IS SAGLIGI VE GUVENLIiGI DERS NOTLARI
1.GIRIS

Tim diinyada oldugu gibi, iilkemizde de meydana gelen is kazalar1 ve meslek
hastaliklarinin  bir boliimii  6ltimle, bir boliimii ise sakatlanma ve yaralanmalarla
sonug¢lanmaktadir. Bu olaylarin manevi iiziintiisii ve meydana gelen maddi zararin ve milli
servet kaybinin biliylikliigii, insanlarin is saglig1 ve is giivenligi lizerinde 6nemle durmalarinin
onemli nedenleridir.

sIsverenler; maddi ve manevi menfaatleri nedeniyle, ¢alisanlar; dogrudan etkilenen
kisiler olarak, devlet ise, vatandaslarinin sagligin1 ve mutlulugunu diisiinmek zorunda oldugu
icin Is Saglhg ve Is Giivenligi konusu ile yakindan ilgilenmek durumundadr.

sIsverenler, is yerlerinde, saglikli ve giivenli ¢aligma ortamimi saglamak amaciyla; is
sagligr ve gilivenligi tedbirlerini belirlemek, almak, uygulanmasini izlemek, denetlemek ve
gelistirmek, is kazas1 ve meslek hastaliklarini 6nlemek, iscilere ilk yardim ve acil miidahale
ile dnleyici ve koruyucu saglik ve giivenlik hizmetlerini vermekle ylikiimlidiir.

«Is analizi, belirli bir isin nitelikleri ile ilgili baz1 bilgilerin gézlem ve inceleme yoluyla
toplanmasi1 calismalaridir. Bu calismalarla isin basarili bir sekilde yapilabilmesi icin is¢iden
beklenilen bilgiler, hiinerler, yetenekler ve sorumluluklarin saptanmasina gayret edilir.
Incelenen isi, diger biitiin islerden ayiran &zellikler belirtilir. Isin yapildig1 ¢evreden saglhiga
gelebilecek zararlar arastirilir. Bu suretle sinsi etkenler iyice taninmis olur. Ayrica kaza

thtimalleri g6z 6niinde bulundurulur.

Ulkemizde gectigimiz yiizyilda alana iliskin pek ¢ok yasa, tiiziik vb mevzuat
bulunmakla birlikte, glinlimiiz kosullaria uygun is sagligir ve giivenligi yapilanmasi 2003
yilinda yiiriirliige giren 4857 sayili Is Kanunu ve 2012 yilinda yiiriirliige giren 6331 sayili Is
Saglig1 ve Giivenligi Kanununa goére yapilmaktadir.

6331 sayili Is Saghg ve Giivenligi Kanunu ile birlikte yalmizca bedenen ¢aligan
kisileri kapsayan is¢i saglig1 yaklagimi yerine, tiim ¢aliganlar1 kapsayan is saglig1 ve giivenligi
kavrami benimsenmistir. Diinyada da benzer bir yaklasim olmus, 19. yiizyilda Ingiltere’de
Sanayi Devrimi ile birlikte baslayan toplumda g¢alisma bigimlerinin de§ismesi, tarimsal
caligma big¢imlerinden endiistriyel ¢alisma bigimlerine doniisen siire¢, daha sonra yalnizca
iscinin degil, is¢inin g¢evresinin, ¢aligma ortaminin da korunmasi, izlenmesi ve gerekli
onlemlerin alinmasi yaklagimini benimseyen is saglig1 yaklasiminin benimsenmesi ile devam

etmistir.



Saglig1 korumaya verilen 6nem arttik¢a, diinyada saglik sorunlari degismekte, kolay
Onlenebilir yaralanmalar ve dliimler azalmaktadir. Sagligi koruma yaklagimlart arttikca daha
karmasgik saglik sorunlarinin da azalmasi beklenmektedir. Bunun yaninda giiniimiizde sagligi
korumadan da oOte bir kavram olarak saghigi gelistirme yaklasimi giderek daha fazla
benimsenmektedir.

2-iS SAGLIGI VE GUVENLIGININ DUNYADAKIi TARIHSEL GELiSiMi

Yapilan is ile saglik arasindaki iliskiler (endiistri sagligi-isci sagligi-is hijyeni)
iizerinde, ilk defa Yunan ve Roma uygarliklarinda durulmaya baslanmistir. Fakat, bu konuda
etrafli incelemeler, Paracelsus (1493-1541, isgilerin saglik konularmi ele alan ilk
hekimlerdendir), Gregorius Agricola-George Bauer (Saksonyali hekim, 1526’da Avrupa
madenlerinde ¢alisan iscilerin sorunlariyla ilgili klasik bilgileri iceren “De Re Metalica adli
eserini yazmistir) ve Bernardino Ramazzini ile baslar.

Biiyiik Italyan klinik¢isi Bernardino Ramazzini (1633-1714), endiistri sagligimnin
babast olarak kabul edilir. Ramazzini, 1713 yilinda yaynladigi “De Morbis Artificum
Diatriba” isimli eserinde meslek hastaliklar1 ile uzun uzadiya mesgul olmustur. Endiistri
sagligt sorunlari, daha sonra, Ozellikle sanayilesme hareketleri icinde biiyiikk bir ilgi
toplamustir.

Is hekimligi Italya’da dogmus ise de, biiyiimesini ve gelisme evresini Sanayi
Inkilab’1nin (1760-1830) besigi olan Ingiltere’de gecirmistir. Sir Percivale Pott, 1776’de baca
temizleyicilerinin skrotum (testis) kanserini tarif etmistir. Ingiltere’de Charle Turner Tacrach
(1795-1852) ¢ok etrafli bir meslek hastaliklar1 kitab1 yazmustir.

Endiistri sagligi meselelerinin devlet tarafindan ele alinmasi, Ingiltere’de Sanayi
Inkilab1 hareketlerinin hizlanmaya basladigi devrelere rastlar. Bu iilkede, XIX. yiizyilin
baslarinda (1802), “Saglik ve Ahlakin Korunmasi Kanunu” ve bunu izlemek iizere (1833)
“Fabrikalar Kanunu” yiiriirliige girmistir. Bu sonuncu kanunda, “Is Giivenligi Miifettisligi” 6n
gorilmiistiir.

Ayni devrelerde, diger Avrupa iilkelerinde de devletin calisan insan1 himaye etmeye
basladig1 goriiliir: Fransa’da 1810 yilinda yaymlanan “Imparator Kararnamesi”, yine ayni
iilkede 1841 yilinda yayinlanan “Is Mevzuati” bu gayretlerin ilk {iriinleridir.

Amerika Birlesik Devletlerinde ise, bu konuda, ancak bu iilkedeki sanayilesme
hareketlerinin ¢ok hizlandig1 XX. ylizyilin basinda biiyiik bir ¢aligma goriilmektedir. Meslek
Hastaliklar1 (The Occupational Diseases) isimli etrafli ilk Amerikan kitabi, Cornell
Universitesi i¢ hastaliklar1 profesérii Gillmann Thomson tarafindan 1914 yilinda

yayimlanmuistir.



1919 yilinda Cenevre’de Uluslar arast Calisma Orgiitii (ILO) kurulmustur. Uluslar
aras1 Caligma Orgiitii (ILO) tarafindan, 1919 yilindan bugiine kadar is saghig1 ve giivenligi ile
ilgili bircok sozlesme ¢ikarilmistir. Bunlarin 6nemli bir bolimii de Tirkiye Cumbhuriyeti
tarafindan onaylanarak yiiriirliige konulmustur.

20. yiizyilda, is saglig1 ve giivenligi, sanayide yasanan gelismelerle birlikte, 6zellikle
kalkinmis {ilkelerde On planlarda yer almaya baslamistir. Gergekten, Amerika Birlesik
Devletleri basta olmak iizere, Ingiltere, Kanada, Avustralya, Japonya ve Almanya gibi
iilkelerde, is saglig1 ve giivenligi ile ilgili modern diizenlemeler yapilmustir.

Is saglig1 ve giivenligi olgusu, Avrupa Birligi icerisinde de, 1980’1i yillardan itibaren
agirlikli olarak ele alinmaya baslanmistir. Ozellikle, 1989 yilinda ¢ikarilan 89/391/EEC sayili
Is Saglig1 ve Giivenligi Direktifi, is saglig1 ve giivenligi alaninda cerceve direktif olarak kabul
edilmis ve daha sonra bu cerceve direktife dayanarak, c¢ok sayida bireysel direktif
cikarilmistir.

Bugiin gelinen noktada, is saglig1 ve glivenligi bir bilim dali olarak ele alinmaktadir.
Sanayide ve ¢alisma hayatinda yeni ortaya ¢ikan risklerle ilgili, siirekli olarak arastirma ve
gelistirme caligsmalar yliriitiilmekte ve yeni yasal diizenlemeler yapilmaktadir.

3-Is Sagh@ ve Giivenliginin Tiirkiye’deki Tarihsel Gelisimi

Tiirkiye’de calisan insan1 koruma hareketleri ise, 1865 yilinda yayinlanan “Dilaver
Pasa Nizamnamesi” ve onu izleyen “Maadin Nizamnamesi” (1869) ile baglamistir. Endiistri
saglig1 konusunun biitiin yonleriyle ele alinmasi ise Cumhuriyet doneminde gerceklesmistir.

1865 yilinda ¢ikartilan “Dilaver Pasa Nizamnamesi’nde, Eregli ve Zonguldak komiir
havzasi is¢ilerinin dinlenme ve tatil zamanlari, barindirma yerleri, ¢alisma saatleri ve onlarin
sagliklart ile ilgili ¢esitli konularin ele alindig goriiliir.

1869 yilinda c¢ikarilan “Maadin Nizamnamesi” ise, biitiin madenlerde calisanlarin
giivenligi ile ilgili ¢esitli hiikiimleri diizenleyen bir mevzuattir. Maadin Nizamnamesi, kdmiir
madeni is kolunda, o devirde yiiriirliikte bulunan zorunlu ¢aligmay1 ortadan kaldirmis ve bu
suretle c¢aligmanin ekonomik ydnlerinin yaninda insani yonlerine de deger verilmesi
vurgulanmak istenmistir.

23 Nisan 1920’de Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi’nin kuruldugu tarihten itibaren ise, is
saglhig ve glivenligi olgusu da giindeme getirilmis ve c¢esitli yasal diizenlemeler yapilmaya
baslanmustir.

Zamanina gore, son derece modern hiikiimlerle donatilmis olan, Eregli Havza-i

Fahmiyesi Maden Amelesinin Hukukuna Miiteallik Kanun (Eregli Komiir Havzas1 Maden



Iscisinin Hukukuna Iliskin 151 sayili Kanun), Milli Miicadele’nin en yogun olarak yasandig
bir déonemde, 10 Eyliil 1921 tarihinde, Sakarya Savasi sirasinda ¢ikarilmistir. Daha sonra, 8
Haziran 1936 tarihinde cikarilan 3008 sayili Is Kanunu icerisinde de, temel is sagligi ve
giivenligi hiikiimleri yer almistir. Ikinci Diinya Savasindan sonraki dénemde, sanayilesmenin
daha yogun yasanmaya baslandig1 soguk savas yillarinda ise, is saghgi ve giivenliginin 6n
siralarda yer aldigii sdylemek miimkiin degildir. 1967 yilinda ¢ikarilan 931 sayili is Kanunu
icerisinde ilk defa modern hiikiimlerle yer alan disiplin, bu Kanunun Anayasa Mahkemesi
tarafindan sekil yoniinden iptal edilmesinden sonra, 1971 yilinda ¢ikarilan 1475 sayili s
Kanunu igerisinde de ayni hiikiimlerle yer almistir. Bati’da, 150-200 yildir yasanan endiistri
devriminin bir nebze olsun yakalanabilmesi i¢in, sanayilesmenin siirdiiriildigii 1970, 80 ve
90’11 yillarda ise, 1475 sayih Is Kanunu ve bu ger¢evede ¢ikarilmis olan tiiziik ve
yonetmelikler, is sagligi ve giivenligi alaninin gereksinimlerine belli dlgiide cevap
verebilmistir. Ancak, 20. yiizyilin sonlar1 ve 21. yiizyilin baslamasiyla birlikte, teknolojinin,
tlim sanayi kosullarinin, endiistri iliskilerinin ve ¢alisma mevzuatinin bag dondiiriicli bir hizla
ilerledigi ve degistigi gercegi ortaya cikmistir. Avrupa Birligi’nin, Aralik-1999°daki
zirvesinde, Tiirkiye’ye adaylik statiisiiniin taninmasiyla birlikte, 2003 yilinda 4857 sayil1 Is
Kanunu c¢ikarilmistir. Bu Kanunun is saghgi ve giivenligi ile ilgili hiikiimleri, belki birkag
madde disinda, aynen 1475 sayilh Is Kanunu’ndan aktarilmistir. Ancak, 4857 sayih Is
Kanununa gore ¢ikarilmasit gereken yonetmelikler, Avrupa Birliginin 89/391/EEC sayili
cerceve direktifine ve diger bireysel direktiflere gore uyumlastiriimistir ve 2003 yili ile 2004
yili igerisinde art arda yayrmlanmistir. 29 Haziran 2012 tarihinde 6331 sayili Is Saghg ve
Giivenligi Kanunu’nun c¢ikarilarak 1 Ocak 2013 tarihinden itibaren uygulamaya konmasi ve
akabinde yonetmeliklerinin ¢ikarilmasiyla tilkemizde is sagligi ve giivenligi mevzuati modern
hiikiimlerle donatilmig bulunmaktadir. Ancak, uygulamada daha fazla mesafenin kat edilmesi
gerekmektedir.

4-Is Saghg ve Is Giivenligi Kavram

Is sagh1 ve giivenligi calisanlarin saglik ve giivenlik konulari ile ilgili bir alandir.

Sanayi ve teknolojinin hizla gelismesi, yeni is sahalarinin agilmasiyla birlikte yeterli
onlemlerin alinmamas1 durumunda, ¢alisanlarin sagligim1 ve giivenligini tehdit eden sonuglar
ortaya ¢ikmaktadir.

Isci saghg ve is giivenligi calismalarinda &ncelikli amag, calisanlarin saghigini

korumaktir.



Is yeri ortamimda bulunan teknik ekipmanlar ile ¢alisma kosullarindan kaynaklanan
cesitli riskler nedeni ile ¢alisanlarin sagligi bozulabilir. Sagligi bozulan ve hastalananlarin
teshis ve tedavisi de bu ugrasilarin i¢ine girer, ama bu calismalarin asil amaci, is yeri
ortaminda bulunan bu riskleri kontrol altina almak suretiyle is yerini saghkli ve glivenli bir
yer haline getirmek ve sonug¢ olarak da bu ortamda bulunan ve c¢alisan kisilerin sagliginin
olumsuz etkilenmesinin 6niine gegmektir.

Is saghig ve is giivenligi calismalarimin iki temel boyutu vardir:

Bunlardan ilki, calisanlarin saghiginin yapacaklari isle ilgisini arastiran, belirleyen
(6rnegin; daha once akciger rahatsizligr gecirmis bir kisinin tozlu bir iste ¢alistirilmamasi
gibi) ve ig yeri ortaminda olusabilecek bazi risklere karsi alinacak tibbi koruma yontemlerini
uygulamak (0rnegin; tetanos asisi uygulamasi vb. gibi) ve is yerindeki ¢aligmalar esnasinda
saglik sorunu olanlarin hastaliklarinin teshis ve tedavisi ile hastaligin yapilan isle ilgisini
arastirarak gerekli onlemleri almak seklinde ifade edilebilecek olan tibbi boyuttur. Bu ilgi
alanina “Is Hekimligi” ad1 verilebilir.

ikinci boyut ise, is yeri ortamindaki saglik ve giivenlik risklerinin saptanmasi,
bununla ilgili 6lgiimler yapilmasi (6rnegin; isyerinde kullanilan ¢esitli kimyasal maddelerin, is
yeri ortam havasindaki 6l¢limi, is yerinde yapilan isler esnasinda ortama yayilan ve sagliga
zararli oldugu bilinen tozlarin &l¢limii, makine ve tezgahlardan kaynaklanan giiriiltiiniin
diizeyini belirlemek iizere yapilan Olglimler gibi) ve bu risklerin kontrol altina alinmasi
seklindeki ugrasilar iceren ve konunun daha ¢ok teknik-miihendislik yanmni olusturan “Is
Giivenligi” boyutudur. Bu boyut, is yeri ortaminda saglikli ve giivenlikli bir ortam
olusturmak icin yapilan tiim ¢alismalari kapsadigi icin “Is Hijyeni” olarak da
adlandirilmaktadir.

Her iki grup c¢alismalar birbirini tamamlayici niteliktedir ve her ikisi birlikte isci
saglig1 ve is glivenligi biitiiniinii olusturur.

Bir baska deyisle, isci saghg ve is giivenliginin amaci; kaza ve hastalik seklinde
ortaya cikan tehlikelerden ¢ahisanlar1 korumak, zarar verici etkileri asgariye indirmek,
miimkiinse ortadan kaldirmak, fiziksel, ruhsal ve sosyal yonden tam iyilik halini
hedefleyip yasam kalitesini yiiksek tutarak ¢alisanlarin mutlu olmalarim saglamaktir.

Calisma sartlari, ¢alisan kisinin bedensel ve ruhsal sagligint dogrudan veya dolayli
olarak etkileyebildiginden, is gilivenliginin saglanmasi ile toplumun mutlulugu arasinda bir
iliski kurmak miimk{indiir.

Tiim diinyada oldugu gibi, iilkemizde de meydana gelen is kazalar1 ve meslek

hastaliklarinin  bir boliimii  6liimle, bir bolimi ise sakatlanma ve yaralanmalarla



sonug¢lanmaktadir. Bu olaylarin manevi iiziintiisii ve meydana gelen maddi zararin ve milli
servet kaybinin biiylikliigii, insanlarin is saglig1 ve is giivenligi lizerinde 6nemle durmalarinin
onemli nedenleridir.

Isverenler; maddi ve manevi menfaatleri nedeniyle, calisanlar; dogrudan
etkilenen Kisiler olarak, devlet ise, vatandaslarinin saghgimi ve mutlulugunu diisiinmek
zorunda oldugu icin is saghgr ve is giivenligi konusu ile yakindan ilgilenmek
durumundadir.

Genel Saghk Kavram

Onceleri, saglikli insan tanimi, is kazasi ve meslek hastalif1 gecirmemek ve hasta
olmamak seklinde ifade edilirdi.

Saglik ise, Diinya Saglik Orgiiti (WHO) tarafindan; yalmz hastalik ve maluliyetin
olmamasi degil, fiziksel, ruhsal ve sosyal yonden tam bir iyilik hali olarak tanimlamaktadir.

5-Is ve Saghk iliskisini Belirleyen Faktorler

Is yerlerinde, galisanlarin saghg iizerinde etkili olan, bir anlamda is ve saglik iliskisini
belirleyen baslica iki grup faktor vardir;

Bunlar, Kkisisel baz1 6zellikler ve ¢evresel faktorlerdir.

Kisisel faktorler olarak, Kisinin yasi, cinsiyeti, genetik ozellikleri, beslenme
durumu, sigara, alkol vb. ahiskanhklar ile yasadigi ¢cevrede bulunan baz1 faktorler bir
araya gelerek bir insamin saghk durumunu belirler. Bu etkilesim sonucunda da kisi
saglikli olabilir veya saghigi degisik seviyelerde bozulmus olabilir. Bu saglik bozulmasi,
bazen cok hafif derecede olabilir ve kiside 6nemli bir hastalik tablosuna yol agmaz. Bazi
durumda ise saglik bozulmasi ileri derecede olabilir ve kiside ciddi bir hastalik tablosu ortaya
cikabilir, hatta bazen kisi, bu hastalik yiiziinden hayatin1 da kaybedebilir.

Cevresel faktorler ise, iscinin calistigi is yeri ortaminda bulunan cesitli saglik
riskleridir. Degisik isyeri ortaminda bulunan saglik riskleri pek g¢oktur. Bu nedenle, bu
faktorlerin; fiziksel faktorler ya da etkenler, kimyasal etkenler, tozlar, biyolojik etkenler,
ergonomik etkenler, psikolojik etkenler seklinde gruplandirilmasi, sik olarak yapilan bir
yaklagimdir.

Bu etkenleri su sekilde inceleyebiliriz;

Yetersiz veya uygunsuz aydinlatma sonucunda, gérme fonksiyonunda zorlanmalar,
gz yorgunlugu, gozlerde batma, yanma, kizart1 olur, ileri derecede etkilenme ile gorme

bozulur.



5-1.Fiziksel Etkenler
Fiziksel etkenler baslica;
a. Gurulti

b. Vibrasyon (Titresim)
c. Aydinlatma

d. Termal Konfor Sartlar1
e. Havalandirma

f. Radyasyon

g. Basing Degisimleri olarak siralanabilir.

a) Giiriiltii

Genellikle istenmeyen ve rahatsiz edici sesler giiriiltii olarak tanimlanir. Is¢i saghiginda
ise girtltii ‘isitme duyusunun azalmasina veya sagliginin bozulmasma ya da bagka
tehlikelerin olusmasma neden olan seslerdir. Is yerlerindeki devamli calisan makineler
(dokuma tezgahlar), testere disli makineler, dizel motorlar, pistonlar vb. giiriiltii kaynaklar
devamli, ani, kesik kesik giiriiltii yapabilmektedirler.

Girtiltiiden etkilenen kisilerde, isitmenin azalmasi veya kaybi disinda kan basinci
artar, sinir sistemi tizerine olumsuz etkisi vardir, kanda kolesterol, yaglar artar, stres ve hatalar
artar, moral bozulur, yorgunluk artar, is kazalar1 artar ve verimlilik diiser.

b) Titregim (Vibrasyon)

Titresim ses dalgalar1 gibi belirli araliklarla tekrarlayan mekanik bir enerjidir. iletim
ve etkileme derecesi, titresimin frekans ve siddetine baghdir. Is yerlerinde titresim kaynaklari
olarak ara¢ ve makinelerin salinimli hareketleri, makinelerin baglant1 parcalar1 arasindaki
carpisma ya da siirtlinme, makine gévde ve pargalarinin montajinda kullanilan darbeli ¢ekic,
matkaplar gibi araglardir.

Lokal titresimde (tasinabilir testere, rende makineleri vb.) el ve parmaklardan viicuda
ulasan titresim, dolasim sistemini etkileyerek el, kol ve parmakta agr1, biikiilme zorlugu, asirt
duyarliliklar meydana getirebilir.

Tim viicut vibrasyonu; traktor, insaat ve yol makineleri, kamyon kullanimi, dokuma
tezgahlar1 ve c¢imento endiistrisinde etkilenilen titresimlerdir. Burada, en belirgin
degisiklikler, oksijen tiiketimi ve solunum hizindaki artistir. Ayrica, sindirim ve kemik
sisteminde doku zedelenmesi, denge saglamada zorluk, bel agrisi, mide agrisi, iriner

rahatsizliklar, bas agris1 ve uykusuzluk olusturur.



c)Aydinlatma

Iyi bir is yeri aydinlatmasi yapilan ise gore yeterli siddette, tek diize, iyi yayilmus,
gblge vermeyen ve gbz kamastirmayan aydinlatmadir.

Dogal aydinlatma, giindiiz aydinligi, giines ile olan aydinlatmadir.

Yapay aydinlatma, ampul ya da floresanlarla direkt, yar1 endirekt ve endirekt olarak
yapilan aydinlatmadir.

Yetersiz veya uygunsuz aydinlatma sonucunda, gorme fonksiyonunda zorlanmalar,
gbz yorgunlugu, gozlerde batma, yanma, kizart1 olur, ileri derecede etkilenme ile gérme
bozulur. Ayrica, iyi ve yeterli derecede aydinlatilmamis bir ortamda yapilan caligmalarda
(agac isleme tezgahlari, torna tezgahlari gibi tehlikeli makinelerin kullanilmasi ile) is kazalari
artabilir.
d)Termal Konfor Sartlari (1s1, nem, havalandirma)

Calisma ortamlarmin 1sisinin ve neminin ¢aligilan is koluna gére bulunmasi gereken
miktar1 degisiktir. Baz1 is kollarinda belirli 1s1 ve nem teknolojik bakimdan gerekli olan fiziki
kosullardir. (Tekstil sanayinde pamuk, yiin ipliklerin yapimi, elyafin yumusakligi, biikiilme
uygunlugu vb. i¢in)

Bazi is kollarinda nem, yapilan isin sonunda ortaya ¢ikar; boyahaneler (kumas), seker,
konserve, kagit fabrikalari, gamasirhaneler gibi.

Yiiksek firin, kok fabrikasi, kauguk, cam fabrikalar1 ve dokiimhanelerde ise kuru sicak
vardir.

Viicut 1s1s1n1 kontrol eden biiyiik faktor ¢cevre 1sisidir. Is1 arttikca sinir sistemi etkilenir,
kas kuvveti diiser, nabiz yiikselir, yorgunluk artar, agrili kas kramplar1 olusur, bas agrisi, mide
bozukluklari, istah azlig1, uykusuzluk vb. degisiklikler olusabilir.

Soguk, o6zellikle nemli ortamdaki hareketsizlerde ayaklar 1slak ve siki giydirilmisse
daha fazla etkili olur.

Is1 azaldikca ayaklarda sisme, kizarti, yanma, eklem romatizmasi gelisebilir.

Uygun olmayan termal konfor sartlarinda daha yavas calismayla verimlilik azalir, is
kazalarinin orani artar. Dolagim bozukluklari, el becerilerinin azalmasi, soguk alginligi,
listime, kas ve eklem hastaliklari, genel bezginlik ve is hevesi kayiplari olusabilir.

e) Radyasyon

Enerjinin elektromanyetik veya pargactk modeliyle tasinmasi radyasyon olarak
tanimlanir.

Kisa dalga boylu olan 1ginlarin (mor 6tesi 1sinlar) deri ve gbzde tahris edici etkisi

vardir. Gozlerde yanma, kasinti, sulanma, agri meydana gelir. (Kaynakcilikta gozliik



kullanmadan kaynak yapilmasi gibi). X ve gama i1sinlar1 ise bazi kanserler ve genetik
bozukluklara yol agar.

Uzun dalga boylu radyasyonun ise sicaklik artiric1 etkisi vardir. Ozellikle kizil 6tesi ve
mikro dalga 1sinlara bagli olarak sicaklik artmasi sonucu bazi bozukluklar ortaya ¢ikar. Cam
iifleyenlerde erken yasta katarakt meydana gelebilir. Ayrica hematolojik hastaliklar, kalitsal

etkiler, cilt kanserleri, mide bulantisi, istahsizlik, kusma, sa¢ dokiilmesi ortaya ¢ikar.

f) Basing Degisimleri

Algak basing ve yliksek basing altinda ¢aligsanlarda birtakim etkilenmeler olur.
Basing degisikliklerinden etkilenmelerle dalgiclarda, slinger avcilarinda, dagcilarda, ugaklarda
calisanlarda kulak ugultusu, siniislerde agri, duyma bozukluklari, kasinti belirtileri, karin
agrisi, kemik agrilari, sarhosluk hali gibi tiim viicudun etkilenmesiyle calisma yeteneginin
kayb1 ve hatta 6liime varan i kazalar1 olusabilmektedir.
Yiiksek rakimli yerlerde diisiik atmosfer basinci nedeniyle oksijen basincinin azalmasina bagl

belirtiler gortilebilir.

5-2. Kimyasal Etkenler

Cevrenin normal yagama uygun kimyasal bilesimini az veya ¢ok degistiren etkenlere
genel olarak “Kimyasal Etkenler” denir.

Endiistrinin her dalinda, atdlyeler, laboratuarlar, sokaklar hatta evlerde organik ve
inorganik bilesiklerle, insektisitler, ilaclar, gaz, buhar, duman ile insanlar birlikte
yasamaktadir. Bu maddelerin ¢evredeki oranlar1 belirli diizeylerin {izerinde olunca, sagliga
zararl olurlar.

Bunlar: Metaller; (kursun, civa, manganez, nikel, magnezyum, selenyum, uranyum
gibi)

Solventler; (¢6ziiciiler; benzen, toluen, trikloretilen, karbontetrakloriir, alkolle, eterler
gibi)

Zehirli Gazlar; (karbonmomoksit, hidrojensiilfiir, klor, brom, iyot, flor, amonyak,
kiikiirtdioksit gibi)

Asit ve Alkaliler; (nitrik asit, siilfiirik asit, formik asit, sodyum ve potasyum hidroksit
gibi)

Boyalar; Madeni boyalar (arsenikli, kursunlu, civali, kromlu vb.), sentetik organik

boyalar (azotlu, difenilmetanli, indigo boyalar1 gibi)



Pestisitler; insan ya da bitkiler i¢in baz1 zararli canlilar1 yok etmek igin kullanilan
kimyasal maddeler olarak tanimlanabilir. (Fungusitler, rodentisitler, herbisitler, mollusitler)

Plastikler; Monovinilkloriir gibi sagliga zararli olanlar.

Kanserojen Maddeler; Kanser olusumuna neden olan veya kanser olusumunu
hizlandiran maddelerdir. (Katran, zift, mineral yaglar, krom tuzlari, nikel, asbest, arsenik,
benzen vb.)

5-3. Tozlar

Tozlar, c¢aplart 0.5-150 mikron biiyiikliigliinde olup, havada asili duran kati
parcaciklara “toz” denir.

Calisma ortaminda bulunan tozlarin akcigerlere girip birikerek etki yapmasi
sonucunda olusan hastahklara “Pnomokonyoz” denir. Pnomokonyozlar, insanhk
tarihinde belirlenen ilk meslek hastahiklaridir.

Silisyum, asbest, uranyum, aliiminyum, radyum, pamuk, keten, agac tozlar1 vb. bu
gibi hastaliklara neden olurlar.

5-4. Biyolojik Etkenler

Calisma ortamindaki tehlikeli biyolojik etkenler bulasici hastaliklara neden olabilir.

Bunlar mikroorganizmalar, bakteriler, parazitler, mantar ve viriislerdir.
(Sarbon, tetanos, viral hepatit, HIV, tiiberkiiloz, tifo, brusellozis gibi)

Is yerleri ve gevresindeki ¢opliik, acik kanalizasyon, bataklik gibi yerlerde, 6zellikle
de hastanelerin belirli bdliimlerinde ¢ok yiiksek direngli mikroorganizmalarin varlig
bilinmektedir.

5-5. Ergonomik Etkenler

Calisma yasaminda ergonomi, ¢alisma kosullarinin insanin niteliklerine uygun hale
getirilmesi olarak degerlendirilmektedir.

Is yerlerinde ergonomik kurallarin yerine getirilmesi, insanin saghigi agisindan oldugu
kadar tiretim ve verimlilik ac¢isindan da 6nem tasimaktadir.

Bir bagka deyisle ergonomi, ¢caligmay1 insan anatomisine ve fizyolojisine uydurmaktir.

Calisanlarin beden, boyut ve o6zelliklerine uygun olmayan oturma yerleri, tezgah ve
makinelerin tasariminda erisim noktalari, kontrol mekanizmalarinin yerlesimi ve sinyal
diizeneklerinin ergonomik tasarim hatalar1 nedeni ile egilme, uzanma ve zorlanmaya bagl
stres, uzun donemde ise ise devamsizlik ve is kazalar artmakta, ise uyum, is hevesi ve

verimlilik ise azalmaktadir.
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Makine ve tezgadhlarin calisana gore ayarlanmasi, ise uygun fiziksel ozellikteki
kisilerin ¢alistirilmasi, bu gibi zorluklarin 6niine gegmeye yardimci olur. Ergonomi en az
yorgunlukla en fazla verimliligi saglamay1 hedefler.

Calisma esnasindaki durus bozukluklari, agir yik kaldirma ve tasima, sik yer
degistirme, sik egilme ve ¢comelme, tekdiize (monoton) ve tekrarlayici isler, yorucu is hizi ve
diizeni, fiziksel ve zihinsel yiiklenme, gorsel zorlanma gibi hususlar ergonominin kapsami

icine girer.

Bu olumsuzluklar1 gidermek iizere ergonomi bilimi asagida belirtilen hedefleri kapsar;

* Calisma siirecinin insanin bedensel ve zihinsel (mental) yeteneklerine uygun hale
getirilmesi,

 Arag-gerec tasarimini kullanima daha elverigli hdle gelmelerini saglayacak bigimde
gelistirme,

* Calisma kosullarini, saatlerini, bicimini insana en uygun hale getirme,

+ Is temposuna, calisma saatlerine ve monotonluga bagli olarak olusabilecek
zorlanmalarin engellenmesi ya da en aza indirilmesi, Meslege yoneltme, herhangi bir kisinin
bedeni, fikri ve ruhsal niteliklerine ve kapasitelerine gére en uygun diisecek islerin secilmesi suretiyle,
onun iyi hatta miikemmel bir derecede bir ige yoneltilmesi ¢aligmalarini toplamaktadir.

» Is yeri ortaminin ya da giinliik yasama ortamiin insana en uygun duruma getirilmesi,

* Gerek is, gerek ev ve gerekse diger etkinlikler sirasinda yasama ve calisma kalitesini

yiikseltecek diizenek ve diizeltmeleri yapmak.

5-6. Psikolojik Etkenler

Rubhsal veya fiziksel faktorlere bagli olarak gelisen ve etkene 6zgli olmayan, kosullara
uyum (adaptasyon) gii¢liiklerine karsi olan viicut reaksiyonlarina “stres” denilir. Nedenleri
ruhsal ve sosyaldir. Ornegin is yerinde gecimsizlik, isini kaybetme endisesi, iicret azlig1, terfi
edememe, vardiyalar, dengesiz licret sistemi, i degistirmeler gibi nedenler en ¢ok rastlanilan

stres sebepleridir.

6-Uygun Ise Yerlestirme

Kisinin zihinsel, fiziksel ve ruhsal kapasitesine uygun bir meslek segmesi, en uygun ve
verimli bir ¢alisma hayatini siirdlirmesini saglama bakimindan ¢ok énemlidir. Eger bir kimse,
secilen meslegin gerektirdigi zihinsel, fiziksel ve ruhsal istekleri karsilayabilecek bir yapida
ve durumda degilse, kisa veya uzun bir siire sonunda o igi yapamayacak bir hale diiser ve agir
bedeni ve ruhsal bozukluklar bas gosterir. Keza, kendisinden beklenilenleri kismen karsilama

hélinde de, basta isinden memnun olmama psikolojisi olmak iizere, baz1 bozukluklar goriiliir.
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Iste, bu nedenlerle, meslege yoneltme hizmeti, bu gibi yanhs yollara sapilmasimi dnlemeye
yardim eder.

Erigkinlerde, uygun is tavsiyeleri yapilirken, miiracaat edenin ge¢cmiste ¢alistigi
islerdeki durumu ve saglik hikayesi tespit edilebilirse sorunun c¢oziimlenmesi ¢ok daha
kolaylasir.

Meslege yoneltme hizmetinin ¢ok onemli bir dali, bir hastalik veya kaza ge¢irmis
olanlara (arizalilara) eski islerinin veya ona ¢ok yakin islerin ya da son durumlarina en uygun
diisecek yeni bir isin mesleki egitim yoluyla verilmesi, onlarin iiretici hayata
yerlestirilmelerinin saglanmasidir. (Readaptasyon c¢alismalar1) Bu gibi caligmalara hekim de
katilmalidir. Isletmelerde calistirilan agir arizalilarda, normal denilen kisilere nazaran
cogunlukla, ise gidememezlik (absenteism) oraninin daha diisiik olmasi ilgi ¢ekici bir
gozlemdir ve daha ¢ok psikolojik nedenlerden ileri gelmektedir.

Meslege yoneltme, herhangi bir kisinin bedeni, fikri ve ruhsal niteliklerine ve
kapasitelerine gore en uygun diisecek islerin secilmesi suretiyle, onun iyi hatta miikkemmel bir
derecede bir ise yoneltilmesi ¢alismalarini toplamaktadir. Buna karsilik, bazen de belirli
islerin gerektirdigi nitelikleri tasiyan insanlarin aranip bulunmasi istenir. Buna belirli
meslekler veya isler icin se¢cim denilir. Bu sonuncu sekilde, once tibbi bakimdan is
analizlerinin yapilmasi gerekir.

Is analizi, belirli bir isin nitelikleri ile ilgili bazi bilgilerin gézlem ve inceleme yoluyla
toplanmasi caligmalaridir. Bu calismalarla isin basarili bir sekilde yapilabilmesi i¢in is¢iden
beklenilen bilgiler, hiinerler, yetenekler ve sorumluluklarin saptanmasina gayret edilir.
Incelenen isi, diger biitiin islerden ayiran &zellikler belirtilir. Isin yapildig1 ¢evreden sagliga
gelebilecek zararlar arastirilir. Bu suretle sinsi etkenler iyice taninmis olur. Ayrica kaza
thtimalleri g6z 6niinde bulundurulur.

Bir is analizinde genellikle su {i¢ nokta iizerinde durulur:

1. Isin tam ve dogru olarak tanimlanmasi

2. Ise iliskin gorevlerin tam ve dogru olarak saptanmasi

3. Isin basarili olarak yapilabilmesi igin is¢iden istenilen niteliklerin agik bir sekilde
gosterilmesi.

Is analizleri sonunda elde edilen bilgilerden, belirli meslekler veya isler icin se¢imden
baska ekonomik bakimdan isin degerlendirilmesinde, egitimde, transferlerde, terfilerde ve is

giivenligi programlarinin uygulanmasi gibi hususlarda da faydalanilir.
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T1bbi bakimdan is analizleri, herhangi bir is yerine bagvuran bir kisinin, isletmede
onun yeteneklerine en uygun bir ise yerlestirilmesine yardim eder. Bu suretle, adayda tespit

edilen herhangi bir fiziksel kusura bakilarak, onun derhal reddedilmesini 6nler.

7-Is yeri Ortam Faktorlerinin Degerlendirilmesi
Endiistri Saghg (Is Saghgl) hizmetinin kapsami iginde bulunan amaglar

gerceklestirebilmek igin, calisma ¢evresine iliskin cesitli kosullarin ve faktorlerin de iyice
bilinmesi gerekir. Bu suretle, degisik mesleklerde c¢alisan biitiin insanlarin saglik
kapasitelerinin takviyesi ve en yiiksek diizeylerde siirdiiriilmesi, isin insana ve insanin isine
tam bir sekilde uyumunun saglanmasi ve nihayet is kosullar1 ve kullanilan zararli maddeler
nedeniyle calisan insanin sagligina gelebilecek zararlarin 6nlenmesi miimkiin olur.
Isyerlerinde, asagidaki ortam faktérlerinin degerlendirilmesi gerekecektir:

1. Calisma Salonu ve Caligsma Bankolar1

a. Calisma Sandalyesi

b. Calisma Masasi

2. Isik Sartlari-Calisma Yerinin Aydinlatilmasi

a. Dogal Aydinlatma

b. Suni Aydinlatma

3. Calisma Yeri Havasinin Temiz Tutulmasi

4. Endistride Buhar, Gaz ve Tozlarla Miicadelenin Esaslar1

5. Endiistride Havalandirma

6. Iyonizan Isinlarin (Radyoizotoplarm) Uygulanmasi Esnasinda Meydana Gelebilecek
Zararlara Kars1 Koruma Tedbirleri

7. Calisma Yerlerinde Mikro-Klima Kosullar1 (Termal Konfor Kosullar)

a. Yiiksek Rolatif Nem

b. Sicaklik Diisiikliigii ve Yiiksekligi

c. Hava Hareketleri

d. Cevrede Bulunan Duvarlar, Esya ve Insanlardan Cikan Is1 Radyasyonunun Etkisi

8. Calisma Yerlerinde Giiriiltii ve Titresim Problemleri

9. Is Elbiseleri-Koruyucu Elbiseler ve Diger Koruyucu Donanimlar

10. Soyunma-Giyinme Yerleri

11. Banyo ve Tuvaletler

12. Oturma-Dinlenme Odalar1
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8-Is Saghgn ve Giivenligi Risklerinin Degerlendirilmesi ve
Kontrolii

Isyerinde, daha once hig risk degerlendirmesi yapilmamis olmasi ve ¢alisanlarin saglik
ve giivenligini etkileyebilecek asagida belirtilen onemli degisikliklerin olmast durumunda,
risk degerlendirmesi yapilmasi gereklidir:

i. Yeni bir makine veya ekipman alinmasi

ii. Yeni tekniklerin gelistirilmesi

iii. Is organizasyonunda veya is akisinda degisiklikler yapilmasi

iv. Yeni hammadde ve/veya yar1 mamul maddelerin iiretim siirecine girmesi

v. Yeni bir mevzuatin yiiriirliige girmesi veya mevcut mevzuatta degisiklik yapilmasi,

vi. Is kazasi veya meslek hastali§i meydana gelmesi

vii. Is kazas1 veya meslek hastaligi ile sonu¢lanmasa bile yangin, parlama veya patlama

gibi isyerindeki is saghgi ve giivenligini ciddi sekilde etkileyen olaylarin ortaya ¢cikmasi

Risk degerlendirmesi, asagidaki siralamada yer alan asamalarin yerine getirilmesi yoluyla
gerceklestirilir:
a) Planlama

Risk degerlendirmesi ¢alismalari, mevcut mevzuat ve isyeri kosullar1 gergevesinde
planlanir.

b) Is yerinde Yiiriitiilen Calismalarin Siniflandiridmasi

Is yerinde vyiiriitiilmekte olan veya yiiriitiilecek olan faaliyetler &zelliklerine gore
siniflandirmaya tabi tutulur. Siniflandirmada, siirekli olmamakla birlikte periyodik olarak
veya degisen araliklarla yiiriitilen bakim ve onarim gibi faaliyetler de dikkate alinir.
Siiflandirmada, isyerinin i¢inde ve disinda yiiriitiilen isler, {iretim veya hizmet siirecinin
asamalari, planlanmis veya ani faaliyetler, ¢alisanlarin gorev tanimlar1 gibi unsurlardan da
yararlanilabilir.

c) Bilgi ve Veri Toplama

Bilgi ve veri toplamada, isyerinde yiiriitiilen isler, bu islerin siiresi ve sikligi, isin
yuriitiildiigl yer, isin kim veya kimler tarafindan yiirtitiildiigii, yiiriitiilen isten etkilenebilecek
olanlar, alinmis olan egitimler, isin yliriitiimii i¢in 6n izin gerekip gerekmedigi, isin ylriitimi
sirasinda kullanilacak makine ve ekipman, bu makine ve ekipmanlarin kullanim talimatlari,

kaldirilacak veya tasinacak malzemelerle bunlarin 6zellikleri, kullanilan kimyasallar ve
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ozellikleri, mevcut korunma onlemleri, daha 6nce meydana gelmis olan kaza veya meslek
hastaliklar1 gibi unsurlar dikkate alinir.

d) Tehlikelerin Tanimlanmasi

Tehlikelerin  tanimlanmasi, asagida belirtilen tehlike veya kaynaklarimin bulunup
bulunmadigi, tehlike varsa bundan kimlerin ve ne sekilde etkilenebilecegi dikkate alinarak
yapilir.

» Kayma, takilma ve benzeri nedenlerle diisme

* Yiiksekten diisme

* Cisimlerin diismesi

* Giiriiltii ve titresim

» Uygun olmayan durus ve ¢alisma sekilleri

* Radyasyon ve ultraviyole 1sinlar

* Seyyar el aletlerinin kullanimi

« Sabit makine ve tezgahlarin kullanimi

* Hareketli erisim ekipmanlar1 (Merdivenler, platformlar)

* Mckanik kaldirma araglari

« Uriinler, emisyonlar ve atiklar

* Yangin, parlama ve patlama

* Elle tagima isleri

* Elektrikli aletler

* Basingl kaplar

* Aydinlatma

» Ekranli araglarla ¢calisma

* Termal konfor kosullar1 (Sicaklik, nem, havalandirma)

» Kimyasal faktorler (Toksik gaz ve buharlar, organik solventler ve tozlar)
* Biyolojik ajanlar (Mikroorganizmalar, bakteriler, viriisler)

* Monoton ¢alisma kosullar1

« Is yeri yerlesim plan1

« {5 stresi

* Kapal1 yerlerde galisma

* Yalniz ¢aligma

* Motorlu araglarin kullanimi, tasimacilik ve yollar

* Su iizerinde veya yakininda ¢alisma

+ Siddet, hakaret veya tacize maruz kalma
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« Istenmeyen insan davranislar1 (Dikkatsizlik, yorgunluk, aldirmazlik, anlama giicliigii, dfke,
kavga etmek)
« Is yeri kosullarina gore diger tehlike kaynaklar
e) Risk Analizi

Risk analizi ile (d) bendinde belirlenen tehlikelerin verebilecegi zarar, hasar veya
yaralanmanin siddeti ve bu zarar, hasar veya yaralanmanin ortaya ¢ikma olasilig1 belirlenir.
Risk analizinde, tehlikeye maruz kalan kisi sayisi, tehlikeye maruziyet siiresi, kisisel

koruyucularin sagladigi korunma ve giivensiz davranislar gibi unsurlar dikkate alinir.

f) Risk Degerlendirmesi
Risk degerlendirmesinde, (e) bendinde belirlenen risklerin agirlik oranlar
hesaplanarak derecelendirme yapilir ve 6nlem alimmasmin gerekli olup olmadigma karar
verilir.
g) Onlemlerin Belirlenmesi
Is yerindeki riskleri kontrol altina alma yd&ntemleri, dnceligin derecesine gore ve en
oncelikli olandan daha az oncelikli olana dogru siralanmak iizere asagidaki gibi olmalidir:
* Riskleri kaynaginda yok etmeye ¢alismak
* Tehlikeli olani, daha az tehlikeli olanla degistirmek
* Toplu koruma 6nlemlerini, kisisel korunma 6nlemlerine tercih etmek
* Miihendislik 6nlemlerini uygulamak
* Ergonomik yaklagimlardan yararlanmak
h) Risk Degerlendirme Raporu Hazirlanmasi
Risk degerlendirme raporunda, asagidaki hususlar yer almalidir:
* Yapilan igin tanimlanmasi
* Mevcut riskler
* Risklerden etkilenen calisanlarin listesi
* Zarar, hasar veya yaralanmanin siddeti
* Zarar, hasar veya yaralanmanin meydana gelme olasilig1
* Risk degerlendirmesinin sonuglari (Risk diizeyleri)
» Alinmasi gerekli kontrol 6nlemleri
Risk degerlendirme raporunda, risk degerlendirmesini yapan kisilerin ad, soyad ve

imzalari ile risk degerlendirmesinin yapildig: tarih belirtilir.
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1) Denetim, Izleme ve Gozden Gegirme
Is yerinde gerceklestirilen risk yonetiminin tiim asamalar1 ve uygulanmas: diizenli

olarak denetlenir, izlenir ve aksayan yonler yeniden gézden gegirilir.

9-Saghik Muayeneleri:
9-1. ise Giris Muayeneleri

Bir is yerinde ¢alisacaklarin ige alinmalarindan once isyeri hekimi tarafindan saglik
muayenesinden gecirilmeleri, ise elverisli olanlarin ve olmayanlarin ayrilmalar is saglig
biliminin temel kurallarindandir.

Ise giris muayenelerinin basarili olmasi ve bir anlam tasimasi i¢in amacina uygun
olarak yapilmasi 6nemli bir zorunluluktur.

Ise giris muayeneleri ¢alisilacak is tiiriiniin tiim 6zellikleri ve tiim olumsuz etkenler
g0z oniinde tutularak bilingli olarak yapilmalidir.

Calisanin calisacag is yerinin tamaminda veya igyerinin bir iinitesinde var olan tim
riskler dikkate alinip, bu risklere yonelik klinik ve laboratuvar muayeneler yapilarak
tamamlanan ise giris muayene sonucuna gore isci secilerek ise yerlestirilmis olur. Calisan-is
uyumunun saglanabilmesi ve ¢alisma yasaminin insana uygun hale getirilmesi i¢in; ¢aligma
ortaminin diizenlenmesi, uygun teknoloji secilmesi ve is¢i ise girmeden muayenesinin usuliine
uygun olarak yapilmasi gerekmektedir.

Ise giris muayenesinde calisanin  fizyolojik ve  psikolojik  yetenekleri
degerlendirilmelidir. Saglik sakincasi olan madde ve etkenler dikkate alinmalidir. Yetenekleri
Olciistinde uygun isciye uygun isin saglanmasi yoniinde degerlendirme yapilmali, 6ziirlii veya
kronik hastalig1 olmas1 nedeniyle mevcut ise uygun olmayan is¢i yerlestirilmemeli, eger sorun
dretim bi¢iminden kaynaklaniyorsa uygun olmayan iiretim bi¢imi degistirilerek isci ise
yerlestirilmelidir.

Yapilan aragtirmalar toplumun yaklasik %10’unun malul ve veya 6ziirlii oldugunun
gostermektedir. Oziirliileri koruyan ve ise yerlestirilmeleri konusunda zorunluluk getiren
yasal diizenlemeler bulunsa da bu bedensel, zihinsel, ruhsal, duygusal ve sosyal
yeteneklerindeki engelleri nedeniyle ¢aligma giicliniin en az yiizde 40’indan yoksun oldugu
saglik kurulu raporuyla belgelenenleri kapsamaktadir. Bu kapsama girmeyen oziirliilerin ve
kronik hastalig1 bulunanlarin da ise yerlestirilmelerine 6zel bir 6nem verilmelidir.

Kronik hastalarin yanlis yerlere yerlestirilmesi durumunda hastanin var olan
sikayetleri meslek hastaligini taklit edebilir veya hastanin agir bir klinik tablo ile karsimiza

cikmasi gibi istenmeyen durumlar ortaya cikartabilirler.
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Bu nedenle ise giris muayenesinde durum tespiti yapilarak her yerde calistirilmasi

uygun olmayan engelliler ve kronik hastaligi olan risk gruplart tespit edilmelidir. Yasa
geregince tiim tehlikeli islerde ¢alisanlar, cocuk ve geng isciler ile kadin isgilere ise giriste bir
rapor diizenlenir.
6331 sayili Is Saglig1 ve Giivenligi Kanunu tiim calisanlara ise giris raporu verilmesini &n
gormektedir. Kimlik bilgileri ilgililer tarafindan doldurulduktan sonra yonetmeligin ekinde
bulunan &rnege uygun rapor isci ile birlikte is yeri hekimine gelir. Is yeri hekimi 6z ge¢mis,
soy gecmis ve anomneziden sonra fiziki muayene yapar. Burada yapilmasi gereken o
isyerindeki risk analizi sonucu belirlenen risklerle ilgili ek ve tamamlayict muayenelerin
dogru belirlenmesi ve yaptirilmasidir.

Sonucta hekim bir karar vermek durumundadir. Calisamaz kaydi koyabilir, gecici
calisilamayacagi durumlarda tedavi ile diizelebilecek durumlar1 belirleyebilir. Calisir ifadesi
konuldugu durumlarda ise; ig¢inin i§ yerinin tamaminda veya bir bdliimiinde ¢alismasina izin
verebilir. Bu karar1 verirken onemli olan, ¢alisana ek laboratuvar muayenelerinin hangi
risklere gore yapildigimin belirlenmesidir. Is yeri risklerinin tamamina uygun laboratuvar
muayeneleri yapilmissa c¢alisan is yerinin tamaminda c¢alisabilir.

9-2. Kontrol Muayeneleri:
a) Erken kontrol muayeneleri

Ise giris muayenesinden sonra en erken muayene yasal prosediirde 1 yil sonra
yapilmaktadir. Bazi is kollarinda bu 3 veya 6 ay sonradir. Ancak daha erken donemde ise
giris muayenesinde tespit edilemeyen bir durum sonradan ortaya ¢ikarsa veya ise basladiktan
sonra herhangi bir kimyasal madde veya etkene kars1 reaksiyon gelisirse ya da is¢ide kronik
hastaliklar nedeniyle duyarlilik olusursa muayene sonucunda is-is¢i uyumunu saglamak iizere
is¢inin yerinin degisimine karar verilebilir. Bu tiir is degisimlerinde danismanlik gorevi is yeri
hekimine aittir.

Rapor alinmaksizin veya alinan rapora aykir1 olarak uygun olmayan iste calistirilan
sigortalinin, bu ige girmeden 6nce var oldugu tespit edilen veya biinyece elverisli bulunmadigi
iste caligtirilmasi sonucu meydana gelen hastaligi i¢in Sosyal Sigortalar Kurumunca yapilan
hastalik masraflarinin tiimii isverene odettirilir.

Is yerinin teknolojik olarak uygunlugu, ergonomik calisma ortami, is¢inin biyo-sosyo-
ekonomik o6zellikleri, is-calisan uyumunun saptanabilmesi i¢in degerlendirilmelidir.

Ulkemizdeki uygulamalarda mevzuata gore erken kontrol muayenesi, is¢i ve isverenin

istegi lizerine veya hekimin gerekli gérdiigli durumda yapilabilmektedir.
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b) Aralikh kontrol muayeneleri (Periyodik muayeneler)

Yasa geregince tiim tehlike siiflarinda caligsanlara ise giriste bir rapor diizenlenmesi
gerekmektedir.

Ise giris raporu diizenlenen her calisana belirli siirelerle saglik muayeneleri ve
gerektiginde laboratuvar arastirmalar1 yapilmalidir. Isin devamu siiresince muayene araliklari
isin Ozelliklerine, ¢alisanin yasina ve cinsiyetine gore degismektedir.
¢) Ozelligi olan calisanlarin kontrol muayeneleri

Cok tehlikeli ve tehlikeli islerde ¢alisanlar; is kazasi ve meslek hastaligi yoniinden risk
altindadir. Birden fazla is kazasi geciren iscilerde diger iscilere gore is kazasi gecirme
olasilig1 daha fazladir.

Gelisme ¢aginda olan ¢ocuk ve geng calisanlar (14-18 yas grubu isciler) gelisimlerini
olumsuz yonde etkilemeyecek islerde calistirilmali ve daha sik araliklarla kontrol muayeneleri
yapilmalidir. 14-15 yas grubu cocuk c¢alisanlar, 6grenimleri engellenmemek kosuluyla hafif
islerde ¢alistirilabilirler.

Kadinlar 6zel durumlari nedeniyle risk grubu igerisinde degerlendirilir, gebe ve
emzikli kadinlar risk grubu icerisinde daha da 6zellikli bir konuma sahiptir. Bu nedenle gebe
ve emzikli kadinlarin, yashlarm, malul ve ozirlilerin fizyolojik o6zellikleri dikkate
alimmalidir.

Alkol bagimliligi bulunanlar, yeniden topluma kazandirilmasi diislincesiyle 6zel
olarak izlenmelidir.

Meslek hastalig1 ve is kazasi nedeniyle isten uzak kalanlar, herhangi bir sebeple isten
uzaklasanlar, ise dontiste is yeri hekimi tarafindan muayene edilmelidirler.

9-3. Ek ve Tamamlayic1t Muayeneler

Calisanin ise girerken ve girdikten sonra belirli siirelerle calisma ortamindaki risklere
uygun olarak ek ve tamamlayici tetkiklerle beraber saglik muayeneleri yapilmalidir. Gerekli
kan, idrar, portor, odyometrik laboratuvar tetkikleri ve radyolojik grafiler uygun standartlarda
tamamlanmalidir.

Ornegin; bir solvent olan trikloretilenle ¢alisan bir isciye, ise giriste tam kan, tam
idrar, karaciger fonksiyon testleri vb. gibi tetkikler yapilabilir, bu is¢iye daha sonraki
muayenelerde Onceki tetkikler tekrar edildikten sonra ilaveten trikloretilenin idrarda
metabolitini arayarak muayene tamamlanabilir.
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10-Isyerinde Is Sagh@ ve Giivenligi Hizmeti Saglanmasi

Isverenler, is yerlerinde, saghkli ve giivenli ¢alisma ortamini saglamak amaciyla; is
sagligt ve gilivenligi tedbirlerini belirlemek, almak, uygulanmasini izlemek, denetlemek ve
gelistirmek, is kazasi ve meslek hastaliklarint 6nlemek, iscilere ilk yardim ve acil miidahale
ile 6nleyici ve koruyucu saglik ve giivenlik hizmetlerini vermekle yiikiimliidiir.

Isverenler, devamli olarak en az elli is¢i calistirdiklari is yerlerinde bu hizmeti vermek
icin, igyeri saglik ve giivenlik birimi olusturmakla ve bir veya birden fazla is yeri hekimi ile
gereginde diger personeli ve sanayiden sayilan islerde bir veya birden fazla is giivenligi
uzmanini gorevlendirmekle yiikiimliidiirler. isverenler, bu yiikiimliiliiklerini, is saghg ve
giivenligi hizmetlerinin tamamini veya bir kismini is yeri disinda kurulu ortak saglik ve
giivenlik birimlerinden alarak da yerine getirebilirler. Is yerinde saghk ve giivenlik
hizmetlerinin yiiriitilmesinden isveren sorumludur. Ortak saglik ve giivenlik biriminden hizmet
alinmasi igverenin sorumlulugunu ortadan kaldirmaz. Isveren, is yeri saglik ve giivenlik birimi
personelinin isbirligi icinde ¢aligmalarmm saglar. Isveren, is sagh@ ve giivenligi ile ilgili
sorumluluklar ¢ergevesinde, is yeri saglik ve giivenlik birimi ile ortak saglik ve giivenlik biriminin
gorevlerini yiiriitmesi igin gerekli bilgileri bu birimlere aktarir. Isveren, is yeri saghk ve giivenlik
birimi ile ortak saglik ve giivenlik birimi personelinin is yerinde is saglig1 ve giivenligi hizmeti ile
ilgili gorevlerini etkin bir sekilde yerine getirmesi hususunda gerekli kolayligi saglamak, planlama ve
diizenleme yapilmasina imkan vermekle yiikiimliidiir. isveren, saglik ve giivenlikle ilgili konularda
is¢ilerin goriislerini alir ve katilimlarini saglar, is yeri saglik ve giivenlik birimi ile ortak saglik ve
giivenlik biriminde gorev yapan personelin adi, soyadi, ¢alisma saatleri ile yetki ve sorumluluklar
konusunda iscileri bilgilendirir. Isveren, is sagligi ve giivenligi mevzuati dogrultusunda, kayit ve
bildirim yiikiimliiliikklerini is yeri saglik ve gilivenlik birimi veya ortak saglik ve giivenlik birimi ile
isbirligi icerisinde gerceklestirecektir. Isveren, calisanlarin kisisel saghik dosyalarmi isten ayrilma
tarihinden itibaren on bes y1l siireyle saklamak zorundadir. Is yeri ortam faktorlerinden kaynaklanan
hastaliklarin yiikiimliiliik siiresi bu siireyi asan isyerlerinde, evraklarin saklanmasi hastaliklarin

ylikiimliiliik siiresine gore uzar.
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