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BiR ORGANIZE SANAYi BOLGESINDE PLASTIK MAMUL URETIMi YAPAN
iSLETMELERDE i$ SAGLIGI VE GUVENLIGI SORUNLARI

OZET

Tarkiye’de ve Dinyada teknolojinin gelismesiyle plastik malzemelere olan talep
artmaktadir. Kullanilabilirligi sebebiyle gunlik hayatta en ¢ok tercih edilen malzeme
gruplarindan biridir. Bu derece tiketimi olan bir malzeme grubunun Uretiminde de
artis olasidir. GUnUmuUzde is sahasi genis olan bu sektdriin ¢alisan sayisinin fazla
olmasindan ve plastik sektériindeki arz/talep artisina bagli olarak is saghgr ve
guvenligi 6nem arz etmektedir. Bu nedenle sektordeki gereksinimleri géz 6nlinde
bulundurarak bir organize sanayi bélgesinde plastik mamudl Uretimi yapan
isletmelerde calisanlara yonelik anket calismasi yapilmistir. Anket calismasinda,
isletmelerde karsilasilan is kazalariyla galisanlarin sosyo demografik 6zellikleri,
kisisel koruyucu kullanimi ve tutumlari, is yeri dizeni ve memnuniyeti, iscilerin
¢alisma surecinde karsilastiklari olumsuz durumlar, ¢calisma sartlarina bagh gegirdigi
rahatsizliklar, calisma ortaminda maruz kaldi§i fiziksel etmenler, isletme igerisinde
isveren tarafindan verilen egitimler, isletme igerisinde en ¢ok kaza gecirilen yer ve is
kazasi gegirme nedenlerine yonelik sayisal veriler istatistiki olarak irdelenmigtir.

Anket calismasi sonuglarina goére meslek/teknik lisesi mezunlarinin is kazasi
gecirme oranlarinin yiksek oldugu ve 35-45 yas grubu g¢alisanlarin gogunlugunun is
kazas! gecirdigi tespit edilmistir. Iscilerin %18,8'inin 10 seneden fazla sektérde
calisan hizmet grubu olup en fazla is kazasi gegiren grup oldugu ve is kazasi
gecirme nedenlerinin daha ¢ok glvensiz davraniglar sonucu oldugunu belirtmigtir.
Calismada is kazasi geciren ve ig yeri denetiminin yeterli oldugunu sodyleyen
calisanlarin sayisinin oldukga ylksek oldugu, %25,4 yorgunluk, %19,8 sosyal
yasam yetersizligi ve sinirli olma durumunun is yerlerinde ¢aligma slresince en fazla
karsilagilan durumlar oldugu belirlenmistir. is kazasinda en cok karsilasilan fiziksel
etmenin %42,7 ile gurultu oldugu goérulmektedir.

Anahtar Kelimeler: Anket Calismasi, is Saghgi ve Guvenligi, is Kazalari, Plastik,
Plastik Malzemelerin Calisan Sagligina Etkisi.



OCCUPATIONAL HEALTH AND SAFETY PROBLEMS IN THE PLASTIC
PRODUCT MANUFACTURERS IN AN ORGANIZED INDUSTRIAL SITE

ABSTRACT

There is an increasing demand for plastic materials with the development of
technology in Turkey/Worldwide. Because of its usefullness it is one of the most
preferred material groups. With consumption of this degree, increasing production of
this metarial groups is probable. Nowadays, bussiness area of this sector is quite
extensive so number of employees is more in this sector. It is a sector that number
of employees is more in this sector. In the plastics industry is important
supply/demand increase due to occupational health and safety. So considering the
requirements of this sector, an organized industrial area in the plastic product
manufacturer, a survey working was conducted employees. In the survey working,
socio-demographic characteristics of workers with occupational accidents
encountered in work, personal protective use and attitudes at work place, workers
face adverse conditions along work in the process, working conditions due to
undergo illness, in the work environment exposure pysical factors, by the employer
provide training in bussiness, in bussiness the most accident is passed places and
occupational accidents cause at work were statistically analyzed quantitative data
xollenx layout and satisfaction.

According to the survey results of occupation/technical schools, the majority of
employees in the 35-45 age group with a high transmission rate of work-related
accidents has been identified as graduates of an occupational accident. 18,8% of
workers are working in services sector in more than 10 years who had the most
work-related accidents and have stated that the reason of occupational accidents
was unsafe practices. The survey indicates to a fairly high rate of participants who
state that workplace audit is satisfactory and the most common situations
experienced during work are as follows: 25,4% exhaustion, 19,8% inability to
socialize and nervous derangement. The most common physical cause appears to
be excessive noise by a rate of 42,7%.

Keywords: Survey Study, Occupational Health and Safety, Occupational Accidents,
Plastic, Plastic Materials Impact On Employee Health.



GiRIiS

is saghgi ve glvenligi (ISG) kurul ve érgitlerine gdsterilen ilgi ve ehemmiyet giin
gectikge artmaktadir. isletme igerisinde giivenli calisma kosullarinin ve givenli
davraniglarin olusturulmasi igletme ydnetiminin temel gdrevlerindendir. Bdylece,
guvenli calisma kosullari ve davraniglariyla birlikte is kazalari ve meslek hastaliklari
dnlenir. ISG’ye gésterilecek olan ilgi, genel saglik diizeyinin iyilesmesine oldugu
kadar 6rgutsel, ulusal ve hatta kiresel dizeyde kayiplarin azalmasina da katki

saglar [1].

Teknolojinin gelisimiyle bireylerin ihtiyaglarini karsilamak adina artan Uretimin insan
yasantisi ve gevreye olumsuz etkileri olmaktadir. Her yil bircok is¢i is kazasina
ugramakta ve ise bagli hastaliklara yakalanmaktadir. Ginimiz Uretim slreclerinin
otomasyona dayali ve daha karmasik yapida olusu, ¢alisma ortaminda meydana
gelen degisiklikler, iscilerin ¢calisma kosullarina uyumu, firmalar arasindaki rekabet
ortami nedeniyle artan Gretim temposu gibi cesitli nedenler sebebiyle iSG lkelerin

sosyal ve ekonomik yénden gelisimi icin dnemlidir [2]

is kazalari, genellikle risk tasiyan calisma kosullari ve durumlarinin birtakim psiko-
sosyal faktorler nedeniyle isgiler tarafindan yeterince anlasilamamasindan
kaynaklanmaktadir. Is yeri ortamindaki garpik veya eksik yapilanma, iletisim ve
egitim eksikligi isgilerin glvensiz davraniglarda bulunmasina neden olurken, ¢alisma
ortaminin, mesledin ve bireylerin sosyal hayatlarinda gin icerisinde yasadiklari
sorunlardan da kaynaklanan psikolojik gerilimler de kaza egilimini arttirmaktadir [1].
Ayrica is yeri ortaminda bulunan faktérler ¢alisanlarin saglik durumu Uzerinde bir
takim olumsuzluklara yol agmaktadir. Bu faktorler bazi bireysel faktorlerle birlikte
biiyiik olumsuz durumlara déniismektedir [3]. is kazalarinin meydana gelmesinde
bircok faktor rol oynar. Bu faktorlerin 6énemli bir ¢odunlugu insan hatasindan
kaynakli olanlaridir. Bu nedenle is kazalarini azaltmak icin insan faktérine yonelik
dikkatin artmasini saglayarak ve beraberinde is glvenligi psikolojisine de gereken

onemin verilmesiyle is kazalari buyuk oranda énlenecektir [1].



1. iS SAGLIGI VE GUVENLIGINE GENEL BIiR BAKIS
1.1. is Saghg: ve Giivenligi Tanimi

Dunyada ve ulkemizde, sanayilesmenin ve teknolojinin gelisimiyle insan saghgini ve
cevre hayatini etkileyebilecek olumsuzluklar da gindeme gelmistir. Sanayilesme ile
artan makinelesme ve sire¢ geredi kullanilan kimyasal maddelerin neden oldugu is
kazalari ve meslek hastaliklari artmaktadir. Teknolojinin getirdigi yeni Uretim

suregleriyle, farkli saglik sorunlari ve farkl tehlikeler tespit edilmektedir [1, 2].

Calisma hayatinin saglhk Uzerine onemli etkileri bulunmaktadir. Bu etkiler basta
¢alisanlarin sagligi olmak Uzere gevre ve toplum sagligi agisindan da énem arz
etmektedir. Bu etkilerin incelenmesi ve bu olumsuzluklarin énlenmesi konularinin

timia  “is Saghgi ve Guvenligi” biliminin ilgi alanini olusturmaktadir. iSG
galismalarinin bir kismi ¢alisanlarin saglik sorunlarinin arastiriimasi ve bu sorunlarin
tani ve tedavisi seklinde tibbi calismalari icermektedir. Diger kisimda ise konunun
teknik boyutu irdelenir, bu kisim is yerlerinde olasi saglik ve guvenlik tehlikelerinin
degerlendirilmesi, gerekli onleyici uygulamalarin planlanmasi ve uygulanmasi
seklindeki calismalari kapsamaktadir. Bu nedenle iISG hem tibbi hem de teknik

konulari barindiran bir olgudur [3].

is glivenligi, is yerlerinde isin ylritiimesi sirasinda olusan tehlikelerden ve insan
saghgin zarar verebilecek kosullardan korunmak amaciyla yapilan calismalardir.
Teknik bir bilim dahdir. Mihendislik, sosyal, iktisat, istatistik, sosyoloji, psikoloji ve

ergonomi gibi bilim dallarindan faydalanmaktadir [4].

is saghgi ise zaman igerisinde sanayilesmeyle 6nemi artan bir saglik sistemidir. Bu
sistem is kazalarinin, yaralanmalarin ve hastaliklarin énlenmesini amacglamaktadir.
iscilerin galisma kapasiteleri ve yasam bicimleriyle mesleki, sosyal niteliklerini
dikkate alarak, sagligin uzun siireli korunmasini saglar. is saghg, isgilerin saghigini,
isin bir diizen igerisinde goérulmesini, ¢alisanlarin kisisel gelisimleri icin saglkla ilgili
girisimlere etkin katilimlarini desteklemeyi amaclayan, saglik personeli tarafindan

yuratdlen bir faaliyet bicimidir [1].

Uluslararasi Caligma Orgiitii (ILO) ve Dinya Saglk Orgiti (WHO) isci saghigint,

¢alisan tum insanlarin fiziksel, ruhsal, moral ve sosyal ydnden tam iyilik durumlarinin
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saglanmasini ve en ylUksek dizeylerde sidrdurdlmesini, is kosullari ve kullanilan
zararli maddeler nedeniyle ¢aligsanlarin saghgina gelebilecek zararlarin 6nlenmesini
ve ayrica iscinin fizyolojik 6zelliklerine uygun yerlere yerlegtiriimesini, igin insana ve

insanin ige uymasini amagclayan tip bilimi olarak tanimlamaktadir [4].
1.2. is Saghg: ve Giivenliginin Onemi

ISG konusunun énemi giin gectikge artmaktadir. Gegmisten giiniimiize kadar ki
sireg igerisinde ISG konusundaki gelismeler bu énemi vurgulamaktadir. is kazalari
ve meslek hastaliklari farklilasarak artmaktadir. Teknolojinin gelisimiyle farki
tehlikeler ve durumlarla karsilasmaktayiz. Onceleri meslek hastalilarini maden
ocaklarinda kdmur tozlarina maruz kalan galisanlarda ve yine maden ocaklarinda
olan patlama ve gocukler en 6nemli konularken, simdilerde teknolojiyle birlikte
degisen uretim surecleri sirasinda kullanilan kimyasallarla yeni meslek hastaliklari
ortaya cikmaktadir. Kimyasallarin yani sira radyoaktivite de yeni bir problemdir.
Ayrica gundmizin 6énemli hastaligi olan depresyon ve psikolojik bozukluklar da
unutulmamalidir. Makinelesme, otomasyon ve seri Uretim sistemleri de calisma
hayatina bazi psikolojik sorunlarini da beraberinde getirmektedir [4]. is saghg: ve is
guvenligi o6nemini hem calisanlar hem de igverenler acgisindan ayri ayri

irdelenmelidir [5].
1.2.1. is sagh@: ve giivenliginin is¢i agisindan énemi

ISG calismalarina dnem verilmedigi takdirde is kazasi ve meslek hastaliklari
artacaktir. Bundan en ¢ok ve direk etkilenenler de igcilerdir [6]. Sanayilesmeyle
birlikte dogan tehlikeler, ¢alisanlarin yasamina ve saghgina yoénelik tehditlerden ve
zararlardan korumak amaciyla iISG énem kazanmistir. Ciinki is kazasi ve meslek
hastaliklari is¢iyi gelirinden yoksun birakma tehlikesi yaninda g¢alisanin gelirinde bir
azalmaya ya da igsiz kalmasina sebep olmaktadir [5]. Is kazasi veya meslek
hastaligi sonucu is¢i saghgindaki bir sikintinin élimle sonuglanmasi, isginin ve
ailesinin maddi ve manevi ugrayacagd! zarar karsilasabilecegi en buyuk felakettir
[5,6]. Bu sebeple isci saghgr onlemleri, isci ve ailesinin saghk yoninden
kargilagacagdi sikintilari engellemesi nedeniyle 6nemlidir. Saglik énlemleri alinmis bir
isyeri ortaminda ¢alismak, isginin moral ve motivasyonunu yuksek tutarken; dretim
surecine saglikll katilan isci sayesinde isletmenin elde edecegi Urunun kalitesi de

artmaktadir. Yapilan arastirmalarda, dinyada her bir saniyede en az Ug¢ isginin is



kazasi sonucunda yaralandidi, her G¢ dakikada bir iscinin de is kazasi veya meslek

hastaligi sonucu 6ldugu tespit edilmistir [6].
1.2.2. is sagh@: ve giivenliginin isveren agisindan énemi

isyerinde bir iscinin rahatsizligi, iscinin kendisi ve ailesini etkilemekle birlikte isveren
acisindan da 6énemli etkileri bulunmaktadir. iscilerin, saglik problemleri is akis
dizenini etkileyerek Uretimde verimlilik kayiplarina neden olmaktadir. Calisma
ortaminda is¢i saghginin  korunmasini saglayacak Onlemlerin alinmasiyla,
olusabilecek zararlar minimize edilerek yiksek verimlilik ve etkinlik saglanmaktadir.
isci saghgina yénelik alinan énlemler maliyetlerin diismesini ve Uriin diizeyinde
artist, isci saghginin surekliligi ise isyerinde verimliligin ve Uretimin artigini
getirmektedir. ilk basta saglik kosullarinin olusturulmasi isletmeye bir takim
maliyetler ylklemektedir. Fakat sonrasinda iscilerin  saglk kosullarinin
iyilestiriimesiyle, is kazasl ve meslek hastaliklarinin énlenmesi veya azaltiimasi
isletmenin maliyetlerinin  dismesini, Grtn verimliliginin artmasini ve Uretimin
etkinligini devamli kilmaktadir. Yapilmis olan saglik harcamalari da isletmeye
verimlilik artisi olarak geri ddnmektedir. isci saghgi géz ardi edilerek kisa siireli bir
kar artigi ile uzun sureli bir Gretim etkinligi mimkan degildir. Alinan saglik onlemleri
sayesinde igveren kalifiye elemanin giclni de elinde tutacak ve beraberinde is
kazalari da azaltmaktadir. TUm bu anlatilanlari 6zetleyecek olursak; isletme
icerisinde alinan saglik dnlemleri iscinin korunmasini, ortaya ¢ikabilecek sorunlarin

¢6zUmunl daha az masrafla halledilebilmesini saglamaktir [6].
1.3. is Saghg: ve Giivenliginin Amaci

ILO ve WHO’nun 1950 yilinda olugturduklari ortak bir komisyonda is saghginin
amaglarini igeren bir tanimlama yapilmis ve ILO’nun 112 sayili Tavsiye kararinda bu
amaglar “calisanlarin saglik kapasitelerini en ylksek dizeye ¢ikarmak”, “calismanin

olumsuz kosullari nedeni ile saghdin bozulmasini 6énlemek”, “her isgiyi fiziksel ve
ruhsal yeteneklerine uygun islerde galistirmak” ve “yapilan ig ile is¢i arasinda uyum

saglayarak, en az yorgunlukla verim elde etmek” seklinde tanimlanmigtir [1].
1.3.1. Galisanlar korumak

ISG galigmalarinin ilk amaci galisanlari is yerinin olumsuz etkilerinden korumak,

rahat ve glivenli bir ortamda galismalarini saglamaktir. iscileri, is kazalari ve meslek



hastaliklarina kargi koruyarak fiziksel ve bedensel butlnliklerini korumayi

amaclamaktadir [4].
1.3.2. Uretim giivenligini saglamak

isyerinde Uretim giivenligini saglanmak verimlilik artisiyla birlikte ekonomik agidan
isletmeye fayda saglamaktadir. isyerinde calisanlarin korunmasiyla meslek
hastaliklari ve is kazalari sonucu ortaya ¢ikan is ve is gucl kayiplari azaltilarak, is
yeri ortaminda uretimin devamllidini saglamak, ¢alisanlar icin daha saglikh, gtvenli
bir is yeri ortami olusturmaktadir. Calisanin kendini daha gutivende hissetmesiyle, is

veriminde de artisin olmasi beklenmektedir [4].
1.3.3. igletme giivenligini saglamak

isyerinde alinan tedbirler iscileri olabilecek is kazalarindan veya giivensiz ve
saglksiz calisma ortamindan kaynakli olusabilecek makine arizalari, patlama
olaylari, yangin gibi isletme igerisinde tehlike yaratacak durumlari ortadan kaldirarak

isletmenin guvenligi saglanmis olur [4].
1.4. is Saghg: ve Giivenliginin Kapsami

ISG saglik, egitim, hukuk, cevre vb. bircok alanla iligkili bir bilim dahdir. iSG
¢alismalarinin 6nceligi saglikh ve glvenli bir gcalisma ortami saglayarak, galisanlarin
fiziksel ve ruhsal bitinligiinin bozulmasini énleyerek calisanlari korumaktir. iISG
insan sagligint korumasinin yani sira kuruluslarin ¢evre tzerindeki olumsuz etkilerini

de 6nlemek ve duzeltmekle yukumladur [3].
1.4.1. is sagh@i ve giivenliginin is kollari yoniinden kapsami

ISG biliminin ilgi alanini insan saghgi ve bulundugumuz gevre olusturmaktadir.
isgilerin saghginin korunmasi, gelistiriimesi ve g¢alisma ortamindan kaynakli
olabilecek tehlike ve sorunlardan iscileri korumak is saghginin ilgi alanini
olusturmaktadir [1]. Onceleri sanayi odakli i alanlarinda calisma hayat ile ilgili
duzenlemeler ele alinirken, simdilerde g¢alisma alaninda sanayi isleri disinda orman
isleri, tarim sektord, hizmet sektdrd, ulagim igleri gibi birgok alanda gesitli tehlikelerin
oldugu goérilmektedir. Bu nedenle iSG sadece sanayi odakl degil bitin alanlarda
ve mesleklerde caliganlarin sagligini etkileyen durumlarda devreye girmektedir. ILO
ve WHO Ortak Komitesi tarafindan 1951 yilinda yapilmis olan iSG tanimi bitin

calisma alanlarini kapsayacak sekilde ifade edilmektedir. “is saghgi, batin
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mesleklerde caliganlarin bedensel, ruhsal ve sosyal yonden iyilik hallerini en Ust
dizeyde siurdirme ve daha Ust dizeylere c¢ikarma c¢alismalaridir. Bunun igin
risklerin kontrolinin yani sira isin insana, c¢alisanin da kendi isine uyumunun
saglanmasi gerekmektedir.” 1985 yilinda bu tanimda degisiklik yapiimig, tanimda
yer alan temel ilkeler, saghgin korunmasi, gelistiriimesi ve her alanda c¢alisanlari

kapsayan kisimlari yeni tanimda da kullaniimistir [3].
1.4.2. is sagh@ ve giivenliginin boyutlari yoniinden

ISG cesitli boyutlari olan bir alandir. Genel anlamda tibbi ve teknik olarak iki boyut
tizerinden degerlendirilir. Bunlarin yani sira iSG’yi hukuksal ve egitim boyutlariyla da
degerlendirmek daha dogru olacaktir. Tibbi boyutu agisindan, is kazasi ve meslek
hastaligi basta olmak Uzere calisanlarin saghdini dogrudan veya dolayli olarak
etkileyen tim unsurlari kapsamaktadir. Dogrudan etkileyen unsurlar, herhangi bir is
ortaminda calismakta olan kisinin, o isyerinde bulunan cesitli risklerden
etkilenmesidir. Dolayli yoldan etkileyen unsurlar ise, isyerlerinin gesitli Granlerinin ve
atiklarinin cevreyi etkilemesi sonucunda o c¢evreyi paylasan diger insanlari
etkilemesidir. Bir sanayi kurulusunun kati, sivi veya gaz seklindeki atiklarinin
cevreye yayllmasi, su kaynaklari ile tasinmasi, hava Kkirliligine yol agmasi veya
toprag! kirletmesi ¢evrede yasayan canlilar ve insanlar igin tehdit olusturmaktadir [1,
3.

is saghiginin teknik boyutu yéniyle isyeri ortaminda bulunan riskleri saptamayi ve
kontrol altina almayi amacglamaktadir. Bunun yani sira ¢evreye olabilecek olumsuz
etkileri en aza indirebilmeyi, isyeri atiklarin kontrol altina alinmasi konularini kapsar.
Bu amagla igyeri ortaminda sirekli gézlem ve 6lgimler yapilmaldir. Olgim
sonucunda ortamda bulunan etkenin dizeyi izin verilen sinirin zerinde ise, bu
etken kontrol altina alinmalidir. Atiklar ¢evreye, canlilara zarar vermeyecek sekilde

uygun bir yéntemle ortadan kaldiriimalidir [3].

is sagligi calismalarinda énemli bir diger boyut ise konunun hukuksal boyutudur.
isverenin calisma ortamini iyilestirimesine yonelik farkindaligini arttirmak amaciyla
devlet tarafindan bir denetim mekanizmasiyla tibbi ve teknik uygulamalarin yerine
getirilip getirilmediginin denetlenmesi gerekir. Calisma ortamindaki tehlikelere karsi
Onlemler alinmasi gerektigi, bu 6nlemlerin kimler tarafindan alinmasi gerektigi ile

ilgili tim konular ig sagligi ile ilgili hukuksal dizenlemelerde yer alir [3, 5, 7].



ISG alaninda 6nemli bir bagka boyut ise egitimdir. Gelisen teknolojiyle birlikte artan
kimyasallar, dedisen Uretim sirecleri ve otomasyon sistemi ¢alisma streci hakkinda
calisanlar igveren tarafindan egitiimelidir. Calisanlar, isveren tarafindan c¢alisma
ortaminda karsilasacaklari tehlikeler ve bu tehlikelerin karsisinda nasil davranmalari
gerektigi konusunda bilgilendiriimeleri gerekmektedir. Bu konuda iISG miihendisi ve
isyeri hekimlerine blyuk gdrevler dusmektedir [3, 5].

1.5. is Saghig ve Giivenliginin Tarihsel Geligimi

Eski caglardan beri insanlik aleminde isci ve isyeri kavramlari bulunmaktadir.
Sanayilesme ve teknolojinin gelisimiyle Dbirlikte insana verilen deger ISG
galismalarinin 6nemine dikkat ¢cekmektedir. Komurin bulunmasi, buharin teknolojik
anlamda kullaniimasi ile birlikte ISG ¢alismalarina verilen deger artmistir. Rénesans
ile birlikte gelen sanayi devrimi ve daha sonralari petrolin bulunmasiyla artan
sanayilesme sonucu iISG konusu iyice 6énem kazanmistir. 20. yy’da kimyasallardaki

onemli gelismeler ise bu konuyu daha da 6nemli hale getirmistir [4].

ISG calismalarinin varligini gdsteren ilk bulgular eski Roma’da gdzlemlenir. Bu
dénemde yasayan bircok bilim insani glinimizde bile gecerliligini strdulrebilecek,
¢alisanlarin saghgina ve glvenligine yonelik onerilerde bulunmuslardir. Yunanl
disundr Heredot, ilkk kez insanlarin verimli calisabilmesi i¢in ylksek enerjili
besinlerle beslenmeleri gerektiginden bahsetmis, Hipokrat ise ¢alisanlarin saghginin
yaptiklari isler nedeniyle zarar gérebilecedini ileri stirmustur. Ayrica Hipokrat, ilk kez
kursunun zararli etkilerinden bahsederek, kursun koligini tanimlamig, halsizlik,
kabizlik, felgler ve goérme bozukluklari gibi belirtilerinin oldugunu saptamis ve
bulgularin kursun ile iligkisini net bir bicimde ortaya koymustur [8]. Yunanli Nicendar
(M.O. 200) Hipokrat'in kursun tzerinde yaptigi calismalari tamamlayan aragtirmalari
daha da geligtirerek kursun koligi ve kursun anemisi 6zelliklerini tanimlamistir.
Yapilan saglik ve guvenlik ¢calismalari, sorunlarin saptanmasi ve tanimi ile sinirli

kalmayip, zararl etkilerinden korunmak amaciyla yeni yontemler gelistirilmistir [8,9].

Aristotle (M.O. 384-222) kosucularin hastaliklarindan séz etmis, gladyatérler igin
Ozel diyet belirlemigtir [10].

Romali Pliny (M.S. 23-79) tozlu ve tehlikeli maddelere karsi maske kullaniimasi
gerektiginden bahsetmistir. Pliny, kukurt ve kurgunun zehirli etkilerini ele alarak, ilk
kisisel koruma araci olan maskeleri yaparak, zehirli maddelerden ve tozlardan

korunabilecedine dikkat ¢cekmigtir. Maske tedarik edemeyen calisanlara ortamindaki
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tehlikeli tozlara karsi calisanlarin kendilerini koruyabilmeleri icin maske islevini

gbrmesi adina baslarina torba gecgirmelerini dnermistir [8,9]

Juvenal (M.S. 60-140) demircilerdeki gbz lezyonlari ile ayakta durarak galisanlarin

varis hastaliklarini arastirmigtir [10].

1494 ile 1555 yillar1 arasinda yasamis olan Georgius Agricola, dunyada bilinen ilk
mineroloji bilginidir. is kazalari (izerinde durarak, kaza sorunlarini ortaya koymus ve
¢6zumler sunmustur. O donemin jeoloji, metalurji, madencilik bilgilerini kapsayan bir
yapit ortaya koyarak, yazdigi kitabinda tozu oOnlemek icin maden ocaklarinin
havalandiriimasi gerektigini belirtmis, is kazalari ve is guvenlik yontemleri
konusunda oOnerilerde bulunmustur. Kitabin isci saghgi ve is guvenligi yoninden
oneminin yani sira is ve saglk arasindaki iliskiyi de net bir sekilde belirtmesi,

sorunlarin saptanmasi ile kalmayarak korunma yontemlerini de énermis olmasidir

[8].

1493-1541 yillan arasinda yasiyan Paracelsus “On Miners’ Sickness and Other
Miners’ Diseases” adl Ug¢ ciltlik kitabinda madencilerde gérilen akciger hastaliklarini

ve civaya badli olarak gelisen saglik sorunlarini irdelemistir [10].

1633-1714 yillan arasinda yasayan italyan klinik¢i Dr. Bernardini Ramazzini “De
Morbis Artificum Diatriba” adinda ilk kapsamli meslek hastaliklari kitabini yazan

kisidir ve bu ylizden giiniimiizde “is saghiginin babasi” olarak anilmaktadir [10].

Ramazzini is kazasi geciren her hastasina is kosullari konusunda kapsamli sorular
ybnelterek isyerini ayrintili olarak gezip incelemistir. Yazdigi kitapta 53 hastaligi
ayrintilari ile tanimlanmigtir. Ayrica meslek hastaliklarindan korunma ydéntemleri,
beslenme, hijyen ve ergonomi konularina da yer vermistir. Ramazzini'ye gore
“Sagligi yitirmek pahasina elde edilen kazang, pis-kirli bir kazangtir.” Dr. Ramazzini,
hasta muayenesi sirasinda “Ne is yapiyorsun?” sorusunun yerlesmesini saglayan

hekim olarak da tarihe gegmigtir [10].

ingiltere’de 1740-1804 vyillar1 arasinda yasamig olan Thomas Percival genglerin
calisma kosullar ve sureleri hakkindaki raporu ile “Cocuklarin Bedeni ve Manevi
Sagliklari Hakkindaki 1802 Kanunu” adli ilk fabrika yasasinin c¢ikigina katki
saglamigtir [10].



Pervical Pott ise 1775 yilinda baca temizleyicileri arasinda topluma oranla daha
blylk siklikla gdrilen skrotum kanserlerinin baglica nedeninin yapilan is oldugunu

ortaya koymustur [10].

ingiltere’de 1795-1833 yagayan Charles Turner Thackrah meslek hastaliklari ile ilgili
ilk kitabr yazmigtir. John Thomas Arlidge (1822-1899) canak c¢omlekgilerin
hastaliklari ile ilgili calismalari sirdirmus, ¢ini ve toprak UrUnleri Uretimiyle ugrasan
fabrikalara isyeri hekimi atanmasini saglamistir. Buglin ¢evre saghginin kurucusu
olarak anilan Edwin Chadwick (1800-1884) ise 1842 yilinda “Calisanlarin Cevre
Saghigi Kosullari” adli bir rapor hazirlamistir [10].

Amerika Birlesik Devletlerinde 1869-1970 yillarinda yasayan Alice Hamilton isgilerin
saghginin korunmasi ve igyerlerinde saglik goézetimlerinin yapilmasina onculuk

etmis olan bir hekimdir [10].

Rusya'da 1842-1915 yillarinda yasayan F.F. Erisman ise cevre saghgi biliminin

kurucularindan biridir [10].

Ulkemizde calisma kosullarini diizenlemeyi hedefleyen ilk yazili metin 1865'de
yayinlanan ve komur madenlerindeki ¢alisma kosullarini dizenleyen Dilaver Pasa
ve ardindan 1869 da yirurliige giren Maaddin Nizamnamesidir. Ulke savas halinde
olmasina ragmen, 1921 yilinda 151 sayih “Eregli Havza-i Fahmiye Maden
Amelesinin Hukukuna miteallik Kanun” kémir iscilerinin g¢alisma sartlari ile ilgili
maden iscilerinin hukukuna iligkin ilk kanunu c¢ikarmistir. 1930 yilinda yayinlanan
Umumi Hifzisihha Kanunu énemli diizenlemelerden biri olup ¢alisma hayatina saglik
ve guvenlikle ilgili dizenlemeler getirmistir. Bu tarihi stre¢ icinde; Turkiye 1932
yilinda ILO Uyesi oldugunda Cahsma Bakanhdir hentz kurulmamigtir. Calisma
hayatina iliskin calismalar iktisat Vekaleti tarafindan yiritiiimektedir ve ilk olarak
ILO Uyeliginin ardindan iktisat Vekaletine bagl bir is Birosu kurulmustur. 1945
yilinda kurulan Calisma Bakanhgi kurulugundan itibaren ana hizmet birimi olarak
“isci Saghgr Genel Mudurliiglu” adiyla kurulmustur. ILO Birlesmis Milletler Kalkinma
Yardimi Ozel Fonundan saglanan finansman ile 1968 yilinda is Saghg Merkezi
kurulus galigmalarini ylriitmek Gzere ILO uzmani is Saghg: ve Guvenligi Merkezi

Midarltgi (ISGUM) kurulus calismalarina destek vermistir [4, 10, 11].

3008 sayili is Kanunu, 1967 yilinda 931 sayili kanunla ydrirlikten kaldiriimasiyla
yerine 1971 tarihinde 1475 sayili is Kanunu getirilmistir. Uzun bir siire yurirlikte

kalan bu kanuna gore birgok tlzik ve yodnetmelik ¢ikariimigtir. Son olarak 2003
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tarininde 4857 sayili is Kanunu yirirlige girmistir. 1964 yilinda yarrliige giren 506
saylll Sosyal Sigortalar Kanunu ile isgilere cesitli risklere karsi glvenceler
getirilmistir. 2003 yilinda 4958 sayili Sosyal Sigortalar Kurumu Kanunu ve 5510
sayill Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi Kanunu ¢ikarilmigtir. Son olarak
da 2012 yilinda gikarilan ve ylrirlige giren 6331 sayili is Saghig ve Guivenligi
Kanunu ile is hayati icindeki ISG calismalarina yeni bir gergeve cizilmistir [4].

1.6. is Saghg: ve Giivenligi ile ilgili Kuruluslar

is ve saglk arasindaki iligkinin ilk kez ortaya ciktigi ve toplumlar tarafindan
algilandig1 donemde bu konuyla ilgili faaliyet gosteren bir kurum veya kurulus yoktu.
Zaman icerisinde calisma hayatina iliskin sorunlar olusmaya basladikga calisanlar
ve igverenler kendi aralarinda bir araya gelerek bazi yapilanmalar olusturmaya
basladilar. Bdylece ¢alisma hayatinin taraflari kendi birliklerini kurmus oldular. iISG
blnyesinde birgok degisik konuyu barindirir. Bu konularin bir kismi tlkelerin bir
araya gelmesiyle ¢6zim bulabilecek sorunlardir. Bu nedenle bu alanda ulusal ve

uluslararasi dizeydeki gesitli kuruluslarin isbirlidi ile yurttilmesi gerekmektedir [3].

ISG konusunun baslica taraflari isciler ve isverenlerdir. Her iki tarafinda ortak hedefi
tretimdir. iki taraf arasinda ekonomik anlamda ¢ikar gatismasi séz konusudur. ISG,
her iki tarafin isbirligi icerisinde olmasini gerektiren ortak bir alandir. Glvenli bir
isyeri ortami isgilerin saghginin korunmasi agisindan o6nemli oldugu kadar
verimliligin artisi nedeniyle isveren acgisindan da 6énem arz eder. Bu iki taraf
arasinda c¢alisma hayatini dizenleyecek bir Gst ydnetime ihtiya¢ vardir. Bu Ust
yonetim devlettir. Devletin gorevi kurallari koymak, kurallarin uygulanmasini
saglamak, gerekli hukuksal dizenlemeleri yapmak ve bunlari denetlemektir.
Ulkelerde galisma hayatinin diizenlenmesi igin is saghgi alaninda calismalar yapan

ulusal ve uluslararasi kuruluglara ihtiyaclari vardir [3].
1.6.1. Ulusal kurulusglar

ISG konularinin degerlendiriimesi ve ¢dziim yollarinin bulunabilmesi sektérler arasi
igbirligi ile saglanabilir. Bu sebeple her Ulkede is saglhgi alaninda galismalar yapan,
kurum ve kuruluglar vardir. Bu kuruluglarin bir kismi devlet kurumu seklinde olurken,
bir kismi da sivil toplum kuruluglaridir. Devlet kuruluslari arasinda Calisma
Bakanliklari 6nemlidir. Sivil toplum kuruluglari arasinda da galisma hayatinin baglica

taraflari olan isgi ve igveren érgutleri ve meslek kuruluglar 6nem arz etmektedir [3].
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Ulkemizde de Cumhuriyetin ilk yillarinda galisma hayatini diizenleyen bir yapilanma
yoktu. Konunun saglik boyutu Umumi Hifzissihha Kanunu uyarinca Saghk Bakanhgi
tarafindan yuritilmistir. Bu kanunda bulunan “isgiler Hifzissihhasi” bélimiinde
cocuk ve kadinlarin galisma hayatinda korunmalari, en kiglk ¢alisma yasi, gebelik,
dogum ve emzirme izinleri gibi genel saglik kurallarini agiklik getirmektedir. Bunlarin
yani sira Saglik Bakanhdi sanayi kuruluglarinin ¢evre halkinin saglik ve guvenligi
agisindan tehdit olusturabilecek sorunlarla da ilgilenmistir. Hatta kanununda isgiler
hifzissihhasi béliumiinde, is kazasi ve meslek hastaliklarini énlenme amaciyla g¢evre
halkinin saglik ve guvenligini iceren nizamname hazirlanmasi seklinde bir madde
yer almaktadir. Umumi Hifzissihha Kanunu’nun igerigindeki en énemli maddelerden
birisi isyerine yonelik olan, “ devamli olarak 50 ve daha c¢ok sayida iscinin calistigi
isyerlerinde bir hekim calistirimasi” hikmudir. is yeri hekimligi uygulamalari
tilkemizde uzun yillar boyunca bu kanunla yiritilmastir [3]. iISG konulari ile ilgili
olarak ulkemizde bulunan baslica kuruluslar, calisma ve sosyal guvenlik bakanhgi,
saglik bakanhgi, sosyal sigortalar kurumu, meslek hastaliklari hastanesi, isci ve

isveren sendikalari, meslek odalari ve Universitelerdir.
1.6.1.1. Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanhgi

Calisma Bakanliigrnin  kurulusu is Kanunu'nun kabulinden sonra, Devlet
Dairelerinin Bakanliklara Ayrilmasi Hakkindaki 3271 sayili Kanuna dayanarak 1945
tarininde kurulmustur. Bakanhdin Kurulusunda tanimlanan temel gdrevleri,
“‘Calisanlarin saghgini korumak ve ig guvenligini saglamak amaci ile gerekili
mevzuati hazirlamak ve uygulanmasini saglamak™tir. Bakanhk, 1983 tarihinde
“Sosyal Guvenlik Bakanhg1” ile birlestiriimistir. 2000 yilinda, 618 Sayili Kanun
Hikminde Kararname ile yeniden yapilandirilarak “Sosyal Gulvenlik Kurumu
Baskanligl” ve Is Saghg ve Givenligi Genel Midirligi (ISGGM) kurulmustur.
Calisma hayatinda ISGGM'niin (stlendigi gorevlerin bir kismindan bahsedecek
olursak su sekildedir [3,12].

a) ISG konularinda, mevzuat galismasi yapmak ve uygulanmasini saglamak,

b) Ulusal politikalari belirlemek, bu gergcevede programlar hazirlamak,

c¢) Ulusal ve uluslararasi kurum ve kuruluslarla isbirligi ve koordinasyonu saglamak,
d) Etkin denetim saglamak amaciyla gerekli Onerilerde bulunmak, sonuglarini
izlemek,

e) Standart galismalari yapmak, normlar hazirlamak ve gelistirmek,

f) Uretilen ve ithal edilen kisisel koruyucu donanimlarin piyasa gézetim ve denetimini

yapmak, bu hususlarda gerekli olan usul ve esaslari belirlemek,
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g) is saghig ve givenligi ile is kazalari ve meslek hastaliklarinin énlenmesi
konularinda inceleme ve arastirma calismalarini planlamak, programlamak ve
uygulanmasini saglamak,

h) Faaliyet konulari ile ilgili yayin ve dokimantasyon calismalari yapmak ve
istatistikleri dizenlemek,

i) Mesleki egitim gorenler, rehabilite edilenler, 6zel risk gruplar ve kamu
hizmetlerinde ¢alisanlar da dahil olmak Gzere tim calisanlarin is kazalari ve meslek
hastaliklarina karsi korunmalari amaciyla gerekli calismalari yaparak tedbirlerin
alinmasini saglamak,

j) Isyerindeki saglik ve glvenlik risklerini énlemek ve koruyucu hizmetleri yiritmek
Uzere gorevlendirilecek isyeri hekimleri, is guvenligi uzmanlari ve diger gorevlilerin is
sagligi ve guvenligi ile ilgili egitim ve belgelendirme usul ve esaslarini belirlemek,

k) is saghgi ve givenligi alaninda 6lgiim, analiz, teknik kontrol, risk analizi ve
degerlendirmesi, egitim, danismanlik, uzmanlik hizmetlerini yapmak ve bu tdr
hizmetleri verecek 6zel ve tlzel kisi ve kuruluslarin niteliklerini belirlemek, yetki

vermek, yetkilerini iptal etmek, kontrol ve denetimini saglamak [13].

Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakanhgi bunyesinde is saghgi konulari ile ilgili baglica
birimler is Saghgi ve Gulvenligi Genel Mudurliigu ile is Teftis Kurulu Bagkanh@idir.
Bunun yani sira is Saghgi ve Givenligi Genel Mudirligi'ne bagli olarak fonksiyon
géren is Sagligi ve Giivenligi Merkezi (ISGUM) de bulunmaktadir. ISGUM ise, 1968
yihinda Tark Hikimeti ve ILO arasinda yapilan anlasmayla Uluslararasi Calisma
Kosullarini ve Cevresini lyilestirme Programi (PIACT) cercevesinde, ISGGM'niin alt
birimi olarak kurulmustur. ISGUM, Tirkiye’de isyerlerinde ortam &lciimleri ve
biyolojik analizler yapan resmi bir kurulustur. Merkezi Ankara’da olmak Uzere alti
bolgede (istanbul, izmir, Adana, Kayseri, Zonguldak ve Kocaeli) laboratuvarlari
bulunmaktadir [3, 12]. ISGUM'in temel amag ve goérevlerinden birkagindan kisaca
bahsedecek olursak su sekildedir.

a) Is yeri ortaminin saglik ve glivenlik agisindan tagidigi riskler konusunda arastirma
yapmak ve is yeri ortami Risk Degerlendirmesi faaliyetlerini yarttmek,

b) is Guvenligi ile ilgili mevzuatin gelistiriimesi ¢alismalarini yapmak,

c) Is yerlerinin Risk Degerlendirmesi konusunda gelen taleplerinin planlanmasi ve
gercgeklestiriimesini saglamak,

d) Bolumu kapsamindaki projelerin yurutilmesinde ¢alismak,

e) Piyasa Gozetim ve Denetim faaliyetlerinin yuritilmesine destek olmak,
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f) Kalite Yonetim Sistemi’'nin igleyisini duzenli olarak gozlemlemek, gerektiginde i¢
tetkik ekibine katiimak ve duzeltici/onleyici faaliyetlerin  dnerilmesine ve
gerceklestiriimesine katki saglamak,

g) Kalite Yonetim Sistemi'nde olugan aksakliklar hakkinda Bolum Performans
Raporlarinin olusturulmasini ve Kalite Bolimud’ne bildirilmesini saglamak [14].
ISGUM laboratuvarlarinin sayi ve kapasite olarak arttirimasi ve gelistiriimesi Bolge
Laboratuvari sayisinin 19’a ¢ikarilmasi yénidnde calismalar devam etmektedir.
Ayrica ISGUM biinyesinde iki adet gezici laboratuvar bulunmaktadir. Bu
laboratuvarlar hem igyeri ortamindaki etkenlerin degerlendiriimesini, hem de
calisanlarin periyodik muayenelerini yapabilecek kapasitede diizenlenmistir. isyeri
ortaminda bulunan cesitli kimyasal maddelerin hizli élgimleri yani sira fiziksel
kosullar ve toz yéninden dlgimler de yapilmaktadir. Periyodik muayene olarak da
gezici laboratuvarda odyolojik muayene, solunum fonksiyon testi, akciger radyolojisi

ve biyokimyasal analizler de yapiimaktadir [3].

is Teftis Kurulu Bagkanligi 1950 yilinda ILO’nun Sanayi ve Ticarette is Teftisi
hakkindaki 81 Sayili sézlesme ile olusturulmustur. is Teftis Kurulu Bagkanhg,
calisma hayatinda iSG konusunda alinmasi gereken tim oénlemler ve uyulmasi
gereken kurallarla ilgili mevzuatlari diizenlemektedir. Bunun yani sira bu kurallarin
uygulanmasi konusunda denetimler yapmaktadir. Denetim amaciyla 10 ilde is Teftis
Grup Baskanliklari kurulmustur. Bu bagkanlik blnyesinde is mufettisleri denetleme
gorevini yapmaktadir. 2014 yili itibari ile 1000’in Gzerinde is mufettisi bulunur. Bu
mufettislerin bir kismi mUhendis, teknik eleman, diger bir kismida sosyal bilimler
alanlarindan mezun olan kisilerdir. Cok az sayida tip faklltesi mezunu miufettislerde
bulunur. Bu kigiler géreve basladiklarinda mufettis yardimcisi olarak bir veya birkag
basmifettis ile birlikte 3 yil kadar ¢alismaktadir. Sonrasinda yapilan sinavda basarili
olduklari takdirde miufettis Gnvani alirlar. Muifettiglikte 10 yil calistiktan sonra
basmifettis olarak calismalarini surdurirler. Baskanlik, ¢alismalarini yillik raporlar
halinde yayinlar. Miifettigler, is Teftis Kurulu Bagkanligina yapilan sikayetler veya bir
is kazasi ve meslek hastaligi durumunda isyerlerine giderek inceleme ve denetim

yapmaktadirlar [3].

Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakanligrnin is saghgi konulariyla ilgili bir diger birimi
ise Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakanhgi Egitim Merkezidir (CASGEM). Calisma
hayatiyla ilgili isci isveren iligkileri, toplam kalite ydnetimi, verimlilik, ergonomi, gevre,
ilk yardim vb. konularda egitim programlari hazirlamak, seminerler dizenlemek,

arastirma ve yayin yapmakla goérevli olan bu merkez ilk olarak 1955 yilinda Yakin ve
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Orta Dogu Calisma Egitim Merkezi (YODCEM), ILO ile Turkiye Cumhuriyeti
Hukumeti arasinda imzalanan bir ek anlagma ile Calisma Bakanligr'na bagli olarak
kurulmustur. Bu enstitl, bes yil faaliyet gosterdikten sonra 1960 yilinda ulusal bir
kurum ozelligini kazanmig, CASGEM adiyla 2003 yilindan itibaren hizmet
vermektedir [3,12].

1.6.1.2. Saghk Bakanhgi

Calisma hayatindaki sorunlar galisanlarin ve toplum sagligini ilgilendiren konular
oldugundan Calisma Bakanhgi kurulana kadar iSG ile ilgili konular Saglik Bakanlig!
blinyesinde yonetilmistir. Saglik Bakanligi ve bakanliga bagh kuruluslarin teskilat,
gorev, yetki ve sorumluluklarini dizenlemek amaci ile yurirlige giren 663 Sayili
Kanun Hikmiinde Kararname ve Bakanlk blnyesinde “Turkiye Halk Saghgi
Kurumu” kurulmustur. Kurumun yapisindaki 29 daire baskanhigindan bir tanesi de

“Calisan Saghgr ve Guvenligi Daire Baskanhigi’dir. Bu sekilde Saglik Bakanligi

binyesinde iSG konularina yénelik ayri bir bagkanlik birimi olusturulmustur [3].

2005 yiinda SSK hastaneleri ve diger saglk kuruluslar Saglik Bakanligrna
devredilmistir. Calisanlarin saglik sorunlarinin tedavisi ve rehabilitasyonu da dabhil

olmak uzere Saglk Bakanliginin her iki anlamda da etkinligi artmistir [3].
1.6.1.3. Sosyal Sigortalar Kurumu

Sosyal Sigortalar Kurumu 1945 yilinda Isci Sigortalari idaresi adi ile kurulmustur.
Oncesinde 1936 yilinda kabul edilen ve 1937 yilinda yiirirlige girmis olan ilk is
Kanunu'nun 100. Maddesi 1 yil icinde Isci Sigortalari idaresinin kurulmasini
gerektirdigi halde, sigorta sisteminin kurulumu igin gerekli olan 4792 Sayili yasanin
gecikmesinde dolayi, yil 1964’te ydrurlige giren 506 Sayili Sosyal Sigortalar
Kanunu ile kurumun adi Sosyal Gulvenlik Bakanhdrna bagh bir genel mudurlak
olarak degistiriimistir. Kurum, calisanlara yonelik 4 temel konuda sigorta
uygulamaktadir. Bunlar hastalik sigortasi, analik sigortasi, yashlik-malullik-6lim
sigortasi son olarak da is kazasi ve meslek hastaliklari sigortasidir. Sigortaya esas
olan primler ilk U¢ sigorta kolunda ortaklasa yani is¢i ve igverenle birlikte 6denirken
is kazasi ve meslek hastaliklari sigorta primi isveren tarafindan édenir. 4 Ekim 2000
tarihinde SSK Yasasinda degisiklik yapilmis ve yapilan bu degisiklikle SSK Genel
Madurligt SSK Bagkanhgrna doénustirulmis, SSK Baskanligi bunyesinde, birisi
Sigorta Genel Mudurligu, digeri de Saglik isleri Genel Mudurligl olmak tzere iki

genel mudurlik olusturulmustur. Bodylece saglk hizmetleri, Sigorta Genel
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MidurlGgi'nan, Saglik isleri Genel Midirligi'nden hizmet satin almasi yolu ile
saglanmaya baslamigtir. Sonrasinda Saglik Bakanhdr ve Calisma ve Sosyal
Guvenlik Bakanhgi arasinda anlagsma yapilmasiyla SSK kapsamindaki kisilerin

Saglik Bakanligina ait saglik tesislerinden de yararlanabilmelerini saglamistir [3].

ilk hastane 1951 yilinda izmit SEKA tesislerinde bulunan revirin hastaneye
donustirilmesiyle acilimis ve sonraki yillarda birgok hastane hizmete girmigtir.
Saglik hizmetleriyle ilgili uygulamalar yashlik sigortasi kapsaminda emekli olan
sigortalilara emekli maasi olarak, analik sigortasi kapsaminda da kadin sigortalilara
veya sigortali esine dogum hizmeti verilmistir. Bunlarin yani sira is kazasi veya
meslek hastaligi nedeniyle gecici veya surekli is goremezlik Ucretleri de
ddenmektedir. is kazasi ve meslek hastaliklari sigortasi ile ilgili cikabilecek sorunlari
¢dzmek icin SSK bulnyesinde 1965 yilinda Sosyal Sigortalar Yiksek Saglik Kurulu
olusturulmustur. Cesitli sosyal glvenlik kurumlarini bir baslik altinda toplamak
amaciyla 2006 yilinda “Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi Kanunu”

cikarilimistir [3].
1.6.1.4. Meslek hastaliklari hastanesi

Sosyal Sigortalar Kurumu’na bagli olarak hizmet veren hastaneler disinda yine
Kurum’a bagli yalnizca meslek hastaliklari ile ilgili tani ve tedavi hizmeti vermek
izere olusturuimus meslek hastaliklari hastaneleri bulunmaktadir. istanbul’da
Nisantasi Hastanesi 1949 yilinda is Kazalari ve Meslek Hastaliklari igin
olusturulmus bir hastane olmasina ragmen, sonrasinda burasi genel hizmet veren
bir  hastane haline donUstariimastir.  Sosyal  Sigortalar  Kurumu’nun
olusturulmasindan sonra meslek hastaliklari hastaneleri ile ilgili girisimler 1972
yiinda SSK Ulus Hastanesinde, 1976 yilinda SSK Eylp Hastanesi icerisinde bir
bélimde meslek hastaliklarina ait klinikler faaliyete gegmesiyle, bir yil sonra 1977
yilinda Ankara ve istanbul’da Meslek Hastaliklari Hastanesi kurulmustur. Ayni
yillarda Zonguldak SSK hastanesinde meslek hastaliklarina ait bir bélum agilmistir.
Zonguldak’taki hastane 1994 yilindan itibaren Zonguldak Go&3dus ve Meslek

Hastaliklari Hastanesi adiyla hizmet vermigtir [3].

Meslek hastaliklari hastanesi olarak hizmete acgilmis olan bu hastaneler yakin bir
zamanda yalnizca meslek hastaliklar vakalarina degil, genel anlamda saglik
hizmetleri veren hastaneler olarak islevinde degisikler yer almaktadir. Universite

arastirma hastanelerini de meslek hastaligi tanisi koyma yetkisi verilmig, ancak
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universite hastaneleri tarafindan konuya beklenen ilgi saglanmamistir. Ayrica bu
hastaneler tarafindan konulmus olan meslek hastaligi tanilarinin sonrasinda Sosyal
Guvenlik Kurumu (SGK) tarafindan onaylanmasi gerekmektedir. Kisacasi ilgili
hastane hastanin dosyasini ve butun bilgilerini SGK’'ye gonderip SGK kurumundaki
gorevli doktorlar tarafindan incelemesi sonucunda meslek hastaligi olup olmadigi
belirlenmektedir [3]. Ulkemizde meslek hastali§i teshisi ile ilgili nemli sorunlardan
biri de, Meslek Hastaliklari Hastaneleri (MHH) ile SSK hastanelerinin Saglik
Bakanlhigrrna devredilmesiyle meslek hastaliklari hastanelerinin islevini yerine
getirememis olmasidir. MHH hastanelerinin sayisi az olmasi ve bu hastanelerin
genel saglik hizmeti icinde kullaniimasi meslek hastaliklarinin tani ve tedavi strecini

de zorlastirmaktadir [12].
1.6.1.5. is¢i ve igveren sendikalar

Sendikalarin amaci, yasalar geregi Uyelerinin hak ve menfaatlerini korunmaktir.
iscilerin en énemli sosyal haklari saglikli bir ortamda, tehlikelerden uzak giivenli bir
sekilde calismaktir. Bu yizden sendikalarin imzalayacaklari toplu is s6zlesmelerine
koyacaklari hikidmler ile bu amacin gerceklesmesine yardimci olabilirler. Ayrica
sendikalar iscilere en yakin orgutler olmasindan dolayi igyerlerindeki énlemlerin
isgiler tarafindan uygulanip uygulanmadigini kontrol edebilmeleri mimkundur. Bu da
sendikalarin denetiminin, devletin denetimine gére daha hizli ve etkili olusu iSG
kiltiriinin daha gabuk benimsenmesinden dolay! zaman kazandirmaktadir [7]. isgi
sendikalari ilk kez Osmanlh ddéneminde, Cumhuriyetten sonraki dénemde de
Zonguldak’taki Amele Birligi, sonrasinda da Ust yonetim olarak konfederasyonlar
kurulmustur. Giinimiizde de isci sendikalari (i¢ konfederasyon halinde (Tiirkiye Isgi
Sendikalari  Konfederasyonu) TURK-IS 1952, (Devrimci isci Sendikalari
Konfederasyonu) DISK 1967 ve (Tirkiye Hak is¢i Sendikalari Konfederasyonu)
HAK-IS 1975 yilindan beri érgitlenmektedir [3].

isveren sendikalari ise ilk kez 1949 yilinda tekstil iskolunda kurulmus, 1961 yilinda
istanbul’daki 6 isveren sendikasinin bir araya gelerek istanbul isveren Sendikalari
Birligi kurulmus, ertesi yil da bu birligin adi Tirkiye Isveren Sendikalari

Konfederasyonu (TiSK) olarak degistirilmistir [3].
1.6.1.6. Meslek odalan

Calisma hayati ile ilgili baglica meslek odalari Turk Tabipler Birligi (TTB) ve Turk
Mimar ve Muhendis Odalari birligidir (TMMOB). Umumi Hifzissihha Kanununda
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surekli olarak elli ve daha fazla sayida is¢inin calistirildid isyerlerinde hekim
bulundurulmasi belirtiimistir. Aslinda isyerinde hekim calistirilmasi konusu uzun
yillardan beri var olmakla birlikte, hekimlerin gorev, yetki ve sorumluluklar ilk kez
1980 yilinda c¢ikarilan ydénetmelik ile diizenlenmistir. 2003 yilinda c¢ikarilan s
Kanununun da “isyeri Saglik Birimleri ve igyeri Hekimlerinin Gérevleri ile Calisma

Usul ve Esaslari Yonetmeligi®, igyeri hekimlerinin egitiminin Calisma ve Sosyal

Guvenlik Bakanligi tarafindan yapilmasi gerektigini belirtmigtir [3].

TMMOB c¢alisma hayatinin mihendislik teknik boyutu ile ilgilidir. 2003 yili is
Kanunuyla elli ve daha fazla isci ¢alistiran is yerlerinde is glivenligi mihendisi ve is

guvenligi teknisyeni bulundurmasi gerekmektedir [3].
1.6.1.7. Universiteler

Universitelerin iISG alanindaki yeri daha ¢ok egitim Gizerinedir. iISG konusunda lisans
dizeyindeki egitim tip, hemsirelik ve bazi fakiltelerde muhendislik egitimlerinde
verilmektedir. Lisansustli dizeyde ise tip, muhendislik ve fen-edebiyat fizik kimya
bolimU mezunlarina yuksek lisans ve doktora egitimleri yapilmaktadir. Bunlara ek
olarak Universitelerde is Sagligi ve Giivenligi Arastirma ve Uygulama Merkezleri
bulunmaktadir. Bu merkezler tarafindan hem egitim, hem de ISG hizmetleri
verilmekte ve ISG konusunda arastirmalar yapilmaktadir. Bu merkezlere drnek
verecek olursak, bunlardan biri de Hacettepe Universitesi is Saghgi ve Givenligi
Meslek Hastaliklari Uygulama ve Arastirma Merkezi (HISAM)dir. 6 Haziran 2012
tarihinden itibaren hizmet vermektedir [3].

1.6.2. Uluslararasi kuruluslar

ILO, sosyal adaletin saglanmasiyla dinyada kalici bir barigin gergeklestiriimesi
amaciyla 1919 yilinda Versailles Barig Antlagsmasi ile kurulmustur. Kurulusundan
itibaren Milletler Cemiyeti bunyesinde faaliyette bulunan ILO, Il. Dinya Savasi
yillarinda Milletler Cemiyeti’nin ortadan kalkamasina ragmen varligini strdtrmasgtar.
1944 yilinda yapilan Uluslararasi Calisma Konferansi’'nda kabul edilen ve ILO Ana
so6zlesmesine eklenen “Filadelfiya Bildirisi” ile ILO’nun amaglari ve ¢alisma konulari
yeniden ve daha agik bir sekilde ifade edilmigtir. ILO, 1946 yilinda Birlesmis Milletler
(BM) Tegkilati ile imzaladigi bir anlagsma ile ¢alisanlarin yasam ve c¢alisma
kosullarinin iyilestiriimesi hususunda ¢aba gdsteren BM'nin ilk uzmanlk kurulusu
olarak hizmet vermistir.1969 yilinda Nobel Barig Odiili ile ddillendirilen ILO, tim

faaliyetlerini isci, isveren ve Hukimet temsilcilerinden olusan “Ggli yapi” ilkesine
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gbre yiuratmekte ve bu Ozelligi ile diger uluslararasi kuruluslardan farklilk

gOstermektedir [15].

ILO’ya Gye 183 ulke bulunmaktadir. Birlesmis Milletler Teskilatina Uye olan Ulkeler
ILO Ana s6zlesmesinden dogan yukumlultkleri kabul ettiklerini bildirmeleri halinde
Uyelikleri kabul edilir. BM’e Gye olmayan bir Ulke ise ancak ILO Genel Konferansi
karariyla GOyelik yapilir. Uyelikten gekilme ise ILO Genel Mudurligine yapilacak

genel bir bildirimle mumkaindar [15].

Turkiye ise 9 Temmuz 1932 tarihinde Uluslararasi Calisma Orgitiine liye olmus,
Uyelikle ilgili yukumlultkler 1934 yilinda Turkiye Blyuk Millet Meclisi'nde gorisilmus
ve 1936 yilinda da ilk is Kanununun da yer almistir [3].

WHO’da c¢alisma hayati Gzerine ¢alismalar yuruten bir diger uluslararasi kurulustur.
WHO bunyesinde is saghgi birimini barindirir. Calisma hayatina katkisi daha ¢ok
uluslararasi diizenlemelerin hazirlanmasi sirasindadir. Ayrica WHO 6nemli buldugu
bazi konularda uzmanlar tarafindan hazirlanan kitaplar ve teknik raporlar

yayinlamaktadir [3].
1.7. is saghgi ve giivenliginin yasal gergevesi

Calisma sartlarinin devlet tarafindan yasal bir ¢erceve igerisinde dizenlenmesinin
nedenleri; toplum sagliginin ve igsgicunin korunmasi yoluyla milli ekonomiye etkin
bir sekilde katki saglamaktir. Calisanlarin emeginin kargiligini alabilmelerini
saglamak, emekle sermaye arasinda dengeyi kurabilmek ve milli gelirden herkesin
emegdinin karsiligini alabilmesini saglamak amaciyla yasalara gereksinim duyulmus

ve Turkiye’'de ¢alisma hayati ¢esitli yasalarla dizenlenmistir [16].

Hukuk hiyerarsisi geregi olarak énce anayasa maddeleri, kanunlar ve sonrasinda
yonetmelikler gelmektedir. Anayasa baglayicidir ve kanunlar anayasaya aykiri
olamaz, yani anayasa genel hukumlerdir. Kanunlar ise uygulamaya donuk

metinlerdir. Yonetmelikler ise kanunlarin detaylaridir [4].
1.7.1. s sagh@i ve giivenligi ile ilgili anayasa maddeleri

1982 yilinda kabul edilen ve halen yururlukte olan anayasanin bazi maddeleri is

sagligi ve guvenligi ile ilgili olanlar belirtiimistir [4].

Kisinin dokunulmazhgi, maddi ve manevi varhdi ile ilgili 17. maddesinde,

18



“Herkes, yasama, maddi ve manevi varligini koruma ve gelistirme hakkina
sahiptir. Tibbi zorunluluklar ve kanunda yazili haller disinda, kiginin vicut
batdnligune dokunulamaz; rizasi olmadan bilimsel ve tibbT deneylere tabi
tutulamaz. Kimseye iskence ve eziyet yapilamaz; kimse insan haysiyetiyle
bagdasmayan bir cezaya veya muameleye tabi tutulamaz. Mahkemelerce verilen
6lim cezalarinin yerine getirilmesi hali ile mesru midafaa hali, yakalama ve
tutuklama kararlarinin yerine getirilmesi, bir tutuklu veya hikumlinin kagmasinin
6nlenmesi, bir ayaklanma veya isyanin bastiriimasi, sikiydnetim veya olaganustu
hallerde yetkili merciin verdigi emirlerin uygulanmasi sirasinda silah
kullanilmasina kanunun cevaz verdigi zorunlu durumlarda meydana gelen
oldurme fiilleri, birinci fikra hikmi digindadir” [17].

Calisma sartlari ve dinlenme hakki ile 50. madde de,

“Kimse, yasina, cinsiyetine ve glicline uymayan islerde calistirilamaz. Kigukler
ve kadinlar ile bedeni ve ruhi yetersizligi olanlar ¢alisma sartlari bakimindan 6zel
olarak korunurlar. Dinlenmek, ¢alisanlarin hakkidir. Ucretli hafta ve bayram tatili
ile Gcretli yillik izin haklar ve sartlar kanunla dizenlenir” [17].

Saglik hizmetleri ve ¢evrenin korunmasi ile ilgili 56. madde de ise

“Herkes, saglikh ve dengeli bir gevrede yasama hakkina sahiptir. Cevreyi
gelistirmek, ¢evre saghgdini korumak ve gevre kirlenmesini énlemek Devletin ve
vatandaslarin édevidir. Devlet, herkesin hayatini, beden ve ruh saghg: icinde
surdirmesini saglamak; insan ve madde gulcinde tasarruf ve verimi artirarak,
isbirligini gerceklestirmek amaciyla saglik kuruluglarini tek elden planlayip hizmet
vermesini duzenler. Devlet, bu goérevini kamu ve 06zel kesimlerdeki saglik ve
sosyal kurumlarindan yararlanarak, onlari denetleyerek yerine getirir. Saglik
hizmetlerinin yaygin bir sekilde yerine getirilmesi igin kanunla genel saglk
sigortas! kurulabilir” [17].

Sosyal guvenlik haklart ile ilgili 60. madde,

“Herkes, sosyal guvenlik hakkina sahiptir. Devlet, bu gtivenli§i saglayacak gerekli
tedbirleri alir ve teskilati kurar” [17].

1.7.2. is sagh@i ve giivenligiile ilgili kanunlar
1.7.2.1. is saghg: ve giivenligi kanunu

ISG kanunun amaci 1. maddesinde

“isyerlerinde ISG'yi saglamasi ve mevcut saglk ve glvenlik sartlarinin
iyilestiriimesi i¢in isveren ve caligsanlarin goérev, yetki, sorumluluk, hak ve
yuktmldliklerini dizenlemektir’ [18].

Kapsam ve istisnalar 2. maddenin ilk bendinde,

“Kamu ve Ozel sektore ait butln islere ve isyerlerine, bu isyerlerinin isverenleri ile
isveren vekillerine, cirak ve stajyerler de dahil olmak lzere tim calisanlarina
faaliyet konularina bakilmaksizin uygulanir. Ikinci bendinde ise, asagida belirtilen
faaliyetler ve kisiler hakkinda bu Kanun hikimleri uygulanmaz:
a) Fabrika, bakim merkezi, dikimevi ve benzeri isyerlerindekiler hari¢ Turk Silahl
Kuvvetleri, genel kolluk kuvvetleri ve Milli istihbarat Tegkilati Mistesarhginin
faaliyetleri.

b) Afet ve acil durum birimlerinin miidahale faaliyetleri.

c) Ev hizmetleri.
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¢) Calisan istihdam etmeksizin kendi nam ve hesabina mal ve hizmet Uretimi
yapanlar.

d) HuUkimli ve tutuklulara yonelik infaz hizmetleri sirasinda, iyilestirme
kapsaminda yapilan is yurdu, egitim, glivenlik ve meslek edindirme faaliyetleri”
olarak belirtilmistir” [17].

isverenin genel yikumlGligini iceren 4. madde (1)

“Isveren, galisanlarin isle ilgili saglik ve giivenligini saglamakla yiikiimlii olup bu
cergevede;

a) Mesleki risklerin dnlenmesi, egitim ve bilgi verilmesi dahil her turli tedbirin
alinmasi, organizasyonun yapilmasi, gerekli ara¢c ve gereglerin saglanmasi,
saghk ve guvenlik tedbirlerinin deg@isen sartlara uygun hale getirilmesi ve mevcut
durumun iyilestirilmesi icin ¢caligmalar yapar.

b) Isyerinde alinan ISG tedbirlerine uyulup uyulmadigini izler, denetler ve
uygunsuzluklarin giderilmesini saglar.

c¢) Risk degerlendirmesi yapar veya yaptirir.

¢) Calisana gobrev verirken, calisanin saglik ve glvenlik yoninden ise
uygunlugunu g6z énune alir.

d) Yeterli bilgi ve talimat verilenler disindaki calisanlarin hayati ve 6zel tehlike
bulunan yerlere girmemesi igin gerekli tedbirleri alir.

(2) Isyeri digindaki uzman kisi ve kuruluslardan hizmet alinmasi, isverenin
sorumluluklarini ortadan kaldirmaz.

(3) Calisanlarin ISG alanindaki yiikimlilikleri, isverenin sorumluluklarini
etkilemez.

(4) igveren, ISG tedbirlerinin maliyetini galiganlara yansitamaz” [18].

1.7.2.2. is kanunu

is kanunun amag ve kapsami 1. maddesinde

“Isverenler ile bir is sdzlesmesine dayanarak calistirilan isgilerin calisma sartlari
ve galisma ortamina iligkin hak ve sorumluluklarini diizenlemektir” [19].

1.7.2.3. Sosyal Giivenlik Kurumu kanunlari

Sosyal Sigortalar ve Genel Sadlik Sigortasi Kanununun amaci 1. madde de

“Kigileri glvence altina almak; bu sigortalardan yararlanacak kisileri ve
saglanacak haklari, bu haklardan yararlanma sartlari ile finansman ve karsilanma
yontemlerini belirlemek; Sosyal Sigortalarin ve Genel Saglk Sigortasinin igleyisi
ile ilgili usul ve esaslar1 diizenlemektir” [20].

Kanunun 2. maddesi,

“Sosyal Sigortalar ile Genel Saglik Sigortasindan yararlanacak kisileri, igsverenleri,
saglik hizmeti sunucularini, bu Kanunun uygulanmasi bakimindan gergek kisiler
ile her turli kamu ve 6zel hukuk tlzel kisilerini ve tuzel kisiligi olmayan diger
kurum ve kurulusglar kapsar” [20].

Sosyal Guvenlik Kurumu kanunu amaci ve kurulusu 1. maddesinde

“Kurulus, teskilat, gorev ve yetkilerine iligkin usul ve esaslari dizenlemektir. Bu
Kanun ile Kuruma gorev ve yetki veren diger Kanunlarin hikimlerini uygulamak
Uizere; kamu tlzel kisiligini haiz, idari ve mali agidan 6zerk, bu Kanunda hikim
bulunmayan durumlarda 6zel hukuk hikimlerine tabi Sosyal Guvenlik Kurumu
kurulmustur. Kurum, Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakanhgdinin ilgili kurulusudur.
Kurumun merkezi Ankara’dadir. Kurum, Sayistay’in denetimine tabidir” [21].
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Kanunun 2. maddesinde, adi gecen;

“a) Bakanlik: Calisma ve Sosyal Glvenlik Bakanhgini,

b) Bakan: Calisma ve Sosyal Glivenlik Bakanini,

¢) Kurum: Sosyal Guvenlik Kurumunu,

¢) Genel Kurul: Sosyal Guvenlik Kurumu Genel Kurulunu,

d) Y6netim Kurulu: Sosyal Guvenlik Kurumu Yénetim Kurulunu,

e) Baskanlik: Sosyal Givenlik Kurumu Bagkanligini,

f) Bagkan: Sosyal Guvenlik Kurumu Bagkanini,

g) Genel mudurler: Emeklilik Hizmetleri Genel Mudurl, Sigorta Primleri Genel
Mudurl, Genel Saglk Sigortasi Genel Midiri ve Hizmet Sunumu Genel
Mudirini ifade etmektedir” [21].

Kurumun amaci ve gorevleri, “Sosyal sigortacilik ilkelerine dayali, etkin, adil,
kolay erisilebilir, akteryal ve mali agidan surdirilebilir, cagdas standartlarda
sosyal guvenlik sistemini yaritmektir.

Kurumun gérevleri sunlardir:

a) Ulusal Kalkinma Strateji ve Politikalari ile yillik uygulama programlarini dikkate
alarak Sosyal Guvenlik Politikalarini uygulamak, bu politikalarin gelistirimesine
ybnelik calismalar yapmak.

b) Hizmet sundudu gercek ve tiizel kisileri hak ve yukimllltkleri konusunda
bilgilendirmek, haklarinin kullaniimasini ve yikimlalUklerinin yerine getiriimesini
kolaylastirmak.

c) Sosyal Guvenlige iliskin konularda; uluslararasi gelismeleri izlemek, Avrupa
Birligi ve Uluslararasi Kuruluglar ile isbirligi yapmak, yabanci Ulkelerle yapilacak
Sosyal Givenlik sdzlesmelerine iliskin gerekli ¢calismalari yiritmek, usuliine gore
yururlige konulmus uluslararasi antlagsmalari uygulamak.

¢) Sosyal Givenlik alaninda, kamu idareleri arasinda koordinasyon ve isbirligini
saglamak.

d) Bu Kanun ve diger Kanunlar ile Kuruma verilen gorevleri yapmak” olarak
belirtilmistir” [21].

1.7.3. is saghigi ve giivenligi ile ilgili yonetmelikler ve tiiziikler

ISG ile ilgili cok sayida yonetmelik bulunmaktadir. Bu ydnetmelikler yeni ISG
kanununa gore c¢ikarilacak yonetmelikler c¢ikincaya kadar gecerli olan
yonetmeliklerdir. Bunlarin en énemlileri su sekildedir;

eis Saghg ve Glvenligi Yonetmeligi

eEkranl Araglarla Calismalarda Saglik ve Givenlik Onlemleri Hakkinda Ydénetmelik
eTitresim Yonetmeligi

oGUrultd Yonetmeligi

eYapi islerinde Saglik ve Giivenlik Yoénetmeligi

eGlvenlik ve Saglik igleri Yénetmeligi

eAsbestle Calismalarda Saglik ve Givenlik Onlemleri Hakkinda Ydénetmelik
eKanserojen ve Mutajen Maddelerle Calismalarda Saglik ve Givenlik Onlemleri
Hakkinda Yonetmelik

eKimyasal Maddelerle Caligmalarda Saglk ve Guivenli Onlemleri Hakkinda
Yonetmelik

ePatlayici Ortamlarin Tehlikelerinden Calisanlarin Korunmasi Hakkinda Yénetmelik

eKigisel Koruyucu Donanim Ydnetmeligi
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eisyeri Bina ve Eklentilerinde Alinacak Saglik ve Givenlik Onlemlerine iligkin
Yonetmelik

eKigisel Koruyucu Donanimlarin isyerlerinde Kullaniimasi Hakkinda Yénetmelik
eElle Tagima isleri Yonetmeligi

eis Ekipmanlarinin Kullaniminda Saglik ve Giivenlik Sartlari Yénetmeligi

eYeralti ve Yerustii Maden isletmelerinde Saglik ve Guvenlik Sartlari Yénetmeligi
eSondajla Maden Cikarilan isletmelerde Saglik ve Givenlik Sartlari Yonetmeligi
eisyeri Saglik Birimleri ve isyeri Hekimlerinin Gérevleri ile Calisma Usul ve Esaslari
Hakkinda Yonetmelik

ois Givenligi ile Gorevli Mihendis veya Teknik Elemanlarin Gorev, Yetki ve
Sorumluluklari ile Calisma Usul ve Esaslari Hakkinda Yénetmelik

eisyerinde isin Durduruimasina veya isyerlerinin Kapatiimasina Dair Yénetmelik
eCocuk ve Geng Iscilerin Calistiriima Usul ve Esaslari Hakkinda Yonetmelik
eCalisanlarin is Sagligi ve Guvenligi Egitimlerinin Usul ve Esaslari Hakkinda
Yonetmelik

eis Sagligi ve Giivenligi Kurullari Hakkinda Yénetmelik

Bu yénetmeliklerin diginda konuyla ilgili olarak 1973 yilinda ¢ikarilan is Saghgi ve

Guvenligi Tuzugu de cok 6nemlidir [4].
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2.9 KAZALARI VE MESLEK HASTALIKLARI
2.1.is Kazasi Kavrami

Calisanin yaralanmasina veya 6lumune neden olan kaza kavrami, yaralanma veya
zarara neden olabilecek potansiyele sahip, istenmeyen, hizlica gelisen ve
planlanmayan olaylardir [22]. Bagka bir agidan kazalar, istenilen durumdan sapma
sonucunda endustriyel faaliyetlerin istenilmeyen sonuclaridir. Kazalar, normal Uretim
durumundan sapma ile baslayarak, kontrol kaybina yol acarak, enerjinin
yayllmasiyla ve sonucunda zarar veren bir sire¢ olarak tanimlanmaktadir [1]. Yine
bagska bir tanimlama goére kazalar, toplumsal bir olusum icinde 06nceden
planlanmayan, bilinmeyen ve kontrol disina ¢ikarak ve ayni zamanda ¢evresine de
zarar verebilen nitelikteki olaylardir. Kaza kavrami i¢in zarar olugsmasi sart degildir,

herhangi bir olayin zarar verebilecek olmasi da yeterlidir [4].

WHO is kazasini, 6nceden planlanmamis, ¢codu kez kisisel yaralanmalara, Gretimin
bir stire durmasina yol agan bir olaydir. ILO ise is kazasini, belirli bir zarar ya da
yaralanmaya neden olan beklenmeyen ve énceden planlanmamis bir olaylar olarak

tanimlanmistir [4].

is kazasi, Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi Kanununda hizmet akdiyle
veya kendi adina ve hesabina bagimsiz ¢alisan sigortalilarin tabi oldugu Kisa Vadeli
Sigorta hikimleri baghgi altinda su sekilde tanimlanmaktadir. is kazas;

-Sigortalinin isyerinde bulundugu sirada,

-Isveren tarafindan yiritiilmekte olan is nedeniyle sigortali kendi adina ve hesabina
bagimsiz caligiyorsa yuritmekte,

-Bir igsverene bagl olarak galisan sigortalinin, gérevli olarak isyeri disinda baska bir
yere gonderilmesi nedeniyle asil isini yapmaksizin gegen zamanlarda,

-Bu kanunun 4uncu maddesinin birinci fikrasinin (a) bendi kapsamindaki emziren
kadin sigortalinin, is mevzuati geregince c¢ocuguna sit vermek icin ayrilan

zamanlarda,

Sigortalilarin, isverence saglanan bir tasitla isin yapildigi yere gidis geligi sirasinda
meydana gelen ve sigortallyi hemen veya sonradan bedenen ya da ruhen Ozre

ugratan olaylardir [20].
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Bazi istisnalar disinda is kazasi, kamu ve 6zel sektdre ait butln isleri ve isyerlerini,
bu igyerlerinin igverenleri, isveren vekilleri, ¢irak ve stajyerleri de dahil olmak Gzere
tim galiganlar faaliyet konulari ayirt edilmeksizin 6331 sayili ISG kanununda ise is
kazasi, isyerinde veya isin yuritimu nedeniyle meydana gelen, 6lime sebebiyet

veren veya vucut butinligund ruhen veya bedenen 6zre ugratan olaylardir [3,18].

isletmelerin kaza sonucunda karsiladiklari maliyetleri, azaltma amaciyla birgok
arastirma yapilmistir. Bu arastirmalardan biride kazalarin siklikla meydana
gelmesine neden olan durumlarin ne oldugu konusunda imalat sektoriinde faaliyet
gOsteren bir isletmede yapilan arastirmadir. Arastirmanin sonucunda kazalarla ilgili
kayip zamana veya zaman kaybina yol agan yaralanmalarin daha dustk oranli
oldugu isletmelerin 6zelliklerinin su sekilde oldugu tespit edilmistir. iscilerin karar
alma surecine katihmini destekleyen ve isci-igveren iligkilerini olumlu sekilde
algilayan yoneticilere sahip olmasi, uzun dénemli kariyer bagliigina tesvik etmek,
kisa ve uzun donemli sakatlik planlarinda elverigli kosullara yer vermek, yoneticilerin
is tanimlarinda saglik-glvenlik sorumluluklarini belirtmeleri gibi 6zellikler oldugu

belirlenmigtir [1].

Harry S. Shannon ve arkadaslari 1996’da, Kathryn Mearns ve arkadaslari 2003'de
imalat endustrisine ait yaptiklari arastirmada daha disik kayip zamanh kaza
oranlariyla ilgili olarak su tespitleri yapmiglardir. Daha yasli ve daha kidemli isgilere
sahip olma ve daha dlstk is¢i devri olan, daha distk sirket oranlari ile daha olumlu
ve yapici nitelikli isveren iligkileri, daha yiksek isci katilimi, her bir yoneticinin is
taniminda saglik ve guvenligin belirgin olarak tanimlanmasi, yoneticilere iliskin yil
sonundaki degerlendirmelerde saglik ve guvenlik performansina énem verilmesi,
saglik ve guvenlik toplantilarina Ust duzey yoneticilerin katilmasinin saglanmasi,
ortak saglk ve glvenlik komitelerinin sorun ¢ézme sirecinin bir parcasi haline

getirilmesi gibi durumlardir [1].
2.2. Is Kazalarin Hukuksal Boyutu

is hukuku isgiyi koruma gereksiniminden dogmus ve hukuki yénden korunmasiz
olan is¢inin, ekonomik ydnden kuvvetli olan igsverene kargi korunmasi ve bunun yani

sira toplumun dizeninin de saglanmasidir [12].

isyeri ortamindaki giivenlik 6énlemlerinin yetersizligi sonucu is kazalari olugsmaktadir.
Yasalar geredi igveren, isyeri ortamindaki glvenlik dnlemlerini almasi

gerekmektedir. Onlemler alinmadi§i takdirde is kazasi olmasi durumunda igverenin,
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hukuki yaptirimlari bulunmaktadir. isveren, calisanlarini is kazasi olmasi durumuna
karsilik sigorta yaptirmaktadir. Boylece kaza geciren bir is¢i, hem yaralanma nedeni
ile gereken bakim ve tedavi olanaklarindan yararlanir, hem de kaza ve kaza
sonucunda is¢inin ¢alisma glcunde azalma ve is géremezlige yol agcmis bir durum
s6z konusu ise, isgucundeki kayipla orantilli olarak is gdremezlik tazminati
kazanmaktadir. Tdm bu konular is kazalarinin hukuksal yaptirimlarini
olusturmaktadir [3]. iISG konusundaki yasal sorumluluklari yerine getirmeyip,
isletmede igerisinde is kazalari devam ediyorsa, bu durumdan gerekli dnlemleri
alamadiklari igin isveren ve isveren vekilleri sorumludur. SGK’nin is kazasi gegiren
isciye yaptig1 yardimlar sonrasinda eger isvereni hatali bulursa, yaptigi yardimlari

ricu davalari ile geri almaktadir [23].

SGK tarafindan is kazasi gegirenler igin bazi hizmetler saglanir. Bu hizmetler, saglk
yardimi yapilmasi, gegici is goremezlik stresince gunlik 6denek verilmesi, surekli is
goremezlik hallerinde gelir verilmesi, protez ara¢ ve gereclerinin saglanmasi,
takilmasi, onarilmasi ve yenilenmesi, bu yardimlar igin sigortalinin bagka yere
gonderilmesi, cenaze masrafi karsiligi verilmesi, sigortalinin o6liminde hak
sahiplerine gelir baglanmasi gibi durumlardir. Bu hizmetlerden saglik yardimi,
sigortalinin  6liminde hak sahiplerine gelir baglanmasidir. Saglik yardimi,
sigortalinin saghdini koruma, calisma gulcunl yeniden kazandirma ve kendi
ihtiyaglarini gérme yeteneklerini artirma amacini guder ve hekime muayene
ettirilmesi, teshis icin gereken klinik ve laboratuvar muayenelerinin saglanmasi,
gerekirse saglk kuruluslarina yatiriimasi ve her tlrli tedavisinin yapilmasi, tedavi
siiresince gerekli ilag ve iyilestirme araclarinin saglanmasini kapsar. isveren, is
kazasina ugrayan sigortallya, SGK kurumu tarafindan yardim saglanana kadar,
saglik durumunun gerektirdigi yardimlarini yapmakla yikimlidir. isveren tarafindan
yapilan masraflar, yol paralari belgelendigi takdirde SGK tarafindan igverene

o6denmektedir [3].

is kazas! gegirmis olan isgi yaralanmasinin tiiriine gore belli strelerde isine devam
edemeyebilir. Gerekli tedavi ve istirahat doneminden sonra tam iyilesme meydana
gelirse isci isine donebilmektedir. Bazi durumlarda kaza sonucu olugsan yaralanma
tam olarak iyilesmeyebilir, kazazede de kalici sakatlik gerceklesebilir. Sakathgin
turine ve agirhdina gore de igginin is gorme kapasitesi azalmaktadir. Bu durumda
isginin “meslekte kazanma gucu” de azalacagindan dolayl bazi sosyal yardimlara
hak kazanir. Meslekte kazanma gucu %10 veya daha fazla oranda azalirsa surekli

is gOremezlik ddenedi 6denmektedir. Bu 6denegin miktari, sakathigin tart ile
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dolayisiyla meslekte kazanma glcinidn ne oranda azalmis oldugu ile iligkilidir.
Meslekte kazanma glclndeki azalma oraninin hesaplanmasi SGK tarafindan
belirtilen ilgili yonetmelikte aciklanmaktadir. Oranin hesaplanmasi kisinin yas!,
mesledi, sakathgin hangi organda oldugu, hangi organin fonksiyonunda ne tur

kayiplara yol agtigi gibi durumlar dikkate alinarak yapilmaktadir [3].

isveren tarafindan is kazalari, SGK’ya en ge¢ kazadan sonraki (¢ is gini iginde
bildiriimelidir. Eger is kazasi isverenin kontrolli digindaki bir yerde meydana
gelmigse, slre ogrenildigi tarihten itibaren Gg is gunu icinde bildiriimelidir. Kéy ve
mahalle muhtarlar ile hizmet akdine bagl olmaksizin kendi adina ve hesabina
bagdimsiz calisanlar icin kendisi tarafindan, bir ayi gegmemek sartiyla rahatsizliginin
bildirim yapmaya engel olmadi§i gunden itibaren ilk U¢ isgunu icerisinde
bildiriimelidir. Bildirimler dogrudan ya da taahhitlii posta ile yapilmaldir. iSG
kanununun hikimlerine goére isveren butln is kazalarinin ve meslek hastaliklarinin
kaydini tutmak ve bu kayitlar dogrultusunda incelemeler yaparak raporlar
dizenlemekle yukamludirler. Bunun yani sira isveren, isyeri ortaminda yaralanma
ve 6lime neden olmadigi halde is ekipmanin zarara ugramasina yol acan bir durum
veya calisan, igyeri ya da is ekipmanini zarara ugratma potansiyeli olan olaylari
inceleyerek bunlar ile ilgili raporlari duzenlemekle de gorevlidir. SGK’ya ulasan is
kazalari ve meslek hastaliklari vyetkililer tarafindan meslek hastaligi tanisi

konulduktan sonra en ge¢ on gun iginde SGK’ya bildirmelidirler [3].

SGK’ya bildirilen olayin is kazasi olup olmadigi Uzerine bir karara varilabilmesi igin
gerektiginde, kurum tarafindan denetim ve kontrol goérevleri ile yetkilendirilen
memurlari veya Bakanlik is Mifettisleri vasitasiyla sorusturma yapilabilir. Bu
sorusturma sonunda yazili olarak bildirilen hususlarin gercege uymadigi ve olayin is
kazasi olmadigi anlasilirsa kurum tarafindan yapilmis olan édemeler, édemenin
yapildigi tarihten itibaren gergege aykiri bildirimde bulunanlardan, 96’nci madde
hikmune gore tahsil edilmektedir. Bu nedenle yasa hukmune gore, yapilan isle ilgili
kazalar arasinda neden sonug¢ bagliigi kesin bir sekilde bes madde halinde

belirtiimistir. insiyatif gerektirecek bir duruma yer birakilmamistir [4].
2.3. is Kazasi Gesitleri

Her (ilkede Is kazalari farkli amaglarla ya da degisik sekillerde siniflandiriimaktadir
[3]. Is kazalar farkli yerlerde olabilir, fakat kazanin oldugu yere gére degil, is

kazalarinin nedenlerine, sonuglarina goére bir degerlendirme yapilmigtir [4].
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Ulkemizde de SGK

tarafindan kullanilan siniflandirma, ILO’nun

dogrultusunda kaza nedenlerine gore bir siniflandirma yapilmistir [3].

a)
1)
2)
3)
4)
5)
b)
1)
2)
3)
4)
5)
6)
c)
1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

Yaralanmanin Agirhgina Goére Siniflandirma
Yaralanma ile sonuglanmayan kazalar

Bir ginden fazla isten uzaklastirmaya gerek olmayan kazalar
Bir gun ile yirmi guin arasinda tedavi gerektiren kazalar
Yirmi gunden fazla tedavi gerekli olan kazalar
Sirekli is goéremezlik veya 6limle biten kazalar
Yaralanmanin Cinsine Gére Siniflandirma
Bas, g6z ve boyun yaralanmalari

Dis beden kazalari

Kol, el ve parmak yaralanmalari,

Ayak ve bacak yaralanmalari

ic organ kazalari

Ruhsal ve sinirsel tahribat

Kaza Cinsine Gore Siniflandirma

Disme, incinme,

Parca veya malzeme dismesi,

Goze bir sey kagmasi,

Yanma ve patlamalar,

Makine kazalari,

El aletleri kazalar

Elektrik kazalar

Zehirlenme, bogulma

Sikisma, ezilme [9].

onerileri

Tablo 2.1. SGK’nin yillara gore is kazasi ve meslek hastaligi sonucu 6lumlerin 6lim
sebebine gore dagihmi [24]

Oliim Sebebi 2007 2008 2009 2010 2011 2012
is Kazasi 1043 865 1171 1444 1700 744
Meslek 1 0 1 10 10 1
Hastaligi
Toplam 1044 865 1172 1454 1710 745

Tablo 2.1°'de ig kazalarinin ve meslek hastaliklarinin 6lum sebebine goére SGK

istatistiklerinin dagilimi verilmistir. is kazasi ve meslek hastaliklarina bagl 6lim
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sebepleri 2011 yilinda en fazla, 2012 yilinda da en az oldugu goérulmektedir. Meslek
hastaliklarina bagli élimler en fazla 2010 ve 2011 yillarinda géraimustir. Aslinda bu
denli is kazasi ve is kazalarina bagli élimlerin olmasina karsilik Glkemizde tahmin
edilenden daha fazla meslek hastaliginin varligi ve meslek hastaligi oldugu tanisi

konulmamis birgok hastanin oldugu bilinmektedir.

Tablo 2.2. SGK istatistiklerine gore sirekli is géremezlik sebebinin is kazasi ve
meslek hastaligina gore dagilimi [24]

Surekli is goremezlik 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
Sebebi

is Kazasl 1550 | 1452 | 1668 | 1976 | 2093 | 2036

Meslek Hastalgi 406 242 217 109 123 173

Toplam 1959 | 1694 | 1885 | 2085 | 2216 | 2209

Tablo 2.2'de de sirekli is gdremezIligin dagilimi gérilmektedir. is kazasi sonucu is
goremez iscilerin sayisi 2007 yihindan 2012 yilina kadar artti§i gézlemlenir. Bu
derece onemli is kazasl gecirenlerin her gecen yil sayisinin artmasi alinan
Onlemlerin yeterli olmadigi veya yeni teknolojiye uyarlanamadi§i sonucu
dagundlebilir. Buna karsilik 2007 yilindan 2012 yilina meslek hastaligi sonucu
surekli is gérmez sayisinin orantili olarak azalmasi, meslek hastaliklarindan
korunma konusunda daha fazla énlem alindidi hastaligin baslangi¢ safhasinda
erkenden tespit edilip énlemlerin alindid1 sonuglari ¢ikarilabilir. Kaza sonucunda
kisiler sadece parasal kayiplara ugramamaktadir, bunun yani sira is¢i bedensel ve
ruhsal rahatsizliklarla da karsilasmaktadir. iscinin yasadigi moral kaybi, aci ve
sikinti durumlari tamamen ortadan kaldirlamamaktadir. isci ve ailesi bakimindan
surekli is gbéremezlik sadece ekonomik anlamda degil, ayni zamanda da sosyo-
psikolojik nitelikte bir sorun teskil etmektedir [3].

2.4. Is Kazalarinin Olgiimlenmesi

Bir isletmede gerceklesen is kazasi hakkinda bilgi edinebilmek icin kazalarin
Olgumlendiriimesi gerekmektedir. Dinyada ve ulkemizde genellikle kullanilan kaza
sikhk ve kaza agirlik orani olmak Uzere iki 6lgimleme kriteri bulunmaktadir. Cesitli

sektor ve birimlerdeki is kazalari bu kriterlere gore degerlendirilmektedir [25].
2.4.1. is kazasi siklik (frekans) hizi (F)

Esitlik (2.1) ile sikhk hizi, bir takvim yilinda galigilan 1000000 is saatine kargilik kag
kaza oldugunu, Esitlik (2.2)'de ise, tam gun galisan her 100 kisi arasinda kag¢ kaza
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oldugunu gdstermektedir. Bu deder hesaplanirken ¢alisma saati 45 saat, yilda ise
50 hafta galisildigi kabul edilir [4, 25],

= IKS.1000000 2.1)
PTEGS.8

= IKS.225000 2.2)
PTEGS.8

Esitlik (2.1) ve (2.2Yde kullanilan iKS: is kazasi sayisi, PTEGS: toplam prim
tahakkuk eden gin sayisini gostermektedir. Avrupa’da ve Amerika'da is kazasi

siklik hizi hesaplamalari Esitlik (2.3)' de verilen esitlik ile hesaplanir [4, 25],

= N. 200000

EH (2.3)

Esitlik (2.3)de ¢alisan 100 isci icin, yillik calisma 50 hafta ve her haftada 40 saat
¢alisma Uzerinden hesaplama yapilmaktadir. N: yillik is kazasi, EH: iscilerin yillik

calisma saatleri toplamidir [4, 25].

2012 yili SGK verilerine goére 170217 sigortali ¢calisani olan plastik sektoriinde 2012
yilinda 2311 is kazasi oldugu tespit edilmistir. Kaybedilen isgunu toplaminin (Yillk
izin, ise gelmeme, hastalik ve kaza gibi) 51075 kayip isgund, bir yil icerisinde 300
isgununun bulundugu ve bir isguninde 7,5 saat calisildidi kabul edilmektedir.

Sektore ait kaza siklik oranini bulacak olursak [24],

KSO= Toplam Kaza Sayisi/ Toplam insan Saat Calisma Sayisi x 1.000.000 [25]
KS0=2311x1000000/(170217x300x7,5)-(51075%7,5)=6,04

2.4.2. Is kazasi agirlhik hizi (V)

Bir takvim yilindaki g¢alisilan 1000000 saatte kag is guninun is kazasi nedeniyle
kaybedildigini, diger bir ifade ile galisan her saatte kag¢ saatin kaybedildigini gosterir,

Ve TGK.1000000

(2.4)
PTEGS.8

y=1CcK.8.100 (2.5)
PTEGS.8
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Esitlik (2.4) ve (2.5)de TGK: ig kazasi sonucu toplam gun kaybidir ve su sekilde

bulunur.

TGK=(gegici is gobremezlik sureleri)+(slrekli is gbremezlik dereceleri

toplami)x75+(6lum vakasi sayisi)x7500 [25]
2.5. is Kazasi ile Meslek Hastaliklari Halinde Saglanan Yardimlar

is kazalari ve meslek hastaliklari sonucunda devlet tarafindan, birgok destek ve
yardim saglanmaktadir. ik olarak ve bunlarin en &nemlisi saglik yardimi
yapilmasidir. Saglik yardimi kapsaminda, hekime muayene ettiriimesi, teshis igin
gereken klinik ve laboratuvar muayenelerinin yaptiriimasi, gerekirse bir saglik
tesisine de yatirilarak tedavisinin saglanmasi tedavi slresince gerekli ilag ve her

tarld iyilegtirme araglarinin tedarik edilmesidir [4].

Saglik yardimi, is kazasina ugrayan veya meslek hastaligina yakalanan sigortalinin
belirli bir streye bagh olmaksizin, saglik durumunun tam olarak iyilesmesi
gerektirdigi slirece devam eder ve iyilesen sigortalilarin ariza veya hastaliklarinin

nuksetmesi halinde, tedavileri yeniden saglanmaktadir [4].

Mevzuatta bahsedilen bir diger madde ise gegici is goremezlik slresince sigortaliya
gunlUk édenek verilmesi, calisma gunu ve prim 6deme suresi ne kadar olursa olsun,

istirahatli oldugu her guin igin gegici is gérmezlik 6denegi verilmektedir [4].

Surekli is géremezlik durumunda da sigortaliya gelir baglanmasi ve protez arag
gereclerin saglanmasi, takilmasi, onarilmasi ve yenilenmesi, sigortaliya, arizasina
gore gerekli gorulecek her turll protez arag ve gerecler kurumca saglanir, onarilir ve
yenilenmektedir. Gerek goéruldugu takdirde sigortaliya protez arag ve gereglerin
onarilmasi, takilmasi ve yenilenmesi icin yurt iginde bagka bir yere gonderilmesi,
gidis-donls yol paralari ile elzem ihtiyaglari, sigortalinin saghk durumu nedeniyle
yaninda refakatgi gerektigi hekim raporuyla da onaylanirsa refakatginin de gidis-

donus yol paralari ile yol masraflari kurum tarafindan karsilanmaktadir [4].

Yurt icinde tedavisi gergeklestirilemeyecek fakat yurt disindaki imkanlar
dogrultusunda tedavisi kismen veya tamamen gerceklesmesi mimkin olan bir
durumda sigortalinin tim masraflari kurumca 6denip yurt disina gonderilmektedir.
Yine hekim tarafindan refakatgi gerektigi belirtilirse, refakatcinin de yol masraflari
karsilanmaktadir. Is kazasi ve meslek hastaliklari sonucu &liimlerin cenaze

masraflari karsilanir ve 6len sigortalinin hak sahiplerine gelir baglanmaktadir [4].
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2.5.1. Maluliyet orani

Kaza ve meslek hastaligi sonucunda calisma ve is yapabilme yetenegindeki
azalmaya maluliyet orani denir. Kaybolan veya yaralanan uzvun igteki 6nemi,
islevindeki azalma, is yapma vyetenegindeki azalma gibi faktérler g6z 6ninde
bulundurularak “Maluliyet Orani” hesaplanir. Bu oran Sosyal Sigortala Kanunu
geregince cikarlmis olan “Saglik islemleri Tuzugl” hikimlerine gére

hesaplanmaktadir [26].
2.5.2. Malul sayilma

Tuzukteki 25. maddeye gore

“Sigortalinin veya isverenin talebi Gizerine Kurumca yetkilendirilen saglik hizmeti
sunucularinin saglik kurullarinca usuliine uygun duzenlenecek raporlar ve
dayanagi tibbi belgelerin incelenmektedir. Calisma gliciiniin veya is kazasi veya
meslek hastali§i sonucu meslekte kazanma gicunin en az % 60’ini1, vazifelerini
yapamayacak sekilde meslekte kazanma gucinu kaybettigi Kurum Saglk
kurulunca tespit edilen sigortali, maldl sayilir. Ancak, sigortali olarak ilk defa
galismaya basladigi tarihten 6nce sigortalinin galisma gicinin %60’in1 veya
vazifesini yapamayacak derecede meslekte kazanma gliciini kaybettigi 6nceden
veya sonradan tespit edilirse, sigortali bu hastalik veya engellili§i sebebiyle

malulliik ayligindan yararlanamaz” [20].
26. maddeye gore,

“Malulliik sigortasindan sigortalilara saglanan hak, malullik ayhgi baglanmasidir.
Sigortaliya malullik ayhigr baglanabilmesi igin sigortalinin;

a) 25 inci maddeye gore malll sayilmasi,

b) En az on yildan beri sigortali bulunup, toplam olarak 1800 giin veya baska
birinin surekli bakimina muhtag derecede malQl olan sigortalilar icin ise sigortalilik
suresi aranmaksizin 1800 gun malullik, vyasliik ve Olim sigortalari primi
bildirilmis olmasi,

c) Mallliyeti nedeniyle sigortali olarak calistigi isten ayrildiktan veya isyerini
kapattiktan veya devrettikten sonra Kurumdan yazili istekte bulunmasi, halinde

malullik ayli§1” baglanmaktadir” [20].
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2.6. is Kazalarinin Sonuglari

2.6.1. is kazalarinin saglik sonuglari

is kazalari sonucunda meydana gelen yaralanmanin tiirQi insan sagligi agisindan

kazanin ciddiyetini belirler. Kazalarin cogunlugu hafif yaralanmalarla sonlanir. Ancak

bazi durumlarda ciddi yaralanmalar ve 6lumler meydana gelmektedir [3].

Tablo 2.3. Turkiye’de is kazasi sonucu olan yaralanmalarin dagilimi [24]

Yaralanmanin tiiri Kaza sayisi | Yiizde
Ylzeysel yaralanma ve acgik yaralar 36405 49,5
Ezik ve curukler 7250 9,9
Kiriklar 7433 10,1
Cikik, burkulma ve incinmeler 6579 9,0
Tipi belirlenmemis ve siniflandiriimamig | 12874 17,5
yaralanmalar

Yanmalar, kimyasal yanma, kaynar su ile haslanma | 1246 1,7
ve donma

Diger yaralanmalar 1691 2,3
Toplam 73478 100

Tablo 2.3’te en ¢ok yaralanma turi %49,5 oraniyla ylzeysel yaralanma ve agik
yaralarda gorulmektedir. Sonrasinda en ylksek oranda %17,5 oraniyla tipi

belirlenmemis ve siniflandirimamis  yaralanmalar gelmektedir.  Ylzeysel

yaralanmalar agik ara farkla en ¢ok gorulen yaralanma turaddr.

Diger yaralanmalar bashg: altinda géze ve dogal vicut bosluklarina yabanci cisim
kagmasi, sarsinti ve i¢ yaralanmalar, akut zehirlenmeler ve enfeksiyonlar, 1s1gin ve
Isinin etkileri, elektrik soku gibi nedenler bulunmaktadir. Kaza sonucu olusan
yaralanmanin vicuttaki yerinin dagihiminda Ust ekstremite ilk siray1 almaktadir. SGK
verilerine gore 2012 yilinda meydana gelen is kazalarinin %48,4’U Ust ekstremite,

%19,4°U alt ekstremite, %7,1’i kafa yaralanmalaridir [24].
2.6.2. is kazalarinin ekonomik boyutu

is kazalari saglik boyutunun yani sira (ke ekonomisi agidan ekonomik anlamda da
oldukca 6nemlidir. WHO verilerine gbére is kazasi ve calisma ortami kaynakh
hastaliklar sonucu ekonomik kayiplar Ulkelerin gayrisafi yurtici hasilalarin %2,6-3,8’i
kadardir. Maliyet belirlemede ortak bir genelge olmasa da yaralanma, sakatlanma,
isin kesintiye ugramasi, isletmenin ve malzemenin zarar gormesi vb. birgok maliyet
belirleme unsuru bulunmaktadir. Siniflamalar

dogrudan ve dolayli maliyet
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hesaplamalari seklinde yapilmaktadir. is kazalarinin ekonomik boyutu kazazede ve

ailesi yani sira igletme ve Ulke agisindan da dnem tagsimaktadir [3].

ik baglarda glvenlik énlemleri igletmeye bir maliyet getirecektir. Fakat sonrasinda
isletme icerisinde c¢alisma kosullarinin iyilesmesi, is kazalarinin ve meslek
hastaliklarinin azalmasiyla birlikte etkin Uretim ve Urln artigi maliyeti disUrecek,
isletme igerisinde alinan glvenlik dnlemleri sebebiyle yapilan harcamalar isletmeye
verimlilik artiglyla birlikte daha fazla maddi katki saglayacaktir. is giivenligi énlemleri
alinmayarak kisa bir dénem igin verimlilik artisi saglanabilir fakat etkin bir yontem

olmadigi icin bu durum uzun siirmeyecektir [6].

is kazalar topluma birgok yik getirmektedir. Bu yiikii hesaplamak oldukga giictir.
Cunku kazalarin saglik sistemi ve sigorta sektort gibi birbirinden farkli alanlar
etkilemesi bir nedendir. Bunun yani sira, is kazalarinda kaybedilen is guicu ve isglnu
artisi Ulke ekonomisine zarar vererek, sosyal yapilyl da olumsuz ydnde
etkilemektedir [1].

Kazazede ve kazazedenin ailesi bakimindan evde bakim, saglik kuruluslarina gelip
gitme, gelir kaybi, sosyal yasamda degisiklik, gelecekteki gelir kaybi, aile bireylerinin
is gunl kayiplari, aile bireylerinde moral kayiplari ve c¢ocuklarin c¢alismasi gibi
sonuglar ortaya ¢ikmaktadir. isletme bakimindan ise dogrudan maliyetler arasinda
sigorta digi1 saghk harcamalari, tazminatlar, mahkeme masraflari, cezalar bulunur.
Dolayll maliyetler arasinda isgucu kayiplari, kazalinin ¢alismamasi nedeniyle,
kazallya yapilan ilk yardim nedeniyle, kazalinin arkadaglarinin galismamasi
nedeniyle, usta ve yoneticilerin kazay! incelemek, iscinin Gzerindeki isi yeniden
dizene koymak, yeni iscilerin secimi ve yerlestirimesi ve yasal islemler nedeniyle
zaman kayiplari gosterilebilir. Isgiicii kayiplarinin yani sira tretim kaybi da séz
konusudur. Kaza sirasinda uretime ara verilmesi nedeniyle, makinelerin durmasi ya
da hasara ugramasi nedeniyle, malzeme ya da ham maddelerin ziyana ugramasi,
kazaya ugrayan isginin ise déonmesi halinde verimindeki dismeler kaynakli gelisen
kayiplar Uretim kayiplari olarak sayabiliriz. Ayrica isletme agisindan ¢cok ¢ok dnemili
olan itibar kaybi da yasanabilir. Siparislerin sb6z verilen zamana kadar
yetistiriimemesi, isletmenin piyasadaki adini, ge¢ teslimati yizinden 0denen ceza
ve tazminatlari, ve erken teslim halinde alinabilecek primden kayiplarin tumu dolayl

yoldan maliyetleri olugturmaktadir [3,6].
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2.6.2.1. is kazalarinin ulusal ekonomi agisindan énemi

isyerlerindeki ISG sorunlarinin Tlrkiye'ye olan maliyetini kesin olarak ispatlamak
¢ok zordur bu konuda arastirma yapilmamasi da dikkat ¢ceken bir durumdur [27].
Turkiye Istatistik Kurumu (TUIK) 2007 yili Gayri Safi Yurtici Hasila (GSMH)
rakamlarina gore ise, Ulkemizde is kazalarinin toplam maliyeti yilda yaklasik 35
milyar TL'yi bulmaktadir [28]. ILO kaynaklarinca, is kazalarinin ve meslek
hastaliklarinin toplam maliyetlerinin o udlkenin GSMH %1 i ile %3 U arasinda
degistigini belirtiimektedir [27]. Buna gore Turkiye’nin 2012 yih GSMH’si 1 416 817
Milyon TL [29] oldugu g6z Onlne alinirsa is kazalari ve meslek hastaliklarinin
Tarkiye'ye vyaklasik 14168-42504 milyon TL arasinda bir maliyetinin oldugu

soylenebilir.
2.7. is Kazalarindan Korunma

is kazalarindan korunma amagcli kazalara karsi alinabilecek en etkili 6nlem, kaza
yapabilecek sebebi 6nceden tespit edip ortadan kaldirmaktir. Cinki kazalarda
daima sebep-sonug iliskisi vardir. Kazalara sebep olabilecek sorunlari ortadan
kaldirmak, olusabilecek kazalari da ortadan kaldirmaktadir. Kazalarin olusumunu
engellemek adina alinabilecek dnlemleri her zaman dnceden bulup fark edebilmek
mumkun olmayabilir. Fakat kazalarin nedenlerinin bayuk bir gogunlugu bilinmektedir
ve bunlara kargi nasil hareket edilecedi belirlendigi takdirde kazalar 6nlenmektedir.
is yer ortaminda olabilecek kaza sebeplerini arayip, bulmak ve ortadan kaldirmak
gerekmektedir. Kaza sebepleri tespit etmek ve ortadan kaldirmak ISG uzmanlarinin
ve is yerindeki iISG kurulunun goérevleri arasindadir. is yeri ortaminda bu gorevlere
gereken 6nem veriimedigi icin is kazasli olmasi durumunda kétl sonuglarla

karsilasmaktayiz [30].

is kazalarindan korunma bir organizasyon isidir. isletme igerisinde herkes lizerine
diseni yaptigi ve gérevilerini yerine getirdikleri siirece kazalar onlenebilir. is

kazalarindan korunma bes genel baglikta incelenebilir [30].

Egitim yalnizca iggilere degil, isyerinde her kademedeki gorevliler icin gereklidir.
Universitelerde ve okullarda iSG egitimlerine énem veriimelidir. Makinelerle ilgili
teknik dnlemler aksatilmadan temin edilmeli, makineler iscilerin rahat kullanilacagi
sekilde korumalar ile dizenlenerek kullaniimalidir. Fiziksel etmenler, is yerinde
aydinlatma en oénemli fiziksel etkenlerden biridir. lyi bir aydinlatma isginin erken

yorulmasini dnleyecek ve is kazasi gegirme olasiligini azaltacaktir. is yeri ortaminin
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temizligi, ortamin isisi ve nemi 6nemlidir. Temiz olmayan bir ortam c¢aliganlarin
dikkatini dagitacak ve galismak istemeyeceklerdir. is yeri ortaminin isisi ve nemi
¢alisanlarin vicut Isisini arttirir. Kan basinci yikselir ve vicudundaki bu olumsuz
degisimler onun is kazasi gegirme olasiligini arttirir. Organizasyonla ilgili dnlemlerde
is yerlerinde is kazalarindan korunabilmek icin 6énemlidir. is yerinde yapilan
organizasyon vyalniz dretimle ilgili degil, kazalarin ve hastaliklarin énlenmesine
yonelikte yapilmalidir. Ornegin, bir is yerinde yorgunluk veya yorgunluga neden
olabilecek bir organizasyon degistiriimelidir, calisma kosullarini ergonomi agisindan
inceleyerek iscilerin rahat c¢alisabilecegi bir ortam olusturulmalidir. Kazalardan
korunma yontemlerinden en aktif ve en 6énemli olani insan faktéridir. Her insanin
ilgi, beceri, yetenek, fiziksel ve ruhsal yapisi birbirinden farklidir. is ile isci arasinda

uyum saglandidi takdirde is kazalari da 6nlenmis olacaktir [30].

Kaza incelemesi bir sistem icerisinde yaplilir. Bu sistemde insan ve gevresi bir bitln
olarak ele alinir. insana iliskin bazi nitelikler kaza olusumuna sebebiyet verdigi gibi
calisma ortaminda da kazalar tetikleyen unsurlar vardir. isciye ait yas, cinsiyet,
egitim duzeyi, aliskanliklar, kisinin yorgunlugu, is deneyimi, saglik durumu, dikkati
gibi ozellikler kaza bakimindan énem tasir. Kazalarin dnlenebilmesi, kisiye ait olan
bu 6zelliklerin kazaya olanak vermeyecek sekilde olumlu hale getiriimesi anlamina
gelmektedir. Ornegin egitimsizlik kaza nedeni ise, kisilerin genel ve mesleki
egitimlerinin arttiriimasi, asiri yorgunluk kaza nedeni ise, kisilere yeterli dinlenme

olanagi gibi yaklagimlarla kazalarin dnlenmesi saglanmaktadir [3].

Bir kaza meydana geldiginde sorusturma c¢ok 6nemli hale gelmektedir. Kaza
raporunun onemi, kazaya neden olan noktalarin belilenmesi guvenlik ve saglk
konusunda profesyonellere yardimci olabilir. Burada amag kaza sonrasi sorusturma

ile bundan sonra olabilecek benzer kazalarin dnline gegebilmektir [25].

is kazalarinin 6nlenebilmesi igin ilk yapiimasi gerekenler tehlikeli durumlarin ortadan
kaldirlmasidir. Bunun icin de &nce neyin tehlikeli oldugunun bilinmesi
gerekmektedir. Tehlikeli durumlarin belirlenebilmesi icin risk degderlendirmeleri
yapilir ve risk olusturan unsurlari tespit edilerek ortadan kaldiracak ¢dzimler
gelistirimektedir. Bu ¢b6zumlere uygun guvenlik Onlemlerinin yerinde ve yeterli
koruma saglayip saglamadigi test edilir ve periyodik kontrollerden gecirilip, egitim,

ikaz ve uyar sistemleri ile birlikte alinan onlemler pekistiriimektedir [1].
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is kazalarinin énlenmesinde tibbi agidan ise giris ve aralikli kontrol muayeneleri ile
egitim énemlidir. ise giris muayenesindeki yetersizlikler, kaza riskinin yiiksek oldugu
islerde calistirimasinin énine gecilebilir, ya da is deneyimi olmayanlarin bir sire
egitiminden geciriimesi ile olusabilecek énemli bir tehlikenin dnceden énline gegilmis
olur. Aralikli kontrol muayenelerinde de 6zellikle kaza yéninden riskli islerde ¢alisan
iscilerin duyu fonksiyonlari ve genel anlamda saglik durumlari degerlendirilir. Bu
degerlendirmelerde sorunu olan kigiler bulundugunda, bu sorunun dizeltiimesi ve
tedavisi saglanmaktadir [3, 30]. Ayrica bu Kkisilerin c¢alismalari bakimindan 6zel
dikkat gosterilir, gereken durumlarda is yerinde baska bir ise yonlendirilebilir.
Yapilan arastirmalarda bazi kaynaklarda karsilasilan “kazaya yatkinlik” kavrami
sakarliktan ¢ok kisinin egitimi, ise uyumu, ortamin ergonomik kosullari, kisinin duyu

fonksiyonlari ile ilgili oldugu tespit edilmistir [25].
2.8. Meslek Hastaliklari Kavrami

Calisma hayatinin saglik Uzerine iki temel gostergesi bulunur. Calisma hayatina
dzgu olan bu saglik sorunlari, is kazasi ve meslek hastaliklaridir. is kazasi ya da
meslek hastaligina sebep olan tim bu sorunlar isyeri ortamindadir. Calisan
bireylerin saglik sorunun nedeni sadece isyerindedir ve kisi bu etkenle isin yaratimu
sirasinda, isini yaparken karsi karsiya gelmektedir [3]. Ulkemizde Sosyal Sigortalar
ve Genel Saglik Sigortasi Kanunu’nda meslek hastaligi tanimi, sigortalinin ¢alistigi
veya yaptidi i¢in niteliginden dolayi tekrarlanan bir sebeple veya isin yuritiim sartlari
yuzunden ugradidi gecici veya surekli hastalik, bedensel veya ruhsal 6zurlalik
halleridir [19]. Meslek hastaliklari belirli bir meslekteki kosullarin zamanla,
tekrarlayici ve devamli etkileri sonucu olan hastaliklardir. Boylece meslek hastaligi
ile iscinin yapti§i is arasinda nedensellik iligkisi vardir. is kazalarinda oldugu gibi
meslek hastalijinda da etken, insan viicudunun disindadir. Meslek hastaliklarinin is
kazalarindan farki, hastalik etkenin devamli olmasi, hastaligin ilerleyici olusu ve
baglangi¢ tarihinin kesin olarak saptanamamasidir. Ornegin, bir patlama sonucu
meydana gelen isitme bozukluklar is kazasidir. Fakat yillarca ylksek siddetli
ortamda calisan iscide gorllen isitme kaybi meslek hastaligidir [30]. Bu hastaliklarin
mesleje 6zgl olmasi ve korunabilir olmasi nedeniyle meslek hastaliklari iSG
konulari arasinda 6nemli bir yere sahiptir. Calisan bireyler arasinda meslek
hastaliklarindan daha c¢ok gorilen bir saglik sorunu da “igle iligkili” hastaliklardir.
Meslek hastaliklari ve is hastaliklari birbirine karistirimamalidir. isle ilgili hastaliklar
genellikle yetigkinlerde sikga gozlenen kalp rahatsizliklari, kronik obstriktif akciger

hastaliklari, ylksek tansiyon, bazi kanserler, kas-iskelet sistemi hastaliklari vb.
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kronik rahatsizliklardir. isle ilgili hastaliklarin olusumunda bircok etken
bulunmaktadir. Ornegin, kronik bronsit isle ilgili bir hastaliktir. Kronik bronsit
olusumunun en blylk nedenlerinden biri de sigaradir. Calisan bireylerde ¢alistiklari
isten dolayi bu hastaligin gérilme yulzdesi artmaktadir. Ayrica kronik bronsit belirli
bir meslege 6zgu degildir, hastalikla meslek arasinda nedensel bir iligki yoktur.
Tozlu islerde calisanlarda kronik bronsit gérilme olasiligi fazladir. Fakat tozlu

isyerinde ¢alismayan kisilerde de bu hastalik gorilmektedir [3].

Meslek hastaliklari aslinda tamamen oOnlenebilir hastaliklardir. Meslek hastaliklari
tek bir etmen degil, bircok etmenin etkide bulundugu bir olgudur. Bunlar arasinda
beslenme, bireysel duyarlilik veya varyasyonlar, kullanilan ilaglar, sigara ve alkol
aliskanligi, sismanlik gibi durumlar sayilabilir. Meslek hastaliklarinin ailevi, sosyal ve
toplumsal sonuglari bulunur [10]. Meslek hastaliklarinin olusabilmesi i¢in uzun sire
ayni ortamda kisinin etkenle etkilesim igerisinde olmasi gerekir. Hastalik etkeniyle
birkag kez karsilasmak genellikle meslek hastaligi olgusunu olusturmaz [30].
Ornegin pnémokonyuz genellikle tozlu islerde 10 yil veya daha uzun sire
galisanlarda gorulmektedir. Mevzuatta da bahsedildigi gibi hastaligin olusabilmesi
icin en az 3 yillik bir maruziyet suresinin gecmesi gerektigi belirtiimigtir. Ayni sekilde
gurdltiye bagl isitme kaybinin olusabilmesi igin en az 2 yil glrultili ortamda

¢alismis olmak gerekmektedir [3, 30].

Meslek hastaligi sagliksiz kosulara maruz kalmasiyla calistigi slre igerisinde
cikabildigi gibi yillar sonra, kisi is yerinden ayrildiktan sonra da gorulebilir [6]. Meslek
hastaligina yakalanan kisilerin sigortali olarak ¢alistigi ve bdyle bir hastalia sebep
olacak isten veya isyerinden ayrildiktan sonra meydana ¢ikmis ise sigortalinin bu
Kanunla saglanan yardimlardan yararlanabilmesi icin; eski isinden veya igyerinden
filen ayrilmasi ile hastaligin meydana c¢ikmasi arasinda bu hastalik igin;
yonetmelikte belirtilen sireden daha uzun bir zamanin gegmemis olmasi gerekir.
Ancak, meslek hastaliginin klinik ve laboratuvar bulgulariyla kesinlestigi ve meslek
hastaligina yol acan etkenin, igyeri incelemesi ile kanitlandidi hallerde, yakimlultk
suresi aslimig olsa bile, s6z konusu hastalik, Sosyal Sigorta Yuksek Saglk

Kurulunun onay:i ile meslek hastalgi olarak kabul edilmektedir [20].

Ayrica meslek hastaligi listesinde olmayan bir hastaligin mesleksel hastaligi olarak
kabul edilmesine Sosyal Guvenlik Kurulunda Yuksek Saglik Kurulu karar
vermektedir [30].
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2.9. Meslek Hastaliklarinda Tani ilkeleri

Meslek hastaliklari uzun zaman igerisinde gelisen, sinsi hastaliklardir. Meslek
hastaliklarinin sikayetleri bir ¢ok hastalik da goérulebilen sikayetlerdir. Bu acgidan
meslek hastaliklari bir doktorun gunlik c¢alismalari sirasinda sik olarak karsilastigi
turden rahatsizliklar degildir. Bu nedenle anlagilmasi zor ve zaman almaktadir [3].
Meslek hastaliklari tanilarinin konulmasi igin 6zgun 6rgitlenme ve duzenlemeler
gerekmektedir. CUnkd meslek hastaliklari, ancak bilingli olarak arandiklari zaman
bulunabilirler. Meslek hastaliklarinin, diger hastaliklardan farkli, kendilerine 6zgu
tani ve tarama yontemlerinin bulunmasidir. Mevzuatin 6ngérdigu periyodik ortam
Olcimleri ve saglik muayeneleri ile c¢alisanlarin herhangi bir sikayeti ortaya
cikmadan meslek hastaliklari tespit edilebilmekte ve gerekli énlemler alinmasini
saglanmaktadir [10]. Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi Kanununun 14.
maddesinde yer alan meslek hastaliyi tanimi, meslek hastaliklarina tani konulma

yontemi su sekilde ifade edilmistir. 14. maddeye gore,

“Sigortalinin calistigi isten dolayr meslek hastaligina tutuldugunun; a) Kurumca
yetkilendirilen saglik hizmet sunucular tarafindan usuliine uygun olarak
dizenlenen saglik kurulu raporu ve dayanagi tibbi belgelerin incelenmesi, b)
Kurumca gerekli gorildigu hallerde, isyerindeki ¢alisma sartlarini ve buna bagli
tibbi sonuglarini ortaya koyan denetim raporlari ve gerekli diger belgelerin
incelenmesi, sonucu Kurum Saglik Kurulu tarafindan tespit edilmesi zorunludur.
Bu maddenin (a) fikrasinda s6z edilen “saglik hizmet sunucular”, meslek
hastaliklari hastaneleri, kamu Universitelerinin hastaneleri ve Saglik Bakanligi
egitim ve arastirma hastaneleridir” [20].

Meslek hastaligi isten ayrildiktan sonra ortaya c¢ikmis ve bu hastalidin sigortali
olarak cahstigi isten kaynaklanmis oldugu tespit edilirse, sigortalinin bu kanunla
saglanan haklardan yararlanabilmesi igin, eski isinden fiillen ayrilmasiyla hastaligin
meydana ¢ikmasi arasinda bu hastalik i¢in kurum tarafindan ¢ikarilan ydnetmelikte
belirtilen sireden daha uzun bir zamanin gegmemis olmasi sarttir. Bu durumdaki
kisiler, gerekli belgelerle birlikte kuruma muracaat edebilirler. Herhangi bir meslek
hastaliginin klinik ve laboratuvar bulgulariyla belirlendigi ve meslek hastaliina yol
acan etkenin is yerindeki inceleme sonunda tespit edildigi hallerde, meslek
hastaliklar listesindeki yukimlilik suresi asilimis olsa bile, s6z konusu hastalik
kurumun veya ilgilinin bagvurusu Uzerine Sosyal Sigorta Yuksek Saghk Kurulunun

onay! ile meslek hastaligi sayilabilir [30].
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2.9.1. Klinik degerlendirmeler

Tum hastaliklarin tanisinda klinik agidan yapilacak olan degerlendirmeler 6nemlidir.
Bu degerlendirmelerde hastanin éykisiu ve fiziki muayene bulgulari dnem tasir.
Oykiide hastaligin belirtileri ile ilgili bilgilerin yani sira, hastanin ayrintili ¢aligma
Ooykusu de ogrenilmelidir. Ayrintili galisma oykusunde su bilgilerin 6grenilmesi
gerekmektedir [3]. Oyki, hastaligin dogasi ve yol actigi bozuklugun siddeti gibi
faktorlerle iligkili 6zellikler gbsterir. Basit bir st solunum yolu tahrisi gogunlukla akut
baslangighdir ve olgu is kosulu ile yakinmalari arasindaki iliskiyi ortaya koyabilir.
Astimda yakinma ve bulgularin isyeri ortaminda solunan maddelerle
karsilasildiginda hizlica ortaya cikar. Ancak meslek astimli bir olguda dual ya da
geg inflamatuar yanit s6z konusu ise durum karmasiklasir. Maruziyet ile yakinma ve
bulgularin ortaya cikisi arasindaki iliski net olarak ortaya konulamayabilir. Ornegin,
makroskopi laboratuarinda formaldehit soluyan bir patoloji teknikerinde,
formaldehit’e bagli ge¢ havayolu yaniti s6z konusu oldugunda yakinma ve bulgular
aksam eve gittikten 6-8 saat sonra ortaya cikacaktir. Yakinma ve bulgular isin
bitiminden saatler sonra ortaya ciktigi icin nedensellik gdzden kagabilir. Oyki
olabildigince kapsamli alinmaya c¢alisiimalidir. Yakinmalarin baglangici, seyri, diger
yakinma ve bulgularla iligkisi, is ile iligkisi irdelenmelidir. Ginlik yasamda ya da
isyerinde kullanilan malzemelerden kaynakli maruziyetler detaylica sorusturulmahdir
[31].

2.9.1.1. Biitiin islerin tanimlanmasi

Kisinin yakalandigi meslek hastalidi, kisinin en son ¢alismakta oldugu isi degil, daha
onceden calismis oldugu bagka bir iste ¢alisti§i sirada yakalanmigs olabilir. Hastalik
basladiktan sonra kisi rahatsiz oldudu igin is degistirmis olabilir. Bu nedenle ayrintili
¢alisma oykusu alinirken kisinin son galistigi isin bilinmesi yeterli degil, daha énce
calismis olduklari yerler de tarihleriyle bilinmelidir. Bu belirtilenleri destekleyecek
arastirmalardan biri de ingiltere’de pnémokonyuz nedeniyle dimis olan hastalarin
mesleklerinin incelendigi bir calismada, oOlum kayitlarindan 6grenilen meslekler
bekgi, ambar gorevlisi, hizmetli vb. isler olarak bulunmustur. Sonradan yapilan
incelemelerde, pndmokonyuz gelismesinden sonra hastalarin iglerini degistirmis
oldugu ve yakinlari tarafindan 6lim kayitlarina son calistiklari is bilgisinin verilmis
oldugu saptanmistir. Bu yani sira hastaliklar bazen kisiler emekli olduklarinda ortaya

¢cikmig olabili, bu nedenle hastalarin ge¢mis iglerinin bilinmesinin 6nemlidir.
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Sadece caligilan sektérin bilinmesi yeterli degildir, isyerinde yapilan isin de

ogrenilmesi gerekmektedir [3].
2.9.1.2. isyeri maruziyetleri

is yeri maruziyetlerinin degerlendirmesinde hastanin igyerinde esas olarak yaptig
isin ne oldugu ve bu isi yaparken hangi maddelerle temas ettidi bilinmelidir. Hasta
kullandigi veya temas ettigi butiun maddeleri hatirlamakta zorluk gekebilir veya ne
kullandigini bilmeyebilir. Bu durumda hastalikla iligkili olabilecek baslica etkenler de
sorgulanarak bir sonuca ulasilabilir. isciler kullandiklari maddenin ne olugunu agikca
bilemezler, ancak kod numaralari proses sirecinde kullandiklari asamayi bilirler.
Boyle bir durumda Uretici firma ile irtibata gecip bu kod numarali maddenin icinde
hangi etken maddelerin bulundugu 6grenilebilir. Ayrica bu maddelerle ilgili olarak
isyerinde yapilmis olan ortam oOlgcumleri varsa bu olgumlerin  sonuglari da
kaydedilmelidir. Bunun yani sira is slirecinde koruyucu 6nlemlerin alinip alinmadigi,
kisisel koruyucu malzemelerin varligi ve bu malzemelerin kullanim durumu da

kontrol edilmelidir [3].
2.9.1.3. Belirtilerin zaman iligkisi

Hastalik belirtilerinin calisma temposu ile iliskisi degerlendirilebilir. Hastaligin
belirtileri igyerine geldikten sonra artiyor ve isyerinden ortamindan uzaklasinca
azaliyorsa, bu bilgi hastalik belirtilerinin isyerindeki bir duruma bagh oldugunu
g6stermektedir. Ornegdin pazartesi sabahlar ise basladiktan birka¢ saat sonra
gbguste sikisma hissi seklindeki nefes darliyi dykisi bisinozis i¢in oldukga tipik bir
belirtidir. Alerjik rahatsizliklarda ve tahrig edici maddelere bagl olarak gelisen deri

rahatsizliklarina ait belirtilerin de zaman iligkisi bulunmaktadir [3].
2.9.1.4. Benzeri yakinmalari olan baska is¢ilerin varligi

Bir isyerinde bir iscide meslek hastaligi belirtilerinin ortaya ¢ikmis olmasi
durumunda, o igyerinde calisan diger isciler arasinda benzeri durumlari yasayan
diger iscilerde olabilir. Bu nedenle meslek hastaliklari konusunda igveren ve isgiler
bilgilendirilmelidir. Meslek hastalidi tanisi konulan is¢inin yakin ¢alisma arkadaslari
icin de erken tani olanagi vereceginden diger caliganlarda saglik kontrolinden

”

geciriimelidir. Meslek hastahgi tanisi, beraberinde “tazminat”, “yuksek is goremezlik

ddentisi”, “calisma ortaminin gelistirimesi igin yatnm” ve “cezai sorumluluk”

getirdigi icin, saklanmaya caligsiimaktadir. Oysaki ¢ok yanlis bir dusuncedir. Aksine
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meslek hastaligi isciler arasinda yayllmadan, ge¢ kalinmadan midahale edilmesi
gereken bir konudur [10]. Meslek hastalidinin saklanma disincesi hem maddi hem
de manevi anlamda sureci zorlastirmakta ve diger iscilerin hayatini da tehlikeye
atilmaktadir. igletmenin herhangi bir departmanda bir kigide gérilen meslek
hastaligi, meslek hastaliindan haberdar olmayan, hasta oldugunu fark edip
onemsemeyen ve meslek hastalidinin baslangic evresinde olan c¢alisanlarin

varliginin habercisi oldugu unutulmamalidir [32].
2.9.1.5. is digi etkilenmeler

Meslek hastaliklarinda is disi etkilenme, iki sekilde gergeklesir. ilk olarak ek is olarak
baska bir iste ¢calisma sirasinda oldugu gibi, bazi hobiler ve aligkanliklar nedeniyle
de olabilir. Ozelliklede diisiik Ucretle calisanlar, biraz daha gelir elde etmek igin asil
calistiklari yer disinda ayni tirden farkh bir isyerinde calistiklari sirada
etkilenebilirler. Ornegin hafta sonlari kisi evinin bahgesinde pestisitlerle veya bazi
tahris edici maddelere temas edebilir. Bu etkilenme isyerindeki maruziyetle bir araya
geldijinde daha fazla sorunlara neden olabilir. Bu etkenlerin yani sira kigilerin
beslenme, sigara, alkol gibi aliskanliklari da isyerindeki faktorlerle birleserek kisinin

hastalanmasina sebep olmaktadir [3].

Calisma Oykusu veya maruziyetlere iligkin dogru bilginin alinmasi zahmetli ve
zaman alici bir sdrectir. Rutin uygulamalarda bu derece ayrintili calisma Oykusu
alma olanagi yoktur. Ancak hastaligin meslek ile iligkisinden kusku duyuldugunda
calisma oykusune bu devrede 6nem verilmelidir. Calisma 6ykusuyle birlikte fiziki
bulgulara da tani sirasinda bagvurulmalidir. Ornegin giriltiye bagl isitme kaybinin

degerlendiriimesinde odyolojik muayene énemlidir [3].
2.9.2. Laboratuvar degerlendirmeleri

Meslek hastaliklarin tanisinda galisma 6ykusu ve klinik degerlendirmelerin yaninda
kesin taninin bir laboratuvar bulgusuyla dlgiimlenerek desteklenmelidir. Ornegin,
calisma oOykusinde asbest maruziyeti olan bir olguda yasal gereklilikler
bronkoalveoler lavaj ya da akciger dokusunda asbest cisimciklerinin aragtiriimasini
gerektirebilir. Bu durumda yasal bir olgu s6z konusudur. Yasalar geregi Klinik
degerlendirme sonrasinda dugunulen olgular laboratuvar olgimleriyle desteklenmesi
gerekir. Meslek hastaliklarinin  tespitinde c¢esitli  laboratuvar  ydntemleri
kullaniimaktadir [31].
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2.9.2.1. Radyolojik yontemler

Radyolojik ydntemler &6zellikle akciger hastaliklarinin tanisinda kullaniimaktadir.
Radyolojik incelemelerden hastaligin tanisinda yararlanildig1 gibi, bu incelemeler
yasal bakimdan da kanit olugturmaktadir. Ornegin; pnémokonyoz tanisi bakimindan
akciger radyolojisindeki bulgular ILO tarafindan belirlenen standartlar kullanilarak
degerlendirilir. [30]. Radyolojik degerlendirme astim gibi hava yolu hastaliklarinda
Oncelik tagsimaz. Fakat akciger parankiminde yol actigi degigiklikler nedeniyle
pndmokonyozlarin tani ve ayirici tanisinda radyolojik degerlendirme &énemlidir.
Periyodik saglik degerlendirmelerinde ve rutin klinik incelemede akciger grafisine

ihtiyac duyulmaktadir [31].
2.9.2.2. Biyokimyasal yontemler

Gunumuzde teknolojinin gelismesiyle birlikte degisen Uretim strecinde kullanilan
kimyasallar nedeniyle bircok meslek hastaligi tespit edilmistir. Bu asamada
biyokimyasal yontemlerin kullanimi énemlidir. Biyolojik izleme, tehlikeli maddelerin,
metabolitlerinin  ya da bunlarin  biyokimyasal veya biyolojik etkilerinin
parametrelerinin varliginda calisanlardan alinan biyolojik materyallerin analizidir.
Amacg calisanlarin i¢ maruziyetini élgmek, analiz sonuclarini esik dizeyleri ile
karsilastirp maruziyetin azaltiimasi ve gideriimesi i¢in dnlem almamizi saglar. iki
cesit biyolojik izleme bulunmaktadir. Bunlardan ilki, ic maruziyeti izleme, ikincisi ise
biyolojik ve biyokimyasal etkiyi izlemektir. ic maruziyetin izlemesinde, biyolojik
materyaldeki tehlikeli maddelerin ve metabolitlerin dizeyleri dlgulmektedir. Biyolojik
etki izlemesi hiicresel diizeyde biyolojik reaksiyonlari élgmektedir. izlenen etkilerinin
kendisinin organizma i¢in olumsuz sonuglari olmasi gerekmez. Biyokimyasal etki
izlemesinde genellikle protein ve DNA gibi makromolekullere baglanan mutajenik

maddelerin reaksiyon Urdnleri dl¢iimektedir [10, 32].
2.9.2.3. Patolojik incelemeler

Patolojik incelemelerinde konulan tani ve hukuki anlamda 6nem tasimaktadir.
Ornegin; bir akciger kanseri olgusunda patoloji spesimeni iginde asbest lifinin

bulunmasi, kanserin asbest etkilenimi sonucu olduguna dair 6nemli bir kanittir [32].
2.9.3. Meslek ile iligkinin kurulmasi

Meslek hastaliklarin tanisinda hastalik klinik olarak tani konmasinin yaninda,

hastaligin meslekle olan iligkisi sorgulanmali ve kanitlanmalidir. Meslek hastaligi
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tanisi konulabilmesi igin nesnel ve kesin 6lgiitler gerekmektedir. isyeri ortaminda
tespit edilen etken maddenin izin verilen sinirlarin Gzerinde olup olmadiginin
dlciimlerle kanitlanmalidir. is yerlerinde en yaygin gériilen meslek hastaligi tirlerine
gbre en ¢ok gurultd élgiim, isyeri havasinda miktar ve tir bakimindan toz dl¢gimda,
cesiti metal ve gazlarin tayini, radyasyon duzeyi, ortamda termal konfor
degerlendirmeleri vb. 6lcim ve degerlendirmeler yapilmaktadir. Meslek hastaliklar
gelisen teknoloji ve degisen Uretim suresiyle birlikte zaman icerisinde degiskenlik
gosterdiginden dolayi, bilimsel ve teknik alandaki tim calismalar surekli takip

edilmeli ve bilgiler glincellenmelidir [3, 6].
2.10. Meslek Hastaliklarinin Turleri (Nedenleri)

Calisma ortaminda calisanlarin saghgini tehdit eden, hastaliklara yol acabilecek
bircok kaynak bulunmaktadir. Meslek hastaliklarinin nedenlerini genel anlamda fiziki
ve kimyasal nedenler olarak iki grupta degerlendirilir. Fiziki nedenler igerisinde
aydinlatma, hava kosullari, gurultd, ergonomi ve calisma sartlari, kimyasal nedenler
icerisinde ise kursun, civa, arsenik, benzin, azot bilesikleri, analin ve nitro amin
turevleri, halojenli hidrokarbonlar, karbon siulfir gibi iscilerin saghdini olumsuz
etkileyen zararli maddeler bulunmaktadir [9]. Meslek hastaliginin vicutta degisik
organlara ait belirtileri oldugundan, meslek hastaliklarinin incelenmesinde iki agidan
degerlendirmektedir. Bunlardan ilki, hastalik tablosuna gére adlandirma, digeri ise
hastaligin nedenine yodnelik siniflandirmadir. Hastalikta goérulen belirtiler veya
hastaligin yerlestigi organ olarak degerlendirildiginde en sik gorilen meslek
hastaligi tirindn deri hastaliklari oldugu goérilmektedir. Deri, insan vicudundaki en
biylk ve dis ortamla dogrudan temas eden organ oldugundan deri hastaliklari sik
karsilagsmaktadir. En sik gbézlenen meslek hastaligi olmasina ragmen deri
rahatsizliklarinin tespiti cok zordur. Bunun nedeni de, deri hastaliklarinin énemli bir
sorun olarak algillanmadigi ve yeterince dnemsenmedigi icin saglik kuruluglarina
basvurulmaz, bdylece deri hastaliklari meslek hastaligi olarak kayitlara gecmez.
Solunum sistemi de dis ortamla dogrudan temas halindedir ve gevredeki birgok
faktor akcigerlere kolaylikla ulagabilir. Alveoller ylzeyin ¢ok genis olmasi da temas
ylizeyini arttirmaktadir. isyeri ortaminda bulunan tozlar, kimyasal maddeler solunum
yollarini tahris eder veya akcigerlerin derinliklerine kadar ulasip birikir veya orada
cesitli reaksiyonlara yol agmaktadir. Deri ve akciger haricinde diger organlarda da
meslek hastaliklari bulunmaktadir. Bunlar, hematopoietik sistem, sinir sistemi,
dolasim ve sindirim sistemleri, bdbrekler, gozler, isitme duyusu gibi organ ve

sistemlerdir [3, 6].
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Meslek hastaliklarinin  nedenler insan davranisindan bagimsizdir. Caligsma
ortaminda gereken Onlemler alinmadigi takdirde meslek hastaliklariyla her isgi

karsilasabilir. Bunda is¢inin davranisinin bir rolG yoktur [9].
2.10.1. Fiziksel nedenli meslek hastaliklari

isyeri ortaminda bulunan bazi fiziksel etkenler meslek hastaliklarina neden
olmaktadir. Fiziksel etmenlerin neden oldugu en ¢ok gorulen meslek hastaliklari,
gurdltiye bagl isitme kaybl, sicak ve soguk ortamda calisanlarda gorilen meslek
hastaliklari, iyonlasan ve iyonlasmayan radyasyonun etkilerine bagli hastaliklar,
yiksek ve duslik basincin neden oldugu saglk sorunlari, titresim etkisi ve

tekrarlayan islemler nedeniyle meydana gelen hastaliklar sayilabilir [6].
2.10.2. Kimyasal nedenli meslek hastaliklari

isyeri calisma ortaminda en cok karsilasilan etkenlerin basinda kimyasal maddelerin
sebebiyet verdigi etkenler gelmektedir. Endustrinin ¢esitli sektorlerinde Gretimin tard
ve slreci geregi kimyasal maddeler kullaniimaktadir. Bu kimyasallarin sayisi
oldukca fazladir. Bu kimyasal maddelerin hepsi insan saghgi acisindan sakincalidir.
Ve bu kimyasallara baglh olarak birgok meslek hastali§i bulunmaktadir. Ornegin,
asitler, tozlar, Ust solunum vyollarini tahris edici maddelerdir. Kursun, civa,
kadminyum gibi agir metallerle meydana gelen zehirlenmeler, karbonmonoksit,
hidrojen siyanlr, kikurt dioksit gibi zehirli gazlarin yol agtigi hastaliklar, benzen,
tolien, hekzan, trikloroetilen vb. solventlerin neden oldugu saglik sorunlari,
pestisidler, kanserojen maddelerin neden oldugu hastaliklar, sinir sistemi
zehirlenmeleri, sistematik zehirlenmeler, akciger hastaliklar gibi rahatsizliklari

sayabiliriz [6].
2.10.3. Tozlarla meydana gelen meslek hastaliklari

Tozlar, solunum sistemi basta olmak Uzere deri ve mukozalarda tahris edici etki
goOstermektedir. Tozlar boyutlarina gore bir kismi akcigerler de depolanarak lokal

hastaliklara kronik solunum sistemi rahatsizliklarina neden olmaktadir [30].
2.10.4. Biyolojik faktorlere bagh meslek hastaliklari

Biyolojik faktorlere bagh meslek hastaliklari gogunlukla saglik personeli ile tarim ve
hayvancilik iglerinde calisanlarda gorulur. Bu hastaliklar mikro organizmalarin neden

oldugu hastaliklardir. Bu gruptaki hastaliklarin bazilari hem insanlarda hem de
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hayvanlarda gorilmektedir. Tuberkuloz, sarbon, brusellozis, parazit hastaliklari

biyolojik nedenli meslek hastaliklarinin en ¢ok bilinen érneklerdir [3].
2.10.5. Ergonomik faktorlere bagli meslek hastaliklari

isin yapimi sirecinde fiziksel ve psiko-sosyal birgok riske maruz kalmasina bagli
olarak gelisen agri, hareket kisitlanmasi ve sakatlanma gibi seyredebilen kas iskelet
hastaliklari ginimuzin yaygin saglik sorunlarindan biridir. Genellikle kaslar,
tendonlar, ligamanlar ve diskler gibi yumusak dokular etkilenir. Bu rahatsizliklar ise
bagh olarak gelistiklerinde Mesleki Kas Iskelet Hastaliklari (MKIH) olarak kabul
edilen bu hastaliklarin olusumunda is yerinde tekrarlamali ve zorlamali hareketlerle,
vicudun kotl pozisyonlarda kullanimi ve isyeri ortamindaki ergonomik eksiklikler
sebep olmaktadir [33]. Uygun olmayan calisma kosullari ve vicut durusu sebebiyle
sekreterlerde gorilen sirt ve bel agrilari konusu Ramazini'nin dikkatini ¢cekmistir.
Sonralar st saganlar, terziler, ayakkabi yapimcilari gibi bazi mesleklerde
calisanlarda da meslekten kaynaklanan kas ve iskelet sistemi hastaliklari baska
bilim adamlari tarafindan dile getirilmistir [34]. MKIH'nin olusumunda is strecinde
karsilasilan fiziksel ve psiko-sosyal etkenlerin katkisinin oldugu bilimsel olarak
kanitlanmistir. Yalnizca is sdrecinde degil, is disinda eylemlerde bu hastaliklarin
olusumuna katki saglar. ABD’deki Ulusal Bilim Akademisi ‘National Academy Of
Sciences’ 2001’de belde ve Uust ektremitede kas iskelet hastaliklarinin agirhik
kaldirma, tekrarlamali ve zorlamali hareketler ve stresli is kosullari gibi ¢alisma
kosullarina bagl olabilecedi konusunda bilimsel kanit buldugunu ve sorunun iyi

tasarlanmig ergonomiyle giderilebilecedi bildirmistir [33].
2.10.6. Diger meslek hastalilar

a) lIsin YUritimi Sirasinda Karsilagilan Etkenler Nedeniyle Meslek Hastaliklari
Kimyasal etkenlere bagli meslek hastaliklari, ¢esitli kimyasallara bagh olarak gelisen
41 tdr hastalik, fiziksel etkenlere bagli ise 7 tur hastalik, biyolojik etkenlere bagh
meslek hastaliklarinda ise 9 hastalik yer almaktadir [3].

b) Hedef Organlara Gére Meslek Hastaliklar

Solunum sistemi hastaliklari, 12 tir akciger ve solunum sistemi hastaligi deri
hastaliklari ise 4 cesit, kas iskelet sistemi hastaliklarina ait ise 8 hastalik mevcuttur.
Ruhsal ve davranigsal hastaliklar olarak post travmatik stres ve diger mental
hastaliklar yer almigtir [3].

c) Mesleksel Kanserler
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Cesitli etkenlere bagl mesleksel kanserlerden 21 kanser turt bulunmaktadir [3].
d) Diger Hastaliklar
Bu grupta da madenci nistagmusu ve mesleksel nedenlere bagl olabilecek diger

hastaliklar bulunmaktadir [3].
2.11. Meslek Hastaliklarinda Tedavi ilkeleri

Meslek hastaliklari uzun zamanda gelisen sinsice ilerleyen hastaliklardir ve kronik
hastaliklarda oldugu gibi ¢codu durumda kesin bir tedavilerde yoktur. Meslek
hastaliginin tespitinden sonra tedavinin ilk asamasi Kkisinin is yeri ortamindan
uzaklastiriimasidir. Hastaligin nedeni is yeri icerisinde oldugu icin kisinin daha fazla
etkilenmesinin 6nlemek amaciyla ¢alisma ortamindan ayrilmalidir. Bazi meslek
hastaliklarinin tedavisi icin isginin isyerindeki etkenle baginin kesilmesi haricinde
yapilabilecek bir sey yoktur. Bunun disinda bazi hastaliklar icin hastalik etkeninin
viicuttan atiimini hizlandiran tedavi amagcli yéntemleri vardir. Ornegin; kursun, civa
gibi agir metallerle olan zehirlenme durumlarinda selasyon yapan ilaglar metalin
idrarla atilmasini  hizlandirdi§1 icin iyilesme hizlica gerceklesir. Bu tir
zehirlenmelerde tedavi yapilmasa da zaman igcinde metalin viicuttan atilmasi sonucu
durum duazelir ama selasyon vyapici ilaglarla iyilesme hizlandirilabilir. Bazi
zehirlenme tdrlerinde 6rnegin, organik fosforlu bilesiklerle olan zehirlenmelerde
tedavi amaciyla kimyasal maddenin antagonistlerinden yararlaniimaktadir. Meslek
hastaliklarinin bir kismi icin iyilesmeyi hizlandirici tedavi yéntemleri bulunmasina
ragmen c¢ogu meslek hastaiginin ginimizde etkili bir tedavi yontemi
bulunmamaktadir. Ornegin, pnémokonyoz olgularinda akcigerlerde birikmis olan
tozun atilimini sadlayan veya akcigerlerdeki fibrotik reaksiyonu durduran bir tedavi
yontemi yoktur. Benzeri sekilde gurlltiye badli isitme kaybi i¢ kulaktaki hicreler
etkilendigi zaman bir tedavi s6z konusu degildir. Hastaligin tedavisi bakimindan 6zel
bir yontemin olmadigi durumlarda hastay! rahatlatmak ve yasamini kolaylastirmak
bakimindan bazi uygulamalar yapilabilir. Pndmokonyoz olgularinda zaman iginde
kalp yetmezligi tablosu gelisirse bu durumun tedavisi veya nefes darligi bakimindan
destek saglanmasi seklinde yaklagimlar olabilir. isitme kaybi s6z konusu oldugunda
isitme yonunden cihazlar Onerilebilir. Kisaca Ozetleyecek olursak, meslek
hastaliklarinda tedavi yaklagsimlari G¢ sekildedir. Birincisi, hastanin is yerinden
uzaklastiriimasi, varsa hastaliga 6zgu tedavinin uygulanmasi ve sonrasinda genel

destekleyici tedavi gelmektedir [32].
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2.12. Meslek Hastaliklarindan Korunma

Meslek hastaliklarindan tam anlamiyla korunma saglanabilir. Her meslek hastaligi
icin belli bir dlgiide korunma olanagi vardir, meslek hastaliklari igin korunma daha
net bir kavramdir, bu sebeple meslek hastaliklar “korunulabilir” olmaktan daha éte,
“korunulmasi gereken” hastaliklardir. isyeri ortaminda meslek hastaliyina neden
olan etkenin c¢aligma ortamindan uzaklastiriimasi veya is yeri ortaminda kontrol
altna alinmasi suretiyle c¢alisanlarla etkilesiminin  kesilmesiyle  meslek
hastaliklarinda tam olarak korunma saglanabilir [32]. isle ilgili meslek
hastaliklarindan korunmak igin ilk yapilmasi gereken hastallk etkeninin
tanimlanmasidir [35]. Etken uygun Onlemlerle ortamdan kaldirilamiyor veya tam
olarak uzaklastirlamiyorsa, etkenin iscilerle temasini keserek etkilenmeleri
Onlenebilir. Bunun yani sira meslek hastaliklarinin dnlenmesi bakimindan tibbi bazi
yaklasimlarin koruyucu etkisi olabilir. Tibbi yaklasimlarin basinda kisilerin uygun ise
yerlestiriimesi, ise baslamadan dnce yapilacak degerlendirme sonucunda Kkisilerin,
Ozellikleri bakimindan risk yaratabilecek islere yerlesmesinin 6nline gecilebilir.

Meslek hastaliklarinin koruyucu yaklasimlari t¢ baslikta ele alinmaktadir [32].
2.12.1. Kaynakta kontrol yaklagimlari

isyeri yénetimi, is glivenligine dnem vermeli, tehlikelerin ve risklerin kontrol edilmesi
ve taninmasi igin gerekli g¢aligmalari yapmalidir. Risk teskil eden tehlikelerin
kaynaginda yok edilmesi iISG anlayisinin temel islevlerinden biridir. Ornegin, asiri
sicak ve asiri soguk risklerine kargi dizenli olarak sogutma ve Isitma sistemlerinin
kontrolleri ve bakimlari yaptiriimalidir [36]. Rahatsiz edici sekilde asiri guraltd yapan
bir makinenin gurultu seviyesinin normal duzeylere indirilmesi, toz problemi olan bir
is yerinde tozlara karsi is yeri ortami ve ¢evresinin islak tutulmasi, aydinlatma, nem
veya is yeri hava kalitesi icin iyi bir havalandirma gibi unsurlara ortamda kaynaginda
mudahale edilerek c¢6zimlenmesi is kazalari ve meslek hastaliklarini énemli

derecede azaltarak maddi ve manevi kayiplari engelleyecektir [37].
2.12.2. Kigisel koruyucu uygulamalari

Riskleri kaynaginda kontrol c¢alismalari korunma uygulamalarindan en etkili
yaklasim onlemlerindendir [3]. Yapilan 6nlemlere ragmen zarar verebilecek riskler
kaynagindan ¢dzimlenemiyorsa bagka yodntemlere basvurulmaldir. Bunlardan biri
de uygun kisisel koruyucu donanim kullanimidir. Kisisel koruyucu donanimlari,

iscileri meslek hastaligi ve is kazalarina kargi korumak ve ¢alismayi daha ergonomik
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hale getirmek amaciyla kullanilan malzemelerdir. Kigisel koruyucular, is vyeri
ortamina ve Kisiye uygun olarak bir uzmanin &nerisi ile secilmelidir. Uzman
tarafindan gerekli risk analizleri yapiimadan ve kullanim nedeni saptanmadan kisisel
koruyucu donanim kullaniimamalhdir [36]. Yanhs kullanildigi takdirde korunmak igin
kullanilan bu araglar calisanlari tehlikeye atabilir ya da uygun olmayan kisisel
koruyucular c¢alismay! sdrecini aksatabilir [30]. Koruyucu donanimlar tehlike
karsisinda ¢alisani korumasi i¢in basvurulacak ilk ydéntem degildir ve tek ¢éziim yolu
da degildir. Bu yanhs bir yanilgidir. Tehlikeler kargisinda c¢alisanlari kisisel koruyucu
kullanilarak korunmalarini bekleyemeyiz. Sadece alinan o6nlemlere ek olarak

kullaniimasi gerektigi unutulmamalidir [3].
2.12.3. Tibbi yaklagimlar

Meslek hastaliklarindan korunma amaciyla tibbi destek de vyararlanilir. Tibbi
uygulamanin oncelikli amaci egitim ve bazi saglik muayeneleriyle Kisilerin
karsilastigi riskleri dnlemektir. Meslek hastaligina yakalanmis biri erken dénemde
yapilan muayenelerle tespit edilip, erken déonemde teshis edilmesi kisinin iyilesme
olasiigini attirmaktadir. Meslek hastaliklarindan korunma konusundaki tibbi

yaklagimlar u¢ kisimda irdelenebilir [3].
2.12.3.1. ise giris muayenesi

ise giris muayenelerinde calisma ortaminda galisma siiresince karsilagilan risk
yaratabilecek maddeler 6zellikleri yéninden degerlendirilir ve yapilan is aktivitesi
icin uygun olmayan isgiler baska islere yoénlendirilir [3]. Ornegin sigara igen bir
kisinin asbest maruziyeti olan bir iste calismasi veya kan hastali§i olan bir kisinin
benzen veya radyasyon maruziyeti olan bir iste ¢calismasi [30], alerjik deri hastaligi
olan bir is¢inin tahris edici maddelerin bulundugu bir kisimda ¢alismasi engellenmis
olur [3].

2.12.3.2. Aralikh kontrol muayenesi

Aralikli kontrol muayenelerinde sektore ve hastalidin turune bagli olarak erken tani
olanagi saglayabilecek muayeneler yapilir. Ornegin boya ve lastik sanayinde galigan
bir kiside mesane kanserinin erken tanisi amaci ile aralikli olarak idrar sitolojisi
yapilmasi gerekmektedir [38], guriltulu bir isyerinde caligan kigilerin belirli araliklarla

odyolojik muayene, igitme kaybinin erkenden saptanmasini saglamaktadir [3]
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2.12.3.3. Saglk egitimi

Meslek hastaliklarindan korunma bakimindan saglk egitimi 6nemli bir yaklagimdir.
Calisanlara igyerindeki saglik tehlikeleri, bunlarin yol agacagi hastaliklar ve belirtileri
ile nasil korunacagi konularinda egitim verilmesi ¢ok 6nemlidir. Kanunlar geregi de
isciler calisma ortamindaki risklerden isveren tarafindan haberdar edilmelidir.
Kendilerini bu tehlikelerden nasil korumalari gerektigi konusunda igveren tarafindan
bilgilendirilmelidirler. Saglk egitimleri calisanlarin yani sira, Ozellikle isyerinde
alinmasi gereken énlemler ve isverenlerin sorumluluk ve ytkimlultkleri konusunda

da igverenlere yonelik egitim verilmesi gerekmektedir [3].
2.13. Meslek Hastaliklarinin Hukuksal Boyutu

Meslek hastaliklari tibbi sorun olmasinin 6tesinde sosyal ve ekonomik agidan da
onemli etkileri olan hastaliklardir. Meslek hastaligi bir kisinin gegimini saglamak
amaci ile ¢alismasi sirasinda meydana geldiginden ve genellikle de calisan is bir
baskasinin isyeri oldugundan, meslek hastaliinin meydana gelmesinde isyeri
sahibinin de sorumlulugu vardir. Bu sebeple isciler meslek hastaliklarina karsi
guvence altina alinmistir. Meslek hastaligi, isyerindeki risklerinin kontrol altina
alinmayip yapilmasi gereken uygulamalarin tam olarak yerine getiriimediginden
sebeple olustugu icin bu durumdan bir dlglide isveren de sorumlu tutulmaktadir.
isverenler bu sorumluluklarinin  karsiigini, isciler meslek hastaligina karsi
sigortalamak suretiyle yerine getirmektedir. Hastallk meydana geldiginde, hastanin
her tlrlG tedavisi sigorta kurumu tarafindan saglanmaktadir. Bu sire boyunca
hastanin isine gidemedigi glnler icin sigorta hastaya gegici is géremezlik 6denegi
verir. Ayrica hastalik nedeniyle slrekli is géremezlik durumunda, sigorta kisiye
surekli is géremezlik ddenegdi ddenmektedir. iscilerin sigortalanmasi, hastalik
durumunda tedavi giderlerinin karsilanmasi ve tazminat ddenmesi konulari meslek
hastaliklarinin hukuksal boyutunu olusturmaktadir. Sosyal Sigortalar ve Genel
Saglk Sigortasi Kanunu’'na goére meslek hastalidina yakalanan bir Kkisiye,
calismadigi glnler igin gegici is goéremezlik 6denedi, eder meslekte kazanma
gucunde surekli kayip s6z konusu ise surekli is géremezlik 6denegi, hastanin vefati

halinde de hak sahiplerine gelir baglanmasi hUkmu yer almaktadir [3].

Odenecek siirekli is géremezlik ddeneginin miktari, isgide hastalik sonucu meydana
gelen is goremezlik dizeyi ile orantihdir. is géremezlik dizeyinin hesaplanmasi

meslek hastaliklarinin  hukuksal boyutu ve sigorta acisindan 6nemlidir. Bu
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hesaplamada hastaliga bagli fonksiyonel kaybin yani sira kisinin yagi ve meslegi
gibi faktorlerde dikkate alinmaktadir [3]. Ulkemizde bu konuyla ilgili hikiimler 5510
Sayili Sosyal Sigorta ve Genel Saglik Sigortasi Kanununda ve Calisma Gulcu ve
Meslekte Kazanma Gicii Kaybi Orani Tespit islemleri Yonetmeliginde vyer

almaktadir. Yonetmelikte,

“‘Meslek hastaligina yakalanan bir isciye calisamadigi gunler igin sigorta
tarafindan gegici is géremezlik 6denedi 6denir. Hastallk nedeniyle is gérme
glicinde kalici bir azalma varsa bu durumda surekli is gdéremezlik 6denegi
6denmektedir” [20].

Calisanlarinda meslek hastaliyi meydana gelmis bir isletmede ciddi bir problemin
oldugu ve is yeri ortaminda alinmasi gereken 6nlemlerin alinmamis oldugunun
g6stergesidir. Bu durumda sorumluluk yasalar geregince de isverene aittir. isyerinde
yapilacak incelemeler sonucunda igverenin, dnlemler konusunda belirgin ihmali
oldugu saptanirsa, sigorta isciye 6dedigi tazminatin bir bdlimini isverene
ybneltmekte, yani isverene rlcu etmektedir. Meslek hastaliklarinin hukuksal boyutu
ile ilgili bir diger durum da yukumlalik suresidir. Yukumlalik suresi, bir meslek
hastaligi durumunda iscinin daha o6nce calistigi igyerinin, dolayisiyla oOnceki
isverenin sorumluluguna da isaret eder. Meslek hastaliklari genellikle uzun zamanda
meydana gelir, hatta bazi meslek hastaliklari is¢i emekli olduktan sonra ortaya ¢ikar.
YukimlUldk sdresi ile hasta olan is¢inin hastaligin ortaya ¢iktigi tarihten o is yerinde
calistigi siirece hastalik etkenine maruz kaldigi sureleri hesaplanmaktadir. is
degisiminden sonra hastallk ortaya c¢iktiginda, onceki igverenin hastaliktaki
sorumluluk payl da g6z 6nune alinarak degerlendirme yapilmaktadir [3]. Meslek
hastaliklari igin yakimlalik sureleri Calisma Gucu ve Meslekte Kazanma Gucl
Kaybi Orani Tespit igslemleri Yénetmeliginde belirtimistir. Ornegdin kronik kursun
zehirlenmesi icin yukimlilik stresi Yonetmelik'te 3 yil olarak belirtilmis, iscinin is
degisikligi durumunda 3 yil icinde kursun zehirlenmesi tablosu ortaya ¢ikarsa, dnceki
isyerinin de bu hastalikta yUkimluligu oldugu anlamina gelmektedir. Hastalik 3
yildan sonra ortaya ¢ikmigsa bu durumda onceki igyerinin hastalikta yukumlalugu

bulunmamaktadir [39].

Bir hastaligin meslek hastalii olarak sayiimasi icin, dncelikle hastaligin meslekle
olan nedensellik baginin kurulmasi gerekmektedir. Bazi Ulkelerde meslekle
nedensellik badinin kurulabilmesi kaydi ile her hastalik meslek hastaligi olarak kabul
edilirken, cogu ulkede de meslek hastaliklari konusunda bir liste uygulamasi vardir.
Bu listede yer alan hastaliklarla, meslek arasinda nedensellik iligkisi kurulmasi ile

meslek hastaligi sayilmaktadir [3]. Tlrkiye’de kullanilan meslek hastaliklari listesi,
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Calisma Giicii ve Meslekte Kazanma Giicii Kaybi Orani Tespit islemleri Yonetmeligi
icinde yer almaktadir. Bu listede meslek hastaliklari 5 grupta incelenmistir. Listedeki

meslek hastaligi gruplar [39].

A grubu kimyasal nedenlerle olan meslek hastaliklari, bu grupta kimyasal etkenlere
bagl olarak meydana gelen meslek hastaliklari 25 ana grup olarak yer almaktadir
[4]. Alt gruplarn ile birlikte elliden fazla kimyasal maddeye baglh olarak meydana
gelen hastaliklara isaret edilmektedir. Baslica Ornekleri olarak kursun ve kursun
bilesikleri, civa, krom, karbonmonoksit, arsenik ve bilesikleri, kadmiyum, organik
fosfor bilesikleri, kikurt dioksit, karbon sulfuralkoller, ketonlar gibi ¢esitli maddeler

nedeniyle olan meslek hastaliklari sayilabilir [9].

B grubu mesleki deri hastaliklari, bu grupta deri kanserleri ve prekanseréz deri

hastaliklari ile kanserlesmeyen cilt hastaliklari yer almaktadir [9].

C grubu pnémokonyozlar ve diger mesleki solunum sistemi hastaliklari, silikozis ve
silikotuberklloz, asbestozis, silikatozlar gibi pnémokonyoz tarleri, aliminyum ve
bilesiklerinin neden oldugu solunum sistemi hastaliklari, sert metallerin tozlari ile
olan bronkopulmoner hastaliklaridir. Thomas clrufu ile olan bronkopulmoner
hastaliklar, brongiyal astim, bisinozis basta olmak Uzere mesleksel solunum sistemi

hastaliklari 6 grup halinde verilmektedir [9].

D grubu mesleki bulasici hastaliklar, bu grupta da parazit hastaliklari, tropikal
hastaliklar, hayvanlardan insana bulasan hastaliklar (zoonozlar) ve sadlik
hizmetlerinde calisanlarda gérulebilecek viral hepatit ve tlberkiloz gibi hastaliklar

yer almaktadir [9].

E grubu fizik etkenlerle olan meslek hastaliklari, bu grupta da 7 grup halinde
iyonlayici 1ginlarla olan hastaliklar, enfraruj i1sinlari ile meydana gelen katarakt
olgulari, gurtlti sonucu isitme kaybi, hava basincindaki ani degisimlerle olan
hastaliklar, titresim sonucu meydana gelen kemik-eklem zararlari, surekli lokal baski
sonucunda olugsan hastaliklar, tekrarlayan travmalar gibi fizik nedenli meslek

hastaliklari bulunmaktadir [9].

Hastaligin meslek hastaligi sayilmasi konusu Calisma Gucu ve Meslekte Kazanma
Glicl Kaybi Orani Tespit islemleri Yénetmeligi'nin 17. Maddesinde belirtilmektedir.
Yonetmeligin bu maddesine gore hangi hastaliklarin meslek hastaligi sayilacagi, bu

hastaliklarin, isten ayrildiktan en ge¢ ne kadar zaman sonra goéruldigu ve
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sigortalinin mesleginden ileri geldiginin kabul edilecedi Meslek Hastaliklari Listesine

gore belirlenmektedir [39].

Meslek hastaligi tanisinin kesinlesmesi konusunda da yénetmelikte su ifade yer

almaktadir.

“Herhangi bir meslek hastaliginin klinik ve laboratuvar bulgulariyla kesinlestigi ve

meslek hastalijina yol acan etkenin, isyeri incelemesiyle kanitlandigi hallerde,

meslek hastaliklar listesindeki yukimlalik slresi asilmis olsa bile, s6z konusu

hastalik, Sosyal Sigorta Yiksek Saglik Kurulunun karari ile meslek hastaligi

sayllabilir” [39].
Yénetmeligin 5. Maddesinde Saglik Bakanhg§ Egitim ve Arastirma Hastaneleri,
Devlet Universitesi Hastaneleri, Tirk Silahli Kuvvetlerine bagl asker hastaneleri ile
sigortalilarin ikamet ettikleri illerde yukarida belirtilen hastanelerin bulunmamasi
durumunda Saglik Bakanligi tam tesekkulli hastaneleri meslek hastaligi ile ilgili

Saglik Kurulu Raporu duzenleme ile gorevlidirler [39].
2.14. Turkiye’de Meslek Hastaliklari

Turkiye'’de meslek hastaliklari konusu SSK’'nin kurulmasindan sonra gindeme
gelmistir. ik yillarda baglica madenlerde calisanlar arasinda gorillen mesleksel
solunum sistemi hastaliklari saptanmig, kimyasal nedenli meslek hastaliklari tanisi
olarak birka¢ zehirlenmeden bagka tani konulmamistir. Daha sonra 1970’li yillarin
baglarinda Calisma Bakanhgi biinyesinde énce iISGUM sonrada SSK biinyesinde
Ankara ve istanbul Meslek Hastaliklari Hastanelerinin kurulmasi ile kimyasal nedenli
degisik meslek hastaliklarina da tani konulmus, meslek hastaligi sayilarinda artma

meydana gelmistir [3].

Tablo 2.4. Turkiye’de son 9 yilda meslek hastaliklari [24]

2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
Sayi 384 | 519 | 574 | 1208 | 539 429 533 697 395
Insidans | 0,06 | 0,07 | 0,07 | 0,14 | 0,06 | 0,04 | 0,05 | 0,06 | 0,03

(binde)

Tablo 2.4’de goériuldigu gibi, meslek hastaliklarinin yiz bin ¢alisanda gértlme sikhgi
olarak incelenmesinde de 2004 yilinda ylz bin is¢i 6 kiside meslek hastaligi
gorulmekteyken 2007 yilinda yuz binde 14’lere ¢cikmis ve 2012 yilinda yuz binde 3’e
kadar dustigu goérulmektedir. Bu degerler Tlrkiye icin beklenen sayilara gore

oldukcga duslk rakamlardir.
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Ornegin Almanya’da her yil 40000, ABD’de 400000 dolayinda meslek hastalig
olgusu rapor edilmektedir. Dinya’daki rakamlara gore ve Turkiye'de gerceklesen is

kazalarina oranla meslek hastaliklari orani olduk¢a dusik oldugu tespit edilmistir [3].

Tablo 2.5. Turkiye’de meslek hastaliklarinin yag dagilimi [24]

Yas gruplari Meslek hastaligi
Sayi Yiizde

-17 0 0
18-24 1 0,5
25-44 63 36,4
45-64 62 35,8
65+ 47 27,2
Toplam 173 100

Tablo 2.5’de géruldagu gibi, meslek hastaliginda yas dagihimi incelendiginde meslek
hastaligi sikhgi yas ilerledikce artmaktadir. Meslek hastaliginin uzun sureli
maruziyetler sonucunda olustugundan dolayi, 20 yil ve Uzerinde ¢alisma suresi olan

kisilerde daha fazla goruluyor olmasi muhtemel bir bulgudur.

Tablo 2.6. Turkiye’de meslek hastaliklarinin igyeri buydkligine gore dagilimi [24]

Isyerinde Zorunlu sigortali | Meslek hastaligi Meslek hastaligi
calisan sayisi sayisl sayisl gorilme sikhigi
(yuz binde)

1-3 1543433 62 4
4-9 1965065 13 1
10-20 1779095 29 2
21-49 2082432 97 5
50-99 1163645 61 5
100-199 1117597 79 7
200-249 326857 9 3
250-499 851485 30 4
500-1000 557315 5 1
1001+ 557315 10 2
Toplam 11939620 395 3

Tablo 2.6’da goéruldugu gibi, isyeri buyukligine goére meslek hastaligi gorilme
sikhgini degerlendirecek olursak, en fazla meslek hastalig1 yuzdesi 100-199 galisan
bulunan igletmelerde digerlerine gére daha fazla oldugu goértlmektedir. 20-100
calisani bulunan igletmelerde de meslek hastaligi yuzdesi de digerlerine gore

fazladir.
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Tablo 2.7. Turkiye’de meslek hastaliklari turleri 2012 [24]

Meslek Erkek Kadin
hastaliginin _
tiri Sayi Yuzde

A grubu 75 2 77 19,5
B grubu 1 0 1 0,25
C grubu 271 0 271 68,6
D grubu 6 1 7 1,7
E grubu 33 6 39 9,8
Toplam 386 9 395 100

Tablo 2.7°de belirtildigi gibi, Turkiye’de meslek hastaliklari tirlerine bakilacak olursa,

en ¢cok meslek hastaligi goérilen grup C grubudur. Burada tozlardan kaynakli uzun

sureli maruziyetlerle hastaliklar meydana gelmistir. En fazla goruleni silikoz ve

silikotiiberkUloz rahatsizliklardir.
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3. iS KAZALARINA YOL AGAN FAKTORLER

Kazalarin kok nedenleri arastirildiginda nadiren basit nitelikte oldugu ve kazalarin
hicbir zaman bir tek nedene bagh olmadigi bulunmusgtur. Performans hatalari, Uretim
sureci degisikligi, hata ve ihmal durumlarini kapsayan bir dizi olay silsilesi kazalara
yol acabilir [40]. Kazalarin olusumunu ve tekrarlanmasini dnlemek amaciyla
kazalara ait nedensellik ilkelerinin saptanmasi gerekmektedir [41]. Genelde, kazanin
altinda yatan neden veya kok neden belirgin degildir. Kok neden, yer aldigi yonetim
ve gbzetim zincirinde daha ylksek ve daha yaygin bir sorundur. Kék neden
analizinde, bilgilerin toplanmasi ve mantiksal bir sirayla bilgilerin yerlestiriimesi
kolayca kontrol edilebilmesi, kanitlarin gelisiminde yardimci olmaktadir. Kazalarin
nedensellik faktorleri, gelecekte olabilecek kaza ve benzeri bir kazanin ortadan
kaldirlmasinda yardimci olacak yeni yontemlerin gelisiminde yol gosterecektir. Kok
neden analizi bir kazanin ¢oklu problemleri icin kullanilir. Kok neden analizi kaza
sirasinda yer alan olaylar silsilesinin adim adim meydana gelisini gosterir. Kok
neden analizi bir kaza igin gerekli ve yeterli olan nedensellik faktorleri mantikl bir

kronolojik sirayla ortaya koymaktadir [40].
3.1. is Kazalarinin Meydana Gelmesinde insan Davraniglarina Bagli Nedenler

Kazalarin gerceklesmesinde bircok neden bulunmaktadir. Temel nedenler guvenli
olmayan davranigslar ve guvenli olmayan kosullardir. Bu durumlar sonrasin da
dolayli nedenler, enerji veya tehlikeli maddenin ¢gikmasi, dogrudan neden ile kisisel
yaralanma veya maddi zarar ekipman zarari gibi durumlar sdz konusudur [40]. is
kazalarinin meydana gelme nedenleriyle ilgili birgcok arastirma yapilmigtir. Bunlardan
biri de H. W. Henrich, kaza surecini domino teorisinde oldugu gibi domino
taslarindan biri diserse, otomatik olarak digerlerinin de disecegini savunmustur
[41]. Bes asamadan (sosyal ¢evre ve katilim, kisisel kusurlar ve hatalar, gtvenli
olmayan davranis ve/veya fiziki tehlike, kaza, yaralanma ve/veya mulk kaybi)[42] ilk
dérdinden birini etkisiz hale getirmek besinci kosulun olusumunu engelleyecektir
[41]. Aslinda bireyin kalitsal 6zellikleri ve gevresiyle bu kaza sureci baglamakta ve
guvenli olmayan davranig veya guvenli olmayan kosul olarak ortaya cikip
sonrasinda kazaya neden olmaktadir [43]. H. W. Henrich teorisindeki anahtar

dominonun glvenli olmayan davraniglar oldugunu ve kazalarin %80’inine guvenli
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olmayan davraniglarin neden oldugu, diger %20’sine ise gUvenli olmayan kosullarin
neden oldugunu belirtmistir [41]. H. W. Henrich’in bu kaza ylzde hesaplari kaza
nedenlerinin siniflandirimasinda kullaniimasina ragmen, genel bir kabul olarak
gorilmemistir. 2000 iscinin ¢calismis oldugu bir igletmede elde edilen verilerle H. W.
Henrich’in teorisinin neden genel bir kabul gérmedigi gdértlmistir. Arastirmada,
kazalarin %55'i insan faktord, %39'unun fiziki faktorler ve %6’sinin bilinmeyen

nedenlerden dolayi oldugunu belirtmistir [1].

Is kazalarinin biyik bir bdlimi olan tehlikeli davraniglara sebep olan etkenler
calisanlarin kisisel, fizyolojik ve psikolojik durumlarini tetikleyecek olumsuzluklardir
[44].

is kazalarinin nedenleri, 6zellikle de insan davranislarini tetikleyen nedenleri
incelenirken konunun daha iyi anlasilabilmesi icin is kazasi ile ilgili is kazasi siklik
orani, is kazasi riski ve is kazasi egilimi kavramlarinin aciklik bulmasi
gerekmektedir. is kazasi siklik orani; belirli bir zaman arah@i icinde olusan ve bir
glinden fazla is géremezlige neden olan yaralanmalarin sayisini ifade etmektedir. is
kazasi riski; is kazalarina yol agan faktérlerin tamamini ve isin teknik niteliklerini goz
onune almayi, is kazasi egilimi ise, kisilerin is kazasina yatkinhgini psikolojik

durumlarini ifade etmektedir [44].

Kazalarin insan davranislarini tetikleyen durumlardan kaynaklanir. insanlarda kaza
yapma riskini tetikleyen davranigslardan bahsedecek olursak bunlar, egitim eksikligi,
ise uygun olmayan is¢i sec¢imi, is¢inin ise uygunsuzlugu, tecribesizligi, is nedeniyle
yorgunlugu, heyecanl veya uzuntuli duygusal durumu, dalginhgi, is akti sirasinda
dikkatini dagitacak durumlar, dizensizli§i ya da is¢inin her seye karsin kurallara

uymayigi gibi sebepler gosterilebilir [45].

Kaza 6nleme birimi, olugsan tim kazalarin %90’ninin insan davraniglarini tetikleyen
durumlar yGzinden ve tim kazalarin %70Q’i yonetim tarafindan daha 6énceden
proaktif yaklagimlarla dnlenebilir oldugunu belirtmistir. Kazalarin olusumunda insan
faktorindn 6nemi vurgulanmaktadir. Saglik ve guvenlik kurumu, is yerinde insan
saghgin olumsuz etkileyen, insan faktorlerinin ¢cevresel, organizasyon, is faktorleri ve

kisisel ve bireysel karakteristik 6zelliklerinin etkili oldugunu tanimlamistir [46].

Tum bu Ozellikleri kisaca irdeleyecek olursak, organizasyon saglik ve guvenlik
Uzerine buylk etkileri bulunmaktadir. Yonetim is yerinde pozitif saglk ve glvenlik

kultdrind olusturmak zorundadir. Bunu gerceklestiremedidi takdirde is yerinden is
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glvenliginden bahsedilemez. ilk énce glvenlik ve saglik kiltiirii is yerindeki tim
calisanlar tarafindan benimsenmelidir. Bir baska neden ise istir. Cok tehlikeli islerde
yaralanma riski g6z ardi edilebilir. Fakat is ile ilgili ekipman, makine ve prosedurler is
icin tasarim asamasinda saglik ve guvenlik acisindan en 6énemli unsurdur. Bunlar
g6z ardi edilemez, ise uygun tasarim, saglik ve guvenlik unsurlarina uygun tasarim
kazalari dnleyebilecek en dnemli proaktif faktorlerin basinda gelmektedir. Ayrica
saglik ve guvenlik kosullarina, igse uygun tasarim yapildigl takdirde ekonomik
anlamda da etkili olmus olacaktir. Saglik ve glvenligi etkileyen kisisel faktorler,
bireyin karakteristik 6zellikleri veya durumlar sonrasinda gulvensiz bir sekilde
hareket etmesini tetikler. Fiziksel, psikolojik ve bilissel durumlar s6z konusu oldugu
icin bu sebeple kisisel faktorler, tutum, motivasyon, egitim, bireyin fiziksel, zihinsel
ve algisal yetenegi ile etkilesim igerisinde olan tim konular icermektedir. Bu
dzellikler ISG tizerinde 6nemli bir etkiye sahiptir. Normalde bireyin kisiligini iceren
bazi durumlar degistirilemez ama beceri, tutum, algi ve motivasyon gibi digerleri,
uygun egitim veya tedbirlerle degistirilebilir veya gelistirilebilir. Aslinda burada en
dnemli olan sey insanin ise uygun olmasidir. Diger durumlar egitim ve iSG

kalturanun kisilerde olugturulmasiyla dnlenebilir [46].

Kazalarda insan faktorinia tetikleyen davranisg faktorlerinin rolt Gzerine g¢alismalar
yapan Newbold, arastirmalari sonucu gengligin, tecribesizligin ve saghk
problemlerinin kaza olusumu ile ilgili oldugunu vurgulamistir. is kazalarinda insan
faktorinu teshis etmeye calisan Turbiaux ise g¢alismalarinda zeka, duyarlilik ve
kisilik sorunlarini 6n plana cikarmistir. is kazalarina isginin bireysel 6zellikleri
bakimindan yaklagan Hopins ve Palser ise kazalarda, kazaya yatkinlik, bilgisizlik ve

dikkatsizlik, pervasizlik gibi durumlar bulunmaktadir [25].

Calismalarda kazalarin olusumuna katki saglayan en yaygin Kigisel faktorlerin,
dusuk beceri ve yetkinlik duzeyleri, yorgunluk, can sikintisi, disik moral ve bireysel
tibbi sorunlar oldugunu gdstermistir. Birbirleriyle iligkili olduklarindan dolayi
psikolojik, zihinsel ve fiziksel sorunlari birbirinden ayirt etmek zordur. En yaygin

psikolojik faktorler tutum, motivasyon ve algidir [46].

Tutum, belli bir durumda belli bir sekilde davranma edilimidir. Tutumlar, saglk ve
guvenlik kulturini etkilemektedir. Organizasyon icinde tutum, ydnetim baglhlk,
bireyin deneyim ve akran grubunun etkisi gibi durumlarla sekillenir. Akran grubu

baskisi 6zellikle gengler arasinda énemli bir faktor oldugundan, saglk ve guvenlik
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egitimi 6rnekleri veya onlarla ilgili olan vaka c¢alismalari ile bu disince ile

tasarlanmig olmalidir [46].

Motivasyon Kigilerin hareketlerinin veya hareket yolunun ardindaki itici gugctur.
Calisanlarin karar verme surecinde katilimlari motivasyonu arttiracaktir. Bunlarin
yani sira motivasyon igin dnemli bir diger etkenlerde c¢alisanin kisisel c¢ikarlaridir
[46].

Algi insanlarin ¢evreye ya da bir kisiye inandigi ya da bir durumu anladigi bicimi
yorumlamasinin bir yoludur. Saghk ve guvenlikte tehlike algisi dnemli bir durumdur.
insanlar bir risk oldugunu idrak edemez, bircok kaza meydana gelir. Bununla ilgili
yaygin birgok érnek bulunmaktadir. Ornegin kisisel koruyucu elemanlarin kullanimi
metal sektériinde galisanlarin koruyucu sapkalarini takmalari, sondaj makinalarinda
galisan nodbetcilerin yemek yemeden 6nce ellerini mutlaka yikamalari gibi is ilgili

gerekliliklerin, calisanin algisinda pozitif olarak kabul gérmesi gerekir [46].

Saglik ve gulvenligini etkileyebilecek diger faktorler ise calisanin yasi, deneyimi,
saglk, isitme, zeka, dil, beceri, yetkinlik ve niteliklerin dizeylerini icerir [46].
Calisanlarin kisisel 6zellikleriyle isyerlerindeki yiksek kaza oranlari arasinda cok
yakin bir iligki bulunmaktadir [44].

3.1.1. Kisgisel nedenler
3.1.1.1.Yas

Calisanlarin yag!i ile performanslari dogru orantihdir. Calisma gugleri, kavrama ve
hareket yetenekleri, refleksleriyle baglantihdir. insanlarin kas gici 20-30 yas
doénemlerinde en yuksek dizeye ulasmakta, bu yas déneminden sonra ise yavas
yavas azalmaya baglamaktadir. Yaslanma, hlcrelerden organlara insan vicudunun
tim yapilarindaki fonksiyonlarin giderek islevlerinin azalmasi seklinde kendini
gb6steren ve komplike bir suregtir. Daha farkl bir tanim yapacak olursak yaslanma,
canli organizmanin buyime ve gelismesinde zamana bagh meydana gelen
gerilemelerin toplami ve fonksiyonel acidan yeteneklerin azalmasi olarak
tanimlanabilir. Caligsanlar yaslanmaya bagh olarak, gerekli efor, dikkat, hiz ve
refleksleri  gbstermedikleri icin  yodun c¢alisma temposunun  altindan
kalkamamaktadirlar. Yaglilikla birlikte kisilerde meydana gelen bu biyolojik
degisikliklerin yani sira; diginme, algilama, tepki verme, 6grenme, sorunlara ¢ézim

bulma gibi konularda da olumsuz degisiklikler ortaya cikmaktadir. Yaslanmayla
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birlikte ortaya c¢ikan bu yetenek gerilemeleri caliganlarin verimliligini ve guvenli

davraniglarini olumsuz yonde etkilemektedir [44].

Yasla ilgili yapilan galismalarda gengler arasinda kaza oraninin ylksek olmasi,
genclerin yaslariyla mi, yoksa bilgi ve tecribe eksikliginden mi kaynaklandigi
Uzerine c¢esitli yorumlar yapiimistir. Denning c¢alismasinda kazalarin bu iki
faktoériinde etkilesimiyle oldugunu belirtir. Holland ve Rabbitt ¢alismasinda yasli
calisanlara galisma sureci ile ilgili eksiklikler belirtildiginde, tehlikeli durumlardan
uzaklasarak is kazasi oranlarinin azaldigini tespit etmiglerdir. Tufan, 1994 yilinda
yaptigl ¢alismada nitelik gerektirmeyen iglerde galisan kazazedelerin gogunun az
deneyimli calisanlar oldugunu saptamistir. Dawyer, 1991 yilinda yapti§i calismada
kazaya ugrayan iscilerin kazaya ugramayan isgilere gore daha az tecrubeli oldugu

gozlenmistir [25].

Ulkemizde calisanlarin yasi ve is kazalari arasindaki iliskiye yonelik yapilan
arastirmalardan, gencler cogunlukla yaptiklari kazalarda is deneyimlerinin az
olusundan kaynakl daha ¢cok kazaya ugradiklari tespit edilmistir [44]. Konuyla ilgili
Lampert 1974 yilinda yaptigi ¢alismada genglerin yuksek oranda kaza gecirme
durumunu faktorlere ayirarak incelemigtir [25]. Yash iscilerin de zamana karsi
yapilan ¢alismalarda, hizli el becerisi gerektiren islerde genglere gére daha fazla
kazaya maruz kaldiklari bilinmektedir [44]. Bununla birlikte yashlarda olumli is
kazalari genglere goére iki kat daha fazladir. Yaslanmaya bagli olarak calisanlarin
gOzlerinin  zayiflamasi, kulaklarinin iyi isitmemesi ve calismaya uyum

saglayamamalari da kazaya maruz kalmalarina sebep olmaktadir [3, 44].

Tablo 3.1. Sigortali ¢alisanlarin gegirdigi is kazalari vakalarinin yas gruplarina gore
dagihmi [24]

Yas gruplari Sayi Yuzde
14-17 508 0,68
18-24 12043 16,08
25-29 16185 21,62
30-34 16308 21,78
35-39 12251 16,36
40-44 8920 11,91
45-49 5816 7,76
50-54 1931 2,58
55-59 651 0,87
60-64 174 0,23

65+ 84 0,11
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Tablo 3.1’de verilere gobre is kazasi gegirenler agirlikli olarak 25-29 yas grubu
%21,6, 30-34 yas grubu %21,7 oraniyla en fazla is kazasi gegiren yas grubudur. En

az is kazasi ortalamasi, 60 yas ve ustu yas grubundadir [24].

is kazalarini en ¢ok 25-34 yas grubunda meydana gelmesinin nedenleri, bu yas
grubu calisanlarin diger yas grubu calisanlarina gore ¢ok daha fazla oldugundan is
kazalar sayilari da yuksek olacaktir. Ayrica 25-34 yas grubu galisanlarin kendine
guven duygusunun en st dizeyde olmasindan sebeple daha dikkatsiz ve sorumsuz
davraniglarda bulunduklari, iISG konusunda alinmasi gereken tedbirlere karsi

duyarsiz davraniglarda bulunduklarindan dolayi is kazalari sayilari fazladir [44].

Turkiye Metal Sanayicileri Sendikasi (MESS) 2012 verilerine gore, Uye is yerlerinde
%49,4’'4 26-35 yas gurubu calisanlari olup en fazla is kazasi geciren yas grubu
oldugu belirtilmistir. 46-55 yas grubu ve 55+ yas Uzeri grup ¢alisanlarinin az olmasi
ve genelde ustabasi, ofis islerinde calisanlar veya beyaz yakali grubu dahil olan

kesim olduklarindan is kazalari orani diger gruplara gore oldukga disuktar [47].
3.1.1.2. Cinsiyet

is kazalariyla ilgili istatistiki verilerin olusturuimasinda calisanlarin cinsiyeti de
dikkate alinan bir etkendir. Caliganlarin cinsiyeti ile is kazalari arasindaki iligkiye
yonelik yapilan ¢alismalardan farkli sonuclar elde edilmesi sebebiyle, is kazalarinin
meydana gelmesinde Kkisilerin cinsiyeti tartismali bir durumdur. Bazi arastirma
sonuglari, kadinlarin erkek calisanlara oranla daha az kaza yaptiklarini ortaya
koymustur. Kadin ¢alisanlarin erkeklere oranla daha az kaza yapmalarinin nedeni
konusunda ilk akla gelen kadinlarin erkeklere oranla daha dikkatli ¢alismalaridir.
Bunun yani sira, kadinlarin agir ve tehlikeli isler ile gece vardiyalarinda
calistirimamasi da diger bir sebeptir [44]. Erkekler, kadinlara gére daha ¢ok is
kazas! gecirmektedir ve bu kazalar sonucu hayatlarini kaybetmektedir. Bunun
nedeni erkeklerin kazaya daha yatkin olusu ve erkeklerin kaza riski yuksek agir ve
tehlikeli islerde galismalari daha fazla 6limli is kazalarina ugramalarina neden
olmaktadir [3]. Ornegin, trafik kazalariyla ilgili bazi verilerde kadinlarin erkeklere
oranla kazalara daha az neden oldugu tespit edilmigtir. Bu ise, kadinlarin genellikle
hemen her konuda oldugu gibi calisma hayatinda da daha sabirh ve dikkatli
olduklarini, bunun da tedbirli davranmalarina yol actigini ve kaza riskini azalttigini

gostermektedir [44]. Acil servis kayitlarinin degerlendiriimesi Uzerine yapilan bir
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arastirma da kadinlarda aksam, gece ve sabah erken saatlerde is kazalarinin daha

yuksek oldugu tespit edilmistir [3].
3.1.1.3. isyerindeki mevki (gérev)

isgilerin isyerindeki mevkileri ile is kazalari arasindaki iligkiler incelendiginde, daha
ust ve daha sorumlu mevkilerde caligsanlarin (beyaz yakalilar) is kazalarina daha az
maruz kaldiklari gériilmektedir. Ust ve sorumlu mevkilerde galisanlarin tecriibeli ve
basarih kimseler olmasi, yUksek riskli islerde devamli ve yakin iligskide
bulunmamalarindan kaynakli bu kisilerin kazaya ugrama ihtimalleri daha azdir.
Yapilan bagka bir arastirma da ise, mavi yakali isgiler icerisinde vasifsiz olanlarin,

beyaz yakali ¢alisanlara oranla daha sik kazaya ugradiklari belirtilmistir [44].
3.1.1.4. is deneyimi (tecriibe)

Kisiler duyu organlari aracihigiyla disaridan aldiklari duyguyu kendi i¢ dunyalarina
bilgi, beceri ve deneyim olarak kazandirmalarina deneyim denilmektedir. insanlar,
hem kendi yasadiklarindan hem de baskalarinin yasadigi ve vardigi sonuglarla
deneyim kazanmaktadir. Belli bir zaman diliminde edinilmis tek bir izlenim deneyim
olarak sayllmaz; deneyimin ge¢miste yasanmis ancak hala ilgili kimsenin belleginde
canh kalmis bir dizi olay olmasi ve bunlarin gergek bir durumla iligkisi olmasi
gerekmektedir. Calisma hayatinda deneyim ise, kisinin bir veya birden fazla igveren
veya isyerinde belirli stirelerde ¢alismasi sonucu fiziksel ve zihinsel edindigi her tirll
bilgi, birikim, beceri ve yeteneklerin tamami olarak tanimlanabilir [44]. Deneyim ile is
kazas! arasindaki iligkiyi aciklamak amaciyla yapilan arastirmalarda farkli sonuclar
elde edilmistir. Bazi incelemelerde daha fazla deneyime sahip isgilerin daha ¢ok is
kazasi gegirdikleri belirlenmistir. Oysa arastirmalarin gogunda bu durumun tam tersi
is deneyimi artan iscilerin is kazasi gegirme sikhdi azalmaktadir. Bunun nedeni de
deneyim arttikca iscilerin nelere dikkat etmesi gerektigini bilmeleri ve daha dogru
karar alabilmeleridir. Bir baska arastirmada ise, iscilerin iste calisma sureleri arttikca
kaza sikliklarinda bir azalmanin oldugu goértulmustir. Bunun sebebinin de uzun yillar
ayni ¢alisma ortaminda bulunan isginin, ¢cevreye adapte olusu, cevredeki tehlikeli
olan yer, durum ve davraniglar iyi bildiginden dolay! olabilecek tehlikelerden
kaginmaktadir [48]. Hale 1972 yilinda yaptigi calismada gen¢ iscilerin is kaza
yapma olasiliginin daha yuksek olmasini, dikkatsizlik, disiplinsizlik, tepkisizlik,
kayitsizlik, hatali karar verme, kapasiteyi asiri tahmin etme, gurur ve aile

sorumluklarindaki yetersizliklere baglamig, Murrell 1962 yilinda yaptig1 ¢calismada

61



ise geng c¢alisanlarda var olan bu tecribesizlik, daha yasl calisanlarda ise zamanla
olusan kapasitelerindeki dusus agir olan bazi islerin hiz gerektirmesinden dolayi

yasli ¢galisanlara uygun olmadigi savunmustur [25].

Sanders ve arkadaglar 1993 ve Tufan 1994 calismalarinda is tecribesiyle yas
arasindaki iliskinin is kazalarina etkisini incelendiginde bazen birinin, bazen de
digerinin daha etkin oldugunu saptamiglardir. Calismada genel anlamda gencg

iscilerin yaglilara gére kaza gegirme oranin daha yuksek oldugunu gérialmustar [25].

Tablo 3.2. is Kazalarinin Kazaya Ugrayanlarin Kidemlerine Gore Dagilimi [44]

Yil

Sigortalinin kidemi

1glin | 2-7 |8-30 | 1-3 | 3ay- 1-2yil | 5-10 | 10+ | Toplam

glin | gin | ay 1yil yil yil

1998 1373 | 1609 | 5111 | 9728 | 24925 | 14599 | 9867 | 9997 | 91895
1999 1487 | 1348 | 3794 | 7088 | 20009 | 14585 | 7651 | 9168 | 77955
2000 1698 | 495 | 2895|5926 | 19016 | 17253 | 7126 | 9685 | 74847
2001 1087 | 683 | 2528 | 6314 | 19216 | 15791 | 7133 | 8980 | 72367
2002 1241 | 839 |3071 | 7114 | 17693 | 14389 | 7911 | 8361 | 72344
2003 1068 | 1061 | 3672 | 8740 | 19739 | 15170 | 8898 | 7597 | 76668
2004 925 1042 | 4273 | 9494 | 22361 | 15872 | 9858 | 7349 | 83830
2005 1405 | 1054 | 3535 | 7802 | 19000 | 13590 | 9483 | 5920 | 73923
2006 1608 | 1242 | 4051 | 9197 | 20013 | 15494 | 9691 | 5964 | 79027
2007 1680 | 1161 | 4178 | 8973 | 21505 | 16051 | 9084 | 5913 | 80602
2008 1276 | 1071 | 3637 | 7816 | 20596 | 13755 | 7775 | 5458 | 72963
2009 2104 | 932 | 3057 | 6427 | 16234 | 13390 | 7485 | 5155 | 64316
2010 1101 | 992 | 3297 | 6568 | 14143 | 13866 | 8213 | 6417 | 62904
2011 1529 | 1344|3917 | 7806 | 16809 | 13808 | 8026 | 6394 | 69227
2012 357 1692 | 5172 | 9629 | 19287 | 13798 | 8448 | 5526 | 74871

Tablo 3.2’de is kazalarinin, deneme strelerinde dusik oldugu, deneme surelerinin
bitiminden hemen sonra ise dikkat ¢ekici bir sekilde artis gosterdigi ve daha sonraki

kidem surelerinde ise yine dustk bir seviyeye dustligu tabloda gérilmektedir.

Bir veya iki ay suren deneme suresinin ilk gunlerinde isciler deneme slrecinde
begenilmek, ise alinmak icin ¢alisirken ¢alismasina 6zen gdstermistir, bdylece daha
az is kazasi gorilmektedir. isciler, deneme siiresi igerisinde is kazasina ugramaktan
kacindiklari, igverende tarafindan ise yeni giren sigortalilara kaza riski yuksek is
vermekten kacindiklarindan dolayr bu sureci daha dusuk kaza oranlaryla
gecirmektedirler. Deneme suresinin hemen bitiminde ise tablo 3.2’de goruldugu gibi
iscinin is kazasi gecirme yuzdelerinin ylksek olusu, iste kalici olma ve asiri gliven

duygusuyla sebebiyle kaza yapma oraninin arttiini sdyleyebiliriz. 4857 Sayili is

62




Kanununa gore is sdzlesmesine yazili kayit konulmak sartiyla deneme siresi en
fazla iki ay olarak belirlenebilmekte, bu sire toplu is sézlesmeleriyle dért aya kadar
uzatilabilmektedir [19]. iste, 1 ile 4 ay arasi ¢alisma kideminde gorilen is kazasi
sayisi artigindaki yukselis bir aylik deneme slresini tamamlayanlarin ise alindiktan
sonrasini gostermektedir. 4 ay ile 1 yil arasi kidem suresindeki yukselis ise, 2 ya da
4 aylik deneme suresini tamamlayanlarin, hemen bir given ve sirekli is¢i olma
duygusuyla is kazasi gegirme olasiliklarinin arttigi disindlebilir. ilk hizmet yili 1
gun-1 yil icinde is kazalarinin bu derece yodun olmasi, deneme slreleri sonunda
calisanlarin  psikolojik durumuna, is ©6ncesi ise alistirma calismalarinin
yapillmamasina, yeterli diizeyde igbasi egitiminin verilmemesine ve tecribesizlik gibi
durumlara baglanabilir. is basi egitimi, kidem ve bunlara bagh olarak tecriibe
artttkca calisanlar o ise karsi yatkinlik ve aligkanlik kazanmaktadirlar. Bunun

sonucunda kaza olmasi ve is¢inin yaralanmasi ihtimalleri azalmaktadir [44].

Tablo 3.2’deki degerlerde goéruldugu gibi, 5 yil ve Uzeri kidem slresine sahip olan

iscilerin digerlerine gore daha dusuk kaza ortalamasina sahip oldugu gortlmektedir.
3.1.1.5. Egitim duzeyi

Kaza sebeplerinin basinda gelen nedenlerden bahsedecek olursak, egitim
yetersizligi en temel konulardan biridir. iscinin yaptigi is hakkindaki bilgi derecesi
arttikga is kazasi gecirme olasiligi azalmaktadir. Kisinin yaptigi isi tanimasi, isten
kaynaklanabilecek tehlikeler hakkinda bilgi sahibi olmasi ve is aktinin gerceklestigi
sirada yeterli bilgiye sahip olmasi kazalarin 6nlenebilmesi agisindan énemlidir. Bilgi
eksikligi ve cehaletten dogan cesarete ile isginin kazasi gecgirme olasiligi
artmaktadir. Iscilerin kullandiklari makine ve teghizata yénelik mesleki egitimleri
verilerek bilgilendiriimelidirler. Bu sayede isciye hem isi daha kolay nasil yapacagini,
hem de calisma ortaminda maruz kaldigi tehlikelere karsi kendini nasil korunacagi
ogretilmis olur. Yapilan bazi arastirmalar da, ise baslamadan 6nce is guvenligi
egitimi alan iscilerin kaza yapma olasiliklari, is glvenligi egitimi almayanlara gore

daha dusuk oldugu belirlenmigtir [48].

Teknolojinin gelismesiyle makinelesme ve otomasyon kullanimindaki yenilikler,
egitimin dnemini bir kez daha vurgulamistir. Gelismekte olan Ulkeler agisindan bu
konu 6nemlidir, cinku gelismekte olan ulkelerde genellikle geleneksel Uretim bigimi
ile modern teknolojinin yer aldig1 uretim bicimi birlikte gorulebilmektedir. Diger

taraftan gelismekte olan Ulkelerde personelin Ustlendigi gorevde iki sekildedir: (1)
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Gelismig ulkelerdeki gibi teknolojiyi aktaracak bilgiye sahip olmak ve (2) kendi
teknolojisini yaratabilecek bilgi yetenek ve yaraticihdi barindirmaktir. insanin egitimi,
bir taraftan is gorenin eski yeteneklerini ginun kosullarina ayak uydurabilmeyi diger

taraftan da onlarda yeni beceriler gelistirebilmeyi hedeflemektedir [5].

Calisanlarin egitim seviyesinin eksikligi, is kazalari ve meslek hastaliklarinin temel
nedenlerinden biridir.  Egitim seviyesinin eksikligi is kazalari ve meslek
hastaliklarinin artigina temelde iki sekilde yol acabilir. Bunlardan birincisi, yetersiz
egitime sahip olan iscilerin hayatlarini sirdirebilmesi amaciyla agir ve tehlikeli
islerde calismayi kabul etmesi sonucu mesleki risklere daha fazla maruz kalmasidir.
ikincisi ise, egitim seviyesinin yetersizliginin yapilan iste var olan mesleki risklerin
farkina varmayi engellemesidir. Ornegin, Hindistan’da calisan nifusun biyiik
cogunlugu okuryazar degildir ve isyerlerinden kaynaklanan tehlikelerin farkinda bile
degildiler. Gana’'da insaat sektori Uzerine yapilan bir ¢alisma da, kiglk ve orta
dlcekli isletmelerde ISG ydénetimini sinirlayan faktérleri belirlemeye calisiimistir.
Calismaya gore, yetersiz okuryazarlik orani, iscilerin disik sosyoekonomik
durumlari, isletme sahiplerinin ya da yéneticilerin ISG tedbirlerini géz ardi etmeleri,
genisleyen aile sorumluluklarini yerine getirme zorunluluklari, iISG kurallarini

uygulamalarina engel teskil etmektedir [49].

Egitim, kisilere iglerini ve mesleklerini basarili bir sekilde yerine getirmeleri icin
gerekli kurumsal ve pratik bilgileri saglayan bir iSG acisindan koruyucu bir
yontemdir. Meydana gelen is kazasi ve meslek hastaliklarinin en &nemli
sebeplerinden biri de calisanlarin ve isverenlerin, biling ve egitim eksikligidir. Is
mifettiglerince yapilan denetimlerde de en ¢ok rastlanan eksikligin egitim oldugu
saptanmistir. Isyerlerin de periyodik olarak yapilacak egitimler ile is kazalari ve
meslek hastaliklarinda azalma gériilecektir. ISG egitim diinyada cesitli boyutlariyla
ele alinmaktadir. Fakat bunlarin arasindan t¢ énemli egitim boyutu 6ne ¢ikmaktadir.
Bunlar; egitimin ilkdgretimden baglayarak toplumsal bilince yayilmasi, is yerlerinde
uygulanan egitimlerin seviyesinin arttirimasi, is guvenligi uzmani yetistiriimesinin
tesvik edilmesidir. ISG alaninda akademisyenlerin ve arastirma yapanlarin sayisi
arttikca ISG egitimlerinin etkisi ve niceliginde de artis gozlenecektir. Isgici
niteliindeki artis ile de is kazalann ve meslek hastaliklarini da ciddi oranda

onlenmektedir [1].

MESS, 2012 verilerine gore Uye isyerlerinde c¢alisanlar Uzerinde vyapilan

arastirmalarla ilgili istatistiklerden yillar itibariyle kaza gecirenlerin %50’sinden
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fazlasi meslek lisesi/teknik lise mezunudur. Kaza gegirenler icerisinde bu iki grubun
cok yuksek olmasi istatistiksel olarak son derece anlamlidir [47]. Bu konu uzerine
hala arastirmalar devam etmektedir. Konu ile ilgili yazilan tez galigmalarinda meslek
lisesi mezunlarinin tehlikeli durumu kaniksadigina dair psiko-sosyolojik etkenlerin
etkili oldugu kanisi Uzerinde durulmaktadir. Bunun yani sira yapilan bagka
arastirmalarda ise meslek lisesi okullarinda ders igeriginde ISG egitimiyle ilgili

derslerin verilmediginden kaynakli oldugu digunalir.

Is kazalarinin sayisinin ve etkilerinin azaltimasi igin mutlaka calisanlara egitim
verilmelidir. Calisanlar iISG konularinda isverenler tarafindan diizenlenecek olan
egitim programlari sayesinde bilinglendirilerek, ciddi oranda is kazalarinin éniine

gecilebilir.
3.1.1.6. Aligkanhklar

iscinin saghginda sigaranin énemli bir yeri vardir. Oncelikle titiinin insan saghgi
Uzerine birgcok olumsuz etkisi bulunmaktadir. Bunlardan en onemlileri, kalp
hastaliklari ve kanser etkisidir. Ornegin, kanserojen madde bir madde olan asbest
sigara icen iscilerde daha bulylk risk teskil etmektedir. Kursun zehirlenmesi
olabilecek bir yerde sigara igmek kursun zehirlenme riskini arttirmaktadir. Ayrica
yapilan arastirmalarda tatlin tdketiminin egitim dizeyi ile ters orantili oldugu
belirlenmistir. isgiler arasinda sigara tilketimine karsi egilimde egitimin etkisi
biyiktir [30]. ikinci énemli hususta iscinin kendisine verdigi zararin yani sira
etrafina verdigi olumsuz etkide séz konusudur. isgilerin sigara aligkanligi ile is
kazas! ve meslek hastaliklari arasinda anlamli bir iliski bulunur. isci sigara ile arag
ve makine kullanan Kigilerin, bazen gerekli is gudumi saglayamayip cesitli
kazalarina maruz kaldigi ya da baskalarinin maruz kaldigi kazalara sebebiyet
verdigi bir gercektir. Sigarasini yakarken araca takla attiran, elini ¢carka kaptiran ya
da isyerinde yangina sebebiyet veren insan oykulleri hemen herkes tarafindan
bilinmektedir [44]. Sigara igme tutkusuyla isini acele yapmasi ve dikkatsiz
davranmasi sonucunda isgciler is kazalarina sebebiyet vermektedir [50]. Sigaranin
yani sira c¢alisma hayatini olumsuz etkileyen bir bagka aliskanlik daha
bulunmaktadir. Bu aligkanlikta alkolizimdir. Bazi isler, iscileri alkolizme itebilir.
Bunlarin basinda asgcilar, restoranlarda galisanlar, icki fabrikalari ve otellerde ¢aligan
gorevliler oldugu gibi, galigma ortaminin ileri derecede sicak ve tozlu oldugu iglerde
calisanlarda da goérulmektedir. Tozlu yerlerde calisanlarin susamalari alkolizme

sebep olan bir etkendir. Ailevi ve galisma hayati da kisiyi alkole ydnlendirebilir [30].
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3.1.2. Fizyolojik 6zellikler

is kazalarina neden olan fizyolojik 6zellikler olarak yorgunluk, monotonluk, fiziksel
yetersizlik ve uykusuzluk incelenmistir. Bu olumsuz durumlar s6z konusu oldugunda

bireylerin daha fazla is kazasi gegirme olasiliklarinin arttigr gézlenir [48].
3.1.2.1. Yorgunluk

Yorgunluk, bir organ veya organlar grubunun goérevini istenilen sekilde yerine
getirememesi ve kiginin is akdini gerceklestirme yeteneginin azalmasidir [51]. s
yerinde gerek koétu fiziksel kosullar (rutubet, soguk, sicak, titresim, gurilti vb.)
gerekse yonetimden kaynaklanan sorunlar (iletisim kanallarinin agik olmamasi,
gorev ve yetkilerde belirsizlik, otoriter ydnetim) ¢alisanlarin is yeri ortaminda calisma
performanslarini olumsuz etkileyen 6nemli stres faktorleridir. Bu stres faktorleri
sebebiyle ortaya ¢ikan fizyolojik nedenler iscinin isini gerceklestirdigi sure icerisinde
yaptigi isi devam edemez duruma gelmesine zemin hazirlar [52]. Bunun yani sira
cesitli biyokimyasal, psikolojik, cevresel, sosyal ve ekonomik faktérlerde yorgunluk

durumunu tetiklemektedir.

Biyokimyasal faktorlerin yorgunluk Uzerine etkisi demir ¢elik gibi agir sanayide
¢alisan iscilerde yapilan arastirmada sporcularda oldugu gibi kandaki asit artigiyla
birlikte oksijen yetersizligi, kan sekerinin dusmesi ve idrarda aseton gibi
biyokimyasal belirtiler gdézlenmemistir. Bu durumda iggilerde biyokimyasal faktori

etkin olmadigi belirtilmistir [30].

Fizyolojik faktérlerin yorgunluga etkisi, disuk kuvvet gerektiren fakat tekrarlayan bir
isi, calisan isci bu isi gereken hizla belli bir stireye kadar devam ettirebilir. Bir zaman
sonra hizi diser ve yorgunluk hissetmeye baslar. Yorgunluk merkezi sinir sistemin

fizyolojik degdisikligine baghdir [30].

Psikolojik faktdrler ise yorgunlugun ¢abuk hissedilmesini saglamaktadir. Ornegin,
sikilmak, korkmak, endiselenmek gibi faktorler isgilerin ¢alisma slrecini
etkilemektedir [30]. Otomasyonla birlikte, bazi iglerin tam otomatik araglarla
yapilmasi, monotonluk ve zihinsel yorgunluk gibi iki énemli stres faktérini de
beraberinde getirmektedir. Modern galisma hayatinin sebep oldugu yorgunluk stresi,
fiziksel ve zihinsel yorgunluklardan olugsmasina karsin 6nemli o6lgide sinirsel
yorgunluk ortaya cikmaktadir. isgilerin hissettikleri yorgunluk 6nlem alinmadigi

takdirde is kazalarina sebep oldugu bilinmektedir. is yasami siliresince isginin
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yorgunlugu Kkisinin is motivasyonunu da disurmektedir. Yorulmus ve yaptigi isten
dolay! bikkinlik hisseden iscinin dikkati dagilabilir ve hata yapma ya da kaza yapma
olasiligi artmaktadir [52].

Cevresel faktorlerde yorgunluga neden olmaktadir. Yiksek is1 ve nem, gurdltali
ortamlar, ortamin hava kalitesi ve aydinlatmanin yetersizligi iscilerin yorgunluga ve
sonrasinda calistiklari ortamda kigileri kaza yapma egilimine itmektedir. Agir ve
tekrarlayan yukler bireylerde fiziksel yorgunluga neden olabilir. Bununla birlikte
galisma ortaminin yeterli derecede aydinlatimamasi, havalandiriimamasi, isitilip

veya sogutulmamasi gibi etmenler de bu sureci tetiklemektedir [12, 30].

Yorgunluk is kazalarini arttirir. Bununla ilgili Fransa’da yapilan bir arastirmada
galisma suresinin ginde 10 saatten 9 saatte indiriimesi ile kaza siklik oraninin
10’dan 8,7’ye dustiigii gézlenmistir. Diinya savasi sirasinda Amerika ve ingiltere’de
calisma suresini 12 saatten 10 saate indirmekle kazalar %20 azalmigtir. Normal
calisma surelerine ilaveten yapilan fazla mesailerin ise kaza siklik oranini arttirdigini

tespit etmislerdir [30].

iscilerin fizyolojik kapasiteleri farkli oldugu gibi, psikolojik 6zellikleri de farkl
oldugundan, yorgunluk duygusunu hissetmelerinde de farkliliklar gézlenecektir.
Ornegin beslenme yetersizlikleri, kisilik farkhliklari, sinirsel ve ruhsal denge, kisiden
kisiye farkli oldugundan yorgunluk farkli derecelerde sekillerde gdézlenmeye baglar.
Bir isci asiri fiziksel ya da psikolojik yorgunluk belirtileri gdsterirken, ayni isi yapan
diger kisilerde higbir yorgunluk belirtisi olmayabilir. Calisanlarin is ¢evresine uyum
zorlugu, isini ve is cevresini benimsememesi gibi durumlar da yorgunluk hissinin

olusumunda etkili faktorlerdir [51].
3.1.2.2. Monotonluk, rotasyon, is genigletme, is zenginlestirme

ilk caglardan beri insanlar bireysel gereksinimlerini karsilamak amaciyla calismis,
zaman igerisinde yaptiklari iglerin klgUk parcalara boélinmesi, karisik Uretim
sureglerinin basitlestiriimesi beraberinde uretkenligin artmasina neden olurken, bir
sure sonra insanlar bunun olumsuz etkilerini gérmeye basladilar. Surekli ayni iglerin
yapimindan dogan monotoni sonucu insanlarda mutsuzluk, isteksizlik, ise yabanci
insan kitlelerinin olusmasina sebep olmustur. Monoton ig sartlari verimliligi olumsuz
yonde etkiler, is kazalarini arttirir, saglik acgisindan istenmeyen etkilere neden
olmaktadir [51].
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Teknolojinin gelisimiyle birlikte Uretimin otomatik sekilde ilerlemesiyle, daha verimli
ve blyuk olcekli dretimin mimkin hale gelmesi montaj bandinda galisan isciyi bir
nevi makineye tutsak hale getirmistir. Seri imalat teknolojisinde makineler kisinin
¢alisma hizi ve temposunu belirler ve is¢inin isin basindan yani makine dakika bile
ayriimasini engellemektedir. Ayrica ¢alisma ortamindaki gurulti de, yan yana
¢alisanlarin yakin arkadaslik kurmalarini engellemektedir. Bu nedenle igin iceriginin
¢ok dar, monotonlugun yiksek, hiner dizeyinin disik ve ekip ¢alismasinin yetersiz
oldugu seri imalat teknolojisinin kullanildidi isletmelerde isgiler arasinda yalnizlik,
birbirlerine kargi soguma ve yabancilasma, asiri stres gibi verimsizlige yol acan
bircok duygu ve davranislarin oldugu goézlenmistir. Monotoni, calisan insan
Uzerindeki diger etkilerinin basinda; umutsuzluk, sikinti, gerilim, ilgisizlik, pasif
direnme, saldirganlik gibi ileri derecede psikolojik ve sosyal bozukluklar gelmektedir
[52]. Monotoninin olumsuz etkilerini ortadan kaldirmak icin, yeterli egitim
programlari, transfer, terfi ve buna benzer motivasyonu artirici faaliyetlerden
yararlanilabilir. Ornegin rotasyon ile monotonluk azaltilabilir ve isgiler islerini daha

istekle yapmaktadir.

Monotoninin olumsuz etkilerini azaltmanin yollarindan biri de isin genisletilmesidir.
Yani, is akdine ek olarak benzer gorevlerin ilavesiyle kisinin monotonluktan
uzaklagsmasini saglar. Bu uygulama sayesinde isciye degisik gorevler verilerek bir
ardndn tamamini Uretmesini saglayabilen bir ydntem olusturulur. Béylelikle isgilerin
Urin ya da hizmete olan somut katkilarini gérebilmeleri ve basari duygusunu

tatmalari saglanmaktadir [48].

Monotoninin etkisinin azaltiimasinda etkili kullanilabilecek bir diger yontem ise isin
zenginlestiriimesidir. Isin zenginlestiriimesi, iscinin yaptigi isi planlama, organize
etme, koordine etme ve denetleme fonksiyonlarina iligkin olanaklar igletme
tarafindan isciye verilir. Bu sayede, iscilerin sorumluluk duzeyleri artar ve Uretim
surecindeki etkinlikleri de arttirlmig olur. Monotoninin olumsuzluklari isgilerin egitim

ve beceri dizeyleri yikseldikge artmaktadir [48].

ingiltere’de yapilan bir calismada 350 isginin galistigi ve monoton iglerin yapildigi bir
is yerinde muizik yayinlari ile randimanin arttig1 saptanmigtir. Amerika’da yapilan
bagka bir arastirmada ise bir fabrikada isginunin yedinci saatine dogru azalan
randimanin gin iginde yapilan muzik yayinlar ile onlendigi ve yorgunlugun
giderildigi belirtilmigtir [30].
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3.1.2.3. Fazla mesai, gece galismalari ve uykusuzluk

Ulkelerde, galisma saatleri yasalari ve toplu is sdzlesmeleriyle calisma sireleri
diizenlenmistir. Isciler icin fazla galisma, ekonomik bir kazan¢ oldugu icin ve
ihtiyaclar oldugundan dolay! fazla calismayi kolayca kabul etmektedirler. isletme
icerisinde uzun sdureli, fazla ¢calismalar hem Uretimin nitelik ve niceligini azaltmakta,
hem de kazalara sebebiyet vermektedir. Bu sebeple, fazla ¢alisma saatleri belirli

kurallar ve yasalar gergevesinde dizenlenmigtir [48].

Calisma sureleri ile dinlenme molalarinin sikhdi ve siresi ¢alisanlarin ruhsal ve
fiziksel dengeleri Gzerinde etkili oldugu sdylenebilir. Yapilan arastirmalar, insan
fizyolojisine en uygun c¢alisma slresinin gunlik azami 7,5 saat, haftalik 45 saat
oldugu belirtilmistir. Calisma sirelerinin uzatilmasi veya mola surelerinin kisaliina
bagh olarak stres, yorgunluk s6z konusu olmakta bu da is kazalarina neden
olabilmektedir. Calisma sureleriyle ilgili olarak bir fabrikada yapilan arastirmada,
gunlik c¢alisma suresinin 12 saatten 10 saate indirildiginde is kazalarinda %25
oraninda azalma tespit edilmistir. Bir baska galismada ise, bir grup ¢alisan igin
haftalik gcalisma suresinde %40’k bir azalma ile is kazalarinda da %40 oraninda bir
azalmanin oldugu goézlenmistir. Gerekli planlamalar yapilmadan ve ¢alisma saatleri,
¢alisanlarin sosyal ve kdlturel ihtiyaglar dikkate alinmadan yapilan fazla mesai, is
verimi ve calisma saatleri arasindaki dengenin bozulmasina ve c¢alisan kisilerde
asiri yorgunluk ve strese neden olmaktadir. Bu durum isginin verimli ¢calismasini

engeller, is kazasi egilimini arttirir [52].

Calisma duzenini etkileyen bir baska problem de iscilerin vardiyali calisma
dizenidir. Vardiyall ¢alisma dizeninde, igyerindeki calisma slreleri 24 saat igine
yayllir ve calisma saatleri periyodik olarak degistirilir. Vardiyali ¢alisma dizenine
bagl olarak calisanlarda uyku problemi yasanabilir ve buna bagl olarak fiziksel ve
ruhsal olumsuzluklar olusabilir. Vardiyal c¢alisma saatlerinin ¢alisanlarin saglklar
Uzerindeki etkilerini inceleyen arastirmalarin bulgularinda, bireylerin  vicut
sicakhgini, metabolizmasini, kan sekerini ve motivasyonunu olumsuz etkiledigi
belirlenmigtir. Vardiyali ¢aligma dizeni insan beyninin dogal ritmini bozdugundan
dolayr ritmin bozuklugu; uyku problemlerine, bazi hastaliklara karsi direngsizlige,
surekli yorgunluk, stres ve depresyona sebebiyet vermektedir. Devamli olarak gece
vardiyasinda ¢aligsanlarin zamanla kendilerini yalniz hissetmeye bagsladiklari,

bagisiklik ve sindirim sistemi duzenlerinin bozuldugu, soguk alginhgi, grip gibi
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hastaliklara daha kolay yakalandiklar gozlenmistir. Vardiyali galisma sistemi

kisilerin psikolojik ve sosyal agidan duzenlerini bozmaktadir [52].

Uykusuzluk ayni yorgunluk ve monotoni gibi ¢alisanin dikkatinin dagiimasina,
konsantrasyon eksikligine ve zamaninda tepki verememesine sebep olmaktadir.
Uykusuzluk kalici bir sorun degildir. Kisi uykusunu alip dinlendidi takdirde sorun
ortadan kalkmis olur. Fakat uykusuzluk dikkat edilmesi gereken énemli bir husustur.
En tecribeli ve en ihtiyath kigiler bile uykusuz kaldiklarinda kazaya yatkin hale
gelmektedirler. ise uykusuz gelen bir is¢i bitlin giin igerisinde sinirli, hirgin ve baski
altinda is akdini gercgeklestirir, yakininda ¢alisan is arkadaslari Gzerinde olusturdugu
olumsuz etki ortamin gerginlesmesine ve diger calisma arkadaslarinin da kaza

yapma olasiliginin artmasina sebebiyet vermektedir [25, 48].
3.1.2.4. Fiziksel yetersizlik ve is¢i ve is uyumu

isciler yaptiklari isle fiziksel uyumluluk iginde olmalidirlar. Bunlar, yas, cinsiyet,
ruhsal durum, egitim dizeyi, zeka ve algilama yetenegi, fobiler gibi Kkisisel
Ozelliklerdir. Bu 6zelliklerden hangilerinin 6nemli arz ettidi ise isin tehlike derecesine,
goére karar verilir, ayrica igyerindeki fiziksel kosullara, iscinin yerine getirecegdi
gorevlere, isginin kullanacagi makine ve techizatin 6zelliklerine, is yodunluguna,
kullanilan malzemelere gore de degisiklik gostermektedir [12]. Asiri gug¢ gerektiren
bir iste, yetersiz bir fizikte olan birinin yerlestirimesi kisa slre icerisinde kisinin
yorulmasina, kisa boylu bir is¢inin yapabilecegi isi uzun boylu birinin yapmasi, is
akdi sirasinda uygunsuz durus ve davranis olusturacagindan calisan kisa slrede
yorulup kaza yapma orani artmaktadir. Yapilan ¢alismalarda, iscilerin ise uyumlari
ile kaza yapma oranlari arasinda énemli bir iliskinin oldugu tespit edilmistir. iscinin
ise uyumu, igin gerektirdigi zihinsel ve bedensel yeteneklere sahip olmasi ve ise
iliskin bazi kisilik degerlerini tasimasi bu anlamda ¢ok énemlidir. iscinin yetenek
dizeyinin altinda bir iste ¢caligmasi, bikkinlik, dikkatsiz bir sekilde ¢alismasina ve is
kazasi gecirme egilimine sebebiyet verebilir. Buna karsilik tam tersi bireyin
yeteneklerini asiri zorlayici bir iste calismasi da dusik is basarisina, ¢abuk
yorulmasina, moral bozukluguna nedeniyle is kazasi gecirme egiliminin artmasina

neden olmaktadir [48].
3.1.2.5. iggi-makine uyumu

isgi makine uyumunda galisanlarin fiziksel yetersizliklerinin bilinmesi ve buna uygun

islere yerlestiriimeleri gerekmektedir. Caligsanlarin g¢alisma suresince ergonomik
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gerekliliklere  dikkat edilmelidir. Ergonomik olumsuzluklar birgcok sorunu
tetiklemektedir. Ornegin, makine ve galisan arasindaki uyumsuzluk sorunlara neden
olurken beraberinde bu durum is kazalarinin olusumunu tetikleyecektir. isginin
calistigr makinenin o6zelliklerini bilmemesi ve makinaya uygun olmayisi bu
uyumsuzlugun baslica nedenleridir. isgiler calistiklari makinelerin  6zelliklerini
belirten uyarilari dikkate almamalari, makinelerin Ozelliklerini bilmelerine ragmen
calistirirken kurallara aykiri olarak davranmalari, tehlikeli durumlara yol agabilecek
sekilde calismalari ve dikkatlerini bozacak durumlar dalginlik, kizginlk, heyecan,
uykusuzluk ve benzeri durumlarda calismalar is¢i ve makine arasindaki
uyumsuzlugu gdsteren kosullardir. Bunun yani sira isgilerin ve isletme icerisindeki
gorevlilerin en ¢ok yaptigi durumlardan biri makinaya ve isciye adapte olamamis
hizini azaltan makine koruyucu donanimin kullanilmamasi ve ya hatali kullanmalari
yine isci ve makine arasinda uyumsuzlugu doguracak durumlardan biridir. isginin
fiziksel 6zelliklerinin calistigi makinenin 6zelliklerine uymamasi sonucu yapacadi her
davranis tehlike arz edecek, egilmesi, kalkmasi, uzanmasi gibi durumlarda isgi
zaman icerisinde cabucak yorulacak ve is kazalarinin olusumuna zemin

hazirlayacaktir [48].
3.1.2.6.Beslenme bozuklugu, alkol ve sigara tutkunlugu

insanlarin  bedensel gereksinimi olan maddelerin alinmasina beslenme
denilmektedir. Sagliksiz beslenme, insanlarin geredinden az ya da fazla gida
almasiyla ortaya gikan bir durumdur. iyi beslenen bir iscinin saglik kapasitesi yiiksek
ve randimani fazladir. Calisan bir insanin enerji ihtiyaci, yaptigi ise goére
degismektedir. Calisilan sektére gdre ve ise goére iscinin almasi gereken kalori

miktari ayarlanmahdir [30].

iscilerde asiri alkol kullanimiyla is akdi sirasindaki hareketleri azalir, diisiinme giicii
ve Kkisinin sosyal yasam bozuklugundan isci, ailesi ve is hayati da olumsuz
etkilenmektedir [49]. Alkol alindiktan sonra hizla ince bagirsaktan kana karisir.
Alkolin insan vicudun UGzerindeki etkilerini belirleyen en énemli faktér kana karisan
alkol miktaridir. Kana karisan alkol miktarina bagli olarak kiside, sicaklik hissi, yiz
kizarmasi, algi yavaglamasi, rahatlama (50 ml/ dl), algilama yavaglamasi, kendini
dizginleyememe, dikkatini verememe, kontrolstzlik, reflekslerin yavaslamasi,
kaslara hakim olamama (100 ml/dl), sersemleme hissi, kaslara, hareketlere hakim
olamama, konusmanin bozulmasi, ¢ift gérme, hafiza ve anlayis kaybi (150 ml/dl),

ayakta duramama, kusma, sizma (250 ml/dl), biling kaybi, idrar kagirma, dislk ates,
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duguk tansiyon, solunum yavaglamasi, terleme (350 ml/dl), 6lum ihtimali (500 ml/dl)

gibi durumlar olugsmaktadir [44].

Yapilan ¢calismalar da alkol kullanimi nedeniyle ¢ok sayida kazanin meydana geldigi
tespit edilmistir. Kandaki alkol miktarinin artisina bagli olarak, yeterince oksijen
alamayan beyin, fonksiyonlarini kaybetmeye baslar ve calisanlar Uzerinde cesitli
fiziksel ve psikolojik bozukluklara sebep olmaktadir. Alkolun “uyaric’” ve
“uyusturucu” etkileri kazalarin meydana gelmesinin iki temel nedenidir. Alkolin
¢ekingenligin azalmasi, kendine given duygusunun asiri dizeyde artmasi, risk
almaya yonelik davranis egilimine girilmesi gibi uyarici etkileri; kisinin kazaniimis
aliskanliklarindan vazge¢mesi, kendini kontrol edememe, dlizensiz ve dengesiz

kisilik sergileme sonugclarina neden olmaktadir [44].

Sigaranin insan sagligina olumsuz etkisinin yani sira isciler icin ayrica dnem
verilmesi gereken bir konudur. Bu &6nem, iscilerin sagliksiz hava kosullarinin
yaninda ek olarak tatunidn de katkida bulunmasidir [30]. Sigara bagimliligi, isgi
yaptigi isini gabuklastirip, konsantre olamayip, dikkatinin dagiimasina ve sonrasinda

da is kazalarina neden olmaktadir.
3.1.3. Psikolojik nitelikler

is kazalarinin ortaya cikmasinda etkili olan belli bash psikolojik niteliklerden
bahsedecek olursak, bunlar zeka, duygusallk, kaza egilimi, is tatmini ve

motivasyon, gerilim(stres) gibi durumlardir.
3.1.3.1. Zeka (Zihinsel yetenek)

Calisma hayatinda bazi isler igin belirli zihinsel yetkinlikte olmasi gerektigi
bilinmektedir. Yapilan isin énemini ve ortaya ¢ikabilecek tehlikeleri gérebilecek zeka
dlzeyindeki birisinin kazalara neden olma riski dusuktur [53]. Konuyla ilgili yapilan
bazi arastirmalarda isgilerin soyut zeka dizeyleri ile kaza egilim olasiliklari arasinda
kayda deger bir iliski oldugu saptanmigtir. lIscilerin yaptiklari ise uyum
saglayabilmeleri, ortaya ¢ikan durumu hemen degerlendirebilmeleri ile kaza egilim
olasiliklari arasinda yakindan bir iligki bulunmaktadir. isci zeki degilse, karar
verebilme slresi gecikebilecegi i¢in gerekli onlemleri zamaninda alamayabilir.
iscinin zihinsel yetenegi ile is kazasi gegirme olasiligi durumunu incelemek amaciyla
yapilan arastirma sonuglarinda igine daha kolay uyum saglayan isginin, karsisina

¢ikan kritik durumlarda cabuk ve dogru karar alarak daha az is kazasi egilimi
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gosterdikleri tespit edilmistir. Mevcut is akdi igin gerekli zeka dizeyine sahip
olmayan caliganlar genellikle hatali kararlar verebilmekte ve is ortaminda icerisinde
guvenli olmayan durumlara sebebiyet vermektedir. Calisma ortaminda kullanilan
makine ve techizatin teknoloji ile paralel olarak gelisimi aslinda zihinsel yetenegin
o6nemini vurgulayan bir durumdur. Cinka bireyler tarafindan makine ve techizata ne
kadar ¢cabuk uyum saglanabilirse, tehlikeleri ve korunma ydntemlerini de o kadar

cabuk kavrar ve kaza egilim olasiligini o derece azalmaktadir [48].
3.1.3.2. Duygusallik

is yeri calisma ortaminda iscilerin ani heyecan, sinirlilik ve korku, Uzintl ve
depresyon halleri gibi duygusal durumlari ve duygusal kosullari énemlidir. isgiler
galisma ortamindaki arkadaslari, ustalari veya calisma ortami disinda ailevi
sorunlart onlarin duygusal durumlarini degistirebilir. Bunun yani sira bazi
calisanlarda, kendini blyuk goérme, Ustunligini ispat etme gibi durumlar kaza

yapma egilimini arttirmaktadir [25].
3.1.3.3. Sakarlik ve kaza yapma egilimi (Kazaya yatkinhk)

Kazaya yatkinlik teorisi en eski ve belki en etkili kaza teorilerindendir. Bu teori en
basit anlamda bazi insanlarin diger insanlara gére bazi yapisal 6zelliklerinden dolayi
kaza yapma egilimi daha fazladir. Farmer ve Chamber kigilerin kazaya yatkinligi
Uzerine yaptidi1 calismalarda, kaza yatkinliginin bir teoriden ibaret olmadigini gergek
bir durum oldugunu ve uygun Kisilik testleri kullanilarak kisilerin kazaya egilimli olup

olmadiklari 6grenebilecegini belirtmiglerdir [25].

Arastirmacilar, bireyi kazaya egilimli yapan durumlarin dogustan olan fiziksel ve
psikolojik dzelliklerle baglantili oldugunu, bir baska ¢alismada ise uzun incelenmeler
sonucunda kaza egilimli olan kisilerin 6zelliklerini belirlemiglerdir. Kazaya egilimli
olan bu kigilere ait bazi bulgular elde etmislerdir. Bu kisilerde gelecede ait
planlarinin olmamasi heyecan ve maceraya dugkunlukleri, kolay isyan eden, siki
kurallari sevmeyen ve calisma ortamindaki kurallari gérmezden gelen 6zelliklerinin
oldugu goérulmustir. GUnimuzde ise kazaya yatkinhidin var oldugunu fakat birey igin
kalici bir durum olmadigina inaniimaktadir. Kazaya yatkinlik, zamanla degisebilecek
hem kisisel hem de ¢evre faktorlerinden etkilenebilecek bir davranis bigimi oldugu
dugunulmektedir. Kazaya vyatkin kimseler, ¢ok sik hastallk sikayetin de
bulunmalarina ragmen gergekte hasta olma olasiliklari nadirdir. Az ¢aba harcayarak

sosyal statulerini oldugundan daha fazla arttirmak istemektedirler. Duygusal agidan
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kotl olduklari durumlarda, dinyaylr ve c¢evrelerini yanlis algilama ve bdylece
kendileri icin daha az tehlikeli durumuna getirme egilimleri gdsterirler. Karar alma
sirasinda hata yaparlar, gelecek planlari ve hedefleri yoktur ve gunluk yagamayi
tercih eden kisilerdir [54].

3.1.3.4. is tatmini ve motivasyon

Motivasyon, insan davraniglarini ilerleten fizyolojik ya da psikolojik bir eksiklik,
ihtiyag veya herhangi bir hedefe konsantre olmus bir dirtuyu tetikleyen bir surectir.
Bireyleri belli bir durumdan bir baska davranisa iten motivasyon, ayni zamanda
bireyin is konusundaki tutumlarini da tanimlamaktadir. Yonetim bilimi literatirinde
motivasyon, orgutin hedeflerine ulasabilmesi icin bireyin sarf ettigi caba, bu caba
sonucunda kendi ihtiyaclarini da tatmin edecek bir sonucun verdigi sartlanma ile bu
cabayi gostermedeki istek oranidir. Bu tanimi isletme igerisine uyarlayacak olursak,
calisanlari isletme amaclarina, hedeflerine yaklastirici, inandirici ve 6zendirici
nitelikte yapilan tim durum ve ugraslara genel anlamda motivasyon denilmektedir
[55].

is tatmini ise isginin isine karsi gosterdigi genel anlamdaki tutumudur. isci ile yaptig
isin arasindaki uyum sirasinda veya sonunda is¢i de yaptigi is akdine karsi belli
duygular olusur. Is tatmini bireylerin islerine besledikleri bu duygularinin negatiflik
veya pozitiflik derecesidir. Farkl bir sekilde isimlendirilecek olursa, isginin isine
karsi hissettigi memnuniyetin veya memnuniyetsizligin bir derecesidir. iscilerin
yaptiklar isten beklentileri acisindan isten sagladiklari tatmin, genel anlamda
calistiklar isin ve igle ilgili tim durumlar is¢inin ihtiyag ve isteklerini ne derece

karsilayabildigi ile baglantilidir [55].
3.1.3.5. Gerilim stres ve is yuki

Vucudun cok degisik faktorlerden ileri gelen ve etkene 6zgu olmayan degisik
kosullara uyum gugliklerine karsi olan reaksiyonlara stres denir. Bu faktorler ister
ruhsal ister fiziksel olsun, asiri siddette olunca stresi meydana getirirler. Ornegin,
keder bircok Kisi icin stres nedenidir ama asiri sevingte stres nedenidir. Agiri guriltt
stres nedeni olurken tam bir sakinlikte stres nedenidir. Stres esnasinda vicutta bazi
hormonlar fazlaca salgilanir. Bunun sonucunda da psikosomatik hastaliklar denilen
bir grup hastaliklar meydana gelir veya hastaliklarin olusmasi kolaylagir. Stres
yapan faktorlere stressor denir. Bunlarin en dnemlileri ruhsal ve sosyal nedenlere

bagli olanlaridir. is yerinde gegimsizlik, isini kaybetme endisesi, tcret azligi, terfi
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edememe, grev ve lokavtlar, vardiya gibi durumlar stres kaynaklaridir. Fiziksel
olarak en dnemli stres kaynadi da gurultiddr. Bunun yani sira toz, kéti hava

kosullari siralanmaktadir.

Calisanlar Uzerindeki is yuki de stresi tetikleyen durumlardan biridir. Stres, asir
zorlanma veya az mesguliyet oldugu durumlarda karsilasilir. Calisma hayatinda
genellikle asin zorlanmaya dayali durumlarda gorulmektedir. Bunun tam tersi
gunimuz isleri degisen Uretim slrecleriyle az is yuka ile hafif ve sikici olusundan
kaynakli ¢calisanlarda strese neden olabilir. Tekrarh, rutin, sikici ve monoton igler,
galisanlara bikkinlik vereceginden ise karsi ilgi ve tepki yeteneginde azalma

kisilerde stres faktorinin olusumu tetiklemektedir [44].

Stresin isciler Uzerindeki olumsuz etkileri bedensel rahatsizliklar olarak, sirt, kas,
bas agrisi, kramplar, hazimsizlik vb. olurken ruhsal rahatsizliklar olarak yorgunluk,
gerginlik, depresif disunce bicimi, sikinti, dikkati toparlayamama, davranigsal
rahatsizlik olarak ise, ani 06fke nobetleri, duygusal davraniglar, sigara vb.
bagimhliklar olarak goérilmektedir. Tum bu durumlar is kazalarinin gerceklesme

olasiligini arttirmaktadir [25].
3.1.3.6. is¢inin tepki zamanlan ve yetenek uyumu

Calisma ortamlarinda is kazalarina neden olan faktérlerden biri de iscilerin ¢calisma
sirasinda gerekli tepkiyi gostermemeleri ya da is akdi sirasinda isin gerektirdigi
fiziksel uyumu gdsterememeleridir. Otomatik bir makinenin altina islenecek olan
Urind zamaninda alamama, basilacak bir digmeye veya pedala zamaninda
basamama istenmeyen is kazalarina sebebiyet verebilir. Onceden gosterilmesi
gereken tepkinin zamaninda goésterimemesi sonucunda bireylerin  kazalarla
karsllasmasi kaginilmazdir. Bu uyumsuzluk is ile is¢inin uyumsuzlugu, iscinin isi
gbrecek yetenege sahip olmayisindan kaynaklanmaktadir [54]. Her ne kadar kigik
sebepler olarak gorllse de aslinda is¢inin calistigl ortamla, ¢alistigi makine ve aletle

ve ise uyumu kazalarin buylik oranda gergeklesmesini 6nleyecek durumlardir.
3.2. Fizik ve Mekanik Cevre Kosullarina Baglh Nedenler

isletmelerde kullanilan makinalar, Uretim organizasyonu ve cevresel faktérler gesitli

is kazalarina yol agmaktadir [53].
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3.2.1. Makine ve teghizatin yol ac¢tigi kazalar

Gunumuz teknolojisiyle Uretimde cesitli fonksiyonlari ve dzellikleri olan makinalar
kullaniimaktadir. Yapilan ise, teknolojiye, ihtiyaca, gore makinalarin teknik 6zellikleri
ve kapasiteleri de degismektedir [53]. Konu ile ilgili yapilan birgok istatistiki
calismalar sonucu, makinelerden kaynaklanan kaza sayilarinin hatiri sayihr
derecede oldugu ortaya cikmigtir [54]. Calisanlari makinelerden kaynakli tehlikelere
karsi koruyabilmek igin 6ncelikle tehlike yaratan veya yaratabilecek olan noktalarin
tespit edilmesi gerekmektedir. Calisanlar, makinelerle temasi sirasinda makinelere
dokunma, makine ile icindeki veya Uzerindeki bir malzeme veya sabit bir yapi
arasina sikisma, makinenin hareket halindeki par¢ca veya kisimlarina carpma veya
sarilma, makineden sicrayan malzemenin c¢arpmasi gibi nedenlerle kazaya
ugrayabilirler. Bu tehlikeler mekanik kaynakli olmasinin yani sira bunlarin disinda
elektrik (statik elektrik de dahil), 1sin yayilmasi, sicaklik, toz ve duman, gurulti ve
titresim, kimyasal maddeler, yanici ve parlayici ve patlayici maddeler gibi mekanik
olmayan kaza nedenleri de s6z konusudur. Cesitli makine turleri olmasina ragmen
tehlikeli hareketler genel anlamda aynidir. Makinelerin tehlikeli kisimlari genellikle
donel hareketli elemanlar, gidip-gelme veya kayma hareketli elemanlar, ddnel
kayma hareketli elemanlar, salinim hareketli elemanlar gibi bolimlerdir. Makinelerin
operasyon noktalari (delen, ezen, kesen gibi islem yapan kisimlar), transmisyon
(guc iletimi) duzenleri (kayislar, kasnaklar, zincirler ve disliler gibi) ve makine
calisirken hareket halinde olan diger hareketli dizenekler insanlara zarar verebilme
potansiyeline sahiptir. Makinenin yapisi itibariyle bazi makine parcalarinin ¢alisma
yapilar tehlike barindirmaktadir. Makinenin dénen kisimlari, saga ve sola, ileri ve
geri giden bdlumleri, hareketi veya malzemeyi nakleden aparatlari c¢alismalari
sirasinda calisan isgiye zarar verme riski tagsimaktadir. Olasi bir dikkatsizlik aninda
ya da istem digi bir sekilde bu pargalarin ¢alistigi sirada temas edilmesi ¢ogunlukla

uzuv kaybi bir kismi ise 6lum ile sonuglanan is kazalarini sebep olmaktadir [56].
3.2.2. Uretim organizasyonlarinin yol agtigi kazalar

CGalisma ortaminda Uretimin saglanmasi igin insan ve makinalar bir araya getirilir ve
gergeklestirilen  organizasyon  gercevesinde  Uretim  gergeklesir.  Uretim
organizasyonuna bagli kaza nedenleri, genel anlamda igverene aittir. Devletin
denetim fonksiyonun yetersizligi ya da yeterli olmayan muhendislik faaliyetleri de
ikinci derece kaza sebeplerini olusturur. Kazalara neden olacak bu durumlari

siralayacak olursak, muhendislik bilgileri ve hizmetleri yeterli olmadigindan dolayi
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yanlis Uiretim organizasyonlari iscileri tehlikelerle bas basa birakir. Ornegin alandan
kazanmak amaciyla birgok makine ve insan dar bir alana sikistiriimig, rahat ¢calisma
alani engellenmis olabilir. Bunun yani sira makinalarin yerlestirime ve calisma
dizeni insan dogasina ve yapisina uygun olmayan bigimlerde ergonomik olmayan
sekilde yerlestirilmis olabilir, iscilerin hareket etme durumlari zorlagsacagindan daha
fazla yorulmasina neden olmaktadir. isletme yénetimi kar etme amaciyla sirekli
Uretim yapar. Makine ve techizatin bakim ve onarim ¢alismalari igin bile Uretimin
kesintiye ugramasini istemez. Bu nedenle is yetistirme amaciyla uzun calisma
saatleri is kazalarina neden olmaktadir. ise yeni alinan veya isyerinde degisiklik
yapilan isciye, ise basladigi yerde calisacak makine ve techizat hakkinda bilgi
verilmez, ¢alisma ortamlarinda karsilasacagi tehlikeler bahsedilmez ve karsilasilan
tehlikelerden kendilerini nasil koruyacaklari anlatilmazsa kaza aninda buyluk can ve
mal kayiplari ile karsilasabiliriz. ise alinan kimselerin, yapilan isin gerektirdigi
tecriibe, bilgi, beceriye sahip olmalari istenir. Ornegin dikkat ve refleks gerektiren bir
yere sakar, kazaya yatkinhigi yuksek olan bir Kiginin yerlestiriimesi kaza oranlarini
arttiracaktir. Bu nedenle galisan isgiler iyi analiz edilmeli, is¢iye uygun is verilmesine
dikkat edilmelidir. Kaza risklerinin azaltiimasina yonelik olan is guvenligi dnlemleri ve
hizmetleri maliyetli bir unsurdur. Fakat uzun vade de geri dénlUsimi olan bir
hizmettir. Yapilan maliyetlerin alinan 6nlemlerle harcanan paranin kat ve kat
isletmeye geri déndsimi olmaktadir. Bu ylzden ilk etapta para harcanmasi

gereksiz goérulmemelidir [53].

is glivenligi calisanlarin isletmenin icerisinde kazanmalari gereken bir kiiltirdir.
isyeri, isveren ve iscilerin bu kiltirii benimsemeleri gerekmektedir. is giivenligi
uzmaninin eksikligi de ayri bir sorundur. is yerlerinin gogunda mali ve hukuki
danismanlar bulundugu halde iSG hakkinda egitimi ve denetimi saglayacak
uzmanlar maalesef yeterli sayida bulunmamaktadir. Kazalar, yaralanmalar ve
olumler geldikten sonra yapilan denetim ve sorusturmalarla sorumlu aranmasinin
bize bir faydasi dokunmayacaktir. Onemli olan bu durum séz konusu olmadan énce
uzmanlar tarafindan tehlikeler tespit edilip, énlemler alinmis olsaydi ortada bir
sorumlu aranacak kotu bir durum s6z konusu olmayacaktir. Kaza sonrasinda
yapilan denetimlerde bir suglu aramak adina degil, bir daha bodyle bir kazayla

karsilasiimamak adina denetim yapilmalidir [53].
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3.2.3. Cevresel faktorlerin yol actigi kazalar
3.2.3.1. Fiziksel faktorler

is kazalarinin meydana gelmesinde etkili olan gevresel faktérleri; gurtiltd, titresim, 1si
ve nem, aydinlatma ve tozlar olarak siralanabilir. Cevresel faktdrlerin is kazalarinin
meydana gelmesi Uzerindeki etkilerine yodnelik arastirmalar; olumsuzluk
yaratabilecek c¢aligma kosullarinin (gurultd, titresim, 1s1 ve nem, aydinlatma ve
tozlar) kazalarin direkt nedeni oldugu ve dolayh olarak da galisanlarin psikolojik

durumlari Gzerinde etkili oldugu tespit edilmistir [57].
a) Gurdlta

Gurdltl, endustride hemen hemen her sektdrde yaygin olarak goérilen bir fiziksel
etmendir. iscilerin ruhsal durumundan isitme kaybina, randiman azalmasindan is
kazalarinin artmasina kadar pek cok konuyla ilintilidir [56]. Birgcok sektorde insaat,
imalat, eglence, Uniformali hizmetler ve c¢agri merkezleri de dahil olmak Uzere
gurdltt potansiyel bir sorundur. Gurultd Yonetmeliginin temel amaci, bu isletmelerde
Olcimler yapip gurulta seviyelerini kontrol altinda tutmaktir. Makine, ekipman ve is
sureclerinin daha iyi tasarlanmasi ve kisisel koruyucu donanimlari dogru kullanimi
ve calisanlarin yeterli egitim ve saglik goézetimi ile gurulta ile ilgili sorunlar
olusmadan dOnlenebilmektedir [46]. GUrdlth, istenmeyen rahatsiz edici sesler olarak

tanimlanmaktadir [30].

Gurdltinun insan saghgr Uzerinde bircok etkisi bulunmaktadir. Bunlar psikolojik,
fizyolojik ve performans etkileri olarak gruplandirilir. GirGltinin psikolojik etkileri,
davranis bozukluklari, 6fkelenme, genel rahatsizlik duygusu, sikilma gibi
durumlardir. Fiziksel etkileri, gegici veya kalici isitme hasarlaridir. Fizyolojik etkileri,
vicut aktivitesinde degisiklikler, kan basincinda artis, dolasim bozukluklari,
solunumda hizlanma, kalp atiglarinda hizlanma, ani refleksler, performans etkileri
ise, is veriminde azalma, konsantrasyon bozuklugu, hareketlerin engellenmesi gibi

durumlarla karsilasiimaktadir [57].

Gurdltd birimi olarak desiBELL (dB) kullanilir. insan kulaginin ilk uyum yaptigi
degere isitme esigi denir ve 0 dB olarak belirlenir. Gurdltinin saghk Uzerine
etkisinde 6nemli bir sinir deger de aci esigi adi verilen 140 dB’dir [4]. GurUltinun

siddeti “sonometre” denilen aletle dl¢ulur [30].
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Gurilti seslerin Ust Uste diizensiz olarak gelmesiyle ortaya ¢ikar. iplik ve dokuma
fabrikalarindaki gibi devamli, ya da presteki gibi kesik kesik olabilir. Sesin siddeti
Olgulurken, sesin devamli veya kesik kesik olmasina bakilir. Devamli gurultu olan bir
isyerinde, kisa bir sirede 6lcim yapilarak, garultinin siddeti tespit edilebilir. Kesik
kesik guriltd olan isyerinde ise kisa sireli, anlik dlgimlerle garulta siddeti belirlenir
[30].

insan kulagi belli bir derecede, giriiltiiye uyum saglayip alismaya calismaktadir.
Fakat kulagin bu uyum kapasitesi, endustrideki guriltinin etkisini giderebilecek
kapasitede degildir. Gurdltili bir yerden daha az glraltili bir yere gittigimizde,
gurdltald yerdeki etki devam eder ve isitme kapasitesinde gegici bir azalma goérular
ve bu durum kisa bir sire igerisinde dizelir. Ornegin fabrikanin ¢ok gurdltili bir
kismina girince insan aniden irkilir, rahatsiz olur ve bulundugu ortamdan ¢ikmak
ister. Ancak kisa bir zaman sonra bu his gecer, hatta dikkatini baska bir yone
yonlendirirse, kisi guriltili ortamda oldugunu bile unutur. GurGltila islerde calisan
isciler bu ortama c¢ok cabuk alisirlar ve gurultinin siddetini duymazlar. Fakat
gurlltide herhangi bir azalma veya artmayi hemen fark etmektedirler. Gurultalu
ortamdaki is¢i makinesinin sesini normal bulur, ama isle ugrasirken, ustasi veya is

arkadasi araya girmesi ile uyumu bozulur ve guraltiyt rahatsiz edici bulabilir [30].

ISG uzmanlari gurdltdlt ortamlarda calisacak olan kigilere karar verirken, ¢alisacak
olanlarin bazi 6zelliklerine dikkat etmelidirler. Bunlardan kisaca bahsedecek olursak,
kisisel duyarhlik, yas, cinsiyet, i¢ kulagin daha énceden gecirdigi hastaliklar, daha

once gurultdla bir ortamda ¢alismis olmak gibi durumlari gézden gegirilmelidir [30].

Kisisel duyarlilik, insanlarin % 20’si gurultiye karsi asiri derecede duyarlidir. Bazen
yasli iscilerde, uzun yillar gurdlttli ortamda galismalarina ragmen ¢ok az bir isitme
kaybi oldugu gbézlenirken ayni sartlarda agir bir sagirlik oldugu gértlmastir. Bu
mesleksel sagirhi§in olusumunda kisisel duyarlilik s6z konusudur. ise alimdan ilk 3
ve 6 aydan sonra yapilan odyometrik muayenelerinde kiside 15 dB’den fazla bir
isitme kaybi gorullrse, bu kisi gurultult ortamdan uzaklastiriimalidir. Dogustan sagir

ve dilsiz olan kigiler gurultala islerde ¢alistirilabilirler [30].

Kisiler de belli bir yastan sonra isitme kaybi gézlenebilir. Kadinlar, yuksek frekansli
seslerden erkeklere gore daha ¢ok etkilenirler. E§er isci daha dnce bir kulak iltihabi
ve kulaginda ariza birakan bir bas carpmasi gecirmigse guriltili bir ortamda

kesinlikle calistirnimamalidir. Ayrica daha 6nceden guralttli bir ortamda c¢alismig
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olan isg¢i, yine ayni sekilde gurultdlu bir ortamda galismasi ileride isitme kayiplarina

neden olmaktadir [30].

Ulkemizde calisma hayatinda gdriiltiyle ilgili diizenlemeler 2005 yilinda
yonetmeliklerle yapilmistir. Yapilan dizenlemelerde maruziyet sinir dederi 87 dB, en
yuksek maruziyet etkin degeri 85 dB, en disik maruziyet etkin degeri 80 dB olarak
kabul edilmistir [58].

b) Isi ve Nem

isyeri calisma ortaminda 1s1 ve nem diizeyi g¢alisanlara sikinti vermeyecek sekilde
olmalidir. Sicakhigin normalin altinda disik oldugu durumlarda iscilerin zihinsel ve
fiziksel aktiviteleri zorlasmaktadir. Bunun aksine, ¢alisma ortaminin ytksek sicakliga
sahip olmasi iscilere sikinti ve rahatsizlik vermektedir. Calisma ortaminin isisinin
uygun olusu, ortama ve mevsime uygun sicak ve soguk calisma kosullar
calisanlarin verimliligini artirmakta ve is kazalarinin azalmasina neden olmaktadir
[57].

Yapilan arastirmalara goére is yeri ortami i¢in en uygun is1 17°C olup bu degerden
asa@isi ve yukarisi, is kazalarina sebebiyet vermektedir. Ornegdin bir madende
uygun havalandirma ile isiy1 32°C ‘den 27°C’ye dusurllmesiyle, is kazalarinin 3’te
2’sinin azaldi§i tespit edilmistir [30]. Ozellikle de belli bir sicaklia kadar kaza sayis|
sabit olmakta belli bir sicaklik degerinden sonra kaza sayisi dikkat ¢ekici bir sekilde

arttigr goézlenmistir [4].

Isi ve nem sicakhgi etkileyen unsurlardir. Nemli bir ortamda sicakliyi daha da gok
hissederiz. Arastirmalar da 1s1 ve nemin artmasiyla hastalanma ve 6lum oranlarinin
da arttirdi§ tespit edilmistir. Ornegin 18-24°C, rutubette relatif nem 80-100 olursa
rahatsiz edici bulgular ortaya ¢ikar, fiziksel ve ruhsal bitkinlik gérulmektedir. 24°C’'de
%60 relatif nemde, hafif bir hareket bile isciyi terletir ve fiziksel yorgunlugunu arttirip,

calisma gucu ve hevesini azaltmaktadir [30].

Isi garpmasi vucut kendini yeteri kadar sojutamadigi durumda olusur. Isi garpmasi,
hipotalamustaki 1s1 duzenleme sisteminin adaptasyon yetersizligi ve terlemenin
durmasi sonucu gergeklesir. Vakalarin doértte biri 6lumle sonuglanir. Isi carpmasi
birden bire, 6n belirtiler olmadan meydana gelirse de, mutlaka 6ncesinde bir iki
gunlik sure icerisinde aslinda belirtileri gostermektedir. Halsizlik, bas agrisi, bag

dénmesi, yudruyds bozukluklari, mental bozukluklar, istahsizlik, kusma, diare ve
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senkop gibi belirtilerle 6nceden kendini gostermektedir. Bdyle bir durumla
karsllasildiginda kazazede hemen sicaktan cikariimali ve vicut mimkin oldugu
kadar hizlica sogutulmahdir. Bu sogutma islemi suyu sikilmis 1slak bezlerle yapilir.
Asiri sicakhda maruz kalan c¢alisanlarda ara dinlenme periyotlari verilmelidir.
Bdylece calisanin ara dinlenmelerde su ve limonlu soguk cay ile vicut 1sI dengeleri

ayarlanmahdir. Calisan her 15 dk’lik periyotlarla su icmeyi ihmal etmemelidir [4, 30].

Soguk calisma ortami bircok sektérde 6nemli saglik sorunlarindan biridir. Soguk
cevre kosullar altinda calismada, insana sogugu hissettiren etkenler 6zellikle
calisilan yerdeki sicaklik derecesi ve hava akim hizidir. Ayrica soguk havanin nemli
veya kuru havadaki etkisi ayni degildir. Kuru olan havada soguga daha fazla
dayanilir, havanin durgun veya esintili olmasi da sogugun algilanan derecesini
etkilemektedir. Sogugun insan sagligina etkisi, soguk alginhg: rahatsizliklari,
vlicudun belirli yerlerinin donmasi, soguk yanigi ve gozlem ve tepki yeteneginin
azalmasi gibi zararlar vardir. Soguk ¢alisma ortamlarinda c¢alisan isciler, fazla eneriji
harcarlar ve buna bagh olarak da zamanindan 6nce yorulurlar. Yorgunlugu ve

sogugun bir sonucu olarak da isine karsi olan ilgilerini kaybederler [30, 57].

El ve ayak parmaklarini, burun ve kulaklari soguktan korumak oldukg¢a zordur.
Soguktan etkilenen el parmaklari, incelikli is yapma iglevini ve dokunma duyulari
duyarliligini kaybeder. is verimi diiser ve en énemlisi algilama, diisiinme tepki ve

refleks sdreleri uzayip uyusukluga neden oldugu igin de kaza riski artmaktadir [4].

isyeri calisma ortaminda 1s1y1 disirmenin yollarindan birkagi, makineleri yalitma,
sicak davlumbazlar, firinlarin pervane ile cevrilmesi, gelen gunes IsisInIn
azaltilmasi, doner vantilatdrler ve klimalardir. isyerlerinde 1siy1 arttirmanin yollari ise

sicak hava sistemleri, 1igimali isiticilar ve klimalardir [54].
c) Aydinlatma

isyeri ortaminda iglerin tam anlamiyla yapilabilmesi icin dikkat edilmesi gereken en
onemli etkenlerden biride iyi bir aydinlatmadan faydalanarak c¢aligsanlarin g6z
sagliginin korunmasidir. Uygun ve yeterli aydinlatma kosullariyla isgilerin goz sagligi
korunarak ¢alisma ortaminda olabilecek is kazasi ve rahatsizliklar dnlenebilmektedir
[54].

Goz en 6nemli algi organlarindan biridir. insanlar tim algilamanin %80 ile %90’'ini

g0z araciligi ile gergeklestirir. Ginumuzde endustriyel iglerin gogunda gdz, en fazla
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zorlana organlarin basinda gelmektedir. is kosullarinin dogurdugu yorgunlugun
buyudk bir kisminin g6z zorlanmasindan kaynaklandigi dusunulir. Bu sebeple
calisma ortaminda gézii yormayacak sekilde bir aydinlatma ortami secilmelidir. iyi
bir aydinlatma calisma esnasinda insan performansinin %15 hatta bazi durumlarda
%40 oraninda arttirmaktadir [54].

lyi bir aydinlatma tasariminda iggiler, yiksek dizeyde is becerisi, verimlilik ve
¢alisanlarin kendilerini rahat hissettikleri bir ortamda c¢alisacaklardir [4]. Yapilan bir
arastirmada aydinlatmanin performans lGzerindeki etkisinin %14-40 oraninda oldugu
belirlenmis. Go6zin fonksiyonlarini  etkileyen tim  durumlarin, bireylerin

performanslarini kayda deger derece azalttigi belirtilmigstir [54].

lyi bir aydinlatma yapilan ise gére gerektigi siddette olmalidir. Calisma ortaminda iyi
yayllmis, golge vermeyen ve gdéz kamastirmayan bir aydinlatma olusturulmahdir. is
yeri tasariminda olabildigince dogru bir sekilde dogal aydinlatmadan
yararlaniimalidir. Dogal aydinlatmanin yetersiz kaldigi durumlarda dodru suni
aydinlatmadan  yararlaniimalidir. Dogal aydinlatmadan vyeterli  sekilde
yararlanabilmek icin su durumlar dikkate almalidir. Tek tarafli aydinlik isteniyorsa
pencereler guneye bakmalidir, gliney en fazla 1sik veren yondir. Ayrica glney
Isiklari gdéz kamastirir, bu nedenle ince islerde pencereler giiney-doguya veya
gliney-batiya, agir islerde kuzey-dogu veya kuzey-batiya dogru olmalidir. isyerine
yeterli 1sIk gelebilmesi igin, isyerinin karsisindaki yapilarin yuksekligi yolun
genisligini gegmemelidir. Pencereler mimkin oldugu kadar ylksege yapilmalidir.
Yuksekteki pencereler tipki genis pencereler gibi ¢ok 1sik alir. Odalarin derinligi

pencere yuksekliginin iki katini gegmemelidir [30].

isyeri calisma ortaminda iyi bir aydinlatma igin 1s1§in niteligi énemlidir ve en iyi
nitelikteki 1sik gun 1s1gi1dir. GUn 1s1gindan olabildigince fazla yararlaniimalidir. Gece
calisiimasi gereken durumlarda da gun 1s1§ina benzer i1giklarin kullaniimasina dikkat
edilmelidir. Aydinlatmanin dizenli olmasi gerekir. Diger bir degisle ¢alisilan yuzeyin
her yanindaki aydinlatma dizeyi esit olmahdir. Eger duzenli bir aydinlatma olmazsa
g6z fakli aydinlatma yuzeylerine kargi uyum saglayabilmek amaciyla yorulacaktir.
Aydinlatma duragan olmahdir. Isik kaynagi titresim yapmamaldir. Boyle bir
durumda hizli degisime g6z uyum saglamak isteyecek ve oldugunda daha fazla
yorulacaktir. Aydinlatma gozin kamasmasina neden olacak kadar ¢ok olmamalidir.

Bu durumda da hem goz yorgunluguna hem de ruhsal anlamda da rahatsizliklara

82



neden olacaktir. Caligilan ylzeye gdélge dusmemeli, 1sik kaynagi calisilan yere

dogru sekilde yerlegtiriimelidir [4].

isyerlerindeki aydinlatmanin siddetini, calisanlarin yas durumlarina gére de
dizenlemek gerekmektedir. Ornegin, 40 yas Ustl galiganlar icin daha fazla aydinliga
ihtiya¢ duyulur. 60 yasindaki bir is¢inin 20 yasindaki geng bir isciye gore yaklasik 2-
5 kat daha guglu bir aydinliga ihtiyaci vardir [54].

Dengeli bir aydinlatma ile galisanlarda beliren yorgunluk hissi giderilip, is kaza
egilimi olasiliklari azaltilabilir. Amerika’da yapilan bir calismada bir adir sanayi
isyerinin montaj kisminda genel aydinlatma 200 likse ¢ikarildiginda, kazalarin %32
azaldigi gorulmustar. Ayni isyerinde duvar ve tavan acik renklere boyanip daha
yaygin ve tam bir aydinlatma saglanmasiyla, kaza frekansinin %16.5 daha azaldigi
belirlenmigtir. Amerikan sigorta sirketlerinin yaklasimina gore is kazalarinin %18’i
uygun olmayan aydinlatmanin sonucu olustugu belirtilir. Ayrica iyi bir aydinlatma
randimani arttirir, hatalari azaltmaktadir. Baska bir calismada da bir Amerikan
pamuk ipligi fabrikasinda calisma ortami aydinlatmasini 170 liksten 340 likse
cikarmakla imalat %4,6 artmis, i1skartalar azalarak masraf %24,5 daha az oldugu
belirlenmigtir. Yetersiz aydinlatma, is kazalarinin artmasina sebep olmakla birlikte

gorme bozuklugu olan kisilerde daha da dikkat edilmesi gerekmektedir [48].

isyeri ortamindaki aydinlatma durumu ile is kazalari arasindaki iliskiye yonelik
yapilan arastirmalarda, hem yetersiz aydinlatmanin hem de yapay aydinlatmanin i
kazalarini arttirdi§i tespit edilmistir. Bu bilgiyi dogrulayan bir arastirma da yapay
aydinlatmada meydana gelen kazalarin dogal aydinlatmada meydana gelenlerden
%25 daha fazla oldugunu belirtilmistir [54].

Kisacasi, iyi bir aydinlatma erken yorulmayi 6nleyerek, insanlari gliduler ve galisma
verimini artirir. Yetersiz, asiri veya suni aydinlatma c¢alisanlar Uzerinde genel
anlamda yorgunluk hissi, g6z yorgunlugu ve uyum bozuklugu, g6z kamasmasi,
dikkat dagilmasi, bas agrisi gibi olumsuz durumlarla karsilagsmasina neden olur. Bu
olumsuzluklarla c¢ahsanlarin isin gerektirdidi performansi ve gerekli hareketleri
yapmalarina engel olur ve is kazalari olusumuna neden olacak durumlara zemin
hazirlamaktadir [54].
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d) Titresim

Titresim, genelde kati ortamda yayilan, dokunma duyusu ile algilanabilen bir enerji
yayilimidir. Nitelikleri ve etkisi titresimin ylksekligine, frekansina, etkileme suresine,
yonune, Kigisel duyarliliga, etkiledigi bolgeye ve risk etmenlerine baghdir. Titresim
frekansi saniyede titresim sayisi olarak ve hertz birimi ile dl¢ullr. Titresim riskini
belirleyen faktorler periyodik ve periyodik olmayan titresimler olmak Uzere ikiye
ayrilir. Periyodik titregsimler cesitli harmonik titresimlerin bir araya gelmesiyle
olusurlar. Darbe ile calisan aletlerde oldugu gibi periyodik olmayan titresimler,
zaman icinde sapma yoOnlerini degistirirler. Titresim analizi yaparken, titresim
yuklerinin zaman icindeki degisimleriyle ile titresim yonine dikkate edilmelidir.
Titresimler diisey, yatay ya da dairesel olarak veya bunlarin bilesimi olarak etki
gosterirler. Yiklenme derecesini belirleyen faktorlerden biride titresimin viicuda etki
yeridir. Titresen bir sistem ikinci bir sisteme etki yaparsa ikinci sistemi de beraber

titresmeye yoneltmektedir [4].

Ulkemizde iscilerin mekanik titresime maruz kalmalari sonucu ortaya ¢ikan saglik ve
guvenlik risklerinin artisi nedeniyle, konu ile ilgili bir yasal dizenlemeye Titresim
Yénetmeligi ile adim atilmistir. Calisma ortaminda, yuksek glgle c¢alisan
makinalarda meydana gelen yogun titresimler, makinalari ¢alistiran operatorleri
dogrudan etkilemektedir. isletmede kullanilan makinalarin giiclerinin artisina bagli
olarak mekanik titresimlerinin de artar. iscilerin titresime maruz kalmalari sonucu
¢alisma dizenlerinin bozulmasi, is¢inin verimliliginin azalmasi ve isginin fizyolojik
fonksiyonlarinin olumsuz etkilenmesini saglar. Cok daha fazla titresime maruz
kalmalari durumunda, iscilerde titresime baglh meslek hastaliklari gézlenmektedir
[54].

Titresim insan viicuduna fakli sekillerde ve yerlerde etki etmektedir. Ornegin, ayakta
duran bir insanin ayaklarindan, oturuyorsa kaba etinden, sirtini dayamissa sirtindan
viucuduna girebilmektedir. Titresimle olusan enerjinin organizmaya akimi sonucu
dokulara zarar vererek, organizmayi genel ya da lokal olarak etkiler. Zararl etkinin
derecesi, titresimin ylUksekligine, frekansina, suresine, etki yerine ve etki yonine,
etkiledigi dokunun niteligine, kisisel duyarliliga, risk etkenlerine gore degismektedir.
20 Hertz'den buyuk olan titresimler vicuda el araciligi ile girmektedir. Bu titresime
sikhkla maruz kalndigi takdirde caliganlarda titresim hastaligi gorulmesi soz
konusudur. Bu hastalik daha ¢ok kompresorlt portatif arag kullananlarda rastlanir.

Delme, kesme iglemleri icin kullanilan bu aleti isci, elleri ile tutar omuzuna ve
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baldirina dayar, titresim bu sekilde vicuda direk girmektedir. Bu aletlerin yaptigi
titresimlerin baslica zararlari kemiklerin oynar yerleri ve damarlar Gzerindedir. Bu
aleti uzun yillar kullanan isgide ilk dnce dirsek ve kolu agip kapatirken giglik cektigi
g6raldr, yorulunca kollara kramp girer, bileklerde bikme ve a¢gma isglevi sirasinda
agri ve bileklerde sislik ile kendini gosteren rahatsizlik Kienbdck meslek hastaligi
gorilmektedir. Bir diger meslek hastaligi da parmaklarda damar bozukluguna bagl

olarak solukluk, tisime, nemlilik ile kendini gésteren Raynold hastalgidir [4, 30].

Mekanik titresimle hareket sistemi, periferik damarlar, periferik ve kismen santral
sinir sistemi zarar gérmektedir. Bu alanda yapilan arastirmalarda, titresimlerin kas,
bag ve eklem algilama sistemlerinde, i¢ kulak denge organinda, derinin duyarl kil
dibi ve deri alti algi organlarinda, alt ve Ust etraf kilcal damar adinda zararli ve kalici

etkileri gosterdigi belirlenmistir [4].

Vibrasyonlu islerde calisanlarin dikkat etmesi gereken durumlarin basinda 6zellikle
disarida calisan isgiler icin sogukta i1slak elle kompresorla aletlerle ¢alismamalari,
ara sira ellerini 1lik su ile yikayip, ¢ok iyi kurulamalari gerekmektedir. Titresim yapan
tasitlarda oturma yerlerinin uygunlugu ergonomisi saglanmalidir. Mekanik titresime

maruz kalan ¢alisma alanlarinda g¢alisanlara periyodik muayeneler yapilimalidir [30].

isyeri ortaminda makine, tezgah Uizerinde veya kurulmus sistemlerde, binalarda ya
da araglarda meydana gelen titresimler insan sagligi acgisindan risk teskil
etmektedir. YUksek frekansli titresimler galisanin hem fizyolojik hem de psikolojik
saghgini etkilemektedir. Calisilan ortamda var olan titresimin surekliligi, calisanlar
Uzerinde yorgunluk, sinirlilik gibi olumsuz durumlar yaratir. Titresime maruz kalan
kisilerdeki yorgunluk ve sinirlilik hali ile birlikte fizyolojik saglik sorunlari, ¢alisanlarin

kaza yapma egilimine sebep olmaktadir [54].
e) lIsinlar

Elektromanyetik 1sinim, dalga boyuna goére gesitli siniflara ayrilmaktadir. Bunlar, en
uzun dalga boyundan en kisasina dogru radyo, mikrodalga, kizilotesi, gorunr,
morotesi x-1gin1 ve gama iginlaridir. Dalga boyu arttikga, 1SInim enerjisi de
artmaktadir. Dalga boyu 10 ile 40 nm arasindaki 1sinimalar mor 6tesi isinimlardir.
Mor oOtesi 1sinim gorebildigimiz en kuguk dalga boylu 1sinimi mor olarak
algiladigimizdan dolayl bundan daha kiiglik dalga boyundaki iginimlardir. insan
gbzu 40 ile 70 nm dalga boylan arasinda isimalara duyarli oldugundan bunun

digindaki i1sinimlari gézimuiz algilayamaz. Maddenin en kuguk yapitagi atomdur.
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Atom, proton, nétrondan olusan bir ¢ekirdek ¢evresinde cekirdegin etrafinda dénen
elektronlardan olusmaktadir. Herhangi bir maddenin atom c¢ekirdegindeki notronlarin
sayisi proton sayisindan fazla ise c¢ekirdekte kararsizlik olusur ve fazla nétronlar
parcalanir. Bu pargcalanma sirasinda ortaya ¢ikan alfa, beta, gama adi verilen ve
ciplak goézle goérilmeyen isinlar ¢ikar. Bu isinlara radyasyon denir. Ultraviyole i1sinlar
da goérunen 1sin ile x-isinlari arasinda kalan elektromanyetik radyasyondur.
Ultraviyole i1sinlarin dalga boylari, x-isinlarinkinden uzun, goériinen isinlarinkinden

ise kisadir. Dalga boylarinin kisaligi sebebiyle insan gozlyle gérilemezler [4].

Gunumuzde teknolojinin gelismesiyle ilerleyen uretim slregleri icin Uretilen birgok
cihaz radyasyon yaymaktadir. Radyasyon yayan bu maddeler radyoaktiftir.
Radyasyon dogada daimi var olan bir olgudur, dalga, parcacik veya foton olarak

adlandirilan enerji paketleri ile yayiimaktadir [4].

Radyasyon cesitleri iyon yapan isinlar ve iyon yapmayan isinlar olarak iki grupta

incelenmektedir [30].

ik olarak iyon yapmayan isinlar; icerisinde en basta ultraviyole isinlar gelmektedir.
Ultraviyole isinlar gunes isinlari icerisinde bulunurlar. Bunun disinda, endustride
¢alisma ortaminda ultraviyole isinlara kaynak islerinde karsilagiriz. Ultraviyole
Isinlarin deri Gzerindeki etkileri kizarti ve yanmadir. Agik havada deniz, kir ve dagda,
guneste kalanlarin derisi evvela kizarir, sonra esmerlesir, killar duser, tirnaklar
bozulur ve deri Uzerinde kilcal damarlar genigler. Deri gunes yanidi denilen rengi
alir. Glineste uzun zaman maruz kalanlarda deri kanseri olma riski fazladir. Ozellikle
de kanser yapici kimyasal maddelerle ¢alisanlar, bu igleri ultraviyole isinlarinin fazla
oldugu gunesli havalarda ve agikta yapiyorlarsa kanser olma riskleri daha da
fazladir. GUnegte uzun sure kalmak daha sonraki durumlarda agrili yaralar ve deri
kanserlerine neden olabilir. Guneste uzun sure kalindidinda kandaki akyuvarlar
sayisinda azalmalar gorulebilir, akciger kanseri, kemik bozukluklari gibi
rahatsizliklara da sebep olabilir. Sanayide galisma alaninda kaynak isinden kaynakh
ultraviyole 1ginlari deride kizariklik ve yanmalara neden olur fakat kanser yapici bir
doz da degildir. Burada deriden ziyade en ¢ok zarar géren organ gézdir. G6zin deri
gibi kendini yenileme yeteneg@i olmadigindan, kornea tabakasi ultraviyole i1sinlarinin
etkisi ile iltihaplanir ve Ust kisimlarinda Ulserler olusur. Korunmak igin glnese
sapkasiz ve gozluksuz ¢ikilmamali ve kaynakgilar kaynak yaparken gozluk takmayi

ve siperlik kullanmayi ihmal etmemelidirler [30].
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Uzun sireli radyasyona maruz kalan kisilerde ise derinin rengi koyulasir, deri kurur,
enfraruj 1sinlari, cam, gelik, ddkiimhane gibi eriyik halde akkor halde bulunan islerde
¢alisanlar enfraruj 1sinlari ile kargi kargiya kalirlar. Bu 1sinlar yine en ¢ok gz igin
zararlidir. Gézin mercegdi bu 1sinlarla ileri derecede hassaslasarak, g6z mercedinde

bulaniklik katarakt olusumu ve gorme yetisinde kayip oldugu goézlenir [30].

Bir digeri de iyon yapan isinlardir. Bunlar x-isinlari, dogal radyoaktif maddeler ve
suni radyoaktif maddelerden g¢ikan isinlardir. X-iginlari, hekimler, hemsireler,
rontgen teknisyenleri, bu cihazlari tecribe eden, tamir eden, monte edenler,
sanayide gitgide kullanimi artan ve x-1ginlari ile kontrol cihazlarinda galisanlar igin
onem arz etmektedir. Dogal radyoaktif maddeler, radyum, uranyum ve toryumdur.
Bu maddelerin tipta ve cikarilmalari islenmeleri sanayide baslica risk teskil eden
islerdir [30].

Gama ve x-isinlari elektromanyetik radyasyonlardir. Bunlar ylksek frekansli
goérunen 1sik ve radyo dalgalari gibi elektromanyetik dalgalardir ve dalga boylari ¢cok
kigik olmasina ragmen enerjileri yiksektir. Gama isinlari manyetik alanda
sapmadiklari icin belirli bir elektrikle yukli olmayan elektromanyetik dalgalardir.
Bunlar radyoaktif bozunmalar ya da nikleer reaksiyonlar sonucu olusan kararsiz
atom cekirdeklerinden yayilan isinlarla olusur. X-iginlari hizlandiriimis yiksek atom
numaralli elektronlar hedef secilen atomlarin c¢ekirdeklerine yaklastiklarinda,
yavaglama gergeklesir. Bu yavaslamalar sonucu x-iginlari olusur. Alfa isinlari, arti
yukli pargaciklardir, bir kagit parcasi ve cildimiz tarafindan durdurulabilir. Beta
isinlari arti ve eksi yiiklerden meydana gelmistir. ince bir su, metal levha ya da cam

tabakasi ile bu elektronlari durdurabilmek igin yeterlidir [4].
3.2.3.2. Kimyasal Faktorler

GunUmuzde yasadigimiz ¢evrede birgcok etkisi olan binlerce kimyasal madde ev ve
isyerlerinde yogun olarak kullaniimaktadir. Endustride ¢alisan bir is¢i icin her gin
¢ok sayida kimyasal madde ile temasi s6z konusudur. Bu kimyasallarin tretimi ve
kullanimi esnasinda insan sagligini tehdit eden énemli maddelerde bulunmaktadir.
Kimyasal maddelerin insan vicuduna girisi solunum yolu, deri absorpsiyonu ve
sindirim yolu ile olmaktadir. Bunlarin igerisinde en tehlikeli olani solunum yolu ile
kimyasal etkenin viicuda girmesidir. Yetiskin bir insanin akcigerinin 55-75 m?’lik bir
hava ile temas ylzeyi oldugu dusunulirse ne kadar hizli bir sekilde organizmaya

etki edecegi daha iyi anlasilmis olur. Sindirim yolu ile daha c¢ok kursun
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zehirlenmeleri gorulur. Bazi kimyasallar da higbir etki uyandirmadan deri araciliyla

vucuda girer ve tehlikenin fark edilememesini saglar [3, 4].

Toluen, seyreltik soda vb. maddeler tarafindan derinin koruyucu dis tabakasi zarar
gorebilir ve bu durumda benzen, anilin, fenol gibi baska kimyasallar da deriden kan
dolasimina gecer. Ayrica gézler de sigrama veya buhar seklinde bulunan maddeleri
absorbe etmektedir [4].

Kimyasal maddelerin etkisi genellikle kronik davranighdir, seyrek olarak akut
etkilenmeler gorilir. Bu sebeple etkilenmeler cogu baslangigta fark edilemediginden
genelde tedbir alinabilmesi icin ge¢ kalinmis olur. Sanayide c¢alisma ortaminda
belirlenen bazi zehirli kimyasal maddeler icin belli bir sinira kadar kabul edilebilir
degerler saptanmistir. Bu sinir degerlerden sonra ve devamli temas halinde

olunmasi insan sagligi icin tehdit olusturmaktadir [4].
a) Gazlar

Endustride uretim sdrecinde kullanilan birgok zehirli gaz isciler igin buylk tehlike
kaynagidirlar. Yapilan is gere@i bu gazlarin bir kismi, calisma ortaminda kabul

edilebilir degerler icerisinde bulunabilirler [30].

Uretim surecinde kullanilan bu gazlarin her birinin insan Uzerinde farkli etkileri
bulunur. Bu sebeple her gaz i¢cin hem korunma hem de tedavi usulleri degisiktir.
Fakat her tirli durumda isyerinde ¢alisan isciler icin bilinmesi gereken, isyerinde ne
gibi zehirli gazlar olabilecegini, bunlarin viicut Uzerine yapabilecegdi etkileri, alinacak
koruma onlemlerini ve acil tedavi yontemlerini dnceden bilmeleri gerekmektedir.
Zehirli gaz olabilecek bir ortamda c¢alisan is¢inin, saghginin korunmasi, bu konuda
bilingli ve bilgili olmaya baghdir. Zehirli gazlar, dikkatsizligi, tedbirsizligi, dnem
vermemeyi higbir zaman affetmez, bu konuda en ufak bir aksaklik, dikkatsizlik hem

iscinin hem de arkadaslarinin saghgini etkileyecek durumlara neden olabilir [30].

insan  organizmasi Uzerinde etkileri olan zararll gazlar su sekilde

siniflandiriimaktadir [4].

Basit Bogucu Gazlar, normal atmosferik basingtaki havada bulunan oksijen oranini
hacimce %-18’lerin altina dugurerek bogulmaya sebep olur. Vicutta herhangi
kimyasal isleme karismazlar. Bu gazlar ortamda fazla miktarda bulunduklari zaman

havadaki oksijen miktarinin azalmasiyla, hipoksiye neden olur. Gazlar icerisinde en
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onemlileri, karbondioksit, metan, propan ve butan (sivilastiriimis petrol gazi (LPG)),

asetilen ve hidrojen gazlandir [3, 4].

Kimyasal Bogucu Gazlar, vucuttaki enzim sistemlerini bloke ederek veya kimyasal
islemlerle etkilesime girerek etki gosterirler [3]. Degisik mekanizmalarla hicrelere
oksijen erisimini engelleyerek zehirlenme etkisi gosterir. Bu gazlara ornek olarak en

basta, karbon monoksit, hidrojen siyantr ve hidrojen sulfardur [4].

Tahris Edici Gazlar, su ile birlestiklerinde asit veya alkali maddeler haline gelerek
tahris edici etki yaratan gazlardir [3]. Amonyak, klor, kikurtdioksit, fosgen,

azotoksitler, ozon ve formaldehit gibi gazlardir [4].

Sistematik Zehir Etkisi Gosteren Gazlar, asrin, stibin, fosfin, nikel karbonil ve karbon

sulfur gibi gazlardir. Sanayide cesitli islemlerde ortaya c¢ikarlar [4].
b) Tozlar

Teknik anlamda tozu tanimlayacak olursak, ¢aplari 1 mikrondan biylk olup havada
asih olarak bulunan kati parcaciklardir. Caplari, 1 mikrondan kii¢lk olanlar aerosol
adini alirlar. Tozlarin en buylk etkisi, solunum sistemi Uzerinedir. Her solumada,
havada asili olan tozlar, burun ve agizdan girerek hava yollarindan gecer ve
akcigerlere ulagir. Tozlarin buyldk olanlari, burunda ve Ust solunum yollarinda
tutulup, balgam ve o&ksurikle disari atihr. Tozlarin g¢aplari azaldikga, akciger ve
alveollere kadar gidenlerin miktarlari artar. Caplari 1-2 mikron civarinda olan tozlar
hemen hemen hi¢ tutunmazlar, ve bu tozlar ¢alisma ortami igerisinde insanlar igin
blyik tehlike olusturmaktadir. Ozellikle bu tozlarin kristal formlari sebebiyle
akcigerde doku degisikligine neden olarak ileriki dénemlerde ¢alisan bireyleri 6lume
sebebiyet verecek kadar tehlikelidir. 1 mikrondan kigulk olanlar ise, ufak ve hafif
oluslari nedeni ile akciger havasinda asili kalir ve tekrar disari ¢ikabilme ihtimalleri
de vardir. Caplart 5 mikrondan blylk olanlar alveollere kadar ulasamazlar Ust
solunum vyollarini tahris ederler. Brongit hastaligi, tozlu ¢evrede en sik gorulen
hastaliktir. Caplari 5 mikrondan kigUk olanlarin bazilari gerek kimyasal yapilari
nedeni ile gerekse akcigerlere yerleserek burada lokal hastaliklara neden
olmaktadirlar [30].

Biyolojik etkileri acgisindan tozlar su sekilde siniflandirilir. ilk olarak akcigerde
dokusal dedisime sebep olan tozlar, kuvars, kritobalit, silis, tridimit, tropoli, silikatler,

asbest, talk, mika ve kdmur tozudur [4].
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Toksit tozlar, merkezi sinir sistemi, karaciger, bdbrek, kan vb. organ ve dokular
Uzerinde akut ya da kronik etki yaparlar. En énemlileri, kursun, krom, kadminyum,

vanadyum, TNT, arsenik olarak sayilabilirler [4].

Alerjik tozlar, deri Uzerinde egzama veya astim yapan tozlardir. Bunlar, pamuk,

keten, kenevir, tahta tozlari, deri sag tuyu ve pulu tozlardir [4].

Akciger Uzerinde birikip dokusal degisime sebep olmayan tozlar, alimina, kalsiyum

karbonat, portland ¢imentosu, cam yunu, mermer, magnezit gibi tozlardir [4].

Akcigerlerde biriken tozlar hem tozun 6zelligi hem de bireyin bazi 6zellikleri sigara
icip icmemesi gibi Ozellikler acgisindan 6nem tasimaktadir. Arastirmalarda toz
nedeniyle meydana gelen akciger hastaliklarinin sigara igenlerde daha sik
goruldigu gézlenmistir. Buradaki en énemli konu asbest liflerinin solunmasi sonucu
olusan akciger kanserleridir. Sigara ve asbest birbirinden bagimsiz olarak akciger
kanserine neden olurlar. Ancak sigara ile asbest birlikte oldugunda akciger kanseri
riski cok daha ylksek diizeylere ¢ikmaktadir. Kisisel 6zellik olarak genetik yapinin
da o6nemi vardir. Alfa-1 antitripsin enziminin eksikligi durumunda genel olarak

solunum sistemi hastaliklarina bir yatkinlik s6z konusudur [3].
c) Solventler

Endlstride ¢dzlciler, hemen hemen butin is kollarinda belli miktarlarda
kullanilmaktadir. Organik maddeleri ¢dézmede kullanilan bu ¢dzlcller parlayici
maddelerdir. Cdzlculerin blyldk ¢odunlugunun norotoksit etkisi bulundugundan
bircogunun uyusturma ve zehirleme etkisi bulunur. Kimyasal yapilari farkl olan bu
maddelerin ortak Ozelligi ise igerisinde birgok maddeyi eritmeleridir. Ancak bu
maddelerin yaygin olarak kullanigi, is¢i saghdi bakimindan énemli sorunlar da

beraberinde getirmektedir [3, 30].

Coziculerin  sinir sistemine etkisi, yaglari eriten 06zellige sahip olduklarindan
¢ozucdlerin hepsi, beynin yagh dokusuna etki ederler. Tipki alkol ve eter sarhoslugu
gibi bir sarhosluk meydana getirirler. Yiuksek dozla birdenbire karsilasinca bas
agrisi, bas donmesi olusur. Daha agir vakalarda kendinden gegme ve koma, bulanti
ve kusma durumlari goralir. Dusuk dozlarda uzun zaman kargilasirsa sinirlilik,

kabus, titremeler ortaya ¢ikmaktadir [30].
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Deride, yogun ¢oéziculerin etkisi ile bazi bozukluklar olusur, yanma, kizarti, sisme
gibi belirtiler gosterir. Bu belirtiler genel anlamda bir gesit egzama olugumudur [25].

Endustride yaygin olarak kullanilan ¢éziculerden bahsedecek olursak [4],

Hidrokarbonlar, genel olarak uyusturma oOzelligine sahiptirler. Aromatik
hidrokarbonlardan benzen ve tolien gibi maddelerin buharlarina asiri maruz
kalinmasi durumunda kas sistemine zarar verir, kiside bilin¢g kaybina neden olur.
Benzen kan yapici sisteme etki ettiginden dolayr kanserojen risk tasiyan bir
maddedir [4].

Halojenli Hidrokarbonlar grubundaki ¢ézlculer asiri uyusturma 6zelligine sahiptir.
Karbontetraklorlr ve tetrakloretan gibi doymus gruplar karaciger ve bobrekler igin
tehlikelidir. Klorobenzen merkezi sinir sistemine etki ile biling kaybi biciminde akut
bir etki gosterir. Naftalinler karaciger zedelenmesi olarak bilinen toksik sariliga
sebep olurlar. Alkoller genellikle uyusturma 6zelligi gosteren, ortam sicakliginda
parlama noktasina sahip c¢ozuculerdir. Eterler, dietil eter kaynama noktasi dusik
cerrahide kullanilan, yanmayan ilk anestezik maddedir. Bunun yani sira ahsap
vernikleme ve boyama islerinde inceltici sivi olarak kullanilir. Glikol Tirevleri bazi
kimyasallarin kan ve sinir sistemi Uzerine toksik etkisi vardir. Esterlerin buharinin
g6z, burun ve Ust solunum yollarinda tahrig edici etkisi vardir. Ketonlar grubundan
olan karbon disulfir endustride kullanilan ¢éziculerin en tehlikelilerindendir.
Parlayici ve toksiktir etkisi bulunur. Merkezi ve ¢evresel sinir sistemine etki eder ve

psikoza neden olabilirler [4].
3.2.3.3. Biyolojik faktorler

ISG konulari ¢cogu zaman sanayi odakli ¢alismalar olarak algilanir ve gcodunlukla
kimyasal ve fiziksel etkenler olarak disinilir. Oysa cagdas ISG biitiin
mesleklerdeki calismalari kapsamak durumundadir ve bu islerin bazilarinda fiziksel
ve kimyasal faktorler disinda baska faktorlerde olabilir [3]. Bulasici hastaliklar
toplumun her kesiminde meydana gelmektedir. Fakat isci isini icra ettigi yerde bu
hastaliktan etkilenmisse iste o zaman meslek hastaliyi olarak kabul edilmektedir.
Ornegin tiiberkiiloz hastali§i, her insan da olabilir ama ig icabi devamli veremli
hastalarla kargilasan hastane personelinde meydana gelirse, iste bu devrede
meslek hastaligi diyebiliriz. Hangi bulasici hastaliklarin meslek hastaligi olabilecegi

SGK’nin tizigunde meslek hastaliklari listesinde belirtilmistir [30].
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3.2.3.4. Ergonomik ¢evre kosullari

Ergonomi, calisma hayatinda calisanlarin igyerindeki yasam kosullarini insanin
Ozelliklerine uygun hale getiriimesini saglayan bir bilim dahdir [3]. Endustriyel
ergonomi ise is¢i igin saglik ve guvenliginin yukselmesi ile yuksek moral kaynagi
olurken, iscilerin performanslarinin arttirllmasi adina isletme icinde yapilan

dizenlemelerdir [25].

Ergonomi insan yeteneginin sinirlarina saygi goOstererek, calisma ve yasam
kosullarini insanla uyumlu hale getirmesiyle, artan kullanim kolayldi, azalan hatalar
ve artan Uretkenlik ile isin etkinliginin ve verimliliginin yikseltiimesidir. insanlarin
yetenekleri disinda calismalarinin énlemesiyle, artan guvenlik, azalan yorgunluk ve
stres, artan is tatmini ve hayat standardi ile bireylerin kaza ve yaralanmalarina yol

acabilecek tehlikeleri dnler ve yapilan isi daha glvenli kilar [25].

Ergonomi, insan kabiliyeti ve kapasitesine gore uygun is ortami dizenledigi icin
zaten beraberinde is¢i sagliginin saglanmasi ve is kazalarinin azalmasini saglar
[25].

Ergonomi sistem yaklasimini, insan ve makine arasindaki iliskiye goére uygular.
Ergonomi de asil olan insanin ise uyum saglamasi degil, isin, makine-ara¢ ve
gereglerin, isyerindeki ¢alisma kosullarinin insan niteliklerine uygun hale
getirilmesidir. Bir insanin kullandidi makine ne kadar gelismis olursa olsun, eger isci
makine uyumu saglanamamissa bu iki elemanin olusturdugu sistemden beklenen
yuksek performansin elde edilmesi mumkin dedildir [25]. Ergonomi davranig
bilimleri antropometri ve istatistik bilim dallariyla, biyolojik bilimler ve muhendislik

bilimlerinin ortak ilgi alanidir [3].

Ergonomi ilkeleri insanlarin ¢alisma ortamindaki rahatini ve konforunu saglamaya
yoneliktir. Ergonomi, calisma ortamindaki her turli stres kaynagini ve insanin bu
stres kaynaklarina adaptasyon saglayacak Onlemleri arastirmaktir. Calisma
hayatinin isci Gzerindeki olumsuz etkilerini ortadan kaldirilmak ya da zarar1 azalticak
sekilde sinirlandiriimasina yonelik tim c¢abalar ergonominin c¢alisma alanini
olusturmaktadir [25]. Calisma hayati agisindan iki énemli durum s6z konusudur.
Bunlar is verimi ve is glvenligidir. Rahat ve konforlu bir ortamda galisan bir kisinin is
verimi artar, bu artan is verimi Uretimin miktar1 ve niteligi bakimindan énem arz eder.
Ergonomik ilkeler isletme igerisinde olmasi gerektigi gibi uygulanmiyorsa isin

glvenligi azalir ve is kazasi olasihgl artar. Ornegin sirekli ayakta calismak

92



durumunda olan bir kisi cabuk yorulacagi igin dikkati azalacak, diger bir taraftan da
isini ¢cabuk bitirmek i¢in hizli ¢alismak isteyecektir. Burada her iki faktdér de is

kazasinin meydana gelme olasiligini arttirir [3].

insan fizyolojisine en uygun calisma siiresi 7,5 saattir. Ginlik ve haftalik ¢alisma
suresini azaltmak verimliligin artmasina neden olmaktadir. Aragtirmalar sonucunda
7,5 saatlik calisma suresinin agilmasi halinde, verimliligin distigu, devamsizlik ve is

kazalarinin arttigini gostermistir [50].

Yapilan baska bir arastirmaya goére, 6 glnlik is haftasindan 5 gunlik haftaya
gecmekle, Ozellikle kadin iscilerde, devamsizliklarinin azaldigi saptanmistir. Daha
¢ok, sosyal sebepler ve ise gelis gidis sorunu ile iligkili olarak uygulanan 5 gunluk
calisma haftasi, glnlik normal c¢alisma slresini uzatmamak kosulu ile tavsiye
edilebilir. Yoksa 45 saatlik haftalik calismayi 6 gin yerine 5 gline bélmekle calisma
suresini 9 saate ¢ikarmak dogru degildir. Devamli olarak 9 saat ¢alisma, fizyolojik
olarak yorgunluga sebep olur. Bu fizyolojik yorgunluk hafta sonu tatilinin 1 giinden 2

gline ¢ikmasi ile dnlenemez [30].

insan viicudunun aktivitelerinden biri dontistimli olarak enerji tiketmesi ve enerji
saglamasidir. Bazi arastirmalara gbre, ¢calisma stresi icinde dinlenme araliklarinin
bulunmasi, hem ergonomik, hem de psikolojik agidan buyuk yarar saglamaktadir.

Bu dinlenme sureleri calisma suresinin en az % 15’i kadar olmasi gereklidir [53].

Yil boyunca galisan bireyin genel yorgunlugunu gidermek amaciyla kullanilir. En az
3 haftalik bir dinlenme suresi gerekli ve yeterli kabul edilmektedir. Ancak yillik

izinlerin kesintisiz kullaniimasi halinde beklenilen faydalarin saglandigi gézlenir [53].

Teknik ve ekonomik sebeplerle slrekli olarak yapilmasi gereken islerde, vardiya
sistemi uygulanir. Bu sistemde, calisma sureleri 24 saat iginde yayilir. Ve ¢alisma
saatleri periyodik olarak degistirilir. Aragtirmalar sonucunda geceleri meydana gelen
is kazalarinin daha agir oldugu tespit edilmigtir. Bu durum 6zellikle metalUrji, kimya
ve ulastirma islerinde oldugu saptanmistir. Gece calismalarinda is¢ginin dikkati daha
kolay dagildigi ve daha cabuk yoruldugu icin daha sik ve agir is kazasi meydana
gelmektedir [53].
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3.3. Is Kazalarini Etkileyen Diger Faktorler
3.3.1. iletisim ve esgiidiim sorunlari

insanlar iletisim sayesinde birbirleriyle iliski ve etkilesim kurarlar. iletisim kurma; ikna
etme, bilgilendirme, yonetme, yonlendirme ve eglendirme gibi durumlarin olugmasi
icin gerekli ve 6nemlidir. Bir sosyal yapi ic¢inde iletisim olmadan, kurulmadan
insanlarin birbirlerini anlamlari beklenemez. iletisim bir nevi kisiler arasinda kdprii
gorevini Ustlenerek insanlarin hem kendileriyle hem de toplumla olan iligkilerinin

devamhhgini saglar [59].

iletisim, isletmelerde (st yonetimin dogru ve yerinde kararlar almalarini saglar. Ust
yonetim igletme icerisinde etkin bir iletisim sureci ile amaclarini gergeklestirerek
basaril olabilirler. Yani kararlastiriimis planlarin uygulamaya aktarilmasinda, isletme
faaliyetlerinin koordine edilmesinde yonetim iscilerle etkin bir iletisim kullanarak,
calisanlari ikna ve motive etmeye etkin bir iletisim kullanilarak basari saglayabilirler
[60].

isletmelerde iletisimin olmadigini disinelim o isletmenin karmasik bir siireg
yasayacagl kacinilmazdir. iletisim eksikligiyle isciler ustalarinin veya yéneticilerin
kendilerinden ne yapmalarini istendigini bilenmeyecekleri igin, ortamda bir karigiklik
bir kaos dogacaktir. isletmedeki iscilerin cabalari, isletmenin amagclarina hitap
etmediginden dolaylr randiman saglanamayacak Uretim verimliligi disecektir. Bu
sebeple isletmelerin ydnetiminde iletisim basariya ulasmada etkenlerden biri oldugu

soylenebilir [60].

Yoéneticiler, igsletme igerisindeki verimliligi artirabilmek amaciyla iscilerin is akdini
gerceklestirdigi siradaki doyumlarini saglamaya, isciler arasindaki c¢atismalari
cbzmeye, iscilerin gorevlerindeki uyumsuzluklari gidermeye, iscilerle takim ruhunu
gelistirmeye, iscilere vyenilikleri benimsetmeye, gerektiginde uygun olmayan
davraniglarini diuzeltmeye c¢alisarak basari saglarlar. Tum bu durumlari iletisim ve

isletme isi 6rgutleri esgidimleyerek ulagirlar [60].

iletisim bozukluklarinin verimlilige olan etkisinin yani sira ortaya gikarabilecegi
sonuglardan biri de is kazalaridir. Bunu isletme igerisinde iletisimde esgudim olup
olmadidini, bir grup insanin faaliyetlerinin birbirine baglanmasiyla esgudimun

saglandigi  orgutlerle, saglanmadidi oOrgutleri  birbirinden  farkli  durumlar
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gOstermesiyle gorecektir. Esgudimle saglanmis hizmetlerde ise, faaliyetlerinin ortak

bir amaca yoneltildigi, birbiriyle siki bir bagin oldugu goérular [37].

Calisma ortaminda otoriter ve is merkezli bir ydnetim anlayisinda iletisim ve
esgldim gugliklerinin yasanacagi bilinmektedir. isletme yonetimi calisanlarin
istekle, rahat bir sekilde galismalarini etkili kilabilecek iletisim modelleri bulmaya
calisiimalidir. Bu sayede olumlu o6rgat iklimi olusturmak, calisma ortami stresini
azaltarak bu olumsuzluklara bagl olarak gergeklesen is kazalari azaltmis olacaktir
[37].

3.3.2. Esnek ¢calisma

Calisma hayatinda esneklik degisime sicaklik bu dedisime ayak uydurabilme,
adapte olabilme yetenegidir. Ekonomik, sosyal ve teknolojik alandaki ilerlemeler

degisim ile ifade etmektedir [37].

s Hukukunda c¢alisma surelerinin diizenlenmesinde glinimiizde givenlik ile
esneklik kavramlari birbirleriyle butunlestiriimeye calisiimaktadir. Mevzuatta, gunluk
ve haftalik azami calisma sulreleri konulmakta ve fazla calismalar sinirlandiriimak
suretiyle glvenlik saglanmaya calisiimakta, daha sonra denklestirme suresi iginde
serbest zaman taninarak, haftalik calisma slrelerinin asilabilmesi ve bu strelerin
fazla galisma sayilmamasi suretiyle de ¢alisma sdrelerinin esneklestiriimesi yoluna
gidilmektedir. Calisma saatlerinin kisaltiimasi sosyal bir hak degildir insan saghigi
icin alinmasi gereken bir dnlemdir. Uzun streli ¢galisma is kazasi riskini arttiracagi
gibi, sagliga zararli etkenlere uzun sureli maruziyet kabul edilebilir sinirlarin
Uzerindeki etkilesimlerle kisilerde meslek hastaliklarina neden olacaktir. Tam
zamanl vardiya iscilerine yonelik yapilan c¢alismalarda c¢alisma saatlerindeki
dizensizlik calisanin is sirasinda bayilma, fiziksel ve psikolojik sorunlar yasadigi
gérilir. Iscilerin uzun sireli veya tercih ediimeyen zamanlarda gece veya hafta
sonu gibi galistirimasinin saglk Gzerinde son derece olumsuz etkilerinin oldugu

bilimsel olarak kanitlanmistir [61].
3.3.3. ig baskisi

Calisma ortaminda otomasyona bagh kitlesel Uretim sirecinde, makinenin hizina
uymak zorunda kalan calisanlar igleri yetistirmek zorunda olduklari igin Uretimi
aksatmama adina, baskiya ve strese yagayabilirler. is baskisiyla beliren bu stres ise

calisanlarin kaza yapma nedenlerinden biridir. Otomasyona bagli olmayan diger
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Uretim kosullari agisindan da durum benzerdir, mesai bitimine dogru igleri bitirme
telasina giren galisanlarda islerini aksatmama adina yasadiklari baski ¢alisanlarin
kazaya egilimli olmasini saglar. is baskisina dayali kazalari azaltmak amaciyla,
ustabaslari, sefler ya da bdlim muidurleri tarafindan is ylUkd ve saatleri dogru bir
sekilde ayarlanmalidir. Ornegin, yiriiyen bant siteminde g¢alisan isgciler igin,
makinenin hizi, isi yetistirmeye uygun ve kazaya egilim olmayacak sekilde

dizenlenmelidir [37].
3.3.4. Calisma ortaminin psikososyal 6zelligi

is kazalari ve meslek hastaliklarina yol acan etkenlerden fiziksel ve psikolojik
nedenler daha ¢ok ele alinan nedenler oldugu igin ¢alisma icerisinde ¢ok bahsettik.
Calisma ortaminda bir hayli 6nemli olan bir diger is kazasi ve meslek hastaliklari
nedenlerinden biri de calisanlarin psikososyal 6zellikleridir. Calisanlarin zeka
seviyesi, algilama farkliliklari, cinsiyet, alkol ve uyusturucu kullanimi gibi kisisel
dzellikler de kaza riskini artiran faktorlerdir. Ornegin, alkol ve uyusturucu kisinin
psikomotor ve sensomotor aktivitelerini yavaslatarak iscilerin dikkatlerini
toplamalarini zorlastirdigindan is kazasi gegirme olasiliklarini arttirdigi bilinmektedir.
Aslinda psikososyal risklerin hicbiri tek basina tehlike olusturmaz. Kisilerde bu
risklerin birgogu bir araya gelerek ve birbirini etkileyerek kaza yapma egilimini
arttirmaktadir. Ornegin, yasi geng olan bir isginin, ayni zamanda egitim ve beceri
seviyesi duslk, is deneyimi azdir. Kaygi, 6fke ve stres gibi durumlar c¢aligsanin

medeni durumu ya da alkol ve uyusturucu bagimhligi gibi etmenlerle iligkilidir [12].

Psikososyal faktorler galisma hayatinda dnemlidir ¢lnki igyeri ortami bir sosyal
cevredir ve calisanlar bu ortamda sosyal iliskiler kurmak durumundadir. isyeri
¢evresinde galisanlar, basta ¢alisma arkadaslari, isveren gibi degisik kisiler bulunur.
Calisan isci ile bu kisiler isveren ve yonetimle olan iligkileri isyeri ortaminin
psikososyal yapisini olusturur. insanlar arasindaki iligkilerin olumlu oldugu bir is
ortaminda calismak ve bir seyler Uretmek, calisanin psikososyal saglig: Uzerinde
olumlu etkiler yaparken, iligkilerin iyi olmadigi bir ¢alisma ortami kiginin saghgini

olumsuz yénde etkilemektedir [3].
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4.BOLUM PLASTIK SEKTORUNDE i$ SAGLIGI VE GUVENLIGI
4.1.Genel Profil

Plastikler ginimuzde kullanilan G¢ 6nemli malzeme grubundan biridir. Plastik,
latince plasticus kokenli olup, el ile yogurulabilen, bigim verilebilen anlamina
gelmektedir [63]. Plastik kelimesi isim olarak bir malzeme tlrGna belirtmekte ve bir
sifat olarak kalici sekil degistirebilen cisim anlamina gelmektedir. Endustride ise
plastikler, Gretimin belirli bir agsamasinda akici veya plastik kivam almalarindan ve
basingla bir kaliba enjekte edilerek sekil verilebildiginden dolayr bu sekilde
adlandirilir [62]. Teknolojik anlamda plastik, makro molekdller kullanilarak, 1si ve
basing etkisiyle kaliba dokerek, figkirtilarak veya akitiima yollariyla sekil verilebilen
yapay organik maddelerdir [63].

Plastik Uriinleri, imalat sanayi ve hizmet sektéri icin ara mal Uretimi yapan bir
sektordur. Ara malin yani sira urettigi nihai Granlerle gunlik yasami kolaylastiran bir
malzeme grubudur. Plastik trinlerinin kullanim alanlarina bakacak olursak, en basta
ambalaj sanayide, sonrasinda insaat sektorinde saglam, dayanikli, bakim

gerektirmemesi ve korozyona dayanikli olmasi sebebiyle tercih edilmektedir [64].

Avrupa ‘da ambalaj uygulamalari, plastik endustrisi igin buylk uygulama alanidir ve

toplam plastik talebinin %40’ini olusturmaktadir [65].

Plastiklerin siklikla kargilastigimiz uygulama alanlari, en basinda kapi ve pencere
profilleri, pis ve temiz su borulari, su depolari, ¢ati cephe kaplamalari gelmektedir.
Tarimdaki uygulamalari; sera Ortlleri, fide &rtlleri, sulama borulari seklindedir.
Elektrikli kiicik ev esyalari, beyaz esyalar, elektronik aletler, fiber optik iletisim
kablolari, klasik gl¢ dagitim kablolarinin dretiminde plastik malzemelerden
yararlanilir. Plastikler, otomotiv sektdrinde ise hafif olmalarinin verdigi avantajdan

yararlanilarak kullaniimaktadir [65].

Avrupa’da 2012 yili verilerine goére plastikle ilgili 62 000 sirket bulunmaktadir.
Plastik Ureticileri, plastik dénUsturtculler ve plastik makine sektéri de dahil olmak
uzere 1,4 milyondan fazla Kigiyi istihdam eden bir sektordir [65]. Yilda ortalama 700

milyar euroluk katma deger yaratmaktadir [66].
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Turk Plastik Sanayi, dinya toplam dretimi igerisinde yuzde 1,6’ik paya sahiptir.
Tarkiye plastik GrGnler imalat sanayinin toplam imalat sanayi Uretimi igerisindeki pay
AB-27 ortalamasinin Ustiindedir. Avrupa’da 2011 yilinda Almanya ve litalya’dan
sonra 3. blyuk Uretim merkezi Turkiye olmustur. AB-27'de sektdriin toplam imalat
sanayi Uretimindeki payl %3,1 olurken, ayni ddnemde Turkiye de ise %3,4 ile %3,8

arasinda degismektedir [65, 66].
4.2. Tirkiye’de En Cok Kullanilan Plastik Hammaddeler ve Mamiilleri
4.2.1. Formaldehit reginesi

Termoset plastik grubundan olan formaldehit recineleri, is1 ile kalici sertlik kazanan,
geri donusl olmayan yeni bir yapiya donusurler. Yeniden isitiimalari halinde
yumusamazlar, erimezler ve yeniden sekillendirilemezler. Formaldehit regineleri,

Ure, melamin ve fenol formaldehit recineleri olarak bulunmaktadir [67].

Ure formaldehit, tGre ve formaldehitin yogusma tepkimesi sonucunda ve asitli
ortamda kondenzasyona ugrayarak elde edilmektedir [68]. Ure formaldehit, renksiz
berrak surup veya beyaz toz seklinde bulunur. Toz halindeki tre formaldehit recinesi
suda c¢ozilerek homojen renksiz bir surup elde edilip, oda sicakliginda uygun
katalizor ile pigsirilir. Pismemis suruba ise dolgu maddelerinin eklenmesiyle elde
edilen kaliplanabilen toz, kompresyon ve rotasyon Kkaliplama ile islenebilir.
Recinenin suya ve darbeye kargi dayanikliigi disiktir. Ure formaldehit suda
¢dzinen ve hizli bir sekilde dislk sicakliklarda kir olabilen asinmaya ve
mikroorganizmalara karsi direnci olan bir reginedir. Pismis regine stabil, sert ve
yiksek sicakliga, yag, ¢dziicli ve greslere kargi dayanikhdir. lyi elektriksel izolasyon
Ozelligi vardir ve boyanabilmektedir. Kaliplanmis madde ¢6ziinmez, erimez, tatsiz,
kokusuz, sert ve kati bir maddedir. Ure reginesine alfa selliloz takviye edilerek,
¢abuk ve kolay kaliplanan bir madde olup, digme, toka, sise kapadi, enstriman
gOvdesi, bardak, tabak, ve reflektér yapiminda, aydinlatma cihazlarinda, elektrik alet
ve edevat yapimi, elektrikli tras makinasi govdesi ve tuvalet klozeti gibi

malzemelerin yapiminda kullaniimaktadir [67].

Melamin, Gre formaldehit recinesinin Uretim mekanizmasi ile benzerdir. Burada
melamine formaldehit katilmasiyla asitli ortam katalizorluginde uretilmektedir.
Melamin formaldehit reginesinin suyla etkilesimi ve su absorpsiyonu ¢ok azdir. Sert,
kuvvetli, asinmaya kargi dayanikli ve kokusuz olan melamin formaldehit giziimez,

leke tutmaz ve bazi bazlara kargi dayanikhdir. Melamin reginesine eklenen

98



takviyeler alfa seluloz, asbest veya cam elyafi gibi maddelerdir, bunlardan alfa
seliloz recinenin  mukavemetini arttinr ve boyut kararlihgini iyilestirirken
saydamligini azaltir. Melamin formaldehit recineleri, Ure formaldehit reginelerine
gore elektriksel direnci ve 1siya karsi gosterdidi direng yuksektir. Yemek tabaklari
yapimi, dekoratif laminantlar, elektrik dugmeleri ve yanmazlik isteyen kaplamalarda
kullaniimaktadir [67].

Fenol formaldehit reginesi, fenol, formaldehit ve hekzametilen tetraminden elde
edilmektedir. Kullanilan formaldehit %40’hk sulu ¢bzelti halinde olup, %16-18
arasinda metil alkol ve ¢ok az miktarda formik asit icermektedir. Fenolik laminantlar
endustride buyuk bir dneme sahip olup, levha, ¢ubuk ve boru seklinde yapilabilirler
[67].

4.2.2. Polistiren

Polistiren, ¢ok yonlu, rijit, kolay islenebilen, ucuz ve bircok Ustliin 6zellikleri olan bir
termoplastiktir. Iyi derece termik 6zelligi, boyutsal kararliligi, iyi elektriksel ézelligi,
yuksek kirillganligi ve gekme direnci olan polistiren, stirenin polimerizasyonu sonucu
elde edilmektedir. Uzama ve darbelere direnci icin kauguk, kimyasallara karsi direng
icin akrilonitril, sertlik ve termal uzamasinin dusdrilmesi icin cam elyafi, 1sik
dayanimi i¢cin metil metakrilat ve dislk yogunluk igin kdpurtliici maddeler kullanilir
[67, 68].

Polistirenin elektriksel 6zellikleri mikemmeldir ve cesitli sicaklik ve frekanslarda
elektriksel 6zellikleri sabit kalmaktadir. Polistiren, ultraviyole isinlara kargi dayanikli
degildir ve bu olumsuzlugu ultraviyole stabilizatorleri ilavesiyle giderilebilir.
Enjeksiyon kaliplama ve ekstruzyon yolu ile iglenebilir. Kristal polistiren, darbe
mukavemetli cam ile kuvvetlendiriimis sekilde Uretilen kullanim alani yaygin bir
plastiktir. Avize, oyuncak, buzdolabi gévdesi, kozmetik ambalaji tatbikatlarinda, sise
kapaklarinda, ecza ve gida maddelerinin ambalajlanmasi depolanmasinda, video
kasetlerinde, kaset kutulari, ev aletlerinde, buro makinalarinin gdvdelerinde,
oyuncaklar, ambalaj kutulari, teyp kasetleri, cihazlar tozdan koruyan kapaklar, bir

kere kullanildiktan sonra atilan yiyecek ve icecek kaplarinda bulunur [67].
4.2.3. Akrilonitril-butadien-stiren (ABS)

ABS plastikleri lastik gibi tok ve butadien ihtiva eden bir fazin, stiren-akrilonitril

kopolimerlerinden olusan surekli fazin igcinde tanecikler seklinde dagiimasiyla
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meydana gelmistir. Polimer igerisinde her monomer polimerin ayri bir 6zelliginden
sorumlu bulunmaktadir [68]. Akrilonitril ile kimyasal direng, 1sI dayanimi olup, acgik
hava kosullarina karsi direngli ve dusiuk sicaklikta sadlam darbe dayanimim
butadien tarafindan, rijitlik, yizey parlakhdr ve 1si ile bicimlendirilmesini de stiren
saglanir [67]. ABS genig darbe dayanimi, kati, islenmesi kolay, metal ve tahtaya
alternatif olugunu, genig sicaklik araliginda kullaniimasi, isiya karsi dayaniklilik, iyi
boyutsal kararliligi, kimyasallara kargi direnci, iyi elektriksel &zellikleri, kolay
islenebilirligi, mikemmel kaliplanabilirli§gi ve uzun muddet ylk altinda kalabilme gibi
Ozellikleri bulunmaktadir. Disuk sicakliklarda mikemmel ¢carpma direnci, boyutsal
kararhihgr ve parlak ylzeyi bulunmaktadir. ABS plastikleri genel olarak
bilgisayarlarda, telefonlarda, hesap ve bliro makinalarinda kullaniimaktadir. Levha
halinde olan ABS buzdolaplarinin kapaklarinda, meyveliklerinde ve ¢
dizenlemesinde kullaniimaktadir. Sa¢ kurutma makinasi, ev aletleri, elektrik
supurgesi gbvdesinin yapimi, oyuncak ve spor malzemeleri, mutfak malzemeleri,
fotograf makinasi, gozlik gibi malzemelerin kilifi, tabak, piknik malzemeleri,
kozmetik kaplari, telefon digmeleri, mikser gibi malzemelerde kullanilir. ABS’nin en
cok kullanildigi yerlerden biride boru yapimidir. Dogalgaz dagitim sebekesi,
kuyulardan c¢ikan petroll toplama borulari, su borulari, tahliye sistemi borulari ve

tuzlu su borulari ABS’den yapilmaktadir [67].
4.2.4. Polivinil klortir

Dinyada polietilenden sonra en sik kullanilan plastik malzeme g¢esidi PVC'dir.
1830’da Victor Regnault tarafindan kesfedilen PVC’nin endustriyel Uretim prensipleri
Fritz Klatte tarafindan gelistirmis ve 1938'de ise blyUk &lgekli olarak UGretim ile
baslamistir. PVC igin klorin ve etilen baslangic maddeleriyle olusan vinil klortrin
polimerizasyonuyla elde edilir ve Uretim sdrecinin baglangicinda klor Uretmek
amaciyla civa kullaniimaktadir. Uretilen klor daha sonra etilen diklorir ve ardindan
vinil klortr (VC) haline dénustirilmekte ve VC’nin 40-70 derece 1sida, uygun basing
altinda polimerizasyonu ile de PVC elde edilmektedir [69]. PVC, vinil plastiklerinin en
¢cok bilineni ve en yaygin olarak kullanilanidir. Cesitli yumusatici, kuvvetlendirici,
stabilizator, darbe degistirici ve yaglayici maddelerlerin takviyesiyle degisik

Ozelliklere sahip malzemeler elde edilir [67].

Atmosferik sartlara, oksijen ve isiya karsi PVC dayanikli degildir ve sadece ¢ok az
bir kismi katki maddesi eklenmeden iglenebilmektedir. Katki maddeleri PVC’nin ve

islenmis maddenin fiziksel 6zelliklerini degistirmektedir. Plastifiyansiz PVC’nin
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yumusama sicakligi, cekme direnci, kopmada uzama, elastikiyet modulu, sertlik ve
darbe direnci gibi Ozellikleri molekul agirhiginin artmasiyla artar. 100 °C’nin
Uzerindeki sicakliklarda bozunur ve bozundugunda ilk gdzlenen plastik renginin
solmasiyla hidrojen kloririin ¢iktigini  gérmis oluruz. Sonrasinda geriye
kémurlesmis bir kitle kalmaktadir. PVC yalitkan olmasina ragmen, bu 6zelligi katki

maddelerinin ilavesiyle degisebilmektedir [67].

Plastik kap kacak, borular, musamba, sentetik her tarli o6rtller vs. yapiminda
kullanilir. Vinil klorar bir gazdir. Bu gaz oncelikle otoklav icinde, bir katalizor yardimi

ile yapiskan sulu bir halden, sonra sert bir madde haline getirilir [30].
4.2.5. Poliliretan

Poliiretan képugu  dretiminde kullanilan  dnemli maddelerden biri tolGen
diizosiyanattir (TDI). Toluen diizosiyanatin iki izomerinden biri % 80 oraninda
bulunan 2,4 toluendiizosiyanat ve digeri ise % 20 oraninda bulunan 2,6
toluendiizosiyanatdir. Tollen diizosiyanat oda sicakliginda sivi halde bulunan,
depolanmasi kolay bir maddedir. Yumusak poliiretan képuginin elde edilmesinde
kullanilan tek madde olan TDI ayrica sert kopuk iginde kullaniimaktadir. Politretan
képugunun bir diger ham maddesi ise poliester ve polieter olarak bilinen poliollerdir.
izosiyanatlarin poliol ile olan reaksiyonunu sagdlamak icin organo-metalik katalizér
bilesikleri, dolgu maddesi olarak karbon siyahi, kil, kum, toz halinde silika, mika,
kalsiyum karbonat, barit, talk, hurda polilretan ve toz halinde metaller kullanilir.
Yumusak olan kopukler otomobil ve giydirme pargalari, koltuk ve gunes siperligi
yapiminda, sert olanlar dekoratif ve fonksiyonel kdpuk olup otomobil i¢ pargalari,
biro malzemeleri, ev mobilya ve donanimlarinda, masa, sandalye, bilgisayar
parcalari, kapi, pencere c¢erceveleri gibi dekoratif ve fonksiyonel pargalarin

yapiminda kullaniimaktadir [67].
4.2.6. Polietilen

Polietilen, etilenin polimerizasyonu sonucu elde edilen termoplastikler icerisinde en
¢ok kullanilan polimerdir [67]. Algak, orta, yiksek ve ¢ok yiuksek yodunluk tirlerinde
uretilen polietilenin yaygin olarak algak ve yuksek yodunluklu olanlari kullanilir [68].
Yogunluk, polietilenin kimyasal 6zelliklerini ve tirtnu belirleyen en énemli 6zelligidir.
Polietilenin iletkenliginin az olusu ve dielektrik direncinin ylksek olmasi tel ve kablo
izolasyon iglerinde tercih edilmesini saglar. Polietilen kimyasal maddelere karsi

direngli, ¢dzlcller, organik ve inorganik asitler, alkalilerden etkilemez, suya karsi
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dayanikli, su buhari gegirgenligi disik, korozyana ve kimyasallara karsi dayanikli,
opak bir plastiktir. Polietlen ambalaj sanayi, kagidin kaplanmasi, kablo ve tel
kaplama, enjeksiyon kaliplama, boru ve tip ¢ekmede, oyuncak, sise, sise kapaklari,
top, film, sera ortlleri, ambalaj, ambalaj torbalari yapiminda, seralarda 6rti olarak
kullaniimaktadir [67, 68].

4.2.7. Polipropilen

Polipropilen, propilenin ve farkli monomerlerin polimerizasyonu sonucu homopolimer
ve kopolimer olarak elde edilir. Polipropilenin 6zellikleri molekil agirhdina bagli
olarak degisir, molekll agirhgi arttikca, polimer daha yumusaktir. Bunun aksine
dusuk molekdl agirhgr olan polimer ise sert ve kirilgandir. Polipropilenin isi
karsisindaki dayaniklihdi ve kimyasallara karsi gosterdigi diren¢g nedeniyle dnemli
termoplastik malzemelerdir. Su absorpsiyonu ¢ok c¢ok az, elektriksel 6zelliklerinin
mukemmel olmasi, kolay islenebilirligi ve boyanma kabiliyeti dnemli o6zellikleri
arasindadir. Polipropilen kaliplanabilen, ekstriizyonla cekilebilen, elyaf ve film haline
getirilebilen bir termoplastiktir. Ev, hastane ve laboratuarlarda kullanilan malzemeler,
tekstil endustrisinde, elektriksel tatbikatlarda, aerosol kapadi ve vanasi, tibbi
ekipmanlarin yapiminda, ayakkabi topudu, tarak, oyuncak, c¢amasir makinasi
parcalari, videokaseti kutulari, mirekkep kaplari, bobin ve makara, sise, sise
kapaklari, mentese yuvalari, ¢anta, ev aletleri gibi birgok kullanim alanlari vardir
[67].

4.3. Plastik Hammaddelerin ve Kimyasallarin Gahisanlarin Saghgina Etkisi

is Guvenligi ve Saglik idaresi (OSHA) plastik malzemelerin insan sagligina olan
etkilerinin iki yolla gerceklestigini belirtmektedir. Bu etkiler fiziksel ve kimyasal

ajanlar olan toksit bilesenlerin, doku ve organlari etkiledigi kanser turleridir [70].

Formaldehit recinesi Uretimi sirasinda formaldehit renksiz gaz veya %40’hk sulu
¢ozeltisi halinde kullanilir. Formaldehitin etkisi daha ¢ok gaz halinde iken solunum
yoluyla alinmasina bagli olarak meydana gelir. Formaldehit soluyan Kkisilerde,
yorgunluk, uyuklama, bas agrisi, bag donmesi gibi durumlar gorulur. Ayrica sivi
formaldehit deri yoluyla emilir ve deri tahriglerine neden olabilir. Formaldehit
Uluslararasi Kanser Aragtirma Ajansina (IARC) gore insan igin kanserojenik
sinifinda bulunan sadece plastik sanayi igin degil birgok sektérde kullanim alanina
sahip bir kimyasaldir. Vicuda belli bir degerin Uzerinde alindiinda

Deoksiribontkleik asitler (DNA) organik bilesenler ile kimyasal reaksiyona girerek,
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DNA hasarina yol acar. Bireylerin sigara, alkol, uyusturucu kullanimi, saglik

kosullari, tibbi ge¢cmigi gibi durumlarda bu sureci hizlandirmaktadir [71].

Protoplazmatik zehir olan fenoller, zehirli 126 kimyasalin iginde 11. Sirada
bulunmaktadir [72]. islem esnasinda koku yayarlar ve zararli oldugundan mutlaka

havalandirma islemi yapiimasi gerekmektedir [68].

Kolay iglenebilien poliester reginesine stiren gibi monomerlerin  ¢apraz
baglanmasiyla polimerize edilerek daha kullanigli bir hale getirilirler [67]. Buradaki
asll tehlike, stiren buharinin fazla bulundugu ortamda g6z ve solunum yollarini tahris
etmesi sebebiyle ortam havalandirmasi iyi yapilmalidir. Ayrica poliester reginelerin
yapiminda kullanilan hizlandirici aminler kostik yaniklarina sebep olabilir [68]. Lilis
ve arkadaslarinin yaptigi calismalarda stiren maruziyetinin periferik sinir sistemi
fonksiyonunu etkileyebilecegi gostermistir. Lilis, stiren maruziyeti siiresi ile peroneal
sinir iletim hizinda tutarli bir azalma bildirilmistir [73]. Cherry ¢alismalarinda stirene
50 ppm’den az maruz kalan iscilerde hafif duyusal sinir iletim agiklari gosterilmistir

[74]. Yapilan ¢alismalarda stirenin nérodavranissal etkileri kanitlanmistir.

Strien gibi akrilonitril de zehirli ve tehlikelidir [68]. Epoksi recinelerini kullanilabilir
hale getirebilmek icgin sertlestirici, yumusatici, seyreltici, dolgu ve takviye edici
maddeler ve pigment ilaveleriyle pisirmek gerekmektedir [67]. Bu esnada reginede
kullanilan sertlestirici amin, yaniklar yapabilir ve bu ylzden 6nlem olarak eldiven
kullaniimalidir ~ [68].  Akrilonitril  maruziyetleri zamanla kanserojenik  etki
go6stermektedir. Sigara, alkol, uyusturucu kullanimi gibi faktérlerle bu oran daha da
artmaktadir [75].

Sert/lyumusak olan poliiretan kopuklerin Uretimi sirasinda en 6énemli ara
bilegenlerinden biri olan TDI monomeri akut (kisa sureli) ve kronik (uzun sureli) risk
tasiyan son derece toksit bir kimyasaldir. Solunum yoluyla, insanlarda tollen
diizosiyanatin ylksek dizeyde akut maruz kalma, cilt ve gbzun siddetli tahrisi,
solunum, sindirim ve merkezi sinir sistemini (CNS) etkileri gibi durumlar gdézlenir.
insanlarda tollien diizosiyanatin  kronik solunmasi, c¢alisanlarda akciger
fonksiyonlarinda énemli disuslere hiriltili solunum, nefes darligi ve brons daralmasi
ile karakterize bir astim benzeri bir durum gozlenir. Hayvanlar Uzerinde yapilan
calismalarda (deneysel olarak mideye kimyasal yerlestirme) beslenme yoluyla
toluen diizosiyanat verilmis maruziyetten pankreas, karaciger ve meme bezleri

timorlerinde 6nemli bir artis oldugunu bildirmiglerdir. IARC’a gére 2B grubunda
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insanlarda olasi kanserojen madde olarak 2,4-toluen diizosiyanati siniflandirmigtir
[76].

Otoklav kenarlarina birikmis kimyasal maddeler c¢ikarilirken c¢alisanlarin
parmaklarinda kendine 6zgl bazi bozukluklar olusur. Bu durumun gézlenmesi icin
en az alti ay sure ile bu maddenin elle temasi gerekir. Parmak damarlarinda
bozukluk meydana gelir. Bu damar yapisi bozuklugundan kaynakh biraz soguk
ortamlarda parmaklar beyazlasir ve parmaklarin u¢ bogumunda kemik erimeleri
goriulmektedir. Calisanlarda goérilen bu rahatsizlik agrisizdir, kemik erimeleri
rontgenle go6zlenebilir, bu c¢alisan grubunda parmaklarda goérilen damar
bozukluklarinin yani sira sindirim sistemi bozukluklari, karaciger buylimesi ve
sinirlilik hali de gorulmektedir. Bu etkenle uzun sureli maruziyetlerde kisilerde

karaciger kanserine neden oldugu saptanmistir [30].

Hidrojen klorir solunmamasi gereken zehirli bir gazdir. PVC’nin yanmasi esnasinda
ortaya ¢ikan bu halojenli gazlar sadece insanlara degil ¢cevreye ve dogal yasamada
dolayli yoldan zarar vermektedirler. Havadaki vinil klortr yiksek dizeyde akut
maruziyetler de bas donmesi, uyku hali ve bas agrisi gibi merkezi sinir sistemi
Uzerinde etkileri gordlmastir. Solunum yoluyla vinil klorlr, kronik maruziyetlerde
karaciger hasarina neden olmus, hatta vinil kloriire maruz kalan insanlarda ¢ok az
bir kisminda karaciger kanseri riskinin arttirdigi gézlenmigtir. IARC, A grubunda,
insanlar i¢in kanserojen olarak vinil klortrt siniflandirmistir [77]. Ohlson ve Hardell’
in yaptigi calismalara goére vinil klorlre maruz kalan plastik iscilerinde ylksek

oranda testis kanseri riski oldugu belirlenmistir [78].

Polietilen, fizyolojik agidan vicutga inert kabul edilmesine ragmen antioksidan ihtiva
ettiginde bunlar vicutga cekilebilir. Gida maddeleriyle temasta halinde bu durum
dikkate alinmalidir. Polietilenin 6gutiimesiyle elde edilen tozlari solumak son derece

zararlidir ve kansere neden olabilmektedir [70].

Plastiklerin Uretimi sirasinda kullanilan bazi dolgu maddelerinin ¢aligsanlara
etkisinden bahsedecek olursak, en basta asbest mekanik o6zelliklerini (darbe,
cekme, uzama, sertlik) kazanmasini saglar [68]. Asbest lifleri havada solundugunda
fiberler akcigerlerde birikir ve akciger dokularinda zedelenmelere sonrasinda da
kansere yol acmaktadir. Hastaliklarin gelisimi 15-60 yil arasinda seyreder ve geri
dénusu olmayan hasarlar meydana getirir [79]. Asbestin fiber boyutlarindan da daha

kuguk olmasi ve dizgun olmayan sekli dolayisiyla vicut icerisine kolaylikla girer ve

104



dokulara saplanarak burada uzun sireli yaralar olusturur. Endustride calisma
alanlarinda havada asili kalan kati pargaciklara toz denilmektedir. Calisma
alanindaki bu tozlar solundugunda ¢alisanlarda saglik sorunlarina sebep olmaktadir.
Silis, Si0,’den olusan kimyasal bir bilesiktir ve kristal veya amorf olmak Uzere iki
cesittir. Mesleki agidan silis tozuna maruz kalmak ciddi ve gogu zaman kontrol altina
alinamayan bir saglik sorunudur. Sayisi bilinmeyen veya raporlanmayan birgok isgi
Olumlerinin nedeninin silis tozuna bagl olarak silikozis, tuberkuloz (TB), akciger
kanseri ve scleroderma gibi hastaliklar oldugu belirlenmistir [80]. Silika gibi bir deger
silikat grubu minerallerinden olan mika ve talk plastik sanayide dolgu maddesi olarak
kullanilmaktadir [67]. Bazi toz gesitleri solundugunda kristal yapilari, sekilleri ve
blayUklikleri  sebebiyle  vicutta  olusturduklari  reaksiyonlar  sonucunda
atilamadigindan ve dizensiz doku bdlinmeleri nedeniyle kanser olusum riski
tasimaktadir. Cam elyafi ile devamli temas ciltte, Ust solunum yollarinda ve gozlerde
gegcici tahrise neden olmaktadir. Cam elyafa maruz kalma sekli, tozlarinin solunmasi

ve elyafin ciltle temasindan kaynaklanmaktadir [80].
4.4. Plastik Sektériinde is Saghgi ve Giivenligi

Plastik mamdllerin son UrUnleri dedil, bunlarin yapiminda kullanilan maddeler
calisanlarin  sagligini  birebir etkilemektedir. Ornedin monovinil kloriir zararli

olmasina ragmen, bu maddeden yapilmis olan polivinilklorir zararli degildir [30].

Plastiklerin sagliga etkileri kullanilan maddenin kimyasal yapisina goére
degismektedir. Sektdrde en sik deri hastaliklari ile sindirim yolu hastaliklari
gorulmektedir. Bu maddelerden bir kisminin yaptigi hastaliklar meslek hastaliklar

listesine alinmistir [30].

Plastik sektorinde is guvenligi uygulamalarindaki eksikliklere bagl olarak is kazalari
ve c¢alisma ortamindaki etken maddenin zamanla bireyin vicudunda bu etkenin
neden oldugu hastaligin goérilmesine bagl olarak meslek hastaliklari ortaya
clkabilmektedir. Sektorde en ¢ok karsilasilan meslek hastaliklarin basinda kullanilan
sivi ve tozlardan 6turu deri tahrigleri ve en basta egzama (dermatit) gelmektedir. Bir
diger en ¢ok karsilasilan hastalik akciger rahatsizliklaridir. Polimerlerin i1s1 ve termal
etkiyle indirgenmesi sonucu c¢ikan dumanlar, prosesin igleyisi sirasinda olusan
ugucu gazlar ve polimerlerin yapiminda kullanilan ¢ézlculer solunum yoluyla

akcigerlere alindiginda zehirlenmelere ve c¢esitli akciger rahatsizliklarina neden olur.
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Ornegin, kimyasal pnémoni, astim gibi rahatsizliklar basta olmak {zere, uzun siireli

maruziyetlerde vicutta biriken toksit madde miktari kansere yol agmaktadir [30, 82].

Sektérde goérilen bir diger husus, tozlastiricilarin galistigi sirada isletme icerisinde
yuksek seviyelerde gurultd meydana gelmekte ve bu makinalarin yaninda c¢aliganlar
gegici veya bazen de sirekli duyma (isitme) kayiplari yasamaktadir [82]. Belli bir
zaman sonra gurdltiye karsi ruhsal bir uyum séz konusudur. Bir igletmenin ¢ok
gurdltald olan bir kismina girince insan, guarultindn siddetinden hemen irkilir,
rahatsiz olur ve disari ¢ikmak ister. Ancak kisa bir zaman sonra bu his gecger, hatta
dikkatini baska bir yéne yénlendirirse guriltii ortam oldugunu bile unutur. insan
dikkatini guriltiye verirse onu duymaya devam eder. Bu ruhsal uyum iscilerde hizla
meydana gelir. Guriltala islerde calisanlar, bu ortama alisirlar ve guriltindn
siddetini duymazlar. Fakat guriltinin siddetindeki azalma ve ¢ogalmayi hemen fark

ederler.

Gurdltala ortamda isci galisirken, makinasinin guriltisini normal bulur ve fazla
etkilenmez. Ancak isi ile ugrasirken herhangi bir nedenle birinin araya girmesi,
seslenmesi halinde uyumu bozulur ve guraltiyld rahatsiz edici olarak hisseder.
Gurdaltinin psikolojik etkileri, en basta davranis bozukluklari, &éfkelenme, genel
rahatsizlik duygusu, sikilma, fiziksel etkileri; gegici veya kalici isitme hasarlari,
fizyolojik etkileri, vicut aktivitesinde degisiklikler, kan basincinda artis, dolagim
bozukluklari, solunumda hizlanma, kalp atislarinda hizlanma, ani refleksler,
performans etkileri ise, is veriminde azalma, konsantrasyon bozuklugu, hareketlerin
engellenmesi seklinde goérultr [30]. Garultd ydénetmeligine gore, 80- 85 db(A) ylksek
maruziyet degerine sahip bdyle bir ortamda 8 saatten fazla ¢alistirimamaldirlar ve
araliksiz 16 saat boyunca kisi dinlenmeli gurdltuli ortamdan uzak durmalidir. 87
db(A) Usti sinir dederi asamaz, asildijinda calisanlarda kalici sagirliga neden
olmaktadir. 90 db(A) Uzeri agiri gurlltilu ortamlarda galisiilmasi gerekiyorsa mutlaka
gurultinun siddetine goére kulak koruyucu kullaniimahdir [58]. Son olarak plastik
sektérinde en c¢ok karsilasilan rahatsizliklardan bir digeri de iskelet kas sistemi
rahatsizliklaridir. Bu rahatsizliklari tetikleyen durumlarin basinda tasarim ve
ergonomik yetersizlikler gelmektedir. Yapilan igse uygun olmayan bir igsletme tasarimi
makine ve techizatin galiganlarla uyumsuzlugu beraberinde ergonomi sorunlarini
getirecektir. MKIiH is yerinde tekrarlamali, zorlamali hareketler, vicudun Kkoétu
pozisyonlarda kullanimi sonucunda hastaliklarin olusumuna zemin hazirlar [83].
Calisanlarin fizyolojik 6zellikleri, psikolojik durumlarina bagh tutum ve davranislari,

calisanlarin is konusundaki egitim yetersizlikleri, insan-makine iligkisindeki uyumu
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bozan ig kazalari ve kas sistemi rahatsizliklarina yol acan en 6nemli ergonomik
faktérlerdir [57]. is yerinde kas iskelet sistemi hastaliklarinin énlenmesi igin etkin
ergonomi programlarinin yUratilmesi gereklidir. Bu durumda, isveren ve calisanlar
sorumluluklarinin bilincinde olmalari ve programin gerekliliklerini yerine getirmeleri
gerekmektedir. igyerlerinde yapilacak risk analizi ve degerlendirimesi sonucunda
belirlenen ergonomik risklerin kontrolinin saglanmasi, kas iskelet sistemi
hastaliklarinin yonetimi ve egitim ¢alismalarinin gerceklestiriimesi sonucunda kas

iskelet sistemi hastaliklari dnlenebilir [83].
4.5. Sektoriinde Kullanilan Polivinilkloriiriin Uretim Siirecine Genel Bir Bakis

Son Urdn imalati yapilan fabrikalara, PVC genellikle fabrika disi bir UGniteden
gelmektedir. Fabrika disinda Uretilip getirilen PVC, diger plastiklestirici (6rnegin
dioksiftalat), sabitleyici (6rnegin kursun sulfat), dolgu malzemesi (kalsiyum karbonat)
ve pigmentler ile harmanlanmaktadir. Sekil 4.2.a ve sekil 4.2.b’de harmanin
mikserde karistiriimasi gortlmektedir. Harmanin buydk bir ¢cogunlugunu, yaklasik
%80-85’inden ve hatta daha fazlasini PVC tozu olusturmaktadir. Harman 120°C’ye
kadar 1sitihp sonrasinda 50°C’ye kadar sogutulur, 24 saat oda kosullarinda silolarda
dinlendirilir. Sekil 4.3.a’da ise materyalin silolara transferi ve bekletiimesi verilmistir.
Silolarda 24 saat bekletildikten sonra harman ekstruderde profil forma dénugturalar.
Sekil 4.3.b’de ekstruder boéliminde silo icerisindeki harmanin plastik profillere
donusturulmesi verilmistir. Elde edilen profil kalite kontrol onayr almigsa Urun
paketlenerek satisa sunulur. Sekil 4.4.a’da kalite kontrolden gecgen profillerin
paketlenme asamasi gorilir. UrGnler dogrudan tlketiciye iletilecekse profil
malzemesi dnce kesim-dograma bdlimune iletilir ve tiketicinin isteklerine uygun
ebatlarda hazirlandiktan sonra paketlenerek satigsa sunulur. Sekil 4.4.b’de kesim ve
dograma boélumu goérilmektedir. Profiller renkli olarak talep edilmisse uretilen renkli
profil laminasyon boéliminde kaplanarak Urdnler hazirlanir. Sekil 4.5.a'da
laminasyon kaplama bdélimuanden bir gérintt gortulmektedir. Ekstruderle olusturulan
profiller fabrikada yapilan kalite kontrol degerlendiriimesinde uygun olmadigi
gorulurse, paketlenme veya kesim-dograma bolimune iletiimeden Uretim surecine

yeniden dahil etmek i¢in sekil 4.5.b‘de gorulen kinnm bolumune sevk edilir [69].
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TuZ ETILEN

. l

Klor-alkali (civa) — Klor —> Etilen Diklorir —  Vinil Klorar —> PVC —>  PVC Grunleri

Sodyumn Hidroksit Civa Atiklan Klorlu Atiklan

Sekil 4.1. PVC’nin Uretim semasi [69]

Sekil 4.3. Bir PVC isletmesinde a) Harmanin silolara transferi ve bekletiimesi b)
Ekstruder bolimu [69]
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Sekil 4.4. Bir PVC isletmesinde a) Paketleme bélimu b) Kesim ve dograma boélimd
[69]

Sekil 4.5. Bir PVC isletmesinde a) Laminasyon boluma b) Kirim bdlimu [69]
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5. GEBZE’'DE BIR ORGANIZE SANAYi BOLGESINDE PLASTIK SEKTORU
ISLETMELERINE YONELIK ARASTIRMA

5.1. Arastirmanin Tipi

Arastirmada drneklem modeli olarak tarama ydntemi kullaniimistir ve veri toplama

teknigi olarak da anket segilmistir [84].
5.2. Arastirma Evreni ve Orneklem

Arastirmanin evreni, Bir organize sanayi bdlgesinde plastik mamdil imalati yapan
isletmelere yapilan anket arastirmasinda, SGK 2012 verilerine gére plastik sektéri
kaza siklik orani % 6,02 oldugu 928 Kkisilik drneklem secilmistir. Bu 928 kisiden
ornekleme alinacak birey sayisi saptanirken Denklem (5.1)’deki formal kullaniimistir
[37],

Nt’pq
n= 51
(N-1)d* +t*pq (1)

p= 0,0604 (Bu sektdrde kaza goérulme orani)
g= 0,9396 (Bu sektdrde kaza gorilmeme orani)
0 =0,05 (Yaniima dulzeyi)

t= 1,96

d=%0,05 (Olayin goérilus olasiligina gére yapilmak istenen sapma miktari)

N 928x(1,96)° x0,0064x0,9396
927x(0,05)" +(1,96)" x0,0064x0,9396

Yapilan igslem sonucunda 80 bireyin Ornekleme alinmasina karar verilmigtir.
isgilerin bu sektérde calistiklar siire igerisinde gegirdikleri is kazalari ve meslek

hastaliklari sorgulanmistir.
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5.2.1. Aragtirma Biriminin Tanitimi

Bu organize sanayi bdlgesinde 197 firma bulunmaktadir. Bu firmalarin 20 tanesi
plastik mamul Uretimi yapilmaktadir. Bu alanda hizmet veren firmalarda toplam

calisan sayisi 928 kisidir.
5.3. Arastirmada Kullanilan Veri Toplama Araci

Veri toplama araci olarak (EK-1)de verilen anket calismasi kullaniimigtir. Anket
¢alismasinda isginin; yasl, cinsiyeti, 6grenim durumu, aligkanliklari, hastaliklari gibi
tanimlayici sosyo demografik 6zellikleri, calistigi boélim, calisma sureleri, uyku
sureleri, beslenme yeterliligi, is ve calisma kosullari memnuniyeti, egitim alma
durumu, calisma ortaminda maruz kaldiklan fiziksel etmenler, isyeri hekiminden
yararlanma durumu, makine ve Kisisel koruyucularin varhdi ve kullanim sikligi gibi
bilgi duizeyleri sorulmustur. Calisma ortaminda, kazalarin oldugu vyerler, kaza
gecirme nedenleri, ise baslarken ve is slUresince mesleki egitim ile is saghgdi ve
guvenligi egitimi alip almadigi, herhangi bir meslek hastaligi tanisi alip almadigi gibi,

(EK-1)deki anket formunda yer alan 42 soru sorulmustur.
5.4. Arastirmanin Bagimh ve Bagimsiz Degiskenleri

Arastirmada bagimh degisken Is kazasi gecirme ve meslek hastaligina yakalanma

(meslek hastaligi tanisi alma) durumudur [85]

Arastirmada bagimsiz dediskenler yas, egitim durumu, aliskanliklari, hastaliklari, is,
igyeri ve igsveren memnuniyeti, isyerinin sagladigi saglik imkanlari, igle ilgili olarak

verilen egitimler, kullanilan kisisel koruyucular ve kullanma sikliklaridir [85].
5.4.1. Veri Toplama Aracinin Uygulanmasi

Arastirmada veri toplama araci olarak kullanilan anket formu haftanin 6 gund, isi
aksatmayacak sekilde, dn acgiklama ve bilgilendirme sonrasi ¢alisanlarin goénulli
olarak sorulara cevap vermeleri sonucu gergeklestiriimistir. Anket calismasi her
departman igin en az bir is¢i ile ylz ylize gbérisme ve anket calismasina katiimaya
gonullu isciler tarafindan doldurulmasi seklinde yapilmistir. Anket calismasini
fabrikada gorevli igyeri is guvenligi uzmani uygulamigtir. Anketin gUvenilirligini
artirmak igin, katilan iscilerin kimlikleri gizli tutulmus ve anket formuna isimleri

yazilmamigtir. Anket uygulanan isciler personel listesinden isaretlenerek ayrim
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yapilmigtir. Veriler nicel dederler ortalama * standart sapma ve yuzde olarak

sunulmustur.
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6. BULGULAR VE TARTISMA
6.1. Tanimlayici Bulgular

Gebze’de bir organize sanayi bdlgesinde plastik mamul dretimi yapan igletmelerde
calisanlara ait is kazasi ve meslek hastaligi gegirme durumlari ve bu durumlara etki

eden etmenler degerlendirilmistir.

Tablo 6.1. Plastik mamdal is¢ilerinin bazi sosyo demografik 6zellikleri

Calisanlarin Yasi Sayi (N=80) Yuzde(%)
15-25 8 10,0
25-35 42 52,5
35-45 22 27,5
45-55 6 7,5
55-... 2 2,5
Egitim Durumu Sayi (N=80) Yuzde(%)
Almis 75 93,7
Almamis 5 6,3
Egitim Gordiigii Kurum Sayi (N=80) Yuzde(%)
ikégretim 29 36,3
Lise 20 25,0
Meslek Lisesi 11 13,7
Yuksekokul 12 15,0
Universite 3 3,7
Lisansustu 0 0,0
ilkdgretim dncesi 5 6,3
Bugiine Kadar Kag Isyerinde Calistiniz? Sayi (N=80) Yiizde(%)
1-3 33 41,3
3-6 39 48,7
6-10 5 6,3
10-... 2 2,5
Cevap vermeyenler 1 1,2
Sigara Kullaniyor Musunuz? Sayi (N=80) Yizde (%)
Evet 48 60,0
Hayir 32 40,0

Tablo 6.1'de goruldugu gibi plastik iscilerinin yas ortalamasi 34 + 5,86, ortancasi
38'dir. Calisanlarin %52,5'i 25-35, %27,5'i de 35-45 yas araliginda bulunmaktadir.
iscilerin %42,6’s1 ilkdgretim dncesi ve ilkdgretim egitim seviyesinde, %48,7’si bu
glne kadar en az 3 en fazla 6 is yerinde calistiklarini ve %30,0'u calismaya

basladiklari is yerinin su an c¢alistiklari is yerleri oldugunu belirtmislerdir.
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Arastirmaya Kkatilanlarin yas ortalamasi

maksimum:58)’dir.

Tablo 6.2. iscilerin galisma siireleri

34,35 ortancasi

38 (minimum:18,

Ortalama+SD Ortanca (Min-
Max)
Gunliik Caligma Siiresi (saat) 8,97+2,99 10 (7-13)
Haftalik Caligma Siiresi (saat) 51,57+7,18 60 (42-78)
Toplam Is Yasamindaki Galisma Siiresi 8,09+2,84 15 (0-30)
(yn)

Tablo 6.2’de belirtildigi gibi, iscilerin gunlik calisma sureleri 8,97 saat, haftalik
ortalama galisma sireleri 51,6 saattir. iscilerin is yasamindaki ortalama calisma

sureleri ise 8,1 yildir.

Tablo 6.3. iscilerin calisma kosullarinda karsilastiklari fiziksel belirtiler

Is Yerinde Hangi Fiziksel Belirtiler Var? Sayi (N=227) Yuzde(%)
Yorgunluk 55 24,3
Sinirlilik 43 18,9
Uykusuzluk 25 11,0
Algilama Bozuklugu 13 5,7
Beslenme Bozuklugu 18 7,9
Sosyal Yasam Yetersizligi 44 19,4
ise Konsantre Olamama 15 6,6
Calisanlar Arasinda Rekabet 14 6,2

Tablo 6.3’deki verilere gbre ankete katilan ¢alisanlar is yerlerinde ¢alisma sirasinda
karsilastiklar fiziksel durumlardan en fazla %24,3 ile yorgunluk, %19,4 sosyal
yasam yetersizligi ve %18,9 ile sinirli olma gibi fiziksel belirtileri yasadiklarini
belirtmislerdir. Yorgunlugun 6n planda olmasi iggilerin kapasitesinin Uzerinde is yuku
verildiginin, duzensiz vardiya degisimleri nedeniyle calisanin vicut batunlugunu
saglayamamasi, yeterli duzeyde beslenememesi sebebiyle yaptigi is icin enerjisinin
yetmemesi gibi birgok durum ve durumlarin s6z konusu oldugu dusunulebilir.
Calisanlarin sinirli olma durumlari is yerindeki olumsuz kosullar nedeniyle veya is
arkadaslari, amirleriyle yasadiklari sorunlar sebebiyle is¢i calisma sliresince sinirli
olma durumu yasayabilir. Bu durum isginin hem uretim performansini digurir hem
de is kazasi gecirme olasihgini arttirir. Ayrica tablo 6.3'de 6rneklem sayisinin fazla
olmasinin nedeni g¢alisanlarin anket calismasinda bu soruya birden fazla cevap

verdikleri igindir.
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Tablo 6.4. iscilerin galisma kosullarinda karsilasti§i rahatsizliklar

Caligsma Sartlarina Bagli Rahatsizlik Var Sayi (N=80) Yuzde(%)
Mi?
Var 49 61,3
Yok 17 21,2
Cevap vermeyenler 14 17,5
Calisma Sartlarina Bagh Gegirdiginiz Sayi (N=121) Yuzde(%)
Rahatsizlik Nedir?
Deri 5 4,1
Sindirim 12 9,9
isitme Kaybi 30 24,8
Damar Rahatsizligi 2 1,7
Isi Carpmasi 7 5,8
Kas Sistem Rahatsizliklari 20 16,5
Goz Hastaliklari 12 9,9
Solunum Yolu Rahatsizliklari 17 14,1
Kemik Sistem Bozuklugu 16 13,2

Anket calismasinda bu soruya c¢alisanlar birden fazla segenek isaretleyerek cevap
vermislerdir. Tablo 6.4'de calisma sartlarina bagli rahatsizlik gegirdigini belirten
%61,3 galisan bulunmaktadir. Bu c¢alisanlarin igerisinde, ¢alisma sartlarina bagl
gecirdikleri rahatsizliklarin basinda %24,8 ile isitme kaybi ve sonrasinda %16,5 ile
kas sistemleri rahatsizliklari gelmektedir. %14,1 ile solunum yolu rahatsizliklari,
%13,2 ile kemik sistemi rahatsizliklari oldugu belirtiimistir. Rahatsizliklar arasinda
isitme kaybinin en fazla oranda gérilmesi, is yeri igerisinde ylksek ses cikartan
makineler ve c¢alisanlar arasinda koruyucu onlemlerin yeterli olmadigi, bunlara ek
olarak kullanilan kisisel koruyucularin yetersiz oldugu veya kullanilan teknolojinin
yerine daha az ses c¢lkartacak, yeni bir teknolojinin kullaniimasinin gerektigi
dusunulebilir. Kas sistemi rahatsizliklarinin ylksek olusu iscilerin kendilerine
oldugundan daha fazla yormalari zorlamalari sonucu goériimektedir. Bu da isginin
kaldiracagi is yukinden daha fazla is yiki veya ergonomik olmayan is yeri ¢calisma
ortami tasarimi sonucu zorlanmalarla iskelet sistemi rahatsizliklarinin olusumuna

zemin hazirlar.
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Tablo 6.5. iscilerin is kazasi ve meslek hastali§i gegirme yiizdesi

Is Kazasi Gegirdiniz Mi? Sayi (N=80) Yiizde(%)
Evet 40 50,0
Hayir 39 48,8
Cevap vermeyenler 1 1,2
Meslek Hastaligi Tanisi Konuldu Mu? Sayi (N=80) Yuzde(%)
Var 1 1,2
Yok 68 85,0
isle ilgili hastalik gegiren 3 3,8
Cevap vermeyenler 8 10,0

Tablo 6.5'de iscilere toplam calisma zamanlari icerisinde hi¢ is kazasi gegcirip
gecirmedikleri ve meslek hastaliklari tanisi koyulup koyulmadigi soruldu, ¢alisma
sureleri icerisinde %50,0’si en az bir defa is kazasi gegirmis, 1 isciye de meslek
hastaligi tanisi konulmus, 3 iscide yaptidi isle ilgili hastalik gecirdigi tespit edilmigtir.
Fakat isciler ve is yeri yonetimi isle ilgili hastaliklar konusunda yeterli bilgiye sahip
degillerdir. Ayrica calisan grup genel anlamda geng is¢i grubu oldugundan meslek
hastaligi vakalarina rastlamak bu agidan da gli¢ olacaktir. Bu slreci rahatsizliklar
yasayip is degisikligi yapan veya emekli olan isciler Uzerinde ¢alismalar yapildigi

takdirde su an ki verilerden ¢ok daha farkli artisin oldugu bir sonug elde edilebilir.

Tablo 6.6. iscilerin is yerinde karsilastig fiziksel etmenler

Fiziksel etmenler Sayi (N=119) Yuzde(%)
Guralta 50 42,0
Titresim 3 2,5

Aydinlatma 16 13,5

Asiri soguk /sicak 35 29,4

Kaynak isinlari 7 5,9
Basing degigimi 6 5,0
Diger 2 1,7

Calismada bu soruya ¢alisanlar birden fazla sikki isaretleyerek cevap vermislerdir.
isyeri calisma ortaminda iscinin performansina olumsuz etki yapan ve kaza yapma
egilimine sebep olan fiziksel etmenlerin ortamdaki 1s1, nem, titresim, aydinlatmalar
ve gurultd seviyesi gibi durumlar oldugu bilinmektedir [30]. Tablo 6.6’da en gok
karsilasilan fiziksel etmen olarak %42,0 ile glrultid, %29,4 asiri soguk/sicak
ortamlar, %13,5 ile aydinlatmadir. Tablo 6.4’'de isciler en fazla isitme kayiplarina
bagli rahatsizliklar gegirdiklerini belirtmiglerdi. ig yeri icinde yeterli 6nlem alinmamasi
veya bu fiziksel tehlike igin ne sekilde 6nlem alinmasi gerektigini bilemediklerinden

dolayi ¢calisanlar bu etmenler sebebiyle sikinti yagsamaktadir.
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Tablo 6.7. iscilerin galisma siiresince kigisel koruyucu kullanim durumu

Kisisel koruyucu kullanma durumu Sayi1 (N=80) Yiizde(%)
Kullaniyor 62 77,5
Kullanmiyor 10 12,5
Cevap vermeyenler 8 10,0
Calisanlarin Kisisel koruyucu kullanmama Sayi (N=80) Yuzde(%)
sebepleri
Gegerli Sebepleri bulunanlar 46 57,5
Gegerli sebebi bulunmayanlar 1 1,2
Cevap vermeyenler 33 41,3
Calisma ortaminda kisisel koruyucu Sayi1 (N=80) Yiizde (%)
donanim ne sikhkta kullaniyorsunuz?
Hic 10 12,5
Cok az 9 11,3
Bazen 26 32,5
Cok sik 6 7,5
Her zaman 25 31,2
Cevap vermeyenler 4 5,0
Sizce kullanilan bu koruyucular sizi i Sayi (N=80) Yuzde (%)
kazalari ve meslek hastaliklarindan
korumaya yeterli mi?
Evet 29 36,3
Hayir 38 47,5
Fikri olmayanlar 13 16,2

Tablo 6.7°de isgilerin %77,5’i kisisel koruyucu donanimi kullanmaktadir, ¢alisanlarin
kisisel koruyucu kullanmama sebeplerinin  %57,5’inin  gecerli  sebepleri
bulunmaktadir. Bu gecerli sebeplerin en baginda verilen kisisel koruyucu donanimi
calisani rahatsiz ettigi, isini zorlastirdigi ve isletmeye ilave maliyet olarak gorulip
koruyucu verilmedigi igin kullanmadiklarini belirtmiglerdir. iscilerin %31,2’si her
zaman, %12,5'i hi¢, %56,3'0 ise belli araliklarla kisisel koruyucu donanimi
kullanmaktadir. Calisanlarin %36,3'U0 bu kisisel koruyucu donanimlarinin onlari
olabilecek is kazasi ve meslek hastaliklarindan korumaya vyeterli oldugunu
belirtmislerdir. Kisisel koruyucu donanimlari isgilerin kullanmak istememelerinin
nedenlerinin en baginda ise ve Kkigiye uygun kisisel koruyucu donaniminin
secilmeyisi, koruyucu donanimlarin yanhs kullanimi ve tehlikelere karsi sadece

koruyucu kullanimiyla énlem alinma durumlarindan kaynaklandigi disunulmektedir.
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Tablo 6.8. Plastik iscilerinin is ve is yeri memnuniyeti

Bu is yerinde mufettigler ve is yerindeki Sayi (N=80) Yuzde(%)
ISG kurulu tarafindan denetim yapiliyor
mu?
Evet 72 90,0
Hayir 2 2,5
Cevap vermeyenler 6 7,5
Sizce bu denetimler yeterli mi? Sayi (N=80) Yuzde(%)
Evet 27 33,8
Hayir 47 58,7
Cevap vermeyenler 6 7,5
Is yeri hekiminden ve is saghgi ve Sayi (N=80) Yuzde(%)
glivenligi uzmanindan yararlanabiliyor
musunuz?
Evet 36 45,0
Hayir 26 32,5
Bilmiyorum 17 21,3
Cevap vermeyenler 1 1,2
Is yerinde isci saghg ve giivenligi kurulu Sayi (N=80) Yuzde (%)
var mi?
Evet 50 62,5
Hayir 11 14,8
Bilmiyorum 15 18,7
Cevap vermeyenler 4 5,0
Calisma ortaminda is saghgi ve glivenligi Sayi1 ( N=80) Yuzde(%)
kurallarina 6zen gosteriliyor mu?
Hic 3 3,7
Cok az 19 23,8
Orta 26 32,5
Cok sik 8 10,0
Her zaman 19 23,8
Cevap vermeyenler 5 6,2
Bu is yerine baglamadan once isinizle ilgili | Sayi (N=80) Yuzde (%)
bir egitim aldiniz mi?
Evet 44 55,0
Hayir 32 40,0
Cevap vermeyenler 4 5,0
Calistiginiz ig ile ilgili bir egitim aldiniz m1? | Sayi (N=80) Yuzde (%)
is yerinde egitim verildigi sirada 52 65,0
Meslek lisesi egitiminde 7 8,7
Yuksekokul egitiminde 2 2,6
Diger 12 15,0
Cevap vermeyenler 7 8,7
Plastik sektoriinde isteyerek mi Sayi (N=80) Yuzde(%)
caligiyorsunuz?
Evet 19 23,7
Hayir 36 45,0
Cevap Vermek Istemeyenler 25 31,3
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Tablo 6.8’de iscilerin %90,0'1 is yeri denetiminin yapildigini, %33,8’i bu denetimlerin
yeterli oldugunu, %45,0'i is yeri hekimi ve is sagligi ve guvenligi uzmanindan
yararlanabildiklerini, %32,5'i orta derecede, %23,8'i ise her zaman c¢alisma
ortaminda ISG kurallarina ézen gdsterildigini, %55,0’i ise baglamadan énce egitim
almis, %65,0’i de is yerinde ise baglamadan énce egitim almistir. iscilerin %23,7’si
plastik sektériinde isteyerek galistiklarini belirtmistir. Iscilerin neredeyse tamami
tarafindan is yeri denetiminin yapildigi bilinmektedir. isgilerin %33,8'i denetimin
yeterli oldugunu distunmesine ragmen %58,7’lik buyuk bir bdlimd denetimlerin
yeterli olmadidini dusunmektedir. Ayrica isletmede calisanlarin %66,3'U az ve orta

derecede ISG kurallarina dzen gdsterildigini belirtmislerdir.

6.2. Anket Sonuglarinin is Kazasi Gegirme Durumuna Gére Degerlendirilmesi

Tablo 6.9. Calisanlarin yaslarina gére is kazasi gegirme ylzdeleri

Calisanlarin Yasi Is Kazasi Gegirenler Yuzde(%)
(N=40)
15-25 5 12,5
25-35 18 45,0
35-45 20 50,0
45-55 6 15,0
55-... 1 2,5

Tablo 6.9’da calisanlarin yasina gore is kazasi gegirme ylzdeleri %45,0 ile 25-35
yas, %50,0 ile 35-45 yas arasinda oldugu gériilmektedir. is kazasinda calisan
yasinin etkilerine baktigimizda, 25-45 yas araliginda kaza ylzdesi artmaktadir.
SGK’nun 2012 yih verilerine gore de 25-35 yas aralijinda en fazla is kazasi
goOrulmustur [24]. Gulhan, bir metal Uretim fabrikasi 2008 yilinda yaptidi ¢alismada
20-30 yas araliginda en fazla oranda is kazasi gegirildigi belirtmistir [85]. MESS,
arastirmalarina gore 26-35 yas arasinda %49,4 oraniyla en fazla is kazasi gegirilen
yas grubudur [47]. Yas arttikga is kazasi yuzdeleri azalmaktadir. Ayrica 35-45 yas
araligindaki 22 galisanin 20 ‘si is kazasi gegirmigtir. 25-35 ve 35-45 yas aralidinda
calisanlarin bayuk bir yluzdesi is kazasi gecirmis, yapilan ¢alismalarda da bu yas

araliginda caliganlarin genelde is kazasi gecirdigi tespit edilmigtir.

119



Tablo 6.10. Egitim durumuna gdre is kazasi gecgirme durumlari

Egitim Gordugiu Kurum Is Kazasi Gegirenler Yuzde (%)
(N=40)

iIkégretim 18 45,0
Lise 8 20,0
Meslek Lisesi 7 17,5
Y Uksekokul 4 10,0
Universite 0 0,0
Lisansustu 0 0,0
ilkdgretim éncesi 3 7,5

Tablo 6.10’da yapilan anket ¢alismasina gore galisanlarin %92,5’i egitim almistir.
Egitim alanlarin buyudk bir bolimand %45,0 ilkdgretim ve %37,5’i teknik ve genel lise
mezunlari olusturmaktadir. Caligsanlarin aldigi egitime goére siniflandiriimasi ve is
kazasi gegirme yuzdeleri tablo 6.10’da verilmistir. Calismada ilkdgretim éncesi harig
egitim seviyesi arttikca is kazasi gegirme oranlarinin azaldigi gérilmektedir. Fakat
Tablo 6.1'deki verilerle de karsilastiracak olursak, anket galismasina katilan 11
meslek lisesi mezunundan 7’sinin is kazasi gegirdigi, 20 lise mezunundan 8'inin is
kazasi gecirdigi tespit edilmistir. Bu sonucglara gére aslinda meslek lisesi
mezunlarinin mesleki egitim almis olmalarina ragmen is kazasi ylzdelerinin fazla
olmasi dikkat cekmektedir. Bacak, Canakkale gimento fabrikasi 2002 yilinda yaptigi
bir arastirmada meslek/teknik lise mezunlarinin en ¢ok kaza gegiren grup oldugunu
tespit etmistir [86]. Ayni sekilde MESS, is kazasi ve meslek hastaliklari 2012 yili
genel sonuclarina gére % 49,4 oraniyla meslek/teknik lise mezunlarinin is kazasi
gecirdiklerini belirtmistir [47]. Universite ve sonrasi egitim alan ¢alisanlarda ise is
kazasi gorulmemigtir. Arastirmada meslek lisesi mezunlarinin yliksek oranda is
kazasi gecgirmesi nedenleri duslUnulecek olursa, meslek lisesi mezunlari mesleki
egitim aldiklan icin igletmelerde is kazasi orani yuksek olan kritik yerlerde
calistirmalari sonucunda is kazasi yuzdelerinin yuksek oldugu dusunulebilir. Ayrica
bu konu ile ilgili yapilan tez galismalarinda meslek lisesi mezunlari tehlikeli olan
¢alisma alanini bilerek kaniksayarak geldiginden dolayi kazandiklari algidan kaza

oranlari ilk6gretim mezunlarina gore daha fazladir.
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Tablo 6.11. Calisma surecinde c¢alisanlarin karsilastigi durumlara gore is kazasi
gegirme yluzdesi

Is Yerinde Hangi Fiziksel Is Kazasi Gegirenler Yiizde (%)
Belirtiler Var? (N=126)

Yorgunluk 32 25,4
Sinirlilik 25 19,8
Uykusuzluk 14 11,1
Algilama Bozuklugu 8 6,4
Beslenme Bozuklugu 8 6,4
Sosyal Yasam Yetersizligi 25 19,8
ise Konsantre Olamama 8 6,4
Calisanlar Arasinda Rekabet 6 4,7

Calismada bu soruya ¢alisanlar birden fazla sikki isaretleyerek cevap vermislerdir.
is yerlerinde galisma sirasinda gériilen durumlardan %25,4 ile yorgunluk, %19,8 ile
sosyal yasam yetersizligi ve sinirli olma durumu tablo 6.11°'de verilmistir. Is
yerlerinde galisma suresince karsilasilan durumlara bagl kazalar incelendiginde 6n
planda yorgunluk, sosyal yasam yetersizligi ve sinirli olma durumu gibi faktorler
gelmektedir. is yerlerinde calisma siirecinde karsilagilan olumsuz durumlarin is
kazas! gegiren kisilerde goérilen durumlarla benzerlik iligskisi gdstermektedir. Sonug
olarak calisma ortaminda calisanlarin karsilastigi durumlar c¢alisanlar Gzerinde
calisma siiresince olumsuzluklar olusturmaktadir. is yeri ¢alisma ortaminin diizeni,
uyumu iscilerin moral ve motivasyonunu olumlu yonde etkilerken, is kazalarin

meydana gelme olasiligini da azaltmaktadir [57].

Tablo 6.12. Calisanlarin ¢alisma sartlarina bagl gecirdigi rahatsizliklarin is kazasi
gecgirme durumu ile iligkisi

Calisma Sartlarina Bagh Is Kazasi Gegirenler Yuzde (%)
Gegirdiginiz Rahatsizlik Nedir? (N=75)

Deri 3 4.0
Sindirim 5 6,7
Isitme Kaybi 17 22,7
Damar Rahatsizligi 2 2,7
Isi Carpmasi 5 6,6
Kas Sistem Rahatsizliklari 12 16,0
Goz Hastaliklari 9 12,0
Solunum Yolu Hastaliklari 10 13,3
Kemik Bozuklugu 12 16,0

Calismada bu soruya calisanlar birden fazla sikki isaretleyerek cevap vermislerdir.
Plastik sektorinde calisma sartlarina bagli olarak en yiksek oranlarda igsitme kaybi
ve sonrasinda kas ve kemik sistemi rahatsizliklarinin oldugu tablo 6.12’de
verilmistir. isyerlerinde isitme kaybi, kemik ve kas sistem bozuklugu gérilen

kisilerde is kazasi gegirme riskinin arttigini gorulir. Calisanlarda gorulen yulksek
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oranda isitme kaybinin ¢aligma ortamindaki asiri guriltiden kaynaklandigi, iskelet
sistemi rahatsizliklarinin ise agir kaldirma ve is¢iye uygun olmayan is ve is yeri

tasarimdan kaynaklanan durus bozukluklari nedeniyle oldugu bilinmektedir [57].

Tablo 6.13. iscilerin calisma ortaminda maruz kaldi§: fiziksel etmenlerin is kazasi
gecirme durumuna etKisi

Calisanlarin galisma ortaminda Is kazasi gegirenler Yuzde (%)
maruz kaldigi fiziksel etmenler (N=68)
Guralta 29 42,7
Titresim 2 2,9
Aydinlatma 8 11,8
Asiri sicak/soguk ortamlar 20 29,4
Kaynak iginlari 5 7,3
Basing degigimi 3 4.4
Diger 1 15

Calismada bu soruya c¢alisanlar birden fazla sikki isaretleyerek cevap vermislerdir
Tablo 6.6 ve 6.13'deki veriler dogrultusunda en c¢ok karsilasilan fiziksel etmen
gurliltd sonrasinda asiri soguk/sicak ortamlar ve aydinlatma gelmektedir. isyeri
galisma ortamlarinda dolayli yoldan olusan gurulti sebebiyle, azalan tepki zamani
ve artan hata sayisi ¢alisanlarin is kazasina maruz kalma oranlarinda bir artisa
neden olmaktadir [87]. Bu ylzden isyerlerindeki guriltli seviyesini azaltabilmek icin
daha az guriltd yapan uretim teknigini uygulamak, makinalari ayarlamak, guraltt
yapan makinalari kauguk, mantar, stnger, kege gibi gurultuyl tutan malzeme ile
izole etmek, guraltiyd emici malzeme kullanarak, 6zellikle tavan ve duvarlarin Ust
kisimlarini 6zel malzeme ile kaplayarak bu etkiyi azaltmaktir [30]. Bulus,
¢alismasinda %62,3 gurtltt, %38,3 dusuk sicaklik belirlenmistir [88]. Coban, Estas
ve Tudemsas’ta is kazalari calismasinda Tudemsas'ta %93,5 havalandirma ve
aydinlatma, %91,4 gurultl, %48,6 diuslk sicaklik, Estag’'ta %64,1 guriltl, %58,1
oraninda havalandirma ve aydinlatma gibi ¢evresel etmenlerin en fazla géraldigu
belirtilmistir [37].

Tablo 6.14. iggilerin kisisel koruyucu donanimlari kullanimina gére is kazasi gegirme
durumlari

Kisisel Koruyucu Kullanma Durumu Is Kazasi Gegirenler Yuzde
(N=40) (%)
Kullaniyor 31 77,5
Kullanmiyor 4 10,0
Cevap vermeyenler 5 12,5
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Calisanlarin KKD kullanma oranlari %86,1 oldukga ylksek olup Tablo 6.7°de
verilmigtir. Fakat tablo 6.14'de gorulecedi Uzere kisisel koruyucu donanimi
kullananlarin %77,5’si is kazasi gecirdigi gorulmektedir. KKD kullandiklari halde is
kazasi gecirmelerinin sebepleri ise kullanilan kigisel koruyucunun kisiye veya ise
uygun olmamasi, koruyucu kullanimi ile tehlikeyi kontrol altina alma, tehlikeye
kaynaginda kontrol edilememesi durumunu gostermektedir. Gulhan, ¢alismasinda
iscilerin is kazasi gecgirme nedenleri sirasiyla %44,4 oraniyla kisisel koruyucunun
yetersizligi, %37,7 dikkatsizlik, %17,7 kisisel nedenler ve makine tezgahlarda
guvenlik énlemlerinin alinmamasi olarak siralamistir [85]. Bulus, Ankara Demiryolu
Fabrikasinda calisan iscilerin is kazasi ve meslek hastaligi gecirme durumlari 2011
yilinda yaptigi calismada ise KKD kullanma durumu ile is kazasi gecirme durumu

bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir iliski olmadigini tespit etmistir [88].

Tablo 6.15. Kisisel koruyucularin kullanim sikligina goére dagilimi

Ne siklikta Is kazasi | Yiizde (%) Sayi (N=80) Yiizde (%)
kigisel koruyucu | gegirenler
donanimini (N=40)
kullaniyorsunuz
?
Hic 5 6,3 9 11,3
Cok az 3 3,7 8 10,0
Bazen 14 17,5 27 33,7
Cok sik 4 50 7 8,8
Her zaman 13 16,3 23 28,7
Cevap 1 1,2 6 7,5
vermeyenler
Toplam 40 50 80 100

Tablo 6.15'te ankete katilan isgilerin %11,3’4 hi¢ kisisel koruyucu donanimi
kullanmadiklarini belitmektedir. Hi¢ koruyucu donanimi kullanmayan bu grup
iscilerin %6,3’Ui is kazasi gecirmistir. Iscilerin %28,7’si her zaman kisisel koruyucu
donanimi kullandiklarini belirtmis ve bu isgilerin %16,3'U is kazasl gecirmigtir.
iscilerin  %28,7’si her zaman ve %33,7’si bazen kisisel koruyucu donanimi
kullandiklarini belirtmiglerdir. Cogunlukla koruyucu kullanildigi halde is kazasi
oranlarinin yiiksek olmasinin nedeni tehlikenin kisisel koruyucu donanimi ile kontrol

altina alinmasindan kaynaklandigi distnilmektedir.
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Tablo 6.16. isgilerin kisisel koruyucu donanimi kullanmama nedenleri

Kisisel koruyucu kullanimina 6zen Sayi (N=80) | Yuzde (%)
gosterilmemesinin nedenleri nedir?
isletme ilave maliyet olarak gériip bana koruyucu | 18 22,5
verilmedigi icin kullanmiyorum
Bana verilen koruyucunun nasil kullanildigini | 2 2,5
bilmedigim icin kullanmiyorum
Koruyucu beni rahatsiz ettigi igin kullanmiyorum 21 26,3
Kullandigim koruyucu isimi zorlagtirdigi icin | 16 20,0
kullanmiyorum
Calisirken koruyucu kullanmay! unuttugum igin | 5 6,3
kullanmiyorum
Bazi is arkadaslarimda koruyucu kullanmiyor o | 1 1,2
yluzden bende kullanmiyorum
Diger 10 12,5
Cevap vermeyenler 7 8,7

Tablo 6.16’da ankete katilan iscilerin %26,3’U kigisel koruyucunun kendilerini
rahatsiz ettigi icin kullanmak istemediklerini, %20,0’si de kullandi§i koruyucu isini
zorlastirdigi icin kullanmadiklarini belirtmislerdir. Ayrica ¢alisanlarin %22,5’i isletme
tarafindan ilave maliyet olarak gorildigu icin kendilerine koruyucu verilmedigini
belirtmis, iscilerin diger kullanmama sebeplerinin igerisinde higbir sekilde kendilerine

kisisel koruyucu verilmedidi icin kullanmadiklarini belirtmiglerdir.

Tablo 6.17. isyerinde egitim alan ve almayan iscilerin kaza gegirme durumlarina
g6re dagilimi

Is kazasi | Is kazasi | Yiizde | Iskazasi | Yiizde | Toplam | Yiizde
gegirme gegiren (%) gegirmeyen (%) (Say1=80) | (%)
durumlan | (Say1=40)

Egitim

alma
durumlan
Egitim 32 40,0 28 35,0 60 75,0
Almis
Egitim 8 10,0 9 11,3 17 21,3
Almamis
Cevap - - 3 3,7 3 3,7
vermeyenler
Toplam 40 50,0 37 50,0 80 100

Tablo 6.17’de ankete katilan isgilerin %75,0’i isveren tarafindan yaptiklari is ya da
kullandiklari donanim ile ilgili egitim verilmis isciler, %21,3’0 ise igyerinde igveren
tarafindan egitim almamigtir. Bunlarin %40,0’1 egitim aldigi halde is kazasi gegirmis,
%10,0'u da egitim almayip is kazasi gegirmis, %35,0 ise editim alip is kazasi

gecirmeyenlerdir. Elde edilen verilere gore egitim aldiklar halde is kazasi gegiren
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isci sayisl, is kazasi gegirmeyen isci sayisina gore daha fazladir. Bunun nedeni is
yerinde verilen egditimlerin yeterli olmadidi, isgilerin iglerini tam anlamiyla
kavradiklarindan emin olana kadar egitimlere devam edilmesi ve belli araliklarla

kontrol edilmesi gerektigi dusindimektedir.

Tablo 6.18. isyerinde isveren tarafindan egitime tabi tutulan ve tutulmayan isgilerin
kisisel koruyucu kullanim sikligina gore dagihm

Isyerinde Is yerinde Koruyucu Is yerinde Koruyucu
egitim alma | egitim alanlar kullanma egitim kullanma
durumlari yuzdesi almayanlar yuzdesi

Koruyucu

kullanma
sikhgi

Her zaman 15 21,1 8 11,2
Cok sik 6 8,5 - -
Bazen 18 25,4 7 9,9
Cok az 6 8,5 1 14

Hic 7 9,8 3 4,2

Toplam 52 73,3 19 26,7

Tablo 6.18e gore isyerinde egitim alan is¢ilerin %21,1’i her zaman, %8,5’i ¢ok sik ve
¢ok az, %25,4’l bazen, %9,9’u hi¢ koruyucu kullanmamaktadir. Yine tabloya gore, is
yerinde egitim almayan isgilerin %11,2’si her zaman, %9,9’u bazen, %1,4’0 ¢ok az,
%4,2’si ise hig kigisel koruyucu kullanmamaktadir. Bu verilere gore verilen egitim
kisilerin her zaman Kkisisel koruyucu kullanma ylzdesi beklenenin altinda olmasi
bazen, ¢ok az kullanan ve hig¢ kullanmayanlarin daha fazla bir ylzdeye sahip olmasi
koruyucu kullanima verilen 6énemin yeterli olmadigini gdstermektedir. lIscilere
koruyucu kullanma aliskanligi isletme tarafindan gerektidi kadar asilanamadigi

sonucuna ulagiimaktadir.
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Tablo 6.19. iscilerin is yerinde memnuniyetlerinin is kazasi ile iligkisinin
degerlendirilmesi
is Sayi1 (N=80) Yiizde(%) Is Kazasi Yiizde (%)
miifettiglerinin Gegirenler
ve is yeri iISG (N=40)
kurulunun
denetimleri
Yeterli mi?
Evet 26 32,5 14 35,0
Hayir 46 57,5 24 60,0
Cevap 8 10,0 2 5,0
vermeyenler
Plastik Sayi1 (N=80) Yiizde(%) Is Kazasi Yiizde (%)
Sektorunde Gegirenler
isteyerek mi (N=40)
Calisiyorsunuz?
Evet 19 23,7 17 42,5
Hayir 35 43,8 12 30,0
Cevap Vermek 26 32,5 11 27,5
istemeyenler

Calisanlarin verdigi

bilgiler dogrultusunda

%90,0’U

is vyerlerinin denetlendigi

bilmektedir. Fakat is yeri denetiminin yeterli olmadigini %58,7’si dile getirmistir ve bu

oran tablo 6.8’de verilmistir. Calisanlarin %45,0’i sektérde isteyerek calismadigini,

%31,3’si de bu konu hakkinda cevap vermek istemedigini belirtmistir. Calisanlarin

blyUk bir cogunlugu plastik sektorunde

isteyerek calismadiklarini,

calismak

istememe nedenlerinin en basinda ¢alisma kosullarindan memnun olmadiklarindan

dolayi calismak istemediklerini belirtmislerdir.

Tablo 6.20. iscilerin is yeri kidemine gore is kazasi gegirme durumlari

Plastik Is kazasi | Yiizde | Is kazasi | Yiizde | Topla | Yiizde
sektoriinde kag | gegirmey (%) gegcirenl (%) m (%)
yildir enler er
calisiyorsunuz | (Sayi=40) (N=40)
2
6 aydan az 2 2,5 2 2,5 4 5,0
6 ay-1 sene 0 0,0 1 1,2 1 1,2
1-3 sene 8 10,0 6 7,5 14 17,5
3-5 sene 3 3,8 5 6,3 8 10,0
5-10 sene 15 18,7 13 16,3 28 35,0
10 seneden 9 11,2 15 18,8 24 30,0
fazla
Cevap 3 3,8 4 5 7 8,8
vermeyenler
Toplam 40 50,0 40 50,0 80 100
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Tablo 6.20'de ankete katilan isgilerin %35,0'i 5-10 vyildir plastik sektérinde
calismaktadir. Bunlarin %16,3'0 is kazasi gecirmigtir. %30'u 10 seneden fazla
plastik sektdriinde calismis ve %18,8 oraniyla en ¢ok is kazasi gegiren hizmet
grubudur. Bu iki hizmet grubunda is kazasi gegirenlerin yizdesinin fazla olmasi
anket yapilan iscilerin yarisindan fazlasinin 5 yildan fazla ¢alismis hizmet grubu
olmalarinin etkiledigi dusunulmektedir. Ayrica anket sorularinda ¢aliganlara sektorde
c¢alisma sureleri boyunca gegcirdikleri is kazalari sorulmustu, bu nedenle yapilan
baska arastirmalardan da elde edilen sonuglar isciler tecribe kazanana kadar is
kazasi gecirme olasiliklar ylksektir. 1-3 senelik ¢alisanlarin %17,5'inin %7,5'i, 3-5
senelik hizmet grubunun da %10,1’inin %6,3’'0 is kazasi gecirmigtir. Fakat 1-3
senelik hizmet grubu toplam ankete katilan 14 c¢alisan, 3-5 senelik hizmet grubu da
8 calisan bulunmaktadir. Bu durumda daha az tecribeli olan 1-3 senelik hizmet
grubunda is kazasi geciren yuzdesi 3-5 senelik hizmet grubuna gore daha az,
tecrubeyle birlikte glven duygusunun is kazasi gegirme olasiligini arttirdigi da

¢lkarilabilecek bir bagka sonugtur.

Tablo 6.21. iscilerin gegcirdikleri is kazalarini kendi ifadelerine gore
derecelendirmeleri

Gegirdiginiz kaza Sayi (N=40) Yuzde (%)
siddetini
derecelendiriniz?
Onemsiz 11 27,5
Az dnemli 10 25,0
Orta 15 37,5
Cok 6nemli 4 10,0

Tablo 6.21’de ankete katilan isgilerin gegirdikleri is kazasini derecelendirdiklerinde
%27,5'i 6bnemsiz, %25,0’i az 6nemli, %37,5'i ise orta derecede kaza gegirdiklerini
belirtmiglerdir. Calisanlarin sadece %10,0'u 6nemli ve c¢ok Onemli is kazasi

gegcirdiklerini belirtmiglerdir.

Tablo 6.22. is kazasi gegirenlerin kaza gegirdikleri yer ve bolimlere gére dagilim

iscilerin is kazasi Sayi (N=40) Yuzde (%)
gecirdikleri yer veya
bolim?

Uretim 25 62,5

Bakim 7 17,5

Fabrika ici acik alanda 2 5,0

Depo 4 10,0

Mola yerleri 1 2,5

Kalite kontrol 1 2,5
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Tablo 6.22'de de goruldigu gibi yapilan calismada en ¢ok is kazasi gegirilen kisim
%62,5 oraniyla uretim bdélimadur. %17,5 bakim bélinde is kazasi gegirilmig, %5,0
fabrika ici acik alanda, %10,0 oraniyla depo bélimlerinde, %2,5 kalite kontrol ve
mola yerlerinde isciler is kazasi gecirmistir. Fabrika ici acik alanda ve mola
yerlerinde gegcirilen is kazalari isgilerin tehlikeli durumla karsilasmamasi gereken
yerlerdir. Ayrica is kazalarinin onlenmesi acisindan bu bodlumlerin gézden
gegciriimesi, ergonomik ¢evre kosullarina uyulmasi ve fiziksel etmenleri kontrol altina
alinip is kazalarina neden olmayacak sekilde dizenlenmesi gerekmektedir. Bacak,
calismasinda is kazalari en ¢ok %86,0 Uretim boluminde gergeklestigi belirtiimistir
[86]. Coban, calismasinda Tudemsas %65, Estas %63,0'U Uretim bdlimde is kazasi
gecirmistir [37]. MESS 2012 yili galismasinda, %83,2’si Uretim bdlimde is kazasi
gegcirdiklerini tespit etmistir [47].

Tablo 6.23. iscilerin is kazasi gegirme nedenleri

Is kazasi gegirme Sayi (N=88) Yiizde (%)
nedenleri nelerdir?
is arkadaslariyla yapilan 4 4,5
glvensiz hareketler
Tehlikeli maddelerden 2 2,3
kaynakl kazalar
Dikkatsiz ¢alisma 18 20,5
Donanimi guvensiz 5 5,7
kullanma
Makine koruyucusunun 5 5,7
olmamasi
Makine koruyucusunun 2 2,3
uygun olmamasi
Kusurlu alet ve edevat vb. 10 11,3
Kisisel koruyucunun uygun 3 34
olmamasi
Kisisel koruyucunun 2 2,3
verilmemis olmasi
Dusen cisimlerin sebep 7 8,0
oldugu
Forklift araciyla yapilan is 5 5,7
kazalari
Elle tagima kazalari 9 10,2
(distrme, ezilme
carpma...)
is yerinde meydana gelen 4 4,5
kaymalar
is yerinde meydana gelen 4 45
dismeler
Yiksekten digsme 5 57
Yangin 2 2,3
Diger 1 1,1
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Ankete katilan calisanlara is kazasi gegirme nedenlerinin ne oldudu sorulmus,
verdikleri cevaplara gore kazalarin %63,6’s1 glvensiz davraniglar, %36,4’0 ise

guvensiz durumlar sonucunda oldugu belirlenmigtir.

Tablo 6.23’de ankete katilan iscilerin %20,5’i is kazasi gegirmelerinin sebebini
dikkatsiz calismaya baglamaktadir. %11,3’'0 kusurlu alet ve edevat kullanimina,
%10,23’0 elle tagsima sirasinda disme, ezilme, garpma durumlari sebebiyle, %7,95’i
dusen cisimlerin sebep oldugu kazalar, %5,7’si donanimi glvensiz kullanma,
makine koruyucusunun olmamasi, forklift araciyla yapilan kazalar ve ylksekten
disme oldugu belirtiimistir. Bunlara ilaveten kisisel koruyucularin olmamasi, makine
koruyucusunun uygun olmamasi, is yerinde meydana gelen kaymalar, dismeler,
tehlikeli maddelerden kaynakli kazalar gibi bircok nedende g6z ardi edilmemesi

gereken is kazalarina sebep olan durumlardir.

is kazalarinin nedenleri (izerinde yapilan c¢alismalarda kaza sebeplerinin basinda
iscilerin glvensiz hareketleri sonucunda meydana geldigi tespit edilmistir. Bacak,
calismasinda %49,4’0 dikkatsiz ¢alisma, %6,7’si donanimi guvensiz kullanma ve
kisisel koruyucu kullanmama durumlari nedeniyle kaza gecirdiklerini belirtmistir [86].
Gulhan, calismasinda glvensiz hareketler sebebiyle kaza gecirme durumlarinin en
basinda %37,7’si dikkatsizlik, glivensiz durumlarin sebep oldugu kazalarin basinda
%44,4 oraniyla kullanilan kisisel koruyucunun yetersizligi oldugu belirtilmigtir [85].
Coban, calismasinda Tademsas %21,9 dikkatsiz ¢alisma, Estas %21,3 dikkatsiz
calisma nedeniyle kaza gecirdiklerini belirtmislerdir [37].

Tablo 6.24. iscilerin is yerlerini kaza riski bakimindan degerlendirmeleri

Is yerini is kazasi riski Sayi1 (N=80) Yiizde (%)
bakimindan

derecelendirilmesi

Cok disuk 7 8,8

Disuk 9 11,2

Orta 28 35,0

Yuksek 16 20,0

Cok yuksek 2 2,5

Cevap vermeyenler 18 22,5

Tablo 6.24’de ankete katilan isgilerin %35,0’i isyerini is kazasi bakimindan orta
derecede riskli bulmaktadir. Bunun yaninda, calistigi isyerini is kazasi bakimindan
¢cok yuksek ve ylksek bulanlarin orani %22,5 civarindadir. Calistiklari isyerini

%25,0’i gok dusuk ve dustk derecede riskli olarak tanimlamistir.
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Tablo 6.25. isverenin is kazasi sonrasi isgiye yaptigi katki ve yeterliligi

Is kazasi sonrasinda Sayi1 (N=40) Yuzde (%)
isveren maddi ve
manevi yardimda

bulundu mu?

Maddi yardim 4 10,0
Manevi yardim 10 25,0
Hem maddi hem de 2 5,0
manevi yardim
Hicbir yardimi olmadi 13 32,5
Kaza geciren fakat 11 27,5

cevap vermeyen

Tablo 6.25'de ankete katilan iscilerin %10,0'u kaza gecirdidi zaman igverenden
sadece maddi yardim aldigini, %25,0’'i sadece manevi yardim aldigini, %5,0'i hem
maddi hem de manevi yardim aldiklarini belirtmistir. Bunun yani sira kaza
gecirdiklerinde isveren tarafindan higbir sekilde maddi ve manevi yardim
almadiklarini  belirtenlerin  sayisi %32,5'dir. Kaza gegirdikleri halde cevap

vermeyenlerin sayisi da %27,5'dur.

Tablo 6.26. s yerinde is kazalarina karsi énlemler alinip alinmamasinin dagilimi

Is yerinde is kazalarina Sayi (N=80) Yuzde (%)
kargi1 6nlemler aliniyor
mu?
Hic 2 2,5
Cok az 9 11,2
Orta 34 42,5
Cok sik 6 7,5
Her zaman 13 16,3
Cevap vermeyenler 16 20,0

Tablo 6.26'da ankete katilan isgilerin buydk c¢ogunlugu %42,5’i orta derecede
isyerinde is kazalarina karsl 6nlem alindigini, %23,8’i de ¢ok sik ve her zaman is

kazalarina kargi 6nlem alindigini belirtmistir.

Tablo 6.27. isyeri hekiminden yararlanma durumu

Is yeri hekiminden Sayi (N=80) Yiizde (%)
yaralanabiliyor
musunuz?
Evet 36 45,0
Hayir 38 47,5
Cevap vermeyenler 6 7,5
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Tablo 6.27'de goérildugu gibi ankete katilan iscilerin verdigi bilgiler dogrultusunda
%45,0’'i is yeri hekiminden vyararlandiklarini, %47,5’i ise is yeri hekiminden
yaralanmadiklarini belirtmistir. isgilerin, is yeri hekiminden yararlanma durumlari
isyerinde iSG'yi temelini olusturan kavramlardan biridir. isyeri hekimliginin
etkinliginin arttirlmasi konusunda isletme yoneticilerine buyuk gorevler dugsmektedir.
isyeri hekimi ve is glvenligi uzmaninin ortak galismasiyla olusturulacak diizenli ve
¢alismaya uygun isyeri ortami c¢alisanlarin g6z ardi edilmemesi gereken temel
haklaridir.
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7. SONUGLAR VE ONERILER

Dinya’da ve lUlkemizde calisma hayatinda is kazalari ve meslek hastaliklari, sebep
oldugu olumsuzluklar nedeniyle dnemli bir konudur. Teknolojinin gelisimi ve artan
Uretim kapasitesi nedeniyle farklilagan tretim suregleri ile birlikte degisen is kazalar
ve meslek hastaliklari, isveren ve is¢i agisindan énemli maddi ve manevi kayiplara
neden olmaktadir. Emek glcinden, calismaktan baska bir sansi olmayan isginin
¢alisma sirasinda yaralanmasi, sakat kalmasi ve hatta élmesi maddi ve manevi
anlamda 6nemli sorunlara sebep olmaktadir. Bu nedenle is¢i sagliginin ve is
guvenliginin saglanmasi dlke kalkinmasinda hem insana verilen deger agisindan
hem de ekonomik ve sosyal boyutlariyla énem tasiyan bir husustur. is kazalari ve
meslek hastaliklari sonucunda telafisi olmayan manevi kayiplarin yani sira verimlilik

ve Uretim kayiplarina da neden olmaktadir.

is kazalari tibbi, teknik, sosyal ve hukuki boyutlari olan bir sorundur. is kazasi
sebebiyle dncelikle ¢alisan is¢i maddi ve manevi olarak ciddi anlamda, isveren de
maddi kayiplar, is kazasi sebebiyle olusan teknik sorunlar, kaza sirasinda uretimde

kesinti, kalifiye isci kaybi, moral bozuklugu gibi maddi ve manevi boyutta etkilenir.

is kazalarinin blylk ¢ogunlugunun insan davranislarini tetikleyen sebeplerin oldugu
bilinmektedir. is kazalari ile ilgili yapilan ¢alismalarda, is yerlerinde galigan iggilerin
is yeri ortamindaki guvenlik kurallarina uymamalari ve ¢alisma ortamina uygun
olmayan davraniglarindan ve igyeri ortamindaki olumsuz fiziksel etmenler ve bu
etmenleri ortamdan uzaklagtirabilecek énlemlerin alinmamasindan kaynakli sorunlar
sebebiyle kazalarin gergeklestigi tespit edilmistir. Bunlarin yani sira, iscilerin ailevi
sorunlari, is durumunun belirsizligi, gelecek korkusu, isyeri ortamindaki diger isgi,
usta ve yoneticilerle olan gerilimleri gibi birgok psikolojik ve psikososyal etkenler

iscilerin is kazalarina ugramalarina zemin hazirlamaktadir.

is kazalarina yonelik yapilan calismalardan biri de degisen (iretim siireci sonrasinda
calisma ortaminda yapilan degisikliklere isci bir anda uyum saglayamayabilir. isgi,
¢alisma ortamina, Uretim slrecine veya kullanilan makine, alet ve edevata uygun

nitelikte olmalidir. Ergonomik yetersizlikler, ise ve iggiye uygun olmayan
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is yeri ortami tasarimlari, kullanilan makinanin donaniminin igi yavaslatma gerekcesi
ile kaldirmasi ve donanimi glvensiz kullanma gibi birgok etken is¢inin is kazasina

ugrama olasiligini arttirmaktadir.

Arastirma yaptigimiz sektérde 2012 yilina ait is kazasi sayisi 2311'dir. is kazasi
sonrasli 6len Kisi sayisi 2’dir. Bu sonuglar dogrultusunda plastik sektérinde is kazasi
sayisinin fazla oldugunu goérmekteyiz. Ayrica anket galismalarimizin sonucunda
¢alisanlarin yarisinin sektérde calistiklari siUre igerisinde en az bir kez is kazasi

gecirdiklerini belirtmiglerdir.

Anket calismasinda, ilkogretim grubu c¢alisanlarin %45,0 oraniyla en fazla is kazasi
gegcirdigi tespit edilmistir. Calisanlarin egitimi is kazalarinin dnlenmesinde yardimci
olan en dnemli konulardan biridir. isveren tarafindan is yerinde calismadan énce
veya iscinin farkli bir departman da calismaya baslamasi veya Uretim slrecinde
yapilan degisiklikler, makine ve techizatin degismesi gibi her turli durumda
calisanlar isveren tarafindan egitimelidirler. isci calistigi yerdeki tehlikeleri bilmeli,
nasil korunabilecegi konusunda egitiimeli, olasi bir olumsuzluk karsisinda nasil
davranmasi gerektigini 6grenmeli ve risklerinin bilincinde olmalidir. Aksi takdirde is

kazalarina rastlanmasi kaginiimazdir.

Calismada en fazla %21,0 oraniyla dikkatsiz c¢alisma sonucunda is kazasi
gegirdikleri tespit edilmistir. Bunun yani sira insan davraniglarini tetikleyen
faktorlerin neden oldugu is kazasi nedenlerini bir grupta toplayacak olursak,
¢alisanlarin verdigi cevaplara gore %63,6’sinin glvensiz hareketler sonucunda is
kazasi gecirdikleri tespit edilmistir. Bu durumda aslinda is¢iler egitildiginde, is saghgi
ve is guvenligi kaltGrandn isciler tarafindan benimsenebilecedi ve gerekliliklerin
yerine getirildigi  takdirde kazalarin yarisindan fazlasinin  dnlenebilecegi
gorilmektedir. %36,4 calisan isyeri ortamindaki guvensiz durumlar sonucunda is

kazasi gecirdiklerini belirtmistir.

Anket calismasi sonucunda is kazalarinin  %62,5’inin  Uretim bdélimuande
gercgeklestigi tespit edilmistir. Bunun yani sira mola yerleri ve fabrika i¢i agik alanda
bile is kazalari vakalarina rastlanmistir. Burada sadece uretim degil fabrika igi ve
fabrikanin gevresindeki diger isletmeler veya fabrika ¢evresinde yasayan halk, dogal
yasama karsi sorumludur. igletmeler bunlari bir bitlin olarak diisiinmeli ve is saglig

ve guvenligi onlemlerini bunlari butinuyle digtnerek ele almaldir.
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is kazasi gegirenlerin blyik bir yiizdesi sektorde 5 yildan fazla calstiklarini

belirtmislerdir. Calisanlar tecriibe kazanana kadar is kazalari ile karsilagmaktadirlar.

Denetimlerin yeterli oldugunu belirten isgilerin buyidk c¢ogunlugunun is kazasi
gecirmesi, is saghgd: ve guvenligi bilinci ve gerekliliklerinin igsveren tarafindan tam

anlamiyla aktarilamadiginin gostergesidir.

Calisanlar kisisel koruyucu donanim kullanimi igin egitim aldiklari halde %21,1’i her
zaman, %25,4’'0 bazen, kisisel koruyucu donanimini kullandiklarini, yine egitim
aldiklari halde calisanlarin %9,8’i ise hicbir zaman isyerinde Kigisel koruyucu
donanimi kullanmadiklarini belirtmislerdir.  Egitim almadiklari halde c¢alisanlarin
%11,2’si her zaman, %9,9'u bazen kisisel koruyucu donanimini kullandiklarini
belirtmistir. Anket sonuglarindan galisanlarin %73,3’'Une egitim verildigini ve egitim
verildigi halde bunlarin sadece %21,1'inin her zaman kisisel koruyucu donanimini
kullanmalari verilen egditimin yeterli olmayisina, kisisel koruyucunun ise veya
galisana uygun olmadigindan dolayr her zaman kullaniimak istenmedigi
dusundlebilir. Bu nedenle egitimlere devam edilmelidir ve kisisel koruyucu kullanma
kUltiranh isgiden en Ust yonetimdeki kisiye kadar herkesin benimsemesi
gerekmektedir. ise ve kisiye uygun kisisel koruyucu kullanimina dikkat edilmelidir.
Kisisel koruyucu donanimlarinin is yeri ortaminda her departman ve hatta her
calisanin yaptigi isi is saghgi ve guvenligi muhendisleriyle birlikte gozlemlenerek

kisiye ve ise uygun koruyucu donanim tasarlanmalidir.

Calisanlara kisisel koruyucu donanimlari kullanmak istememe nedenleri
soruldugunda, calisanlarin  %26,3'0  koruyucudan rahatsiz olduklar igin
kullanmadiklarini, %22,5'i isletme yonetimi tarafindan ilave ek olarak gorulip
koruyucu temin edilmediginden kullanmadiklarini, %20,0’sinin ise kullandiklari
koruyucunun iglerini zorlastirmasi nedeniyle icin kullanmadiklarini belirtmiglerdir.
isgilerin koruyucu kullanimina dzen gostermeleri igin 6ncelikle kisisel koruyucu
kullanim kaltGrandn Gst yonetim ve isciler tarafindan benimsenmeli ise ve kisiye

uygun koruyucu kullanimina dikkat edilmelidir.

CGalisanlarin %50,0’si is kazasi gegirmistir. Bu is kazasi gegirenlerin %40,0’1 egitim
aldiklan halde is kazasi gecirmiglerdir. Bu nedenle burada egditimin énemi dikkat
cekmektedir. igletme igerisinde tiim calisanlara belirli araliklarda egitimler verilerek

is saghgi ve guvenligi kaltirindn benimsenmesi adina ¢galigmalar yapilabilir.
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is kazalarinin énlenmesinde isverenin rolii Snemlidir. isveren galisanlarina yaptiklari
isle ilgili egitim vermelidir. Ayrica igveren ISG harcamalarini ek maliyet olarak degil,
insan sagligini korumak adina yapilmig olan bir yatirnrm olarak goérulmelidir. Bu
yatirim ilk basta masrafli olarak goriilse de sonrasinda galisan bireye, isletmeye ve

ulke ekonomisine maddi ve manevi yonden birgcok katki saglayacaktir.

is kazalarinin énlenmesinde bir diger énemli husus ise is yerinde kurulan iSG
Kurulu'nun etkinligidir. Yapilan anket calismalarinda isgilerin bu kurulun iglevine
yonelik tam anlamiyla bilgi sahibi olmadiklari gézlenmistir. Kurul tarafindan alinan
kararlardan iscilerin haberdar olmadiklari belirtiimistir. Egitimin gerekliliklerinden biri
de kurulda iscileri temsilen isgilerin bulunmasi, yénetimde iSG ile ilgili karar alindigi

sirada iscilerinde Onerileri degerlendiriimesidir.

Devletin ISG mifettislerinin (ilkedeki isletme sayisina gére yetersiz olduklarini
bilmekteyiz. Bu durumda uzman kisi sayisi arttirilmasi ve isyeri denetimlerinin daha

sik yapillmasi gerekmektedir.

Sonug olarak, isletmelerde proaktif calismalara yonelik dizenlemelerin yapilmasi
gerekir. Genelde, codu isletmede is kazasi olduktan sonra olusan tehlikeli durumu
dizeltmek adina reaktif caligmalarin yapildigi goérulmektedir. Kaza sonrasinda
olusan koétl durumu iyilestirici ydntemlere ydnelik calismalar yapilmaktadir.
isletmelerde bu anlayis oldugu siirece kazalar olmaya devam edecektir. Kazalar
onlemek adina yapilacak ilk adim igletmelerin proaktif ¢alismalara yénelmeleridir.
isyerinde tiim calisanlar bunun icerisinde (st ydénetim de olmak (izere herkes
tarafindan ISG kiiltirii benimsenmelidir. isverenler, isletme igerisindeki egitime
onem vermelidirler. Calisma yasami slresince belli araliklarla ¢alisanlara egitimler
verilmesi gerekir. Verilen egitimlerin ne kadar etkili oldugu egitim sonrasinda
degerlendirilmeli, amaca ulasiimadidi takdirde egitimlere devam edilmelidir. Boylece
kisilerin saglikli ve duzenli bir ortamda galismasi saglanarak hem fiziksel hem de

psikolojik buttnlikleri korunmus olacaktir.
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EK-A

Plastik Sektoériinde Calisanlara Yonelik Arastirma Anketi

Sorular birbirinden bagimsiz olup plastik sektérinde ¢alisanlara yonelik hazirlanmis
bir ankettir. Lutfen her bir soruyu cevaplamaya 6zen gosteriniz. Her bir anket bir
calisana aittir. Anket 5 sayfadan olusmaktadir. llginize tesekkir ederiz.

S1 Dogum tarihiniz (yil)

S2 Cinsiyetiniz Bayan () Erkek ()

S3 Ogrenim durumunuz nedir?

(1) Okur yazar degilim ( ) (4) Genel lise mezunu ()
(2) Okur yazarim () (5) Meslek lisesi mezunu ()
(3) iIkdgretim () (6) Yiksek okul mezunu ()

S4 Plastik sektortinde kag yildir galisiyorsunuz?
S5 Plastik sektdrt diginda nerelerde ¢aligtiniz?
S6 Bu is yeri kaginci ¢alistiginiz sirket?

S7 Bu is yerinde giinde kag saat calisiyorsunuz?
S8 Ginde ortalama kag saat uyuyorsunuz?

S9 Dizenli bir yasam ve cgalisma ortaminda dikkatinizi toplayabilmeniz igin uyku
sureniz yeterli mi?

Evet( )....... Hayir( )

S10 Sigara kullantyor musunuz?

Evet () Hayir ()

S11 is yerinde calisirken calisma siiresince hangi durumlari yasiyorsunuz?
(a) Yorgunluk Evet () Hayir ()

('b) Sinirlilik Evet () Hayir ()

(c) Uykusuzluk Evet () Hayir ( )

(d) Algilama bozuklugu Evet () Hayir ( )

(e ) Beslenme bozuklugu Evet () Hayir ()

(f) Sosyal yasam yetersizligi Evet ( ) Hayir ()

(g ) ise konsantre olamamak Evet ( ) Hayir ()
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(' h) Calisanlar arasinda rekabet Evet ( ) Hayir ()

(1) Diger (var ise lutfen belirtiniz) ..o,
S12 Yeterli ve dengeli beslenebiliyor musunuz?

Evet ( ) Hayir ()

S13 Yeterli ve dengeli beslenemiyorsaniz bunun nedenleri neler olabilir?

() Vardiya degisimi nedeniyle beslenme diizenim bozuluyor

() Verilen yemekleri gérunti, lezzet ve gesit agisindan yetersiz buluyorum

() Agir galisma sartlarindan yemek yemege zaman ayiramiyorum

() Diger (varise litfen belirtiniz).............oooiiii
S14 Calisma suresince ara dinlenmeler yeterli mi?

Evet ( ) Hayir ( )

S15 Plastik sektdriinde calisanlarin g¢alisma ortaminda maruz kaldiklar fiziksel
etmenler nelerdir?

() Gurdlth ortam (80 dB Ustu) Evet () Hayir ()

( ) 20 dakikadan fazla titresime maruz kalma Evet( ) Hayir ()

() Asiri veya yetersiz aydinlatmaya maruz kalma Evet () Hayir ()

() Asiri soguk, asiri sicak veya ¢ok nemli ortamlarda bulunma Evet ( ) Hayir ()
() Kaynak iginlari / UV 1ginlarina maruz kalma Evet () Hayrr ()

( ) Dusuk veya ylksek basingli ortama maruz kalma Evet () Hayir ()

() Diger (var ise lUtfen belirtiniz)..........cooouiii e
S16 Bu sektdrde calisma sartlarina bagli olarak gecirdiginiz rahatsizliklar nelerdir?
( ) Deri hastaliklari Evet ( ) Hayir ( )

() Sindirim yolu rahatsizhg: Evet ( ) Hayir ()

() Isitme kaybi Evet () Hayir ()

( ) Damar rahatsizligi Evet ( ) Hayir ()

() Isi carpmasi Evet () Hayir ( )

() Kas sistemi rahatsizliklari Evet ( ) Hayir ( )

( ) GOz rahatsizliklar Evet () Hayir ()
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() Solunum yolu rahatsizliklari Evet ( ) Hayir ( )

( ) Kemik sistemi bozukluklari Evet ( ) Hayir ()

() Diger (varise litfen belirtiniz)............ccoiiii
S17 Bu maruziyetlerle ilgili gerekli dnlemlerin alindigini dustindyor musunuz?

Evet () Hayir ()

S18 Calisma ortaminda KKD (kisisel koruyucu donanim) kullaniyor musunuz?

() Hic () Cokaz ()Bazen ( )Coksik ( )Herzaman

S19 KKD kullanimina 6zen gdsteriimemesinin nedenleri sizce neler olabilir?

() isletme ilave maliyet olarak gériiliip bana koruyucu vermedigi icin kullanmiyorum
() Bana verilen koruyucunun nasil kullanildigini bilmedigim igin kullanmiyorum

() Koruyucu beni rahatsiz ettigi igin kullanmiyorum

() Kullandigim koruyucu isimi zorlastirdigi icin kullanmiyorum

() Calisirken kullanmayi unuttugum igin gerektigi gibi kullanamiyorum

() Kullandigim koruyucunun bana bir faydasi olmadigini diginiyorum o yuzden
kullanmiyorum

( ) Bazi is arkadaslarimda koruyucu kullanmiyor o ylizden bende kullanmiyorum
() Diger (var ise lUtfen belirtiniz)...........o.ooii e

S20 Sizce kullanilan bu koruyucular sizi is kazalari ve meslek hastaliklarindan
korumaya yeterli midir?

Evet () Hayir ( )

S21 Calisma ortaminda is saghgi ve gltvenligi kurallarina 6zen goésteriliyor mu?
(1)Hic (2)Cok az (3)Orta (4) Cok sik (5) Her zaman
S22 is yerinizde is¢i sagligi ve givenligi kurulu var mi?

Evet () Hayir ( ) Bilmiyorum ()

S23 Bu is yerinde is yeri hekimi ve is sagligi guvenligi uzmani tam zamanh faaliyet
gosteriyor mu?

Evet () Hayir ( )  Bilmiyorum ()
S24 Bu igyerine bagslamadan dnce iginizle ilgili bir egitim aldiniz mi?

Evet () Hayir ( )
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S25 Calistiniz igle ilgili bir egitim aldiniz mi?

(1) Is yerinde egitim verildigi sirasinda

(2) Meslek lisesi egitimim sirasinda

(3) YUksek okul egitimim zamaninda

(4 ) Diger (varise lutfen belirtiniz)...........coooii i,
S26 Hig is kazasi gegirdiniz mi?

Evet () Hayir ()

S27 Gegirdiginiz kaza siddetini en azdan en c¢oga dogru siralayacak olursak
hangisini secersiniz?

Onemsiz( ) Azodnemli() Orta() Onemli() Cokdénemli( )

S28 is kazasi gegcirdiginiz yer asagidakilerden hangisidir? (Birden fazla sikki
isaretleyebilirsiniz)

( ) Uretim ( ) Laboratuar () Tuvalet

( ) Bakim ( ) Kalite kontrol () Mola yerleri

() Elektrik () Buro () Servis

( ) Depo ( ) Yemekhane ( ) Fabrika icerisinde kapal alanda yurlyus yollari
( ) Malzeme, hammadde ( ) Soyunma odasi ( ) Fabrika icerisinde acik alanda

S29 is kazasi gecirdiyseniz, gecirdiginiz is kazasina sebep olan kaza tiirleri
nelerdir?

() Is arkadaslaryla yapilan glivensiz hareketler
() Tehlikeli maddelerden kaynakh kazalar

( ) Dikkatsiz calisma

( ) Donanimi guivensiz kullanma

( ) Makine koruyucusunun olmamasi.

() Makine koruyucusunun uygun olmamasi.

() Kusurlu alet ve edevat vb.

() Kisisel koruyucunun uygun olmamasi.

() Kigisel koruyucunun verilmemis olmasi

( ) Dusen cisimlerin sebep oldugu
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() Forklift araciyla yapilan is kazalari

( ) Elle tasima kazalar (distrme, ezilme ¢arpma...)
( ) Is yerinde meydana gelen kayma kazalari

() Is yerinde meydana gelen diisme kazalari

( ) Yiksekten diisme kazalari

() Gerekli techizattan kaynaklanan kazalar

( ) Yangin

() Patlama

( ) Diger

S30 Bu is yerini is kazasl riski bakimindan derecelendirecek olursaniz ne
soylersiniz?

Cok disuk () Duastk () Orta() Yuksek () Cok yiksek ( )
S31 is kazasi sonrasinda size isveren maddi ve manevi yardimlarda bulundu mu?

Maddi yardim () Manevi yardim () Hem maddi hem de manevi yardim ( ) Hicbir
yardimi olmadi ( )

S32 Bu is yerinde is kazalarina kargi 6nlemler alintyor mu?

Hic() Cokaz() Orta() Cok sik () Her zaman ()

S33 Size meslek hastaldi tanisi konuldu mu?

Evet () Hayir ()

S34 Meslek hastaligi tanisi konulduysa gegirdiginiz hastalik nedir?

S35 Bu ig yeri ne siklikta denetleniyor?

Hic( ) GCokaz () Orta() Gok sik () Herzaman ()

S36 Sizce bu denetlemeler yeterli mi?

Evet () Hayir ()

S37 Bu i yerinde yapilan denetimlerin iyilestirici etkilerini gézlemliyor musunuz?
Hic() GCokaz () Orta () Coksik () Herzaman ()

S38 Bu ig yerinde yapilan denetimlerin 6nleyici etkilerini gézlemliyor musunuz?

Hic () Cokaz () Orta () Coksik () Herzaman( )
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S39 Bu ig yerinde ig yeri hekiminden yeterli derecede yaralanabiliyor musunuz?
Evet () Hayir ()
S40 Bu is yerinde size ise giris muayenesi ve periyodik muayeneler yapildi mi?
Evet ( ) Hayir ()

S41 Yonetim alinacak olan dnlemleri belirlemek igin ¢alisanlarla toplantilar yapiyor
mu?

Evet () Hayir ()
S42 Plastik sektorinde isteyerek mi galisiyorsunuz?

Evet () Hayir () Cevap vermek istemiyorum ( )
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