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Oz
Bu arastirmanin amacl, saghk calisanlarinda bes faktor kisilik 6zellikleri ve psikolojik saglamlik diizeylerinin
sefkat yorgunlugu ve alt boyut puanlarn tizerindeki yordayicihgini incelemekdir. iliskisel modelin kullanmildig
arastirmada hemsireler, hekimler ve ebeler basta olmak tizere farkli meslek grubundaki 697 saglik personeli
yer almustir. Veri toplama araci olarak Kisisel Bilgi Formu, Merhamet Yorgunlugu-Kisa Olcek, Sifatlara Dayali
Kisilik Testi ve Kisa Psikolojik Saglamlik Olcegi kullamlmistr. Veri analizi icin IBM SPSS 25.0 kullamilmustir.
Arastirmada one suirtlen problemleri cevaplamak icin, Pearson Momentler Carpim Korelasyon Katsayist,
Hiyerarsik Coklu Dogrusal Regresyon Analizi, bagimsiz gruplar t-testi, tek yonlt varyans analizi (ANOVA) ve
Mann-Whitney U Testi kullanilmistir. Beta katsayisina gore () sirasiyla duygusal denge, psikolojik saglamlik
ve COVID-19 ile ilgili calisma durumu sefkat yorgunlugu toplam varyansinin % 26.2’sini aciklamaktadir. Sef-
kat yorgunlugu ve alt boyut puanlarmin COVID-19 ile ilgili birimde calisma, is yikiinde artis algisi ve bulas-
tiricr olma kaygisina gore farkhlastig belirlenmistir. Bulgular alanyazin temelinde tartisilmis ve son bolumde
sonuclar cercevesinde oneriler sunulmustur.
Anahtar Kelimeler:
COVID-19, Sefkat Yorgunlugu, Bes Faktor Kisilik Ozellikleri, Psikolojik Saglamlik, Saglk Calisanlar

Abstract
The aim of this study is to examine the predictors of five factor personality traits and resilience levels on
compassion fatigue and sub-dimension scores among healthcare workers. In the study, in which the relational
model was used, 697 health workers from different professions, especially nurses, physicians and midwives,
took part. Personal Information Form, Compassion Fatigue-Short Scale, Adjective Based Personality Test and
Brief Psychological Resilience Scale were used as data collection tools. The data were analyzed with the SPSS
25.0 statistical program. Pearson Moments Product Correlation Coefficient, Hierarchical Multiple Regression
Analysis, independent groups t-test, One-way analysis of variance (ANOVA) and Mann-Whitney U Test were
used to answer the problems put forward in the study. According to the beta coefficient (#) neuroticism, re-
silience, and work related to COVID-19 variables explain 26,2 % of the total variance of compassion fatigue,
respectively. It was found that compassion fatigue and sub-dimension scores differ according to working with
COVID-19, perceived increase in workload and anxiety about being contagious. The findings were discussed
on the basis of the literature and in the last part, suggestions were presented within the framework of the
results.World.
Keywords:
COVID-19, Compassion Fatigue, Five Factor Personality Traits, Resilience, Health Care Workers
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GiRIS

Yeni koronavirtis hastaligt (COVID-19), aralik 2019°da ilk olarak Cin’'in Wuhan kentinde
tespit edilmistir ve SARS-CoV-2 virtisiintin yol actig1 bulasict bir hastaliktir (World Health
Organization, 2023). Oldukca hizli yayilan bu hastaligin etkisi halihazirda belirgin diizeyde
azalmis olsa da 2020 ve 2022 arasinda diinya capinda ciddi diizeyde etkisini hissettirmis-
tir. Dtinya Saghk Orgiitii raporlarina gore, Dunya genelinde COVID-19 bulasanlarin sayisi
800 milyona, can kaybi ise 7 milyona yaklasmistir (World Health Organization, 2023).
Turkiye'de ise Saglik Bakanlig: verilerine gore COVID-19 bulasanlarin sayist 17 milyonu,
can kaybi1 100 bini ge¢mis durumdadir (T.C. Saglik Bakanhgi, 2023). Ayrica pandemi stireci

ekonomik, sosyal, siyasi etkiler disinda psikolojik ve fiziksel saglik acisindan da bireyleri
ciddi boyutlarda etkilemistir.

COVID-19 pandemisi oldukea hizh bir yayithm gostermis, belirsizlige ve strese, 6limlerin
artmasina ve toplumsal temelde ruh saghgi ve fiziksel saghgin derin yara almasina yol a¢-
mistir (Zhao vd., 2020; Crepeau-Hobson, 2020). Olusturdugu etki hesaba katildiginda,
COVID-19 yakin gecmiste en énemli saglik krizi haline gelmistir. Bu kriz déneminde saglik
bakim yitktintin artmasi ve ¢alisanlarin stres seviyelerinin yitkselmesi oldukea belirgin bir
sekilde ortaya cikmuistur (Franza vd., 2020). Ozellikle COVID-19 ile ilgili bir birimde ¢ali-
san saghk gorevlileri; bireylerin acilarina, yaralanmalarina ve 6lamlerine ytksek duzeyde
maruz kalmalarina bagh olarak, psikolojik destege ihtiya¢c duymalarini gerektirecek seviye-
de zorluklar yasamistir (Cronin vd., 2007; Lai vd., 2020). Bu zorluklardan biri de bakim
vermenin dogal bir sonucu olarak saglik calisanin ikincil travmatik etkilere maruz kalma-
sidir (Figley, 1995). Sefkat yorgunlugu diye tanimlanan bu olgu, bakim verme strecinde
6denen bedele isaret eder ve saglik calisanlarinda; yardim etme yeteneginde azalma, uzun
sureli stres ve titkenmislik hali ile kendini gosterir (Figley, 2002).

Sefkat yorgunlugu ilk kez Joinson (1992) tarafindan hemsirelerin titkenmisliklerini ve
bakim verme yetenegindeki kayb1 aciklamak icin kullanilmistir (akt. Maslach ve Leither,
2016). Sefkat yorgunlugu bakim hizmeti veren bireylerde actya maruz kalmaya bagh olarak
meydana gelen fiziksel, sosyal ve duygusal sorunlar1 beraberinde getirmektedir (McHolm,
2006). Yasanan duygusal sorunlar; baskalarinin acilarina taniklik etmek ve bunlari kendi
icinde duyumsamak ve travmalara maruz kalmak diye tarif edilmektedir (Figley, 1995).

Alanyazinda sefkat yorgunluguyla iliskili bircok kavram yer almaktadir. Bunlardan birisi
de bireylerin ozelliklerini tanimlamak ve baskalarindan ayirt etmek icin kullanilan kisilik
kavramidir. Kisilik, insan davranislarina yon veren ve streklilik arz eden 6nemli 6zellikleri
ifade eder (McCrae ve John, 1992). Spector’a (2010) gore kisilik, bireylerin cevreye yonelik
algilarini, degerlendirmelerini, olaylarin nedenlerine yonelik atiflarini ve duygusal tepkile-
rini etkileyebilen 6zellikler buttinudir. Bes faktor modeli stirec icinde kisiligi kapsamli ola-
rak aciklayabilecek bir yap1 kazanarak en ¢ok kullanilan kuramlardan biri olmustur (Costa
ve McCrae, 1992). Bes faktor kisilik ozellikleri; bireyleri sosyal, kisilerarasi ve kurumsal
ortamlarda anlama konusunda yararl bilgiler saglamakta ve sefkat yorgunluguna dair aras-
tirmalarda oldukc¢a 6nemli bir yer tutmaktadir (Bonfield, 2014).

Alanyazinda zorlayici yasam olaylarina ya da durumlarma karsi koruyucu bir faktor olarak
yer alan diger bir kavram psikolojik saglamliktir. Psikolojik saglamlik; bireyin zorluklara
olumlu bir sekilde uyum saglama yetenegi, olumlu ve profesyonel iliskiler kurmak, po-
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zitifligi strdirmek, duygusal icgort gelistirmek, yasam dengesi saglamak ve maneviyata
ulasmak icin islevsel bir kavram olarak tarif edilir (Jackson vd., 2007). Wagnild (2003) psi-
kolojik saglamlig, kisinin stres altinda pozitif uyumunu destekleyen kisilik 6zelligi olarak
tanimlamistir. Psikolojik olarak saglam bireyler, zorluklara gogus gerebilir ve uyum saglaya-
bilir; aksi yonde olanlar ise kiictik ya da bitytik olsun stres unsurlari ve yasam degisiklikleri
karsisinda daha zor anlar yasarlar (Scott, 2020).

Gunumiuzde bireylerin isle ilgili stres unsurlarina bagh olarak saglik dengelerinde sorun
yasadiklar1 ve bu baglamda kaliteli bir is gticti varhginin saglik bakim hizmetleri i¢in temel
bir ihtiyac oldugu bilinmektedir (Walton, 2018). Bu bakimdan psikolojik olarak daha sag-
lam olmak; saglik calisanlarinin profesyonel yeteneklerinin gelismesinde, is doyumunun
artmasinda, yorgunluk hissi ve depresyon gibi psikolojik sorunlarin azalmasinda énemli
rol oynar (Cam ve Buytikbayram, 2017). Burnett ve Wahl (2015) afet ve acil durum muda-
hale uzmanlariyla yaptig1 calismada yiiksek psikolojik saglamlik seviyesinin, diisitk titken-
mislik ve sefkat yorgunlugu ile iliskili oldugunu tespit etmistir. Bu bakimdan kirilganligi en
aza indirerek ve psikolojik saglamhig1 tesvik ederek bu olumsuz etkilerle miicadele etmek,
saglik personellerinin giinltik deneyimlerini olumlu yonde etkileme acisindan buyitk énem
arz etmektedir (Jackson vd., 2007).

Saglik hizmeti vermenin dogasi geregi zaman icinde, hastayla yakin temas kurulmasi ve on-
larin stkintilarina taniklik edilmesi beraberinde bircok sorunu getirebilmektedir. Buna bir
de COVID-19 pandemisinin derin ve yikici etkisi eklenince bu suirecte saglik/bakim hizmeti
veren bireyler ciddi sorunlarla karsi karsiya kalmistir. Temel olarak asir1 is ytuki ve strese
bagl belirtiler, saghk calisanlarinin 6zellikle psikolojik sikintilara daha savunmasiz hale
gelmesine yol acmistir (Xiang vd., 2020). Salgin doneminde vaka sayisinin artmasi, cok
yogun ve baskili is ortamy, yetersiz desteklenme duygusu, kisisel koruyucu donanimlarin
eksikligi, enfekte olma riski ve buna bagh ise ara vermek zorunda kalinmasi, uzun calisma
saatleri, aile ve sosyal destek kaynaklarindan uzak olma, bakim verilen bireylerin/ekip ar-
kadaslarinin kaybina tanik olma gibi durumlar saghk calisanlarinin is ytktnt zihinsel ve
fiziksel anlamda artirmistir (Cheung vd., 2020; Ghasempour ve Purabdollah, 2020; Lai vd.,
2020; Maben ve Bridges, 2020). Bu baglamda arastirmadan elde edilen verilerin pandemi
strecinde aktif calisan saglik personelinin yasadiklarini actklamada ve gelecekteki mesleki
sorunlara ¢oztim tretmede 6nemli olacagi distntiilmektedir. Bu calisma; bahsedilen so-
runlardan biri olan sefkat yorgunlugunun nasil dnlenecegini, hangi unsurlarin buna yol
actigini ya da hangi degiskenlerle iliskili oldugunu anlamak, buna yoénelik yaklasimlar ge-
listirmek ve saglik calisanlarinin daha saglikl ve verimli calismasini desteklemek acisindan
alana katki saglayabilir.

Calismada saglik gorevlilerinin sefkat yorgunlugu duizeyleri bes faktor kisilik ozellikleri
ve psikolojik saglamlik temelinde ele ahnmistir. Bu dogrultuda asagidaki hipotezlere yanit
aranmistir.

1. Katllimcilarin psikolojik saglamlik toplam puani ve bes faktor kisilik ozellikleri alt boyut
puanlarinin sefkat yorgunlugu ve alt boyut puanlari ile anlaml bir iliskisi vardir.

2. Kaulimalarin bes faktor kisilik ozellikleri alt boyut puanlart sefkat yorgunlugu ve alt
boyut puanlarini anlamh olarak yordamaktadir.
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3. Kaulimailarin psikolojik saglamlik toplam puani, sefkat yorgunlugu toplam puan ve alt
boyut puanlarini anlamh olarak yordamaktadir.

4. Kaulimcilarin sefkat yorgunlugu toplam puan ve alt boyut puanlari, COVID-19 ile ilgili
bazi degiskenlere gore anlamli bir farklilik gostermektedir.

YONTEM

Bu makale, ‘COVID-19 Pandemisinde Saglik Calisanlari: Bes Faktor Kisilik Ozellikleri ve Psi-
kolojik Saglamligin Sefkat Yorgunlugunu Yordayict Giicii’ isimli tez calismasindan tretilmistir.
Tez calismasina iliskin gerekli etik kurul onay1 Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Lisansiis-
ta Egitim Enstitiist Mudurligunden 05.02.2021 tarihinde alinmistir. Arastirmada, saglik
calisanlarmin psikolojik saglamlik duizeylerinin ve bes faktor kisilik 6zelliklerinin sefkat
yorgunlugu uizerindeki yordayict giicti iliskisel karsilastirma modeline uygun olarak ele
alinmustr. Iligkisel model, degiskenler arasindaki iliskinin varligim ortaya koyar ve bunu
yaparken mevcut duruma miidahale s6z konusu degildir (Crano ve Brewer, 2002). Aras-
tirmada saglk calisanlarinin bes faktor kisilik ozellikleri ve psikolojik saglamlik seviyeleri
yordayict degisken; sefkat yorgunlugu ise yordanan degisken olarak tanimlanmistir. Ay-
rica yordanan degiskenin; COVID-19 ile ilgili bilgilere gore (koronaviriis tanili bireylerle
calisma, salginda is yiiktinde artis algisi, bulastirict olma kaygisi) farklilasma durumu ele
alinmistir.

Calisma Grubu

Arastirmanin katthmecilan Tirkiye'deki saglik personelleridir. COVID-19 siirecinin berabe-
rinde getirdigi zorluklar ve riskler hesaba katilarak katihmcilar ile kisisel cep telefonlar,
sosyal medya hesaplar1 ve tiye olduklar: sosyal medya gruplari tizerinden baglanti kurul-
mustur. Katthmecilarin % 74. 5'i (n=519) kadin; %25.5’1 (n=178) erkektir. Katilimcilarin
buytk bir cogunlugu (n=576; % 82.6) lisans ve tstt bir programdan mezun olmustur. Mes-
leki bilgiler temelinde bakildiginda calismaya en ytiksek katthmin % 31.7 ile (n=221) hem-
sirelerden; en az katilimin ise % 3.2 ile (n=22) fizyoterapistlerden oldugu gorulmektedir.
Kathmeilarin % 33.7’sinin (n=235) 20 y1l ve tstl; % 9unun ise (n=63) bir y1l ve az1 gérev
stiresinin oldugu belirlenmistir. Personelin % 37.7’si (n=263) nobet usulii calismaktadir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirmanin verileri 2021 yili Ocak-Mart aylarinda toplanmistir. Arastirmanin hedefine,
gizlilik ve gonulluluk ilkesine dair kisa aciklamanin oldugu, Google Drive formlarda olus-
turulan link, calisma grubundaki bireylerin gerek kisisel mesajlasma uygulamalarina ile-
tilerek gerekse sosyal medya gruplarinda (Facebook, Telegram) paylasilarak arastirmaya
katilmalari talep edilmistir. Bu yontemin secilmesinde; bireyin katihm esnasinda kendisini
rahat hissedecegi, daha samimi cevap verecegi, dikkat dagitici unsurlarin daha az olacag:
dusiincesi ve bilhassa salgin stirecinde bireylerin saghgini riske atmama hassasiyeti etkili
olmustur. Katthmecilara, formun ilk sayfasinda gizlilik ve gonullulik ilkesi ifade edilmis ve
kendilerine bilgilendirilmis onam formu sunulmustur.
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Veri Toplama Araglari

Arastirmada veri toplama aract olarak, cesitli demografik degiskenleri iceren Kisisel Bilgi
Formu, Merhamet Yorgunlugu-Kisa Olcek (MY-KO), Sifatlara Dayali Kisilik Testi (SDKT)
ve Kisa Psikolojik Saglamlik Olcegi (KPSO) kullanilmustir.

Kisisel Bilgi Formu

Bu formda katthmcilarin COVID-19 ile ilgili birimde calisma durumu, is yitki algisi, pan-
demi stirecine uyum guicligii ve bulastirict olma kaygisina iliskin cesitli sorular yer almak-
tadir.

Merhamet Yorgunlugu-Kisa Olgek

Adams, Boscarino ve Figley (2006) tarafindan gelistirilmistir. Olcek, 6z bildirim degerlen-
dirmesi niteliginde olup, katilimecilardan deneyimlerine gére puan vermeleri istenir. Asla
(1) ve cok sik (10) arasinda degisen 10’lu likert tipi bir 6lcektir. Olgegin herhangi bir puan-
lama algoritmasi ve kesme noktasi yoktur, en diisiik puan 13 en yitksek puan 130 olarak
belirlenmistir, puan arttikca bireyin sefkat yorgunlugu diizeyinin artugi anlasihr. Olcegin
Turkcerye uyarlama ¢alismasi Ding ve Ekinci (2019) tarafindan yapilmisur. Olgegin alt bo-
yutlarinin Cronbach alfa katsayilarmin 0.80’den 0.90’a kadar degistigi belirlenmistir ve bu
aralik i¢ guvenilirlik icin yeterli olarak yorumlanmaktadir (Adams vd., 2006). Bu calisma
icin Cronbach alfa katsayilari, ikincil travma alt boyutu icin .80, mesleki titkenmislik alt
boyutu icin .87 ve 6lcegin timi i¢in .90 olarak bulunmustur.

Sifatlara Dayali Kisilik Testi

Bacanly, Ilhan ve Aslan (2009) tarafindan gelistirilmistir. Olcek, bes faktor kisilik kurami-
na dayanmaktadir ve kisilik arastirmalarina pratiklik kazandiracak, birbirine zit nitelikteki
40 maddelik sifat ciftinden ve 5 boyuttan olusmaktadir. Testteki 7 madde duygusal den-
gesizlik/nevrotizm alt boyutunu, 9 madde disadéntk alt boyutunu, 8 madde deneyime
aciklik alt boyutunu, 9 madde yumusak bashlik alt boyutunu ve 7 madde ise sorumluluk
alt boyutunu él¢meye yoneliktir. Olcek uygulanirken kaulimeidan istenen, sayr dogrusu
niteligindeki iki u¢ arasinda kendisini hangi noktaya yakin hissediyorsa onu isaretlemesi-
dir. Puanlama yapilirken testin solundan sagina dogru 1 ila 7 arasinda deger verilmektedir.
Yapilan islemler sonucunda 6lcegin boyutlar: arasindaki korelasyon degerlerinin 0.68 ile
0.86 arasinda degistigi belirlenmis ve bu bakimdan 6l¢me aracinin Cronbach alfa katsay:-
lar1 ve test-tekrar test gitvenirlik degerlerinin ytksek oldugu yorumlanmistir (Bacanh vd.,
2009). Bu calisma icin Cronbach alfa katsayilari, 6lcegin alt boyutlarindan duygusal denge
icin .73, disadontkluk icin .87, deneyime aciklik icin .79, uyumluluk icin .79, sorumluluk
icin .76 ve olcegin tumd icin ise .92 olarak bulunmustur.

Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi

Smith vd. (2008) gelistirmis, Turkce’ye uyarlama calismasi ise Dogan (2015) tarafindan
yapilmistir. Acimlayict ve dogrulayicl faktor analizi sonucu, olcegin tek faktorla bir yapiya
sahip oldugu ve i¢ tutarlik katsayisi1 .83 oldugu belirlenmistir. Madde analizinde diizeltil-
mis madde toplam korelasyonu degerlerinin .49 ile .66 arasinda degistigi goralmustir. Bu
aralik, olcek maddelerinin 6lcegi yeterli diizeyde temsil ettigine isaret etmektedir (Dogan,

36



THE JOURNAL oF HAPPINESS ano WELL-BEING

2015). KPSO 6 sorudur, 51 likert tipindedir (1:hi¢ uygun degil, 2:uygun degil, 3:biraz
uygun,4:uygun, 5:tamamen uygun) ve 6z bildirim tarzi bir 6l¢me aracidir. Olgek puani en
dtstk 6; en yitkksek 30’dur. Tersten kodlanan maddelerin (2, 4, 6) cevrilmesiyle hesaplanan
puan yuksek ise, katthmcimnin yitksek psikolojik saglamhga sahip oldugu anlami c¢ikarilir
(Dogan, 2015). Bu calisma icin KPSO Cronbach alfa katsayisi .83 olarak bulunmustur.

Verilerin Analizi

Olc¢me araclarindan elde edilen verilerin istatistiksel analizleri IBM SPSS 25.0 programi
kullanilarak yapilmistir. Anlamlilik testleri icin p degeri asgari diizey olan .05 olarak ka-
bul edilmistir. Normal dagilimim oldugu durumlarda t-testi ve ANOVA; aksi durumda ise
Mann-Whitney U testlerinden yararlanilmistir. Katilimeilarin sefkat yorgunlugu puanlari-
nin, psikolojik saglamlik dtzeyi ve bes faktor kisilik olcegi alt boyutlariyla olan iliskilerini
test etmek icin Pearson Momentler Carpimi Korelasyonu analizi yapilmistir. Bu inceleme-
lerle veri setinin regresyon analizine iliskin tim varsayimlar1 karsiladig1 gorulerek, iliskili
degiskenlerin sefkat yorgunlugu ve alt boyutlarini yordama gticlerinin belirlenmesi icin
hiyerarsik coklu dogrusal regresyon analizi yapilmis ve enter metodu kullanilmistir.

BULGULAR

Bu bolimde COVID-197a iliskin bilgilere ve bu bilgilere gére MY-KO toplam puan ve alt
boyut puanlarindaki farklilasma durumunu test etmek icin yapilan bagimsiz gruplar t-testi,
ANOVA ve Mann-Whitney U testlerinin analiz sonuglarma yer verilmistir. Bunun yani sira
bes faktor kisilik 6zellikleri ve psikolojik saglamligin sefkat yorgunlugu, ikincil travmatik
stres ve tikenmislik dtzeyleriyle iliskisini ve bunlar1 yordama gticiinti belirlemek i¢in kore-
lasyon ve hiyerarsik ¢coklu dogrusal regresyon analizi yapilmistir.

Tablo-1.COVID-19 ile Ilgili Bilgiler

Degiskenler Kategoriler n %
Evet 503 72.2
COVID-19 tanili bireylerle ¢alisma Hayir 194 27.8
Toplam 697 100
o o - Evet 627 90.0
Pandemi dpnemmde is yuktinde fiziksel/mental Hayr 70 10.0
anlamda bir artis
Toplam 697 100
Diusiik 343 49.2
Sizce, bireyler pandemi siirecinde (temizlik, Orta 203 42.0
maske, mesafe) kurallarina ne derece uydu? Yiksek 61 8.8
Toplam 697 100
Hahf 202 29.0
Pandemi stirecine uyum saglamakta giiclitk Ovrta S0l 5.2
Agir 194 27.8
Toplam 697 100
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Evet 208 29.8

Koronavirts tanisi alma Hayir 489 70.2
Toplam 697 100

Evet 632 90.7

Koronaviriise tanisi alan mesai arkadast Hayir 65 9.3
Toplam 697 100

Evet 512 73.5

Koronaviriise tanisi alan aile tyesi-yakini Hayir 185 26.5
Toplam 697 100

Evet 195 28.0

COVID-19 nedeniyle yakinini kaybetme Hayir 502 72.0
Toplam 697 100

Distk 89 12.8

“Benden oturii virts bulasirsa” endisesi Orta ns 20.2
’ Yiksek 467 67.0

Toplam 697 100

Tablo-1'de goruldigu tizere saglik calisanlarinin % 72.2’sinin (n=503) koronaviris tanil
bireylerle (yogun bakim, COVID servisi, filyasyon, ambulans hizmeti, muayene-teshis st-
reci vd.) calismaktadir. Katilhmcilarin % 901 (n=627) pandemi déneminde is ytklerinde
artis oldugu ve sadece % 8.8'i (n=61) toplumsal anlamda bireylerin kurallara (temizlik,
maske ve mesafe, karantina siireci vd.) ytiksek diuzeyde uydugu; % 71’inin ise (n=495)
pandemi doneminde orta ve agir diizeyde pandemi stirecine uyum saglamakta gucluk
yasadiklart belirlenmistir. Bunlarin yani sira saglik ¢calisanlarinin % 29.8’i (n=208) korona-
virts tanist aldiging; %90.7’si (n=632) mesai arkadasinda, % 73.5 ise (n=512) yakininda
koronavirtse rastlandigini ve % 281 (n=195) COVID-19 nedeniyle yakinini kaybettigini
ifade etmistir. Ayrica personelin % 12.8’inin (n=89) diisiik diizeyde, % 20.2’sinin (n=141)
orta duzeyde ve % 67’sinin (n=467) ise yitksek diizeyde etrafindakilere virtis bulastirma
endisesi tasidiklar1 belirlenmistir.

Tablo-2. MY-KO ve Alt Boyutlarinin COVID-19 ile Ilgili Birimde Calisma Durumuna Gére Farkhiligi

COVID-19

Degiskenler birimi n X S sd t p
Sefkat s Evet 503 69.58 2400 695 412 .000*
rgunlugu
cHal yorguntie Hayr 194 6124 2387
—_— . Evet 503 2649 1012 695 351 .000*
lkincil travmatik stres
Hayir 194 2351 990
) L Evet 503  43.09 1567 695 4.05 .000*
Tukenmislik
Hayir 194 3773 1574
*p<.05, n=697
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Analiz 6ncesinde normallik testinde anlamhlik degerinin (p) 0.05’ten bitytk, carpiklik-ba-
siklik degerlerinin -2 ila +2 arasinda oldugu ve histogram ile normal q q plot grafiginin
normal dagihma isaret ettigi goriilmiuistiir. Bu bakimdan bagimsiz gruplar t-testi yapilmistir.
Tablo-2’de goruldugu tizere saghk calisanlarinin sefkat yorgunlugu (1(695) =4.12, p<.05),
ikincil travmatik stres (t(695) = 3.51, p< .05) ve tukenmislik puanlar1 (¢(695) =4.05, p<
.05) COVID-19 ile ilgili birimde ¢alisma durumuna gore anlamli olarak farkhlasmaktadir.
Koronaviriis tanih bireylerle calisan personelin sefkat yorgunlugu, ikincil travmatik stres
ve tikenmislik puanlari (sirasiyla x = 69.58; x = 26.49; x = 43.09) farkli birimde calisan
personele gore (x = 61.24; x = 23.51; x = 37.73) anlamli olarak daha yitksek bulunmustur.

Tabloda goruldugu tizere n degerleri (503 evet, 194 hayir) arasindaki yitksek fark dikkat
cekicidir. Bu dogrultuda birinci tip hatay1 kontrol etmek icin COVID-19 ile ilgili birimde ca-
lisma durumu sorusuna evet yaniti veren bireyler arasindan 194 kisi rastgele secilerek analiz
tekrar edilmistir. Analiz sonucu ilk analiz ile tutarlilik gostermistir. Koronavirts tanih birey-
lerle calisan personelin sefkat yorgunlugu, ikincil travmatik stres ve titkenmislik puanlari
(sirastyla x = 69.88; x = 26.71; x = 43.17) farkli birimde calisan personele gore (x= 61.27,
x =23.53; x=37.73) anlamh olarak daha ytksek bulunmustur.

Tablo-3. MY-KO ve Alt Boyutlarimin Is Yiikiinde Artis Algisina Gore Farkliligi

Degiskenler Isyikindearuis n X S sd t P
. Evet 627  68.39 23.93 695 3.71 .000*
Sefkat yorgunlugu
Hayir 70 57.17 24.77
Ikincil travmatik ~ Evet 627  26.08 10.10 695 324 .001*
stres Hayir 70 21.96 9.80
. L Evet 627 4231 15.63 695 358 .000*
Tukenmislik
Hayir 70 35.21 16.59
*p< .05, n=697

Analiz 6ncesinde normallik testinde anlamhlik degerinin (p) 0.05’ten buyiik, carpiklik-ba-
siklik degerlerinin -2 ila +2 arasinda oldugu ve Histogram ile normal q q plot grafiginin nor-
mal dagilima isaret ettigi gorulmustir. Bu bakimdan bagimsiz gruplar t-testi ve tek yonli
ANOVA yapilmisur. Tablo-3'te saghk cahisanlarnim sefkat yorgunlugu (¢ .., = 3.71, p<.05),
ikincil travmatik stres (t(695> = 3.24, p<.05) ve tikenmislik puanlarinin (t@s) =3.58, p<.05)
is yukiinde artis algisina gore anlamli olarak farklilasug gortlmektedir. Is yikiinde artis
oldugunu diistinen personelin sefkat yorgunlugu, ikincil travmatik stres ve titkenmislik pu-
anlar1 (sirastyla X=68.39; x=26,08; Xx=42.31) is yukiinde artis olmadigini diissiinen personele
gore (x¥=57.17; x= 21.96; ¥ =35.21) daha yitksek bulunmustur.

Tabloda goruldugu tizere n degerleri (627 evet, 70 hayir) arasindaki yitksek fark dikkat ce-
kicidir. Bu bakimdan birinci tip hatay1 kontrol etmek icin Pandemi doneminde is ytikiintizde
artis oldugunu diistintiyor musunuz? sorusuna evet yaniti veren bireyler arasindan 70 kisi
rastgele secilerek analiz tekrar edilmistir. Analiz sonucu ilk analiz ile tutarhlik gostermistir.
[s yitktinde artis oldugunu diistinen personelin sefkat yorgunlugu, ikincil travmatik stres
ve tilkenmislik puanlan (sirasiyla ¥ = 64.88; x = 25.88; ¥ =39.85) farkli birimde ¢alisan
personele gore (x = 54.76; x = 21.25; x = 33.50) anlaml olarak daha yitksek bulunmustur.
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Tablo-4. Sefkat Yorgunlugu ve Tiikenmisligin Bulastirict Olma Kaygisina Gore Farkliligi

Gruplar

Degiskenler (Bulastinciik N X Ss Sd F ArFlirEh
kaygis1)

1. Dusuk 89  50.06 21.29 2 1<2, 1<3
sefkat T 141 6104 2258 694 4208 .00¢  2<3
Yorgunlugu -

3. Yuksek 467 7242 23.32 696 -

1. Dustk 80 3121  15.05 2 1<2, 1<3
Tukenmislik 2. Orta 141 38.09 14.71 694  34.02 .00* 2<3

3. Yuksek 467  44.64 15.32 696 -
*p< .05, n=697

Analiz 6ncesinde normallik testinde anlamhilik degerinin (p) 0.05’ten buyiik, carpiklik-ba-
siklik degerlerinin -2 ila +2 arasinda oldugu ve histogram ile normal q q plot grafiginin
normal dagilima isaret ettigi gorulmistir. Bu bakimdan tek yonlit ANOVA tapilmistr.
Tablo-4’teki bulgular incelendiginde saghk calisanlarinin sefkat yorgunlugu puanlarinin
bulastiricr olma kaygisina gore anlaml olarak farkhlasug gortilmekeedir (F, .= 42.08,
p<.05). Benzer anlamda bulastirict olma kaygi seviyesine gore titkenmislik boyutunda da
anlamh farklilasma belirlenmistir (F(2,69 = 34.02, p< .05). Bonferroni ¢oklu karsilastirma
testi sonuglar sefkat yorgunlugu ve titkenmislik icin ttim ikili gruplarda anlamh farkhliklar

olduguna isaret etmistir.

Tablo incelendiginde n degerleri (89 diisiik, 141 orta 467 yiiksek) arasinda yiiksek fark oldu-
gu gortlmektedir. Bu dogrutuda birinci tip hatay1 kontrol etmek icin Pandemi nedeniyle ‘ya
etrafimdakilere (aile, akraba vb.) benden oturti viriis bulasirsa’ endisesini ne derece hissediyorsu-
nuz? sorusuna yiiksek yanitini veren 467 katihmcinin yaklasik % 651 ve orta diizeyde yaniti
veren 141 katulimcinin % 30’u raslantisal olarak hari¢ tutulmus ve analiz tekrar edilmistir.
Sonuglar, ilk yapilan analiz ile tutarhlik arz etmistir.

Tablo-5. Ikincil Travmatik Stresin Bulastirict Olma Kaygisina Gore Farklilig

.. Gruplar (Bulastiric Sira Anlamh
Degisken olmg kay(glsl) § Ortalamasi X sd P Fark
[kincil 1. Dusuk 89 211.72 1<2, 1<3
Travmatik 2. Orta 141 29418 72.91 2 .00 2<3
Stres 3. Yuksek 467 391.71 -

*p< .05, n=697

Analiz 6ncesinde normallik testinde anlamlilik degerinin (p) 0.05’ten kugctk oldugu ve
histogram ile normal q q plot grafiginin normal olmayan dagihma isaret ettigi goralmustir.
Bu bakimdan Kruskal Wallis H tapilmistir. Tablo-5’te goruldugi gibi analiz sonuclart saglik
calisanlarmin ikincil travmatik stres dtzeyleri bulastiric1 olma kaygisina gore anlamh fark-
ik gostermektedir (X2(sd)=2, n=697)= 72.91, p<.05). Belirlenen bu farkin hangi grup ya
da gruplar lehine oldugunu anlamak amaciyla Mann-Whitney U testi karsilastirmalar ya-
pilmistir. Analiz sonucunda farkliigin dustk ile orta (U = 4675, p< .05), dustk ile ytuksek
(U =10163, p<.05) ve orta ile yliksek diizeyde (U = 23594,50, p<.05) bulastiricihk kaygis
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yasayan saglk calisanlari arasinda oldugu sonucuna ulasilmistir. Ttm ikili gruplandirma-
larda sira ortalamasi puanlari yitkseldik¢e personelin ikincil travmatik stres puanlarinin da
yukseldigi goriilmektedir.

Goruldugu tizere n degerleri (89 dustk, 141 orta 467 ytksek) arasindaki buiyiik fark dikkat
cekicidir. Bu nedenle birinci tip hatayr kontrol etmek i¢in ilgili soruya ytiksek yaniti veren
467 katlimeinin yaklasik % 65’1 ve orta diizey yaniti veren 141 katthmcinin % 30™u raslan-
tisal olarak hari¢ tutulmus ve analiz tekrar edilmistir. Sonrasinda analizin tekrar edilmesiyle
sonuclar arasinda tutarhlik oldugu goralmustar.

Tablo-6. Modelde Yer Alan Degiskenlerin Birbiriyle Olan Iliskileri

Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. Sefkat 1

yorgunlugu

2. Tkincil e

travmatik stres

3. Tukenmislik ~ .96%* . 73*%* 1

FDuwgusal e gper 43 )
denge

5. Disadoniiklik -18%*  -.09  -22%%  46** 1

6. Deneyime

- - _ *x *% *%
aciklik .08 015 -11 37 .69 1

7. Uyumluluk -10%% .00 -15%F  47FF 39%F 44 1

8. Sorumluluk 05 .020  -09 36%* 55%%  51**F  49%* 1

9. Psikolojik
saglamlik
**p<.01, n=697

~42%F J38%F - 41 50%F  37FF 0 30%F 18%F 20%F 1

Tablo-6’da goruldigu tizere arastirmanin bagiml degiskeni olan sefkat yorgunlugu psi-
kolojik saglamlik (r = -42) ve bes faktor kisilik 6zelligi 6lcegi alt boyutlarindan duygusal
denge (r=-.41), disadonuklik (r =-.18), uyumluluk (r =-.10) ile negatif yonde iligkilidir (p<
.01). Tkincil travmatik stres boyutu duygusal denge (r =-.31) ve psikolojik saglamhk (r =
-38) ile negatif yonde iliskilidir (p<.01). Nihai olarak titkenmislik boyutunun ise psikolojik
saglamlik (r=-41), duygusal denge (r =-.43), disadonuklik (r=-.22), uyumluluk (r =-.15)
ve deneyime aciklik (r = -11) ile negatif yonde iliskili oldugu belirlenmistir (p< .01). Ote
yandan sefkat yorgunlugunun deneyime aciklik ve sorumluluk; ikincil travmatik stresin
disadontklik, uyumluluk, deneyime aciklik ve sorumluluk; titkenmisligin ise sorumluluk
boyutu ile anlamh bir iliski gostermedigi belirlenmistir (p> .01).

Ayrica arastirmada COVID-19 ile ilgili bir birimde (yogun bakim, COVID servisi, filyasyon
vb.) calisma durumunun, personelin sefkat yorgunlugu ve alt boyut puanlarinda anlaml
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farklilasmaya yol actig1 t-testi ile belirlenmistir (Tablo-2). Bu bakimdan bu degisken dog-
rudan COVID-19 ilgili oldugundan regresyon modeline kukla degisken olarak alinmasina
karar verilmistir.

Tablo-7. Sefkat Yorgunlugu ve Alt Boyutlarinin Yordanmasina Iliskin Hiyerarsik Coklu Regresyon Anali-
zi Sonuclar

B Sefkat Yorgunlugu Ikincil Travmatik Stres Tukenmislik
Degiskenler
B B AR? B B AR? B B AR?
Adim 1
Sabit 61.24 - 024 235 - 017 377 - 023
COVID birimind
Bk SR G 208 13+ 53 15
calisma
Adim 2
Sabit 96.66 - 174 393 - 092 658 - 189
COVID biriminde
747 14%* 274 12 47 13**
calisma
Duygusal denge -1.63  -45%F -46  -30%* -1.0 -43%F
Disadonuklik -07 -02 - - -21 - 11
Uyumluluk 45 12 - - 12 .05**
Deneyime Aciklik - - - - 24 10%*
Adim 3
Sabit 106.4 - 064 433 - 068 711 - 051
COVID biriminde
798  15%* 299 13%** 501  .14%*
calisma
Duygusal denge -112 -31%* -23  -15%* -73 =31
Disadontukluk 10 04 - - -13 -.07
Uyumluluk 31 .08** - - .03 01
Deneyime Aciklik - - - - 29 12%*
Psikolojik Saglamhk -1.48 -30** -62  -30%* -87  -27*F
R’ 26.2 R’ 17.7 R’ 257

*p< .05 *p<.017

Sefkat yorgunlugu ve alt boyutlarinin yordanmasina iliskin hiyerarsik ¢coklu regresyon ana-
lizleri sonuclar1 Tablo-7’de sunulmustur. Tim analizlerde modele birinci adimda kukla
degisken olarak koronavirtis tanili bireylerle calisma degiskeni dahil edilmistir. Birinci tip
hatay kontrol etmek icin alfa orani, analiz tic adimda gerceklesecegi icin .0166 olarak alin-
mustir (.05/3=.0166). Sefkat yorgunlugu toplam puanlarmin yordanmasiyla ilgili hiyerarsik
coklu regresyon analizinde esitlige birinci adimda girilen kukla degisken olarak girilen CO-
VID-19 biriminde calisma durumunun modele katkist anlamlhidir (Fa, 605, 16.99, p< .017).
Bu degisken, sefkat yorgunluguna iliskin varyansin % 2,4’tnt aciklamistir.

Analize ikinci adimda korelasyon analizinde sefkat yorgunlugu ile iliskisi oldugu belirlenen
duygusal denge, disadontklitk ve uyumluluk alt boyutlari dahil edilmis ve sefkat yorgun-
luguna ait varyansa katkilar1 anlamli bulunmustur (F = 42.67, p< .017). COVID-19

(4, 692)
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biriminde calisma degiskeni kontrol edildiginde bes faktor kisilik 6zellikleri degiskeninin
sefkat yorgunlugu degiskeninde daha ¢nce aciklanan varyansa % 17,4’lik katk: sagladig
gorulmustar.

Son adimda analize dahil edilen psikolojik saglamlik degiskeninin sefkat yorgunluguna ait
varyansa katkisi anlamhdur (F ;= 48.99, p<.017). Psikolojik saglamhigin, sefkat yorgun-
lugunu aciklamada diger degiskenlerin istiine anlamh bir katk: yapug: ve sefkat yorgun-
lugundaki degisimin % 6,4’tnt agikladigi gorulmustar. Boylece bagimsiz degiskenlerin

sefkat yorgunlugu puanlarina ait toplam varyansa katkist % 26.2’ye yukselmistir.

Hiyerarsik coklu regresyon analizinde ikinci olarak sefkat yorgunlugunun alt boyutlarin-
dan ikincil travmatik stres ele alinmistir. Regresyon analizinin birinci adimda esitlige girilen
kukla degiskeni (COVID-19 biriminde ¢alisma), ikinci adimda ikincil travmatik stres ile
iliskili oldugu belirlenen duygusal denge, son asamada ise psikolojik saglamlik alinmuistir.
Her tic¢ modelde degiskenlerin ikincil travmatik stres tizerindeki yordayici giicleri anlamh
bulunmustur (p<.017). COVID-19 biriminde ¢calisma durumu ti¢ modelde de ikincil trav-
matik stres tizerinde anlamh katkida bulunmustur (sirasiyla f=.13; f=.12; B=.13, p<.017).
Duygusal denge ozelligi, ikinci modelde en fazla katkiy1 yapan degisken olmustur (f=-.30,
p< .017). Uctinctt modelde ise en fazla katki saglayan degisken psikolojik saglamlik (B=
-30), ikinci siradaki duygusal denge (B=-.15) ve son siradaki ise COVID-19 biriminde ca-
lisma (B= .13) olmustur. Regresyon analizindeki bagimsiz degiskenlerin degiskenlerden
COVID-19 biriminde ¢alisma durumu ikincil travmatik strese ait varyansin % 1.7’sini agik-
larken, esitlige duygusal dengenin alinmasiyla bu oranin %10.9’a, son asamada psikolojik
saglamhgin katkisiyla % 17.7ye ¢iktuigr gortalmektedir.

Hiyerarsik coklu regresyon analizinde ti¢tincti olarak sefkat yorgunlugunun alt boyutlarin-
dan ikincil travmatik stres ele alinmistir. Birinci blokta analize dahil edilen kukla degiskeni-
nin modele katkis1 anlamlidir (F(L 605y~ 10.30, p <.017). Tukenmislikteki farkhlasmanin %
2.3t personelin COVID-19 biriminde calismasi ile actklanmaktadir. Analize ikinci adimda
korelasyon analizinde titkenmislik ile iliskisi oldugu belirlenen bes faktor kisilik 6zellikle-
rinden duygusal denge, disadonuklik, uyumluluk ve deneyime aciklik alt boyutlar: dahil
edilmis ve tikenmislige ait varyansa katkilari anlaml bulunmustur (F(s, b1 3718, p<.017).
COVID-19 biriminde ¢alisma degiskeni kontrol edildiginde duygusal denge boyutunun ti-
kenmislik degiskeninde daha 6nce agiklanan varyansa % 18.9'luk katk: sagladigi gorl-
musttr. Duygusal denge boyutunun (B=-43, p< .017) sefkat yorgunluguna ait varyansa
katkist anlamli iken disadonuklik (t=-2.29, p> .017), uyumlulugun (t= 1.25, p> .017) ve
deneyime aciklik boyutunun (t= 2.15, p> .017) anlamh katk: yapmadig: tespit edilmistir.
Son adimda analize dahil edilen psikolojik saglamlik degiskeninin sefkat yorgunluguna ait
varyansa katkusi anlamhdir (F o= 41.12, p< .017). Psikolojik saglamhgin, tikenmisligi
aciklamada diger degiskenlerin tstiine anlamh bir katk: yapug: ve tukenmislikteki degisi-
min % 5.1'ini agikladig1 gortilmiustiir. Sonug olarak, bagimsiz degiskenlerin sefkat yorgun-
lugu puanlarina ait toplam varyansa katkis1 % 25.7’ye yiikselmistir.

TARTISMA

Bu calismada sefkat yorgunlugu kavraminin; COVID-19 ile ilgili degiskenlere gore farkhlas-
ma durumu ile bes faktor kisilik ozellikleri ve psikolojik saglamlikla iliskisi incelenmistir.
Alanyazinda sefkat yorgunlugu, ikincil travmatik stres ve dolayh travma kavramlari, travma
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yasamis bireylerle calisan profesyoneller icin her gtin etkisi artan bir risk unsuru olarak
ifade edilmektedir (Van Hook, 2008). Bu baglamda tartisma bolimi bu kavramlar cerce-
vesinde olusturulmustur.

COVID-19 Pandemisi Agisindan Sefkat Yorgunlugu ve Alt Boyutlari

Bu arastirmada saglik calisanlarinin sefkat yorgunlugu dtzeylerinin 6n safta calisma du-
rumu, is yeri stresi, is yiikii, bulastirma kaygisi vb. degiskenlere gore farklilasma durumu
incelenmistir. Salginla on safta miicadele eden calisanlarin duygusal yaralarinin, yipran-
malarmin salgin bittikten sonra da devam edebildigi bildirilmektedir (Huremovic, 2019).
Benzer anlamda calismada herhangi bir alanda koronaviriis tanili bireylerle calisan per-
sonelin sefkat yorgunlugu ve alt boyutlarinin farkli bir birimde ¢alisanlara gore anlamh
olarak daha yitksek oldugu goralmustir. COVID-19 hastalariin teshisi, tedavisi ve bakimi
ile dogrudan ilgilenen saghk calisanlarinin; depresyon, stres, anksiyete, uykusuzluk ve duy-
gusal sikintiya daha ¢cok maruz kaldiklar ifade edilmistir (Lai vd., 2020; Zhu vd., 2020).
Vagni vd. (2020) saglik calisanlarinin isleri geregi travmatik olaylara maruz kaldigini ve
bilhassa COVID-19 stirecinde ytiksek enfeksiyon riskine ve buna bagli 6ltimlere, ekipman
yetersizligine daha yogun maruz kalmasima baglh olarak ikincil travmatik stres riskine agik
olabileceklerini dile getirmistir.

Calismada is ytuku algisina gore sefkat yorgunlugu puanlarinin farklilastug: belirlenmistir.
Yogun calistigini dtstinen personelin sefkat yorgunlugu diizeyi rahat calisugini belirten
personele gore daha ytiksektir. Alanyazinda bu baglamda farkli sonuclar yer almaktadir.
Barbosa vd. (2012) nobetci doktorlarla yaptigi calismada, haftalik is yuki ile tikenmislik
ve alt boyutlart arasinda herhangi bir iliski bulunmamistir. Sprang vd. (2007) ise vaka say1st
gorece cok olan ruh saghg: calisanlarmin daha ytksek sefkat yorgunlugu ve titkenmislik
seviyeleri oldugunu bildirmistir. Benzer anlamda Craig ve Sprang (2010) klinisyenin vaka
yukd ile tikenmislik ve sefkat yorgunlugunun dogru orantili oldugunu ifade etmistir.

Pandemiyle birlikte saghk calisanlarinin, is yasaminda daha buytik giiclitklerle bas basa
kaldig1 ve is yasamini ve ise bakis acilarini baska bir boyuta tasidigi soylenebilir. Calismada
saglik calisanlarina yoneltilen ‘Pandemi déneminde is ytikuntizde fiziksel/mental anlamda bir
artis oldugunu distintiyor musunuz?’ sorusuna katilimeilarin % 901 evet cevabini vermistir.
Bu cercevede is yukiinde artis olduguna inanan bireylerin sefkat yorgunlugu, ikincil trav-
matik stres ve titkenmislik puanlarinin anlamh olarak daha ytiksek oldugu belirlenmistir.
Benzer anlamda David (2012) bu olguya dikkat ¢ekerek ruh saghgi calisanlarinin hizmetin
devami icin daha fazla is ytuklendigi ve boylece daha yiiksek stres seviyesine, risklere ve
travmatik unsurlara taniklik ettigini ifade etmistir. Shoja vd. (2021) COVID-19 hastalarinin
tedavisinde rol alan ¢alisanlarin is ytkiintn daha yiitksek ve ruh saglhg: dizeylerinin salgin
stirecinde hastalarla hi¢c temasi olmayanlara gore anlamli olarak daha kott oldugunu belir-
lemistir.

Diger bir alt problem icin ‘bulastirict olma kaygisi” incelenmis ve katthmeilarin %20’si orta
dtzeyde ve % 67’si yiiksek diizeyde kaygi yasadigini bildirmistir. Calismada kaygi seviyesi
yiksek olan bireylerin sefkat yorgunlugu ve alt boyut puanlarinin da ytksek oldugu ve
bu farklilasmanin tim ikili gruplarda ve ti¢ boyutta anlamli oldugu belirlenmistir. Alharbi
vd. (2020) basta hemsireler olmak tizere saglk calisanlarinin enfeksiyon riskine oldukca
acik olduklarmi, bu bakimdan virtise yakalanma ve bilmeden aile tiyelerine ya da yakin
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cevresine bulastirma endisesi tasidiklarini ifade etmistir. Oyle ki Lahav (2020) COVID-19
acisindan riskli durumda olan aile tyelerine veya yakinlarina sahip olmanin, psikolojik
sikintilarinin ve kaygilarinim siddetlendiginden bahsetmistir. Bu kayg: hali, gorevini icra
etmek zorunda olan saglik calisanlarinin zaman icerisinde ailesinden ya da yakin cevresin-
den uzaklasmasina, yardim isteme konusunda isteksizlige ve bu noktada isyerinde sefkatli
olma kapasitesinde azalmaya yol acabilir (Wallace vd., 2020).

Bes Faktor Kisilik Ozellikleri Agisindan Sefkat Yorgunlugu ve Alt Boyutlar

Alanyazinda sefkat yorgunlugu ve titkenmisligin hem durumsal hem de bireysel faktorlere
bagli olduguna, bircok kisilik 6zelliginin bu kavramlarin gelisiminde savunmasizlik ya da
psikolojik saglamlik anlaminda rol oynadigina isaret eden bilgiler yer almaktadir (Howell,
2016). Barr (2018) yeni dogan hemsireleriyle yuruttagu calismada, kisilik ozellikleri ve egi-
limlerinin bireyin stres ve gugclikleri algilama bicimini, bas etme tarzini etkiledigini ve bu
bakimdan ikincil travmatik stres, tikenmislik ve sefkat doyumunu éngorebildigini belirle-
mistir. Alanyazinda benzer bircok calisma, profesyoneller icin yardim etmenin olumlu ve
olumsuz etkilerini aciklamada bes faktor kisilik ozelliklerinin roltne dikkat cekmektedir
(Armon vd., 2012; Bakker vd., 2006; Yu vd., 2016).

Bu bolimde bes faktor kisilik 0zelliklerinden ilk olarak duygusal denge boyutuna yer veril-
mistir. Analizlerde duygusal denge 6zelliginin sefkat yorgunlugu ve alt boyutlariyla negatif
yonde anlamb iliskili oldugu belirlenmistir. Hiyerarsik regresyon analizinde duygusal den-
ge boyutu sefkat yorgunlugunu yordayan birinci; ikincil travmatik stres diizeyini yordayan
ikinci ve son olarak titkenmislik diizeyini yordayan birinci degisken olmustur. Duygusal
dengesi yuksek calisanlarin, strese daha iyi karsi koyabildikleri ve isle ilgili olumsuz duy-
gularla basa ¢tkma konusunda daha becerikli olduklar disintilmektedir (Alessandri vd.,
2018). Yu vd. (2016) duygusal denge puani diisitk bireylerin, olumsuz olaylarla karsilas-
tiklarinda duygularini kontrol etmekte daha zorluk yasayabilecegini ve bu ¢zelligin, onlar1
sefkat yorgunlugu riskine daha acik hale getirebildigini ifade etmistir. Benzer anlamda or-
neklemin saglik calisanlarindan olustugu bircok ¢alisma, duygusal dengesizlige yatkinhigin
duygusal titkenmislik ve duyarsizlasma ile pozitif yonde iliskili olduguna isaret etmektedir
(Barr, 2018; Yuksel, 2017; Zellars vd., 2000).

Buytik beslinin diger bir alt boyutu disadonukliuktir. Calismada disadontklugun sefkat
yorgunlugu ve tikenmislikle ile diisitk diizeyde negatif yonde iliskili oldugu belirlenmis
ve fakat regresyon analizinin ticiinctt adiminda varyansin actklanmasina anlamh katki sag-
lamadigy gortulmustur. Ayrica disadontiklik ile ikincil travmatik stres boyutu arasinda her-
hangi bir iliski bulunmamistir. Genel anlamiyla disadontk bireylerin; olumlu bir algiya
sahip olduklari, neseli egilimlerinden 6turt isyerinde olumlu iliskiler gelistirdikleri (Ab-
bondanzio, 2020); mesleki gereksinimler ve stresli durumlar karsisinda disadonikligin
destekleyici rolunden yararlandiklari ve bu bakimdan daha az tikenmislik yasadiklar ifade
edilmektedir (Shakiba vd., 2014). Calisan ne kadar disadoniikse hastasiyla o kadar cok
mesgul olabilecegi ve boylece algilanan bakim diizeyini artturabilecegi ifade edilmektedir
(Woodrume, 2016).

Calismada tictinet alt boyut olarak deneyime aciklik ile sefkat yorgunlugu ve alt boyutlart
arasindaki iliski ele almmistr. Uc boyut arasinda sadece tiikenmislikle distik diizeyde ne-
gatif yonde anlamli oldugu ve analizin tictinctt adiminda tikenmisligin actklanmasinda an-
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lamh katk: sagladig gorilmustir. Deneyime aciklik bireyin meslegini icra ederken olaylara
genis acidan bakmasina, hastalara yardim ederken yeni yollar bulmaya ve yorgunluk hissin-
den kurtulmak icin yenilik¢i olmaya isaret edebilir (Bellicoso vd., 2017). Deneyime aciklik
ozelligi yuksek olan saglk calisanlarinin; hastalarin distince ve bakis acilarini dinlemeye
ve ogrenmeye daha merakl bir yapisi vardir, onlarin neye ihtiyacini oldugunu anlama
gayreti daha iyi bakim vermelerine yardimei olabilir (Woodrume, 2016). Zellars vd. (2000)
deneyime aciklik puam yiiksek bireylerin daha derin anlamlar aradiklarin, is yerindeki
stres unsurlarini gelisim icin firsat olarak gordiiklerini ve bu bakimdan daha az duygusal
tikenme belirtileri ve daha ¢ok kisisel basar1 algisi bildirdiklerini ifade etmistir. Bunu des-
tekler nitelikte Mairean (2014) 6rneklemini saglik calisanlarindan olusturdugu calismada
deneyime acikligin is yerinde sefkat doyumu ile pozitif yonde iliskili olduguna ve bu sonug
baglaminda ytksek diizeyde deneyime acikhigin isi iyi yapabilmek ve doyuma ulasmak icin
onemli bir nitelik olduguna isaret etmistir. Ote yandan Luck (2009), Woodrume (2016),
Gallardo ve Rohde (2018) deneyime aciklik ile tikenmislik ve sefkat yorgunlugu arasinda
anlamli dizeyde iliskili olmadigini belirlemistir.

Calismada dordinctt boyut olarak uyumluluk ele alinmistir. Arastirmada uyumluluk bo-
yutunun sefkat yorgunlugu ve tikenmislikle negatif yonde dustk duzeyde anlamli iligkili
oldugu ve fakat tictincti adimda varyansa anlamli katki saglamadig belirlenmistir. Uyumlu-
luk o6zelligi regresyon analizine sefkat yorgunlugunu yordayan dordinct degisken olarak
dahil olmustur. Alanyazinda bu calisma ile orttisen ve celisen bircok arastirma yer almak-
tadir. Ceobanu ve Mairean’e (2015) gore katilimcilari uyumlu kisilik 6zellikleri stres fak-
torlerine karst koruyucu bir islev gorebilir. Bonfield (2014) ve Woodrume (2016) calisma-
larinda uyumluluk ile sefkat yorgunlugu arasinda anlamli bir iliski olmadigini belirlemistir.
Gallardo ve Rohde (2018) ise uzun stireli bakim personelleriyle ytriittigu calismada uyum-
luluk ile sefkat yorgunlugu arasinda negatif yonde iliski oldugunu belirlemistir. Alanyazin-
da uyumlulugun, titkenmisligin alt boyutlarindan duygusal tikenme ve duyarsizlasma ile
olumsuz iliskili olduguna isaret eden bircok ¢alisma vardir (Piedmont, 1993; Luck, 2009;
Bonfield, 2014; Grigsby, 2015; ; Barr, 2018; Abbondanzio, 2020). Uyumluluk boyutunun;
yardima ihtiyaci olan bireylerle ve can sikici durumlarla bas etmeyi kolaylastirdigi, baskala-
rini nesne olarak gormek yerine onlarin ihtiyac ve iyi olusuna odaklanmay1 sagladigi ve bu
bakimdan diistik duygusal tikenme ve duyarsizlasma ile iliskili oldugu ifade edilmektedir
(Zellars vd., 2000).

Sorumluluk, buyiik beslinin son boyutu olarak ele alinmistir. Calismada sorumluluk boyu-
tu ile sefkat yorgunlugu ve alt boyutlar1 arasinda anlaml bir iliskisi olmadigi goralmustur.
Chen ve arkadaslar1 (2018) 6rneklemini pediatri hemsirelerinden olusturdugu calismada
sorumluluk ile sefkat yorgunlugunun negatif yonde iliskili oldugunu belirlemistir. Bellico-
so vd. (2017) yaptiklari cahsmada ytiksek sorumluluk diizeyine sahip saglik calisanlarinin
ikincil travmatik stres belirtilerinin daha dusitk oldugunu belirlemistir. Arastirmact bu so-
nucu, sorumlu bireylerin is ortaminda daha tertipli dizenli olmasi, detaylara dikkat etmesi
ve is yiktuniin beraberinde getirdigi zorluklari idare edebilmesiyle aciklamistir. Alanyazin-
da sorumluluk boyutunun titkenmislik ve ikincil travmatik stres ile negatif iliskili oldugu-
nu belirleyen calismalar vardir (Grigsby, 2015; Somoray vd., 2017). Sorumluluk puani yiik-
sek bireyler genellikle daha dustk diizeyde catisma yasama ve zamani akillica kullanma
egilimindedir ve bu bakimdan onlarin titkenmisligi onlemek icin daha donanimh olduklari
dustnulmektedir (Abbondanzio, 2020).
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Genel anlamiyla calismalar bes faktor kisilik 6zellikleri ile sefkat yorgunlugu, sefkat do-
yumu, tilkenmislik arasinda iliski olduguna isaret etmektedir. Ying-ying vd. (2018)’in ¢a-
lismalarinda uyumluluk, sorumluluk, deneyime aciklik ve disadontkluk, sefkat tatmini
ile olumlu, tikenmislik ile olumsuz iliskili; duygusal dengesizlik ise ikincil travma ve tii-
kenmislikle pozitif olarak, sefkat doyumu ile negatif iliskili olarak belirlenmistir. Benzer
anlamda Ceobanu ve Mairean (2015) katilimcilarin hemsire ve doktorlardan olustugu ca-
lismalarinda ikincil travmatik stres ile duygusal dengesizligin pozitif, diger kisilik boyutla-
rinin ise negatif yonde iliski oldugunu belirlemistir. Bu bakimdan, stresli olaylara dogrudan
veya dolayh olarak maruz kalma acisindan disadontkluk, uyumluluk, deneyime aciklik ve
sorumluluk koruyucu faktorler; duygusal dengesizlik ise travmatik stres gelistirmede bir
risk faktorii olarak ifade edilebilir.

Psikolojik Saglamlik Agisindan Sefkat Yorgunlugu ve Alt Boyutlari

Arastirmadaki bulgular, saglik calisanlarinin psikolojik saglamlik seviyeleri ile sefkat yor-
gunlugu ve alt boyutlar1 arasinda negatif yonlii ve orta duzeyde anlaml bir iliski bulundu-
guna isaret etmektedir. Sefkat yorgunlugu ve titkenmislik dtizeyini yordayan degiskenler
arasinda duygusal denge o6zelliginden sonra en buiytk katkiyr saglayan psikolojik saglam-
liktir, ikincil travmatik stres icin ise birinci sirada gelmektedir. Alanyazinda bu ¢alismanin
sonucuyla ortiisen ve farkl sonuclar sunan bircok arastirma vardir. Turkiye’de psikolojik
saglamlik tizerine yapilan ¢calismalarin daha ¢ok psikolojik dayaniklilik kavrami adi alinda
yurataldugu goriulmektedir. Pak vd. (2017) érneklemini acil servis calisanlarindan olustur-
duklart arastirmada, psikolojik saglamlik ile ikincil travmatik stres arasinda negatif yonde
bir iliski oldugunu ortaya koymuslardur.

Psikolojik saglamlik, uygulayicilarin stresle basa ¢tkmalarina yardimer olmada 6nemli bir
kaynak (Kapoulitsas ve Corcoran, 2015) ve stresli yasam olaylarina maruz kalan ¢alisanlar
icin iyilik halini korumada ve saglig: gelistirmede temel bir unsur olarak kabul edilmekte-
dir (Shew, 2010). Mealer vd. (2017) psikolojik saglamligin, yogun bakim calismalarinda
travmatik olaylara maruz kalmanin neden oldugu psikolojik sikinti ile iliskili belirtileri ha-
fifletme 6zelligi oldugunu belirlemistir. Bireyin isi, davranislar1 ve basa ¢tkma becerilerine
iliskin olumsuz diisiinceler sunmasi, dustk psikolojik saglamlik seviyesiyle iliskilidir ve
bu olgunun sefkat yorgunluguna ve tikenmislige yol acabilecegi ongorilmektedir (David,
2012).

Bu bulgular, sefkat yorgunlugu ve tikenmisligin zararh etkilerini hafifletmeye ve azaltmaya
yardime1 olmak icin psikolojik saglamlik odakli stratejilerin, egitim ve mtdahale program-
larmin gelistirilmesinin ne kadar 6nemli ve gerekli oldugunu ortaya koymaktadir (Burnett
ve Wahl, 2015; Gillespie, 2017). Potter ve arkadaslar1 (2013), sefkat yorgunlugu hakkinda
egitim iceren bir mtdahale programi araciligiyla psikolojik saglamhg tesvik etmenin, on-
koloji hemsirelerinde sefkat yorgunlugunda anlaml bir azalmaya yol actigini belirlemistir.
Bu bilgiler psikolojik saglamlik degiskeninin Figley’in (2002) sefkat yorgunlugu modelin-
de yer alabilecegini dustindurmektedir ve boylece sefkat stresi ile nasil basa cikilabilecegi
ve ikincil travmatik stresin nasil 6nlenecegi konusunu aciklayan yeni bir kavram olabilir
(Temitope, 2014).
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SONUC VE ONERILER

Bu calismanin sonuclart bes faktor kisilik ozelliklerinin, psikolojik saglamligin ve CO-
VID-19 ile ilgili degiskenlerin sefkat yorgunlugunun gelisim stirecinde oynadig role isaret
etmektedir. Calismada COVID-19 ile ilgili birimde calisan, is yukintn artugim dasiinen,
virtistt yakinlarina bulastirmaktan gorece ¢cok korkan bireylerin sefkat yorgunlugu ve alt
boyut puanlarinin daha ytksek oldugu belirlenmistir. Buradan hareketle dogal afet ve sal-
gin gibi toplumun genis kitlesini etkileyen olaylarda saghk calisanlarinin gorevlerini icra
ederken psikolojik acidan daha kirilgan olduklari diisiintilebilir. Bu bakimdan, istthdam ve
gorev paylasiminin adil ve hakkaniyetli saglanmasi saglik calisanlarmin hizmet kalitesinin
ve sefkatli bakim verme diizeyinin artmasina yol acabilir.

Ayrica sefkat yorgunlugunun; psikolojik saglamlik, duygusal denge, disadontkluk, uyum-
luluk ile negatif yonde iliskili oldugu ve ote yandan deneyime aciklik ve sorumluluk ile ilis-
kili olmadig1 belirlenmistir. Bu calismada psikolojik saglamhigin sefkat yorgunlugu acisin-
dan koruyucu bir faktor olabilecegi ortaya konulmustur. Bu nedenle psikolojik saglamhigin
yardim hizmeti sunan bireylerin dahil edildigi deneysel calismalarda etkisi arastirilabilir.
Bunun yani sira Saglik Bakanligi bunyesinde calisanlarin, psikolojik saglamlik seviyelerinin
yukseltilmesine yonelik egitim ve mtidahale programlarinin hazirlanmasi saghk hizmetleri-
nin kalitesi acisindan énemli olabilir.

Bu calisma, Turkiye’de saghk calisanlarinin COVID-19 siirecindeki sefkat yorgunlugu di-
zeylerinin arastirildigi sayili calismalardan biri olmast yontyle degerli sonuclar ortaya koy-
masina ragmen bazi sinirhliklara sahiptir. Bunlardan ilki calismanin yontemiyle ilgilidir.
[liskisel arasurmalar degiskenler arasinda bilgiler sunsa da bu bilgileri esas alarak genelle-
meler vapmak dogru olmayacaktir. Buna ek olarak arastirmada kullanilan regresyon analizi
her ne kadar degiskenler arasinda neden sonug iliskilerine yonelik bazi ipuclar verse de
gercek anlamda bir neden sonuc iliskisinden bahsedebilmek icin deneysel bir calismaya
ihtiya¢ oldugunu belirtmek gerekir. Bu calismanm bir diger siirliigi kathmer grubuyla
ilgilidir. Calisma saghk gorevlilerin genel calisma deneyimlerini ve COVID-19 stirecinde-
ki rollerini ve etkilenmislik diizeylerini anlamak acisindan kiymetli olsa da baska meslek
gruplart icin bilgi sunmamaktadir. Bu sebeple elde edilen bulgularm genisletilmesi icin
sefkat yorgunluguyla ilgili olabilecek baska meslek gruplariyla (huzur evi calisanlari, afet
yardim calisanlary, itfaiye ve acil kurtarma calisanlar1 vd.) benzer arastirmalarin yapilmasi
alanyazina katki saglayacakdr.
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