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Oz

Amag: Depresif bozukluklar sik goriilmeleri ve kroniklesme riskleri nedeniyle 6nemli bir halk
saghigl sorunudur. Hekimlerde yogun egitim siireci ve zorlu calisma kosullar1 nedeniyle sik
goriilmektedir. Depresyon gelisimi a¢isindan 6nemli bir risk etmeni olan mobbinge de saghk
sektoriinde oldukea sik rastlanmaktadir. Tipta uzmanlik egitimi alan hekimler hem depresyon
hem de mobbing agisindan risk altindadir. Bu ¢alismanin amaci Dokuz Eyliil Universitesi Tip
Fakiiltesi'nde mobbing ile depresyon diizeyleri degerlendirilen ve depresyon belirtisi olmayan
tipta uzmanlik 6grencilerinde, mobbing diizeyine gore bir yil sonraki depresyon belirti insidansini
degerlendirmektir. Yontem: Kohort tipindeki bu arastirmaya 102 kisi katilmistir (%63.0).
Arastirmanin bagimh degiskeni depresyon belirti varlifi olup Beck Depresyon Olcegi ile
degerlendirilmistir. Temel bagimsiz degisken mobbing diizeyidir ve baslangi¢ calismasinda
Leymann’in Uyarlanmis Psikolojik Yilginlik Olgegi ile degerlendirilmistir. Ayrica mobbing algis1 ve
son bir yi1ldaki mobbing algisindaki degisim degerlendirilmistir. Bagimli ve bagimsiz degiskenler
arasindaki iligki ki-kare testi ile degerlendirilmistir. Bulgular: Depresyon belirti puan ortalamasi
6.2%6.1, ortancasi 4.5(0-25)’tir. Depresyon belirti insidansi1 %8.8’dir. Son bir y1l icinde mobbing
algisi artanlarda depresyon gelisme riski azalan veya degisiklik olmayanlardan anlamh diizeyde
daha fazladir (p=0.003, RR=8.3, CI=2.69-25.41). Sonug¢: Mobbing is yasaminda beklenenden daha
sik olabilir. Mobbingin belirlenmesi ve 6nlenmesi tipta uzmanlik 6grencilerinde depresyon
sikligini azaltmada etkili olabilir.
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Mobbing ve depresyon insidansi

The effect of mobbing on the incidence of
depressive symptoms among resident
doctors in a medical faculty: A cohort study

Abstract

Objective: Depressive disorders represent an important public health problem. They are common
among physicians due to intense educational demands and difficult working conditions. One
important risk factor for depression is mobbing: a common phenomenon among healthcare
workers. Residents are also at risk of both depression and mobbing. The aim of this study was to
evaluate incidences of depressive symptoms, during a year-long period, among residents who did
not initially present with depression symptoms. Methods: One hundred and two doctors
participated in this cohort study (response rate, 63.0%). The dependent variable of the study was
depressive symptoms evaluated by the Beck Depression Inventory. Mobbing was the main
independent variable and measured by the Turkish version of the Leymann Inventory of
Psychological Terror. ‘Perception of mobbing’ and ‘the change of perception in one year’ were also
evaluated. The relationship between independent and dependent variables was evaluated with
the chi-square test. Results: The mean value of depressive symptoms was 6.2+6.1 and the median
was 4.5(0-25). The incidence of depressive symptoms was 8.8%. The risk of depression was
higher among the residents with increased perception of mobbing in the past year (p=0.003,
RR=8.3, CI=2.69-25.41). Discussion: Mobbing may exist much more than expected in
occupational life. So, specifying and preventing mobbing may decrease the frequency of
depression among resident doctors.

Keywords: depression, mobbing, resident doctors, physician

Giris

Depresif bozukluklar sik goriilmeleri
ve kroniklesme riskleri nedeniyle énemli bir
halk saghg sorunudur. Depresyonun
epidemiyolojisi incelendiginde yasam boyu
hastalanma riski kadinlarda %20-26,
erkeklerde %8-12’dir.t Tirkiye’de 1995-
1996 yillarinda 7479 kiside yapilan ‘Tiirkiye
Ruh Saghg Profili’ ¢calismasi ulusal diizeyde
yapilan ilk ruh saghigi arastirmasi olup saglik
ocaklarina basvuran hastalarda depresyon
orani %20 olarak belirlenmistir.! Tiirkiye’'de
2012 wyilinda wulusal diizeyde belirlenen
depresyon belirti sikligi %9’dur.2 Kiiresel
Hastalik Yikii Calismasi’na gore depresif
bozukluklar, Yeti Yitimi ile Gegirilen Yillar'in
en sik nedenidir ve Yeti Yitimine Ayarlanmis
Yasam Yili'nin en sik nedenlerinden birini
olusturmaktadir.3

Yorucu egitim siireci ve zorlu ¢alisma
kosullar1 nedeniyle hekimlerde depresif
bozukluklar sik goriilmektedir. Hekimlerde
depresyon sikligi uluslararas1 literatiirii
degerlendiren bir derleme %14-60, intorn ve
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asistan hekimleri degerlendiren bir meta-
analizde %28.8, Tirkiye’de pratisyen
hekimlerde %14.7, tipta uzmanhk egitimi
alan hekimlerde ise %15.6-45.5 olarak
belirlenmistir. Hekimlerde saptanan bu
sikliklar genel toplumda beklenen degerlerin
lizerindedir.*+11

Depresyon gelisiminde 6nemli risk
etmenlerinden biri olan mobbing ilk kez
Heinz Leymann!? tarafindan 1984 yilinda
isyerlerinde saldirgan davranislari
kesfettiginde “Bir veya birkag kisi tarafindan
diger bir kisiye yonelik olarak, sistematik bir
bicimde diismanca ve ahlak dis1 bir iletisim,
psikolojik  teror” olarak tanimlamistir.
Sureklilik kapsami en az alt1 ay ve haftada en
az bir kez seklinde belirlenmistir.13

Mobbing acisindan riskli olan calisma
alanlarindan biri saghk sektoriidiir.1# Iki bin
yilinda yaklasik alti bin saglk ¢alisaninin
katildig1 calismada Oznel olarak
degerlendirilen mobbing algist  sikligi
Avustralya’ da %10.5, Tayland’ ta %10.7,
Brezilya’da %15.2, Gliney Afrika’da %20.6,
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Libnan’da %Z22.1, Bulgaristan’da %30.9
olarak saptanmistir.’s Tiirkiye'de saghk
calisanlarinda yiiritiilen arastirmalarda ise
%17.4 ile %90.0 arasinda seyrettigi
belirlenmistir.16-22 Saglik ¢alisanlari arasinda
hekimler daha biyik risk altindadir;
mobbing siklifi hekimlerde yiiritiilen yurt
dist  ¢alismalarda %12.9-76.0 arasinda
seyretmektedir.23-26  Hekimler arasinda ise
tipta uzmanlik egitimi alanlar daha biiytik risk
altindadir.

Mobbing magdura fiziksel, sosyal,
mesleki ve psikolojik acilardan zarar vererek
bas agrisi, hipertansiyon, madde kotiiye
kullanimi, kalp krizi, panik atak, depresyon
gibi saglik sorunlarina yol acabilmektedir.!2
Theorell ve arkadaslarinin?? ytiriittiigii meta-
analizde mobbingin depresyonla iliskisini
degerlendiren 15.173 kisiyi iceren g
arastirma  degerlendirmistir.  Mobbinge
maruz kalan ¢alisanlarin depresyon acisindan
risk altinda oldugu, arastirma sonuglarinin
cok tutarli ve li¢ calismadan elde edilen
agirlikl tahmini rolatif riskin yiiksek oldugu
(2.82; Giiven Aralig1 2.21-3.59) belirtilmistir.
Danimarka’da 5.198 kisi ikiser yil ara ile lg
kez degerlendirilerek elde edilen 9.120 sonug
incelenmis, mobbing algisinin ara sira ve
siklikla oldugu kisilerde iki yil sonra
depresyon gelisme riski sirasiyla 2.2 ve 9.6
kat artmis olarak saptanmistir.28 Tirkiye’'de
saglik calisanlarinda mobbing ile ruhsal
saglik sorunu veya depresyon iliskisini
belirleyen ¢alismalar bulunmaktadir.18.29

Hem mobbing hem de depresyon
bulgular agisindan risk altinda bulunan tipta
uzmanlik egitimi alan hekimleri bu iki
degisken acisindan degerlendiren iki calisma
bulunmustur. Ilki Giiney Almanya’da ¢alisan
621 asistan hekim ile yiiriitilmis olup,
mobbinge maruz kalanlarda depresyon
sikhgindaki artis hem kesitsel hem de bir ve
tciincii y1l izlemlerinde belirlenmistir.23
Ikinci calisma ise bu arastirmanin da ilk
asamasini olusturan 361 tipta uzmanhk
O0grencisi olan hekimde yapilmistir ve
mobbing diizeyi yiiksek olanlarda depresyon
belirti sikhg 3.2 kat [%95 GA=1.4-7.3] fazla
saptanmistir.?

Bu ¢alisma ‘Bir Tip Fakiiltesi
Uzmanlik Ogrencilerinde Yildirinin
Depresyon Belirti Sikligina Etkisi’ isimli tez
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calismasinin devami niteligindedir. Mevcut
calismanin amaci  depresyon belirtisi
olmayan, tipta uzmanlik 6grencisi hekimlerde
baslangictaki mobbingin bir yil sonraki

depresyon Dbelirti insidansina etkisini
degerlendirmektir.
Yontem

“Bir Tip  Fakiiltesi  Uzmanlik

Ogrencilerinde Yildirimin Depresyon Belirti
Sikligina Etkisi” (Mart-Haziran 2015)° isimli
kesitsel calismaya Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakiiltesinde en az bir yildir ¢alisan 361
tipta uzmanhk o6grencisi katilmistir. Bu
calismanin devami niteligindeki mevcut
arastirmanin evrenini ilk calismaya katilan,
Temmuz-Eyliil 2016'da kurumdan
uzmanliginm alarak veya istifa ile ayrilmamis
olup depresyon belirtisi olmayan 162 Kisi
olusturmaktadir (Sekil-1). Kohort tipindeki
bu arastirmanin verileri Temmuz-Eyliil 2016
tarihlerinde iki arastirmaci tarafindan anket
fromu aracilifiyla toplanmistir. Arastirmada
yer almasi gereken en kiicik o6rnek
biiytikligii mobbing diizeyi diisiik olanlarda
depresyon belirti sikligit %6.7, olasiliklar
orani (00) 4.7, %80 giic ve %95 giiven
diizeyinde 70+70=140 kisi olarak
belirlenmistir. Ulasilmasi1 hedeflenen 162
kisiden 102’sine ulasilmistir, ulasma orani
%63.0’tlir (Sekil-1). Bu calismada ulasilan
102 kisinin baslangictaki mobbing
diizeylerine gore bir yil sonra depresyon

belirtisi  gelisme durumlar1  Sekil-2’de
gosterilmigtir.
Arastirmanin  bagimhi  degiskeni

depresyon belirti varligi olup Beck Depresyon
Olcegi  ile  degerlendirilmistir.  Beck
Depresyon Olgegi 0-3 arasinda giderek artan
puanlar alan dortlii Likert tipi 6l¢lim sunan
yirmi bir adet kendini degerlendirme
tlimcesinden olusmaktadir. Toplam skor her
yanitin  aldigit  puanlarin toplanmasiyla
hesaplanmakta ve 0-63 arasinda deger
almaktadir. Olgek 1961 yilinda gelistirilmis,
Tirkce gecerlilik ve giivenilirlik c¢alismasi
Nesrin HISLI tarafindan 1989 yilinda
gerceklestirilerek kesme puani 17 olarak
saptanmistir.3® Olgek puani 17 ve iizerinde
olanlar ‘depresyon belirtisi var’, 16 puan ve
altinda olanlar ‘depresyon belirtisi yok’
seklinde gruplandirilmistir.
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Baglangig aragnrmasing kanlan 361 kisi

174 kisi

¥

187 kisi kurumdan avrild:

162 kisi

12 kizi depresvon belirtisi
oldufu igin ¢ikarild

Meveut galismammn drnegdi; ilk ¢ahiymadan
bu vana kurumda olan ve depresyon
bulgusue olmayan aragtirma gorevlileri

¥

102 kisi

23 kisive en az g kez
gidilmesine karsim ulagilamadi

13 kigive amelivathanede

galbzng igin ulagilamad
Toplamda 60
7 kisiye rutin digi veya smava  —a| Kigi callgma
palismakra oldugu diginda
kalmusir

7 kigive rotasyonda ol dugu

T kigive izinde oldufu igin
ulastlamad

2 kisi katlmay reddetti

I kisinin verisi tutarsizdi

Ulagma oran %5630

Sekil 1- Aragtirma grubu Groefi ve ulasma duremu
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Meveut galiymanin dmegi; ilk
galismadan bu vama kumamda
olan ve depresyon bulgusu
olmayan arastirma girevlileri
162

Ulasilan

ik ¢alismada elde

vilksek 51 kisi

edilen mobbing dizeyi
* | (LUPTO ve gére)

4|—I(> Depresyon belintisi olan 6 kisi |
. Depresyon belinisi olmayan 45 kisi |

102 kisi

BASLANGIC VERISE
(Mart-Hagiran 2015}

BiR ¥IL SONRAKF fZLEM
VERISE (Temmuz-Eyial 2006}

ik ¢alismada elde
edilen mobbing
diizeyi (LUPTO ye
gire) diisiik 51 kigi

j Depresyon belirtisi olan 3 kisi |

| Depresyon belirtisi olmayan 48 kigi |

Sekil 2- Arastirmanin akis semast

Arastirmanin bagimsiz degiskenleri
verisi ilk ¢alismadan elde edilen mobbing
diizeyi ile mobbing algis1 ve mevcut calismada
degerlendirilen mobbing algisindaki degisim,
sosyo-demografik, saglik ve mesleksel
ozellikler ile ¢alisma kosullaridir. Yil iginde
mobbingin devam edip etmedigi araliklarla
degerlendirilememis, baslangi¢ verisi
kullanilmistir. Sadece bir yil sonra mobbing
algisindaki degisim mobbing tanimi yapilarak
son bir yil icinde boyle bir davranisa maruz
kalma diizeyinde nasil bir degisiklik oldugu
‘degisiklik olmadr’, ‘arttr’, ‘azaldl’ secenekleri
ile degerlendirilmis ve ‘son bir yildaki
mobbing algisi’ isimli  degisken ile
sunulmustur. Mobbing diizeyi Tirkce
gecerlilik ve giivenilirlik calismasi Oznur
Koriikeii ve arkadaslan tarafindan yapilan
Leymann’in Uyarlanmis Psikolojik Yilginlik
Olgegi ile degerlendirilmistir.3t Olcek 51
maddeden olusmakta ve her bir maddenin 1-
5 arasinda puanlandigi besli Likert tipi 6l¢tiim
sunmaktadir. Olcekten alinan toplam puan
arttikca mobbing diizeyi azalmaktadir (51-
255). 102 kisinin puanlar1 ortanca degerden
boliinerek 213 ve altindaki degerler ‘mobbing
diizeyi yliksek’ 214 ve lizerindeki degerler

‘mobbing diizeyi disuk’ olarak
gruplandirilmistir. Mobbing algis1 da ilk
calisma  verisinden mobbinin  tanimi

yapilarak ‘cok sik’, ‘sik’, ‘bazen’, ‘cok nadir’ ve
‘hicbir zaman’ segeneklerinden birine verilen
yanit ile degerlendirilmistir. Kronik hastalik
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varligit  ‘evet’, ‘hayir’ secenekleri ile
degerlendirilmis, evet ise acik uclu sekilde
belirtilmesi istenmistir. Herhangi bir zaman
araligl belirtilmemis olup ac¢ik uglu yanitlar
degerlendirilmistir. Ruhsal sikint1 dykiist de
benzer sekilde tim yasaml
degerlendirilmektedir.

Veri toplama amaci ile olusturulan
anket formu bilgilendirilmis goniillii onam
formunu icermektedir. Arastirma etik kurul
onay1 Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi
Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik
Kurulu'ndan 02.06.2016 tarihinde 2016/15-
22 Karar Numarasi ile alinmistir. Dokuz Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi’nde arastirmanin
yapilabilmesi icin gerekli izin dekanliktan
alinmistir. Veri sorumlu arastirmaci ve bir
yardimc1 arastirmaci tarafindan katihmcilara
calisma alanlarinda ulasarak toplanmistir.
Eslestirme katilimcilarin sosyodemografik ve
calisma durumu 6zellikleri ile yapilmis olup
onaylar1 alinmstir.

Katilimcilarin tanimlayict 6zellikleri
hem baslangi¢c calismasi hem de bu calisma
verileriyle degerlendirilerek sayi ve yiizde ile
sunulmustur. Tek degiskenli analizlerde
bagimsiz degiskenler ilk calisma verilerinden
(2015)° elde edilerek, depresyon belirti
insidansi ile iliskisi ki-kare testi ile analiz

edilmisgtir. Mobbing diizeyi, algis1 ve
degisiminin ayrica  depresyon  belirti
199
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insidansi, goreli riski (RR) ve %95 Giiven
Aralig1 da hesaplanmistir.

Bulgular

Katilimcilarin %54.9’u erkek, %45.1’i
kadin olup yas ortalamasi 29.0+2.1, yas
ortancasi 29 (min-max: 25-36) idir. Evli
olanlar grubun yaklasik t{cte birini
olusturmaktadir ve izlem calismasinda bu
siklik %10 artmistir. Grubun yaklasik Ugte
ikisi gelir algisini orta, yaklasik dortte biri iyi
olarak degerlendirmistir. izlem ¢alismasinda
gelir algis1 orta olanlar grubun yaklasik
yarisini, iyi olanlar grubun iicte birini
olusturdugu  izlenmistir. Katilimcilarin
9%71.6’s1 dahili bilimlerde, %26.5’i cerrahi
bilimlerde ve biyik ¢ogunlugu (%82.4)
tiniversite kadrosunda ¢alismaktadir (Tablo-
iy

Mobbing o6l¢eginden alinan puan
ortalamasi 212.0£30.2, ortancasi 213.5 (min-
max: 124-255)’tir (Tablo-2). Mobbing
algisina ¢ok sik, stk ve bazen yanitimi
verenlerin siklig1 %39.2 (40 kisi), ¢cok nadir
veya hicbir zaman yanitini verenlerin sikligi
%60.8 (62 kisi) idi. Son bir yil i¢indeki
mobbing algis1 azalanlar grubun %11.8'ini,
degismeyenler %79.4’ini, artanlar %38.8’ini
olusturmaktadir. Beck Depresyon
Olgcegi'nden alinan puan ortalamasi 6.2+6.1,
ortancasi 4.5 (min-max: 0-25)’tir. Depresyon
belirtisi saptananlar 9 kisidir ve depresyon
belirti insidans1 %8.8’dir.

Arastirmaya  katilanlarin  sosyo-
demografik, mesleksel, saghk durumu
ozellikleri ve ¢calisma kosullari ile depresyon
belirti insidansi arasinda istatistiksel olarak
anlamli diizeyli iliski saptanmamistir (Tablo
3).

Mobbing algisi ¢ok sik, sik veya bazen
olanlarda bir yil sonraki depresyon belirti
insidansi, mobbing algis1 ¢ok nadir veya
hi¢cbir zaman olanlardan yaklasik ii¢ kat fazla
saptanmistir; ancak istatistiksel olarak
anlamli degildir (p=0.149, RR=3.1, GA=0.82-
11.6). Baslangicta depresyon belirtisi
olmayan ve mobbing diizeyi yiiksek olanlarda
bir yil sonra depresyon belirti insidansi,
mobbing diizeyi diisiik olanlarin iki kati
olarak saptanmistir; ancak istatistiksel
anlamhilik yoktur (p=0.487, RR=2.0, GA=0.52-
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7.56). Son bir yil icinde mobbing algisi
artanlarda depresyon belirti insidansi
mobbing algis1 azalan veya degisiklik
olmayanlardan yaklasik sekiz kat anlamh
olarak daha fazladir (p=0.003, RR=8.3,
GA=2.69-25.41) (Tablo-4).

Tartisma

Sosyodemografik ozellikler
degerlendirildiginde izlem calismasinda evli
olanlarin sikhigi yaklasik %10 artarken,
evlenmeyenlerin  sikligt  benzer oranda
azalmistir. Cocuk sahibi olma ile gelir algisini
iyi olarak degerlendirenlerin orani da
artmistir ve bu, evlenme sikligindaki artis ile
aciklanabilir. Saghk ozellikleri acisindan
kronik hastalik ve ruhsal sikint1 6ykiisiinde
azalma gorilmektedir. Beklenmeyen bu
azalma  o6znel algidaki degisim ile
aciklanabilir. Evliligin sagladig1 sosyal destek
saglik algisina olumlu katki sunmus olabilir.
Ayrica isyerinde kidemleri arttik¢a is stresi
azalmis olabilir. Grubun yaklasik yarisi is
yukiinii orta, 1uc¢te biri agir olarak
degerlendirmektedir ve bu siklik zaman
icinde pek degismemistir. Isten memnuniyet
diizeyini orta olarak degerlendirenler grubun
yaklasik iicte birini, yliksek ve ¢ok yiiksek
olarak degerlendirenler yaklasik yarisini
olusturmaktadir  ve onceki calisma
degerlerine yakindir. Tim bunlar is yiikiinii
karsilamaya yetecek dilizeyde tipta uzmanhk
Ogrencisi kadrosu ac¢ilmamis olmasindan
kaynaklanabilir. Arastirmaya katilan tipta
uzmanlik 6grencilerinden %42.2’si sozli,
%4.9'u fiziksel siddete ugradigini ifade
etmistir. Tlrkiye'de saglik calisanlarini isyeri
siddetine ugrama acisindan degerlendiren iki
kapsamli ¢calismada hekimlerde szl siddet
siklig1 %56.9 ile %72.8; fiziksel siddet siklig1
%10.5 ile %13.4 olarak saptanmigtir.3233
Turkiye’de tipta uzmanlik 6g8rencilerini
kapsayan bir arastirmada sozlii siddet siklig1
%67, fiziksel siddet sikligt %16 olarak
bulunmustur.34 Bizim calismamizda saptanan
sikliklar bu c¢alismalardan distiktiir. Bu
durum g¢alismanin tniversite hastanesinde
yuriitiilmiis olmasindan kaynaklanabilecegi
gibi  katilimcilarin  siddet = durumunu
kaniksayarak daha az ifade etmis
olmalarindan da kaynaklanabilir.
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Tablo 1- Arastirma grubunun tanimlayici 6zellikleri (n:102)

Ozellikler Say1 (%)
Cinsiyet Erkek 56 (54.9)
Kadin 46 (45.1)
Yas Gruplari (Yil) 25-29 84 (82.4)
30-36 18 (17.6)
Medeni Durum Hic evlenmemis 67 (65.7)
Evli 33(32.4)
Bosanmis 2(2.0)
Cocuk Sahibi Olma Durumu Var 6 (5.9)
Yok 96 (94.1)
Gelir Algis lyi 22 (21.6)
Orta 66 (64.7)
Koti 14 (13.7)
Tip Bilimi Dahili Bilimler 73 (71.6)
Cerrahi Bilimler 27 (26.5)
Temel Bilimler 2 (2.0)
Kadro Universite 84 (82.4)
Saglik Bakanlhigi 16 (15.7)
Yabanci Uyruklu 2 (2.0)
Meslek Hayatinda Calisma Stiresi (Yil) 2-3 80 (78.4)
4+ 22 (21.6)
Anabilim Dalinda Calisma Siiresi (Y1l) 2-3yil 100 (98.0)
4-5y1l 2 (2.0)

Turk ] Public Health 2020;18(3) 201
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Tablo 1’in devami.

Kronik Hastalik Var 9(8.8)
Yok 93 (91.2)

Ruhsal Sikint1 Oykiisii Evet 36 (35.3)
Hayir 66 (64.7)

Tedavi Arama Davranisi (n=36) Evet 20 (55.6)
Hayir 16 (44.4)

Tan1 Alinan Ruhsal Hastalik (n=20) Depresyon 11 (55.0)
Anksiyete 7 (35.0)

Diger 2 (10.0)

Nobet Sayisi 0 22 (21.6)
1-5 34 (33.3)

6+ 41 (40.2)

Siirekli nobetli galisma 5(4.9)

Giinliik Calisma Stresi <8 saat 42 (41.2)
>8 saat 60 (58.8)

Is Yiikii Algis1 Cok hafif 0 (0.0)
Hafif 6 (5.9)

Orta 48 (47.0)

Agir 37 (36.3)

Cok agir 11 (10.8)
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Tablo 1’in devami.

Isten Memnuniyet Diizeyi Cok yiiksek 8(7.8)
Yiiksek 43 (42.2)

Orta 41 (40.2)

Diisiik 8(7.8)

Cok diisiik 2 (2.0)

Calisilan Anabilim Dalinda Siddet Oykiisii ~ Hayir 51 (50.0)
Evet 51 (50.0)

Siddet Tipi*(n=51) Sozel 47 (92.2)
Fiziksel 4(7.8)

Tablo 2- Baslangi¢ calismasinda uygulanan mobbing 6l¢eginin degerleri

Mobbing puan ortalamasi Mobbing puan ortancasi
Baslangig¢ calismasi 208.1+33.9 206 (min-maks:117-255)
Mevcut ¢calisma 212.0£30.2 213.5 (min-maks:124-255)

Tablo 3. Arastirma grubunda depresyon belirti insidansi ve etkileyen etmenler (n:102)

Depresyon Belirtisi

Var Yok
p *
Say1 Yiizde Say1  Yizde
Cinsiyet Erkek 6 10.7 50 89.3 0.508
Kadin 3 6.5 43 93.5
Yas Grubu 25-29 7 8.3 77 91.7 0.657
30-36 2 11.1 16 88.9
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Tablo 3’iin devami.

Medeni Durum Evli 3 9.1 30 90.9 1.000
Evlidegil 6 8.7 63 91.3

Cocuk Sahibi Olma  Var 2 333 4 66.7 0.087
Yok 7 7.3 89 92.7

Gelir Algis Iyi 4.5 21 95.5 0.680
Orta-koti 10.0 72 90.0

Tip Bilimi (n=100)** Cerrahi 14.8 23 85.2 0.247
Dahili 6.8 68 93.2

Kadro Universite 10.7 75 89.3 0.355
Diger 0.0 18 100.0

Meslekte Calisma Siiresi (y11) 2-3 7.5 74 92.5 0.401
4+ 13.6 19 86.4

AD’da ¢alisma siiresi (y1l) 2-3 8.0 93 91.2 0.169
4-5 50.0 1 50.0

Kronik Hastalik Varligi Var 111 8 88.9 0.580
Yok 8.6 85 91.4

Ruhsal Sikint1 Oykiisii Var 5.6 34 94.4 0.487
Yok 10.6 59 89.4

Tani alinan ruhsal hastalik Var 5.0 19 95.0 0.685
Yok 9.8 74 90.2

Nobet Sayisi (n=97)*** 0-5 10.7 50 89.3 0.729
6+ 7.3 38 92.7
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Tablo 3’iin devami.

Giinliik Calisma Stresi <8saat 4 9.5 38 90.5 1.000
>8saat 5 8.3 55 91.7

s Yiikii Algis1 Hafif-orta 4 7.4 50 92.6 0.731
Agir 5 10.4 43 89.6

Is Memnuniyeti Yiiksek 4 8.0 46 92.0 1.000
Orta-disiik 5 9.6 47 90.4

Calisilan AD’da Siddet Oykiisii Var 5 9.8 46 90.2 1.000
Yok 4 7.8 47 92.2

*Fisher’in Kesin Testi, **Temel bilimlerde ¢alisan iki kisi analiz disinda birakilmistir.

**Slirekli nébet usulii ¢alisan acil tip anabilim dali disarida birakilmistir.

Tablo 4- Arastirma grubunun mobbing 6zelliklerine gore depresyon insidansi (n:102)

Depresyon Depresyon p* Goreli risk
belirtisi var belirtisi yok
(%95 GA)
Say1 Yiizde Sayr Yiizde
Mobbing Algisi
Cok sik/Sik/Bazen 6 15.0 34 85.0 0.149 3.1(0.82-11.6)
Cok nadir/Higbir zaman 3 4.8 59 95.2
Mobbing Diizeyi
Yiiksek 6 11.8 45 88.2 0.487  2.0(0.52-7.56)
Diistik 3 59 48 94.1
Son Bir Yildaki Mobbing Algisi
Artt1 4 44.4 5 55.6 0.003 8.3 (2.69-25.41)

Azaldi-degisiklik olmadi 5 54 88 94.6

*Fisher’in Kesin Testi
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Mobbing puan ortalamas1 212.0+30.2;
ortancas1 213.5 (124-255); mobbing algisi
‘bazen, sik ve ¢ok sik’ olanlarin siklig1 % 39.2
ile 6nceki calisma degerlerine ¢ok yakindir.?
Mobbing algisini degerlendiren ¢alismalarda
siklik cok genis bir aralifi kapsamaktadir.
Ciinkl bu kavrami degerlendiren standart bir
yontem bulunmamakta, bazi calismalarda
streklilik kavrami dikkate alinmamaktadir.
Bu nedenle gercek degeri dogru tahmin
etmek zordur. Tirkiye’'de yapilan
calismalarda mobbing sikligi Kars’tal® 117
hekimde %62.4, Samsun’da?! askeri gérevini
yapan 278 erkek hekimde %87.7,
Tirkiye’de?® anestezi ve reanimasyon
anabilim dalinda g¢alisan 101 goniillii tipta
uzmanlik  6grencisinde  %69.3  olarak
belirlenmistir. Giiney Almanya’da?3
egitiminin iki ve ticlinci yilinda olan 507 tip
asistaninda %13, Ingiltere?s Tip Dernegi'ne
ilye 594 hekimde %37, Cin'in2¢ otuz ilinde
calisan 1740 doktorda %40.2, Bosna?*
Hersek'te c¢esitli branslarda c¢alisan 511
hekimde %51 olarak saptanmistir. Bizim
calismamizda bulunan siklik bu degerlerin
arasinda olmakla beraber hekimlerde
mobbingin yaygin oldugu séylenebilir.

Arastirmaya katilan tipta uzmanhk
ogrencilerinde depresyon belirti insidansi
%38.8 olarak belirlenmistir. Hekimlerin ruhsal
saghg ile iligkili ileriye yonelik az sayidaki
calismada bu sikhigi karsilastirabilecek veri
bulunamamistir. Diinya Saghk Orgiitii’niin
depresyon ile iligkili raporunda kiiresel
depresyon siklig1 2015 yih icin %4.4 olarak
tahmin edilmektedir.35 Bizim buldugumuz
sikligin genel toplum degerinden yliksek
olmas1 beklenen bir sonuctur. Ciinkl
hekimler zorlu egitim siirecleri ve c¢alisma
kosullar1 nedeniyle depresyon gelisimi
acisindan risk altindadir.

Sosyo-demografik ozellikler
degerlendirildiginde cinsiyet, medeni durum
ve cocuk sahibi olma ile depresyon belirti
insidansi arasinda anlamh iliski
saptanmamistir. Aslinda depresyon
kadinlarda ve evli olmayanlarda daha sik
goriilmektedir.3637 Genel olarak toplumda ve
hekimlerde depresyon sikligi yasla birlikte
artmaktadir.3638 Bizim c¢alismamizda da
anlamli diizeyde olmasa da yas grubu 30-36
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olanlarda, 25-29 olanlardan daha siktir.
Beklendigi gibi gelir algis1 orta ve kotii
olanlarda depresyon belirti insidansi iyi
olanlardan daha fazladir.3637 Depresyon
belirti insidansi cerrahi  bilimlerde
calisanlarda dahili bilimlerde calisanlardan
daha yiiksektir. Ayn1 kurumda yaklasik on yil
once yapilan Kesitsel bir calismada da benzer
sonuca ulasilmistir, bunun sebebi calisma
kosullarinin cerrahi bilimlerde daha agir
olmasi olabilir.8 Saghk durumu
degerlendirildiginde depresyon belirtileri
Bugdayci’'nin® c¢alismasina benzer sekilde
kronik hastaligi olanlarda daha yiiksek
bulunmustur. Kronik hastaliklar yasam
kalitesini dusiirerek ve yasam sartlarini
zorlastirarak kiside depresyona egilim
yaratabilir. Calisma kosullari
degerlendirildiginde ndbet sayisi ve giinliik
calisma siiresi beklenenin aksine depresyon
gelisimi icin risk olarak saptanmamistir. Bu
durum calismanin giiciiniin diisiik olmasina
bagl olarak bu riski belirleyememesinden
kaynaklanabilir. Is yiikii algis1 agir, isten
memnuniyet diizeyi orta ve diisiik olanlar ile
calistig1 anabilim dalinda siddete
ugrayanlarda depresyon belirti insidansi
anlaml diizeyde olmasa da daha fazladir.
Literatiire benzer sonuglar elde edilmesine
karsin istatistiksel diizeyde anlamhlik
saptanmamistir. Bu durum ulasma oraninin
diistikligii nedeniyle c¢alismanin giiciiniin
diisiik olmasindan kaynaklanabilir.

Mobbing ile depresyon iliskisini
degerlendiren bir¢ok ¢calisma bulunmaktadir.
Saglik calisanlarinda bu iliskiyi degerlendiren
arastirmalardan biri Finlandiya’da yiizde
yedisi doktor  olan 5.655 kiside
yuritiilmustiir.2? Bu arastirma verileri 1998
ve 2000 yillarinda elde edilmis olup her iki
donemde de mobbinge ugradigim1 ifade
edenlerde yas, cinsiyet ve gelire gore
diizeltildiginde, yeni tan1 konan depresyon
icin tahmini rolatif risk 4.8, yalmzca bir
donemde mobbinge maruz kalanlarda 2.3
olarak saptanmistir. Giiney Almanya’da
calisan 621 asistan hekim ile ytriitiilen
calismada mobbinge maruz kalanlarda
depresyon sikligindaki artis hem kesitsel hem
de bir ve lclnci yil izlemlerinde
belirlenmistir.23 Tiirkiye’de mobbing ile
depresyon iliskisini inceleyen az sayida
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tanimlayic1 ve Kkesitsel ¢alisma bulunmakla
birlikte ileriye yonelik calismaya
rastlanmamistir. Bu c¢alismanin baslangig
verilerini olusturan Kkesitsel arastirmada
ulagilan 361 tipta uzmanlik Ogrencisinde
mobbingin depresyon belirti riskini 3.2 [%95
GA=1.4-7.3] kat artirdig belirlenmistir.®

Bizim calismamizda mobbing algisi
cok sik, sik veya bazen olanlarda bir yil
sonraki depresyon belirti insidansi nadiren
veya hi¢bir zaman olanlardan yaklasik ti¢ kat;
mobbing diizeyi yiiksek olanlarda diisiik
olanlardan iki kat fazla saptanmistir. Bu
bulgular literatiir ile uyumlu olmakla beraber
istatistiksel ~ diizeyde  anlamhlik  arz
etmemektedir. Calismamizda son bir yil
icinde mobbing algis1 artanlarda depresyon
belirti insidansi, mobbing algisi azalan veya
degisiklik olmayanlardan yaklasik sekiz kat
anlamh diizeyde daha fazla bulunmustur.
Mobbingin depresyonu tetiklemesi olasidir.
Isyerinde  kargilagilan  6énemli stres
faktorlerinden biri olmakla beraber magduru
sosyal destekten uzaklastirarak yardim
arama davranisini engellemektedir. Bununla
birlikte mobbing gen¢ yas grubu, diistk is
memnuniyeti ve agir is yiiki algisi olanlarda
daha fazla belirlenmistir. Bu durum da
depresyon ile iliskide rol oynayabilir.

Calismamiz Tirkiye’de bu konuyu
degerlendiren ilk izlem c¢alismas1 olmasi
acisindan degerlidir; bu konuda yayinlanmis
bir makale bulunamamistir. Calismamizda
mobbingi nesnel bir sekilde degerlendirmek
amaciyla mobbing diizeyi standart bir 6lcek,
mobbing algisi siklig1 stirekliligi
degerlendiren dogru bir tanim ile
sorgulanmistir. Secime baghh yan tutma
durumunu degerlendirmek amaciyla
ulasilamayan Kkisilerin cinsiyet, yas, cerrahi
veya dahili bilimlerde calisma durumu ile
mobbing puan ortancalar1 degerlendirilmis
ve arastirmaya katilanlar ile aralarinda
anlaml bir fark bulunmamistir.

Calismamiza katilm orami %63’tiir.
Hekimler iizerinde yapilan arastirmalarda
ulasma oranlar diisiik seyretmektedir. Bu
deger, benzer calismalarin ulasma oranina
yakin olmakla birlikte bir izlem c¢alismasi
oldugu icin daha yiiksek olmas1 beklenirdi.
Glg analizi yapildiginda mobbing diizeyi ve
mobbing algisi ile depresyon belirtisi varlig
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arasindaki giiclin %80’in altinda kaldig1
saptanmistir. Bu durum tip II hataya neden
olarak var olan iliskinin gosterilememesine
neden olmus olabilir. Ayrica arastirmanin
baslangici ile izlemin yapildig: siire boyunca
kurumdan istifa ile ayrilanlar veya yeniden
tercih yaparak yer degistirenler olmustur.
Ayrilanlar daha ¢ok stres altinda olan ve
mobbing ile daha fazla karsilasanlar olabilir.
Bu durumda saglhkli isci etkisinden soz
edilebilir ve saptadi@imiz siklik gercek
degerin altinda kalmis olabilir.

Sonug¢

Calismamizda tipta uzmanlk
ogrencilerinde mobbingin depresyon ile
iliskisi ileriye yonelik olarak
degerlendirilmistir. ~ Katilimcilarda  hem
mobbing hem de depresyon belirti sikligi
yiksek olarak degerlendirilmistir. Mobbing
diizeyi ‘yiiksek’, mobbing algisi ‘cok sik, sik ve
bazen’ olanlar ve ‘son bir yildaki mobbing
algist’ artanlarda depresyon riski literattirle
uyumlu olarak daha fazla saptanmistir.

Literatiir incelendiginde
arastirmalarda mobbing ve sonuglarina
verilen oOnemin arttiglr gorilmistir. Bu
olumlu bir gelismedir ancak mobbingi dogru
degerlendirmek icin standart bir yontem
gelistirilmesi gerekmektedir. Boylece gercek
siklik daha dogru tahmin edilebilecektir.

Is hayatinda mobbinge maruziyet
tahmin edilenden ¢ok daha fazla olabilir. Bu
nedenle tipta uzmanhk o6grencilerinde
mobbingin belirlenerek 6nlenmesi depresyon
sikligini azaltmada etkili olabilir.

Yazar katkilari: Demirpenge N: konunun
secimi, calismanin tasarimi, analizlerin
yapilmasi, sonuglarin yorumlanmasi,
arastirmanin yazimi

Turung O: konunun secimi, calismanin
tasarimi, analizlerin yapilmasi, sonuglarin
yorumlanmasi, arastirmanin ayrintili olarak
gozden gecirilmesi

Ucku R: konunun sec¢imi, ¢alismanin tasarimi,
analizlerin yapilmasi, sonuglarin
yorumlanmasi, arastirmanin ayrintili olarak
gozden gecirilmesi
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Cikar catismasi: Herhangi bir ¢ikar catismasi
bulunmamaktadir.

Finansal destek: Arastirma icin finansal bir
destek alinmamistir

Etik onay: Arastirma etik kurul onay1 Dokuz
Eylill Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel
Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu'ndan
02.06.2016 tarihinde 2016/15-22 Karar
Numarasi ile alinmistir.
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