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OZET

Amacg: 6 Subat 2023 tarihinde meydana gelen
Kahramanmarag/Pazarcik merkezli depremden en ¢ok
etkilenen illerin basinda gelen Hatay’da gérev yapan saglik
profesyonellerinin  merhamet yorgunlugu ve ikincil
travmatik  stres  diizeyleri  arasindaki  iligkinin
belirlenmesidir.

Yontem: Tanimlayict kesitsel nitelikteki caligmanin
orneklemini Mayis-Agustos 2023 tarihleri arasinda
arastirmaya katilma kriterlerini karsilayan 475 saglik
profesyoneli  olusturmustur. Verilerin toplanmasinda
Tanitic1 Bilgi Formu, Ikincil Travmatik Stres Olgegi ve
Merhamet Yorgunlugu Olgegi-Kisa Formu kullanilmistir.
Bulgular: Ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam puan
ortalamas1 ve Merhamet Yorgunlugu Olcegi toplam puan
ortalamasi arasinda yiiksek diizeyde ve pozitif yonde iliski
saptanmustir (r=-0,739, p<0,001) Gelir diizeyi ile Ikincil
Travmatik Stres Olgegi toplam puan ortalamasi arasinda,
dgrenim diizeyine gore Ikincil Travmatik Stres Olcegi
toplam puani arasinda anlamli fark elde edilmistir
(p<0,05). Depremde fiziksel zarar gérme, evin yikilmasi ile
katilimcilarin ikincil travmatik stres diizeyi ve depremde
yakinimni kaybetme ile ikincil travmatik stres puan
ortalamalart ve merhamet yorgunlugu toplam puan
ortalamalar1 arasinda anlamli fark saptanmigtir (p<0,05).
Sonu¢: Deprem Dbolgesinde gorev yapan saglik
profesyonellerinde ikincil travmatik stres ve merhamet
yorgunlugu geligmistir.

Anahtar Kelimeler: Deprem, Saglik profesyonelleri,
Ikincil travmatik stres, Merhamet yorgunlugu

Sorumlu yazar/Corresponding author:

ABSTRACT

Purpose: The aim of this study was to determine the
relationship between compassion fatigue and secondary
traumatic stress levels of healthcare professional working
in Hatay, one of the provinces most affected by the
Kahramanmarag/Pazarcik earthquake that occurred on
February 6, 2023.

Methods: The sample of the descriptive cross-sectional
study consisted of 475 healthcare professional who met the
inclusion criteria between May and August 2023.
Descriptive Information Form, Secondary Traumatic
Stress Scale and Compassion Fatigue Scale-Short Form
were used to collect the data.

Results: A high and positive correlation was found
between the mean total score of the Secondary Traumatic
Stress Scale and the mean total score of the Compassion
Fatigue Scale (r=-0.739, p<0.001). A significant difference
was found between the income level and the mean total
score of the Secondary Traumatic Stress Scale and between
the mean total score of the Secondary Traumatic Stress
Scale according to the level of education (p<0.05). There
was a significant difference between the level of secondary
traumatic stress of the participants with physical damage in
the earthquake, destruction of the house and the level of
secondary traumatic stress, and between the mean scores of
secondary traumatic stress and the mean total score of
compassion fatigue with the loss of a relative in the
earthquake (p<0.05).

Conclusion: Secondary traumatic stress and compassion
fatigue developed in healthcare professionals working in
the earthquake zone.
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GIRIS
Insanlig1 etkileyen en yikici felaketlerden biri olan depremler, siddetli olmasi ve gerekli
tedbirlerin alinmamasi durumlarinda can kaybi ve yerlesim birimlerinin yok olmasiyla
sonuglanmaktadir. Deprem kusaginda yer alan iilkemizde ne yazik ki depremin beraberinde
getirdigi aci risklerle kars1 karsiyadir (1). Tirkiye’de tarihte meydana gelen depremlere dair
Cumhuriyet donemi 6ncesi kayitlara tam olarak erismek miimkiin olmasa da, afete neden olan,
niifusu etkileyen siddetli depremler yasanmistir (2-5). 6 Subat 2023 tarihinde meydana gelen
Kahramanmaras merkezli 7,7 ve 7,6 siddetindeki depremler 11 ilde etkili olarak, binlerce
kisinin yaralanmasi ya da 6lmesi ile sonuglanmaistir (6).

Afetlerde zarar gérmiis toplumun en kisa siirede normale donmesini saglamak kamu
kurum ve kuruluslarinin temel gorevidir. Afet miidahalesinde saglik calisanlari meslekleri
geregi kritik 6neme sahiptir (3, 7-9). Kahramanmarag depremlerinde yiiz binlerce kisi ayni anda
degisen derecelerde yaralandi dolayist ile, saglik calisanlart olaganiistii bir ¢alisma durumuyla
kars1 karsiya kalmistir (10). Baz1 saglik calisanlari kendi yakinlari, sevdikleri ve calisma
arkadaslarinin kaybini yasarken, bazilar1 da tedavisinde yer aldig1 kisilerin yasam hikayesine
taniklik etmis, tekrarlayici sekilde travmatik anilari dinlemis ve travmatik goriintiilere maruz
kalmistir (11, 12). Bu siiregte; artan is yiikii, uykusuzluk, stres ve kaygi diizeylerinin
yiikselmesi saglik ¢alisanlarinin ruhsal-bedensel sagliginin bozulma olasilig1 ile karst karsiya
kalmalarina neden olmustur (13, 14). Yasanan ruhsal sorunlarin basinda; empati yoksunlugu,
ikincil travmatik stres, merhamet yorgunlugu ve tiikenmislik gelmektedir (15-17). Afet
doneminde olaylarin ger¢ekliginin karigsmast ve magdurun travmasiyla ilgili duygusal
aktarimlarin igsel olarak yogun hissedilmesi, saglik calisanlarinda empati yoksunlugu ve
merhamet yorgunlugu olusturabilmektedir (18-20). Bunun yam sira; kisilerin yasadigi olaya
gorevleri nedeniyle maruz kalmasi ile ortaya ¢ikan ruhsal gerilim “ikincil travmatik stres”
olarak tanimlanmaktadir. Bu durumdaki saglik calisanlarinin yasadiklari deneyimlerin ve
maruziyetlerin siddeti yasanan stresin farkli diizeylerde olmasiyla iliskilendirilmektedir (11, 16,
21, 22). Merhamet yorgunlugu ve ikincil travmatik stres Ozellikle kisilerin ge¢cmis tibbi
oykiileri, demografik ozellikleri ve sosyoekonomik durumlari, zorlandiklar1 durumlar
karsisinda entelektiiel ve davranigsal kaynaklarini kullanabilme becerisi gibi bir¢ok faktdrden
etkilenmektedir. (13, 21). Biiyiik afetlerde saglik ¢alisanlarinda bas edememeye bagli olarak
merhamet yorgunlugu ve ikincil travmatik stres goriilebilmektedir. Bunun tespit edilmesi ve

saglik calisanlarina yardim edilmesi son derece dnemlidir (23, 24).
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Kahramanmaras depremlerinde yaralanan kisi sayisinin ve can kayiplarinin fazla olmasi
nedeniyle tedavi ve bakim siirecinin uzun siirmesi, saglik ¢aliganlarinin kendi kayiplarinin da
olmasi saglik calisanlarinda merhamet yorgunlugu ve ikincil travmatik stresin yasanmasi
kuvvetle muhtemeldir. Dolayisiyla bu arasirma 6  Subat 2023  tarihinde
Kahramanmaras/Pazarcik merkezli depremden en ¢ok etkilenen illerin basinda gelen Hatay’da
gorev yapan saglik ¢alisanlariin merhamet yorgunlugu ve ikincil travmatik stres diizeyleri

arasindaki iligkinin belirlenmesi amaciyla yapilmistir.

GEREC ve YONTEM

Arastirmanin Tiiri

Arastirma tanimlayici kesitsel ¢aligma tasarimina sahiptir.
Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma; Mayis-Agustos 2023 tarihleri arasinda, depremden etkilenen Hatay ilinde

yapilmistir.
Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini depremden etkilenen Hatay ilinde ¢alisan saglik profesyonelleri
olusturmustur. Ornek se¢iminde, olasiliksiz drnekleme ydntemlerinden gelisigiizel 6rnekleme
kullanilmigtir. Arastirmada orneklem hesab1 yapilmaksizin arastirmanin yapildig: tarihler
arasinda, bolgede calisan toplam 475 saglik profesyonelinden veriler toplanmistir. Gpower 3.1
programi kullanilarak yapilan post hoc gii¢ analiz sonucunda %80 gii¢ ve 0,05 anlamlilik diizeyi
ile orneklem sayist 413 katilimer belirlenmis olup 6rneklem biiyiikliigiiniin yeterli oldugu

goriilmektedir.
Arastirmanin Etik Yonii

Cukurova Universitesi T1p Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan
05.05.2023-tarihli ve 133/60 nolu arastirmanin etik kurul onay1 alinmistir. Arastirma, Helsinki
Deklarasyonu Prensipleri’ne uygun olarak yapilmistir. Online anketin giris sayfasinda
bilgilendirilmis onam sayfasi sunularak katilimcilara Oncelikle arastirma hakkinda bilgi

verilmis, kabul eden katilimcilar ankete devam etmistir.
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Verilerin Toplanmasi ve Veri Toplama Araclarn

Aragtirma verileri; Google Formlar araciligiyla online olarak toplanmistir. Verilerin
toplanmasinda; aragtirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda hazirlanmis olan, Tanitic1 Bilgi
Formu, Merhamet Yorgunlugu Olgegi-Kisa Formu ve lkincil Travmatik Stres Olgegi
kullanilarak toplanmaistir. Tanitict Bilgi Formu; sosyodemografik 6zellikler ve depreme iliskin
sorular olmak {izere toplam 12 sorudan olugmaktadir. Veri toplama araglari, Google Form
baglant1 adresi lizerinden sosyal medya araglari (e-posta, WhatsApp, Instagram, Facebook gibi)

araciligtyla katilimcilara ulagtirilmistir.
Merhamet Yorgunlugu Ol¢egi-Kisa Formu

Olgek Adams ve arkadaslar1 (2006) tarafindan gelistirilmis olup Tiirkce gegerlik ve
giivenirligi 2019 yilinda Ding ve Ekinci tarafindan yapilmistir. Nadiren/asla (1) ve ¢ok sik (10)
arasinda degisen 10“Iu likert tipi bir dlgektir. Olgek ikincil travma (3, 5, 8, 10, 12.maddeler) ve
mesleki tikenmislik (1,.2,.4, 6,.7.,9,.11 ve 13. Maddeler) olmak {iizere iki alt boyuttan
olusmaktadir. Olgekten 13-130 arasi puan alinmaktadir. Puanimn yiiksek olmasi bireylerin
deneyimledigi merhamet yorgunlugunun da fazla oldugunu géstermektedir. Ding ve Ekincinin
caligmalarinda Cronbach’s alfa giivenilirlik katsaysi 0,88; ikincil Travma alt boyutu igin 0,75
ve Mesleki Tiikenmislik alt boyutu icin 0,85 olarak belirlenmistir (25, 26). Calismamizda 6lgek
geneli i¢cin Cronbach’s alfa giivenilirlik katsayis1 0,939; ikincil Travma alt boyutunda 0,885 ve
Mesleki Tiikenmislik alt boyutunda ise 0,902 olarak tespit edilmistir.

Ikincil Travmatik Stres Olcegi

Bride ve arkadaslari tarafindan gelistirilen o6l¢cek 2016 yilinda Kahil tarafindan
Tiirk¢e’ye uyarlanmistir. Kendini degerlendirmeyi amaglayan 17 maddelik, besli likert tipi bir
olgektir. Olgek, travma gegirmis bireylerle ¢alisan profesyoneller tarafindan ikincil olarak
gelistirilen travma sonrasi stres belirtilerini 6lgmek ve bireyin son 7 giin i¢inde yasadigi
tepkileri degerlendirmek amaciyla tasarlanmustir. Olgegin ikincil travmatik stresi belirlemeye
yonelik miidahale, kacinma ve uyarilma olmak ftizere {i¢ alt boyutu vardir. Likert tipi
derecelendirme yapisindaki secenekler hi¢bir zaman (1), nadiren (2), ara sira (3), siklikla (4) ve
¢ok sik (5) seklindedir. Olgekten alinabilecek puanlar 17 ile 85 arasinda degismektedir. Genel
puan, her bir maddenin puanlar1 toplanarak hesaplanir. Artan puanlar ikincil travmatik stres
belirtilerinin arttigin1 gostermektedir (27, 28). Calismamizda ise Olgegin Cronbach’s alfa

giivenilirlik katsayis1 0,922 olarak saptanmuistir.
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Verilerin istatistiksel Analizi

Veri analizi SPSS 26 paket programiyla yapilmistir. Demografik ve deprem ile ilgili
degiskenlerden kategorik olanlar i¢in dagilim, siirekli olanlar i¢in ise tanimlayici istatistikler
kullanilmustir. Ikincil travmatik stres ve merhamet yorgunlugu ile alt boyut puanlarina gére
tanimlayici istatistikler belirtilmistir. Olgek puanlarinin normalligi i¢in ¢arpiklik ve basiklik
degerleri incelenmis olup Tabacnick ve Fidell (2013) veri sayist n>50 oldugunda bu degerlerin
kullanilmasini énermis ve bu iki deger £1 arasindaysa dagilim normaldir. Ikincil travmatik stres
ve merhamet yorgunlugu ile alt boyut puanlar1 arasindaki iligski de Pearson korelasyon yontemi
kullanilmigstir (29). Korelasyon katsayisi olan r degeri 0,40°tan kiiciik ise diistik diizey; 0,40-
0,70 arasinda ise orta diizey ve 0,70’den biiyiik ise yiiksek diizeyde iligkiyi belirtir (30).
Gruplara gore her iki Olgek toplam puan ortalamalar1 ve alt boyut puan ortalamalarinin
karsilagtirilmasinda iki kategorisi olan bagimsiz degiskenler i¢in bagimsiz gruplar t testi, ikiden
fazla kategorisi olan bagimsiz degiskenler i¢in tek yoOnlii varyans analizi (ANOVA)
kullanilmigtir. ANOVA sonucunda elde edilen farklilikta ise Least Significant Difference
(LSD) coklu karsilastirma yontemi kullanilmstir. Istatiksel analizler i¢in p<0,05 anlamlilik

diizeyi incelenmistir.

BULGULAR

Katilimcilarin yaglar1 21-61 arasinda degismekte (ort. 37,1+£9,1) olup, %75,4’i lisans

mezunu ve %65,1°1 ebe ve %49,5 unun geliri giderinden diisiik idi.

Katilimcilarin %65,3°1 daha 6nce deprem yasadiklarin belirtirken %74,3°1i daha once
deprem bolgesinde gorev almadiklarini, %89,1°1 depremde fiziksel zarar gérmediklerini,
%62,3°1i depremde herhangi bir yakinini kaybetmediklerini ve %87,4’{ ise depremde evlerinin
yikilmadigini belirtmistir. Katilimcilarin depremde etkilenme diizeylerine iliskin soru 1-10
arasinda degisirken ortalamasi 7,5 olup etkilenme diizeyi yliksek oldugu sdylenebilir (Tablo 1).
Ikincil Travmatik Stres Olgegi ve Merhamet Yorgunlugu Olgegi toplam puan ortalamalarina
iliskin tanimlayict istatistikleri Tablo 2’de verilmistir. Ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam
puan ortalamasi 55,6+12,3; Merhamet Yorgunlugu Olgegi-Kisa Formu toplam puan ortalamasi
71,7+28; olarak tespit edilmistir. Olgek puanlari igin carpiklik ve basiklik degerleri £1 arasinda

elde edilmis ve normal dagilim gostermistir.
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Tablo 1. Sosyodemografik ve depremle ilgili 6zellikler

Degiskenler Grup Say1 %
Sosyodemografik Ozellikler
Lise 60 12,6
Ogrenim Diizeyi Lisans 358 75,4
Lisansiistii 57 12
Ebe 309 65,1
Hemgire 86 18,1
Meslek Doktor 35 74
Diger 45 9,5
Gelir giderden diisiik 235 49,5
Gelir Diizeyi Gelir gidere denk 209 44
Gelir giderden yiiksek 31 6,5
Yas, Ort£SS [Min-Maks] 37,1£9,1 [21-61]
Depremle ilgili Ozellikler
. ) Hayir 165 34,7
Oncesinde Deprem Yasama Durumu Evet 310 65.3
Oncesinde Deprem Bolgesinde Gorev Alma Hayir 353 4.3
Evet 122 25,7
. . Hayir 423 89,1
Depremde Fiziksel Zarar Gorme Evet 59 10,9
Hayir 296 62,3
Depremde Yakini Kaybetme Evet 179 377
Depremde Evinizin Yikilma Durumu Hayr 415 874
Evet 60 12,6
Depremden Etkilenme Diizeyi, Ort£SS [Min-Maks] 7,53+2,1 [1-10]

Min:En diisiik deger, Maks: En yiiksek deger, Ort: Aritmetik ortalama, SS: Standart sapma

Tablo 2. ikincil Travmatik Stres Olgegi ve Merhamet Yorgunlugu Olcegi toplam puan
ortalamalarimin tammmlayici istatistigi

Puan Min-Maks Ort+SS Carpikhik Basikhk
ikincil Travmatik Stres Olgegi 22-85 55,6123 -0,13 -0,299
Merhamet Yorgunlugu Olcegi 14-130 71,74£28,3 0,052 -0,67

Min:En diisiik deger, Maks: En yiiksek deger, Ort: Aritmetik ortalama, SS: Standart sapma

Ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam puan ortalamasi ile Merhamet Yorgunlugu Olgegi
toplam puan ortalamasi arasinda yiiksek diizeyde ve pozitif yonde iliski saptanmistir (r=-0,739,
p<0,001). ikincil travmatik stres diizeyi toplam puani arttikga merhamet yorgunlugu diizeyi
toplam puan1 da artmaktadir (Tablo 3).

Tablo 3. Ikincil Travmatik Stres Olcegi ve Merhamet Yorgunlugu Olgegi toplam puan
ortalamalar1 arasindaki korelasyon

Ikincil Travmatik Stres Olgegi
r P
Merhamet Yorgunlugu Olgegi 0,739** <0,001
**p<0,01
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Katilimcilarin  sosyodemografik 6zelliklerinden gelir diizeyine gore katilimcilarin
Ikincil Travmatik Stres Olcegi toplam puani agisindan anlaml fark elde edilmistir (p<0,05).
Farkin hangi gelir diizeyleri arasinda olduguna gore yapilan LSD analizi sonucunda geliri
giderinden diisiik olan katilimcilar ile geliri gidere denk ya da yiiksek olan katilimcilarin Ikincil
Travmatik Stres Olgegi toplam puani arasinda anlamli fark oldugu saptanmustir (p<0,05). Geliri
giderinden diisiik olan katilimcilarin Ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam puan ortalamasi
geliri gidere denk ya da yiiksek olan katilimcilardan daha yiiksektir. Ogrenim diizeyine gére
katilimcilarin Ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam puani arasinda anlaml fark elde edilmistir
(p<0,05). Farkin hangi O6grenim diizeyleri arasinda olduguna gore yapilan LSD analiz
sonucunda egitim diizeyi lise ve lisans olan katilimcilar ile egitim diizeyi lisansiistii olan
katilimeilarm fkincil Travmatik Stres Olgegi toplam puani arasinda fark saptanmustir (p<0,05).
Ogrenim diizeyi lise ve lisans olan katilimcilar Ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam puan
ortalamast 0grenim diizeyi lisansiistii olan katilimcilardan daha yiiksektir. Ancak 6grenim

diizeyine gore katilimcilarin ile Merhamet Yorgunlugu Olgegi toplam puan ortalamasi arasinda
fark yoktur (p>0,05) (Tablo 4).

Tablo 4. Sosyodemografik ozelliklere gore Ikincil Travmatik Stres Olcegi ve Merhamet
Yorgunlugu Olcegi toplam puan ortalamalar arasinda karsilastirma

ikincil Travmatik Stres Olgegi ~ Merhamet Yorgunlugu Olgegi

Degisken

X+SS X+SS
Gelir
Gelir giderden diisiik A 235 57,5412 74,5+28.,9
Gelir gidere denk B 209 542+12.4 69,5+26,9
Gelir giderden yiiksek © 31 51,4+12.2 65,5£30,9
P 0,002* 0,08
Fark A>B,C
Meslek
Ebe 309 55,2+11,9 71,4427 4
Hemgire 86 58,2+13,8 76,6+32,5
Doktor 35 52,6+11,5 63,7+21,8
Diger 45 55,9+12,2 70,1429
P 0,104 0,131
Ogrenim diizeyi
Lise A 60 54,8+13 68,2428
Lisans 358 56,5+12 72,5+28,1
Lisansiistii © 57 51,1124 70,4+29,6
P 0,008* 0,521
Fark A,B>C

*»<.05; ANOVA yéontemi kullaninugtir. Fark satirinda ise anlamli ¢ikan sonuglarin LSD ¢oklu
karsilagtirma yontemi ile karsiulastirilmis ve anlamli bulunan sonuglart yer almaktadir. LSD: Least
Significant Difference
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Depremle ilgili 6zelliklerden depremde fiziksel zarar gorme ve depremde evin yikilma
durumuna gore katilimeilarin ikincil travmatik stres diizeyi toplam puan ortalamalari ile
merhamet yorgunlugu diizeyi toplam puan ortalamalar1 arasinda anlamli fark elde edilmistir
(p<0,05). Depremde fiziksel zarar gordiiglinii belirten katilimcilarin ikincil travmatik stres
diizeyi ile merhamet yorgunlugu diizeyi toplam puan ortalamalar1 depremde fiziksel zarar
gormedigini belirten katilimcilardan daha yiiksektir. Benzer sekilde depremde evinin
yikildigini belirten katilimcilarin ikincil travmatik stres diizeyi ile merhamet yorgunlugu diizeyi
toplam puan ortalamalar1 depremde evinin yikilmadigim1 belirten katilimcilardan daha
yiiksektir. Depremde yakinin1 kaybetme durumuna gore katilimcilarin ikincil travmatik stres
toplam puan ortalamalari arasinda da anlamli fark elde edilmistir (p<0,05). Depremde yakinini
kaybettigini belirten katilimcilarin ikincil travmatik stres diizeyi toplam puan ortalamasi
depremde yakinin1 kaybetmedigini belirten katilimcilardan daha yiiksektir. Ancak depremde
yakinin1 kaybetme durumuna gore katilimcilarin merhamet yorgunlugu diizeyi toplam puan
ortalamalar1 arasinda anlamli fark yoktur (p>0,05) (Tablo 5).

Tablo 5. Deprem ile ilgili 6zelliklere gore Ikincil Travmatik Stres Olcegi ve Merhamet Yorgunlugu
Olcegi toplam puan ortalamalarinin karsilastirilmasi

ikincil Travmatik Stres Olcegi ~ Merhamet Yorgunlugu Olcegi

Degisken n

X+£SS X+£SS
Oncesinde deprem yasama durumu
Hay1r 165 55,9+12 70,1+£27.6
Evet 310 55,5+12,5 72,5+28,6
p 0,726 0,374
Oncesinde deprem bolgesinde gorev alma
Hayir 353 55,7+11,4 71,5427,1
Evet 122 55,4+14,6 72,2+31,5
p 0,796 0,827
Depremde fiziksel zarar gorme
Hay1r 423 54,3+11,5 69,3127
Evet 52 66+13,7 91,3+31,1
p <0,001* <0,001*
Depremde yakim kaybetme
Hayir 296 53,7+12,1 70,4+26,9
Evet 179 58,7+12,1 73,8+30,3
p <0,001* 0,198
Depremde evinizin yikilma durumu
Hayir 415 54,6+11,9 70+27.4
Evet 60 63+12,7 83,6+31,2
p <0,001* <0,001*

P<0,05; bagimsiz gruplar t testi analiz yontemi kullanilmistir.
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TARTISMA ve SONUC

Deprem beklenmeyen, ani ve kontrol edilemeyen doga olayidir. Depremler dogrudan
maruz kalan bireylerin yan sira bolgeye farkli alanlarda destek vermek iizere giden arama
kurtarma ekipleri, goniilliller veya kamu gorevlileri ve sivil toplum kuruluslarinda calisan
bireyleri de biiyiik 6l¢iide etkileyebilmektedir (31, 32). Deprem bolgesinde ¢alismakta olan ve
deprem sonras1 donemde bolgeye destege gelen saglik profesyonelleri, depreme maruz kalan
bireylerin travmalarina taniklik etmisler ve gesitli olumsuz sartlarla miicadele etmek zorunda
kalmislardir. Hem depremi yasayan hem de bolgeye destege gelen saglik profesyonellerinde
ikincil travmatik stres ve merhamet yorgunlugu gibi ruhsal sorunlar goriilmesi miimkiindiir

(33).

Calismamizda Merhamet Yorgunlugu Olgegi toplam puan ortalamas1 71,7+28,3 olarak
elde edilmistir. Merhamet yorgunlugu, insani yardim ve bakim gerektiren mesleklerde meslek
mensuplarinin yogun empatik egilimleri sonucunda goriilen bir durumdur (25). Saglik
profesyonelleri, normal sartlar altinda zaten toplumdaki hasta bireylere, gruplara ve ailelere
bakim vermek, travmatik olaylara taniklik etmek gibi zorlayici olarak ifade edilebilecek
gorevleri yerine getirmektedirler (34, 35). Bu kapsamda calisma bulgumuz literatiirii destekler
sekilde deprem bolgesinde gorev alan saglik profesyonellerinde merhamet yorgunlugu
goriildiigiinii ortaya koymustur (36). Caligmamizda katilimeilarin Ikincil Travmatik Stres
Olgegi toplam puan ortalamasi 55,6+12,3 olarak tespit edilmistir. Deprem gibi yardim
gerektiren calismalar sirasinda dogrudan bireyin yasamina iliskin bir tehdit s6z konusu
olabilecegi gibi dolayli yoldan da risk altinda olma, ¢aligmalar esnasinda yaralanma ve 6liimlere
taniklik etme gibi nedenler saglik profesyonellerinde strese neden olabilmektedir. Bununla
birlikte, duygusal acidan zorlayici kosullarda calisma, kaynaklarin sinirli olmasi, zaman
baskisi, yiiksek beklentiler gibi bazi mesleki stres kaynaklar1 da saglik profesyonellerinde
ikincil travmatik stres tepkilerinin meydana gelmesinde rol oynayabilmektedir. Caligma
bulgularimiz literatiirle paralellik gdstermekte olup deprem bdlgesinde gdrev yapan saglik
profesyonellerinde hem merhamet yorgunlugu hem de ikincil travmatik stres goriildiigii tespit

edilmistir (37, 38).

Calismamizda Ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam puan ortalamasi ile Merhamet
Yorgunlugu Olgegi toplam puan ortalamas: arasinda yiiksek diizeyde ve pozitif yonde iliski
oldugu, Ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam puan ortalamasi arttikga Merhamet Yorgunlugu
Olgegi toplam puan ortalamasmin da arttig1 saptanmstir. ikincil travmatik stres merhamet
yorgunlugunu 6nemli 6l¢iide etkilemektedir (39-41). Calisma bulgularimizla benzer sekilde
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Hopwood ve arkadaslar1 (2019) tarafindan ikincil travmaya gosterilen stres tepkilerini
belirlemek {iizere yapilan calisma sonucunda; ikincil travmatik stres ve merhamet
yorgunlugunun iligkili oldugu, ikincil travmaya maruz kalmanin merhamet yorgunluguna
neden oldugu belirlenmistir (38). Bu dogrultuda ¢alisma bulgumuzun literatiirii destekledigi,
deprem bolgesinde gorev yapmanin, deprem bolgesindeki bireylerin yasadiklarina sahitlik
etmenin ve bakim vermenin saglik profesyonellerinde ikincil travmatik strese ve dolayisiyla

merhamet yorgunluguna neden oldugunu sdylemek miimkiindiir.

Calismamizda sosyodemografik 6zelliklerden gelir diizeyine gére katilimcilarin Ikincil
Travmatik Stres Olcegi toplam puani agisindan anlaml fark elde edilmistir. Geliri giderinden
diisiik olan katilimeilarin ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam puan ortalamasi geliri giderine
denk ya da giderinden yiliksek olan katilimcilardan daha yiiksektir. Bu durumun saglik
profesyonellerinin yaptiklar1 isin maddi olarak karsiligin1 alamamalari, yeterince taktir
edilmemeleri ve aktif olarak oOdiillendirilmemelerinden kaynaklandigi distliniilmektedir.
Sosyodemografik 6zelliklerden bir digeri olan katilimcilarin &grenim diizeyi ile Ikincil
Travmatik Stres Olcegi toplam puan ortalamasi arasinda anlamli fark elde edilmis olup,
ogrenim diizeyi lise ve lisans olan katilimcilar ile 6grenim diizeyi lisansiistii olan katilimeilarin
Ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam puan ortalamasi arasinda fark oldugu saptanmistir.
Ogrenim diizeyi lise ve lisans olan katilimcilarin ikincil Travmatik Stres Olgegi toplam puan
ortalamas1 6grenim diizeyi lisansiistii olan katilimcilardan daha ytiksektir. Bu durum 6grenim
diizeyinin ylikselmesinin stresle basa c¢ikmayi, bas etme mekanizmalarin1i bilme ve
uygulayabilmeyi, problem ¢6zme becerilerini ve psikolojik dayanikliligi iyilestirmeye katki
saglamasi ile aciklanabilir. Literatiirde yas, meslek, 6grenim diizeyi, gelir diizeyi, sosyal destek,
gecmis travma Oykiisii, psikiyatrik dykil ve bireysel stres seviyesi gibi sosyodemografik ve
psikolojik faktorler merhamet yorgunlugu ve ikincil travmatik stres olusumunu etkiledigi
bildirilmektedir (40-43). Calisma bulgularimizda literatiirii destekler sekilde gelir diizeyi ve
ogrenim diizeyinin ikincil travmatik stres ve merhamet yorgunlugu diizeyini arttirdig tespit
edilmistir. Literatiirden farkli olarak caligmamizda katilimcilarin 6grenim diizeyi ve gelir
diizeyi disindaki sosyodemografik ozellikleri ile psikolojik oykii ve o6zelliklerinin ikincil

travmatik stres diizeyi ve merhamet yorgunlugu diizeyi iizerinde etkili olmadig1 saptanmistir.

Caligmamizda katilimecilarin  depremden etkilenme diizeylerine iliskin sorunun
puanlamasi 1-10 arasinda degisirken ortalamasi 7,5 olup etkilenme diizeyinin yliksek oldugunu
s0ylemek miimkiindiir. Bununla birlikte, caligma bulgularimiz depremde fiziksel olarak zarar

goren ve depremde evi yikilan katilimeilarin ikincil travmatik stres toplam puan ortalamalari
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ve merhamet yorgunlugu toplam puan ortalamalar1 arasinda anlamli farklilik oldugunu ortaya
koymustur. Depremde fiziksel zarar gordiigiinii belirten katilimcilarin ikincil travmatik stres ve
merhamet yorgunlugu toplam puan ortalamalarinin depremde fiziksel zarar gormedigini
belirten katilimcilardan daha yiiksek oldugu saptanmistir. Depremde evinin yikildigini belirten
katilimcilarin da ikincil travmatik stres ve merhamet yorgunlugu toplam puan ortalamalarinin
depremde evinin yikilmadigini belirten katilimcilardan daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.
Benzer sekilde depremde yakinini kaybetme durumuna gore katilimeilarin ikincil travmatik
stres toplam puan ortalamalar1 arasinda anlamli fark elde edilmistir. Depremde yakinini
kaybettigini belirten katilimcilarin ikincil travmatik stres toplam puan ortalamasi depremde
yakinini kaybetmedigini belirten katilimcilardan daha yiiksektir. Travmatik olaya maruz kalma
diizeyi ve stiresi ikincil travmatik stres diizeyi ve merhamet yorgunlugu diizeyi iizerinde
etkilidir (40). Orru ve arkadaslar1 (2021) tarafindan COVID-19 salgini sirasinda saglik
calisanlarinda ikincil travmatik stres diizeylerini belirlemek {izere yapilan calismada; ikincil
travmatik stres diizeyi COVID-19 hastalariyla gecirilen zaman, COVID-19 hastalarinin
Oliimlerine biiyiik dl¢iide maruz kalma ve COVID-19 ile enfekte olmus aile {iyelerinin veya
arkadaslarinin semptomlarinin ciddiyeti ile iligkili bulunmustur. Bu kapsamda c¢alisma

bulgularimiz literatiirle paralellik gostermektedir (44).

Calisma bulgular1 sadece Mayis-Agustos 2023 tarih araligin1 ve Hatay’da gorev yapan
saglik profesyonellerini kapsadigi i¢in genellenemez. Ancak deprem boélgesinde gorev
yapmanin saglik profesyonellerinin ikincil travmatik stres ve merhamet yorgunlugu
yasanmasina neden oldugu ve uzun stireli olumsuz ruhsal sorunlara da neden olabilecegi agiktir.
Bu kapsamda saglik c¢alisanlarina iliskin psikososyal miidahalelerinin gelistirilmesi, ikincil
travmatik stres ve merhamet yorgunlugu gibi ruhsal sorunlarin iyilestirilmesinin amaglanmasi
onem tagimaktadir. Bunlarin yani sira sosyal destegin ve dayanismanin arttirilmasi, etkin basa
cikma stratejilerinin giliclendirilmesi, saglik profesyonellerine yaptiklari isin karsiliginda
gerekli 6deme ve tesviklerin yapilmasi, psikososyal destek verilmesi ve rehabilitasyon

programlari diizenlenmesi 6nerilmektedir.

Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda ¢ikar ¢atismasi yoktur.
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