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Saglikta damgalama, hastalik tanisi almis bireye/gruba, hastalik ile ilgili olumsuz tutumlari ifade etmektedir.
Covid-19 tim dlnyay! olumsuz yonde etkileyen, bulas hizi yiuksek ve giinimlzde tedavisi kesin olarak
bulunamamis virlis kaynakli bir hastaliktir. Salgin tespit edildikten sonra pandemi ilan edilmis, sonrasinda
da damgalama ortaya ¢ikmistir. Tanisi konmus bireyler, bireylerin yakinlari, saglik kurumlari ve personeli,
llkeler vb. damgalamaya maruz kalabilmektedir. Damgalanma kiside dislanmis hissetme, endise ve
sucluluk dogurabilmektedir. Dolayisiyla damgalanmis bireylerin psikolojileri olumsuz etkilenmektedir. Saglik
personeli gorevini 6zveriyle yaparken, sosyal damgalanmayla karsilasmistir. Bu baglamda damgalamanin
engellenebilmesi igin gerekli tedbirler alinmalidir.
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ABSTRACT

Stigmatization in health refers to negative attitudes towards the individual/group diagnosed with the
disease. Covid-19 is a viral disease that affects the whole world negatively, has a high rate of transmission,
and whose treatment has not been found definitively today. After the epidemic was detected, a pandemic
was declared, and then stigma emerged. Diagnosed individuals, relatives of individuals, health institutions
and personnel, countries, etc. may be subject to stigma. Stigma can lead to feeling excluded, anxiety
and guilt. Therefore, the psychology of stigmatized individuals is negatively affected. In this context,
necessary measures should be taken to prevent stigma. Health personnel faced social stigma while
performing their duties with self-sacrifice.
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1.GiRIS

Yeni koronavirls, Cin’de solunum yolu sikayetleri sebebiyle hastaneye basvuran bireylere yapilan tetkikler
sonucunda tanimlanmis viris kaynakh bir hastaliktir (T.C. Saghk Bakanhgi, 2020). Bu virlsun ortaya ¢ikmasiyla
birlikte Diinya Saglik Orgitl tarafindan 30 Ocak 2020’de “Pandemi” ilan edilmig, 11 Subat 2020'de ise DSO,
hastaligin ismini COVID-19 olarak duyurmustur (WHO, 2020). Turkiye’de 11 Mart 2020’de ilk vaka tespit edilmistir.
Bunun sonucunda Saglik Bakanligi Bilim Kurulu tarafindan alinmasi gereken onlemler agiklanmistir (Gemlik vd.,
2021). Salgin kiresel capta etki etmis, her giin hastaliga yakalanan kisi sayisinda ve 6limlerde artis gordlmustur.
Dolayisiyla bu suregte tim ulkeler ¢ok ciddi 6nlemler almigtir (GUmusgul ve Aydogan, 2020: 107).

Reference | Atif : Gemlik, H.N., Kars, N. & Gengel, 0. (2023). Covid-19 salgininda hastane personelinin sosyal damgalanma ile ilgili yagadigi sorunlar ve goziim dnerileri
lizerine nitel bir aragtirma. Journal of 5N1Quality, 1(1), 1-9.
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COVID-19, hizla global bir salgin boyutuna ulastigindan dolayi her meslek grubunda korku ve
endise yaratmistir (Bakioglu vd., 2020). Bu slregte her meslek grubunda virisin yayilimini engellemek
amaciyla belirli kisitlamalara gidilmesi sonucunda rutin isleyen dizen degismistir. Degisen bu rutin
dlzen, her sahis i¢in hissedilen korkuyu daha da ¢ogaltmistir (lyengar vd., 2020).

Saglik personelinin COVID-19 salgini slrecinde, virise hangi sekillerde maruz kaldigi kesin
olarak tespit edilemese de enfekte olmalari, is disi gevresel veya toplumsal faktérlerden ziyade, ¢calisma
ortamlarinda bulunan enfekte hastalardan kaynaklanmaktadir (Sahan vd., 2019).

Tum sektorlerin pandemi hazirliginin olmasi gerekse de pandeminin bitin asamalarinda saglik
personelinin roli 6nem tasimaktadir (Imai vd., 2008). Saglk sisteminin pandemi déneminde tutarli,
hakkaniyetli ve yeterli hizmet saglamasi 6ncelikle saglik ¢alisanlarina baghdir. Saghk g¢alisanlarinin
pandemi ile ilgili dort farkli mesleki sorumluluklari vardir. Bunlardan ilki baskalarini enfekte etmekten
kacinma sorumlulugu, ikincisi hastalari tedavi etme sorumlulugu, UGglincusu kit tibbi kaynaklari
hakkaniyetle kullanma sorumlulugu, dérdiincisu ise zorunlu sosyal izolasyon 6nlemlerinin saglanmasi
sorumlulugudur (Selgelid, 2009).

Damga (stigma) terimi, bireyi toplumda normal olarak kabul edilen insanlardan, kabul edilemez
olarak ayiran bir tur 6zellik, bozukluk olarak tanimlanmaktadir (Duffy, 2005, Adak, 2010). Damga, bir kigi
veya bir grup i¢in utaniimasi gereken bir durumun varliginin veya “anormal’ olarak algilandigindan kabul
edilemezligin belirtisidir (Taskin, 2004). Damga, kulturel 6geleri, toplumsal hayati ve iligkileri toplumun
bir aynasi gibi yansitirken, topluma ve zamana gore degiskenlik gostermektedir (Coleman, 1986).

“Damgala(n)ma” toplum tarafindan sapma temelinde ya da farkliliklar ile olusturulan ve sosyal
kontrolin oldugu bir kavramdir. Birey, yasamini sirdirdigi toplumun “normal” olarak kabul ettigi
degerlerin veya ol¢utlerin disinda kaldigi zaman “sosyal damgalama” ortaya ¢ikmaktadir (Goffman,
2014).

Damgalama surecinde, kigiler kendisinin gugli ve farkh oldugunu belirtmek istediginde
karsisindaki kisilere, toplumda normal olarak kabul edilmeyen (“anormal”) nitelikler atfederek, utang
verici veya sayginligini azaltici kaliplagsmig disinceler araciligiyla onlari etiketlemektedir (Taskin, 2004;
Soygiir ve Ozalp, 2005). Toplumun bu sekilde hosnutsuzlugunu ussallastirmasi, damgalama teorisinin
ve bir ideolojinin ingasi olarak degerlendiriimektedir. Goffman’a gore U¢ temel damga tura vardir; fiziksel
engeller/sekil bozukluklari, kisilik 6zellikleri, sinifsal veya etnik/etnolojik damgalar (Goffman, 2014).

Topluluklarin yapisi ve biyokdltirel unsurlar, damgalamanin nedenselligi konusunda etkili
olabilmektedir. Zira hayatta kalmak ve gen transferi yapmak icin grup yasaminin ¢ok gerekli olduguna
deginilmis ve bireylerin gruba uygun davranmayan, grup igi giveni sarsan, grubu tehdit eden, islevselligi
engelleyen kisileri damgaladiklari 6ne surtlmustir. Birey bir baska bireyi etiketleyerek, stereotip,
Onyargi, ayrimcilik ydontemleriyle damgalama yapabilmektedir (Taskin, 2004).

Damgalamaya midahale yodntemleri ve damgalama ile basa c¢ikma yontemleri farkllik
gostermektedir. Oncelikle damgalama tutumunun yapisi ile ilgili bilgi sahibi olmak, amaca yénelik
bicimde damga karsiti bir program gelistirebilmek icin 6nemlidir. Damgalanma ve ayrimcilik “tehdit”
olarak nitelendirilebilir. Damgalanmis olan kisinin bununla basa c¢ikma stratejisi, tehdidin guicind
azaltabildigi gibi azaltamayabilir de. Tehditler sadece ayrimciligi direkt olarak yagsamak degil, ayni
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zamanda damgalamaya karsi sirekli tetikte olmanin yorucu etkileri ve kdtu bir deneyimin ayrimcilikla
ilgili olup olmadiginin yasattigi belirsizlik strecidir (Thornicroft, 2014). Bu gibi tehditler ve sebep oldugu
stresler ile basa ¢ikma yontemleri, iki farkli yaklagim ile mimkuandur (Carver vd., 1989). Duygusal odakli
basa ¢cikma yaklasimi, olaylari olumlu sekilde yeniden yorumlamak, reddetmek veya sosyal destek igin
arastirma yapmaktir (Carver vd. 1989). Problem odakl basa gikma yaklasimi: Direkt olarak harekete
gecmek, yardim aramak, planlamak veya diger aktivitelerden uzaklagmaktir (Carver vd., 1989).

Saglik hizmet sunumu esnasinda enfekte olan veya tasiyici saglik personeli ailesine ve is
arkadaslarina istemsiz bir sekilde zarar verebilmektedir. Ote yandan bahsi gegen durumu yasayan
saglik personeli gorevini yapmaktan vazgecerse, onun pozisyon acgigini baska bir is arkadasinin
kapatmasi gerekecektir. Saghk hizmet sunumu ekip galismasi gerektirdiginden dolayi herhangi bir
saglik personelinin gérevinden caymasi, hizmet sunumunun aksamasi veya sistemin galismamasi gibi
sonuglar dogurabilir (Selgelid 2009). Bu ve benzeri blyuk 6lgekli pandemik hastaliklar uzun streli ve
surekli bir micadele gerektirdiginden bu suregte dncelikle saglik personelinin sagliginin korunmasi gok
onemlidir (lyengar vd., 2020).

2.YONTEM

2.1. Arastirmanin Tiirii ve Amaci

Bu arastirma COVID-19 salgininda hastane personelinin damgalanmai ile ilgili yasadigi sorunlari
tespit edip bu sorunlara yonelik ¢6zim onerileri sunmak amaciyla yapilan nitel bir calismadir.

2.2.Veri Araglar

Arastirmada veri toplama teknigi olarak derinlemesine goérisme yontemi kullaniimistir.
Derinlemesine gérisme yontemi, gérisme oncesinde hazirlanmis olan soru formuyla s6zli bir sekilde
sorularin sorulmasi ve bu sorulara cevaben verilen yanitlarin arastirmaci tarafindan kaydedilmesi ile
uygulanan iki yonli, ylz yize iliskiye dayanan bir veri toplama metodudur (Cavga, 2019). Derinlemesine
gorisme yonteminde yari yapilandiriimis form kullaniimistir. Yari yapilandiriimis form ile yapilan
goérismenin Ozellikleri, standart ve esnek olmasidir. Bu 6zelligi, anket ve testlerdeki sinirlihdi ortadan
kaldirip belirli konu Uzerinde yodunlasilarak derinlemesine bilgi edinmeye yardimci olmaktadir (Yildirm
ve Simsek, 2003). Bu goérisme yonteminde arastirmayi yapan kisi, gérismenin akisina bagli olarak
alt sorular sorarak goriisme yapilan kisilerin verdigi cevaplari detaylandirmalarini isteyebilmektedir
(Yalginer, 2006).

Arastirma verileri Turkiye’de COVID-19 salgini déneminde hastanenin Ust ydnetiminde ve idari
birimlerinde ¢alisan saglik personeline yoneltilen sorulara verilen yanitlarin incelenmesiyle derlenmistir.

2.3. Verilerin Analizi

Arastirma kapsamindaki gérisme verilerinin incelenmesinde, icerik analizi yontemi kullaniimistir.
icerik analizi yénteminde, toplanan verilerin agiklanmasini saglayacak olan kavram ve iligkilere
ulasabilmek hedeflenmektedir. Bu yontem ile benzer verileri tanimlayan kavram ve temalarin ortaya
konmasi saglanarak, bu verilerin anlasilabilir bicimde yorumlanmasi saglanir (Yildirim ve Simsek 2013).
icerik analizinde, verilerin kodlanmasi, kodlanan verilerin temalarinin belirlenmesi, belirlenen kod ve
temalarin diizenlenmesi, bulgularin tanimlanarak yorumlanmasi seklinde analiz yapilir (Baltaci, 2019).
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Tablo 1: Demografik Ozelliklere iliskin Sorular

1. Yas

2. Cinsiyet

3. Ogrenim durumu
4. Medeni durum

5. Tecrlbe yil

Tablo 2: idari Birimlerde Calisan Saglik Personeline Yéneltilen Acik Uglu Sorular

Belirsizlik ve alisilan dizenin degismesi, surekli degisen yeni kosullar, calisma sartlariniz, mesleki
1. sorumluluklarinizi yerine getirme sireciniz, sizi nasil etkiledi?
Bu stireci nasil yonettiniz?

COVID-19 sirecinde sosyal damgalanmaya maruz kaldiniz mi ya da sahit oldunuz mu?
2. Bilerek veya bilmeyerek damgalama yaptiginizi distntyor musunuz? Yaptiysaniz bu konu hakkinda
simdi ne disunlyorsunuz?

3 Pozitif hastalara hizmet verme nedeniyle potansiyel virls tasiyicisi olarak goriinmek sizde ne hissettirdi?

Cevrenize ve hastalara maske takilmasi uyarisinda bulunma gerekliligi yasadiniz mi? Uyarilariniza tepki
aldiniz mi? Bu durumla nasil basa ¢iktiniz?

Sizce bu sureg, sosyal damgalanma olmadan, “biz” ve “onlar” ayrimi yapilmadan nasil yonetilebilirdi?
Bu slire¢ size ne 6gretti? CozUm 6nerileriniz nelerdir?

Arastirmanin Gegerliligi ve Glvenilirligi

Nitel arastirma ydnteminde gegerlilik ve glivenilirlik nicel galismalardaki gecerlilik ve guvenilirlikten
farklidir. Nitel ¢alismalarda arastirma ve guvenilirlik, arastirmayi yapan kisinin arastirmasini taraf
tutmadan ve oldugu haliyle gézlemlemesiyle ve arastirmacinin yetkinliginin de dnemi g6z ardi edilmeden
yapilmaktadir. Ayrica nitel ¢galisma ydnteminde olasilikli olmayan amagcli drnekleme kullaniimaktadir
(Yildirrm ve Simsek 2005; Arastaman vd., 2018).

Nitel calismada amagl o6rnekleme yodnteminde goérisme yapilacak kisiler segilirken dikkat
edilmesi gereken nokta, kisilerin direkt olarak evreni temsil etmelerinden ¢ok arastirma konusu ile
dogrudan ilgili olmalari, arastirma konusu hakkinda derinlemesine bilgi sahibi ve donanimli oldugu
disunulen kisiler ile arastirma konusunun derinlemesine gorusulerek calisiimasi énemlidir (Karatas,
2017).

Sonuglarin guvenilirligini saglamak icin ise, gérismeyi yapan kisilerden farkli arastirmacilarin
da ayni goriisme sorularini ayni sekilde kodlamalari gerekmektedir (Stemler, 2001).

Bu arastirma yedi farkli kisi ile gorisme yapilarak gergeklestirilmistir. Gorisme yapilan kisilerin
vermis oldugu cevaplar dogrultusunda veriler kodlanip bu kodlamalara gére temalar belirlenmistir.
Kodlama ve temalarin olusturulmasinda gérisme yapilan kisilerin cevaplarindan fikir birligi yaritaimus
ve olusabilecek sorunlarin 6nline gegilmistir.
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3. BULGULAR

Bu bdélimde arastirmaya katilan Ust ydnetimde ve idari birimlerde ¢alisan hastane personeline
Tablo 2’deki sorular sorulmus ve alinan cevaplara gore tablolar olusturulmustur.

Tablo 3: Pandeminin Saglik Personeline Hissettirdikleri

Soylem Soylem

Sayisi Yizdesi
Aligilan dizenin ve galisma sartlarinin degismesinden dolay! hissedilen stres 11 %45,83
Surecin belirsizligi konusunda hissedilen kaygi 6 %25
Hastanede risk altinda calistiklarindan dolayi sagliklari konusunda duyulan endise 4 %16,66
Sureg yonetiminde, saghk personeli olarak sorumluluk hissetmek 2 %8.33
Personele psikolojik destek vermenin gerekliligi 1 %4,16

Arastirmaya katilanlara “Pandeminin Saglik Personeline Hissettirdikleri” sorusu yoneltilmistir.
Katilimcilarin verdikleri yanitlar; “Alisilan diizenin ve ¢alisma sartlarinin degismesinden dolayi hissedilen
stres” sOylemi 11 kez (%48,83) tekrarlanmistir. “Surecin belirsizligi konusunda hissedilen kayg!” ise 6
kez (%25) tekrarlanmistir. Pandemi déneminde saglik ¢alisanlari stres ve kaygidan bahsetmektedir.

Tablo 4: Saglik Personelinin Damgalamaya Bakis Acisi

Soylem Soylem
Sayisi Yuzdesi
Diger sektorlere kiyasla saglik personelinin daha ¢ok damgalanmasi 12 %33,33
Diger sektdrlerde izin kullanilabiliyorken saglik sektériinde izin kullanma/ &
L 9 %25
uzaktan calisma veya esnek galisma gibi haklarinin olmamasi
Kendi sagliklarini riske atarak calisma mecburiyetlerinin olmasi 8 %22,22
Is ylikiiniin artmasi ve saglik personelinin kendi alani harig igleri de yapmak 3 %8.33
zorunda kalmasi St
Diger sektor calisanlarina gore psikolojik agidan baski hissetme 3 %8,33
Kuguk yerlesim yerlerinin blyUk yerlesim yerlerini damgalamasi 1 %2,77

Arastirmaya katilanlara “Saglik Personelinin Damgalamaya Bakis Agisi” sorusu ydneltilmigtir.
Katilimcilarin verdikleri yanitlar; “Diger sektorlere kiyasla saglik personelinin daha ¢ok damgalanmasi”
sOylemi 12 kez (%33,33) tekrarlanmistir. “Diger sektorlerde izin kullanilabiliyorken saglik sektoriinde izin
kullanma/uzaktan galisma veya esnek g¢alisma gibi haklarinin olmamasi” ise 9 kez (%25) tekrarlanmistir.
“Kendi sagliklarini riske atarak ¢alisma mecburiyetlerinin olmasi” ise 8 kez (%22,22) tekrarlanmigtir.
Pandemi doneminde saglik ¢alisanlari kendi sektorlerinde damgalanmanin diger sektorlere gére daha
fazla oldugundan bahsetmektedir.
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Tablo 5: Saglik Personelinin Pandemide Viriis Yayma Potansiyelleri ile iigili Gorlsleri

Soylem Soylem
Sayisi Yuzdesi
Hastane personeli olduklarindan dolayi ev halkiyla bile mesafeli olmalarinin 8 %50
gerekmesi °
Pandemide saglik personelinin toplu tasima araglari / vasitalari kullanmasinin %
g 9 5) %31,25
virs yayihmini arttirdigi
Covid-19 asisinin bulunmasiyla insanlarin kaygisinin azaldigi 3 %18,75

Arastirmaya katilanlara “Saglik Personelinin Pandemide Virlis Yayma Potansiyelleri ile ilgili
Gorusleri” sorusu yoneltilmistir. Katilimcilarin verdikleri yanitlar; “Hastane personeli olduklarindan dolayi
ev halkiyla bile mesafeli oimalarinin gerekmesi” séylemi 8 kez (%50) tekrarlanmistir. “Pandemide saglik
personelinin toplu tagima kullanmasinin viris yayihmini arttirdig1” ise 5 kez (%31,25) tekrarlanmistir.
“Covid-19 agisinin bulunmasiyla insanlarin kaygisinin azaldigi” ise 3 kez (%18,75) tekrarlanmigtir.
Pandemi doéneminde saglik calisanlari ev halkiyla mesafeli olmalari gerektigini ve toplu tasima
kullanmalari nedeniyle virtisi yaydiklarindan bahsetmektedir.

Tablo 6: Saglik Personelinin Pandemi Déneminde Sosyal Damgalanma Konusunda Géziim Onerileri

Sodylem Soylem
Sayisi Yuzdesi
Yoénetici kurumlar saglik politikalarini daha yeterli olacak sekilde hazirlayarak o
D i g 16 %57,14
sureci profesyonelce yonetebilirdi.
Hastaneler, tim saglik personeli dahil karantinaya alinmaliydi veya saglik a
. ) 6 %21,42
personeli vardiyali ¢aligtiriimalydi.
Yonetici kurumlar, olasi bir pandemi ihtimaline ekonomik agidan énceden hazir o
4 %14,28
olmalydi.
Saglik personelinin toplu tagima kullanmasi engellenmeliydi. 2 %7,14

Arastirmaya katilanlara “Saglik Personelinin Pandemi Déneminde Sosyal Damgalanma
Konusunda Cézim Onerileri” sorusu yoneltilmistir. Katilimcilarin verdikleri yanitlar; “Yénetici kurumlar
saglik politikalarini daha yeterli olacak sekilde hazirlayarak slreci profesyonelce yonetebilirdi” sdylemi
16 kez (%57,14) tekrarlanmigtir. “Hastaneler, tim saglik personeli dahil karantinaya alinmaliydi veya
saglik personeli vardiyali ¢alistirilmaliydi” ise 6 kez (%21,42) tekrarlanmistir. “Yonetici kurumlar, olasi
bir pandemi ihtimaline ekonomik acidan énceden hazir olmaliydi” ise 4 kez (%14,28) tekrarlanmistir.
Pandemi déneminde sosyal damgalanma konusunda ¢6zUm &nerisi olarak saglik politikalari ile daha iyi
yonetilebilecegdini belirtmislerdir.

4. TARTISMA

Bu galismada, Covid-19 salgininda hastane personelinin damgalanmai ile ilgili yasadigi sorunlar
tespit edilip bu sorunlara ydnelik ¢ézum O6nerilerinin bulunmasi amaglanmistir. Arastirmada idari
birimlerde galisan hastane personeli ve hastane Ust yonetiminde ¢alisan Mudir Yardimcisi olmak Gzere
7 kisi ile amagh 6rneklem yontemi kullanilarak derinlemesine gorismeler yapilmistir. Gorusmelerin
cozumlenmesi igerik analiz yontemiyle gerceklesmistir. Arastirma sonucunda 6ne ¢ikan bulgular ve
bunlara yoénelik 6neriler su sekildedir:
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Yapilan igerik analiz yontemi sonucunda idari birimlerde ve Ust yonetimde calisan hastane
personelinin verdigi cevaplarda, pandeminin saglik personeline hissettirdikleri, damgalamaya
bakis acilari, sadlik personelinin pandemide viris yayma potansiyelleri ile ilgili gorlgsleri, pandemi
donemindeki sosyal damgalama konusundaki ¢6zim &nerilerinden bahsettikleri gortlmastir. Bu
bulgular dogrultusunda verilen yanitlar 4 farkli kategoriye ayrilmistir.

Calisanlar, pandemi siirecinde saglik personeli olarak hissettikleri konusunda en ¢ok alisilan
dizenin ve c¢alisma kosullarinin degismesinden dolay! stresli bir dénem gecirdiklerini, surecin
belirsizliginden kaynaklanan kaygidan, hastanede diger sektdrlere gére daha fazla risk altinda
calistiklarindan dolayi sagliklari konusunda endiseli olduklarindan, pandemi strecinin yénetiminde
saglik personeli olarak insanlara karsi sorumluluk hissettiklerinden ve bu slregte personele psikolojik
destek vermenin gerekliliinden bahsetmislerdir. Bu hisler sonucunda saglik personelinin, psikolojik
agidan olumsuz yonde etkilendigi sonucuna variimigtir. Bu olumsuzluklarin hayatlarindaki yansimalari
su sekillerde belirtilmistir: Korku, kaygi, endise, GzUntl, hayata karsi isteksizlik, kendi sagliklarini
korumaya caligirken ayni zamanda hizmet vermek mecburiyetinde kalmaktan dolayi hissedilen
sorumluluk duygusu vb.

Calisanlarin sosyal damgalamaya bakis acilari konusunda ydneltilen sorulara karsilik en gok
verilen cevap, diger sektorlere kiyasla saglik personelinin daha ¢cok damgalanmasi olmustur. Bu konuda,
potansiyel virls tasiyicilarina hizmet verilen yerde c¢alismalarindan dolayi risk altinda calismanin
hem kendileri i¢in dogurdugu olumsuzluklardan hem de aileleri ve yakin gevrelerine virls bulastirma
riskinden dolay! duyduklari endise ve korkudan bahsetmislerdir. Calisanlar tarafindan, saglik personeli
olduklarindan dolayi virls yaymaktan korktuklari igin kendilerini dis ¢evreden soyutlamanin, sosyal
hayatlarinin bitmesi ve yalniz hissetmeleri sonucunu dogurdugu belirtilmistir. Diger sektérlerde pandemi
surecinde izin kullanma veya uzaktan/esnek calisma gibi secenekler varken saglik sektériinde saglik
personelinin bu haklardan mahrum birakilmasi, pandemi slrecinde is yukunin artmasindan dolayi
saglik personelinin kendi alani hari¢ isleri de yapmak zorunda kalmasi ve diger sektor calisanlarina
gore psikolojik acidan baski hissetmesi gibi konulara deginmiglerdir. Pandemi sirecinin ilerleyen
evrelerinde asinin bulunmasi ve asilamanin artmasiyla birlikte insanlarin bulas kaygisinin azaldig,
bunun sonucunda da kendilerini daha az risk altinda hissettiklerini ve damgalamanin da azaldigini
belirtmiglerdir. Bu surecte saglik personeli olarak virtis yayihimini engellemek adina yakin gevrelerinde
as! karsiti olanlari veya asi olmaktan kaginanlari ve asi olup/olmayip maske takmayanlari uyardiklarini
bildirmiglerdir.

Saglik personelinin damgalanmasi konusunu, gdrisme yapilan ¢ogu kisi haksiz bulurken;
damgalama yapilmadan surecin yonetilemeyecedi fikrinde olan c¢alisanlar da olmustur. Goérisme
yapilan saglik galisanlarindan higbiri bilerek veya bilmeyerek damgalama yapmadiklarini bildirirken,
pandemi surecinde hastane idari birimlerine gelen kisilerin birime alinmayip koridordan gérismelerini
sOylemeleriyle bilmeyerek damgalama yaptiklari sonucuna varilmisti. Damgalamanin saglk
personelini psikolojik agidan olumsuz etkiledigi herkesce kabul edilirken, ayni zamanda damgalama
yapilmadigi slirece kisilerin viris yayilimini arttiracagi ve béylelikle stirecin daha kétl bir hale gelecegini
bildirmiglerdir. Ornek olarak Covid-19 hastasi bir galisanin fiziken yaninda olarak psikolojik agidan iyi
hissetmesini saglamanin dogru olmadigini, bunun yerine uzak bir iliski surdurerek telefon, mesaj vs.
aracihigiyla o kiginin yaninda olundugunu hissettirmenin dogru oldugunu bildirmislerdir. Ayrica kliguk
yerlesim yerlerinde yasayan bireylerin, buyuk yerlesim yerlerindeki nufus yogunlugundan kaynakh virds
yaylliminin daha hizlh olmasindan korktuklari i¢in kliguk yerlesim yerlerinin, biayluk yerlesim yerlerini
damgaladiklari belirtilmistir.
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5. SONUG

Pandemi surecinin iyi yonetilememesi konusunda yoéneticilerin, kurumlarin saglik politikalarini
yeterli olacak sekilde hazirlayarak streci gok daha profesyonel bir sekilde yonetmesi gerektigi konusunun
Ustinde durulmustur. Olasi bir pandemi ihtimaline ekonomik acidan 6nceden hazirlikl olunmasi
gerekliligi de bir diger 6neri olarak belirtilmistir.

» Pandemi siirecinde virls yayiliminin engellenmesi sirecinin profesyonelce yonetilmesi konusunda;

» Saglik personelinin toplu tagima araglarini kullanmasinin engellenmesi,

» Hastanede caliganlarinin karantinaya alinmasi veya vardiyal c¢alistiriimasi,

» Hastanelerin basli bagina karantinaya alinmasi gibi éneriler sunulmustur.

» Pandemiye karsi halki bilinglendirmenin 6nemi Gzerinde durulmus, bu konuda egitimler vermenin
gerekliliginden bahsedilmigtir.
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