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OZET Hemsireler toplum ve insan saghiginin korunmasi ve iyilestirici
istlinliigii eylemleri bakimdan ulusal ve uluslararasi diizeyde kilit rol
oynamaktir. Hem soyut hem de somut kavramlar agisindan hemsirelik,
bir bireyin sahip olmasi gereken biitiin 6zelliklerini girisim ve uygula-
malarinin i¢inde barmdirir. Bunlari gergeklestirirken, iistiin yetenek ve
ahlaki yargilarla mesleki bigimlenmesi siirdiirebilmektedir. Hemsire-
lerin bakim uygulamalari esnasinda ortaya ¢ikan etik sorunlarin ¢6zi-
miinde 6nemli kavramlardan biri merhametli davraniglardir. Merhamet
ve merhametli bakim hemsirelik siirecinin baslangicidir. Merhamet bir
baskasinin ac1 ve travmasina karsilik yasanan olaym paylasimidir.
Hemygirelikte merhamet arastirmalarinda merhametin birgok tanimi ya-
pilmustir, ancak bir fikir birligi bulunmamaktadir. Bu durum, merha-
metin baglamsal ve kiiltiirel olarak spesifik bir deger ve duygu
oldugunu gostermektedir. Hemsirelikte merhamet algist olusum ve ge-
lisimi tamamen insani yollardan gergeklesir. Merhamet toplum i¢inde
her ne kadar goreceli bir kavram olsa da hemsirelik mesleginde gerekli
ve zorunludur. Uzun siireli etkilesimler, ayni olaya siirekli olarak maruz
kalma, hemsirenin yasam kalitesi, is yeri stresi gibi etkenler merhamet
gosteren bireyin tizerinde olumsuz degisikliklere yol acarak; duygusal,
fiziksel, biligsel, ruhsal ve sosyal olarak etkilenmesine neden olur. Mes-
legin gelisimine yonelik tehditlerin belirlenmesinde profesyonel yagam
kalitesini etkileyen ve merhametin getirisi olan “merhamet yorgun-
lugu”nun tanimlanmasi, ortaya ¢ikan olumsuz sonuglarin degerlendi-
rilmesi kaliteli bakim uygulamalarmm strdirilebilirligi  ve
profesyonellerin rollerinin iistiinliigii koruyabilecektir. Calismada mer-
hamet kavraminin meslek etigi ilkelerindeki yeri ve kavramin saglik
hizmetlerinin uygulanmasinda ortaya ¢ikan, merhamet memnuniyeti ve
merhamet yorgunlugu kavramlarinimn 6nemi tartigilmistir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik; etik; merhamet;
merhamet yorgunlugu

ABSTRACT Nurses play a key role on both nationaland global scale
for protecting the human and the public health as well as their refor-
mative superiority actions. In terms of both abstract and concrete
concepts, nursing includes all the features that an individual should
have in their interventions and practices. In realizing these, profes-
sional formation can continue with superior talent and moral judg-
ments. During nursing applications one of the important matter while
overcoming ethical problems is the compassionate behaviour of the
nurses. Compassion and compassionate nursing is the starting pro-
cess of a nurse. Compassion is sharing the pain and the suffering of
another. There are many definitions of compassion in nursing com-
passionate research, but there is no consensus. This shows that com-
passion is a contextually and culturally specific value and
emotion.The formation and development of perception of compas-
sion in nursing takes place in completely human-induced ways. Al-
though compassion is a relative concept in society, it is necessary
and compulsory in the nursing profession. Factors like long-term in-
teractions, being exposed to same incident for a long period of time,
life quality of the nurse and workplace stres have negative impacts
on the compassionate individual and affect them emotionally, phys-
ically, cognitively, mentally and socially. By identifying threats to
improvement of the profession, defining the term “compasson fa-
tigue” which is the yield of compassion and affects the professional
life quality, evaluating the negative impacts and sustainability of
quality care applications the superiority of professional’s will be pre-
served. In the study, the concept “compassion” is discussed in terms
of its place in business ethicsprinciples and the importance of com-
passion satisfaction and fatigue emerging during care services.

Keywords: Nursing; ethics; compassion; compassion fatigue

Hemgireler, temel saglik hizmetlerinin sunu-
munda ve gliglenmesinde kritik 6neme sahiptirler.
Bununla beraber, sorumlu olduklar1 ve bakim ver-
mekle yiikiimlii oldugu bireyler, profesyonel liyeler,

koordinatorler arasi iligkilerde etkinleserek toplumun
ve saghigm siirdiiriilmesinde birey merkezli bakimi,
hizmetlerin maliyetlerini, saglik sonuglar1 {izerinde
etkileri bakimindan ayri bir konumda diger taraftan
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da toplum is giiclinlin de 6nemli bir kismin1 olustur-
maktadir. Altmis yas niifusundaki artig, artan ken-
tlesme, teknolojik imkanlar vb. degisimler, saglik
tizerinde olumsuz etkiler birakarak bireyin 6zerkligi-
nin etkin veya etkili olamadig1 kosullarda verilen
tibbi igerikli eylemlerden, miidahalelerden etkilen-
mesine neden olmustur. Diinya Saghk Orgiitii
(DSO)’niin 2016 yilinda gergeklestirdigi “Global
Strategic Directions for Strengthening Nursing and
Midwifery 2016-2020” baglikl1 toplantisinda hemsi-
religin giiclendirilmesi ve desteklenmesini igeren
eylem planlarin1 sunarak hemsirelerin saglik, hasta-
lik, rehabilitasyon ve diger sorumluluklarinin 6ne-
minden ve gelistirilmesinden s6z edilmistir.'

Hemgsirelik ve saglikta gii¢c kavramlari, cinsiyet
ve smif iliskisiyle hemsirelerin ve hastalarin baski ve
gliclendirme mekanizmalari, hemsgirelik teorileri i¢in
ilgi ¢ekici konulardir. Bu agidan bakildiginda hemsi-
relik, iyi bakim uygulamalarin kuruldugu temel teo-
riler baglaminda tarihsel, politik ve sosyal bir
tartismay1 ortaya koyan, vazgecilmez bir disiplin
perspektifini koruyarak hemsireler, sistemin biitiinii-
niin refahina katkida bulunabilirler.?

Modern hemsirelik, “Florence Nightingale” ile
baglamis ve meslegi profesyonel konuma getirebil-
mek i¢in ¢alisilmistir. Tarihsel siire¢ i¢inde saglik
bakim hizmetlerinin ihtiyacina ve gelisimine gore se-
killenmistir. Elde edilen bilgiler, deneyimler ve sii-
reclerden  hemsirelik kavram ve  teorileri
gelistirilmistir. Virginia Henderson’a gore hemsire-
nin tek ve dnemli islevi hastaya sagligini bagimsiz ve
giiclii bir sekilde yerine getirene kadar yardim et-
mektir. Faye Glenn Abdellah ise hemsireligin, pro-
fesyonel bir statii ve otonomiye ulagmasi ig¢in
hemsirelerin arastirma yapmasini, tiptan bagimsiz bir
meslek olarak gdrevini yerine getirmesini ve hasta
merkezli bakima yonelmesi gerektigini savunur. Ida
Jean Orlando, profesyonel hemsirelik iglevinin has-
tanin desteklenmesi gereken gereksinimlerini sapta-
yarak ¢0ziime ulagtirmasi gerekliligini savunur. Myra
Estrin Levine’ye gore hemsirelik, saglikta olan de-
Sisimleri, hastanin verdigi yanitlar1 tanimak zorun-
dadir. Betty Neuman’in kuraminda bireyin,
cevresiyle olan iligkileri, stres ve basa ¢ikabilme gibi
yasamsal faktorler vardir. Dorothy E. Johnson’a gore

hemsirelik, bir bilim ve sanat ancak tiptan ayri ise onu
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tamamlayici niteliktedir. Hekim hastalikla, hemgire
ise hastayla ugrasir. Jean Watson hemsireligi, ahlaki
ve insani bir hizmet olarak tanimlamakta ve ayni za-
manda bilim ve sanat bilgisi gerektiren bir disiplin
olarak gormektedir. Hildegarde E.Peplau’ya gore
hemsirelik, anlamli, tedavi edici ve kisiler arasi sii-
rectir. Martha E. Rogers hemsireligi, bilim ve sanat-
bir
tanimlamistir.> Hem soyut hem de somut kavramlar

tan olusan Ogrenilmis meslek olarak
acisindan hemsirelik, bir bireyin sahip olmas1 gere-
ken biitiin 6zelliklerini girisim ve uygulamalarinin
iginde barindirir. Bunlar1 gergeklestirirken, listiin ye-
tenek ve ahlaki yargilarla mesleki bigimlenmesini
stirdiirebilmelidir. Hemsirelik mesleginin 6ziinde var
olan uygulayicinin kendine 6zgii beceri ve erdemlerle
biitiin hemsirelik yaklagimlarinda bilgisini geligtirme
yolunda deneyim, tecriibe, pratik, sezgi, merhamet
vb. dogal yeteneklerini teorik-pratik uygulamalarina
yansitabilen, 6ziinde 6zerk ve profesyonel olma 6zel-
ligine iliskin insana yonelik biitiin uygulamalarindan
dolay1 degerli ve deger verilmesi gereken bir mes-

lektir.

I HEMSIRELIK ETiGi VE MERHAMET

Felsefe tarihine bakildiginda Antik Cag’dan bu yana
gelistirilmis tiim etik teorilerde baslica 3 ana sorun
goriilmektedir:

1. Iyi ya da en yiiksek iyi nedir (Neyi segmeli-
yim)?

2. Dogru eylem nedir (Neyi yapmaliyim)?

3. Irade (isteng) ozgiirliigiinii nasil gerceklesti-
rebilirim (Neyi istemeliyim)?

Birey iyi ve dogru olani, 6zgiir kararlar alarak
ahlaki yagamda uygulamaktir. Bu siirecte eylemlerini
gerceklestirirken yapilan se¢imler bazi degerlerle or-
tiismemektedir. Bu degerler, cogu zaman ahlaki en-
diselerin temelinden ortaya gikmaktadir. Ozellikle
insan iliskilerinden kaynakli ahlaki olgular biligsel
yoldan elde edilen siirecte, ahlaksal yasantiy1 etkile-
yerek duyussal ve zihinsel yeni karakterler olusturur.*

Etik, ahlaki eylemlerde dogru kararlarin alinma-
sinda yol gosterici olarak ilkeler biitiiniidiir. Aristo-
teles, etigi,
Aristoteles’ten sonra Platon ve Sokrates, etigi, ba-

kuramsal felsefeden ayirmistir.
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gimsiz bir alanda incelemis hem mutluluk hem de
erdem Ogretisi biciminde ifade ederek iyi bir insan
olmayi1, aydinlanmay1 anlatmaya ¢alismislardir. Etik,
Yunanca bir sozciiktiir ve insan eylemlerini konu alir.
Etigin konusunu, her tiirlii insan eylemi degil dnce-
likle ahlakiligi vurgulayan eylemler olusturur.’ De-
neyimlenen siirecte ortaya c¢ikan duygusal haz ve
mutluluk, bireyin dogasini etkileyerek fiziksel ve psi-
kolojik mekanizmasini sekillendirir.

Etik, insan eyleminin degerini arastiran, eylemin
nedenlerine iliskin felsefi bir temellendirme ortaya
koyarak bilgi iireten sistematik bir ugras alanidir.
Etik, temellendirme siirecinde sosyokiiltiirel deger
yargilarindan, felsefi ve dini inang¢lardan, ahlaki
deger yargilarindan yararlanir. Etik “Bu durumda ne
yapmam gerekir?”” sorusuna yanit ararken aksiyoloji
(degerler felsefesi) ve deontoloji (ylikiimliiliik bil-
gisi)den yararlanir. Ozellikli alanlarda etikten soz et-
tigimiz zaman karsimiza meslek etikleri ¢ikmaktir.
Meslek etigi, meslek yasamindaki davraniglar1 yon-
lendiren, bir meslegin sorumluluk ve davranislarinin
altinda yatan ilke ve standartlarin degerlendirilmesi-
dir. Meslegin uygulayicilarinin karsilastig etik iki-
lemlerin belirlenmesi ve bunlarin ¢éziimii ig¢in
mesleki normlar1 gelistirmek, diizenlemek ve bu
normlarm giinliik hayata nasil uygulanmas: gerekti-
gini belirlemeye ¢aligmaktadir. Meslek etigi kisinin,
kurumun ve toplumun etik anlayisindan etkilenir.
Cambridge felsefe sozliigii, meslek etigini soyle ta-
nimlamaktadir: “profesyonellerin mesleki uygulama-
larinda kullanmasi gereken dogrulanmis ahlaki
degerlerden birini veya daha fazlasini ifade eden ve
belirten bir terimdir”.

Gorev ve ylikiimliilik baglaminda deontolojik
yaklagim, Immanuel Kant’in teorisiyle sekillenmis-
tir. Ahlaki ilkelerin kurallarinin, mutlakliginin emir
niteligine biirlinmesini, uygulama zorunlulugunu esit
ve evrensel bir dille yerine getirilmesinden s6z ede-
rek mesleki etik kurallarinin bu ilkelere gore hareket
edilmesini saglamistir.” Deontolojik yaklagimlar,
gorev ve sorumluluklarin timiine odaklandigi igin
mesleki etigin biiyiik cogunlugunu olustururlar. Hem-
sirelik mesleginde de genel olarak bu yaklasimlar
kullamlmaktadir. Ozellikle XX. yiizyilda hemsireli-
gin islevlerinde meydana gelen gelismeler hemsirelik
etiginin 6nemini ortaya koymaktadir.®
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Etigin amacindan kaynakli, ortaya ¢ikmasinda
en etkili, konusu diger mesleklerin amaglarindan
farkli, ylikiimliiliikkleri agisindan ele alindiginda mes-
leklerin i¢inde en etkili kullanilmas: gereken yer tip
etigidir. Icinde birgok meslek iiyesini bulunduran ve
bu baglamda insan hayatinin en énemli yerinde giri-
simleri ve uygulamalari agisindan hemsirelik etigi de
nitelikli igerigi bakimindan 6ziinde ahlaki a¢idan bir-
¢ok sorumluluk igerir.

Amerikan Hemsireler Birligi [American Nurses
Association (ANA)]nin, “Ethics and Human Rights
(2012)” baslikl yazisinda hemsirelerin etik yeterlili-
gini ve insan haklarina kars1 duyarliligini tesvik edici
olmakla beraber ANA nin insan haklarina olan bag-
liligim kanitlar. Yorumlayici ifadeleri olan hemsire-
ler i¢in etik ilkeler veya “kod”, simdi ve gelecekte
hemsireler i¢in hayati bir aragtir. Hemsireligin temel
degerleri degismezken kurallar, saglik hizmeti yapi-
sindaki, ekonomik boyutundaki ve dogumdaki degi-
siklikleri yansitacak bi¢ciminde diizenli olarak
giincellenir. Biitiin hemsirelerin etik ve mesleki pro-
fesyonel yiikiimliiliiklerini yerine getirebilmeleri i¢in
hemsirelerin birbirlerine destek vermesini bagl kilic
ozellikte yorumlar yapar. Bu ilkeler, hemsireligin gu-
rurlu etik mirasinin bir yansimasi bigiminde olup sii-
rekli olarak saygili, insancil ve onurlu bir bakim
saglamada hemsireleri destekler. Ayrica ANA’nin
Etik ve Insan Haklar1 Merkezi [Center for Ethics and
Human Rights (CEHR)] raporunda etik ve insan hak-
larmin hemsirelik uygulamalarinda ve saglik hizmet-
lerinde ele alinmasini saglamak i¢in sosyal medya
tizerinden (http:/nursingworld.org/ethics) yaymlar ve
sunumlar gergeklestirerek tiim diinyadaki hemsirelik
etiginin gelismesine ve genislemesine katkida bulun-
may1 amaglar. (Center for Ethics and Human Rights
Annual Report, 2018).

Birlesmis Milletler (BM), 2030 Siirdiiriilebilir
Kalkinma Hedefi (SKH) ile tarihteki en dikkat ¢ekici
girisimi temsil ederek diinya capinda tiim iilkelerin,
hiikiimetlerin ve ilgili vatandaglarin insan gezegeni-
nin siirdiiriilebilirligini artirma ¢abalarini birlestiren
15 yillik bir plan olusturmustur. Giindeminde SKH
ile beraber bir¢ok hedef belirlemistir. SKH’ler, sag-
lik ve refahla ilgili genis bir faktor yelpazesine hitap
eden biitiinciil bir ¢erceveyi igerir. Hemsireler biitiin
bilesenlere ulasmada kilit rol oynamaktadir. Biitiin-
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clil yaklagima sahip hemsireler, holistik ve insani
bakim felsefelerini, teorilerini ve etigini amagl ey-
leme dontstirmeye c¢alisir.” Etigin evrensel roli,
biitiin tibbi uygulamalarda herhangi bir kiiltiir, top-
lum, dil, din vb. gozetmeksizin yerine getirilmelidir.
Hemgirelik etiginin bu baglamda, biitiin meslek iiye-
lerini baglayici Uistiinliigii vardir. Biitiinciil yaklagim-
larin olusturulmasinda varligini siirdiirerek katki
Association (CNA)”
2017°de one ¢ikan konu basliklari hemsirelik etigi-

verir. “Canadian Nurses
nin toplumsal sorunlar1 nasil etkiledigiyle ilgilidir.
Yedi ana prensiple ifade edilen hemsirelik uygula-
malarmin sorumluluklarinin merkezinde yer alan de-
gerler soyle siralanmistir:

B Giivenli, merhametli, yetkin ve etkin bakim
saglamak,

B Sagligin ve esenligin tesvik edilmesi,

B Bilgilendirilmis karar siirecine dahil olmak ve
kararlara saygili olmak,

H Onur,

B Gizliligin korunmast,

B Adalet ve adalete tesvik,
B Sorumlu olmak.

Genel tip etigi ¢ercevesinde hemsirelik mesle-
gindeki etik ilkeler, zarar vermeme/yararli olma,
ozerklige saygi, adalet olarak belirlenmistir. Hemsi-
relik meslegindeki sorumluluk ve yiikiimliiliikler in-
sanin, varligini koruma ve yasamin siirdiiriilmesi
sirasinda temel amaglar disinda gelistirdigi mesleki
stirecinde farkl bakis acilari, sezgi, bilissel siireg, tec-
rlibe, hastalik algisina yonelik deger yargisi vb. pro-
fesyonel siirecin getirdigi otonomik etkilesim
alanindaki bir¢cok profesyonel algi evrensel olarak
¢ok boyutlu siireglerde ¢ok yonlii ele alimmistir. Bu
baglamda, etik ilke ve sorumluluklarin sinir1 hemsi-
renin bakim verdigi bireyin/toplumun refahinin arti-
rilmasina, eylem ve

gelistirilmesine  yonelik

davranislari yoniinden baglayici niteliktedir.

Genel Tip Konseyi [The General Medical Co-
uncil (GMC)] ve Hemsirelik ve Ebelik Konseyi [Nur-
sing and Midwifery Council (NMC)],
profesyonellerinin bilgi ve becerilerinin yani sira ayni
zamanda merhamete de sahip olmalarmi gerektigini
belirtmektedir. NMC hemysireligi temel bir beceri ve

saglik
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mesleki deger olarak, “insan haklarina ve onuruna
saygl duyan ve bunlar1 koruyan, giivenilir, merha-
metli, birey merkezli, kanita dayali hemsirelik” sek-
bakim her
acidan, hemsirelik mesleginin eylem ve davranisla-

linde tanimlamaktadir.'® Merhametli

rinda ahlaki yiikiimliilik agisindan 6ncelikli ve talep
edilen sorumluluk kapsaminda gereklidir.

I MERHAMET VE HEMSIRELIK

P13

Merhamet kelimesi, Ingilizce karsilig “compassion”
olan, sefkat, sevecenlik, sevgi, acima kavramlariyla
birlikte es anlamli da kullanilmaktadir. Duygu aras-
tirmacilari tarafindan “baskalarinin aci ¢ekislerini du-
yumsamak, onlarla birlikte ac1 ¢ekmek, bu aciyla
karsilasmak ve aciy1 dindirmek i¢in motive hisset-
mek” seklinde ifade edilmektedir. Latincedeki hece-
karsiliklarinin ~ birlesmesinden  olusan
“compassion”, “com” (ac1 gekmek) + “pat1” (beraber,
birlikte)
Dil Kurumunun tanimina géreyse merhamet, Arapga

lerin

“birlikte ac1 gekme” anlamindadir. Tirk

kokenli bir isimdir ve “bir kimsenin veya bir baska
canlinin karsilastigi kotii durumdan dolayr duyulan
tizlintii, actma” olarak dilimizde kullanilmaktadir.'!

Merhamet, teolojik olarak Tanr ile iliskilendi-
rilmigtir. Eski medeniyetlerde mitolojik anlayislarda,
toplum kurallarinin belirlenmesinde birtakim ahlaki
kurallar belirlenmistir. Degerler sistemi i¢inde ise
merhamet, Cin medeniyetinde ve Konfii¢yiis’iin
ahlak iizerindeki sdylemlerinde, Hristiyan teoloji-
sinde ise Tanr1 ve Isa Mesih’te, Yahudi inancinda bir-
lik-biitiinliik olarak belirlenen sorumluluk bilincinde
ahlaki degerlerin i¢inde deginilmistir.'>'* Islam di-
ninde ise merhamet, sadece bagis ve liituf seklinde
bir acimadan ibaret degil maddi ve manevi olarak
“ahlaki gorevler manzumesi” seklinde ifade edilmis-
tir.!> Gortldigii tizere merhamet kavraminin yogun
bir teolojik arka plani da s6z konusudur. Felsefe tari-
hine bakildiginda duygularin 6nemli oldugu goriin-
mektedir. Merhamet duygusu, insanlarin aci gekmeye
basladig1 andan itibaren varolusun anlasilmaya cali-
s1ldi1g1 her anda adindan ve gerekliliginden soz ettir-
mistir. Antik Yunan’dan beri duygularin akilla
catisabilmesinin kisiyi ahlakli davranmaktan aliko-
yabilecegi soylenmektedir. Aristoteles gibi bazi filo-
zoflar ahlakli ve iyi hayat yasamanin duygularla
olanakli oldugunu ve onlarin dogru zamanda, dogru
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yerde, dogru insanlara yoneltilerek, dogru sekilde his-
sedilmesi gerektigini savunmuslardir.!® Merhamet,
karsimizdakini kendimiz gibi hissetmemizi sagli-
yorsa bireyin insani duygulariyla algilayabildigi, his-
sedebildigi, anlayabildigi olgular dizisidir.

Hemsirelikte merhamet arastirmalarinda, mer-
hametin pek ¢ok tanimi yapilmistir, ancak bir fikir
birligi bulunmamaktadir. Bu durum, merhametin
baglamsal ve kiiltlirel olarak spesifik bir deger ve
duygu oldugunu gostermektedir. Amerika’da yapilan
bir arastirmada hemsirelere merhametin anlaminin
sorgulandig1 anket ¢aligmasinda katilimeilarin %50’si
merhameti, “baskalarinin acilarinin derin farkindalhigi

=9

ve onu hafifletme istegi” olarak tanimlamigtir. Ayni
calismada hemsireler merhamet tanimlarini derinden
Onemseme, baskalarina hizmet etme ve baskalarina

yardim etme arzusu olarak paylagmiglardir.!”

Cok sayida merhametli bakim 6gesi bulunmaktir.
Cogu bilissel bir unsur icerir. Biligsel unsur; bakis
acilarini kesfederek digeri i¢in neyin dnemli oldugunu
anlamak, goniilli bir unsur; digerinin huzursuzlugunu
hafifletmeye ¢alismak i¢in harekete gegmeyi segmek,
duygusal bir unsur; digerinin neler yasadigini aktif
olarak hayal etmek, 6zgecil bir unsur; digerinin ihti-
yaglarina 6zverili bir sekilde tepki vermek, ahlaki bir
unsur olarak da merhamet gostermemek, digeri tara-
findan halihazirda yaganmig herhangi bir ac1 veya si-
kinttya neden olabilir. Merhametli bir ortam,
insanlarin bir kurulusa olan bagliliklar1 ve islerinde
karsilastiklart ac1 ve sikintiyla basa ¢ikmalarina yar-
dimci olmalarinin yani sira meslektaglarini nasil gor-
diikleri iizerinde olumlu bir etkiye sahip olabilir.
Orgiitiin algilari, ilk elden merhameti deneyimler ve
baskalarinin merhamet algisinin deneyimlenmesi do-
lay1styla personelin ¢caligma direncinin etkilenmesine
neden olur. Saglik kurumunun isleyisinin ise aktif ola-
rak etkilemesi bakimindan liderler aktif duygu ve aci-
nin yanitinin dnemini géstermesi, merhametin isleyisi
acisindan onemlidir.'® Bakim, hemsirelik ¢alismala-
rinda biitiinselligin temelini olustururken, duygusal
emek, hemsirelerin profesyonel bir yaklagsimla bakim
verdikleri bireyleri insan olarak degerli goriip, en tist
seviyede bakim vermelerini kapsamaktadir.'

Tiim insanlik tarihi boyunca hastalarla ilgilenen
ve hastalar1 iyilestirmeye ¢alisan insanlar var olmusg-
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tur. Hemgireligin ortaya ¢ikmasi, gelisimi ve uygula-
masinin tarihi temelinde “ahlaki muhakeme” yer alir.
Kisaca, igin i¢ine vicdani da katarak saglikli/hasta
birey i¢in ne yapilmasimin dogru ne yapilmasinin yan-
lis olacagi akil ve vicdan siizgecinden gegirilerek,
hasta i¢in en iyi ve en dogru olanin uygulanmasina
calisilir.”® Hemygirelikte deneyim kazanma, hemsirelik
bilgisinin daha da derinlesmesine ve zengin bilgi bi-
rikiminin olusmasina neden olmaktadir. Hemsireler
sadece bilimsel olarak bilgiyi edinmezler. Ampirik
yollardan gézlem yoluyla uyguladigi bakim ve tedavi
asamalarimin tekrari, bilgiyi 6lgme ve test etme yete-
negi kazandirir. Subjektif ve objektif degerlendirme-
ler deneyimlerinin bir pargasidir. Her kosulda sadece
fiziksel degil duygusal alanlarin1 da pratige uygula-
yabilme becerileri vardir. Hemsirelikte estetik bilme
ise saglik, hastalik ve 6liim gibi bir durumun anla-
mini ortaya ¢ikarmak i¢in hastayla hemsire arasinda
meydana gelen iletisim tiirlidiir. Estetik bilme, birey-
seldir ve benzersizdir. Kuramlari, teorileri agikla-
maya ve Ol¢iilemeyen fenomenleri kabul etmeye
olanak saglar. Ayrica sezgi, yorumlama, anlama ve
degerler estetik bilmenin merkezindedir.?! Hastalarin
duygularimi sezebilen hemsireler onlarin degerlerini,
kaygilarini ve i¢sel endiselerini daha iyi anlayabilir,
endiselerine daha fazla bir ilgi duyabilir ve ayn1 za-
manda sefkat ve merhamet gibi vicdani duygularin
gelismesine imkan saglarlar. Bu sekilde, hemsireler
hastalarina/bakmakla yiikiimlii olduklar1 bireylere
kars1 daha kaliteli duygusal ve psikolojik reaksiyon
gelistirilmesini saglayarak hemsirelik pratiginin mii-
kemmellestirilmesine katkida bulunurlar.??

Watson’in insan Bakim Modeli’nde hemsirelik
bakimi, bedensel, akilsal, ruhsal ve sosyokiiltiirel yol-
larla 2 kisinin karsilikli etkilestigi profesyonel bir
siire¢ olarak tanimlanmaktadir. Watson, hemsirelik
bakiminda, konfor, merhamet, empati, sevgi, etik, es-
tetik kavramlarina odaklanmakta ve bakimin temelini
evrensel degerlerin olusturdugunu belirtmektedir.”

Hemgirelikte merhamet algisinin olusumu ve ge-
lisimi tamamen insani yollardan ger¢eklesir. Merha-
met, toplum iginde her ne kadar goreceli bir kavram
olsa da hemsirelik mesleginde zorunludur. Merha-
met, holistik yaklagimin belirleyicisi olmakla birlikte
belirlenen etik davranigin sadece “ne?” degil “nasil?”
olmas1 gerektigi sorusuna yanit verir. Sorumluluk
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baglaminda giivenli ve etkin bakim siirecinin ger-
ceklesmesine dayanak saglar.

l MERHAMET YORGUNLUGU

Hemsireler, saglik bakimi saglayicilari igindeki en
biiyiik ve en 6nemli gruptur. Kaliteli bakim ve etkili
tedaviyle beraber tatmin edici yasam kalitesine sahip
olmalidirlar.* Saglik ¢alisanlarinin yasam kalitesi
kavrami Stamm tarafindan yapilan degerlendirmeler
sonucunda profesyonel yagam kalitesini merhamet
yorgunlugu, tiikenmislik ve merhamet memnuniyeti-
nin birlikte belirledigini ve bu 3 kavramin birlikte ele
alinmasi gerektigini ayrica kendi olusturdugu profes-
yonel yagam kalitesi 6l¢iim aracinda bu 3 kavrami
birlikte ele alarak yorumlamistir. Hemsirelerin glic-
lendirilmesine yonelik ¢alismalarda bu 3 boyutun bir-
den incelenmesi gereklidir.!!

Bakim vericiler, hastalarina bakimin her asama-
sinda giivenli ve merhametli eylemlerinde bakim hiz-
meti verdigi bireyin tibbi tedavisi ve bakimi sirasinda
kendi duygu ve ihtiya¢larini bir kenara birakmak zo-
runda kalir. Empatik yaklasimlar ve beceriler sira-
sinda veya siirekli devam eden terapotik kazanimlar
ilgi, beceri ve dikkat gerektiren profesyonel siirecler-
dir. Karsilikli etkilesim, bilgi ve deneyim paylasi-
minda risk kaginilmazdir.”® Hemsireler igin empati
onemli bir yeterliliktir ¢linkii bakim yaparken karsi-
likl1 giivenle karakterize olan iletisim hasta-hemsire
arasinda sempatik duygularin zemininde etkilesir.
Empatiyle hareket etmek, sefkatli bakimin en yaygin
ozelliklerinden biri olarak goriilmustiir.> Hemsire-
likte merhamet, acilara empatik bir yanit olarak aci-
larina ¢6ziim bulmaya yonelik belirli etik eylemler
yoluyla hastalarin refahini siirdiiren rasyonel bir siire¢
olarak ortaya ¢ikar. Bu nedenle baska bir kisinin ac1-
sin1 anlamak i¢in gosterilen hassasiyet anlamina gelir
ve durumlarina bir ¢6ziim bulmak igin o kisinin yar-
dim etme ve refahini artirma istegiyle birlikte tanim-
lanir.”” Empatik yaklasimlar ve tutumlar merhametli
olma eyleminin ana karakteridir. Bir bagkasinin aci-
sin1, endisesini vb. fiziksel rahatsizliklarini tanimlar-
ken paylasilan duygular meslek {iyesi tarafindan
deneyimlenir. Bir {iyenin biitiin sistemi travmadan et-
kilenir. Merhamet yorgunlugu, ac1 ve 1stirap ¢eken
hastaya duyulan hislerden dolay1 ortaya ¢ikar ve do-
layisiyla bagkasina duyulan iiziintli veya endise hissi
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bakim vericinin hem kendi i¢inde hem de dolayl1 ola-
rak travmayla karsilagsmasi bakimin bir maliyeti ola-
rak gorlir.?®

Giinlimiizde merhamet yogunlugu kavrama, bir-
¢ok arastirmaci tarafindan tanimlanmis olsa da bu
kavram ilk kez 1992 yilinda acil serviste ¢caligan hem-
sire Joinson tarafindan, travmatik stresi dogrudan ya-
sayan insanlara yardim ederken dolayli olarak
gecirilen travmanin duygusal etkisi olarak agiklan-
mustir.” Merhamet yorgunlugu yasayan hemsirelerde
travmayla tanimli miidahaleli olgularin birikimi so-
nucu psikolojik bir siire¢ baglar. Biligsel aktivitenin
bulundugu alanda yasanan 6grenme siireci duygusal,
diisiinsel, fiziksel halleri olumsuz bir sekilde zorla-
yici siireg igine iterek yipranmasina neden olur.

IKINCIL TRAVMATIK STRES

Klinik ¢aligmalarda travmatize hastalarla olan olum-
suz etki teorik olarak merhamet yorgunlugu/ikincil
travmatik stres olarak da kullanilmaktadir.* ikincil
travmatik stres, bagkalarinin travmasina maruz kal-
maktan kaynaklanir. Bu semptomlar, kisi dogrudan
travma yasamamis olsa da travma sonrasi stres bo-
zukluguyla hemen hemen aynidir. Bakimevi hemsgi-
releri, palyatif bakim hemsireleri, pediatrik palyatif
bakim hemygiresi ve acil tip hemsiresi gibi uzun siireli
olaya taniklik siiresi, saglik ortamlarinda ikincil trav-
matik riskinin yliksek oldugunu ve tilkenmislige kat-
kida bulundugunu gostermektedir.’! Tkincil travmatik
stres, travma geciren hastalara bakim veren saglik hiz-
meti saglayicilar igin mesleki bir tehlikedir.*

TUKENMISLIK

Tiikkenmislik, bir¢ok disiplinde gegmisi olan karmagik
bir durumdur. Psikolog Herbert Freudenberger, “tii-
kenmislik” terimini 1974 yilinda Maslach tarafindan,
3 boyutlu psikolojik bir hastalik tablosu olarak duygu-
sal tiikenme, duyarsizlagma ve kisisel basarinin azal-
masi seklinde tanimlamustir.?® Tiikenmislik, ¢calisanin
daha fazla duygusal ¢aba harcamasini gerektiren is
sartlartyla gereginden fazla karsilagmasi sonucu or-
taya cikan zihinsel, fiziksel ve duygusal tiikenme du-
rumudur. Giinlimiizlin stresli is yagaminda oldukga sik
rastlanan bir durum haline gelen tiikkenmislik, yalin bir
halde insan ruhunun ¢okiisii olarak ifade edilir. Bu
bakis agisiyla tikenmiglik, bireyin mevcut degerle-



Kadriye DOGU ve ark.

Turkiye Klinikleri J Med Ethics. 2020;28(3):463-73

rinde meydana gelen aginmay1 icermektedir ve bu da
insan1 kurtulusu zor olan bir girdabin i¢ine siiriikle-
yen bir hastaliktir. Gerek bireysel hayatta gerekse ku-
rumsal eylemlere pek ¢ok yonden zarar verir.>
Tiikkenmiglik hem birey hem de gruplar etkileyerek is
giicii kaybina neden olur. Bu durum, orgiitler i¢in teh-
dit edici bi¢cimde olabilir. Tiikenmiglik, 6zellikle sag-
lik sektoriinde calisan doktor, hemsire, acil servis
caliganlar1 vb. gruplarda yaygin oldugu arastirmalarda
isin niteliginin tiikenmigligin ana nedeni oldugu sap-
tanmistir. Tikenmislik, is yiikii, deger ve profesyo-
nellik gibi etmenlerden etkilenmektedir.® En yaygin
tiikenme tiirii olarak ifade edilen duygusal tiikenmede
birey, kurdugu iletisimlerin yogunluguna bagli olarak
kendini duygusal anlamda asir1 yiik altinda hisset-
mekte, duyarsizlagsmakta, hizmet sagladig: kisilerle
arasina mesafe koyma egilimi gostermekte, kisisel ba-
sarinin azalmasinda da islerini eskisi gibi iyi yapama-
dig1 hissine kapilmaktadir.’® Gelisme siiresi agisindan
karsilastirlldiginda tiikenmislik, stres etkenlerine uzun
stire maruz kalma sonucunda birikimli olarak gelisen
bir durumken sefkat yorgunlugu, travma magduruyla
tek bir karsilagsma sonucunda bile ortaya ¢ikabilir.?’
Oziinde tiikkenmislik, bir isin talepleri ve bir kisinin
stresle basa ¢ikma yetenegini astiginda ortaya cikar.
Artan tiikenmisligin baslangicini “her biri kendi ba-
sina fark edilemeyecek yiizlerce veya binlerce kiigiik
hayal kiriklig1 birikimi” seklinde yiginlarin toplami
olarak da ifade edilmistir.’® Saglik ¢alisanlar1 bakim
verdikleri bireylerin hem fiziksel hem de ruhsal prob-
lemleriyle basa ¢ikmasina yardimcer olma gayretinde
cogunlukla birden ¢ok miidahale yetenegine basvura-
rak sagaltim konusunda 6n plandadirlar. Artan is
stresi, daha fazla verimli olma g¢abasi, kaynaklarin
dengeli ve yeterli kullanilmasi her ne kadar sorumlu-
luk kapsaminda dahi olsa titkenmisligin olusumunda
daha fazla 6n planda oldugu goriilmektedir. Merha-
met yorgunlugu, tiikenmis bireyde ani olarak ortaya
cikarak oncelikle hemsirenin duygusal baglarini ko-
parmakta, ruhsal ¢okiisii artirmaktadir.

Hemgirelik mesleginin en temel bileseni insan
ve toplum odakli saglik hizmetleridir. Bireylerin ve
hastalarin kaliteli saglik bakimi konusunda ilk bas-
vurduklar1 kaynaklar ve bilesenlerini i¢eren saglik
bakim savunucusu roliindeki tiyeler insanin varolus-
sal mekanizmasini tecriibe eder, olumlu-olumsuz geri
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bildirimlere kars1 donanimli saglik bakim profesyo-
nelleri hem biligsel hem de fiziksel bir¢ok olaya ta-
niklik etme zorunlulugu, meslegin her evresinde
farkl deneyimlerle ortaya ¢ikar. Mesai saatlerinin dii-
zensizligi, fazlalig, artan kafein miktari, meslek iiye-
sinin ¢gogunlukla hasta bireylerle ve kimi zaman artan
saglik talebini karsilamaya ¢aligmasi igin gdsterdigi
Ozveri, kurumsal stresler vb. faktorler sadece fiziksel
degil biligsel yonlerden de saglik ¢alisaninin ¢aligma
yetenegini azaltarak zihinsel koordinasyonunu
bozar.* Hemsireler azimsanamayacak derecede aci,
1zdirap ve travmayla iistelik rutin olarak karsi karsiya
kalmaktadir. Ozellikle yasam sonu tecriibeler, so-
runlu aile tiyeleri ve beklenti talepleri, fiziksel yor-
gunluk, stres olusturan oncelikler hemsireler i¢in ayri
bir yiik olusturmaktadir.*’

I MERHAMET YORGUNLUGUNUN
OLUMSUZ ETKILERI

Saglik hizmetlerindeki fiziksel sartlar, malzemeler,
ekipmanlar, insan kaynaklarindaki yoksunluktan ¢ok
yiliksek limitli taleplere yonelme politikalart ¢cogu
kez, is yiikiiniin artmasina ve bakim odakli hizmetin
aksamasina ya da kotii bakim verme seklinde bakim
kalitesini diisiirmektedir. Hemsireler bundan dolay1
ozerkligi sinirlayict durumlarla karsilagsmaktadir.
Saglik uygulamalarindaki dengesizlikler nedeni ile
bakimda ahlaki sikintilar ortaya ¢ikar. Profesyonelin,
temel tip etigi kavramina zarar vermeme, yarar sag-
lama ¢ogu kez de adaletle ilgili kavramlarda bir den-
gesizlik olusmasia neden olabilecek politikalar,
kurumsal engeller sonucu etik ikilemler ortaya ¢ikar.
Hemsirelik mesleginin rollerindeki belirsizliklere
neden olacak sekilde ortaya ¢ikan uygulamalar hem
ekip i¢inde bulunan iiyenin roliindeki tanimsizligina
hem de toplumda yer edinmesi amaglanan meslegin
roliiniin siliklesmesine neden olacak bi¢imde hemsi-
releri olumsuz yonde etkiler. Hemsire ne yapmasi ge-
bildigi halde yerine getiremedigi
sorumluluklar nedeni ile psikolojik bir dengesizlik
iginde kaliteli bakim adina edindigi bilgileri de ¢ogu

rektigini

kez ac1, kaygi, umutsuzluk i¢inde otoriter kararlarin
kabul ettigi sinirlar i¢inde siirdiiriir.** Ahlaki sikintilar,
beraberinde gorev tanimsizligiyla 6ncelikli ahlaki iki-
lemlerin artmasina ve sonrasinda ¢dziim asamasinda
hemsireyi birden ¢ok zor durumlarla karsi kargtya kal-
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masina neden olacak bigimde zihinsel aktivitelerini et-
kiler. Hemsireler, cogunlukla hasta ve hasta iiyeleriyle
birlikte travmatize edici durumlara maruz kalmakta,
Ote yandan yasal politik faaliyetlerle toplumsal bir
biitiin i¢inde sorumluluk sinirlariyla karsilagsmaktadir.

Hemgireler, giinliik ¢calisma yagamlarinda azim-
sanamayacak derecede rahatsiz edici olaylarla karsi
karstya kalabilmektedir. Bunlar, kisisel giivenligine
yonelik tehditlere dogrudan maruz kalmak ve diger
insanlarin ¢ektigi acilara veya travmalara tanik ola-
rak dolayl (ikincil) yoldan maruz kalma durumlari
seklinde ortaya ¢ikar.*! Ameliyatlar, yogun bakim {ini-
teleri ve tedavilerin gerekliligine iliskin diisiinceler,
terminal donemdeki hastalar igin verilen karar ve uy-
gulamalar, acil iinitesindeki karmasik ve beklenmedik
durumlarla beliren travmalar ve 6liime taniklik, pedi-
atrik yogun bakim tiniteleri ve hatta servisindeki kon-
jenital hastaliklara genelde tekrarlayici bir dongii
stirecinde taniklik etmek ¢alisanlarin fiziksel sistemle-
rinden daha ¢ok duygusal sistemlerini etkileyerek ki-
sisel ve mesleki gii¢ istencini olumsuz etkiler.

I MERHAMET MEMNUNIYETI

Calisan memnuniyeti, dogrudan bireyi etkileyen bir
unsur gibi goriinmekle birlikte orgiitler agisindan da
onemli bir yere sahiptir. Calisma yasaminda doyum
noktasina ulagan ¢alisanin, orgiit igindeki memnuni-
yet diizeyi istenilen seviyede artmis olacaktir. Dii-
siincelerini rahatlikla sdyleyebilen, karar vermede ve
problem ¢6zmede etkili oldugu caligma ortamina
kars1 giiven duygusu ve memnuniyeti artan caliganin,
orgiitiine kars1 baghlik duygusu gelismis olacak ve
orgiitii benimsemesi daha hizli gergeklesecektir.*?
Duygular, bireysel tecriibelerden daha fazladir ¢linkii
sosyal iliskinin, bagkasinin degerleri hakkinda bilgiyi
iletmek, sosyal niyetler ve giivenlik, tehlike ve ge-
reksinimler konusunda digerlerine kars1 uyum gibi
fonksiyonlar1 vardir. Bu nedenle duygular sadece tec-
riibe edeni degil, duygulari anlayan ve algilayan ki-
sileri de etkiler. Fiziksel acilar gibi duygusal acilar
da viicudun bir alarm sisteminin sonucudur, bir sey-
lerin ters gittigini ve ilgilenilmesi gerektigine isaret
eder. Acinin nasil tasarlandigini ve nasil ¢alistigini
bilmek, onun isleyisi hakkinda daha ¢ok d6grenme-
mizi saglar. Bu yilizden duygular, kisilerin birbirle-
rine kars1 kendilerini ortak bi¢imde diizenlemelerini

470

saglayan sosyal iliskilerin bir pargasidir. Memnuni-
yet, huzurlu olma, iyi hissetme ve siikinet hisleriyle
baglantilidir, aray1s i¢inde olmama halidir.

Degerler, insanlarin sorumluluklarini, yiikiimlii-
liiklerini igeren i¢sel motivasyonlardir. Hemsirelikte
bakimin kalitesi, degerler agisindan bakildiginda ya-
pilan isin sonucunu etkiler. Hemsirelerin ahlaki 6zel-
likleri bir bakima sahip oldugu inanglar ve idealler
duygusal agidan mesleki doyum siirecine olan olumlu
katkist da goz ard1 edilmemelidir. Benimsenen insani
ve evrensel degerler diizeni, isini iyi yapmaya ¢alis-
mak, disipline uygun hareketlerde bulunmak, kabul-
lenici ve yumusak olmak, insanlara nazik davranmak
bi¢imindeki etkisi, erdemleri pozitif yonde etkileye-
rek negatif duygular azaltict 6zellik tagir. Erdemler,
ayn1 zamanda “koruyucu ruh saglig1” degerleri ola-
rak da kullanilmaktadir.** Memnuniyet siirecinde er-
demlilik ve sosyal etkilesim zorunludur. Bireyin
fiziksel ve duygusal agidan tam bir doygunluk siire-
cine ulasmasi onceliklidir.

Profesyonelin yasam kalitesi kavrami, ¢alisma
yasantisina iliskin memnuniyeti ve algiy1 iceren bi-
reyin yardim eden olarak isiyle ilgili hissettiklerinin
niteligidir. Profesyonel yasam kalitesinin bir boyutu
olarak tanimlanan merhamet memnuniyeti, bencil ol-
mayan duygularin kokeninden ¢ikarak kisiyi sonsuz
bir 6zgiirlige itmektedir.!' Schopenhauer’e gore yok-
luk, mahrumiyet, ihtiya¢ ve tiim dilekler dogrudan ac1
duygusuyla ilgilidir. Merhamet duygusunun yarattig1
acinin ortadan kaldirilmastyla mutluluk ve dogadaki
hazlara ulasabilmede caresizligin yarattig1 tatminsiz-
lik vardir. Dolayistyla acty1 azaltmak, aciy1 paylas-
mak, aciyr dindirmek i¢in hemsgirenin gosterdigi
Ozverili bakim eylemleri davraniglarini etkileyerek
duyussal alanda ortaya ¢ikmasini istedigi memnuni-
yet hissi, biligsel siirecin bir yonetim tarzi haline bii-
rlinmesine olanak saglar. Olumlu etik eylem ve ahlaki
biitiinlik mesleki ilkelerin uygulanmasinda itici bir
giictlir. Memnuniyet ve yorgunluk arasindaki denge
profesyonel yasam kalitesi olarak kabul edilir.*

Merhamet memnuniyeti saglik bakiminda diger-
lerine bakmanin duygusal bir 6diilil olarak kargimiza
cikmakta, klinik ¢aliganlari hasta veya ailelerinde iyiye
dogru bir degisim gordiiklerinde yaptiklari igin karsi-
ligin1 alma ya da tesvik duygulari hissetmektedirler.
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Hemygirelik bakimiyla hastalarin beklenti ve ge-
reksinimlerinin karsilanmasi bireyin kendini dnemli
hissetmesine, tedavi uyumuna, sagligina yeniden ka-
vusmasina, sagligimi gelistirme ve yasam kalitesini
artirmasina neden olmaktadir. Hasta memnuniyeti-
nin, hastanin yasi, egitimi, sosyal glivencesi, ekono-
mik durumu, mevcut saglik diizeyi, bireyin ge¢mis
deneyimleri, bilgileri ve beklentileri gibi bir¢ok fak-
torden etkilendigi belirtilmektedir.*® Merhamet, bas-
kasinin acisini farkl yollardan deneyimleyen bireyin
empatik bir yanitidir. Farkli boliim veya uygulama
alanlarinda ¢alisan hemsirelerin saglik hizmetlerin-
deki memnuniyet diizeyleri hastalarin yas, cins, kiil-
tiir, hastalik tipine gore degisik seviyelerde ortaya
¢ikabilmektedir. Cok yogun, yipratici, sirkiilasyonun
fazla oldugu acil servislerde memnuniyet diizeyinin
cok fazla olmas1 beklenemez ayni sekilde merhamet
diizeylerinin etkilenmesi hastalik prognozunun seyri
ve bakim yiikilyle dogru orantili bir sekilde artmasi
ya da azalmasi seklinde beklenebilir.

Merhamet memnuniyetini deneyimleyen hemsi-
relerde daha az antidepresan kullanimi, hobi ugrasla-
rma Onem verme, aktivitelerini artiracak spor,
meditasyon, yoga vb. faaliyetler gibi 6z bakim bece-
rilerinin kullanimi anlamli bir sekilde merhamet yor-
gunlugu hissedenlere gore yiiksek bulunmustur.
Lisans ve lisansiistii hemsirelerin daha diisiik egitim
gormiis saglik personeline gére merhamet memnuni-
yeti oranlari ise diisiik seviyelerde kalmistir.*” Oz
bakim uygulamasimin ve farkindaliginin gelistiril-
mesi, profesyonellerin i¢ diinyasini gelistirerek
yasam kalitesini ve bakimlarinin kalitesini dogrudan
etkiler. Saglik profesyonellerinin farkindalig: artiri-
larak, potansiyel 2 yonlii iyilestirici etki tiretilir. Sag-
lik profesyonellerin isle ilgili yasam kalitesi artar ve
hasta bakim sirasindaki etkinligi, iyilestirici arag ola-
rak mutluluga ulasabilme becerisi yiikseltilir.*® Mer-
hamet memnuniyeti, iyilestirici bir ara¢ gibi goriinse
de bireyin yasam kalitesinin getirdigi sonuglarin ¢ik-
tistyla dogru orantili olarak etkilenmektedir.

0 SONUC

Hemgireler, bireysel degerleriyle meslegin kendi de-
gerleri Ortiisecek bigimde etik ilkelere uymak zorun-
dadirlar.

Meslegin etik kurallart profesyonel
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degerleriyle bir arada gelismelidir. Ahlaki kurallar
biitiinii i¢inde alinan kararlarin yaptirim giicii vardir.
Meslek liyesinin ve etik degerlerin dogasindan gelen
istlinliik, dogal bir egilimdir. Meslegin dogusuna
neden olan, giderek siliklesen ve tekrar giin yiiziine
¢ikan bu degerlerden en 6nemlisi merhamet ve mer-
hametli bakim modeli, tedavilerin ¢esitliligi, tekno-
lojinin istiinliigli, yasam siiresinin uzamasi gibi
etkenlerle sekillenip hemsirelik uygulamalarinda has-
sas biitlinliigii aktive eden bir farkindalik yaratmigtr.
Merhamet memnuniyeti, tiikenmislik ve merhamet
yorgunlugu kavramlaria yonelik ¢oklu siiregte or-
taya cikan etmenler ve tehditler kurumlar tarafindan
belirlenmelidir. Bu etmelerin ve tehditlerin belirlen-
mesi kurumlarin gerekli eylem planlar1 geligtirmele-
rinde stratejik 6neme sahiptir. Varligini etkin sekilde
zamanla giin yliziine ¢ikaran bu kavram beraberinde
bakim veren uygulayiciy1 ayni zamanda hizmet ettigi
saglik sektoriiniin iginde uzun dénemde yipranma-
sina, zor ve sikintili bir siire¢ yagamasina neden ola-
bilecektir. Temel saglik uygulamalarinda en iyi
bakim miidahalelerinde girisimlerinde, hemsirelerin
hastalara yonelik eylemlerinde ve hasta memnuniye-
tine katkida bulunmalarina yardimc1 olmak i¢in mer-
hamet yorgunlugunu olusturan bu 3 boyutun
arastirilmasi, tartisilmasi ve degerlendirilmesine ilis-
kin daha fazla ¢alisma yapilmasi gereklidir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karari olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgstir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin,
¢tkar ¢atismast potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlar: yoktur.
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