IS SAGLIGI VE GUVENLIGI GENEL iLKE VE PRENSIPLERI

Sira No / Konu 2 / Is Sagh@ ve Giivenligi Genel ilke ve Prensipleri

Amag Is saglig1 ve giivenliginin diinyadaki ve Tiirkiye’deki tarihsel gelisimi
ve bugiinkii c¢agdas ISG uygulama ilkeleri hakkinda bilgi sahibi
olmak.

Ogrenim e ISG’nin Diinya’daki tarihsel gelisimi,

hedefleri e ISG’nin Tiirkiye’deki tarihsel gelisimi,

e (Cagdas is saghigi ve giivenligi,

(kavram, gelisme asamalar1, kapsamy, is ve saglik iligkileri)
e (Cagdas ISG uygulama ilkeleri
konularinda bilgi sahibi olmak.

Alt bashklar: e [SG’nin Diinya’daki tarihsel gelisimi
e [SG’nin Tiirkiye’deki tarihsel gelisimi
e (agdas is saghgi ve giivenligi

o Kavram

o Gelisme agamalari

o Kapsami

o Is ve saglik iliskileri
e (Cagdas ISG Uygulama Ilkeleri

o Uygun ige yerlestirme

o Isyeri ortam faktdrlerinin degerlendirilmesi

o Saglik risklerinin kontrolii

o Aralikli kontrol muayenesi

o Isyerinde saglik hizmeti saglanmasi

Siiresi 4 saat
Egitim sekli 1 saat orgiin egitim zorunludur.
Egitici niteligi Yonetmeligin 47/a-b-c(tip)*-e (hekim, is saglig1 bilim uzmani)

bendine uygun egitimci.
*Halk saglig1 uzman

iS SAGLIGI VE GUVENLIGININ DUNYA’DAKI TARTHSEL GELIiSiMi

Calisma yasami ile c¢alisan sagligr arasindaki iligki tarihte bir¢ok bilim insani
tarafindan arastirilmis ve eserlerinde temel ilkelerini vurgulamislardir.

Unlii tarihgi Heredot galisanlarin verimli olabilmesi icin iyi beslenmeleri gerektigini
ilk sdyleyen bilim insanidir.

Hipokrates (M.O. 370) ilk kez kursunun zararli etkilerinden sdz etmis, kursun
nedenli karin agrisini tanimlamis, kursun zehirlenmesinin halsizlik, kabizlik, fel¢ler ve gérme
bozukluklar1 gibi belirtilerini saptamis ve bulgularin kursun ile iliskisini ortaya koymustur.

Nicander (M.O. 200) Hipokrates’in c¢alismalarimi genisletmis, kursun koligi ve
kursun anemisini incelemis ve bunlarin ozelliklerini tanimlamistir. Bu donemde yapilan
caligmalar saglik ve giivenlik sorunlarinin saptanmasi ve tanimi ile sinirli kalmamis, zararh
etkilerden korunma yontemleri de gelistirilmistir.

Plini, (M.S. 23- MS 79) calisma ortamindaki tehlikeli tozlara karsi calisanlarin
korunmas1 amaciyla maske yerine gecmek iizere baglarina torba gegirmelerini 6nermistir.

Juvenal kaynakcilarda UV 1simnlar1 nedenli konjuktiviti tanimlamig ve ayakta calisma
ile varis iligkisini agiklamistir.



Madencilik donemi ve sanayilesme doneminin baglangicina dogru ii¢ bilim insani
modern is sagligmin temellerini atmislardir. Paracelsus, Acricola ve Rammazzini 6nemli
caligmalarda bulunmuslar ve sorunlarin ¢éziimiine katki saglamislardir.

Paraselsus (1493 - 1541) tipta yeni bir anlayis getirmis ve hastalarim1 daha iyi
degerlendirmek icin onlarin g¢alisma ortamlarint incelemistir.Maden isletmelerinde iken
diinyada ilk is hekimligi kitab1 olan '""De Morbis Metallicis"i yazmistir. Kitapta isletmenin
cesitli  boliimlerindeki ¢alisanlarda goriilen hastaliklart  tanimlamistir.  Bugiin  bile
pndmokonyoz tanisinda bu belirtilerden bazilar1 kullanilmaktadir. Paracelsus modern
toksikolojinin kurucusudur. Toksik maddelerin 6zelliklerini tanimlamistir.

Georgius Agricola, (1494 -1555) Is kazalan iistinde durarak sorunlari ortaya
koymus ve Onerilerde bulunmustur. Agricola, 1530 yilinda "De Re Metallica" isimli eserinde
maden is¢ilerinin sorunlarini incelemistir. Bu kitapta, tozu onlemek i¢in maden ocaklarina
havalandirma Onermis, is ile saglik arasindaki iliskiyi acik olarak belirtmis, sorunlarin
saptanmasi ile kalmamis, korunma yontemlerini de dnermistir

Bernardino Ramazzini (1633-1714) felsefe ve tip egitimi almis, 1713 yilinda
yayinladigi "De Morbis Artificum Diatriba'" isimli kitabinda; kazalarim1 6nlemek icin, is
yerlerinde koruyucu giivenlik 6nlemlerinin alinmasin1 dnermistir. Is¢i saghginin kurucusu
sayillmistir. Hipocrates ¢agindan bu yana hastalara sorulan geleneksellesmis sorulara hastanin
meslegini sor ilkesini getirmistir. Isci saghgi ve is giivenligi ile ilgili korunma ydntemleri
iizerinde durmus, Isyerlerindeki c¢alisma ortamindan kaynaklanan olumsuz kosullarin
diizeltilmesi ile i veriminin artacagini ileri stirmiistiir. Ergonominin bugiin de gecerli olan
temel ilkelerinden bazilar1 Ramazzini tarafindan ortaya konmustur.

Bernardino Ramazzini’'nin 1700’lerin basinda ilke olarak koydugu; “hastaya
meslegini sor” ilkesi 1800’lerin sonunda Edwin Chadvick tarafindan “hastaya cevresini sor”
sekline donlismiistiir. Clinkii calisanin sagligini etkileyen faktorler sadece isyerinde degil
yasaminin biitiiniindedir. Calisanin evinde, sosyal yasaminda ve hobilerinde karsilastig
faktorler sagligini ve calisma ortamindaki performansini etkilediginden is saglig1 yerine is ve
cevre sagligl tanim1 daha genis kapsamli bir tanimdir.

Persival Pott (1714 — 1788) ozellikle baca temizleyicilerinde goriilen skrotum
kanserlerini ise bagli bir meslek hastalig1 olarak tanimlamistir.

Sanayilesme siirecinde;

Sanayilesme ile birlikte dncelikle fabrika tiretimi 6n plana ¢ikmis ve tarimda calisan
insanlar kirsal alanlardan fabrikalarin kuruldugu bolgelere go¢ etmislerdir. Gogiin getirdigi bu
yeni yasam kosullar1 Ozellikle erkek isgileri aileden, esten, ana-babadan ayri yasaminin
getirdigi beslenme ve sagliksiz barinma kosullar ile karsi karsiya kalmiglardir. Beslenme
sorunlart ortaya ¢ikmis ve salgin hastaliklar artmistir. Fabrika bolgelerinin cevresine
gecekondulagma ile yerlesim alanlar1 kurulmus ve bir siire sonra esini ve ¢ocuklarin1 da bu
yeni kurulan kentsel alanlara tasimis olan is¢iler daha 6nce karsilagsmadiklar1 saglik sorunlari
ile karllasmaya baslamislardir. Sanayilesme siirecinde tarim is¢iligine alisik olan, hizh
tempoya uzak olan iscilerde fabrikalarda ve sanayide is kazalari sik goriilen sorunlardan
olmustur.

Sanayilesme siirecinde isciler fabrika ve maden ocaklarinda ¢ok koétii is kosullarinda
giinde 16-18 saat gibi uzun siireler calistirilmislardir. Uretim teknigi ve hizi gelisirken
alinmasi gereken saglik ve giivenlik tedbirleri ayn1 hassasiyetle alinmamistir. Sanayilesmenin
baslarinda calisma siireleri 16-18 saati bulmustur. Ozellikle dokuma sanayi basta olmak iizere
bir¢ok is kolunda kadin ve c¢ocuklar yogun olarak ¢alistirilmistir. Cocuk ve kadinlar diistik
iicretle calistigindan sanayide kadin ve ¢ocuklarin ¢alistirilmasi giderek yayginlagmistir. Bu
donemde 8-10 yaslarindaki cocuklar ile kadinlarin maden isletmelerinde ve fabrikalarda 16-
18 saat gibi uzun siireler ¢ok kotii ¢aligma kosullarinda g¢aligtirilmalart sonucu, geng yasta
mortalite ve morbidite artmstir.



Sanayilesme silirecinin ilerleyen asamalarinda ¢alisanlar yasama ve c¢alisma
kosullartyla ile ilgili olarak grev, miting ve gosteriler diizenlemislerdir.

Ingilterede 1802 yilinda "Ciraklarin Sagh@ ve Morali" adli yasa ¢ikarilmustir.
Buna gore ¢alisma saati giinde 12 saat ile sinirlanmis, havalandirma zorunlulugu getirilmistir.
1847°de "On Saat Yasas1" ¢ikarilmstir.

Daha sonraki yillarda (1800-11900 yilina kadarki siirede olusan is sagligi ve
giivenligi konularindaki temel gelismelerin baglicalari; kadinlarin ve 10 yasindan kiigiik
cocuklarin maden ocaklarinda ¢alistirilmalarinin yasaklanmasi, tehlikeli yerlerde ¢alisanlarin
saglik kontrolleri de isyeri hekimlerinin gorevleri arasina alinmasi, bazi tehlikeli meslek
hastaliklarinin bildirimi zorunlu hale getirilmesidir.

20.yy.da ilk biiylik gelisme bazi biyolojik nedenli hastaliklar meslek hastaligi olarak
kabul edilmesidir.

Gilmann Thomon'in "The Occupational Diseases" adindaki kitabin1 1914 yilinda
yayimlamis, izleyen yillarda baska bilim insanlari tarafindan arsenik, DDT ve organofostfatlar
basta olmak iizere bir ¢cok kimyasalin saglik etkileri arastirilmis ve arastirilmaya devam
edilmektedir.

Uluslararas1 Calisma Orgiitii (ILO) 1919 yilinda "Milletler Cemiyeti"ne bagl olarak
kurulmus, 1946 yilinda ise bir uzmanlik kurulusu durumuna gelmistir. Uluslar aras1 Calisma
Orgiitii (ILO) yaninda Diinya Saglik Orgiitii (WHO) de isci saghg ve is giivenligi yoniinden
onemli calismalar gerceklestirmistir. Kimyasal maddelerin MAK degerleri ILO tarafindan
belirlenmis ve {iye iilkeler tarafindan kabul edilmektedir.

Sanayilesme siireci bir¢ok saglik ve giivenlik tehlikeleri ile birlikte yliriirken
sanayilesmenin tamamlandigi 20. yy. in sonlar1 ve ¢agimizda onceki yillara gore is ve meslek
hastaliklar1 azalmistir. Toplumun genel gelismisligine paralel olarak hastalik ve sakatliklar
azalmis, bebek Oliimleri azalmis, bulasici hastaliklar azalmis ve Onlenmis sonugta da artan
yasam siiresine paralel olarak kronik hastaliklar artmistir.

ULKEMIZDE iS SAGLIGI VE GUVENLIiGININ TARIHSEL GELIiSiMi

Ulkemizde is saghg ve giivenliginin gelisimi diinyadaki gelismelere benzerdir.
Ancak bu siire¢ bat1 diinyasina gore daha ge¢ baglamis ve heniiz tamamlanma asamasindadir.
Sanayilesme arttikca meslek hastaliklar1 ve is kazalar1 6nemli bir sorun olmaya baslamistir.

Osmanh .imparatorlugu Donemi
Osmanli Imparatorlugu'nda sanayilesmenin on altinct ve on yedinci ylizyilda baslar.
Bu donemde kiigiik el sanatlari, ¢inicilik, dokumacilik ve gemi yapimi agirliktasdir.

18. yy.a kadar Osmanli Imparatorlufu'nda sanayi yapisi kii¢iik el sanatlar1 ve
tezgahlardan Oteye gidememistir. Batidaki fabrika artisi Osmanlida birgok  tezgahin
kapanmasina neden olmustur. Bursa'dan kadife ve ipek kumas satin alan Avrupa iilkeleri
giderek ipek ipligi almakla yetinmeye baglamistir.

Sanayilesmenin baglangicit olarak II. Mahmut donemi gosterilir. Bu donemde
isletmeye acilan Eregli Komiir Isletmeleri Osmanli Sanayinde &nemli bir yer tutmustur.
Osmanhida is yasami1 Mecelle tarafindan diizenlendiginden 19. yy.da bir¢cok yasa
hazirlanmistir. 1850 yillarinda Osmanli imparatorlugu'nda, askeri amacl {iretimlerin yani sira,
daha ¢ok el tezgahlar olarak gelismeye baslayan sanayilesme, daha sonralar1 komiir ocaklari
ve madenler, demir yolu yapimi, tiitiin isletmelerinin katilim1 ile stirmiistiir. Bu donemde
caligma kosullar1 oldukga agir olup, calisma siiresi giinde 16 saate kadar ¢ikmaktadir. Eregli



Havzasi'ndaki komiir ocaklarinda calisan isciler kisa siirede pnomokonyoza yakalanmig
iretim diigmiistiir. 1865 yilindaki Dilaver Pasa Nizamnamesi, calisma kosullarma iligkin
olarak getirdigi diizenlemeler yapmis ve madende bir hekim bulundurulmasini da hiikme
baglamistir. Dilaver Pasa Nizamnamesi ililkemizdeki isci sagligr ve is glivenligi ile ilgili ilk
yasal belgedir.

. Maadin Nizamnamesi ise yiirlirliige giremeyen, ancak modern tedbirler igeren bir
diizenlemedir. Daha ¢ok sosyal yardim amagli hiikkiimler i¢eren bagka tiiziikler de yayinlanmis
ancak ilerleme saglanamamis ve agir ¢calisma kosullar1 diizeltilememistir.

Birinci Biiyiik Millet Meclisi Doneminde ilk 6nemli diizenleme, komiirden arta
kalan komiir tozlarin satilmasi ile elde edilecek gelirin isgilerin gereksinimleri igin
ayrilmasini saglayan 1921 tarihli yasadir.

Bu donemde ¢ikarilan bir baska yasa ile hastalik ve is kazalart durumlarinda gerekli
yardimlarin yapilmasi saglanmaistir.

Birinci iktisat kongresi'nde is¢i delegelerin sundugu 30 maddelik bir oneri listesi
daha sonralar1 gergeklesen bir kisim yasalarin ¢ekirdeklerini olusturmustur.

Cumbhuriyet Donemi

Cumhuriyetin ilanindan sonra ilk yasal diizenleme Hafta Tatili Yasas1 (2 Ocak
1924) dir. Borglar Yasasi1 (1926) isverene is kazalar1 ve meslek hastaliklarindan dogan
hukuki sorumluluk getirmistir

Umumi Hifzisthha Yasas1 ve Belediyeler Yasas1 1930 yilinda yiiriirliige
konulmustur.

1580 sayili Belediyeler Yasasi'na gore isyerlerinin is¢i sagligt ve is giivenligi
yoniinden bazi acilardan denetlenmesi gorevi belediyelere verilmistir.

Umumi Hifzisthha Yasasi'nin 7.nci kismi is¢i sagligi ve is giivenligi yoniinden
bugiin bile cok dnemli olan hiikiimler getirmistir. Isyerlerine saglik hizmetinin gétiiriilmesi
goriisii bu yasa ile baslamistir.

Yasanin 173-178 maddeleri ile endiistriyel kuruluslarda, ¢ocuk ve kadinlarin
calistirtlma kosullari, isciler icin gece hizmetleri, gebe kadinlarin dogumdan 6nce ve sonra
calistirilma kosullari, igyerlerindeki is¢i yasagi konulari hitkme baglanmuistir.

180.nci maddesi ise isyerlerine saglik hizmeti gotirecek is yeri hekiminin
calistirilmasina ve diger revir, hastane gibi kuruluslara iligskin diizenlemeleri igermektedir.

Daha sonra 1936 yilinda yiiriirliige giren ve c¢alisma yasaminin bir¢ok sorunlarini
kapsayan 3008 sayili Is Yasasi ile iilkemizde ilk kez is¢i saghig ve is giivenligi konusunda
ayrintih ve sistemli bir diizenlemeye gidilmistir. Isci sagligi ve is giivenligine ydnelik
caligmalarin tek elden yiiriitiilmesi amaciyla 28 Ocak 1946 da 4841 sayilt Calisma Bakanlhig
kurulus yasasi ¢ikmustir.

3008 sayili Is Yasanin yerine 1967 yilinda 931 sayili Is Yasast ¢ikarilmustir. 931
sayili Is Yasanin Anayasa Mahkemesi tarafindan usul yoniinden bozulmas: iizerine hemen
higbir degisiklik yapilmadan 1971 yilinda 1475 sayili Is Yasasi yiiriirlige konulmustur. Bu
yasa ve buna bagli olarak c¢ikarilan tiiziiklere gore;

is kazalar1 ve meslek hastaliklarinin 6nlenmesi amaciyla isyerlerinde isci sagligi ve
is giivenligi kurullarinin kurulmasi 6ngoriilmiis,

isyerlerindeki i¢ki yasagini diizenlemis,.

16 yasint doldurmamis ¢ocuklarin agir ve tehlikeli islerde calistirilamayacag,



hangi islerin agir ve tehlikeli islerden sayilacagi belirlenmistir.

Tiirkiye'de meslek hastaliklari iizerine resmi galigmalar kagit iizerinde 1946 yilinda
cikarilan SSK Yasasi ile baglamissa da, 1964 yilina kadar ciddi ve kapsamli hicbir ¢alisma
yapilamamis ve olumlu gelismeler olmamistir. 1965 yilinda 506 sayili SSK Yasasinin
uygulanmasina degin daha c¢ok is kazalar iizerinde durulmustur. Zonguldak komiir
ocaklarinda calisan is¢ilerde yaygin olarak pndmokonyoz meslek hastaliinin ortaya ¢ikmast
ile meslek hastaliklari istatistiklerde yer almaya baglamistir.

1975 yilinda ise Italyan Universitesi 6rnegi esas alinarak istanbul ve Anadolu'da
birer meslek hastaliklar1 klinigi kurulmustur. 1980 yilinda da Ankara'da 50 yatakli Ankara
Meslek Hastaliklar1 Hastanesi, Istanbul Kartal'da ise 300 yatakli Istanbul Meslek Hastaliklari
Hastanesi kurulmustur. Birlesmis Milletler Ozel Fon Idaresinin katkilar1 ile ISGUM ve
Meslek Hastaliklar1 Hastaneleri gerekli arag, gere¢ ve cihazla donatilmis olmasina karsin, bu
kuruluslarin kapsamli g¢aligmalar yapamadiklari, sorunlarin coziimliine katkilarinin sinirl
kaldig1 ve giderek etkisizlestikleri goriilmektedir.

Uluslararas1 Caligma Orgiitii (ILO) tarafindan bugiine kadar isci saghgi ve is
giivenligine iliskin 30 sozlesme ve pek ¢ok onemli karar kabul edilmesine karsin, Tiirkiye
bunlardan sadece 7 ILO Sozlesmesini imzalamistir. Bu yaklasim sonucu geliskin bir
mevzuatin  bulundugu iilkemizde is¢i saghigi ve is gilvenligi sorunlart ¢oziime
kavusturulamamuistir.

2003 yilinda bir¢ok yeni diizenleme getiren ve halen yiiriirliikkte olan 4857 sayili is
yasast yiiriirliige girmistir.

Yeni mevzuat hiikiimleri ve ilkeleri geregince igverenler, saglik ve giivenligin
korunmast ile ilgili 6nlemlerin alinmasinda asagidaki genel prensiplere uymakla zorunludur: .
Risklerin 6nlenmesi,

Onlenmesi miimkiin olmayan risklerin degerlendirilmesi,

Risklerle kaynaginda miicadele edilmesi,

Isin kisilere uygun hale getirilmesi icin, zellikle isyerlerinin tasariminda, is

ekipmanlari, ¢alisma sekli ve iretim metodlarinin se¢iminde 0Ozen

gosterilmesi, ozellikle de monoton calisma ve Onceden belirlenmis {iretim
temposunun hafifletilerek bunlarin saghiga olumsuz etkilerinin en aza
indirilmesi,

e Teknik gelismelere uyum saglanmasi,

e Tehlikeli olanlarin, tehlikesiz veya daha az tehlikeli olanlarla degistirilmesi,

e Teknolojinin, is organizasyonunun, ¢alisma sartlarinin, sosyal iligkilerin ve
calisma ortami ile ilgili faktorlerin etkilerini kapsayan genel bir dnleme
politikasinin gelistirilmesi,

e Toplu korunma oOnlemlerine, kisisel korunma oOnlemlerine gore oncelik
verilmesi,

e Iscilere uygun talimatlarin verilmesi.

Yeni mevzuat ilkelerinden bir digeri de, calisanlarin mesleki riskler konusunda
egitilmesi, bilgilendirilmesi ve katilimlarinin saglanmasidir.

CAGDAS I$ SAGLIGI VE GUVENLIGI’NIN TEMEL ILKELERI:
ISG, tip, hukuk, miithendislik ve iktisat disiplinlerinin ortak ilgi alanini olusturan ¢ok
yonlii ve genis kapsamli bir alandir



Biitin calisanlarin, insan haysiyetine uygun calisma sartlarinda, kendini
gelistirebilecegi ve toplum icin fayda saglayabilecegi, saglikli ve giivenli bir ortamda ¢aligma
hakki vardir (BM, insan Hak. Bil. (1948) Md, 23 ve BM, Eko. Sos. Kiil. Haklar Séz,(
1975) md. 7).

ISG alaninda politikalar olusturulmali, biitiin sosyal ortaklarin bu politikalarin
olusturulmasi, uygulanmasi ve yeniden gézden gecirilmesine katilmasi saglanmalidir.

ISG politikalarinin temel ve 6ncelikli amac1, 5nleme ve koruma olmalidir

Etkin politikalar uygulanmasina imkan verecek cok yonli ve kapsamli bir
enformasyon saglanmalidir.

ISG faaliyetleri, ¢ok yonlii ve kapsamli bir egitim programlari ile desteklenmelidir.

iS SAGLIGI KAVRAMI

Is sagliginin en genis kapsamli tanimi; “Caligma hayati ile saglik arasindaki iliskiyi
inceleyen bir bilimdir” seklindedir. Calisanlara yonelik olarak verilen koruyucu ve tedavi
edici hekimlik uygulamalar1 olan “is hekimligi” uygulamalart ile caligilan ortamin sagligi
etkileyen faktorlerinin kontrol altina alinmasi icin yapilan uygulamalar olan “is hijyeni”
uygulamalarinin biitiiniine “Is saglig1” ad1 verilir.

Daha kisa ifade etmek gerekirse “calisanlarin” ve “calisilan ortamin saglikli olmasi
is sagliginin ta kendisidir.

Hem ILO hem de WHO nun katilimiyla ortak kararlastirilan tamima gore “Is saglig;
biitiin mesleklerde calisanlarin bedensel, ruhsal ve sosyal yonden iyili hallerini siirdiirme
ve daha iist diizeye ¢cikarma calismalaridir.”

Is ve Cevre Saghg:

Gerek genis kapsamli tanimda gerekse ILO-WHO ortak taniminda Is saglig
hernekadar kapsamli ve genis bir tanim gibi goriinse de; sadece ¢alisanlar1 ve sadece ¢aligma
ortamlarin1 ugras alani olarak aldigi i¢in toplumun diger alanlarimi kapsamadigr icin dar
kapsamli bir calisma olarak ta diisiiniilebilir. Ornegin, ¢alisanin ev yasaminmn is
performansina etkisi, ¢alisanin diger sosyal faaliyetlerinin ¢alisan sagligina etkisi, isyerinin
faaliyetleri sonucu ortaya c¢ikan ve sagligi tehdit eden faktorlerin cevresel etkileri, bu
kirleticilerin toplumun diger kesimlerine olan etkileri “is sagligi” kavramimi ve kapsamini
yetersiz kilmistir. Bu nedenle “is ve ¢evre sagh@” tanimi kavrami yaygin olarak
kullanilmaktadir. Bu alanda yayinlanan bilimsel yaymnlarin ve textbooklarin adi;
“Occupational and Environmental Health” veya Occupational and Environmental Medicine”
dir.

Buradan da anlasilacag: iizere konunun hastalanan veya hastalanmasi olasilig1 olan
bireylere yonelik olarak hizmet veren hekimlik yonii ve calisma ve yasama ortamlarinda
saglig1 tehdit eden faktorlerin saptanmasi ve kontrol altina alinmasi faaliyetlerini kapsayan “is
ve ¢evre sagligr” (is hijyeni) yonii vardir.

Bernardino Ramazzini’nin 1700’lerin basinda ilke olarak koydugu; “hastaya
meslegini sor” ilkesi 1800’lerin sonunda Edwin Chadvick tarafindan “hastaya ¢evresini sor”
sekline dontismiistiir.

iS SAGLIGI KAPSAMI
Cagdas is saghgini olusturan iki temel faaliyet Is hekimligi ve is hijyenidir.
1. Is hekimligi; bireylere yonelik olarak saglik personeli tarafindan verilen, tani

tedavi ve bireysel korunma faaliyetlerini ifade eder.
Baslica is hekimligi uygulamalari sunlardir:



a lse giris muayeneleri,

b. Iskolunun 6zelligine gore erken tan1 arama testlerinin uygulanmasi (drnegin
giiriiltiiyle calisilan igyerlerinde odiografi ile isitme kaybinin erken asamalarinda yakalanmast
veya kursun etkilenimi olasuiligi bulunan igyerlerinde kan kursun diizeyi ve ilgili enzim
diizeylerinin takibi vb.)

c. Hastalik semptomlarindan c¢alisanlarin haberdar olmasini saglamak amaciyla
bireylere yonelik saglik egitimi faaliyetlerinde bulunulmasi

d Calisanlar agisindan risk olusturuyorsa biyolojik risklere karsi bagisiklama
yapilmasi (Ornegin gida sektoriinde calisanlarin hepatit, A, Hepatit B, Tetanoz gibi
hastalikalra kars1 korunmasini saglayici tibbi ve hijyenik 6nlemlerin alinmast)

e. Calisanlarin viicut direncinin saglanmasi amaciyla diizenli, dengeli ve yeterli
beslenmesinin saglanmasi

f. Calisanlarin kisisel hijyenlerini saglamasi, el yikama uygulamasinin 6gretilmesi,
uygun koruyucular1 kullanmay1 6grenmesi ev kullanabilme becerisine sahip olmasi,

Biitiiniine IS SAGLIGI ad1
Is hekimligi > verilir.

2. Is hijyeni; calisma ve yasama ortamlarinda sagligi tehdit eden faktorlerin
saptanmas1 ve kontrol altina alinmasi faaliyetlerini kapsayan “is ve ¢evre sagligi” (is hijyeni)
faaliyetleridir. Bu ana faaliyet alani; saglik risklerinin saptanmasi, 6l¢iimlerin yapilmasi ve
risklerin kaldirilmas1 gibi alt faaliyetleri icerdiginden is sagliginin “teknik boyutu” olarak da
isimlendirilmistir. Bu kapsamda yapilabilecek faaliyetlerin baslicalar1 sunlardir:

a. Isyeri saglik risklerinin saptanmast amactyla (iskoluna gore farklilik arzetmekle
birlikte) ol¢iimler yapilmasi. Ornegin, toz Ol¢iimii, giiriiltii 6l¢glimii, kimyasal maddelerin
havadaki konsantrasyonlarinin tespit edilmesi, ortam hijyenik kontrollerinin yapilmasi vb.

b. Saptanan saglik risklerinin kontrol altina alinmasini saglamak amaciyla teknik
onlemler alinmasi (Ornegin kullamilan tehlikeli madde degistirtilebilir, ya da tehlike arz eden
yontem degistirilebilir,

c. S0z konusu etken(ler) ortaya ¢ikmak zorunlulugu varsa ¢alisanlarin bu risklerden
korunmasi, bu amagla erkenin ¢iktig1 c¢aligma ortami ¢alisanlardan izole edilebilr,
havalandirilabilir, boylece etken(ler) dilue edilmis olabilir. Ya da c¢alisanlarin  kisisel
koruyucu ekipman kullanmasi sdasglanabilir.



IS VE SAGLIK iLISKiLERI

Is saghk iliskisinin c¢ok eski zamanlardan beri ilgilenilen bir konu oldugu
bilinmektedir. Saglik durumu isi etkileyebilmekte iken buna karsilik olarak isin gereklilikleri
de sagligi etkileyebilmektedir.

Saglik durumunun isi etkilemesi daha az konusulan ve irdelenen bir konu olup daha
cok sosyal calismalarin ve saglik ve sosyal politikalarin konusu olmustur. Chadwick’in
1800°1iii yillarda soziinii ettigi; yoksulluk ve sagliksizlik kisir dongiisii is —saglik iligkilerinin
de karmasikligin1 gostermektedir.

Buna gore; kotii ¢aligma kosullart ve issizlik, yoksullugun sebebidir. Yoksulluk kotii
beslenme ve kotli yasama kosullarini tetikledigi icin sagliksizligin tetikleyicisidir. Sagliksiz
birey ise ya is bulamaz veya kotii ¢aligma kosullari olan islerde ¢alismaya razi olur. Bu kisir
dongli asagida sematize edilmistir. Bu kisir dongiiniin kirilmasinda is sagliginin rolii ¢ok
biiyiiktiir. Kotii calisma kosullarinin dnlenmesine yonelik yonetimsel, yasal, idari, teknik ve
tibbi dnlemlerin bir biitiin halinde uygulanmasi gereklidir.

igsizlik
kot calisma
kosullari yoksulluk
Kotii beslenme vb
Sagliksizlik

sagliksiz yasam
sartlar1

A

Bireyin saglig1 ile bunu etkileyen insan faaliyetleri, biyolojik ve fizikokimyasal 6geler asagida sekilde ifade
edilmistir. Buna gore ile ¢evrenin biyolojik, fiziksel ve kimyasal 6geleri , is yasamindaki etmenler ve
insana ait yonetimsel, sidari ve mevzuat yapisi sagligi etkileyen temel faktorlerdir.

insan aktiviteleri
(tarim, sanayi ve enerji iiretimi, suyun
kullanim1 ve yonetimi, atiklar, kentlesme,
gelir dagilimi, saglik hizmetlerinin kalitesi,
yasami, dogay1 ve korumaya verilen 6nem

I

SAGLIK

/A

Fiziksel, biyolojik ve kimyasal cevre . is yasamu
(hava, su, toprak,ve gidanin kimyasal —  Isyerindeki saghg: tehdit eden

yapist ve radyasyon igerigi, iklim <4— fiziksel, kimyasal, biyolojik ve
degisimleri, mikrobik etkenler, psikososyal faktorler
vektorler)



Caligma ortamina ait faktorler ve bireysel faktorlerin hastalik olusumundaki etkilesimleri agagidaki sekilde
sematize edilmistir. Buna gore bireye ait Ozellikler dogrudan hastalik olusumuna neden olabildigi gibi
bireysel faktorlerden bagimsiz olarak ¢alisma ortamina ait faktorler de hastalik olusumuna neden olabilir.
Caligma ortamina ait faktorlerin bireysel faktorleri etkilemesi kaginilmazdir. Bireysel faktorler de dogrudan
calisma ortamimna etki etmese bile calisma ortammin birey sagligima olan etkilerini zaltabilir ya da
arttirabilir. Biitlin bu saglik-cevre iligkileri agagidaki sekilde sematize edilmistir.

Psiko-sosyal,

Biyolojik ekonomik ve kiiltiirel

Fiziko-jeo-
kimyasal

. Calisma ortamina ait Faktorler
Kaza faktorleri

v

Genetik yapi Bireysel Faktorler

Cinsiyet
Yas Kisilik yapisi

Fiziksel kapasite Beslenme durumu



CAGDAS IS SAGLIGI VE GUVENLIGI UYGULAMA iLKELERIi

Cagdas Is saghg uygulamalarmin temel amaci ¢agdas saghik hizmetinin amacina benzer sekilde
hastaliklar daha olusmadan tedbir almak, hastalik yapici etkenleri 6nlemek, yok edilemeyen etkenlerin ise
insana temas etmemesi i¢in gerekenleri yapmak olmalidir.

Is saglig1 uygulamalar1 Halk Saghg: uygulamalar ile paralellik gostermektedir. Halk saghig: felsefesine
gdre once sorun tanimlanmali, daha sonra risk ve koruyucu onlemle belirlenmeli, korunma stratejileri
gelistirilip test edilmeli son olarak ta uygulamalar yayginlastirilmalidir. Koruyucu saglik hizmetlerinin
uygulanma basamaklarina karsilik gelen bu agamalar is sagligi uygulamalarinin da sirali basamaklaridir.

IV. Uygulamalarin

/ vayeinlastirilmasi

III. Korunma stratejilerinin
gelistirilmesi ve test edilmesi

/

II. Riskin ve koruyucu
/ onlemlerin belirlenmesi

I. Sorunun
tanmimlanmasi

Saglig1 koruma ii¢ basamakta siiflandirilir. Buna gore sagligi tehdit eden etken viicuda girmeden 6nce
almacak her tiirlii tedbir birincil korunma olarak adlandirilir. Buna karsin etken viicuda girmis ancak heniiz
hastalik diizeyine gelmemis ancak bazi degisiklikler olusturmus ise erken tani1 ve erkenden tedavi amaciyla
yapilan uygulamalar sekonder korunma olarak adlandirilir. Etken viicuda girmis ve saglik etkisi
olusturmugsa verilecek hizmetin “tersiyer korunma” hizmeti yani etkin tedavi oldugu sdylenebilir.

Ancak primer korunma da kendi i¢inde basamaklandirilabilir. Elbette etkene yonelik miicadeledir ama
etkenin ortaya ¢ikisimi engellemek amaciyla yonetimsel, idari, teknik Onlemler ve mevzuata iligskin
diizenlemeler yapmak primer korunmanin en kapsamli ve etkili olanidir. Ancak her tiirlii tedbire ragmen
etken ortada ise ortam Ol¢iimleri, erkenden 6nlemler almak
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Isyeri ortamindaki cesitli faktdrlerin saglhiga olan etkileri ve bu iliskiyi karistiran durumlar sekilde
sematize edilmistir. Buna gore saghigi etkileyen faktdler igyerindedir ve saglikli isyeri saglanirsa biitiin
saglik sorunlar1 ¢oziiliir yseklinde bir ¢ikarim yapmak uygun olmaz. Ciinkii sekilde de anlatildig: iizere
calisanin, Yasi, Cinsiyeti, Beslenme durumu, bagisiklik durumu vb. kisisel 6zellikleri yaninda temas siiresi

ve siklig1 gibi olusan etkilenimin yapis1 durumu karmasiklastirmaktadir.



Hava akim hizi
Istk  ve havalandirma
Sicaklk Nem orani

Ortama ait Faktorler

isyerindeki Etkenin ) Calisana ait 6zellikler:

Fiziksel yapisi,
Toksisite dizeyi,

\ Yasl,

Potensi,

A
/ ‘ N Cinsiyeti,
‘, \ Beslenme durumu,
Yogunlugu, \ N Enfeksiyon oykusu
|
Dalga boyu, / r \ Bagisiklik durumu,
cozinurliuk l f f\ Aktivite duzeyi
) / | .
derecesi vb. ) [ Genetik yapisi, irk
B
Etkinin
Karsilasma  Etki stiresi
sikhgi Viicuda
Surekli/aralikh  giris yolu
karsilasma

Yukarda sayilan karmasik etkilenim mekanizmalar1 g6z Oniine alindiginda is saghigi
uygulamalarmin bilimsel bir disiplin igerisinde kapsamli bir modelde verilmesi uygun olacaktir. Bu amagla
is sagligi uygulamalari 6 temel ilkeden olusan bagliklar altinda incelenir. Bu ilkelerden ilk besi ¢alisanin ise
girdigi andan itibaren sirasiyla yapilmasi gereken uygulamalardir. Saglik egitimi ise bu siralamanin her
asamasinda vardir.

1. Uygun ise yerlestirme

2. Isyeri ortam faktorlerinin degerlendirilmesi
3. Saglik risklerinin kontrolii

4. Aralikli kontrol muayenesi

5. Isyerinde saglik hizmeti saglanmasi

1. Uygun ise yerlestirme

Oncelikle ise alinacak calisanin fiziksel, ve mental kabiliyet, beceri ve 6zelliklerine gore uygun bir
ige yerlesmesi saglanmalidir. Bunu saglamak i¢in ¢alisanin

Yasi,

Cinsiyeti,

Beslenme durumu,

Enfeksiyon 6ykiisii

Bagisiklik durumu,

Aktivite diizeyi

Genetik yapisi, 1tk vb. bireysel 6zellikleri yaninda mesleki bilgi ve beceri diizeyi bilinmelidir.



Riskli is kollar1 oldugu gibi riskli bireyler de s6z konusu olabilr. Is saglig uygulamalarinda riskli
gruplar, basta ¢ocuklar olmak iizere, gebeler, kadinlar, yaslilar ve oziirliilerdir. Bu risk grubunu yukarda
siralanan 6zellikler gercevesinde uzatmak miimkiindiir. Ornegin, alerjik biinyesi olanlarin irritan ve allerjen
kimyasallarin siklikla kullanildig: bir iste ¢aligmamasi, bagisiklik durumunda bozukluk olan birin biyolojik
risklerin yogun oldugu is kollarinda ¢alismamasi, agir yiik kaldirma gerektiren islerde zayif fizik yapili
kisilerin caligmamasi gibi uygulamalar “Uygun ise yerlestirme’ uygulamalarina drneklerdir.

2. isyeri ortam faktorlerinin degerlendirilmesi

Caligilan is koluna gore sagligi tehdit eden etken farklilik gosterir. Bu nedenle hangi is kolunda
hangi ortam &lgiimlerin yapilmasi gerektigi ilgili mevzuatta yer almustir. Isyeri saglik risklerinin
saptanmast amaciyla (iskoluna gore farklilik arzetmekle birlikte) dlgiimler yapilmasi gerekir.
Ormegin, toz olgiimii, giiriiltii dl¢iimii, kimyasal maddelerin havadaki konsantrasyonlarmin
tespit edilmesi, ortam hijyenik kontrollerinin yapilmasi gerekebilir.

Olgiimlerde elde edilen degerlerin uluslararas: norm ve standartlara uygun olmasi ve risk olusturup
olusturmadigina karar verilmeli. Bu standarlardan en ¢ok kullnailan ikisi MAK ve ESD’dir.

MAK (Miisaade edilen Azami Konsantrasyon); Isyerinde hicbir zaman asilmamasi gereken
diizeydir. Monitorize bir 6l¢iim yapildigimi varsayarsak, bir an bile agilmamasi gereken {ist limitin alarm
limiti olarak alinmas1 gerekliligi vardir. Bu durumda ajkut toksik etkiler olusabilecegi varsayildiginda acil
tedbirler alimasmli, korunma, ekipmanlar1 takilmali, ve veya ortam terk edilmelidir.

Esik Smir Deger (ESD) ise zaman zaman asgilmasmin bir tehlike olusturmayacagi diizey olup
onemli olan gilin boyu (8saat) boyunca yapilan dlgiimlerin ortalamasinin bu diizeyi agsmamasidir. Giinliik
uygulamalarda daha ¢cok EWSD kullanilmakla birlikte akt toksik etki yapabilen bogucu, yanici, parlayict
gazlarm bulunabildigi isyerlerinde MAK degerinin kullanilma zorunlulugu vardir.

3. Saglik risklerinin kontroli

Yukarda sozii edilen korunmanin basamaklar1 goz 6niine alindiginda 6nemli olan saglik riski
olugturan etkenden primer korunmanin saglanmasidir. Bu amagla kaynaginda kontrol ¢ok dnemlidir.

Bu kapsamda yapilabilecek baslica uygulamalar dncelik sirasina gore sunlardir:

o Tehlikeli maddeyi kullanmama

o Tehlikeli madde yerine daha az tehlikeli olan baska bir madde kullanilabiliyorsa onun
kullanilmas: (substitution)

o Tehlikeli maddeyi kullanmak zorunlu ise diigiitk miktarlarda kullanma

o Tehlike arzeden yontem yerine tehlikesiz yontemi kullanmak (process degistirme)

o Islemin kapali sistemle yapilmasi biylece olusan tehlikenin ortama dagilmasin
onlemek (enclosing)

o Kapatilamayan iglemlerde zorunlu olarak ortama tehlikeli madde yayilmast soz konusu
ise etkin bir havalandirma yapilarak etken diliie edilip konsantrasyonu (dolayisiyla
saghk etkisi) azaltilmig olur. (ventilasyon)

o MAK ve ESD limitleri bilinen etkilenimler icin siirekli izleme ve olciim (monitoring)
yapilmast

e Calisanlarin bireysel koruyucu ekipmanlart kullanarak ortamdaki tehlikeli madde veya
islemden kendini korumasi

o Etkenle karsilasmast durumunda viicudun hazirlikli olmasini saglamak amacyla
bagisiklama, diizenli ve dengeli beslenme, sigara vb. zararli ahgkanhklardan uzak
durma, fizik aktivite diizeyini yiiksek tutarak saghkl viicudun devamini saglama vb.
uygulamalar da igyeri saghk risklerinin kontrolii icin yapilabilecek uygulamalardandir.

4. Aralikli kontrol muayenesi
Korunmanin basmaklar1 as¢isindan imncelendiginde sekonder korunma anlamina gelen aralikli
kontrol muayeneleri (periyodik kontroller) is kolunun &zelligine goére farklilik gostermektedir.Periyodik



kontrollerin siklig1 igkoluna gore degisebilmekle birlikte en az yilda bir kez yapilmasi zorunludur. Bu
periyodik kontrollerde sadece iskolunun tehlikelerinden kaynaklanabilecek saglik sorunlari degil aym
zamanda herkesin yaptirmasi gereken hipertansiyon, diabet vb. genel saglik kontrolelrinin de yapilmasi
uygun olacaktir.

5. Isyerinde saghk hizmeti saglanmasi

Isyerlerinde saglhk hizmetinin ne sekilde olacag1 “isyeri saglik birimlerinin ve isyeri hekimlerinin
gorevleri ve ¢aligma usulleri ile ilgili yonetmelik” kapsaminda diizenlenmistir. Bu saglik biriminin amaci
gerek birinci basamak tedavi edici saglik hizmetlerini sunarak kademeli saglik hizmetinin uygulanmasini
saglayarak hasta veya kazazede icin etkin ve kisa siirede saglik hizmeti sunmak gerekse de isyerindeki olasi
saglik risklerini saptayarak gerekli korunma tedbirlerinin zamaninda alinmasini saglamaktir.

6. Saghk Egitimi:

Caligsanlarin is saghgi ve giivenligi egitimlerinin ne sekilde olacagi “25426 sayili Calisanlarin is
saglig1 ve giivenligi egitimlerinin Usul ve esaslar1 hakkinda yonetmelik™ te agikca belirtilmistir.

Bu kapsamda; igverenler, igyerlerinde saglikli ve giivenli calisma ortaminin tesis edilmesi icin
gerekli onlemleri almakla ylikiimliidiirler. Bu amagla, igverenler, calisanlari, yasal hak ve sorumluluklar
konusunda bilgilendirmek, onlarin karsi karstya bulunduklari mesleki riskler ve bunlarla ilgili alinmasi
gerekli tedbirler konusunda igyerlerinde is saglig1 ve giivenligi egitim programlarini hazirlamak, egitimlerin
diizenlenmesini, ¢alisanlarin bu programlara katilmasini saglamak ve verilecek egitim i¢in uygun yer, ara¢
ve gereg temin etmekle yiikiimliidiirler.

Bu egitimin amaci, igyerlerinde saglikli ve giivenli bir ortami temin etmek, is kazalarin1 ve meslek
hastaliklarim1 azaltmak, ¢aliganlar1 yasal hak ve sorumluluklar1 konusunda bilgilendirmek, onlarin karsi
karstya bulunduklar1 mesleki riskler ile bu risklere kars1 alinmasi gerekli tedbirleri 6gretmek ve is sagligi ve
giivenligi bilinci olusturarak uygun davranis kazandirmaktir.



