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COVID-19 PANDEMİ SÜRECİNDE HEMŞİRELERDE MESLEKTAŞ DAYANIŞMASI 
VE TÜKENMİŞLİK DURUMU

ÖZ: 

Derleme türünde olan bu çalışmada amaç, COVID-19 sürecinde hemşirelerde 
meslektaş dayanışması ve tükenmişlik durumunu ele almaktır. COVID-19 ilk ola-
rak Çin’in Wuhan kentinde ortaya çıkmış ve vakaların dünya genelinde ciddi artış 
göstermesiyle birlikte sağlık hizmetlerine olan talep artmıştır. Bunun sonucunda 
artan iş yükü, sürekli kullanılan koruyucu ekipmanların rahatsızlığı, enfeksiyo-
nun kendisine ve ailesine bulaşma korkusu, hastalığın kesin tedavisinin olmaması 
ve yetersiz bilgi ortamı hemşirelerde korku ve strese neden olarak tükenmişliği 
tetiklemektedir. Hemşireler, mesleğin icrasıyla ilgili sorunlarda meslektaşlarının 
onlarla güçlü bir dayanışma içinde olabileceklerini düşünmektedirler. Bu açıdan 
meslektaş dayanışmasının hemşirelerin tükenmişlikle baş etmede kullandıkları 
bir strateji olduğu bildirilmiştir. Sonuç olarak tükenmişlik, pandemi döneminde 
hemşirelerin karşılaştığı önemli bireysel ve mesleki sorunlardan biridir. Meslektaş 
dayanışması ise bu soruna yönelik özellikler taşımaktadır. Bu nedenle pandemi sü-
recinde tükenmişlik ile baş etmede meslektaş dayanışmasının desteklenmesi, hem-
şirelerin ve bakım verdikleri bireylerin en üst fayda ile süreci geçirmesine önemli 
katkı sunabilir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19 pandemisi; Hemşire; Meslektaş dayanışması; 
Hemşirelerde tükenmişlik



IN NURSES COLLEAGUE SOLIDARITY IN COVID-19 PANDEMIA PROCESS AND 
BURNOUT STATUS

ABSTRACT: 

In this review type study, the aim is to address the colleague solidarity and bur-
nout in nurses during the COVID-19 process. COVID-19 first appeared in Wu-
han, China, and the demand for healthcare services has increased with the serious 
increase of cases worldwide. As a result, the increased workload, the discomfort of 
constantly used protective equipment, the fear of infecting the infection itself and 
its family, the lack of definitive treatment for the disease, and the insufficient infor-
mation environment trigger burnout by causing fear and stress in nurses. Nurses 
think that their colleagues can be in strong solidarity with them on problems rela-
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ted to the execution of the profession. In this respect, it has been reported that col-
league solidarity is a strategy used by nurses to cope with burnout. As a result, bur-
nout is one of the important personal and professional problems faced by nurses 
during the pandemic period. Colleague solidarity, on the other hand, has features 
related to this problem. For this reason, supporting colleague solidarity in dealing 
with burnout during the pandemic process can make a significant contribution to 
the maximum benefit of nurses and the individuals they care for.

Keywords: COVID-19 pandemic; Nurse; Colleague solidarity; Nurses burnout



GİRİŞ 

COVİD-19, SARS-CoV ve MERS-CoV’dan sonra ortaya çıkan yeni tip koro-
navirüsdür. Koronavirüs ilk olarak 2019 yılı Aralık ayında Çin’in Wuhan kentinde 
ortaya çıkmış ve kısa sürede tüm dünyayı etkisi altına almıştır. Dünya Sağlık Örgü-
tü koronavirüsü 11 Mart’ta küresel salgın (pandemi) olarak ilan etmiştir. Aynı gün 
Türkiye’de de ilk vaka bildirimi yapılmıştır. Salgının sebebinin bilinmemesiyle bir-
likte salgına yönelik ilk belirtilerin ortaya çıktığı Wuhan şehrindeki Huanan deniz 
ürünleri pazarında satılan vahşi hayvanların ana konakçı olduğu düşünülmektedir. 
Bulaş, hastaların öksürme ve hapşırmasıyla ortama dağılan damlacıklar yoluyla 
gerçekleşmektedir. Ateş, öksürük, solunum güçlüğü gibi belirtilerle başlayan hasta-
lık ciddi solunum komplikasyonlarına neden olabilmektedir (Budak ve Korkmaz, 
2020; Dikmen ve ark., 2020; TC. Sağlık Bakanlığı, 2021).

Vakaların hızla artması ile birlikte normal şartlar altında bile ağır iş yükü ve 
stres altında çalışan sağlık çalışanlarına yeni roller ve sorumluluklar yüklenmiş 
oldu. İş yükleri daha fazla artmış ve ilk kez karşılaştıkları bu virüse karşı savaşma-
ları stres ve korku düzeylerini artırmıştır (Yüncü ve Yılan, 2020). Bu sayılanlara 
ek olarak yeni bir çalışma düzenine uyum sağlamak, artan hizmet talepleri, uzun 
süreli kişisel koruyucu donanım kullanımı hemşirelerde duygusal tükenme ve du-
yarsızlaşma seviyesini arttırarak düşük kişisel başarı durumuna neden olmakta bu 
durum da beraberinde tükenmişliği getirmektedir. Fiziksel, bedensel ve duygusal 
tükenmişlik duygusu içerisinde olan bir hemşire ise yaptığı işten tatmin olmaz ve 
işe geç kalma, devamsızlık yapma gibi işten uzak kalma eğilimi gösterir (Akyüz, 
2015; Denning ve ark., 2020; Liu ve ark., 2020; Telli ve ark., 2012).

Çalışanların yüksek performans ve kalitede hizmet verebilmesi için tükenmiş-
liğin önlenmesi gerekir. Tükenmişlik ile baş etmede gerekli önlemlerin alınması 
ve iyileştirmelerin yapılması hemşirelerde bakımın kalitesini artırırken, isteksizlik 
ve dikkat dağınıklığına bağlı oluşabilecek iş kazalarının da önüne geçilmiş olur 



14 Tunahan Aydın, Seval Ağaçdiken Alkan 

JSHS, 2021, Cilt 6, Sayı Özel 1, Sayfa 11-22

(Karsavuran, 2014). Çalışma saatleri çalışanların fiziksel ve psikolojik ihtiyaçlarına 
uygun olarak, iş dışı isteklerine yeterli zamanı ayırabilecek şekilde planlanmalıdır. 
Hemşirelerin yeterlilik ve gönüllülük esasları dikkate alınarak çalışma alanları be-
lirlenmelidir. Çalışanlara tükenmişlik sendromu ile baş etmelerine kolaylaştıracak 
yönde eğitimler planlanmalıdır (Kebapçı ve Akyolcu, 2011).

Meslektaş dayanışması ise meslektaşların birbirlerine olan desteği ve mesleki 
anlamda bilgi, teknik ve beceri paylaşımı olarak tanımlanmaktadır (Çoban, 2005). 
Hemşireler, sıklıkla çalışma ortamlarında desteğe ihtiyaçları olduğunu önemle be-
lirtmektedirler. Bu desteğin en başta yönetim ve meslektaşlar tarafından olabilece-
ği vurgulanmaktadır. Destek aldığını hisseden hemşireler, kendini güçlü ve yeterli 
(uzman) hisseder ve  daha az tükenmişlik yaşarlar (Hagbaghery ve ark., 2004).

Sonuç olarak yaşanılan pandemi süreci en ön saflarda savaşan hemşirelerde 
tükenmişlik ve işten ayrılma niyetinde artışa sebep olmaktadır. Bu derlemede CO-
VİD-19 pandemi sürecinde hemşirelerin yaşadığı fizyolojik ve psikolojik sorunla-
ra değinmek, meslektaş dayanışması ve tükenmişlik durumunu incelemek amaç-
lanmaktadır.

YÖNTEM

Bu derleme çalışmasının verileri Nisan-Mayıs 2021 tarihleri arasında Science 
Direct, PubMed, Cochrane, TR Dizin, Akademik Google, Scopus, Elsevier, Web of 
Science Link veri tabanlarında gerçekleştirilmiştir. Türkçe ve İngilizce makaleler 
taranmıştır. Veri tabanlarında tarama yapılırken; “Koronavirüs”, “Pandemi”, “Mes-
lektaş Dayanışması” ve “Hemşirelerde Tükenmişlik” anahtar kelimeleri kullanıl-
mıştır. Bütün anahtar kelimeleri içeren 95 tane makaleye ulaşıldı fakat dahil edilme 
kritlerini taşıyan 40 tane makale ile bu derleme hazırlandı.

Dahil etme kriterleri: (1) 2003-2021 yılları arasında yayımlanmış olan ve/veya 
pandemi sürecinde yayımlanan, (2) tam metine ulaşılabilen, (3) “Koronavirüs”, 
“Pandemi”, “Meslektaş Dayanışması” ve “Hemşirelerde Tükenmişlik” anahtar keli-
melerini içerebilen, (4) derleme, araştırma makalesi, sistematik derleme, metaana-
liz türlerinden birine ait olması, (5) Türkçe ve/veya İngilizce dilinde olan makaleler 
bu çalışmanın dahil edilme kriterlerini oluşturmaktadır.

BULGULAR

Covid-19 Süreci ve Hemşirelerde Tükenmişlik

Koronovirüsler zoonotik olup hayvanlardan insanlara bulaşmasıyla ağır has-
talık tabloları ortaya çıkmaktadır. İlk olarak 2003 yılında Çin’de ortaya çıkan misk 
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kedilerden bulaşan SARS-CoV ve 2012 yılında Orta Doğu da birçok ülkede ta-
nımlanan tek hörgüçlü develerden insanlara bulaşan MERS-CoV bilinen ciddi 
koronavirüs tipleridir. Son olarak 2019 yılı Aralık ayının sonlarında Dünya Sağlık 
Örgütü (DSÖ) Çin’in Hubei eyaleti Wuhan kentinde koronavirüsün hayvanlardan 
insanlara ilk bulaşın burada gerçekleştiği daha sonra ise insandan insana bulaş ile 
birlikte koronavirüsün kısa sürede yayılım gösterdiğini ve pnömoni salgınına se-
bep olduğunu bildirilmiştir. Bulaştırıcılıkta temel kaynak semptomatik kişilerdir 
fakat, asemptomatik taşıyıcıların da rol oynadığı düşünülmektedir. İlk başvuran 
hastalar pnömoni semptomları gösterirken ardından şiddetli akut solunum yolu 
enfeksiyonları ve ciddi solunum sistemi komplikasyonları ortaya çıkmaya başladı.  
(Bai ve ark., 2020; Cascella ve ark., 2020; DSÖ,2021; Malik ve ark., 2020; Sağlık 
Bakanlığı, 2021; Zheng ve ark., 2020).

Mayıs 2021 itibariyle dünya genelinde 222 ülkede 155 milyondan fazla vaka 
bildirilmiş, üç milyondan fazla kişi ise virüs nedeni ile yaşamını yitirmiştir (DSÖ, 
2021). Türkiye de ise ilk vaka 11 Mart’ta görülmüştür. 19 Nisan da ise en çok vaka 
görülen 7.ülke konumuna yükselmiştir. Türkiye de en çok vaka ise İstanbul ilinde 
ortaya çıkmıştır (Budak ve Korkmaz, 2020).

Bulaş öksürme ve hapşırık yoluyla solunum damlacıkları ile yayılmaktadır. 
COVID-19 un bulaşma ihtimali kapalı ortamlarda açık hava ortamına göre 18,7 
kat daha yüksektir (Cascella ve ark., 2020; Jun ve ark., 2020; Nishiura ve ark.,2020). 
COVID-19’un henüz kanıtlanmış bir tedavisi bulunmamaktadır. Bu nedenle te-
mel amaç korunmak, aşılanmak, bulaş durumunda ise enfekte kişinin kısa sürede 
tespiti ve izolasyona alınmasıdır. COVID-19 da klinik tedavinin temel dayanağı, 
semptomatik tedavi ve oksijen tedavisidir (Cao, 2020).

Öte yandan Dünya Sağlık Örgütü tarafından küresel salgın olarak ilan edilen 
COVID-19 salgınıyla mücadele de kuşkusuz en ön saflarda yer alan hemşireler 
zorlu koşullarda bakım vermeye devam etmekte ve virüs bulaş riski ile karşı karşı-
ya kalmaktadırlar. Tarih boyunca da salgın dönemlerinde birçok hemşire enfekte 
olmuştur. Loeb ve arkadaşlarının yoğun bakım hemşireleri arasında SARS- CoV 
‘ı incelediği araştırmada SARS hasta odasına giren 32 hemşireden 8’inin enfekte 
olduğu görülmüş, SARS enfeksiyonu olasılığı vardiya başına %6 olarak hesaplan-
mıştır (Loeb ve ark., 2004; Palandöken, 2020).

Yaşadığımız salgın dönemi hemşirelerde yoğun bir stres oluşturmuştur. Karasu 
ve Çopur’un yaptığı çalışmaya göre COVID-19 tanısı alan hastaya bakım veren bir 
hemşire ilk vakayla karşılaştığı anda “meslek hayatımın en karanlık anıydı” ifadesi-
ni kullanmıştır. Aynı çalışmada hemşire hastalara bakım verirken kullandığı koru-
yucu ekipmanların kendisine yaşattığı zorlukları “nefes almayı, duymayı, iletişim 
kurmayı zorlaştırıyor ve terlediğimde terimi silemediğim zamanlar oluyor” cüm-
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lesiyle ifade etmiştir. Yapılan çalışma COVID-19 pandemi sürecinde hemşirelerin 
yaşadıkları zorlukları açıkça göstermektedir (Karasu ve Çopur, 2020).

Hemşireleri pandemi sürecinde strese sokan durumlardan biri de COVID-19 
virüsünü ailesine bulaştırma riskidir. Avustralya’da birinci basamak sağlık hizmeti 
veren kurumlarda çalışan hemşirelerin %80,9’u COVID-19’u aile üyelerine bulaş-
tırmaktan korkmaktadır. Özellikle evinde yaşlı ve çocuk olan hemşireler aileleri 
için daha fazla endişe duymaktadır (Halcomb ve ark., 2020; Sun ve ark., 2020;).

Yeni bir çalışma düzenine uyum sağlamak, artan hizmet talepleri, uzun süreli 
kişisel koruyucu donanım kullanımı tükenmişliği artırıcı risk faktörleridir. En-
feksiyonlu hastalara doğrudan yakın temaslı bakım vermek anksiyeteyi artırarak 
tükenmişliğe neden olur. Denning ve arkadaşlarının COVID-19 sırasında sağlık 
çalışanlarının psikolojik sağlığını değerlendirildiği çalışmada çalışanların %67’si 
tükenmişlik yaşamaktadır. Hasta ile yakın temasın daha fazla olduğu meslekler 
olan hemşirelerde ve doktorlarda tükenmişlik daha yüksektir (Denning ve ark., 
2020; Liu ve ark., 2020;)

Jalili ve arkadaşlarının COVID sırasında sağlık çalışanlarında tükenmişliği in-
celediği çalışmada, katılımcıların %53’ü yüksek düzeyde tükenmişlik yaşamakta-
dır. Tükenmişlik yaşayan katılımcıların sosyo-demografik özellikleri değerlendiril-
diğinde kadınların ve gençlerin daha yüksek oranda duygusal tükenme yaşadıkları 
görülmüştür (Jalili ve ark., 2020).

Hu ve arkadaşlarının COVID-19 salgını sırasında Çin’in Wuhan kentinde ön 
saflarda çalışan hemşirelerin tükenmişlik, kaygı ve depresyon durumlarını ince-
ledikleri kesitsel çalışmada hemşirelerin %60,5’i duygusal tükenme, %42,3’ü du-
yarsızlaşma, %60,6’sı kişisel başarı alt boyutunda iş tükenmişliği yaşamaktadır. 
Katılımcıların %61’i daha önce bulaşıcı hastalığı olan hastaya bakım vermemiştir. 
Yapılan çalışmada hemşirelerin bu dönemde yüksek düzeyde anksiyete ve depres-
yon bildirdikleri görülmüştür. Çalışmada hemşirelerin %96,8’inin ön saflarda ça-
lışmaya devam etmek istediği devam etme sebebi olarak vatanseverlik, başkalarına 
yardım etme isteği ve görevi olduğunu düşünme yer almaktadır (Hu ve ark., 2020).

Giusti ve arkadaşlarının COVID-19 salgınının sağlık profesyonelleri üzerinde-
ki psikolojik etkisini incelediği araştırmada katılımcıların %26’sı hemşiredir. Katı-
lımcıların %31,9’u duygusal tükenme yaşamaktadır (Giusti ve ark., 2020).

Marzetti ve arkadaşlarının 45 farklı ülkeden 184 sağlık çalışanı üzerinde CO-
VID-19 salgını sırasında sağlık çalışanlarında tükenmişlik ve ikincil travmatik 
stresi incelediği araştırmada katılımcıların %5,4’ü hemşiredir. Çalışanların %5,6’sı-
nın kendisi, %31’inin ise ailesi veya yakın çevresinden bir tanığı COVID-19 ile 
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enfekte olmuştur. Çalışanların %56’sında duygusal tükenme, %41,3’ünde ise ikincil 
travmatik stres semptomları vardır. Ön saflarda çalışan, enfekte hastaların ölümü-
ne maruz kalan ve COVID-19’lu hasta ile geçirdiği süre fazla olan çalışanlarda 
tükenmişlik daha yüksektir (Marzetti ve ark., 2020).

Katılımcıların %9,8’inin hemşire olduğu Hindistan’da sağlık çalışanları arasın-
da tükenmişliğin araştırıldığı çalışmada katılımcıların %22,7’si ölüm korkusu ile 
çalışmakta ve %52,8’i pandemiye bağlı tükenmişlik yaşamaktadır. Katılımcıların 
%55,3’ü enfeksiyona yakalanmaktan, %66,9’u ise enfeksiyonu eve taşımaktan en-
dişe duymaktadır (Khasne ve ark., 2020).

Salgın sırasında hemşirelere yeni roller ve sorumluluklar yüklenmiştir. Ancak 
bu süreçte hemşirelerin verilen rolleri yerine getirebilmeleri yeterli bilgi düzeyine 
sahip olmaları ile mümkün olacaktır. Labrague ve De Los Santos’un yaptığı çalış-
mada COVID-19 ile ilgili eğitim alan hemşirelerde yeterlilik duygusunun geliştiği 
ve korku düzeyinin azaldığı görülmüştür (Labrague ve De Los Santos, 2020). An-
cak dünya genelinde birçok hemşire SARS-CoV-2 ile ilgili bir eğitim almamıştır. 
İran da yapılan bir çalışmada ise hemşirelerin yalnızca %18,8’i COVID-19 hakkın-
da bilgi sahibidir ve bilgiyi en yaygın Sağlık Bakanlığı ve Dünya Sağlık Örgütünden 
almakla birlikte %42,3’ü medya yoluyla sağlamaktadır (Nemati ve ark., 2020).

Sun ve arkadaşlarının COVID-19 hastalarına bakım veren hemşirelerin psiko-
lojik deneyimleri üzerine fenomenolojik yaklaşım ile yaptığı çalışmada sürecin ilk 
dönemlerinde hemşirelerde bilinmeyen bir virüsle savaşmanın ve 1,5-2 kat artan iş 
yükünün korku ve endişeye sebep olduğu görülmüştür. İlerleyen dönemlerde virüs 
ile ilgili bilinmeyen birçok şeyin aydınlığa kavuşması, hemşirelerin ekip üyeleri ile 
daha uyumlu ve organize çalışmasını sağlamış, kontrol ve sorumluluk duygularını 
geliştirmiş, kendi potansiyellerini keşfetmelerini sağlamıştır. Sonuç olarak hemşi-
relerin %70’inde korku ve kaygı yerini olumlu duygulara bırakmıştır (Sun ve ark., 
2020).

TARTIŞMA

Tükenmişlik: çalışanların yoğun iş stresi altında düşük motivasyon faktörleriy-
le çalışması sonucunda meydana gelen hem kişisel hem de örgütsel anlamda olum-
suz sonuçlar doğuran yıpranma ve bitkinlik durumudur (Asad ve Khan, 2003).

İnsanlar ile birebir iletişimde olan meslek grubu olan sağlık çalışanları olan 
hemşirelerde tükenmişlik yaygın olarak görülmektedir (Balcı ve ark., 2013). Yoğun 
stres altında çalışan yoğun bakım ve acil servis hemşirelerinde tükenmişlik daha 
yüksek olmakla birlikte Özsoylu ve arkadaşlarının yaptığı çalışmada hastane ge-
nelinde yaklaşık iki hemşireden birinin tükenmişlik yaşadığı görülmüştür. Ağır iş 
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yükü, stres, vardiya sistemi ile çalışmak, istemediği bir yerde çalışmak, örgütsel ile-
tişimdeki kopukluklar, sosyal destek eksikliği, genç yaş, mesleki deneyim süresinin 
az olması, cinsiyet, öfke kontrolü ve stres yönetiminde başarısız olmak, hemşireler-
de tükenmişliğe neden olan faktörlerdir (Altay ve ark., 2010; Çakır ve Tanğ, 2018; 
Kulakçı ve ark., 2015; Kaya ve ark., 2010; Kebapçı ve Akyolcu, 2011; Karsavuran, 
2014; Özsoylu ve ark., 2017).

Hemşirelerde tükenmişliği sebep olan faktörlerden biri de hasta ile sürekli yakın 
ilişki içerisinde bulunması nedeni ile hastanın sorunlarına daha sık tanık olması ve 
hastalığın tıbbi ve psikolojik sonuçlarını yakından takip etmesidir. İş yerinde şid-
dete maruz kalma veya tanık olma tükenmişliği artırır. Dursun’un işyeri şiddetinin 
sağlık çalışanlarının tükenmişlik düzeyine etkisini incelediği araştırma da çalışan-
ların %55,6’sının sözel şiddete maruz kaldığı görülmüştür (Dursun, 2012). Özcan 
ve Mercan’ın yaptığı çalışmada ise hemşirelerin büyük bir bölümü travma yaşamış, 
tanık olmuş ya da böyle bir durumla uğraşmıştır (Özcan ve Mercan, 2016). Tüken-
mişliğin hemşireler üzerinde birçok olumsuz etkisi bulunmaktadır. Tükenmişlik 
yaşayan hemşirelerin büyük bir bölümü uyku problemi yaşamakta ve kronik yor-
gunluk hissetmektedir. (Balcı ve ark., 2013).

Hemşireler, sıklıkla çalışma ortamlarında desteğe ihtiyaçları olduğunu önem-
le belirtirler. Bu desteğin en başta yönetim ve meslektaşlar tarafından olabileceği 
vurgulanmaktadır. Günümüzde yönetici hemşireler, mesleki uygulama çevresini 
optimal düzeyde yükseltmek ve iş çevresindeki istekliliği artırmak adına hemşire-
lerini destekleme yolları aramaktadırlar. Hemşireler yeterli destek göremediğinde, 
iş çevrelerini kontrol altında tutamadıklarını hissedip, değersizlik, hayal kırıklığı 
ve çaresizlik yaşarlar. Aksine destek aldığını hisseden bir hemşire, kendini güçlü ve 
yeterli hisseder ve kendi tanıları üzerine daha çok güvenli olurlar (Hagbaghery ve 
ark., 2004). Bu sayılanlar ışığında meslektaş dayanışması gösteren çalışan, çalışma 
arkadaşının sorunlarını dinler, anlamaya çalışır, dostça davranır, akademik ve eği-
tim konularında yardımcı olur, sorunlar karşısında uzlaşmacı olur, problemlerin 
çözülmesinde yol gösterici olur, deneyimlerini paylaşır (Çoban, 2005).

Barnard, Street ve Love (2006), kanser hemşirelerinde stresör, iş yeri desteği 
ve tükenmişlik arasındaki ilişkiyi saptamak amacıyla yapmış oldukları çalışmala-
rında, meslektaş desteği ve kişisel başarı arasında ise zayıf pozitif bir ilişki olduğu 
saptanmış olup, meslektaş desteğinin tükenmişliği azaltabileceği sonucuna ulaşıl-
mıştır.

Ellenbecker ve arkadaşları (2006) ise, evde bakım hemşirelerinin kendi mes-
lekleri ile ilgili düşüncelerini araştırdıkları kalitatif çalışmalarında, hemşirelerin 
yöneticilerinden ve meslektaşlarından saygı ve destek gördüklerinde, işlerinde ça-
lışmaya devam etme konusunda daha istekli olduklarını belirlemişlerdir.
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Wilkins ve Shields (2009), hemşirelerde işverenin sağladığı destek sistemleri ve 
iş doyumsuzluklarını araştırdığı çalışmasında iş yükü, eleman sayısının azlığı, kay-
naklardaki yetersizlikler ve meslektaş desteğinin düşük olması durumunda hemşi-
relerin iş doyumsuzluklarının önemli derecede yükseldiğini saptamıştır.

SONUÇ VE ÖNERİLER

COVID-19 pandemi sürecinde hemşirelere yeni rol ve sorumluluklar yüklen-
mesiyle birlikte iş yükleri artmıştır. SARS-CoV-2 nedeni ile yeni bir çalışma düze-
ninin oluşması, artan hizmet talepleri, sürekli kullanılan koruyucu ekipmanların 
bakımı zorlaştırması, kesin tedavisi olmayan bir virüs ile mücadele etmek sağlık 
çalışanlarında, özellikle de hastalar ile daha yakın temasta olan ve uzun süre vakit 
geçiren meslek olan hemşirelerde tükenmişliğe neden olur. Yapılan birçok çalış-
mada bu dönemde hemşirelerin virüsün kendine bulaşmasından ve enfeksiyonu 
ailesine taşımaktan korku duyduğu ve stres düzeyini arttığı görülmektedir. Tüken-
mişlik hemşirelerde uyku bozuklukları, kronik yorgunluk, sık baş ağrısı, dikkat 
dağınıklığı, öfke kontrolü gibi birçok fiziksel ve psikolojik semptomlar oluşturur. 
Tükenmişlik hemşirelerde bakımın kalitesini azaltır ve iş kazaları riskini artırır. Bu 
gibi karşılaşılan zorluklar hemşireleri bir arayış içine itmiştir. Bu arayış meslekte 
kalmada etkili olan bir baş etme faktörü olarak meslektaş dayanışmasını karşımıza 
çıkarmaktadır. Meslektaş dayanışması hemşirelik mesleği için bu zorlu süreçten 
tükenmişlik yaşamadan çıkması için önemli bir yere sahiptir.

Çalışanların yüksek kalite ve performans ile çalışabilmeleri için tükenmişliğin 
önlenmesi gerekir. Tükenmişliğin önlenebilmesi için öneriler:

• Tükenmişlik ile baş etme mekanizmaları geliştirilmelidir.

• İş dışında hobi ve sosyal aktivitelere yönlendirilmelidir.

• Yönetici tarafından çalışana verilen dayanışmanın ve meslektaş dayanış-
masının etkin olarak sağlandığı bir çalışma ortamı düzenlenmelidir.

• Ekip üyeleri arasındaki iletişim artırılarak örgütsel bağlılık güçlendirilme-
lidir.

• Çalışma saatleri istekler göz önünde bulundurularak iş dışı aktivitelere ye-
terli zaman ayırılmalıdır.

• COVID-19’a yönelik hizmet içi eğitimler planlanarak hemşirelerin mesle-
ki yeterlilik duygusu geliştirilmelidir.
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• Hastane içerisinde dönüşüm yapılarak COVID-19 hastalarına bakım ve-
ren hemşireler dinlendirilmelidir.

• Koruyucu ekipmanlar eksiksiz temin edilerek güven duygusu sağlanma-
lıdır.

• Ödüllendirmeler yapılarak maddi ve manevi destek sağlanmalıdır.

Çıkar Çatışması

Yazarlar arasında çıkar çatışması bulunmamaktadır, finansal destekte bulunan 
kişi, kurum ya da kuruluş yoktur.

Yazar Katkısı

T.A.: Makale konusu fikri, çalışma için gerekli literatür taraması, yazım aşama-
larında katkı sunmuştur

S.A.A.: Makale konusu fikri, raporun değerlendirme ve eleştirel değerlendirme 
aşamasında katkı sunmuştur
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