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COVID-19 PANDEMISINDE HEMSIRELIK BAKIMI

Zehra GOCMEN BAYKARA', Giilcan EYUBOGLU*
1Gazi Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Hemsirelik Esaslari Anabilim Dali
OZET

COVID-19, yeni kesfedilen bir koronaviriisiin neden oldugu bir hastalik olup 2019 yili Aralik ayinda Cin’in
Vuhan Sehri’nde goriilmeye baglamigtir. COVID-19 hastalig1, 11 Mart 2020°de Diinya Saglik Orgiitii tarafindan
kiiresel bir pandemi olarak ilan edilmistir. Tarih boyunca yasanan savaslar, afetler ve salginlarda oldugu gibi
COVID-19 pandemisiyle miicadelede hemsireler, saglik bakim hizmetleri sunumunda ©6n cephede yer
almaktadir. Hemsireler, yasadiklart tim giicliiklere ragmen COVID-19 tanili veya hastalik siiphesi bulunan
hastalara ozverili bir sekilde saglik bakim hizmeti sunmaktadirlar. COVID-19 tanili veya hastalik siiphesi
bulunan hastalarla yakin temasta bulunan hemsireler, patojen maruziyeti, uzun c¢aligma saatleri, psikolojik
sorunlar, yorgunluk, mesleki tiikkenmislik, fiziksel ve psikolojik siddet gibi bir¢ok zorluk ve risk ile kars1 karsiya
kalmaktadir. Bu derlemenin amaci, COVID-19 tanili hastalarin bakiminda hemsirelerin istlenmesi gereken rol
ve sorumluluklari, COVID-19 pandemisi ile miicadelede saglik profesyonellerinin sahip olduklar1 haklar1 ve
karsilastiklar1 giicliikleri ortaya koymaktir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, hemsire, hemsirelik, hemsirelik bakimi.

NURSING CARE IN THE COVID-19 PANDEMIC
ABSTRACT

COVID-19 is a disease caused by a newly discovered coronavirus that began to appear in Wuhan City, China in
December 2019. COVID-19 disease was declared as a global pandemic by the World Health Organization on
March 11, 2020. As in wars, disasters and outbreaks experienced throughout history, nurses are at the forefront
of healthcare services in the fight against the COVID-19 pandemic. Despite all the challenges, nurses selflessly
provide healthcare to patients with diagnosed or suspected COVID-19. Nurses who have close contact with
patients with diagnosed or suspected COVID-19 face many difficulties and risks such as pathogen exposure,
long working hours, psychological problems, fatigue, professional burnout, physical and psychological violence.
This review aims to reveal the roles and responsibilities that nurses should assume in the care of patients
diagnosed with COVID-19, the rights that healthcare professionals have and challenges they face in combating
the COVID-19 pandemic.
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GIRIS
doganlarin  ilk
Olenlerin  son

"...Hemgireler  yeni
cighklarim  duyar ve
nefeslerine ve hayatin en degerli ve en

trajik  anlarindan  bazilarina  taniklik
ederler..." (1).

Annette Kennedy
Uluslararast  Hemsireler Konseyi (ICN)
Baskani

Bakim kavramimin tarihsel  ge¢misi,
insanligin baslangici1 kadar eski zamanlara

uzanmaktadir. Bakim, temel insan
gereksinimlerine odaklandigindan
hemsireligin ~ de  temelini, Oziinii

olusturmustur (2, 3). Tarih boyunca pek
cok kisinin etkilendigi savaslar, afetler ve
salginlarda saglik bakim hizmetine olan
gereksinim artmis ve hemsirelik bakiminin
vazgecilmezligi somut olarak ortaya
cikmigtir. Bir¢cok savasta ve salginda
enfeksiyonlart énlemede ve kontrol altina
almada, oOlim oranim1 azaltmada ve
iyilesmeyi artirmada hemsireler Snemli
roller tistlenmislerdir (2, 4). Yakin ge¢gmise
bakildiginda 2003’te Agir Akut Solunum
Yolu  Yetersizligi  Sendromu (SARS),
2014'te Ebola Virisii Salgini, 2015°de Orta
Dogu Solunum Sendromu (MERS-CoV)
ve 2016'da Zika Viriisii Salgin1 olmak
iizere, hemsireler diinya genelinde sagligi
tehdit eden salginlari yoneten saglik
ekibinin en biiyiik parcast olarak c¢ok
onemli roller tistlenmislerdir (5).

Tim diinyada 2019 yilinin sonlarindan
itibaren  ortaya  ¢ikan = COVID-19
pandemisi, toplam 216 iilke ve bdlgeyi
etkilemis, bu hastalik nedeniyle su ana
kadar yaklastk 300 bin kisi hayatim
kaybetmis, yaklasik 5 milyon kisiye ise
COVID-19 tanis1 konulmustur. Diinyada

Go¢men Baykara & Eylboglu

COVID-19 wvaka sayisinin  en  ¢ok

gorildigii  tlkeler; Amerika, Rusya,
Brezilya, Ingiltere, Ispanya, Italya ve
Almanya seklinde siralanmaktadir.

Tirkiye, COVID-19 vaka sayisina gore
diger iilkeler arasinda sekizinci sirada yer
almaktadir (6). Tirkiye’de hemsireler, bu
iilkelerin (Amerika-her 10.000 kisiye 145
bin hemsire; Rusya-her 10.000 kisiye 85
bin hemsire; Brezilya-her 10.000 kisiye
101 bin hemsire; Ingiltere-her 10.000
kisiye 81 bin hemsire) hemsire sayisina
gore ¢ok daha az hemsire (her 10.000
kisiye 27 bin hemsire) ile bu pandemiyi
basariyla yiiritmektedir (7).

COVID-19 hastaligmmin  kontrol altina
alinmasinda el hijyeni, sosyal mesafe ve
yiizey dezenfeksiyonunun onemli oldugu
bu siiregte, hemsirelerin “enfeksiyonlar
onleme ve kontrol roli" kritik Onem
tasimaktadir (5). Hemsireler COVID-19
pandemisinde saglik bakim hizmetleri
sunumunda bliylik 6zveriyle ¢alismaktadir

(8-10).  Literatirde  birgok  ¢aligma,
pandemilerde hemsirelerin
karsilasabilecekleri ~ mesleki  risklerin

farkinda olmalarina, kendileri ve ailelerinin
giivenligi ile endise duymalarma ragmen
gorev bilinci (11,12), kendini bakima
adayarak ve fedakarlhikla c¢alistiklarini
ortaya koymaktadir (11).

COVID-19 ile hemsirelerin miicadelesi,
Klinik, akademik, yonetim, meslek
orgiitleri  olarak devam  etmektedir.
Akademisyenler ve meslek Orgiitleri,
COVID-19 tanili hastalarin  hemsirelik
bakiminda yol gosterici rehberler, egitim
materyalleri,  videolar,  bilgilendirme
toplantilart1 vb. hizmetler sunmaktadir.
Yonetici hemsireler bu siiregte, hasta
giivenliginin ve saglik calisanlarinin,
saglig1 ve glivenliginin saglanmasi, ¢aligsma
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ortami ve kosullarinin (¢alisma saatleri,
dinlenme molasi, beslenme, dinlenme
alani, hasta/hemsire orani vb,)
diizenlenmesi, yeterli kisisel koruyucu
ekipmanin temini, psiko-sosyal destegin
saglanmasi gibi bir¢ok konuda liderlik rolii
istlenmektedir (13-15). Klinik ortamlarda
COVID-19 ile miicadelede hemsireler,
gerek acil  servislerde  COVID-19
stiphesiyle izlenen bireylerde triyajda
gerek pandemi kliniklerinde/hastanelerinde
COVID-19 tanili hastalarin  biitiinciil
bakiminda yer almaktadirlar (11-13).

Bu baglamda Diinya Saglik Orgiitii (DSO)
tarafindan "Uluslararas1 Hemsire ve Ebe
Yili" olarak belirlenen 2020 yili, COVID-
19 pandemisi sirasinda hemsirelerin
gosterdikleri 6zverili saglik bakim hizmeti
sunumu ile daha fazla anlam kazanmuistir.

COVID-19 Hastahginda insan Odakh,
Biitiinciil ve Bireysellestirilmis Bakim

Bakim, sadece bedene degil duygulara,
diistincelere, insan ve cgevreyle iliskilere
yonelik biitiinciil bir yaklasimi
gerektirmektedir  (16). Bu baglamda
hemsirelik de yalnizca hastaliga odakl
degildir. Hemsirelik, hasta bireyi biyo-
psikososyal acidan bir biitlin olarak
degerlendirmeyi, bakim vermeyi zorunlu
kilmaktadir (17).

COVID-19 hastaliginin her bireyde farkli
semptomlar gostermesi (18), her bireyin
bakim  gereksinimlerinin ve  bakima
verdikleri  cevaplarin  farkli  olmasi
nedeniyle her bireye bireysellestirilmis,
insan odakli ve biitlinciil bir hemsirelik
bakimi sunulmasi gerekmektedir. COVID-
19 tanili her hasta, sadece "COVID-19
vaka sayisi"na eklenen bir sayi olarak
Bakim

goriilmemelidir. sirasinda  bu
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bireylerin aym1 zamanda duygulara,
kaygilara ve korkulara sahip birer insan
olduklart unutulmamalidir. Saglik bakim
hizmetlerinin sunumunda bakimin temel
ilkeleri olan; hastanin bakim siirecine dahil
edilmesi, empati  ve  biitlinciillik
ilkelerinden uzaklasilmamasi
gerekmektedir (3). Bu nedenle COVID-19
tanilt  her bireyin, gereksinimleri ve
oncelikleri belirlenerek hemsirelik bakimi
alma hakki vardir. Bu anlamda gerek
iilkemizde gerekse COVID-19 hastaliginin
goriildigi diger iilkelerde yapilan Klinik
caligsmalardan elde edilen bulgular, Diinya
Saglik Orgiitii ile Hastalik Kontrol ve
Korunma Merkezleri (Centers for Disease
Control and Prevention, CDC) tarafindan
olusturulan Kklinik rehberler ve c¢alisma
deneyimlerinden elde edilen bilgiler
dogrultusunda olusturulan bakim rehberleri
ile COVID-19 tanili hastalara verilecek
saghk  bakim  hizmetlerinin  asgari
standartlar1 olusturulmakta ve bdylece
hastalara bireysellestirilmis biitiinciil bir
hemsirelik bakimi sunulabilmesi
amaglanmaktadir  (19-21). Rehberlerde
stipheli COVID-19 vakalarimin triyajindan
baglayarak, olen bireyin gomiilmesi
sirasinda dikkat edilmesi gerekenlere kadar
tim  Onlemler ayrmtilhi  olarak  yer
almaktadir. Asagida saglik kurumlarinda
yapilmasi gereken bazi temel hemsirelik
bakim hizmetlerinin  bu rehberlerden
faydalanarak 6zetlenmistir (19-21).

Stipheli COVID-19 vakas1 veya COVID-
19 tanisi kesinlesen bireylere yonelik
yapilan tiim islemlerde enfeksiyondan
korunma  ve  kontrol  Onlemlerine
uyulmalidir. Ayrica COVID-19 hastasi
asemptomatik hale gelene kadar temas ve
damlacik koruma Onlemlerine dikkat
edilmelidir (19-21).
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COVID-19 hastaligr siiphesiyle ayaktan
basvuran bireylerin triyajinda (19, 21);

e Bireyler hipertermi, oksiiriik ve
dispne bulgular acisindan
degerlendirilir.

e Bireylerin yurt dis1 seyahat ve
temas Oykiisii sorgulanir.

e Bireyler  siipheli  durumlarda,
yiikksek risk ve diisik risk olma
durumuna gore belirlenen alanlara
ayrilir.

e Siipheli kisilerden 6rnek alinir.

COVID-19 olgu tanimina uyan hastalar
klinik durumlarina gore serviste ya da
yogun bakima yonlendirilerek fiziksel,
psikolojik ve cevresel acidan
degerlendirilir.

Fiziksel Degerlendirme

e Yasamsal bulgular (viicut sicakligi,
kan basinci, kalp hizi-ritmi, oksijen
satiirasyonu, solunum sayisi, ritmi
ve derinligi) 6l¢iiliir.

e Biling durumu degerlendirilir.

e Kas agrisi, yorgunluk, oksiirtk,
balgam, gogilis sikismasi, nefes
darhigi, ishal gibi COVID-19
hastaligina 6zgii belirti ve bulgular
agisindan degerlendirilir.

e Deri ve mukoza degerlendirilir,
periferik kan dolasimi  kontrol
edilir.

Psikolojik Degerlendirme

e Hastanin  hastaliga

tepkisi degerlendirilir.

e Duygusal ve bilissel degisiklikler
degerlendirilir.

psikolojik

Cevresel Degerlendirme

e Izolasyon 6nlemleri, odanin negatif
basinci, riskli ameliyatlar i¢in ek
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koruyucu Onlemler, hastalar ve
saglik profesyonelleri icin kigisel
koruyucu Onlemlerin  yeterliligi
degerlendirilir (19-21).

COVID-19 hastaliginda goriilen yaygin
belirtiler hipertermi, oksiirik ve dispnedir
(18, 21). Sik goriilen belirti ve bulgulara
yonelik hastalarin  6ncelikli en temel
sorunlar1  ve  uygulanan  hemsirelik
girisimleri sunlardir (19-21):

1. Havayolu direncinin artmasi ve
akciger uyumunun azalmasi ile
ilgili bozulmus gaz (oksijen-
karbondioksit) degisimi.

e Yasamsal bulgular (kalp hizi-
ritmi, solunum sayisi-ritmi-
derinligi, kan basinci, viicut

sicakligi, oksijen
satiirasyonu) diizenli olarak
takip edilir.

e Hekim istemine gore oksijen
tedavisi uygulanir. OKksijen
tedavisi sirasinda hastalarin
biling durumu, kalp hizi-
ritmi, solunum  ozellikleri
(ritim, hiz, derinlik, spontan

solunum ve ventilator
senkronizasyonu)
degerlendirilir.

e Siyanoz belirtileri ve oksijen
tedavisi komplikasyonlari
izlenir.

e Arteriyel kan gaz1 analiz
sonugclari izlenir,
e ARDS (Acute Respiratory

Distress Syndrome)
hastalarinda  oksijenasyonu
artirmak ve akcigeri

giiclendirmek amaciyla prone
pozisyonu verilir.
2. Asirt sekresyon ve etkisiz Oksiiriik
ile iligkili etkisiz hava yolu agiklig1
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e Oksiiriik ve balgam ¢ikarma:
Hastalara, dogru derin nefes
alma ve etkili Okslrik
yontemleri o6gretilir.

e Entiibe hastalarin solunum

yolundaki sekresyonlar1
aspire edilir.
3. Viral akciger enfeksiyonuna bagl
hipertermi
e Hipertermisi olan hastalara
hekim istemine gore

antipiretik tedavi uygulanr.
e Antipiretik tedaviyi takiben,

hastalarin  viicut  sicakligi,
terleme ve elektrolit
degisiklikleri yakindan
izlenir.

e Terleme sonrasi hastalarin
kiyafet ve carsaflari
degistirilir.

e Kirlenmis giysiler ve
carsaflar tibbi atik torbalarina

koyulur.

4. Hipertermi, nem, zayif periferal
dolagim ve zorunlu pozisyona bagli
olarak cilt biitiinliigiiniin bozulma
riski

e Aym alana siirekli basing
uygulamaktan kaginmak icin
hastanin prone pozisyonunu
diizenli olarak degerlendirilir
ve degistirilir.

e Derin ven trombozu risk
tanilamasi yapilir.

Bununla birlikte  hemsireler, immiin
plazma tedavisi, ekstrakorporeal membran
oksijenizasyonu (ECMO) destegi veya
stirekli renal replasman tedavisi uygulanan
hastalar ile gebeler, dogum sonu ve
emzirme donemindeki hastalar ve stomasi
olan hastalar gibi 6zel gruplara da
hemsirelik bakimi sunmaktadir (19-21).

Go¢men Baykara & Eylboglu

COVID-19 hastaliginda ciddi vakalarda,
pnomoni, agir akut
enfeksiyonu, bobrek yetmezligi ve hatta
olim gelisebilmektedir. Diinya Saglik
Orgiitii’niin Cin Halk Cumbhuriyeti’ne ait
COVID-19 raporuna gore fatalite hizi
%3,8 olarak bildirilmistir (21). Bu nedenle
prognozu kotii seyreden COVID-19 tanihi
hastalarin bakiminda yasam sonu bakim ve
palyatif bakim da 6nem kazanmaktadir.

solunum  yolu

COVID-19 Hastahginda Palyatif Bakim

Palyatif bakim, pandemi sirasinda sunulan
saglik bakim hizmetlerinin 6nemli bir
bilesenini olusturmaktadir (22). Asagida
COVID-19 tanili hastalara yonelik palyatif
bakim siirecini kolaylastirmak adina bazi
Onerilere yer verilmektedir;

1. Palyatif bakimda ilk adim semptom
yonetimidir.

e Hastalarin bakiminda, biling acgik
ise nefes darligi, anksiyete, bulanti
ve agriyt degerlendirmek igin
gorsel bir analog skala
kullanilabilir (19, 22, 23).

e Nefes darligi, anksiyete, bulant1 ve
agri gibi  semptomlar, odaya
girmeden Once cam bdlmelerden
hasta gozlemlenerek
degerlendirilebilir

e Hastanin odasma girildiginde ilk
once ilaglarimin verilmesi sayesinde
odadan c¢ikmadan o6nce ilacin
etkisini ~ degerlendirme  firsati
bulunabilir (23).

2. Palyatif bakimda ikinci adim ise
emosyonel destektir.

e Hastanin odasma girmeden Once
giyilmek zorunda olunan kisisel

koruyucu ekipmanlar nedeniyle
hastalarla iletisim kurmak ekstra bir
caba gerektirir. Saglik

profesyonelleri kendi yiizlerinin
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fotograflarini onliiklerine
yerlestirirse  hastalar  kendisine
bakim  veren  kiginin  nasil
goriindiiglini gorebilir.

e Sedasyon uygulanan hastalar da
dahil olmak tizere her hastaya sakin
bir ses tonuyla
uygulamanin ve
aciklanmasi onemlidir (23).

e COVID-19 tanili hastanin ailesine
ve yakinlarma emosyonel destek
saglanmalidir. Ailelerin yasadiklari
deneyimler hakkinda konusmak, bu
stirecte sadece onlar1 dinlemek bile
duygularini ifade edip rahatlamalar

bakimindan olduk¢a 6nemlidir (22,
23).

yapilan
nedeninin

COVID-19 pandemisinde 6len bireyin
son bakimi, morga gonderilmesi ve
morgdan ¢ikarilmasi siirecinde gerekli
koruyucu tedbirlerin alinmast bulasi

onlemek agisindan olduk¢a onemlidir
(19, 21).

COVID-19 Pandemisinde Saghk
Profesyonelleri: Haklar-Sorumluluklar-
Giigliikler

Ulkeler, COVID-19'la miicadelede zor
kararlar alirken, temel saglhik bakim
hizmetleri sunumunu siirdiirmek ve ayni
zamanda saglik sisteminin ¢6kme riskini
azaltmak i¢in stratejik bir planlamaya
ihtiyag duymaktadir. Diinya Saglik Orgiitii
19 Mart 2020’de yayimladig1 belge ile
COVID-19 pandemisinde is sagligt ve
giivenligini saglamak icin gereken Ozel
tedbirler de dahil olmak {iizere saglik
profesyonellerinin haklarin1 ve COVID-19
tanili  hastalara karsi  sorumluluklarini
ortaya koymaktadir (24). Bu dogrultuda
saglik profesyonellerinin sorumluluklari
asagidaki gibidir:
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e s saghgl ve giivenligi egitimlerine
katilmal

e Kisisel koruyucu ekipmanlar
uygun sekilde giymeli, kullanmali,
¢ikarmali ve imha etmeli

e Hastalarin degerlendirilmesi, triyaj
ve tedavi protokollerini izlemeli

e Siipheli ve kesin tan1 konulmus
vakalart belirlenen prosediirlere
gore raporlamali

e Herhangi bir belirti veya hastalik

riski  bulunmayanlar da dahil

topluma halk sagligi,
enfeksiyonlarin ~ Onlenmesi  ve
kontrolii ile konularda

bilgilendirme yapmali
e Hastalarin mahremiyetini korumali

e Hastalara  saygili, merhametli
yaklasmali ve insan onurunu
korumal1

e Kendisini, hastalik belirtileri
agisindan izlemeli, hastalik

belirtilerini gozlemledigi takdirde
kendisini izole etmeli veya durumu
yOneticilere bildirmeli
destek
gerektiren stres veya mental saglik
sorunlar1 ile ilgili belirtiler varsa
yoneticilere bildirmeli

e Kendisinde almasini

e Yasamlar veya sagliklar1 i¢in ciddi
bir tehlike arz ettigini diistindiikleri
herhangi  bir  durumu  derhal
yoneticilere bildirmelidir (24).

Tiim saglhk calisanlarinin topluma karsi
olan bu sorumluluklarin yerine
getirebilmeleri i¢in onlarin sagliklarina
dadzen gosterilmesi gerekmektedir. Diinya
Saglik Orgiitii, COVID-19 ile miicadelede
on saflarda yer alan saglik
profesyonellerinin  patojen  maruziyeti,
uzun calisma saatleri, psikolojik sorunlar,
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yorgunluk, mesleki tilkenmislik, fiziksel ve
psikolojik siddet gibi bir¢ok risk ile karsi
karsiya kalabildigine dikkat c¢ekmektedir
(24). Uluslararas1 Hemsireler Birligi
(ICN), COVID-19 nedeniyle binlerce
hemsirenin enfekte oldugunu, yiizlerce
hemsirenin ise oOldiigiini bildirmektedir
(25). Bununla birlikte yapilan calismalar,
COVID-19 tanili hastalara bakim veren
hemsirelerin agir is yliki ve stirekli kisisel
koruyucu ekipman giyme zorunlulugu
nedeniyle bunalmiglik ve bitkinlik hissi,
enfekte olma ve ailesine bulastirma
korkusu (12), yorgunluk, caresizlik (11,
22), kisisel koruyucu ekipman yetersizligi
ve  bakmakla  yiikiimli olduklari
cocuklarinin ve diger akrabalarinin bakma
gereksinimlerini karsilayamayacagi
nedeniyle endise (22), hastalara yarar
saglayamama konusunda kendini giigsiiz
hissetme gibi olumsuz duygulari baskin bir
bicimde hissettiklerini ortaya koymaktadir
(11, 12, 22, 26).

Tirk Hemsireler Dernegi’nin 27 Nisan
2020°de yayimladigi COVID- 19 Mevcut
Durum Analizi Raporu’nda COVID-19
tanil1 hastalara bakim veren hemsirelerin
yasadiklari giicliikler ortaya
koyulmaktadir. Raporda 61 ilden 520
hemsirenin katildigi anket sonuglarina
gore; COVID-19 tanili/siipheli hastaya
bakim verirken kendisini korumak icin
almas1 gereken Onlemler konusunda
bilgilendirilmede  yetersizlik,  kisisel
koruyucu ekipman yetersizligi, uzun mesai
saatleri, dinlenme molalarinin yetersizligi,
esi saghk calisant ya da asker olan
hemsirelerin ¢ocuklarinin bakimi igin izin
almada yasadiklar1 sorunlar hemsirelerin
en fazla yasadiklar giicliikler arasindadir
(27). Karasu ve Oztiirk Capur’un (2020)
caligmasinda yogun bakimda calisan
hemsirelerin “kisisel koruyucu malzemeler
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icerisinde kendi fizyolojik gereksinimlerini
karsilamanin zorlugu, patojenle maruziyet,
oliim ve ailesine hastalik bulastirma
korkusu, savunmasizitk hissi...” yasadiklari
belirlenmistir (28). Bu nedenle salginlarda
politika yapicilarin  ve saglik bakim
kurumlarinin, hemsireleri aktif olarak
desteklemesi biiyiik onem arz etmektedir
(11, 22). Bu destek olmadan, hemsirelerin
onemli Olciide stres, kaygi ve fiziksel yan
etki yasamalarinin muhtemel oldugu,
bunlarin da tiikkenmislige ve isgiicii kaybina
yol agabilecegi unutulmamalidir (11).

Sonug¢

bakim
sisteminin belkemigidir ve tiim saglk
profesyonellerinin  yarisindan
olusturmaktadir (5). Tarihte bir¢ok savas,
afet ve salginda oldugu gibi COVID-19
pandemisinde de hemsireler, toplumun
bakim  gereksinimlerinin  karsilanmasi
noktasinda kilit rol oynamaktadir. COVID-
19 tanili hastalarin bakim Onceliklerinin

Hemgireler, diinyada  saglik

fazlasini

belirlenmesi, insan odakli, biitiinciil ve
bireysellestirilmis bir hemsirelik bakimi
sunulmas1 biiyilk 6nem arz etmektedir.
Diinya Saghik Orgiitii (DSO) tarafindan
"Uluslararas1t Hemsire ve Ebe Yili" olarak
belirlenen 2020 yili, COVID-19 pandemisi
sirasinda hemsirelerin gosterdikleri 6zverili
calisma ile daha fazla anlam kazanmustir.
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