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ÖZET 

Ergenlik dönemi, insanların bağımsız bireyler haline geldiği, yeni 

ilişkiler kurduğu, sosyal beceriler geliştirdiği ve hayatlarının geri 

kalanı boyunca sürecek davranışları öğrenebileceği yaşamın kritik 

ve zor zamanını kapsamaktadır. Bu zor ve karmaşık dönemde er-

genlerin karşılaştığı sorunlardan biri zorbalıktır ve dünya genelinde 

önemli bir sorun haline gelmiştir. Zorbalık hem mağdur hem de 

zorba ergenlerde fiziksel, psikososyal ve bilişsel sorunlara neden 

olmaktadır. Geleceğimizi şekillendirecek olan ergenlerin sorunlarını 

doğru tanımlamak ve bu sorunların çözümüne ilişkin girişimlerde 

bulunmak önemlidir. Bu derlemede ergenlerde görülen zorbalık ve 

buna yönelik hemşirelik yaklaşımlarına dikkat çekilmesi amaçlanmış-

tır. 
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ABSTRACT 

Adolescence covers the critical and difficult time of life, where people 

become independent individuals, build new relationships, develop 

social skills and learn behavior that will last the rest of their lives. 

One of the problems encountered by adolescents in this difficult and 

complex period is bullying and has become an important problem 

worldwide. Bullying causes physical, psychosocial and cognitive 

problems in both victims and bully adolescents. It is important to 

correctly identify the problems of adolescents who will shape our 

future and take initiatives to solve these problems. In this review, it is 

aimed to draw attention to bullying and nursing approaches in ado-

lescents. 
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GİRİŞ 

Büyüme ve gelişmenin hızlı olduğu 10-19 yaş arasını 

kapsayan ergenlik dönemi, çocukluktan yetişkinliğe 

geçişin olduğu önemli bir dönemdir. (1) Dünya Sağlık 

Örgütü (DSÖ) 10-19 yaş arasını “ergen” olarak nite-

lendirmektedir. Dünya nüfusunun yaklaşık %42’sini 

(yaklaşık 3 milyar) 25 yaş altı genç nüfus, genç nüfu-

sun ise yaklaşık 1.2 milyarını 10-19 yaş arası ergenler 

oluşturmaktadır. Ülkemizde ise DSÖ verilerine göre 

nüfusun yaklaşık 13.3 milyonunu 10-19 yaş arası er-

genlerin oluşturduğu bildirilmektedir. (2)  

Ergenlik dönemi, insanların bağımsız bireyler haline 

geldiği, yeni ilişkiler kurduğu, sosyal beceriler geliştir-

diği ve hayatlarının geri kalanı boyunca sürecek dav-

ranışları öğrenebileceği yaşamın kritik ve zor zamanını 

kapsamaktadır. (3) Geleceği şekillendirecek olan ergen-

lerin sorunlarını doğru tanımlamak ve bu sorunların 

çözümüne ilişkin girişimlerde bulunmak önemlidir.  

Ergenler dönem özellikleri nedeniyle alkol- madde 

bağımlılığı, şiddet, trafik kazaları, depresyon, anksiye-

te, intihar, video oyunları bağımlılığı, yeme bozuklukla-

rı, cinsel yolla bulaşan hastalıklar ve ergen gebeliği 

gibi birçok sorunla karşılaşmaktadır. (2) Ergenlerin kar-

şılaştığı sorunlardan biri de zorbalıktır ve dünya gene-

linde önemli bir sorun haline gelmiştir. Zorbalık ergen-

lerde akran zorbalığı ve siber zorbalık şeklinde görül-

mektedir. Etkileri yaşam boyu süren zorbalık, ergen-

lerde fiziksel, psikolojik ve psikosomatik sorunlara ne-

den olmaktadır. Bunların yanı sıra zorbalık, ergenlerin 

gelişimini, aileyi ve toplum ruh sağlığını olumsuz yönde 

etkilemektedir. Zorbalığa maruz kalan veya zorbalık 

uygulayan ergenlerde depresyon, psikiyatrik problem-

ler, suça meyilli olma, alkol-madde bağımlılığı ve inti-

har gibi sorunlar sık görülmektedir. Geniş kapsamlı ve 

çok boyutlu olan zorbalığın önlenmesi multidisipliner 

bir yaklaşım gerektirmektedir. Multidisipliner ekibin bir 

üyesi olan hemşirelerin; risk altındaki çocuk ve ailelerin 

belirlenmesi ile öğrenci, aile ve okul çalışanlarının eği-

tilmesinde rolleri bulunmaktadır. Ayrıca, hemşirelerin  

 

rol model olma, güvenli okul çevresinin oluşturulması 

gibi sorumluluklarının olduğu belirtilmiştir. (4) Bu derle-

mede ergenlerde görülen zorbalık ve buna yönelik 

hemşirelik yaklaşımlarına dikkat çekilmesi amaçlan-

mıştır. 

Ergenlerde Zorbalık ve Siber Zorbalık 

Zorbalık, ergenlerin fiziksel ve psikososyal sağlıkları 

üzerinde olumsuz etkileri olan ciddi bir davranış prob-

lemidir. Saldırganlığın bir alt boyutu olan proaktif sal-

dırganlık olarak kabul edilen zorbalık dünya çapında 

bir sorun olarak kabul edilmektedir. (5) Zorbalık, “bir 

bireyin, diğer bir bireyin zarar görmesine veya rahatsız 

olmasına neden olan kasıtlı ve tekrarlayıcı saldırgan 

davranışlar sergilemesi” olarak tanımlamaktadır. (6) 

Zorbalığın görülme oranına ilişkin, Pişkin’in (2010) 

dünya genelinde yaptığı taramalarda mağdur öğrenci 

oranlarının %8-50 arasında, zorba öğrenci oranlarının 

ise %5-30 arasında değiştiği belirtilmiştir. (7) DSÖ tara-

fından uluslararası düzeyde yapılan diğer bir araştır-

mada zorba davranışların en düşük Galler’de (kız: 

%13, erkek: %28), en yüksek ise Grönland’da (kız: 

%67, erkek: %78) olduğu, mağdur oranlarının ise en 

düşük İsveç’te (kız: %13, erkek: %15), en yüksek 

Grönland’da (kız: %72, erkek: %77) olduğu belirtilmiş-

tir. (8) Siyez ve ark. (2011) tarafından yapılan çalışma-

ya göre ergenlerin %3.7’sinin zorba, %26.9’unun mağ-

dur, %60.8’inin zorba/mağdur grubunda yer aldığı, 

%8.6’sının ise zorba veya mağdur grubunda yer alma-

dığı belirtilmiştir. (9) Alikaşifoğlu ve ark. (2007) ergenler 

ile yaptığı çalışmada da ergenlerin %9.2’sinin zorba, 

%22’sinin mağdur ve %9.4’ünün de zorba/mağdur 

grubunda olduğu saptanmıştır. (10) 

Saldırganlığın alt boyutunu oluşturan zorbalık, ergenler 

arasında akran (geleneksel) zorbalığı ve siber zorbalık 

olmak üzere iki şekilde görülmektedir. Her iki zorbalık 

türünde de fiziksel, sözel ve ilişkisel zorbalık türleri 

görülmektedir. Fiziksel zorbalık, vurma, itekleme, tek-
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meleme gibi şiddetin herhangi bir biçimi olan davranış-

ları, sözel zorbalık, sataşma, sözlü tehdit, isim takma 

ve kötü sözler söyleme gibi davranışları, ilişkisel zorba-

lık ise, kasıtlı olarak etkinliklerden alıkoyma ve dediko-

du yayma gibi davranışları içermektedir. (11) 

Akran zorbalığı; “kendini savunmada zorlanan bir öğ-

rencinin, tekrarlayan biçimde bir veya birden fazla öğ-

renci tarafından kasıtlı olarak yapılan rahatsız edici 

davranışlara maruz kalması” şeklinde tanımlanmakta-

dır. (12) Bu davranışlar fiziksel temas ve kelimelerle 

olabileceği gibi dışlama, yalnız bırakma ve dedikodu 

yayma şeklinde de olabilmektedir. Akran zorbalığına 

uğrayan ergenlerde ise nedeni bulunamayan karın 

ağrısı, baş ağrısı, uykuya dalma problemleri ve kâbus 

görme, kaygı, depresyon ve intihar düşüncesinde art-

ma sık görülmektedir. Erkek mağdurlarda mağdur ol-

mayanlara göre intihar düşüncesinde 2.5 kat artış var-

ken, kız mağdurlarda bu oran mağdur olmayanlara 

göre 4 kat daha fazladır. Uzun dönemde mağdurlarda 

uyum bozuklukları, düşük akademik başarı, düşük 

benlik saygısı, içe kapanıklık, sosyal ilişki kuramama, 

suça bulaşma, alkol ve madde bağımlılıkları görülmek-

tedir. (13) Zorba/mağdurlarda ise kısa ve uzun dönemde 

diğer gruplara göre daha yüksek silah taşıma oranı, 

dışlanma, davranış bozuklukları, silahlı okul baskını, 

alkol ve madde kullanımı, depresyon ve kaygı bozuk-

lukları görülmektedir. (14) 

Günümüzde hızla gelişen teknoloji toplumsal hayatta 

duygularımızı, davranışlarımızı ve düşüncelerimizi 

değiştirmekte ve etkilemektedir. Teknoloji araçları er-

genlere bilgiye ulaşma, ödevlerini rahatlıkla yapabilme, 

duygularını ve düşüncelerini ifade edebilme, tanınma 

korkusu olmadan sosyal arkadaşlıklar kurma ve kendi-

ni istediği gibi gösterebilme gibi imkanlar sağlamakta-

dır. Teknolojinin getirdiği bu yararların yanı sıra getir-

diği zararlarda bulunmaktadır. Teknolojinin getirdiği 

olumsuz sonuçlardan biri de zorbalığın bir türü olan 

“siber zorbalıktır”. (15) Siber zorbalık “elektronik her 

türlü iletişim aracı (İnternet, cep telefonu, e-posta, sos-

yal medya vb.) kullanılarak kendini savunamayacak 

masum bir kurbana/mağdura yönelik kötü niyetle ve 

tekrar tekrar yapılan saldırganca eylemler” olarak ta-

nımlanmaktadır. (16)  

Siber zorbalığa maruz kalan ergenlerde depresyon, 

yalnızlık, okul şiddeti, korku, öfke, değersiz hissetme, 

karın ağrısı, baş ağrısı, uyku problemleri, akademik 

başarıda düşüklük, düşük benlik saygısı, alkol-madde 

bağımlılığı, intihar düşüncesi, arkadaşlara, aileye ve 

kendine yönelik zarar verme davranışları görülmekte-

dir. (17-19) Siber zorbalık yapan ergenlerde ise, depres-

yon, intihar, silah taşıma, antisosyal davranışlar, dürtü-

kontrol bozuklukları, korku, öfke nöbetleri, özgüven 

eksikliği, istismar öyküsü, ev-okuldan kaçma gibi dav-

ranışlar görülmektedir. (19,20) 

Zorbalık- Siber Zorbalık ve Hemşirelik Yaklaşımı 

Zorbalıktan kaynaklanan mağduriyet, her yıl dünya 

çapında milyonlarca ergeni etkilemektedir. Ergenler 

sözel, fiziksel, ilişkisel saldırganlığın korkusu ve aşağı-

lanmasıyla karşı karşıya kalmakta ve bu durum genel-

likle psikolojik hastalıklarla sonuçlanmaktadır. Zorbalık 

dünya çapında bir sağlık sorunudur ve insidansını 

azaltmak için müdahale programları düzenlenmektedir. 

Birçok okul tabanlı müdahale programları ve kampan-

yalar düzenlemesine karşın çoğu çalışmalar başarısız-

lıkla sonuçlanmaktadır. Zorbalığı önlemek için hazırla-

nan programlar değerlendirme ve müdahale kısımlarını 

içeren kapsamlı programlar olmalıdır. Zorbalığın ön-

lenmesi için öncelikli olarak değerlendirme programları 

yapılmalı ve ergenin tüm çevresi bu programlara dahil 

edilmelidir. Öğretmenlerin, okul çalışanlarının, velilerin 

ve ergenlerin katılımı ile yapılacak değerlendirme prog-

ramı çalışılan okulda veya bölgede en etkili zorbalığı 

önleme programının hangisi olduğunun tespit edilme-

sini sağlayacaktır. Müdahale programları farklılık gös-

terse de baş etme yöntemlerinin programlar içinde 

bulunması, müdahale programının etkisini artırabil-

mektedir. Stresli durumlarla başa çıkma ve stres reak-

siyonlarını yönetme ile ilgili baş etme becerilerine 
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odaklanan müdahaleler zorbalığa uğrayan mağdurlar 

arasında gelişebilecek riskleri azaltmada önemli etkiye 

sahiptir. (21,22) 

Zorbalık ile mücadelede hemşirelerin önemli rolleri 

bulunmaktadır. Hemşireler zorbalığın değerlendirilme-

sinde ve tedavi edilmesinde rol almaktadırlar. Ayrıca 

zorbalıkla ilgili davranışları tespit edebilecekleri gibi 

altta yatan nedenlerin ortaya çıkarılmasını sağlayabilir 

ve potansiyel riskleri belirleyebilirler. Hemşireler zorba-

lık olarak tanımlanabilecek durumlarda ergenler için 

okullarda önleyici ve erken müdahale faaliyetlerini 

planlamalıdırlar. Hemşirelerin öfke yönetimi ve baş 

etme becerilerinin geliştirmesi gibi psikososyal müda-

hale programlarını okullarda kullanmaları gerekmekte-

dir. (23,24) 

Hemşireler yaşamın erken dönemlerinde ortaya çıkan 

psikiyatrik sorunların zihinsel ve fiziksel belirtilerini 

tespit ederek erken müdahale programları oluşturabilir-

ler. Ergenlerde gelişebilecek riskleri belirlemeyi hedef-

leyen erken müdahaleler, belirtilerin kronikleşmesini ve 

zorbalık davranışlarının ortaya çıkmadan önlenmesini 

sağlayabilir. Hemşireler ergenlerin aileleri ile iletişim 

kurarak aile içi yaklaşımın koordine edilmesine yar-

dımcı olabilir, aynı zamanda ailenin değerlendirilmesini 

de gerçekleştirebilirler. Ailede var olan risk faktörleri 

belirlenerek evde şiddetin azaltılmasına, şiddet içeren 

televizyon programlarının izlenmesine veya bilgisayar 

oyunlarının oynanmasına müdahalede bulunabilirler. 

Böylece hemşireler ergeni tüm çevresi ile değerlendi-

rerek koruyucu ve önleyici programları aktif hale geti-

rebilirler. (23-27) 

SONUÇ VE ÖNERİLER 

Zorbalık ergen, aile ve toplum sağlığı sorunu olarak 

ortaya çıkmaya devam ederken hemşireler zorbalığı 

önlemede kanıta dayalı eğitim, araştırma ve müdahale 

programlarında ön saflarda yer alabilirler. Türkiye’deki 

uygulamada okullarda hemşire istihdamı olmadığı 

görülmektedir. Hemşirelerin katılımı ile gerçekleşen 

programlar genellikle araştırma programları ile sınırlı 

kalmaktadır. Ancak ülkemizde hemşirelik yönetmeliği-

ne göre okul sağlığı hemşiresi okul sağlığı hizmetleri 

ile ilgili gereksinimleri ve sorunları saptamak, sağlık 

risklerini erken tanımlamak, uygun girişimleri planla-

mak ve gereken önlemlerin alınmasını sağlamak ile 

yükümlüdür. 

Zorbalığın önlenmesinde hemşireler; 

• Zorbalık hakkında yeterli bilgi edinmeli, 

• Zorbalığın zorba, mağdur, zorba-mağdur ve seyirci 

ergenler üzerindeki etkilerini bilmeli, 

• Ergenlerden zorbalık ile ilgili bilgi toplamalı ve göz-

lem yapmalı, 

• Okul personeli ve ergenlere zorbalık hakkında 

eğitim vermeli, 

• Zorbalık ile ilgili riskli grupta yer alan ergenleri 

değerlendirmeli, 

• Ergenlerle kurdukları olumlu iletişim ve gözlemleri 

sayesinde risk altındaki ergenleri tespit ederek, 

ekibi haberdar etmeli, 

• Sağlık eğitimleri süresince ergenlerle kişisel ileti-

şim sağlayarak, okula bağlılıklarını artırmalı, 

• Aileler ile iletişimi artıran okul faaliyetleri düzenle-

meli ve etkinlik sayısını artırmalıdır.  

• Zorbalık ile ilgili araştırmalar yapmalı ve zorbalığı 

önlemeye yönelik programlar geliştirmelidir. 
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