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OZET

AMAG: Calisanlarin is saghgi ve glivenligi bilgi duzeyleri ve uy-
gulamalari is kazasi riskinin azaltilmasinda 6dnemli bir yere sa-
hiptir. Bu arastirmada tip fakultesi son sinif 6grencileri ve aras-
tirma gorevlisi doktorlarin is saghidi ve glivenligi konusundaki
bilgi tutum ve davranislarini incelemek amaclanmistir.

GEREC VE YONTEM: Arastirmanin tasarimi kesitseldir. Arastir-
ma 18 - 30 Eyliil 2019 tarihleri arasinda yapilmistir. Arastirmanin
evrenini tip fakiltesi son sinif dgrencileri ve arastirma gorevlisi
doktorlar olusturmaktadir. Veriler, katihmcilarin sosyodemog-
rafik ozellikleri ve is saghigi ve guvenligi bilgi, tutum ve davra-
nislarini belirmeye yonelik sorulari iceren anket yoluyla gézlem
altinda ve online anket olarak toplanmistir.

BULGULAR: Katilimcilarin %52.9'u is kazasi gegirmis, gegirenle-
rin %70.6's1 (n=142) bildirim yapmistir. Toksik tibbi atiklarla riskli
temas sonrasi yapilmasi gerekenleri bilme durumlari ti¢ yillik ve
UstU arastirma gorevlisi doktorlarda digerlerine gore istatistik-
sel olarak daha yuksektir (p:0,015). Kan ve vicut sivilariyla te-
mas sonrasl yapilmasi gerekenleri bilme durumlari asistanhgi-
nin ilk iki yilinda olanlarda istatistiksel olarak diistktir (p:0,001).

SONUC: Katilimcilarin %90.5'inin is saghgi ve glivenligi egitimi
aldigi halde toksik tibbi atiklar, kan ve vicut sivilaryla temas
gibi durumlar hakkinda bilgilerinin yeterli diizeyde olmadigi
belirlenmistir. Teorik ve pratigin harmanlandigi, beceri gelistirici
ve dnceliklendirilmis konularin agirlikli oldugu egitim revizyo-
nuile is saghgi ve guivenligi bilgi ve becerileri arttirilabilecektir.

ANAHTAR KELIMELER: Mesleki Kazalar, Hekimler, is Saghg

Gelis Tarihi / Received: 08.09.2021

Kabul Tarihi / Accepted: 24.07.2022 o
Yazigsma Adresi / Correspondence: Dr. Ogr.Uyesi Hatice IKIISIK

ABSTRACT

OBJECTIVE: Employees' occupational health and safety know-
ledge levels and practices have an important place in reducing
the risk of occupational accidents. In this study, it was aimed
to examine the knowledge, attitudes and behaviors of senior
medical students and research assistant doctors about occupa-
tional health and safety.

MATERIAL AND METHODS: The design of the study is cross-se-
ctional. The research was conducted between 18 - 30 Septem-
ber 2019. The population of the research is medical school
senior students and research assistant doctors. The data were
collected under observation And with an online questionnai-
re containing questions to determine the sociodemographic
characteristics and occupational health and safety knowledge,
attitudes and behaviors of the participants.

RESULTS: 52.9% of the participants had a work accident, and
70.6% (n=142) of the participants made a report. Knowing what
to do after risky contact with toxic medical wastes are statisti-
cally higher in research assistant doctors of three years or more
than others (p:0.015). The state of knowing what to do after
contact with blood and body fluids was statistically significant
low in the first two years of residency (p:0.001).

CONCLUSIONS: Although 90.5% of the participants received
occupational health and safety training, it was determined that
their knowledge about toxic medical wastes, contact with blo-
od and body fluids was not sufficient. Occupational health and
safety knowledge and skills will be increased with the revision
of the training, where theory and practice are blended, skill-bu-
ilding and prioritized issues are predominant.

KEYWORDS: Occupational Accidents, Physicians, Occupational
Health
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GiRiS

is guivenligi, isin yapilmasi ve yuritilmesi si-
rasinda olusan tehlikelerden ve sagliga zarar
verebilecek kosullardan ¢alisanlari korumak ve
daha iyi bir calisma ortami saglamak icin yapi-
lan sistemli calismalardir (1). is kazasi ise Ulus-
lararasi Calisma Orgiitii (International Labour
Organization, ILO) tarafindan “planlanmamis
ve beklenmeyen bir olay sonucunda sakatlan-
maya ve zarara neden olan durum” seklinde
tanimlanmistir (2). Ulkemizde, Sosyal Giivenlik
Kurumu istatistiklerine gére 2020 yilinda insan
sagligr hizmetlerinde ¢alisan 18840 kiside is ka-
zasi gorulmastar (3).

is saghd ve glivenligi, calisanlarin bir birey ola-
rak haklari olmasinin yani sira ¢alisma verimini
de etkileyen bir durumdur. Basta hizmet sekto-
riinde olmak Uzere calisma hayatinda calisma
verimi sadece calisani degil, cahstigi kurumu
ve dolayisiyla toplumu etkilemektedir. Saglk
sektord, calisma kosullari ve sunulan hizmet
bakimindan 6nemli tehlike ve riskler iceren bir
hizmet sektortdur (4). Bu riskler diger sektorler-
de calisanlarin maruz kaldigi risklerin yani sira,
saglik sektoriinin kendisiyle ilgili olan riskleri
de icermektedir (5). Bunlar kesici-delici alet ya-
ralanmalari, kimyasal ve tehlikeli ilaglara maru-
ziyet gibi ¢esitli tehlikelerdir (6).

Ulkemizde 2017 yilinda yayinlanan Tibbi Atik-
larin Kontroli Yonetmeligi'nde tibbi atiklar; en-
feksiyon yapici atiklar, patolojik atiklar ve kesici
delici atiklar olmak tizere Ui¢ gruba ayrilmistir (7).
Bu atiklarin bertarafi sirasinda is kazalari olusa-
bilmektedir. Kesici-delici alet yaralanmasi saglik
kuruluslarinda hasta tedavi hizmetlerinde kul-
lanilan enjektorler, sttur igneleri, bisturi uclan,
damar ici kateterleri, kesici enstriimanlar, jiletler
vb. malzemelerle olusan yaralanmalari kapsar
(8). Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezi (Centers
for Disease Control and Prevention, CDC) verile-
rine gore saglik calisanlarinda enjektor yaralan-
malari sayisi her yil artmakta olup hastane ca-
hsanlarinda yilda 385.000 enjektor yaralanmasi
ve glinde ortalama 1000 kesici-delici alet yara-
lanmasi gorulmektedir (9). Kesici-delici alet ya-
ralanmalari, cesitli patojen bulasi acisindan risk
olusturmaktadir (10). Yapilan bir calismaya gore
kesici-delici alet yaralanmalari, saglk calisanla-
rinda yeni gelisen Hepatit B vakalarinin %37’si-

nin, Hepatit C vakalarinin %39’unun ve HIV va-
kalarinin %4.4’inln nedeni olarak saptanmistir
(11).Saghgi tehdit eden enfeksiyon etkenlerinin
bulasi, kesici-delici alet yaralanmalarinin yani
sira kan ve vicut sivilariyla temas yoluyla da ol-
maktadir. Bu etkenler cesitli nedenlerle bitiin-
[Ggl bozulmus ciltten bulasabilmektedir (10).

Radyasyon maruziyeti de saglik calisanlarinin
sagligini tehdit eden unsurlardan biridir. iyoni-
ze radyasyona bilindiginin aksine sadece radyo-
loji cahsanlari degil; servislerde, acilde, yogun
bakim birimlerinde, laboratuvarlarda calisanlar
da maruz kalmaktadir (12, 13).

ILO istatistiklerine gore diinya capinda her yil
yaklasik 2,3 milyon kisi is ile ilgili kaza ve has-
taliklar nedeniyle hayatini kaybetmektedir (14).
Gahsanlarin koruyucu malzeme kullanmamasi
ya da nasil kullanacagini bilmemesi, is kazalari-
nin nedenlerini ve is kazalarindan nasil koruna-
cagini bilmemesi is kazasi gegirme riskini artirir.
Bu nedenle calisanlara is saghgi ve guvenligiile
ilgili egitimlerin verilmesi daha 6énemli bir hal
almaktadir (15, 16).

Meslek hayatina henliz baslamamis Tip Fakul-
tesi son sinif 6grencileri ve meslek hayatlarinin
baslarinda olan arastirma gorevlisi doktorlar za-
man zaman bilgi, beceri ve deneyim eksiklikleri
nedeniyle is kazasi gegirme riskinin yuksek ola-
bilecegi gruplardir. Bu arastirmada, tip egitimi-
nin en yogun ve uygulamalarin en ¢ok oldugu
altinal sinif 6grencilerinin ve yogun egitim ve
klinik becerilerle dolu uzmanlik egitiminde olan
arastirma gorevlisi hekimlerin is saghgi ve gi-
venligi konusunda sahip olduklari bilgi, tutum
ve davranislarinin incelenmesi amaclandi.

GEREC VE YONTEM

Arastirma kesitsel tipte bir arastirma olup aras-
tirmanin evrenini istanbul Medeniyet Universi-
tesi Tip Fakultesi'nde egitim goren 101 tip fa-
kiiltesi son sinif 8grencisi ve istanbul Medeniyet
Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hasta-
nesi'nde klinik birimlerde ¢alisan 363 arastirma
gorevlisi doktor olusturmaktadir. Temel bilim-
lerde uzmanlik egitimine devam eden 43 aras-
tirma gorevlisi doktor arastirmaya dahil edilme-
mistir. Arastirma kapsaminda 380 kisiye (%81)
ulagilmistir. Arastirma 18 - 30 Eyltl 2019 tarihleri
arasinda yapilmistir. Veriler arastirmacilar tara-



findan hazirlanan anket formu kullanilarak top-
lanmistir. Anket 9 sorudan olusmaktadir. ilk 8
soru arastirmaya katilanlarin sosyodemografik
ozelliklerini, is kazasi gecirme, is kazasi gecirdik-
ten sonra bildirim yapma, 6331 sayili is Sagligi
ve Guvenligi Kanunu'nu duyma ve kurumlari-
na bagh is yeri hekimini bilme durumlarini be-
lirlemeye yonelik sorulardir. Anketin 9. sorusu
katilimcilarin kan ve vicut sivilari, kesici-delici
aletler, toksik tibbi atiklar, radyasyon, koruyucu
malzeme kullanimi ve diizenli araliklarla yapil-
masi gereken saglik taramalari konularinda is
sagligi ve glvenligi bilgi, tutum ve davranislari-
ni belirlemeye yonelik ‘Evet, ‘Hayir, ‘Kismen’ se-
ceneklerini iceren 17 6nermeden olusmaktadir.

Anketlerden 140" g6zlem altinda, 2401 online
anket olarak uygulanmistir. Arastirma gorevli-
si doktorlardan 140 (%36.8)'Ina gozlem altinda
anket; 89 tip fakdiltesi son sinif 6grencisi(%23,4)
ve 151 arastirma gorevlisi doktora (%39.7) e-an-
ket uygulanmistir.

Etik Kurul

Arastirma icin S.B. Istanbul Medeniyet Universi-
tesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi Kli-
nik Arastirmalari Etik Kurulu'ndan izin alinmistir
(Karar No:2019/0378).

istatistiksel Analiz

Arastirmanin istatistiksel analizi SPSS 22.0 paket
programinda yapilmistir. Analizde tanimlayici
istatistikler (frekans, ortalama, standart sapma,
en buyulk, en klcuk) ve ki kare testi kullaniimis-
tir. p<0.05 istatistiksel olarak anlaml kabul edil-
mistir.

BULGULAR

Arastirmaya  katilanlarin  yas  ortalamasi
27.10+£2.62 (22-36) ve %51.8'1 (n=197) kadin-
dir. Arastirmaya katilanlarin %23.4'G (n=89) tip
fakilltesi son sinif 6grencisi, %38.7'si (n=147)
uzmanhk egitiminin ilk 2 yilinda olan arastirma
gorevlisi doktorlar, %37.9'u (n=144) uzmanlk
egitiminin 3.-4.-5. yilinda olan arastirma gorev-
lisi doktorlardir. Katilimcilarin %52.9'u (n=201)
is kazasi gecirmistir. Bunlarin %7’si (n=14) tip
fakiltesi son sinif 6grencisi ve %93'li (n=187)
arastirma gorevlisidir. Uzmanlik egitimlerinin
ilk iki yihnda olup is kazasi gecirenler %52.4
(n=77) ve 3-4-5.yihinda olup is kazasi gecirenler
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%76.4(n=110)dir. Uzmanlik egitiminde geci-
rilen siire arttikca is kazasi gorilme sikhgr art-
maktadir (p<0.001) (Tablo 1).

Tablo 1: is Saghgi ve Guvenligi ile Ilgili Sorulara Verilen Cevap-
larin Dagilimi

6. Simf 1-2.Yil Ars. 3-5.YilArs. Toplam P

Ogrencisi Gor. Dr. Gor. Dr.
n % n % n % n %
s kazasi gegirme Evet 14 157 77 524 110 764 201 529
Hayir 75 843 70 476 34 236 179 471
5 kazas gegirdikten sonra Evet 6 429 50 649 86 782 142 70.6
bildirim yapma Hayir 8 571 27 351 24 218 59 294
I5 saghig ve giivenligiile Evet 88 989 127 864 129 896 344 905
ilgili egitim alma Hayir 1 11 20 136 15 104 36 95
6331 sayili ig saghg ve Evet 64 719 65 442 93 646 222 584
giivenligi kanunu duyma Haywr 25 281 82 558 51 354 158 416

Kurumuna bagh isyeri Evet 82 921 127 864 135 938 344 905
hekimini bilme Hayir 7 79 20 13.6 9 63 36 95

<0.001

0.009

0.006

<0.001

0.085

is kazasi gecirenlerin %70.6'si (n=142) is kazas!
gecirdikten sonra bildirim yapmaktadir. En fazla
bildirim yapanlarin uzmanlik egitiminin 3-4-5.
yilinda olan arastirma gorevlisi doktorlar oldu-
gu (%78.2) saptanmistir (p:0.009) (Tablo 1). Ka-
tihmailarin %90.5'i (h=344) daha 6nce is saghgi
ve glvenligiyle ilgili bir egitim almistir. Tip fa-
kiltesi son sinif 6grencilerinin %98.9'u (n=88),
iki yilhk arastirma gorevlisi doktorlarin %86.4'U
(n=127) ve Ug ve ustu yilhk arastirma gorevli-
si doktorlarin %89.6'si (n=129) egitim almistir.
(p:0.006) (Tablo 1).

Arastirmaya katilan hekimlerin ve tip fakiltesi
son sinif 6grencilerinin %58.4'G (n=222) 6331
sayili Is Saghgi ve Guvenligi kanununu duymus-
tur ve %90.5'i (n=344) kurumlarina bagh isyeri
hekimi oldugunu belirtmistir (Tablo 1). Kati-
hmcilarin %89.2'si (n=339) kan ve diger viicut
sivilarinin olusturabilecegi riskleri bilmektedir.
%68.2'si (n=259) ise riskli temas sonrasi yapil-
masi gerekenleri bildigini ifade etmistir. Riskli
temas sonrasi yapilmasi gerekenleri bilme du-
rumunda U¢ yillik ve Ustl arastirma gorevlisi
doktorlarla digerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamh fark oldugu tespit edilmistir (p:0.001)
(Tablo 2). Katilimcilarin %68.2'si (h=259) toksik
tibbi atiklarin olusturabilecegi riskleri bildigini,
%65.3'U (n=248) toksik tibbi atiklardan korun-
mak icin alinmasi gereken 6nlemleri bildigini,
%159.5'i (n=226) toksik tibbi atiklardan korun-
mak icin gerekli onlemleri aldigini, %58.2'si
(n=221) toksik tibbi atiklarla riskli temas son-
rasi yapilmasi gerekenleri bildigini ifade etmis-
tir. Toksik tibbi atiklarla riskli temas sonrasi ya-
pilmasi gerekenleri bilme durumunda (g yilhk
ve Ustl arastirma gorevlisi doktorlarla digerleri
arasinda istatistiksel olarak anlamh fark oldugu
tespit edilmistir (p:0.015) (Tablo 2).
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Katilimcilarin %84.2’sinin (n=320) radyasyonun
olusturabilecedi tehlikeleri bildigi, %80.5'inin
(n=306) radyasyondan korunmak i¢in alinma-
st gereken onlemleri bildigi ve %77.9'unun
(n=296) radyasyondan korunmak icin gerekli
onlemleri aldigi saptanmis olup katilimcilar egi-
tim yillarina gore degerlendirildiginde aralarin-
da istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunma-
mistir (Tablo 2). Katilimcilarin %87.1i (n=331)
kesici-delici aletlerin olusturabilecedi riskleri
bildigini ve %80.3'lG (n=305) kesici-delici alet
yaralanmalarindan korunmak icin gerekenleri
yaptigini belirtmistir. Egitim yillarina gore de-
gerlendirildiginde tip fakiiltesi son sinif 6gren-
cileri ve arastirma gorevlisi doktorlar arasinda
istatistiksel olarak anlaml bir fark bulunmamis-
tir (Tablo 2).

Tablo 2: Katihmailarin Is Saghgi ve Giivenligi Bilgi, Tutum ve
Davranislari

Evet Hayir Kismen
n % n % =n % P
Kan ve Diger Viicut Sivilar1
6. Slmfdgrencisi 81 91.0 1 1.1 7 79
. o - 1-2.Y1l Ars. Gor. Dr. 128 87.1 4 2.7 15 10.2
Olusturabilecegi riskleri bilme 3.5, Yil Ars Gor. Dr. 130 903 1 07 13 9.0 0.643
Toplam 339 892 6 1.6 35 9.2
6. Smlfdgrencisi 76 854 3 3.4 10 112
Korunmak i¢in alinmasi gereken 1-2.Y1l Ars. Gor. Dr. 115 782 9 6.1 23 15.6 0521
onlemleri bilme 3-5.Y1l Ars Gor. Dr. 114 792 5 35 23 174 :
Toplam 305 803 17 45 58 153
6. Sinif Ogrencisi 55 618 6 6.7 28 315
Riskli temas sonrasi yapilmasi 1-2.Y1l Ars. Gor. Dr. 87 59.2 12 82 48 327 0.001
gerekenleri bilme 3-5. Y1l Ars Gor. Dr. 117 813 5 3.5 22 15.3 B
Toplam 259 682 23 6.1 98 258
6. Siif Ogrencisi 65 730 3 3.4 21 236
. . 1-2.Y1l Ars. Gor. Dr. 101 687 7 4.8 39 26.5
Korunmak icin gerekli 6nlemleri alma 3-5. Y1l Ars Gor. Dr. 106 736 7 4.9 31 215 0.851
Toplam 272 716 17 45 91 239
Toksik Tibbi Atiklar
6. Siif Ogrencisi 55 618 3 3.4 31 348
N . 1-2.Y1l Ars. Gor. Dr. 99 673 10 68 38 259
Olusturabilecegi riskleri bilme 3-5. Yil Ars Gor. Dr. 105 729 6 42 33 229 0.227
Toplam 259 682 19 50 102 268
6. Siif Ogrencisi 52 584 3 3.4 34 382
Korunmak i¢in alinmasi gereken 1-2.Y1l Ars. Gor. Dr. 9 612 7 4.8 50 34.0 0.094
onlemleri bilme 3-5.Y1l Ars Gor. Dr. 106 736 5 35 33 229 N
Toplam 248 653 15 39 117 308
6. Siif Ogrencisi 51 573 5 5.6 33 37.1
. " ; 1-2. Y1l Ars. Gor. Dr. 81 551 15 102 51 347
Korunmak igin gerekli onlemlerialma 37"y R0 s DS 3g ag 0267
Toplam 226 595 32 84 122 321
6. Sinif Ogrencisi 45 506 9 10.1 35 393
Riskli temas sonrasi yapilmasi 1-2.Y1l Ars. Gor. Dr. 76 51.7 16 109 55 374 0.015
gerekenleri bilme 3-5.Y1l Ars Gor. Dr. 100 694 9 6.3 35 243 :
Toplam 221 582 34 89 125 329
Radyasyon
6. Slmfdgrencisi 81 910 2 22 6 6.7
. - " . 1-2.Yil Ars. Gor. Dr. 122 83.0 6 4.1 19 129
Olusturabilecegi tehlikeleri bilme 3.5, Y1l Ars Gor. Dr. 117 813 6 42 21 146 0.374
Toplam 320 842 14 37 46 121
6. Slmfdgrencisi 73 820 4 4.5 12 135
Korunmak i¢in alinmasi gereken 1-2.Y1l Ars. Gor. Dr. 110 748 8 5.4 29 19.7 0.144
onlemleri bilme 3-5. Y1l Ars Gor. Dr. 123 854 2 14 19 13.2 B
Toplam 306 805 14 37 60 158
6. Sinif Ogrencisi 66 742 5 5.6 18 20.2
. . N 1-2.Y1l Ars. Gor. Dr. 110 748 8 5.4 29 19.7
Korunmakigin gerekli onlemlerialma 37"y FOOEE o0 gan 5 T 51 14 0308
Toplam 296 779 16 4.2 68 179
Kesici-Delici Aletler
6. Sinif Ggrencisi 78 876 3 3.4 8 9.0
. L - 1-2.Y1l Ars. Gor. Dr. 129 878 4 2.7 14 9.5
Olusturabilecegi riskleri bilme 3.5, Yil Ars Gor. Dr. 124 861 4 28 6 111 0.981
Toplam 331 871 11 29 38 100
6. Sinif Ugrencisi 72 809 4 4.5 13 14.6
Yaralanmalardan korunmak i¢in 1-2. Y1l Ars. Gor. Dr. 115 782 8 5.4 24 163 0.827
gerekenleri yapma 3-5.YilArsGor.Dr. 118 819 9 63 17 118 "
21 5.5 54

Toplam 305 803 14.2

Koruyucu malzemelerin kullanimi, katilimcila-
rn %87.1'i (n=331) tarafindan bilinmektedir.
Koruyucu malzeme kullanmadiginda olusabile-
cek riskleri bilenler ise %85.5'tir (n=325) (Tablo
3). is saghigi ve giivenligi kapsaminda diizenli
yaptiriimasi gereken saglik taramalari ve mu-
ayenelerini katihmcilarin %78.4’G (n=298) bil-
mektedir. Bunlari %71.1'inin (n=270) yaptirdig
saptanmistir (Tablo 3).

Tablo 3: Koruyucu Malzemelerin Kullanimi, Saglik Taramalari ve
Muayeneleri ile ilgili Sorulara Verilen Cevaplarin Dagilimi

Evet Hayir
n % % n %

6. Simf Ogrencisi 72 809
1-2. Y1l Ars. Gor. Dr. 130 884

Kismen P

11 16 180

Koruyucu malzemelerin (eldiven, gozliik...) 14 15 102

nasil kullamlacagini bilme 3-5.Y1l Ars Gor. Dr. 129 896 14 13 9.0 0313
Toplam 331 871 13 44 116
6. Simif Orencisi 79 888 11 9 101

Koruyucu malzemeleri kullanmamanin
oluturabilecegi riskleri bilme

n
1
2
2
5
1
1-2.Yil Ars. Gor. Dr. 123 837 2 14 22 150 0654
3-5.Y1l Ars Gor. Dr. 123 854 4 28 17 118
Toplam 325 855 7 18 48 126
6. Simif Ogrencisi 70 787 8
1-2. Y1l Ars. Gor. Dr. 114 776 4
7
19

9.0 29 124

Diizenli araliklarla yapilmas: gereken saglik 27 29 197

0.181

taramasi ve muayenelerini bilme 3-5.Y1l Ars Gor. Dr. 114 792 49 23 160
Toplam 298 784 50 63 166
6. Simf Ogrencisi 67 753 8 90 14 157

Diizenli araliklarla yapilmas gereken saghk
taramasi ve muayenelerini yaptirma

1-2. Y1l Ars. Gor. Dr. 103 701 20 136 24 163
3-5.Y1l Ars Gor. Dr. 100 694 15 104 29 201
Toplam 270 711 43 113 67 17.6

0673

TARTISMA

s yerleri, bireylerin gliniin énemli bir kismini
gecirdigi yerlerdir. Kisilerin meslegini icra eder-
ken karsilasabilecegi riskli durumlari bilmeleri,
tespit etmeleri, risklerden kendilerini koruma-
lari, ilgili bildirimleri yapmalar ve gerekli 6n-
lemlerin alinmasini saglamalari is yeri saghgi ve
guvenligi bakimindan cok énemlidir. is kazalari,
calisma hayatinin her alaninda gorilmektedir.
Galisma hayatinda calisanlarin guvenli bir or-
tamda calismasi ve olusabilecek is kazalarindan
korunmasi bireysel haklarinin yani sira verimli
calismalari icin de olmazsa olmazdir. Ozellikle
hastanede saglik hizmeti sunan saglik ¢alisan-
larinin da kendi islerine 6zel riskleri bulunmak-
tadir. Tip egitiminin son yilinda yogun bir sekil-
de hasta iliskili uygulamalara katilan ve nobet
tutan son sinif 6grencilerinin ve uzmanlik egi-
timleri icin hastanede bes yila kadar ¢alismak
zorunda olan arastirma gorevlilerinin bu kap-
samda is kazasi gecirme durumlari ve is saghgi
ve glvenligi ile ilgili bilgi, tutum ve davranislari
degerlendirilmistir.

Arastirma sonucunda katilimcilarin yarisindan
fazlasinin (%52.9) is kazasi gecirdigi saptan-
mistir. Calisma yili arttikca is kazasi gecirenlerin
arttigi tespit edilmistir. Tip fakultesi son sinif 6g-
rencilerinin is yasantilarina heniiz baslamamasi
ve arastirmanin yapildigi zaman hastane stajla-
rina heniz yeni baslamalari sebebiyle, son sinif
ogrencilerinde is kazasinin daha az gorilmesi
beklenen bir durum olarak degerlendirilebilir.
Urdiin'de yapilan retrospektif bir calismada ke-
sici-delici alet yaralanmasina maruz kalan 393
saghk calisani incelenmis olup vakalarin %10.4
(n=41)'4ni doktorlarin olustururken %39.7
(n=156)" sini hemsirelerin olusturdugu belirlen-
mistir.



Doktorlar arasinda yaralanmalarin 20-30 yas
grubunda daha yiiksek oldugu ve yaralanmala-
rn %85.4’'inlin ameliyathanelerde oldugu tes-
pit edilmistir (17). Isparta’da saghk personelleri
ile yapilan bir calismada saglik personelinin son
bir yil icinde %67.5'inin kan ve vicut sivisi sigra-
masina, %61.5'inin kesici-delici alet yaralanma-
sina maruz kaldigi bulunmustur. Bu arastirmada
sadece hekimler degil hemsireler ve diger saglik
calisanlari da yer almistir (18). Ozellikle hemsi-
relerin ve laboratuvar calisanlarinin kesici-delici
alet kullanimi ve viicut sivilariyla temaslarinin
fazlahgi distnildiginde bu durum is kazasi
stkh@ini artiran bir sonug olarak degerlendirile-
bilir.

is saghgr ve guvenligi konularinda sorunlu bir
diger alan ise yasanan kazalarin bildiriminin ya-
pilmamasidir. Caismamizda is kazasi geciren-
lerin %70.6's1 is kazasi gecirdikten sonra bildi-
rim yapmaktadir. Mersin'de saglik calisanlarina
yonelik yapilan bir calismada kesici-delici alet
yaralanmasindan sonra kaza bildirimi %12.7'dir
(19). Karabuk'te bir bagka ¢alismada ise son 1 yil
icinde is kazasi gecirenlerin %17'sinin, meslek
hayati boyunca is kazasi gecirenlerin %9’unun
bildirim yaptigi bulunmustur (20). 239 saglik ¢a-
hsaninin dahil edildigi bir calismada %50.6'sinin
HIV bulas riski tasiyan is kazasi gecirdigi ve is
kazasi gecirenlerin %68.6'sinin bildirim yaptig
tespit edilmistir (21). Arastirmamizin yapildig
Uglincli basamak hastanede is saghgi ve gliven-
ligi konusunda online ve yiiz ylize egitimler di-
zenli olarak verilmektedir ve egitimlere katilim
zorunludur. Is kazasi bildiriminin nasil yapilma-
si ve raporlanmasi gerektigi detayl olarak anla-
tilmaktadir. Bu egitimler is kazasi bildirimindeki
yuksekligi aciklayabilir.

is kazasi geciren tip fakiiltesi son sinif 6gren-
cilerinin %42.9'u is kazasi bildirimi yapmistir.
Belgrad Tip Fakultesi 6grencilerinde yapilan bir
arastirmada da 6grencilerin is kazasi sonrasi
bildirim ylzdesi benzer sekilde %40 olarak bu-
lunmustur (22). is saghgi ve guvenligiyle ilgili
egitim alma durumu sorgulandiginda, egitim
aldigini bildirenler yine en fazla tip fakiltesi
son sinif 6grencileridir. Arastirmanin yapildigi
donemden yaklasik iki ay oncesinde, yasa ile
zorunlu hale getirilen is saghgi ve giivenligi egi-
timinin btdn altinc sinif 6grencileri tarafindan
alinmasi bu oranlari aciklayabilir.
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Arastirmaya katilanlarin toplamda %9.5'i heniiz
egitim almamistir. Katilimcilarin %90'nindan
fazlasi egitim almasina ragmen yalnizca iki ki-
siden birisi (%58.4) 6331 sayili Is Saghgi ve Gu-
venligi Kanunu’nu duymustur. Calisan saghgi ve
glvenligi icin planlanan ve verilen pek ¢ok egi-
timden birisi olan is sagligi ve glivenligi egitim-
lerinde farkindaligin artirilmasi icin bu egitim-
lerin icerik, teknik, nitelik bakimindan yeniden
gozden gecirilerek uygulanmasi katilimcilarin
bilgi dlizeylerinin artmasina yardimci olabilir.

Arastirmaya katilanlar, en az toksik tibbi atik-
lar konusunda bilgiye sahiptiler. Ozellikle riskli
temas sonrasi yapilmasi gerekenleri bilenlerin
katilimcilarin %58.2'si oldugu saptanmistir. Bu
konuda 06zellikle uzmanlik egitiminin 3 ila 5. yI-
linda olan arastirma gorevlisi doktorlarin bilgisi-
nin daha iyi oldugu gortilse de (%69.4) konuyla
ilgili farkindahgi arttirmanin gerekliligi dikkat
cekicidir.

Calismamizda koruyucu malzemelerin nasil
kullanilacagini bilenler %87.1'i iken Karabuk'te
saglik calisanlarina yapilan bir baska ¢alismada
da benzer sekilde katilimcilarin %86'sinin koru-
yucu malzemeleri gereken durumlarda dogru
sekilde kullandigi bulunmustur (20). Yapilacak
arastirmalar ile ozellikli alanlar ve egitim ihti-
yaclarinin belirlenerek egitimlerin planlanmasi,
calisan saghgi ve hastane egitim birimleri icin
kiymetli olacaktir.

Arastirmaya katilan tip fakdltesi son sinif 6g-
rencilerinin %80.9'u, uzmanhk egitiminin 3 ila
5. yiinda olan arastirma gorevlisi doktorlarin
%81.9'u kesici delici alet yaralanmalarindan ko-
runmak icin gerekenleri yaptigini belirtmistir.
Benzer bir sonu¢ da, Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakultesi'nde yapilan bir calismada bulun-
mus ve tip fakiltesi 6grencilerinin %84.6'sinin,
arastirma gorevlisi doktorlarin %84.5'inin kesici
delici aletler yaralanmalarindan korunmak igin
dnlemleri aldigi ifade edilmistir (23). Ulkemizde
son yillarda is saghgi ve glivenligi alaninda yapi-
lan calismalar saglik hizmetlerinde de 6ncelik-
lendirilmektedir.

Galismamizin en 6nemli kisithhgi kesitsel tasa-
rnimidir. Arastirmanin tek merkezde yurutilmesi
ve sadece tip fakultesi son sinif 6grencileri ile
arastirma gorevlisi doktorlarda yapilmasi ne-
deniyle tim saglk calisanlarina genelleneme-
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mektedir. Cesitli meslek gruplarini da icerecek
sekilde yapilacak ¢alismalarin literattire 6nemli
katkisi olacaktir.

Arastirma sonucunda, katilanlarin nerdeyse ta-
mamina yakininin is saghgi ve guvenligiyle il-
gili egitim aldigi, yarisindan fazlasinin is kazasi
gecirdigi ve buna ragmen is kazasi gegirdikten
sonra Ucte birinin bildirim yapmadidi saptan-
mistir. Katihmailarin 6331 sayili Is Saghigi ve Gui-
venligi Kanunu'nu bilme, kan ve viicut sivilari-
nin olusturabilecedi riskleri, korunma ve temas
sonras! yapilacaklari bilme ve ozellikle toksik
tibbi atiklar konusunda farkindaliklarinin diistik
oldugu bulunmustur.

is kazalarini azaltabilmek ve isci saghgini koru-
yabilmek, her alanda oldugu gibi saghk sekto-
riinde de 6ncelikli olup bu konuda farkindalgi
arttirmaya yonelik egitimlerin ¢cok buyuk katki-
si bulunmaktadir. Bu konuda butiin calisanlan
kapsamak ve daha Ust dlizey yetkinlik saglaya-
bilmek icin konunun surekli gindemde tutul-
masini saglayacak faaliyetler ile desteklenmesi
gerekmektedir.

TESEKKUR

Verilerin toplanmasinda zaman ayirip anketi-
mizi doldurduklan icin tip fakltesi son sinif
ogrencilerine ve arastirma gorevlisi doktorlara
tesekkdir ederiz.
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