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Ozet: Saglik calisanlan, giderek daha giivencesiz ve agir kosullarda calistinimaktadir. Uzayan calisma saatleri, artan is yiikii nedeniyle
bir taraftan saglik hizmeti sunarken bir taraftan da kendileri hastalanmaktadir. is kazalarinin ve meslek hastaliklarinin kayit altina
alinarak ve goriiniir kilinmasina iliskin ciddi sikintilar bulunmaktadir. Binlerle ifade edilmesi gereken meslek hastaligi ve is kazasi
sayilarina iligkin olarak SGK kayitlari mevcut durumu yansitmaktan cok uzaktir. Hastanelerdeki calisan saghdr birimleri, saglik
calisanlaninin sagldina biitiinciil yaklagim ile kurulmamistr. isci saghdi ve is giivenlii calismalan, alanla iliskili tiim unsurlan

icerecek sekilde multidisipliner olarak yiriitilmelidir.

Anahtar sozciikler: saglik calisanlarinin saglig, is kazasi, meslek hastaligi

Healthcare Workers’health in Turkey: Something Must Be Done!

Abstract: The working conditions of healthcare workers are getting harder day by day. Healhtcare workers, themselves, get ill while serving
healthcare for public because of long durations and high workload.The recorded number of occupational diseases and eork accidents
are very far form the real numbers.The healthcare workers” health units in the hospitals are not based on a holistic approach. The
occupational health and safety issue requires a multidiciplinary approach.
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Olgu

Tip Fakiltesi Hastanesi'nin Acil Servis binasini ka-
nalizasyon sulari basiyor ve kanalizasyon suyu yuik-
sekligi 40 cm’ye ulasiyor. Hastanede calisan temizlik
iscileri bu atik sulan temizlemekle gorevlendirili-
yor. Bundan 3-4 giin sonra olaya miidahale eden
isciler ishal, bulanti ve kusma sikayetiyle hastane-
ye basvuruyor. Sonra iyilesiyorlar; ancak bir is¢inin
durumu koétlye gidiyor. Yirmisekiz yasindaki erkek
isci (ZA) karaciger yetmezligi nedeniyle, karaciger
nakline aday hale geliyor. Karaciger yetmezligine
neden olan klinik tablonun iki ay dnce eline igne
batmasi sonucu yakalandigi hepatit B hastaligi ol-
dugu anlasiliyor. Baslangicta doktorlar ve bagshekim
iscinin durumuyla cok ilgilenmiyor; ama saglik cali-
sanlari “kanalizasyon” olayindan sonra daha duyarli
hale geldikleri icin is¢i arkadaslarinin tedavisi konu-
sunda baski uyguluyorlar. Sonugta, temizlik isgisi
karaciger nakli oluyor. Tibbi incelemeler sonucun-
da temizlik iscisinin U¢ ay 6nce calismaya basladig,
Hepatit B asisi yapilmadigi ve ¢alismaya basladiktan
bir ay sonra da eline Hepatit B tasiyicisi olan bir has-
tanin ignesinin battigi ortaya ¢ikiyor. Bu durumdan
ise 0 ana kadar kimsenin haberi olmuyor.

Saglik calisanlari olarak guinliik pratigimizde yukari-
da aktarilana benzer bir¢ok “olgu”yla karsilasmakta-
yiz. Calisanlar maalesef bir kayit sistemine dahil ola-
mamakta, izlemleri ve tedavileri eksik kalmaktadir.
Hastanede veya baska bir saglik biriminde ¢alisma-
ya baslamadan 6nce asgari calisma glivenligi kosul-
larinin yerine getirilmesi gerekmektedir. Hastanede
calismaya baslamadan Once yapilmasi gereken
testler ve uygulanmasi gereken asilar da genellik-
le yapilmamakta; bu nedenle de saglik ¢alisanlari,
bir yandan hastalara hizmet verirken bir yandan da
hastalanmaktadir. Ornegin giriste s6zii edilen olgu-
da temizlik iscisi calismaya baslamadan 6nce ken-
disine Hepatit B asisinin yapilmis olmasi gerekirdi.
Ayrica calismaya basladiktan sonra da 6ngérileme-
yecek risklerle karsi karsiya kalinmasi mimkaindyir.
Bu nedenle herhangi bir yaralanma durumunda da
calisanlarin basvurabilecegi bir ¢alisan saghhgi bi-
rimi olmalidir. Saghk calisanlari, biyolojik, fiziksel,
kimyasal, ergonomik ve psikososyal bircok risk fak-
toriine maruz kalmaktadir. Karsilasilan her bir risk
icin primer ve sekonder korunma 6nlemlerinin alin-
masi gerekmektedir.

*Dr., Saglk Calisanlarinin Saghgr Calisma Grubu iiyesi
**Dr., Toplum Hekim Dergisi Hakem Kurulu Uyesi
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Baslica sorunlar

1. Saglik calisanlarinin calisma kosullan
giderek kotiilesmektedir.

Saglk calisanlari, Tirkiye'de calisanlarin yaklasik
%3’tnu olusturmaktadir (Soyer, 2010). Tirkiye'de
760 bin saghk calisani var ve bu calisanlarin 230
bini hizmet alimi yoluyla, yani taseron olarak cali-
siyor (Saghk Istatistikleri Yilhgi, 2014). Taseron
calismanin glivencesizligi getirdigi bilinen bir ger-
cektir. Saghk Bakanhgi'nin yayimladigi yonetmelik-
te 48 farkli gorev ve unvan tanimi mevcut (Saghk
meslek mensuplarinin gérev tanimlarina dair
yonetmelik, 2014). Buradaki hemsire yardimcisi,
ebe yardimcisi gibi gorev tanimlari “Karin idamesi
icin hemsirenin ikamesi” olarak 6zetlenebilecek su-
recin sonucunda ortaya cikartilan Gnvanlardir.

Saglk calisanlarinin glivencesizlestirilmesinin en
carpici bulgularindan birisi de kayit disi saglik ca-
lisani sayisinin 2010-2014 déneminde 6 kat artarak
223 bine ¢ikmasidir (Yavuz, 2014). istihdam kural-
larinin esnetilmesiyle de calisma sureleri uzatilarak
is yogunlugu artinlmaktadir. Saglik Calisanlarinin
Saghgr Calisma Grubu’'nun saglik calisanlarina uy-
guladigi ankette calisanlarin %48’inin haftada 45
saatten fazla calistigi belirlenmistir (Saghk Cali-
sanlarinda is Kazalari ve Meslek Hastaliklarina
Yaklagim Sempozyumu, 2014). Turk Tabipleri
Birligi'nin Ortak Goruis 2010 Anket verilerine gore
asistanlarin haftalik calisma sireleri ortalama 85
saattir (TTB, 2010).

2. isci saghdn ve is giivenligi alaninda yasal
diizenlemeler ve calisan saghgi birimleri

“Iisci saghg ve is glvenligi” alaninda 30 Haziran
2012'de 6331 sayili kanun “is saghg: ve guvenligi”
(iISG) adi ile yasalasmistir (28339 sayili Resmi Ga-
zete, 2013). Halen “isci saghdi ve is glivenligi” ifa-
desini 6ncelemekle birlikte sireci glincel olarak
aktarabilmek icin yayimlanan isim ile anilacaktir.

is Saghgr ve Guvenligine iliskin Tehlike Siniflar
Listesi Tebligi de 29 Mart 2013’te yayimlanmistir
(28602 sayili Resmi Gazete, 2013). Bu teblige
gore is yerleri yapilan isin niteligine gore az tehlike-
li, tehlikeli ve ¢ok tehlikeli olarak siniflandiriimistir.
Saglik hizmetleri de bu sekilde gruplandiriimis ve
hastaneler“Cok Tehlikeli” grupta yer almistir. “Kade-
meli” olarak uygulamaya gecirilen bu Yonetmelik
ile hastanelerde de is yeri hekimi bulunmasi gerek-
mektedir.

Saglik Bakanligi tarafindan 2011 yilinda yayimlanan
“Hasta ve calisan glivenliginin saglanmasina dair
yonetmelik ve ardindan 2012 yilinda yayimlanan
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“Calisan guvenliginin saglanmasi” baslkl genelge
ile “Calisan Guvenligi Komiteleri’nin kurulmasi ge-
rekmektedir (27897 sayili Resmi Gazete, 2013;
Saghk Bakanligi, 2012). Bu komite, diizenli olarak
toplanmal, calisanlara konu ile ilgili egitim vermeli,
gerektiginde dizeltici-6nleyici faaliyetlerde bulun-
malidir. ISG Kanunu'ndaki is Saghgi ve Givenligi
Kurulu'na denk gelen bir yapi olarak kabul edilebi-
lir; ancak kurulda calisan temsilcisi bulunmamasi
onemli bir eksikliktir. Yonetmelik'te calisanlara yo-
nelik saglik taramalarinin yapilmasi ve kisisel koru-
yucu malzemelerin temininin saglanmasi madde-
leri de yer almaktadir.

Calisan Saghigi Birimleri bircok hastanede “kalite
standartlar” geregi kurulmus olmakla birlikte sag-
ik calisanlarinin temsilcilerini de iceren, etkin bir
kurul halinde calismamaktadir. Ayrica hastaneler-
deki is yeri hekimligi uygulamasi ile saglik calisan-
larinin saghgi birimindeki uygulamalar 6rtlismeye-
bilmektedir. Saghk calisanlari igin ise giris sirasinda
calisacaklar birime gore yapilan risk degerlendir-
mesi sonucu baslangicta yapilmasi gerekenler ve
calistiklan stire boyunca belirli araliklarla yapilmasi
gerekenler konusunda sistematik bir yaklasim yok-
tur. Benzer durum is kazalari icin de s6z konusudur.
is kazasi sonrasi yapilmasi gerekenler icin de ben-
zer durum s6z konusudur.

4857 sayili is Kanunu ve 6331 sayili is Saghgi ve G-
venligi Kanunu ve bunlarin uygulayicilarn olan -t{-
zlk, yonetmenlik, genelge, yonerge, vb- mevzuatin
hemen hepsinde is kazalari ve meslek hastaliklari
sadece “isci”lerin degil “tiim c¢alisanlarin bir hakki-
dir” seklinde ifadeler yer almis ve mevzuatta “isci”
tanimi yerine “calisan” tanimi kullaniimistir. Yasal
mevzuat eksikliklerine ragmen tiim calisanlar igin
onemli haklar icermektedir. Bu nedenle saglik cali-
sanlari olarak calisirken yasadigimiz her is kazasini
ve meslek hastaligini bildirmekle sorumluyuz. isve-
renler bu is kazalarini en geg 3 is glini igerisinde
(5510 Sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglk Sigor-
tasi Kanunu) Sosyal Guvenlik Kurumu'na bildirmek
zorundadir (SCS-CG, 2014)

Tablo 1. is kazasi, meslek hastaliklari sayisi

Yil is kazasi sayisi Meslek hastaligi sayisi
2009 83 2
2010 100 0
2011 123 1
2012 131 5
2013 443 0

Kaynak: Sosyal Guvenlik Kurumu verileri (http://www.sgk.gov.tr/wps/portal/
tr/kurumsal/istatistikler)
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3. Saglik calisanlarinin karsilastiklar

meslek hastaliklari ve is kazalarinailiskin sayisal
veriler mevcut durumu yansitmaktan son derece
uzaktir.

Turkiye'de 2009-2013 yillarinda “insan saghgi hiz-
metleri” basliginda kayitlara gecen is kazasi ve mes-
lek hastaligi sayisi Tablo 1'de verilmistir.

Tablo'dan da gorildigu gibi bildirilen sayilar ger-
cek durumdan son derece uzaktir. is kazalart hemen
gorinir oldugu icin meslek hastaliklarina gore sa-
yica daha ¢ok goriinmekle birlikte 2013 yili icin ifa-
de edilen “443 is kazasI” orta 6lcekli bir hastanede
birka¢ ay icinde gorilecek is kazasi sayisina denk
gelmektedir.

Dokuz yiuiz seksen sekiz saglik calisant ile yapilan bir
calismada calisanlarin %64'l en az bir kez yaralan-
mis olup yaralananlarin %28'i koruyucu malzeme
kullanmamis; % 67’si tibbi yardim almamistir (Azap,
2005). Saglik calisanlarinin maruz kaldiklar is ka-
zalarini irdeleyen bir tez calismasinda da olgularin
%61'ini kesici delici alet yaralanmasi; %42’sini ise
siddete maruz kalmanin olusturdugu goralmustur
(Ugak, 2009).

Kesici delici alet yaralanmalari, ergonomik riskler,
radyasyon riskleri gibi bircok riskin yani sira siddet
glinimuizde en sik karsilasilan mesleki risk olmaya
baslamistir. Saghk calisanlarinin gerek kurum iceri-
sinde gerekse kurum disinda gorevli olarak yaptik-
lan is geregi karsilastiklar ve sonucunda “6liime se-
bebiyet veren veya viicut bitinligind ruhen ya da
bedenen 6zre ugratan olay” yani “siddet’, is kazasi
olarak degerlendirilmelidir (SCS-CG, 2014).

Meslek hastaliklari icin durum daha da vahimdir.
Genel olarak meslek hastaliklarina bagli élimlerin
is kazasina bagh olimlerin alti kati oldugu bildiril-
mektedir. Oliimle sonuclanmayip calisanlar hasta
eden bircok “mesleki faktor” bulunmakta, ancak
bunlar gortnir kiinamamaktadir. Artik glinimiiz-
de meslek hastaliklarinin “gizli” bir salgin oldugu ka-
bul edilmektedir. Diinya'daki konu ile ilgili kayit ve
istatistikler dikkat alinirsa, Turkiye'de de 20 milyon
kayitli calisanda yilda en az 200 bin meslek hastalig
tanisi konmasi gerekir (Akkurt, 2014). Saglk cali-
sanlarini ele aldigimizda da 760 bin saglik calisanin-
da ILO verilerine gore en az 3000 meslek hastaligi
tanisi konmasi gerekirdi. Oysa saglik calisanlarinda
saptanan meslek hastaligi sayisi bazi yillar icin “sifir”
olmakta; maksimum oldugunda da “bes” olmakta-
dir. Yakin zamandan yayimlanan bir calismada Bir-
lesik Krallik'ta yilda 1.1 milyon kisinin is nedeniyle
hastalandigi veya mevcut hastaliginin is nedeniyle
daha kotuye gittigi bildirilmistir (Vijendren, 2015).
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isci saghgr ve is glivenligi calismalar, alanla iliskili
tim unsurlarin (isveren, isci, tip, hukuk, miihendis-
lik, teknoloji vd) ortak calismasini gerektirecek mul-
tidisipliner bir calisma bicimidir ve bircok arastirma
goOstermistir ki bu ortak calisma birlikteligi saglan-
diginda, gerekli yasal diizenlemeler ve gerekli 6n-
lemler alindiginda meslek hastaliklarinin %100'G,
is kazalarinin ise %98'i 6nlenebilmektedir (SCS-CG,
2014).

Ne yapmali?

Kayit disi ve glivencesiz calistirmaya son verilmeli-
dir.

Calisan saghgi birimleri, calisan temsilcilerinin de
yer alacagi bir yapida, etkin bir sekilde calistiriima-
hdir.

Saglik calisanlarinin calismaya baslamadan 6nce
taramalari yapilmali, gerekli ise asi(lar) uygulanarak
korunmalari saglanmalidir.

Calisma ortaminda maruz kalinacak riskler icin ge-
rekli kisisel koruyucu malzeme bulundurulmalidir.

is kazasi sonrasinda mutlaka tibbi miidahalenin ya-
nisira olayin kayit altina alinmasi saglanmalidir.

Siddet bir is kazasidir; geregi bu cercevede yaplil-
mahdir.
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