COVID-19 PANDEMISi VE SONRASINDA NOROLOJiK HASTALIKLARLA BAGINTILI STIGMA

Damgalanma (Stigma), noérolojik hastaliklarda gérdiglimiizden daha agir diizeyde ve daha 6nemli bir
sorun olarak Covid-19 ile iliskili olarak ortaya c¢ikmaktadir. Stigmatizasyon, kelime anlami ile
damgalamak, kiglk distirmek, az deger vermek, etiketlemek ve hatta dislama davranisidir. Norolojik

hastaliklarda da 6nemli bir toplumsal sorun olarak karsimizdadir.

Tarihte daha 6nce baska hastaliklarda, érnegin "ispanyol" gribi ismi verilen hastalikta da benzer durum
olmus ve baslangici ingiltere, ispanya veya Cin olan bu hastalik (tam bilinmemektedir) bir iilkeye mal
edildikten sonra bu isim verilmistir. Her zaman yeni bulasici hastaliklarin baslangicini yabanci llkeler ve
populasyonlarla iliskilendirme egilimi olmustur. Belirli bir yabanci nifus arasinda nedensel bir iliski
oldugunu ima edilir, bu da irrasyonel korku ve damgalamaya katkida bulunur - yabancilari suglamak
yaygindir. COVID-19 ile iliskili olarak stigma da 6nemli bir sorun olarak kendini gostermektedir. Diinya
Saghk Orgitii ve uluslararasi kuruluslarin raporlarinda da goérildiigi (izere, salgindan etkilenen
bolgelerdeki insanlarin damgalanmasiyla ilgili artan sayida bildirim bulunmaktadir. Ne yazik ki, bu da,

insanlarin etiketlenmesi ve ayrimciliga ugramasi anlamina gelmektedir.

Kendi toplumumuza doénersek; bu hastalk ilk ortaya ciktiginda "baska ulkelerdekiler" ve “baska
etnisitelerdekiler”, daha sonra llkede ortaya cikmaya basladiginda ise "yurt disina gidip gelenler —bati
Ulkelerinden gelenler veya umreciler" gibi gruplar belirlenmeye ve toplumda etiketlenmeye baslamistir.
Ardindan "yaslilar ve kronik hastaligi olanlar daha c¢ok hastalaniyor", bir slire sonra da "gencler daha ¢ok
bulastiriyor" gibi bilgiler geldik¢ce toplumda bazi kisi ve gruplarin - kronik hastaligl olan kisiler, yaslilar,
yabanci siginmacilar vs. dislanmasi ve etiketlenmesi s6z konusu olmaya baslamistir. Bu gruplarin dnemli
bir bolimi ayni zamanda nérolojik hasta da oldugu icin stigmatizasyon konusunun énemi daha da fazla

artmis ve ciddiyet derecesi yikselmistir.

COVID-19 ile iliskili bir stigma olmasinin aslinda U¢ nedeni vardir :

1) yeni ortaya cikan, yeni 6grenilen ve hala birgok bilinmeyeni olan bir hastaliktir;

2) bilinmeyenden insanlar her zaman korkar; ve

3) bu korkuyu "baskalan" (go¢menler, yashlar, umreciler vs.) ile iliskilendirmek kolaydir.

Toplum icinde karisiklik, kaygi ve korku oldugu anlasilabilir. Ne yazik ki, bu etkenler zararli stereotipleri

de beslemektedir.

Stigma, bir yandan da sosyal bitiinliglu olumsuz etkileyerek sosyal izolasyona “katkida” bulunuyor
gorinebilir. Bunun kisa vadede virlslerin yayilmasini dnleyecegi dislnillse de aslinda kisinin tiim
noropsikolojik kimliginin etkilenmesi sonucu immiin sistemi lzerindeki olumsuz etkileri nedeni ile
bitlinctl olumsuz etkileri olacaktir. Bu, daha ciddi saglk sorunlari ve hastalik salginini kontrol etmede

zorluklar anlamina gelebilir.

Stigmanin sunlara neden oldugu bilinmektedir:



¢ Ayrimciligi 6nlemek igin kisileri hastalig1 gizlemeye yonlendirmektedir,
¢ Bireyin derhal saglik hizmeti almasini dnlemektedir,

¢ Saglikh davranislari ve aliskanliklari benimsemelerini 6nlemektedir.

Bu durumda saglk personelinin ¢ok dikkatli ve hassas olmasi dnerilmektedir. Ornegin ;

1.

Kisilerle -hasta ve hasta yakinlari ile gorislirken segilen kelimeler ¢ok dnemlidir. Bazi kelimeler
ve ifade tarzi insanlar igin olumsuz bir anlam tasiyabilir ve damgalama tutumlarini arttirabilir. Bu
nedenle segilecek kelimeler énemlidir. Korkulari- 6nyargilari arttirmayacak ifade tarzi tercih
edilmelidir.

Karantina, test ve taramalar hakkindaki yanls kanilari hasta goériismelerinde birka¢ kelime ile
ekarte edilmelidir. Yaygin korkuya neden olan yanlis kanaatlerk engellenmelidir.

Genellikle bizim néroloji hastalarina konuyu anlatirken “Once insan” ifadesini kullanmak etkili
olacaktir.

Medya’dan veya internet’'ten gordigl bilgileri yorumlayarak etiketleme egiliminde olan
hastalara bilgilerin en dogrusunu ve en gilncelini vererek bu konu c¢ozilebilir. Sirekli yeni
gelisme ve bilgiler kisilere dogru sekilde ulastiriimali, yanhs, maksatli veya garpitiimis bilgilerle

yaniltiimalari 6nlenmelidir. Dogru ve saf bilginin oldugu yerde yanhshklar kalmaz.

Stigma (Damgalanma) 6nlemeye yonelik birkag kisa vurucu egitim notu :

» Yeni Coronavirus 2019 yilinda Wuhan, Cin'de basladi. Bu sadece olayin cografyasi.
Hastaligin bildigimiz kadariyla hicbir genetik/kalitimsal yonu yok. Higbir ailesel etken
kisiyi bu hastaliga karsi daha savunmasiz veya daha direngli yapmiyor.

» Maske takmak, bir kisinin hasta oldugu anlamina gelmez. Son dénemde COVID-19
nedeniyle maske takma disinda, kanser hastalari ve yakinlari, polen ve hava kirliliginden
kacinmak, kiiltiirel ve sosyal gesitli nedenlerle maske takan birgok insan vardir. Birini
maske taktigi icin yargilamayin ve hasta oldugunu varsaymayin.

» Bircok kisi bu hastaliktan iyilesiyor. (Kisilerin bu hastaliktan iyilestigi anlatiimal ve
iyilesen veya iyilesme vyoluyla sevilen birini destekleyen vyerel halkin seslerini,
hikayelerini ve gorintilerini gosteren sistemlere erisim saglayarak sozler

glclendirilebilir.)

Bir diger konu da “Engelli Stigmasi” dir. Hastalarimizin bilinglenmesini saglarken onlarin ihtiyaglarina

yonelik girisimlerimiz de 6nem tasimaktadir. Noérolojik rahatsizligi nedeniyle engelli olan bireyler igin

pandemi ortaminda hijyenik dizeyde ihtiyaclarin optimum sartlarda saglanmasi zor olabilir. Nérolojik

hastaligi olan engelli bireylerin COVID-19'a yakalanma riski asagidaki nedenlerle daha yiiksek olabilir:

- El yikama gibi temel hijyen énlemlerini uygulama 6éniindeki engeller (6rn. lavabolar, lavabolar

veya su pompalari fiziksel olarak erisilemeyebilir veya bir kisi ellerini iyice ovmakta zorlanabilir);



- Ek destek veya yardim ihtiyaclari ya da bulunduklari bakim kurumlari nedeni ile sosyal mesafeyi
koruma zorlugu;
- Cevreden bilgi almak veya fiziksel destek icin bir seylere dokunma ihtiyaci;

- Halk saghg bilgilerine erisimin dniindeki ¢esitli engeller.
Bu konularda en 6nemli tavsiyelerimiz :

- Ozellikle 6zel ihtiyaglari olan hastalarimiz karantinaya alindiklari takdirde ilgili saglik personeline
uygun bilgilerin nérologu tarafindan ulastirilmasi yararli olacaktir.

- Bu hastalarar kalabaliktan ve kalabalik ortamlardan uzak durmalari 6zellikle tavsiye edilmelidir.

- Alsverislerini telefonlar-internetle yapmalari saglanmalidir.

- Yardimci/bakici ile glinlerini gegiriyorlarsa uygun mesafeleri korumalari hem hastaya hem bakim
gorevlisine tekrar gosterilmelidir.

- Hijyen saglama konusundaki engeller kaldirilmali gereken ara trinler temin edilmelidir, bilgi ile
donanim saglanmalidir. Hastamiz bilgilendirildiginde  bilgisizligin neden oldugu engellilik

stigmasinin blyitk oranda yenilidigi gorilecektir.

Bunun disinda belli nérolojik hastaliklarda kullaniimasi elzem olan ventilator, acil trakeostomi ve yogun
bakima alinma kosullari COVID -19 hastalari 6ne c¢ikarilarak geride kalabilmekte, bu hastalara etiketleme
degil, ancak ikinci sinif hasta muamelesi yapilma durumu olmaktadir. Bazi yabanci dokiimanlarda
pandemi halinde “kronik” nérolojik hastaliklarin tedavi disi birakilmasi ve tim agirligin COVID-19 ve
pandemi hastalarina verilmesi tavsiye ediliyorsa da elbette ki bu Tiirk Tip ve deontoloji anlayisina uygun
bir davranis degildir. Ote yandan akut ve karmasik nérolojik hastaligi olanlar akut faz sirasinda komada
olsalar da olmasalar da yliksek yogunluklu multidisipliner bir rehabilitasyon yaklasimina ihtiya¢ duyarlar.
Ayrica siklikla trakeal tiplerin yonetimi ve enteral beslenme, oksijenasyon izleme, trakeo - bronsiyal
sekresyon yoOnetimi, solunum ve yutma egitimi, néromotor ve bilissel-davranissal rehabilitasyon,
bakicilar ve psikolojik destek konularinda uzmanlik ve emek gereklidir, COVID-19 icin ayrilan caba

sirasinda norolojik hastalarin mahrum birakilmamasi gerekir.

Ayrica; altta yatan saglik kosullarina bagli olarak, nérolojik hastalarin enfekte olurlarsa gelistirecekleri
COVID-19 klinik tablolarinin daha ciddi olma olasiligl vardir. Ozellikle néroimmiin rahatsizhigi olanlarda,
immin moddlatér, immiin stpresif veya benzeri bir ila¢ kullananlarda sorunlar olabildigi gibi, norolojik
hastalarin 6nemli bir bolimiinde 6zge¢miste olan hipertansiyon, kalp hastaligi veya diyabet bilindigi

Gzere bu hastalikla birlikte oldugunda tabloyu siddetlendirebilmektedir.
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