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COVID-19 Pandemi Siirecinde Enfekte Olan Bir Hemsirenin Meleis’in Gecis Kuramina Dayah
Degerlendirilmesi

Evaluation of A Nurse Who Was Infected During COVID-19 Pandemia Based on Meleis's
Transition Theory
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OZET Aralik 2019 tarihinde Cin’de ilk kez saptanan yeni koronaviriis (SARS-CoV-2), COVID-19 ad: verilen ve
solunum sistemini akut olarak etkileyen hastaligina yol agmustir. Kisa siirede tiim diinya {izerinde vakalar goriilmiis,
pandemiye dontismiistiir. Hastalik semptomsuz seyredebildigi gibi yogun bakima yatigi ve entiibasyonu gerektirecek
kadar agir da seyredebilmektedir. Diinya genelinde 6liimlere neden olan salginlarda saglik sektorii, en yogun ve 6zverili
calisan kurumlarin baginda gelmektedir. Toplumlart sosyoekonomik ve mental agidan etkileyen salginlarda,
sorumlulugun biiyiik bir kismini istlenen saglik ¢alisanlarinin fiziksel ve mental sagligi olumsuz etkilenmektedir. Bu
calismada; pandemi siirecinde COVID-19 hastalarina bakim veren, ancak daha sonra SARS-CoV-2 ile enfekte olan bir
hemsirenin yasadig1 siireg, Meleis’in Gegis Kurami temelinde incelenmistir.

Anahtar Kelimeler: Gegis kurami; COVID-19 pandemisi; Hemgirelik.

ABSTRACT The new coronavirus (SARS-CoV-2), which was detected for the first time in China in December 2019,
caused the disease named COVID-19, which acutely affected the respiratory system. In a short time, cases were seen
all over the world and turned into a pandemic. The health sector is one of the most intensive and self-sacrificing
institutions in epidemics that cause deaths worldwide. In epidemics that affect societies in socioeconomic and mental
terms, the physical and mental health of healthcare professionals who assume a large part of the responsibility are
negatively affected. In this study; The process of a nurse who cared for COVID-19 patients during the pandemic
process, but later became infected with SARS-CoV-2, was examined on the basis of Meleis's Transition Theory.
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GIRIS

Koronaviriisler, soguk alginligi gibi
toplumda yaygin goriilen, semptomsuz ya da
hafif seyirli enfeksiyon tablolarindan, Orta
Dogu Solunum Sendromu (Middle East
Respiratory Syndrome, MERS) ve Agir Akut
Solunum Sendromu (Severe Acute Respiratory
Syndrome, SARS) gibi daha ciddi enfeksiyon
tablolaria neden olabilen biiyilk bir viriis
ailesidir. Koronaviriislerin insanlarda
enfeksiyon olusturabilen, insandan insana
bulasabilen ¢esitli alt tiirleri (HCoV-229E,
HCoV-0C43, HCoV-NL63 ve HKU1-CoV)
bulunmaktadir. Insanlarda bulunabilen bu alt
tipler siklikla soguk algmmligina neden olan
viriislerdir. Hayvanlarda da bulundugu bilinen
birgok koronaviriis ¢esidi vardir ve bu virtislerin
hayvanlardan insanlara bulasarak siddetli
hastalik tablolar1 yapabildigi bildirilmistir.

2020 yilinin Ocak ayinda etkenin
koronaviriis ailesine ait, daha Once insanlarda
tespit edilmemis yeni bir tirli oldugu
aciklanmigtir.  Bu  viriisin - neden oldugu
hastaligmin adi COVID-19 olarak kabul
edilmis, viriis ise SARS etkenine benzediginden
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otiri SARS-CoV-2 olarak adlandirilmistir.
Diinya genelinde 11.591.595 vaka ve 537.859
o6liim bildirilmistir.2

Hastaligin temel bulas yolu, enfekte
kisilerin ortama yaydig1 damlaciklardir. Ayrica
Oksiirme, hapsirma ile ortama yayilan
damlaciklara saglikli bireylerin elleri ile temas
etmesi sonrasinda kirli ellerini agiz, burun veya
g0z mukozasina gotiirmesiyle de
bulagmaktadir. Semptom gostermeyen
bireylerin de solunum yollarinda viriis kolonize
oldugu i¢in, bu kisilerin hastalig1 bulastirma
riski yiiksektir. Cin’de var olan vakalarin
epidemiyolojik  Ozelliklerine  bakildiginda
ortalama inkiibasyon siiresinin 5-6 giin oldugu,
bu siirenin 14 giine kadar uzayabildigi
bildirilmistir.

Meleis’in Geg¢is Kurami

Afaf Ibrahim Meleis tarafindan
yaklasik 30 senelik g¢aligmanin sonucu olarak
1994°te yayimlanan Geg¢is Kurami’nda, yasam
ve rollerde degisiklikler yasayan kisilerin
desteklenmesi  icin  hemsirelere  kaynak
yaratilmasi amag¢lanmustir. Kuramda gegis; “Bir
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bolge, durum ya da yerlesimden digerine
hareketlenme  ya da  ge¢me”  olarak
tanimlanmigtir.  Gegis igin  yeni sosyal
ortaminda benlik kavrami degisen, yeni bilgiler
edinen ve davranig degisikligine ugrayan bir
insan gereklidir. Hemsirelerin amaci ise gecis
sirecinde olan kigiyi en etkili sekilde
destekleyebilmek igin gegis siirecini anlamak ve
hemsirelik girisimleri planlamaktir.*

Pandemi Siirecinde Enfekte Olan Bir Hemsire...

Gegisin dogasi (¢esitleri, orlintiileri, 6zellikleri),
kolaylastirici ve engelleyici faktorler (kisisel,
toplumsal, topluluksal), yanit desenleri (gelisim
gostergeleri, sonug gostergeleri) ve fiziksel,
psikolojik ve ruhsal hemsirelik bakimi A.L
Meleis’in ge¢is teorisinin ana kavramlarini
olusturmaktadir.®

Meleis’in teorisinin gegigin dogasi, gecis
durumlari, cevap Oriintiileri olmak {izere ii¢ ana
baslig1 mevcuttur.

.. . Gecis durumlar: Cevap Oriintiileri
Gecisin Dogast Kolaylastirici ve Engelleyici Durumlar
- Gelisim Gostergeleri
ek KISISEL - Baglanma hissi
Gelisimsel Anlamiar . Ftkilegimler
Dorumsal Kiiltiirel Inang ve tutumlar « Yer ve konum
Vo e Sosyoekonomik durum - Given ve basetmenin
Dl Hazirlik ve bilgi selismesi
Desenler > / \ > :
Tekli
Coklu Sonuc Gistergeleri
— +  Ardigk +—— + Yeterlik
Ejg zamanh TOPLULUK |[+—» TOPLUM Degigken biitiinciil
Hligkili kimliklerin geligimi
Tigkisiz
Ozellikler
Farkindalik I
Sorumluluk alma
Degisim ve farklilik
Gegis zamany/ siiresi > HEMSIRELIK BAKIMI VE GiRISIMLERT
Onemli déniim
noktalan ve olaylar

Sekil 1. Meleis’in Gegis Teorisinin Kavram Haritasi®

1. Gecgisin Dogast: Hemsireler tarafindan,
hastalar ve yakinlartyla yapilan amacgh
goriigmelerin ~ sonunda  gelisimsel, saglik,
hastalik, durumsal ve kurumsal gibi gegis
cesitlerinin oldugu belirtilmistir®. Hemsirelerin,
gecis durumunun dogasini kavrayarak bireylere
etkili bir bakim verebilmesi icin, sadece bir
gecise odaklanmak yerine birey ve ailesini
etkileyen birden fazla gegisin olabileceginin
farkinda olmalar1 gerekmektedir. Farkindalik,
bireyin gegis deneyimi konusunda algisi, bilgisi
ve tanimlamasi ile iliskilidir. Sorumluluk,
bireyin gecis siirecine katilim diizeyi olarak
tamimlanmaktadir. Farkindalik seviyesi, gegis
stirecinde alinan sorumlulugu etkilemektedir.
Gegis; yeni rol ve duruma adaptasyonu, duruma
yeni anlamlar kazandirmay1 gerektiren uzun
stireli bir yoldur. Bir gecis durumunu tamamen

kavramak, degisimin icerdigi anlam ve etkileri
tanimlamak ve ortaya ¢ikarmaktan
gegmektedir.

Gegis siirecinin  ilk adim, bireyin
iliskileriyle ya da kisiliginde degisim
olusturabilecek duygulariyla bagimi kopardigi
“sonlar donemi”dir. “Notr alan” olarak
adlandirilan ikinci adim ise, kisinin birinci
adimdan dolay1 oryantasyonunun bozuldugu ve
kendini yeni duruma hazirladig1 ara donemdir.
Bu asama bireyi rahatsiz etse de gerekli bir
evredir. Bireyler ancak ndétr alana gegtikten
sonra yeni firsatlar bulabilirler. Gegis siirecinin
son adimu ise “yeni baslangiglar” donemidir. Bu
adim, anlam bulma ve tecriibelerin yonetimiyle
karakterizedir. Kisinin gecis durumuyla bas
edebilmesi i¢in bu iic adim1 da gegmesi sarttir.
Kisilerin  hayatlarinda yeni  aligkanliklar,
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islevler, yasam bic¢imiyle tanimlanan kesin
doniim noktalar1 bulunmaktadir. Tim bu
doniim noktalar1 icin hemsirelerin dikkat, bilgi
ve tecriibeleri gerekmektedir.®

2. Gegis Durumlart: Bireysel, toplumsal
ya da topluluksal durumlar, gecis icin
kolaylastirict ya da zorlastiric1 faktorlerdir ve
gecis siirecinin  sonuglarina etki edebilirler.
Kisilerin sagligi biyolojik, sosyoekonomik,
kiiltiirel ve cevresel faktorlerden
etkilenmektedir. Rol beklentileri, ait olunan
kiiltir ~ tarafindan  beklenen  davraniglar
kiimesidir. Rol tanmimlar1 toplumsal rol
beklentileriyle benzestiginde, ge¢is siireci daha
az sikintiyla ger¢eklesmektedir. Rol tanimlart
ve degerleri bulunulan toplum tarafindan kabul
gormediginde rol gecisine iliskin sorunlar
olugmaktadir. Gegisi etkileyen baska bir faktor
sosyo-ekonomik durumdur. Ileriye y&nelik
yapilan bir hazirlik asamasi, gecis siireci
icerisinde kolaylastirict  olabilir, hazirligin
olmamasi da siireg icin bir zorlastiricidir.
Kisinin gecis siirecinden beklentileri ve siire¢
ile bas etmede hangi yontemlere bagvuracagi da
hazirlikla iliskilidir.” Toplumsal kaynaklar da
gecis icin kolaylastirici ya da zorlastirict
olabilir. Gegis stireciyle iliskili saglik personeli,
kitaplar,  egitim  gruplan  ve  yazil
materyallerden elde edilen giivenilir bilgiler ve
rol modelleri gecisteki diger topluluksal
unsurlardir.®

3. Cevap Oriintiileri: Saghkl bir gecis
siirecinde  gelisim ve sonug¢  ¢iktilar
bulunmaktadir. Gelisim gostergeleri, gegis
stirecinin herhangi bir adimda nasil ilerledigi
hakkinda bilgi veren dlgiilebilir parametrelerdir.
Gelisim gostergeleri; baglanma hissi, etkilesim,
konumlandirma, ozgliven ve bas etme
gelistirmeyi kapsamaktadir.®

Fiziksel, Psikolojik ve Spiritiiel Hemsirelik
Bakimi: Gegis siireci, kisinin fiziksel ve mental
saghgm  etkileyebildigi icin  tamamen
hemsireligin ilgi alan1 i¢erisindedir. Hemsireler
kisilere, yakinlarina ve toplumlara; gecis
strecine olumlu bir yanit verilmesini
saglayarak, var olan belirtilere miidahale
ederek, iyilik halini gelistirerek ve 6z bakim
faaliyetlerine destek vererek gecis siireciyle bag
etmelerine yardimci olmaktadir. Deneyimlenen
gecis siirecini algilamak, kisinin
gereksinimlerini ve karsilagabilecegi sorunlari

Pandemi Siirecinde Enfekte Olan Bir Hemsire...

belirlemek ve iyilik halini gelistirmek i¢in etkili
girisimler planlamak hemgirelerin  gecis
siirecindeki sorumluluklarindandir.®!° Bir gegis
stirecinin (gé¢menlik, annelik, menopoz gibi)
dogasinda bulunan o6zellikleri ve kosullart
anlamak, danmisanlarin ve ailelerinin benzersiz
deneyimleriyle uyumlu hemsirelik bakiminin
gelistirilmesine ve boylece gegise saglikh
yanitlarin verilmesine yol acacaktir.

OLGU SUNUMU

GT 27 yasinda kadin hasta. Evli ve
cocugu bulunmuyor. Lisans mezunu, 5 yildir
yogun bakimda hemsire olarak gdrev yapiyor.
Pandemi siirecinde COVID-19 hastalaria
bakim vermis. Yaklasik bir ay once siirekli
beraber ndbet tuttugu hemsire arkadasi gribal
enfeksiyon nedeniyle doktora bagvuruyor ve
PCR testinin pozitif oldugunu 6greniyor. Daha
sonra serviste ¢alisan hemsirelere tarama igin
PCR testi yapildiginda ise GT’nin testinin de
pozitif oldugu saptaniyor. Hicbir semptom tarif
etmiyor ve bes giin hastanede yatarak tedavi
aldiktan sonra izolasyona kendi evinde devam
ediyor. Evde izolasyon sonrasi alt1 ve sekizincli
giinde bakilan PCR testleri negatif geldigi i¢in
isine geri doniiyor. Bireyden goriismenin
basinda gerekli yazili izin alinmugtir.

BIREYIN GECIS SURECI

1. Gegisin Dogasi: GT, normalde
COVID-19 hastalarina bakim veren bir
hemsiredir. Pandemi siirecinde ise enfekte
oluyor ve hastanede yatmak zorunda kaliyor.
Saglikli bir bireyken rollerde degisiklik oluyor
ve hasta olarak bir geg¢is siireci yastyor.

Tamiyr ilk aldiginiz zaman ne
hissettiniz?: “Taniy1 ilk aldigimda
ndbetteydim, yani aksam sekizde ndbet teslim
edecektim ve saat yedi bugukta pozitif
oldugumu o6grendim. Sinir bosalmast mi
korkudan mu1 bilmiyorum oturdum ve aglamaya
bagladim. Cok fazla korktum c¢ilinkii yogun
bakimda c¢alistyordum ve her COVID-19
hastasinin yogun bakim siirecini yasayacagini
diisiinmiistiim. Daha sonra serviste yatmaya
baslayinca ve semptom gostermeyince korkum
hafiflemeye bagslad1™.

Bu sitrecte yasaminizda
degisiklik/farkliik oldu mu?: “Tabi ki oldu.
Her insan gibi ben de temizlige daha ¢ok 6nem
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vermeye basladim. Zaten meslegim geregi el
yikamaya Ozen gosteriyordum ancak yiiksek
diizey dezenfektan, diisiik diizey dezenfektan
gibi konulara daha c¢ok Onem vermeye
basladim. Artik pazardan aldigim meyveleri
sebzeleri sirkeli suda bekletip Oyle dolaba
koyuyorum. Daha 6nce boyle yapmiyordum
agikcasi. Ha bir de temizlik takinti haline
gelmisti bende, siirekli temiz olmam gerektigini
diisiiniiyordum”.

Hastalik siireci yasamimizin  hangi
alanin etkiledi?: “Valla sosyoekonomik olarak
¢okca etkiledi. Onun disinda sanirim dini inanis
yoniinden de etkiledi, daha ¢ok silikretmeye
basladim. Hasta olarak burada yatmak mi1 yoksa
hemsire olarak calismak mi deseler kesinlikle
hemsire olarak calismay1 yeglerim”.

Bu durum ile nasil bas ettiniz?
Hazirlikli muydimiz?: “Ya bu durumun  bir
sekilde olacagini biliyorduk, bana bulasmasa
baskasina bulasacakti bir sekilde ama hig
hazirhkli  degilmisim onu fark ettim. [lk
ogrendigimde ¢ok agladim. Ancak daha sonra
bu siiregte ailemin ve arkadaglarimin ¢ok
destegi oldu. Herhangi bir semptomda
gormeyince bu sekilde atlatacagimi diigiindiim
ve rahatladim”.

2. Gegis durumu- Siirecle ilgili bilginiz
var muydi?: “Tabi ki yogun bakimda
calisiyordum ve bu tarz hastalara bakim
veriyordum. Tani ve tedavi siireci hakkinda
bilgim vardi. Ancak sikintili kisim su ki tan1 ve
tedavi yontemlerinin kesin olmamasi beni
tedirgin etmisti”.

Bu durumu atlatmanizda destekleyici
ve engelleyici faktorler neler oldu?: “Esim ve
arkadaslarim destek oldu. Yani toplum ve
cevremden benim ag¢imdan engelleyici bir
tutumla karsilasmadim. Belki hastaligi hafif
atlattigim i¢in bana Oyle geldi. Toplulukta ise
mesleki olarak  farkindalik  yasadim,
yoneticilerimiz tarafindan degerimizin ne kadar
diisiik oldugunu bir kere daha gordiim. Saglik
sisteminin saglik calisanlarma ne kadar yiik
bindirdigini gérdim”.

Cevrenizin bu duruma bakis acist nasil
oldu? Degisim gozlemlediniz mi?: “Aslinda
bircok arkadasim koti  kotli  seylerden
bahsediyor iste komsularinin kendilerinden

Pandemi Siirecinde Enfekte Olan Bir Hemsire...

korktugu gibi. Aslinda komgularim 50 yas tizeri
olduklart i¢in duyunca onlarda tedirgin oldu,
ama esimi araylp onun vasitastyla bana yemek
gonderiyorlardi. Yani negatif bir tutumla
karsilasmadim. Bu tavir bile bu siireci
atlatmama destek oldu diyebilirim”.

Su an nasi hissediyorsun?: “lyi
hissediyorum aslinda. Basinda da iyiydim,
sadece pozitif oldugumu &grendigimde koti
olmustum. Hastalifin bende biraktig1 bir etki
olmadi, bir sikintim yok su an hastalikla ilgili”.

Destek aldiginiz bir kisi, kaynak oldu
mu?: “Psikolojik herhangi bir destege ihtiyag
duymadim agikgasi. Hani bilirsiniz ailem ve
¢evremdeki arkadaslarim vard1”.

Bu siire¢ yasaminizt ne kadar ve hangi
yonde etkiledi?: “Saglik ¢alisani olarak aslinda
bazi konulara daha ¢ok duyarli olmamiz ve daha
cok Onem vermemiz gerekiyordu. Pandemi
stirecinde daha neler yasayabiliriz, insanligin
basina neler gelebilir bunlart gérdiim. Dini
boyutta siikretmeye basladim bu kadar hafif
atlatabildigim i¢in. Artik eskisinden daha ¢ok
temizlik yapar oldum, elim resmen camasir
suyu kokuyor”.

3. Yamut Oriintiileri: GT nin ailesinden ve
cevresinden aldigi destegin  ve hastaligl
semptomsuz atlatmasinin gegis siirecini saglikli
bir sekilde siirdiirmesinde etkili oldugu
goriilmektedir. Gegis silirecindeki  kisinin
iletisimi ve giiven duymasi bas etme ve uyum
saglamada en Onemli etkenlerdendir. GT nin
hemsire olmasi, bildigi ve tanidig1 bir kurumda
tedavi almasi yeni roliine uyum saglamasina
yardimc1 olmustur.

4. Hemgirelik Bakim Plani:  Bireyin
icinde bulundugu duruma o6zgii hemsirelik
siireci ele alinmustir. '

SONUC

Olgu  sunumumuzda, COVID-19
pandemisi siirecinde bakim verici olan bir
saglik profesyonelinin hasta olarak yasadig:
gecis slireci ele alinmigtir. Meleis’in  Gegis
Teorisi, bireyin bu sikintili gecis siirecini daha
kolay atlatmasini saglamistir. Meleis’in Gegis
Teorisi; hemsirelerdeki bu rol gecis siirecinin
nedenlerini anlama ve yeni role uyum
saglanmasi agisindan énemlidir.
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Cikar catismasi: Calismamiz
kapsaminda herhangi bir kisisel ve finansal
cikar catismasi bulunmamaktadir.

Pandemi Siirecinde Enfekte Olan Bir Hemsire...
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Pandemi Siirecinde Enfekte Olan Bir Hemgire...

Hemsirelik Tanmisi Amac¢ Girisimler Degerlendirme
e  Hastanin yagamsal bulgulari takip edildi. Enfeksiyon belirtileri
e  Enfeksiyon belirteci olabilecek laboratuar bulgulari takip edildi. gozlenmedi.
Bireyde ates, piiriilan sekresyon gibi e  COVID-19 hastaligi bulasma yollar1 hakkinda bilgi verildi. GT; tedbir ve onlemlere kati
Enfeksiyon Riski enfeksiyon bulgularinin e El hijyeninin 6nemi ve gerekliligi anlatild. sekilde uydugunu ve temizlik
gozlenmemesi e Dogru maske kullanimi hakkinda bilgi verildi. anlayigmin - degistigini ifade
e  Sosyal mesafe kuralina uymasinin énemi anlatildi. ettl.
e Izolasyon ve ziyaretci kisitlamasinin énemi anlatilda.
e COVID-19 bulagma yollari, GT; sosyal medyay1 sikca
e Koruyucu ekipman kullanimu, kullandigini, bilgi kirliliginin
Bilgi Eksikligi Bireyin var olan durumuyla ilgili e Etkili el yikama yontemi ve 6nemi konularinda, ¢ok fazla oldugunu ve artik
bilgi eksikliginin giderilmesi e Diinya Saglk Orgiitiiniin yaymladig1 rehberler ve raporlar dogrultusunda bilgi | yalnmzea — giivenilir — bilgi
verildi. kaynaklarini kullanacagini
e  Giivenilir bilgi kaynaklarina nasil ulagacag: konusunda bilgilendirildi. ifade etti.
e  Hasta ile iletigim kurularak anksiyete nedenleri tanilandi. GT; kendini ¢ok daha
e Anksiyete ile bag etmede hangi yontemleri kullandig1 konusuldu. kontrolli hissettigini,
Bireyin anksiyetesinin giderilmesi e  Pandemi siireci hakkinda konusularak anksiyetesi azaltilmaya ¢aligildi. anksiyetesinin azaldigini
Anksiyete e Derin solunum egzersizi, pozitif diisiince siireci gibi anksiyeteyi azalticr | sOyledi.
teknikler konusunda bilgi verildi.
e  Hastanin yiiz ve el/kol hareketleri, gz temasi kurup kurmadigi, viicut postiirii
ve ses tonu gibi dzellikleri gdzlemlendi. GT; ailesinden ve sosyal
e  Hastanin rol degisimi hakkindaki duygu, diisiince ve kaygilar paylasilip | gevresinden aldifi destekle
Etkisiz Basetme Bireyin uygun basg etme destek olundu. hastalik siirecini  atlattigini,
yontemlerini  kullanarak ~ duruma e Hasta kétiimser bir bakis agisi ifade ettiginde, daha gergekgi ve destekleyici | pandemi  siirecine  adapte
adapte olmasin1 saglamak bir bakis agis1 saglanmaya ¢aligildu. oldugunu soyledi.
e  Siiregle bag edebilmesi i¢in gerekli gevseme yontemleri (yiiriiylis, yoga vb.)
hakkinda hasta ve yakinlari bilgilendirildi.
e  Kisinin duygu ve diisiincelerini dile getirmesine saglandi. GT; is ve ev hayatim
Bireyin toplum ve aile igerisindeki e Kisinin stres ve anksiyetesinin minimum diizeyde olmasi gereken | stirdiirebildigini sdyledi.
Rol Performansinda | rollerini siirdiirebilmesini saglamak bilgilendirme yapild.
Etkisizlik Riski .

Kisinin aile iiyeleri ve sosyal ¢evresi ile iletisim kurabilmesi igin destek
saglandi.
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