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KARS iLI MERKEZ YATAKLI HASTANELERI AMELIYATHANELERDE SUREKLI
CALISAN PERSONELIN IS SAGLIGI VE GUVENLIGI FARKINDALIGI

Seyda KANIK TAYFUN
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Damisman: Dog. Dr. Turgut ANUK

Ameliyathaneler saglik hizmeti veren kurumlarda is kazalar1 ve meslek
hastaliklar1 agisindan oldukga riskli boliimlerin basinda gelmektedir. Bu kazalar ve
meslek hastaliklarinin  goriilmesi hem ameliyathane personelleri hem de saglik
hizmetlerinde aksakliklar meydana gelebilecegi i¢in toplum sagligina olumsuz etkiler

gosterebilmektedir.

Yaptigimiz calismamizda Kars ili merkezde yatakli saglik hizmeti veren
kurumlardaki ameliyathane personellerinin saglik ¢alisani giivenligi kriterlerinin 6l¢egi
degerlendirilerek farkindaliklar1 degerlendirilmistir. Elde eldilen sonuglar dogrultusunda
ameliyathane birimlerindeki personellerin farkindaliklar ile is kazas1 siklig1 ve meslek
hastalig1 goriilme sikligi arasindaki pozitif yonlii bir iliski tespit edildi. Ancak Kars
ilindeki ameliyathanelerde ¢alisan giivenligi kriterleri sonuglarinda is sagligr ve

giivenligi kapsamindaki 6nlemlerin etkili olmadig1 goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Is sagligi, Is giivenligi, Ameliyathaneler, Glvenlik kriterleri.
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Operating rooms are one of the most risky departments in health care institutions
in terms of work accidents and occupational diseases. The occurrence of these accidents
and occupational diseases can have negative effects on public health, as disruptions may
occur in both operating room personnel and health services.

In our study, the awareness of the operating room personnel in the institutions
providing inpatient health services in the city center of Kars was evaluated by
evaluating the scale of the health worker safety criteria. In line with the results obtained,
a positive relationship was determined between the awareness of the personnel in the
operating room units and the frequency of occupational accidents and occupational
diseases. However, it is seen that the measures within the scope of occupational health
and safety are not effective in the results of the employee safety criteria in the operating

theaters in Kars.

Key Words: Occupational health, Occupational safety, Operating Rooms, Safety
criteria.
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1. GENEL BILGILER
1.1. Is Saghg Ve Giivenligi
1.1.1.1s Saghg ve Giivenligi Tle Tlgili Kavramlar
1.1.1.1. is Saghg ve Giivenligi

Is saglig1, calisanlarin sagliklarini zihinsel, bedensel, ruhsal ve sosyal olarak en
ist seviyede devamliligini saglamak, ¢calisma ortam kosullarin1 en uygun hale getirmek,
calisanlar1 olusabilecek tiim etkilerden korumak kosullariyla isin ve calisanlarin

uyumunu saglamak amacli yapilan uygulamalart igermektedir [1].

Is giivenligi ise ¢alisma ortamlarindaki olumsuzluklardan c¢alisanlarin zarar
gérmesini Onlemek ve calisma ortamlarini giivenli hale getirmek amacglhi alinan

tedbirlerin tamamin1 kapsamaktadir [2].

Is saghg ve is giivenligi kavramlarini tanimi esas olarak bir arada barindiran isin
gerceklestigi sirada farkli etkenlerden kaynaklanan ve sagligi olumsuz yonde
etkileyebilecek durumlardan korunmak amaciyla gergeklestirilen sistematik ve bilime

dayali ¢alismalarin tamami olarak tanimlanmaktadir [2].
1.1.1.2. Tehlike

Tehlike bir ¢ok sekilde tanimlanabilmesine karsin tehlike tanimi temel olarak,
toplum igerisinde insani olumsuz yonde tehdit eden durum olarak tanimlanmaktadir [3].
Calisma alanlarindaki isin isleyisine gore bir¢cok tehlike mevcut olabilmektedir.
Tehditleri ne boyutta olursa olsun tehlikeler, géz ard1 edilmemeli, mevcut sorunlar teker

teker ele alinmali ve ¢6zlim yollart belirlenmelidir [1].
1.1.1.3. Risk Tanim ve Degerlendirilmesi

Risk, gergeklesmesi durumunda olumsuz sonuglarin meydana gelebilecegi
durumlarin meydana gelme ihtimali olarak tamimlanmaktadir [2]. Bir diger deyisle

tehlike ve tehlikenin meydana gelme olasiligi riski olusturmaktadir [3].

Risk degerlendirilmesi ise is ortamlarindaki zararin tespiti, bu zararlarin risk
olusturabilecek etkenlerin zarar kaynakli risklerin belirlenebilmesi amaciyla

gerceklestirilen g¢alismalarin biitiiniidiir [2]. Bu kapsamda tehlikelerin niteligi ve



meydana gelebilecek tehlikeli olay sonucunda olusabilecek zararin siddeti ve olasilig1

dikkate alinmalidir.

Risklerin tamamen ortadan kaldirilmasi veya risklerin mimkin olan en az

seviyelere indirilebilmesi igin;

e Tehlike veya tehlike sebebinin ortadan kaldirilmasi,
e Tehlike olusturan etkeni, tehlikesiz veya daha az tehlikeli olacak sekilde
degistirmek,

e Riskler ile kaynaginda miicadele etmek gerekmektedir [1].
1.1.1.4. Is Kazas

Is kazalari genel olarak beklenmedik veya neden olmaksizin meydana
gelmemektedir. Caligma ortamlarindaki tehlikelerin goriilmeden meydana gelmis
kazalara is kazalar1 denmektedir [3]. Bir diger deyisle planli olmayan ve ansizin
gerceklesen biro lay sonucu sakatlanmalara ve zararlara neden olabilecek durum is
kazas1 olarak adlandirilmaktadir. Is kazalari; ¢alisanlara, is verenlere dolayli olarakta
ailelere ve iilke ekonomisine zarar veren, tiretimde kayiplara neden olabilen olaylardir
[1]. Is kazalarinin olusmasina birgok farkli etken neden olmaktadir. Is kazalarinin %80’
kisisel %20’si ise ¢evresel neden kaynaklidir. Bireysel nedenler davraniglar ve tutum
iken, c¢evresel nedenler ise calisma ortamindaki risk ve tehlikeler olarak karsimiza

cikmaktadir. Kisacasi is kazasi, davraniglarin ve kosullarin toplami olarak belirtilebilir
[2].

Meydana gelen is kazalar1 bircok farkli alt kategoride siniflandirilsa da temel

olarak 3 ana baslikta belirtilmektedir. Bunlar;

e Yaralanmalarin agirligina gore,
e Yaralanmalarin cinsine gore,

e Kazanin cinsine gore olarak siniflandirilmaktadir [1].
1.1.1.5. Meslek Hastahg:

Meslek hastaligi, ¢alisanin ¢alistigi isin 6zelliklerinden veya ¢alisma ortamindan
kaynaklanan ugramis oldugu akut ya da kronik hastalik, fiziksel ya da psikolojik
engellilik durumu olarak agiklanmaktadir [2]. Bir hastaligin meslek hastaligi olarak

sayilabilmesi icin hastalik ve is arasinda neden — sonug ilikisi bulunmali ve hastaliga



neden olan isten fiilen ayrildigi tarih ile hastaligin goriildiigii tarih arasindaki
yiikiimliiliik siiresi igerisinde ger¢eklesmelidir [1].
Meslek hastaliklarinin siniflari ise;

e A smifi (Kimyasal maddelerle olusan hastaliklar),

e B simfi (Mesleki cilt hastaliklar),

e (C smfi (Mesleki solunum sistemi hastaliklari),

o D sinift (Mesleki bulagici hastaliklar),

e E smifi (Fiziksel faktorlerle olusan meslek hastaliklar1  olarak

smiflandirilmaktadir [2].

1.1.2. Saghk Sektériinde Is Saghg ve Giivenligi

Saglik, insanligin basindan beri bireysel veya toplumlar i¢in oldukg¢a 6nemli bir
olgudur. Saglik sektorii ise sagligin tekrar saglanabilmesi, korunmasi ve siirekliligin
saglanabilmesi i¢in mal ve hizmet iireten tim kurum ve kuruluslari barindiran bir
yapidir [4]. Sunulan saglik hizmetlerinin giiven, kalite ve verimlilige dayali sekilde
sunulabilmesi saglik ¢alisanlarinin sagligina, kapasitelerine ve performanlarina baglh
oldugundan saglik ¢alisanlarindaki is saglig1 ve giivenligi ¢ok biiylik bir neme sahiptir.
Bu sebeplerle saglik sektor calisanlarinin galisma sirasinda karsilastiklari risklerin ve
tehlikelerin belirlenerek tehlikelerin dnlenmesi i¢in gereken onlemler alinarak risklerin

ortadan kaldirilmasi gerekmektedir [5].
1.1.2.1. Saghk Cahsanlarinda Risk Faktorleri

Saglik calisanlari, ¢alistiklar: ortam kaynakli bir¢ok riskle karsilasma olasiliklar
bulunmaktadir [6]. Calisma ortamlarindaki tehlike smiflart agisindan  saglik
kuruluslarindaki isler ¢ok tehlikeli isler olarak kabul edilmektedir [1]. Saglik

kuruluslarinda saglik ¢alisanlarini tehdit eden risk faktorleri ise;

e Biyolojik tehlikeler,

e Kimyasal tehlikeler,

e Ergonomik tehlikeler,
o Fiziksel tehlikeler,

e Psiko-sosyal tehlikeler,

e Diger tehlikeler olmak iizere 6 alt grupta toplanabilmektedir [3].



1.1.2.1.1. Biyolojik Tehlikeler

Bu tehlikeler; kan, enfekte olmus viicut dokulari, laboratuvar materyalleri, tibbi
atiklar kaynakli mikroorganizmalar kaynakli hastaliklar, tozlar, protein ve enzimler
olarak belirtilebilir. Bu tehlikeler ile temas ve kesici delici aletler kaynakli yaralanmalar
biyolojik tehlikelerin saglik ¢alisanlarina en sik ulasma yollaridir. Biyolojik tehlikeler
saglik alaninin tamaminda mevcuttur. Saglik calisanlarinin  bir¢ok enfeksiyonla

karsilagsma olasiliklart bulunmaktadir [7].
Biyolojik risk faktorleriyle 3 sekilde maruz kalinabilmektedir. Bunlar;

e Solunum yolu ve damlacik yoluyla maruziyet,
e Direk temas maruziyeti,

e Kan ve viicut sivilart yoluyla maruziyet olarak karsimiza ¢ikmaktadir [1].
1.1.2.1.2. Kimyasal Tehlikeler

Saglik ¢alisanlar1 ¢alisma ortamlart kaynakli ¢esitli kimyasal faktorlerle
karsilasabilmektedir. Kimyasal faktorler arasinda ilk sirada dezenfektanlar, ikinci sirada
antiseptikler ve bunlarin disinda anestezikler, latex, civa, gluteraldehid, solvent,

inorganik kursun, farmasétik maddeler, ve sitotoksik maddeler de bulunmaktadir [7].
Bu kimyasallarin viicuda girebilecegi bir¢ok yol bulunmaktadir. Bunlar;

e Solunumyolu ile,
e Sindirim yolu ile,

e Deri ve gozlerden emilim yolu ile gergeklesmektedir.

Bu kimyasal maddeler saglik iizerinde olduk¢a olumsuz etkilere sebep
olmaktadir. Bu etkiler arasinda; toksik, zararl, kanserojen, mutajen, tahris edici,
asindiricy, iireme bozukluguna neden olan ve alerjik etkiler bulunmaktadir. Bu etkiler
maruz kalinan kimyasalin yapisina, maruz kalinan siirelere ve maruziyet sekline gore

akut ve kronik olmak Uzere etki gosterirler [1].
1.1.2.1.3. Ergonomik Tehlikeler

Ergonomi; insanlar, makineler ve is talebi arasindaki karmagik iliskinin
anlagilabilmesi ve giinlilk yasamda ¢alismanin ¢alisanlardaki ve olusan talep edilen iiriin

aciginin kapatilmasi igin kullanilan bir is yontemidir [6]. Bir diger deyisle ¢alisma kosul



ve ortaminin calisanlara uygun hale getirilmesidir. Ergonomi konusunda yanlig durus,
tekrarlanan hareketler, iskelet sistemi ergonominin temel konularini olusturmaktadir.
Tim saglik calisanlar1 kas ve iskelet sistemi rahatsizliklar ile karsilasmaktadir. En sik

karsilasilani ise bel agrilaridir [3].
1.1.2.1.4. Fiziksel Tehlikeler

Saglik calisanlarinda karsilagabilecekleri fiziksel tehlikelerin basinda 1s1, 151k ve
gurultd gelmektedir. Bu riskleri ortadan kaldirmak amaciyla saglik hizmeti verilen
birimler yeterli seviyede aydinlik ve sicak olmali, ayn1 zamanda da psikolojik ya da

fiziksel olumsuz etkiler olusturmayacak sekilde ses olmasi saglanmalidir [6].

Saglik calisanlarindaki performansin arttirilmasi i¢in ¢alisma ortamindaki bu
fiziksel tehlikelerin yeterli ve uygun seviyelerde tutulmasi gerekmektedir. Bu kosullarin

saglanmasi1 tretimi hizlandirmaya, calisanin sagligim1 ve giivenligini saglamasina

katkida bulunmaktadir [8].

Bir diger fiziksel tehlike elektromanyetik alanlarin fazla olusundan kaynaklanan
radyasyondur. Radyasyon ile iligki igerisinde bulunan birimlerde ¢alisan personellerde
radyasyon biiyiik bir risk olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Rasyasyon galisanlarinin saglik

durumlart diizenli olarak muayene edilmelidir [6].

Fiziksel tehlikelerin bir digeri ise titresim sayilmaktadir. Titresim tehlikesi
ruhsal sorunlara, kan dolagiminda bozukluklara el ve kollarda giigsiizliiklere yorgunluk,

bas agris1 ve uyku bozukluklarina neden olabilmektedir [6].
1.1.2.1.5. Psiko-Sosyal Tehlikeler

Psiko-sosyal tehlikeler, saglik sektoriindeki yogun is yiikiiniin, durumu agir ve
6liimciil hastalig1 bulunan hastalara verilen hizmet, uzun surely ¢alisma siireleri, ¢calisma
sistemleri gibi bircok etkenle saglik ve iyilik haline ciddi zararlar vererek stres ve
gerginlige neden olmaktadir. Saghik hizmet yetersizlikleri, hizmet ve personel
dagilimindaki diizensizlikler motivasyon kaybina ve gerginlige yol acabilmektedir.
Psikososyal risk etmenlerinden biri olan tikenmislik durumu da saglik sektoriinde

oldukca karsimiza ¢ikmaktadir [6, 7].

Calisma hayatina olumsuz etkileri bulunan ve yaygin sekilde karsilasilan

psikolojik yildirma (mobbing)’de karsimiza ¢ikmaktadir. Mobbing saglik ¢alisanlarinda



ciddi bir mesleki saglik ve giivenlik riskidir. Bu tehlikenin ortadan kaldirilmasi oldukg¢a

bir 6nem arz etmektedir [6].
1.1.2.1.6. Diger Tehlikeler
Diger tehlikeler basligi altinda temel olarak;

e Yangnlar,
e Patlamalar,

e Siddete maruz kalma gelmektedir.

Kullanilan aletler, elektrik sistemleri, kimyasallar, basingli tiipler gibi bir¢cok
etkenler yanginlara ve patlamalara neden olmaktadir. Siddet ise hasta, hasta yakinlari
veya bagka sahislardan gelen saglik ¢alisani igin risk olusturabilecek sozel, fiziksel veya
cinsel saldirilar ile agiklanmaktadir. Giivenli ortamlarin olusmasi verilen saglik

hizmetinin kalite ve performansini etkilemektedir [3, 7].
1.1.2.2. Saghk Cahsanlarinda Is Kazalar

Saglik sektorii diger is alanlarina nazaran is kaza riskinin ¢ok yogun sekilde
goriildigi yerlerdir. Bu kazalarin baslica nedenleri arasinda, yogun sekilde kullanimi
bulunan kesici ve delici aletler kaynakli yaralanmalar, hasta veya yakinlar1 tarafindan
personellere uygulanan siddet, kimyasal maddeler ve ilaglara maruz kalma, kullanilan
materyaller veya ortam kosullar1 kaynakli alerjik reaksiyonlar, zehirlenmeler ve
enfeksiyonlar, yanmalar, elektrik ¢arpmalari, trafik kazalari gibi diger is kazalari

gelmektedir [1, 3, 4, 7, 9].
1.1.2.2.1. Kesici — Delici Alet Yaralanmalari

Saglik kuruluslarinda hastalarin tedavi ve tani hizmetlerinde diizenli olarak
damar ici(intraventdz) kateterler, delici ve kesici aletler, sivri uclu malzemeler, ilag

ampiillerine ait kirik parcalarin cildin yaralanmalarina neden olabilmektedir [4, 9].

Bu tiir yaralanmalar, hastane ortamlarinda is kaynakli olusan yaralanmalarin
ticte birini olugturmaktadir. Meydana gelen bu yaralanmalar enfeksiyon bulas riskini
arttirmalar1 nedeniyle, saglik c¢alisanlarinda yiliksek oranli bir bulag yoludur. Saglik

calisanlar1 bu sebeplerle patojen bulagsmasi bakimindan siirekli risk igerisindedir [9].

1.1.2.2.2. Siddet



Siddete maruz kalma durumu saglik c¢alisanlarinin siirekli karsilastiklart bir
durumdur. Ozellikle bu durum son yillarda bir hayli artis gdstermistir. Hastalar veya
yakinlarinin almis olduklar1 saglik hizmetinden memnun kalmama, tatmin olmama,

hasta vefat1 gibi nedenlerle ¢ogu zaman siddet uygulama egilimi gostermektedirler.

Bu kapsamda saglik kuruluslarinda gorev yapan personellerin giivenligine
yonelik yapilan diizenlemeler i¢in bir¢ok ¢alismalar yapilmaktadir. Bu diizenlemelerin
basinda giivenlik 6nlemlerinin ¢ogaltilmasi, hasta ve yakinlarina diizenli bilgi verilmesi,

calisan egitimleri, hukuki yardim saglanmasi gelmektedir [1, 3,4, 7,9 ].
1.1.2.2.3. Kimyasallara ve ilaclara Maruziyet

Saglik calisanlar1 ¢aligma ortamlari geregi kimyasallara ve ilaclarla oldukca
fazla i¢ icedirler. Saglik kuruluslarindaki sagliga tehdit olusturan, sagliga zarar
verebilecek sekilde sivi, gaz ve buhar seklinde oldukca fazla kimyasal kullanilmaktadir.
Gerekli Onlemlerin alinmamast durumunda saglik c¢alisanlarinda Onemli bir risk
olusturmaktadir. Bu kimyasallar cilt, solunum sistemi, agiz, goz ve kesici delici aletler

kaynakli yaralanmalarla viicuda alinmaktadir.

Saglik calisanlarinin ilaclara karst maruz kalmalar1 ise ila¢ hazirlanmasi
sirasinda, hastaya uygulamasi sirasinda, ilag ve uygulama sonrasi atiklari vasitasiyla,

ayrica kullanilan malzemelerle bulas riski olusturmaktadir [1, 3,4, 7,9 ].
1.1.2.2.4. Alerjik Raksiyonlar

Alerjik reaksiyon, viicudumuzun bagisiklik sistemi vasitasiyla tehlikeli gordigi
maddelere kars1 gostermis oldugu tepki olarak tanimlanmaktadir. Alerjik reaksiyon
aninda kiside burundan nefes alamama, nefes darligi ve sok gibi etkiler gorilmektedir.
Son yillarda latekse karsi alerjik reaksiyon saglik sektor calisanlarinda hastalik olarak

kendini gostermekte ve meslek hastaligina dontismektedir [3].
1.1.2.2.5. Zehirlenmeler

Zehirlenme kisinin deri ya da agiz yolu kullanilarak alinan madde olarak
tanimlanmaktadir.  Zehirlenmeler genellikle kimyasallar kaynakli  asitlerden,
deterjanlardan, alkollerden, gazlardan ve solventlerden dolayr meydana gelmektedir.

Saglik calisanlar1 da zehirlenmelerle karsilagsmaktadir. Zehirlenmelere sebep olan



faktorlerin en blytugi ise dikkatsizliktir. Kontrol altina alinmadigi taktirde bir ¢ok

olsumsuz sonuglar gortlmektedir [3].
1.1.2.2.6. Diger Is Kazalan

Diger is kazalarinin basinda enfeksiyonlar, yanmalar, elektrik carpmalar1 ve

trafik kazalar1 gelmektedir.

Saglik personellerine tehdit olusturan en Onemli riski enfeksiyonlar
olusturmaktadir. Kan ve diger viicut sivilarinin temasit sonucu bir¢ok virlise ve
enfeksiyona maruz kalinabilmektedir. Ayrica soluma yoluyla da bir¢cok enfekten ajan

vucuda girebilmektedir [9].

Yaniklar alev, ya da kati, sivi veya buhar halinde bulunan sicak maddelerden
dogrudan etkisiyle olusmaktadir. Yaniklar kimyasallarla olusabilecegi gibi elektrik
carpmalariyla da ger¢eklesebilmektedir [1].

Bir diger is kazasin ise trafik kazalar1 olusturmaktadir. Is geregince trafikte

bulunan sahislarin gegirdikleri kazalarda is kazas1 olarak tanimlanmaktadir.
1.1.2.3. Saghk Calisanlarinda Meslek Hastaliklar:

Sunduklar1 hizmet ve ¢alistirdiklar1 ortamin barindirdig: riskler nedeniyle saglik
calisanlarin bir takim meslek hastaliklar1 goriilmektedir. Bu meslek hastaliklarina bir¢cok

farkli neden sebep olabilmektedir [4].

1.1.2.3.1. Enfeksiyonlar

Saglik caliganlari, hizmet ettikleri siireclerde kan yoluyla, solunum yoluyla ya da
direct temas yolu ile bulasarak enfeksiyonlara neden olan hastaliklara maruz
kalmaktadir. Enfeksiyonlar en riskli hastaliklar olarak nitelendirilmektedir.

Hastanelerde en ¢ok goriilme yerleri arasinda ameliyathanelerdir.

Enfeksiyon kaynakli meslek hastaliklari ve bu hastaliklarin bulas yollar
incelendiginde kan yoluyla, hemorajik atesler, hepatit B ve C ve HIV, solunum yoluyla
tiiberkiiloz, solunum ve temas yoluyla sugicegi kizamik, kizamik¢ik, meningogok
menenjit, temas yoluyla i0petigo, zona, herpes simpleks, viral konjunktivit
gorilebilmektedir [3, 4].



1.1.2.3.2. Radyasyon

Radyasyon etkilerinin énemli seviyelerde olmasi kaynakli personeller birgok
rahatsizlikla karsilagsmaktadirlar. Radyasyonun organ ve dokular iizerindeki etkileri,
radyasyonun tipine, enerjisine, viicutta kaldig: siireye, radyoaktif maddenin biyolojik ve
radyoaktif yar1 omrii ile iligkilidir. Hiicrelere devamli radyasyon veren radyasyon

kaynaklari ¢cok tehkikeli sinifta yer almaktadir [7].

Iyonize radyasyon saglik calisanlarii akut ya da kronik ddénemde
etkilemektedir. Akut radyasyon sendromu nadiren olugmaktadir. Ancak kronik
donemde radyasyon hiicreyi 6ldiirmeden genetic yapisinda mutasyonlara ve kromozom

degisimleri gibi onarilmayan bozukluklara neden olmaktadir [3].
1.1.2.3.3. fla¢ ve Kimyasallara Maruziyet

Saglik calisanlar1 verdikleri hizmet sirasinda oldukca fazla kimyasala ve ilaglara
maruz kalmaktadirlar. Bu maruziyet saglik calisanlari i¢in onemli bir risk unsurudur.
Kimyasallara ve ilaclara maruz kalan saglik calisanlarinda g6z bozulmalari, depresif ruh
hali degisimleri, dammar hastaliklari, yaniklar, solunum problemleri, zayiflamis kas
refleksleri, sinir sisteminde hasarlar gibi oldukca fazla meslek hastalig1 goriilmektedir
[4].

Ameliyathanelerde kullanilan anestezik gazlarin ameliyathane personellerinde
narkotik etkilere ve karaciger ve bobreklerde toksik etkiler olusturdugu bilinmektedir.
Bir diger ilag grubu ise onkoloji béliimiinde uygulamas: yapilan ilaglardir. Bu ilaglar
hastaya uygulamalar1 esnasinda uygulayan saglik calisanina karst malign hastalik
goriilme oranimi arttirdigr soylenmistir. Bu saglik personellerinin gebeliklerinin diisiik

yapilarak sonlanmasina neden olacag bildirilmistir [10].
1.1.2.3.4. Siddet, Calisma Kosullar1 ve Diger Hastalhiklar

Ulkemiz insanlarmin saglik tedbirlerini almamalar1 ve duyarsiz oluslart son
safhasina gelmis hastaliklarda saglik kurumlarindan kendilerinin veya hastalarinin
saglik sorununun ortadan kaldirilmasii beklemektedirler. Istenmeyen durumlarin
goriilmesi durumlarinda ise hastalar i¢in en iyisini yapmaya ¢alisan saglik ¢alisanlar

suglu olarak goriilmekte ve hakaret, tehdit hatta siddetler uygulanmaktadir. Bu durum



yadsinamaz bir gercektir. Ancak bu durumun faturasinin saglik ¢alisanlarina

¢ikartilmasi adaletsizliktir [3].

Saglik c¢alisanlarinin  calistiklar1  ortamlarin  saghikli ve gilivenli olmasi
gerekmektedir. Ancak yaptiklar1 gorevleri geregi yogun ¢alisma saatleri, uykusuzluk,
sinirlerde meydana gelen degisikliklerin meslek hastaliklarina neden olabilecek bir¢ok
is kazasina davetiye ¢ikarmaktadir. Bu hususta is yeri gdzetiminin yapilmasi, is sagligi
ve giivenligine gereken Onemin verilmesi ve ¢alisanlar acisindan mesai saatlerinin

disina ¢ikilmayarak mesleki konfor alani yaratmalar1 6nem ar etmektedir [3].

Bir diger mesleki hastalik ise uzun siirelerde ayakta calisma sonucunda kas-
iskelet sistemlerinde goriilen meslek hastaliklaridir. Gerek tekrarlayan travma hastaligi,
kas ve tendon zorlamalari, yirtilmalar1 bel, omuz ve kol agrilar1 gerek calisma kosullart
gerekse de stres nedenli dikkat eksikligi nedeniyle saglik ¢alisanlarinda oldukga fazla
gortlmektedir [7].

1.1.3. Ameliyathane Cahsanlarimin Karsilastiklari Durumlar

Ameliyathanelerde calisan personeller bircok problemlerle kars1 karsiya
kalmaktadir. Bunlar siralayacak olursak; fiziksel ajanlar, anestezik ajanlar, aydinlanma,
ses, radyasyon, calisma kosullari, ¢alisma iliskileri, ergonomi ve stres gibi bir¢ok
benzeri problemlerle karsilasmaktadirlar [11].

1.1.3.1. Riskler

Bu riskleri belirli basliklar altinda toplayacak olursak fiziksel riskler, kimyevi
olumsuzluklar, biyolojik temelli riskler ve olumsuzluklar, psikotik — sosyolojik riskler

ve ergonomik alan riskleri olmak iizere 5 ana baslikta siralanabilir.

Karsilagilan fiziksel riskler, ¢alisanin viicut sagligini ve doku biitiinliigline etkide
bulunsa da hafife alinamayacak sonuglar ortaya c¢ikarmaktadir. Bunlarin basinda
radyasyon gelmektedir. Kansere neden oldugu bilinen radyasyonun ameliyathanelerde
Ozellikle ortopedi, Uroloji, beyin ve sinir cerrahisi gibi alanlarda kullaniliyor olusu
ameliyathanelerde calisan bireylerde dnemli bir risk olusturmaktadir. Radyasyonun bu
etkilerinden korunmak amacli kursun onliik, bel ve boyun kalkanlari gibi birgok

koruyucu ekipman kullanilmaktadir.
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Fiziksel risklerden bir digeri ise ortamdaki gurdltudiur. Ameliyathaneler
cogunlukla sessis alanlardir. Ancak operasyon esnasinda kullanilan monitor, aspirator,
koter cihazi gibi baglica aletlerin ¢ikardiklar1 sesler ile giiriiltii kirliligi seviyelerinde
olumsuz etkilere neden olmaktadir. Bu sesler ayrica isleyis performansini olumsuz
etkilemekte ve alet sesleri kaynakli yiiksek sesli konugsmalarin personelde telaglanmaya

neden olmaktadir.

Karsilagilan kimyevi maddelere maruz kalma sonucu gergeklesmektedir.
Ameliyathanelerde gerek temizlik Grunleri, gerek anestezik gazlarin bulunmasi gibi
kimyevi bir¢ok etken bulunmaktadir. En Onemlileri basinda anestezik gazlar
gelmektedir. Bu gazlarin atiklarinin yeterli diizeylerde ortamdan uzaklagtirilamamalari
ameliyathane personellerinin sagligi ve giivenligi tizerinde oldukca yulksek etkiye
sahiptir. Bu atik gazlara uzun sureli maruziyetin DNA iizerinde olumsuz etki gosterdigi,
karaciger hasarina neden oldugu ve Tireme yetenegine etkisi olabilecegi

distiniilmektedir.

Kimyevi olumsuzluklardan bir digeri ise kullanilan temizlik maddeleridir.
Temizligin, sterilizasyonun 6nem arz ettigi bu birimlerde kullanilan temizlik iiriinlerinin

solunum yoluyla astim gibi bir¢ok hastaliga neden oldugu séylenmektedir.

Bir diger kimyevi olumsuzluk ise lateks kullanimindan kaynaklanmaktadir.

Dogal olarak elde edilse de ciddi alerjik reaksiyonlara neden olmaktadir.

Biyolojik temelli riskler, ameliyathane calisanlarinin karsisina ¢ikan en 6nemli
sorunlardan biridir. Bu etken enfekte olma durumudur. Hastanin kan ve viicut sivilariyla
temasa ek olarak kesici ve delici aletlerin ¢ok yogunlukta kullaniliyor olusu enfektan

ajanlarin personele bulas yogunlugunu oldukca fazla arttirmaktadir.

Karsilagilan bir diger risk ise psikotik ve sosyolojik risklerdir. Bunlar stres, is
tatmini ve siddet gelmektedir. Ameliyathaneler yapilan isin niteligi nedeniyle oldukga
stresli ortamlardir. Stres artigi sonrast meydana gelebilen dikkatsizlik, kararsizlik ve
unutkanlik gibi durumlarin, ameliyathanelerin bu unsurlar1 tolere etmeyen bir alan
olmasi nedeniyle ¢ok olumsuz etkilere neden olabilmektedir. Ayrica stres kaynakli
personellerde saldirgan tavir sergilemeleri c¢alisma alanina olumsuz sekilde

yanstyabilmektedir.
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Diger sosyolojik risk ise is tatminidir. Gerek iicret olarak karsiliklarini
alamamalar1 gerekse de idareciler tarafindan takdir edilmemeleri ameliyathane
personellerinin  gostermis  olduklar1  motivasyonlu c¢alismayr olumsuz yonde

etkilemektedir.

Siddet ise bir diger psiko-sosyal risk grubundadir. Giivenli is alanlarindan
yoksunluk Uretilen hizmetin azalmasina ve motivasyonu olumsuz yonde etkilemektedir.
En yaygin siddet yontemi ise mobbingdir. Ameliyathane personellerine yonelik
uygulanan mobbing hastanin psikolojik ve fiziksel saglig1 {izerinde olumsuz etkilere

sebep olmakta ve ¢alisanin olumsuz ¢aligmasina neden olabilmektedir.

Ameliyathanelerde karsimiza c¢ikan en son risk basligimiz ise ergonomik
risklerdir. Uzun operasyon siireleri, hasta transferleri, agir metal giymek, hastalarin
pozisyon verilmeleri ve sedye transferleri esnasinda hasta tasima gibi durumlar

sebebiyle ¢alisanlarda kas-iskelet sistemi bozukluklari goriillmektedir [11].
1.1.3.2. Is Kazalan

Ameliyathanelerde karsilasilan is kazalar1 basliklar altinda toplanacak olursa;

Delici - kesici alet yaralanmalar1, travmalar ve diger is kazalari olarak adlandirilabilir.

Ameliyathanelerde en ¢ok goriilen yaralanmalar arasinda en sik goriileni delici
ve kesici alet yaralanmalar1 yer almaktadir. Bu aletlerin yogun bir sekilde kullaniliyor
olusu, ortamdaki giiriiltii gibi olumsuz etki yaratan etkenlerle birlesince yaralanmalarla
karsilasma olduk¢a sik gergeklesmektedir. Bu yaralanmalarin en biiylik zarar ise
bulaslara maruz kalmalaridir. Diinya lizerinde senede ortalama 2 milyon saglik ¢alisan

kesici — delici alet yaralanmalar1 sebebiyle enfeksiyonlara yakalanmaktadir.

Ameliyathane personellerinde en sik karsilasilan is kazasi 1slak yiizeyler,
kaymalar, burkulmalar ve diigmelerden kaynaklanan travmalardir. Hasta nakliyesi,
temizlik kaynakli ortamlar, agir malzemelerin ¢okg¢a bulunmasi gibi sebeplerle

ameliyathane calisanlar1 oldukga fazla diizeylerde bu is kazalari ile karsilagsmaktadir.

Ameliyathanelerdeki diger is kazalart arasinda kimyasallar kaynakli
zehirlenmeler, ila¢ bulunan ampullerin kirilmasi esnasinda cam parcalarinin sigramasi,

koter yaniklari, cisim diigmeleri veya ¢arpmasi ve siddet yer almaktadir [11].
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1.1.3.3. Meslek Hastaliklari

Ameliyathene ¢alisanlar1 meslek hayatlar1 boyunca birgok risklerle kars1 karsiya
kalirlar ve bu durum bazi saglik sorunlarinin olugsmasini saglar ve hayat1 olumsuz yonde
etkiler. Hayat1 olumsuz yonde etkileyen bu meslek hastaliklar1 enfeksiyonlara bagl,
fiziksel etmenlere bagli, kimyasal maddelere bagli, radyasyona bagli, dolasim ve kas
iskelet yapilarina bagl, cilt problemlerine bagli ve strese bagli meslek hastaliklar:

olmak tizere 7 ana baslikta toplanabilir.

Enfeksiyonlara bagli meslek hastaliklar1 kesici ve delici alet yaralanmalar1 ve
solunum yollariyla bulasan patojenlerden kaynaklanmaktadir. Bu hastaliklar 6nemli bir

alan doldurmaktadir. Bunlarin en basinda hepatit B ve C ile verem gelmektedir

Fiziksel etmenlere bagli meslek hastaliklar giiriiltiilii ve yeterli aydinlatma
saglanmayan ortamlarda meydana gelen kazalar sonucu ortaya ¢ikmaktadir. Bu etkenler
sebebiyle dikkat dagmikliligi sebebiyle bircok yonden meslek hastaligima davetiye
cikarabilmektedir.

Kimyasal maddelere bagli meslek hastaliklar1 ise akut ya da kronik etkiler
gostermekle birlikte ilaglarin ve hijyen amacli kullanilan kimyasallarin olusturduklar
meslek hastaliklaridir. Bu maddeler ¢esitli organlarda yetmezliklere, zihinsel islevlerde

diisiislere, solunum yollarinda tahrise, dogumsal malformasyonlara neden olmaktadir.

Radyasyona bagli meslek hastaliklarinda ise uzun déonemde kanser olugmasi en

ciddi sonuclardan biridir.

Varis, kas ve iskelet yapilarma bagli meslek hastaliklarinda ise uzun surely
ayakta kalisin neden oldugu varis olusumu sikca goriilmektedir. Kramplar, ayak
eklemlerinde sisme ve ac1 gibi etkileri olmaktadir. Kas iskelet yapilar ile ilgili meslek
hastaliklar1 ise yanlis ve yogun hareket, agir kaldirma gibi sebeplerle kas ve iskelet

sistemlerinde hasarlara neden olmaktadir.

Cilt problemlerine bagli meslek hastaliklar1 ise sik el yikama ve el hijyen
tirlinlerinin yogun kullanimi sebebiyle egzama gibi cilt hastaliklar1 goriilmektedir. Bir

digeri ise lateks kullanimindan kaynaklanan alerjik reaksiyonlardir.

Strese bagli meslek hastaliklarinda ise diger boliimlere gbre daha yogun stres

ortam1 olmasi psikososyal sorunlarin goriilmesini arttirmaktadir [11].
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2. GEREC VE YONTEM
2.1 Arastirmanin Amaci

Bu arastirmada Kars ili merkezinde hizmet veren yatakli hastanelerdeki
ameliyathanelerde slrekli ¢alisan personellerin is sagligi ve gilivenligi hakkindaki

farkindaliklarinin belirlenmesi amaglanmaistir.
2.2 Arastirmanin Evreni

Aragtirmanin evrenini Ocak 2021 — Haziran 2021 tarihleri arasinda Kars ili
merkezinde hizmet veren Kars Kafkas Universitesi, Kafkas Tip Fakiiltesi Saglik ve
Arastirma ve Uygulama Merkezi ve Saglik Bakanligit Kars Harakani Devlet
hastanelerindeki ameliyathanelerde gérev yapan toplam 70 personel olusturmaktadir.
Arastirmamizda ameliyathanelerde ¢alisan hemsireler, anestezi teknikerleri, radyoloji

teknikerleri, perflizyonistler ve diger personeller bulunmaktadir.
2.3 Verilerin Toplanmasi

Veriler aragtirmanin yiritildiigli tarihlerde arastirmaya katilmayi kabul eden
ameliyathane personellerinin doldurduklar1 anket formlarindan elde edildi. Arastirma
anketinde bireysel ozellikler ile alakali yas, cinsiyet, medeni durum, egitim, pozisyon,
deneyim gibi konularda sorular ve is saghigi ve giivenligi ve giivenlik 6lgegi kriterleri
konularinda sorular bulunmaktadir. Giivenlik 6lcegi kriterleri sorularmin yanitlarn 1
Kesinlikle katilmiyorum, 2 Katilmiyorum, 3 Kismen katilmiyorum, 4 Kismen

katiliyorum, 5 Katiliyorum, 6 Tamamen katiliyorum seklinde derecelendirilmistir.
2.4 Verilerin Analizi ve Degerlendirilmesi

Arastirmada elde edilen veriler SPSS® Statistic Version 20 (IBM®, USA)
kullanilarak analiz edildi. Bireysel 6zelliklerin belirlenmesinde say1, yiizde, ortalama ve
standart ~sapma  hesaplamalar1  yapilmistir. Bagimsiz  gruplar  arasindaki
karsilagtirilmalarda t-testi ve tek yonlii Anova testi kullanilmistir. Analizler sonucunda

p<0,05 degeri istatistiki olarak anlamli kabul edildi.
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3. BULGULAR

Aragtirmamiza katilan ameliyathane personelinin yaslarina dair verilerin frekans

ve yiizde dagilimlar1 Tablo 1 ‘de verilmistir.

Tablo 1. Yasa gore frekans ve ylizde dagilimlari.

Arahk Frekans (n) Ylzde (%)
22 -32 54 77,2
33-44 8 11,4
45-55 8 11,4
Toplam 70 100

Ameliyathanelerde calisan personelin cinsiyet ve medeni durumlarina dair

verilerin frekans ve yiizde dagilimlar1 Tablo 2°de verilmistir.

Tablo 2. Cinsiyet ve medeni duruma gore frekans ve yiizde dagilimlart.

Veri Gruplar Frekans (n) Ylzde (%)
Erkek 26 37,1
Cinsiyet Kadin 44 62,9
Toplam 70 100
Evli 33 47,1
Medeni Durum Bekar 37 52,9
Toplam 70 100

Calismamiza katilan ameliyathane personellerinin egitim durumu, calistiklari
pozisyon ve deneyim yillarina dair verilerin frekans ve yiizde dagilimlar1 ise Tablo 3’te

verilmistir.
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Tablo 3. Egitim durumu, pozisyon ve deneyim yillina gore frekans ve yuzde

dagilimlari.
Veri Gruplar Frekans (n) YUzde (%)

Lise 13 18,6
Onlisans 29 41,4
Egitim Durumu Lisans 25 35,7
Lisansust 3 4,3

Toplam 70 100
Hemsire 25 35,7

Sorumlu Hemsire 1 1,4

Ebe 3 4,3

Pozisyon

Diger (Anestezi Tek.) 25 35,7
Diger 16 22,9

Toplam 70 100
1-5 27 38,6

5-11 28 40

Deneyim Y1l 11-16 5) 7,1
16 ve Uzeri 10 14,3

Toplam 70 100

Arastirmamiza katilan ameliyathane personelinin kurumlarindaki

caligma

yillaria dair verilerin frekans ve ylizde dagilimlart Tablo 4 ‘te verilmistir.




Tablo 4. Kurumlarindaki ¢alisma yillarina gore frekans ve yilizde dagilimlart.

Arahk Frekans (n) YUzde (%)
1-11 S7 81,4
12-22 9 12,9
23-33 4 5,7
Toplam 70 100

Ameliyathane ¢alisanlarin ¢alistiklar1 kurumlardaki is sagligi ve giivenligine dair
komite durumuna dair ve saglik kurum ve kuruluslarindaki hasta ve ¢alisan giivenliginin
saglanmasma dair teblig konusundaki bilgi durumlarina dair frekans ve yiizde

dagilimlari tablo 5 ‘te verilmistir.

Tablo 5. Komite durumu ve teblig okumaya gore frekans ve ylizde dagilimlari.

Veri Gruplar Frekans (n) YUzde (%)
Evet 28 40
Hayir 7 10
Komite Durumu
Bilmiyorum 35 50
Toplam 100
Evet 14 20
Hayir (Haberim
yir 49 70
yok)
Teblig Okuma
Hayir (Haberim
yir 7 10
var)
Toplam 70 100
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Ameliyathane ¢alisanlarinda goriilen is kaza sikligi ve meslek hastaligi goriilme

sikligina dair frekans ve yiizde dagilimlari tablo 6 ‘te verilmistir.

Tablo 6. Is kazasi ve meslek hastaligi gériilme sikligina gore frekans ve yiizde

dagilimlari.
Veri Gruplar Frekans (n) Ylzde (%)
Cok sik 6 8,6
Sik 10 14,3
Orta 25 35,7
Is Kazas1 Siklig1
Nadir 27 38,6
Bilgim yok 2 2,9
Toplam 70 100
Cok sik 12 17,1
Sik 17 24,4
Orta 14 20
Meslek Hastaligt )
Nadir 10 14,3
Goriilme Siklig1
Hic yok 5 7,1
Bilmiyorum 12 17,1
Toplam 70 100

Calismamiza katilan ameliyathane personellerinin karsilastiklart is kaza tiirleri
ve meslek hastaliklarina dair elde edilen sonuglarin frekans ve yiizde dagilimlar tablo

7’de verilmistir.
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Tablo 7. Karsilasilan is kaza tiirleri ve meslek hastaliklarina dair frekans ve yiizde

dagilimlari.
Is Kazalan Frekans (n) YUzde (%)

Hayir 25 10,6
Yumusgak Doku Travmasi 37 15,7
Bel, Kas ve Eklem Yaralanmalari 25 10,6
Kayma / Diisme vb. Travmalar 19 8,1
Zehirlenmeler 6 2,5
Fiziksel Siddete Maruz Kalma 16 6,8
So6zel Siddete Maruz Kalma 30 12,7
Psikolojik Siddete Maruz Kalma 29 12,3
Duygusal Sorunlar 30 12,7
Kronik Yorgunluk 19 8,1

Toplam 236 100

Meslek Hastaliklar: Frekans (n) YUzde (%)

Hayir 17 9
Sindirim Sistemi Hastaliklar1 20 10,6
Psiko-Sosyal Bozukluklar 31 16,4
Cilt Hastaliklar1 24 12,7
Kardiyo-Vaskiiler Hastaliklar 18 9,5
Kas-Eklem Hastaliklar1 17 9
Solunum Sistemi Hastaliklar1 9 4.8
Uyku Bozukluklari 38 20,1
Kanser 1 0,5
Sinir Sistemi Hastaliklar1 12 6,3
Enfeksiyon Hastaliklart 2 1,1

Toplam 189 100
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Arastirmamiza katilan personellerin saglik c¢alisan1 giivenligi dlgek kriterlerine

verdikleri cevaplar incelendiginde;

Calisanlarda varise yonelik tespitler ¢ok goriilmemektedir ifadesine
personellerin %47,1°’i (n=33) kesinlikle katilmiyorum, %21,4’ti (n=15) katilmiyorum,
%7,1°1 (n=5) kismen katilmiyorum, %5,7’si (n=4) kismen katiliyorum, %10’u (n=7)
katiliyorum %8,6’s1 (n=6) ise tamamen katiltyorum yanitin1 vermistir. Caliganlarin bu

ifadeye katilmadiklar1 (2 £ 1,719) saptanmustir.

Psikolojik problemler neredeyse yoktur ifadesine personellerin %50’si (n=35)
kesinlikle katilmiyorum, %25,7°si (n=18) katilmiyorum, %14,3’ii (n=10) kismen
katilmiyorum, %4,3’i (n=3) kismen katiliyorum, %4,3’ti (n=3) katiliyorum, %]1,4’i
(n=1) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklar

(1,50 £ 1,200) saptanmustir.

Asirt yorgunluk neredeyse yoktur ifadesine personellerin %55,7’si (n=39)
kesinlikle katilmiyorum, 9%22,9’u (n=16) katilmiyorum, %14,3’i (n=10) kismen
katilmiyorum, %)5,7°’si (n=4) kismen katiliyorum, %1,4’ti (n=1) ise tamamen
katiliyorum yanitini vermistir. Calisanlarin bu ifadeye kesinlikle katilmadiklar1 (1 +

1,055) saptanmustir.

Uykusuzluk sorunu azdir ifadesine personellerin %50’si (n=35) kesinlikle
katilmiyorum, %17,1’1 (n=12) katilmiyorum, %20’si (n=14) kismen katilmiyorum,
%5,7’si (n=4) kismen katiltyorum, %2,9’u (n=2) katiliyorum, %4,3’i (n=3) ise
tamamen katiliyorum yanitini vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklart (1,50 +

1,376) saptanmustir.

Bel fitig1 vb. fitik problemleri yoktur ifadesine personellerin %42,9’u (n=30)
kesinlikle katilmiyorum, %24,3’i (n=17) katilmiyorum, %18,6’s1 (n=13) kismen
katilmiyorum, %5,7’si (n=4) kismen katiliyorum, %1,4’i (n=1) katiliyorum, %7,1°1
(n=5) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklar

(2 £ 1,450) saptanmuistir.

Sindirim sistemi ile ilgili sikayetler mevcut degildir idafesine personellerin
%31,4’1 (n=22) kesinlikle katilmiyorum, %30’u (n=21) katilmiyorum, %15,7’si (n=11)

20



kismen katilmiyorum, %11,4’i (n=8) kismen katiliyorum, %4,3’li (n=3) katiliyorum,
%7,1’1 (n=5) ise tamamen katiliyorum yanitini vermistir. Calisanlarin bu ifadeye

katilmadiklar1 (2 £ 1,501) saptanmastir.

Duygusal sorunlara nadir rastlanir ifadesine personellerin %34,3’i (n=24)
kesinlikle katilmiyorum, %24,3’i (n=17) katilmiyorum, %20’si (n=14) kismen
katilmiyorum, %11,4 (n=8) kismen katiliyorum, %4,3’ii (n=3) katiliyorum, %5,7’si
(n=4) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklari

(2 £ 1,460) saptanmustir.

Kol ve bacak agrilarina yonelik sikayetler azdir ifadesine personellerin %35,7’si
(n=25) kesinlikle katilmiyorum, %45,7’si (n=32) katilmiyorum, %12,9’u (n=9) kismen
katilmiyorum, %2,9’u (n=2) kismen katiliyorum, %2,9’u (n=2) ise tamamen
katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklari (2 £ 1,034)

saptanmistir.

Zihinsel yorgunluk/koordinasyon eksikligi problemi diisiik seviyededir ifadesine
personellerin %38,6’s1 (n=27) kesinlikle katilmiyorum, %35,7’si (n=25) katilmiyorum,
%14,3’1 (n=10) kismen katilmiyorum, %8,6’s1 (n=6) kismen katiliyorum, %2,9’u (n=2)
ise katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklar1 (2 £ 1,069)

saptanmistir.

Alerjik sorunlar neredeyse yoktur ifadesine personellerin %24,3’i (n=17)
kesinlikle katilmiyorum, %28,6’s1 (n=20) katilmiyorum, %24,3’i (n=17) kismen
katilmiyorum, %12,9’u (n=9) kismen katiliyorum, %7,1’i (n=5) katiliyorum, %2,9’u
(n=2) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklari

(2 £ 1,335) saptanmuistir.

Calisanlar arasinda solunum yolu hastaliklarina pek rastlanmaz ifadesine
personellerin %12,9°u (n=9) kesinlikle katilmiyorum, %32,9’u (n=23) katilmiyorum,
%30’u (n=21) kismen katilmiyorum, %14,3’ti (n=10) kismen katiliyorum, %7,1’1 (n=5)
katiliyorum, %2,9’u (n=2) ise tamamen katiltyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu

ifadeye kismen katilmadiklar1 (3 + 1,226) saptanmaistir.
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Enfeksiyon hastaligina yakalanma olasilig1 diisiiktiir ifadesine personellerin
%30’u (n=21) kesinlikle katilmiyorum, %28,6’s1 (n=20) katilmiyorum, %18,6’s1 (n=13)
kismen katilmiyorum, %14,3’ (n=10) kismen katiliyorum, %2,9’u (n=2) katiliyorum,
%5,7’s1 (n=4) ise tamamen katiliyorum yanitim1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye

katilmadiklar1 (2 + 1,421) saptanmistir.

Yumusak doku travmasina pek rastlanmaz ifadesine personellerin %601 (n=42)
kesinlikle katilmiyorum, %?24,3’0 (n=17) katilmiyorum, %10’u (n=7) kismen
katilmiyorum, %1,4’t (n=1) kismen katiliyorum, %2,9’u (n=2) katiliyorum, %1,4’i
(n=1) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye kesinlikle

katilmadiklar1 (1 £+ 1,073) saptanmustir.

Is kazasi bildirim formlar1 kullamilmaktadir ifadesine personellerin %32,9’u
(n=23) kesinlikle katilmiyorum, %14,3’ii (n=10) katilmiyorum, %15,7’si (n=11) kismen
katilmiyorum, %11,4’1 (n=8) kismen katilryorum, %10’u (n=7) katiliyorum, %15,7’si
(n=11) ise tamamen katiltyorum yanitin1 vermistir. Caliganlarin bu ifadeye kismen

katilmadiklar1 (3 £ 1,853) saptanmuistir.

Kesici-delici alet yaralanma formlari kullanilmaktadir ifadesine personellerin
%2140 (n=15) kesinlikle katilmiyorum, %15,7°si (n=11) katilmiyorum, %17,1’1
(n=12) kismen katilmiyorum, %15,7’st (n=11) kismen katiliyorum, %11,4’ii (n=8)
katiliyorum, %18,6’s1 (n=13) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin

bu ifadeye kismen katilmadiklar1 (3 + 1,794) saptanmuigtir.

Meslek hastaliklar1 tespit edilmekte ve formlari kullanilmaktadir ifadesine
personellerin %30’u (n=21) kesinlikle katilmiyorum, %11,4’0 (n=8) katilmiyorum,
%20’s1 (n=14) kismen katilmiyorum, %7,1’1 (n=5) kismen katiliyorum, %15,7’si
(n=11) katihyorum, %15,7’si (n=11) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir.

Calisanlarin bu ifadeye kismen katilmadiklari (3 £ 1,859) saptanmustir.

Is giivenligine yonelik kayit sistemi vardir ifadesine personellerin %24,3’ii
(n=17) kesinlikle katilmiyorum, %14,3’i (n=10) katilmiyorum, %12,9’u (n=9) kismen
katilmiyorum, %12,9’u (n=9) kismen katiliyorum, %15,7’si (n=11) katiliyorum, %20’si
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(n=14) ise tamamen katiliyorum yanitint vermistir. Calisanlarin bu ifadeye kismen

katilmadiklar1 (3 + 1,884) saptanmustir.

Belirli siirelerle kisisel saglik taramasi ve muayenesi yapilmaktadir ifadesine
personellerin %15,7°si (n=11) kesinlikle katilmiyorum, %12,9’u (n=9) katilmiyorum,
%17,1’i (n=12) kismen katilmiyorum, %15,7°si (n=11) kismen katiliyorum, %10’u
(n=7) katiltyorum, %?28,6’s1 (n=20) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir.

Calisanlarin bu ifadeye kismen katildiklar1 (4 = 1,827) saptanmustir.

Is giivenligi icin egitim programlar1 diizenlenmektedir ifadesine personellerin
%31,4’t (n=22) kesinlikle katilmiyorum, %14,3’i (n=10) katilmiyorum, %14,3’i
(n=10) kismen katilmiyorum, %15,7’si (n=11) kismen katiliyorum, %8,6’s1 (n=6)
katiliyorum, %15,7°si (n=11) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Caliganlarin

bu ifadeye kismen katilmadiklar1 (3 + 1,833) saptanmistir.

Calisanlarda yanik gozlemlenmez yapilmaktadir ifadesine personellerin %8,6’s1
(n=6) kesinlikle katilmiyorum, %11,4’i (n=8) katilmiyorum, %27,1°1 (n=19) kismen
katilmiyorum, %18,6 (n=13) kismen katiliyorum, %15,7’si (n=11) katiliyorum,
%18,6’s1 (n=13) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye

kismen katildiklar1 (4 £ 1,543) saptanmustir.

Zehirlenme gOrilmez ifadesine personellerin %17,1’i (n=12) kesinlikle
katilmiyorum, %12,9’u (n=9) katilmiyorum, %32,9’u (n=23) kismen katilmiyorum,
%I17,1’1 (n=12) kismen katiliyorum, %12,9’u (n=9) katiliyorum, %7,1°’1 (n=5) ise
tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye kismen katilmadiklari

(3 = 1,464) saptanmustir.

Elektrik ¢arpmas1 goriilmez ifadesine personellerin %12,9’u (n=9) kesinlikle
katilmiyorum, %14,3’ (n=10) katilmiyorum, %22,9°u (n=16) kismen katilmiyorum,
%4,3’1 (n=3) kismen katiliyorum, %25,7’si (n=18) katiliyorum, %20’si (n=14) ise
tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye kismen katilmadiklari

(3 £ 1,731) saptanmustir.

Kol, bacak, el vb. ezilme, sikismas1 nadir rastlanir ifadesine personellerin %20’si

(n=14) kesinlikle katilmiyorum, %22,9’u (n=16) katilmiyorum, %22,9’u (n=16) kismen
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katilmiyorum, %8,6’s1 (n=6) kismen katiliyorum, %11,4’l (n=8) katiliyorum, %14,3’1
(n=10) ise tamamen katiliyorum yanitint vermistir. Calisanlarin bu ifadeye kismen

katilmadiklari (3 £ 1,698) saptanmistir.

Diisme goriilmez ifadesine personellerin %30’u (n=21) kesinlikle katilmiyorum,
%17,1°’1 (n=12) katilmiyorum, %27,1’1 (n=19) kismen katilmiyorum, %5,7’si (n=4)
kismen katiliyorum, %8,6’s1 (n=6) katiliyorum, %11,4’li (n=8) ise tamamen katiltyorum
yanitin1 - vermistir. Calisanlarin bu ifadeye kismen katilmadiklar1 (3 £ 1,673)

saptanmistir.

Moral ve motivasyonu yiikseltmeye yonelik uygulamalar yapilmaktadir
ifadesine personellerin %42,9’u (n=30) kesinlikle katilmiyorum, %21,4’i (n=15)
katilmiyorum, %18,6’s1 (n=13) kismen katilmiyorum, %7,1’1 (n=5) kismen katiliyorum,
%4,3’1 (n=3) katiliyorum, %35,7’s1 (n=4) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir.

Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklar1 (2 + 1,471) saptanmustir.

Is kazas1 /meslek hastaligi durumunda kurum gerekli sorumlulugu iistlenir ve
calisan1 destekler ifadesine personellerin %42,9’u (n=30) kesinlikle katilmiyorum,
%24,3’1 (n=17) katilmiyorum, %10’u (n=7) kismen katilmiyorum, %12,9’u (n=9)
kismen katiliyorum, %4,3’1 (n=3) katiliyorum, %5,7’s1 (n=4) ise tamamen katiliyorum

yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklar1 (2 + 1,514) saptanmustir.

Yonetime giivenlikle ilgili sorunlar iletildiginde ¢6ziim geciktirilmez/acil
cozimlenir ifadesine personellerin %40’1 (n=28) kesinlikle katilmiyorum, %27,1’i
(n=19) katilmiyorum, %8,6’s1 (n=6) kismen katilmiyorum, %17,1’1 (n=12) kismen
katiltyorum, %2,9’u (n=2) katiltyorum, %4,3’i (n=3) ise tamamen katiliyorum yanitini

vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklar (2 + 1,436) saptanmustir.

Bozuk / sorunlu alet-araglar kullanilmamaktadir ifadesine personellerin %28,6’s1
(n=20) kesinlikle katilmiyorum, %20’si (n=14) katilmiyorum, %21,4’ii (n=15) kismen
katilmiyorum, %17,1°’1 (n=12) kismen katiliyorum, %7,1’1 (n=5) katiliyorum, %5,7’si
(n=4) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye kismen

katilmadiklar1 (3 + 1,505) saptanmistir.
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Kullanilan alet-araglarin diizenli kontrolleri ve bakimlari yapilmaktadir ifadesine
personellerin %28,6’s1 (n=20) kesinlikle katilmiyorum, %21,4’i (n=15) katilmiyorum,
%12,9’u (n=9) kismen katilmiyorum, %21,4’1 (n=15) kismen katiliyorum, %10’u (n=7)
katiliyorum, %35,7’s1 (n=4) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu

ifadeye kismen katilmadiklar1 (2,50 = 1,575) saptanmustir.

Koruyucu malzemeler c¢ok rahat bulunmaktadir yapilmaktadir ifadesine
personellerin %22,9’u (n=16) kesinlikle katilmiyorum, %11,4’ii (n=8) katilmiyorum,
%15,7’s1 (n=11) kismen katilmiyorum, %22,9°’u (n=16) kismen katiliyorum, %14,3’1
(n=10) katihyorum, %12,9’u (n=9) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir.

Calisanlarin bu ifadeye kismen katildiklari (3,50 = 1,708) saptanmustir.

Satin alinan malzeme ve arag kalitelidir ifadesine personellerin %25,7’si (n=18)
kesinlikle katilmiyorum, %28,6’s1 (n=20) katilmiyorum, %14,3’i (n=10) kismen
katilmiyorum, %18,6’s1 (n=13) kismen katiliyorum, %10’u (n=7) katiliyorum, %2,9’u
(n=2) ise tamamen katiliyorum yanitini vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklar1

(2 £ 1,441) saptanmustir.

Satin alinan ve kullanilan ekipman giivenlik agisindan degerlendirilmektedir
ifadesine personellerin %15,7’si (n=11) kesinlikle katilmiyorum, %25,7’si (n=18)
katilmiyorum, %27,1’1 (n=19) kismen katilmiyorum, %]18,6’s1 (n=13) kismen
katiltyorum, %8,6’s1 (n=6) katiliyorum, %4,3’1i (n=3) ise tamamen katiliyorum yanitin

vermistir. Calisanlarin bu ifadeye kismen katilmadiklari (3 + 1,348) saptanmustir.

Hasta tagima kurallar1 vardir ve uygulanmaktadir ifadesine personellerin
%15,7’s1 (n=11) kesinlikle katilmiyorum, 9%25,7°s1 (n=18) katilmiyorum, %17,1’1
(n=12) kismen katilmiyorum, %?20’si (n=14) kismen katiliyorum, %11,4’ii (n=8)
katiltyorum, %10’u (n=7) ise tamamen katiliyorum yanitini vermistir. Caliganlarin bu

ifadeye kismen katilmadiklar1 (3 + 1,566) saptanmaistir.

Ozel ilaglar icin o6zel talimatlar uygulanmaktadir ifadesine personellerin
%18,6’s1 (n=13) kesinlikle katilmiyorum, %12,9’u (n=9) katilmiyorum, %12,9’u (n=9)

kismen katilmiyorum, %20’si (n=14) kismen katiliyorum, %15,7’si (n=11) katiliyorum,
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%20’si (n=14) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye

kismen katildiklar1 (4 £ 1,779) saptanmustir.

Kan vb. simvilarindan korunmak icin Onlemler alinmaktadir ifadesine
personellerin %20’si (n=14) kesinlikle katilmiyorum, %15,7’si (n=11) katilmiyorum,
%15,7’si (n=11) kismen katilmiyorum, %20’si (n=14) kismen katiltyorum, %10’u (n=7)
katiltyorum, %18,6’s1 (n=13) ise tamamen katiliyorum yanitint vermistir. Calisanlarin

bu ifadeye kismen katilmadiklar1 (3 £ 1,764) saptanmustir.

Toksik, tibbi atiklar vb. igin Onlemler alinmaktadir ifadesine personellerin
%8,6’s1 (n=6) kesinlikle katilmiyorum, %24,3’1 (n=17) katilmiyorum, %14,3’l (n=10)
kismen katilmiyorum, %10’u (n=7) kismen katiliyorum, %18,6’s1 (n=13) katiliyorum,
%24,3’ti (n=17) ise tamamen katiliyorum yanitim1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye

kismen katildiklar1 (4 £ 1,743) saptanmustir.

Isik/aydinlik uygun ve yeterlidir ifadesine personellerin %15,7’si (n=11)
kesinlikle katilmiyorum, %20’si (n=14) katilmiyorum, %11,4’i (n=8) kismen
katilmiyorum, %15,7’si (n=11) kismen katiliyorum, %14,3’1 (n=10) katiliyorum,
%22,9’u (n=16) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye

kismen katildiklar1 (4 £ 1,812) saptanmustir.

Calisma ortaminda 1s1 ve nem takibi yapilmaktadir ifadesine personellerin
%38,6’s1 (n=6) kesinlikle katilmiyorum, %20’si (n=14) katilmiyorum, %18,6’s1 (n=13)
kismen katilmiyorum, %8,6’s1 (n=6) kismen katiliyorum, %18,6’s1 (n=13) katiliyorum,
%25,7’s1 (n=18) ise tamamen katiliyorum yanitini vermistir. Calisanlarin bu ifadeye

kismen katildiklar1 (4 £ 1,730) saptanmustir.

Is1/1sitnma uygun ve yeterlidir ifadesine personellerin %31,4’1i (n=22) kesinlikle
katilmiyorum, %12,9’u (n=9) katilmiyorum, %14,3’4 (n=10) kismen katilmiyorum,
%11,4’t (n=8) kismen katiliyorum, %22,9’u (n=16) katiliyorum, %7,1’i (n=5) ise
tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye kismen katilmadiklari

(3 = 1,760) saptanmustir.

Ameliyathane ortaminin havalandirmasi yeterlidir ifadesine personellerin %40°1

(n=28) kesinlikle katilmiyorum, %20’si (n=14) katilmiyorum, %12,9’u (n=9) kismen
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katilmiyorum, %7,1°1 (n=5) kismen katiliyorum, %12,9’u (n=9) katiliyorum, %7,1’°1
(n=5) ise tamamen katiliyorum yanitin1 vermistir. Calisanlarin bu ifadeye katilmadiklar

(2 £ 1,691) saptanmustir.

Cinsiyet ve medeni durumun saglik c¢alisani giivenligi Olcegi kriterleri ile

iligkisinin belirlenmesi i¢in yapilan t-testi sonuglari tablo 8’de verilmistir.

Tablo 8. Saglik ¢aligam giivenligi 6lgegi kriterleri t-testi sonuglari.

o Standart
Cinsiyet Ortalama p
Sapma
Erkek 3 0,821
0,082
Saglik Calisan1 Giivenligi K 2,72 0,639
Olgegi Kriterleri Medeni Standart
Ortalama p
Durum Sapma
Evli 2,82 0,708
0,201
Bekar 2,83 0,739

Yapilan t-testi sonuglarinda istatistiki anlamlilik goriilmedi (p>0,05).

Yas, egitim durumu, pozisyon, deneyim yili, ¢alisma yili, komite durumu, teblig
okuma, 1§ kazas1 siklig1, meslek hastalig1 sikliklarinin saglik calisani gilivenligi lgegi
kriterleri ile iligkisinin belirlenmesi i¢in yapilan anova test sonuglari sonuglar tablo 9’da

verilmistir. istatistiki anlamlilik gériilmedi (p>0,05). Sonuglar tablo 9’da verilmistir.
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Tablo 9. Saglik ¢alisan1 giivenligi 6lgegi kriterleri anova testi sonuglari.

F p
Yas 1,285 0,261
Egitim Durumu 1,065 0,448
Pozisyon 0,986 0,532
Saglik Caligani Deneyim Y1l 1,377 0,206
Giivenligi Olgegi Komite Durumu 0,864 0,672
Kriterleri

Teblig Okuma 1,291 0,257
Is Kazas1 Siklig1 1,045 0,468

Meslek Hastalig1
0,659 0,886

Siklig1

Calisma Y1l 0,875 0,599

Yapilan korelasyon analizlerinde ise saglik calisani glivenlik kriterleri ile meslek
hastalig1 goriilme siklig1 ve is kazas1 goriilme siklig1 arasinda pozitif yonlii korelasyon
bulunmaktadir (p<0,05). Korelasyon analizlerine yonelik sonuglar tablo 10’da

verilmistir.

Tablo 10. Saglik ¢alisan1 giivenligi 6l¢egi kriterleri korelasyon test sonuglari.

Is Kazas1 Siklig1 Meslek Hastalig1 Sikligi

Saglik Calisant Korelasyon 0,367 0,345
Giivenligi Olgegi
Kriterleri P 0,002 0,003
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4. SONUCLAR VE TARTISMA

Saglik sektoriine hizmet veren kuruluslardaki calisanlarin karsilastiklart riskler,
is kazalar1 ve meslek hastaliklar1 diger sektorlere gore oldukca fazladir. Sunulan saglik
hizmetlerinin giliven, kalite ve verimlilige dayali sekilde sunulabilmesi saglik
calisanlarinin sagligia, kapasitelerine ve performanlarmma bagli oldugundan saglik
calisanlarindaki is saghigr ve giivenligi cok biiyiik bir 6neme sahiptir. Bu sebeplerle
saglik sektor calisanlarimin calisma sirasinda karsilastiklart risklerin ve tehlikelerin
belirlenerek tehlikelerin 6nlenmesi i¢in gereken Onlemler alinarak risklerin ortadan

kaldirilmasi daha bir 6nem arz etmektedir (10).

Ameliyathanelerin ise diger birimlere nazaran daha c¢ok risk barindirmasi bu
birimlerde c¢alisan personelin is saglhigina ve is giivenligine dikkat etmesi elzemdir. Bu
amagla yapilan ve yiiritilen calismalar bu birimlere ayr1 bir 6zen ve gayret

gosterilmesini bizlere gostermektedir.

Yaptigimiz ¢aligmamizda amacimiz Kars ili merkezinde yatakli saglik hizmeti
veren hastanelerin ameliyathanelerinde ¢alisan personellerin, saglik ¢alisanlart giivenlik
Olcegini belirlemek ve bu anlamda farkindalik yaratmak amaglanmistir. Bu kapsamda
yaptigimiz anket sonuglarinda is kazasinin goriilme siklig1 ile saglik ¢alisanlar1 giivenlik
Olcegine verdikleri yanitlar arasinda pozitif yonlii bir iliski oldugunu goériilmiistiir. Bu
sonug gosteriyorki ¢alisan giivenliginin saglandig1 ortamlarda is kazas1 goriilme siklig1

azaldig1 soylenebilir.

Ayrica meslek hastaligi goriilme sikligi ile saglik calisanlart gilivenlik dlgegine
verdikleri yanitlar arasinda da pozitif yonlii bir korelasyon bulunmaktadir. Bu sonug ta

meslek hastalig1 gortilme siklig1 azaldikga ¢alisan gilivenliginin saglandig1 soylenebilir.

Bu korelasyon sonuglarina gore is saglhigi ve is gilivenligi agisindan yapilmasi
gereken tedbirlerin alimmasi ameliyathanelerde calisan personelin saglifina olumlu

yonde etki gosterecegini desteklemektedir.

Saglik calisan1 giivenligi Olgegi kriterlerinin diger anket cevaplariyla olan

iligkisi incelendiginde yanitlar arasinda istatistiksel bir anlamlilik goriilmemektedir.

Saglik calisan1 giivenlik Olcegine verilen yanitlar ayrintili incelendiginde Kars

ilindeki merkez hastanelerindeki ameliyathanelerde biyolojik risklere psiko — sosyal
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risklere kars1 olumsuz yanitlar gézlenirken ve ergonomik risklere, fiziksel risklere ve
kimyasal risklere karst kismen olumlu yanitlar gézlenmistir. Ancak, kismen olumlu
yanitlar ameliyathanelerde is saghigi ve giivenligi konusundaki yetersizlik gerceginin

Oniine gecememistir.

Saglik hizmetlerinde en dnlerde gelen birimlerinden olan ameliyathanelerdeki is
saglig1 ve giivenligi tedbirlerinin daha da arttirilmasi bu birimlerdeki personel ve bu
birimlerden hizmet alacak olan kisiler icin bir elzemdir. Bu hususta yapilacak
diizenlemeye ve gelistirmeye yonelik c¢alismalar toplum sagligimmin her kesimine

dogrudan etki gosterecektir.
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6. EKLER
6.1 Anket Formu

Bu calisma ameliyathanelerde calisan personelin Is Saghg: ve Giivenligi
Farkindaligini saptamak amaciyla planlanmistir. Sorulart litfen gergek diistincelerinizle
cevaplayimiz. Desteginizden dolay1 simdiden tesekkiir ederim.
Calistiginiz kurum:

1. Yasimz:
2. Cinsiyetiniz:

1. Kadin

2. Erkek
3. Medeni haliniz:

1. Evli

2. Bekar
4. Egitim durumunuz:

1. Lise

2. On Lisans

3. Lisans

4. Lisansustu
5. Pozisyonunuz:
Hemsire
Sorumlu hemsire
Egitim hemsiresi
Ebe
Saglik memuru
Pratisyen hekim

Uzman hekim

© N o g B~ w0 D

Diger saglik personeli ( laborant, anestezi tek.)
9. Diger:
6. Mesleki deneyim yiliniz:
1. 1yildanaz
2. 1-5yil
3. 511yl
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4. 11-16 yil
5. 16 yil ve ustii
7. Kurumdaki ¢alisma yiliniz:
8. Kurumunuzda ¢alisan giivenligine yonelik komite var m1 ve ¢alismalar yapiyor mu?
1. Evet
2. Hayir
3. Bilmiyorum
9. Kurumunuzda is kazas1 goriilme olasilig1 nasildir?
1. Cok stk 2. Sik 3. Orta 4. Nadir 5. Gorilmez  6.Bilgim yok
10. Kurumunuzda is kazasi/yaralanma gecirdiniz mi? Birden ¢ok segenek

isaretleyebilirsiniz?

Hayir

Yumusak doku travmasi (igne batmasi/kesik/ezik vb.)
Bel, kas ve eklem yararlanmalar (sirt/kol/bacak agrisi vb)
Elektrik ¢carpmalar1 ve yaniklar

Kayma/diigme vb. travmalar

Zehirlenmeler (etilen oksit, besin, ilag, X 15111 vb)
Fiziksel siddete maruz kalma (hasta/yakini)

Sozel siddete maruz kalma (hasta yakini/personel vb.)

© 0 N o g Bk~ w DR

Psikolojik siddete maruz kalma (hastane personeli)
10. Duygusal sorunlar (yalnizlik, tiikenmislik vb)
11. Kronik yorgunluk vb.
Diger. Aciklaymiz.
11. Kurumunuzda meslek hastaligi goriilme olasilig1 nasildir?
1. Coksik 2.Sik  3.0Orta 4.Nadir 5.Higcyok 6. Bilmiyorum.
12. Kurumunuzda mesleki bir hastalik gec¢irdiniz mi? Birden c¢ok segenek

isaretleyebilirsiniz?

1. Hayir

2. Sindirim sistemi hastaliklar1 (iilser, kolit, kabizlik vb.)
3. Psiko-sosyal bozukluklar (panik atak, depresyon vb.)
4

. Cilt hastaliklar1 (egzama, dermatitler, sa¢ dokiilmesi vb.)
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Kardiyo-vaskiiler hastaliklar (hipertansiyon/varis vb.)
Kas-eklem hastaliklar1 (Bel fitig1, Carpal tunnel S. vb)

5
6
7. Solunum sistemi hastaliklar1 (astim, Bronsit, KOAH vb.)
8. Uyku bozukluklar1

9. Kanser

10. Sinir Sistemi hastaliklar1 (Sebro-Vas. H., bel fitig1 vb.)
11. Enfeksiyon hastalig1 (hepatit, AIDS vb.)

Diger. Aciklayiniz.

13. “Saglik kurum ve kuruluslarinda hasta ve ¢alisan giivenliginin saglanmasina iliskin
teblig" okudunuz mu?

1.Evet 2.Hayir (haberim yoktur) 3.Hayir (haberim vardi)

Tamamen Kesinlikle

14. Saghk Calisam1 Giivenligi Olgegi Kriterleri Katiliyorum | Katilmiyorum

6| 5|43 |2 |1

Calisanlarda varise yonelik tespitler ¢ok gorilmemektedir.

Psikolojik problemler neredeyse yoktur. (depresyon vb)

Asirt yorgunluk neredeyse yoktur.

Uykusuzluk sorunu azdir.

Bel fitig1 vb. fitik problemleri yoktur.

2l IR Bl B A

Sindirim sistemi ile ilgili sikayetler mevcut degildir. (kabizlik,
ulser vb.)

7.  Duygusal sorunlara nadir rastlanir. (Yalnizlik, uyumsuzluk,
tilkenme vb)

Kol ve bacak agrilarina yonelik sikayetler azdir.

Zihinsel yorgunluk/koordinasyon eksikligi problemi diisiik
seviyededir.

10. Alerjik sorunlar neredeyse yoktur. (Dermatit vb.)

11. Calisanlar arasinda solunum yolu hastaliklarina pek rastlanmaz.

12. Enfeksiyon hastaligina yakalanma olasilig1 diisiiktiir. (Hepatit,
AIDS vb)

13. Yumusak doku travmasina pek rastlanmaz. (igne batmasi, bisturi
kesigi vb)

14. 1s kazas1 bildirim formlar1 kullanilmaktadir.

15. Kesici-delici alet yaralanma formlar1 kullanilmaktadir.

16. Meslek hastaliklar tespit edilmekte ve formlari kullanilmaktadir.
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17.

Is giivenligine yonelik kayt sistemi vardir. (Kisisel saglik formu
vh)

18.

Belirli stirelerle kisisel saglik taramas1 ve muayenesi
yapilmaktadir.

19.

Is giivenligi igin egitim programlari diizenlenmektedir (stres
yOnetimi, egzersiz vb.)

20.

Calisanlarda yanik gézlemlenmez.

21,

Zehirlenme gorilmez. (etilen oksit, besin, ilag, radyasyon vb)

22,

Elektrik carpmasi goriilmez.

23.

Kol, bacak, el vb. ezilme, sikismas1 nadir rastlanir.

24,

Diisme goriilmez.

25,

Moral ve motivasyonu yiikseltmeye yonelik uygulamalar
yapilmaktadir.

26.

Is kazasi/meslek hastaligi durumunda kurum gerekli sorumlulugu
iistlenir ve ¢alisan1 destekler.

27,

Yonetime giivenlikle ilgili sorunlar iletildiginde ¢dziim
geciktirilmez/acil ¢dziimlenir

28.

Bozuk / sorunlu alet-araglar kullanilmamaktadir.

29.

Kullanilan alet-araglarin diizenli kontrolleri ve bakimlari
yapilmaktadir.

30.

Koruyucu malzemeler (eldiven/gozlik vb.) cok rahat
bulunmaktadir.

31.

Satin alinan malzeme ve arag kalitelidir (saglam/giivenilir vb).

32.

Satin alinan ve kullanilan ekipman giivenlik agisindan
degerlendirilmektedir.

33. Hasta tagima kurallar1 vardir ve uygulanmaktadir.
34. Ozel ilaglar (kemoterapi vb.) icin 6zel talimatlar
uygulanmaktadir

35.

Kan vb. sivilarindan korunmak i¢in 6nlemler alinmaktadir

36.

Toksik, tibbi atiklar vb. i¢in dnlemler alinmaktadir

37.

Isik/ aydinlik uygun ve yeterlidir.

38.

Calisma ortaminda 1s1 ve nem takibi yapilmaktadir

39.

Is1/ 1stnma uygun ve yeterlidir.

40.

Ameliyathane ortaminin havalandirmasi yeterlidir.
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