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GIRIS

Calisma kavrami herkes icin yuzyilllardir farklilagsa da bireylerin ¢alismaya yénelik bakisg
acilarindaki degisim ve ¢alisma yasamini etkileyen degisimler 20.ylzyilin son ¢eyreginde
énemli bir konu olarak insan yagsaminda yerini almigtir. Sanayi devrimi éncesinde sadece
tarim isgisi olarak gérulen kadin, savasglar ve erkek nifusunun cephede olmasi, erkek is
gucunun yeterli seviyede olmamasi, Uretimin vyetersiz kalmasinin yaninda insan
ihtiyaclarinda yasanilan degisimler sonrasinda kadinlar da is hayatina giris yapmis ig
hayatindaki rolleri de gittikge artmisgtir. Fakat bu durum beraberinde gesitli problemlerde
getirmis kadinlarin ¢calisma alanlarindaki konumlarina gére ekonomik, sosyal, biyolojik,
kaltarel birgok faktérle iligkili incelenmesi gereken ¢ok boyutlu bir halk saghgdi sorunu haline
dénugmustur. Ozellikle aile ve is hayatlarinda bir denge kurmaya ¢aligsan kadinlar Covid 19
pandemisi ile fiziksel ve psikolojik etkilere bagh olarak daha fazla sorunla karsi karsiya
gelmistir.

31 Aralik 2019'da Dunya Saglik Orguta (DSO) Gin Ulke Ofisi, Gin'in Hubei eyaletinde ortaya
cikan ve su ana kadar 1839660 kisinin 6limuune neden olan Corona virls stphesiz dinyayi
daha 6énce hi¢c gérilmemis buyulklikte degistirmis tam sektérleri etkilemis olmasinin
yaninda &zellikle saglik sektérindeki kadin galisanlar igin ¢alisma yasamina iligkin
sorunlarin daha da derinlegsmesine neden olmustur.

Dunya Saglik Orgutu (WHO) 191 Ulkeden elde ettidi ve icerisinde Turkiye'nin de bulundugu
Nisan 2020°de yayimladigi “2020 Hemgire Durum Raporunda hemsire igglcinin %80’ini
kadinlarin olusturdugu bildirilmigtir. Dinyada saghk is gicinun %70'nin kadinlardan
olustugunu vasifli saglik mesleklerinde caliganlarin %72'sinin kadinlarin olusturdugunu
Uluslararasi Galigma Orgita  (International Labour Organization, ILO) tarafindan da
bildirilmigtir.

Cinsiyetlerinden dolayi yashlar ve gocuklar gibi kirllgan grupta yer alan kadinlarin “anne” ve
“eg” gibi misyonlarinin olmasi c¢alisma alanlarinda gifte yuk getirmistir. Kadin saglik
calisanlar ig ve aile sorumluluklarint dengelemek igin pandemi déneminde bu zorlu suregle
bag etmek zorunda kalmisglardir. Sosyal hayatta, ézlk haklarinda, ¢alisma ortam ve
kosullarinda zihinsel ve duygusal tikenmiglik derinlesmistir. Kadin saghk ¢aliganlari ézellikle
yash, bagisikhgr zayiflamig veya kronik hastaliklarl olan aile tyelerine bulag konusunda
endige yagsamiglardir. Tim dinyada ve Ulkemizde Covid 19 pandemisinde esnek ve/veya
evden c¢aligma, Ucretli/Ucretsiz izin, isten ¢ikarma gibi uygulaomalar devreye girmigken
6zellikle kamu saglik alaninda tum izinler iptal edilmis olmasi kadinlarin bedensel ve ruhsal
boyutta ¢okus yasamalarini da hizliandirmistir. is hayati ve aile hayatindaki rollerini dengede
tutmaya ¢aligan kadin saglik galiganlari bir gunde iki fakl isgiinG gegirmek zorunda kalmistir.
Fazla mesai, pandemi servisinde aktif gérev almak, glvencesiz ¢aligma kosullari, dusuk
Ucretler, psikolojik yildirma gibi unsurlar, evinde bakima muhtag¢ durumda bir cocugu ya da
hastasi yasgh bir aile ferdi olan bunu yansira gocugunu birakacak kres imkdani olmayan
yerlerde akl evdeki gocugunda kalan saglik calisani kadinlar i¢in pandemi byuk bir krizdir.
Tam bilgiler 1siginda denilebilir ki; Dinyada ve Turkiye’de sadlik calisanlari pandemi sureci
boyunca buyuk bir ézveri ile galigmiglardir.

Mesleklerini icra ederken ¢ok sayida riskle karsi karsiya kalan kadin saglik calisanlari igin
mesleki gérunurlugan ve farkindahdin artinimasi kadinlarin yasadiklari sorunlarin éne
ctkariimasi 6nemlidir.

Turkiye’de hak temelli sivil toplum ekosisteminin yaratilmasinda buyutk katkilart olan Avrupa
Birligi Sivil Dusin Programina “Pandemide Kadin Saglik Calisgani Olmak” c¢aligmasina
verdikleri destek i¢in tesekkur ederim.

Emine Glltekin
izmir- 2021



CINSIYETAYRIMCILIGI

Toplumsal cinsiyet esitligi, kadin ve erkeklerin cinsiyetlerinden bagimsiz olarak toplumda esit
hak, firsat ve sorumluluklara sahip olmasi anlamina gelmektedir. Kadinlarin ¢alisma
ortaminda karsilasgtiklari sorunlarin nedenleri yakindan incelendiginde, farkli dizeylerde de
olsa, en basta cinsiyete dayali mesleki aynmciligin geldigi géralmektedir. 2003 yilinda
yurarlage giren 4857 sayill is Kanunu’nun “esit davranma ilkesi” baglkli besinci maddesinde
bu konu iglenmigtir. Buna gére; Is iligkisinde dil, irk, cinsiyet, siyasal dugtnce, felsefi inang, din
ve mezhep ve benzeri sebeplere dayall ayirm yapilamaz. Ayni veya esit degerde bir ig igin
cinsiyet nedeniyle daha dustk Ucret kararlastinlamaz. isginin cinsiyeti nedeniyle 6zel
koruyucu hukimlerin uygulanmasi, daha dusik bir Gcretin uygulanmasint hakli kilmaz.
Ancak, halen her kademede kadinlar icin cinsiyet esitsizligi s6z konusu olabilmektedir.

Kadinlarin durumlarini iyilestirmek amaciyla sivil toplum érgutleri, resmi kurum ve kuruluglar
uzun yillardir birlikte caligmalarini sirdirmektedirler. Kadinlara Kargi Her Tarla Aynimciligin
Ortadan Kaldirimasi Sézlegsmesi (CEDAW- Convention on the Elimination of all Forms of
Discrimination against Women), 1979 yilinda Birlegmis Milletler Genel Kurulu tarafindan,
kabul edilmistir. Tarkiye’de ise bu sézlesmeye katilmin uygun bulunduguna dair kanun, 14
Ekim 1985 tarih 18898 sayili Resmi Gazete'de yayimlanarak 19 Ocak 1986 tarihinde yurdrluge
girmistir. Tarkiye, o tarihten beri CEDAW Sézlesmesine taraf devletlerden biridir. Dinya kadin
konferanslarinin ilki 1975 yilinda Mexico City’de, ikincisi 1980 yilinda Kopenhag
(Danimarka)’da, Gguncusu de 1985 yilinda Nairobi (Kenya)’da gergeklestiriimistir. 1995
yiinda da Pekin (Gin)'de, 189 ulke temsilcilerinin katiimiyla dérdinci Dinya Kadin
Konferansi yapilmistir. Burada Pekin Deklarasyonu ve Eylem Platformu baglikh iki belge
yayinlanmigtir. Turkiye bu belgeleri oldugu gibi onaylamistir. Pekin Deklarasyonu
hikametleri kadinlarin durumlarinin gelistirilmesi konusunda yukimla kilmaktadir. Eylem
Platformunda ise kadinin énindeki engellerin ancak kadinlarin tim platformlarda etkin
olarak yer almalari yoluyla ortadan kaldirilabilecegine isaret edilmektedir. Esitlik, kalkinma
ve barig hedeflerine ulasilabilmesi icin acil tedbir ainmasi gerekli 12 kritik alan belirlenmistir.
Konferansta, Glkemiz 2000 yilina kadar anne ve ¢ocuk élumlerinin %50 azaltilmasi, zorunlu
egitimin sekiz yila ¢ikariimasi, kadin okuryazarliginin %100’e ¢ikariimasi yéninde taahhutte
bulunmustur. 1997 yilinda zorunlu egitim 8 yila ¢ikarilmig, anne ve gocuk élimlerinde énemli
dususler olmus, dizenlenen okuma-yazma kurslari ile kadin okuryazarligi orani ytkselmistir.
Bunu takiben 2000 yilinda, New York'ta “Kadin 2000: 21.Yuzyll igin Toplumsal Cinsiyet Esitligi,
Kalkinma ve Barig” konulu Birlegsmig Milletler Genel Kurul Ozel Oturumu gergeklestirilmistir.
Turkiye'nin de katildigi Pekin+5 olarak adlandirilan bu stre¢ sonucunda bir Siyasi Bildirge ve
Sonug Belgesi kabul edilmigtir. Ocak 2013'de agiklanan, Dinya Ekonomi Forumu (WEF)
raporunda Turkiye, Kiresel Cinsiyet Esitsizligi Endeksi (Global Gender Gap Index)'ne gére 135
Ulke arasinda ortalamada 124. sirada bulunmaktadir. Dinya nifusunun %90°'in1 kapsayan
rapor hazirlanirken, ekonomik hayata katilim, firsat esitligi, egitim, saglik ve politik hayata
katihm olmak Gzere bes élgut géz 6nine alinmaktadir. Turkiye, 135 Ulke arasinda kadinin
egitime katiiminda, 108.inci sirada, kanun yapicilar arasinda ise 98’inci sirada yer
almaktadir (Yumus, 2011).
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TURKIYEDE KADINLARIN CALISMA
HAYATINA KATILMASI VE_
KARSILASTIKLARI GUCLUKLER

Kadinin toplumdaki yerini inceledigimizde “annelik” vasfindan dolayi ézellikle ¢alisma
hayatinda geri planda kaldigini gérmek mumkuandur. Ozellikle ataerkil toplumlarda erkek
egemen yapi dikkat ¢geker. Toplumlarin gogunda yaygin bir bigcimde kargsimiza ¢ikan erkek
egemen ideoloji, mesruiyetini kadinlan “doga” erkekleri ise “kultir” bigiminde tanimlar. Bu
nedenle, erkedin yasam alani tretime katihmla acgiklanirken kadin, dogasi geregi; gocuk
dogurmak, saglikh sekilde buyitmek ve evin dizenini korumakla sorumludur (Gézener,2012).
Kadinlarin Gretim hayati icinde yer almalari insanlik tarihi kadar eski bir olgu oimasina kargin
Ucret karsiigi calismaya baslamasi 19. Yazyllda sanayi devrimi ile birlikte yeni ve ucuz
isgucune ihtiya¢ duyulmasiyla baglamistir. Turkiye’de de kadinin iggtictine katiimi Sanayi
Devrimi ile ivme kazanmigtir. Ancak uzun bir dénem kadinlarin ekonomik hayattaki
aktiviteleri kirsal kesimde aile isgiligi ve Ucretsiz tarim isciligi ile sinirli kalmigtir. Kadinlar,
Ucretsiz ev iggisi statUsinde, evine, ailesine ve c¢ocuklarina bakmakla sinirlandiriimig
durumdaydilar (Karabiyik, 2012: 236). 1910°lu yillarin basinda Trablusgarp ile baglayan Balkan
ve Birinci DUnya Savaglariyla devam eden sireg 1920'li yillarin baginda Milli Micadele ile son
bulan sureklilegsmis savas ortami kadinlarin ¢aligma hayatina katilmasini  yakindan
etkilemistir.

Bu suregte Osmanli dénemi ve Cumhuriyet déneminde bazi farkhliklar gézlemlenmistir.
Osmanli toplumunda kadinlar, kirsal alanda ve sehir yagaminda énemli bir yere sahip olup
ekonomik hayatin iginde yer almiglardir. Toplum yagaminin getirdigi durumlar, zaman iginde
bu kathmin oraninda degigsmelere neden olmustur.

Cumbhuriyet Déneminin basglarinda da durumun Osmanli déneminin son zamanlarindan
farkhh olmadigini gérmekteyiz. Savaslarin ve ekonomik zorluklarin etkisiyle kadinlarin isg
yasamindaki etkinligi artig goéstermistir. Savas nedeniyle erkekler askere alinirken, ig
gucunde olugsan bosluk kadinlarla doldurulmus, savasin yarattigr sorunlarin asilmasinda
kadinlar énemli bir rol oynamigtir (Makal, 2010). Bugiine baktigimizda kadinlarin ¢alisma
yasamindaki sayi ve etkinligi dnemili ilerlemeler kaydetmigse de, hala ¢alisma hayatindaki
erkeklerin sayi ve etkinliginin olduk¢a gerisinde seyretmektedir.

Kadinlarin galisma hayatina girmesi, yalnizca kadinlar agisindan degil, Gretime yaptiklari
katkiyla bir butan olarak tlke igin olumludur (Gakir, 2008). Kadinin ig yagaminda olmasi,
Uretime katki saglamasi, ekonomik ve sosyal givenlik déngustne dahil olmasi tlkenin gayri
safi milli hasilasinin artigina etki ederek ekonomik, sosyal ve toplumsal olarak strdurulebilir
kalkinmayi beslemektedir (Karabuyik, 2012).
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Ote yandan kadinlar gittikce daha fazla galisma hayatina girse de, aile yasaminda
kendilerinden beklenen geleneksel sorumluluklar buyldk oranda mevcudiyetini
surdirmektedir. Bu durum kadinlar ile erkekler arasinda hem is dinyasina katihm hem de ig
yasami icerisinde esitsizlikleri beraberinde getirmektedir. Son yillarda artig yéntunde bir seyir
gbézlemlense de, istatistiki veriler dinyada ve Turkiye'de istihdam alaninda kadinlarin hala
erkeklerin oldukgca gerisinde kaldigini géstermektedir. Uluslararasi Galisma Orguta (ILO)
tarafindan agiklanan verilere gére; 2019 yilinda dinyada istihdam orant erkeklerde %71,4 iken
kadinlarda %39 seviyesinde kalmistir (International Labour Organization). Turkiye'de ise
asagida Tablo T'de géruldigu Uzere; kadinlarin igglcine katilma orani 2020 yilinda, bir
oénceki ylla gore yaklasik %3 oraninda azalarak %31.02 oraninda gergeklesmistir. Bunun yani
sira kadinlarin istihdama katiliminda da yine ayni dénem igin %28.3'ten %26.3'e dogru %2'lik
bir azalma s6z konusudur. TUIK tarafindan agiklanan Tablo 1'deki veriler, erkeklerin iggticu ve
istihdam oranlarinin kadinlara gére 2 katindan daha fazla oldugunu ortaya koymaktadir.

Tablo 1: isglicii istatistikleri 2019-2020.
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Kaynak: Turkiye istatistik Kurumu (2020). isgucu istatistikleri, Subat 2020.

Erkeklerle kadinlar arasindaki esitsizlik yalnizca ¢alisma yasamina giriste degil, calisma
hayatinin icindeyken de birgok hususta kendini géstermektedir. Bunun éncelikli sebebi,
toplumun kadina yukledigi ‘anne’, ‘es’ gibi misyonlardir (Bayhan &Arslan, 2005). Kadinlar
gunluk hayatin iginde ev igleri, ailenin ihtiyaglari, ebeveynlik goérevi gibi yukumilulUkler
Ustlenmis, bu yakamlultklere ek olarak ¢alisma yasamina girmeye ¢alismig ve bu hususta
birgok uyum sorunu yasamistir (Ogut, 2006). Bu gabanin arkasinda gegim sikintisi, daha
kaliteli yagsam kosullarina sahip olma arzusu gibi temel ekonomik nedenlerle birlikte,
sayginlik ve deger gérme, sosyallesme, toplumda kabul gérme, manevi tatmin gibi psikolojik
ve sosyolojik nedenler yer almaktadir.

Kadinlarin ¢alisma yasaminda karsilastiklari cinsiyet temelli sorunlar ana hatlariyla su
sekilde belirtilebilir:

Ucret Esitsizligi: is yasamindaki erkek ve kadin ¢aliganlar arasindaki esitsizligin en sik
tezahurlerinden birisi Ucret esitsizligidir. DISK-AR tarafindan 2017 yilinda yapilan arastirmaya
goére, calisan kadinlarin %78,7'si, is yagsamina dair en basat sorunlarindan birisinin duguk
Ucretler oldugunu belirtmektedir (Turkiye Devrimci isgi Sendikalari Konfederasyonu). Bu
durumun ardinda; kadinlarin fiziki glic¢sazligua, erkeklerin daha uzun saatler galigabilme
imkani, erkek emegine talebin daha fazla olmasi, karar mercilerinde kadinlarin yetersiz
kalmasi, kadin igveren sayisinin diasuklagu, isverenlerin kadinlar Gzerinde daha kolay baski
kurabilmeleri gibi birgok faktér yer almaktadir.




Kadinlarin Karar Mekanizmalarinin Disinda Birakilmasi: Kadinlarin is yasaminda karar
mekanizmalarinda yer bulmalari kolay degildir. Toplumda, kadinlarla erkeklere farkl roller
yuklenmekte, bu nedenle farkli davranig kaliplarina sahip olmalari beklenmektedir (Dékmen,
2010). Kadinin daha ziyade duygusallik Gzerinden konumlandiriimasi ve buna baglh olarak
mantikl kararlar alamayacaklari algisi; genellikle ‘kadin isi’ olarak gérilen el emegine dayali
isler, hizmet sektéri kapsamindaki igler, buro isleri, yardimci hizmetler gibi belirli meslek
kollarinda istihdam edilmelerine yol agmakta; aile yagamindaki yakimlualakleriyle calisma
hayatini bir arada sturdiremeyecekleri é6n yargisi, kadinlarin karar mekanizmalarinin diginda
birakilmasinin etkileyen faktérler arasindadir (Unnu; Baybars ;Kesken, 20]4).

Cam Tavan Sendromu: Kadinlarin yénetim kademelerinde ancak belirli bir noktaya kadar
ilerleyebilmeleri, Ust dizey basamaklarina erisme noktasinda cinsiyetgi engellemelere ve
baskilara maruz birakilmalari ‘cam tavan sendromu’ olarak tanimlanmaktadir (Ganer, 2018).
Bu, Kadin ¢aliganlar ile Gst yoéneticilik arasinda gériinmeyen ancak oldugu varsayilan sert bir
siniri, agilmasi gug bir duvari ifade eder (Karaca, 2007). Kadinlarin galigma yagsamina dair en
stk karsilagtiklarn sorunlardan biri olan bu durum, atama ve terfi iglemleriyle ilgili esitsiz
tutumlari beraberinde getirmektedir. Kadina toplum tarafindan yuaklenen ‘annelik’ rolG ve bu
rolin getirdigi dogum izni ve st izni gibi haklari kullanmaktan kaynaklanan ¢calisamama
durumlari kariyerlerine dair degerlendirmeleri olumsuz etkilemekte, bagari ve liyakatlerinin
g6z ardi edilmesine yol agmaktadir (Kiguk, 2015).

Kadinlarin Niteliksiz Alanlarda Calistinimasi: Kadinlarin  erkeklere nispetle fiziksel
zayifliklari, caligma hayati ile aile yasami arasindaki dengeyi saglayamayacaklari algisi,
kadin ig gacunun katma degeri yuksek istihdam alanlarina uygun olmadigi yénundeki 6n
yargi, dogurganlik 6ézelligi gibi unsurlar kadinlarin vasifsiz iglerde calistirllmasi sonucunu
dogurmaktadir (Gun, 2016). Ote yandan bazi meslek kollarindaki cinsiyete iligkin
sinirlandirmalar kadinlarin is yagamina iligkin baska bir sorundur. Egitim, tecribe, donanim
gibi 6zellikleri bakimindan daha nitelikli istihdam alanlarinda c¢aligabilecekken, sirf kadin
olduklari igin sekreterlik, yénetici asistanligi, temizlik, cocuk ve yash bakimi, as¢ilik gibi kadin
cinsiyeti ile batunlestiriimis is kollarinda ¢aligtirimalari da kadinlarin niteliksiz alanlarda
istihdami kapsaminda bir sorun olarak degerlendirilmektedir.

is yasami ile Aile Hayati Arasinda Denge Kurma Rolii: is hayati ile aile hayatinin
sorumluluklarini dengeli bir bicimde Ustlenmeye caligmasi, kadinlarin ¢alisma hayatina
iliskin en buyuk sorunlarindan birisidir. Bu durum kadinlarin, bir ginun iginde iki is gunu
yasamalari seklinde ifade edilebilir (Bugra ; Keyder, 2018). is hayatina iligkin olarak fazla
mesai, ge¢ saatlere kadar ¢aligma, glvencesiz ¢aligma kosullari, diguk UGcretler, psikolojik
yildirma gibi unsurlar, evinde bakima muhtag¢ durumda bir gocugu ya da hasta veya yasl bir
aile ferdi bulunan bir kadin igin is hayatinin zorluklarini daha fazla hissedilir kilmaktadir.
Hatta bazi durumlarda kadin, ev-is arasinda bir se¢im yapmak durumunda kalabilmektedir
(Kiig; Oztark, 2014).
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Mobbing: Calisma yasaminda ginumuzde siklikla rastlanan mobbing kavramsal olarak;
taciz etmek, yildirmak, huzursuz etmek anlamina gelmektedir. isyerinde ¢aligana psikolojik
siddet uygulama, duygusal tacizde bulunma, asagilama, dislama, ¢aliganin ézguvenini
zedeleme, motivasyonunu kirma, yetkilerini kisitiama gibi birgok farkl sekilde uygulanan bir
davranig bigimidir. Bu davranig, kurumsallagmis igyerlerinde surekli bir caligan degisimine ve
genel itibariyle dugtk verime yol agmaktadir (Tutar, 2004). Bu durum mobbinge maruz kalan
ile mobbing uygulayan kisiler arasinda bir gug esitsizligi halinde séz konusuolabilmektedir
(Karatuna;Tinaz, 2010). Mobbing galigma yasaminin genel bir sorunu olsa da, dezavantaijli
konumlari nedeniyle ¢cok daha fazla maruz kalabilmektedir.

Kadinlarin Kayitdigi istihdami: Calisma hayatinin en biylk problemlerinden birisi kayit dig
calismadir. "Kayitdisi ekonomi” kavramiyla yakindan iligkili olan "kayitdisi istihdam®, kayitdisi
ekonominin ¢galisma hayatina yansiyan yizi olarak kabul edilir. Kayitdigi ekonomi, belirli bir
ekonomik faaliyetin fiillen gerceklesmis olmasina ragmen, séz konusu faaliyetle ilgili
kayitlarin tutulmamasi demektir.Kayit digi calisma, yalnizca g¢aligan acgisindan degil ayni
zamanda devlet agisinda da oldukg¢a zararli sonuglar doguran bir durumdur. Calisma
cagindaki hemen herkesi ilgilendiren kayit digilik, kadinlarda erkeklere nazaran ¢ok daha
yUksektir (Usen; Delen, 2011). Bunun temel nedenleri arasinda firsat esitsizliginden kaynakl
dusuk egitim duzeyi, cinsiyetgilige dayall baskici erkek egemen yénetici zihniyeti, kadini ve
emegini degersiz ve niteliksiz géren isveren kesimi, kadinlarin agirlikli olarak ev eksenli
islerde ¢aligmasi gibi etkenler gésterilebilir (Metin, 2011). Bunun yani sira kadin ig

guci ‘ek ig gucu’ olarak gérulmektedir (Erikli, 2018 ). Ayrica kadinlarin ileriye 2
dénuk beklentilerini dasltrerek azaltmak da kayit digt kadin istihdaminin :
nedenleri arasinda géralmektedir (Gnder, 2013 ).
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Kadinlarin is Dinyasinda Kabul Gérme Gabasi: Kadinlar gaisma
hayatinda kendilerini kanitlamak ve sayginlik kazanmak igin
erkeklere nazaran daha fazla gayret gdéstermek zorunda kalmaktadir
(Dedeoglu, 2000). Mesleklerinin gerektirdigi niteliklere sahip olsalar bile,
erkek caliganlar ile esit calisma ve kazang kosullarina kavugsmak igin daha
fazla caba gdstermeleri gerekmektedir. Kadinlar yalnizca bir igsverene bagli
olarak cahstiklari zaman cinsiyetten kaynakli dezavantajlarla
karsilagmamaktadir, bagimsiz ya da igveren statisunde kendi isini icra eden
kadinlar da cinsel beklentiler, ataerkil toplumsal baskilar, rakiplerin
engellemeleri, ticari zihniyetten ¢ok duygusalligin én planda olmasina dair én
yargilar gibi birgok sorunla micadele etmek durumundadirlar (Soysal, 2010).
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DUNYADA VE TURKIYEDE
COVIiD-19 SURECI

31 Aralik 2019'da Dinya Saglik Orgata (DSO) Cin Ulke Ofisi, Cin‘in Hubei eyaletinin
Wuhan sehrinde etiyolojisi bilinmeyen pnémoni vakalarini bildirmistir.
Tablo 2: Global Capta Coronaviriis Oliim ve Vaka Sayilari
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1,848,704
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Kaynak: https://covidi9.who.int/

Dunya Saghk Orgutd, 12 Ocak 2020 tarihinde s6z konusu hastaligin yeni tip Corona virtsu
(2019-nCoV) oldugunu, 11 Subat 2020 tarihinde ise bu yeni tip Corona virisinin
“SARS-CoV-2" olarak adlandiriidigini ifade etmistir (Turkiye Bilimler Akademisi, 2020). Virls
otuz gun icinde Wuhan kentinden Cin’'in tamamina, ardindan Asya, Avrupa ve Amerika
kitalar basta olmak Uzere, sekil 1'de géruldigu Uzere tium dunyaya hizla yayimis,
milyonlarca insanin enfekte olmasina ve yUz binlerce kiginin 6limune neden olmustur. 30
Ocak 2020 tarihinde Dunya Saglhk Orgutl séz konusu salgini “uluslararasi halk saghgi acil
durumu” (PHEIC) olarak agiklamis, iki haftalik sure igerisinde vakalarin 13 kat artmasi ve
viristen etkilenen Ulke sayisinin 3'e katlamasinin ardindan 11 Mart 2020 tarihinde ise
“pandemi” olarak ilan etmistir (World Health Organization, 2020). 06 Ocak 2021 tarihi
itibariyle dinya genelinde 48.518.058 iyilesmis olmakla birlikte toplam 86.468.659 pozitif
vaka SGYIS)I ve 1.869.808 8lum sayisi séz konusudur (T.C. Cumhurbagkanhdi Dijital Dénigim
Ofisi, 2020).

Covid-19 olarak adlandirilan Corona virtsu vakasi Turkiye'de ilk kez 11 Mart 2020 tarihinde
goérulmustar. Salginin tlke capinda yayillim géstermesinin 6niine gegcmek amaciyla ilk pozitif
vakanin géraldagu tarihin ertesi gununden itibaren kademeli sekilde okullarda
egitim-6gretime ara verilmesi, kamusal alanlarda toplu etkinliklerin ertelenmesi veya iptal
edilmesi, yurtici ve yurtdigl seyahatlere iligkin sinirlamalarin getirilmesi, kamu kurumlarinda
esnhek calisma modelinin uygulanmasi, hafta sonu ve resmi tatil ginlerinde sokaga ¢ikma
kisitlamalarinin hayata gegirilmesi, belirli yag gruplari i¢in sokada ¢ikmanin yasaklanmasi,
toplu tasimalar, marketler ve pazar yerleri, ibadethaneler, restoran, kafe, bar, sinema
salonlari, piknik ve éren yerleri gibi insanlarin topluca bulundugu yerlere iligkin ézel koruyucu
uygulamalarin igletiimesi yéninde birgok tedbir alinmigtir (Turkiye Bilimler Akademisi, 2020).
06.01.2021 tarihi itibariyle Turkiye'de 2.155.338’si iyilegen olmak tzere toplam 2.270.101 kiginin
Covid-19 test sonucu pozitif ¢ikmisg, 21.879 kisi ise s6z konusu viris nedeniyle hayatini
kaybetmistir.



COVID-19 PANDEMISI VE
SAGLIK CALISANLARI

Salgin belli bir insan toplulugunda, belli bir zaman dilimi icerisinde, yeni vakalar gibi gérulen
ancak yasanilan deneyimlere oranla beklenenden daha fazla etki gésteren hastaliktir ve bu
durum da global bir tehdit olarak Dinya Saglik Orgiti® (WHO) giindemine gelmektedir. Bir
salginin pandemi olup olmadigina WHO karar vermektedir. WHO'ya gére hastalda
dénugmus bir enfeksiyonun pandemi olmasinin G¢ kosulundan biri daha énce maruz
kalinmayan bir salgin hastaligin ortaya c¢ikmasi, ikincisi hastalik etmeninin insanlara
bulagiyor ve tehlikeli bir hastalia yol acgiyor olmasi, tglncusu ise hastaligi olusturan
etmenin kolay ve devamli yayilabiliyor olmasidir. Bir hastalik veya durumun yaygin olmasi,
¢ok sayida insanin élimune yol agmasi pandemi olarak nitelendirilmesine yetmez, bulasici
olmasi da gerekir. Yaygin bir 6lum sebebi olan kanserlerin bazi tarleri bulasici etmenler
tarafindan olusturuimasina ragmen, kanser bulasici bir hastalik olmadidi icin pandemi
olarak gérilmemektedir (whO)

OSHA (Occupational Safety and Health Administration) COVID-19 enfeksiyonu riski
agisindan ¢ok yuksek ve yuksek risk grubunda degerlendirdigi ¢alisan grubu saghk
cahsanlaridir. Aerosol uUreten iglemleri uygulayanlar ?ent(]bqsyon, O6ksuruk induksiyonu,
bronkoskopi, agiz-bogaz-burun muayenesi, oftalmolojik muayeneler, santral kateter
takilmasi, nebulizer kullanimi, kardiopulmoner resusitasyon, oksijen tedavisi, non-invaziv
ventilasyon, bazi dental iglemlerle muayeneler, veya invaziv érnek toplama iglemleri),
laboratuvar ¢aliganlari, hasta bakan hekimler, hemsireler ve yardimci saglk ¢alisanlari risk
grubu olarak tanimlanmigtir (Osho). Bir kiginin hayatinin korunmasi, kurtariimasi ve
surddrulebilmesi ile ilgili oldudu igin bulunduklari i ortami dogasi itibariyle son derece
streslidir. Bu durum dusunuldiginde onlarn yaptiklarn igler; psikolojik, sosyal, zihinsel ve ig
iligkileri agisindan onlara gok agir sorumluluklar yGklemektedir.

insandan insana kolay bulasan ve 8lumcl bir hastalik olan koronavirus ile micadele eden
saglik calhsanlarinin hayatlar da tehlike altindadir. Bu mucadelede bir¢ok tlkenin yani sira
Ulkemizde de alinan birgcok énleme ragmen; saglik caliganlarinin da hastalandigr ve
yasamlarini yitirdiklerini gérmekteyiz. Ulkemizde 24 Mart 2020 tarihinde 33 yasindaki Dilek
Tahtali, koronavirts kaynakl olarak hayatini kaybeden ilk saghk ¢aligani oimustur. Bu 6limle
birlikte saglik ¢alsanlarinin pandemi surecinde verdigi hizmetlerde; virisle mucadele
ederken, ayni zamanda kendi sagligini ve hayatini korumasi gerektigi disincesi onlarda
stres olusturabilir. Bu strese bagh olarak calisanda gerginlik, kaygi, huzursuzluk, uyku
bozul)duklc:rl, depresif bozukluklar vb. davraniglarda artig gérilebilmektedir (Gékge; Dundar,
2008).




Salginin kdresel bir boyut ulagmasiyla birlikte saglik ¢aliganlarinin bu kritik stregteki rolt ile
ilgili farkindahgin giderek arttigr gérilmektedir. Bu artigin toplumsal alanda oldugu kadar
akademik gevrede de gergeklestigini sdylemek mimkundur. Agikgasi, surecin baglangicinda
salginin sosyal, ekonomik ve teknolojik boyutuyla ilgili sorunlar dillendirilirken, bugun artik
saglik ¢alisanlarinin birer aktér olarak degeri daha iyi anlagiimakta ve onlari daha daha iyi
anlamak, daha guglua kilmak ve seslerini duyurabilmek amaciyla akademik c¢aligmalar
yurutulmektedir. Bu ¢aligmalara kategorik olarak baktigimizda, saglik caliganlarinin yeni
koronaviris hastaliyi ile enfekte olma nedenleri (Wang vd. 2020) ve Covid-19
enfeksiyonundan korunmasi (Bartoszko vd., 2020; Schwartz vd., 2020; Huh, 2020; Chirico vd.,
2020; Hoe Gan vd., 2020), salgin sirasinda saglik ¢aliganlarinin yagadigi mental sorunlar
(Greenberg vd., 2020; Spoorthy, 2020; Khanal vd., 2020; Gold, 2020), saglik galiganlarinin
yasadig psikolojik sikintilar (Schechter vd., 2020; Chew vd, 2020; Wang vd.,2020; Que vd.,
2020; Bohlken, 2020; Dai vd., 2020) ve sadlik ¢alisanlarinda gérilen depresyon ( Pappa vd.,
2020; Wilson vd., 2020; Gupta 2020; Chen, 2020; Elbay vd., 2020; Sahin vd., 2020) basliklari
altinda gergeklestirildigi gértlmektedir.

Yapilan arastirmalara gére, salgin déneminde veya sonrasinda her 6 ¢alisandan birisinde
cok ciddi stres belirtileri gérilmektedir. Ayrica arastirmalarda karantina suresinin 10 ginu
gecmesi durumunda bir risk olarak travma sonrasi stres bozuklugunun olugmasinin arttigi
da gérulmektedir (Bozkurt vd., 2020).

Pandemi surecinin saglik calisanlarinin  Gzerinde olusturacagl etkilerden birisi de
tukenmigliktir. Maslach’a (1981) gére duygusal tikenme duygularinin artmasi tikenmigligin
énemli bir yénudur. Diger pek c¢ok degiskenin yaninda Pandemi surecinde Kkigilerin
gosterdikleri sorumsuz davraniglar da saglik ¢aliganlarinin tikenmiglik duzeyi, tutum ve
duygulari Uzerinde etkili olabilir. Saglik ¢aliganlarinin duygusal kaynaklar tukendikge,
psikolojik duzeyde artik kendilerini iglerine veremeyebilirler. Ornegin, arastirma surecinde
goérustigumuaz pandemi surecinde hastalarin gésterdikleri sorumsuz davraniglara hakli
olarak tepki gbsteren bazi saglik ¢aliganlari kimilerinin bu virist hak ettiklerini dahi ifade
etmektedir. Bu durum disaridan bakildiginda kabullenmesi zor ve sira digi bir ifade veya
durum olarak gézukmektedir. Ancak, neredeyse her gun ve defalarca yapilan uyarilara
ragmen, azimsanmayacak bir sayida insan maalesef olduk¢ga sorumsuz davraniglar
sergilemekte ve bu en ¢ok da saglik galiganlarinin gabalarini baltalamaktadir.

Demografik nedenler, kisilik, beklentiler ve bireysel ihtiyaglar, is doyumu, insanlari olumsuz
degerlendirmek ve karsidaki insanlarin durumu, asirt is yUkua, yéneticilerle iligkiler,
meslektaglarla iligkiler ve catigmalar tikenmisligin nedenlerindendir (Cagliyan, 2007). Saglik
caliganlarina yénelik yapillan arastirmalarda, tukenmiglik ile ilgili 6zellikler farkhhk
gosterebilmektedir. Cinsiyet, yas, calisma sekli, deneyim ve ¢ocuk sahibi olma tukenmisligi
belirlerken dikkate alinabilir (Yildiz vd., 2018:131). COVID-19 salgini, saglik yetkilileri tarafindan
dunya genelinde kontrol altina alinmaya ¢aligiisa da viristn agir klinik seyri ve hizli yayilimi
salgin ile mucadeleyi zorlamakla birlikte sUreci uzatmaktadir. Yani salgin kontrol altina
alinsa bile saglik c¢aliganlarinin bulundugu sosyal ve psikolojik karmasiklik devam
etmektedir.



COVID-19 PANDEMISININ KADIN
SAGLIK CALISANLARI UZERINE ETKISI

Toplumda saglik sektérinde 6zellikle ebelik, hemgirelik, hasta bakiciligl ve diger yardimcli
saglk hizmetleri kadrolarinda genellikle kadinlarin istihdam edilmesi nedeniyle sektérin
feminizasyonuna yénelik bir algi olugmus bulunmaktadir. Dinyanin birgok UGlkesinde oldugu
gibi Turkiye'de de saglik sektérinde cinsiyetle 6zdeslestirilmis olan séz konusu mesleklerde
caligan kadinlarin orani %90’lara dayanmaktadir (Urhan ve Etiler, 2011). Covid 19 salgininda
en 6n safta mucadele veren en fazla risk altinda olan grup hi¢ kuskusuz saglik calisanlaridir.
Uluslararasi Galigma Orguta (ILO), dinyada kadin saglik is glicinin %70 oldugunu; 100
Ulkeye ait verilere gére de vasifi saglik mesleklerinde c¢aliganlarin %72'sini kadinlarin
olusturdugunu belirtmistir (ILO ). Caligma hayatina iligkin birgok cinsiyet temelli sorunla karsi
kargiya kalan ve ézellikle de saglik sektérinde ¢alisan kadinlar igin 2020 yilinin bagindan bu
yana tum dunyayi etkisi altina alan Covit - 19 salgini, séz konusu sorunlarin derinlegsmesine
sebep olmustur.

Kadin saglik calisanlarinin gogunlugu, bu siregte mesleklerini ve ev yagamlarini dengede
tutmakta zorlanmigtir. Veriler, birgok erkegin ev iglerinde ve bakimda sorumluluk almasina
ragmen kadinlarin, erkeklerin bu sorumluluklar igcin harcadigi zamanin %50’sinden daha
fazlasini harcadiklarini géstermektedir. Kadin saglik ¢aliganlari bu sirecte yogun ¢calisma
saatlerinin, yasanan agir duygusal ve fiziksel baskinin ardindan evde toplumsal cinsiyet
rolleri geregi kendilerinden beklenen ev ve bakim iglerini yapmak zorunda kalmaktadirlar. Bu
bakim ve ev igleri arasinda evlerinde okula devam edemeyen c¢ocuklarin egitimlerinin
duzenlenmesi ve desteklenmesi, yemek pisirilmesi, artan hijyen ihtiyacinin kargilanmasi ve
yogunlasan ev iglerinin yapilmasi yer almaktadir. Kadinlar, ayrica ¢ocuk yetistirme ve
yashlara bakim verme gibi Ucretsiz bakim isi yukinia de tasimaktadir. Normal sartlarda
kadinlar ginde ortalama 4 saat 25 dakika Ucretsiz bakim igini yuklenirken, erkekler sadece 1
saat 23 dakika yapmaktadir. Hem pandemi hem de pandeminin yol agtigi okul, kreg ve diger
bakim tesislerinin kapanmasi, kadinlarin Ucretsiz bakim igine ayirdiklar ganltk streyi buyuk
élcude artirmigtir. Ayrica evde yasli, engelli ve cocuk bakimi sorumluluklar olan kadin saghk
calisanlar, viris bulagma riski nedeniyle bu sorumluluklarini yerine getirme konusunda
sorunlar yasamaktadir. Diger sorunlardan biri de bulasg riskine karsi alinan énlemler
cercevesinde nébet sonrasi kurum tarafindan ayarlanan yerlerde konaklanmasi, kadin
saghk calisanlarinin yakinlari adina koruyucu ve gerekli bir uygulama olmakla birlikte,
yasam aligkanliklarinin degismesinin yani sira gocuklarindan, eslerinden, ana babalarindan
uzakta olmanin ruhsal ydkini de beraberinde
getirmektedir. Tek ebeveyn olan saglik
cahliganlarinin, ¢ocuklarint  koruyarak onlara
bakabilmelerini  saglayan  Gcretli  izine
‘ ayriimalarina  yoénelik  bir  duzenleme
olmamasi  da kadin  saglik
calganlarinin yasadigi énemli bir
sorun olarak karsimiza gikmaktadir.
Tam bunlar, kadin saglik
calisanlarinda gerek mesleki
gerekse ev igi tukenmiglik riskini
artirmaktadir.



Ote yandan tipki diger sektérlerde ve mesleklerde oldugu gibi genel olarak en fazla orta
derecede yénetici kademelerine kadar kariyer olanaklarina sahip olan kadinlar, saglk
sektérinde de cam tavan sorununu yasamaktadir. Cam tavan sorunu disinda, sektérun
niteligi itibariyle yogun ¢alisma kosullarinin hakim olmasi sebebiyle aile ve ig yasami

arasinda denge kurma sorunu kadin saglik ¢alisanlari agisindan daha belirgin bir hal
almaktadir.

Kadin saglik caliganlarinin ¢alisma ortam ve kosullarina yénelik yasadiklari sorunlar
arasinda uzun ¢aligma saatleri, fazla mesai, yetersiz saglik ¢aligani, yetersiz dinlenme
sureleri, dinlenme alanlarinin standartiara uygun olmamasi ya da yetersiz oimasi, gcalisma
saatlerinde yeterli ve dengeli beslenememe, asiri is yuku, salginla ilgili egitim eksikligi, siddet,
niteliksiz ve vyetersiz kigisel koruyucu ekipman yer almaktadir. Ayrica kadin saglhk
cahgsanlarinin hastalarla dogrudan etkilesimde bulunulan alanlarda daha yogun istihdam
edildikleri g6z é6ninde bulunduruldugunda, kadinlarin hastahiga maruz kalma risklerinin de
daha yuksek oldugu gérulmektedir.

Kisisel koruyucu ekipmanlarin yetersizligi ve sirekliliginin saglanmasindaki sorunlar, ézellikle
pandeminin baslangicinda en temel sorun olarak géralmustur. S6z konusu ekipmanlarin
cesitliligi, agirhgi, ézenli hijyenik kullanimina ve ¢alisma ortamina gdére surekli degisim
gerektirmesi kadin caliganlarin bedensel ve ruhsal saghgini olumsuz etkilemekte, asiri
yorgunluk yaratmakta, saatler suren nébetlerde idrar gikarma-digkilama gereksinimini
azaltmak amaciyla gida ve sivi tiketiminde kisitlamaya gitme gibi saglik igin riskli
davraniglara yol agmaktadir. Ayrica kigisel koruyucu ekipmanlarin erkekler igin
tasarlanmis olmasi nedeniyle maskelerin bantlanmasi, 6nlik ve tulum kollarinin
kivriimasi, regl oldugunda leke kontrolinUn yapilmasi gibi zorluklar yaganmaktadir.
Ergonomik, nitelikli ve kullanigh olmayan koruyucu ekipmanlar, basing yaralanmalari,
asiri terleme, nefes almada zorlanma gibi saglik sorunlarina neden olmaktadir. T4m
bu ¢caligma ortamina ve kosullarina yénelik yagsanan zorluklar ve sorunlar, kadin saglik
calisanlarinda fiziksel saglik sorunlarin yani sira anksiyete, depresyon, asiri 6fke, isten
ayrilma, intihar egilimi ya da intihar etme, ¢aresiz ve suglu hissetme gibi sonuglara
da neden olabilmektedir. Diger taraftan saglik sektérinde, baska sektér ve

mesleklerden farkli olarak kesici-delici ekipmanla yaralanma, enfeksiyon ve

diger bulasici hastaliklara yakalanma, siddet olaylarina maruz kalma gibi risk ‘
faktorleri bir arada bulunmaktadir. \J

Galisma ortamina ydnelik yaganan sorunlardan bir digeri de siddettir. Onemli
bir halk sagligi sorunu olan ve gunimuzde giderek artan kadina yénelik
siddetin, pandemi strecinde de zorlu ve adir kosullarda mucadele eden
kadin saglik calisanlarinda artarak devam ettigine taniklik
edilmektedir. Bu baglamda kadinlara ve saglik ¢alsanlarina

yénelik sgiddetin son bulmasi igin sgiddete “sifir tolerans”

ilkesiyle, siddete neden olan faktérlerin ortadan

kaldinimasi, etkili ve caydirici énleyici girisimlerin

yapilmasi, yasal yaptinmlarin - uygulanmasi  ve

esnetilmemesi gerekmektedir.

J



Pandemi déncesinde de yoksulluk sininnin altinda yasayan kadin saglik c¢aliganlarinin
ekonomik sikintilari, pandemi surecinde daha da derinlegmistir. COVID-19 hastaligini tecribe
etmis birgok Ulke tarafindan, saglk c¢aliganlarinin ekonomik kayiplarini énlemeye ydénelik
gesitli duzenlemeler yapilmigtir. Ulkemizde de ek 6édemelerin tavandan yapiimasina yénelik
dizenlemenin olumlu bir girisim olmasina ragmen bu &édemelerde kurumlar arasi
farkhhklarin olmasi, 6demelerin eksik verilmesi ya da hi¢ verilmemesi, saglk caliganlari
arasinda dengesiz dagitim yapiimasi saglik ¢alhsanlarinda mutsuziuga ve hayal kirikhdina
yol agmistir. Ayrica bu surecgte kadin saglik calisanlari zorunlu Gceretsiz izin kullandiriima, fazla
mesainin karsihdinin veriimemesi nedeniyle 6zItk haklarinda kayip gibi durumlar yasamistir
(Alisbah, 2012).

COVID-19 salgini, saglk yetkilileri tarafindan dinya genelinde kontrol altina alinmaya
caligilsa da virtstn agir klinik seyri ve hizli yayihmi salgin ile micadeleyi zorlamakla birlikte
streci uzatmaktadir (TPD, 2020). Yani salgin kontrol altina alinsa bile saglik ¢aliganlarinin
bulundugu sosyal ve psikolojik karmasiklik devam etmektedir. Bu durumdan hareketle izmir
ilinde faaliyet gésteren saglik kurumlarinda gérevli saghk ¢aligsanlari ile Covidl9 pandemi
strecinde saglik c¢alisanlarinin psikolojik, zihinsel ve sosyal olarak yasadiklarini ortaya
koymak amaciyla yapilmistir.

Katiimcilarin yanitiamalari istenen sorular sunlardir:

+ Calisma kosullarinizda bir degisiklik oldu mu?
Degisiklik olduysa bilgi verir misiniz?

» Bu suregte yasadiginiz aile yagami ve sosyal yagam
dazeniniz hakkinda bilgi verebilir misiniz?

» Busuregte zihinsel ve psikolojik olarak rahatlamak
i¢in neler yapiyorsunuz?

» Bu suregte isinize ayirdiginizzamandan, verdiginiz
énemden dolayi aileden nasil tepkiler aliyorsunuz?

* Bu suregte ¢calisma temponuz hakkinda bilgi verir
misiniz?

» Busuregte ¢ok calistiginizi dugtnerek iginizde
takendiginizi hissettiniz mi? Neden?

« Covid-19 suresince ¢ok ¢calistiginiz diger
calisanlar/amirleriniz tarafindan fark
ediliyor mu? Aldiginiz tepkiler nelerdir?

« Bu suregte kendinizle/galigma arkadaslarinizia/ -
yoneticilerinizle olumlu/olumsuz olarak
neleri fark ettiniz?

+ ilk Covid-19 vakasi geldiginde neler hissettiniz?




BULGULAR

Katihmcilara Ait Genel Bilgiler
Katihmcilarin 15°ini erkek ve 21'ini kadin saglik ¢aliganlari olugturmaktadir.

Tablo 1: Katilimcilarin Cinsiyet, Meslek ve Saglik Sektériinde Galigsma Sureleri

-__
Kadin
IS I —

Doktor

Hemsire 1 8l
Ebe 4 1

Paramedik 3 8

Anestezi Teknisyeni

SAGLIK SEKTORUNDE
CALISMA SURELERI

1yildan az 2
1-5 yil 2 14
6-10 yil 7 19
11-15 yil 9 25
16-20 yil 7 19
21-25 yil 4 1
26-30 yil 2 6

Tablo 2: Katilimcilarin Yaslari

YAS n YAS n
20 1 38 1
22 1 =5 b
24 1 40 3
27 6 4] 2
30 3 42 2
31 1 43 1
32 1 44 2
Sitl 1 48 2
37 2 50 1




Arastirmada Sorulan Sorulara
Iliskin Veriler

Tablo 3: Calisma Kosullarinizda Bir Degisiklik Oldu Mu?

P s e ] estekonuay | s | %

Tablo 3'de evet ve hayir yanitlar arasinda ciddi bir oransal farklilik oldugu gérulmektedir.
Katiimcilarin %86,11'inin ¢alisma kosullarinda degisiklik oimustur.

Tablo 4:1. Soruya Evet Yaniti Veren Grup

A N = =B |

Esnek mesai 5 Esnek mesai 6 Acil Cagnima 1

izin iptali 1 is yogunlugu 5 Filyasyon 1
Nébet Sistemi 4 Yogunluk 2
Acil Cagrnima 1

m--—-

Yogunluk 3 Vaka artigl
Esnek mesai 3 Yogunluk l
Nébet Sistemi 4

izin iptali 2
Acil Cagriima 2

Tablo 4'te en ¢ok dikkat eden kavramlar, esnek mesai, nébet sistemi ve yogunluk 'tur. Acil
durumlarda cagriimanin ve izin iptallerinin de esnek mesai ile birlikte ele alinabilecegi
degerlendirilmistir. Verilen yanitlar katilimcilarin yogunluk kavramini farkli yorumladigini da
gostermektedir: is yuku yogunludu, ise gitme sikligi. Hayir cevabi veren katiimcilarin yanit
cok kisa oldugu icin herhangi bir kodlama gergeklestirilememistir.




Tablo 5: Bu Suiregte Yasadiginiz Aile Yagami Ve Sosyal Yagam Dizeniniz Hakkinda
Bilgi Verebilir Misiniz?

—--“-

Yakinlarina Filyasyon 2 isten geg gelme 3
bulastirma korkusu Daha az zaman 1 Sosyal yagam 1
Evde daha ¢ok 5 ayirma cok azaldi
zaman gegirme Kendini izole etme 3 Temizlik 1
isten geg gelme 2 obsesyonu
Sosyal yagsam 2
cok azaldi
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isten geg gelme 2 isten geg gelme
Degislik yok 1 Evrak igleri 2
Kendini izole etme 3 yetigsmiyor
Aileye zaman 2 Sosyal yagam 1
ayirmama cok azaldi

Tablo 5'de incelendiginde farkli kavramlar kullaniimig olsa da, katilimcilarin en ¢ok isten eve
ge¢ geldiklerini, kendilerini yakinlarini korumak igin izole etmek durumunda hissettiklerini ve
sosyal yasamin ¢ok azaldigini géstermektedir. Doktor olan grup igerisinde ayrica filyasyon
caligmalarinin yoruculuguyla ilgili yorumlar ayrica dikkat cekmektedir. Katilimcilar arasinda
ayrica bir kigi evrak iglerinin yogunlugunu vurgulamaktadir.

Tablo 6: Bu Siiregte Zihinsel Ve Psikolojik Olarak Rahatlamak i¢in Neler Yapiyorsunuz?

P Lo 11 1

Sosyal Medya 6 Sosyal Medya 4
Resim Yapma 1 Uyku S
Dizi/Film 2 Telefon Konugsmasi 3
Telefon Konugmasi 1 Kitap 3
Ev Igleri 1 Dizi/Film 5
Kitap 1 Puzzle 2
Spor 1 Ders Caligma 2

Muzik 1

IR I BTN [T

Sosyal Medya Sosyal Medya 5 Sosyal Medya
Kitap 2 Uyku 4 Kitap 2
Ev Isleri 2 Kitap Okuma 3 Telefon 1
Muzik
1 Konusmasi

Tablo 6 incelendiginde katilimcilarin bu suregte zihinsel ve psikolojik olarak rahatlamak igin
en fazla sosyal medyayi kullandigi goralmektedir. Her katihmci meslek grubu icin bu segenek
birinci konumdadir. Doktor ve Hemsire gruplari igin bir diger 6nemli kavram uykudur. Onceki
yanitlarda bu gruplarin verdigi esnek mesai, nébet sistemi ve yogunluk kavramlariyla
ortustugu degerlendiriimektedir. Kitap okuma kavrami ise butin gruplarda yerini almakla
birlikte, en ¢ok doktor ve hemsirelerde tekrarlanmaktadir. Bu bdlimde katimcilarin kisa
yanitlar verdigi gézlemlenmistir.
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Tablo 7: Bu Siiregte isinize AyirdiginizZamandan, VerdiginizOnemden Dolayi Aileden
(Esinizden, Gocuklarinizdan) Nasil Tepkiler Aliyorsunuz?

I N I

Olumliu 91,6 7 87,5
Doktor 8 80

Ebe 4 100

Hemsire 10 90,9

Paramedik 3 100

Olumsuz 3 8,4 AT 1 12,5
Doktor 2 20
Ebe 0 0

Hemsire 1 9,90
Paramedik 0 0



Tablo 8: Olumlu Tepkiler Aliyorum ile ilgili Gérusler

T T oocon T T | Lo [

Endiseliler Sitem Endiseliler Gurur
Ailemle vakit Anlayighlar Sitem Endigeliler
gegiriyorum Gurur Gurur

duyuyorlar
Endise

Olumsuz tepki aldigini belirten katiimcilar ¢ok kisa yanitlar verdigi icin kodlanmasi mimkin
olmamistir. Ancak, olumlu tepkiler aldigini belirten yanitlar igerisinde Endige durumu ayrica
dikkat cekicidir. Ozellikle hemsire grubunda bu durum nispeten Ust duzeydedir. Bir diger
6nemli unsurda, yine doktor ve hemsire katihmcilarin ailelerinin kendilerine sitem ettigini ve
onlarla gurur duyduklarini agikga ifade etmis olmalandir.

Tablo 9: Bu Siiregte Calisma Temponuz Hakkinda Bilgi Verir Misiniz?

—--“-

Esnek calisma 2 i yuku artti 7 is yuku artti
Nébet usult 2 Odul yok 1 Ek 6deme yok l
[ WS - LI - I
is yuku artti is yuku artti
Nobet ] Hatasiz 2
insanlar karantinaya 1 calismaliyim
tepkili

Tablo 9 katihmcilarin ¢alisma temposuyla ilgili sorulan soruya verilen yanitlarda en ¢ok
kullanilan kavram sikliklarini vermektedir. Buna gére, katilimcilar en ¢ok ig yuklerinin
arttigindan bahsetmektedir. AT ve hemsire gruplari ayrica nébet sistemi ve esnek mesai
kavramlarini vurgulamaktadir. Bu durumda nébet sistemi, esnek mesai ve ig yaku arasindan
6nemli bir iligki oldugu degerlendiriimektedir.
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Tablo 10: Soru 6: Bu Siiregte Gok Caligtiginizi Diisiinerek isinizde Tikendiginizi
Hissettiniz Mi? Neden?

I N I R M

EVET 47,22
Doktor
Ebe
Hemgsire
Paramedik

HAYIR 13 36,1 AT
Doktor
Ebe
Hemsire
Paramedik

KISMEN 6 16,66 AT
EVET Doktor
Ebe
Hemsire
Paramedik

NW——=0 ON—=NhI~ —O0ONND

Bu soruya verilen yanitlarin %91,6’s1 evet ve hayir seklinde kisa yanit verdigi icin kodlama
islemi mamkuan olmamistir. Ancak, nispeten uzun verilen cevaplarda psikolojik bir tikenme
ve stres faktérleri vurgulanmaktadir. Kismen evet cevabin verenlerle birlikte evet grubu
%63,88’lik bir cogunluk isinde tikenmiglik hissettigini ifade etmektedir.



Tablo 11: Soru 7: Covid-19 Siiresince Gok Galigtiginiz Diger Galiganlar/Amirleriniz
Tarafindan Fark Ediliyor Mu? Aldiginiz Tepkiler Nelerdir?

I A I A B

EVET 19,44
Doktor
Ebe
Hemsgire
Paramedik

HAYIR 26 72,22 AT
Doktor
Ebe
Hemsire
Paramedik

NOTR 3 8,33 AT
Doktor
Ebe
Hemsire
Paramedik

—_—_—— NN

OO—0ON NN

Katilimcilarin %72,22'si gayretlerinin amirleri tarafindan fark edilmedigini dusinmektedir

Tablo 12; Soru 8: Bu Surecte Kendlnlzlelgull§mu Arkadaslarinizia/Yéneticilerinizle
Olumlu/Olumsuz Olarak Neleri Fark Ettiniz?

P L oowor | | e |
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Tablo 12 katihmcilarin bu soruya verilen yanitlarda en ¢ok kullanilan kavramlarin sikliklarini
vermektedir. Buna gére, katilimcilar en ¢ok tedirginlik, kaygidan bahsetmektedir.

Tablo 13: Soru 9: ilk Covid-19 Vakasi Geldiginde Neler Hissettiniz?

A S N < O = -

Korku Korku Korku

Endige 3 Endige 6 Panik 1
Normal 1 Heyecan 1

Normal
Shevsine | oo | 1

Endige Tedirgin
Tedirgin 4 Panik 1

Korku 2 Uzgun 1

Tablo 13 katilimcilarin ilk Covid-19 vakasi geldiginde neler hissettikleri sorusuna verilen
yanitlarda en ¢ok kullanilan kavramlarin sikliklarini vermektedir. Buna gére, butiin meslek
gruplarinda én plana c¢ikan kavramlar endige, korku ve heyecandir. Durumu normal
karsilayanlarin sayist iki kigiyle sinirhdir.
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Genel olarak arastirmada elde edilen bulgulara gére; ¢aligma kosullarinda kayda deger
sekilde degisimler olmustur. Sosyal yasamda ise izole kosullari geregi aile ve yakinlarla
gérigememenin yani sira eve ge¢ gitme durumlar olugsmustur. Bu durumda saghk
calisanlarinin, sosyal yagamdan geri kalmaktan ¢gok ebeveynleriyle, esleriyle, cocuklanyla
goérugsememeleri ¢gok dikkat cekmektedir. Yogun gegen is temposunda zihinsel ve psikolojik
olarak rahatlamak amaciyla; saglk ¢aligsanlari sosyal medya birinci sirada tutarken, bunu
uyku takip etmistir. Birinci sirada sosyal medyanin olmasi nedeni ise akilli telefon
kullaniminin yayginligi ile gevre olup bitenleri en hizli sosyal medyadan égrenmeleri olabilir.
insanlar sikinti dénemlerde en buyuk destegi ilk olarak ailelerinden beklerler. Bu konuda
saglik ¢aliganlarinin yakinlari da onlarin yanlarinda yer almiglardir. Aileleri onlarla gurur
duyma ve takdir edilmenin yani sira bulunduklari kogullardan dolayl endige duymaktadirlar.
Calisma temposundaki degisiklikler ise is yukinin artmasiyla beraber nébet sistemi ve
esnek mesailerin degisim gdstermesidir. Caliganlarin bu sirecgte farkinda olmadan igkolik
davraniglar da sergilemeye basladigi gérilmektedir. CUnka igkoliklik, kigsinin surekli isi ile
mesggul olmasi, 6zel hayatinda ve dinlenme surelerinde dahi igini disiinmesi, izinlerinde isi ile
ilgilenmeye devam etmesi, kisacasi igine kargi bagimli olmasidir (Yilan ve &zkanan, 2018: 81).
Ayrica bu surecte calisanlar 6dul olarak tatmin edici herhangi bir 6deme veya édul
almamiglardir. Tikenmigligin; verimlilik, etkinlik ve katihm agisindan ¢aligma hayati Gzerinde
olumsuz etkileri vardir (Dick ve Wagner, 2001: 256) ve arastirmaya katilanlarin yarisindan
fazlasi (%63,88) bu slregte tukendiklerini belirtmiglerdir. Saglk ¢aliganlarinin pandemi
sUrecinde goésterdikleri gayretler yoneticiler tarafindan fark edilmemektedir. Katilimcilar,
calisma arkadaslarinin onlardan uzaklastiklarini, tedirginlik ve kaygi igerisinde olduklarini;
bunlarin yani sira ise birlik duygusunun guglenerek problemlerin Ustesinden geldiklerini
belirtmiglerdir. Son olarak ilk covid-19 vakasi ile karsilagsan katilimcilar; endise, korku ve
heyecan duygularini yagamiglardir.

Sonug olarak, kadin saglik galisanlari kiresel boyutta sorunlara yol agan pandemiden ciddi
boyutta ve olumsuz yénde etkilenerek kilit gurup haline gelmislerdir. Kisa, orta ve uzun vadeli
mudahale planlarinin toplumsal cinsiyete duyarl olmasi, temelde insana deger veren, hig
kimsenin dezavantajli olmadigi ve herkesin esit oldugu mevcut esitsizliklerin daha da
derinlesmemesi ya da COVID-19 sonrasi dénemde yeni esitsizliklerin ortaya ¢ikmmamasi igin
sahada tespit edilen sorunlara yénelik politika tedbirlerinin alinmasi gerekmektedir.
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KARAR VERICILERE ONERILER

Ulkemizde yasanan pandemi sirecinde saglik caliganlarinin ne kadar zorluk yasadiklari
ortadadir. Bunlar géz énune alindiginda pandemi stireci devam ederken ve sonrasinda saghk
caliganlarina yénelik bir dizi énlemler ve ¢caligmalar yapiimalhdir. Oncelikle sadlik ¢aliganlarina
virisin bulagma olasiliginin ytuksek olmasi sebebiyle, onlarin daha etkin ve verimli
calisabilmelerini saglamak igin fiziksel ve psikolojik durumlarinin korunmasi son derece
énemlidir. Salginin tedavi surecinde, kontrol edilmesinde ve énlenmesinde psikolojik durumla
ilgili degiskenler belirleyicidir. Bu sebeple salgin yénetiminde saglik ¢alisanlarina mutlaka
psikiyatrik hizmet verilmelidir. Bu hizmet takip edilmeyle birlikte strdurulebilir olmalidir. Streg
devam ederken saglik ¢caliganlarinin ruhsal durumunun iyilestirilmesi ve guglendiriimesi hem
hastalarin hem de saglik ¢alisanlarinin sagliklarinin korunmasi anlaminda son derece faydali
olacaktir.

Saglik ¢alisanlarinda; is yukinun artmasi, yapilan iglerin fark edilmemesi, beklentilerin
karsilanmamasi, meslektaslarla iligkilerde degisimler vb. tikenmigligin géstergeleri arasinda
yer alir. Tukenmigligi azaltmak veya yok etmek i¢in, alinacak énlemlerden bir tanesi de her bir
saglik caligsaninin icinde bulunduklar durum fark edilmelidir ve buna gére calismalar
yapiimalidir. Saglk ¢aliganlari iglerini her ne kadar sorumluluk duygusuyla yeri
getirseler de mutlaka yéneticiler tarafindan desteklenmelidirler. Calisanlar
icin guvenli dinlenme alanlari olugturulmahdir. Ayrica, érgutsel itibarin dig
dunyaya guglu bir érgttsel kimlik ve bu kimligin birer pargasi olan i¢ gevre
unsurlari tarafindan iletildigi dustinuldiginde (Yincu ve Koparal, 2019),
saglik calisanlarini bunyesinde bulunduran kurumlarin salgin stirecinde
saglik calsanlarina yénelik yapacadl her tuarld iyilestirme salginla
mucadele surecinde elde edilebilecek her turli kazanimi dogrudan
veya dolayh olarak etkileyecek ve sz konusu kurumlarin itibarlari
Gzerinde de olumlu etkileri olacaktir.

TUm bu sonuglara ek olarak Kadin Saghgi Hemsireligi Derneginin
de ciktilarina bakildiginda benzer sonuglar elde
edilmistir. Elde edilen veriler;

Hastanelerde pandemi, acil durum ya da
afet gibi kriz durumlarinda uygulanmak tzere
tum suregler, is akig semalari, prosedur

ve talimatlar hazirlanmalidir.




» Pandemi, acil durum ya da afet gibi kriz durumlarinda is gicinin planlanmasi
konusunda hazirlikh ve adil olunmasi, galigma saatlerine ve surelerine dikkat edilerek
personelin insani ve akilci cahstiriimasi saglanmalidir. Béylece hem hasta guvenligi
hem de personel memnuniyeti saglanacaktir.

» Hemsire ve ebelerin pandemi sirecinde mimkunse ¢aligtigl kurum disinda bagka
kurumda ya da deneyimi ve oriyantasyonu olmayan yogun bakim gibi alanlarda
cahstinimamasi énemlidir.

+ Kriz durumilari esnasinda ve kriz durumu atlatildiktan sonra saglik caliganlarina gérusleri
ve yasadiklari engeller/zorluklar hakkinda geri bildirim alinmali ve iyilestirmeler
planlanmahdir.

« Saglik calisanlarinin ig yogunlugu ve is stresi yaninda koruyucu ekipman ve malzeme
eksikligi ydninden de baski altinda hissetmemesi ve personel saghigi/gavenliginin
saglanabilmesi icin malzeme ve koruyucu ekipmanlar yeterli miktarda temin edilmelidir.

+ Pandemi durumunda hemsire ve ebelerin gocuklari igin gtivenli kreg imkani
saglanmalidir.

» Enfeksiyon kontrol egitimleri Gst yénetim ve idari kadrolar dahil oimak tzere tim
personele verilmeli ve tim personelin bu konudaki farkindahdi arttirlmahdir.

« Kamu ve 6zel hastanelerde gebelik ve dogum sonu suregte saglik calisanlarina izin
verilmeli, kronik hastaligi olan personel ¢calismak zorunda birakilmamali, personelin
saghgini ve guvenligini riske atacak tutumlardan kaginiimalidir. igverenler i sagligi ve
guvenligi konusunda titiz davranmalidir.

« Pandemi, acil durum, afet ve kriz dénemlerinde saglik personeline psikolojik destek
saglanmali, kurumsal olarak personel memnuniyetini saglamaya yénelik planlamalar
yapiimalidir.

« TUrk hemsireler dernegi ve 6zel dal hemgireligi
dernekleri (Kadin Saghgi Hemsireligi Dernegi vb.)
hemsire ve ebelerin haklarini korumal, bilgi ve
farkindaliklarini ve géranadrluklerini arttirmali ve
emeklerinin karsiliklarini almalari konusunda
mucadele etmelidirler. Bu dernekler ayrica
sivil toplum kuruluglari ile ig birligi yaparak
onlarin da destegini almaldir.

« Hukumetler, salgin, afet ve kriz durumlarinda
saglik calisanlarina uygun ortam ve
kosullari saglamali, eylem planlari
yapmalidir. Bu planlama sureclerinde
saglik calisanlarindan temsilciler
secilerek onlarin da énerileri alinmali
ve karar sureglerine katiimalidir
(Sahin, 2020).
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