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Covid-19 pandemisinde hastalarin iyilesme siirecinde hemsirelik bakiminin ¢ok 6nemli bir yeri
bulunmaktadir. Bu siirecte hemsireler, hastaligin tedavisinin bilinmemesi, bulas riskinin fazla
olmasi, ¢aligma sistemlerinin degigmesi, is ylklerinin artmasi, koruyucu ekipman ile ¢aligmak
zorunda kalmalar1 gibi nedenlerle yogun duygu yiikii yasamalarina ragmen hastalarin bakim
gereksinimlerini karsilamaya ¢alismaktadirlar. Pandemi siirecinde hemsireler uzun bir siire yogun
ve siirekli olarak hasta ile yakin temasta bulunarak, siirekli fedakarlik etmekte ve stres altinda
calismaktadirlar. Tim bu ¢abalarinin sonucunda bir siire sonra farkina varmadan merhamet
yorgunlugu yasayabilmektedir.“Bakim vericileri etkileyen benzersiz bir tiikkenmislik bi¢imi” olarak
bilinen, merhamet yorgunlugunun kisisel, mesleki profesyonellik ve saglik kurumlari agisindan
olumsuz ve 6nemli sonuglar1 bulunmaktadir. Dolayistyla 6zellikle pandemi sirasinda hemsirelerin
merhamet yorgunlugundan korunmasi agisindan merhamet yorgunlugunun belirtilerinin bilinmesi
ve erken taninmasinin olduk¢a Onemli oldugu disiiniilmektedir. Hemsgireleri merhamet
yorgunlugundan korumak, etkilerini azaltmak veya onlemek amaciyla kriz yonetimiyle ilgili
kilavuzlar olusturulmasi, hemsirelerin yonetim ve ekip arkadaslar1 tarafindan desteklenmesi ve
kendi 6z bakimini saglamasi 6nemli goriilmektedir.
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The Price Paid By Nurses In The Covid-19 Pandemi: Compassion
Fatigue

ABSTRACT

Nursing care has a very important place in the recovery process of patients in the Covid-19
pandemic. In this process, nurses try to meet the care needs of the patients despite their high
emotional load due to reasons such as not knowing the treatment of the disease, high risk of
transmission, changing working systems, increased workload, and having to work with protective
equipment. During the pandemic, nurses have been in close contact with the patient for a long time,
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making sacrifices and working under stress. As a result of all these efforts, after a while, he may
experience compassion fatigue without realizing it. Known as "a unique form of burnout that affects
caregivers,” compassion fatigue has negative and significant consequences for personal,
professional, professional, and health institutions. Therefore, it is thought that it is very important
to know the symptoms of compassion fatigue and to recognize it early in terms of protecting nurses
from compassion fatigue, especially during the pandemic. In order to protect nurses from
compassion fatigue, to reduce or prevent its effects, it is important to create guidelines on crisis
management to support nurses by management and teammates, and to provide their own self-care.

Keywords: Covid-19, Nurse, Compassion Fatigue, Pandemic
1 Giris

Cin’in Wuhan kentinde 2019 yilinin sonlarina dogru ortaya ¢ikan Covid-19 viriisii, diinya genelinde
cogalarak, degisik zamanlarda ve degisik {iilkelerde farkli mutasyonlara ugrayarak yayiliminm
arttirmaktadir.Covid-19’u, Diinya Saglhk Orgiitii (DSO) 11 Mart 2020 tarihinde pandemi olarak ilan
ederek, su ana kadar bu pandemide170.363.852 vaka sayisinin, 3.546.870 6liim sayis1 gergeklestigi
bildirilmektedir[1]. Viral bir hastalik olan Covid-19, soguk alginligindan yiiksek 6lim orani olan
pnomoniye kadar genis bir yelpazede seyretmektedir [2].Covid-19 pozitif tanili hastalara, akut ciddi
solunum sikintist dolayisiyla mekanik ventilasyon tedavisi basta olmak tizere gesitli tedavi girigimleri
uygulanmakta ve tistiin teknoloji ile karmagik bir bakim sunulmaktadir [3].

Covid-19 pandemisinden en ¢ok saglik sistemlerinin, saglik sistemi i¢inde ise en fazla hemsirelerin
etkilendigi belirtilmektedir [4].Covid-19 pandemisinde hemsirelerin is yogunluklarinin artarak devam
ettigi,yeni protokollere ve kurallara uyum saglamak durumunda kaldigi, sik sik yasam sonu bakim
vermeye bagladigi ve ailesi dahil kimse ile gériisemeyen hastalarin tiim gereksinimlerini karsilamak i¢in
biiyiik bir 6zveri ile ¢aligtiklar1 bildirilmektedir [5,6].Covid-19 siirecinde hemsirelerin,riskli bir gruba
bakim vermesi, hastaligin bulagsma riskinin olmasi ve tedavisinin bilinmemesi,hemsire-hasta oranlarinda
olumsuz yonde degisim yasanmasi, ¢aligma sistemlerinin degismesi, yogun ¢aligma saatleri boyunca
koruyucu ekipmanla galismanin yarattig1 sikintilar, viriisii ailelerine veya baskalarina tagima ihtimali
gibi bir¢ok problemle kargi karsiya kaldiklar belirtilmektedir[4,7,8]. Literatiirde benzer salginlarda,
kesintisiz olarak hasta bakimi sunan hemsirelerin diger saglik profesyonellerine gore daha fazla mesleki
stres ve buna bagli yiiksek anksiyete diizeylerine sahip oldugu belirtilmektedir [9].

Covid-19 pandemisinde yapilan ¢aligmalarda anksiyete, depresyon, 6fke, uyku sorunlari, tiikenmislik,
ikincil travmatik stres tepkilerinin hemgireler arasinda sik goriilen psikolojik sorunlar oldugu
belirtilmektedir. Hemsirelerin hasta ile en uzun siire bir arada olan ve yakin temasta calisan meslek
grubu olmasi, hastalarla empati kurmasi, onlarin aci, agri, Sliimlerine taniklik etmesi ve yogun stres
altinda ¢aligmasi sonucunda merhamet yorgunlugu yasayabilecegi caligmalarda ortaya
konulmaktadir[4,7,10,11].Bu derlemede pandeminin etkileri géz oniinde bulundurularak, merhamet
yorgunlugu kavraminin tanimi, belirtilerinin erken taninmasinin énemi, saglik sistemine etkisi ve bas
etme stratejilerinin neler olmasi gerektigi tizerinde durulacaktir.

Merhamet Yorgunlugu Nedir?

Merhamet yorgunlugu kavramu ilk kez acil serviste ¢alisan hemsirelerde tiikenmisligi aragtiran Joinson
(1992) tarafindan ortaya atilmigtir[12]. Joinson (1992) merhamet yorgunlugunu tam olarak
tanimlamamig, empatik bakim veren hemsirelerin yardim ettikleri bireylerin travmatik streslerini
i¢sellestirebileceklerini belirterek “bakim vericileri etkileyen benzersiz bir tilkkenmisglik bigimi” olarak
merhamet yorgunlugu kavramimi agiklamistir. Literatiirde,Johnson (1992)’un tanimini merhamet
yorgunlugunu is tatmini veya sistemle ilgili yasanan hayal kirikligi olmadan goriilen tiikenmislik
duygusu ya da bakimin bedeli olarak kavramlagtirilan ¢alismalara da rastlanmigtir [13,14].

Coetzee ve Klopper (2010) uzunca bir siire, yogun ve siirekli bir sekilde hasta ile temas i¢inde olmaktan,
kendinden bir seyler vermekten,travmatik strese maruz kalmaktan ileri gelen ve bir donem
diizeltilemeyen merhamet rahatsizligindan sonra merhamet stresi olarak ortaya ¢ikan ilerleyici ve
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kiimilatif bir siirecin sonucunda merhamet yorgunlugunun olustugunu belirtmistir[15].Peter (2019),
bakim vericilerin yiiksek mesleki performans kullanimina ragmen iyilesme umudu olmayan, ¢aresiz
kalan bireylerin acilarina siirekli maruz kalmaktan ve yiiksek stresten kaynaklanan, dayaniklilik ve
enerjilerinde fiziksel diisiis, mental yorgunluk, empati yeteneklerinde azalma ile karakterize, 6z bakim
onlemleri ile 6nlenebilen biitiinsel bir tilkenme durumunu merhamet yorgunlugu olarak belirtmektedir
[16].

Covid-19 pandemisinde hemsirelerin hastalikla ilgili bilinmezlik, bulasma, bulastirma ve 6liim korkusu
yasamalari, taniklik ettikleri 6liim sayisinin artmasi, ¢aligma sartlarinin degiserek siirekli koruyucu
ekipmanla, yogun ve is yiikiiniin fazlalagarak ¢aligmalari, ailelerinden uzak kalarak sosyal destekten
mahrum kalmalari, damgalanma ve stres normal calisma sartlarina eklenerek yiiklerini
artirmistir. Hemsirelerin mesleki rutinlerinin disinda yasadiklari bu sorunlar merhamet yorgunlugu
yasama risklerini arttirmaktadir.

Covid-19 Pandemisinde Merhamet Yorgunlugu Belirtilerinin Erken Taninmasi Onemli mi?

Covid-19 pandemisinde hemsirelerin hayatlari pahasina gabalamalarinin sonucunda, bir siire sonra
farkina varmadan merhamet yorgunlugu yasayabilecekleri belirtilmektedir. Pandemi sirasinda
merhamet yorgunlugu belirtilerinin bilinmesi ve erken taninmasinin hemsirelerin psikolojik
sagliklarinin korunmasi agisindan olduk¢a 6nemli oldugu vurgulanmaktadir [7]. Hemsirelerde
merhamet yorgunlugunu saptayabilmek igin genellikle birka¢ belirtinin bir arada goriilmesi
gerekmektedir. Cilinkii merhamet yorgunlugu, kisilerin 6zelliklerine gore farklilik gdsterebilir [17].
Merhamet yorgunlugunun belirtileri; fiziksel, duygusal, sosyal, manevi ve zihinsel etkiler olarak
siniflandirmaktadir [15,17,18]

v Fiziksel belirtileri; yorgunluk, uyku bozukluklari, enerji ve performans eksikligi, kas
gerginligi, giic ve dayaniklilik kayb, kilo degisimleri, mide ve bas agrisi, tagikardi, gogiis agrisi,
hipotansiyon, hipertansiyon, gastrointestinal problemler ve immiin sistemde zayiflama,

v Duygusal belirtileri; huzursuzluk, sinirlilik, 6fke ve kizginlik, tiikenmislik, ilgisizlik, duygusal
yorgunluk, ruhsal durum degisimleri, enerji eksikligi, ayrilma istegi, duyarsizlagma, irritabilite,
yetenek kaybi ve konsantrasyon bozuklugu, azalmis cosku, karar vermede giicliik yasama,
anksiyete ve izolasyon

v Sosyal belirtileri: tepkisizlik, yardim etme kapasitesinin azalmasi, hastalarla ilgilenmeme ve
daha az vakit ayirma, hastanin acisinin paylagilmamasi ve dikkat eksikligi

v" Manevi belirtileri: Sistem veya inanglar iizerinde siiphe, kisinin hayatinda olumlu veya
olumsuz biiyiik degisiklikler yapmasi, Tanri’ya kizgmlik/ aci, dua ve ibadette azalma, seving
duymama olarak manevi farkindalik eksikligi

v Zihinsel belirtileri: Odaklanamama ve analiz becerisinde azalma gibi entelektiiel belirtiler vb.

Covid-19 pandemisinde 6zellikle yogun bakim finitelerinde ve acil servislerde calisan hemsirelerin
hastalarin ac1 ¢cekmesine ve Oliimiine daha sik tanik olmalarinin merhamet yorgunlugunu artirdigi
bildirilmektedir [7,11,19]. Literatiirde, pediatri, acil servis, yogun bakim, onkoloji ve palyatif bakim
kliniklerinde ¢alisan hemsirelerde merhamet yorgunlugunun daha sik goriildiigii belirtilmektedir [17,20-
25]. Bunun nedeni 6liimle sik karsilagsmak, durumu kritik hastalara bakim vermek, ekip i¢inde yasanan
catigsmalar, zaman baskisi, yogun is yiikii, eleman azlig1, hiyerarsik diizen, hasta ailelerinin duygusal
beklentileri gibi hem bireysel hem mesleki hem de calisma kosullarindan kaynaklanan stresorlerin
fazlaligidir [17]. Ayrica hasta ile daha ¢ok iletisim kurmalari, empati yetenegini daha fazla kullanmalari,
hastanin aci, agr1 ve travmalarina daha ¢ok taniklik etmeleri ve tiim ¢abalarina ragmen hastay1 yasatmay1
basaramamanin verdigi basarisizlik hisside hemsireleri yormaktadir.

Covid-19 Pandemisinde Yasanan Merhamet Yorgunlugunun Hemsireler Uzerindeki Etkileri Nelerdir?
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Merhamet yorgunlugu, baskalarindan izole olma, beslenme bozukluklari, madde bagimlilig1 gibi diger
zararli bas etme yontemleri de dahil olmak iizere agir kisisel bedeller tasir. isten ayrilma niyetini, ise
devamsizligr artirir ve moral olarak kisileri olumsuz etkiler [11]. Bu durumun &zellikle hemsirelerin
eylemlerinin bir fark yaratmayacagina inandiklari durumlarla baglantili oldugu bilinmektedir [26].
Nitekim Covid-19 olan birgok hastada hayati tehlike s6z konusudur ve yogun bakima kabul edildikten
sonra bu hastalarin ¢ogu hayatini kaybetmektedir [11].Merhamet yorgunlugu yasayan saglik
calisanlarinda, kigisel, mesleki ve orgiitsel agidan etkiler s6z konusudur.

v Kisisel Etkiler: Fiziksel, duygusal, sosyal, manevi ve zihinsel olarak kisiler etkilenmektedir.
Gastrointestinal sistem bozukluklar, tasikardi, bas agrisi, immun sistemde zayiflama,
isteksizlik, huzursuzluk, sinirlilik, duygusal anlamda bunalmislik ve yasamdan zevk almama,
dikkat eksikligi, konsantrasyon bozuklugu vb.

v' Mesleki Etkiler: Bakim verme istedi, becerisi ve enerjisinde azalma, yanlis karar verme,
yardim etme kapasitesinde azalma, empati kurmada bozukluk, objektif davranamama, hastalara
kars1 tahammiilsliz davranislar, hastalara ya da ailelere duyduklar1 empatiyi bilingli olarak
azaltma,ise gitmekten ¢ekinme ve isteksizlik, kotii kayit tutma, tibb1 hatalarda artig, ahlaki ve
mesleki degerlerinde de sik sik degisimler vb.

v' Orgiitsel Etkiler: Is tatmini, isten ayrilma ve meslege baglilikta azalma, hasta memnuniyeti ve
giivenliginde bozulma, hasta bakim kalitesinde diisme, tibbi bakim maliyetlerinin artmasi
[12,27-30]

Merhamet yorgunlugunun saglik sistemi ve hemsireler lizerindeki etkileri diisiiniildiigiinde, pandemide
hemsireleri desteklemenin ve merhamet yorgunluguyla bas etme stratejilerinin kullanilmasinin ne kadar
onemli oldugu anlasilacaktir.

Covid-19 Pandemisinde Merhamet Yorgunlugu ile Bag Etme Stratejileri Neler Olmal1?

Merhamet yorgunlugunun 6nemli etkilerinden biri de is devir hizinda ve isten ayrilma niyetinde artig
olmasidir. Uluslararast Hemsireler Konseyi (ICN) Covid-19 pandemisinde yayinladigi raporda, meslegi
birakan hemsirelerin oraninda artig oldugunu ve hemsirelerin isten ayrilma niyetlerinin artarak devam
ettigini belirtmektedir [31]. Nitekim Said ve ark. (2020), Covid-19 hastalariyla ¢alisan hemsirelerin
%95,2’sininisten ayrilma niyetinin oldugunu, sadece %4,8’inin isten ayrilma niyetinin bulunmadigin
belirtmektedir [32]. ICN pandemi siirecinde hemsirelerde artan isten ayrilma niyetini azaltmak ve
hemsirelerin isten ayrilmalarin1 engellemek i¢in simdiden harekete gecilmesinin zorunlu oldugunu
vurgulamaktadir [31]. Ozellikle pandemi gibi kriz dénemlerinde merhamet yorgunlugunun hemsireler
izerindeki etkilerinin azaltilmasi hasta bakim kalitesini olumlu yonde etkileyerek, saglik sisteminde
yasanan olumsuzluklarin yasanmasini onleyecektir. Dolayisiyla merhamet yorgunlugu ile bas etme
stratejilerinin bilinmesi hemsireleri korumak adina 6nemli goriilmektedir. Literatiirde hemsirelerin
merhamet yorgunlugu ile ilgili farkindalik saglama, bireysel veya mesleki 6z bakimi destekleme, stresle
bas etme yontemlerini kullanma, dua, inang, manevi farkindalik, ige bakis gibi olumlu bas etme
stratejileri uygulayarak rahatladiklar belirlenmistir [17,20,21,32]. Ancak hemsirelerin hasta bakimim
otomatik olarak gerceklestirme, hasta ile kurulan empatiyi indirgeme, kurumdan ve hemsirelik
mesleginden ayrilma, baska kliniklerde ¢alismaya baslama, izin alma, hasta ile ilgilenmeme ve daha az
yardimc1 olma, duyarsizlagsma gibi olumsuz bas etme yontemlerini de kullandiklar1 bildirilmektedir
[21,28]. Merhamet yorgunlugu ile bas etme stratejileri Tablo 1’de yer almaktadir [33].
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Tablol. Merhamet Yorgunlugu ile Bas Etme Stratejileri (Solomon 2014)

Kisa Donemli Stratejiler

Kisisel Bas etme Stratejiler Destekleyici Bas etme Stratejiler

Kendi kendine bakim faaliyetlerine / is disindaki Hasta bakiminda kisisel katilimin
yasamlara (Ornegin, egzersiz, meditasyon, giinliik degistirilmesi (bagimsiz veya artan baglilik)
tutma, eglence) katilma
Is dis1 iliskilerin tadin1 ¢ikarmak Is katiliminin dogasimi degistirme (6rnegin, klinik
degistirme, isten zaman ayirma)
Stresli duruma karst tutumun degistirilmesi.(Mizah, Mevcut durumu degistirmek / yonetmek icin
olumlu diisiinme ve olumlu tutum Kullanarak olumlu harekete ge¢mek (6r. Hasta destegine katilimi
bir bakis acis1 kazanmak) arttirmak
Kendine ait iddiali davramiglarda bulunmak
Hizmet i¢i  oturumlara ve  profesyonel
konferanslara katilma
Kodlari, o6liimleri veya olaylar1 takip eden
meslektaslari1  veya meslektaglart  olmayan
profesyonellerle resmi veya gayri resmi olarak
bilgilendirme
Uzun Dénemli Stratejiler

Kisisel Bas etme Stratejiler Destekleyici Bas etme Stratejiler

Oz-analiz veya yapilandirilmis / yonlendirmeli i¢ Destekleyici mesleki iliskiler gelistirmek, bilgi

gozlem (Mindfulness temelli stres azaltma vb.) alma

Kisisel tetikleyicilerin farkindaligini 6grenmek Kisisel hemsirelik uygulamasinin kavramsal bir
gergevesini gelistirmek

Stres yonetimi teknikleri gelistirmek Merhamet yorgunlugu ve tilkenmislik i¢in kigisel
tetikleyicilerin farkindaligini gelistirmek

Yeni bas etme stratejileri gelistirmek Hemsgire-hasta iliskilerine 6zgii kisisel sinirlarin
farkindaliginin gelistirilmesi

Kisisel bakim felsefesi gelistirmek Olumsuz olaylarla ilgili durumlar igin ritiiellerin

gelistirilmesi, or. Kay1p, yas tutan ya da 6liim
Spiriitiiel Yaklagim Yonelimi (Manevi ya da dini Kisisel felsefe ile uyumlu bir c¢aligma ortami
yontemleri kullanma, dua) secmek; gerektiginde is degistirmek

Destekleyici kisisel iliskiler gelistirmek fleri diizey egitim ve hemsirelik egitimi icin
kurslara katilmak

Covid-19 pandemisinde hemsirelerde merhamet yorgunlugu gelisme riskini azaltmak i¢in hem hastane
ortaminda, hem de hastane ortaminin disinda 6z bakim uygulamalarmin gergeklestirmesinin dnemli
oldugu belirtilmektedir [33].

Pandemi sirasinda &zellikle yogun bakim, acil gibi kritik bakim alanlarinda c¢alisan hemsirelerin,
pandemilerde krizi nasil yonetebileceklerine dair agik ve net kilavuzlarin olmamasi bir sorun olarak
gorlilmektedir [34]. Hemsireler kendilerini korumak i¢in ig-yasam dengesini saglamali, derin nefes alma
egzersizleri yapmali, farkindaligimi artirmali ve miimkiin oldugunca ekip arkadaslarini1 desteklemelidir.
Ayrica bireysel veya grup terapigibi yontemlerin olumlu etki saglayabilecegi, basa ¢ikma yontemlerini
etkili kullanmanin da hemsirelerin duygu durumlarini korumada 6nemli oldugu belirtilmektedir [35].

Sonug¢

Covid-19 pandemi siitrecinde saglik profesyonelleri arasinda nicelik olarak en biiyiik meslek grubuna
sahip olan hemsirelerin diger c¢alisanlara gore bu durumdan daha fazla etkilendigi sOylenebilir.
Hemsireler Covid-19 pandemi siirecinde on saflarda yer alarak kilit rol oynamislardir. Bu siiregte
hemsireler hastalarin agri, ac1 ve 6liimlerine daha sik tanik olmalarinin yani sira, yogun bir is yiikii ile
kars1 karsiya kalmislar ve yasadiklar1 bilinmemezlik, korku, maruziyetler sonucunda daha fazla stres
altinda kalarak, hayatlar1 pahasina ¢aligmak durumunda kalmiglardir. Hemsireleri bireysel ve mesleki
profesyonellikleri acisindan sikintiya diistiren merhamet yorgunlugu, saglik sistemleri acisindan is
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doyumsuzlugu, hasta giivenliginin tehlikeye atilmasi is memnuniyetinde azalma ve isten ayrilma gibi
olumsuz sonuglara neden olmaktadir. Bu nedenle 6zellikle hemsire ig giiciine 6nemli 6l¢iide ihtiyag
duyulan pandemi gibi kriz durumlarinda hemsirelere gerekli destek verilerek, merhamet yorgunlugu ile
bas etmelerini saglayacak stratejiler gelistirilmeli, konuyla ilgili kilavuzlar olusturulmalidir. Bununla
birlikte hemsirelerin yonetim tarafindan desteklenmeleri ve saglik politiklartyla giiglendirilmelerinin
onemli oldugu diistiniilmektedir.
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