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ΠΕΡΊΛΗΨΗ

ΕΕιισσααγγωωγγήή::  Το φαινόµενο της ηθικής παρενόχλησης (mobbing), στον εργασιακό χώρο, αποτελεί σηµαντικά
ανασταλτικό παράγοντα τόσο για την ψυχοπνευµατική ισορροπία των εργαζοµένων όσο και για την εύρυθµη
λειτουργία των οργανισµών. Με την πάροδο του χρόνου, περιστατικά ηθικής παρενόχλησης στους υγειονο-
µικούς χώρους εργασίας είναι συνεχώς αυξανόµενα σε αριθµούς. 
ΥΥλλιικκόό  κκααιι  ΜΜέέθθοοδδοοςς::  Σκοπός της παρούσας ανασκόπησης ήταν η διερεύνηση του φαινοµένου της ηθικής παρε-
νόχλησης καθώς και των επιπτώσεών του στον εργασιακό χώρο της υγείας. ∆ιεξήχθη βιβλιογραφική ανασκό-
πηση δηµοσιευµένων άρθρων από τις βιβλιογραφικές βάσεις δεδοµένων Medline, Pub Med, Scholar google,
για την περίοδο 1985-2010, χρησιµοποιώντας λέξεις-κλειδιά και συνδυασµό αυτών: “mobbing”, “harassment”,
“physical effects”, “psychological effects”, “health professionals”,  “mobbing confrontation”, “prevention”.
ΑΑνναασσκκόόππηησσηη  ΒΒιιββλλιιοογγρρααφφίίααςς:: Την τελευταία 15-ετία, παρατηρήθηκε αύξηση των περιστατικών ηθικής παρε-
νόχλησης στους χώρους εργασίας των επαγγελµατιών υγείας(Νοσοκοµεία, ιδιωτικές κλινικές), κυρίως σε
νοσηλευτικό προσωπικό και ειδικευόµενους ιατρούς. Εξαιτίας τέτοιων γεγονότων, επίµονων και επαναλαµ-
βανόµενων, ηθικής παρενόχλησης, οι επιπτώσεις στην ψυχική και σωµατική υγεία των επαγγελµατιών υγεί-
ας είναι εξαιρετικά αυξανόµενες. Αυτοί ήταν και οι βασικοί παράγοντες, εξαιτίας των οποίων, οι εργαζόµε-
νοι εµφανίζονταν απρόθυµοι να εργαστούν, ή , σε πολλές περιπτώσεις σκέφτονταν ακόµη και να εγκαταλείψουν
το επάγγελµά τους.
ΣΣυυµµππεερράάσσµµαατταα::  Eίναι φανερό από τη βιβλιογραφία, ότι η ηθική παρενόχληση δεν πρέπει να υφίσταται και
να γίνεται απoδεκτή σε κανένα εργασιακό περιβάλλον και αυτό της υγείας. Παρόλο που το φαινόµενο είναι
ακόµη υπό διερεύνηση, οι διοικήσεις των χώρων υγείας(νοσοκοµεία, κλινικές κτλ.), οι επαγγελµατίες υγεί-
ας, καλούνται να αποκτήσουν τις γνώσεις για την αναγνώρισή τους στους χώρους εργασίας, ώστε να αναπτύ-
ξουν τις πολιτικές για την πρόληψη και την αντιµετώπισή του.

ΛΛέέξξεειιςς  κκλλεειιδδιιάά::  Ηθική παρενόχληση,  χώρος υγείας, επαγγελµατίες υγείας, πρόληψη και αντιµετώπιση ηθι-
κής παρενόχλησης, επιπτώσεις
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

Tο φαινόµενο της ηθικής παρενόχλησης στους
χώρους εργασίας είναι ένα θέµα που κατά την
τελευταία δεκαπενταετία έχει µελετηθεί από την

επιστηµονική κοινότητα και  έχει απασχολήσει αρκετά
την κοινή γνώµη. Βιβλία (Hirigoyen, 2002, 2003), έρευ-
νες (Scialpi, 1999, Meschkutat et al., 2002) και δηµο-
σιεύσεις (Ventin-Lorenzo, 2007, Καρακιουλάφη, 2005)
στο εξωτερικό αλλά και στην Ελλάδα (Σπυριδάκης, 2009,
∆ρίβας, 2002), αποδεικνύουν το υψηλό ποσοστό εµφά-
νισης του φαινοµένου της ηθικής παρενόχλησης αλλά
και το αυξανόµενο ενδιαφέρον της επιστηµονικής κοι-
νότητας. Είναι ένα κοινωνικό πρόβληµα που πολλοί εργα-
ζόµενοι έχουν αντιµετωπίσει κάποια φορά στο εργασια-
κό τους περιβάλλον και επηρεάζει άµεσα µε τις συνέπειες
του τη ζωή τους, αφού δηµιουργεί πλήθος ψυχολογι-
κών και άλλων προβληµάτων υγείας. Συχνά, αντιµετω-
πίζεται µε δυσπιστία όσον αφορά στο πόσο σηµαντικό
είναι. Ένας από τους λόγους για τους οποίους αντιµε-
τωπίζεται το φαινόµενο µε δυσπιστία είναι πως στις
υπάρχουσες οικονοµικές συνθήκες, το ζήτηµα της επι-
βίωσης µπαίνει σε πρώτη προτεραιότητα και πολλοί
εργαζόµενοι παραµερίζουν πολλές από τις διεκδική-
σεις τους ενώ φαίνεται πως αυξάνεται η ανεκτικότητά
τους απέναντι σε εκδηλώσεις βίας. Η αντίθετη άποψη
είναι, πως ειδικότερα στις σηµερινές κοινωνικές συν-
θήκες, επιβάλλεται η προάσπιση της αξιοπρέπειας και
της ασφαλούς εργασίας και η ανάδειξη αυτών των αξιών
σε πρωταρχικά ζητούµενα για την κατάκτηση περισσό-
τερων και καλύτερων συνθηκών εργασίας και διαβίω-
σης (Κωνσταντινίδης, 2010). 

Εννοιολογική προσέγγιση
Το φαινόµενο συναντάται στην διεθνή βιβλιογραφία, αλλά
και σε σχετικές εθνικές νοµοθεσίες, µε διαφορετικές
ονοµασίες αλλά µε την ίδια περίπου έννοια (CDC/NIOSH,
1996).   Ο όρος χρησιµοποιήθηκε πρώτα από τον εθνο-
λόγο Κοnrad Lorenz (1963), ο οποίος τον χρησιµοποίη-
σε για να περιγράψει τις επιθετικές συµπεριφορές που
είχαν αγέλες ζώων προκειµένου να διώξουν από την
οµάδα τους κάποιον παρείσακτο. Ο Leymann, το 1990,
χρησιµοποίησε τον όρο για να περιγράψει µορφές παρε-
νόχλησης σε οργανισµούς. Η λέξη που περιγράφει την
ηθική παρενόχληση είναι ο όρος “mobbing”, ο οποίος
χρησιµοποιείται ευρέως και προέρχεται από το αγγλικό
ρήµα “to mob” που µεταφράζεται ως: “κακοµεταχειρί-
ζοµαι κάποιον”, ενώ ο ∆ρίβας (2002), αναφέρει ότι η
λέξη σηµαίνει επιτίθεµαι, περικυκλώνω, ενοχλώ. 

Μια από τις µορφές βίας, µε την οποία έρχονται καθη-
µερινά αντιµέτωποι χιλιάδες άνθρωποι στο χώρο εργα-
σίας τους, συνιστά η ηθική παρενόχληση ή αλλιώς mobbing
(εκ του αγγλικού ρήµατος mob=επιτίθεµαι, περικυκλώ-
νω, ενοχλώ), όπως είναι ο αγγλοσαξονικός όρος µε τον
οποίο είναι ευρέως διαδεδοµένο το φαινόµενο της «επα-
ναλαµβανόµενης, καταχρηστικής συµπεριφοράς οποιασ-

δήποτε προέλευσης, προερχόµενης είτε από το εξωτερι-
κό είτε από το εσωτερικό περιβάλλον ενός οργανισµού, η
οποία εκδηλώνεται ιδιαιτέρως µε λέξεις, απειλές, πρά-
ξεις, χειρονοµίες, ή κείµενα µε σκοπό ή αποτέλεσµα την
προσβολή της προσωπικότητας, της αξιοπρέπειας ή της
φυσικής ή ψυχολογικής ακεραιότητας ενός εργαζοµένου
ή οποιουδήποτε άλλου προσώπου κατά την άσκηση της
εργασίας του, θέτοντας σε κίνδυνο την απασχόλησή του ή
δηµιουργώντας έναν εκφοβιστικό, εχθρικό, υποτιµητικό,
ταπεινωτικό ή επιθετικό περιβάλλον» (Hirigoyen, 2002).

Με τον όρο «παρενόχληση στο χώρο της εργασίας»
πρέπει να εννοήσουµε κάθε καταχρηστική συµπερι-
φορά που εκδηλώνεται µε λόγια, πράξεις, γραπτά µηνύ-
µατα και µπορεί να ζηµιώσει την προσωπικότητα, την
αξιοπρέπεια ή τη σωµατική ή ψυχική ακεραιότητα του
ατόµου, να θέσει σε κίνδυνο την εργασία του ή να δια-
ταράξει το εργασιακό κλίµα (Namie,2003). Πιο συγκε-
κριµένα, «η απασχόληση βιώνεται ως απάνθρωπη, και
οι εργαζόµενοι αισθάνονται ότι είναι αποκλεισµένοι
από το κοινωνικό περιβάλλον στους χώρους και αντι-
µετωπίζουν απαιτήσεις ασυµβίβαστες µε την εργασία
χωρίς να έχουν τις φυσιολογικές δυνατότητες για να
τις αντιµετωπίσουν» (Shallcross και συν., 2008).

Παρόλο που η παρενόχληση στο χώρο εργασίας είναι
τόσο παλιό φαινόµενο, µόνο στις αρχές του ΄90 αντι-
µετωπίστηκε ως φαινόµενο που καταστρέφει το εργα-
σιακό κλίµα, µειώνει την παραγωγικότητα αλλά και
ευνοεί απουσίες των εργαζοµένων, λόγω των ψυχο-
λογικών προβληµάτων που προκαλεί (Hill, 2001). Το
φαινόµενο µελετήθηκε αρχικά στις αγγλοσαξονικές
και σκανδιναβικές χώρες (Munthe, 1989). Στην ερευ-
νητική αυτή δραστηριότητα πρωτοπόρο θέση κατέχουν
οι σκανδιναβικές χώρες, που είναι και οι µόνες που
έχουν θεσπίσει νόµους για την αντιµετώπιση της ηθι-
κής παρενόχλησης στους χώρους εργασίας. Μελέτες
στις χώρες αυτές πραγµατοποίησαν στη Νορβηγία οι
Matthiesen, Raknes & Rökkum (1989), Kihle (1990)
και Einarsen & Raknes (1991) στη Φινλανδία οι Paanen
& Vartia (1991), Björkqvist et al (1994) και Kivimäki,Elovainio
& Vahtera (2000). Βέβαια, επιβάλλεται να ειπωθεί
πως αυτές είναι κάποιες απ’ τις µελέτες που έχουν
διεξαχθεί παγκοσµίως. Επίσης, σε πολλούς χώρους
και σε σχέση µε διαφορετικούς πληθυσµούς, όπως το
σχολείο (Glover και συν., 1998, Smith, 2003), το πανε-
πιστήµιο (Björkqvist και αυν., 1994, Spartlan, 1995)
και ο δηµόσιος τοµέας (Shallcross και συν., 2008).

Στην Ελλάδα το φαινόµενο της ηθικής παρενόχλησης
επίσης δεν είναι άγνωστο. Τα τελευταία χρόνια φαίνε-
ται να εξαπλώνεται µε γρήγορους ρυθµούς σε όλα τα
εργασιακά περιβάλλοντα και συνεπώς και σε αυτό του
χώρου της υγείας(Μ. Σπυριδάκης, 2009).  Σε έρευνα που
έκανε πρόσφατα η δηµοσιογράφος Πίνη (Ελευθεροτυ-
πία, 2006), βρήκε ότι ο ένας στους δέκα Έλληνες παρα-
δέχεται συνθήκες εκφοβισµού στη δουλειά του, ενώ το
5% των Ελλήνων έχουν υποστεί περιστατικά σωµατικής
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βίας στη δουλειά τους. Επίσης, η έρευνα µε νοσηλευτές/τριες
στα ελληνικά Τµήµατα Επειγόντων Περιστατικών, κατέ-
δειξε ότι οι συγκρούσεις που συνιστούν εργασιακή παρε-
νόχληση, µεταξύ συναδέλφων, εµφανίζονται σε ένα
ποσοστό της τάξεως του 24% (Νέλλα, Γκούζου, Κολο-
βός και συν., 2004). Σε συγκριτική µελέτη για την ύπαρ-
ξη ηθικής παρενόχλησης σε ιδιωτικό και δηµόσιο νοσο-
κοµείο, έδειξε ότι και στους δυο χώρους υγείας,
παρατηρείται υψηλό ποσοστό πιθανής εκδήλωσης ηθι-
κής παρενόχλησης (Τζαµαλούκα,  Μακράκης,  2009).

Μεθοδολογία 
Η αναζήτηση των πηγών της συγκεκριµένης ανασκό-
πησης έγινε στο διαδίκτυο. Χρησιµοποιήθηκαν οι
βάσεις δεδοµένων:Medline, Pub Med και οι µηχανές
αναζήτησης scholar google, altavista.  H αναζήτηση
περιελάµβανε άρθρα που περιέγραφαν το φαινόµενο
της ηθικής παρενόχλησης και τις επιπτώσεις του σε
χώρους εργασίας. Επίσης περιελάµβανε δηµοσιευµέ-
νες έρευνες που έχουν διεξαχθεί σε χώρους υγείας.
Τα χρονολογικά όρια που τέθηκαν, αφορούσαν στην
εύρεση άρθρων µετά το 1985 και µέχρι το 2010.  Απο-
κλείστηκαν άρθρα πριν από το 1985 και άρθρα στα
οποία δεν υπήρχε πρόσβαση σε ολόκληρο το κείµε-
νο. Χρησιµοποιήθηκαν λέξεις-κλειδιά και συνδυα-
σµός αυτών: “mobbing”, “harassment”, “physical
effects”, “psychological effects”, “health professionals”,
“mobbing confrontation”, “prevention”.

Νοµοθετικό Πλαίσιο 
Σε εθνικό επίπεδο υπάρχει στην Ελλάδα ειδικό νοµο-

θετικό πλαίσιο για την αντιµετώπιση του φαινοµένου
της ηθικής παρενόχλησης. Μία πρώτη προσέγγιση προς
την ανεύρεση νοµικής βάσης για την αποτελεσµατική
προστασία των θυµάτων από την ψυχολογική βία στο
χώρο εργασίας αποτελούν οι Γενικές ∆ιατάξεις του Αστι-
κού Κώδικα. Η ηθική παρενόχληση συνιστά αναµφίβο-
λα µία συµπεριφορά που προσβάλει το δικαίωµα του
ατόµου στην προσωπικότητα. Σύµφωνα µε το άρθρο
57ΑΚ καθένας έχει δικαίωµα να απαιτήσει την άρση
κάθε παράνοµης προσβολής της προσωπικότητάς του.
Η ως άνω προσβολή δύναται να εγείρει αξίωση αποζη-
µίωσης σύµφωνα µε τις περί αδικοπραξίας διατάξεις
(Άρθρα 914 και 932 Α.Κ. (Πίνη, 2006). Αν και οι διατά-
ξεις αυτές θα µπορούσαν να αποτελέσουν τη νοµική
βάση µίας αγωγής για ηθική παρενόχληση, ωστόσο δεν
είναι βέβαιο κατά πόσο θα µπορούσαν να προσφέρουν
και ένα επαρκές επίπεδο έννοµης προστασίας, δεδο-
µένης κυρίως της γενικής τους φύσης καθώς επίσης
και του γεγονότος ότι η έκβαση της αντιδικίας θα βασι-
ζόταν αποκλειστικά και µόνο στην απόδειξη. Λαµβανο-
µένης υπόψη της δυσκολίας του να στραφεί ένας µεµο-
νωµένος εργαζόµενος κατά ενός φορέα εργασίας ή µίας
συγκεκριµένης οµάδας ή προσώπου αυτού του φορέα,
είναι εύληπτο, ότι το επίπεδο νοµικής προστασίας που

θα του προσφέρεται θα πρέπει να είναι επαρκές (π.χ.
να φέρει ο κατηγορούµενος το βάρος απόδειξης).

Επιπλέον, το 2005 ψηφίστηκε ο Νόµος 3304 για την
εφαρµογή της αρχής της ίσης µεταχείρισης ανεξαρτή-
τως φυλετικής ή εθνοτικής καταγωγής, θρησκευτικών
ή άλλων πεποιθήσεων, αναπηρίας, ηλικίας ή γενετή-
σιου προσανατολισµού. Ο Νόµος αυτός αποτελεί σηµα-
ντικό βήµα για την ίση µεταχείριση των εργαζοµένων
στον εργασιακό τους χώρο ασχέτως φυλετικής ή εθνι-
κής τους καταγωγής. Τέλος, ο νόµος 2000/78/ΕΚ για
τη διαµόρφωση γενικού πλαισίου για την ίση µεταχεί-
ριση στην απασχόληση και την εργασία έχει ως βασι-
κό σκοπό την καταπολέµηση των διακρίσεων λόγω φυλε-
τικής ή εθνοτικής καταγωγής καθώς και την καταπολέµηση
των διακρίσεων λόγω θρησκευτικών ή άλλων πεποιθή-
σεων, αναπηρίας, ηλικίας ή γενετήσιου προσανατολι-
σµού στον τοµέα της απασχόλησης και της εργασίας.

Ωστόσο ο ως άνω Νόµος, όπως αντίστοιχα έχει δια-
τυπωθεί και σε Ευρωπαϊκό Επίπεδο για τις Οδηγίες των
οποίων αποτελεί ενσωµάτωση, ενώ έχει ως σκοπό να
πατάξει το κατάφορο της παραβίασης των ανθρωπίνων
δικαιωµάτων και της προσβολής της ανθρώπινης αξιο-
πρέπειας στον εργασιακό χώρο, ωστόσο, περιορίζει το
παράνοµο των παρενοχλήσεων µόνο σε αυτές που έχουν
ως έρεισµα τη φυλετική ή εθνική καταγωγή, το θρή-
σκευµα ή τις πεποιθήσεις του εργαζόµενου, την ανα-
πηρία, την ηλικία ή το γενετήσιο προσανατολισµό και
δεν εστιάζει στην πάταξη του τελικού αποτελέσµατος
των οποιονδήποτε παρενοχλητικών και υβριστικών ενερ-
γειών των οποίων κάποιος µπορεί να γίνει αντικείµενο
στο χώρο εργασίας και που είναι η καταρράκωση της
ανθρώπινης τιµής, η στέρηση της δηµιουργικής έκφρα-
σης που επιτυγχάνεται κατά βάση µέσω της εργασίας,
οι επιπτώσεις στην ψυχική και σωµατική του υγεία, η
απώλεια της ίδιας της εργασίας. Εφόσον αυτό που ενδια-
φέρει τον νοµοθέτη (κοινοτικό και εγχώριο) είναι η εξα-
σφάλιση υγιών συνθηκών στην εργασία για όλους τους
εργαζόµενους, είναι εξαιρετικά επιτακτική η ανάγκη
τροποποίησης και συµπλήρωσης του Νόµου 3304, ή η
εισαγωγή µίας νέας ad hoc νοµοθετικής πρωτοβουλίας
προκειµένου να καλύπτεται και να θεωρείται κολάσιµη
κάθε µορφή ψυχολογικής βίας που αντίκειται στην έννοια
του σεβασµού του ανθρώπου και όχι να περιορίζεται στο
τιµωρητέο συγκεκριµένων µόνο πράξεων(Ντότσικα,2003).

Hθική παρενόχληση στο χώρο εργασίας 

Αίτια του Φαινοµένου

Η ηθική παρενόχληση στον χώρο εργασίας αφορά σε
επαναλαµβανόµενες και διαρκείς συµπεριφορές, που
επαναλαµβάνονται για µεγάλα χρονικά διαστήµατα και
µε µεγάλη συχνότητα. Η χρονική διάρκεια και η συχνό-
τητα µε την οποία το άτοµο δέχεται την ηθική παρενό-
χληση, ο σκοπός για τον οποίο παρενοχλεί ο θύτης το
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θύµα και η σχέση εξουσίας θύµατος–θύτη είναι στοι-
χεία που συµβάλλουν σηµαντικά στην κατανόηση της
έννοιας (Τζαµαλούκα Γ., 2007).  Καταρχάς, οι λόγοι και
οι τρόποι µε τους οποίους κάποιος γίνεται θύµα µιας
τέτοιας συµπεριφοράς, υπακούν σε κάποιους γενικούς
κανόνες.  Υποστηρίζεται ότι αιτίες του φαινοµένου ενδέ-
χεται να είναι η διαφορετικότητά κάποιου (από τις σεξου-
αλικές του προτιµήσεις έως τον τρόπο που σκέφτεται),
η ζήλια και ο ανταγωνισµός, ο φόβος για ό,τι δεν ελέγ-
χουµε, η περιφρούρηση ανοµολόγητων «µυστικών» (µια
οµάδα εργαζόµενων µπορεί να παρενοχλήσει όποιον
δεν ενταχθεί στις µικροαπάτες που κάνουν όλοι) και
συχνότερα η προσπάθεια για εξαναγκασµό του θύµατος
σε παραίτηση µε το ελάχιστο δυνατό κόστος για την
εταιρεία/οργανισµό/εργοδότη (Hirigoyen, 2002).

Η επιλογή των συµπεριφορών ποικίλει και εξαρτά-
ται εν πολλοίς από την ιεραρχική θέση του «δράστη».
Παρενόχληση µπορεί να ασκηθεί από τον ιεραρχικά
ανώτερο, από συναδέλφους της ιδίας βαθµίδας και από
υφισταµένους (Einarsen S & Skogstad A,1996). Τα ως
άνω πρόσωπα δύναται να ενεργούν τόσο σε οµάδες όσο
και µόνα τους. Οι τρόποι να πληγώσεις τον παρενοχλού-
µενο; Η αποµόνωση, η παράλογη ανάθεση υπερβολι-
κών καθηκόντων ή αντίθετα η ανάθεση άχαρων και υπο-
τιµητικών καθηκόντων, διαρκείς και αδικαιολόγητες
επικρίσεις και συκοφαντίες, η επιδίωξη να χάσει το
θύµα την αίσθηση της ευθυκρισίας, η χρησιµοποίηση
ευαίσθητων προσωπικών δεδοµένων και γενικά 

ενέργειες που θα µπορούσαν να θίξουν την επαγγελ-
µατική και κοινωνική εικόνα του θύµατος στο πλαίσιο
των εργασιακών του σχέσεων (Hirigoyen, 2002).

Οι προδιαθεσικοί παράγοντες οι οποίοι συντελούν
στην ενεργοποίηση φαινοµένων ηθικής παρενόχλη-
σης σε εργασιακούς χώρους είναι οι παρακάτω:

••    ΆΆγγχχοοςς
Είναι αναπόφευκτο σ’ ένα εργασιακό περιβάλλον να
υπάρχει άγχος λόγω του φόρτου εργασίας και αυτό
είναι φυσιολογικό ως ένα βαθµό. Στόχος δεν είναι
µέσω του άγχους να καταστραφεί ο εργαζόµενος, αλλά,
αντίθετα, επιδιώκεται να γίνει πιο αποδοτικός. Στην
ηθική παρενόχληση, απεναντίας, βρίσκεται στο στό-
χαστρο το ίδιο άτοµο, µε σκοπό -λιγότερο ή περισσό-
τερο συνειδητό- να του προκληθεί βλάβη. Σ’ αυτή την
περίπτωση, η πρόθεση δεν είναι η βελτίωση της παρα-
γωγής ή η καλυτέρευση των αποτελεσµάτων, αλλά η
προσβολή του εργαζόµενου (Leymann Η., 1993).

••    ΕΕππααγγγγεελλµµααττιικκέέςς  δδυυσσκκοολλίίεεςς,,  κκαακκέέςς  εερργγαασσιιαακκέέςς  σσυυνν--
θθήήκκεεςς,,  φφόόρρττοοςς  εερργγαασσίίααςς
Η ηθική παρενόχληση δεν πρέπει να µπερδεύεται µε
ορισµένες επαγγελµατικές δυσκολίες, όπου δεν έχουν
παρασχεθεί στον εργαζόµενο τα απαραίτητα υλικά
µέσα για να φέρει εις πέρας το έργο του ή αυτό είναι
δυσανάλογο των ικανοτήτων του. Η ίδια σύγχυση πρέ-
πει να αποφεύγεται και όταν γίνεται λόγος για κακές
εργασιακές συνθήκες ή αυξηµένο φόρτο εργασίας. Σε
περίπτωση ηθικής παρενόχλησης, η υποβάθµιση των
συνθηκών εργασίας γίνεται σταδιακά και είναι τόσο
αδιόρατη, που γίνεται αντιληπτή µόνο συγκρινόµενη
µε την κατάσταση των υπόλοιπων συναδέλφων. Υφί-
σταται παρενόχληση, αν ένας µόνο εργαζόµενος έχει
αυτή την ειδική µεταχείριση ή αν αυτό έχει ως σκοπό
να τον υποβαθµίσει ή/και να πλήξει το ηθικό του
(Cooper C.L., 1988, Leymann H & Gipard R., 1993).

••    ΑΑυυσσττηηρρόόττηητταα  ττωωνν  ααννώώττεερρωωνν  σσττεελλεεχχώώνν
Κάποιος που βρίσκεται σε µία ανώτερη ή διευθυντική
θέση, είναι αναµενόµενο να επιδεικνύει αρκετές φορές
αυστηρή στάση λόγω των αυξηµένων ευθυνών και αρµο-
διοτήτων που έχει. Αρχίζει όµως να υπάρχει ηθική παρε-
νόχληση, όταν ένας προϊστάµενος χρησιµοποιεί δια-
στροφικά µέσα και επιδεικνύει τυραννική συµπεριφορά
µεταβαίνοντας στην εκµετάλλευση. Ασκεί, τότε, µια τρο-
µερή πίεση στους υφισταµένους του ή τους φέρεται
βίαια λοιδορώντας και προσβάλλοντάς τους χωρίς κανέ-
να σεβασµό στο πρόσωπό τους(Τζαµαλούκα., 2007).

••    ΣΣύύγγκκρροουυσσηη  ––  ππααρρεεξξήήγγηησσηη
Είναι αναπόφευκτο σ’ ένα περιβάλλον εργασίας, όπου
συνυπάρχουν πολλοί, να προκύψουν διαφωνίες, διαπλη-
κτισµοί και συγκρούσεις. Όµως µια σύγκρουση είναι
πηγή ανανέωσης και αναδιοργάνωσης, που δηµιουργεί

Πίνακας 1.  

Ψυχολογικές Επιπτώσεις της ηθικής παρενόχλησης  

• Έντονο άγχος 
• Μειωµένη αντοχή στο άγχος 
• Έντονη δυσφορία
• Ευερεθιστότητα/επιθετικότητα
• Ανταγωνισµός
• Απώλεια αυτοελέγχου 
• ∆υσκολία επικοινωνίας
• Ανικανότητα εξωτερίκευσης  συναισθηµάτων 
• Μελαγχολία/κατάθλιψη 
• Συναισθήµατα µοναξιάς, αποτυχίας, 

ανικανότητας, απογοήτευσης, παραίτησης
• αίσθηµα ενοχής ή/και ντροπής
• ∆ιαταραχές προσωπικότητας
• Φοβίες 
• Μανία
• Κατάχρηση ουσιών (καπνός, καφεΐνη, αλκοόλ) 
• Αυτοκτονικές τάσεις
• ∆ιαταραχή Μετατραυµατικού Στρες
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την ανάγκη του προβληµατισµού και της λειτουργίας µε
καινούργιους τρόπους. Όσο όµως µια σύγκρουση παρα-
µένει άλυτη, έχει την τάση να διογκώνεται. Οι διαµάχες

που αργούν να λυθούν, δηµιουργούν µια κρυφή πληγή
και συνεχίζουν να δρουν υπόγεια. Σ’ αυτή την περίπτω-
ση υπάρχει ο κίνδυνος να περάσουµε στη διαδικασία της
ηθικής παρενόχλησης.Στην ηθική παρενόχληση δεν πρό-
κειται πλέον για µια συµµετρική σχέση όπως στη σύγκρου-
ση, άλλα για µια σχέση εξουσιαστή-εξουσιαζόµενου,
όπου ο πρώτος κάνει το“θύµα” να χάσει τη  ταυτότητά
του (Einarsen S, Skogstad A.,1996, Cooper C.L., 1988).

••    ∆∆ιικκααιιοολλοογγηηµµέέννεεςς  εεππιιθθέέσσεειιςς
Μια δικαιολογηµένη λεκτική επίθεση είναι µια πρά-
ξη βίας αλλά µπορεί να είναι απλά η έκφραση µιας
αντίδρασης και µιας παρόρµησης. Αντίθετα, επανα-
λαµβανόµενες κατηγορίες είναι ηθική παρενόχληση,
ειδικά αν συνοδεύεται και από άλλες υποτιµητικές
πράξεις εναντίον του ατόµου. Η παρενόχληση είναι
µια επίθεση «διηνεκής» (Cooper C.L., 1988).

Κατηγορίες Εργασιακής Παρενόχλησης 
Οι ερευνητές χωρίζουν την εργασιακή παρενόχληση
σε 3 κατηγορίες:
•  Κατιούσα ή κάθετη: είναι η παρενόχληση που προ-
έρχεται από τον προϊστάµενο προς κάποιον υφιστά-
µενο. Ο ίδιος ο ορισµός του υφισταµένου παραπέµπει
σε µια σχέση ανισότητας κάνοντας πάντα δύσκολη τη
διάκριση ανάµεσα στις καταχρηστικές συµπεριφορές
και στα προνόµια των ιεραρχικά ανώτερων.
•  Οριζόντια: είναι η παρενόχληση που γίνεται µετα-
ξύ συναδέλφων της ίδιας βαθµίδας
•  Ανιούσα: είναι η παρενόχληση που γίνεται από κάποι-
ον υφιστάµενο ή οµάδα υφισταµένων εναντίον προϊστα-
µένου. Είναι η σπανιότερη µορφή παρενόχλησης, εντού-
τοις όµως µπορεί να είναι εξίσου καταστροφική.( Cooper
C.L. & Payne R, 1988, Leymann H., 1993,  Hirigoyen
M-F, 2002,  ΕΛ.ΙΝ.Υ.Α.Ε., 2002, Ντότσικα, Μ., 2007).

∆ιαφοροποίηση παρενόχλησης µεταξύ δηµοσίου και
ιδιωτικού τοµέα εργασίας
Παρόλο που η παρενόχληση εφαρµόζεται όπου το επι-
τρέπει ο τρόπος οργάνωσης, υπάρχουν εργασιακοί χώροι
που είναι περισσότερο εκτεθειµένοι. Τέτοιοι χώροι είναι
ο δηµόσιος και ιδιωτικός τοµέας. Στον δηµόσιο τοµέα,
η παρενόχληση µπορεί να διαρκέσει αρκετά µεγάλο
διάστηµα, ως και χρόνια, γιατί κατά βάση τα άτοµα προ-
στατεύονται και δεν µπορούν εύκολα ν’απολυθούν, παρά
σε περίπτωση πολύ σοβαρού παραπτώµατος. Αντίθε-
τα, στον ιδιωτικό είναι βιαιότερη, διαρκεί πιο λίγο και
αρκετά συχνά τελειώνει µε την αποχώρηση του θύµα-
τος. Γι’ αυτό το λόγο, στο δηµόσιο τοµέα, οι µέθοδοι της
παρενόχλησης είναι περισσότερο ολέθριες και έχουν
δραµατικά αποτελέσµατα στην υγεία αλλά και στην προ-
σωπικότητα των θυµάτων. Η κατάχρηση εξουσίας είναι
συχνή στον τοµέα αυτό. Έτσι, γίνεται κατανοητό γιατί
µερικοί υπάλληλοι που είχαν εξιδανικεύσει το δηµό-
σιο έχουν απογοητευτεί. (Shallcross και συν., 2008).

Πίνακας 2.

Οργανικές Επιπτώσεις της ηθικής παρενόχλησης

• Κεφαλαλγίες/ηµικρανίες
• Γαστρεντερικές διαταραχές
• ∆ιαταραχές ύπνου
• Ταχυκαρδία
• Πόνοι στήθους
• Τρόµος - ταραχή
• Κοιλιακά άλγη
• ∆υσπεψία, αίσθηµα καύσου, µετεωρισµός
• Ναυτία, εµετοί
• Λιποθυµικά επεισόδια
• ∆ιαταραχές εµµήνου ρύσεως
• Μυαλγίες, κράµπες, µυϊκοί σπασµοί
• Νευρικές συσπάσεις, tics
• Υπόταση / υπέρταση
• Έντονη εφίδρωση
• Κνησµοί
• Συχνουρία
• ∆ιαταραχές σεξουαλικής διάθεσης
• Χαµηλή θερµοκρασία άνω και κάτω άκρων

Πίνακας 3. 

Επιπτώσεις σε Οργανισµούς

• χαµηλή διαχείρισης της απόδοσης
• αυξανόµενες αδικαιολόγητες  επανειληµµένες

απουσίες
• υψηλός κύκλο κίνησης εργαζοµένων
• αυξανόµενες υπερωρίες,
• µείωση των προδιαγραφών ποιότητας,
• αδυναµία τήρησης προθεσµιών,
• ελλιπής εξυπηρέτηση πελατών
• πτώση του ηθικού των εργαζοµένων,
• αυξηµένος κύκλος κίνησης εργαζοµένων
• µειωµένη ικανοποίηση πελατών
• αυξανόµενος αριθµός ατυχηµάτων
• αυξηµένη ανάγκη για στενότερη επίβλεψη
• αδυναµία λήψης σωστών αποφάσεων ή 

παράταση της διαδικασίας
• επιδείνωση της φήµης του οργανισµού
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Εκδηλώσεις ηθικής παρενόχλησης
Σ’ όποιον τοµέα ή εργασιακό περιβάλλον κι αν συναντά-
ται η ηθική παρενόχληση ή αλλιώς το mobbing, στο πλαί-
σιο µεταξύ συναδέλφων ή µεταξύ ανώτερου και κατώ-
τερου στην ιεραρχία, είναι σχεδόν στερεότυποι οι τρόποι
µε τους οποίους εκφράζεται. Η ∆ρ. Marie-France Hirigoyen
(2002) συνοψίζει όλες αυτές τις αδικαιολόγητες συµπε-
ριφορές ταξινοµηµένες σε πέντε κατηγορίες:

1. Προσβολές των συνθηκών εργασίας 
2. Αποµόνωση και άρνηση επικοινωνίας 
3. Προσβολή της αξιοπρέπειας
4. Λεκτική, σωµατική ή σεξουαλική βία. 
5. Προσβολές µε βάση το κοινωνικό πρότυπο, δηλα-
δή( το φύλο, την ηλικία, το θρήσκευµα, τη φυλή, την
κοινωνική καταγωγή).

Όλες οι µελέτες και οι ερευνητές (Leymann 1996,
Quine 1999, Ίδρυµα ∆ουβλίνου 2000, Hirigoyen 2002,
Έκθεση Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου 2001, ΕΛ.ΙΝ.Υ.Α.Ε.
2002), κάνουν εκτενή λόγο για τις σοβαρές επιπτώ-
σεις της εργασιακής παρενόχλησης. 

Επιπτώσεις στο Άτοµο που Υφίσταται Ηθική Παρε-
νόχληση
Οι επιπτώσεις της ηθικής παρενόχλησης είναι ιδιαί-
τερα σηµαντικές τόσο για την πνευµατική, ψυχολογι-
κή και σωµατική υγεία του εργαζοµένου που την υφί-
σταται, αλλά και για τον ίδιο τον οργανισµό στα πλαίσια

του οποίου παρατηρούνται τέτοια φαινόµενα. Αν και
δεν είναι ακόµα δυνατόν να αποτιµηθούν ξεκάθαρα
όλες οι διαστάσεις του φαινοµένου, αφού µόλις πρό-
σφατα έχει ξεκινήσει η εκτεταµένη µελέτη του, οι πρώ-
τες επιστηµονικά τεκµηριωµένες µελέτες δείχνουν ότι
τα αποτελέσµατα της ηθικής παρενόχλησης µπορεί να
αποβούν καταστροφικά(Einarsen & Raknes, 1997). 

••  ΨΨυυχχοολλοογγιικκέέςς  εεππιιππττώώσσεειιςς  ττηηςς  ππααρρεεννόόχχλληησσηηςς
Ως προς τις επιπτώσεις της παρενόχλησης στην ψυχο-
λογία του εργαζοµένου ακολουθεί µια λίστα (πίνακας 1)
µε τα πιο συνηθισµένα και σοβαρά συµπτώµατα που ο
εργαζόµενος παρουσιάζει, χωρίς αυτό να σηµαίνει πως
δεν υπάρχουν και άλλα που παρουσιάζονται λιγότερο
συχνά. Μελετώντας τη βιβλιογραφία βρέθηκε από τις
παραπάνω επιπτώσεις της εργασιακής παρενόχλησης
να συναντώνται µε µεγαλύτερη συχνότητα το άγχος και
η κατάθλιψη (Mayhew και συν., 2004, Hirigoyen, 2002).

••  ΟΟρργγααννιικκέέςς  εεππιιππττώώσσεειιςς  ττηηςς  ππααρρεεννόόχχλληησσηηςς  
Επανερχόµενοι στις αρνητικές επιπτώσεις της ηθικής
παρενόχλησης στην εργασία ή αλλιώς του Mobbing,
προχωράµε στην αναφορά των συµπτωµάτων που προ-
καλεί στον εργαζόµενο σε σωµατικό επίπεδο. Η πίεση,
η ανασφάλεια και η ανησυχία καθώς και το άγχος που
προκαλεί µια διαρκής παρενόχληση στον εργασιακό
χώρο προκαλεί µια σειρά ψυχοσωµατικών διαταραχών
στον εργαζόµενο (πίνακας 2). (Hirigoyen, 2002, Felson,
1992).

Πίνακας 4. 

ΠΠρροολληηππττιικκάά  µµέέττρραα  γγιιαα  ττηηνν  ΗΗθθιικκήή  ΠΠααρρεεννόόχχλληησσηη

Πρόληψη  στο εργασιακό περιβάλλον Πρόληψη σε  Κοινωνικό και ατοµικό επίπεδο 
• Ενεργοποίηση των ανώτερων στελεχών • Αυτοκριτική – Αυτοσεβασµός
• Καλές συνθήκες εργασίας-καλό εργασιακό κλίµα • Ευαισθητοποίηση-πληροφόρηση των παιδιών

στο σχολείο
• Έγκαιρος εντοπισµός • Γνωστοποίηση των περιπτώσεων παρενόχλησης
• ∆ιαρκής επαγρύπνηση • Άρνηση της χειραγώγησης
• Όρια – Κώδικας καλής συµπεριφοράς
• Θέσπιση εσωτερικού κανονισµού
• Σεβασµός της µοναδικότητας του ατόµου
• Ενίσχυση του διαλόγου
• Καλή επικοινωνία
• Αποδοχή της αντιπαράθεσης
• Σεβασµός και καλλιέργεια των ηθικών αξιών
• Επιµόρφωσηδιευθυντικών στελεχών
• Ευαισθητοποίηση, πληροφόρηση των εργαζοµένων 
• ∆ιαµεσολαβητικό όργανο
• ∆ιατήρηση του “image”
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••  ΕΕππιιππττώώσσεειιςς  ττηηςς  ππααρρεεννόόχχλληησσηηςς  σσττοο  εερργγαασσιιαακκόό  ππεερριι--
ββάάλλλλοονν
Οι σοβαρές επιπτώσεις της ηθικής παρενόχλησης στον
χώρο εργασίας δεν περιορίζονται αποκλειστικά και µόνο
στο ίδιο το θύµα αλλά επεκτείνονται και στον οργανισµό
στον οποίο εκδηλώνονται τέτοιου είδους φαινόµενα και
αναφέρονται κυρίως: α) στο οικονοµικό κόστος για την
αποζηµίωση των παρενοχληθέντων που καταφεύγουν
σε παραίτηση και το κόστος πρόσληψης νέων υπαλλή-
λων προς αντικατάσταση αυτών που αποχώρησαν και β)
το επιπρόσθετο κόστος της πολύτιµης εµπειρίας και
γνώσης που στερούν από τον οργανισµό τα θύµατα µε
την παραίτησή τους (Einarsen και συν., 1994).

Ο οικονοµικός αντίκτυπος για τις επιχειρήσεις είναι
σηµαντικός καθώς το επίπεδο απόδοσης ενός εργαζό-
µενου που υφίσταται ηθική παρενόχληση δύναται να
µειωθεί αισθητά ιδίως όσον αφορά τις ικανότητες του,
τις αντιστάσεις του στο εργασιακό άγχος και την προ-
σοχή του, µε συχνό αποτέλεσµα την εκδήλωση ψυχικής
ή σωµατικής ασθένειας. Το ως άνω µεταφράζεται σε
αύξηση των δαπανών λόγω µακροχρόνιας απουσίας για
λόγους υγείας (αναρρωτικές άδειες), πρόωρης συντα-
ξιοδότησης και κατά συνέπεια πτώσης της παραγωγι-
κότητας (Zapf και συν., 1996α Abrams & Robinson,
2002). Επίσης η Εργασιακή Ψυχολογική Κακοµεταχεί-
ριση διαβρώνει το κεφάλαιο που λέγεται ανθρώπινο
δυναµικό της επιχείρησης, γιατί στην πραγµατικότητα
δηλητηριάζει όλο το εργασιακό κλίµα και όχι µόνο τον
εργαζόµενο-στόχο (Einarsen & Skogstad, 1996). Ως
προς τις επιπτώσεις ακολουθεί λίστα(πίνακας 3),(Spector
και συν., 1988α Hirigoyen, 2002).

Η παρενόχληση σε χώρους υγείας
Ιστορικά, τα νοσοκοµεία είχαν πάντοτε µια αυστηρά
ιεραρχηµένη δοµή, στην οποία οι ιατροί ανήκουν σε δια-
φορετικό καθεστώς. Οι νοσηλευτές εξαρτώνται  ταυτό-
χρονα από τους/τις προϊσταµένους/ες ή και τους ιατρούς
πολλές φορές, γεγονός που µπορεί να δηµιουργήσει
σύγχυση που ευνοεί τις παρεξηγήσεις, τις προσβολές
και την κατάχρηση εξουσίας. Παράλληλα όµως, η επα-
φή µε την ασθένεια, τον πόνο και το θάνατο επηρεάζει
το ιατρό-νοσηλευτικό προσωπικό που αντιδρά όπως
µπορεί- ακόµη και κυνικά κάποιες φορές. Οι εργασια-
κές δυσκολίες έρχονται στην επιφάνεια διογκωµένες
και ο εργαζόµενος µπορεί να στιγµατιστεί. Το mobbing
προκαλεί καταστροφικά αποτελέσµατα στη σωµατική
και ψυχική υγεία των εργαζοµένων και κατ’ επέκταση,
των οικογενειών τους. Η προσβλητική µεταχείριση και
η λεκτική κακοποίηση οδηγεί πολλούς εργαζόµενους
σε µακροχρόνια απουσία από την εργασία (Quine, 1999). 

Το σύνδροµο mobbing εκδηλώνεται κυρίως µε σοβα-
ρές επιπτώσεις που µπορεί να λάβουν τη µορφή αυξη-
µένων δυσκολιών συνεργασίας, µειωµένης αντοχής στο
άγχος, σωµατικής δυσφορίας, καταχρήσεων και ψυχο-
λογικών αντιδράσεων. Επίσης µπορεί να επιφέρει στον
εργαζόµενο δυσκολίες στον ύπνο, κατάθλιψη, έντονη επι-
θετικότητα και σωµατική κόπωση. Οδηγεί σε ασθένειες
που σχετίζονται µε το εργασιακό άγχος, την επαγγελµα-
τική εξουθένωση και συνιστούν σοβαρό κίνδυνο για την
υγεία, καθώς υφίσταται σαφής σχέση µεταξύ αφ’ ενός
της ηθικής παρενόχλησης και αφ’ ετέρου του άγχους και
της εργασίας µε υψηλό βαθµό έντασης, αυξηµένο αντα-
γωνισµό και µειωµένη αίσθηση εργασιακής ασφάλειας

Πίνακας 5.

ΜΜέέττρραα  ππρροολληηππττιικκήήςς  δδρράάσσηηςς

•• ΕΕκκσσττρρααττεείίαα  ππλληηρροοφφόόρρηησσηηςς  ττωωνν  εερργγααζζοοµµέέννωωνν.. Αποτελεί την πιο ενδεδειγµένη µέθοδο πρόληψης, που
µπορεί να πάρει πολλές µορφές. Μία από αυτές είναι η έκδοση και διάθεση ενηµερωτικών εντύπων, µέσα
από τα οποία οι εργαζόµενοι θα µπορούν να πληροφορηθούν για τα δικαιώµατα και τις υποχρεώσεις τους,
παράλληλα µε τις αρνητικές επιπτώσεις του φαινοµένου στον οργανισµό. 
•• ΣΣυυσσττηηµµααττιικκήή  σσυυλλλλοογγήή  ππλληηρροοφφοορριιώώνν σχετικά µε φαινόµενα ηθικής παρενόχλησης στον οργανισµό. Η συλ-
λογή αυτή µπορεί να γίνει µέσω ειδικών ερωτηµατολογίων, τακτικών συζητήσεων µε το προσωπικό, ή µε
την αναζήτηση των αιτιών για τις συχνές απουσίες των εργαζοµένων.
•• ΕΕκκππααίίδδεευυσσηη  κκααιι  εεππιιµµόόρρφφωωσσηη των εργαζοµένων από ειδικούς επιστήµονες.
•• ∆∆ηηµµιιοουυρργγίίαα  κκααττάάλλλληηλλωωνν  υυπποοδδοοµµώώνν  για την αντιµετώπιση του φαινοµένου, που µπορεί να περιλαµβάνουν
από οµάδες στήριξης των εργαζοµένων έως τη σύνταξη ενός κοινού κώδικα δεοντολογίας ενάντια στην
ηθική παρενόχληση.
•• ΑΑννααδδιιοορργγάάννωωσσηη  ττοουυ  κκααττααµµεερριισσµµοούύ  εερργγαασσίίααςς  κκααιι  ττηηςς  κκααττααννοοµµήήςς  εευυθθυυννώώνν..  Το µέτρο αυτό µπορεί να απο-
βεί ιδιαίτερα διευκολυντικό στο ∆ηµόσιο Τοµέα, όπου αρκετά συχνά η έλλειψη συγκεκριµένων κανόνων
και ευθυνών ευνοεί φαινόµενα κατάχρησης εξουσίας και παρενόχλησης. 
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(Hirigoyen, 2002). Σε ελληνική συγκριτική µελέτη για την
ηθική παρενόχληση σε νοσηλευτικό προσωπικό σε ∆ηµό-
σιο και Ιδιωτικό Νοσοκοµείο (2007), έδειξε ότι οι κυριό-
τερες ψυχολογικές επιπτώσεις της παρενόχλησης στους
Νοσηλευτές είναι το άγχος (47,2%), η µειωµένη αντοχή
σ’ αυτό (23,9%), η δυσκολία επικοινωνίας (18,7%), η ευε-
ρεθιστότητα (20,8%) η δυσφορία (18,4%), επιθετικότητα
(14,7%) και η κατάθλιψη (8,2%). Σοβαρές είναι και οι
οργανικές επιπτώσεις της παρενόχλησης µε συνηθέστε-
ρες τις κεφαλαλγίες (52,8%), τις διαταραχές ύπνου (31,2%),
την ταχυκαρδία (22,8%), τις γαστρεντερικές διαταραχές
(20,7%) και τις διαταραχές αρτηριακής πίεσης (12,6%),(
Παπαδάκη Μ., Χουστουλάκη Ε., Τσιράκος ∆., 2007).

Από τις σοβαρές αρνητικές επιπτώσεις της ηθικής
παρενόχλησης στην ψυχική υγεία των εργαζοµένων,
κυρίαρχη θέση κατέχουν το άγχος, η κατάθλιψη, η επαγ-
γελµατική εξουθένωση και το µετατραυµατικό stress.
Το γεγονός αυτό επιβεβαιώνεται και από τις πρόσφατες
µελέτες που έχουν διεξαχθεί.  Πιο συγκεκριµένα, από
την έρευνα που διεξήγαγε το Ίδρυµα του ∆ουβλίνου (2000),
άγχος παρουσίαζε το 28% του συνολικού δείγµατος
(n=21.500) των εργαζοµένων στα κράτη-µέλη. Σε άλλη
έρευνα (Quine 1999), άγχος παρουσιάζει το 22,5% των
εργαζοµένων, κατάθλιψη το 8% και έντονη ανησυχία το
30%. Μια από τις πλέον πρόσφατες µελέτες είναι αυτή
που έκανε δι’ αλληλογραφίας η Marie-France Hirigoyen
στη Γαλλία. Από τα αποτελέσµατα, τα οποία παραθέτει
σε βιβλίο της (2001), βρήκε ότι το 69% του δείγµατός
της παρουσίασαν βαριάς µορφής κατάθλιψη, που σηµαί-
νει ότι χρειάζονται ιατρική παρακολούθηση, και το 52%
εµφάνισαν ψυχοσωµατικές διαταραχές.

Η φύση του επαγγέλµατος του ιατρού και του νοσηλευ-
τή είναι τέτοια ώστε να δηµιουργούνται συγκρούσεις µετα-
ξύ των νοσηλευτών και µεταξύ νοσηλευτών και ιατρών ή
και ανωτέρων. Αυτό συµβαίνει λόγω της απουσίας, συχνά-
πυκνά, καταµερισµού των ευθυνών και καθορισµού των
ρόλων για κάθε οµάδα.  Σύµφωνα µε έρευνα στην Νέα
Ζηλανδία, οι συγκρούσεις ρόλων, καθηκόντων και ευθυ-
νών µεταξύ ιατρών και νοσηλευτών αποτελεί επίσης αιτία
άγχους και ψυχολογικών προβληµάτων (Dewe, 1987).
Σύµφωνα µε τους Ivancevich & Matteson (1980), σύγκρου-
ση ρόλων έχουµε όταν ο εργαζόµενος αισθάνεται ότι πρέ-
πει να ικανοποιήσει διαφορετικών ειδών απαιτήσεις και
προσδοκίες ή όταν η συµµόρφωση µε ορισµένες απαι-
τήσεις του ρόλου κάνει δύσκολη ή αδύνατη τη συµµόρ-
φωση µε κάποιες άλλες πλευρές του ρόλου. Μια τέτοια
κατάσταση µπορεί να προέρχεται από δύο διαφορετικούς
ρόλους που ασκεί το ίδιο  το άτοµο (π.χ. προϊστάµενος
και υφιστάµενος, ταυτόχρονα), οπότε υπάρχουν διαφο-
ρετικές προσδοκίες απ’ αυτόν από διαφορετικές οµάδες
στον ίδιο χώρο εργασίας» (Καντάς, 1995). 

Μια άλλη σηµαντική πηγή στρες είναι η αµφισβήτηση
του ρόλου.  Κάθε άτοµο που εργάζεται µε ζήλο περιµένει
τη θετική ανταπόκριση και την αναγνώριση από τους
άλλους. Όταν όµως δεν υπάρχει αναγνώριση από τους

άλλους αλλά αντίθετα υπάρχει αµφισβήτηση, τότε το άτο-
µο στρεσάρεται, απογοητεύεται και βρίσκεται σε µία συνε-
χή αγωνία και υπερένταση, γεγονός που µπορεί να το κάνει
να χάσει την αυτοπεποίθησή του και να «παραιτηθεί», από
τις προσπάθειες του. Η αµφισβήτηση του ρόλου επιδρά
δυσµενώς στην ψυχική ευεξία του ατόµου, ειδικά όταν
χαρακτηρίζεται από µειωµένο αυτοέλεγχο (Jimmieson,
2000). Αξίζει να σηµειωθεί η µελέτη του Margolis και συν.
(1974), όπου ερευνητές εντόπισαν ορισµένες σηµαντικές
σχέσεις µεταξύ αµφισβήτησης ρόλου και συγκεκριµένων
συµπτωµάτων ψυχικής και σωµατικής νόσου όπως: κατά-
θλιψης, επαγγελµατικής δυσαρέσκειας, δυσαρέσκειας
από τη ζωή, µειωµένων εργασιακών κινήτρων, µειωµέ-
νων επιπέδων αυτοεκτίµησης και πρόθεσης αποχώρησης
από την εργασία (Αντωνίου, 2006).

Γιατροί, νοσηλευτές και άλλοι επαγγελµατίες υγεί-
ας, υπερασπίζονται την άποψη ότι συχνά δηµιουργού-
νται συναισθηµατικά προβλήµατα όταν οι σχέσεις µετα-
ξύ των υφισταµένων και του διευθυντή για τον ένα ή
άλλον λόγο, χωλαίνουν σε ψυχολογικό επίπεδο(Cooper,
2002). Ο ερευνητής του στρες Hans Selye, υποστήριζε,
ότι το να µάθει κανείς να ζει µε άλλους ανθρώπους είναι
µια από τις πιο στρεσογόνες πλευρές της ζωής. Οι αρµο-
νικές σχέσεις µεταξύ των µελών µιας οµάδας, είναι το
κλειδί για την καλή υγεία του ατόµου και την καλή λει-
τουργία του οργανισµού (Cooper, 2002).

Υπερβολικές και σε πολλές περιπτώσεις ανεξέλε-
γκτες απαιτήσεις και πιέσεις µπορούν να προκληθούν
από κακό σχεδιασµό της εργασίας, κακή διαχείριση και
ανικανοποίητες εργασιακές συνθήκες. Εξαιτίας λοιπόν
αυτών των συνθηκών είναι δυνατό οι εργαζόµενοι στα
νοσοκοµεία να µην λαµβάνουν την ικανοποιητική υπο-
στήριξη από τους άλλους ή να µην έχουν αρκετό έλεγ-
χο της εργασίας τους και των πιέσεών της (Leka et al.,
2003). Σε  έρευνα που έγινε σε ιατρούς στη Βοσνία(2006)
για την ηθική παρενόχληση, το άγχος και τις συνθήκες
εργασίας, έδειξε ότι η έλλειψη υποστήριξης από προϊ-
σταµένους και συναδέλφους ήταν προγνωστικοί παρά-
γοντες για την εκδήλωση ψυχοσωµατικών συµπτωµά-
των ( Pranjic N., Males-Bilic L., et al, 2006).  Έρευνα
στο Πανεπιστηµιακό Νοσοκοµείο Ιωαννίνων σε νοση-
λευτές, µε σκοπό να διερευνηθούν οι αγχογόνοι παρά-
γοντες, έδειξαν ότι η κακή διοίκηση και η άσκηση εξου-
σίας, αποτελεί σηµαντικό παράγοντα άγχους και
καταθλιπτικών συµπτωµάτων στους νοσηλευτές (Καυ-
κιά, & Σπυρόπουλος, 1995). Τελικά οι περισσότερες
αιτίες εµφάνισης του φαινοµένου ηθικής παρενόχλη-
σης στους επαγγελµατίες υγείας αφορούν τον τρόπο µε
τον οποίο είναι σχεδιασµένη η εργασία και τον τρόπο µε
τον οποίο τα νοσοκοµεία διοικούνται. Επειδή αυτές οι
πτυχές της εργασίας έχουν τη δυνατότητα για την πρό-
κληση της βλάβης, καλούνται κίνδυνοι, σχετιζόµενοι µε
το στρες ή (αλλιώς) πιο απλά στρεσογόνοι παράγοντες.
Ας µην ξεχνάµε ότι το να είναι οι εργαζόµενοι υγιείς και
ικανοποιηµένοι από την εργασία τους και από τις συν-
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θήκες, ωφελεί και τον οργανισµό. Το όφελος δηλαδή
του οργανισµού έγκειται στην µεγαλύτερη αφοσίωση του
προσωπικού στην εργασία και στην καλύτερη απόδοση
(Καυκιά, Σπυρόπουλος, 1995).

Αντιµετώπιση Εργασιακής παρενόχλησης 
Μέχρι σήµερα αρκετοί συγγραφείς έχουν αναφερθεί
στην ανάγκη για λήψη µέτρων για την αντιµετώπιση του
φαινοµένου της ηθικής παρενόχλησης στον εργασιακό
χώρο (π.χ., Quine, 1999, Zapf & Gross,2001). Τα µέτρα
αυτά, ανάλογα µε την προσέγγιση του κάθε συγγραφέα,
µπορεί να είναι είτε επικεντρωµένα στο άτοµο (θύτη ή
θύµα της παρενόχλησης) είτε στον ίδιο τον οργανισµό.
Αναλυτικότερα, κάποιες από τις παρεµβάσεις που έχουν
προταθεί ή και θεσπιστεί για την αντιµετώπιση του φαι-
νοµένου της ηθικής παρενόχλησης στον εργασιακό χώρο
είναι οι ακόλουθες:

••  ΨΨυυχχοολλοογγιικκήή  ΠΠααρρέέµµββαασσηη
Η ψυχολογική υποστήριξη του θύµατος παρενόχλησης
µπορεί να επιτευχθεί µέσω της επαγγελµατικής απο-
κατάστασης, της ψυχοθεραπείας, της οργάνωσης οµά-
δων αυτο-βοήθειας και της θεραπευτικής αγωγής. Η
συµµετοχή του εργοδότη στην όλη διαδικασία έγκειται
κατά βάση όχι µόνο στην παροχή επαρκών πληροφο-
ριών αλλά κυρίως στην συνεχή παρακολούθηση του
εργασιακού περιβάλλοντος όπου εντοπίστηκε το φαινό-
µενο της ηθικής παρενόχλησης, ιδίως στην περίπτωση
όπου θύτης και θύµα θα πρέπει να εξακολουθούν να
συνυπάρχουν στο ως άνω περιβάλλον (Zapf & Gross,
2001α Duffy και συν., 2002). Το σίγουρο είναι ότι στις
καταστάσεις αυτές δεν µπορεί το θύµα να τα βγάλει πέρα
µόνο του. Χρειάζεται κάποια διαµεσολάβηση, από το
ίδιο το εργασιακό του περιβάλλον, από συνδικάτα, από
επιτροπές επιθεώρησης, από γιατρούς εργασίας, από
διευθυντές ανθρώπινου δυναµικού, από ειδικούς συµ-
βούλους ή χρειάζεται να αναζητήσει εξωτερικοί βοή-
θεια από κάποιο δικηγόρο, ψυχολόγο ή ψυχίατρο. Η υιο-
θέτηση συγκεκριµένων µέτρων για την θεραπευτική
αποκατάσταση των εργαζόµενων που υφίστανται ή έχουν
υποστεί κατά το παρελθόν παρενόχληση στον χώρο εργα-
σίας αποσκοπεί στην υποστήριξη του ατόµου µέσα στο
ίδιο το περιβάλλον που του προκάλεσε τα ψυχοσωµατι-
κά συµπτώµατα (Keashly, 1998).  Ωστόσο, για να ανα-
ζητήσει το θύµα βοήθεια από κάποιο ειδικό, θα πρέπει
καταρχάς να συνειδητοποιήσει το ίδιο το πρόβληµα.
Όπως αναφέρθηκε παραπάνω, η πρώτη φάση της παρε-
νόχλησης αποσκοπεί στην αποσταθεροποίηση του θύµα-
τος. Πρέπει λοιπόν να συµβουλευτεί έναν ψυχίατρο ή
έναν ψυχοθεραπευτή προκειµένου να εξασφαλίσει την
απαραίτητη ενέργεια για να αµυνθεί. Οι ψυχίατροι και
οι γιατροί-σύµβουλοι της κοινωνικής ασφάλισης καλού-
νται τότε να αναλάβουν την προστασία των θυµάτων και
να διευθετήσουν τα επαγγελµατικά προβλήµατα, ενώ οι
λύσεις που πρέπει να δοθούν είναι νοµικές (Vartia, 1996).

••  ΠΠααρρεεµµββάάσσεειιςς  σσττοονν  ΟΟρργγααννιισσµµόό
Το Ευρωπαϊκό Κοινοβούλιο σε µία έρευνα του 2001 για
τη βία στο χώρο εργασίας παρουσίασε µεταξύ άλλων και
τις βασικότερες προτάσεις που έχουν διατυπωθεί για
την αποτελεσµατικότερη προστασία των εργαζοµένων
από το φαινόµενο της ηθικής παρενόχλησης. Οι ως άνω
προτάσεις δύνανται να διακριθούν σε δύο κύριες κατη-
γορίες: α) στα µέτρα πρόληψης και β) στις παρεµβατι-
κές ενέργειες. Η εµπλοκή του ίδιου του οργανισµού στη
λύση του προβλήµατος είναι ιδιαίτερα σηµαντική καθώς,
οι ατοµικές λύσεις είναι δύσκολες όταν το κακό έχει ήδη
συµβεί. Η εµπλοκή του ατοµικού µε το συλλογικό κάνει
τις διαµεσολαβήσεις περίπλοκες, και συνήθως η διεκ-
περαίωση συνίσταται σε αποµάκρυνση του θύµατος και
παραµονή του θύτη στη θέση του. Προστασία ίσως για
το θύµα, αλλά ουσιαστικά αποτυχία της απόδοσης δικαι-
οσύνης. Οι οργανισµοί οφείλουν να λάβουν γενναία µέτρα
(που σε κάποιες περιπτώσεις θα παραβλάψουν την «απο-
τελεσµατικότητά» τους στον οικονοµικό ανταγωνισµό)
και οι σύλλογοι, τα συνδικάτα, οι γιατροί και οι δικηγό-
ροι οφείλουν να ευαισθητοποιηθούν επαρκώς για τα φαι-
νόµενα αυτά (Leymann, 1996). Η Hirigoyen (2002) κάνει
κάποιες προτάσεις οργάνωσης και ευαισθητοποίησης,(πίνα-
κας 4), µε κεντρικό άξονα την σύνταξη ενός θεµελιώ-
δους «εσωτερικού νόµου» και την ειδική εκπαίδευση
ατόµων στη διοίκηση προσωπικού που θα λειτουργούν
ως δικλείδες εµπιστοσύνης. 

••  ΆΆλλλλαα  µµέέττρραα  ππρρόόλληηψψηηςς  εερργγαασσιιαακκήήςς  ππααρρεεννόόχχλληησσηηςς
Η κοινωνία άρχισε να συνειδητοποιεί το µέγεθος του
προβλήµατος που δηµιουργεί η εργασιακή παρενόχλη-
ση και τα τελευταία χρόνια αρκετά θύµατα -κατά κύριο
λόγο στο εξωτερικό- έχουν τολµήσει να φέρουν στη
δικαιοσύνη αυτές τις υποθέσεις. Πρέπει να εφαρµοστεί
µια δραστική πολιτική πρόληψης, χωρίς να περιµένου-
µε να υπάρξει σηµαντικός αριθµός θυµάτων για ν’ αντι-
δράσουµε. Όταν ένα άτοµο είναι θύµα εργασιακής παρε-
νόχλησης κι αυτό προκαλεί µόνιµες βλάβες στην υγεία
του, οι γιατροί δεν έχουν άλλη επιλογή απ’ το ν’ αποµα-
κρύνουν το άτοµο απ’ αυτή την παθογενή κατάσταση. Η
αποµάκρυνση του θύµατος είναι ένας τρόπος προστα-
σίας αλλά συγχρόνως και µια αποτυχία, γιατί αποδει-
κνύει ότι δεν υπήρξε έγκαιρη αντίδραση κι αυτό δεν
εµποδίζει την εµφάνιση νέων κρουσµάτων εργασιακής
παρενόχλησης στο ίδιο περιβάλλον. ∆εν υπάρχει µια
µοναδική λύση. Χρειάζεται δράση σε όλα τα σηµεία-
κλειδιά του συστήµατος. Η πρόληψη της ηθικής παρε-
νόχλησης στον εργασιακό χώρο πρέπει γενικότερα να
ενταχθεί στην πρόληψη των επαγγελµατικών κινδύνων,
γιατί η υγεία στην εργασία -συµπεριλαµβανοµένης και
της ψυχικής υγείας- είναι ένα θεµελιώδες δικαίωµα
των εργαζοµένων. Από την λεπτοµερή µελέτη της Βιβλιο-
γραφίας (Leymann 1993, Davenport, Schwartz & Elliott
1999, Ψήφισµα του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου σχετικά
µε την παρενόχληση στους χώρους εργασίας 2001,
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Hirigoyen 2002, Ντότσικα 2003) καταρτίστηκε ένα συγκε-
ντρωτικό πλάνο για την πρόληψη της ηθικής παρενό-
χλησης στους χώρους εργασίας (πίνακας 5).

Συµπεράσµατα 
Μέσα από την βιβλιογραφική ανασκόπηση, επιχειρή-
σαµε να εξετάσουµε το φαινόµενο της ηθικής παρενό-
χλησης, δίνοντας ιδιαίτερα έµφαση στις προεκτάσεις
που έχει στο χώρο της υγείας. Η εντυπωσιακή αύξηση
φαινοµένων όπως η ηθική παρενόχληση στο εργασια-
κό περιβάλλον αποτελεί ένδειξη του ατοµικισµού που
κυριαρχεί στη σύγχρονη κοινωνία. 

Τεκµηριώνεται βιβλιογραφικά ότι η ηθική παρενό-
χληση τραυµατίζει τις εργασιακές σχέσεις και πλήττει
την αξιοπρέπεια του ατόµου µέσα στο εργασιακό του
χώρο απειλώντας την ασφάλεια της επαγγελµατικής του
ζωής και µερικές φορές την ασφάλεια της ψυχικής και
σωµατικής του ακεραιότητας. Για να αποφευχθούν τέτοια
περιστατικά στο χώρο υγείας, θα πρέπει οι ∆ιοικήσεις
των Νοσοκοµέων, να έχουν ανθρωποκεντρικό χαρακτή-
ρα, να διατίθεται Συµβουλευτική Υπηρεσία εντός του
νοσοκοµειακού χώρου, αρµόδιας για περιπτώσεις εργα-
σιακής παρενόχλησης και εργασιακών σχέσεων. Οι προϊ-
στάµενοι των τµηµάτων από την µεριά τους, είναι σηµα-
ντικό να εκπαιδεύονται και να ευαισθητοποιούνται,  έτσι
ώστε να γνωρίζουν πώς να αντιµετωπίσουν τυχόν προ-
βλήµατα εργασιακής παρενόχλησης, καθώς επίσης και
να διοργανώνουν σεµινάρια ευαισθητοποίησης και πλη-
ροφόρησης για τους εργαζόµενους και οµάδες αυτο-
βοήθειας, µέσα από ειδικά κατάλληλα προγραµµάτα
υποστήριξης, αποκατάστασης και επανένταξης για άτο-
µα που έχουν υποστεί ηθική παρενόχληση. 
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