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Pandemi bazi 6zellikleri nedeniyle afet durumlarina benzetilse de kendine
has 6zelliklerinden dolayi toplumun tamamini ve tiim diinyayi evrensel bir
sekilde etkilemektedir. Tium diinyay1 etkilemesine ragmen bazi gruplar
pandemiden ruhsal olarak etkilenmeye daha egilimlidir. Incinebilir grupla-
rin basinda saglik calisanlart gelmektedir. Saglik calisanlarinin etkilenmesi-
nin fazla olmasinin nedenleri arasinda patojen/etkenle karsilasma ve maruz
kalma (SARS-cov-2), stirekli tetikte olma hali, ekip uyumu ve takibi gerek-
sinimi, yabancilasma, ev/ig gereksinim catismasi, uzun c¢alisma saatleri, psi-
kolojik yik, psiko- sosyal baski, yorgunluk, mesleki tiikenme, ayrimcilik ve
damgalanma ile fiziksel ve psikolojik taciz, siddet sayilabilir. Salgin devam
ederken normallesme stirecine gegilmesinde hizlica atilan adimlar saglik
calisanlarinda 6fke, kaygi, keder gibi duygularin ortaya ¢ikmasina neden
olabilmektedir. Sahada salginin etkilerini yakindan hisseden saglik ¢alisan-
lar1 yayinlanan verilere giivenmemekte, alinan dnlemleri yeterli bulama-
makta ve glivensizlik ortami tiikenmislik duygusunu artirmaktadir. Toplu-
mun normallesmesine yonelik adimlara ragmen saglik calisanlarinin hasta-
nelerde salginla miicadeleye devam etmesi, saglik calisanlarinda terkedil-
miglik ve yalniz birakilmislik hissi uyandirmaktadir ve tiikkenmiglik belirtileri
ortaya cikarabilmektedir. Saglik calisanlarinin temel ihtiyaclarinin saglan-
masi, givenli calisabilecekleri ortamlarin hazirlanmasi ve salginla miicade-
lenin bireysel bir miicadeleden cikip toplumsal, iyi organize edilmis bir mii-
cadeleye donlismesi, saglik calisanlarinin tcret konusunda esit ve hakkani-
yetle emeklerinin karsih@inin 6denmesi salgin dolayisiyla ortaya ¢ikan ruh-
sal sorunlarin kaynagini ¢ézmek konusunda etkili adimlar olacaktir.

Daha once insanlarda tanimlanmayan yeni bir koronavirisiin, Aralik
2019°da Cin’in Wuhan sehrinde ortaya cikmasi ve diinya genelinde yay-
ginlasip pandemik hale gelmesiyle birlikte tim diinyada, insanlarin yasam-
larinda sosyal ve ekonomik anlamda ciddi degisiklikler olmaya ve bu degi-
sikliklerin baglamasiyla birlikte psikolojik etkiler bas gostermeye basladi.
Daha 6nceden hakkinda bilgi sahibi olmadigimiz virtisiin diinya capinda
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etkilerini gelen veriler ve klinik deneyimler bizlere virtistin fiziksel etkilerinin
yani sira psikolojik etkileri konusunda da tiim diinya olarak yeni bir dene-
yim yasandigini gostermektedir. Benzerlikleri acisindan bir afet durumuyla
karsilagtirilabilecek pandemi, bir afet durumundan bagka kendine has 6zel-
liklere sahiptir. Tim dinyayi bir anda etkilemis olmasi, etkilenmis bolgeler-
de bulas riski nedeniyle yardim ve dayanisma aglarinin giiclendirilmesi ko-
nusunda yasanan kisithliklar virtistin psikolojik etkilerini farkli bir perspektif-
ten ele almamiz gerektigini gostermektedir.

Insanin diinyada varolusunun karsi karsiya kaldigi tehdit élim, yalnizlik
gibi temlarla insanlar topluca basbasa birakmakta ve tim diinyaya hakim
oldugunu dislinen insan basit bir mikroorganizma karsisinda caresizligi
yasamaktadir.

Toplumun timiint etkilemesinin yaninda virtisten etkilenen 6zellikli grupla-
rin basinda saglik ¢alisanlari gelmektedir. Saglik calisanlarinin etkilenmesi-
nin fazla olmasinin nedenleri arasinda patojen/etkenle karsilasma ve maruz
kalma (SARS-cov-2), stirekli tetikte olma hali, ekip uyumu ve takibi gerek-
sinimi, yabancilagsma, ev/is gereksinim catismasi, uzun galisma saatleri, psi-
kolojik ytik, psiko- sosyal baski, yorgunluk, mesleki tiikenme, ayrimcilik ve
damgalanma ile fiziksel ve psikolojik taciz,siddet sayilabilir. (Halk Saglig
Uzmanlar1 Dernegi, 2020)

COVID-19 hastalaryla calismak toplum tarafindan bir damgalanma araci-
na donustirilmekte ve saglik calisanlari temash olmalart nedeniyle sosyal
anlamda uzak durulmasi gereken kisiler olarak damgalanabilmekte ve sos-
yal destekten yeterince faydalanamamalarina neden olmaktadir. Bir yan-
dan da COVID-19 agisindan riskli alanlarda calisan saglik ¢alisanlari hasta-
lik bulagtirma konusunda kendilerini sosyal anlamda izole etmekte ve bazi-
lar1 6zellikle evlerinde riskli bireyler olanlar ailelerinden evlerinden uzakta
kalmaktadirlar. Uzun stiren mesailer, artan hasta sayisi, koruyucu ekipman-
la calisma kisilerde koruyucu ekipmanin neden oldugu fiziksel kisithlik, has-
talik bulas! riski nedeniyle stirekli tetikte olma hali, spontanligin ve &zerkli-
gin kaybedilmesi, COVID-19 ile ilgili glincel bilgileri takip etme gereksinimi
Covid 19 un yaratti@ stresi daha fazla artirmaktadir. (IASC, Ara Bilgi-
lendirme Notu,2020)

Salgin devam ederken normallesme stirecine gegilmesinde hizlica atilan
adimlar saglik calisanlarinda 6fke, kaygi, keder gibi duygularin ortaya c¢ik-
masina neden olabilmektedir. Sahada salginin etkilerini yakindan hisseden
saglik calisanlar1 yayinlanan verilere glivenmemekte ve gtivensizlik ortami
tiilkenmislik duygusunu artirmaktadir.

Toplumun normallesmesine yonelik adimlara ragmen saglik calisanlarinin
hastanelerde salginla miicadeleye devam etmesi, saglik ¢alisanlarinda ter-
kedilmislik ve yalniz birakilmiglik hissi uyandirmaktadir ve tiikenmislik belir-
tileri ortaya ¢ikarabilmektedir.
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Tikenmiglik kavrami literatiirde 40-45 yildir bulunmakta ve tizerine fikir
yuritilmektedir. Calisma ortaminda gelisebilecek duygusal tiikenme, du-
yarsizlasma, sorunlu insanlarla ilgilenmekten kaynakli duygusal gerginlik,
sikintt hissiyle birlikte azalmig etkinlik, motivasyon distkligi, islevsiz tutum
ve davraniglar, is stresi, bikkinlik, hognutsuzluk, monotonluk, asir1 ¢alisma
sendromu, kisinin enerji kaynaklarinin bitmesi durumu alti ¢izilen noktalar
olmustur. (Maslach C, 1982; Schaufeli WB, 1998; Hschaki N,
1994). Skovholt tiikkenmigligi anlam tiikenmisligi (meaning burnout) ve
bakim tiikenmisligi (caring burnout) olarak ikiye ayirmistir. (Kalliath T,
2009) Ozellikle bakim alaninda calisan kisilerin calisma sonucunda mane-
vi kazancg-tatmin elde ettikleri, islerinde anlam kaybi yasadigi durumlarda
ise meslegine yabancilasma hissettigi ve varolussal Kkrizler yasamasini anlam
tiikenmigligi olarak tanimlamistir. Bakim tiikenmigligi ise artan is yuki ile
birlikte empatik dinlemenin azalmasi, duyarsizlasma, aktif katiimin azalma-
st ve ayrilik streclerini igermektedir. (Isitkhan V, 2020) Tikenmislik,
Diinya Saglk Orgiitii (DSO) tarafindan hazirlanan ICD-11 siniflandirma
sisteminde “Is veya issizlikle ilgili problemler” baslid altinda tanimlanmis ve
iic boyutta incelenmistir. (Kiiciikparlak I, 2020)

Duygusal Yorulma: Bu durum tikenmislik sendromunun baslangicinda
goruliir. Calisma kosullarinin getirdigi duygusal yiik her gecen giin biraz
daha artabilir. Saglik calisani bir sabah uyandiginda o giinti tamamlayabi-
lecek duygusal glictiniin kalmadigini hissedebilir.
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Duvyarsizlasma: Normal kosullarda saglik calisani hastalarinin acilari, endi-
seleri ve diger sikintilarina karsi duyarlidir. Ancak kriz durumlarinda saglik
calisanlari, hastalarin sikintilarina karst duyarli olma glictinii kaybedebilir.
Bu durumda kendisini hastalarina karsi duyarsizlasmis, onlarin iyiligini go-
zetemeyen, onlara kolay 6fkelenebilen bir halde bulabilir.

Basarisizlik: Etraftan gelen olumsuzu dustnceleri igsellestirmesiyle Kkisinin
kendisini basarisiz ve yetersiz olarak degerlendirme halidir. Ozellikle kriz
durumlarinda, tedavi destegi yetersiz kaldiginda, hastalain tedaviye yaniti
azaldiginda ve kendisini duyarsiz hissettiginde saglik calisani kendisini basa-
risiz olarak hissedebilir.

Tukenmiglik, insanlarla yogun iliski gerektiren mesleklerde daha fazla ol-
maktadir. Kisilere “hayat kurtarmanin” yaninda, insancil olma, giiven ver-
me, sefkatli olma gibi rollerin de verildigi saglik alaninda, tiikenmislik cok
daha sik ortaya cikmaktadir. Ulkelerdeki refah diizeyinin diismesi ve saghk
bakim harcamalarina ayrilan biitcelerin kisitlanmasi nedeniyle saglik cali-
sanlarinin is stresi artmig, is doyumu azalmis, mesleki yabancilasma ve tii-
kenmislik belirtilerinde belirgin artis olmustur. Hastayla etkilesimin ve 6zel-
likle yasam miicadelesinin fazla oldugu alanlarda, 6liimle bas etme beceri-
lerine olan gereksinim saglik calisanlari icin daha buyik bir stres kaynagi-
dir. Calisma hayatindaki azalmig kontrol ve yiksek talepler tiikenmisligi
tetiklemektedir. Saglik calisanlarinin tikenmisligini arttiran maddeler ara-
sinda hastalarin aci gekmesine ve hasta oliimlerine sahitlik etmek (ikincil
travmatizasyon), hasta ve hasta yakinlariyla yasanilan tartismalar, hasta
yogunlugu, personel yetersizligi, ticret yetersizligi, calisma ortamindaki Kisi-
lerarasi catismalar ve rol belirsizlikleri sayilabilir. Icinde bulundugumuz
pandemi streci ile birlikte artan is glici ve degisen calisma kosullar: bu st-
recte yasanan tikenmisgligi belirgin olarak arttirmistir. Bu maddelerin pan-
demi stirecindeki degisimlerini tartisacagiz.

Saglik calisanlar icin hastalikla enfekte olma korkusu topluma gére daha
yiksektir. Hasta kisilerle temasin fazla olmasi kisinin hem kendisine, hem
de sevdiklerine bulastirma ile ilgili endiselere neden olmaktadir. Cin’de ve
Kanada’da, SARS ile miicadele sirasinda, saglik calisanlarinin aile tiyelerine
viris bulastirma korku ve endisesinin yiiksek oldugu cesitli calismalarda
saptanmistir. (Bai Y, 2004; Robertson E, 2004) Bu donemdeki saglhk
calisanlarinin bir kismi, evlerinde kalmamayi gtivenli olarak secmis ya da
aynt ev igerisinde yasasalar da fiziksel ve sosyal olarak daha az temasta
bulunmuslardir. Bu stirecler ailelerini korumaya yardimci olsa da sosyal ve
duygusal destekten uzak kalmalarina da neden olmustur. Riskli yerlerde
calisan saglik calisanlarina diizenli tarama testi yapilmamasi, saglik calisan-
larinin kendisine ve yakinlarina hastalik bulagmasi konusunda endisgesinin
stirmesine ve artmasina neden olmustur. Ozellikle cocuk sahibi saglik cali-
sanlar1 bu izolasyon halini ¢ocuklarina anlatmakta zorlanmistir. Pandemi
stirecinde okullarin uzaktan egitime gecmesi, kreglerin kapanmast ile gocuk-
larin evde gecirdigi vakit belirgin artmis; bu durum saglik calisanlar igin
cocuk bakimini ciddi bir yiik haline getirmistir. Cocuklar1 birakacak kresle-
rin olmamasi, fiziksel ve sosyal izolasyon halindeyken birlikte gecen vaktin
azalmasi, cocuklarin uzaktan egitim stirecinde ihtiyac duyduklari bakim
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gliciniin artmasi gibi nedenler saglik calisanlarinin ev igerisinde yetersiz
hissetmesine yol acmustir.

Saglik calisanlarinin bu stiregte aldiklar1 mesleki risk ve calisma saatlerinin
artmasina ragmen emeklerinin karsiligin1 alamamiglardir. Belirli stire déner
sermayelerin tavandan verilmesi butiin saglik calisanlarini ne yazik ki kap-
samamustir. Yardimci saglik personeli pandemi stirecinde saglik ¢alisanlari-
na saglanan Ucretsiz konaklama ve ulasim hakki, ek 6demeler gibi imkan-
lardan yararlanamamustir. Ayni riskli ortamda calisan saglik calisani gruplari
arasinda farkli haklar saglanmasi calisma ortamindaki barig ortamint boz-
mus ve yardimci saglik personelinin yasadigi tikenmisligi derinlestirmistir.
Ozel hastanelerde calisan hekimler hakedislerini gecikmeli ya da azaltilmis
sekilde almus; Ucretsiz izne zorlanmislardir. Bu stiregte yillik izin hakkinin ve
istifalarin kaldirlmasi, tayinlerin durdurulmasi is yikini ve tiikenmisligi
arttirmig, Kisilerin otonomi duygusuna zarar vermistir. Saglik calisanlarina
ek 6demelerin maas sistemi lizerinden degil déner sermaye Ucretlendiril-
mesi lzerinden yapilmasi meslektaglar arasinda esitsizlige ve “emeginin
karsihgini alma” algisinda bozulmaya neden olmustur. COVID-19 enfeksi-
yonu nedeniyle pek cok saglik calisani enfekte olmus, ne yazik ki bu siirecte
hayatini yitirenler olmustur. Biitiin bunlara ragmen COVID-19 meslek has-
talig1 olarak tanimlanmamis; enfekte oldugu stirecte karantinada kalan sag-
lik calisanlarin bir kismi maaglarini alamamugtir. Olagan goérevlerinden daha
agir yikler sirtlanmak zorunda kalan saglik calisanlarinin mesleki tiikenmis-
ligi artmugtir. Pek cok ilde istifalarin agilmasi ile birlikte toplu istifalar olmus
ve pek ¢ok calisan da emekliye ayrilmistir.

Tikenmiglik, literatiirde sik tartisimasina ragmen, anlasilmasi ve ortaya
¢tkmamast icin 6nlemler alinmasi konusu tizerine ¢ok fikir yirttilmemis bir
konudur. Ulkemizde de pandemi stirecinde saglik calisanlarmin tiikenmisli-
gini 6nlmeye yonelik bazi 6nlemler alinmakla birlikte yetersiz kalmigtir. Sag-
lik calisanlarinin tikenmisligini azaltmaya yonelik hastanelerde yapilabile-
cek kiiclik grup toplantilari, stresle bas etme yontemlerinin 6gretilmesi, sag-
lik calisanlarinin gocuklar igin kres imkani saglanmasi, mesleki yetersizlik
hissini 6nleyebilmek ve branglar arasinda iletisimi arttirmayi saglayacak
multidisipliner toplantilarin yapilmasi, rotasyon sisteminin devreye sokul-
mast, hastane icerisinde calisma ortamina badi sisteminin getirilmesi, ruh
sagligini kontrol eden kisa 6lcekler ya da checKlistler uygulanmasi gibi basit
midahaleler yapilmamigtir. Saglik calisanlari ve halkin ayni tarafta miica-
dele eden Kkisiler oldugunu vurgulayan ‘alkislama’ eylemleri sadece pan-
demi siirecinin basinda diizenlenmis ve strduriilmemistir. Saglik calisanla-
rinin gosterdigi 6zveri ve emek glin gectikce artmasina ragmen saglik cali-
sanlarinin hissettigi takdir hissi bununla orantili olamamistir. Bu strecte
saglik calisanlarina yonelik siddet davranislart ne yazik ki devam etmistir.
Alinacak 6nlemler ile beraber tiikenmisligin 6ntine gecebilecegimizi disti-
nlyoruz. Herkesin tizerine diisen gorevi yerine getirmesini bekliyoruz.

Bu stirecte saglik calisanlarina ruhsal destek saglamak amaciyla hem saglik
bakanligi hem de meslek orgutleri ve sendikalar tarafindan ruhsal destek
hatlar1 kurulmustur. Bu destek mekanizmalar1 6énemli bir boslugu doldur-
makla beraber saglik calisanlarinin temel ihtiyaclarinin saglanmasi, gtivenli
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calisabilecekleri ortamlarin hazirlanmasi ve salginla micadelenin bireysel
bir micadeleden c¢ikip toplumsal, iyi organize edilmis bir miicadeleye do-
nlismesi, saglik calisanlarinin ticret konusunda esit ve hakkaniyetle emekle-
rinin karsihiginin 6édenmesi sorunlarin kaynagini ¢ézmek konusunda etkili
adimlar olacaktr.
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