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Ebe ve Hemsirelerin COVID-19 Pandemi Siirecinde Yasadigi Psiko-Sosyal ve

Mesleki Zorluklar

Psychosocial and Professional Challenges of Midwives and Nurses during

COVID-19 Pandemic

6z

Tim diinyada oldugu gibi Gilkemiz de ¢ok uzun yillardir yagsanmamis bir pandemi sireci ile karsi kar-
slya kalmistir. Ebe ve hemsireler bu siregten en ¢ok etkilenen meslek gruplari arasinda bulunmak-
tadir. Ebe ve hemsireler COVID-19 pandemisi sirasinda hastalarina en 6n safhada bakim vermeye
calisirken, bircok problemle de karsi karsiya kalmaktadirlar. Bu stirecte pandemi hastanesinde ¢ali-
san ebe ve hemsireler galisma sistemindeki degisiklikler ve bu degisiklikler sirasinda uyum stireci-
nin olmamasi, kisisel koruyucu ekipman kullaniminin bireysel ihtiyaclari karsilamayi zorlastirmasi,
hasta bakim rollerini yerine getirmede aksakliklar gibi sorunlarin yaninda arkadaslarinin hastaliga
yakalanmasinin verdigi Gziintl ve bilinmezlik korkusu ile ilgili sorunlar yagamaktadirlar. Ayrica ebe
ve hemsireler 6zel hayatlari ile ilgili ailelerinden ayri yasama zorunlulugu, gocuklarinin bakiminda
degisiklik ve gliclik olusmasi, hastaliga yakalanma ve ailesine bulastirma korkusu yasadiklarini da
bildirmektedirler. Buyuk salginlarin bireyler ve toplumlar Gzerinde yarattigi olumsuzluklardan gika-
rilan derslerle kriz ydnetim prosediirleri olusturulmasi nemlidir. Ote yandan ebe ve hemsirelerin
refahi ve duygusal dayaniklilidi, salginlar sirasinda yasamsal éneme sahiptir. Ebe ve hemsirelerin
deneyimlerinin saghgin korunmasina, gelistiriimesine ve olasi benzer kiiresel olaylarda kriz yéne-
timine katki sunabilecegi dislinilmektedir. Bu makalede, hazirliksiz yakalandigimiz siireg icinde
pandemi hastanesinde COVID-19 vakalarinin yogun oldugu birimlerde galisan ebe ve hemsirelerin
yasadigi psiko-sosyal ve mesleki zorluklarin paylasiimasi ve olasi yeni kriz dénemleri igin ¢6zim
onerileri olusturmak amaclanmistir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, pandemi, psiko-sosyal zorlanma, kriz y6netimi, ebe, hemsire, is
yasami

Abstract

Similar to the whole world, our country has faced a pandemic process not experienced for
many years. Midwives and nurses are among the most affected occupational groups. Although
midwives and nurses are trying to provide care to their patients during the coronavirus disease
2019 (COVID-19) pandemic, they face many problems. During this process, midwives and nurs-
es working in the pandemic hospital have experienced problems related to frequent changes
in workspace and time, lack of an adaptation process, difficulty in meeting personal needs
with personal protective equipment, hitches in performing patient care roles, sadness of
friends getting sick, and fear of the unknown. In addition, midwives and nurses also reported
the obligation to live separately from their families, changes and difficulties in the care of their
children, and fear of getting sick and infecting their family. It is important to establish crisis
management procedures with lessons learned from the negative consequences of large out-
breaks on individuals and communities. The well-being and emotional resilience of midwives
and nurses have vital importance during outbreaks. This article aims to share the psychosocial
and professional difficulties experienced by midwives and nurses working in the pandemic
hospital where COVID-19 cases were intense during the period we were caught off guard.
These experiences are thought to contribute to the development of protection for midwives
and nurses and to crisis management in possible similar global events.

Keywords: COVID-19, pandemic, psychosocial difficulty, crisis management, midwife, nurse,
business life
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Koronavirlslerin insanlarda bulunan, insandan insan bulasabilen ve cogunlukla soguk alginligina neden olan gesitli alt tipleri ve hayvanlarda
bulunan, hayvanlardan insanlara bulasarak agir hastalik tablolarina neden olabilen tiirleri bulunmaktadir. Diinya Saghk Orgiiti (DSO)'ne, 31
Aralik 2019'da Gin'in Wuhan sehrinde etiyolojisi bilinmeyen pndmoni vakalarinin oldugunu ve 7 Ocak 2020'de etkeni insanlarda ilk kez tes-
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pit edilmis yeni bir koronaviris tiiriindin (2019- nCoV) salgini oldugunu?
11 Mart 2020 tarihinde ise salginin artmasiyla tim dinyaya COVID-19
pandemisi oldugunu ilan etmistir.?

Koronavirls hastaligi esas olarak damlacik yoluyla bulagsmaktadir.
Ayrica hasta bireylerin dksirme, hapsirma yoluyla ortama sagtiklari
damlaciklara, diger bireylerin ellerini temas etmesi ve enfekte ellerini
agiz, burun veya g6z mukozasina gotirmesiile de bulasabilmektedir.3#
Gin'deki olgularin epidemiyolojik ozellikleri incelendiginde ortalama
inklibasyon siiresinin 5-6 glin (2-14 giin) oldugu, bu sirenin bazi vaka-
larda 14 gune kadar uzayabilecegi bildirilmistir.5>¢ COVID-19'un bulas-
tiricihk slresi kesin olarak bilinmemektedir. Semptomatik donemden
1-2 giin 6nce baslayip, semptomlarin kaybolmasiyla sona erdigi tahmin
edilmektedir’® Ancak asemptomatik kisilerin solunum yolu salgilarinda
da virus tespit edilebildiginden bulastirici olabilmektedir.”

Ulkemizde, 13.03.2020 tarihinde ilk COVID-19 vakasl bildirilmistir.
Guncel verilere gore su an Ulkemizde toplam 3.962.760 vakanin tespit
edildigi ve 34.455 vatandasimizin hayatini kaybettigi rapor edilmistir
(13.04.2021).2° Ulkemizde ilk vakanin tespit edilmesinden sonra Saglik
Bakanhgi bir dizi onlemleri hayata gecirmistir. Bu onlemler arasinda
bitlin hastanelerin pandemi hastanesi olarak ilan edilmesi ve saglik
calisanlarinin izinlerinin durdurulmasi da yer almistir. Bu durum saghk
personelinin ¢alisma hayati kadar, psiko-sosyal durumunu da ¢ok ya-
kindan etkilemistir.

Blyuk salginlarin bireyler ve toplumlar Uzerinde olumsuz etkileri bu-
lunmaktadir. Bu salginlardan c¢ikarilan dersler ile kaynaklari verimli
ve etkili bir sekilde harekete gecirerek etkilenen bireylerin ruh sag-
igini korumak igin 6nceden prosedurler olusturmasi 6nemlidir.' Bu
makalede, pandemi hastanesinde COVID-19 vakalarinin yogun oldu-
gu birimlerde calisan ebe ve hemsirelerin deneyimledigi ve yasadigi
psiko-sosyal ve mesleki zorluklarin literatlre ve gézleme dayali olarak
paylasiimasi planlanmistir. Ebe ve hemsirelerin deneyimlerinin; sagli-
gin korunmasina, gelistiriimesine ve olasi benzer kiresel olaylarda kriz
yonetimine katki sunabilecegi disunulmektedir. Bu nedenle makale-
de, hazirliksiz yakalandigimiz sure¢ iginde pandemi hastanesinde CO-
VID-19 vakalarinin yogun oldugu birimlerde galisan ebe ve hemsirelerin
yasadigi psiko-sosyal ve mesleki zorluklarin paylasiimasi ve olasi yeni
kriz donemleri igin ¢ozim onerileri olusturulmasi amaglanmistir.

Pandemi Siirecinde Ebe-Hemsirelerin Yasadigi
Psiko-Sosyal ve Mesleki Zorluklar

Ebe ve hemsirelerin refahi ve duygusal dayanikliligi, COVID-19 salgini
sirasinda temel saglik hizmetlerinin strdirilmesinde yagsamsal 6neme
sahiptir. Bu nedenle, ebe ve hemsirelerin yasadidi streslerin tahmin
edilmesi ve destek sistemler olusturulmasi gerekmektedir. Bu durum-
da hem kurumsal destekler hem de kisisel bakim stratejileri nem
kazanmaktadir. U.S. National Center for Posttraumatic Stress Disor-
der (Amerika Post Travmatik Stres Bozuklugu Ulusal Merkezi) (2020)
yayinladiklari raporda COVID-19 salgini surecinde saglk galisanlarinin
yasadigi stres faktorlerini soyle siralamistir;?

Kati biyoglvenlik onlemleri alma ihtiyaci,

Koruyucu ekipmanin kullaniminda fiziksel zorlanma,

Sosyal izolasyon/sosyal mesafe (caligsma saatlerinden sonra bile
aile Uyelerine/sevdiklerine dokunmama),

Aile Uyelerinden ayrilik ve ayrilma endisesi,

Enfeksiyon kontrol proseddrleri ile ilgili strekli dikkatli ve uyanik
olma zorunlulugu,

Uyulmasi gereken proseddrlere iliskin zorunluluklar,

COVID-19 hastalarina bakim vermeye ilave olarak gunlik is yukle-
rinin devam etmesi,

Resmi dneriler ve politikalarin siklikla degismesi,
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Dustuk riskli bir olay karsisinda bile, yuksek standartlari koruma
ihtiyacli,

Enfeksiyona yakalanma korkusu ve daha sonra enfeksiyonun aile-
sini ve hastalarini etkileme endisesi ve

COVID-19 virlsu ile iligkili i¢c ve dig damgalama korkusu (¢cevresin-
deki kisilerin temastan kaginmasi veya ailede kaygi diizeyi yliksek
olan bireylerin ihtiyaclarini ve korkularini dile getirmemesi).

Ulkemizde hastanelerin COVID-19 hizmeti veren birimlerinde ¢alisan
saglik personelleri cok gesitlilik gostermektedir. Bu hastanelerde dok-
tor, hemsire, ebe, dis hekimi, laboratuvar teknisyeni, tibbi sekreter, te-
mizlik personeli ve guvenlik gorevlisi gibi ¢cok ¢esitli meslek gruplari
gorev almaktadir. Bu personellerden ebe ve hemsireler en 6n safhada
caligsmakta ve hastalarin dogrudan bakim ve tedavisinden sorumlu ol-
maktalardir. Ebe ve hemsirelerin daha gok yodun galisma kosullari ve
hastalik bulagsma riski nedeni ile gesitli psikolojik problemlere yasadi-
g1 bildiriimektedir.® Bu siirecte istanbul'da bir pandemi hastanesinde
calisan ebe ve hemsirelerin yalnizca hasta bakimi ve is hayati ile ilgili
degil; aile, sosyal hayat ve fiziksel saglik gibi birgok konuda problemler
yasadigl gozlenmistir. Bu makalede ebe ve hemsirelerin siklikla bildir-
digi problemler deneyimlere dayali olarak sunulmustur.

Saglik Hizmetleri Genel Mudurligd, Saglikta Kalite ve Akreditasyon Da-
ire Bagkanligi'nin Mart 2016'da giincellemesini yaptigi ve yayimladigi
uyum egitimlerinin, ebe ve hemsirelerin is doyumu, aidiyet hissi, baki-
min kalitesinin arttiriimasi gibi birgok yarari bulunmaktadir. Bu egitim-
ler, saglik galisanlarina yeni goreve basladiklari zaman yapildidi gibi,
ayni is yerinde klinik degisiklikleri veya gorev tanimi degisikliklerinde
de yapiimaktadir* Ancak COVID-19 pandemi surecinde galisma sart-
larinda ve hasta profilindeki hizli ve 6nemli degisiklikler olmasina rag-
men, uyum egitimlerinin yapilamamasi ya da kisa siire yapiimis olmasi,
calisanlarda anksiyete duygusunun gelismesine neden olmustur. De-
disen is yasamina uyum slrecindeki glcliklerin yaninda, ¢calisma sa-
atlerinde ve siresinde sik yapilan degisiklikler de glclik olugsmustur.
Ayrica bazi ebe ve hemsirelerin ev ortami disinda tek basina otel ve
misafirhane gibi ortamlarda ikamet etmek zorunda kalinmasi ve aile
Uyeleri ile plansiz bir ayrilik yasanmasi da stireg ile bas etmelerini zor-
lastirmistir.

Ulkemizde ebe ve hemsirelerin birey, aile ve toplumun sagliginin gelis-
tirilmesi igin bakim verme, tedavi plani olusturma, uygulama ve ileti-
simi saglamada 6nemli rolleri bulunmaktadir.®® Kiresel salgin tehdidi
devam ederken, ebe ve hemsirelerin bilgi ve algilarinin gelistiriimesi
hasta bakimi rollerini yerine getirmekte kritik onem tasimaktadir. Su-
re¢ icinde gorev alan butln saglik calisanlarina ulagsmak icin egitim
muidahalelerine ihtiya¢c duyulmaktadir.!® Yapilan ¢alismalar saglik cali-
saninin bilgi diizeylerinin iyi oldugunu gosterse de bilgi kaynaklarinin
daha ¢ok sosyal medya olmasi yeni egitim politikalarinin gelistiriimesi
gerektigini gostermektedir.”** Tim diinyada ¢ok ciddi sikintilara neden
olan, gelismelerin her giin degistigi ve tedavi siirecinde heniliz belirli
bir protokoltin olusmadigi bu hastalik ile miicadele eden ebe ve hem-
sireler, hastalarina bakim vermede oldukga basarili olmuslardir. Ancak
hastaliga yakalanan bireylerin refakatci destedi alamamasi, ayni anda
aile fertlerinden baskalarinin da hasta oldugunu veya hasta olma ih-
timallerinin oldugunun bilinmesi, hastalarin kaygi dizeylerini arttir-
maktadir. Hastalarin kaygi dizeylerinin artmasi ve sosyal destek ala-
mamalari, stre¢ yonetimi ve hasta bakimi konusunda henuz kriterler
ve prosodirlerin olusmamasi, egitim ihtiyaglarinin saglanmamasi da
saglik calisaninin bu durum ile basa gikmasini zorlagtirmaktadir.

Coronavirus hastaligi saglk galisanlari icin meslek hastalgi riski olug-
turmaktadir. Tim diinyada binlerce saglik ¢calisani enfekte olmus du-
rumdadir.?° Saglhk Bakanlhgi da COVID-19 (SARS-CoV-2) Enfeksiyonu
Rehberi’nde? bu hastaligin bulagma riskinin en yiiksek oldugu kisi-
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lerin, hastayla temasi olanlar veya hasta bakimini yapanlar oldugunu
belirtmistir. Bu nedenle, yapilan ¢alismalarda saglik ¢alisanlarinin ko-
runmasl en 6nemli 6nceliklerden biri olarak degerlendirilmektedir.”:8:20
Bu donemde ebe ve hemsirelerin de en buyuk korkusu enfeksiyona
yakalanma riski olmustur.?2? Saglik Bakanhgi, saglik tesisinde hastali-
gin yayillimini/gecisini engellemek igin kesin/olasi COVID-19 vakalari
ile bir metreden daha yakin temas edecek personel igin gerekli kisisel
koruyucu malzeme olarak; eldiven, onlik (steril olmayan, tercihen sivi
gecirimsiz ve uzun kollu), tibbi maske (cerrahi maske), N95/FFP2mas-
ke (Aerosolizasyona neden olan islem sirasindal, yliz koruyucu ve goz-
lik 6nermektedir.2t Ozellikle hastanin viicut sivisi ve sekresyonlari ile
yogun bir sekilde temasin olabilecegi durumlarda ise tulum, bone ve
ayak koruyucu kullaniimasini énermektedir” Ebe ve hemsireler kisisel
koruyucu ekipmanlari kurallarina uygun bicimde kullanmalarina rag-
men, yine de bulas endisesi yasamaktadirlar.

Calismalarimiz sirasinda kronik hastaligi olan ebe ve hemsirelerin sag-
ligini korumak igin, bazilari idari izinli sayilmis ve bazilari da COVID-19
riski dusuk olan alanlara ¢ekilmistir. Ayrica COVID-19 testi pozitif olan-
lar da 14 giin ve daha fazla stire raporlu olmuslardir. Bu durum hem én-
lem alinan hem de ¢alismaya devem edenleri olumsuz etkilemistir. Ar-
kadaslarinin hastalanmasi ve gorevden gekilmesi ile calismaya devam
eden ebe ve hemsirelerin is ylkinin artmasi ve galisma saatlerinin
degismesi 6nemli bir endise kaynagi olmustur. Diger yandan izinli olan
ebe ve hemsireler de calisma arkadaslarinin is yiklerinin artmasina
neden olduklarini distinerek sucgluluk duymuslar ve Gzulmuslerdir. Ai-
lelerine enfeksiyonu tasima olasiligi da anksiyetelerini arttirmaktadir.
Hemsirelerin ortalama anksiyete puanlarinin belirlendigi bir calismada
aileleri ile ilgili anksiyete diizeylerinin kendileri ile ilgili anksiyete di-
zeylerinden yliksek oldugu bildirilmigtir.'8

Saglik Bakanhgi yayinladigi COVID-19 (SARS-CoV-2) Enfeksiyonu Reh-
beri 'nde? saglik galisanlarinin kullanmasi gereken kisisel koruyucu
ekipmanlari belirlemis ve tim saglik kuruluslarinda teminini saglamis-
tir. Calisma alaninda ekipmana ulagsmak ile ilgili higbir sorun yasan-
mamaktadir. Fakat daha once hig kullaniimayan veya kisa sireler igin
kullanilan bu tibbi ekipmanlar ile uzun sireler calismak zorunda kalan
ebe ve hemsireler hem iletisimde aksakliklar yasadiklarini hem fiziksel
olarak rahatsizlik hissettiklerini bildirmektedirler. Fizik ortam degisimi
sirasinda hijyenin slrddrilmesi, koruyucu ekipmanlarin giyilmesi ve
ctkariimasi gibi bireysel hazirliklarin uzun sirmesi de sikinti yasanma-
sina neden olmustur. Ayrica bu koruyucu ekipmanlar ile yeme, igme
ve bosaltim gibi fiziksel ihtiyaglarin karsilanmasinda zorluk yagsanmasi,
ihtiyaclarin giderilmesinin ertelemesine neden olmakta ve bu da idrar
yolu enfeksiyonu, kabizlik ve zayiflama gibi saglik sorunlarinin yasan-
masina neden olmaktadir. Bunun disinda uzun sireli koruyucu maske
kullanimi ile oksijenizasyonda azalmaya bagli olarak ebe ve hemsireler
siklikla bas agrisi yasadiklarini ve analjezik kullanmak durumda kullan-
diklarini bildirmektedirler. Bu durum da galisan saghgina ilave olarak
caligsma verimini de olumsuz etkilemektedir.?

Calisma ortamlarindaki hizli degisime ayak uydurma cabasi, is ylkl
artisi ve yeni gelismeler gibi durumlar calisanlari duygusal olarak et-
kilemektedir. Calisma yasami duygulardan bagimsiz olarak distnu-
lemez. Ozellikle insan unsurunun 6n planda oldugu saglik hizmetleri
gibi insan agirlikli ve yliz yiize iletisimin oldugu kurumlarda bu etkinin
daha da fazla oldugu belirtiimektedir.?* Yapilan bir calismada COVID-19
slirecinde hemsirelerin anksiyete diizeyi yliksek bulunmustur.'® Pande-
mi slirecinde ¢ocuklari dahil yakinlarina dokunamama, onlarla birlikte
yemek yiyememe, televizyon izleyememe ve uyuyamama gibi glinlik
eylemleri yapamama ve bu durumun ne kadar stireceginin bilinmeme-
si, ebe ve hemsirelerin duygusal olarak etkilenmelerine yol agmaktadir.
Daha dnemlisi caligsma saatlerindeki degisiklikler nedeni ile gocuk ba-
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kiminda zorluklar yasamasi, ebe ve hemsirelerin is ve 6zel hayati ara-
sinda gikmaza girmesine neden olmustur. ilave olarak yogun calisma
sekli ve uykusuzluk da duygusal ve fiziksel olarak etkilenmeye neden
olmustur. Bu durum da ebe ve hemsirelerin hasta ve hasta yakinina
verdigi destekleyici bakimi yeterinde yerine getirememesine ve bunun
sonucunda da yetersizlik, hayal kirikligi veya sugluluk duygusu yasa-
masina neden olmustur.®

Sonug ve Oneriler

COVID-19 pandemi siirecinde ebe ve hemsireler is ve 6zel yasamina
iliskin ciddi sikintilar yagsamaktadirlar. Bu siregte ebe ve hemsireler bir
yandan kendileri ve yakinlarinin hastalanmasi endisesini yasarken, di-
ger yandan da meslegini uygulayip, hastaligin yayilmasini engellemeye
ve hastalarina bakim vermeye ¢alismaktadirlar. Bu kapsamda ¢alisma
verimini arttirmak, siirecin yaratacagi fiziksel ve ruhsal problemleri en
aza indirmek i¢in bazi diizenlemelerin yapilmasi gerekmektedir. Alanda
calisan ebe ve hemsirelerin beklenti ve bildirimleri dogrultusunda ge-
listirilen oneriler sunlardir;

Hastaligin bulagsma ve yonetimi konusunda kendini yetkin his-
setmesi kaygisini azaltacagindan, ebe ve hemsirelerin hizmet igi
egitimler yolu ile strrekli bilgilendirilmeleri, dogru ve glincel bilgiye
ulasabilecekleri kaynaklari takip etmelerinin saglanmasi,

Ebe ve hemsirelerin gcalisacagi birim, caligsma saatleri ve yeni ge-
lismeler konusunda mimkin oldugunca hizli ve dogru bilgilendi-
rilmeleri, caligsma ortami degisimi durumunda birlikte calisacagi
ekip ile tanistirilarak, yeni birim hakkinda bilgilendirilmesi,

Saglik galisanlari ve hastalar igin gerekli tiim koruyucu ekipmanlarin
kurum tarafindan eksiksiz ve surekli bir bigcimde temin edilmesi,
Ebe ve hemsirelerin ¢caligmalarini yuritebilmeleri ve bireysel ge-
reksinimlerinin giderilmesindeki eksiklikler ve zorluklarin belirlen-
mesi ve ¢6zum olusturulmasi,

Uzun calisma saatleri yerine, kisa sireli mesailer diizenlenmesi,
Ebe ve hemsirelerin fiziksel ihtiyaclarini karsilayabilecegi dinlen-
me periyotlari olusturulmasi,

is yerinde sosyal mesafe ve enfeksiyon kontrol kurallarina uyarak,
ebe ve hemsirelerin sikintilarini, bilgi ve deneyimlerini paylasabi-
lecegdi sosyal ortamlar olusturulmasi,

Ebe ve hemsirelerin anksiyete, tikenmislik, umutsuzluk, sugluluk
ve yetersizlik gibi olumsuz duygularini azaltmak icin, destek mer-
kezleri olusturulmasi, psikolojik degerlendirme ve muidahale ta-
lepleri olan personele hizli sosyal iyilesmeyi saglamak icin destek
saglanmasi,

Pandemi surecinde aileleri ile birlikte kalmayi istemeyen ebe ve
hemsireler igin uygun ikamet ortamlari ve kosullarinin saglanmasi,
Yemek mendilerinin bagisiklik sistemini giicli tutabilecek bigcimde
dizenlenmesi,

COVID-19, saglk cgalisanlari icin mesleki saglik riski olusturmak-
tadir. Bu nedenle bulasici hastaligin hastane i¢i bulagsmasini 6n-
lemek bir onceliktir. Saglik calisanlarini korumak igin stratejiler,
onlemler, is glvenligi igin gerekli teknolojiler ve araclar, cevresel
faktorlerin diizenlenmesi ve uygun organizasyonel kosullarin sag-
lanmasi ve sifir mesleki enfeksiyon ilkesi ile tiim saglk sistemleri-
nin tam bir potansiyel ile galismasi,

Ebe ve hemsirelerin vakalarin bakim ve tedavi asamasi disinda
egitim ve arastirmalardan da sorumlu olarak gérevlendirilmesi,
Ebe ve hemsirelerden alinan arastirma sonugclari ve gézleme da-
yali deneyimleri neticesinde uygun hasta bakimi prosodurlerinin
olusturulmasi,

Pandemi siirecinde ebe ve hemsirelerin yasadigi zorluklarin kap-
samli bir bicimde belirlenmesi ve ¢6zim Uretilmesini saglayabile-
cek niceliksel ve niteliksel ¢alismalarin yapiimasidir.
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