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ONSOz

Calisma hayatinda is sagligi ve giivenligi kiiltlirine sahip olmak glvensiz
davraniglar1 6nlemeyi amaglayan is¢i sagligi ve is glivenligi caligmalarinin artmasina ve bu
caligmalarin son yillarda giindeme gelen giivenlik kiiltiirii kavrami ¢evresinde ilerlemesine
sebep olmustur.

Kiiltlir, bilindigi gibi, insanlarin ortak duygu, diisiince, inang, kural, gelenek,
gorenek, davranig bigimlerinin tiimiinii i¢ini alan bir kavramdir. Giivenlik kiiltiirii de, kiiltiir
kavraminin giivenlik ile alakali bir boyutu olarak, insanlarin giivenli davranig, giivenlige
yonelik inang, giivenlige yonelik diislincelerini yansitmaktadir.

Rize Ili Devlet Hastanesinde Calisan Saglik Personelinin Is Saghg ve Giivenligi
Kiiltirtiniin ~ Aragtirtlmas1  konusunda giivenlik kiiltiirti algilamalarinin  sonuglarinin
karsilastirilmasi agisindan 6nem arz etmektedir.

Arastirma ve uygulama esnasinda karsilastigim problemlerin ¢oziimiinde gerekli
yardim ve destegini esirgemeyen, damigman hocam Prof. Dr. Mehmet TUFEKCI ve bu
asamaya gelmemde katkis1 olan degerli Yeliz CENGIZ e sonsuz tesekkiirlerimi sunarim.

Bu yogun ve yorucu c¢alisma siirecinin her asamasinda sabir ve anlayis gosteren

degerli esime Gokge CELIK e sonsuz tesekkiir ederim.

Hizir CELIK
Trabzon 2018
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Yuksek Lisans Tezi
OZET

RiZE iLi DEVLET HASTANESINDE CALISAN SAGLIK PERSONELININ
iS SAGLIGI VE GUVENLIGI KULTURUNUN ARASTIRILMASI

Hizir CELIK
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Saghk Bilimleri Enstitiisii

Is Saghg ve Giivenligi Anabilim Dah

Damsman: Prof. Dr. Mehmet TUFEKCI
2018, 80 (Tez Sayfa), 7 (Ek Sayfalar)

Is kazalar1 galisma yasaminin en 6nemli sorun alanlarindan biridir. Glivenlik Kiilturd,
is kazalarinin dnlenmesi konusunda is giivenligi literatiiriinde son yillarda tizerinde 6nemle
durulan bir kavramdir. Bu ¢alismanin amaci, guvenlik kdltirinin cahisanlarin givenli
davranislar: tzerine etkisini ortaya koymaktir. Calismanin Rize ili Devlet Hastanesinde
Calisan 162 Kisi olusturmaktadir. Verilerin analizinde, frekans dagilimi, glvenirlik analizi,
korelasyon ve regresyon analizi kullanilmistir.

Calismadan elde edilen sonuclara goére calisanlarin glvenlik kaltira algisi
calisanlarin guvenli davranislar: tzerinde anlamli bir etkide bulunmaktadir. Elde edilen bu
sonuclar dogrultusunda, isyerinde saghkli ve glvenli bir calisma ortaminin
olusturulmasinda, guvenlik kalturinun saglanmas: ve gelistirilmesinin anahtar bir rol

oynadig1 gorilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Giivenlik Kiiltiirii, is saghig1, Saglik Personeli
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ABSTRACT
OF HEALTH CARE WORKERS in RiZE CITY STATE HOSPITAL
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Work accidents are one of the most important problem areas of working life. Safety
culture is a concept that has been emphasized in recent years in the work safety literature on
the prevention of work accidents. The purpose of this study is to demonstrate the influence
of safety culture on the safety of employees. It constitutes 162 people working in Rize
Province State Hospital. In the analysis of the data, frequency distribution, reliability
analysis, correlation and regression analysis were used.

According to the results obtained without working, the sense of security culture of
employees has a significant influence on the safe behaviors of employees. In the light of
these results, it is seen that the provision and development of security culture plays a key

role in creating a healthy and safe work environment in the workplace.

Key Words: Safety Culture, Occupational Health, Health Personnel
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1. GIRIS

Is Saglhig1 ve Giivenligi, bircok yerde birgok sekilde tanimlanmakta ve agiklanmaya
calisilmaktadir. Bu galismalar, temelini Uluslararas1 Calisma Orgiitii (International Labour
Organization, ILO) ve Diinya Saghk Orgiiti (World Health Organization, WHO)
verilerinden almaktadir.

Is Saglig1 ve Giivenligi olgusunun en 6nemli bilesenlerinden biri sagliktir. Saglik,
Uluslararasi1 Calisma Orgiitii (ILO) tarafindan “isle baglantis1 acisindan, sadece hastalik veya
sakatligin bulunmamasi halini degil, ayn1 zamanda, ¢alisma sirasindaki hijyen ve gtvenlik
ile dogrudan iliskili olarak saglig: etkileyen fiziksel ve zihinsel unsurlari da kapsar” olarak
ifade edilmektedir [1]. Diinya Saglik Orgiitii (WHO) ise bu kavrama “Sadece hastalik ve
sakathigin olmayisi degil ayn1 zamanda bedenen, ruhen ve sosyal yonden tam bir huzur ve
iyilik halidir” ifadesini yiiklemistir [2].

Saglik tanimlaria yukarida yer verildikten sonra is sagligi ve giivenligi kavramina
birka¢ tanim vermek gerekirse, is sagligi ve giivenligi, Calisma ve Sosyal Giivenlik
Bakanlig (CSGB) Is¢i Saglhigi ve Daire Baskanligi tarafindan “Isyerlerinde isin yiiriitiilmesi
sirasinda, ¢esitli nedenlerden kaynaklanan sagliga zarar verebilecek kosullardan korunmak
amaciyla yapilan sistemli ve bilimsel ¢alismalardir” olarak ifade edilmistir [3].

Is saghg ve giivenligi birgok caligmay: igerisinde barindirmaktadir. Bunlarm
basinda:

e Uygun olmayan kosullardan ¢aliganlar1 korumak,
e Uretimin devamini saglamak,
e Isletmenin giivenligi ve iiretimde verimliligini artirmak gelmektedir.

Gilinimiizde bu ¢alismalara ek olarak bir de ¢evre konusunu kapsayan g¢alismalar
eklenmistir. Bu anlamda calisma cevresi yasam alani ¢evresi ile birlikte diigiiniilmektedir
[4]. Is sagh@ ve giivenligi kavrami anlamsal olarak tek bir kavrami degil iki kavrami bir
araya getirmektedir. Bu kavramlar isci saglig ve is giivenligidir. Isci saghigi, calisanlarin is
yerlerindeki calisma kosullarinin uygunlugu, is esnasinda kullanilan ara¢ gereclerin
kullanimindan kaynaklanan tehlikeli durumlarin ortadan kaldirilmasi ya da minimize
edilmesiyle saglikl1 bir is ortam1 olusturulmas ile ilgiliyken, Is giivenligi ise ¢alisanlarin is
yerlerinde karsilasabilecekleri tehlikelerde herhangi bedeni ve ruhi bir kayip vermemeleri

icin alinmas1 gerekli ¢esitli teknik, tibbi ve hukuki 6nlemleri kapsayan calismalardir.



Tim bunlar ¢alisan ve ¢alisma ortami i¢in saglandiginda ¢alisanlar i¢in de isveren

icin de her agidan verimli liretimler yapilabilecek rahat bir is ortami saglamaktadir [5].

Bayilmis (2013)’e gore; is saghigr ve giivenligi kavrami {izerine yapilan tanimlar

dikkate alindiginda bu konu iizerine yapilan ¢alismalarin amaglar1 6zetle sunlardir:

Calisanlar1 Korumak: Isyeri ¢alisma ortamindan kaynaklanan olumsuz ve tehlikeli
etkilerden iscilerin sagliginin bedensel, ruhsal, sosyal agidan en iist diizeyde tutularak
korunmasi,

Giivenli Cahisma Ortamumin Olusturulmasi: Rahat ve guvenli bir calisma
ortaminin tesis edilmesi i¢in is kazasi ve meslek hastaliklarina karsi tedbirlerin
alinmasi,

Calisma Verimliliginin Arttirilmasi: Givenli bir ¢alisma ortamini olusturularak
calisan ile ¢alistirilacagi is arasinda uyum saglanmasi yoluyla ¢alisma verimliliginin
dolayistyla iiretimin artmast,

Cahsanlarin Calsma Hayatinin Devam Ettirilmesi: Calisanlarin  meslek
hastaliklarini tespit etmek ve tedavi edilmelerini saglamak, yasanan is kazasi ya da
meslek hastaliklarin1 sebebiyle zarar goérenlerin tekrar islerine geri donmelerine
imkan saglamak,

Is Sagh ve Giivenliginin Degerlendirilmesi: Is kazalar1 ve meslek hastaliklari
neticesinde olusan kayiplarin objektif ve bilimsel araglarla degerlendirmek [5].

Giinlimiizde yapilan aragtirmalara baktigimizda dinya genelinde, her saniyede en az

U¢ calisanin is kazalar1 sonucunda yaralanmakta oldugunu, her ii¢ dakikada bir ¢calisanin is

kazas1 ya da meslek hastaligi sonucu hayatini kaybetmekte oldugunu ortaya koymaktadir.

Sadece bu sayilar bile, is saglig1 ve giivenligi konusunun evrensel oldugu kadar ne

denli énemli oldugunu da gostermektedir. Uluslararas1 Calisma Orgiitii (ILO) kaynaklaria

gore diinyada her yil 1,2 milyon ¢alisan kisi, is kazalar1 ve meslek hastaliklar1 nedeniyle

hayatin1 kaybetmektedir. 250 milyon calisan kisi is kazalari, 160 milyon kisi de meslek

hastaliklar1 sonucu ortaya ¢ikan zararlara maruz kalmaktadir [6].

Her yil benzer sekilde is kazalar1 nedeniyle milyonlarca ¢alisan hayatim

kaybetmekte, yaralanmakta ve meslek hastahigmna yakalanmaktadir. Ulkelerin calisanlart

icin is sagliginin ve gilivenliginin iyilestirilmesi ve gelistirilmesi ¢ok dnemlidir.



Insan hayat: bakimindan yasanan acilar bu derece biiyiik iken is sagligmin ve
giivenliginin saglanmasindaki basarisizligin ekonomik agidan maliyeti, siirdiiriilebilir
ekonomik ve sosyal gelisme konusunda ulus¢a duyulan iste§i zayiflatabilecek kadar
yuksektir. Bu alanda ilerleme saglanmasi i¢in yapilmasi gerckenler Uluslararasi Calisma
Orgiitii taraflarinca tartisilip iizerinde anlagmaya varilmalidir. Bu konuda basarili bir is
sagligi ve giivenligi uygulanabilmesi i¢in ¢alisan, igveren, devlet ve is sagligi ve giivenligi
ile ilgili biitlin kuruluslarin isbirligi yapmasi gerekli ve bunun yaninda iyi niyetin yani sira
ilgili kisilerin diistincelerini de dikkate almak gerekmektedir [7].

Is saghg ve giivenligini sadece calisanlarin degil genel anlamda proses (siireg) ve
tiim igletmenin ve iiretiminin giivenliginin biitiinilyle kapsamas1 gerekmektedir [8].

Ulkelerin gelecekte saglikli, motive edilmis, sosyal ve ekonomik refahi yiiksek bir is
gucl saglayabilmek i¢in is kazalarmin engellenmesi ve is¢ilerin is kazalarina karsi
korunmasi yeterli degildir. Ayni zamanda, mevcut saglik durumunun iyilestirilmesi ve saglik
ve giivenlik odakli bir kiiltiiriin tegvik edilmesi i¢in pozitif tedbirler alinmas1 gerekmektedir.

Bu tedbirler arasinda en 6nemli olanlar1 saglik tesvikleri, egitim ve 6gretim yer
almaktadir. Is saglhigi ve giivenliginin tesvik edilmesi gelecek igin drgiitsel bir yatirimdir.
Ciinkii orgiitler, is yerinde sagligi tesvik ederek, hastaliktan kaynakli maliyetlerin azaltilmasi
ve verimliligin arttirilmast gibi faydalar saglamaktadirlar. Sonug olarak, is sagligi ve
giivenliginin tesvik edilmesi, sagliksiz bir ¢aligma hayatinin 6niine gecmeyi ve is giiciiniin
potansiyelini ve refahini arttirmayr hedefleyen modern bir kurumsal strateji olarak

gorilebilmektedir [7].



2. GENEL BILGILER

2.1. GUVENLIK KULTURU

2.1.1. Giivenlik Kiiltiirii Tle Tlgili Tanimlar

Kaltdr, ginlik hayatta siklikla kullandigimiz ancak bazen anlamini etraflica
diistinmedigimiz bir kavram olarak goziikmektedir. Birgok tanim1 olmasina ragmen en sik
kullanilan tanimi Kroeber ve Kluckhohn (1952) tarafindan yapilmistir. Bu tanima gore
Kiiltiir “Insan gruplarmin 6zgiin yapilarini ortaya koyan, yaratilan ve aktarilan sembollerle
ifade edilen diisiince, duygu ve davranis bigimleridir. Kiltiriin temelini geleneksel goriisler
ve ozellikle onlara atfedilen degerler olusturmaktadir. Giivenlik bilgiye dayanir. ige
sindirilmis ve yasam bi¢imi haline getirilmis bilgiye ise kultir denilir. Kilturel sistemler
bir yandan davranigin tiriinii, diger yandan ise gelecekteki davranigin kosullayicisidir” [9].

Guvenlik, gunlik hayatimizda ve literatiirde ¢cok sik kullanilan bir kavram olarak
cikmaktadir. Maslow, “insan ihtiyaglarin1 belirledigi piramidinde guvenlik ihtiyacini,
yasama ihtiyacindan hemen sonra belirlemistir. Kisi yasamak i¢in temel ihtiyaglarini yerine
getirdikten sonra gelecegini, kendini giivence altina almak ister”. Is kazalarindan korunmak,
yasamini giivence altina almak arzusu duyar. Giivenlik kavrami genel olarak “emniyet iginde
olma duygusu” olarak tanimlanabilir. Bagka bir tanima gore ise Giivenlik, “ mevcut ortamda
kabul edilebilir diizey ve bu diizeyi korumak i¢in zamansiz 6liim, yaralanma veya endise
verici kosullarin var olma olasiligini azaltma” anlamindadir. Glvenlik, “isletmelerde sadece
tanim ile smirli kalmamali bunu stratejik olarak uygulayabilmek icin mutlaka bir kaltar
olusturulmalidir”.

Giivenlik iklimi, konusunda ilk arastirmalardan birini yapan Zohar “giivenlik iklimi”
terimini tercih ederek, bu terimi “calisanlarin is ¢evrelerine iliskin paylastiklar biitiincii
(temel) algilamalarin bir 6zeti” seklinde tanimlamistir [10]. Bir diger glivenlik iklimi tanimi
ise “calisanlarin igyerinde giivenlik ile ilgili inan¢ ve algilarinin 6zeti ve isyerindeki
giivenlige gore calisanlarin davranig bigimlerinin tahminidir” [11]. Guvenlik iklimi,
“calisanlarin giivenlik politikalari, prosediirleri ve uygulamalarina yonelik paylasilan
algilaridir”. Guvenlik kultirh ise, “giivenlik ikliminden daha karmasik olup, daha zor

yonetilen bir kavramdir” [12].



Guvenlik Kulturd, “kavrami ilk olarak Cernobil’de 1986 tarihinde yasanan niikleer
kazadan sonra 1987 yilinda Ekonomik Kalkinma ve Isbirligi Orgiitii (Organization for
Fconomic Cooperation and Development, OECD) Niikleer Ajansi tarafindan hazirlanan bir
raporda kullanilmistir” [13]. Bu raporda giivenlik kiiltiiriiniin kazalar1 6nlemedeki 6nemi
vurgulanmugtir. Uluslararast Atom Enerjisi Kurumu (International Atomic Energy Agency,
IAEA) tarafindan 1991 yilinda bu kavrami Cernobil faciast sonrasi daha net tanimlamistir.
Yapilan bu tanima gore giivenlik kiiltiirii, “kurumun saglik ve gilivenlik programlarinin
yeterliligine, tarzina ve uygulamadaki 1srarina karar veren birey ve gruplarin deger, tutum,
yetkinlik ve davranig driintiilerinin bir Griiniidiir” [14].

Farkl1 bir tanima gore ise glivenlik kiiltiirii “guvenligi tehdit edecek tehlikeli durum ve
hareketler veya uygulamalarla, bunlarin yer aldig1 ¢alisma ortaminda ya da etki alaninda
bulunan insanlarin veya ara¢ gereglerin kayip ve zararini en aza indirmeyi amaglayan,
giivenlik veya emniyete oncelik veren inanglar, algilar, tutumlar, roller, kurallar, teknik
sosyal ve politik uygulamalarla yetkinlikler ve sorumluklarin timudur” [15].

Literatirde giivenlik kultird ilgili yapilan tanimlamalar (Tablo 1) de yer almaktadir
[16].

Tablo 1. Giivenlik Kiiltiirii Tanimlar:

Yazar(lar) Tanimlar

INSAG (1991) Guvenlik kalturd, “caliganlarin giivenlikle ilgili paylastigi degerler, algilar, inanglar

ve tutumlarin bir yansimasidir”.

Cox ve Cox (1991) | Guvenlikle ilgili ¢alisanlar tarafindan paylasilan, degerler, algilar, inanclar ve

tutumlar: yansitir.

McDonald ve Ryan | Cahisanlarin, ydneticilerin, miisterilerin ve kamu Uyelerinin maruz kaldiklar: tehlike
(1992), Mearns ve | veya zararlarla ilgili kosullart minimize etmekle ilgili, sosyal ve teknik uygulamalar,
Flin (1999), roller, tutumlar, normlar ve inanclarin bir setidir.
Pidgeon (1991) ve
Pidgeon ve Oleary
(1994)

ACSN (1993) Guvenlik kulttru, “bir organizasyonun saglik ve guvenlik yeterliligi ve tarzi ile birey

ve grup degerlerinin, tutumlarin, algilarin, yetkinliklerin ve bagliligi belirleyen

davranig 6runtalerinin bir Griind olarak tanimlanmaktadir”.

Ostrom vd. (1993) | Eylemler, politikalar ve prosedirlerde agiga ¢ikan ve organizasyonun guvenlik

performansini etkileyen, organizasyonun, inang ve tutumlariyla ilgili bir kavramdir.




Berends (1996)

Organizasyon uyelerinin olusturdugu grubun, givenlige yonelik ortak zihinsel
programlamasidir.

Ciavarelli ve Guvenlik kaltard, “isyerindeki her seviye ve gruptaki herkes tarafindan benimsenen,
Figlock (1996) calisan glivenligi ve kamu givenligi Gzerinde yuksek bir degeri (6ncelik) ifade eder”.
Kennedy ve Organizasyonda isleri yapmanin belli yollariyla ilgili, bireysel ve grup algilarinin

Kirwan (1998)

diistince surecleri, duygular ve davraniglarin birlestirilmesiyle desteklenen, soyut bir

kavramdir. Genel 6rglt kaltaranin bir alt bilesenidir.

Carrol (1998)

Guvenlik kulturt, “guvenlik hakkinda bireysel ve orgiitsel tutumlar ile drgutsel
kararlar1 etkileyen, paylasilan degerler, inanclar, varsayimlar ve normlardir.
Guvenlik koltura ayrica, guvenligi korumak ve yikseltmeye yonelik eylemler,
givenlige yonelik kisisel sorumluluk alma ve bu degerlerin tutarli olarak

odallendirilmesiyle ilgili beklentileri de ifade etmektedir”.

Avustralya
Madenler Konseyi
(1999)

Isletmedeki yonetim, denetim ve yonetim sistemleri algilart ile ilgili formel

(bigimsel) guvenlik konularini ifade eder.

Mearns vd. (1998)

Belli bir grup insan tarafindan, risk ve giivenlikle ilgili paylasilan inanclar, normlar,

degerler ve tutumlardir.

Flin vd. (1998)

Bir grup insan tarafindan guvenlikle ilgili paylasilan fikirler ve tutumlar: ifade eder.

Cooper (2000)

Kltar, “insan (psikolojik), is (davramgsal) ve organizasyon

(durumsal) arasinda ¢ok amacli dogrudan etkilesimlerin bir GrinG iken, gtvenlik
kaltird, butin orgut Gyelerini yonlendire giinlik temelde guvenligi artirmaya
yonelik ilgi ve eylemleriyle ilgili goriintr ¢abalarin seviyesidir”.

Guvenlik kaltard, “érgat kaltirinun bir alt boyutudur ve érgitin saglik ve giivenlik
performansinin surdirialmesiyle ilgili davraniglara ve 6rgit Gyelerinin tutumlarina

etki eden diisiincelerdir”.

Hale (2000)

Galisanlarin, risk ve risk kontrol sistemleri ile ilgili hareket ve tepkilerinin nasil
olmasi gerektigini belirleyen norm ve degerleri tanimlayan dogal gruplar tarafindan

paylasilan tutumlar, inanclar ve algilardur.

Mohamed (2003)

Orgiit kulttranin bir alt boyutudur ve bir organizasyonun giivenlik performansi ile

ilgili calisanlarin tutum ve davranmislarin etkiler.

Richter ve Koch
(2004)

Rehber insanlarin, riskler, kazalar ve kazalarin 6nlenmesine yonelik eylemleri gibi
kismen sembolik olarak ifade edilen, paylasilan ve 6grenilen anlamlar, tecriibeler ile

is ve guvenlik yorumlaridir.

Westrum (2004)

Organizasyonun Karsilagtigi firsatlar ve problemlerle ilgili tepki drintiisudr.

Fang vd. (2006)

Organizasyonun guvenlikle ilgili sahip oldugu, inanclar ve degerler ile hakim

gOstergelerin bir setidir.

Kaynak: Sosyal Guivenlik Dergisi Haziran 2013, Cilt 3, Say1 2, Sayfa 61-7




Guvenlik kaltird ile ilgili tanimlamalara bakildiginda ortak Ozellikleri su basliklar
altinda toplanabilir [17].
e Guvenlik kdlttra, “grup veya daha Ust seviyelerde, érgitiin batln Gyeleri ve
orgut gruplarinin hepsi tarafindan paylasilan degerleri ifade eden bir kavramdir”.
e  Gulvenlik kltard, “bir érgutteki formel giivenlik sorunlariyla da ilgilidir”.
e Gulvenlik kdltara, “bir prosesin her seviyedeki herkesin katilimi (zerinde
durmaktadir”.
e Gulvenlik kadlthrt, “orgut 0Oyelerinin ¢alismadaki durum ve davraniglarini
etkiler”,
e  Guvenlik kultlrd, “calisanin 6diil sistemleri ve giivenlik performansi arasindaki
iligkiyi de yansitir”.
e Guvenlik kalturu, “bir organizasyonda kazalardan ve hatalardan 6grenme ve
gelismeyle ilgili goniilliligi yansitir”.
e  Guvenlik kulttrd, “degisime kars1 oldukga dayanikli, sabit ve direnglidir”.
2.1.2. Giivenlik Kiiltiiriiniin Ogeleri
Guvenli bir ¢alisma ortami ancak oOrgit i¢i guvenlik kilturt ile mimkindir.
Guvenlik kultirinu olusturan 6geler ise asagidaki gibi siralanabilir [18].
e Tehlike olusmadan dnce sezebilmek,
e Yapuilan isin risklerini bilmek,
e Tehlikeli durum ve tehlikeli hareketlerden uzak durmak,
e  Gereksiz durumlar icin risk almamak,
e Yalnizca ¢aligma ortaminda degil hayatin her alaninda giivenlige dikkat etmek,
e Calisma ortaminda givenli davranisi aliskanlik haline getirmek,
e Giuvenli ¢alisma seklini bir yasam bicimi haline doniistiirmek.
2.1.3. Guvenlik Kultirini Etkileyen Faktorler

e [Egitim
e  Sorumluluk kargasasi
e Organizasyonel yapi1 ve siireglerin karmasikligi
e Biirokrasinin isleyisi
e Karmasik iiretim sistemleri

e Motivasyonu etkileyen risk faktorleri
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2.1.4. Glvenlik Kilttrtnin Temel Ozellikleri

Y 6netim kademesinin giivenlik kiiltlirtine baglilig
Onceligin giivenlige verilmesi

Giivenligin sistematik yaklagimla saglanmasi
Giivenligin stratejik onemi

Uretimin siirekliligi

Sorumlulugun genis bir sekilde dagitiimasi
fletisimin kolay saglanmas1

Motivasyon

Tiim ¢alisanlarin katiliminin saglanmasi
Stresten arindirilmis isgiicii

Isbirligi

Orgiitsel 6grenme

Yoneticiler ile isciler arasinda 6grenme istek ve anlayisinin gelistirilmesi

Isletmelerde giivenlik kiiltiiriine inang arttikca, deger ve davranislar gelistikce is

kazalar1 azalacak, giivenlik kiiltiirii olgunlasacaktir. Devaminda zaman israfi da azalacak ve

karlilik artacaktir [19].

2.1.5. Giivenlik Kiiltiiriiniin Olusmasinda Rol Alan Faktorler

Devletin Rollu

Kayit dis1 istthdamin 6niine gegmek

Cocuk isciligine son vermek

Cinsiyet ayrimeiligini 6nlemek

Yasanabilir bir ticret yelpazesi diizenlemek

Is kazalarinin bilimsel analizini yapmak

Is miifettisleri denetimini saglamak

Is saglig1 enstitiilerinin kurulmasini diizenlemek
Giivenilir kayt sistemlerine gegilmesine 6nayak olmak

Is yeri hekimliklerinin kurulus ve diizenlemelerinin saglanmasi



Devlet, halkin i sagligi ve giivenligi hakkinda bilinglenmesi i¢in ¢alismalar yaparken,

ISG egitimlerini ilkdgretim seviyesinden itibaren baslatmak ve cocukluktan itibaren ISG

kiiltiiriiniin olusmasini saglayacak calismalar yiiriitmek, uygulama i¢in koyulan zorunlu

yaptirimlarin yapildigindan emin olunacak diizenlemeleri kurmak ve siirdiirmekle gorevli

olmalidir.

Hali hazirda, iilkemiz meslek liselerinin elektrik, yapi, motor ve kimya gibi ¢ok riskli

alanlara eleman yetistiren boliimlerinde dahi is saglig1 ve giivenligi miifredat1 yeterince

okutulmamaktadir. Cogu Avrupa Ulkesinde is sagligi ve giivenligi egitimleri ilkogretim

diizeyinde baslamaktadir.

Devlet, gerektiginde hukuki, idari ve cezai yaptirimlar uygulayarak otoritesini

gostermelidir.

Isverenlerin Rolii

Calisanlarin egitimi

Veri akisinin saglanmasi

Uretim siirecinde “Once insan ve verimlilik ” yaklasiminin benimsenmesi
Isyeri saglik ve giivenlik birimleri kurularak desteklenmesi

Risk degerlendirme ve risk yonetim yaklagimlarinin belirlenmesi

Calisan sayisina bakilmaksizin herkesin ISG hizmetlerinden yararlandiriimast
[lk ve acil durumlar i¢in organizasyonlarin gérevlendirilmesi

Motivasyonu artirict aktiviteler diizenlenmesi

Isci Sendikalarmin Rolii

Iskolu ve iiretim siireclerinin iyi taninmas1 ve tanitilmasi
Risk degerlendirme ve Risk Ydnetim siireclerine katilma
Is giivenliginin 6nceligi ile ilgili egitimler verilmesi

Kisisel koruyucu donanimlarin prosediiriine uygun sekilde kullanilmasi

Roller gbéz oniinde bulunduruldugunda, sosyal diyalogun c¢ok oOnemli oldugu

goriilmektedir. Isci, isveren ve devlet bir biitiin halinde bu yolda diren¢ gosterir birlikte

hareket ederlerse, is kazalarinin ve meslek hastaliklarinin azaldigi, verim ve karliligin arttig1

gorulecektir [20].



2.1.6. Is Guvenligi Kiiltiirii ve Iklimi

Kiltur kavrami ¢ok uzun zamandir antropolog ve sosyologlar tarafindan incelendigi
ve kiiltiirin yaklasik olarak 200 farkli tanimi oldugu ve bu konuda ¢ok farkli gériisler ortaya
kondugu bilinmektedir. Anilan tanimlardan bazilar1; “geleneksel fikirler ve bunlara baglh
olan degerler”, “0grenilmis davraniglarin bir biitiin olarak nesilden nesle aktarilmasi”,
“paylasilan semboller ve anlamlar”, “bir grubun davraniglarinda 6nceden tahmin edilebilir
ve belirli farkliliklara yol agan deneyimler”, “davramislari bir sisteme oturtan fikir,
uygulama, norm ve anlamlar biitiinii”, “kendini olusturan parcalar iizerinde kapsamli bir
etkiye sahip olan bir list diizen”, “birbirleriyle iliski i¢inde ve birbirlerine karmasik bir
bicimde bagli olan pargalardan olusmus sistem” ve “insanlardaki biligsel programlama veya
yazilim” olarak sayilabilir [21].

Toplumlarin kendine 6zgii bir kiiltiirii oldugu ve kiiltiiriin toplumdan topluma
farklilik gosterdigi dikkate alindiginda, toplumda faaliyet gosteren orgiitlerin de kendilerine
0zgu kultarlerinden soz edilebilmektedir [22]. Genel anlamda kdltir “insanlarin diinyaya
bakis ac¢isini, olaylar1 ve bireyleri algilama bi¢cimini belirlemektedir ve ayni topluluga ait
bireylerce paylasilan, bir nesilden digerine gegen tutum, davranig, degerlendirme, inang ve
yasam bigimlerini yorumlamay saglayan bir olgu olarak tanimlanmaktadir” [23].

Buna gore isletme yonetimi bakimindan kiiltiirli; “kurulusun calisma seklini ve
faaliyetlerinin sonucunu etkileyen, belirli insan topluluklarinca olusturulan inanglar,
degerler, orf ve adetler ve diger kisiler arasi iligkilerin sonuglarinin tamami seklinde
tanimlamak miimkiindiir” [24].

“Bir organizasyon tiyeleri tarafindan paylasilan degerler sistemi” Orgiit kiiltiiri
tanimlanmasi yapildiginda, olusacak olan bir alt kavram olarak “gilivenlik kiiltiirii” de ortaya
cikacaktir. Guvenlik kilturd kavramiin temelini 6geler orgut kultlri ve iklimi alaninda
yapilan arastirmalar olusturmus ve zaman iginde c¢alisanlarin givenlik kaltird, orgutsel
giivenlik iklimi ile ilgili algilarin1 agiga ¢ikaran bir kavram olarak tanimlanmistir [25].

Guvenlik kalturd; “ozellikle saglik ve giivenlik sorunlarina iliskin deger ve inanglarin
yansitildigr orgiit kiiltiirl biitiiniiniin bir alt olusumu niteligindedir” [26].

Guldenmund “guvenlik kalturi ile ilgili ¢alismasinda 16 farkli arastirmacinin
giivenlik kiiltiirii ve giivenlik iklimi tanimlarindan yola ¢ikarak ilgili kavramlar1 birbirinden

farklilastirmistir”.
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Buna go0re; “gilivenlik iklimi c¢alisanlarin isletmedeki giivenlige iligskin
algilamalarindan, giivenlik kiiltiirii ise calisanlarin ¢evreleriyle olan iliskilerinden ve
gerceklerden olusmaktadir” [27].

Genel olarak degerlendirildiginde, “guvenlik kultirinin glvenlik ikliminden daha
genis bir kavram oldugu, giivenlik ikliminin giivenlik kiiltiiriiniin bir alt boyutu niteliginde
oldugu soylenebilir. Giivenlik iklimine iligkin yapilan ¢aligmalar incelendiginde konunun ilk
olarak 80’li yillarda arastirmacilar tarafindan ele alindigi goriilmektedir”. Zohar <1980
yilinda yirmi sektdrde dort yiiz isciyle gerceklestirdigi arastirmasinda giivenlik iklimini
sekiz boyutta ele almistir”. Zohar, “arastirma sonucunda ¢alisanlarin fiziksel risk algilarinin
guivenlik ikliminin bir boyutu oldugunu ortaya koymustur” [28].

Brown ve Holmes “1986°da Zohar’in gelistirdigi 40 ifadeden olusan dlgekten ve
Zohar’in faktor yapisini tekrarlayarak Amerikan {iretim iscileri iizerinde bir c¢alisma
gerceklestirmislerdir. Analizler sonucunda giivenlik iklimi ii¢ boyuta indirgenmis, bu
boyutlardan birisi de ¢alisanlarin fiziksel risk algilar olarak belirlenmistir” [29].

Dedobbeleer ve Beland “1991 yilinda, Brown ve Holmes’un ii¢ faktor modelinin
gecerliligini Amerikan yapi iscileri {izerinde test etmislerdir. Insaat sektériine iliskin
giivenlik endiselerini temsil eden dokuz degisken kullanmiglardir”.

Zohar’m ii¢ faktor modelini degistirerek iki faktor modeli gelistirmislerdir. Buna
gore; “calisanlarin fiziksel risk algilar1t modelin igerdigi bir boyut olmaktan ¢ikarilmistir”
[30].

Deloya ve digerleri “2004 yilinda yaptiklar1 ¢alismada; giivenlik iklimini belirleyen
faktorler tizerinde durmuslardir. Calismada demografik degiskenlerin kontroliinden sonra,
belirlenen ti¢ faktoriin giivenlik iklimine etkisi incelenmistir. Bulgular dogrultusunda 6rgut
ikliminin gilivenlik iklimine biiylik katkist oldugu sonucuna varilmigtir. Ayrica yiiksek
giivenlik performansinin belirleyicileri; giivenli calisma kosullari, spesifik giivenlik
politikalar1 ve tehlike kontrolii seklinde belirlenmistir” [31].

Gyekye 2006 “yilinda yaptig1 arastirmada ise kidemi daha fazla olan ¢aligsanlarin,
daha az olanlara gore daha yiliksek gilivenlik iklimi algilart oldugu, is tatminlerinin daha
yiiksek oldugu ve is saglig1 ve giivenligi yonetim sistemine bagliliklarinin daha fazla oldugu
gbzlemlenmistir. Buna bagli olarak is kazasi ve meslek hastaliklariin da diisiik oldugu

saptanmistir” [32].
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Yapilan arastirmalarin geneline bakildiginda, giivenlik iklimi konusunun glvenlik
kiiltiirtinden farkli olarak daha ¢ok calisanlarin risk algi diizeyleri, motivasyon, meydana

gelen is kazalar1 ve meslek hastaliklar ile iliskileri agisindan farki ortaya koymaktadir.

2.1.7. Is Kazalarim Onlemede Giivenlik Kiiltiirii

Diinya Saghk Orgiiti (WHO) is kazasmi “dnceden planlanmamis, ¢ogu zaman
yaralanmalara, makine ve teghizatin zarara ugramasina veya iiretimin bir siire durmasina yol
acan olay” olarak tanimlamaktadir. Uluslararast Calisma Orgiitii (ILO) ise, is kazasin
"belirli bir zarar veya yaralanmaya yol acan, 6nceden planlanmamis beklenmedik bir olay"
seklinde tanimlamaktadir [33]. WHO ve ILO’nun yapilan her iki is kazasi tanimin ortak
paydasi, “beklenmeyen veya planlanmayan, sonucunda insana ve Uretim sirecine zarar
veren bir olay olarak belirtilmistir”. Meydana gelen is kazalarinin en 6nemli sonucu, is
kazasina ugrayan kisinin hayatin1 kaybetmesi ve gecici veya siirekli is goremez durumunun

ortaya ¢ikmasidir.

Is kazalarinin 6nlenmesi i¢in, is kazalar1 heniiz ortaya ¢ikmadan dnce tehlikenin;
e Kaynaginda tehlikenin kontrol altina alinmasi,
e Ortamda riskleri asgari diizeye indirecek sekilde caligma sistemlerinin
ergonomik tasarimi,
e Kisisel Koruyucu Donanim (KKD) kullannmmnin saglanmasi ve
yayginlagtirilmas: ve en onemlisi de orgiit yonetimi ve calisanlar tarafindan

konunun sahiplenilmesi 6nem tagimaktadir [34].

Is kazalar1, “Dogrudan etkiledigi unsurlar olarak iscinin sagligi ve giivenligi ile
isletmenin tiretim siirecini, dolayl olarak ise toplumu da etkilemektedir. Bunun nedeni, is
kazalariin isci, igsveren, lilke ekonomisi ve toplum acisindan énemli sosyal ve ekonomik
maliyetler ortaya ¢ikmasidir” [35].

Bu unsurlar1 dikkate aldigimiz noktada, “Onlemenin 6demekten daha kolay oldugu
gercegini dikkate almak, giivenlik kiiltiiriinii olugturmak ve gelistirmek, is giivenligi ile ilgili
calismalar1 maddi bir kiilfet veya zaman ve faaliyet kayb1 olarak goren diisiinceyi ytkmak

gerekmektedir” [36].
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2.1.8. Is Kazalar1 ve Meslek Hastahklar

2.1.8.1. is Kazalan

Is giivenliginin alt kavrami olan ve sanayilesme ile teknolojik gelismelerin
sonucunda ¢alisma yasamindaki degismelerle birlikte sik¢a goriilmeye baslanan is
kazalarmin literatiirde birgok tanimi yapilmustir [37].

WHO is kazasini, “Onceden planlanmamis, ¢ogu zaman yaralanmalara, makine ve
techizatin zarara ugramasina veya lretimin bir siire durmasina yol agan olay” seklinde
tanimlarken, ILO; “belirli bir zarar veya yaralanmaya yol agan, onceden planlanmamis
beklenmedik olay” olarak tanimlamustir [38].

5510 Sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi Kanunu’nun (SSGSSK,
2006) 13. Maddesine gore is kazast;

e Sigortalinin isyerinde bulundugu sirada, igveren tarafindan yiiriitilmekte olan is
nedeniyle;

e Sigortal1 kendi adina ve hesabina bagimsiz ¢alistyorsa yiiriitmekte oldugu is nedeniyle;

e Bir igverene bagli olarak calisan sigortalinin, gérevli olarak igyeri diginda bagka bir yere
gonderilmesi nedeniyle;

e Asil isini yapmaksizin gecen zamanlarda emziren kadin sigortalinin, is mevzuati
geregince ¢cocuguna siit vermek i¢in ayrilan zamanlarda;

e Sigortalilarin, igverence saglanan bir tasitla isin yapildig1 yere gidis gelisi sirasinda
meydana gelen ve sigortaliyr hemen veya sonradan bedenen ya da ruhen engelli héle
getiren olaydir.

6331 sayili Is Saghg ve Giivenligi Kanunu’na gore is kazasi; “isyerinde veya isin
yiirlitiimii nedeniyle meydana gelen, 6liime sebebiyet veren veya viicut biitlinliigiin ruhen ya
da bedenen 6zre ugratan olaydir.”

Ceylan (2012) ise is kazasini, “igin yiiriitiilmesi esnasinda aniden meydana gelen,
cogu zaman yaralanmalara, makine ve techizatin zarara ugramasina veya iiretimin bir siire
durmasina yol agan olay” olarak tanimlamaktadir [39].

2.1.8.2. Meslek Hastaliklar:

SSGSS Kanunun Madde 14 de meslek hastaligt; “Sigortalinin galistigi veya yaptigi
isin niteliginden dolay: tekrarlanan bir sebeple veya isin yiiriitiim sartlar1 yiiziinden ugradigi

gecici veya stirekli hastalik, bedensel veya ruhsal engellilik halleri” diye tanimlanmustir [40].
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Calisanlar gecirdikleri is kazalarinin yani sira yaptigi isten kaynakli olarak meslek
hastaliklarina da yakalanabilirler. Yapilan tanima gore meslek hastaligi ile yapilan is
arasinda sebep sonug iliskisi oldugu goriilmektedir. Is kazalarindaki kaza etkeni gibi, meslek
hastaliklarinda da hastalik etkeni, calisma ortam ve kosullarindan kaynaklandigindan is
kazalar1 ve meslek hastaliklar1 beraber degerlendirilmektedir. Meslek hastaliklarini is
kazalarindan ayiran en 6nemli 6zellik ise, hastaligin devamly, ilerleyici olmasi ve baslangic
tarihinin kesin olarak bilinememesidir [41].

Sosyal Givenlik Kurumu (SGK) internet sitesinde yaymlanmis olan 2007 ile 2016
tarihleri arasinda 10 yillik siiregte iilkemiz de gerceklesen Is Kazas1 ve Meslek Hastaliklar

sonucu gerceklesen 6liim oranlari istatistikleri (Sekil 1) de goriilmektedir.

Is Kazas1 ve Meslek Hastahgi Sonucu Gergeklesen Yilhk Oliim Oranlar
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M is Kazasl 1043 865 1171 | 1444 | 1700 744 1360 | 1626 | 1252 | 1405
[ Meslek Hastaligi 1 1 0 10 10 1 0 0 0 0

Axis Title

Mis Kazasi B Meslek Hastaligi

Sekil 1. Is kazas1 ve meslek hastahigi sonucu gergeklesen yillik 61iim oranlar
(Kaynak: SGK Istatistik Yilliklar1 2007-2016).
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2.2. SAGLIK ALANINDA GUVENLIK KULTURU

2.2.1. Saghk Alaninda is Saghg ve Giivenligi

Is Saglig1 ve Giivenligi biitiin mesleklerde; “calisanlarin sagliklarini; sosyal, ruhsal
ve bedensel olarak en iist diizeyde silirdiirmek, ¢alisma kosullarimi sagliga uygun hale
getirmek i¢in; ¢alisanlar zararli etkilerden ve tehlikelerden koruyup daha giivenli bir caligma
ortami yaratarak, birbirine uyumunu saglamak iizere kurulmus bir bilim dalidir”. Isyerinde
mesleki tehlike siniflandirmasinda yer alan biyolojik, fiziksel, kimyasal, radyasyon,
ergonomi, elektrik ve yangin gibi riskler {izerinden saglik sektorii i¢in bir degerlendirme
yapildiginda yiizde yiizliik bir risk uyumu mevcut oldugu goriilebilir. Saglik sektorii igin
oziinde farkli birimleri ile tiim mesleki riskleri biinyesinde barindirabilmektedir. Bu sebeple
ISG, amag, 6nem, saglik ve giivenlik noktasinda saglik sektdriinde genis bir ihtiyaca cevap
verir. Ciinkii ISG calisanlarin saglikli ve giivenli bir calisma ortami olusturarak;
gerceklesecek olan is kazalari ve meslek hastaliklarint minimize etmek suretiyle maddi ve
manevi kayiplari azaltan verimliligi artiran bir stirectir.

Saglik sektorii ve saglik calisani igin ISG kavramu ayr1 ayr1 olarak ele alindiginda ilk
olarak birey yoniinden bakilabilir. Insanin galismasi ve is verimi organizmadaki fonksiyonel
birimlerin dizenli fiziksel, biyokimyasal ve ruhsal siireglerin uyumlu isleyisinin bir
sonucudur. Fonksiyonel birimlerin temeli hiicrelerdir. Hiicrelerden sistemler olusur. Her
ikisinin de ana 6zelligi dinamik olmalaridir. Dinamik sistemlerin bir diger 6zelligi ise agik
sitsem oluslaridir. Stirekli girdi ve ¢iktis1 olur. Bu sebeple bireyde olusan her tepkinin
hiicrelerin iglevleri tiizerinde dogrudan etkisi olacaktir. Degisikliklere bagli olarak
sistemlerin durumlar1 hiicrelerin tepkileri siirekli degisir. Viicudun dengesini bozan unsurlar
kiside fiziksel ve ruhsal denge arayislara yol agacaktir. Is, aile ve ¢evre arasinda varligini
stirdiiren bir insan1 etkileyebilecek faktorler fizyolojik olarak performansini, dolayistyla da

kisi verimini ve isletme verimini etkileyecektir.[42].
2.2.2. Saghk Kurumlari ve Cahsanlarinin Ozellikleri

Saglik kuruluslarinin, ¢alisma ortamlarinin ve ¢alisanlarinin 6zelliklerini bilmek ISG

acgisindan onemlidir.
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Ulkemizde saglhik kuruluslar1 verdikleri hizmetlere ve faaliyet gosterdikleri alana
gore siniflandirilmaktadir. Verdikleri hizmetlere gore birinci, ikinci ve ugunci basamak
saglik hizmetleri sunan kuruluslar olarak; faaliyet gosterdikleri alana gore ise kamu ve 6zel
saglik kuruluslar1 olarak gruplandirilir.

Birinci basamak saglik hizmeti sunan kuruluslara 6rnek olarak aile hekimligi, saglik
ocaklari, resmi kurum hekimlikleri, ana-gocuk sagligi ve aile planlamasi merkezi, verem
savas dispanserleri, toplum saglik merkezi, 112 acil saglik birimi, 6zel saglik kurulusu olarak
da 6zel poliklinik ve 6zel agiz dis sagligi merkezleri verilebilir. Ikinci basamak saglik
hizmeti sunan kuruluslar ise, egitim ve arastirma hastanesi olmayan devlet ve dal hastaneleri,
semt poliklinikleri, ag1z ve dis sagligi merkezleri, TSK hastaneleri, kamu kurumlarina ait tip
merkezleri ile 6zel hastane ve tip merkezleridir. Ugiincii basamak saglik hizmeti sunan
kuruluslar ise egitim ve arastirma hastaneleri, bu hastanelere bagli uygulama ve arastirma
merkezleri, enstitli, Universite hastaneleri, dis hekimligi fakiilteleri ve TSK’ya bagl tip
fakiltesi hastaneleri 6rnek olarak verilebilir [43, 44, 45].

Saglik sektoriinde ¢alisanlarin tamamina genel olarak saglik personeli denilmektedir.
Saglik personeli, resmi ve 6zel sektorde her tiirlii saglik hizmetini yerine getiren personeldir.
Saglik sektoriinde, ¢ok gesitli meslek gruplari birlikte ¢alismaktadir. WHO’ya goére saglik
personeli olarak; “hekim, yardimci hekim, dis hekimi ve yardimcisi, eczact ve yardimcisi,
veteriner ve yardimcisi, hemsire, ebe, fizyoterapist, laborant, radyoloji teknisyeni vb”. 29
degisik meslek bulunmaktadir. Ulkemizde de 657 sayili Devlet Memurlar: Kanununda
benzer bir tanimlama yapilmistir. ILO ise saglik ¢alisanlarini; “doktorlar, diger profesyonel
meslekler (dis hekimi, eczaci, psikolog vb.), hemsire, ebe ve saglik memuru, diger saglik
elemanlar1 (radyoloji, odyoloji gibi saglik teknisyeni vb.) ile diger ¢alisanlar (tibbi sekreter,
diyetisyen, guvenlik gorevleri vb.)” seklinde 5 grup altinda siiflandirmistir [46, 47].

2.2.3. Saghk Sektoriinde Cahsanlarin Saghk Durumlar

ILO, “saglikli ve givenli bir ortamda ¢alismanin ve gerekli saglik hizmetlerinden
yararlanmanin insanlik hakki oldugu ve bu hakkin yasama hakki dahilinde bulundugu, ayrica
her tilkenin bu hakki tesis etmesi gerektigini belirtmistir”. Bu konudaki saglik ¢alisanlarina

yonelik ilk uygulamalar is kazalar1 ve ise baslangi¢ muayeneleri ile ilgili olanlardir.

16



Avrupa’da ¢aligsani is yerinde maruz kaldigi tehlike ve mesleki risklerden korunmak
amaciyla “Mesleki Saglik ve Giivenlik Komiteleri” olusturulmustur. Bununla benzer,
“Amerikan Tip Birligi ve Amerikan Hastaneler Birligi” tarafindan 1958 yilinda yayinlanan
ortak bildiride hastanelerdeki saglik personeline yonelik ISG uygulamalarini
desteklediklerini belirtmislerdir. 1960’11 yillarda Fransa, saglik calisanlarinin ISG ile ilgili
yasal diizenlemelerini glindemine almistir [47].

1970’1i willarin basinda ILO ile OSHA (Occupational Safety and Health
Administration) ve NIOSH (National Institute of Occupational Safety and Health) Glvenlik
Birligi Ulusal Mesleki Saglik ve Giivenlik Enstitisti, Amerikan Hastane Birligi ve saglik
sendikalar1 saglik ¢alisanlarinin da diger calisanlar gibi “saglikli olma” ve “saglikli ve
givenli bir hastane ortaminda ¢aligma” haklarinin saglanmasi igin hastanelerde uygun bir
tinitenin kurulmasin belirtmislerdir.

ILO 1985 yilinda aldigi karar ile her iilkede saglik calisanlarma dair ISG
hizmetlerinin kurulmas: ve gelistirilmesini tavsiye etmistir. 1990 yilinda Uluslararas1 Is
Sagligi Komisyonu tarafindan kurulan komite “mesleksel saglik” kavramimi literatlire
kazandirmistir. Bununla birlikte, Amerika ve diger bazi iilkelerde hastane saglik personeline
yonelik saglik ve giivenlik hizmetlerini yerine getirmek amaciyla “Hastane Saglik ve
Giivenlik Komitesi” olusturulmustur. Komitenin hizmetleri, birinci basamak saglik
hizmetleri sinifinda yer almaktadir. Caligma ortaminin sagliga zarar veren fiziksel, kimyasal
vd. risklerden arindirilarak saglikli ve giivenli olmayr saglamak, komitenin hizmet
amagclarindandir [47,48].

Hastane, dogum ve ¢ocuk bakim evleri, dis saghgi, saglik ocagi, radyolojik ve
veterinerlik vb. gibi tiim saglik isletmeleri, {ilkemizde 6356 sayili Sendikalar ve Toplu s
Sozlesmesi Kanunu madde 4’de de belirtildigi gibi “Saglik ve Sosyal Hizmetler” iskolu
kapsaminda ele alinmaktadir. Gegmiste saglik ¢alisanlari, SSK, Emekli Sandig1 ve ozel
saglik sigortasi kapsaminda bulunmaktaydi. Gliniimiizde ise SSK ve Emekli Sandig1, Sosyal
Guvenlik Kurumu altinda birlesmistir. Saglik calisanlari daha onceleri kamu saglik
kurumlarinda devlet memuru statiisiinde ¢alismaktaydi. Son yillarda sézlesmeli personel
kavrami en cok saglik sektdriinde goriilmektedir. Ozellikle hemsire, saglik memuru gibi

saglik ¢aligsanlari alt igsverene bagli sdzlesmeli olarak ¢alisabilmektedir [46].
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Diger meslek gruplarinda oldugu gibi saglik ¢alisanlarin da is sagligi ve giivenligi
ile ilgili yasal diizenlemeleri T.C. Anayasasi, 6331 sayil1 Is Saglig1 ve Giivenligi Kanunu,
4857 sayil Is Kanunu, diger baz1 kanunlar ve bu kanunlar kapsaminda ¢ikarilan yonetmelik,

tiiziik, tebligler ile ILO gibi uluslararas: s6zlesmelere dayanmaktadir.

2.2.4. Saghk Alaninda is Saghg ve Giivenligini Tehdit Eden Riskler

Saglik alaninda, is saghigi ve giivenligi c¢ift tarafli bir goriinlim sergilemektedir.
Burada hem hasta odakli hem de galisan odakli bir ISG yonetimi s6z konusudur. Saglik
sektoriinde meslege bagli oliim oranlari, diger sektorlere gore daha yiiksektir. Saglik
calisanlarinin maruz kaldig: riskler arasinda meslek hastaliklar1 ve is kazalarin yani sira
Hepatit B, Hepatit C, HIV (Human Immunodeficiency Virus),insan Bagisiklik Yetmezlik
Virts Tiberkiiloz, Kirirm Kongo Kanamali Atesi gibi enfeksiyonlara bagli 6lumler de
gorilmektedir [45].

Saglik calisanlarinin ¢alisma ortamlarina gore farkliliklar gostermekle birlikte is
saglhigi ve giivenligini tehdit eden tehlike ve riskler, biyolojik, kimyasal, psikolojik, fiziksel

ve cevresel/mekanik/biyomekanik riskler seklinde siniflandirilabilmektedir [45,49].
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Sekil 2. Saghk isletmelerindeki risklerin siniflandirilmasi

Biyolojik Riskler
Enfeksiyonlar/biyolojik ajanlar, bakteriler, virisler, mantarlar,
parazitler, bulasici viicut sivilari ile temas
Ornek: HIV, Hepatit B ve C, tiiberkiiloz vb.

Kimyasal Riskler
Viicut sistemine zarar veren veya zehirleyen zararl
kimyasallar, ilaglar, sollisyon ve gazlar
Ornek: Etilen oksit, anestetik gazlar, formaldehit vb.

Psikolojik Riskler
Is ya da calisma ortam ile ilgili konularda, duygusal

zorlanma, kisiler aras1 problemler vb.

Ornek: Stres, agir is yiikii, mobbing, vardiya sistemi vb.

SAGLIK iSLETMELERINDEKI
RiISKLER

Fiziksel Riskler

Is ortaminda doku travmasina neden olabilecek ajanlar

Ornek: Radyasyon, lazer, giiriiltii, elektrik, is yerindesiddet vb.

Cevresel, Mekanik ve Biyomekanik Riskler

Caligsma ortaminda olas1 kaza ve yaralanmalara yol agan faktorler

Ornek: Giivensiz donanim/teghizat, kaygan zemin,
uygunsuz vicut hareketler vb.

Kaynak: Devebakan (2007: 139-140)

2.2.5. Saghk Alaminda Is Saghg ve Giivenligi Hizmetleri

Saglik alaninda is saglhigi ve giivenligi hizmetlerinin amaci, “calisanlarin saglik
kapasitelerini iyilestirmek, olumsuz ¢alisma kosullarinin sebep oldugu saglik bozulmalarini
onlemek ve calisanin kendisine uygun islerde ¢alismasini saglamaktir” [50]. Saglik
calisanlarina yonelik i sagligi ve giivenligi hizmetleri, diger ¢alisanlarda oldugu gibi, saglik
calisanlarina yonelik, hastane ortamu ile tiretim siirecine yonelik ve diger hizmetler alaninda

yuratilmektedir.
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Saglik ¢alisanlarina yonelik; “sagligi gelistirme programlarinin yapilmasi, tehlike ve
riskler konusunda bilgilendirilme, egitim ve danismanlik verilmesi, ise giris ve diger
periyodik muayenelerinin yapilmasi, kisisel koruyucu kullanmalarinin tesvik edilmesi,
meslek hastaliklar1 ve is kazalarinin Onlenmesi, bulasici hastaliklara karsi verilerin
toplanmasi ve islenmesi (surveyans)” gibi hizmetlerdir.

Saglik ¢alisanlarinin isyeri ortamina ve iiretim siirecine yonelik; “calisma ortamina
ve Uretim surecine yonelik is saghigi ve giivenligi tehlike ve riskler ile dnlenmelerin
belirlenmesi ve diizenli olarak izlenmesi, ¢alisma ortamimnin ve her bir farkli meslek
grubunun dretim siirecinin tanimlanmasi, yeni ya da onarimi yapilacak hastane ingaatinda
komitenin yer almasi, is tehlikeleri i¢in izin verilen maruziyet diizeyinin arastirilmasi ve
degerlendirilmesi gibi hizmetlerdir”.

Diger hizmetler ise; “hastane ISG politikalarin ve isleyisinin olusturulmasi, iSG
kayit sisteminin olusturulmasi, hastane birimleri arasinda koordinasyonun saglanmasi, yasal
ve etik durumlara uyulmasi, acil durumlara yonelik hazirhik ve tatbikat yapilmasi, ISG
programinin incelenmesi ve degerlendirilmesi gibi hizmetlerdir” [51].

Saghk sektoriindeki isletmeler, ¢alisan sagliginin  korunmasi ve ISG’nin
saglanmasina yonelik olarak ulusal/yasal cergceve icerisinde kendi uygulamalarini
gelistirmeye ihtiyaclari olabilir. Literatiirde NIOSH saglik ¢alisanlarinin saglig1 programina
yOnelik 6rnek bir taslak sunmustur [46].

Saglik alaninda is saghgi ve giivenligi hizmetlerinin islerligi, ¢esitli kanun, tlzUk,

yonetmelik ve tebligler ile saglanmistir.
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2.3. ARASTIRMANIN KONUSU, ONEMI VE AMACI

2.3.1. Arastirmanin Konusu

Bu tez ¢alismasinin konusu Rize 1li Devlet Hastanesinde Calisan Saglik Personelinin
Is Saghg ve Giivenligi Kiiltiiriiniin belli degiskenler agisindan ele almmasi, saglik
calisanlarinin maruz kaldiklari is kazalar1 ve meslek hastaliklari hakkinda bilgi toplanmast,
is sagligl ve giivenligi kiiltiirii sahip olup olmadiklarini ve Ozellikle bu alandaki gincel
gelismeler hakkindaki biling diizeyleri ve tutumlarinin dl¢tilmesidir.

2.3.2. Arastirmanm Onemi ve Amaci

Saglik ¢alisanlarinin is saghigi ve giivenligi kilturine sahip olma noktasinda galisan
ve isveren veya yonetici konumunda olan is sagligi ve giivenligine bakis agisi ve
yaklagimlarinin 6l¢iilmesi ve degerlendirilmesi buyik énem arz etmektedir.

Isyeri ve cevresinde calisan saglik personelinin hastalik ve insanlarla dogrudan iliski
icerisinde bulundugundan yasam, kazang, isgiicii, tiretim, verimlilik vb. gibi maddi ve
manevi 6nemli kazanglar1 elde tutabilmek ve is kazalart ve meslek hastaliklarini ortadan
kaldirmay1 ya da en aza indirmeyi amacina yonelik bu 6énem daha da biyuktir. Saglik alani
ve c¢evresinde is sagligi ve giivenligine ait gerceklesen sonuglar, bu is yeri ve ¢evresine 6zgii ve
benzersiz olan, olumlu ya da olumsuz Ozellikler tasiyan saglik ve giivenlik kiiltlirlinden
etkilenmektedir. Glvenlik kiltiriine sahip olan isletmelere iligkin yapilan arastirmalar, gii¢li
giivenlik kiiltiiriiniin is saglhigi ve gilivenligine iligkin performansi olumlu yonde etkiledigini
gostermektedir.

Osmanli Imparatorlugu déneminden giiniimiize kadar her dénemde calisma
hayatinda is saghig ve giivenligi konusu, 6nemli bir yere sahiptir. Insan igin is kagmilmaz
bir zorunluluktur. Yasam i¢in gerekli olan seyleri elde edebilmenin tek yolu galigmaktir. Her
insanin en temel haklarindan biri de saglikli ve giivenli bir ortamda ¢alisma hakkidir. Din,
dil, ik, yas, cinsiyet ve meslek ayirimi yapilmaksizin herkesin hayati en yiiksek seviyede
garanti altina alinmahidir. Fakat insanlarin ¢aligtiklari isten veya ortamdan kaynaklanan
nedenlerle yagamlari tehlikeye girmektedir. Oysa saglikli ve giivenli bir ortamda ¢alismak
calisma hayatinin 6ncelikli sart1 olmalidir.

Giintimiizde is saglig1 ve glivenligi konusunun, ¢aligma hayatindaki degisime paralel
olarak kapsaminda da degisiklikler meydana gelmistir. Artik tiim ilgili alanlarin ortak ¢abasi,
is saglig1 ve giivenligine bir sistem yaklasimi olarak karsimiza ¢ikan Onleyici (proaktif) ve

koruyucu hizmetlerin esas alinmasidir.
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Saglik hizmetlerinde is sagligi ve giivenliginin temel amaci; ¢alisma ortaminda
calisanlarin sagligina zarar verebilecek etkenlerin énceden belirlenerek gereken dnlemleri
almak, is kazasi gecirmeden ve meslek hastaligina yakalanmadan rahat ve givenli bir
ortamda ¢alismalarini saglanmak ve calisanlarin ruhsal yonden sagliklarin1 korumaktir.
Saglik calisanlarinin gilivenliklerinin korunmasi i¢in alinan Onlemlerin ve gerekli
Uygulamalarin yerine getirilmesi isverenin sorumlulugundadir. is saghigi ve giivenligi
uygulamalari ¢alisanin verimliliginin artmasinda etkilidir ve bdylece isverene maddi olarak
yarar saglar.

Bu ¢alismada,

e Saglik ¢alisanlarinin is saghgi ve giivenligi kiiltiirline yonelik farkindaliklarinin
incelenmesi amaglanmustir.

e Giris boliimiinde 1s saglig1 ve giivenligi tanim ve kavramlara yer verilerek amaglari
hakkinda bilgi verilmistir.

e Genel Bilgiler boliimiinde Giivenlik Kiiltiiri hakkinda tanimlara, Giivenlik
Kiiltiiriiniin  6zellikleri, 6geleri ve etkileyen faktorlere, is kazalar1t ve meslek
hastaliklar1 hususunda bilgilere yer verilmistir.

e Saglik Alaninda Glivenlik Kiiltiirii basligi altinda, saglik hizmetlerinde ¢alisanlarin
ozellikleri, durumlari, saglik alaninda is saglig1 ve giivenligini tehdit eden tehlike
ve risklere ve hizmetlere yer verilmistir.

e Arastirmanin Konusu ve Amaglari hakkinda bilgi verilmis ve Tez Konusu ile Tlgili
Yapilan Calismalara ve literatiir arastirmalarina yer verilmistir.

e Gere¢ ve Yontemler boliimiinde ise arastirmanini yontemi, hipotezleri, modeli,
kapsam1 ve varsayimlari, veri toplama ve 0lgme araglari, evren ve drneklem ile
birlikte arastirmanin zaman aralig1 hakkinda bilgilere yer verilmistir.

e Bulgular boliimiinde ise saglik c¢alisanlarinin is sagligi ve giivenligi kiiltiirline
yonelik farkindaliklarinin incelenmesi {lizerine uygulanmis olan anket ¢alismasina
ait Demografik Ozellikler, Is Saglhgi ve Giivenligi ile ilgili Bilgiler, Is Kazalar1 ve
Meslek Hastaliklar1 Uzerine Tutumlari ve 6331 Sayili ISGK ile Ilgili Bilgiler ele
alimmustir.

e Son olarak da Tartisma ve Onerilerin yer aldigt Sonug¢ kismi ile ¢alisma

tamamlanmustir.
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2.4. TEZ KONUSU iLE ILGILI YAPILAN CALISMALAR

2.4.1. Literatlr Arastirmasi

Calisma kapsaminda yaymlanns kaynaklar incelenmis ve ISG Kiiltiirii hakkinda
yayimlanmis tez ve makaleler arastirilmistir. Bu baglamda saglik alaninda giivenlik kiiltiirii
ile ilgili yapilmis az sayida ¢alisma oldugundan tezlerin incelenmesi giivenlik Kdltlrl ve
saglik alaninda Is Saglig1 ve Giivenligi Farkindaliklar1 basliklari altinda yapilmistir.

Calisanin giivenligini saglamak amaciyla 1980°li yillarda gilivenlik iklimi ve
giivenlik kiiltiirii anketleri uygulanmaya baslanmistir. Kiiltliriin olusmasinda ¢ok cesitli
etmenler etkili olmakla beraber, uygulanan anketler sonucu kiiltiir biiyiik farkliliklar
gostermektedir. Giivenlik kiiltiirii ile ilgili yapilan boyut ve dl¢iimler yapilan uygulamalar
sonucu farkliliklar gostermektedir [52].

Sungur (2008) “Desan Tersanelerinde yaptigi gozleme dayali arastirmada,
tersanelerde giivenlik kiiltiirii bilincinin olugsmasi i¢in yonetimin aldig1 kararlardan ve bu
amagla gerceklestirdigi uygulama ve prosediirlerden s6z etmistir. Calisanlara verilen etkin
egitimle calisanlarin saglik ve gilivenlik hususlarinda farkindaliklarinin arttigi, sorumluluk
almaya hazir olduklar1 gériilmiistiir. Glivenlik kiiltiirlinlin olusumunda personeller arasinda
iletisimin artmas1 ve ISG ¢alismalarina katilimin aktif olarak saglanmasi gerektigi ve Desan
Tersanelerinde giivenlik kiiltiirii degisim programinin en gii¢lii yaninin iist yonetimin
gOriiniir taahhiidii oldugu diisiincesine sonucuna ulagilmistir” [53].

Dursun (2011) “otomotiv sektoriinde faaliyet gosteren iki firmayr is glivenligi
acisindan karsilagtirmak tlizere yaptig1 calismasinda; yonetimin bagliligi, giivenlik onceligi,
giivenlik iletisimi, giivenlik egitimi, giivenlik farkindalig1 ve yetkinlik, ¢alisanlarin katilima,
kadercilik ve raporlama kiiltiirii alt boyutlarina sahip giivenlik kiiltiirii ile giivenli davranis:
ve i§ kazasina maruz kalma durumunu sorgulayan bir giivenlik performansi anketi
gelistirmigtir”.

Dursun (2011), “calisanlarin giivenlik kiiltiirii diizeylerini tespit etmeyi ve giivenlik
kiiltiiriiniin  ¢alisanlarin  glivenlik performans1 iizerindeki etkisini ortaya koymay1
amaglamistir. Gergeklestirilen calismada, ¢alisanlarin medeni durumlar1 ve calisanlarin
toplam is tecriibeleri ile giivenlik kiiltiirine ait hi¢cbir boyutta anlamli bir farklilik tespit

edilememistir”.
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Dursun (2011) “tarafindan gergeklestirilen ¢alismada ayni zamanda disiik is
kazasina sahip firmadaki kadercilik digindaki tiim boyutlardaki gilivenlik kiiltiirii algis
anlaml bir sekilde fazla sayida is kazasina sahip firmadan daha yiiksek ¢ikmistir. Kadercilik
boyutunda ise yiiksek is kazasina sahip firma daha kaderci bulunmustur. Gilvenlik
performansinin dl¢timiinde kullanilan gilivenlige uyma ve giivenlik katilimi boyutlart ile
giivenlik kiiltiiriiniin Olglimiinde kullanilan bazi boyutlar arasinda anlamli iliski tespit
edilmistir” [54].

Cmar ve Dogan (2013) “guvenlik Kulturini 6lgmek igin izmir’de bir kamu
hastanesinde yoneticilere ve calisanlara 75 sorudan olusan anket olusturur. Yapilan
anketlerin analizleri sonucu giivenlik kiiltiirinlin olugmasin1 etkileyen faktorlerden en
onemlisi yoneticinin (liderlik) rolii ve iletisimi olarak bulunmustur. Calisanlar1 tehlikelerden
korunmak amaciyla yapilan kisisel koruyucu ekipmanlarin kullanimi gibi korunma
uygulamalarinin glivenlik kiiltlirii olusumunda az etkiye sahip oldugu ortaya ¢ikarilmistir”
[55].

Bayilmis (2013) “saglik ¢alisanlarina yonelik tez ¢alismasi1 kapsaminda yapilan anket
uygulamas ile calisanlarin is saghg ve giivenligi ile ilgili bilgi diizeyleri 6l¢iilmiis, ISG’ye
yaklagimlar1 belirlenmis, 6331 sayili ISGK hakkindaki bilgileri dl¢iilmeye calisiimis ve
saglik ¢alisanlarinin is kazalar1 ve meslek hastaliklari ile ilgili tutum ve biling diizeyleri tespit
edilmeye ¢alisilmistir. Bu ¢alismada ankete katilanlarin demografik 6zellikleri, is saglig1 ve
giivenligi ile ilgili temel bilgileri, is kazalar1 ve meslek hastaliklar1 iizerine tutumlar1 ve 6331
sayil1 ISGK ile ilgili sahip olduklar1 bilgiler tespit etmistir”.

Celik (2016) “Saghik Calisanlarmin Is Saghigi ve Giivenligine Yonelik
Farkindaliklarinin Incelenmesi Bir Alan Arastirmasi Tez calismasi kapsaminda, saglik
calisanlarina yonelik yapilan anket uygulamasi ile saglik calisanlarmin is sagligi ve
guvenligi ile ilgili farkindaliklari incelenmistir. Bu kapsamda, ¢aligmada kullanilan giivenlik
iletisimine ait sorular ile is glivenligi alaninda isletmenin iletisimi tespit edilmis; giivenlik
katilimina ait bilgiler ile is glivenligine katilim yapis1 degerlendirilmis ve giivenlik algisina
yonelik sorularla da calisanlarin is saghigi ve gilivenligine yonelik algi diizeyleri tespit
edilmistir” [56].
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3. GEREC VE YONTEMLER

3.1. ARASTIRMANIN YONTEMIi

Rize Ili Devlet Hastanesinde Calisan Saglik personelinin Is Saghigi Giivenligi
Kiiltiiriiniin Arastirilmasi isimli ¢alismada, 6ncelikle is sagligi ve giivenligi kultrd ile ilgili
gerekli literatlir arastirmasit yapilmis, saglik alaninda yapilmis is sagligi ve giivenligi ve
guvenlik kdltird konusunda yayinlanmis tez ve makaleler arastirilmistir. Gerekli alan
taramasindan sonra amaca hizmet edecek anket arastirilmis ve Bayilmis (2013) tarafindan
hazirlanan gegerligi ve gilivenirligi yapilmis ankete ulasilmistir. Anket ¢alismasiyla; egitim
seviyesi ve ISG konusu arasindaki iliski, ISG egitimi alma ile bu hususta bilgi sahibi olma
arasindaki iliski, ISG egitimi ile meslek hastaligina yakalanma ve is kazasina maruz kalma
arasindaki iliskiye dair hipotezler olusturulmustur. S6z konusu hipotezler asagidaki gibi tek
baslik altinda toplanmistir.

Arastirma calismasi, Rize ili Devlet Hastanesinde Calisan Saglik personeline
uygulanmistir. Saglik Teknisyeni, saglik Memuru, hemsire, doktor ve diger meslek
gruplarinda gorevli 480 saglik ¢alisan1 arasindan 6rnekleme ile 230 calisan {izerinde anket
uygulamasi gerceklestirilmistir. Arasgtirma c¢aligmasinin sonuglarinin degerlendirilmesi

SPSS 24 programu ile yapilmistir.

3.2. ARASTIRMANIN HiPOTEZLERI
Saglik calisanlarinin, is sagligi ve giivenligi kultdrleri ile ilgili bilgi, tutum ve
davraniglarini tespit etmek amaciyla tiiretilen aragtirmanin hipotezleri sunlardir:

e Hipotez 1: Rize Devlet Hastanesinde Calisan Saglik Personelinin Is Saghg
ve Gilivenligi bilgi seviyesi ile egitim diizeyi arasinda iliski vardir.

e Hipotez 2: ISG egitimi alanlar ile ISG konusunda bilgi sahibi olma diizeyi
arasinda iliski vardir.

e Hipotez 3: Rize Devlet Hastanesinde Calisan Saglik Personelinin Is Saghg
ve Giivenligi egitimi alanlar ile meslek hastaligina yakalanmalari arasinda
iliski vardir.

e Hipotez 4: ISG egitimi alalar ile is kazalarma maruz kalmalar1 arasinda iliski

vardir.
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3.3 ARASTIRMANIN MODELI, KAPSAMI ve VARSAYIMLARI

Bu tez calismasinda saghk c¢alisanlarmin ISG Kultird ile ilgili bilgi diizeyleri
konusundaki hipotezleri test edebilmesi kullanilan arastirma modeli, genel tarama modelidir.
Arastirma Rize Ili Devlet Hastanesinde Calisan Saglik Personelini kapsamaktadir. Saglik
calisanlarinin Is Saghg ve Giivenligi Kiiltiiriine yonelik tutum ve biling diizeyleri
degerlendirilmistir.

3.4. VERI TOPLAMA ve OLCME ARACI

Arastirmada veri toplama araci olarak anket kullanilmistir. S6z konusu anket,
Bayilmig (2013) tarafindan hazirlanmis, gegerligi ve giivenirligi yapilmis olan ankettir.
Anket ile ilgili olarak etik kurallar ¢ercevesince gerekli izinler alinmis ve s6z konusu
belgeler Ek-3’te belirtilmistir.

Bayilmig (2013) tarafindan hazirlanmis olan anket ii¢ ana kisimdan olusmaktadir.
Birinci kisim yas, cinsiyet, egitim durumu vb. gibi saglik calisanlarinin demografik
bilgilerini 6lcmeye yonelik genel sorulardan olusmaktadir. Ikinci kisimda ise saglik
calisanlarinin ISG hakkindaki tutumlarini, biling diizeylerini ve isg kiiltiirlerini 8lgmeyi
hedefleyen sorular igermektedir. Son kisimda ise 6331 sayih ISGK icerikli sorular
bulunmaktadir.

Arasgtirma konusunun anketi 2 tanesi 5 alt sorudan ve 1 tanesi ise 4 alt sorudan olusan
toplam da 23 sorudan meydana gelen anketin sorular ¢ift segenekli; evet/hayir ve birden
fazla secenekli (5°1i Likert olgegi) soru tiplerinden olusmaktadir. Birden fazla segenekli
sorularda “Her Zaman/Tamamen Katiliyorum/Cok Iyi” secenegine 5, “Higbir Zaman/Hig
Katilmiyorum/Cok Az” segenegine 1 puan verilerek gerceklestirilmistir.

Mevcut anket sonuglarinin analizleri, SPSS 24 istatistik paket program kullanarak
gerceklestirilmistir.

3.5. EVREN ve ORNEKLEM

Arastirmanin evrenini Rize Ili Devlet Hastanesinde calisan yaklasik 485 saglik
calisani olusturmaktadir. Bu saglik calisanlarindan 56’s1 uzman olmak {izere toplamda 75
doktor, 177°si hemsire, 31 saglik teknikeri, 59 saglik memuru 143’4 diger meslek

gruplarindandir
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Rize [li Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligine Bagli Rize Devlet
Hastanesinden Ek-2 de belirtilen anket arastirma izni alindiktan sonra Galisma kapsaminda
hazirlamis oldugum 230 anket formunu hastanenin acil, poliklinik, servis ve diger
bolumlerine birebir dagitilmis ve doldurulan anket formlar1 geri alinmis, toplanan gecerli
anket sayis1 170 olmustur. Geri doniis oran1 yaklasik % 70’tir. Toplanan anketlerden 8 tanesi
yanlig dolduruldugu i¢in arastirma siirecine alinmamustir.

Arastirmada veri toplama araglari, bizzat aragtirmaci tarafindan doldurulmustur.
Caligsma saatleri disinda birebir goriisme yoluyla veriler toplanmustir.

3.6. ARASTIRMANIN ZAMAN ARALIGI

Tez ¢alismas1 kapsaminda gergeklestirilen arastirma 2017 yili Kasim ay1 icerisinde

Rize ili Devlet Hastanesinde saglik ¢alisanlara anket aracilig1 ile uygulanmustir.
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4. BULGULAR
Bu bolimde anket sonuglar neticesinde SPSS 24 istatistik programi aracilig ile elde
edilen bulgu ve degerlendirmeler sunulmaktadir. SPSS 24 ile yapilan guvenilirlik analizi

(Tablo 2) de goriildiigii tizere a=0.653 gibi glivenilir bir oran ¢ikmistir.

Tablo 2. Guvenirlik analizi

Giivenilirlik istatistikleri
Cronbach's Alpha N
0.653 25

4.1. DEMOGRAFIK OZELLIKLER

Tez konusu olan arastirmaya katilan saglik alaninda ¢alisanlarinin yas gruplarina
gore dagilimlar (Sekil 3) de goriilmektedir. Buna gore ¢alisanlarin gogunlugunu (63 kisi ile
%38.9) 31-40 yas grubu araligindadir. Diger yas grubu yiizdeleri ise 18-25 aras1 (41 kisi)
%25.3, 26-30 yas aras1 (33 kisi) %20.4 ve 41 ve iizeri yas grubu ise (25 kisi) %15.4°tir.

Saghk Cahisanlarinin Yas Gruplarina Gore Dagilim

70
63
60
50
“ 38.9
40 ’
33
30
253 25
20.4
20
15.4
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0

18-25 arasl 26-30 arasi 31-40 arasi 41 ve Uzeri

M Frekans M Ylzde

Sekil 3. Saglik ¢alisanlarinin yas gruplaria gore dagilim
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Saglik sektori calisanlarinin ¢ogunlugunu kadinlar olusturmaktadir. Yapilan anket
calismasi sonuglar1 da bunu dogrular niteliktedir. (Sekil 4) de aragtirmaya katilan 162 kiginin
119’u kadin ve 43’1 erkektir.

Saghk Cahisanlarinin Cinsiyet Dagilimi

119
73.5
43
i =

Kadin Erkek

140
120
100
80
60
40
20

H Frekans HYizde

Sekil 4. Saghk calisanlarinin cinsiyet dagilim

Grubun egitim seviyeleri incelendiginde % 14.8’inin ilkogretim, %27.8’inin lise,
%19.1’inin 6n lisans, %21.6’smin lisans, % 10.5’inin yiksek lisans, % 6.2’sinin doktora
mezunun oldugu (Sekil 5) de gorilmektedir.

Saghk Cahsanlarinin Egitim Seviyelerinin Dagilim
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ilk Ogretim Lise On Lisans Lisans Yiiksek Lisans Doktora

(€]

M Frekans HYizde

Sekil 5. Saglik ¢alisanlarinin egitim seviyelerinin dagilimi
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Saglik calisanlariin (Sekil 6) da calistiklart alan gorev tlrlerine gore Frekans ve
Yiizdelik dagilimlar1 verilmektedir. Anket calismasina katilanlarin %8’1 Saglik Teknisyeni,
%6.8’1 Saglik Memuru, %51.9’u Hemsire, %13.6’s1 Doktor ve %19.8’i ise Diger saglik

calisanlarindan olugmaktadir. Arastirmaya hemsirelerin 6nem gosterdigi goriilmektedir.

Saghk Cahsanlarimin Gorev Tiirlerinin Dagilim
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M Frekans HYilzde

Sekil 6. Saghk calisanlarimin gorev tirlerinin dagilinm

Saglik calisanlarinin ¢alisma tiirleri (Sekil 7) de goriilmektedir. Calisanlarin ¢ogu

nobet usulii calismaktadir.

Saghk Cahsanlarimin Calisma Tiirlerinin Dagilimi
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Sekil 7. Saghk calisanlarinin ¢alisma tiirlerinin dagilimi
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Saglik ¢alisanlarinin (Sekil 8) de mesleki deneyimleri katilanlarindan %37 ile 11 yil
ve Ulzeri ¢alisanlardan olustugu gorilmektedir.

Saghk Cahisanlarinin Mesleki Deneyimi Dagilim
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Sekil 8. Saghk Calisanlarimin Mesleki Deneyimi Dagilimi

31



4.2.iS SAGLIGI ve GUVENLIGI iLE ILGIiLi BILGILER

Anket formunun ikinci bélimiinde ankete katilan saglik calisanlarma ISG
hakkindaki bilgi seviyeleri sorulmustur. Bununla birlikte saglik calisanlarinin is saghigi ve
giivenligine genel bakislarinin, egitim ve bilgi diizeylerinin, farkindaliklarinin, is sagligi ve
giivenligine karst onem, tutum ve davraniglarinin Olgiilmesi ve degerlendirilmesi
amaclanmaktadir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarina yoneltilen “is saglig1 ve giivenligi hakkinda
bilgi seviyeniz nedir” sorusuna verilen cevaplarin sonuglar1 (Tablo 3) de goérilmektedir.
Aragtirmaya katilanlarinin  ¢ogunlugunun iSG hakkinda bilgiye sahip olduklari
gorulmektedir.

Tablo 3. Saghk ¢ahisanlarimin isg hakkindaki bilgi seviyeleri

Erekans Yiizde (%) Gegerli YCg;f;gl(%;))icindeki KUmUIg;(i); Ylizde
Cok Az 13 8.0 8.0 8.0
Az 78 48.1 48.1 56.2
Orta 32 19.8 19.8 75.9
Iyi 28 17.3 17.3 93.2
Cok Tyi 11 6.8 6.8 100.0
Total 162 100 100

32



Is saglig1 ve giivenligi konusunda bilgi seviyesi ile egitim durumu arasinda (Tablo 4)
de bir iliski oldugu gortilmektedir. Calisanlarin ISG bilgi diizeyi ile egitim seviyesi arasinda
anlamli bir iliski bulunmaktadir. Ki kare analizine gére de bu iliski dogrulanmaktadir

(p=0.003<0.05; Hipotez 1 Kabul).

Tablo 4. Egitim seviyesi ile isg hakkinda bilgi seviyeleri arasindaki iligkinin dagilim

Is saghig ve giivenligi hakkinda bilgi seviyeniz nedir?
Egitim Seviyeniz
Cok Az Az Orta fyi Cok Tyi Total
Kisi 1 13 5 3 2 24
ik Ogretim
% 4.2 54.2 20.8 125 8.3 100.0
Kisi 3 29 6 6 1 45
Lise
% 6.7 64.4 13.3 13.3 2.2 100.0
Kisi 2 16 5 5 3 31
On Lisans
% 6.5 51.6 16.1 16.1 9.7 100.0
Kisi 3 13 12 6 1 35
Lisans
% 8.6 37.1 34.3 17.1 2.9 100.0
3 Kisi 3 4 3 7 0 17
Yuksek
Lisans
% 17.6 235 17.6 41.2 0.0 100.0
Kisi 1 3 1 1 4 10
Doktora
% 10.0 30.0 10.0 10.0 40.0 100.0
Kisi 13 78 32 28 11 162
Total
% 8.0 48.1 19.8 17.3 6.8 100.0
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Saglik calisanlarina yoneltilen “is saglig1 ve giivenligi ile ilgili egitim aldiniz m1?”
sorusuna verilen cevaplarin sonuglari (Tablo 5) de gorilmektedir. Calisanlarin %13’0ndn is

saglig1 ve glivenligi egitimi almadiklar1 gorilmektedir.

Tablo 5. isg egitimi alanlarin dagihm

Frekans Yizde () | Seeri Covaplar | Kamlatt Yozde
Hayir 21 13.0 13.0 13.0
Evet 141 87.0 87.0 100.0
Total 162 100.0 100.0

Isletmelerin ¢alisanlarina yonelik is yeri tehlike siniflaria gore belli periyotlarda
egitim verilmesi gerekmektedir. Bunlar
e Ise baslama sirasinda,
e s kazas1 geciren veya meslek hastaligina yakalanan ¢alisana ise doniisiinde
e Isle ilgili bir gelisme ya da teknolojik bir yenilik yasandiginda verilmesi
gerekmektedir.

Buna bagl olarak, ¢alisma siiresi uzun olanlarin ISG egitimi almis olma oranlarinin
yiiksek olmasi beklenir. (Tablo 6) da ISG egitimi alanlar ile calisanlarin mesleki deneyimleri
arasindaki iliski gortilmektedir. 6-10 yil aras1 mesleki deneyimi olanlarin %87.5’1 ve 11 yil
ve lizeri calisma siiresine sahip olanlarinda %91.7°si ISG egitimi aldigin1 belirtmistir. Bu
sonuglardan ISG egitimi alma ile ¢alisma siiresi arasinda anlamli bir iliski oldugu

gorilmektedir.
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Tablo 6. isg egitimi alanlarin calisma siirelerine dagilim

Is saghg ve giivenligi ile ilgili egitim aldimz m?
Mesleki Deneyiminiz
Hayir Evet Total
Kisi 3 11 14
1 yildan az
% 21.4 78.6 100.0
Kisi 7 33 40
1-5 yil aras:
% 175 82.5 100.0
Kisi 6 42 48
6-10 y1l arasi
% 125 87.5 100.0
Kisi 5 55 60
11 yul ve Uzeri
% 8.3 91.7 100.0
Kisi 21 141 162
Total
% 13.0 87.0 100.0

Is saghg ve giivenligi ile ilgili egitim alanlarin “ISG hakkinda bilgi seviyeniz nedir”
soruna verdikleri cevaplarm sonuglar1 da ISG egitiminin ¢alisanlar Gzerindeki etkisini
gérmek acisindan oldukga &nemlidir. ISG egitimi alanlarm, almayanlara gore bilgi
seviyelerinin daha iyi oldugu (Tablo 7) de gortlmektedir.

ISG egitimi almayanlarin %57.1°nin bilgi seviyesi az, % 28.6’smin bilgi seviyesi cok
az oldugu gorulmektedir. Ki kare analizine gore Hipotez 2 kabuldir (p= 0.001<0.05).
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Tablo 7. iSG Egitimi Alanlarin iSG Bilgi Diizeyleri Dagilim

Is sagh@ ve giivenligi hakkinda bilgi seviyeniz nedir?
ISG egitim aldimz mi1?
GCok Az Az Orta iyi Cok liyi | Total
Kisi 6 12 3 0 0 21
Hayir
% 28.6 57.1 14.3 0.0 0.0 100.0
Kisi 7 66 29 28 11 141
Evet
% 5.0 46.8 20.6 19.9 7.8 100.0
Kisi 13 78 32 28 11 162
Total
% 8.0 48.1 19.8 17.3 6.8 100.0

Tablo 8’de calisanlarin “Isyerinizde ISG kurulu var mu?” sorusuna verdikleri
cevaplar gorilmektedir. Tablodaki verilerden saglik ¢alisanlarin ¢ogunlugunun isyerlerinde
bir ISG Kurulu oldugunu bildikleri anlagilmaktadir.

Tablo 8. Calisanlarin isyerlerinde ISG Kurulu Varh@ Hakkindaki Durumlari

N Gegerli Cevaplar Kumalatif
0 .
Frekans Y tizde (%) icindeki Yiizde (%) Yiizde (%)
Hayiwr 39 241 241 24.1
Evet 123 75.9 75.9 100.0
Total 162 100.0 100.0
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ISG egitimi alanlarin, “isyerlerinizde ISG Kurulu var m1?” sorusuna verdikleri
cevaplar ise (Tablo 9) da sunulmaktadir. ISG egitimi alanlarim biiyiik bir gogunlugu (%79.4),
isyerlerinde Kurul olup olmadig1 hakkinda bir bilgiye sahip oldugu goriilmektedir.

Tablo 9. isg egitimi alanlarin isg kurul bilgilerinin dagilim

Isyerinizde ISG Kurulu var mi?
ISG egitimi aldimz m?
Hayir Evet Total
Kisi 10 11 21
Hayir
% 47.6 52.4 100.0
Kisi 29 112 141
Evet
% 20.6 79.4 100.0
Kisi 39 123 162
Total
% 24.1 75.9 100.0

Arastirmaya katilan saglik c¢alisanlarinin calisma ortamlarma ait is giivenligi
hakkindaki genel diisiinceleri (Tablo 10) da verilmektedir. Saglik ¢alisanlarinin ¢aligma
ortamlart hakkinda ki diisiincelerinin tamamina yakininin is giivenliginin miikemmel (¢ok

1y1) olmadigini diistinmektedir.
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Tablo 10. Saghk calisanlarinin calisma ortamlarimin is giivenligi hakkindaki diisiincelerinin dagilimi
Frekans Yiizde (%) Geg:erliYCS;fggl(%;))iqindeki KUm[]I(a(l;ci); Yizde
Cok Az 16 9.9 9.9 9.9
Az 48 29.6 29.6 395
Orta 62 38.3 38.3 77.8
Iyi 34 21.0 21.0 98.8
Cok lyi 2 1.2 1.2 100.0
Total 162 100.0 100.0

Saglik calisanlarinin kurumlarindaki ISG c¢alismalarindan memnunluk dizeyleri
(Tablo 11) de verilmektedir. Arastirmaya katilanlarin %11.7°si (19 kisi) ¢ok az, %22.8’1 (37
kisi) az, %42’si (68 kisi) orta, %20.4’si (33 kisi) iyi ve %3.1°i (5 kisi) ¢ok iyi seklinde ISG

calismalarindan memnuniyetlerini ifade etmislerdir.
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Tablo 11. Saglik cahsanlarimn kurumlarindaki isg ¢calismalarindan memnuniyet seviyelerinin dagihim

Gegerli Cevaplar i¢indeki

Kimdulatif Yuzde

Frekans Yuzde (%) Yiizde (%) (%)
Cok Az 19 11.7 11.7 11.7
Az 37 22.8 22.8 34.6
Orta 68 42.0 42.0 76.5
Iyi 33 20.4 20.4 96.9
Cok Tyi 5 3.1 3.1 100.0
Total 162 100.0 100.0
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4.3. 1S KAZALARI ve MESLEK HASTALIKLARI UZERINE TUTUMLARI

Arastirma kapsaminda, bu bolimde saglik c¢alisanlarina is kazasi ve meslek
hastaliklar1 gegirip ge¢irmedikleri sorulmus, karsilastiklar1 meslek risklerine ve meydana
gelen is kazalarina kars1 tutumlari incelenmistir.

6331 sayili is sagligi ve giivenligi kanunu madde 9’iliskin 26/12/2012 tarihinde
yaymlanan “Is Sagligi ve Giivenligine Iliskin Isyeri Tehlike Siniflar1 Tebligi” ile isyeri
tehlike siniflarini belirlenmistir. Tebligde belirtilen ve bu tez caligsmasi kapsaminda yer alan
saglik sektorii “Cok Tehlikeli” ve “Tehlikeli” tehlike siniflarina girmektedir. Saglik alani

hizmet sektérunde yer alan hastaneler “Cok Tehlikeli” sinifta yer almaktadir.

Saglik c¢alisanlarina “Gorevinizin risklerini ne dlzeyde biliyorsunuz?” seklinde
yoOneltilen soru tizerine ¢ikan sonuglar (Tablo 12) de verilmektedir. Arastirmaya katilanlarin
%4.3’U ¢ok az, %11.1’i az, %23.5’i orta, %40.7’si iyi ve %20.4’i ¢ok iyi seklinde
mesleklerinin getirdigi riskler hakkindaki biling diizeylerini belirtmislerdir. Tablodan da

goriildiigl gibi saglik calisanlarinin ¢ogunlugu mesleki risklerinin farkindadirlar.

Tablo 12. Saghk calisanlarinin gorev risklerinin farkindahgi

Frekans Yiizde (%) Gegerliggzggl(%z)igindeki KUmUI(aO;(i)l; Yiizde
Cok Az 7 4.3 4.3 4.3
Az 18 11.1 11.1 154
Orta 38 23.5 23.5 38.9
fyi 66 40.7 40.7 79.6
Cok lyi 33 20.4 20.4 100.0
Total 162 100.0 100.0
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Arastirmada saglik ¢alisanlarina bugiine kadar meslek hastaligi ya da is kazasina
maruz kalip kalmadiklari sorulmustur. (Tablo 13) de meslek hastaligina yakalanan ve is
kazas1 yasayan saglik calisanlarinin dagilimi goriilmektedir. Saglik calisanlarinin %24.1°1
(39 kisi) is kazasi ile karsi karsiya kalmis ve %6.2°si (10 kisi) meslek hastaligina
yakalanmistir. Ankete katilan saglik calisanlart bel fitig1, varis, stres ve asabiyet olarak
belirtmis olduklar1 meslek hastalifi degil ortamdan kaynaklanan is hastalig1 olarak

anlagilmistir.

Tablo 13. Saghk calisanlarinin meslek hastahigina yakalanma ve is kazasi gecirme dagilhimm

is Kazas1 Gegirenler Meslek Hastaligina Yakalananlar
Frekans Ylzde (%) Frekans Yizde (%)
Hayir 123 75.9 152 93.8
Evet 39 241 10 6.2
Total 162 100.0 162 100.0

Is saglig1 ve giivenligi egitimi alip da ortamdan kaynaklanan is hastaligina yakalanan
saglik calisanlarinin oranlar1 (Tablo 14) de gériilmektedir. ISG egitimi almayanlardan is
hastaligina yakalananlarmn oran1 (%4.8), ISG egitimi aldigi halde is hastalifma
yakalananlarin oraninin (%6.4) fazladir. Bu sonuglardan, saglik ¢alisanlarinin is hastaligina
yakalanmada i3 sagligt ve gilivenligi egitimi alma agisindan etkisi ¢ok fazla
hissedilmemektedir. Yapilan ki kare analizi sonuglarindan anlagilacag: iizere ISG egitimi
alanlar ile is hastaligina yakalanmalar1 arasinda anlamli bir dizeyde iliski olmadig
gbzlemlenmistir (p=0.619>0.05; Hipotez 3 Red).
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Tablo 14. isg egitimi alanlarin meslek hastah@ina yakalanma oram

Hi¢ Meslek Hastah@ina Yakalandiniz m1?
ISG egitimi aldimz m?
Hayir Evet Total
Kisi 20 1 21
Hayir
% 95.2 4.8 100.0
Kisi 132 9 141
Evet
% 93.6 6.4 100.0
Kisi 152 10 162
Total
% 93.8 6.2 100.0

ISG egitimi alanlardan is kazasma maruz kalanlarin dagilimlar1 (Tablo 15) de
goriilmektedir. Burada ¢alisanlarin yasamis olduklari is kazalari ile is glivenligi egitimi alma
iliskisi ortaya konulmustur. Saglik calisanlarindan ISG egitimi alanlar arasinda is kazasi
gecirenlerin oran1 %19.1 iken gecirmeyenler %80.9°dur. Bu sonug, ISG egitiminin is

kazalarini azaltic1 bir etkiye sahip oldugunu gostermektedir. Ki kare analizine gore de bu

etki tespit edilmistir (p=0.001< 0.05; Hipotez 4 Kabul).

Tablo 15. isg egitimi alanlarin iy kazas: gecirme dagihmlari

ISG egitimi aldimz m?

Hic Is Kazas1 Gegirdiniz mi?

Hayir Evet Total
Kisi 9 12 21
Hayir
% 42.9 57.1 100.0
Kisi 114 27 141
Evet
% 80.9 19.1 100.0
Kisi 123 39 162
Total
% 75.9 241 100.0
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Yapilan aragtirmada saglik calisanlarin yaklasik olarak %24.1°nin en az 1 kez is

kazas1 gecirdikleri goriilmiistiir. Yasanan is kazalarina paralel olarak anket ¢alismasinda

saglik calisanlarina “is kazasi ile karsilasmaniz durumunda haklarinizi ne diizeyde

biliyorsunuz” seklinde bir soruda yoneltilmistir.

Saglik calisanlarinin is kazasi yasamasi durumunda haklarimi ne diizeyde bildigi

(Tablo 16) da goriilmektedir. Buna gore saglik ¢alisanlarinin ¢ogu (%35.2) is kazasi ile

karsilasmalar1 halinde haklarimi bilmemektedir, haklar1 hakkinda bilgi sahibi olanlar ise
%27.8°dir. Bu husustaki eksiklikler dikkat cekmektedir.

Tablo 16. Saghk ¢alisaminin is kazasi yasamasi1 durumunda haklari hakkinda bilgi duzeyi

Frekans Yiizde (%) Geg:erliYC[ej:;fggl(:;o)icindeki KUmUIg)}(i)f) Yiizde
Cok Az 18 11.1 111 11.1
Az 39 24.1 24.1 35.2
Orta 60 37.0 37.0 72.2
fyi 36 222 222 94.4
Cok Tyi 9 5.6 5.6 100.0
Total 162 100.0 100.0

ISG egitimi alma ile is kazas1 yasanmas1 halinde ¢alisan olarak haklarm bilinmesi

(Tablo 17) de karsilastirilmistir. Egitim aldiklarini belirtenlerin %7.8’i haklarini ¢ok iyi
bildiklerini, %19.9’u iyi bildiklerini, %20.6’s1 orta duzeyde bildiklerini, %46.8°i az seviye

de bildiklerini ve%5’1 ¢ok az seviyede bildikleri gorulmektedir.
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Tablo 17. isg egitimi alanlarin is kazas1 yasamasi1 durumunda haklarim bilme diizeylerinin dagilim

is kazasi ile karsilasmamz durumunda haklarinizi ne diizeyde
biliyorsunuz?
ISG egitim aldimiz m1?
Cok Az Az Orta Iyi Cok Iyi | Total
Kisi 5 6 7 2 1 21
Hayir
% 23.8 28.6 33.3 9.5 4.8 100.0
Kisi 13 33 53 34 8 141
Evet
% 9.2 234 37.6 241 5.7 100.0
Kisi 13 78 32 28 11 162
Total
% 111 24.1 37.0 22.2 5.6 100.0

ISG egitimi alma durumu ile iliskili olarak ele alinan meslek hastaliklarina
yakalanma (Tablo 14), is kazas1 ge¢irme (Tablo 15) ve is kazas1 gecirme halinde haklarini
bilme (Tablo 17) tablolar1 is saglhigi ve giivenligi konusunda verilen egitimin anlamli bir

degisiklige yol agtigin1 gostermektedir.

Is kazalarryla karsilasma ve meslek hastaligina yakalanma sebeplerinden bazilar da
saglik c¢alisanlarinin eldiven, maske, gomlek vb. gibi koruyucular: islerinde kullanma
sikligina verdikleri 6nemdir. (Tablo 18) de saglik ¢alisanlarinin iglerinde koruyucu kullanma
sikligr diizeyleri goriilmektedir. Arastirma calismasina katilanlarin biiyiik bir ¢ogunlugu

(%90.7) kullanmaktadir.
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Tablo 18. Saghk calisanlarimin koruyucu kullanma sikhigi

Frekans Yiizde (%) GegerIiYCS;fggl(%z)iqindeki KUm[]I(a(l;(i)f) Yuzde
Higbir Zaman 10 6.2 6.2 6.2
Nadiren 26 16.0 16.0 22.2
Arasira 24 14.8 14.8 37.0
Cogunlukla 87 53.7 53.7 90.7
Her Zaman 15 9.3 9.3 100.0
Total 162 100.0 100.0

Saglik ¢alisanlarinin hastane ortaminda maruz kalacaklar1 is kazalari;

Tecrubesizlik,
Dikkatsizlik,

Koruyucu kullanmama,
Uzun caligsma saatleri ve

Yogun i temposu gibi nedenlerden kaynaklaniyor olabilir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarima her bir duruma katilm diizeyleri

sorulmustur.

Saglik calisanlarinin tecriibesizligin is kazalarina yol agtigina iligkin kanaatlerinin

dagilimi (Tablo 19) da gorilmektedir. Saglik galisanlarinin gogunlugunun %39.3’lnin

tecriibesizligin is kazalarina yol agan sebeplerden biri oldugu konusunda hem fikirdir.
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Tablo 19. Tecriibesizligin is kazalariin nedenlerinden biri oldugu diisiincesine katilim dagilim

Frekans Yiizde (%) Gegerli $gzggl(%2§cindeki KUmUI(Z:;(i:; Yiizde
Higbir Zaman 8 4.9 4.9 4.9
Nadiren 39 241 241 29.0
Arasira 53 32.7 32.7 61.7
Cogunlukla 57 35.2 35.2 96.9
Her Zaman 5 3.1 il 100.0
Total 162 100.0 100.0

Saglik calisanlarinin is kazalarinin nedenlerinden birinin dikkatsizlik oldugu
diigiincesine katilim dagilimi (Tablo 20) de gérulmektedir. Tablodan anlasildig izere, saglik

calisanlarinin % 54.9’unun is kazalarinin sebeplerinden biri olarak dikkatsizligi gormektedir.

Tablo 20. Dikkatsizligin is kazalarimin nedenlerinden biri oldugu diisiincesine Katilim dagilimi

Frekans Yiizde (%) Gegerli YCg;f;gl(z;o)icindeki KUmUIg);iJ]; Yilzde
Higbir Zaman 4 25 2.5 2.5
Nadiren 31 19.1 19.1 21.6
Arasira 38 23.5 235 45.1
Cogunlukla 77 475 475 92.6
Her Zaman 12 7.4 7.4 100.0
Total 162 100.0 100.0
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Saglik calisanlariin is kazalarinin nedenlerinden birinin koruyucu kullanmama
oldugu diisiincesine katilim dagilimi (Tablo 21) de gorilmektedir. Arastirmaya katilanlarin

% 63’0 koruyucu kullanmamanin is kazasina yol agtigini diisiinmektedir.

Tablo 21. Koruyucu kullanmamanin is kazalarinin nedenlerinden biri oldugu diisiincesine katilhm

dagilim
Frekans Yuzde (%0) igfgi:ii Sg;’gfl(%/ro) KUmuI(za(L;(i)f) Y tizde

Hicbir Zaman 10 6.2 6.2 6.2
Nadiren 26 16.0 16.0 22.2
Arasira 24 14.8 14.8 37.0
Cogunlukla 87 53.7 53.7 90.7

Her Zaman 15 9.3 9.3 100.0
Total 162 100.0 100.0

Saglik calisanlarinin siklikla yakindiklart uzun calisma saatlerinin is kazalarinin
nedenlerinden biri oldugu diisiincesine katilim dagilimi (Tablo 22) de sunulmaktadir. Uzun
calisma saatlerinin is kazalariin nedenlerinden oldugunu diistinenler, saglik ¢alisanlarinin

% 64.8’ini olusturmaktadir.
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Tablo 22. Uzun ¢alisma saatlerinin is kazalarimin nedenlerinden biri oldugu diisiincesine katilim

dagilim
Frokans | vizde (o) | Cogerli Covaplar | Kimalaut Yuzde

Higbir Zaman 3 1.9 1.9 1.9
Nadiren 30 18.5 18.5 20.4
Arasira 24 14.8 14.8 35.2
Cogunlukla 77 47.5 47.5 82.7

Her Zaman 28 17.3 17.3 100.0
Total 162 100.0 100.0

Saglik ¢alisanlarinin is kazalarinin nedenlerinden biri yogun is temposu diisiincesine
katilim dagilimi (Tablo 23) de gorulmektedir. Tablodan da anlasilacagi tizere anket katilan
saglik calisanlar1 yogun is temposuna maruz kalmasini is kazalarinin nedenlerinden biri
olarak gérmeyen yoktur. Yogun is temposu, saglik ¢alisanlarinin % 73.5’ine gore de is

kazalarina sebep olmaktadir.
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Tablo 23. Yogun is temposunun is kazalarmin nedenlerinden biri oldugu diisiincesine katilim dagilim

Frekans Yiizde (%) Gegerli\((:g;/gsl(%/ro)igindeki KUmUIg)}(i); Yiizde
Higbir Zaman 3 1.9 1.9 1.9
Nadiren 18 111 111 13.0
Arasira 22 13.6 13.6 26.5
Cogunlukla 88 54.3 54.3 80.9
Her Zaman 31 19.1 19.1 100.0
Total 162 100.0 100.0

Saglik ¢alisanlarinin is kazalarinin nedenlerine yonelik goriisleri incelendiginde, is
kazalarinin baslica nedeninin saglik ¢alisanlarinin yogun is temposuna (O= 3.78 / Ara sira)
sahip olmalarindan kaynaklandig1 goriilmektedir. Saglik calisanlart agirlikli olarak 16 ya da
24 saat nobet usuli ile galismakta oldugundan is kazalarinin baslica nedenleri arasinda uzun
caligma saatleri (O=3.60 / Ara sira) de 6nde gelmektedir. Arastirma sonuglarindan koruyucu
kullanmama (O= 3.44), dikkatsizlik (O= 3.38) ve tecriibesizligin (O= 3.07) ise is kazalarinin

nedenleri arasinda ara sira goriilmekte oldugu (Tablo 24) de anlasilmaktadir.

Tablo 24. Saghk ¢alisanlarina gore is kazasimin nedenleri

Ortalama Standart Sapma

Tecribesizlik

3.07 0.956
Dikkatsizlik

3.38 0.960
Koruyucu kullanmama

3.44 1.063
Uzun ¢alisma saatleri

3.60 1.036
Yogun is temposu

3.78 0.946
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Saglik calisanlarina is kazalari ve meslek hastaliklarinin biiyiik bir cogunlugunun
Onlenebilir olup olmadigi sorulmustur. Saglik ¢alisanlarinin bu duruma katilim diizeyleri
(Tablo 25) de gorilmektedir. Tablodaki sonuglardan da anlasildigi tizere saglik
calisanlarinin gogunlugu (%75.9) is sagligi ve giivenligi agisindan 6nemli bir olgu olan is

kazalar1 ve meslek hastaliklarinin biiyiik bir cogunlugunun 6nlenebilecegini diisiinmektedir.

Tablo 25.is Kazalar1 ve Meslek Hastaliklarinin Biiyiik Bir Cogunlugu Onlenebilir Diisiincesine Saghk
Calisanlarimin Katihm Dagilim

Frekans | vazde (06) | VSRR | viade (0
Katilmiyorum 13 8.0 8.0 8.0
Karasizim 26 16.0 16.0 241
Katiliyorum 102 63.0 63.0 87.0
Tamamen Katiliyorum 21 13.0 13.0 100.0
Total 162 100.0 100.0

Ankete katilan saglik calisanlarina igveren veya yonetici tarafindan koyulan is sagligi
ve giivenligi kurallarina uymalar1 gereksiz veya zaman kaybi olarak gorme Uzerine
diistinceleri (Tablo 26) da gorulmektedir. Saglik c¢alisanlarmin %87.7 gibi buyik bir

cogunlugu ISG kurallarma uymani bir zaman kayb1 olmadig: diisiincesindedirler.

Tablo 26.isg kurallarina uymak zaman kaybi midir?

Frkans | v | Seel Covrlar | Kl
Hi¢ Katilmiyorum 66 40.7 40.7 40.7
Katilmiyorum 76 46.9 46.9 87.7
Karasizim 12 7.4 7.4 95.1
Katihyorum 7 4.3 4.3 994
Tamamen Katiliyorum 1 0.6 0.6 100.0
Total 162,0 100.0 100.0
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Is saghg ve givenligi olgusu bir biitiin olarak diisiiniildiigiinde taraflarin
sorumluluklar ile ilgili saglik calisanlarina ayri ayr1 olarak “sorumluluk isverene mi,

calisana mi, devlete mi aittir 7 sorusu yoneltilmistir.

Ankete katilan ¢aliganlarinin is sagligi ve giivenligi hususunda is kazalari ve meslek
hastaliklarini 6nlemenin “igverenin sorumlulugunda” olduguna iliskin kanaatlerinin dagilimi
(Tablo 27) de goriilmektedir. Calisanlarin %71°i onlemenin igverenin yiikiimliliigiinde
oldugunu diisiinmektedir. Yeni kanunda isverenin ISG agisindan yiikiimliiliikleri arttirilarak,

calisanlarin diisiincelerine paralel bir diizenleme yapilmustir.

Tablo 27. Is kazalarim ve meslek hastaliklarim 6nlemek isverenin sorumlulugundadir

Frokans | YUzde (6) | it Vs o) | vizde (o4
Hi¢ Katilmiyorum 4 25 2.5 2.5
Katilmiyorum 28 17.3 17.3 19.8
Karasizim 15 9.3 9.3 29.0
Katiliyorum 94 58.0 58.0 87.0
Tamamen Katiliyorum 21 13.0 13.0 100.0
Total 162 100.0 100.0

Ankete katilan saglik ¢alisanlarinin is kazalar1 ve meslek hastaliklarin1 énlemenin
“calisanin sorumlulugunda” olduguna iligskin kanaatlerinin dagilimi (Tablo 28) de
goriilmektedir. Calisanlarin %61.7°si Onlemenin kendilerine ait bir sorumluluk oldugu
fikrindedirler.
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Tablo 28. is kazalarim ve meslek hastaliklarim 6nlemek cahisanin sorumlulugundadir

Gecerli Cevaplar

Kiamulatif

Frekans Yizde (%) icindeki Yiizde (%) Yizde (%)
Hi¢ Katilmiyorum 4 25 2.5 25
Katilmiyorum 35 21.6 21.6 24.1
Karasizim 23 14.2 14.2 38.3
Katiliyorum 88 54.3 54.3 92.6
Tamamen Katiliyorum 12 7.4 7.4 100.0
Total 162 100.0 100.0

Saglik calisanlarimin is kazalar1 ve meslek hastaliklarini 6nlemenin “devletin
sorumlulugunda” olduguna ait diisiincenin dagilimi (Tablo 29) de gorilmektedir.

Calisanlarin %69.8°1 6nlemenin devlete ait bir sorumluluk oldugu fikrindedirler.

Tablo 29. is kazalarim ve meslek hastaliklarim 6nlemek devletin sorumlulugundadir

Fraans | Yasen) | | SoeiCovplr | Kl
Hi¢ Katilmiyorum 3 1.9 1.9 1.9
Katilmiyorum 24 14.8 14.8 16.7
Karasizim 22 13.6 13.6 30.2
Katiliyorum 83 51.2 51.2 81.5
Tamamen Katiliyorum 30 185 18.5 100.0
Total 162 100.0 100.0
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Saglik c¢alisanlarma (Tablo 30) is sagligi ve giivenligi hususunda is kazalari ve
meslek hastaliklarinin 6nlenmesi noktasinda taraflarin sorumluluklart hakkinda yonelik
gorisleri yapilan analiz sonucu ortalama ve standart sapmasi hesaplamasi incelendiginde,

e Sorumlulugun basta devletin,
e Sonraisverenin ve

e Enson ¢ahisanin oldugu da gorilmektedir.

Tablo 30. Saglik ¢calisanlarinin is kazalari ve meslek hastaliklarimi 6nlemenin kimin sorumlulugunda
olduguna iligkin diisiinceleri

Ortalama Standart Sapma
Devletin Sorumlulugundadir? 3.70 0.997
Isverenin Sorumlulugundadir? 3.62 0.998
Cahsanlarin Sorumlulugundadir? 3.43 0.989
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4.4. 6331 SAYILI iS SAGLIGI VE GUVENLIGI KANUNU iLE iLGILi
BILGILER

Ankete katilan saglik g¢alisanlarinin 6331 sayili is saghigi ve giivenligi kanunu
hakkinda sahip olduklar1 temel bilgileri tespit etmek icin sorular yoneltilmistir.

6331 sayil1 is saglig1 ve giivenligi kanunu hakkinda saglik c¢alisanlarinin bilgi sahibi
olup olmadiklart sorusuna vermis olduklari cevaplar (Sekil 9) de gortlmektedir. Saglik

calisanlarinin %353.1 nin kanun hakkinda bilgi sahibi olmadig1 anlagilmaktadir.

Saghk Calisanlarimn 6331 Sayih iISGK Hakkinda Bilgi Diizeyleri
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Sekil 9. 6331 Sayih ISGK hakkinda bilgi diizeyleri

6331 Sayil1 ISG Kanunu ile memur ile is¢i ayrimi1 kalkmus, ¢alisanlarin tehlike aninda
yapmis oldugu isi derhal birakip isi reddedebilme hakki gibi calisana bir¢ok haklar
verilmistir. Saglik calisanlarmin 6331 Sayili ISG Kanunu ile getirilen yenilikler hakkindaki
bilgi diizeylerinin dagilimini (Tablo 31) de gostermektedir. Calisanlarin %66.7’sinin ISGK
hakkinda bilgilerinin zayif oldugu goriilmektedir.
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Tablo 31. 6331 Sayih ISGK ile getirilen yenilikler hakkindaki bilgi diizeyleri

Frokans | voade 00 | | Sogtl Coler | Kttt
Cok Az 67 41.4 414 414
Az 41 25.3 253 66.7
Orta 40 24.7 24.7 91.4
iyi 12 7.4 7.4 98.8
Cok fyi 2 12 1.2 100.0
Total 162 100.0 100.0

6331 sayilh ISGK hakkinda bilgi sahibi olanlarin, kanun ile birlikte getirilen
yenilikler karsindaki farkindaliklar1 (Tablo 32) de sunulmaktadir. Bilgi sahibi olanlardan
%9.2’si ¢ok az, %28.9’u az, %44.7°si orta, %14.5’i iyi ve % 2.6’s1 ise ¢ok iyi diizeyinde

kanun ile getirilen yenilikler hakkinda farkinda olduklar1 goriilmektedir.
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Tablo 32. 6331 Sayih ISGK hakkinda bilgisi olanlarin getirilen yenililer hakkinda bilgi diizeyleri

6331 Sayih iISG ; o o oo 0
Hakkinda Bilgi 6331 Sayih ISG kanunu ile getirilen yenilikler hakkinda bilginiz var mm?
Sahibi Olanlar
Cok Az Az Orta iyi Coklyi |Total
Kisi 60 19 6 1 0 86
Hayir
% 69.8 22.1 7.0 1.2 0.0 100.0
Kisi 7 22 34 11 2 76
Evet
% 9.2 28.9 447 14.5 2.6 100.0
Kisi 67 41 40 12 2 162
Total
% 41.4 25.3 24.7 7.4 1.2 100.0

Arastirmaya katilanlara meslek yasamlarinda bulasic1 hastalik, HIV, Kirim Kongo
Kanamali Atesi vb. gibi tehlikeli durumlarla karsilasip karsilasmadiklar1 sorusu

yoneltilmistir. (Tablo 33) den de anlasildig lizere ¢alisanlarin % 54.3’0 tehlikeli bir isle kars1

karsiya kalmustir.
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Tablo 33. Saghk calisanlarinin daha énce tehlikeli bir isle karsilasma durumlarinin dagilimlari

Frekans | Yozde () | it i o) | vizde (o0
Hayir 74 45.7 45.7 45.7
Evet 88 54.3 54.3 100.0
Total 162 100.0 100.0

6331 sayih ISG Kanununun getirmis oldugu yenilikler icerisinde en dikkat cekici
olani tehlikeli bir isten kaginma hakkidir. Calisanlara bu yenilik hakkinda bilgileri olup
olmadigi sorusu yoneltilmis olup verilen cevaplar (Tablo 34) de goriilmektedir. Calisanlarin
%59.9’unun boyle bir hak ile ilgili bilgilerinin olmadig1 gériilmektedir.

Tablo 34. Saglik cahsanlarimin 6331 Sayih ISGK kapsaminda tehlikeli bir isten kacinma hakki
Konusundaki bilgi sahibi olma dagilimlar:

" Gecerli Cevaplar Kimalatif
9 .
Frekans | Yuzde (%) | jeindeki Yiizde (%) | Yiizde (%)

Hayir 97 59.9 59.9 59.9
Evet 65 40.1 40.1 100.0
Total 162 100.0 100.0

Tehlikeli bir igle karsilasanlardan kaginma hakki ile ilgili bilgi sahibi olanlar (Tablo
35) de goriilmektedir. Tehlikeli bir isle karsilasmis olmasma ragmen, kaginma hakki

oldugunu bilenler %42 iken, bu durum hakkinda bilgi sahibi olmayanlar ise %58dir.
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Tablo 35. Tehlikeli bir isle karsilagsanlardan kacinma hakki ile ilgili bilgi sahibi olanlarin dagilinm

oo o
Tehlikeli bir isle karsilasanlar Kac¢inma Hakki konusunda bilginiz var m?
Hayir Evet Total
Kisi 46 28 74
Hayir
% 62.2 37.8 100.0
Kisi 51 37 88
Evet
% 58.0 42.0 100.0
Kisi 97 65 162
Total
% 59.9 40.1 100.0

Ankete katilan saglik calisanlarina isyeri ortaminda veya igin devami niteliginde olan
islerde is kazasina neden olabilecek tehlikeli bir isle karsilasmalar1 halinde dnceliklerinin
isleri mi yoksa kendi sagliklar1 m1 olacagi sorular1 sorulmustur.

Tehlikeli bir isle karsilaganlarin “Onceligim kendi sagligimdir” sorusuna verdikleri
cevaplar (Tablo 36) da calisanlarin %88.3’Unlin 6nceligin kendi sagliklari oldugunu
belirtirken, %22.8’i1 ise dnceliklerinin isleri oldugunu belirtmistir.

Tablo 36. Calisanlarin tehlikeli bir ile karsilasmalar: halinde énceliklerinin ne olacag

Onceligim isimdir Onceligim Kendi Saghgimdir
Frekans Ylzde (%) Frekans Yizde (%)

Hi¢ Katilmiyorum 27 16.7 0 0.0
Katilmiyorum 78 48.1 11 6.8
Karasizim 20 12.3 8 4.9
Katiliyorum 36 22.2 74 45.7
Tamamen Katillyorum 1 0.6 69 42.6

Total 162 100.0 162 100.0
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Tehlikeli bir isle karsilasanlarin “Onceligim isimdir” sorusuna verdikleri cevaplar
(Tablo 37) de gorilmektedir. Tehlikeli bir isle karsilasan saglik ¢alisanlarinin % 54.3°U
onceliginin isi olmadigini diisiinmektedir. Tehlikeli bir isle karsilasmayanlar ise, aksine,

onceligin iglerine ait oldugunu disiinmektedirler (% 45.7).

Tablo 37. Tehlikeli bir isle karsilasanlardan énceligim isimdir diyenlerin dagilim
Tehlikeli isle Karsilasanlar
Onceligim isimdir
Hayir Evet Total
Kisi 13 14 27
Hi¢ Katilmiyorum
% 48.1 51.9 100.0
Kisi 39 39 78
Katilmiyorum
% 50.0 50.0 100.0
Kisi 8 12 20
Karasizim
% 40.0 60.0 100.0
Kisi 14 22 36
Katiliyorum
% 38.9 61.1 100.0
Kisi 0 1 1
Tamamen Katiliyorum
% 0.0 100.0 100.0
Kisi 74 88 162
Total
% 45.7 54.3 100.0

(Tablo 38) de ise tehlikeli bir isle karsilasanlarin onceligim kendi sagligimdir
sorusuna verdikleri cevaplar sunulmaktadir. Tehlikeli bir isle karsilasan saglik ¢calisanlarinin
%54.3°1, karsilagsmayanlarin ise %45.7’si 6nceliklerinin kendi sagligi oldugunu belirtmistir.
Tehlike durumuna bakmaksizin galisanlarin biiyiik gogunlugunun kendi sagligini 6n planda

tuttugu goriilmektedir.
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Tablo 38. Tehlikeli bir isle karsilagsanlardan Onceligim kendi saghgimdir diyenlerin dagilim

Tehlikeli isle Karsilasanlar
Onceligim kendi saghgimdir
Hayir Evet Total
- 7 4 11
Katilmiyorum Kisi
63.6 36.4 100.0
%
. 3 5 8
Karasizim Kisi
375 62.5 100.0
%
. 36 38 74
Katiiyorum Kisi
48.6 51.4 100.0
%
. 28 41 69
Tamamen Katihyorum Kisi
40.6 59.4 100.0
%
74 88 162
Kisi
Total
45.7 54.3 100.0
%

Tehlikeli bir isle kars1 karsiya kalindiginda, calisanlarinin kurumlarimin gerekli
tedbirleri alacagini diistinerek kurumlarina olan giiveni 6lgmek amaciyla saglik ¢alisanlarina
“Kurumunuz her tiirlii 6nlemi almistir” ve “Kurumunuz yeterli dnlemi almamistir” seklinde
sorular yoneltilmistir. (Tablo 39) da goriildiigii gibi “kurumum her tiirlii 6nlemi almistir”
diyenler %24.1 iken “yeterli Onlem almmamistir” diyenler ise %40.7°dir. Aragtirmaya

katilanlarin ¢ogunlugu bu konuda kararsizdir.
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Tablo 39. Tehlikeli bir isle karsilasma durumunda kurumun almis oldugu 6nlem durumu hakkinda
calisanlarin kanaati

Kurumum Her Tarli Onlemi Kurumum yeterli 6nlemi
Almustir. almamstir.
Frekans Yzde (%) Frekans Yuzde (%)

Hi¢ Katilmiyorum 16 9.9 9 5.6
Katilmiyorum 48 29.6 39 241
Karasizim 59 36.4 48 29.6
Katiliyorum 34 21.0 59 36.4

Tamamen Katiliyorum 5 3.1 7 4.3
Total 162 100.0 162 100.0
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TARTISMA

Bu tez ¢alismasinda, Rize ili devlet hastanesinde saglik c¢alisanlarina yonelik is
saglig1 ve giivenligi kultlriniin arastirilmasi konusu ele alinmus, is sagligi ve giivenligi
hakkinda genel kavramlar hususunda bilgiler verilerek, givenlik kiltaranin énemi belli
degiskenler iizerinden irdelenmistir. Saglik alaninda ¢alisanlarin is saglhigi ve giivenligini
tehdit eden riskler ve igyeri ortaminda, is kazasi ve meslek hastalig1 olgusuna deginilmistir.
Saglik ¢alisanlarina yonelik arastirmaya konu olan tez ¢alismasi kapsaminda, yapilan anket
uygulamasi ile ¢alisanlarin;

o s saglig ve giivenligi kiiltiirii ile ilgili bilgi diizeyleri 6l¢iilmiis,

e ISG’ye yaklasimlar belirlenmis,

e 6331 sayil ISGK hakkindaki bilgileri 6l¢iilmeye ¢alisilmis ve

e Saglik calisanlarinin ig kazalar1 ve meslek hastaliklar ile ilgili tutum ve biling
diizeyleri tespit edilmeye ¢aligilmistir.

Rize Ili Devlet Hastanesinde calisan saghk teknisyeni, saglik memuru, hemsire,
doktor ve diger meslek gruplarinda gorevli 480 saglik ¢alisan1 arasindan 6rnekleme ile 162
calisan iizerinde anket uygulamasi gerceklestirilmistir. Bayilmis (2013), calismasinda 148
calisan tizerinde uygulamistir. Sonuglar istatistik programi olan SPSS 24 ile analiz edilmistir.
Anket formu {i¢ ana baglikta hazirlanmas;

e Genel Bilgiler (Demografik dzellikler),
o Issagh@ ve giivenligi ile ilgili bilgiler,
e 6331 sayiliis saghigi ve giivenligi kanunu ile ilgili bilgiler degerlendirilmistir.

Saglik ¢alisanlarinin genel bilgileri arasinda yas gruplari, cinsiyet, egitim seviyeleri,
gorev tiirleri, calisma zamanlar1 ve mesleki deneyimleri analiz edilmistir. Buna gore, anket
calismasina katilanlarin % 73.5°1 kadin ve % 26.5’ini erkek calisanlar olusturmustur.
Bayilmis (2013), ¢alismasinda %63.5 i kadin %36.5°1 erkek ¢alisan olugturmaktadir. GOrev
tiirleri incelendiginde hemsirelerin arastirmaya katilanlarin % 51.9 ile en kalabalik grubu
olusturduklart goriilmektedir. Yas grubu dagilimi ise 18-25 yas aras1 % 25.3; 26-30 yas arasi
% 20.4; 31-40 yas aras1 % 38.9; 41 ve lizeri yas ise % 15.4 seklindedir. Arastirmaya katilan
calisanlarin egitim seviyelerine gore yiizdelik dagilimlart ise % 14.8 ilkdgretim; % 27.8 lise;
% 19.1 0n lisans; % 21.6 lisans; % 10.5 yiiksek lisans ve % 6.2 doktoradir.
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Saglik ¢alisanlarinin % 37.7’si gundlz, % 62.3 ise nobet usuli ile ¢aligmaktadir.
Arastirmaya katilanlarin % 37 ile 11 yil ve lizeri mesleki deneyime sahip olduklar
gorilmistiir.

Hipotez 1: Rize Devlet Hastanesinde Calisan Saglik Personelinin Is Sagligi ve
Giivenligi bilgi seviyesi ile egitim diizeyi arasinda iliski vardir.

Hipotez 1 de saglik ¢calisanlarinin is saglig1 ve giivenligi sahip olduklar1 temel bilgiler
ile egitim seviyeleri sorgulanmistir. Anket sonuglar1 analiz edildiginde calisanlarin egitim
seviyesi ile ISG hakkinda sahip olunan bilgi diizeyi arasinda anlaml1 bir iliski bulunmaktadir.
Ki kare analizine gore de bu iliski dogrulanmaktadir (Hipotez 1 Kabul).

Arastirma sonugclart incelendiginde, mesleki deneyimleri 1 yildan az olanlarin %
78.6’s1n1n; 1-5 yil arasi olanlarin % 82.5’si; 6-10 y1l arasi olanlarin % 87.5°i; 11 yil ve {izeri
olanlarm % 91.7’si ISG egitimi almistir. Bu sonuglardan iSG egitimi alma ile calisma siiresi
arasinda anlamli bir iliski oldugu goriilmektedir.

Bayilmis (2013), calismasinda ¢alisanlarin egitim seviyesi ile ISG hakkinda sahip
olunan bilgi diizeyi arasinda anlamli bir iliski oldugu goriildiigiinden benzer o6zellikler

tagimaktadir.

Hipotez 2: ISG egitimi alanlar ile ISG konusunda bilgi sahibi olma diizeyi arasinda
iliski vardir.

Hipotez 2 de is saghig ve giivenligi ile ilgili egitim alanlarin “ISG hakkinda bilgi
seviyeniz nedir” soruna verdikleri cevaplarm sonuglart da ISG egitiminin calisanlar
tizerindeki etkisini gormek agisindan oldukga énemlidir. ISG egitimi alanlarmn, almayanlara
gore bilgi seviyelerinin daha iyi oldugu gérulmektedir.

ISG egitimi almayanlar %357.1 nin bilgi seviyesi az, % 28.6’smin bilgi seviyesi cok
az oldugu gorilmektedir. Ki kare analizine gore anlamli bir iligski oldugu gorilmektedir
(Hipotez 2 kabuldr).

Bayilmis (2013), ¢alismasinda ISG egitimi alanlarin % 29.6’sinin bilgi seviyesi orta,
% 50’sinin bilgi seviyesi iyi ve % 9.3’iiniin de bilgi seviyesinin ¢ok iyi oldugu goriilmekte

bu yonuyle benzer 6zellik gostermektedir.
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Hipotez 3: Rize Devlet Hastanesinde Calisan Saglik Personelinin Is Saghg ve
Giivenligi egitimi alanlar ile meslek hastaligina yakalanmalari arasinda iliski vardir.

Hipotez 3 de ISG egitimi almayanlardan meslek hastaligina yakalananlarin orani
%4.8, ISG egitimi aldi1g1 halde meslek hastaligina yakalananlarin oraninin %6.4 fazladir. Bu
sonuglardan, saglik ¢alisanlarinin meslek hastalilarina yakalanmada is sagligi ve giivenligi
egitimi alma agisindan etkisi ¢ok fazla hissedilmemektedir. Ki kare analizi sonuglarina gore
ISG egitimi alanlar ile meslek hastaligina yakalanma arasinda anlaml diizeyde ilgi olmadig
saptanmustir (Hipotez 3 Red).

Belirtmis olduklar1 meslek hastaligi degil ortamdan kaynaklanan is hastalig1 olarak
degerlendirilmistir.

Bayilmis (2013), ¢alismasinda oranlar % 8.5 ve % 16.7 ISG egitimi aldig: halde
meslek hastaligina yakalananlarin oranimi fazladir Bu sonuglardan, saglik calisanlarinin
meslek hastalilarina yakalanmada is sagligi ve giivenligi egitimi alma agisindan benzer

Ozellik gostermektedir.

Hipotez 4: iSG egitimi alanlar ile is kazalarina maruz kalmalar1 arasinda iliski vardir.

ISG egitimi alanlar arasinda is kazas1 gegirenlerin oran1 %19.1 iken gecirmeyenler
%80.9°dur. Bu sonug, ISG egitiminin is kazalarin1 azaltict bir etkiye sahip oldugunu
gostermektedir. Ki kare analizine gore de bu etki tespit edilmistir (Hipotez 4 Kabul).

Bayilmisg (2013), calismasinda oranlar % 40.8 ve % 59.2 ile benzer o6zellik
gOstermektedir.

Saglik calisanlarinin % 62.1°1 mesleki risklerinin farkindadir. Calisanlar arasinda
meslek hastaligina yakalananlar % 11.5 ve is kazasina maruz kalanlar ise % 27.7°dir. Ayn1
zamanda, ISG egitimi alanlar arasinda is kazas1 gecirenlerin oran1 % 40.8 iken gecirmeyenler
% 59.2°dir. Bu sonug, ISG egitiminin is kazalarini azaltict bir etkiye sahip oldugunu
gostermektedir. Ayrica, ISG egitimi alan saglik calisanlarinin yariya yakin bir oran1 % 48.1
bir is kazasi ile karsilasmasi durumunda haklarmi biliyor.

Is kazalar1 ve meslek hastaliklarinin nedenleri arasinda koruyucu kullanmama,
tecriibesizlik, dikkatsizlik, uzun galisma saatleri ve yogun is temposu sayilabilir. Calisanlarin
bliyiik bir cogunlugu % 71 isleri esnasinda eldiven, maske vb. gibi koruyucu kullanmaktadir.
Saglik calisanlarina gore is kazasinin nedenleri arasinda sirasiyla yogun is temposu, uzun

calisma saatleri, koruyucu kullanmama, dikkatsizlik ve tecriibesizlik gelmektedir.
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Arastirmaya katilanlarin % 73.7’si is kazalar1 ve meslek hastaliklarinin 6nlenebilir
oldugunu diisiinmektedirler. Yine, % 78.4 gibi blyik bir gogunluk ISG kurallarina uymanin
zaman kaybi olmadigi diistincesindedir. Saglik ¢alisanlari is kazalar1 ve meslek hastaliklarini
Onleme konusunda, sorumlulugun sirasiyla devlet, isveren ve c¢alisanda oldugu
kanaatindedir.

Aragtirma ¢alismasinin son kismi, saglik calisanlarimin yeni yasalasan 6331 sayili Is
Sagligi ve Giivenligi Kanunu hakkindaki biling duzeyinin 6lgulmesini amaglamaktadir. Bu
baglamda caliganlara, ISGK hakkinda ve getirdigi yenilikler hakkinda bilgi sahibi olup
olmadiklari, meslek yasamlarinda tehlikeli bir igle karsilasip karsilagsmadiklart ve boyle bir
isle karsilasma durumlarinda nasil bir tavir takinacaklari sorulmustur. Alinan sonuglara gore
saglik calisanlarnin % 74.3°{i ISGK hakkinda bir bilgiye sahip degildir. Kanun hakkinda
bilgi sahibi olanlar da yenilikleri cok fazla bilmemektedir.

Ankete katilanlarin yaridan fazlas1 % 54.3 tehlikeli bir isle karsilagsmistir. Tehlikeli
bir isle karsilagan saglik ¢alisanlarinin % 22.8’si dnceliklerinin isleri oldugunu, % 89.3°U ise
onceliginin kendi saglig oldugunu belirtmistir.

Calisanlara son olarak, tehlikeli bir isle karsilasma durumunda kurumun 6nlem alma
diizeyi sorulmus, alinan cevaplarda % 24.1’u her tiirlii 6nlemin alindigini diistiniirken, %

40.7’si ise yeterli onlemin alindigin1 diisiinmektedir.

65



SONUC VE ONERILER

Rize ili devlet hastanesinde c¢alisan saglik personelinin is sagligi ve giivenligi

kalturinun arastirilmasi konulu bu ¢alismaya esas olan ankete katilan saglik ¢alisanlarindan

elde edilen verilerin analiz sonuglar1 bakimindan dikkat edilmesi gereken noktalar sunlardir;

ISG egitimi ile ilgili kurumun is saghig ve giivenligi kurulu tarafindan cok
tehlikeli sinifta yer aldigi i¢in yilda en az en az 16 saat is saglig1 ve glivenligi
konusunda (Tablo 6) egitimi eksik olan saglik personelin egitimi
tamamlanarak (Hipotez 2) ISG hakkinda bilgi seviyelerinin arttirilmasi
saglanmalidir.

ISG Kurulu ile ilgili ISG egitimi alan saglik personelinin (Tablo 9) biiyik bir
cogunlugun isyerinde ISG kurulu olup olmadigini bilmedikleri tespit
edilmistir. Kurumun ISG Kurulunun ¢alisma usulleri esasinca “cok tehlikeli
igyeri i¢in ayda en az bir kere toplanir” hikmu geregince bilgilendirme
yapilarak bu konuda ki eksikler giderilebilir.

Saglik calisanlarinin ¢aligma ortamlarina ait is giivenligi hakkindaki genel
diistincelerinin (Tablo 10) mitkemmel (¢ok iyi) olmadigini diisiinmektedirler.
Saglk ¢alisanlarmin kurumlarindaki iSG ¢alismalarindan (Tablo 11) yariya
yakint memnuniyetlerini ifade etmislerdir.

Saglik calisanlarina “Gorevinizin risklerini ne diizeyde biliyorsunuz?”
seklinde yoneltilen soru {izerine ¢ikan sonuglar da (Tablo 12) ¢ogunlugu
mesleki risklerinin farkindadirlar.

Arastirmada saglik calisanlarina bugiine kadar meslek hastaligi ya da is
kazasina maruz kalip kalmadiklar1 (Tablo 13) meslek hastaligina yakalanan
ve 1§ kazasi yasayan saglik calisanlarinin %24.1°1 (39 kisi) is kazasi ile kars1
karsiya kalmis ve %6.2°si (10 kisi) ortamdan kaynaklanan is hastaligina
yakalanmigtir. Yapilan arastirmada meslek hastaligi olarak calisanlar bel
fitig1, varis, stres ve asabiyeti olarak belirtmis olduklar1 meslek hastalig1 degil

ortamdan kaynaklanan is hastalig1 olarak degerlendirilmistir.

66



Is saglig1 ve giivenligi egitimi alip da ortamdan kaynaklanan is hastaligina
yakalanan saglik calisanlarmin orani1 (Tablo 14) %4.8, ISG egitimi aldig
halde is hastaligina yakalananlarin orani %6.4 fazladir.

ISG egitimi alanlardan is kazasina maruz kalanlarin dagilimlar1 (Tablo 15) is
kazalar ile is giivenligi egitimi alma iliskisi ortaya konulmustur. ISG egitimi
alanlar arasinda is kazasi gegirenlerin oram1 %19.1 iken gegirmeyenler
%80.9°dur. Bu sonug, ISG egitiminin is kazalarin1 azaltic1 bir etkiye sahip
oldugunu gostermektedir.

Saglik calisanlarinin is kazasi yasamasit durumunda haklarint ne diizeyde
bildigi (Tablo 16) calisanlarinin ¢ogu %35.2 is kazasi ile karsilasmalari
halinde haklarin1 bilmemektedir, haklar1 hakkinda bilgi sahibi olanlar ise
%64.8’dir. Bu husustaki eksiklikler dikkat cekmektedir. Calisanlara verilecek
egitimler de is hukuku {izerine agirlik verilerek bu husustaki eksikler
giderilebilir.

Is kazalariyla karsilasma ve meslek hastaligina yakalanma sebeplerinden
bazilar1 da saglik ¢alisanlarinin eldiven, maske, gémlek vb. gibi koruculari
islerinde kullanma siklig1 (Tablo 18) calismasia katilanlarin biiyiik bir
cogunlugu %90.7 kullanmaktadir.

Saglik calisanlarinin i3 kazalarimin nedenlerine yonelik goriisleri
incelendiginde, baslica nedeninin saglik calisanlarinin yogun is temposuna
(O=3.78) sahip olmalarindan kaynaklandig1 goriilmektedir. Saglik ¢alisanlar1
agirlikli olarak 16 ya da 24 saat nébet usulii ile calismakta oldugundan uzun
caligma saatleri (0=3.60), koruyucu kullanmama (O= 3.44), dikkatsizlik (O=
3.38) ve tecriibesizligin (O= 3.07) ise is kazalarinin nedenleri arasinda ara
sira goriilmekte oldugu (Tablo 24) de anlagilmaktadir. Yogun is temposunun
oldugu yerlerde personel takviyesi veya dinlenme siirelerinin arttirilarak
meydana gelecek i kazalarmin niine gegilebilir.

Is saghg ve giivenligi agisindan énemli bir olgu da is kazalar1 ve meslek
hastaliklarinin bilylik ¢cogunlugunun 6nlenebilir olup olmadig: diisiincesidir.
(Tablo 25) saglik c¢alisanlarinin ¢ogunlugu %75.9 is kazalart ve meslek

hastaliklarinin biiytlik bir cogunlugunun 6nlenebilecegini diistinmektedir.
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Saglik calisanlarinin is saglig1 ve glivenligi kurallarina uymay1 gereksiz ya da
zaman kayb1 olarak gorme Tlizerine disiinceleri (Tablo 26) Saglik
calisanlarinin %87.7 gibi biyik bir ¢ogunlugu ISG kurallarma uymanin bir
zaman kayb1 olmadig diisiincesindedirler.

Saglik calisanlarmin is kazalar1 ve meslek hastaliklariin onlenmesinde
sorumlulugun kime ait olduguna yonelik goriisleri (Tablo 30) incelendiginde,
sorumlulugun basta devletin, sonra igverenin ve en son calisanin oldugu
gortlmektedir.

6331 sayili ISG Kanunu hakkinda bilgi sahibi olup olmadiklari sorulmus
(Sekil 9) calisanlarinin %53.1°nin kanun hakkinda bilgi sahibi olmadigi
anlasiimaktadir. Calisanlara verilecek egitimler de ISG Kanunu iizerine
agirlik verilerek bu husustaki eksikler giderilebilir.

Arastirmaya katilanlara meslek yasamlarinda bulasici hastalik, HIV, Kirim
Kongo Kanamali Atesi vb. gibi tehlikeli durumlarla karsilasip
karsilasmadiklart sorusu yoneltilmis (Tablo 33) calisanlarin % 54.3’1
tehlikeli bir isle kars1 karsiya kalmistir.

6331 sayil1 ISG Kanununun getirmis oldugu yenilikler icerisinde en dikkat
cekici olami tehlikeli bir isten kaginma hakkidir. Calisanlara bu yenilik
hakkinda bilgileri olup olmadig1 sorusu yoneltilmis olup verilen cevaplar
(Tablo 34) calisanlarin %59.9’unun boyle bir hak ile ilgili bilgilerinin
olmadig goriilmektedir.

Tehlikeli bir isle karsi karsiya kalindiginda, calisanlarinin kurumlarinin
gerekli tedbirleri alacagmi diisiinerek kurumlarina olan guveni 6lgmek
amactyla saglik calisanlarma “Kurumunuz her tiirlii 6nlemi almistir” ve
“Kurumunuz yeterli onlemi almamistir” seklinde sorular yoneltilmistir.
(Tablo 39) da goriildiigli gibi “kurumum her tiirlii 6nlemi almistir” diyenler
%24.1 iken “yeterli 6nlem alinmamistir” diyenler ise %40.7 dir. Aragtirmaya

katilanlarin ¢ogunlugu bu konuda kararsizdir.
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Sonug olarak saglik ¢alisanlarinin bu siireg igerisinde aktif bir sekilde yer almasini
saglayarak, ISG Kiiltiiriiniin dnemi vurgulanmali, kurallardan ibaret bir olgu olmadig1 aksine
bir yasam bi¢cimi haline doniisebilecegi, calisanlara saglikli ve giivenli bir ortam
olusturacaktir.

S6z konusu ¢aligma hastaneler de saglik calisanlarmin iISG hakkinda ki bilgi tutum
ve farkindaliklarinin tespitine yonelik bir alanina hizmet edecektir.

Rize Ili Devlet Hastanesinde Calisan Saglik personelinin Is Saghig Giivenligi
Kiiltiirliniin Arastirilmast konulu ¢aligma saglik alaninda gerekli verileri tasimasi acisindan
bir rehber olarak kullanilabilir. Tezdeki veriler 15181nda il genelinde saglik alaninda gerekli

caligmalar yapilabilir.
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2. Cinsiyetiniz

D Kadin D Erkek

3.  Egitim durumunuz

[] 1k Ogretim []lise []On Lisans [] Lisans [] Yiiksek Lisans [] Doktora

4, Goreviniz

[ ] saglik Teknisyeni |:| Saglik Memuru [] Hemsire |:| Doktor [] Diger

5. CGalisma tariniz

D Gundiiz |:|Gece D Nobet

6. Mesleki deneyiminiz
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is saglig: ve Giivenligi ile ilgili Bilgiler

7. 1Issaghgi ve givenligi hakkinda bilgi seviyeniz nedir?

|:| Cok Az |:| Az |:| Orta |:| Tyi |:| Cok Tyi

8. Issaghgi ve glvenligi ile ilgili editim aldiniz mi?

|:| Hayir |:| Evet

9. Isyerinizde is saghgi ve givenligi kurulu var mi?

|:| Hayir |:| Evet

10. Galisma ortaminizin is glvenligi hakkindaki diistinceniz nedir?

[[] Gok Az [] Az [] Orta [] 1vi [] Gok Tyi

11. Gorevinizin risklerini ne diizeyde biliyorsunuz?

|:| Cok Az |:| Az |:| Orta |:| Tyi |:| Gok Tyi

12. Hig is kazas! gegirdiniz mi?

|:| Hayir |:| Evet |:| ...... kez

13. Is kazasi ile karsilasmaniz durumunda haklarinizi ne diizeyde biliyorsunuz?

|:| Cok Az |:| Az |:| Orta |:| Tyi |:| Cok lyi

14. Sizce is kazalarinin nedenleri nelerdir? Asagidaki her durum igin ayri ayri uygun segenegi

isaretleyiniz?

a) Tecribesizlik

|:| Hicbir Zaman |:| Nadiren |:| Arasira |:| Cogunlukla |:| Her Zaman

b) Dikkatsizlik

|:| Hicbir Zaman |:| Nadiren |:| Arasira |:| Gogunlukla |:| Her Zaman

c) Koruyucu kullanmama

|:| Hicbir Zaman I:' Nadiren |:| Arasira |:| Cogunlukla |:| Her Zaman

d) Uzun calisma saatleri

|:| Higbir Zaman |:| Nadiren |:| Arasira |:| Gogunlukla |:| Her Zaman

e) Yogun is temposu

|:| Hicbir Zaman I:' Nadiren |:| Arasira |:| Cogunlukla |:| Her Zaman

15. Higc Meslek Hastaligina Yakalandiniz mi?

|:| Hayir |:| Evet ise Hangi HastallK: ......c.ccceveevieeeeeecceeeeeeeee e




16. Eldiven, maske, gémlek vb. koruyuculari isinizde kullanma sikhginiz nedir?

|:| Higbir Zaman DNadiren |:| Arasira |:| Cogunlukla |:| Her Zaman

17. is saghig ve givenligi ile ilgili asagidaki sorulara katilim diizeyiniz nedir?

a) Is kazalari ve meslek hastaliklarinin biyiik bir gogunlugu &nlenebilir?

|:| Hig Katilmiyorum |:| Katilmiyorum |:| Karasizim |:| Katiliyorum |:| Tamamen Katiliyorum

b) is saghgi ve giivenligi kurallarina uymak zaman kaybidir?

|:| Hig Katilmiyorum |:| Katiimiyorum |:| Karasizim |:| Katillyorum |:|Tamamen Katillyorum

c) Is kazalarini ve meslek hastaliklarini 6nlemek isverenin sorumlulugundadir?

|:| Hig Katilmiyorum |:| Katiimiyorum |:| Karasizim |:| Katiliyorum |:| Tamamen Katiliyorum

d) Is kazalarini ve meslek hastaliklarini dnlemek calisanlarin sorumlulugundadir?

|:| Hig Katilmiyorum |:| Katilmiyorum |:| Karasizim |:| Katillyorum |:| Tamamen Katiliyorum

e) Is kazalarini ve meslek hastaliklarini 6nlemek devletin sorumlulugundadir?

|:| Hig Katilmiyorum |:| Katilmiyorum |:| Karasizim |:| Katiliyorum |:|Tamamen Katiliyorum

18. Kurumunuzdaki is Saghg ve Giivenligi Calismalarindan memnunluk diizeyiniz nedir?

[[] Cok Az [[] Az [] orta [ ]iyi [ ] Cok lyi

6331 Sayih Is Saghg: ve Giivenligi Kanunu Ile Ilgili Bilgiler

19. 6331 Sayil is Saghigi ve Givenligi Kanunu hakkinda bilginiz var mi?

|:| Hayir |:| Evet

20. 6331 Sayili ISG kanunu ile getirilen yenilikler hakkinda bilginiz var mi?

|:| Gok Az |:| Az |:| Orta |:| Iyi |:| Cok lyi

21. 6331 Sayil Kanun kapsaminda tehlikeli bir isten kaginma hakki konusunda bilginiz var mi?

[ ] Hayir [ ]Evet

22. Daha o6nce tehlikeli (bulasici hastalik, HIV, Kirnm Kongo Kanamali Atesi (KKKA) vb.) bir isle

karsilagtiniz mi?

|:| Hayir I:' Evet

23. Tehlikeli bir is ile karsilasmis olsaniz asagidaki durumlara ne 6lgide katilirsiniz?

a) Onceligim isimdir

|:| Hi¢ Katilmiyorum |:| Katilmiyorum |:| Karasizim |:| Katiliyorum |:| Tamamen Katiliyorum




b) Onceligim kendi saghgimdir

Hic Katilmiyorum Katilmiyorum Karasizim Katiliyorum Tamamen Katiliyorum
G

c) Kurumumuzda her tarlt 6nlem alinmigtir

Hic Katilmiyorum Katilmiyorum Karasizim Katilyorum Tamamen Katiliyorum
G

d) Kurumumuzda yeterli 6nlem alinmamistir.

Hi¢ Katilmiyorum Katilmiyorum Karasizim Katiliyorum Tamamen Katiliyorum
G
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arasinda yapilmasi uygun goriilmastiir.
Olurlarimiza arz ederim.
e-imzahdir.
Dr.Hakan GORGULU
idari Hizmetler Baskani
Uygun giriisle arz ederim.
e £2017
e.imzahdir.
Yrd.Dog¢.Dr.Gokhan DEMIRAL
Genel Sekreter
OLUR
wd 2017
e-imzahdir.
Dr.Mustafa TEPE
Saghk Miidiirii

RIZE DEVLEN HASTANESI

Geregni bilgilennize rica ederim,

Geregi: Bilgi:
Sn.HIZIR CELIK Rize Devlet Hastanesi
e-imzalidir,
Dr.Hakan GORGULLU
MUDUR a.
Idari Hizmetler Bagkam
Eminettin Mahallesi Cumhuriyet Cad, Rize Devlet Hastanesi Kat:1-2 Rize Bilgi iin:Esra Nur SENTURK
Faks No:04642142060 Unvan:EBE

e-Posta:esranur senturk@sagl ik.gov.tr Int. Adresi: http://www rize khb.saglik.gov tr Telefon No:04642144460- 18558
Evrakm elektronik imzal suretine hitp://e-belge saglik gov tr adresinden aB73¢000-1¢77-4e8-bal a-8e2de 139 1aa kodu ile erisebilirsiniz
Bubelge 5070 sayili elektronik imza kanuna gore givenli elektronik imza ile imzalanmistir
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06.012018 Re: Tez Konusu
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Re: Tez Konusu

~n  OyaUtik Baylmis <oyabayilmis@sakarya.edu.tr> M o vamta |v
) 602017 {Cum), 0250
Siz ¥
Gelen Kutusu

6.10.2017 10:24 tarihinde yanit verdiniz.
Hizir Bey merhaba
Tezimde yer alan anketi kullanabilirsiniz prosedtre gerek Yok, sadece ricam akademik etik
cergevesinde atif vermenizdir.
Iyi calismalar dilerim

6 Eki 2017 Cum, saat 09:24 tarihinde Hizir CELIK <hizir celik 08@hotmail.com> sunu yazd::

lyi ginler Oya Hanim

Ben

Avrasya Universitesi, Saghk Bilimleri Enstitiisii

is Saghg ve Giivenligi Anabilim Dal

is Saghgi ve Giivenligi Tezli Yiiksek Lisans Prograni dgrencisiyim ismim Huzir CELIK
Danisman hocam Prof. Dr. Mehmet TUFEK

Kamuda is Saghgi ve Giivenligi Kanunun Uygulanmasi

Yiiksek Lisans Projesiile ilgili olarak

Rize Kamu hastanelerinde sizin 2015 yihnda yaymlamis oldugunuz

"Saglik Calisanlannin is Saghg: ve Giivenligine Yonelik Yaklagimlarinin Degerlendirmesi: Sakarya
Ornegi "

makale ¢caliymanz tam istedigimiz gibi ama dlgek gelistirecek vaktimiz yok alana katki icin
anketinizi kullanabilir miyiz ve

bunun igin bir prosediir varmi yapmamz gercken iyi ¢cahsmalar dilerim.
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