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Ozet

Amag: Bu calisma, Akdeniz Bolgesi’ndeki bir ilimizin il merkezindeki
hastanelerde ¢alisan ebe ve hemgsirelerin, is yerinde psikolojik
bezdirme davramslariyla karsilasma sikligini, psikolojik bezdirme
karsisinda gosterdikleri tepkileri ve bu tiir davraniglari onleme
girisimlerinin neler oldugunu belirlemek amaci ile yapilnustir.

Yontem: Arastirmanin orneklemini Akdeniz Bolgesi’ndeki bir ilimizin
il merkezindeki hastanelerde ¢alisan 442 ebe ve hemgire
olusturmustur. Ornekleme alinacak ebe ve hemsireler kiime ve
tabakalt ornekleme yiontemi ile belirlenmistir. Veriler “Is Yerinde
Psikolojik Siddet Davramglar: Olgegi” ve veri toplama formu ile
toplanmustir.

Bulgular: Arastirmada ebelerin %27 4’iiniin, hemsirelerin
9%20.7 sinin ig yerinde psikolojik bezdirme davraniglarina maruz
kaldigr belirlenmistir. Ebe ve hemgirelerin en fazla “baskalarinin
yaminda sizinle asagilayict ve onur kirict konusulmasi” (%654)
davramigina maruz kaldiklart ve bu davramst uygulayan kisilerin en
fazla doktor, hasta yakint ve yoneticiler oldugu belirlenmigstir. Ebe ve
hemgirelerin is yerinde psikolojik bezdirme davramslart kargisinda
en fazla fiziksel ve duygusal tepki verdikleri belirlenmistir.

Sonug: Yaklasik her bes ebe ve hemsireden biri is yerinde psikolojik
bezdirme davramglarina maruz kalmaktadir. Ebe ve hemsgireler
psikolojik bezdirme davramiglarint azaltma ve onlemeye yonelik
olarak ¢ogunlukla ilgili kigiyle yiiz yiize konusarak sorunu ¢ozmeye
calismak gibi olumlu girisimlerde bulunmuglardir.

Anahtar Sozciikler: Ebelik, hemgirelik, is yeri, siddet.

“Bu ¢alisma, 3-5 Haziran 2010°da Sakarya’da I. Uluslararasi Kadin ve Saglik Kongresi'nde sozel bildiri olarak sunulmusgtur.
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Workplace Psychological Intimidation
Behaviors Encountered by Midwives
and Nurses

Abstract

Objective: This study was carried out to determine
running midwives
psychological intimidation behaviors compared
with the situation, suffering psychological
intimidation behaviors across responses and
suffering psychological intimidation behaviors to
reduce or prevent an attempt Mediterranean
Region in the center of city hospitals in the
province.

Methods: The sample of the study consists of 442
midwives and nurses working Mediterranean
Region in the center of city hospitals in the
province. Midwives and nurses included in the
sample were selected by the cluster and stratified
sampling method. Data was collected by
“Workplace Psychologically Violence Behaviors
Instrument” and by the data collection form.

and nurses’ workplace

Results: According to the research, 27.4% of
midwives and 20.7% of nurses were subject to
workplace psychological intimidation behaviors.
It is found that midwives and nurses are subject
to “humiliating and insulting speech among
others” most (65.4%) and this behavior is
practiced by doctors, patient’s relative and
administrators at a high rate. The research has
shown that the reactions of midwives and nurses
against workplace psychological intimidation
behaviors are generally physical and emotional.

Conclusions: Approximately one of every five
nurses and midwives are exposed to workplace
psychological intimidation behaviors. Midwives
and nurses stated that to reduce and to prevent
psychological

made generally positive
initiatives like talking with relevant person face
to face to trying to their problem solve.

Midwifery,

the workplace intimidation

behaviors have

Keywords:
violence.

nursing, workplace,
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Giris

Calisma yasamini olumsuz etkileyen ve
performans diisiikliigliniin dnemli nedenlerinden
biri olan psikolojik bezdirme davraniglari
(mobbing), diinyada ve Tiirkiye’de kamu ve 6zel
bircok kurulusta goriilmektedir. Mobbing
kavramu ilk kez, 1984 yillinda calisma psikologu
Heinz Leymann (1990) tarafindan tanimlanmasgtir.
Leymann, mobbing kavramii “bir veya birkag
kisi tarafindan, diger kisi veya kisilere yonelik,
sistematik olarak diismanca ve ahlak dist
uygulamalarla ortaya cikan “psikolojik siddet
veya psiko-teror” olarak tamimlamaktadir.
Leymann (1990); “bullying (zorbalik)” teriminin
okullarda, “bezdirme (mobbing)” teriminin ise ig
yerlerinde c¢alisanlar arasinda yasanan psikolojik
siddet davraniglari i¢in kullanilmasini 6nermektedir.
Psikolojik bezdirme, is yerinde birey veya
gruplara zarar vermek amaciyla uygulanan leke
stirmek, rezil etmek, ayagimi kaydirmak, giiclinii
kotiiye kullanmak, hakaret etmek, gozdagi
vermek, saldirmak biciminde goriilen davraniglar
olarak belirtilmektedir (Kirel 2007). Psikolojik
bezdirme kavrami, baz1 kaynaklarda “is yerinde
zorbalik (workplace bullying)” olarak da
adlandirilmaktadir (Di Martino ve dig. 2003, Giil
2009). Tiirk Dil Kurumu mobbingin Tiirk¢e
anlamint “’is yerlerinde, okullarda ve benzeri
topluluklar icinde belirli bir kisiyi hedef alip
calismalarii diizenli olarak engelleyip huzursuz
olmasina yol agmak, yildirmak, diglamak ve
gbzden diisiirmek” olarak aciklamistir (Tiirk Dil
Kurumu 2011). Bu nedenle makalede mobbing
kavrami bezdiri olarak ele alinmigtir.

Giiniimiizde psikolojik bezdirme davranislari
tlim kiilttirlerde ve tiim igyerlerinde goriilmektedir.
Konu ile ilgili yapilan ¢aligmalar; saglik, banka ve
sigorta c¢alisanlarinin, satig elemani ve teknik
elemant gibi meslek iiyelerinin psikolojik
bezdirme davranisi ile karsilagma riskinin ytliksek
oldugunu gostermistir (Yildirim ve Yildirim 2007,
Giil 2009). Insan kaynagma yogun ihtiyag duyan
hizmet sektorlerinin baginda yer alan saglik
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sektoriinde yasanan psikolojik bezdirme
davraniginin %22-88 arasinda  oldugu
bildirilmektedir (Kingma 2001, Quine 2011,
Ayranci ve dig. 2002, Johnson ve Rea 2009).
Fernandes ve dig. (1999) tarafindan yapilan bir
calismada ambulans ekiplerinin en biiyiik risk
grubu oldugu rapor edilse de diger saglik
calisanlart ile karsilagtirildiginda hemsirelerin
daha fazla psikolojik bezdirme davranigina maruz
kaldiklar1 belirlenmistir. Kingma (2001) nin
calismasinda ise saglik calisanlarmin psikolojik
bezdirme davranisina ugrama riskinin diger
hizmet sektorii gruplarina gére 16 kat daha fazla
oldugu bildirilmektedir.

Saglik calisanlarina  yonelen psikolojik
bezdirme davranisi yaygin olup, son yillarda da
artis gostermektedir. Ozdevecioglu (2003)’nun
Kayseri’de yaptig1 calismada,
%89.5’inin hasta yakinlari, yoneticiler, doktorlar
ve hastalar tarafindan herhangi bir saldirgan
davranisga  maruz  kaldigi  belirlenmistir.
Kabalcioglu ve Yurdakul’un (2008) Sanlurfa’da
yaptiklart ¢aligmada ebe ve hemgirelerin
%61 inin psikolojik bezdirme davranisina maruz
kaldig1 belirlenmistir. Ayranci ve dig. (2002)
saglik calisanlarinin yaridan fazlasinin (%50.8) ve
bunlar igerisinde en sik pratisyen hekim (%67.6)
ve hemsirelerin (%58.4) psikolojik bezdirme
davranisina ugradiklarint saptamiglardir. Benzer
sekilde hemsirelerde psikolojik bezdirmeye
maruz kalma oranimni Col (2008) %34.9, Efe ve
Ayaz (2010) ise %33 olarak bildirmektedir.
Istanbul’da 505 hemsireyi kapsayan bir
calismada hemsirelerin %86’°sinin  psikolojik
bezdirmeye maruz kaldigi kaydedilmigtir
(Tiirkiye Biiytik Millet Meclisi 2011).

Arastirmalara gore is yerinde psikolojik
bezdirme davranisina neden olan faktorlerin zayif
is Orgiitlenmesi, ig kontroliiniin ¢cok fazla veya az
olmasi, liderlik sorunlari, kapali kapi politikasinin
uygulanmasi, sosyal iligkilerin yetersizligi, orgiit
ici disiplinin saglanmamasi, iletisim kanallarinin
yetersiz olmasi, hizmet ic¢i egitime Onem

hemsirelerin
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verilmemesi, ekip caligmasinin olmamast ve
catismay1 ¢6zme yeteneklerinin zayiflig1 oldugu
belirlenmigtir (Leymann 1990, Yilmaz ve dig.
2008).

Saglik sektorii ¢cok cesitli meslek gruplarmin
bilgi ve birlikte caligmasini gerektiren yogun ve
stresli is ortamlaridir. Hastanelerdeki zor ve
diizensiz ¢alisma kosullari, yetersiz licret, gorev
tanimlarinin belirsizligi ve kadin calisanlarin fazla
olmasi gibi nedenler psikolojik bezdirme
davraniglarini tetikleyen etmenlerdir (Leymann
1990). Hastanelerde en sik rapor edilen risk
etmenleri arasinda saglik calisanlarinin degisken
karakterli hastalarin bakimi konusundaki bilgi
eksikligi, giivenligin yetersiz olmasi, tek kisi
olarak calisma, ilag, alkol ya da siddet oykiisii
olan psikiyatrik hastalik tanisi almig personel ile
calisma olarak belirlenmistir (Yesildal 2005).
Muayene ya da tetkik i¢in uzun siire bekleme,
agir1 kalabalik ve konforsuz bekleme odalari da
cevresel diizenin yetersizliginden kaynaklanan
risk etmenleri arasindadir (Efe ve Ayaz 2010).

Psikolojik bezdirme davranigina maruz kalan
calisanlarda bazi fiziksel ve ruhsal sorunlar
goriildiigii birgok caligmada rapor edilmistir. Bu
kisilerde; uykusuzluk, istahsizlik, depresyon, post
travmatik stres bozuklugu, panik atak, odaklanma
glicliigii, hipertansiyon, mide sikayetleri, ise
gitmek istememe, ise ge¢ kalma, is doyumsuzlugu,
isten ayrilma istegi, mesleki kimlik kaybi, is
kazalari, intihara yonelme gibi
goriildiigii tespit edilmistir (Ozdevecioglu 2003,
Yesildal 2005, Yildirim ve Yildirim 2007, Giil
2009).

Giiniimiizde ozellikle gelismis {iilkeler, is
yerindeki psikolojik bezdirme davraniglarina ¢cok
fazla duyarlilik gostermektedir. Bu sorunu cesitli

sorunlarin

boyutlar1 ile tamitmak i¢in  caligmalar
yiiriitiilmekte, magdurlarina hukuk ve saglik
destegi saglanmaktadir. Ulkemizde bu soruna is
cevrelerinin, akademik cevrelerin ve meslek

orgiitlerinin ilgisi yeterli degildir. Oysa bu durum
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ciddi sekilde tiim calisanlar1 tehdit etmekte ve
onlem alinmasi gerekmektedir. Saglik sistemindeki
aksakliklar, hastalarin ilk ve en cok karsilastig
kisiler olan ebe ve hemsireleri hedef haline
getirebilmektedir. Kurumlara ve ¢alisanlara zarar
veren ve kurumlara dolayli maliyetler yiikleyen
psikolojik bezdirme davraniglarinin tanimlanmast,
onlenmesi ve caligma ortaminin iyilestirilmesi
icin uygun girisimlerin ortaya konulmasi
gerekmektedir.

Amag

Bu aragtirmanin amaci Akdeniz Bolgesi’ndeki
bir ilimizin il merkezindeki ©6zel ve kamu
hastanelerinde calisan ebe ve hemsirelerin is
yerinde karsilastiklar1 psikolojik bezdirme
davraniglarin belirlemektir.

Arastirma Sorularu:

1. Ebe ve hemsirelerin is yerinde psikolojik
bezdirme davranisiyla karsilagsma siklig1 nedir?

2. Ebe ve hemsirelerin is yerinde maruz
kaldiklar1 psikolojik bezdirme davranislarina
gosterdikleri tepkiler nelerdir?

3. Ebe ve hemsirelerin is yerinde psikolojik
bezdirme davraniglarini azaltma ve Onleme
girigsimleri nelerdir?

Yontem

Aragtirma, ebe ve hemsgirelerin ig yerinde
karsilagtiklarr psikolojik bezdirme davraniglarini
belirlemek amaciyla tanimlayici ve kesitsel olarak
yapildi.  Arastirmanin Akdeniz
Bolgesi’ndeki bir ilimizin il merkezindeki
mevcut 0zel ve kamu hastanelerinde caligsan
toplam 1100 ebe (n=313) ve hemsire (n=787)
olusturdu. Orneklem kapsamina alinacak ebe ve
hemsirelerin sayisi, evreni bilinen Ornekleme
hesaplama yontemi kullanilarak belirlendi.
Ornekleme alinacak ebe ve hemsireleri
belirlemek icin ilic asamali ornekleme yoOntemi
kullanild1. Ilk olarak hastaneler 6zel (iki), devlet
(ii¢) ve tiniversite (bir) olmak iizere iic tabakaya

evrenini,
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ayrilip her bir tabakadan kiimeler secildi. Toplam
altt kiime oOrnekleme dahil edildi. Ardindan bu
kiimeler de Oncelikle dahili, cerrahi, acil ve
yonetim birimleri olmak {lizere dort tabakaya
ayrildi. Bu iglemlerden sonra kiime ve tabakali
ornekleme yonteminin formiillerinden yararlanarak
minimum Orneklem genigligi 498 olarak
hesaplandi. (giivenilirlik aralii %95, d=0.05).
Ornekleme aliacak ebe ve hemgireler “Basit
Rastgele Ornekleme Yontemi” ile secildi. Bu
ornekleme yoOntemine gore, ebe ve hemgireler
isimlerine numara verilerek siralandi ve basit
rastgele sayilar tablosu kullanilarak ornekleme
alinacak ebe ve hemgirelere karar verildi.
Arastirmaya katilmayir kabul etmeme (n=14),
belirtilen tarihlerde izinli olma (n=42) gibi
nedenlerden dolay1 442 ebe ve hemsireden yanit
almabildi.

Verilerin toplanmasinda, Yildirim ve Yildirim
tarafindan 2007 yilinda hazirlanan “Is Yerinde
Psikolojik Siddet Davranislar1 Olgegi” ve “veri
toplama formu” kullanild. Is Yerinde Psikolojik
Siddet Davramglart Olgegi ebe ve hemsirelerin
son bir yil icinde is yerinde psikolojik bezdirme
davranigtyla karsilasma durumunu olcmektedir.
Olgek 33 maddeden olusan, “hi¢ karsilasmadim”,
“bir kez karsilastim”, “bir kac¢ kez karsilagtim”,
“bazen karsilagiyorum”, “sik sik karsilagryorum”
ve “her zaman karsilagiryorum” secenekleri olan
alttli likert tipi bir olgektir. Olcegin “bireyin
isinden izolasyonu”, “mesleki statiiye saldir1”,
“kisilige saldirt’” ve “dogrudan
davraniglar” olmak iizere dort alt boyutu vardir.
Olgek, birey psikolojik bezdirme davranislari ile
hi¢ karsilagmamissa “0” puan, bir kez
karsilagmigsa “1” puan, bir ka¢ kez karsilagmigsa
“2” puan,- bazen karsilagiyorsa “3” puan, sik stk
karsilasiyorsa “4” puan, her zaman karsilagiyorsa
“5” puan alacak sekilde puanlandirilir. Olcekten
alinabilecek en yiiksek toplam puan 165, en
diisiik toplam puan ise 33’diir. Olgekten alinan
toplam puan 33’e béliindiigiinde ¢ikan sonucun 1
ve 1’den biiyiilk olmasi bireyin psikolojik

olumsuz
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bezdirme davraniglarina maruz kaldigini gosterir.
Olcegin ic tutarlilik katsayis1 0.93 tiir (Yildirim ve
Yildirirm 2007). Arastirmamizda oOlcegin ig
tutarlilik katsayisi 0.93 bulundu.

Veri toplama formu ii¢ boliimden olusturuldu.
Birinci  bolim ebe ve  hemsirelerin
“sosyodemografik (cinsiyet, yas) ve mesleki
(mezun oldugu okul, toplam hizmet siiresi, su an
calistig1 hastanede ¢aligma siiresi, haftalik caligma
stiresi, gorevi, calistigt bolim, calisma diizeni,
kadro niteligi) ozelliklerini”, ikinci bolim “is
yerinde maruz kaldiklar1 psikolojik bezdirme
davraniglar1 karsisindaki tepkilerini” ve {igiinci
boliim “is yerinde maruz kaldiklar1 psikolojik
bezdirme davraniglarini azaltma ya da Onleme
girisimlerini” belirlemeye yonelikti. Veri toplama
formundaki sorular kapali uc¢lu sorulardan
olusturuldu. Arastirmada kullanilan veri toplama
formunun 6n uygulamasi, Yildirrm ve Yildirim
tarafindan 2007 yilinda yapilmistir. Ebe ve
hemsirelerin o6lcek ve veri toplama formunu
doldurmalari yaklagik 20 dakika siirdii. Aragtirma
3 Nisan-10 Mayis 2009 tarihleri arasinda
gerceklestirildi.

Veriler SPSS 11.5 paket programinda analiz
edildi. say1, yizdelik,
ortalama ve standart sapma kullamldi. Olgekten

Verilerin analizinde

alinan toplam puan 33’e bdliinerek bireyin
psikolojik bezdirme davraniglarina maruz kalip
kalmadigi belirlendi. Ardindan olgek puan
ortalamasinin bagimsiz degiskenlerle iligkisinin
degerlendirilmesi i¢in ki-kare testi uygulandi.
Aragstirmada p degeri icin 6nemlilik diizeyi <0.05
olarak kabul edildi.

Etik Yonii

Arastirmanin uygulanabilmesi ic¢in ilgili
kurumlardan ve etik kuruldan yazili izin, ebe ve
hemygirelerden bilgilendirilmis yazili onam alindi.

Arastirmanin Sinirliliklar

Aragtirmaya en az bir yildir ebelik ya da
hemsirelik yapmis olan, aragtirmanm yapildig
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tarihlerde izinli veya raporlu olmayan,
aragtirmaya katilmayir kabul eden ebe ve
hemsireler dahil edildi. Aragtirmanin sonuglari,
sadece arastirmanin yapildigi ebe ve hemsire

grubunun goriislerini yansitmaktadir.

Bulgular

Aragtirmaya katilan ebelerin tamami kadin;
hemsirelerin %97’si kadin, %3’ erkekti. Ebe ve
hemsirelerin yariya yakini 6n lisans mezunu
(%43.2), %28.3’i lisans ve %24.4°i saglik
meslek lisesi mezunuydu. Aragtirmaya katilan
ebe ve hemsirelerin yas ortalamast 314 + 6.9,
toplam hizmet siiresi ortalamas: 10.8+7.8 yil, su
an calistig1 hastanede calisma siiresi ortalamasi
6.5 + 6.1 y1l ve haftalik caligma siiresi ortalamasi
47.7+4 .2 saat olarak saptandi.

Ebe ve hemsgirelerin yarisindan fazlasi devlet
kurumunda caligsmaktaydi (%67.2) ve %7641
klinik ebe/hemsiresi olarak gorev yapmaktaydi.
Ebe ve hemsirelerin %43.7’si cerrahi ve %37.2’si
Ebe ve
hemsirelerin %39.4’1i vardiya ve %31.2°si ndbet

dahiliye servisinde calismaktaydi.
diizeninde calisirken, %29.4°1 siirekli giindiiz
calismaktaydi.. Ebe ve hemsirelerin yarisindan
fazlast 657 sayili Devlet Memurlari Kanunu’nun
4A maddesine bagli memur (%57.9) ve %33.7’si
657 sayili Devlet Memurlar1 Kanunu’nun 4B
maddesine bagli sozlesmeli personel olarak
calismaktaydi.

Arastirmada ebe ve hemsireler en fazla
“bagkalarmin yaninda kendileriyle asagilayici ve
onur kirict konusulmasi” (%65.4) davranigina
maruz kaldiklarini ifade etti (Tablo 1). Hemsire ve
ebelerin %30.8’i bu tiir davraniglar1 uygulayan
kisinin hekim, %28.5°i hasta yakin1 ve %24.2’si
yonetici oldugunu bildirdi. Ebe ve hemsireler
‘yaptig1 isin degersiz ve
onemsiz goriilmesi” (%49.5) davranigina maruz
kaldiklarini ifade etti (Tablo 1). Bu davranist en
fazla hekim (%?25.6), yonetici (%20.4) ve hasta
yakinimin (%19.5) uyguladigin bildirdi.

3

ikinci sirada en fazla
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Tablo 1: Ebe ve Hemsirelerin Igyerinde Maruz Kaldiklari Psikolojik Bezdirme Davraniglari

Davramslar Sayi(S)* | Yiizde(%)
Bagkalarinin yaninda sizinle asagilayici ve onur kirici konusulmasi 289 65.4
Sizinle ilgili asilsiz sdylemlerde bulunulmast 187 423
Bagkalarimin yaninda sizi kiigiik diisiiriicii davranilmasi(beden dili kullanilmasi) 193 43.7
Ruh sagligimizin yerinde olmadiginin ima edilmesi 65 14.7
Ozgiiveninizi olumsuz etkileyecek bir is yapmaya zorlanilmasi 117 26.5
Diiriistliigiiniiziin ve giivenilirliginizin sorgulanmasi 128 290
Ozel yasantinizla ilgili asilsiz sdylentiler ¢ikarilmasi 63 143
Sozli tehdit edilme 180 40.7
Masaya yumruk vurulmasi gibi davraniglarla karsilasma 131 29.6
Performansinizla ilgili siirekli olumsuz degerlendirmeler yapilmasi 121 274
Sorumlu olmadiginiz konularda su¢lanmaniz 208 471
Ortak yapilan islerin olumsuz sonuglarindan yalnizca sizin sorumlu tutulmaniz 146 33.0
Yaptiginiz is ve isin sonuclari ile ilgili siirekli kusur/hata bulunmasi 157 355
Yapti8iniz her iste mesleki yeterliliginizin sorgulanmasi 127 28.7
Sizinle ilgili haksiz gerekgelerle yazigsmalar yapilmasi/ rapor tutulmasi 70 15.8
Sizin ve yaptigimiz igin hissettirilmeden (dolayl1) kontrol edilmesi 206 46.6
Kendinizi gostermenize firsat verilmemesi 108 244
Verdiginiz karar ve 6nerilerinizin elestirilerek, reddedilmesi 154 34.8
Sorumlulugunuzda olan islerin sizden alinarak, sizden daha diisiik

pozisyonda kisilere verilmesi 42 95
Sizden daha diisiik pozisyonda kisiler tarafindan denetlenmeniz 64 14.5
Yaptiginiz isin degersiz ve dnemsiz goriilmesi 219 49.5
Diizenlenen sosyal toplantilardan haberdar edilmeme 80 18.1
Goriisme ve konugma isteginize yanit alamama 97 219
Bulundugunuz ortamda gérmezden gelinerek, yokmussunuz gibi davranilmasi 84 190
Konusurken sik sik soziiniiziin kesilmesi 123 27.8
Gonderdiginiz elektronik posta ve telefonlara yanit verilmemesi 17 3.8
Is arkadaslarinizin sizinle konugmasinin engellenmesi ya da yasaklanmasi 21 4.8
Bir ortama girdiginizde, bulundugunuz ortamin bilerek terk edilmesi 22 50
Kapasitenizin iistiinde islerden sorumlu tutulmasi 150 339
Isten ayrilmaniz ya da yer degistirmeniz icin bask1 yapilmasi 50 11.3
Isiniz igin gerekli olan bilgi, dokiiman ve materyallerin sizden saklanmasi 29 6.6
Sahsi egyalariniza zarar verilmesi 11 2.5
Fiziksel siddet uygulanmasi 56 12.7

* Ebe ve hemsireler birden fazla yamt verdikleri icin n katlanmustir.
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Tablo 2: Ebe ve Hemsirelerin Igyerinde Maruz Kaldiklari Psikolojik Bezdirme Davramiglari Kargisindaki Tepkileri

Tepkiler S* %o

Yapilan diismanca davranmiglar hatirladiklarinda siddetli iiziintii duyma 275 62.2
Yapilan davraniglari tekrar tekrar hatirlama / yagama 258 584
Ise gelirken korkma, is yerinde bulunmak istememe 164 37.1
Kendini yalniz hissetme 178 40.3
Is yerinde kimseye giivenmeme 213 482
Kendine olan giiven ve sayginin azaldigini hissetme 134 303
Isine kars1 bagliligin azaldigini hissetme 197 44.6
Is digindaki hayatinin (evliligi ve ailesinin) bundan olumsuz olarak etkilenmesi 203 459
Cogu zaman kendini suclu hissetme 125 28.3
Icinden aglama isteginin gelmesi 177 40.0
Kendini ihanete ugramig gibi hissetme 132 299
Goriiniir bir neden yokken kotii bir sey olacakmig korkusu yasama 167 37.8
Asirt tedirgin olma ve kolayca iirkme 138 312
Zamaninin biiyiik kismini dogrudan isi ile ilgili olmayan konularla ge¢irme 132 299
Hicbir sey yapmadig: halde cok meggul goriintiisti verme 42 9.5
Bir seyler yapilmasi gerektiginde yavas hareket etme 38 8.6
Yagadiklarinin acisint bagka birini agagilayarak ¢ikarma 40 9.0
Is ortaminda ¢alisma arkadaslar ile ¢atisma yasama 163 36.9
Bir ise konsantre olmada gii¢cliik yagsama 144 32.6
Is yerindeyken higbir is yapamiyorum 60 13.6
Isle ilgili hatalar yapma 103 233
Bazen kars1 davranig sergileyen kisilerden 6¢ almayi diistinme 110 249
Maruz kaldig1 davranislar nedeniyle, bir psikolojik danigsmanin destegini alma 51 11.5
Kendisine bu davraniglar1 yapanlara beddua etme 107 242
Kontrol dig1 hareketlerin/tiklerin gelismesi 49 11.1
Kan basincinda degisiklikler yasama 132 299
Mide bagirsak sikayetlerinin olmasi 189 52.8
Agir1 yemek yeme istegi ya da igtahta azalma olmasi 219 495
Alkol, sigara ya da ila¢ (madde) kullanma 160 36.2
Kendini stresli ve yorgun hissetme 276 624
Bas agrilarinin olmasi 260 58.6
Gogiis agrisi, kalp ¢arpitisi olmasi 156 353
Depresyonda oldugunu diisiinme 188 425

* Ebe ve hemgireler birden fazla yanit verdikleri i¢in n katlanmigtir.
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Tablo 3: Ebe ve Hemsirelerin Isyerinde Maruz Kaldiklar1 Psikolojik Bezdirme Davramslarini Azaltma ya da Onleme

Girisimleri

Girisimler S* %
Daha planh ve daha ¢ok calisma 326 73.8
Elestiri almamak icin isine daha ¢ok 6zen gosterme 320 724
Ugradig1 haksizligi, ilgili kisiyle yiiz yiize konusarak ¢c6zmeye ¢alisma 308 69.7
Maruz kaldig1 olumsuz davraniglar iist makama bildirme 256 579
Kurum i¢inde goérev yerini degistirmeyi diigiinme 199 45.0
Ciddi olarak isten ayrilmayi diisiinme 161 364
Is yerinde olumsuz davranis sergileyen kisilere kars1 yargiya bagvurmay1

diistinme 123 27.8
Zaman zaman intihar etmeyi diisiinme 33 7.5

* Ebe ve hemsireler birden fazla yanit verdikleri i¢in n katlanmigtir.

Arastirmada ebe ve hemsireler, is yerinde
kaldiklar
davraniglarina karsi en fazla psikofizyolojik

maruz psikolojik ~ bezdirme
tepkiler verdiklerini bildirdi. Bu psikofizyolojik
tepkilerin baginda stresli ve yorgun hissetme
(%62.4), bas agris1 (%58.6) ve gastrointestinal
sistem sorunlar1 (%52.8) gelmekteydi. Ayrica ebe
%62 .2’si

davraniglart hatirladiklarinda siddetli {iziintii

ve hemgireler yapilan diismanca
duyma, %58.2’si yapilan davraniglari tekrar tekrar
hatirlama/yagama  gibi  duygusal
yasadiklarini ifade etti (Tablo 2).

tepkiler

Ebe ve hemsireler i yerinde maruz kaldiklar:
psikolojik bezdirme davraniglarini azaltmak ya da
onlemek icin daha planli ve daha fazla ¢calismaya
(%73.8) ve elestiri almamak icin islerine daha
cok oOzen gostermeye (%72.4) cabaladiklarini
bildirdi. Ayrica arastirmada ebe ve hemsirelerin
%7.5’1 zaman zaman intihar  etmeyi
diistindiiklerini bildirdi (Tablo 3). Bu ebe ve
hemsirelerin %3.6’s1 ‘ender-ara sira’, %2.5°1 ‘sik
sik-cogunlukla’, %1.4’i4 ‘her zaman’ intihar
etmeyi diistindiiklerini ifade etti.

%27 .4’liniin,
hemsirelerin %?20.7’sinin Is Yerinde Psikolojik

Aragtirmada ebelerin
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Siddet Davramslari Olgegi’nden aldig1 puan orta-

lamasinin  1°den yiiksek oldugu saptandi.
(p=0.137). Ebe ve hemsirelerin Is Yerinde
Psikolojik Siddet Davramislar1 Olgegi’nden
aldiklar1 puan ortalamasi ile yas, gorev, calisma
diizeni ve haftalik calisma siiresi degiskenleri
arasinda anlamli iligki bulunmadi (p>0.05)

(Tablo 4).

Aragtirmada saglik meslek lisesi mezunu ebe

ve hemsirelerin  %15.7’sinin, 0On lisans
mezunlarindan %?28.3’iiniin, lisans ve yiiksek
lisans mezunlarindan %19.6’sinin I Yerinde
Psikolojik Siddet Davramislart Olgegi’nden
aldiklar1 puan ortalamasinin 1’den yiiksek oldugu
saptandi (p=0.027) (Tablo 4). Toplam hizmet
siiresi 1-3 yil olan ebe ve hemsirelerin
9%15.1’inin, 8 yildan fazla olanlarin %?21.8’inin
Is Yerinde Psikolojik Siddet Davranislari
Olgegi'nden aldiklar1 puan ortalamasmin 1’den
yiliksek oldugu belirlendi (p=0.008) (Tablo 4).
Calismakta oldugu kurumda calisma siiresi 1
yildan az olan ebe ve hemsirelerin %8.6’sinin,
1-5 yil olanlarin %26.4’linlin, 5 yildan fazla
olanlarin ise %?23.7’sinin Is Yerinde Psikolojik
Siddet Davramislari Olgegi’nden aldiklar1 puan

ortalamasinin 1’den yiiksek oldugu saptandi.
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Tablo 4: Ebe ve Hemsirelerin Sosyo-demografik ve Mesleki Ozelliklerine Gore Isyerinde Bezdirme Davramiglara Maruz
Kalma Durumlar1

Maruz Maruz

kalan* kalmayan**
Ozellikler (n=99) (n=343) Pearson’in

S | % S | % |Ki-kare testi p

Yas
25 ve alti 23 23.7 74 763
26-35 56 23.0 188 77.0
36-45 15 17.9 69 82.1 1.617 0.656
46 ve listi 5 294 12 70.6
Ogrenim durumu
Saglik Meslek Lisesi 17 15.7 91 843
On lisans 54 28.3 137 71.7 7.199 0.027
Lisans ve Yiiksek lisans 28 19.6 115 80.4
Toplam hizmet siiresi (y1l)
1-3 11 15.1 76 84.9
4-5 12 24.0 38 76.0
6-8 24 36.4 42 63.6 13.833 0.008
8 ve iistii 52 21.8 187 78.2
Su an calistigl hastanede calisma siiresi (yil)
1 yildan az 6 8.6 64 914
1-5 48 264 134 73.6 9.535 0.009
6 ve iistii olmali 45 23.7 145 76.3
Haftalik calisma siiresi (saat)
40 ve alt1 7 333 14 66.7
41-45 36 18.2 162 81.8
46-50 26 20.8 99 79.2 7.458 0.059
51 ve istii 30 30.6 68 694
Gorevi
Klinik Ebe/Hemsiresi 76 22.5 262 77.5
Servis Sorumlu Ebe/Hemsiresi 17 20.5 66 79.5 0.637 0.727
Bashemgire/Bashemsire Yardimcisi 6 28.6 15 714
Calistig1 boliim
Dahiliye 24 153 133 84.7
Cerrahi 50 259 143 74.1
Acil 9 153 50 84.7 20.588 <0.001
Yonetim 16 48.5 17 51.5
Calisma diizeni
Siirekli giindiiz 30 23.1 100 76.9
Vardiya 40 23.0 134 77.0 0.221 0.895
Nobet 20 21.0 109 79.0
Kadro niteligi
657'ye tabi devlet memur-4A 68 26.6 188 734
Sozlesmeli personel-4B 30 20.1 119 799 11.251 0.004
Diger (gecici personel) 1 2.7 36 97.3

* Maruz kalan: Olcekten aldiklar1 puan 1'den yiiksek olan ebe ve hemsire.

#% Maruz kalmayan: Olcekten aldiklart puan 1'den diisiik olan ebe ve hemsire.

*#% Siirekli giindiiz: 08:00-16:00 saatleri arasinda mesai yapan ebe ve hemgire.
Vardiya: Aksam 16:00-24:00 ya da 24:00-08:00 saatleri arasinda mesai yapan ebe ve hemsire.
Nobet: 24 saat mesai yapan ebe ve hemgire.
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(p=0.009) (Tablo 4). Yonetim bdliimiinde
calisan ebe hemgirelerin %48.5’inin, cerrahide
calisanlarin %?25.9’unun, dahiliye ve acilde
calisanlarin  ise %15.3’liniin Is Yerinde
Psikolojik Siddet Davranislar1 Olgegi’nden
aldiklar1 puan ortalamasinin 1’den yiiksek oldugu
belirlendi (p=0.001) (Tablo 4). 657 sayili1 Devlet
Memurlar1 Kanunu’nun 4A maddesine tabi olan
ebe ve hemsgirelerin %?26.6’sinin, 657 sayili
Devlet Memurlar1 Kanunu’nun 4B maddesine
tabi olanlarin ise %20.1’inin Is Yerinde
Psikolojik Siddet Davramislart Olgegi’nden
aldiklar1 puan ortalamasinin 1’den yiiksek oldugu
saptandi (p=0.004) (Tablo 4).

Tartisma

Ebe ve hemsgireler uzun ve yorucu caligma
saatleri nedeniyle dogrudan ve dolayli olarak
psikolojik bezdirme davraniglarina maruz
kalmaktadirlar (Johnson 2009, Quine 2011).
Arastirmamizda ebe ve hemsireler en fazla
“bagkalarinin yaninda kendileriyle asagilayici ve
onur kirici1 konugulmasi”, “yapti8i1 igin degersiz ve
onemsiz goriilmesi” ve “sorumlu olmadigi
konularda suglanma” davraniglarina maruz
kaldiklarii ifade etmiglerdir (Tablo 1). Khalil
(2009)’in calismasinda, hemsirelerin en ¢ok sozel
siddet ve ayrimciliga maruz kaldiklar: belirlenmis,
yani sira dedikodu, bagirma, saldirma ve fiziksel
siddet de tespit edilmistir. Efe ve Ayaz’in (2010)
calismasinda odak grup  goriismelerinde
hemsirelerin yoneticileri tarafindan “tek bagina
caligtiklar1 bilinmesine ragmen ayni anda birkag
isi bir arada yapmalarinin beklenmesi, asagilayici
ve onur kirict ifadeler kullanilmasi” gibi
psikolojik bezdirme davranislartyla karsilagtiklari
belirtilmigtir.  Kwok ve dig.  (2006)
caligmalarinda, hemgirelerin en ¢ok sozel siddete
maruz kaldiklari, ayrica zorbalik, fiziksel siddet
ve cinsel tacize de ugradiklar1 belirtilmektedir.
Ozen-Col (2008)’iin hastane ¢alisanlariyla yaptigi
calismada, en sik karsilagilan psikolojik siddet
davraniglar1 arasinda “yaptigim isi elestirirler”,
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“varligima / kisiligime Oonem verilmez”, “sahip
oldugumdan daha az yetenek gerektiren isler
verilir”, “iyi niyetli cabalarim bagkalar1 tarafindan
yanlis anlagilir ve dikkate alinmaz” gibi ifadelerin
yer aldig1 goriilmiistiir. Bu sonuglar calismamizla

benzerlik gostermektedir.

Psikolojik bezdirmeyi uygulayan bireylere
bakildiginda daha ¢ok hekim, yonetici, ¢alisma
arkadasi ve hasta yakini karsimiza ¢ikmaktadir. Bu
durumun “giicliiniin zayifi yenmesi” (esit ya da
baskin ile zayif giicler arasinda meydana gelen
siddet) olarak nitelendirilebilecegi
diisiiniilmektedir (Kwok ve dig. 2006, Ozen-Col
2008, Thomas ve Burk 2009). Arastirmamizda
hemsirelerin en ¢ok hasta ve yakinlari tarafindan
ve ikinci olarak da meslektaslari, yoneticileri ve
doktorlar
davraniglarina maruz kaldiklar1 belirlenmisgtir.
Oztiirk ve dig. (2008) ¢alismasinda, akademisyen
siddet
bireylerin daha ¢ok yoneticileri ve ayni1 boliimde

tarafindan  psikolojik  bezdirme

hemsirelere  psikolojik uygulayan

calisan meslektaglari  oldugu bulunmustur.
Oztung (2001)’un calismasinda, hemsgirelere
sozel siddet ve tehdidin en ¢ok hasta yakini ve
refakatgiler tarafindan yapildigi, bunu hastalarin
ve doktorlarin izledigi belirlenmisgtir. Adas ve dig.
(2008) saglik sektoriinde siddet raporunda,
benzer sekilde hekimlerin %60’a yakin bir
boliimiiniin hasta yakinlarindan siddet gordiigii
saptanmistir. Hastalardan hekimlere yonelen
siddet ise %6 .3 tiir. Hasta ve hasta yakini kaynakli
siddetin tiimii degerlendirildiginde, hekimlerin
%87’si bu iki gruptan gelen siddete maruz
kalmaktadir. Bu sonuglar bulgularimizla paralellik
gostermektedir. Mevcut saglik sisteminde hasta
ve hasta yakilarmin tedavi siirecinde hastane
icindeki  biirokratik  islemleri
durumunda olmalar1 ve hastanin giivenligi

iistlenmek

konusundaki kaygi ve hassasiyetlerinin olmast
gibi nedenlerin hasta ve hasta yakinlarinda
bezdirme

psikolojik davraniglarina  yol

acabilecegi diisiiniilmektedir.

37



Mine Yurdakul & Serpil Tiirkles & Duygu Vefikulucay-Yimaz & Tiilin Celik & Miirside Sahin & Ayse Ozcan

Arastirmamizda ebe ve hemsireler, is yerinde

psikolojik bezdirme davraniglar1t karsisinda
psikofizyolojik tepkiler gosterdiklerini
sOylemislerdir. Bunun yaninda ebe ve

hemgirelerin, yapilan diismanca davraniglari
hatirladiklarinda en ¢ok siddetli iiziintii duyma
gibi duygusal tepkiler gosterdikleri belirlenmistir
(Tablo 2). Yildirnm ve Yildirirm (2007)’1n
calismasinda, psikolojik bezdirme davraniglari
kargisinda hemsirelerin  %52.5’inde aglama
istegi, %48.5’inde uyku bozuklugu ve
%38.4’lnlin ise konsantrasyon bozuklugu
yasadiklart belirlenmigtir. Yine ayni calismada
hemgirelerin yarisindan fazlasinda kendilerini
yorgun ve stresli hissetme, gastrointestinal
problemler yasama, yeme isteginde artma, istahta
artma / azalmaya bagl asir1 kilo alma veya kilo
verme, agri hissetme gibi sorunlar bulunmustur.
Yildirim ve Yildirim (2007) ¢alismasinda, 6gretim
elemanlar1 psikolojik bezdirme davraniglar
karsisinda kendilerini yorgun ve stresli hissetme
(%75), bas agris1 (%69), mide ve bagirsak
problemleri (%48), asir1 yemek yeme istegi ya da
istahta azalma (%46) gibi fiziksel tepkiler
yasadiklarini ifade etmiglerdir. Yine aym
calismada Ogretim elemanlarinin kendilerine
yapilan davranmiglar1 tekrar tekrar hatirlama /
yasama (%69) ve yapilan diismanca davraniglari
hatirladiklarinda gsiddetli iiziinti duyma (%38)
gibi psikolojik tepkiler  gosterdikleri
belirlenmistir. Bu  c¢aligmalarin
bulgularimizi destekler niteliktedir. Ayrica bu
tepkilerin caliganlarda is verimini azaltan ve
duygusal saglik sorunlarmma yol acan olumsuz
etmenler oldugunu sdylemek miimkiindiir.

sonuglari

Arastirmamizda ebe ve hemsirelerin ig
yerinde psikolojik bezdirme davraniglarini
azaltmak ya da onlemek i¢in daha planh ve daha
¢ok calisma, elestiri almamak i¢in islerine daha
cok Ozen gosterme ve ugradigr haksizligi ilgili
kisiyle yiiz yiize konusarak cozmeye caligma
girisimlerde bulunmalarinin olduk¢a yapici
yaklagimlar oldugu sdylenebilir (Tablo 3).
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Yapilan ¢aligmalara (Lee ve dig. 2007, Malakouti
ve dig. 2009, Johnston ve dig. 2009) gore, intihar
diistincesinin  %3.1-13.3, intihar1 planlamanin
9%0.9-6.2 ve intihar girisiminin %1-3.3 arasinda
seyrettigi g6z Oniinde bulunduruldugunda,
arastirmamizda ebe ve hemsirelerin zaman zaman
intihar etmeyi diislinme durumlarinin %7.5
olmasi diger arastirma bulgularina gore
yiliksek bir rakam olarak goriinmektedir. Bizim
aragtirmamiza benzer olarak Yidirim ve dig.
(2007) caligmalarinda, 6gretim elemanlarinin is
yerinde psikolojik bezdirme davranislarini
azaltmak ya da Onlemek icin
cogunlugunun daha planli ve daha cok calistiklari,
elestiri almamak i¢in islerine daha cok ©zen
gosterdikleri ve ugradigr haksizhigr ilgili kigiyle
yliz ylize konusarak ¢ozmeye calistiklari
belirlenmigtir. Yine Yildirim ve Yildirim (2007)’1n
hemsirelerle yaptiklart calismada da benzer
sonuglar bulunmusgtur.

biiytik

Arastirmamizda ileri yaslarda, toplam hizmet
siiresi ve su anda gorev yaptig1 hastanedeki
caligma siiresi fazla olan ebe ve hemsirelerin
psikolojik bezdirme davraniglarina daha c¢ok
maruz kaldiklart belirlenmistir (Tablo 4). Landau
ve Bendalak (2008)’in 25 tam tesekkiillii
hastanenin acil servisinde c¢aligan personelin
siddete maruz kalma durumlarinin incelendigi
calisgmada, gen¢ yasta olan ve 3-10 yildir
bulundugu gorevi siirdiiren personelin daha ¢ok
siddet magduru oldugu goriilmiistiir. Hegney ve
dig. (2003) hemsirelerin is ortaminda
kargilagtiklar1 siddeti degerlendirdikleri
calismada, tecriibesiz hemsirelerin tecriibeli
hemsirelere gore daha fazla giddet magduru
olduklar1 belirlenmistir. Camerino ve dig. (2008)
hemsirelerle yaptiklar1 c¢alismada, 30 yasin
altindaki hemsirelerin hasta ve yakinlarindan
daha cok olmak tizere farkli gruplar tarafindan
siddete maruz kaldiklar1 goriilmiistiir. Ayranci ve
dig. (2002) caligmasinda, hem toplam ¢aligma
stiresi daha kisa olan saglik calisanlarinda hem de
son calisilan yerde 120 ay ve daha az bir siiredir
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calisanlarda giddete ugrama sikli§i1 daha fazla
bulunmugtur. Aragtirmamizda yas, toplam hizmet
siiresi ve su anda goOrev yaptigi hastanedeki
calisma siiresi fazla olan ebe ve hemsireler
psikolojik bezdirme davranmiglarina daha ¢ok
maruz kaldiklarini ifade etmiglerdir. Bunun
nedeninin ilerleyen yillarda mesleki deneyimi
artan ebe ve hemsirelerin psikolojik bezdirme
davraniglarin magduru olduklarini kabul edebilme
ve bunu ifade edebilme becerilerinin artmasina
bagl oldugu diisiiniilmektedir.

Aragtirmamizda en fazla 6n lisans mezunu ebe
psikolojik
davraniglarina maruz kaldiklari goriilmiis bunu

ve hemsirelerin bezdirme
sirasiyla lisans, yiiksek lisans ve lise mezunu ebe
ve hemsireler izlemistir (Tablo 4). Oztung (2001)
caligmasinda, bizim bulgularimiza paralel olarak
en fazla acik Ogretim fakiiltesi ©6n lisans
programindan mezun hemsirelerin sozel saldiri,
cinsel bezdirme ve sozel korkutmaya maruz
kaldiklar1
psikolojik bezdirme davraniglarina en fazla maruz

belirlenmistir.  Arastirmamizda
kalan grubun baghemsire ve yardimcilart oldugu
belirlenmistir. ~ Aragtirmamizda ebe  ve
hemgirelerin yetki ve sorumluluklarin artmastyla
birlikte psikolojik bezdirme davraniglarina maruz
kalmalarinm da arttigi goriilmektedir. Ozen-Col
(2008)’iin yaptigi
caligmada, is yerindeki statiilerine gore, en fazla

hastane  calisanlarinda

psikolojik siddete maruz kalan grubun %57.1 ile
Bu da
bulgularimizi destekler niteliktedir. Hemsirelik

yoneticiler oldugu belirlenmigtir.

yoneticilerinin, = hemsirelik ~ hizmetlerinin
yiirtitiilmesi, degerlendirilmesi, gelistirilmesi ve
kayit altina alinmasini saglamak, hastane ve saglik
ilgili isbirligi
kurmak gibi bircok gorevi ve sorumluluklarinin
oldugu (Resmi Gazete 2010) goz Oniine
alindiginda farkli konumdaki insanlarla iletigim
halinde psikolojik
davranislariyla ihtimalini  de
beraberinde getirmektedir.

kurumlarinin yoneticileriyle

bulunmak bezdirme

kargilagma
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Aragtirmamizda siirekli giindiiz, vardiya veya
nobet usulii calismanin psikolojik bezdirme
davraniglarina maruz kalma acisindan farklilik
gostermedigi saptanmustir (Tablo 4). Bu bulgu
bize giindiiz ve gece vardiyasinda benzer
sikintilarin yasaniyor olabilecegini
diistindiirmektedir. Camerino ve dig. (2008)
vardiyali (hem giindiiz hem gece ya da sadece
gece vardiyasi) olarak calisan hemgirelerin daha
cok siddete maruz kaldiklarini tespit etmislerdir.
Bu da

gostermektedir.

bizim arastirmamizla benzerlik

Arastirmamizda 657 sayili Devlet Memurlari
Kanunu’nun 4A maddesinde tanimlanan memur
kadrosunda c¢alisan ebe ve hemsirelerin
psikolojik bezdirme davraniglarina en ¢cok maruz
kalan grup oldugu belirlenmistir. 657 sayili
Devlet Memurlar1 Kanunu’nun 4B maddesinde
tanimlanan sozlesmeli memur kadrosunda calisan
ebe ve hemsirelerin ig giivenceleri olmadig1 icin
psikolojik  bezdirme

davranislarina  maruz

kaldiklarimi ifade edemedikleri diisiiniilmektedir.

Sonug¢

Aragtirmamizda yaklasik her bes ebe ve
hemsireden birinin i yerinde psikolojik bezdirme
davranigina maruz kaldigi bulunmustur. Psikolojik
bezdirme davraniglarinin ebe ve hemsirelere en
cok yoneticiler, hekimler, ¢alisma arkadaglari,
hasta ve hasta yakinlari tarafindan uygulandigi
belirlenmigstir. Psikolojik bezdirme davranislari
kargisinda ebe ve hemsirelerin stresli ve yorgun
hissetme, bag agrisi, gastrointestinal sistem
sorunlari, siddetli {iziintii, olay1 tekrar yagama gibi
psikofizyolojik ve duygusal tepkiler verdikleri
saptanmistir. Ebe ve hemsirelerin psikolojik
bezdirme davraniglarini azaltma ve Onlemeye
yonelik daha planli ve daha ¢ok caligma, elestiri
almamak icin islerine daha ¢ok 6zen gosterme ve
ugradigr haksizligi, ilgili kisiyle yliz yiize
konugarak c¢dzmeye caligma girisimlerinde
bulunduklart belirlenmisgtir.
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Bu sonuglar dogrultusunda;

* Hastane yoneticileri tarafindan stresle
basetme, isyerinde psikolojik bezdirme ve
etkileri, kisisel gelisim egitimleri gibi siirekli
egitim programlarinin diizenlenmesi,

* Saglik calisanlar arasinda etkin igbirligi ve
iletigimin arttirilmast,

* Bezdirici (mobbing) davraniglart onlemeye
yonelik hukuki tedbirler konusunda hastane
yonetimlerinde ve c¢alisanlarinda farkindaligi
arttiracak caligmalar planlanmasi 6nerilmektedir.
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