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COVID-19 Pandemisinde Hizmet Veren Saghk Calisanlarinin Psikososyal Zorlanmalari:
Turkiyeden Nitel Bir Calisma

Psychosocial Difficulties Experienced By Healthcare Professionals Providing Care During
The COVID-19 Pandemic: A Qualitative Study From Turkey

Meryem FIRAT?, Yalgin KANBAY2, Mehmet UTKAN3, Burcu DEMIR GOKMEN*, Ayse OKANLI®

OZET

Koronaviriis salgininda en ¢ok zorlanan ve sikint1 yasayan meslek grubunu saglik calisanlari olusturmaktadir. Bu nedenle yapilan
bu aragtirma koronaviriis salgininda hizmet veren saglik galiganlarinin psikososyal zorlanmalarini belirlemek amaci ile
yapilmigtir. Arastirmada nitel aragtirma yontemi kullanilmis olup, veriler 2020 yilinin Haziran ayinda toplanmistir. Arastirmanin
orneklemini, koronaviriis siiphesi bulunan ya da viriis testi pozitif ¢ikan bireylere bakim/ tedavi veren, ¢aligmaya katilmaya
goniillii olan 31 saglik calisant olusturmustur. Veriler saglik calisanlarinin is, aile, sosyal ve ruhsal yasantilarmin nasil
etkilendigini sorgulayan agik uclu 7 soru ile toplanmistir. Verilerin analizi igerik analizi ile gergeklestirilmistir. Bakim ve tedavi
verirken koruyucu donanimdan kaynakli sikintilar yasandigi, nefes almada ya da yaptiklar islemleri gormede zorlandiklari
belirlenmistir. Yiiksek diizeyde kaygi yasandigi, ruhsal, fiziksel, sosyal ve ailevi bircok sorunla karsi karsiya kaldiklari,
yorgunluk, uykusuzluk, gerginlik, tedirginlik ve istahsizlik yasadiklar1 bulunmustur. Saglik calisanlarinin kullandigt
ekipmanlarin tasariminda degisiklikler onerilebilir. Ayrica kaygi ile ilgili problem yasayanlara psikolojik danigsmanlik
hizmetlerine nasil ulasilabilecegi konusunda bilgi verilmistir.
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ABSTRACT

This study aims to identify the psychosocial difficulties experienced by the healthcare professionals during the COVID-19
pandemic. This study utilized a qualitative research method, and the data were collected in June 2020. The sample consisted of
31 healthcare professionals who provided care and treatment to individuals with suspected or confirmed coronavirus and agreed
to participate in the study. Data were collected through 7 open-ended questions inquiring how healthcare professionals' work,
family, and social lives as well as psychological status were affected by the pandemic. Data were analyzed using content analysis.
The results revealed that while providing care and treatment, healthcare professionals had difficulties due to wearing protective
equipment; they reportedly had problems in breathing or seeing the procedures they performed. It was also found that the
participants experienced high levels of anxiety and various psychological, physical, social and familial problems, fatigue,
insomnia, tension, nervousness, and loss of appetite. When healthcare professionals experience high levels of anxiety during the
epidemic, showing symptoms such as fatigue, insomnia, irritability and loss of appetite. They were very concerned about whether
the patients would recover. It could be recommended to change the design of the equipment used by healthcare professionals. In
addition, those who experienced problems with anxiety were informed about how to access psychological counseling services.
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GiRiS

Aralilk  2019°da  Cin’in  Wuhan sehrinde nedeni
aciklanamayan pnomoni vakalarinin varligi bildirilmigtir. 7
Ocak 2020’de pnomonilerin nedeninin koronaviriis oldugu
tespit edilmis ve 30 Ocak 2020'de Diinya Saglk Orgiitii,
koronaviriisiin  tim diinyay1 ilgilendiren, uluslararasi
boyutta, endise verici acil durum oldugunu ilan etmistir (Li
etal., 2020). Bu kadar 6nemli olan, tiim diinyay1 etkisi altina
alan, ig yasamini ve sosyal yasami neredeyse durdurma
asamasina getiren koronavirlisiin belirtileri kisiden kisiye
farklilik gostermekle birlikte ¢ok agir tablolara da neden
olabilmektedir. Ornegin hig belirti vermeyebilecegi gibi,
basit soguk algmlig: belirtilerine veya SARS gibi ¢ok daha
ciddi enfeksiyon tablolarina benzer belirtilere de neden
olabilmektedir (T.C. Saglik Bakanligi Halk Sagligi Genel
Midiirligii, 2020). Sik goriilen belirtileri arasinda diismeyen
inatg1 ates, yogun Oksiiriik, kas ve bas agrilari, diyare ve
hemoptizinin oldugu sdylenebilir (Huang et al., 2020).
Literatiirde, koronaviriisiin insanlar arasinda yakin temas ve
damlacik yoluyla bulastigi belirtilmektedir. Siiphesiz ki her
bireye bulasma riski bulunan koronoviriis agisindan en riskli
grup hastayla temasi olan veya hasta bakimi yapan saglik
calisanlaridir. Calisma yasaminin gesitli zorluklarmin yani
sira, saglik calisanlarinin koronaviriis nedeni ile hem is yiikii
artmakta hem de calisanlar duygusal agidan daha fazla
zorlanmaktadirlar (Vatansever C., 2014).

Artan ¢aligma temposu, uzun ¢aligma saatleri, hastalik
bulagma ve bulastirma korkusu nedeniyle ¢alisanlarin sagligi
olumsuz etkilenebilmekte, fiziksel ve duygusal agidan
zorluklar yasamaktadirlar. Kaygi, korku, tiikenmislik, stres,
caresizlik, gerginlik, huzursuzluk bunlardan sadece
bazilaridir (Terzioglu, 2020).

Koronaviriis vakalar ile birebir temas halinde bulunan
saglik caliganlari, koronaviriis agisindan yiiksek riskli grup
kabul edilmektedir. Pandemi siirecinde 6nemi bir kere daha
anlagilan saglik calisanlarmin fiziksel ve ruhsal agidan
korunmas1 en onemli  Onceliklerden  biri  olarak
degerlendirilmektedir (Nakige1 Kavas & Develi, 2020).
Dolayistyla saglik calisanlarinin  korunabilmesi  igin
oncelikle durumun saptanmasi gerektigi diisiiniilmis ve bu
nedenle koronaviriis salgini siirecinde hizmeti veren saglik
personelinin  psikososyal zorlanmalarinin incelenmesi
planlanmustir.

YONTEM
Arastirmanin Tipi: Arastirma nitel tipte bir aragtirmadir.

Arastirmanin Yapildig1 Yer ve Zaman: Arastirma 2020
yili Haziran ay1 igiresinde online olarak yiiriitilmiistir.

Evren ve Orneklem: Arastirmanin evrenini degisik illerde
calisan saglik calisanlar1  olusturmaktadir. Orneklem
seciminde gelisiglizel ornekleme ydntemi kullanilmis ve
ulasilabilen saglik ¢alisanlar1 ile aragtirma yurltilmiistir.
Secimde koronaviriis siiphesi bulunan ya da viriis testi
pozitif ¢ikan bireylere bakim/tedavi veren saglik caligani
olma sart1 harici bir sart aranmamis bunun disinda kalan

saglik calisanlar1 arastirmaya dahil edilmemistir. Degisik
meslek gruplarindan (doktor, hemgsire, ebe, paramedik, ATT)
31 kisi ile arastirma yiiriitiilmistiir.

Veri Toplama Araclari: Veri toplama araci olarak
koronaviriis stiphesi bulunan ya da viriis testi pozitif ¢ikan
bireylere bakim/tedavi veren saglik calisaninin siiregte en
¢ok zorlandig1 konulari, ruhsal sagliklarini, fiziksel
sagliklarini, is, aile ve sosyal yasamimin nasil etkiledigini
sorgulayan sorulardan olugmaktadir. Kullanilan form bu
bagsliklart igerecek sekilde toplam 7 sorudan olusmaktadir.
Son soru ise eklemek istedikleri bir seyin olup olmadigi
sorusudur. Her bir soru ag¢ik uclu olup, yorum yapilabilecek
niteliktedir. Her bir soru, bir sayfada bulunmak (izere toplam
7 sayfalik bir formdur. Sorularin olusturulmasinda
aragtirmacilar bir sablon olusturmus ve 5 uzmanin goriisii
almmustir. Uzman Onerileri sonrasinda sorular netlesmis ve
son halini almistir.

Verilerin Toplanmasi: Covid-19’un bulastiriciligi nedeni
ile hazirlanan veri toplama formu online ortamda
toplanmistir. Arastirmacilar tarafindan taninan, koronaviriis
siiphesi bulunan ya da viriis testi pozitif ¢ikan bireylere
bakim/tedavi veren saglik personeli ile telefon araciligi ile
iletisime gecilmistir. Saglik calisanlarina arastirmanin
kapsami veri toplama formu hakkinda ¢esitli bilgiler verilmis
ve katilip katilmayacagi sorgulannustir. iletisime gecilen
saglik personelinin ayn1 6zellikleri tagiyan yani koronaviriis
siiphesi bulunan ya da virlis testi pozitif ¢ikan bireylere
bakim/tedavi veren diger saglik personellerinin de iletisim
bilgileri istenerek telefon ile aranmistir. Bu sekilde
ulagilabilen saglik calisanlarina yapilan bu bilgilendirme
sonrasinda aragtirmaya katilmay1 kabul eden formu eksiksiz
dolduracagini ifade eden 31 kisinin mail adresleri alinmis ve
form mail yolu ile katilimcilara iletilmistir. Veri toplama
formunu sakin bir zamanda diisiinerek ayrintili bir sekilde
yazmalar1 istenmis ve her bir katilimciya 1 hafta siire
verilmistir. Doldurulan formlar yine aymi sekilde mail
araciligi ile arastirmacilar tarafindan teslim almmustir.
Katilimeilarin her birinden her soru bir sayfada olmak iizere
toplam 7 sayfa halinde gelen formlar incelenerek arastirma
tamamlanmustir.

Verilerin Degerlendirilmesi: Arastirma verilerinin analizi,
igerik analizi ile ger¢eklestirilmistir. Bu amagla soru formlari
teker teker incelenmis, katilimcilarin agik uglu sorulara
verdikleri cevaplar ¢esitli temalar altinda siniflandirilmastir.
Olusan temalara gére bulgular yorumlanmaistir.

Arastirmanin Etik Yonii: Calisma oncesi Artvin Coruh
Universitesinden etik kurul onay1 (28.05.2020 Tarih ve
2020/8 nolu oturum), arastirma verilerinin toplandig1 saglik
personelinden ise sozlii bilgilendirilmis onam alinmustir.
Aragtirmada goniilliliik esas alinmig, katilmak isteyen
kisiler dahil edilmistir. Katilimcilarin daha rahat katilimini
saglayabilmek amaci ile mahremiyete 6zen gosterilmis; veri
toplama formlarinda isim, telefon, adres vb. kisiye 0Ozel
sorulara yer verilmemistir.

Aragtirmamin  simirhiligi: Pandemi nedeniyle kiguk bir
grupla calisilmig olmasi ve galigmanin yiizyiize goriismeler
ile yapilamamasi, calisanlarin kendilerini soyutlanmis
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hissetmelerine sebep olabilir.
diistincelerini  kisith paylasmig olabilme
calismanin siurliligidir.

Bu ylzden duygu ve
ihtimali bu

BULGULAR

Sosyodemografik Bulgular: Aragtirmaya katilan saglik
calisanlarinin %58.1’inin kadin ve %64.5’inin bekéar oldugu
tablo 1’de goriilmektedir. Doktorlar 6rneklemin %16.7’sini,
ebe-hemsireler %36.7’sini  ve ATT-Paramedikler ise
%¢46.7’sini olusturmaktadir. Orneklemin yas aralig1 ise 22 ile
46 arasinda degigsmekte olup yas ortalamasi 29.7+7.1 olarak
hesaplanmuistir (Tablo 1).

Tablo 1. Saghk ¢alisanlarinin yas, cinsiyet, medeni durum ve meslek bilgileri (n=31)

n %
Cinsiyet Kadin o e
y Erkek 13 41.9
. Evli 20 64.5
Medeni durum Bekar 11 35.5
Doktor 5 16.7
Meslek Hemgire-Ebe 11 36.7
ATT- Paramedik 14 46.7

Ortalama S.Sapma
Yas 29.7 7.1

Saghk Calisanlarinda Psikososyal Zorlanmalara iliskin Bulgular:

Katilimcilardan elde edilen veriler desifre edilerek 6 baslik altinda gruplandirilmistir. Gruplandirilan basliklar tablo 2’de

gorulmektedir.

Tablo 2: Bulgularin ana bashklari

ANA BASLIKLAR

Saglik ¢alisaninin bakim/tedavi verirken en ¢ok zorlandig1 konular

! (Bulas riski, ekipman)

2 Pandemi ile saglik ¢alisaninin ruhsal durumunda olusan degisiklikler
(Kaygi, psikolojik ¢okiintii, gerginlik, anksiyete, tedirginlik)

3 Pandemi ile saglik ¢alisaninin fiziksel sagliginda olusan degisiklikler
(Agr1, carpinti,)

4 Pandemi ile saglik ¢alisanin degisen aile iliskileri
(Bulas riski, mesafe, sarilamama, uzaklik)

5 Pandemi ile saglik ¢alisaninin ¢aligma hayatinda olusan degisiklikler
(Ekip ici ¢atisma, ekip i¢i birlik)

6 Pandemi ile saglik calisaninin sosyal yasaminda olusan degisiklikler
(Toplumdan izole olma, ¢aligma yerinin gizlenmesi)

7 Saglik calisanlarinin eklemek istedikleri

Koronaviriis siiphesi bulunan ya da viriis testi pozitif
cikan bireylere bakim/tedavi verirken en ¢ok zorlanilan
konulara iliskin bulgular

Saglik caligan1 bakim esnasinda koruyucu donanim
kullanirken nefes almakta zorlandiklarini, etrafa bulas
olmamast igin koruyucu donanimlart stirekli ¢ikarip giymede
zorluklar yasadiklarmi belirtmektedirler. Asagida ilgili
soruya verilmis bazi ifadeler katilimcilarin aktardiklar
bigimiyle dogrudan aktarilmistir (K: katilimct).

“Giydigimiz koruyucu ekipmanlarin maskeleri igerisinde
nefes alip vermek zor oluyor. Bir de goézliikler devamli
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bugulandig: icin goriis alanmim kisitlanyyor (K= 23 yas,
kadin, ATT)”

“Korunmak i¢in giyindigimiz ekipmanlar ile calismak etrafa
tasimama ¢abasi giyip ¢ikarmak beni daha ¢ok yordu (K11=
41 yas, kadin, hemsire)”

“U¢ kat maske takmak iki kat eldiven takarak damar yolu
a¢mak gozliik ve siperlikle yaptigin iglemi gérmek gercekten
cok zor sonrasinda ise acaba bana bulasti mu diisiincesi
insani tedirgin ediyor (K= 35 yas, kadin, ATT)”

Koronaviriis salgim basladiktan sonra ruhsal durum
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degisikligine iliskin bulgular

Koronaviriis salgimni basladigindan beri yiiksek diizeyde
kayg1 yasadiklari, psikolojik ¢okiintii icerisinde olduklari,
yorgunluk, uykusuzluk, gerginlik, tedirginlik ve istahsizlik
gibi semptomlar gosterdikleri hatta anksiyete bozuklugu
sebebiyle doktor oOnerisi ile ilaca baslayanlar oldugu
belirlenmistir. Ayrica saglik ¢alisanlarinin yasadigi kayginin
bir nedeni olarak viriisii bagkalarina bulagtirma ihtimalinin
olmas1 belirlenmistir. Asagida ilgili soruya verilmis bazi
ifadeler katilimcilarin  aktardiklart bi¢imiyle dogrudan
aktarilmagtir.

“Anksiyete bozuklugu nedeniyle ila¢ basladim (Kz= 26
Yasinda erkek, paramedik, Acil servis)”

“Stirekli kendimde viriis varmis gibi ve hasta gibi
hissediyorum (Ks= 29 yas, erkek, hemsgire)”

“Cok kotiiyiim istah uyku kalmadi hep tedirgin korkarak
yasryorum (Kia= 32 yas, kadn, ebe)”

“Psikolojim bozuldu kendimi tasyici ya da hasta
hissediyorum (Kis= 46 yas, kadn, ebe)”

“Uyku problemi yasiyorum. Kendimden ziyade ailemi
kaybetme korkusu yasiyorum (Kis= 26 yas, kadin, hemgire)”’

“Karamsarlagtim, sevdiklerime bir sey olmasindan ¢ok
korkuyorum. Ailemle gériisemedigim icin ¢ok stresliyim
(Koo= 24 yas, kadn, hemsire)”

“Korunakly sekilde gittigim icin kendime bulasmasindan ¢ok
baskalarina bulagtirma ihtimalim beni kaygilandiriyor
(Kos= 26 yas, kadin, ATT)”

“Hastamin durumuna ve hastaligin progresyonuna dair
kayg1 oluyor. Hastalar iyilesecek mi, kotiilesecek mi endisesi
mevcut (Ke= 27 yas, erkek, doktor)”

Koronaviriis salgim basladiktan sonra fiziksel durum
degisikligine iliskin bulgular

Fiziki olarak herhangi bir degisiklik olmadigini belirten
saglik calisanlar1 olmakla birlikte; eklem, sirt, bas agrilarinin
yogun olarak yasandig1 belirtenler olmustur. Bunun yaninda
anksiyeteye bagli oldugu diisiiniilen c¢arpintilar, kas
agrilarinin yogun yasandig1 bildirilmektedir. Asagida ilgili
soruya verilmis bazi ifadeler katilimcilarin aktardiklar
bi¢imiyle dogrudan aktarilmustir.

“Diizenli olarak fiziksel aktivitede bulunamadigimiz igin
yorgunluk, halsizlik, strese bagli mide ve bagirsak
problemleri, kilo kaybi yaswyorum (Ko= 27 yas, erkek,
doktor)”

“Stipheli bir hasta ile aym ortamda bulunduysam hemen
kendimde semptomlart gozlemlemeye bagliyorum. Acaba
okstiriiyor muyum? Nefes darligim var mi? Bunun gibi
sorulart kendime yoneltiyorum (Kiz= 22 yas, kadin, ebe)”

“Istah yok siirekli eklem agrilarim oluyor kalp carpintilarim
ve uyku problemlerim oluyor siirekli carpinti halinde
yasryorum (Kia= 32 yas, kadn, ebe)”

“Iik hafialar kilo vermeye basladim, Beslenemedim. Uyku
problemi yasadim heniiz toparlayamadim (Kis= 26 yas,
kadn, hemgire)”

“Uyku problemi, yorgunluk hali, korona degilim ama olsam
da ancak bu kadar kotii olurum sanirim (Kos= 38 yas, erkek,

doktor)”

Koronaviriis siiphesi bulunan ya da viriis testi pozitif
c¢ikan bireylere bakim/ tedavi vermenin aile iliskileri
iizerindeki etkilere iliskin bulgular

Saglik c¢aliganlarinin hastalik bulagtirma ihtimaline karsi
evde kendilerini izole ettikleri, yiiksek diizeyde bulastirma
kaygis1 yasadiklari, aileleri ile yakin temas kuramadiklari
goriilmektedir. Daha da 6nemlisi birgok saglik ¢alisaninin,
hastalig1 aile fertlerine bulagtirmamak igin bu siirecte eve
gitmedikleri, bagka yerlerde, otellerde, konuk evlerinde
kaldiklart ailelerini riske atmamak i¢in aile biitiinliiklerini
askiya aldiklar1 belirlenmistir. Asagida ilgili soruya verilmis
bazi ifadeler katilimcilarin aktardiklart bigimiyle dogrudan
aktarilmustir.

“Saghik personeli olarak bizlere diizenli tarama ve testler
yapilmadigi icin bulas olabilecegimizi diisiinerek ailevi
iliskilerimizi suwrlandirmak zorunda kaldik ve hatta
kendimizi kismi karantinaya alarak ailemizle goriisememeye
calistyoruz buda bizi psikolojik ve sosyal yonden olumsuz
etkiliyor (Ka= 29 yas, kadin, hemsire)”

“Eve giderken asur1 tereddiit yasiyorum. Ayri bir odada
kendimi izole ediyorum. Onlarla temas etmemeye
calisiyorum. Aymi evin iginde ¢ok uzagiz. Aymi evde
kardesimi ozliiyorum (Kis= 26 yas, kadin, hemgire)”

“Ailemden ayr: yasamaya basladim eger viriisii kaparsam
onlara da bulastirmamak i¢in ve bu onlar icinde benim i¢in
de cok stresli bir durumdu (Kxo= 24 yas, kadn, hemsgire)”

“Ailemde kronik hastaligi olan bireyler bulundugu icin
evden ayrilarak tek yasamaya basladim. Ister istemez
iletisimimizde azalmalar meydana geldi. Ve her nébete
gittigimde ailem yogun tedirginlikler yasiyor (Ka1= 25 yas,
kadn, doktor).

“Stirekli esime ve ¢ocuklarima bulasir mi diistincesiyle
onlara  yaklasamiyorum  onlardan  uzak  kaliyorum
cocuklarimla hasret kalryyorum (Kx= 35 yas, kadin, ATT)”

Koronaviriis siiphesi bulunan ya da viriis testi pozitif
cikan bireylere bakim/ tedavi vermenin calisma hayati
iizerindeki etkilere iligkin bulgular

Ekip igerisinde zaman zaman ¢atismalar yaganmakla birlikte
genel olarak ekip i¢i iliskilerin daha gelistigi, ekip {iyelerinin
birbirini destekledigi, is birliginin artt181, ekipte herkesin
birbirine daha c¢ok baglandigi ve sahiplendigi, ekip
biitlinligiiniin arttig1 belirlenmistir. Bunun yaninda, ayni
amag¢ etrafinda toplanmis olan degisik meslek gruplarinin
birbirini daha yakindan tanima firsati buldugu ifade
edilmistir. Koronaviriis sliphesi bulunan ya da viriis testi
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pozitif ¢ikan Dbireylere bakim/tedavi veren saglik
personelinin kendi iglerinde is iligkileri olumlu yonde
etkilenirken; diger personelle sosyal mesafe artmus, iliskiler
gegici olarak askiya alinmistir. Asagida ilgili soruya verilmis
bazi ifadeler katilimeilarin aktardiklar1 bigimiyle dogrudan
aktarilmigtir.

“Calisma hayatimda degisiklik olmad., hi¢ bir arkadasimin
hastadan ka¢tigini gérmedim. Ve bu siireg iletisimimizi daha
da duzeltti diyebilirim (Kzs= 42 yas, erkek, hemsire)”

“Is ortaminda herkes birbirine daha bagl daha sahiplenici
daha koruyucu (Kz= 33 yas, erkek, ATT)”

“Stipheli olan veya testi pozitif olan bir hastaya bakim/tedavi
icin ekip olarak yakin temasta olmaktansa i¢imizden birinin
yakin temasla hastayla ilgilenmesi gerektigini diisiiniiyoruz
ve uygulamaya ¢alisiyoruz buda ekip icinde anlasmazliklara
yol agryor (Ka= 29 yas, erkek, hemsgire)”

“Is birligini kuvvetlendirdi, iletisimi artirdi. Tek basimiza
kararlar vermek konusunda ihtiyatli olmayr 6gretti (Ko= 27
yas, erkek, doktor)”

“Birbirimizden uzaklastik ve sohbet ortamlarimiz fazlasiyla
azaldi. Herkes tedirgin ve konusulan konu hep salgina dayali
olmakta. Kafa dagitmak, biraz olsun farkli seylerden
bahsetmek istesek te koronaviriis gerceginden uzaklasip
kafamizi rahatlatamiyoruz (Kn= 25 yas, kadin, doktor)”

Koronaviriis siiphesi bulunan ya da virls testi pozitif
c¢ikan bireylere bakim/ tedavi vermenin sosyal yasam
iizerindeki etkilere iliskin bulgular

Katilimeilar is yogunlugu, hastalik tagima ve bulastirma
riskine kargt kendi izolasyonlarint saglamalari gibi
nedenlerle sosyal yasantilarmi sinirlandirmis  olmakla
beraber, saglik personeli olmalar1 sebebiyle sosyal gevrenin
kendilerine daha mesafeli davrandigi yoniinde goriis
belirtmislerdir. Riskli bir ortaminda caligtyor olmalart
sebebiyle toplumun kendilerine mesafe koymasi yaninda bir
katilimcinin “Cevreme covid-19 yogun bakimda ¢aligtigimi1
soyleyemedim.” seklindeki ifadesi, saglik personelinin kars1
karsiya kaldig1 psikolojik baskiy1 gdstermesi agisindan ilging
bir ornek olarak goriinmektedir. Asagida ilgili soruya
verilmis bazi ifadeler katilimcilarin aktardiklari bigimiyle
dogrudan aktarilmistir.

“Cevreme covid yogun bakimda ¢aligtigimi séyleyemedim
(Ki9= 39 yas, kadin, hemsire)”

“Cevremdeki insanlar genel olarak tasyict goziiyle
bakiyorlar. Bize actmalari beni genelde iiziiyor (K1s= 26 yas,
kadn, hemgire)”

“Insanlar iiniforma goriince benden uzaklasmaya baslad
(Ks= 26 yas, erkek, paramedik)”

“Bu tarz hastalarla karsilasmak ve temasta bulunmak sosyal
yénden olumsuz etkilere sebep oluyor velevki bize bulastiysa
taswyict olmamak igin sosyal hayatimizi tamamen askiya
almak zorunda kaliyoruz (Ka= 29 yas, erkek, hemgire)”
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“Sosyal anlamda ¢evremdeki insanlarda da bana karsi hem
duyarlilik olustu, hem de enfekte olma riskim arttig icin
duyduklar: endigeyi belli ediyorlar. Kisacast kimi beni
diisiintiyor, kimisi de kendini (Kio= 23 yas, kadmn, ATT)”

Saghk calisanlarinin eklemek istedikleri

Koronavirlis  salgin1  siirecinde  saglik  ¢alisanlarinin
psikososyal zorlanmalarinin incelendigi arastirmada son
olarak duygularin dile getirilmesi adina eklemek istedikleri
konular sorgulanmistir. Bu amacla “Eklemek istediginiz ya

da  bizimle paylasmak istediginiz bir  konular
aktarabilirsiniz.” seklinde bir yonlendirme ile katilimcilarin
duygu ve disiincelerini ifade etmesi saglanmistir.

Katilimcilarin bazi ifadeleri kendi aktardiklari sekliyle
asagida verilmistir.

“Benim eklemek istedigim esim hamile 22 haftalik. Hala
cinsiyetini  bilmiyoruz.  Esimi  korkudan  hastaneye
gétiiremiyorum.  Kontroliinii  yaptiramiyorum. Nasipse
dogum da ne yapacaz nasil olucak benim i¢in biiyiik bir soru
isareti (Ko= 33 yas, erkek, ATT)”

“Sahsi olarak diigiincem bu durumda elimizden gelen her
seyi en iyi sekilde yaparak bu zor donemi atlatmak icin
gereken her fedakarligi yapiyoruz ve bunu hichbir karsilik
beklemeden yapiyoruz bu fedakarlik ve ozveri goz Onine
almarak ¢alisma  sartlarmmin  iyilestirilmesi  yoniinde
calismalar yapimasini istiyoruz (Ks= 29 yas, erkek,
hemgire)”

“Bu zorlu giinlerde sadece meslegimiz oldugu icin ya da
maddi getirisi oldugu icin degil, milletimize insanimiza daha
saglhkli bir hayat sunabilmek i¢in de var glcimuzle
calisiyoruz. Tek temennimiz bu viriisiin en az kayipla bir an
once son bulmasidir. Bunun disinda bir temennim daha
varsa o da sudur ki; ¢calisma sartlarimizin iyilestirilmesi ve
ozliik haklarimizin daha iyi hale gelebilmesi amaciyla biz
4B’li saghk calisanlarmma viriis tehlikesini atlattigimizda
kadro sozli verilmesini umut ediyorum. Boyle bir sozin
verilmesi su zorlu ve yogun ¢aligsma siirecimizde bizlere ilag
gibi gelecektir (Kw= 23 yas, kadin, ATT)”

“Insanlarin bos bos acili mesgul etmeleri hastaneye gelip
korona viriis kapip daha sonra tekrar acile bagvurmalart
beni fazlasiyla gerdi. Onlarin éyle davranmalari bu siirecin
uzamaswna neden oluyor. Bu durumda beni fazlast ile geriyor
¢linkii ¢ocuklarima kavusmam gecikiyor. Boyle yeterince
Uzlcl (Ki1= 41 yas, kadin, hemsgire)

TARTISMA

Koronaviriis salgini ile birlikte saglik ¢alisanlar1 yogun ve
yorucu bir ¢aligma temposu igine girmislerdir. Bu durumun
calisanlar iizerinde bir¢ok etkisinin oldugu ve bunlarin
incelenmesi saglik sisteminin gelecegi i¢in gereklilik arz
etmektedir.  Koronaviriis salgini siirecinde hizmet veren
saglik personelinde psikososyal zorlanmalarin incelendigi
aragtirmanin  bulgular1 literatiir dogrultusunda asagida
tartisilmigtir.



Gevher Nesibe Journal of Medical & Health Sciences | Volume-6, Issue-13

Saglik calisanlarinin salgin siirecinde yiiksek diizeyde
kaygi yasadiklari, yorgunluk, uykusuzluk, gerginlik,
tedirginlik ve istahsizlik gibi semptomlar gosterdikleri, hatta
anksiyete bozuklugu sebebiyle doktor oOnerisi ile ilaca
bagladiklar1 ve hastalarin iyilesip iyilesmeyecegine yonelik
kaygt yasadiklar1 goriilmektedir. Saglik calisaninin bu
stirecte 6nemli bir diger kaygisi ise, diger bireylere oranla
daha fazla risk altinda olmalarinin yam sira ‘bulastiricilik’
riskidir. Sevdikleri bireylere, ailelerine hastalik bulagtirma
ihtimali nedeniyle ¢ok yiiksek diizeyde kaygi yasadiklari
ifade edilebilir. Bulastiricilik riski nedeniyle ailelerinden
uzak kalan ¢alisanlarin, yasadiklar1 bu ayriliktan dolay1 daha
fazla kaygilandiklari, daha fazla gerginlik ve huzursuzluk
hissettikleri diisiiniilebilir. Ayrica anksiyeteye bagli oldugu
diisiintilen carpintilar, kas, sirt ve bag agrilarinin oldukga
yogun yasandig1 belirlenmistir. Ancak bireylerde olusan kas
agrilari, uyku sorunlari, istahsizlik gibi durumlarin arka
planda kaldigi, daha ziyade kayginin 6n plana ¢iktig1 ifade
edilebilir. Ayrica kaygi seviyesi diisen bireylerde fiziksel
belirtilerin  yatisacagi, ortadan kalkacagi bilinen bir
gercektir. Salgin doneminde ¢alisan saglik caliganlarinin
ruhsal saglik hizmetine ulasmasimin, personelin fiziksel
sagligini iyilestirdigi ve akut ruhsal sikintilarini hafiflettigi
vurgulanmigtir (Kang et al., 2020). Ayrica yiiksek kayginin
fiziksel etkileri iizerine yapilan ¢alisma bulgular1 da bunu
gostermektedir (Erdogan T, Unsar AS, 2009; Maharani R,
2019; Yilmaz M, Yaman Z, 2017; Yimaz A, 2003). Salginin
varlig1 bireylerde ve toplumun genelinde psikolojik bir yiik
olustururken, saglik ¢alisanlarinin iginde bulundugu ¢aligma
kosullarindan dolay1 bu yiike bagka kaygilarin da eklenmesi,
calisanlarin ruh sagligimi daha kirilgan hale getirmektedir.
Bu bulgular saglik ¢alisanlarina verilen destegin arttirilmasi
gerektigini  diisiindiirmektedir. Bu nedenle saglik
calisanlarinin ~ ruhsal  agidan  desteklenmeleri  ve
giiclendirilmeleri, psikolojik dayanikliliklarmin arttirilmasi
ayrt bir énem kazanmaktadir. Calisanlarin koronaviriis
salgini siirecinde profesyonel ruh sagligi destegine yogun bir
sekilde ihtiya¢ duyduklari goz ardi edilmemelidir.

Koronaviriis  salgint  siirecinde hastalik bulasgtirma
ihtimaline kars1 saglik ¢alisanlarinin kendilerini ailelerinden
izole ettikleri, aileleri ile yakin temas kuramadiklari
goriilmektedir. Daha da 6nemlisi birgok saglik calisaninin,
hastaligr aile fertlerine bulastirmamak i¢in bu siirecte eve
gitmedikleri ayni durumda olan meslektaslar1 ile bagka
evlerde, otellerde, konuk evlerinde kaldiklari, ailelerini riske
atmamak i¢in aile biitlinliiklerini askiya aldiklari, aileleri ile
goriisemedikleri belirlenmistir. Pandemi dncesinde de yogun
calisma temposuna sahip olan saglik ¢alisanlari, pandemi ile
birlikte bir de bulas riskinin eklenmesi ile ailelerden
tamamen uzaklagmig ve aile bireylerine karsi 6zlem
yasadiklart goriilmiistiir. Onaylanmis tam bir tedavisi ve
asis1 bulunmayan koronaviriisin neden oldugu kaygi ve
panigin yan1 sira, siki sosyal izolasyon ile korunma, yogun
calisan saglik c¢alisaninin daha da yogun c¢aligmasi,
ailesinden fiziksel acidan daha da uzaklasmasina, yasadigi
kaygiyr daha yogun yasamasina sebep oldugunu
diistindlirmektedir. Buna ek olarak sosyal yasamda da
bulastiricilik riski tagimalart nedeni ile insanlarin saglik
calisanindan uzak durmalar1 saglik calisaninin duygusal

acidan daha fazla yorulmasina neden olmustur. Bazi
katilimcilarin bu sebeple kendisini baski altinda hissettigi ve
calisma alanmi c¢evresinden gizledigi belirlenmistir.
Damgalanma olarak nitelendirilebilecek bu durum kisinin
daha cok izole olmasmna ve depresyona siiriiklenmesine
neden olabilir. Bu durum salginin olusturdugu artan is
yiikiiniin yan1 sira yalnizlagan saglik ¢alisani i¢in olumsuz
bir durumdur. Karantinanin tek basina dogurdugu olumsuz
sonuglar (Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Ruhsal Travma ve Afet
Calisma Birimi, n.d.)dikkate alindiginda, saglik ¢alisani igin
ruh saghginin ne kadar onemli oldugu bir kez daha
anlagilmaktadir (Terzioglu, 2020).

Saglik calisanlarinin  koruyucu donanimla bakim
vermede zorlandiklari, nefes almada giicliik ¢ektikleri,
ozellikle gozlik kullanan calisanlarin nefes alig verisi
sirasinda koruyucu ekipmanlarin bugulanmasi sebebiyle
goriis alanlarmin kisitlanmasi ve bundan dolayr hizmet
vermede zorlandiklari, koruyucu donanimlar giyip ¢ikarma
isleminin yorucu oldugu belirlenmistir. Ancak is yiikiine,
aileden uzak kalmanin verdigi gerginlige ragmen saglik
calisanlarinin ig iligkileri kendi iglerinde olumlu ydnde
etkilenmistir. Saglik ekibi icerisinde zaman zaman
catigmalar olmakla birlikte genel olarak ekip ig¢i iligkilerin
daha da gelistigi, ekip iyelerinin birbirini destekledigi, is
birliginin arttig1, ekipte herkesin birbirine daha ¢ok
baglandig1 ve birbirini sahiplendigi, ekip biitiinliigiiniin
arttig1 belirlenmistir. Bu durum ¢alisanlarin etik anlayisinin
yant sira dayanigsmanin ne kadar iyi oldugunu gosterir
durumdadir. Is yasaminin ev yasamini ve ev yasaminin da is
yasamim etkiledigi (Akbolat et al., 2016; Shree, 2012)
dikkate alindiginda evinden uzaklagsan saglik calisaninin,
calisma arkadaslarina daha fazla sarildigi, onlar1 ailesi gibi
benimsedigi diistiniilebilir. Bu durum aymi zamanda
calisanlarin igine ve hastalarina 6zveri ile yaklastiklarimin,
pandemi siirecinin en kisa zamanda saglikli bir sekilde
sonlanabilmesi icin enerjilerini sonuna  kadar
kullandiklarinin ve biiyiik bir dayanigsma i¢inde olduklarinin
gostergesidir.

SONUC ve ONERILER

Saglik c¢alisanlarinin  neredeyse tamaminin giydikleri
koruyucu ekipman nedeni ile ¢ok zorlandiklari, ekipmanin
rahatsizlik verdigi,

Saglik ¢aliganlarinin yarisindan daha fazlasmin ruhsal
acidan kaygi, stres, depresif hal gibi ruhsal sikintilarin yan
sira istahsizlik, eklem ve kas agrilar1 gibi sikintilar
yasadiklari,

Sosyal yasamlarinda tamammin daha izole kaldiklari,
aileleriyle goriisemedikleri, insanlarin onlardan uzak
durduklari ve bunun baski olusturdugu,

Calisma hayatinda is arkadaslart ile daha uyumlu
calistiklar1 ancak diger birimlerde ki ¢alisanlarla koptuklari
sonuglarina varilmistir.

Bu sonuclar dogrultusunda;
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Saglik calisanlarmin koruyucu ekipmanla bakim vermede
yasadiklart zorluklar dikkate alindiginda, bu ekipmanlarin
tasariminda degisiklikler yapilmas: ve giyip c¢ikarmada
pratik rehberlik énerilebilir.

Saglik calisanlarinin yasadiklart ruhsal sikintilar nedeni
ile  konslltasyon  liyezon  psikiyatri  tarafindan
desteklenmeleri ve giiglendirilmeleri 6nerilebilir.

Saglik personelinin koronaviriis siirecinde bulastiricilik
riski sebebiyle aile iligkilerinde ortaya ¢ikan ya da ¢ikacak
problemlerin Oniine ge¢mek amaci ile aile danigmanlik
hizmetlerine  saghk  ¢alisanlarmmm  ulasabilmesinin
saglanmasi ve desteklenmesi onerilebilir.

Yardimer olmak i¢in olusturulan psikiyatrik tele-
konsiiltasyon yardim hatlarinin daha giiclii hale getirilmesi
Onerilebilir. Var olan online destek hizmetlerinin (KORDEP
0 850 305 00 34) ulasimi konusunda ¢aliganlar daha ayrintilt
bilgilendirilmistir. Her hastane biinyesinde sadece saglik
calisanlari igin psikiyatrik destek sistemleri olusturulabilir.

Saghk calisanlarinin izole olmasi nedeni ile bireysel
ruhsal destek saglayabilmek i¢in stres yonetimi, is giiniiniin
sonunda iletisim, konusma, deneyimleri paylagma, korkulari
ve umutlar1 ifade etmeyi amaglayan hastane i¢i ve hastane
dis1 grup programlarinin olusturulmasi onerilebilir.

Saglik calisanlarinin yasadigi duygusal sikintinin daha
net anlasilabilmesi i¢in iilke geneli biiylik capli mental saglik
calismalarinin yapilmasi onerilebilir.

Cikar Catismasi

Yazarlar arasinda ¢ikar ¢atismasi bulunmamaktadir.

Tesekkiir

Aragtirmaya katilan saglik ¢calisanlara tesekkiir ederiz.
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