15 28 E 3 Evli - Esi
Dr 16 29 K 1 Bekar - Tek

Hems = Hemysire, Dr = Doktor, K = Kadin, E = Erkek

Tablo 2. Ana Temalar ve Alt Temalara Genel Bakis

Ana temalar Alt-temalar Kodlar
Emosyonel etkiler Stres, korku, endise, artan anksiyete, artan takinti, viriisle enfekte olma
kaygisi, bilinmezlik
Sosyal etkiler Tastyict olma kaygisi, sosyal izolasyon, sosyal iligkilerde zayiflama
Pandeminin - — — —
etkileri Aile yasantisinda Uzak kalma, 6zlem duyma, aile iiyelerinin saghigr ile ilgili endiseler,
degisiklik aile iliskilerinde giiclenme
Calisma kosullar Is yiikiinde artis, koruyucu ekipman yetersizligi, is stresi, koruyucu
ekipmanla ¢aligmakta giicliik, personel sayisinda yetersizlik
Pozitif diigiinme Iyimserlik, olumlama
Dikkati bagka yone  Film ya da dizi izleme, miizik dinleme, kitap okuma, resim yapma, el
cekme sanatlariyla ugrasma (boyama, kanavige, 6rgii vb.)
Kabul ve yiizlesme  Kabul etme, durumu rasyonel bir bakis agisiyla degerlendirme, 6n
Ba etme dan kaginma
tratejileri - yergican xag - — -
s Koruyucu onlemleri  Hijyen davranislarinda artis, bagisiklik sistemlerini destelemek, kendi
arttirma kendine sosyal izolasyon, ¢ift maske kullanimi
Mesleki saygt Meslegine sevgi ve saygl duyma, mesleki itibarda artis, mesleki
Meslege bakis acisi tatminde artig
Mesleki ikilem Profesyonel rollerde ¢atisma, bakimin veya tedavinin kalitesinde diisme
endisesi, ekonomik yetersizlik
Kriz ve kaynak Ekipman destegi, personel sayisinda artig, fiziksel ihtiyaglari
yonetimi kargilamak, egitim ve bilgilendirmeyi arttirmak, gelecekle ilgili acil
Beklentiler eylem planlart hazirlamak

Calisan haklarinin
iyilestirilmesi

Psikososyal destek ihtiyaglarini kargilamak, ¢alisma saatlerini azaltmak,

maddi ve finansal destegi arttirmak
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alamiyorsunuz, nefes alamayan insanlara
yardim etmeye ¢alistyorsunuz.” (Dri2)

“Koruyucu kiyafetlerle is yiikii artti, fiziksel
olarak  yorucuydu.  Koruyucu  kiyafetin
icerisindeyken bir gsey yiyip igcemezsiniz.
Vardiya veya mola siirenize kadar dayanmak
zorundasiniz. Tuvalete bile gidemezsiniz.”
(HemsS)

Tema 2: Bas Etme Stratejileri

Katilimcilar karantina doneminde duygusal
degisiklikler yasamistir Bu durumlara karsi
bas etme stratejileri gelistirdiler. Bu tema
katilimcilarin COVID-19 pandemisi
sirasindaki kisa siireli bag etme stratejilerini
icermektedir. Tema; pozitif diisinme, dikkati
baska yone c¢ekme, kabul ve ylizlesme,
koruyucu Onlemleri arttirma alt temalarina
ayrilmigtir. Katilimcilar, bas etme stratejisi
olarak ilk swada koruyucu Onlemleri
arttirmaya iligkin ikinci swada ise dikkati
baska yone c¢ekmeye iliskin yontemleri
kullandigini ifade etmistir.

Pozitif diisiinme

Baz1 katilimcilar zor durum Kkarsisinda
iyimser olarak, pozitif diisiinerek kendilerini
rahatlatmaya c¢alistiklarini belirtmistir.

“Kendime  olumlu taraflart  gérmem
gerektigini hatirlattim. Her kétiiliikte oldugu
gibi iyi yanumi gérmeye calistim. Her sey de
bir iyilik aradim. Béylece i¢cimde bulundugum
negatif duygular: yonetebildim.” (Hems2)

Dikkati baska yone ¢cekme

Bircok katilimci, kendilerini durumdan
uzaklastrmak i¢in film izlemek, Kkitap
okumak, miizik dinlemek, el sanatlariyla

(kanevice islemek, oOrgli Ormek vb.)
ilgilenmek gibi stratejiler kullandiklarini
bildirmistir.

“Evde oldugum stirede kendimi

oyvalamaliydim, zihnim rahat olmaliydi. Yeni
hobilere basladim. Ornegin kanevice isledim.
Elisi yaptim. Kendimi ¢ok keyifli ve mutlu
hissettim.” (Hems3)

“Karantina stirecindeki gerginligi
azaltmaliydik. Cok fazla film izledim, miizik
dinledim, resim yaptim. Bunlar beni kisa

stirelide olsa rahatlatti, stresimden
kurtulmaya ¢alistim.” (Dri14)

Kabul ve yiizlesme

Katilimcilarin bazilar1 durumun
gergekligini kabullenecegini kendine
hatirlatarak, soyleyerek kendi rahatlamis

hissettigini bildirmistir.

“Durum ortada, biz hemgsireyiz. Her
kosulda  calismak  zorunda  kalabiliriz,
pandemi olsun ya da olmasin. Herkese

bakmamiz gerekir. Hemsire olarak iistesinden
gelebiliriz.” (Hems4)

“(...) Gergeklerden kagcamazsiniz. Bu tiim
diinyamin yasadigi gecici bir siire¢. Siirecin
geciciligine inanmalisiniz, bunu asacagimiza

inantyorum ve kendimi huzurlu
hissediyorum.” (Hems7)
Koruyucu onlemleri arttirma
Katilimcilardan bazilar1 COVID-19 ile
enfekte olmamak i¢in kisisel koruyucu
Onlemlerine daha ¢ok dikkat ettiklerini

bildirmistir. Bazilar1 bagisiklik sistemlerini
giiclendirmek  i¢in  vitamin takviyeleri
kullandigmi, diizenli beslenmeye 0zen
gosterdigini ifade etmistir. Kisisel koruyucu
Onlemler almak bazi katilimcilarin enfekte
olma anksiyetelerini hafifletmistir.

“Evde belli alanlari kirli alan yaptim.
Kiyafetlerimi orada ¢ikartip hemen ¢amagir
makinasina atiyorum. Sonra hemen dusa
giriyorum. 3-4 saat kimseyle goriismemeye

dikkat  ediyorum. Bdylece kendimi ve
vakinlarimi  korudugumu  diisiiniiyorum.”
(Dri10)

“Bagisikligimi gelistirmek icin

beslenmeme dikkat etmeye c¢alisim. Daha
fazla su ictim, vitamin takviyeleri kullandim.”
(Hems5)
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Sekil 1. Katihmeilarin Emosyonel Etkilere iliskin Kod Alt Kod Modeli

Tema 3: Meslege Bakis Acisi

Bu tema COVID-19 pandemisi sirasinda
katilimeilarin - meslekleriyle ilgili  farkli
duygular yasadiklarini yansitan ifadeleri
icermektedir. Bu tema iki alt temadan olusur;
mesleki saygi ve mesleki ikilem. Pandemi
sirasinda katilimeilarin mesleki
memnuniyetleri artarken, zaman zaman bazi
katilimcilar mesleki ikilemde yasadiklarini
belirtmistir.

Mesleki saygi

Bu c¢alismada katilimcilarin ¢ogu pandemi
sirasinda mesleki memnuniyetlerinin arttigini,
toplumun go6ziinde mesleklerinin itibar
kazandigini bildirmistir. Hemsire katilimcilar
bu salginla miicadelede saglik ekibinde
onemli rol oynadiklarn1 ve multidisipliner
ekibin  vazgecilmez {iiyesi  olduklarmna
mmandiklarim1  belirtmistir. ~ Katilimcilarin
bazilarinin ifadeleri su sekildedir;

“Zorluklarla miicadele eden savascilar
gibiydik. Kendimi savasin éniinde duran bir
asker, kahraman gibi hissettim. Kendimle
gurur duydum. Herkes kacarken, sen onlara
yardim ediyorsun. Kendinden vazgegiyorsun,
kahraman hemsire olarak bakima devam
ediyorsun.” (Hems2)

“Meslegimle daha fazla gururlandigim bir
donem...Boyle bir durumda hastalara yardim
edebilmek gurur verici. Insanlar evlerinin
balkonlarinda, sokaklarda bizleri alkisliyor,

her yerde minnet ve sevgi belirten
paylasimlar.  Gergekten  gururlandim  ve
kendimi ozel hissettigim anlardi.” (Drl0)

Mesleki ikilem

Katilimcilardan bazilar1 hastalara bakim ve
tedavi verirken ilk baslarda bulas korkusu
nedeniyle tereddiit ettiklerini belirtmistir.
Bazilar1  yeterli bakimi  ve  tedaviyi
saglayamayacaklarma  diisiindiikleri  i¢in
endiseli hissetmistir. Katilimcilardan bazilar:
caresizlik ve Dbilinmezlik yasarken etik
ikilemlerle kars1 karsiya kalmislardir.

“llk  zamanlarda  kendimi  yetersiz
hissettim. Verdigim bakimin etkisi olmadigini
diistindiigiim zamanlar oldu. Hastalarimi
kaybetmek beni ¢ok tizdii.” (Hems3)

“Hastalara aywrdigim siire kisalmisti.
Daha az iletisim kurup, daha fazla mesafemi
korumak zorundaydim. Onlarla uzun siire

ayni  ortamda  olamazdim. Bu  durum
vicdanimi  rahatsiz  ediyordu.  Kendim
enfeksiyon kaparsam ya hastalanirsam,

aileme bulastirirsam diye korkuyordum.”

(Dr13)
Tema 4: Beklentiler

Bu tema katiimcilarm, COVID-19
pandemi siireciyle ilgili kurumsal ve
organizasyonel beklentilerini, ihtiya¢larmi

kapsamaktadir. Kriz ve kaynak yOnetimi,
calisan haklarmin iyilestirilmesi olmak iizere
iki alt temaya ayrilmistir. Katilimcilarin
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beklentilerine iligkin diigiinciilerinin yer aldig1
yogunluk dagilimi Sekil 2°de gosterilmistir.
Sekle gore verilen yogunluk dagilimma gore
katilmcilarin  kriz ve kaynak yOnetimine
yonelik daha c¢ok beklenti iginde oldugu
gorilmektedir.

Kriz ve kaynak yonetimi

Katilimcilarin bazilar1 COVID-19
pandemisinin ilk zamanlarinda hastanedeki
organizasyonel hazirliklar, insan kaynaklari
yonetimi, ekipman yetersizligi gibi konularda
gigliikkler yasadiklarin1  belirtmistir.  Bu
sorunlardan  bazilarmin  zaman  i¢inde
¢Oziildiigiinii vurgulamiglardir.

Kod Sistemi
24/ Beklentiler

¥ Galisan haklannin iyilestirimesi
2 Calisma saatlerini azaltmak
o Maddi ve finansal destegi arttirmak '
& Psikososyal destek ihtiyaclanini kargilamak .
Ba/Kriz ve kaynak yonetimi
& Gelecekle lgili acil eylem planlan hazirlamak .
& Egitim ve bilgilendirmeyi arttirmak
& Fiziksel ihtiyaclan karslamak '

& Personel sayisinda artis

8.Yogun Bakim Covid Deneyimleri |

& Ekdpman destegi '

Sekil 2. Katilimeilarin Beklentilerine iliskin
Yogunluk Dagilim Tablosu

“lik zamanlarda her sey belirsizdi, ne
yapacagimizi, hastalara nasil yaklasacagimizi
bilmiyorduk. Egitime ve bilgilendirilmeye
ihtiyacimiz vardi.” (Hems5)

“Ilk zamanlarda hastanedeki
organizasyonda karisikti. Kimse  ne
vapacagini  bilmiyordu.  N95  maskemi

takmaliydik, yeterli sayida maske var miydi?
Cerrahi maskeleri yeterli olacak miydi?
Bunlar kafa karigtiricrydi. Neyi ve nasil
vapacagimizi bilmek birka¢ haftamizi ald.
Daha organize olunsa daha iyi olabilirdi.”

(Dr15)
Cahsan haklarin iyilestirilmesi

Bazi katilimcilar COVID-19 pandemisi
nedeniyle calisan haklarinin iyilestirilmesini,
yeniden diizenlenmesi gerektigini
vurguladilar. Katilimcilardan bazilar1
COVID-19 gibi yasami tehdit eden bir
hastaligin yonetiminde hemsire ve doktorlarin
onemli bir yere sahip olduklarmi ve
odiillendirilmeleri  gerektigini  belirtmistir.

Katilimcilar maas ve statii gibi
haklarinin iyilestirilmesine
beklentileri oldugunu belirtmistir.

calisan
yonelik

“Hemgsire olarak hastalarin bakiminda
onemli rol oynuyorsunuz. Hastayla her zaman
siz iletisim halindesiniz. Fakat bu goz ardi

ediliyor, ¢ok  fazla onemsenmiyor.
Calismanmizin -~ karsihigimi - alamiyorsunuz.
Acgtkgast aldiginiz maas yaptiniz isin ve

aldigimiz riskin karsiligr degil. Hemgsirelere
daha fazla deger verilebilirdi.” (Hems?7)

“Oldukca zor sartlar altinda
calistik...Fazla mesai yaptik ve yiprandik.
Hatta  bazilarimizin  psikolojisi  bozuldu.
Bunlara karsilik maddi ve manevi bir destek
gormedik. En azindan maddi  destek
olunabilirdi.” (Dr10)

Katilimcilarm  COVID-19  pandemisi
sirasinda emosyonel etkiler ile sosyal etkiler
arasindaki iliskiyi gosterir iligki haritas1 Sekil
3’te verilmistir. Sekil 3’e gore katilimcilarin
anksiyetelerinin ~ artmast  ve  korkular1
kendilerini tasiyic1 olarak algilamalar1 ve
viriisle enfekte olma kaygilariyla iliskilidir.

a,
_Korku
(]
»E]
N

. I Viriisle olma
= _— @ enfekte kaygst
olma (20)
Kaygisi a
—a “ __——Sosyal elkiler (0)
Endise (4) " /

] ‘Tual)-\u

Emosyonel etkiler (0) —__ i Stres (5)

Sosyal izolasyon (2)  /

u
% Artan takint1 (3)

Bilinmezlik (3)

Noox Sosyal iliskilerde zayiflama
@] bl

[c] )
Artan anksiyete (5)

Sekil 3: Katihmcilarin COVID-19
Pandemisi Sirasinda Emosyonel Etkiler ile Sosyal
Etkiler Arasindaki iliski Haritas:

Bu calismada yogun bakim ¢alisanlari
COVID-19 hastalarma tedavi ve bakim
hizmeti verirken psikolojik stresi yogun
olarak  yasadiklarrm  belirttiler. ~ YBU
calisanlar1 artan is yiikii, hastalarin artan
ciddiyeti ve eklenen i sorumluluklar1
nedeniyle pandemi stirecinde cok
zorlanmistir. Calismada ozellikle hemsireler,
hastalarma Kkaliteli bakim verememenin
sugluluk ve yetersizlik hislerini paylagmistir.
Onceki arastirmalar1  sonuglar1 da yogun
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bakim c¢alisanlarin pandemi siirecinde benzer
giicliikler yasadiklarini ortaya koymustur.?! 22
COVID-19 hastalarina bakim verirken, YBU
calisanlar1 endise, korku, iziintli, 6fke ve
hayal kiriklig1 gibi genis bir duygu yelpazesi
paylasmistir. YBU calisanlarinin COVID-19
enfeksiyonunun kendilerine ve/veya ailelerine
bulastirma korkusu ve acili aile iiyelerinin
yiirek burkan son sozlerini duymada zorluk
yasama gibi deneyimler mevcut aragtirma
bulgulartyla uyumludur.?? 22 YBU calisanlari
kendilerini daha giivende hissederek, aile ve
diger sosyal cevrelerinden uzun siire viriise
yakalanmadan izole olmanin ardindan, sosyal
mesafe kurallarma uymak suretiyle tekrar
sosyallesme donemine ge¢mistir. Ancak,
diger ¢alismalarla benzer sekilde bazi aile ve
arkadaslar onlarla tekrar bir araya gelmekten
cekinerek, kendilerini diglanmis
hissetmistir.?> * Bununla birlikte, Kagkmn ve
arkadaslar1 yiiriittiikleri arastirmada YBU
hemsirelerinin, toplum tarafindan
dislandiklarinda izole olmayi tercih ettiklerini
belirtmistir. Bu farkliligin nedeni COVID-19
bulastiricilik  stigmasindan  kaynaklaniyor
olabilir. Unlii psikiyatrist Herbert Spiegel
(1944), algilanan destek eksikliginin, sikintili
durumlarda psikolojik travmaya neden
olabilecegini  belirtmistir.>®>  Hemsirelerin
travmatik is, mesleki veya is yasami olaylarini
deneyimleme seklindeki farkliliklar1
incelemek i¢in daha fazla arastirmaya ihtiyag
vardir.

Bireyin  potansiyel tehdit etkilerini
yonetmek i¢cin kullanabilecegi bas etme
mekanizmalar1  stresi etkili bir sekilde
azaltmak icin 6nemli kisisel kaynaklar olarak
kabul edilmistir.?® Bu ¢alismada YBU
calisanlarinm,  COVID-19  pandemisinin
beraberinde getirdigi stresi etkili bir sekilde
yonetmek i¢in hem olumlu (6rnegin, pozitif
diisiince, kabul ve yiizlesme, koruyucu
Onlemleri arttirma) hem de olumsuz
(6rnegin, dikkat dagitict aktiviteler kullanimi)
basa c¢ikma stratejilerini kullandig1 agikca
gorlilmiistiir. ~ Artarak  ¢ogalan  kanutlar,
saglikla ilgili veya olmayan profesyonellerin,
is ¢evresinden, aileden ve arkadaslardan
yeterli destekle felaketler, kazalar, afetler ve
salgin hastaliklar gibi stresli ve travmatik
olaylar sirasinda olumlama ve pozitif diislince

giiciine sik1 sikiya baglandigmi gdstermistir.'%
2" Pandemi sirasinda stres ve kayginm
yiikseldigi bir donemde yeterli sosyal destek,
saglik  calisanlarmin  saghkli  duygusal
durumlarmi korumalarma yardimci olabilir.
Ancak viriisle miicadele amaciyla getirilen
farkli kisitlamalar, sosyal mesafe, karantina
Onlemleri de dahil olmak iizere, saglik
calisanlarinin daha Once stresle etkili bir
sekilde basa ¢ikmay1 6grendikleri aktivitelere
katilmalarin1 engelleyebilir. Ornegin, pandemi
oncesi yapilan caligmalar, hemsireler arasinda
stresle basa ¢ikmada 6nemli beceriler olarak
sosyal destek (arkadaglardan,
meslektaslardan, aileden ve hatta topluluktan)
ve dis mekanda yapilan dikkat dagitict
aktivitelerin (6rnegin, agik hava egzersizi)
belirlendigini gdstermistir.?® Ancak devam
eden pandemi doneminde, bu basa c¢ikma
stratejilerini kullanmak zordur. Bu nedenle
iligkileri desteklemek igin c¢evrimici sosyal
baglantilarin giiclenmesi, iletisimde yasanan
kopukluklara bir nebze su serpmistir. Mevcut
arastirma  bulgulartyla  benzer  sekilde
pandeminin zihinsel saglik yikiiyle etkili bir
sekilde basa c¢ikmak i¢in diger alternatif
yollar, saglikli ve iyimser davranislar1 iceren
yeni bir rutin olusturmak, egzersiz yapmak,
giinliik tutmak ve bir minnettarlik giinliigline
yazmak  vb  sralanmustir.’®  Covid-19
pandemisinde saglik personelinin ruh sagligi
ve psikolojik bakim algilarmi degerlendirmek
amaciyla yiriitiillen bir diger c¢alismada,
pandemi miicadelesi i¢inde personelin
psikolojik  sikintilar yasadiklar1  ve bu
sikintilarla bas etmek icin hemsirelerin
%36.3’linlin mental saglk iizerine yazilmis
kitaplar ~ okudugu,  %350.4’linlin  sosyal
medyadan bas etmeyi gii¢clendirici aktiviteler
yaptig1 ve %17.5’inin profesyonel psikolojik
destek aldig1 belirtilmektedir.!!

Zorlu pandemi kosullar1 saglk hizmeti
sunumunu hakki ile yerine getirmeye calisan
saglik personellerinin mesleki degerini bir kez
daha ortaya koymustur. Arastirma sonucunda
saglik calisanlar1 kendini daha o6zel ve
mesleki anlamda degerli hissetmistir. Benzer
sekilde bir bagska c¢alismada pandemi
doneminde g¢aligmaktan memnun olan ve bu
donemde caligmaktan dolay1r kendini &zel
hisseden hemsirelerin meslege yonelik imaj
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algilarinin daha olumlu oldugu saptanmustir.°
Bu durum saglik profesyonellerinin pandemi
gibi olagandis1 siireglerde desteklenmelerinin
mesleki saygiy1 etkileyen onemli faktorlerden
biri oldugunu gostermektedir. COVID-19
salgminin  beraberinde  getirdigi  bakim
saglama  konusundaki yetersizlikler ve
kaynaklarm kisithihigr gz oniine alindiginda,
Ozellikle yogun bakim iinitelerinde yatak
kapasitesinin ve solunum destek cihazlarinin
adil dagitimi  konularinda etik ikilem
yasamistir. Temel olarak en cok etik ikilem
acil durumlarda karar almada tutarlilig:
saglamak, otonomi ve saghk
profesyonellerinin yasal yilikiimliiliikleri ile
adalet, esitlik, yarar verme, zarar vermeme
gibi konularda meydana gelmistir. Pandemi
stirecinde yapilan etik ikileme dair Onceki
caligsmalar arastirma sonucumuzla
uyumludur.?? 332 YB(’nde gérev yapan
saglik profesyonellerinin etik ikilemlerde
dogru karar verici noktada olmalar1 igin
yonlendirici  etik  rehberlere  ihtiyaglari
vardir.®®

YBU c¢alisanlar1 personel sayisinda artis,
fiziksel ihtiyaclar1 karsilamak, egitim ve
bilgilendirmeyi arttirmak, gelecekle ilgili acil
eylem planlar1 hazirlamak, psikososyal
destek, maddi ve finansal destegi arttirma gibi

calisan haklarmin iyilestirilmesi hususunda
beklentilerini dile getirmistir. Yapilan literatiir
taramasinda, COVID-19 ile miicadele
kapsaminda gorev yapan saglik personelinin
hastalikla enfekte olmasmin engellenmesi i¢in
kisisel ve koruyucu ekipman kullaniminin ve
gerekli malzeme tedariginin saglanmasi,
saglik calisanlarmin bu siirecte psikolojik ve
davranigsal yonden desteklenerek motive
edilmesi gibi konularda ¢alismalarin yapildigi
goriilirken, saghk calisanlarmin salginla
miicadele stirecinde maddi acidan
desteklenerek performanslarmin artirilmasina
yonelik  ulusal c¢apta bir arastirmaya
rastlanilmistir. 3% Ulkemizde  pandemi
siirecinde Diinya Saglk Orgiitii Ruh Saghg:
Programi g¢ercevesinde Saghk Bakanligi
tarafindan Ruh Saglig1 Daire Bagskanligi ile
ortak calisma yiirliterek Psikososyal Destek
Hatt1 Calisma Rehberi olusturulmustur. Saglhk
calisanlarinin  herhangi bir maddi kayba
ugramalarmin Onlenmesi, motive ve tesvik
edilmesi amaciyla, 24/03/2020 tarihli ve
31078 sayili Resmi Gazete ile gerek Saglik
Bakanlhigi’'na bagli saglik tesislerinde ve
gerekse iiniversite hastanelerinde gorevli
personele, ek oOdeme yapilmasma karar
verilmistir.®’

SONUC VE ONERILER

Yogun bakim saghk calisanlarinin
COVID-19 pandemi siirecindeki psikolojik
durumlar1 hakkinda ayrintili bir inceleme ile
bu psikolojik durumlarin nasil korunabilecegi
ve siirdiiriilebilecegi de 6nemli bir konuyu

giindeme getirmektedir. Bu ¢alismanin
sonuglart  yogun bakim  calisanlarmin
pandemi  siirecinde  hem  yasadiklari

giicliikleri, eksik noktalar1 hem de giiclii
yonleri ortaya ¢ikardi. Tedavi ve bakim
hizmetleri saglik calisanlarinin  yasadig:

yogun stres ve korkudan, ayrica calisma
kosullarindan  etkilenmistir. ~ Olaganiistii
durumlara karsi yogun bakim c¢alisanlarinin
hazirlanmasi, maddi kaynaklarm yonetilmesi
tedavi ve bakim hizmetlerindeki kaliteyi
gelistirerek hasta ve aileleri i¢in katki
saglayacaktir. Pandemi gibi olaganiistii
durumlarda  vurgulanan  zayif  yOnleri
tyilestirmek icin giiclendirme ve egitim
odakl ¢aligmalara ihtiyac vardir.
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