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Ozet

Hemsirelik mesleginin 6zlinde bulunan merhamet kavrami, hemsireleri bakim verirken etik agidan hassas bir sekilde
davranmaya motive edici énemli bir deger olarak gériilmektedir. iyi bir hemsirelik bakimi icin, merhametin kacinilmaz
bir 6ge oldugu belirtiimektedir. Bu nedenle, merhametli bakimin, modern hasta bakiminin 6nemli bir pargasi olup, ayni
zamanda profesyonel hemsireligin de hayati bir fonksiyonu oldugu soylenebilir. Ancak, hemsireligin temel 6zellikle-
rinden biri olarak bilinmesine ragmen, merhametin 6zellikleri, hemsirelik uygulamalarinda yer alip almadigi ya da ne
siklikta yer aldigi gibi konularda sinirli veri bulunmaktadir. Merhamet kavraminda oldugu gibi, merhametli bakimin da
tam olarak tanimi, merhametli bakim davranislarinin neler oldugu, merhametli bakimin verildiginin nasil kanitlanacagdi
ve Olcllebilecegi gibi konularda da zorluklar oldugu ifade edilmektedir. Bu derlemede, merhamet kavrami ve hemsire-
likteki 6nemi, merhametli bakim, merhametli bakim davranislari ve merhametli bakimin 6lctiimii ile ilgili bilgiler mevcut

literatiir 1siginda kapsamli olarak tartisilmistir.

Anahtar Sozciikler: Hemsirelik bakimi; merhamet; merhametli bakim; merhametli bakim davranislari; 6lcme araclari.

Konu hakkinda bilinenler nedir?

» Merhamet ve merhametli bakim, hemsirelik meslegi ve dolayisi ile hasta
bakimi i¢in en temel ve vazgecilmez kavramlardir.

Bu yazinin bilinenlere katkisi nedir?

« Merhamet, merhametli bakim, merhametli bakim davranislari kavramla-
rinin hala tanimlanmasi ve dolayisi ile élctilmesi ile ilgili belirsizlikler s6z
konusudur ve tanimlanmasi da ¢ok kolay degildir.

Uygulamaya katkisi nedir?

« Merhametli bakimin tanimlanmasi, verilmesi ve 6lctlmesi konusunda
yapilmasi gerekenler ile ilgili bazi bilgiler vermektedir.

Merhamet Nedir?

Merhamet (Compassion), Arapca rhm kokiinden gelmekte
olup Tirk Dil Kurumu (TDK) (2006) sozliiglinde ‘bir kimsenin
veya bir baska canlinin karsilastigi kotu durumdan dolay du-
yulan Gzintl, acima’ olarak tanimlanirken, Chochinov (2007)
ise, merhameti, baska birisinin acisina derin farkindalik ve onu

hafifletme istedi olarak tanimlamistir.? Merhamet, baskala-
rinin acisini kisisel olarak anlamayi gerektirir. insanin yasadig
aci durumu ile kurulan derin baghhk duygusu; kisinin icinde
bulundugu o durumu hafifletecek moral bir tepki meydana
getirir. Bu moral yanit ile, aci ceken kisi kendisini rahatlatacak
bakimi alir® Karsidaki kisinin acisina bir yanit olan merhamet;
dogasi geregi baskalarinin adina davranma arzusu yaratarak
insanlari harekete gecirmektedir.® Gordon® (1998) da benzer
sekilde merhametli olmayi, “bencil davranma ve dissal zorlama
olmaksizin, baskalarinin refahi icin endiselenmek ve fedakar-
ca hareket etmek” olarak tanimlamistir. Budizmi temsil eden,
14. Dalai Lama, merhametli olmanin bizi tim canli varlklara
ulasmamiz icin zorladigini ve "gercek merhametin kapsaminin
evrensel oldugunu ifade etmistir.® Merhameti tanimlayan ifa-
delerin’baskalarinin acisini anlamayi ve azaltmak icin harekete
gecmeyi gerektirmesi’ yoniyle benzer oldugu gorilmektedir.
TDK sozliigiinde ‘merhamet’in literatiirde tanimlanan anlami
tam karsilamamasi “compassion” sézcugiiniin Tirkge'ye “mer-
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hamet” olarak ¢evrilmesi ile ilgili bir durum oldugu diistinil-
mektedir. Hala Tiirkce literatlirde “compassion” s6zcligliniin
tam karsiliginin bulunamadigi ve “merhamet, esduyum, sef-
kat ve 6zduyarhhk” gibi s6zctklerin ayni anlamda kullanildigi
gorilmektedir. Bu makalede, Tirkce literatiirde daha fazla yer
almasi nedeniyle “compassion” soézciigiinun karsiligi olarak
“merhamet” s6zcligu tercih edilmistir.

Merhamet kavrami ile ilgili farkli tanimlar ve bu tanimlarda
ortak yonler de olmasina ragmen, merhametin basit bir stire¢
olmadigi ve kavrami tanimlamada karigiklik oldugundan soz
edilmektedir.”? Dewar ve ark.”? (2013), bilgelik, insanlik, sevgi,
empati, sempati, acima duygusu ve sayginlik gibi kavramlarin
tanimlarinin merhamet kavrami ile 6rtiismesinin uygulama-
da kansikiga yol actigini belirtmektedir. incelendiginde, bu
kavramlarin birbirinden farkli ancak i¢ ice ge¢mis kavramlar
olduklari dikkati cekmektedir. Ornegin, Schantz® (2007) mer-
hametin, sempatik bir his ve insanlarin acisina karsi endiseyi
icerdigini, Nussbaum® (2001) merhamet kavraminin, diger
insanlarin acilarini anlama ile de baglantili oldugunu ifade
etmistir. Dolayisiyla, kavramin empatiyi ve diger kisilerin du-
rumlarina saygi ve farkindaligi da kapsadigi belirtilmistir.1o1"
Diger yandan merhamet, baskalarinin acisini ya da acinin koti
oldugunun fark edilmesi ve bunu rahatlatmak icin duygusal
bir tepki ile harekete gecmeyi gerektirmesi yoniiyle empati,
sempati ve acima duygusundan da ayrilmaktadir.'? Sinclair ve
ark.nin™ (2017b), ileri kanser hastalarinin "sempati", "empati"
ve "merhamet" konularindaki anlayislari, deneyimleri ve ter-
cihlerinin arastinldigi cahismasinda; sempati, empati ve mer-
hamet kavramlarinin genellikle literatiirde birbirinin yerine
kullanildigi fakat hastalarin bu kavramlar birbirinden ayirdigi
ve farkli sekillerde deneyimledigi saptanmistir. Bu calismada
hastalar; sempatiyi, acimaya dayali istenmeyen ve yararsiz
bir yanit olarak, empatiyi; bireyin cektigi acty1 anlama ve ka-
bullenmeye calisan duygusal bir yanit olarak, merhameti de;
empatinin temel yoénlerini gelistiren, zorunluluk olmamasina
ragmen fazladan yapilan iyilik, eylem ve sevgiyi barindiran
bir 6zellik olarak tanimlamislardir. Ayni calismada, hastalar
sempatiden yararlanmadiklarini, empati ve merhameti yararl
bulduklarini ancak en tercih edilen ve etkili olanin merhamet
oldugunu ifade etmislerdir.' Yine, sayginlik kavraminin da
siklikla merhamet ve bireye 6zgii bakimla es anlamli kullanil-
digi goriilmektedir. Ayni zamanda sayginlik, kisisel biitlinligu,
kimligi, kisisel degeri ve benlik saygisini stirdiirmekle de ilgili
oldugu ifade edilmektedir. Bu sekilde bakildiginda da merha-
metin bireysel sayginligin saglanmasi ve strdirilmesinin bir
yolu oldugu soylenebilir.”? Bitiin bu aciklamalara bakildigin-
da, merhametin icinde bircok farkli kavrami barindirdigi go-
rilmektedir. Bu durum, merhameti tanimlamanin neden kolay
olmadigi konusunda bir fikir vermektedir.

Hemsirelik literatiiriine bakildiginda, merhamet kavraminin
son yillarda 6nem kazandigi ve bakimda temel bir deger ola-
rak distinildigi gorilmektedir® Merhametin, hemsire-
lik bakim kalitesi Gzerinde 6nemli bir etkiye sahip oldugu ve
hasta merkezli bakimin vazgecilmez bir unsuru oldugu ifade
edilmektedir.'®™ Merhamet, ayrica bakimi gercek anlamda

birey merkezli ve merhametli bakima donistiren bir katalizor
olarak gorilmektedir.” Burnell™ (2011) merhametin, hemsi-
relik bakiminin kalbini olusturdugunu ve hemsirelerin yaptik-
lari her uygulamada yer almasi gereken bir 6zellik oldugunu
sOylerken, Day’e!® (2015) gore ise, ‘merhamet ogretilemez, o
icinde sahip oldugun seydir’. Ayrica Day"® (2015) merhametin,
dinlemek, konusmak, hastanin elini tutmak ve ne hissettigini
anlamak icin zaman ayirmak ya da gereksinimi oldugunda
meslektasiniza sarilmak anlamina geldigini ifade ederken, Sc-
hantz® (2007) hemsirelikte de merhamet kavraminin acikca
tanimlanmadigini ve ¢cagdas hemsirelik uygulamalarinda yay-
gin olarak gorilmedigini belirtmistir. Bu durumun da yukari-
da soz edildigi gibi benzer sekilde hemsirelik literatiiriinde de
‘bakim’, 'sempati’, 'empati' ve ‘merhamet’ kavramlarinin birbiri-
nin yerine kullanilarak, merhamet kavraminin tanimlanmasin-
da kanisikliga yol actigindan sdz etmistir.® Ornegin, hastalar ve
saglik profesyonelleri ile yapilan bir calismada merhameti ta-
nimlayan sozciklerin sirasiyla bakim/ilgi (%38), anlayis (%21),
empati (%17) ve dinleme (%16) olarak siralandigi gortlmustr.
iel Schantz!® (2007) ayrica merhamet kavrami lzerine arastir-
malarin yetersiz oldugunu ve daha fazla calisma yapilincaya
dek kesin anlaminin yakalanmasinin zor oldugunu belirtmis-
tir. Olshansky"” (2007) de merhametin acgik¢a tanimlanincaya
kadar hemsirelerin bunu mesleki uygulamalarinin ayrilmaz bir
boyutu olarak kabul etmelerinin mimkiin olmayacagini be-
lirtmistir. Bu nedenle, hemsirelik mesleginin 6zind olusturan
merhamet kavraminin anlasilmasi ve ortaya konmasi gelecek
calismalarin dnceligi olmalidir.

Merhametli Bakim

Merhametin gosterilmesi anlamina gelen ‘merhametli’ sifati,
Vikipedi™® (2008) de "bir baskasinin veya bir kisinin duygusal
durumu hakkinda bir anlayis" olarak tanimlanmistir. Merha-
metli teriminin daha yaygin kullanimlarindan bazilari; "bas-
kalarinin acisina sempati duymanin derin bir farkindahg" ve
"baskalarinin acisini anlayan ve bu konuda bir seyler yapmak

isteyen insani 6zellik" seklindedir.™

GUnUmuz literatiiriinde, hemsirelikte merhametli bakim ile
ilgili tartismalarin arttigi gorilmektedir. Bivins ve ark.nin®”
(2017), saglik hizmetleri literattriinde ‘merhametli bakim’ ke-
limeleri ile yaptiklari tarama sonucunda kavramin tip dergile-
rinden cok hemsirelik literatlriinde daha fazla dikkat ¢ektigi ve
popliler literatiirde, merhametli bakim tartismalarinin genel-
likle hemsirelik ile iliskilendirildigi belirlenmistir."¥ Merhametli
bakim verme, hemsirelik mesleginin 6ziinde yer almaktadir ve
merhamet, mesleki davranislar yonlendiren bir davranis ilkesi
olarak ifade edilmektedir?'?2 Amerikan Hemsireler Birligi'?*
(ANA) (2001) tarafindan belirlenen etik kurallarin ilk maddesi
de hemsireleri, her hastaya saygi duyacak sekilde merhametle
calismaya davet etmektedir. ANA'nin etik kodunda, "Hemsire,
tim iliskilerde, sosyal ya da ekonomik durum, bireysel 6zellik-
ler ya da saglik problemlerinin dogasini ayirt etmeksizin, say-
gl ve merhamet ile uygulamalarini gerceklestirir” ifadesi yer
almaktadir. Diger taraftan, aslinda merhametli bakimin, yeni
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bir kavram olmayip hemsirelik mesleginin temelinde ve etik
kodlarinda yer alan karmasik bir konu oldugu ifade edilmek-
tedir.' Jones'un?? (2016) ifade ettigine gore, hemsirelerin
merhametli bireyler olarak nitelendirilmesi, Florence Nightin-
gale'in erken dénem calismalarinda baslamis ve giiniimuize
kadar slirmustar. Florence Nightingale'in goérisiine gore, iyi
hemsireler karakterlerinde bazi erdem ve 6zellikleri barindi-
ran iyi insanlardir ve bunlardan biri de merhamettir.** Brads-
haw®! (2011), ahlaki (moral) anlamda iyi bir hemsire olmanin
ne demek oldugunu tanimlamaya calisirken, merhamet ile
iyiligin iliskisini vurgulamakta ve ikisini birlestirmektedir. Yani,
Bradshaw’a®! (2011) gore, moral anlamda iyi bir hemsire mer-
hametli bir hemsiredir. Merhametli bakim, iyi hemsirelik uygu-
lamalarinin temeli ve ayni zamanda birey merkezli yaklagimin
anahtar 6gesidir.l'?

Merhamet kavraminda oldugu gibi merhametli bakimla ilgili
de bircok tanim yapildigi gérilmektedir ancak Bivins ve ark.2
(2017) da tek bir tanim yapmanin dogru olmadigini ve merha-
metli bakimin bircok unsuru icerdigini ifade etmektedirler."
Merhametli bakim; bilissel (karsidaki kisinin bakis agisini kes-
federek o kisi icin neyin 6nemli oldugunu anlama); irade ile
(volitional) (karsidaki kisinin rahatsizligini hafifletmek ya da bir
seyler yapmak icin harekete gecmeyi se¢cmek); duygulanimla
ilgili (karsidaki kisinin neler hissettigini ve aklindan neler ge-
cirdigini anlamak); 6zveri, fedakarlkla ilgili (baskalarinin ge-
reksinimlerine fedakar/6zverili bir bicimde tepki/yanit verme);
ve moral/ahlakla ilgili unsurlari (merhamet gostermemek bas-
kalarinin yasadigi hali hazirdaki agn ya da distres durumunu
siddetlendirebilir) icermektedir.2” Lown ve ark.??! (2011), mer-
hametli bakimin; empati ve duygusal destege dayali kisilera-
rasi iligkiler; hastanin Gziintl ve acisini anlamaya ve hafiflet-
meye yonelik cabalar; etkili iletisim; hasta ve ailelerin kararlara
ve bakima katilimlarini kolaylastirmak ve saygi ile hastanin bir
birey olarak goriilmesi olmak tizere dort temel 6zelliginden
s0z etmektedirler. Burnell® (2009) ise, merhametli bakimin
yaygin ozelliklerini, bakimin bir boyutu, baskalarinin sikintila-
rina sempati duymanin bilinci, baskalarinin acisina ve kirilgan-
ligina duyarlilik, baska biriyle birlikte aci cekmek, baska biriyle
manevi bir baglanti kurmak, aclyi rahatlatmaya ya da hafiflet-
meye calismak, “sevgi, nese, baris, sabir, nezaket, iyilik, inang,
alcakgonullilik ve ihmhhk" gibi niteliklerin gorinir kihnmasi,
gosterilmesi olarak siralamistir. Papadopoulos ve Ali'" (2016)
merhametli bakimi‘fark etme; ‘iliski’ ve ‘tepki’ kavramlariyla ta-
nimlamiglardir. Bu kavramlar; empatik olma, aclyr anlama ve
sonlandirma, s6zll ve s6zsiiz iletisim becerileri, hastayla iliski
ve bag kurma, hastayi dahil etme, bakim verme, yetkinlik, pro-
fesyonellik ve hastalarin gereksinimlerine dikkat etmeyi icer-
mektedir.'" Tierney ve ark.nin®?” (2016) merhametli bakimin
ne anlama geldigini arastirmak amaciyla saglik profesyonelleri
ile yaptiklari kalitatif bir calismada da; katiimcilarin merha-
metli bakimi, iyi iletisim becerileri ve hastalara gosterdikleri
ilgi ile es tuttuklari gorulmustur.

Yukarida farkli yazarlarin merhametli bakimin aciklanmasina

dair farkh ya da benzer kavramlari barindiran tanimlamalari-
nin yer aldigi goriilmektedir. Yapilan tanimlarla birlikte merha-

metli bakimin 6zverili, fedakar bir yaklasimla hasta icin nemli
olan gereksinime farkindalik gelistirerek yanit vermeyi ya da
agr/acisini hafifletmeyi icerdigi gorilmektedir. Hemsirenin
bu yaklasimlar yerine getirirken hastayr bakimin merkezine
yerlestirmesi, bir birey olarak tercihlerine saygi gostermesi,
empati ile yaklasmasi ve duygusal bag kurabilmesi de mer-
hametli bakimi kapsamaktadir. Ayrica, etkili iletisim becerileri,
duygusal destek saglama ve ilgi gosterme de merhametli ba-
kimi tanimlayan kavramlar arasindadir. Sonug olarak; merha-
metli bakimin pek ¢cok kavrami icerdigi ve merhametli bakimin
ne oldugu ve hemsirelik uygulamalarinda nasil gorildugu ile
ilgili tam bir gorus birliginin heniiz saglanamadigr anlasilmak-
tadir ve bunun kolay olmadigi da ifade edilmektedir. Bu ne-
denle merhametli bakimin ne oldugunu ortaya koyacak calis-
malarin yapilmasi son derece 6nemlidir.””

Merhametli Bakim Davranislari

Merhametli davranis, baskalarinin degerlerini anlamayi, onlar-
lailiski kurmayi ve o kisi icin anlamli olacak bir sekilde yanit ver-
meyi gerektirir. Merhamet, dogdasi geregdi diger insanlarla iliski
halinde olundugu zaman olmaktadir. Bagkalari icin yapmayi
sectiklerimizle degil, onlarla birlikte yapmayi sectiklerimizle
ilgilidir.”? Yani, hastanin da bakima dahil edilmesi, tercihlerinin
sorulmasi ve o dogrultuda harekete ge¢cmeyi gerektirir. Roa-
ch'al?? (2007) gore, merhametli davranis, o kisileri tanimasak
dahi, onlarin agnisi, kirllganlidi, korkusu ve acilari igin eylemde
bulunmayi icerir. Nussbaum™ (2001) da bu goriisii destekleye-
cek sekilde merhametli davranisin, birinin aci cektiginin ve bu
acinin ciddi oldugunun fark edilmesiyle basladigini ifade et-
mistir. Yazarlara gore, literatiirde s6z edilen merhametli bakim
davranislari asagidaki baslklarda 6zetlenebilir.

Rutin Bakim Kapsaminda Gerceklestirilen ‘Kiiciik’ Eylemler: Mer-
hametli olarak belirtilen davranislar, cogu zaman rutin bakim
kapsaminda gerceklestirilen eylemler olarak goruldigu icin
nadiren ifade edilir. Bu davranislar uygulamada, ‘basit” olarak
gorilmekte, ancak hasta ve aile tizerinde derin etkileri oldugu
da bilinmektedir. Bir hemsirenin bir gencin yiiziinde olan ya-
radaki kani temizlemek icin yumusak ylz bezi kullanmayi ter-
cih etmesi buna 6rnek verilebilir.?® Christiansen ve ark.nin®?
(2015) yaptigi kalitatif calismada da hemsireler merhametli
davranis icin; hastalarin kendilerine bakildigini/ilgilenildigini
hissetmelerine yardimci olabilecek kiiciik uygulamalara dik-
kat etmenin ve duygusal bir bag kurmanin 6neminden s6z
etmislerdir. Ayrica, merhametli bakim davranislarinin stabil ol-
madig, kisiden kisiye ya da durumdan duruma degisebildigi
belirtiimektedir. Bir randevu ya da konsiltasyon sirasinda fark-
liyollarla gésterilebilir. Ornegin; bekleme salonunda bekleyen
bir hastaya yardimci olmak, onlari dinlerken hayal kirikliklarini/
sikintilarini ortaya ¢ikarmak ya da bir fincan cay ikram etmek
gibi.’””? Dewar ve ark.” (2013) ise, literatiirde, merhametli ba-
kim vermeyi saglayan davranislarin baskalarinin acisini hafif-
letmeyi icerdigini, ancak merhametli bakim vermede karsidaki
kisinin hassashgini/kirilganligini ya da yetersizligini tanima ve
yanit vermenin de bir o kadar 6nemli ve gerekli oldugunu ifa-
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de etmislerdir. Merhameti, sadece aciyla iliskilendirmek bazi
onemli ve merhametli etkilesimlerin gézden kagiriimasina
sebep olabilir. Sadece aciyi fark ederek gosterilen davranislar,
merhametli davranislari tanimlamada yeterli degildir. Clinku
olasi bir yetersizligi fark etmek de merhametli davranislarin
habercisi olabilir. Ornegin, yemek yemeye yardimci olma ey-
lemi icin merhametli olmanin gerekli olmadigi disiinulebilir
ancak merhametli bakim icin, bir baskasinin zayifligini/yapa-
madigi bir eylemi fark etme ve bunlara cevap vermenin yolla-
rini aramaya gereksinim vardir.”

Empati Kurma ve Yatak Basinda Hastalara Duygusal Destek: Ba-
baei ve ark.nin®% (2016) calismasinda dahiliye ve cerrahi servis-
lerinde calisan hemsireler, gosterdikleri merhametli bakim dav-
ranislarini ‘empati kurma’ ve ‘yatak basinda hastalara duygusal
destek’ ifadeleri ile tanimlamiglardir. Pearson’in?® (2006) calis-
masindaki merhametli bakim davranisi ile ilgili verdigi 6rnekler
de, bir 6nceki calismayi destekler niteliktedir. Merhametli ba-
kim davranisi; bir cerrahin anestezi alirken korkan bir cocugun
elini tutmasi ya da bir hemsirenin tedavi seceneklerini tartigir-
ken hastasini rahatlatmasi ile de gosterilebilir. Bunun yani sira
bir hekimin yeni diyabet tanisi konmus bir sanatcinin hastali-
ginin hayatini nasil etkileyecegi konusundaki endiselerini anla-
masli ve hastaligini ydnetmesine yardimci olmasi ile ya da has-
taya hizmet sunan kisilerin hastanin isteklerini yerine getirirken
asiri testler ve tedavilerden kaginmalari ile de gosterilebilir.

Hastayr Dahil Etme, ilgi ve Ozveri: Kret®" (2011) calismasinda,
cerrahi hastalarin kendilerine bakim veren hemsirelerin merha-
metli davranislarini nasil tanimladiklarini ele almistir. Hastalarin,
hemsirelerin merhametli davraniglari icin, ‘ilgili, 6zverili, adan-
mis, ulasilabilir, profesyonel ve hastayi bilgilendiren’ yanitlarini
verdikleri saptanmistir. Kronik hastaligi olan yash hastalar icin
hemsirelik uygulamalarinda merhametin dnemi ve anlamini
arastiran kalitatif bir calismada, merhametli bakim davranislari;
Ozveri, dinleme, dahil etme, yardim etme, var olma ve anlayis
gibi becerilerin birlesimi olarak tanimlanmistir.52

Hastayla Yakin iliski Kurma: Merhametin hemsirelik uygulama-
larinda nasil goraldigi ve ulkeler arasindaki benzerlikleri ve
farkliliklari belirlemek amaciyla, 15 llkede 1323 hemsire ile
gerceklestirilen bir calismada tiim Ulkelerde hemsirelikte mer-
hametli bakim davranislari ile ilgili ortak algilar ortaya cikaril-
mistir.3 Merhametle bakim verildigini géstermede ‘hastalarla
yakin iliski kurma; ‘var olma, orada bulunma; ‘hasta ve ailesiyle
birlikte olma’ kavramlari belirgin bir sekilde ortaya ¢ikmistir.
Tierney ve ark.?” (2016) tarafindan yapilan calismada merha-
metli bakimin nasil verildiginin saglik profesyonellerinin dene-
yimiyle de ilgili oldugunu belirtmislerdir. Bu ¢calismada, mesle-
ge yeni baslayan hemsirelerin merhametli bakimi hastalarin
istek ve gereksinimlerini degil, klinik hedefleri dikkate alarak
hastaya yardimci olmak seklinde sagladiklar saptanmistir. An-
cak zamanla, hemsireler merhametli bakimi saglamanin, hasta
ile iliski kurmayi, onlari dinlemeyi, onlarin bakis agisini anlama-
yI gerektirdigini 6grendiklerini belirtmislerdir.

S6zlii ve Sézsiiz Davranis Bigimleri: Yapilan iki calismada hemsi-
relerin hastalara yonelik s6zIi ve s6zstiz davranis bicimlerinin

merhametli hemsirelik bakiminin saglanmasinda énemli ol-
dugdu belirlenmistir.2°34 S6zIi merhametli davraniglar; hastaya
0zgl bilgilendirme, zaman ve soru sormalarina firsat verme,
karsilanmayan gereksinimleri hakkinda soru sormay icer-
mektedir. Ayrica saglik profesyonellerinin hastaya saygi gos-
termeleri, hastalarin gorisleri, inanclan ve tercihlerini sadece
bilmekle kalmayip, saglik profesyonelleri tarafindan deger ve-
rilmesi de yer almaktadir.?¥

Sozsiiz merhametli davranislar ise, g6z temasi, tim dikkatini
vererek aktif dinlemek ve konusmanin konusuyla uyumlu yiiz
ifadelerini kapsamaktadir.?**¥ iran'da yapilan bir calismada
hemsirelerin mutlu yiiz ifadesi, gilimseme, dokunma, hasta-
larla tokalasma ve hastalari aktif dinleme sézsiiz merhametli
davranis érnekleri olarak ifade edilmistir. iran kiltiiriinde giil-
mek 6nemlidir ve hemsireden hastaya merhamet duygusu-
nun aktarilmasini saglar. Bir glilimseme, stresli bir atmosferi
degistirebilir ve hastanin agriya tahammiil etmesine yardimci
olabilir. Ayni calismada, aktif dinlemenin, hastalari duygularini
ifade etme konusunda motive ettigi ve aralarinda dostca bir
iliski gelistirdigi belirtilmistir.2%

Goruldiagu gibi yapilan ¢alismalarda merhametli bakim dav-
ranislar, cesitli yaklasimlari icermektedir. Bu dogrultuda, mer-
hametli bakim davranislarinin, profesyonel bir sekilde ilgi ve
Ozveri ile, hastayr bakimin merkezine yerlestirerek duygusal
bir iliski ve empati kurmayi ve gereksinimlerine yanit vermeyi
gerektirdigi sdylenebilir. Ancak, son yillarda ifade edildigi gibi
merhamet kavrami ¢ok fazla tartisiimasina ragmen, hala mer-
hameti temsil eden davranislarin tanimlanmasi ve degerlendi-
rilmesi yeterli degildir. Merhamet kiltlriini gelistirmede dav-
ranislarin stiphesiz 6énemi g6z ardi edilemez ancak, bireysel,
ekip ve kurumsal diizeylerde bu davranislarin tam olarak ne-
lerden olustugu belirsizligini korumaktadir.”? Hasta bakiminin
hangi boyutlarinin merhamet icerdigini acikca ifade etmek,
merhametin 'goériinmez' dogasi nedeniyle de zorlayicidir. Bu
nedenle, merhametli sunulan bakimin acgik¢a nasil oldugunu
belirtmek zordur. Saglk profesyonellerinin klinik uygulamada
merhametli bakimin ne anlama geldigine dair kendi tanimlari
vardir. Dolayisiyla kavrama dair degerlendirme objektif olmak-
tan ziyade 6zneldir.' Sonug olarak, merhametli bakimin tam
olarak tanimlanmasi, nasil gosterilebilecegi ve olcilebilecegi
noktasinda hala bazi belirsizlikler s6z konusudur. Bu nedenle,
merhametli bakim vermeyi saglayan bilgi ve siirecleri daha iyi
ifade etmeye acil gereksinim oldugu sdylenebilir. Merhametin
ne oldugu ve glinliik uygulamada nasil goérildigi ya da gos-
terilecegi konularinda belirsizlik olmasi; merhametli bakimin
yanlis anlasiimasi ve hatta merhametli bakimin kaybolmasi
tehlikesini dahi dogurabilir.”'4

Merhametli Bakim Nasil Olciiliir?

Merhametli bakim, pek ¢cok saglik kurumu igin kaliteli hizmetin
vazgecilmez bir unsurudur. Klinik uygulamalarin gelistirilmesi,
bakim kalitesinin artirlmasi ve hasta sonuclarinin iyilestiril-
mesi icin merhamet kavraminin klinik 6l¢iimlerinin yapilma-
sinin gerekli oldugu ifade edilmektedir. Ancak, kaliteli bakim
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ve hasta memnuniyetinin artinlmasi konusundaki énemli bir
engel; gecerli 6lcme araglari ve giicli kanitlarla ortaya konmusg
merhametin klinik 6lcitlerinin olmamasidir." Bilimsel olarak
merhametin dlciilmesi gerektigi 2008 yilinda ingiltere'de Ro-
yal College of Nursing tarafindan kabul edilmistir. Ancak hala
bu konuda gecerli bir 6l¢lim araci mevcut degildir. Merhameti
olcmek zordur, ancak hasta merkezli ve merhametli bakima
verilen 6nem g6z Onlne alindiginda, uygulama ve egitim
kurumlarinda merhametin degerlendirilmesi icin kapsamli
bir 6lcme aracinin varh@ bir secenek degil, bir zorunluluktur.
Uygulamada merhametin kaliteli bakimin ana bileseni olarak
tanimlanmasi da konunun dnemini bir kez daha gostermek-
tedir.®”!

Merhameti ve merhametli bakimi 6lcen ve degerlendiren
klinisyen bildirimine, hasta bildirimine ve kuruma dayali baz
olcme araclari bulunmaktadir. Bu araclar, merhametin farkh
yonlerini 6lcmekte olup, kavrami kapsamli ya da metodolojik
olarak yeterince 6l¢en tek bir 6lcme araci henliz mevcut de-
gildir. Saglik bakiminin farkli dogasi, farkh disiplinlerde saglik
hizmeti verenlerin kullandigi ¢esitli beceriler ve karsilastiklari
farkli hasta ve aileler nedeniyle, saglik bakiminda merhame-
ti 6lgen "tek bir ortak yaklasim”in uygulanmasinin miimkiin
olmadigi ifade edilmektedir. Asagida saglik alaninda yer alan
ogrenci, hekim, hemsire ve hastalarla gelistirilen 6lgme aracla-
rina isimlerine yer verilmis olup, bunlardan sadece Pommiert®
(2011) tarafindan gelistirilen Merhamet Olcegi (Compassion
Scale)'nin Tlrkce gecerlik ve guivenirligi yapilmistir.”

Klinisyen Bildirimine Dayali Olcekler: Merhamet Yeterlilik Olcegi
(Compassion Competence Scale).5®!

Birey/Hasta Bildirimine Dayali Olcekler: Merhamet Olcegi (Com-
passion Scale);2% Merhamet Olcegi (Compassion Scale;?" Mer-
hametli Bakim Degerlendirme Araci (Compassionate Care As-
sessment Tool (CCAT);* Schwartz Merkezi Merhametli Bakim
Olcegi (Schwartz Center Compassionate Care Scale).”

Merhametli Bakim icin Kurumsal Destegin Olciilmesi: Merhamet
Uygulamalari Olcegi (Compassion Practices Scale).*?

Sonug ve Oneriler

Literatiire bakildiginda aslinda ¢ok yeni olmayan ve 6zellik-
le hemsirelik literatirinde merhamet, merhametli bakim ve
merhametli bakim davranislan ile ilgili cesitli tanimlarin ya-
pildigr goriilmektedir. Ayrica bu konuya son yillarda artan bir
ilgi oldugu ve buna paralel yapilan calisma sayisinda da artis
oldugu dikkati cekmektedir. Ancak bugiine kadar bu kavram-
larin tanimlari ile ilgili tam bir kabul/konsensis saglanamadig
ve bunu saglamanin ¢ok da kolay olmadigi ve olmayacagi da
ifade edilmektedir. icerisinde pek cok kavrami barindiriyor ol-
masl, merhamet kavraminin ‘gériinmez’ dogasi, 6lgme ve de-
gerlendirmedeki zorluklar ilgili kavramlara dair bir gorus birligi
olmasini zorlastirmaktadir.

Sonug olarak, merhametli bakim tanimlanabilir mi, verilebilir

mi ve Ol¢llebilir mi sorularinin yanitlarini, gelecek calismalar
ortaya koyacaktir. Bu nedenle, hemsirelik mesleginin 6zlini

olusturan merhamet kavraminin anlasilmasi ve ortaya konma-
st gelecek calismalarin 6nceligi olmalidir. Ayrica, merhametli
bakimin ne oldugunun ve merhameti temsil eden davranisla-
rin tanimlanmasi ve degerlendirilmesinin gelecek calismalarla
ortaya konmasi son derece 6nemlidir. Bunun icin, merhame-
ti ve merhametli bakimi 6lcen ve degerlendiren kapsaml bir
arag suphesiz gerekliliktir. Tirkce gegerlik ve glivenirligi bulu-
nan ve merhameti 6lcen tek bir dlcme aracina rastlanmis olup,
konuyla ilgili kapsamli bir 6lcme aracinin ya da dl¢me araglari-
nin gelistirilmesi zorunluluk gibi gériinmektedir.
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