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Giriş

• Tükenmişlik; özellikle insanlar ile iletişimin 
yoğun olduğu meslek gruplarında çalışanları 
etkileyen,

•  başta hizmet kalitesi olmak üzere ciddi 
kayıplara yol açabilen,

•  bireyin iç kaynaklarının tükenmesi nedeni ile 
işini gereği gibi yerine getirememesi durumu
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• Tükenmişlik, insanlara yardım hizmeti sunan 
mesleklerde 

• duygusal taleplerin yoğun olduğu ortamlarda 
uzun süre çalışan idealist

•  insanlara hizmet verme yönünde yoğun isteğe 
sahip meslek elemanlarında görülür
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Epidemiyoloji

• Duygusal,  zihinsel ve fiziksel yorgunluk 
durumlarını ifade eden zaman içinde sinsice 
gelişen bir süreç

• Yaygınlığı meslek, toplum ve değerlendirme 
aracına göre değişiklikler gösterebilmekle 
birlikte, genellikle %10-50 arasında

• Acil hekimlerinde %46-93 oranında
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Tanım

• Maslach tükenmişliği;

"profesyonel bir kişinin mesleğinin özgül

anlamı ve amacından kopması,hizmet verdiği 
insanlar ile artık gerçekten ilgilenemiyor olması" 
biçiminde tanımlamış
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Tanım

• Freudenberger

   "başarısız olma, yıpranma, enerji ve güç kaybı, 
karşılanamayan istekler sonucu bireyin iç 
kaynaklarından tükenme durumu“ şeklinde ifade 
etmiş

06.06.13 139.Ulusal Acil Tıp Kongresi



• Tükenmişliğin (burnout) en çok kabul gören 
literatürdeki boyutlandırması; duygusal 
tükenme,duyarsızlaşma ve kişisel başarı 
boyutları ile incelenir
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Duygusal tükenme

• Bireyin duygusal kaynaklarının tükenmesi ve 
enerjisinin azalmasını tanımlamaktadır

• Duygusal tükenmişlik hisseden çalışanlar 
yaptığı iş nedeni ile kendisini aşırı yüklenmiş, 
tükenmiş sanmakta ve duygusal anlamda 
kendilerini işlerine verememektedirler
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Duyarsızlaşma

• Kişinin hizmet verdiklerine karşı onların birer 
fert olduklarını dikkate almaksızın takındığı 
olumsuz, gayri ciddi tavır ve duyguları 
tanımlamaktadır. 

• Kişiye nesnel olarak eğilimi yansıtır. 
• Çalışan, müşterinin hayatında gereğinden fazla 

yer tuttuğunu düşünmektedir
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Kişisel başarı noksanlığı

• Kişinin kendini olumsuz değerlendirme 
eğilimini tanımlamaktadır. 

• Kişinin işe karşı motivasyonu düşmüştür, kişi 
kontrol eksikliği ve çaresizlik hisseder. 

• Kişi iş dışındaki faaliyetlere yönelmektedir
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TÜKENMİŞLİĞİN EVRELERİ

• Tükenmeyi bir maraton gibi, sürekli bir 
yolculuk olarak ele almak gerekir. 

• Tükenmede kesinti yoktur, devamlılık 
mevcuttur. 

• Ancak, anlamayı kolaylaştırmak için 
evrelendirmek uygundur
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I. Evre: Şevk ve Coşku Evresi 
(Enthusiasm):

• Bu dönemde meslekteki beklentiler çok 
yüksek seviyededir. 

• Bunların çoğunluğu gerçekçi değildir. 
• Kişi zor şartları benimser ve uyum sağlamak 

için çabalar. 
• Umut ve beklenti çok yüksektir. 
• Enerjisi çoktur.
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II. Evre:Durağanlaşma Evresi 
(Stagnation):

• Bu evredeki çektiği zorlukları ve sıkıntıları 
aklına getirir. 

• Yaptıklarını sorgulamaya ve artan ölçüde 
rahatsızlık hissetmeye başlar.

• Giderek umutları ve enerjisi azalır
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III. Evre: Engellenme Evresi 
(Frustration):

• İnsanların yardım ve hizmeti için çalışan kişi 
sistemi ve olumsuz çalışma koşullarını 
değiştirmenin zor olduğu anlar. 

• Yoğun bir engellenmişlik duygusu tabloya 
egemendir. 

• Kişi bu hissi yoğun biçimde yaşar. 
• Sonuçta kişide kendini çekme veya kaçınma 

davranışları görülür.
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IV. Evre: Umursamazlık Evresi (Apathy)

• Bu evrede kişi işini sevdiğinden değil, 
mecburiyetten yapmaktadır. 

• Umutsuzluk,inançsızlık, işten kopma 
davranışları, sıkılma seyrek değildir. 

• Kişi için görevi kaygı ve sıkıntı kaynağı 
olmaktadır
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Tükenmişlik Sendromunun 
Nedenleri

• Kişisel Nedenler
• Çevresel Nedenler
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1.Kişisel Nedenler

• Yaş,
•  evlilik, 
• çocuk sayısı,
•  eğitim, 
• kendini işe adama ve işine aşırı bağlanma, 
• kişisel beklentilerin yüksek oluşu, 
• bireyin ego gücü, 
• A tipi kişilik özelliklerinin bulunması, 06.06.13 9.Ulusal Acil Tıp Kongresi 26



• duygusal denge durumu,
•  özel hayatta karşılaşılan psikososyal stres 

kaynakları gibi pek çok kişisel faktör
• Sağlık çalışanlarının bir kısmının kişisel 

özellikleri sebebiyle tükenmişlik sendromuna 
daha yatkın

• Özellikle nevrotik anksiyete, gerçek dışı 
hedefler ve azalmış özsaygı bu bozukluğa 
eğilimi yaratabilmekte06.06.13 9.Ulusal Acil Tıp Kongresi 27
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2.Çevresel Nedenler

• İşin niteliği, 
• çalışılan ortam,
•  çalışma saatleri ve düzeni, 
• işyerinin özellikleri,
•  iş yükü, 
• işteki rol ya da rollerin belirsizliği, 
• örgütsel desteğin olmaması
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• hastalar ve idareciler tarafından gerekli takdiri 
görememe, 

• idari baskı, 
• yetersiz eğitim, 
• bürokrasi ve kırtasiye işlerinin fazlalığı, 
• önemli kararlara katılamayış,
•  işin yüksek performans gerektirmesi, 
• özerkliğin eksikliği, 06.06.13 9.Ulusal Acil Tıp Kongresi 30



• hizmet verilenlerin nitelikleri, 
• yetersiz görevli sayısı, 
• yetersiz araç sayısı
• iş koşulları, nöbet ve fazla mesai gibi 

külfetlerin yeterince ödüllendirilmemesi,
•  yetersiz ücret gibi nedenler var

06.06.13 9.Ulusal Acil Tıp Kongresi 31



Nedenler

• Sosyal desteğin olmaması/yetersizliği,
•  kişilere ulaşamayacağı hedefler konması, 
• fazla iş yükü, 
• çevresindeki kişilerin motivasyonlarının düşük 

olması, 
• kişinin karakteriyle yaptığı işin uyuşmaması
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Acil seviste tükenmişlik 
Nedenleri

• Sağlık çalışanları arasında özelikle acil tıp 
servisi çalışanlarının iş ortamı yoğunluğu, 
bakım verilen hastaların ciddiyeti, zaman 
baskısı, vardiyalı çalışma programı nedeniyle 
yoğun stres etmenleri ile karşı karşıya 
çalıştıkları bilinmekte (Türkçüer ve ark. 2007, 
Serinken ve ark. 2003)
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• Duygusal tükenmişliği anlamlı olarak yordayan 
değişkenler; iş doyumu, meslekte geçirilen 
süre ve meslek

• Duyarsızlaşmayı anlamlı olarak yordayan 
değişkenler; iş doyumu,günlük çalışma saatleri 
ve meslekte geçirilen süre

•  Kişisel başarı için ise; iş doyumu ve meslekte 
geçirilen sürenin anlamlı yordayıcılar

• *Erol A, Akarca F, Değerli V, Sert E, Delibaþ H, Gülpek D, Mete L. Acil Servis Çalışanlarında Tükenmişlik ve İş Doyumu. Klinik Psikiyatri 
2012;15:103-110
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• Meslekler arası farklılıklara bakıldığında 
hekimlerde duygusal tükenmişlik ve 
duyarsızlaşmanın tüm diğer acil 
çalışanlarından daha fazla olduğu görülmüştür.

• Erol A, Akarca F, Değerli V, Sert E, Delibaþ H, Gülpek D, Mete L. Acil Servis Çalışanlarında 

• Tükenmişlik ve İş Doyumu. Klinik Psikiyatri 2012;15:103-110
06.06.13 369.Ulusal Acil Tıp Kongresi



06.06.13 9.Ulusal Acil Tıp Kongresi 37Maketa gölü



Acil Serviste Tükenmişlik

• Acil servis (AS) personeli hasta yoğunluğu, 
bakım verilen hastaların ciddiyeti ve vardiya 
şeklinde çalışma programı nedeniyle sürekli 
stres altında

•  İş yerlerindeki stres yanında düzeni bozulan 
sosyal yaşam, aile ve arkadaşlık ilişkileri AS 
personelinin yıllar içinde yıpranmasına zemin 
hazırlayan etkenlerin başında gelir 
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• Acil tıp eğitimleri boyunca çok sayıda hasta 
bakma, 

• hasta ölümleri, 
• uyku düzeninin bozulması, 
• uzun çalışma saatleri
• bakımı zor hastalarla uğraşma, 
• mesleki ilişkilerde yaşanan problemler, 
• hizmete yönelik kaynakların yetersizliği, 
• zor ve kritik kararlar verme gerekliliği
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• Tıbbi hata yapma korkusu
• Ani ölümlerle yüz yüze gelme
• Her zaman yüzde yüz doğru tanı konması 

gerekliliği
• Bir hastanın AS’ten ayrıldıktan sonra hemen 

ölmesine bağlı suçluluk hissi
• Yoğun ve rutin işler arasında çalışma isteğinin 

azalması
• Hasta sayısı ve çalışma temposu üzerinde 

denetimin olmaması
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• Görülen hasta tipinde denetimin olmaması
• Zehirlenme olguları, zor veya bağımlı hastalar
• Psikiyatrik hastalarla ilgilenme zorunluluğu
• Kaba ve düşmanca hastalarla ilgilenme 

zorunluluğu
• Saygı ve takdir eksikliği
• Dinlenmek için belli bir zamanın olmaması
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• Vardiya değişimleri
• Uzun nöbet süreleri
• Değişik hasta popülasyonlarından bulaşıcı 

hastalık kapma korkusu
• Diğer hekimlerle tartışma, fikir ayrılığı
• Meslektaş desteğinin yeterli olmaması
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• Birlik olma duygusunun olmaması
• Katılım zorunluluğu olan mesleki toplantılar
• Aile, arkadaşlar ve sosyal aktiviteler için çok az 

zaman kalması
• Kırtasiye işlerinin fazlalığı
• Hasta sevklerinde zorluklar
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• yapılan tüm hasta bakım işlemlerinin göz 
önünde olması ve bunların diğer birimlerin 
hekimleri, hasta yakınları tarafından 
izlenebilmesi

• AS’te hastalardan uygulamalarla ilgili geri 
bildirim alınamaması

•  hastalara ayrılan zamanın kısıtlı olması, kısa 
zamanda fazla ve riskli tıbbi işlem yapılması
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• AS çalışanları her an hasta veya hasta yakınları 
tarafından fiziksel veya sözel saldırıya uğrama 
riski

• AS’te bulunan bazı monitör ve cihazlardan 
yayılan sesler

• Artmış fiziksel ve psikolojik hastalıklara 
yakalanma riski
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• Acil Tıp Asistanları Birliği (EMRA) kadın 
asistanların erkek asistanlara oranla daha fazla 
depresyona girdiklerini 

• bayan personelin erkeklere oranla (%73 ve 
%22) daha fazla tacize uğrar

•  Aile ile ilgili sorunlar da bayanları daha fazla 
meşgul etmekte

• Asistanlığı döneminde hamile olan asistanların 
erken doğum ve preeklampsi riskleri de yüksek06.06.13 9.Ulusal Acil Tıp Kongresi 46



• Kliniğimizde yapılan çalışmaya göre 
cinsiyete,yaşa,medeni duruma, eşlerin çalışma 
durumuna,meslekte çalışma elde edilen gelir 
düzeyine  süresine göre tükenmişlikte fark yok,

• Bakılan hasta sayısı arttıkça,sözel ve fiziksel saldırıya 
uğrama, sigara-alkol kullanma, soruşturmaya maruz 
kalma tükenmişlik artıyor
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TÜKENMİŞLİĞİN SEMPTOMLARI

• Fiziksel Belirtiler;
• Yorgunluk ve bitkinlik
• Enerji kaybı
•  Uykusuzluk
•  Somatik ağrı yakınmaları
• Solunum güçlüğü
• Gastrointestinal sistem problemleri
• Kilo kaybı veya artışı06.06.13 499.Ulusal Acil Tıp Kongresi



Psikolojik Belirtiler

•  Kayıtsızlık, ilgisizlik
• Çökkün duygu durum, neşesizlik
• Anksiyete, huzursuzluk
• Benlik saygısında azalma
• Umutsuzluk, boşluk hissi
• Eleştirilere aşırı duyarlılık
• Karar verme yetisinde azalma
• Kognitif fonksiyonlarda yavaşlama06.06.13 509.Ulusal Acil Tıp Kongresi



Sosyal ve Mesleki Davranışsal Belirtiler

• Kişiler arası çatışmalar
• İşe gelme ile ilgili problemler
• İşten izinsiz erken ayrılmalar
• Sağlık sorunları yüzünden işe devam etmeme
• İşi bırakma eğilimi
• Hizmet verilen kişilere değer vermeme 

davranışları
• Kuruma ilgisizlik06.06.13 519.Ulusal Acil Tıp Kongresi



TÜKENMİŞLİK SENDROMU 
SONUCU

YAŞANAN OLUMSUZLUKLAR•  İş değiştirme
• İşe devamsızlık
•  İş performansında azalma
• Yönetim ile çatışma
• Kurallara uymada güçlük
• Kişiler arası ilişkide problemler
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• Zamanı kötü kullanma
•  İşe yoğunlaşamama
• Mekanik davranma
• Olumsuz davranışlar
• Üretimde ve hizmette kayıplar(mali yönden)
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Katılımınız için teşekkürler….
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