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Hemsirelerin Yogun Bakim Unitelerinde
Yasadiklar1 Etik Sorunlarin Belirlenmesi

Determination of Ethical Problems Experienced
by Nurses in the Intensive Care Units

OZET Amag: Hemsireler hastalarin farkli saglik sorunlari, hastalar arasinda énceliklerin belirlen-
mesi, hekimlerin verdigi kararlara uyma zorunlulugu ve hasta ailelerinin beklentileri gibi birgok etik
sorunla karsilagmaktadir. Bu ¢alisma hemsirelerin yogun bakim kliniklerinde yasadiklar: etik so-
runlar1 belirlemek amaciyla yapilan niteliksel bir calismadir. Gereg ve Yontemler: Caligmanin 6r-
neklemini bir egitim ve arastirma merkezinin yogun bakim kliniklerinde ¢aligan 27 hemsire
olusturdu. Aragtirma verilerinin toplanmasinda, tanitici bilgi formu ve aragtirmacilar tarafindan
hemsirelerin yasadiklar: etik sorunlari belirlemek amaciyla olusturulan soru formu kullanildi. Hem-
sirelerle yiiz yiize goriisme yapilarak, goriismeler kaydedildi. Tamtic1 bilgilerin istatistiksel anali-
zinde say1 yiizde dagilimlar: kullanildi. Hemsirelerin yasadiklar: etik sorunlar ile ilgili goriismeler
ise, aragtirmacilar tarafindan okunarak gruplandirildi. Bulgular: Hemsirelerin yas ortalamasi
31,70+7,53 (min:22-max:55) ve %51,9'u lisans mezunudur. Hemsirelerin yetki, yetersizlik, kaynak
kullaniminda adil olma, dogru karar verme ve bilgilendirme konularinda etik sorunlar yasadiklar
belirlendi. Hemsirelerin yasadiklar: etik sorunlarla ilgili 6rnek ifadeler; “Hasta bas1 monitorleri
eksik oldugunda, hangi hastaya monitorii baglamaliyim, birine baglarken ya digeri kétiilesirse diye
diisiinityorum”, “Doktorun gorevi olan iglemleri-girigimleri yapmak zorunda kalmak. Sonug: Yogun
bakim hemgirelerin etik sorunlarla sik kargilastiklar1 ve ekip iiyeleri ile iletisim kurarak etik so-
runlarla bas etmeye calistiklar1 saptanda.

Anahtar Kelimeler: Hemgsireler; etik; yogun bakim iiniteleri

ABSTRACT Objective: Nurses encounter with many ethical problems including different health
problems of patients, determining the priorities among patients, the obligation to comply with the
decisions of doctors and expectations of the patient families. This is a descriptive study carried out
to determine the ethical problems experienced by nurses in the intensive care units. Material and
Methods: Sample of the research was composed of 27 nurses working in the intensive care unit of
a training and research hospital. Sociodemographic information form and semi-structured inter-
view form developed by the researchers to determine ethical problems experienced by nurses were
used in collecting the data. Interviews were recorded by using the in-depth face-to-face interview
technique. In the statistical analysis of the sociodemographic information, number and percentage
distributions were used. Interviews concerning the ethical problems of nurses were grouped after
being read by the researchers. Results: Age average of the nurses was 31.70+7.53 (min:22-max:55)
and 51.9 % of them had bachelor’s degree. It was determined that nurses experienced ethical prob-
lems in terms of authority, incapacity, the justice of resource use, informing and making the right
decision. Examples of expressions revealing the ethical problems experienced by nurses are “When
there is a deficiency in the bed-side-monitors, for which patient should I use the monitor, what if
the other patient get worse, I fear that”, “Obliged to perform the processes or interventions that doc-
tors should perform under normal conditions”. Conclusion: Intensive care nurses' ethical problems
frequently encountered by communicating with team members and was trying to deal with ethi-
cal issues.

Key Words: Nurses; ethics; intensive care units
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ogun bakim birimleri, hayatta kalmak i¢in

-! destek gereksinimi olan hastalarin iyilesti-
rilmesini amaglayan, mekan ve ¢aligma dii-

zeni bakimindan kendine 6zgii nitelikleri olan, ileri
teknolojiye sahip cihazlarla donatilmis, siirekli has-
tanin yagamsal durumunun gozlendigi ve tedavisi-
kliniklerdir. bakim
hemsireligi, bireyin fizyolojik, psikolojik, emosyo-

nin yapildig: Yogun
nel ve sosyal dengesini en iyi duruma getirmeyi ve
yasamina dogrudan etki eden bireysel bakimi sag-
lamay1 amaglamaktir. Yogun bakim hemsireleri
karmasik ve beklenmedik bir anda ortaya ¢ikan so-
runlarla sik kargilagtig: icin, acil durumlarda hizh
karar vermek zorunda kalmaktadir.!?

Bu nedenle hemsireler karar verme durumu ile
kars1 karsiya kaldiklarinda etik sorunlar yasayabil-
mektedir. Etik sorunlar, davranigin iyi olmasiyla il-
gili tereddiitlerin veya itirazlarin ortaya g¢iktig:
durumlarda, ahlaki bir yargida bulunmayi ve se¢im
yapmay1 gerektirir. Etik sorunlar, karmagik ve ki-
siyi ikilemde birakan sorunlar olup, mutlak dogru
ya da yanlig olarak tanimlanabilecek kadar basit ve
kesin ¢oztimleri yoktur.

Hemsirenin mesleki bilgi ve becerisi, dene-
yimi, saglik ekibindeki hekim ve diger meslek iiye-
leri ile olan iletisiminin niteligi, ¢alisilan kurumdan
kaynaklanan cesitli faktorler 6zerk karar verebilme
yetisini, dolayisiyla etik karar verebilme diizeyini
etkilemektedir.?

Yogun bakim {initeleri, hastalarin 6zel du-
rumlari nedeniyle etik sorunlarin sik yasandig: kli-
nik ortamlar olarak bilinmektedir. Yogun bakim
iinitelerinde son yillarda ileri teknolojinin kullani-
minin artmasi ayni zamanda etik ve ahlaki sorun-
larinda artmasina neden olmaktadir. Yogun bakim
iinitelerinde ¢alisan saglik personeli bir ¢ok etik so-
runla kargilagmaktadir. Hemsirelerin siklikla kar-
silagtiklar1 etik sorunlarin, hastalarin bakimi ve
tedavisi konusunda ekibin diger iiyeleri ile farkl
yaklagimlar, hasta haklari, terminal dénemdeki
hastanin bakimi, aydinlatilmis onam, sinirh kay-
naklarin paylastirilmas: ve meslektaglarin etik dis1
tutumlar1 olarak belirtilmistir.!* Bu ortamlarda ¢a-
lisan hemsireler etik sorunlarla sik karsilasabil-
mekte ve etik kararlar vermek durumunda
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kalabilmektedir. Bu ¢alisma, hemsirelerin yogun
bakim kliniklerinde yasadiklar etik sorunlar1 be-
lirlemek amaciyla yapilan niteliksel bir caligmadar.

I GEREG VE YONTEMLER

Caligmanin 6rneklemini bir egitim ve arastirma
merkezinin dahili ve cerrahi yogun bakim klinik-
lerinde caligan 27 hemsire olusturdu. Arastirmay:
yapabilmek i¢in kurumdan yazili izin ve hemsire-
lerden sozlii izin alindi. Arastirma verilerinin top-
lanmasinda, tanitici bilgi formu ve arastirmacilar
tarafindan hemsirelerin yasadiklar: etik sorunlari
belirlemek amaciyla olusturulan yar: yapilandiril-
mis goriisme formu kullanildi. Aragtirmaya katilan
hemgirelere “Yogun bakim ortaminda en ¢ok yasa-
digimiz etik sorunlar nelerdir? Yasadiginiz sorun-
larda en ¢ok hangi etik ilkeler arasinda karar
vermekte zorlandiniz? Yasadiginiz etik sorunlar
karsisinda ne yapiyorsunuz- yaklasiminiz nasildir?”
sorular sorularak yiiz yiize gériismeler yapild: ve
goriigsmeler kaydedildi. Goriigmeler her bir hemsire
ile birebir ve 6zel olarak ayarlanmis bir goriisme
odasinda gergeklestirildi. Her bir gériisme 60-90
dakika arasinda siirdi.

Tanitic1 bilgilerin istatistiksel analizinde say1
yiizde dagilimlar1 kullanildi. Hemsirelerin yasadik-
lar etik sorunlar ile ilgili gériismelere iligkin verile-
rin degerlendirilmesinde kapsam analizi yontemi
kullanildi. Veriler aragtirmacilar tarafindan okuna-
rak gruplandirildi ve ana temalar olusturuldu.

I BULGULAR

Hemsirelerin yas ortalamas: 31,70+7,53 (min:22-
max:55) ve %51,9’u lisans mezunudur. Hemsirele-
rin %85,2’si egitimleri sirasinda etik ile ilgili ders
alirken, %81,5’1 ise okul egitimlerinden sonra etik
ile ilgili kurs veya seminer/sempozyum almadikla-
rin1 belirtmistir.

Aragtirma sonucunda hemsirelerin kargilastik-
lar etik sorunlar dort baglik altinda toplanmistir. Bu
baghiklar; “hemsirelerin yetki-yetersizlik durumuna
iligkin etik sorunlar”, “stnirli kaynak kullanimina
iliskin etik sorunlar”, “hasta ve ailesine yapilan bil-
gilendirmeye iliskin etik sorunlar” ve “saglik ekibi
iiyeleri ile yasanan etik sorunlar” olarak belirlendi.
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HEMSIRELERIN YETKI-YETERSIZLIK DURUMUNA iLiSKIN
ETiK SORUNLAR

Caligmamizda hemsireler yetki-yetersizlik duru-
muna iligkin etik sorunlar yasadiklarini belirtmis-
lerdir. Bu baglhik altinda hemsirelerin ifadeleri;
“Doktorun gorevi olan iglemleri-girisimleri hemsi-
renin yapmasi (order, ekstiibasyon)”, “T1bbi sekre-
terin isini yapmak zorunda kalmak” “Hemsirelerin
gorev yetki ve sorumluluklarinin belirsizligi”,
“Hastaya yapilacak miidahalelerde yetersizlik his-
setmek”, “Her an doktora ulagamadigimiz i¢in, has-
taya yapilmas: gereken iglemlerde karar vermek ve
sorumluluk almak”, “CPR sirasinda doktora danis-
madan miidahale yapamamam ve onu beklemek
zorunda kalmam”, “Hastanin primer doktoru ve
konsiiltasyon doktoru arasinda tedavi bakimindan
anlagsmazlik durumunda ne yapacagini bileme-
mek”, “Doktorun kitabi bilgiye bagh kalarak has-
tanin klinik durumunu g6z ardi etmesi ve buna
miidahale edememek” seklindedir.

SINIRLI KAYNAK KULLANIMINA iLiSKIN ETiK SORUNLAR

Hemysirelerin sinirh kaynak kullanimu ile ilgili be-
lirttikleri ifadeler; “Hasta bag1 monitorleri eksik ol-
dugunda, hangi hastaya monitorii baglamaliyim,
birine baglarken ya digeri kotiilesirse diye diigtinii-
yorum”, "yogun bakima yeni bir hasta geldiginde
bos yatak yoksa bagka bir yogun bakim hastasinin

servise transferi sirasinda tedirgin oluyorum”.

HASTA VE AILESINE YAPILAN BiLGILENDIRMEVYE iLiSKiN
ETIK SORUNLAR

Hasta ve ailesini bilgilendirme konusunda hemsire-
ler tarafindan yasanilan etik sorunlarla ilgili ifadeler;
“Hastanin ailesi ve doktor arasinda kalmak-aileyi bil-
gilendirip bilgilendirmeme”, “Doktor olmadiginda

» €

hasta ailesini bilgilendirme konusunda”, “Hasta ya-
kinlar1 doktoru sordugunda ne séyleyecegimi bile-
memek”, “Hasta ailesine, tani, tedavi ve prognoz
hakkinda bilgi verilmemesi”, “Yogun bakimda bebegi
olan annelere, siitleri etkilenmesin diye diiriist olma-
olmama konusunda”, “Hastaya hastaligi hakkinda

bilgi vermek-kotii bir hastalik” seklindedir.

SAGLIK EKIBI UYELERI ILE YASANAN ETiK SORUNLAR
Hemsirelerin saglik ekibi tiyeleri ile ilgili yasadik-
lar etik sorunlar; “Hastaya yapilan tedavilerde bazi
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ilaglarin degistirilmesi gerektigini doktora sdyleye-
memek”, “Hatas1 olan arkadasimi uyarip uyar-
mama”, “Ekip arkadaglarimin hasta mahremiyetine
dikkat etmemesi ve onu uyaramamak”, “Doktorun

yazili order vermemesi”, “Cikar catigmalar: yasa-
mak” seklindedir.

HEMSIRELERIN ETiK SORUNLARA KARSI YONETIMI

Caligmamizda hemsirelere yasadiklari bu etik so-
runlarla bas etme yontemleri soruldugunda, “Ge-
nelde empati yapiyorum, bazen de vicdanimin
sesini dinliyorum”, “Sakin olmaya ¢alisiyorum”,
“Iletisim kurarak halletmeye calisiyorum”, “Has-
taya zarar vermemek i¢in elimden geleni yapiyo-
rum”, “Hasta i¢in en dogru olani yapmaya
calisiyorum”, “Dogru karar vermeye calisiyorum”

seklinde yanitlamiglardir.

I TARTISMA

HEMSIRELERIN YETKI-YETERSIZLIK DURUMUNA iLiSKiN
ETiK SORUNLAR

Yogun bakim tiniteleri ¢cogu zaman hizl karar ve-
rerek hastaya acil miidahalelerin yapilmas: gere-
ken ortamlardir. Bu iinitelerde, diger saglik
personellerine gore hastayla yirmi dort saat bir-
likte olan ve hastay1 her an takip edebilen saglk
personeli hemgireler olmasina ragmen, yetki sinir-
hiliklar1 nedeniyle hastaya acil yapilmas: gereken
miidahalelerde ¢ogu zaman bulunamamaktadir. Bu
durum da hemsirelerin etik sorun yasamasina
neden olabilmektedir. Cobanoglu ve Algier’in
(2004) ¢alismasinda, hemsirelerin hekimlerle hi-
yerarsik sorunlar yasadig: belirtilmigtir. Doktorla-
rin sozel istemlerde bulunmas: ya da yanlis istem
vermesi durumunda hemsgirenin davranis1 doktor
ve hemsire arasinda iletigim sorunlarina neden ol-
maktadir. Calismamizda hemgireler doktor tara-
findan verilen tedaviyi yapip yapmama konusunda
ve gorev, yetki ve sorumluluklarinin belirsizligi
nedeniyle etik sorunlar yasadiklarini ifade etmis-
lerdir. Hemsirelerin sadece hastaya bakim verme
konusunda bagimsiz olmasi ve diger islemlerde ¢o-
gunlukla doktor istemine baglh olarak ¢aligmalari-
sorunlara  neden

nin  bu olabilecegi

distiniilmektedir.

Turkiye Klinikleri ] Med Ethics 2013;21(2)
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SINIRLI KAYNAK KULLANIMINA iLiSKIN ETiK SORUNLAR

Ulkemizde halen malzeme ve hemsire sayisinin ye-
tersiz oldugu hastaneler bulunmaktadir. Yapilan
caligmalar bu yetersizliklerin etik sorunlar1 da be-
raberinde getirdigi saptanmigtir. Yapilan bir ¢alis-
mada, hemsirelerin en ¢ok hastanede kullanilan
malzeme teminine, hemgire sayisinin teminine ilig-
kin ve hasta-doktor-hemsire iligkilerinde etik so-
Farkli bir
caligmada ise, hemsirelerin %37’sinin malzeme ye-

runlar yagadiklar1 saptanmigtir.*
tersizligine bagli hemsirelik bakimi verirken etik
sorun yasadigini belirtmistir.® Elgigil, Bahar, Beser,
Mizrak, Bahgelioglu, Demirtas ve ark. (2011), ca-
ligmasinda hastanede kullanilan malzeme teminine
iligkin etik sorunlarin ilk sirada yer aldig1 saptan-
mustir. Caligmamizda 6zellikle malzeme yetersizli-
gine bagli hemsirelerin etik sorunlar yasadig:
saptanmugtir. Hemgsireler cogu zaman malzeme kul-
lanimi yoniinden hastalar arasinda tercih yapmak
zorunda kaldiklarini belirtmiglerdir.

HASTA VE AILESINE YAPILAN BiLGILENDIRMEVYE iLiSKiN
ETIK SORUNLAR

Hastayla stirekli birlikte olan hemsgireler, hasta ya-
kinlar ile de siirekli iletisim halinde olmas1 nede-
niyle hasta yakinlarinin hastanin durumu ve
hastaya uygulanan tedavi ile ilgili sorularini cevap-
landirmak zorunda kalabilmektedir. Bu nedenle de
hastanin tibbi tedavisi ve durumu ile ilgili hasta ya-
kinlarinin sorularina cevap verip vermeme, bilgi-
lendirip bilgilendirmeme konusunda etik sorunlar
yasayabilmektedir. Hemsirelerin hasta ve ailesine
tani, tedavi ve prognoz hakkinda bilgi verememe,
karar verme mekanizmasina dogrudan katilamama,
kiirtaj eyleminde bulunup bulunamama, 6liimciil
ve agrisi olan hastalarin bakimi ve hastalar iize-
rinde izinsiz aragtirma yiriitiilmesi durumlarinda
hasta sozctiligiini tistlenememe gibi hasta ve aile-
sine bakim verirken pek ¢ok konuda etik ikilemler
yasadiklar: belirtilmektedir.*

SABLIK EKIBi UYELERI iLE YASANAN ETiK SORUNLAR

Hemsirenin hastaya bakim verirken ekip i¢inde en
fazla hekim ile iletisim halinde olmas1 gerekmek-
tedir. Hastanin tedavisi ve bakimina iligkin hekim-
hemsire iletisiminden dogan etik sorunlar1 sik
Hemsirelerin

yasadiklar gorilmektedir.®

Turkiye Klinikleri ] Med Ethics 2013;21(2)

%14’ iniin tedavi sirasinda hekim-hemsire iligkile-
rine bagl etik sorun yasadigini belirtmistir.’ Yapi-
lan bir ¢aligmada hastaya verilen tedavi ile hemsire
gorislerinin catistif1 saptanmistir.® Cobanoglu ve
Algier caligmasinda (2004), hemsirelerin 43’tiniin
iletisim ve hiyerarsik problemleri doktorlardan
daha fazla yasadiklar1 ve iletisim problemlerinin
doktorlar, hemgireler, hastalar ve hasta yakinlari ile
yasandig1 belirtilmigtir. Caligmamizda da hemsire-
ler ekip tiyeleri ile iletisim ile ilgili etik sorunlar ya-
sadiklarini belirtmislerdir.

HEMSIRELERIN ETiK SORUNLARA KARSI YONETIMI

Etik ilkeler, etik sorunlarin ¢6ziimiinde saglik per-
soneline yol gosterici rehberlerdir. Hemsirelerin
kargilagtiklar: etik sorunlarin ¢éziimiinde ¢ogun-
lukla kullandiklar1 seceneklerin, etik ilkeler
(%28.19) ve ekibin tiyelerine danigma (%18.79) ol-
dugu bildirilmigtir.” Calismamizda hemsgireler sik
karsilastiklar etik sorunlarin ¢6ziimiinde, ekibin
diger tiyelerine damistiklarini belirtmislerdir. Nite-
liksel bir ¢aligmada, yogun bakim hemsirelerinin
kargilagtiklar: etik sorunlarin ¢éziimiinde sistema-
tik karar verme stirecini kullanmadiklari ve etik so-
runun ¢ozumi
belirtilmistir.

icin doktora bagvurduklar

Etik sorunlar, ahlaki bir yargida bulunmay1 ve
secim yapmay1 gerektiren, mutlak dogru ya da yan-
Lis olarak tanimlanabilecek kadar basit ve kesin ¢6-
ziimleri olmayan, karmasik ve kisiyi ikilemde
birakan sorunlardir.® Yogun bakim initelerinde
hemsirelerin etik sorunlarla baga ¢itkmak i¢cin hem-
sirelik etik kod ve ilkelerini kendilerine rehber ala-
bilecekleri, etik karar verme siireclerinden, hasta
haklar1 yonetmeliginden yararlanabilecekleri be-
lirtilmektedir.’ Bu nedenle etik sorunlarin ¢ozii-
miine yo6nelik uygun yaklasimlar konusunda
hemsgirelerin rehberlige ve egitime gereksinimi ol-
dugu diistiniilmektedir.

I SONUG VE ONERILER

Yogun bakim kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin
etik sorunlarla sik karsilagtiklar: ve ekip iiyeleri ile
iletisim kurarak etik sorunlarla bas etmeye calis-
tiklar1 saptandi. Hemsirelerin etik sorunlarla bag
edebilmek i¢in hemsirelik etik kod ve ilkelerini
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kullanmas: gerektigi diisiiniilmektedir. Calisma-
mizda saglik ekibi arasinda yasanilan iletigim ve hi-
yerarsi ile etik sorunlarin ilk sirada yer almasi
nedeniyle iletisim, ekip ici iletisim, ekip ¢aligmasi
konularinda hizmet i¢i egitim programlar1 diizen-
lenmesi, yogun bakim hemgirelerine saglikla ilgili

yasa ve yonetmelikler, evrensel etik ilkeler ve
etikle ilgili kavramlar hakkinda egitim verilmesi,
temel hemsirelik egitimi sirasinda temel etik kav-
ramlar yaninda etik problem ¢ézme yaklagimlari-
nin ogretilmesi 6nerilmektedir.
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