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COVID-19 Pandemisinde Cerrahi Hemsirelerinin Karsilastiklar
Etik Sorunlar
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Ethical Issues Faced By Surgical Nurses In The Covid-19
Pandemic

Cigla ARSLANKILIC!, Selda RIZALAR?

OZET

Giris: Diinyada ilk kez Cin’de sebebi agiklanamayan siddetli akut solunum sendromu olarak tespit edilen SARS-CoV-2
viriisliniin sebep oldugu bulasici olan solunum yolu hastalig1 sebebiyle 2019 Aralik ayimnda pandemi ilan edilmistir. Hastaligin
farkli ilerleyen klinik prognozunun olmasi, goriildiigii yas gruplarinin degigkenlik gdstermesi, hizla yayilmast, bir¢ok ¢alismada
hemsirelerin kendi sagliklar1 ve ailelerinin sagliklart i¢in endise duymalarina ragmen, mesleki risklerin hasta ve &lim
sayilarinin her gegen giin artmasi dolayistyla hastanelerde is yiikii artmis ve saglik c¢aligsanlari risk altinda goérevlerine devam
etmistir. Artan is ylikil ile birlikte saglik ¢alisanlari hem hemsirelik bakimi uygulamalari hem kendi sagliklarii1 korumaya
devam ederken savunmasiz gruplara karsi yaklagimlar ve etik sorunlar giindeme gelmistir. Amag: Bu derlemede pandemi
yonetim siirecinde hastalara dogrudan bakim veren cerrahi hemsirelerinin karsilastigi etik sorunlara iligkin incelemeler yer
almaktadir. Yontem: Bu calismada nitel arasgtirma yontemlerinden literatiir taramas1 kullanilmistir. Literatiirde yapilan
taramalarda “covid, salgin, pandemi, cerrahi hemsirelik, etik” anahtar kelimeleri ile arama yapilmistir. Bulgular: Pandemi
stirecinde yasanan etik sorunlar i¢in; literatiirde farkinda olarak gérev bilinci ve 6zveri ile ¢alistiklarint ortaya koymaktadir.
Sonug: Cerrahi hemsireler, pandemi siirecinde saglik, is giivenligi ile psikososyal tehlikeler agisindan ciddi risk altinda olan
bir meslek grubundadir. Cerrahi hemsireler; zarar vermeme-yararlilik, 6zerklik/ bireye saygi, mahremiyet ve sir saklama, adalet
ve esitlik ilkeleri dogrultusunda mesleki rol ve sorumluluklarini yerine getirmelidir. Olumsuz etkileri en aza indirebilmek, etik
sorunlara yonelik en dogru adimlari atabilmek i¢in; COVID-19 pandemisine yonelik uluslararasi diizeyde etik rehberler

olusturulmasi gerekir.
Anahtar Kelimeler: COVID-19, Cerrahi, Etik, Hemsire

SUMMARY

Introduction: A pandemic was declared in December 2019 due to the contagious respiratory disease caused by the SARS-
CoV-2 virus, which was first detected in China as an unexplained severe acute respiratory syndrome. Due to the different
clinical prognosis of the disease, the variability of the age groups, its rapid spread, and the increase in the number of patients
and deaths day by day, the workload in hospitals has increased and healthcare professionals continued their duties under risk.
With the increasing workload, while healthcare professionals continue to protect their own health and nursing care practices,
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approaches to vulnerable groups and ethical problems have come to the fore. Purpose: In this review, there are reviews about
the ethical problems faced by surgical nurses who provide direct care to patients during the pandemic management process.
Method: In this study, literature review, one of the qualitative research methods, was used. In the literature search, a search
was made with the keywords "covid, epidemic, pandemic, surgical nursing, ethics". Findings: For ethical problems
experienced during the pandemic process; Many studies in the literature reveal that although nurses are concerned about their
own health and the health of their families, they are aware of the occupational risks and work with a sense of duty and devotion.
Conclusion: Surgical nurses are in a professional group that is at serious risk in terms of health, occupational safety and
psychosocial hazards during the pandemic process. surgical nurses; should fulfill their professional roles and responsibilities
in line with the principles of not harming-usefulness, autonomy/respect for the individual, privacy and confidentiality, justice
and equality. In order to minimize the negative effects and to take the right steps towards ethical problems; International ethical
guidelines should be established for the COVID-19 pandemic.

Keywords: COVID-19, Surgery, Ethics, Nurse

GIRIS

Ik kez Cin'in Wuhan kentinde rapor edilen
(COVID-19), siddetli akut solunum yolu
sendromu olup SARS-CoV-2 viriisiiniin neden
oldugu bulasici bir hastaliktir. COVID-19 tanist
kesinlesmis hastalar1 tanimlayan bir raporda,
inkiibasyon siiresi ortalama dort giin olarak
bildirilmistir. Bilinen koronavirtislerle
(6rnegin; MERS-CoV, SARS-CoV) yapilan
cesitli aragtirmalarin verilerine gore ise, 14 giine
cikabilmektedir (1). Hastalikta &zellikle
solunum sistemini olmakla birlikte immiin
sistem, kardiyovaskiiler sistem, bobrek ve diger
sistem tutulumlart s6z konusudur. En sik
goriilen belirti ve bulgular, aralikli veya siirekli
seyredebilen yiiksek ates, Oksiiriik, yorgunluk
ya da nefes darligt ve miyaljidir. Ayrica
solunum ve dolagim yetersizligine bagli olarak

mortalite orani yiiksektir (2).

COVID-19 viriisiiniin bulagsma sekli; insandan
insana damlacik yolu ile ve direk temas ile

olmaktadir. Viriis kisilere damlaciklarin

Yayildig1 yiizey ile temasi sonrasinda viriisiin
giris kapilarindan burun, ag1z ya da goz yolu ile
bulasabilmektedir. Baz1 caligsmalarda patojene
maruz kalan kisilerden almman anal swablarda
COVID-19 viriisti oldugu saptanmis, viriisiin
fekal-oral yolla da bulasabilecegi bildirilmistir.
COVID-19  tanili

hastalarda, virisiin

enfektivitesi, patogenezi ve tamimlanan
semptomlarin siddeti degerlendirilerek ve kanit
temelli bakim rehberleri esas alinarak holistik
hemgirelik bakimi verilmesi gereklidir. Diger
yandan hemsirelerin kendi sagligin1 korumak
adina da kanit temelli rehberler ile bakim

vermeleri uygundur (3).

Ozellikle cerrahi hemsireler, pandemi siirecinde

rutin cerrahi hasta bakimi uygulamalarim

stirdiirmekle  birlikte ekip ile iletisim
saglanmasi, ameliyathane diizeninin
saglanmasi, hastane ici triajimin

degerlendirilmesi i¢in multidisipliner ekip
igerisinde goérev almaktadirlar. Ameliyathane
calisanlar1 bulagici hastaliklarla temas agisindan

yiiksek risk altindadirlar (4,5). Personelin
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ameliyathaneden COVID-19 bulagsma riskinin
yiksek oldugu ayrica hastaligin personelin
psikolojik durumunu da etkiledigi bildirilmistir
(5-7). Pandemide daha az sayida personelle
calismak, uzun vardiya siireleri, ekipman
yetersizlikleri, temel ihtiyaglarini

karsilayamama,  yorgunluk,  hemsirelerin
kaygisim artirmaktadir (8-11). Hemsireler
pandemi sirasinda saglik bakimi verirken zor
kosullar altinda hasta haklarin1 koruyarak etik
ilkeleri  dikkate alarak bakim vermeyi
sirdirmeye c¢aligmaktadirlar. Cerrahi siiregte
bakim verme sorumlulugu olan hemsirelerin,
temel etik ilke olan insana saygi gercevesinde
caligmalar1 oldukga &nemlidir. insana saygi
hasta haklarmi igerir. Bunlar bilgilendirilme,
giivenli bakim alma, karar vermede ozerklik,
mahremiyet, 6zel bilgilerin saklanmas1 hakkidir

(12).
Etik Kavram ve Etik ilkeler

Etik kavrami; hayatin her alaninda birey ve

toplumun  iletisim  ve etkilesimlerini
stirdiiriitken diger bireyleri etkileyen eylem ve
sonuclarin oldugu diistinme siiregleri ile iligkili
bir kavram olarak agiklanmaktadir (12).
Hemsirelikte etik kavrami, etik sorunlar
karsisinda mesleki anlamda dogru olani
uygulama, degerlere uygun olarak dogru olana
karar verebilme ve bunu uygulayabilme eylemi
olarak ifade edilebilir (13). Hemsirelerin
gorevlerini yaparken; zarar vermeme-yararlilik,

Ozerklik, mahremiyet ve sir saklama, adalet ve

esitlik etik ilkelerine uymalar1 gerekir (14).

Zarar vermeme-yararliik ilkesi, hemsirelik

girigimleri sirasinda hastaya, her seyin lstiinde

yararli olmay1 Ongéren bir ilke olarak ifade
edilebilir. Zarar vermeme ilkesi baskalarina
zarar  verebilecek eylemde  bulunmama
yiikiimliiligidir. Hemsirelik bakiminda zarar
vermeme ilkesi, hastaya uygulanan girisimlerde
ve saglik bakim ortaminda hastanin giivenligini
saglamay1 gerektirir. Hemsire insan hayatin1 en
ylice deger bilir, bireylerin zarar gormesini
Onler, biitlinciil yaklasgimla bakim verir,
giivenligi saglar, riskleri en aza indirir,
bireylerin tibbi uygulamalar, arastirmalar
nedeniyle zarar gormelerini Onler. Hemsgire
savunucu  rolii ile yararlilik ilkesini
uygulamaktadir. Bu rol cerrahi hemsiresinin
sahip oldugu rollerin belki de en 6nemlisidir.
Cerrahi hemsgiresi bu amagla anestezi ve cerrahi
islemle ilgili tiim girisimleri dikkatle izlemeli,
gereksinimleri belirlemeli, islem sirasindaki
degisiklikleri  izlemeli ve
Ozerklik, tibbi bir

gelisme  ve
degerlendirmelidir.
miidahale sirasinda hastanin kisisel haklarina
Onem gosterilmesi ve tibbi karara katiliminin
saglanmasini gerektirir. Ilkenin etik
yiikiimliiliikleri bireye saygiy1 gdstermek,
gercegi sdylememe ve zor kullanma gibi
olumsuz  iliskilerden  kagmmmak,  hasta
bakiminda ve arastirmalarda hastanin karar
sirecine katitlmini  saglamak gibi pozitif
yaklagimlar1  igerir. Bu ilke hastanin
gereksinimlerine, inan¢ ve degerlerine saygi
gostermeyi ve birey/aileye yeterli ve anlasilir
bilgi vermeyi, tedaviyi reddetme hakkina da

saygl gostermeyi igerir (15).

Mahremiyet ve swr saklama ilkesi hastanin
bedenini ve kendisiyle ilgili tibbi kayitlarini

istedigi ve izin verdigi kadariyla paylagmak
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olarak ifade edilmektedir. Saghk bakim
hizmetlerinde bilgisayar kullanimi1 bilgiye
ulasmay1 kolaylastirdigindan gizlilik
konusunda endiseler ortaya cikmistir. Sadece
hasta bakimini saglamaya yonelik konularda
kisisel bilgilere ulasilabilir. Hastaya iliskin
bilgiler herkese acik ortamlarda
paylasilmamalidir. Gizliligin saglanmasi igin
gerekenler; hastaya ait tibbi, mali, sosyal ya da
demografik bilgiler, hastalia ait arastirma
bilgileri ve bilgiyi kullanan saglik personeline
iligkin bilgilerdir. Hastaya iligkin bilginin
gizliligi diginda fiziksel gizliligin saglanmasi da
onemlidir. Hastalar cerrahi hazirlik doneminde,
islem sirasinda ve ayilma finitesinde kendi
mahremiyetlerini korumada yetersiz
kalabilirler. Hemsireler, bakim siirecinde
hastanin mahremiyetinin korunmasi igin 6zenli
olmalidirlar. Adalet ve esitlik ilkesi, bireylere
esit ve adil davranilmasini ifade eder. Saglik
etigi acisindan adalet bireylerin saglik bakim
hakki ve saglik hizmetlerinin nasil ve ne sekilde
sunulacagima odaklanmaktadir. Sadakat ilkesi
hemgsire-hasta iligkisi i¢indeki baglilig1 kapsar
ve bu ilke ile verilen soziin tutulmasiyla giiven
ortami stirdiiriiliir ve hasta ile is birligi saglanir

(15).

Amerikan Hemsireler Birligi ve Uluslararasi

Hemsireler  Konseyi’nin 2015  yilinda
hemsirelik etik kodlarini; hemsirelerin  ilk
gorevini, hastaya, aileye ve topluma hemsirelik
bakimi1 vermek olarak yaymlamistir. Ayrica;
Amerikan Hemsireler Birligi Etik Kodlarinda
hemsirelerin ~ kendi  saglhk ve  kendi
sorumlu

giivenliklerini gelistirmekle

olduklarin1 da ifade edilmistir. Hemsirelikte

etik ilkeler, evrensel etik ilkeler olup
hemsirelere meslekleri uygulamalari icin birer
rehber niteligindedir. Ifade edilen etik kodlar
hemsirelerin etik yiikiimliiliiklerini
aciklamaktadir. Kendilerini ve yakinlarini
koruma haklar1 olan hemsireler bakim siirecini
yonetirken sorumluluklarini yerine getirmekte
zaman zaman saglik sisteminde yetersizliklerle
karsi  karsiya  kalabilmektedirler.  Boyle
durumlarda etkin ve yeterli hasta bakim1 verme
yukiimliiligii ile kendi saghigina dikkat etme
arasinda dengeyi korumaya caligsmaktadirlar

(16).
COVID-19 Pandemisi ve Etik

Pandemi durumunda etik s6z konusu oldugunda
tip literatiiriinde, sinirli tibbi kaynaklarin adil
dagittimi ve tibbi yararlilhik konusu, triyaj
kararlari, oOzellikle yaslilara ve savunmasiz
hastalara yonelik uygun olmayan yaklagimlar
ve tedaviye hi¢c baslamama ya da baslanmig
tedavileri  kesme seklindeki  kararlar,
hemsirelere yonelik riskler ve risk yonetimi
esaslar1 oncelikli konular1 olusturmaktadir. Bu
sirecte etik ilkeler olan bireysel o0zerklik,
mahremiyet, esitlik, 6zgiirliik, adalet kavramlari

incelenmelidir (17-18).

Pandemi ile birlikte hastanelerde etik bir sorun
olarak sinirli olan kaynaklarin adil olarak nasil
dagitilacagr giindeme gelmistir. Saglik kurumu
yoneticileri sinirli kaynaklar etkin kullanma ve
adil dagitim konusunda yonetim zorlugu
¢ekmektedir. Bu nedenle, sinirli kaynaklarin
dagiimida o6ncelik yogun bakim iinitelerinin
gereksinimlerinin karsilanmasina verilmistir.

Bu yaklasim acil cerrahi miidahale gereken
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hastalar acisindan kritik durumlar1 beraberinde

getirmistir (19).

Adalet ilkesi bakimindan sinirl kaynaklarin egit
ya da hakkaniyetle kullanilmasi &nemli bir
konudur. Bu siiregte saglik hizmetinden
yararlanmada sosyal, ekonomik ve cevresel
faktorlerin esitsizlik olusturmasinin da Oniine
gecilmelidir. St olan  kaynaklarin
dagitiminda faydaci kararlar alinmali, dncelik
verilecek hastalar i¢in protokoller olusturularak
uygulayicilarin karar verme stireci
kolaylastirilmalidir. Pandemi stirecinin
yonetimi smirli kaynaklar1 adil dagitmakla
kalmayip hastalarin mahremiyetine saygi
duyulmasimm da  kapsamalidir. Pandemi
siirecinin yonetiminde hastaligin yayilmasinin
onlenmesi  bakimindan  hastalikla ilgili
epidemiyolojik verilerin kayitlar1 dikkatle
tutulmali ve takip edilmelidir bunula birlikte
hasta mahremiyetinin korunmasi adina hastaya

ait kigisel bilginin gizliligi korunmalidir (20).

Pandemi siirecinde ameliyathanelerde kritik
hastalarin  bakiminda etik degerler giivenlik
gereklilikleri ile ¢atigabilmekte, hasta bakimini
tam olarak karsilayamama ve bununla bas etme
beklentileri  duygusal  sorunlara  neden
olabilmektedir. Pandemi siirecinde ortaya ¢ikan
etik problemlerin ¢éziimiinde her zaman, insan
haklarinin temelini olusturan insan onurunun
korunmasina ydnelik hemgsirelik etigi goz
onilinde bulundurulmaldir. Etik ilkeler sadece
tibbi girisimlerde degil, protokoller
olusturulurken ve pandemi siireci ile ilgili
saglik politikalarinin belirlenmesinde de temel
stirecinde

olusturmalidir.  Degerlendirme

hastaya etik ilkelere uygun hemsirelik bakimi

saglanmalidir (21).
COVID-19 ve Hemsireler icin Etik Sorunlar

Hemsireler, saglik bakim hizmetlerinin
sunumunda her zaman Onemli bir rol
oynamistir. Ancak Ozellikle afet ve pandemi
donemlerinde hemsireler daha fazla riske maruz
kalmakta ve riskli kosullarda siirlarint
zorlayarak caligmalari gerekmektedir. Bir
salgin sirasinda caligmak hemsireler igin
zorlayici bir deneyim olmaktadir (22). COVID-
19 salgini sirasinda saglik hizmeti verenler icin
kisisel koruyucu ekipman eksikligi gibi
durumda, hemsireler hasta bakimini saglamak
icin kendi sagliklarin1 riske atabilmektedirler.
Bu nedenle hemsireler, acil durumlarda ve kriz
durumunda bakim  verirken kendilerini
giivenliksiz ve daha yiiksek risklere maruz
kalmig hissedebilirler, mesleki, yasal ve manevi
destege ihtiyag duyabilirler. Hemsireler ve
beraberinde hastalar, aileler ve arkadaslar dahil
olmak iizere etik zorluklarin hemsireleri farkli
sekillerde etkilemesi muhtemeldir; sinirh
kaynaklarin dagilimi1 ve hemsirelerin hasta ve
aileleriyle iliskilerinin dogasinda degisim etkisi

gosterir (23).

Hemgsirelik meslegi, birey ve toplumun iyilik
halini saglamak ve siirdiirmek amaciyla bilim
ve sanata dayali kuramsal ve uygulama igerikli
tekniklerle, kisileraras1 etkilesimi igeren
karmagik bir saghk disiplini oldugu igin
bakimm her agsamasinda etik ilkelere uyulmasi
onemlidir.  Hemsirelik  etigi, hemsirelik
uygulamalarinda; insan onuru, diristlik

degerlerini 6n planda tutarak etik karar verme
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yontemlerinin kullanilmasini igerir. Hemsireler
klinik ortamda en ¢ok; hekim-hemsire iletisimi,
saglik sistemi ve kurum ve politikalari, hasta
haklarinin korunmasi, hasta bakimi ile ilgili
yaklagimlarin ekip tyeleri arasinda farklilik
gostermesi, gorev taniminda belirsizlikler,
malzeme ve personel eksikligi konularinda etik

karar vermekte sorun yasamaktadirlar (24).

Cerrahi bakim alanlarinda hemsireler; yapilan
girisimler nedeni ile karmagsik ve beklenmedik
bir anda ortaya ¢ikan ve etik karar verilmesi
gereken durumlarla kars1 karsiya
gelebilmektedir. Sahada cerrahi hemsirelerinin
karsilagtiklar1 etik sorunlar ise; saglik ekip
iiyeleri arasinda hasta bakimi agisindan farkli
yaklagimlar  bulunmasi, hasta haklarinin
korunmasi ve gozetilmesi, elektif ameliyatlarin
ertelenmek zorunda kalmasi, simirh kaynaklarin
esit paylasilmasi, bilgilendirilmis onam,
terminal donemdeki hasta bakimi,
ameliyathanelerin karmagik yapisi, cerrahi ekip

tiyelerinin davranigsal sorunlari sayilabilir (25).

Hemsgireler; pandemi ile birlikte birgok etik
ikilem ile karsi karsiya kalmistir. Hekimlerin
yapmasi gereken uygulamalarin hemsireye
verilmesi, mesleki hiyerarsiye ve gorev
tanimmna uygun olmayacak sekilde is
yogunlugun artmasi, hasta veya yakilarmin
tedaviyi reddetmesi ve hayati risk bulunmasina
ragmen taburculuk talebinde bulunulmasi gibi
hemgirelere yonelik bir takim etik sorunlar
ortaya ¢ikmaktadir (26). Hemsireler pandemide
kaynaklarin adil dagitim siirecinde de etik
ikilem ile kars1 karsiya kalmigtir. Hasta

sayisinin fazlaligmma bagli olarak kaynaklar

yetersiz kalmis, kaynak yetersizligi mevcut

kaynagin  kullaniminda  bazi  hastalarin
Ooncelenmesine neden olmustur. Bu hastalarin
kim olacagi 6nemli bir etik sorun olarak
yasanmistir. Oncelikle cerrahi yogun bakim
iinitelerinde uluslararasi standartlar
belirlenmeli, solunum destek cihazlarimin adil
dagitimi, yatak kapasitesinin etkin kullanimi
konularinda etik yaklagimlar belirlenmelidir.
Bu siirecte amag; bireysel karar verme yiikiinii
ortadan kaldirarak acil durumlarda verilen
kararlarda tutarlilik saglayabilmek,
hemsirelerin yasal yilikiimliiliikleri ile birlikte
adil, esit ve etik ilkelere bagh kalabilmelerini
saglamaktir 27). Hemsirelerin bu
yikiimliilikleri; mesleki degerleri ve etk
ilkeler temelinde etik karar vermeleri agisindan
onemlidir. Hastalara etkin bakim saglamaya
calisirken verdikleri kararlarda kendilerini ve
meslektaglarimin haklarin1 gozetebilmek adina
saglam dayanaklara ihtiya¢ duymaktadirlar
(28). Bu dogrultuda saglik politikalarinin
etkinligi 6nem arz etmektedir. Uluslararasi halk
sagligt politikalart ve etik kapsaminda ele
almacak etik sorunlara ydnelik neyin dogru
olduguna iligkin farkli yaklasimlari temsil eden

etik tartismalar yasanmaktadir (29).

Etik sorunlar karsisinda etik karar verme, etik
duyarliligin gelisimine ve ahlaki kategorilerde
elestirel diislinme yetisine baglanmaktadir.
Pandemi siirecinde etik karar vermek; karari
verecek olan birim, var olan segenekler,
kurallar, zorluklar, tiim se¢eneklerin olumlu ya
da olumsuz sonuclarmi Ongorebilmek gibi
konulart igerir. Hemsireler, etik sorunlarin
¢Oziiminde kararsiz kaldiklarinda kurumlarin

etik komitelerinin, tim kaynaklar1 ve siirecin
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kapsadigi tiim calisanlar ile iletisim halinde
olmalidir. Pandemi siirecinde yasanan etik
sorunlar i¢in; literatiirde birgok calismada
hemsirelerin kendi sagliklar1 ve ailelerinin
sagliklar1 icin endise duymalarina ragmen,
mesleki risklerin farkinda olarak gérev bilinci
ve Ozveri ile calistiklarini ortaya koymaktadir
(30).

COVID-19 pandemisi gibi pandemiler sirasinda
ortaya ¢ikan temel sorunlardan  biri,
hemsirelerin kendilerini korumak igin hasta
bakimmi reddetme olasiligidir. Hemsirelerin
de, hem kendi kisisel giivenlik ve esenligi hem
de aileleri acisindan kaginilmaz oldugu
durumlarda  hastaya  bakim vermeyi
reddedebilecegi bildirilmistir (31-33). Bu tiir
baglamlarda hemsirelerin  kendilerini  ve
ailelerini koruma temel hakk: g6z ard1 edilemez
veya reddedilemez. Ote yandan, hemsirelerin
kisisel sonuglari ne olursa olsun hastalarin
bakimindan profesyonel olarak sorumlu
olduklar1 goriisii yadsinamaz. Bu nedenle,
COVID-19 pandemisi gibi  zamanlarda
hemsireler, kendilerini korumak igin hasta
bakimi vermeyi reddetme veya sonuglarimi
diisiinmeksizin ~ hasta  bakimmi  saglama
konusunda etik ikilemle Kkarsi

kalabilirler (34,35).

karstya

Pandemi veya afetlerde saglhk hizmeti
sunumunda hemgirelerin uymasi gereken
uygulama standartlar1 ve etik ilkeler, mevcut
yasa ve yonetmeliklerle Dbelirlenir. Saglik
sektoriinde

calismak, hemsirelerin  acil

durumlar ortaya ¢ikmadan Once etk

sorumluluklarini, zorlu gorevlerini, mesleki ve

kisisel degerlerini diistinmelerini

gerektirmektedir. Pandeminin etkilerini en aza
indirebilmek, etik sorunlara yonelik en dogru

adimlar atabilmek igin; COVID-19

pandemisine yonelik uluslararasi1 diizeyde etik
rehberler olusturulmas1 gerekir. Etik rehberler,
bundan sonra yasanabilecek pandemiler i¢in yol

gosterici olacaktir (37).

Sonuc¢

Tarihe baktigimizda ¢ok sayida savas, afet ve

pandemide oldugu gibi COVID-19
pandemisinde de hemsireler, toplum saglik
bakim hizmetlerinin verilmesinde kilit bir rolde
gorev  almaktadirlar. COVID-19  salgini
diinyadaki tiim {ilkelerin saglik sistemini
etkilemistir. Saglik sistemine yon veren
hemgireler bu siiregte hem fiziksel hem de
psikolojik sorunlar yasamakta, kritik kararlar
verilen bu siirecte etik ikilemlerle karsi karsiya
kalmaktadir.  Cerrahi  hemsireler;  zarar
vermeme-yararlilik, 6zerklik/ bireye saygi,
mahremiyet ve sir saklama, adalet ve esitlik
ilkeleri  dogrultusunda mesleki rol ve
sorumluluklarini yerine getirmelidir. Olumsuz
etkileri en aza indirebilmek, etik sorunlara
yonelik en dogru adimlar1 atabilmek igin;
COVID-19 pandemisine yonelik uluslararasi
diizeyde etik rehberler olusturulmasi gerekir.
Etik rehberler, bundan sonra yasanabilecek
pandemiler igin yol gosterici olacaktir.
Hemsirelerin etik temelli bakim
verebilmelerinde egitimciler, aragtirmacilar ve

yoneticilerin isbirligi iginde ¢aligsmalari, hastane
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etik komitelerinin  ve

mesleki orgiitlerin

hemsireleri desteklemeleri 6nem tasimaktadir.
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