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OZET

Amag: Bu calismanmin amact fizyoterapistlerin mobbing maruziyeti ile is iiretkenliklerinin belirlenmesi ve arasindaki
iliskinin incelenmesidir.

Materyal ve Metot: Tiirkiye deki fizyoterapistlerin mobbing maruziyetleri ve is tiretkenliklerinin belirlenmesi i¢in sirasiyla
‘Leymann’m Psikolojik Terér Envanteri’(LPTE) ve ‘Endicott Iste Uretkenlik Olcegi’(EIUO) kullanimistir. Katithmcilarin
demografik bilgilerinin sorgulandigi bir boliime ek LPTE ve EIUOyii iceren form, fizyoterapistlerin kullandigi sosyal
medya kanallari ve e-posta gruplarina gonderilmistir.

Bulgular: Formu toplam 307 fizyoterapist cevaplamis, 14 katilimcinin formu eksik veriler nedeni ile ¢ikartilmis ve 293
kattlimcinmin verileri analiz edilmigtir. Calismada yer alan katilimcilarin ortalama %635,2 ’si mobbinge maruz kaldigini beyan
etmistir. Isveren/amirin (n=139) %72,8 ile en yaygin mobbing kaynagi oldugu tespit edilmistir. Kadinlarin erkeklerden
daha fazla mobbinge maruz kaldigr belirlenmistiv (p<0,05). Is iiretkenligi acisindan cinsiyetler arasinda farkhiltk yoktur
(p>0,05). LPTE ve EIUO skorlar arasinda pozitif yonde, anlaml: yiiksek iliski tespit edilmistir(p=0,000, rho= 0.681).
Sonug: Bu ¢alismanin sonucunda Tiirkiye'de ¢alisan fizyoterapistlerin kadinlarda daha fazla olmak iizere yiiksek oranda
mobbinge maruz kaldigi belirlenmistir. En ¢ok isveren/amirler tarafindan uygulanan mobbingin is iiretkenligini olumsuz
yonde etkiledigi goriilmiistiir. Mobbing maruziyetinin azaltilarak is iiretkenliginin arttirilmasi, fizyoterapinin hizli ve etkin

bir sekilde gergeklestirilmesini saglayarak, hasta memnuniyeti ve tedavi ¢iktilarini iyilestirebilir.

Anahtar Kelimeler: Fizyoterapist, is yerinde siddet, iiretkenlik

ABSTRACT

Aim: The aim of this study is to determine the mobbing exposure and work productivity of physiotherapists and to examine
the relationship between them.

Method: To determine the physiotherapists’ mobbing exposure and work productivity in Turkey, the Leymann Inventory of
Psychological Terror Inventory (LIPT) and the Endicott Work Productivity Scale (EWPS) were used respectively. A form
including the LIPT, EWPS and an additional section questioning demographic data was sent to social media channels and

e-mail groups used by physiotherapists.
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Results: A total of 307 physiotherapists responded to the form. Due to missing data, 14 forms were excluded, so the data of

293 respondents were analyzed. On average 65.2% of the participants in the study reported that they were exposed to

mobbing. It was determined that the most common source of the mobbing was employer/chief with rate of 72.8% (n=139). It

was detected that females were exposed to mobbing more than males (p<0.05). There was no difference between the

genders in terms of work productivity (p>0.05). A statistically significant positive high relationship was determined between

the LIPT and EWPS scores (p=0.000, rho=0.681).

Conclusion: As a results of this study it was determined that physiotherapists working in Turkey, and particularly females,

are exposed to a high level of the mobbing. It was seen that mobbing mostly is perpetrated by employers/chiefs affects work

productivity in the negative direction. Increasing work productivity by reducing mobbing exposure can improve patient

satisfaction and treatment outcomes by enabling physiotherapy to be performed quickly and effectively.

Key Words: Physiotherapist, workplace violence, productivity

1. GIRIS

Ilk kez 1980’li yillarda is yasaminda
kullanilmaya baslayan mobbing kavramini
Leymann, ‘is yasaminda bir veya daha fazla
kisi tarafindan diger bir kisiye sistemli bir
sekilde yonlendirilen etik dis1 bir iletisim
kullanilarak uygulanan psikolojik teror’ olarak
tanimlamistir.  Bir  davranisin = mobbing
olabilmesi ig¢in  sistematik olarak  sik
tekrarlanmasi, alt1 ay stire ile haftada en az bir
kez gergeklesmesi gerekmektedir (1, 2).
Kisilerin kendi eksik ve zayif yonlerini
kapatmak i¢in yaygm sekilde mobbinge
bagvurdugu ve bu durumun giiniimiizde ciddi
bir problem haline geldigi belirtilmektedir (2,
3).

Mobbing diizeyi meslek gruplari arasinda
farklilik gostermekle birlikte literatiirde, saglik
caliganlarinin mobbinge maruz kalmada ciddi
olarak risk tasiyan bir meslek grubu oldugu
ifade edilmektedir. Uluslararas1 Calisma
Orgiitii  saghk calisanlarinin  diger sektor
calisanlarindan daha fazla mobbinge maruz
kaldigin1 rapor etmistir. Tiirkiye’de yapilan
gesitli caligmalarda da saghk alaninda
mobbinge maruz kalma oranlarinin yiiksek
oldugu saptanmistir. Bu ¢aligmalarda mobbing
kaynaklar1 hasta, hasta yakini, meslektas, amir
ve  diger saghik  ¢alisanlar olarak
belirtilmektedir (4-7).

Mobbing maruziyeti, bireyin mental sagligini,
iyi olma halini ve gerceklestigi ortami olumsuz
etkiler. Mobbingin siddetli depresyon, panik
atak, intihar girisimleri, gerginlik, 6fke ve kilo
kayb1 veya alimi gibi insan sagligi {izerindeki
olumsuz etkileri bildirilmistir. Bunun yaninda,
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ise sik ge¢ kalma, sik izin alma, dikkat,
konsantrasyon diizeyinde azalma ve bununla
baglantili olarak yapilan i hatalarinin artmasi
gibi is iiretkenligi iizerinde negatif etkileri
bulunmaktadir (6, 8, 9).

[s iiretkenligi iizerinde etkili olan is doyumu ile
kisiler arasi iligkiler arasinda gii¢lii bir bag
bulunmaktadir. Is doyumsuzlugu yaratan en
onemli etkenlerden biri mobbingin neden
oldugu tiikenmislik sendromudur. Is yerinde
yaganan olumsuz kosullar stresin kaynagi
olabilmektedir. Stres altinda bireylerin basarilt
ve mutlu olmalar giiclesmektedir. Is ile ilgili
gerginliklerin ¢alisma hizin1  diigiirme, is
iretkenligini azaltma ve isi tamamen
birakmaya neden oldugu belirtilmektedir (3, 7,
9).

Fizyoterapistlerin uzun rehabilitasyon siireci
nedeniyle hasta, hasta yakinlar;; mesleki
problemler kaynakli is arkadaglari tarafindan
mobbinge maruz kalma riski yiiksektir. Ortaya
cikan mobbingin is iretkenligini olumsuz
etkiledigi  diisiiniilmektedir. Bu nedenle
calismamiz fizyoterapistlerin mobbing
maruziyeti ile is tiretkenliklerinin belirlenmesi
ve arasindaki iligskinin incelenmesi amaciyla
planlanmustir.

2. MATERYAL VE METOT

Bu ¢alisma Ocak-Nisan 2017 tarihleri arasinda
farkli  alanlarda  calisan  fizyoterapistler
iizerinde  gergeklestirilmistir.  Tirkiyedeki
fizyoterapistlerin mobbing maruziyetleri ve is
iiretkenliklerinin belirlenmesi i¢in sirastyla




C.1,S.1. Fizyoterapistlerde mobbing maruziyeti ve ig liretkenliginin incelenmesi

‘Leymann’in  Psikolojik Terér Envanteri’
(LPTE) ve ‘Endicott Iste Uretkenlik Olgegi’
(EIUO) kullanilmagtir. Katilimcilarin
demografik bilgilerinin (cinsiyet, ¢alisilan
kurum, egitim durumu, yas, mezun olunan
okul ve mezuniyet yil1) sorgulandigr ve LPTE
ile EIUO ni igeren form, elektronik ortamda
hazirlanmistir.  Bu form, fizyoterapistlerin
kullandig1 sosyal medya kanallar1 ve e-posta
gruplarina gonderilmistir. Formu doldurmak
isteyen fizyoterapistler, formu tamamladiktan
sonra sisteme kaydetmislerdir. Formu toplam
307 fizyoterapist cevaplamis, 14 katilimcinin
formu eksik veriler nedeni ile ¢ikartilmig ve
calisma 293 katilimc1 ile sonlandirilmistir.
Tirkiye’de yaklastk 12000 fizyoterapist
bulunmaktadir. Bu nedenle 25000’ kadar olan
evrenler icin Orneklem biyikligi, 0,05
orneklem hatas1 p=0,80 ve q=0,20 icin 244
olarak tespit edilmistir (10). Toplamda 10 giin
¢evrimi¢i olarak erisilebilen form bu siire
sonrasinda hesaplanan 6rneklem biyiikliigiine
ulasildiginin belirlenmesinin ardindan erisime
kapatilmigtir.

LPTE 1993 yilinda Leymann tarafindan isyeri
zorbaligin1 degerlendirmek lizere tasarlanmis
bir 6lgektir. 45 soruda mobbing maruziyetini
degerlendiren anket 5°li likert Olgegine
sahiptir. Olgekten en diisiik 45, en yiiksek 225
puan alinabilir. Puan yiikseldikce mobbing
maruziyeti artmaktadir. Olgegin Tiirkge’ye
uyarlamast1  Onertoy  (2003) tarafindan
yapilmistir(11).

EIUO ¢alisilmas: gereken ve ¢alisilan siireleri
degerlendiren, fark varsa nedeninin
sorgulandigr bir bolime ek 25 sorudan
olugmaktadir. Besli likert Olcegine sahiptir.
Olgekten en diisiik sifir, en yiiksek 100 puan

Tablo 1. Katihmcilara Ait Tamumlayic1 Veriler

alinabilir. Puan yiikseldikte is  verimi
diismektedir. Tiirk Toplumuna Gegerlik ve
Giivenirlik c¢alismas1 Uguz ve ark. (2004)
tarafindan yapilmstir (12).

Elde edilen veriler SPSS 21.0 (Statistical
Package for the Social Sciences) istatistik
paket programi ile analiz  edilmistir.
Tanimlayic bilgilerin ortalama, standart sapma
degerleri hesaplanarak verilmistir,
Degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
Kolmogorov-Smirnov testi ile incelenmistir.
Normal dagilim gostermeyen is iiretkenlikleri
ve mobbing maruziyetleri arasindaki iligkinin
belirlenmesinde Spearman korelasyon
katsayist kullanilmustir. s {iretkenligi ve
mobbing maruziyetleri ile demografik veriler
arasindaki  farkin  incelenmesinde  Mann
Whitney U ve Kruskal-Wallis siralamali tek-
yonlii  varyans analizi kullanilmagtr.
[statistiksel anlamlilik diizeyi 0,05 olarak kabul
edilmistir.

3. BULGULAR

Katilimcilarin %62,8°1 kadin, %37,2’si1 erkektir
(ortalama yas 29,33+6,23 yil) ve caligtiklart
kurumlar incelendiginde; %37,9’unun  G6zel
egitim  merkezlerinde,  %20,8’inin  6zel
hastanede fizyoterapist, %14,3’{iniin devlet
hastanelerinde  kadrolu  fizyoterapist ve
%13’tniin  ise  devlet {niversitelerinde
akademisyen olarak c¢alistigi belirlenmistir.
Fizyoterapistlerin %63,8’inin lisans,
%25,6’sinin  yiiksek lisans, %10,6’smin ise
doktora egitimlerini tamamladiklari
goriilmiigtir. Katilimeilarin cinsiyet, ¢alistigi
kurum ve egitim diizeyine gore dagilimlari,
Tablo 1°de gosterilmistir.

Degiskenler Frekans(n=293) Yiizde (%)

Cinsiyet Erkek 109 37,2
Kadin 184 62,8
Ozel Egitim Merkezinde Fizyoterapist 111 37,9
Ozel Hastanede Fizyoterapist 61 20,8
Devlet Hastanesinde Kadrolu Fizyoterapist 42 14,3

Cahsilan Universite Hastanesinde Kadrolu Fizyoterapist 14 4,8
Kurum Devlet Hastanesinde Tageron Fizyoterapist 6 2,0
Devlet Universitesinde Akademisyen 38 13

Ozel Universitede Akademisyen 6 2,0

Diger 15 51
Egitim Lifans ‘ 187 63,8
Durumu Yiksek Lisans 75 25,6
Doktora 31 10,6

n: katilimer sayisi, %0: yiizde
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¢alismada yer alan katilimcilarin ortalama
%65,2’si mobbinge maruz kaldigini beyan
etmistir. Bu katilimcilar kamuda c¢alisanlar,

gruplandirilmis ve Tablo 2’de gosterilmistir.
Calisilan sektoriin mobbinge etkisinin olmadigi
gortlmiistir (p>0,05).

0zel sektorde calisanlar ve digerleri olarak

Tablo 2. Katihmcilarin Cahlisilan Sektore Gore Mobbing Maruziyetleri

Mobbinge Ugradigim U'rall\lflao(;)l?:lr:?;e an
Degiskenler Beyan Edenler g g y
Edenler
% (n)
% (n)
Kamuda Calsanlar 63,8 (60) 36,2 (34)
Ozel Kurumlarda Calisanlar 66,8 (123) 33,2 (61)
Diger 53,3 (8) 46,7 (7)
Toplam 65,2 (191) 34,8 (102)

n: katilimer sayisi, %0: yiizde

Mobbinge maruz kalanlarin beyan ettigi
mobbing  kaynaklar1  degerlendirildiginde;
isverenin ya da amirin (n=139) %72,8 ile en
yaygin mobbing kaynagi oldugu tespit
edilmistir. Isveren — amir’leri sirasiyla
meslektaslar (n=37) %19,4 ve hasta — hasta
yakinlar1 (n=15) %7,8 ile takip etmektedir.

gore; bir yildan az, bir-bes yil arasi, alti-10 y1l
arasi, 11-15 yil arasi, 16 yil ve iizeri olarak
gruplandirilmistir. Meslekte gecirilen siireye
gore Leymann ve Endicott skorlari Tablo 3’te
gosterilmistir. Leymann ve Endicott skorlari
karsilastirildiginda gruplar arasinda anlamli
fark tespit edilmemistir (p> 0,05).

Katilimcilar meslekte gecirdikleri siirelere

Tablo 3. Mesleki Tecriibeye Gore Mobbing ve Is Uretkenligi

1 yildan az 1-5 yil aras1 6-10 yil aras1 11-15 yil arasi 16 yil ve iizeri
Degiskenler (n=49) (n=120) (n=69) (n=21) (n=34) p
X +SS X+£SS X £SS X+£SS X £SS
Leymann Skoru 11,24 £12,13 14,82 £ 13,57 14.03 +£12.71 14,81 £12,89 16.19 +£23.65 0,48
Endicott Skoru 25,35+ 14,88 28,48 £ 16,35 26,35+ 16.72 29.71 £ 15.39 23,71 £22.85 0,17

n: katilimei sayisi, p: anlamhilik diizeyi, SS: Standart Sapma, X: Aritmetik Ortalama

Mobbing ve is tiretkenligine ait skorlar cinsiyet
degiskenine gore incelendiginde; kadin ve
erkeklerin Leymann ortalama skorlar1 sirasiyla
16,56 ve 10,21 olarak belirlenmis olup, aradaki
fark  anlamlidir ~ (p=0,001).  Cinsiyetler
acgisindan Endicott skorlar1 arasinda ise anlaml

fark yoktur (p=0.06). Egitim diizeyine gore
mobbing ve is liretkenligi incelendiginde, ilgili
parametreler arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir farklilik gézlenmemistir (p>0,05).
Cinsiyet ve egitim durumlarina gére mobbing
ve is uretkenlikleri Tablo 4’te gosterilmistir.

Tablo 4. Cinsiyet ve Egitim Durumuna Gore Mobbing ve Is Uretkenligi
Leymann Skoru

Endicott Skoru

Degiskenler n X+ SS P X =SS
L Erkek 109 10,21 £10,35 24,05 £ 14,68
Cinsiyet Kadin 184 16,56+ 16,20 0,001 — ¢~ 51805 000
Lisans 187 13,42+ 12,83 26,86 = 16,62
Egitim Durumu Yiiksek Lisans 75 13,42 £ 13,65 0,27 25,57 +15,52 0,65
Doktora 31 20,73 +£23,44 31,16 £21,97

n: katilimei sayisi, p: anlamhlik diizeyi, SS: Standart Sapma, X: Aritmetik Ortalama

Is iiretkenligi ile mobbing arasindaki iliski
incelendiginde pozitif yonde, anlamli yiiksek
iliski tespit edilmistir (p=0,000, rho= 0.681).
Buna gore Leymann skoru arttikca Endicott
skoru da artmistir (Sekil 1). Sonug¢ olarak

mobbing maruziyeti is iretkenliini olumsuz
etkilemektedir.
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Sekil 1. Leymann Skoru ile Endicott Skoru
arasindaki iliskinin sacilim grafigi

4. TARTISMA

Bu c¢alismanin sonucunda Tiirkiye’de calisan
fizyoterapistlerin kadinlarda daha fazla olmak
tizere yiiksek oranda mobbinge maruz kaldigi
ve mobbing maruziyetinin is tretkenligini
olumsuz yonde etkiledigi belirlenmistir.
Fizyoterapistlerin  en  biiyik  mobbing
kaynaginin igveren — amir oldugu goriilmiistiir.
Ayrica mobbing ve is iiretkenliginin; calisilan
kurum, mesleki tecriibe ve egitim durumundan
etkilenmedigi tespit edilmistir. Isyerinde
mobbing, saglik meslek mensuplarinin énemli
bir boliimiinii etkileyen ciddi ve giderek artan
bir sorun haline gelmistir (13). Bu konuda
yapilan aragtirmalar, Ozellikle saglik, kamu
hizmeti, egitim ve finans hizmetlerinde
mobbing oraninin diger sektorlerden daha sik
oldugunu ortaya koymaktadir (14, 15).
Mobbing en sik saglik sektoriinde meydana
gelmektedir (16).

Yapilan caligmalarda, fizyoterapistlerin orta
diizeyden yiiksek diizeye varan 1is stresi
yagadiklar bildirilmektedir (17).
Fizyoterapistlerde is stresi ve mobbingin farkli
nedenlerle ortaya c¢iktig1 diisliniilmektedir.
Caligmamizda  degisik alanlarda ¢alisan
fizyoterapistlerin ~ mobbing  maruziyetleri
arasinda farklilik olmamasinin ortak ve alana
0zgli mobbing kaynaklarinin toplamda benzer
etkilere sahip olmasindan kaynaklandigi
diistiniilmektedir. Bu nedenle gelecekteki
caligmalarda mobbing maruziyetlerinin
nedenlerinin caligilan alana Ozgl
degerlendirilmesi gerekmektedir.

Mobbing davraniglart kisiye tesis yoneticileri,
amirler, ayn1 pozisyonda calisan arkadaglar
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veya astlar tarafindan yapilabilir (16, 18).
Literatiirle paralel olarak c¢alismamizda gorev
alanlar1 farkli olmasina ragmen katilimcilar en
bliyik mobbing kaynagi olarak igveren—
amirleri gostermislerdir (6, 19).

Caligmamiz sonucunda mesleki tecriibe ile
mobbing maruziyeti arasinda iliski olmadig1
goriilmiistiir. Literatiirde mesleki tecriibeyle
mobbing  arasindaki  iliskiyi  inceleyen
calismalarin  sonuglar1  ¢eliskilidir. Bazi
calismalarda yeni ve deneyimsiz iscilerin
siddete kars1 savunmasiz oldugu ve genellikle
25 yas altindakilerin mobbinge maruz kalma
ihtimallerinin daha yiiksek oldugu
bildirilmektedir (20, 21). Ancak Dbaz
caligmalarda mesleki tecriibenin artmasiyla
mobbing maruziyetinin arttigt ve calisma
siiresi ile mobbing maruziyeti arasinda anlamli
iliskili oldugu bulunmustur (6, 22). ilaveten
bazi caligmalarda yasli c¢alisanlarin mobbing
insidansinin daha yiiksek oldugu
gbzlemlenmistir (23). Mesleki tecriibe ile
mobbing arasindaki iligkinin arastirildigr daha
cok calismaya ihtiya¢ bulunmaktadir.

Calismamizda egitim diizeyinin  mobbing
maruziyeti ve isyeri iretkenligi {izerine
etkisinin olmadigi belirlenmistir. Mobbing

egitim diizeyine bakilmaksizin sahada c¢aligan
fizyoterapistleri benzer sekilde etkilemektedir.
Bu maruziyet sonucunda is iiretkenlikleri ayni
seviyede etkilenmektedir. Bu sonucun elde
edilmesinde fizyoterapi egitiminin lisans
seviyesinde  olmasinin,  fizyoterapistlerin
mezuniyet sonras1t mesleki egitimlere katilarak
bilgi ve tecriibelerini arttirmalarinin  etkili
oldugunu diisiinmekteyiz. Bilgilerimize gore
literatiirde fizyoterapistlerin mesleki tecriibe ve
egitim diizeyi degiskenleri ile igyeri tretkenligi
arasindaki iligkiyi gosteren calisma
bulunmamaktadir. Ancak diger meslekler i¢in
mesleki tecriibe ve egitim diizeyindeki artisin,
isyeri tiretkenligini arttirdigi belirtilmistir (24).
Cinsiyetin mobbing maruziyeti iizerine etkisi
incelendiginde literatiirdeki sonuglarin
degisken oldugu goriilmektedir. Almanya'da
bulunan Is Giivenligi ve Saghg Ulusal
Enstitii’stine gore, kadinlar erkeklerden %75
daha fazla mobbinge ugrama riski tasimaktadir
(25). Baz1 galismalarda kadin ve erkeklerin
mobbinge benzer oranlarda maruz kaldig
bildirilmis olup (16, 26) bazilarinda ise bizim
sonuglarimiz gibi kadinlarin erkeklerden daha
fazla mobbinge maruz kaldigi (6, 7)
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belirlenmistir. Bu sonu¢ iizerinde erkeklerin
sadece hemcinslerinden, kadinlarin ise hem
erkekler hem de kadinlar tarafindan mobbinge
maruz kalmasinin etkili oldugu
diistiniilmektedir (23, 27). Einarsen ve ark.
mobing maruziyeti acisindan  cinsiyetler
arsindaki  farkliliklarin ~ aslinda  her ki
cinsiyetin organizasyon igindeki konumlardan
kaynakli ayrimciligin sonucu oldugunu ileri
stirmektedir (28).

Calismamizda c¢alisilan kurum ve cinsiyet

parametrelerinin  fizyoterapistlerin  igyeri
tiretkenligi  lizerine  etkisinin  olmadig1
bulunmustur. Ancak isyeri iiretkenligini

etkileyen mobbinge daha fazla maruz kalan
kadinlarin, isyeri tretkenliklerinin erkeklerle
benzer oldugu tespit edilmistir. Yani kadinlarin
mobbingle basa ¢ikmada erkeklerden daha
basarili oldugu goze ¢arpmaktadir.

Is yeri iiretkenligini etkileyen temel nedenler is
kazalari, meslek hastaliklart veya saglik
sorunlart olsa da, diger etkenlerin de
arastirtlmasi gerekmektedir. Bu faktorlerden
biri de mobbingdir. Mobbingin igyerinde
tretimi diigiirdiigh ve ise devamsizliga yol
actigl belirtilmisgtir (29). Davenport ve ark.
(1999), artan mobbing siddetinin
konsantrasyon kaybindan, ise gitme korkusuna
varincaya kadar bircok probleme yol agtigini

rapor etmistir  (30). Caligmamizda da
mobbingin fizyoterapistlerin is yeri
tretkenligini  negatif  yonde  etkiledigi

bulunmustur. Bu nedenle mobbing psikolojik
bir stres olusturarak meslek hastaliklarinin
ortaya ¢ikmasina neden olabilir.

Saglik c¢alisanlarmin is yeri tretkenligindeki
diisiis, bircok iilkede hem isvereni hem de
caligani etkileyen 6nemli bir faktordiir. Calisan

acisindan ise is yerinde {retkenligin
azalmasinda temel etmen olan saghk
problemleri, is kazalarma da yatkinlik

olusturmaktadir (31). Bu nedenle is tiretkenligi
yalnizca lretimi ilgilendiren bir faktor
olmayip, is¢i saghgm da  yakindan
ilgilendiren, arastirilmasi gereken bir konudur.
Literatiirde, mobbing maruziyeti hemsireler,
Ogretmenler, akademisyenler ve is diinyasi gibi
cesitli mesleklerde arastirilmigtir  (32-35).
Ancak birgok mobbing kaynagima maruz
kalma orami yiliksek olan fizyoterapistlerde
yapilan bir ¢aligmaya rastlanmamistir. Bu
nedenle calismamizin ilk olmast agisindan
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literatiirde onemli yer edinecegi
diisiiniilmektedir. Bu c¢alismada hazirlanan
formlar c¢evirim i¢i kanallar kullanilarak

fizyoterapistlere gonderilmistir. Bu durumda
sayisal olarak yeterli olan  Grneklem
grubumuzda sosyal medya v.b. iletigim araglari
kullanmayan fizyoterapistlere ulagilamamasi

ve katilimeilarin bolgelerine gore
gruplandirilarak kategorize edilmemesi
calisgmamizin  zayif yonleridir. Gelecekte

bolgelere gore ve daha genis popiilasyonlarda
calismalar yapilmalidir.

5. SONUC
Calismamizin ~ sonuglari; farkli alanlarda
calisgan fizyoterapistlerin  yiiksek oranda

mobbinge isveren — amir tarafindan maruz
kaldigini ortaya koymaktadir. Calisilan kurum,
mesleki tecriibe ve egitim diizeyi ile mobbing
maruziyeti arasinda bir iliski goriilmemistir.
Fizyoterapistler uzun rehabilitasyon siirecinde
asir fiziksel yiiklenmelere ve yogun psikolojik
siddete maruz kalmaktadirlar. Bu durum is
iiretkenligini olumsuz olarak etkilemekte ve
verimi  diisiirmektedir.  Bu  nedenlerle
fizyoterapistlerin mobbing 1ile Kkarsilasma
sikliklarinin daha genis sekilde arastirilmasi ve

gerekli Onlemlerin  alinabilmesi icin
girisimlerde ~ bulunulmasi  gerekmektedir.
Mobbing  maruziyetinin  azaltilarak s
iretkenliginin arttirilmasi fizyoterapinin hizli
ve etkin bir sekilde gergeklestirilmesini
saglayarak, hasta memnuniyeti ve tedavi
ciktilarini iyilestirebilir.
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