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Isyerinde gerek ¢alisan gerekse de isveren tarafindan is saglig1 ve giivenligi dnlemlerinin alinamamasi nedeniyle
is kazalar1 meydana gelmektedir. Mesleki risklere maruziyet sonucu ortaya ¢ikan hastaliklarin sonucu olarak da
meslek hastaligi tanimi yapilmaktadir. Bu ¢aligma ile is kazasi ve meslek hastaligi nedeniyle Diizce ili Sosyal
Giivenlik Kurumu (SGK) hastanelerinden yararlanan 6zel sektor ¢alisanlarinin ¢alisanlara, isverenlere, kamu
hastanelerine ve topluma maliyetleri hesaplanmistir. Yapilan degerlendirmeler sonucunda Diizce kamu hastaneler
birligi hastanelerine is kazasi ve meslek hastali§i nedeniyle miiracaat edenlerin sayisinin yillar itibariyla artis
gosterdigi belirlenmistir. Is kazas1 nedeniyle agirlikli olarak 21-25 yas grubundan, meslek hastaligi nedeniyle de
agirhikli olarak 36 yas ve iizeri ¢alisanlarin oldugu belirlenmistir. Is kazas1 nedeniyle hastanelere miiracaat eden
hastalarin ortalama 8 dakika 14 saniyede muayene olduklari hesaplanmistir. Yapilan hesaplamalar sonucunda
hastalarin ortalama 29 dakika 50 saniye poliklinikte tedavi gordiikleri ve ortalama 38 dakika 2 saniye de hastanede
kaldiklart belirlenmistir. 2010-2014 yillar1 arasinda Diizce kamu hastaneler birligine is kazasi ile miiracaat eden
hastalarin biiylik ¢gogunlugunun el ya da kol yaralanmalarindan ve ayak ya da bacak yaralanmalarindan kaynaklt
sikdyetle miiracaat ettikleri belirlenmistir. Yapilan degerlendirmeler sonucunda is kazasi nedeniyle hastalara
ortalama 4 giin rapor diizenlendigi belirlenmistir. 2010-2014 y1llar1 arasinda ig kazasindan kaynakli olarak yillara
bagli ortalama toplam maliyetler minimum 339,10 TL, maksimum da 447,72 TL olarak hesaplanmustir.

Anahtar Kelimeler: Diizce, Is kazasi, meslek hastaligi, sosyal giivenlik kurumu.

Cost Analysis in Work Accidents and Occupational Diseases in
Private Sector Employees: The Case of Duzce Province

ABSTRACT
Occupational accidents occur because occupational health and safety measures cannot be taken by both the
employee and the employer in the workplace. The definition of occupational disease is also made as a result of
diseases that occur as a result of exposure to occupational risks. With this study, the costs of private sector
employees who benefit from Duzce Province Social Security Institution hospitals due to occupational accidents
and diseases to employees, employers, public hospitals and society were calculated. As a result of the evaluations
made, it was determined that the number of people who applied to Duzce public hospitals association hospitals
due to work accidents and occupational diseases increased over the years. It has been determined that there are
mainly employees in the 21-25 age group due to occupational accidents and 36 years and above due to occupational
diseases. It has been calculated that patients who apply to hospitals due to work accidents are examined in an
average of 8 minutes and 14 seconds. As a result of the calculations, it was determined that the patients were
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treated in the outpatient clinic for an average of 29 minutes and 50 seconds, and that they stayed in the hospital for
an average of 38 minutes and 2 seconds. It was determined that the vast majority of patients who applied to Duzce
Public Hospitals Association with an occupational accident between 2010 and 2014 applied with complaints of
hand or arm injuries and foot or leg injuries. As a result of the evaluations made, it was determined that patients
received reports for an average of 4 days due to occupational accidents. Between 2010 and 2014, the average total
costs depending on the years due to the occupational accident were calculated as a minimum of 339.10 TL and a
maximum of 447.72 TL.

Keywords: Duzce, Occupational disease, Social security institution, Work accident.

|. GIRIS

Is kazas1 ve meslek hastalig1 konusunda literatiirde bircok tanima yer rastlanmaktadir. Gerek Diinya
Calisma Orgiitii (ILO) gerekse de Diinya Saglik Orgiitii calisanlari tarafindan yapilan is saglig1 ve
giivenligi tanimlarinda ortak nokta herhangi bir iste galisan iscilerin, fiziksel, ruhsal ve sosyal yonden
iyl olmalarinin saglanmast ve bu durumun sirekli iyilestirilmesi; c¢alisma kosullarinin isgilerin
sagliklarin1 kaybetmelerini dnleyecek sekilde ve siirekli olarak iyilestirilmesi; is¢ilerin sagliklarini
olumsuz etkileyecek ¢alisma ortamlarindan korunmalarini saglayacak 6nlemlerin alinmasini; is¢ilerin
hem fizyolojik hem de psikolojik yapilarina uygun isleri yapmalar gerektigi lizerinde odaklanmaktadir.

Literatiirde is kazas1 “sigortalinin, igveren otoritesi altinda bulundugu bir sirada gordiigii is veya isin
geregi dolayisiyla aniden ve digtan meydana gelen bir etkenle onu bedence ya da ruhga zarara ugratan
olay” seklinde tanimi1 yaygin olarak gegmektedir [1-5].

Is hayatinda is kazalar1 ve meslek hastaliklarmin dnlenmesi hukuken zorunlu olmasina karsin her yil
milyonlarca ¢aligan hayatim1 kaybetmektedir. ILO verilerinde her 15 saniyede bir ¢alisanin is kazasi
veya meslek hastaligina maruz kalmasindan dolay1 hayatini kaybettigi, her yil da 2,78 milyondan fazla
insanin is kazas1 veya meslek hastaliklarindan dolay1 hayatini kaybettigi, yaklasik 374 milyondan fazla
o6liimle sonuglanmayan is kazasinin oldugu ve ortalama 4 giinden fazla ise devamsizligin ortaya ¢iktig
rapor edilmektedir [6].

SGK verilerinde Tiirkiye i¢in en giincel veri olarak 2019 yili yer almakta ve bu yil i¢in 21°s1 kadin,
1216’s1 erkek olmak iizere toplam 1147 galigsanin is kazasi nedeniyle hayatini kaybettigi rapor edilmistir

[71.

Is kazalar1 sonucunda o6liim, meslek hastalifi ve yaralanmalar meydana gelmekte ve bunlar da
beraberinde maddi maliyetlere neden olmaktadir. Bu maliyetleri ¢alisanlara olan maliyetler, isverenlere
olan maliyetler ve devlete olan maliyetler olarak ele alan calismalara rastlanmaktadir [5], [8-11]. iscilere
maliyet agicindan en aci olan 6liimle sonuglanandir. Is kazalar1 veya meslek hastaliklar1 sonucunda
is¢ilerin ¢caligma giiciliniin kismen ya da tamamen kaybolmasi da ortaya ¢ikabilmektedir. Bunun yaninda
is kazalarn ve meslek hastaliklar1 caliganlarda hem psikolojik hem de sosyolojik sonuglar
dogurabilmekte, gerek tedavi igin gerekse de gelir kaybindan kaynakli ekonomik zorluklar ortaya
cikabilmektedir. Is kazalarmin isverenler acisindan da 6nemli maliyetlere sebep oldugu literatiirde yer
almaktadir. Bu maliyetlerin basinda is kazalarindan kaynakli isletmelerde verimlilik kaybinin ortaya
cikmasi gelmektedir. s kazas1 sonucunda isverenlerin isletmelerinde ortaya ¢ikan maddi kayiplara
ilaveten gerek calisana gerekse de devlete karst maddi yiikiimliiliikleri de ortaya ¢ikabilmektedir. Is
kazalarim 6nlemek i¢in katlanilan maliyetler de isverenin katlandig1 maliyetlerdendir.

Is kazalarimin is¢i ve isverene olan bu maliyetlerinin yaninda devlete yani ulusal ekonomiye de bir
maliyeti olmaktadir. Is kazas1 veya meslek hastaligindan kaynakli SGK harcamalari nedeniyle ortaya
cikan giderler ile ilgili saglik kurumu ve bu kurumlarda c¢alisan personelin mesguliyeti, malzeme
maliyetleri, vergi kayiplar1 gibi nemli maliyetler de ortaya ¢ikmaktadir.
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Is saglhig1 ve giivenligi ile ilgili olarak isyerlerinin tehlike ve risk analizlerinin erkenden analiz edilmesi
ve gerekli onleyici tedbirlerin uygulanmasi ile igyerinin biiyiikliik ya da kii¢tikliigline bakilmaksizin o
oranda isletme hedefleri ve basarist gerceklestirilebilir. Bu nedenle isyerlerinde is kazalar1 ve meslek
hastaliklarindan korunmak i¢in etkin i saglig1 ve giivenligi planlar1 olusturulmali ve bu planlarin siirekli
kontrol edilerek revize edilmesi gerekmektedir. s saglig1 ve giivenligine iliskin her tiirlii diizenlemede
6331 sayili Is Sagligi ve Giivenligi Kanununun dikkate almmasi ve kanunda belirlenen
sartlarin/standartlarin yerine getirilmesi gerekmektedir [12]. Is saglig1 ve giivenligi konusunda gerekli
tedbirleri alan isletmeler, is kazasi ve meslek hastaliklarinin maliyetlerini azaltarak karhiliklarim
arttirabilmektedirler [13]. Literatiirde yer alan ¢alismalar is saglhigi ve giivenligine yapilan yatirimlarin
is kazalar1 ve meslek hastaliklarinin maliyetlerinde onemli derecede diisiislere neden oldugunu
gostermektedir [5]

Yapilan bu ¢aligmanin amaci is kazasi ve meslek hastaligi nedeniyle Diizce Kamu Hastaneler Birligi
Hastanelerinden (KHBH) yararlanan 6zel sektor ¢alisanlarinin is kazasi ve meslek hastaligi olarak 6ne

¢ikan rahatsizliklarini belirlemek ve is kazasi ve meslek hastaliklarinin hastaneye, igletmeye ve bireye
yiiklenen maliyetlerini ortaya ¢ikarmaktir.

|I. MATERYAL VE YONTEM

A. ARASTIRMA MATERYALI

Calisma materyalini 2010-2014 yillar1 arasinda Diizce KHBH’lerine is kazasi ve meslek hastalig
sikayeti ile miiracaat eden hastalar olusturmaktadir.

Calisma kapsaminda Diizce Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan 03/03/2015 tarih ve
2015/6 Karar no ile Diizce KHBH’de bu tiir bir bilimsel ¢alisma yapilmasinda “Etik ve Bilimsel Sakinca
Bulunmadigini” belirtilen Etik Kurul Izin Belgesi alinmstir.

Calisma amaglarina ulagsmak i¢in 11.04.2015-15.06.2015 tarihleri arasinda 2010-2014 yillari arasinda
Diizce KHBH’den is kazas1 ve meslek hastaligi sikayeti ile gelen hastalara ait;

- Hastalarin neden KHBH’sine bagvurduklari,

- Hastanin cinsiyeti,

- Hastann yasu,

- Hastaneye basvuru tarihi, bagvuru saati, hastaneden ¢ikis saati,

- Hastanenin SGK’na hastaya ait fatura tutarlari,

- Hastaya rapor diizenlendiyse rapor siiresi ve

- Hastalarin hastanede toplam kalis siirelerine ait veriler alinmustir.

A. 1. Arastirma Yontemi

Is kazas1 ve meslek hastalig: sikdyeti ile KHBH ne miiracaat eden hastalarin Hasta Kayit Formunda
hastaneye miiracaat etme nedenleri irdelenmis ve el-kol yaralanmalari, ayak-bacak yaralanmalari, kafa
yaralanmalari, gdz yaralanmalari, gégiis yaralanmalari ve diger yaralanmalar olmak {izere 6 alt boyutta
degerlendirilmesi yapilmustir.

Calisma kapsaminda is kazasi ve meslek hastalig1 sikayetlerinin hastaneye, isletmeye ve bireye
maliyetleri hesaplanirken; “Hastaya rapor diizenlendigi gilinkii briit giinliik asgari licret ile almis oldugu
rapor giin sayist ¢arpilip, ¢ikan sonucun tgte ikisi tutarinda gegici is goremezlik 6denegi Sosyal
Giivenlik Kurumunca hastaya 6deme yapilir [14] olgusundan hareketle hesaplamalar yapilmistir.

A. 2. Arastirma Bulgulan

2010-2014 yillar1 arasinda Diizce {li KHBH Genel Sekreterligine bagl hastanelerde is kazasia maruz
kaldigm belirterek KHBH ne miiracaat eden hasta sayis1 1.717 olarak tespit edilmistir (Tablo 1). Is
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kazas1 gerekcesiyle miiracaat eden hastalarin %91,6’s1 erkek, %8,4’iiniin kadin oldugu belirlenmistir.
Ayni yillar arasinda Diizce KHBH ne meslek hastalig1 sikayeti ile ilgili 57 miiracaat oldugu ve bunlarin
%50,9’unun kadin, %49,1’inin de erkek oldugu belirlenmistir (Tablo 1). Bekar ve arkadaslar1 (2017)
tarafindan yapilan ¢alismada 2005-2014 yillan arasinda toplam 990.587 is kazasinin meydana geldigi
ve 12.617 galisanin hayatin1 kaybettigi belirlenmistir. ilgili dénemde 5.709 calisanin meslek hastaligina
yakalandig1 ve bunlardan 56’siin hayatini kaybettigi tespit edilmistir [15].

Tablo 1. Diizce KHBH 'ne is kazasi ve meslek hastaligi nedeniyle miiracaat edenlerin yillar itibariyla dagilimi.

Acil servise Is Kazas: Meslek Hastalig
il miracaat eden Say1 Yiizde Say1 Yiizde
hasta sayisi
2010 58.409 135 0,23 3 0,00005
2011 59.190 269 0,45 40 0,00068
2012 62.987 317 0,50 8 0,00013
2013 64.994 503 0,77 4 0,00006
2014 67.132 493 0,73 2 0,00003
Toplam 312.712 1.717 57

Calisma sonucunda ulasilan verilere gore her gecen yil is kazasindan kaynakli olarak Diizce KHBH ne
miiracaat eden hasta sayisinda artis meydana gelmektedir. Bekar ve arkadaglar1 (2017) tarafindan
yapilan ¢alismada ise 2005 yilindan 2012 yilina kadar is kazas1 bildirimlerinin azaldig1 ancak 2013 ve
2014 yillarinda is kazasi bildirimlerinde biiyiik oranda artiglarin oldugu belirtilmistir [15]. Akyiiz ve
arkadaslar1 (2016) tarafindan 2011-2014 yillar1 arasinda imalat sanayisi icerisinde yer alan alt
sektorlerin is kazasi istatistiklerinin incelendigi ¢caligmada makine ve techizat iiretimi yapilan sektoriin
en yliksek oranda is kazasi, siirekli is gormezlik ve Oliim oranlarinda Onde olan sektdr oldugu
belirtilmistir. Bunun yaninda is kazas1 siklik orani ve is kazasi agirlik oranlarinda ise metalik olmayan
iiriinlerin imalat1 sektoriiniin ilk sirada yer aldigi belirtilmistir. Calisma kapsaminda irdelenen 2011-
2014 yillar1 arasinda orman iriinleri sanayi sektorti genelinde her y1l 6liim olayinin gergeklestigi tespit
edilmistir. Sektorde is kazasi sayisinda yillara bagl olarak bir artisin oldugu da belirtilmistir [16].

Calisma kapsaminda 2010-2014 yillar1 arasinda is kazasi nedeniyle Diizce KHBH’ne miiracaat
edenlerin yas dagilimlarina ait bulgular Tablo 2’de gosterilmistir.

Tablo 2. Diizce KHBH 'ne is kazasi ve meslek hastaligi nedeniyle miiracaat edenlerin yas dagilimlar: (2010-

2014).
Is kazas Meslek hastahigi Toplam
Yas Araligi Say1 Yiizde Say1 Yiizde Say1 Yiizde
17-20 yas arasi 103 6,0 1 1,8 104 5,9
21-25 yas arasl 603 35,1 4 7,0 607 34,2
26-30 yas arasi 534 31,1 10 17,5 544 30,7
31-35 yas arasi 345 20,1 10 17,5 355 20,0
36 yas ve lizeri 132 7,7 32 56,1 164 9,2
Toplam 1.717 100 57 100 1.774 100

Is kazas1 nedeniyle miiracaat edenlerin agirhkl olarak 21-25 yas araliginda (%35,1) ve 26-30 yas
araliginda (%31,1) olduklar1 goriilmektedir. Meslek hastaligi nedeniyle miiracaat eden hastalarin ise
agirhikli olarak (%56,1) 36 yas ve iizerinde olduklar1 belirlenmistir. Is kazasi sebebiyle hastaneye
miiracaat eden hastalari yaslarinin minimum 18, maksimum 47 ve ortalama yasinda 28 oldugu tespit
edilmistir. Meslek hastalig1 sikayetiyle ilgili olarak da hastalarin minimum 17, maksimum 55 yasinda
olduklar1 ve ortalama yasinda 37 oldugu tespit edilmistir.

Calisma kapsaminda 2010-2014 yillar1 arasinda is kazasina maruz kaldigim belirterek Diizce KHBH’ ne
miracaat eden hastalarin, hasta kabulde kayit islemi yaptirip, poliklinikte muayene olana kadar
gegirdikleri siireleriyle muayenede kalis siireleri irdelendiginde %63,1 oraninda 5 dakikadan daha kisa
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siirede muayeneye baslandigi ve %69 oraninda da 5 dakikadan daha kisa siire muayenede kaldiklar
belirlenmistir. Veriler irdelendiginde is kazas1 nedeniyle hastaneye miiracaat eden hastalarin %57,5’inin
hastanede en fazla 10 dakika kaldiklar1 hesaplanmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Is kazas: nedeniyle miiracaat eden hastalarin muayene olana kadar hastanede ve poliklinikte
gecirdikleri siireler.

Muayeneye Poliklinikte

Siireler kadar gecen Siire Kalis Siiresi Hastﬁgr:ier(ies:iKahs Say1 Yiizde
Say1 Yiizde Say1  Yiizde

1-5 dk arasi 1.083 63,1 1.185 69,0 1-10 dakika arast 988 57,5
6-10 dk aras1 317 18,5 50 29 11-20 dakika arasi 175 10,2
11-20 dk arasi 178 10,4 45 2,6 21-30 dakika arasi 64 3,7
21-30 dk arast 51 3,0 49 2,9 31-40 dakika arasi 59 3,4
31-40 dk arast 37 2,2 38 2,2 41-50 dakika arast 49 2,9
41-50 dk aras1 9 0,5 52 3,0 51-60 dakika arasi 41 2,4
51-60 dk arast 10 0,6 31 1,8 61-120 dakika arasi 182 10,6
61-120 dk arast 26 1,5 148 8,6 121-180 dakika arasi 85 5,0
121 dk ve tizeri 6 0,3 119 6,9 181-240 dakika arasi 32 1,9
Toplam 1.717 100 1.717 100 241 dakika ve lizeri 42 2,4

Hastalarin muayene olana kadar ortalama 8 dakika 14 saniyede muayene olduklar1 hesaplanmistir.
Yapilan incelemeler sonucunda siirenin kisa olmasinda etkili olan faktor, is kazasi nedeniyle acil servise
gelen hastalarin oncelikli olarak travma birimine yonlendirilmesi ve bu hastalar muayene olurken ayni
zamanda kayit islemlerinin de yapilmasidir.

Yapilan hesaplamalar sonucunda hastalarin ortalama 29 dakika 50 saniye poliklinikte tedavi gordiikleri
ve ortalama 38 dakika 2 saniye de hastanede kaldiklar1 belirlenmistir.

2010-2014 yillan arasinda meslek hastaligr nedeniyle Diizce KHBH’ne basvuran hastalarin, hasta
kabulde kayit islemi yaptirip, poliklinikte muayene olana kadar gegirdikleri siireler ile poliklinikte kalig
stirelerine ait bulgular Tablo 4’de gosterilmistir.

Tablo 4. Meslek hastaligi sikdyetiyle gelen hastalarin muayene olana kadar hastanede gegirdikleri siireler.

Muayene Hastalarm Hastanede toplam
.. olana kadar poliklinikte L
Siireler . .. .. . kals siiresi
gecirilen siire kalis siireleri
Say1  Yiizde  Sayi Yiizde Say1 Yiizde
60 dakikadan az 22 38,6 28 49,1 10 17,5
61-120 dakika arasi 27 47,4 11 19,3 20 35,2
121-180 dakika aras1 6 10,5 5 8,8 6 10,5
181-300 dakika arasi 2 3,5 13 22,8 21 36,8
Toplam 57 100 57 100 57 100

2010-2014 yillar1 arasinda meslek hastaligi sikayeti ile Diizce KHBH’ ne miiracaat eden hastalarin hasta
kabul biriminde sira alma islemini yaptirip, poliklinikte muayene olana kadar gecirdikleri siireler
incelendiginde 1 dakika ile 3 saat 34 dakika arasinda bekledikleri tespit edilmistir. Hastalarin %47,4’
1 saat ile 2 saat arasinda muayene olana kadar zaman harcarken, hastalarin ortalama 1 saat 18 dakika 28
saniye muayene olana kadar zaman gecirdigi hesaplanmistir. 2010-2014 yillar1 arasinda incelenen
hastane kayitlarina gore hastalarin 1 dakika ile 6 saat 14 dakika arasinda poliklinikte muayene igin
zaman gecirdikleri tespit edilmistir. Hastalarin %49,1’inin poliklinikte 1 saatten daha az bir siirede
muayene olduklar1 belirlenmistir.

[rdelemeler sonucunda hastalarin ortalama 1 saat 29 dakika 25 saniye poliklinikte muayene i¢in zaman
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harcadiklar1 hesaplanmistir. Meslek hastaligi ile Diizce KHBH ne sikayet eden hastalarin 1 dakika ile 8
saat 18 dakika arasinda hastanede kaldiklar1 tespit edilirken, hastalarin ortalama 2 saat 47 dakika 54
saniye hastanede kaldiklar1 hesaplanmistir.

2010-2014 yillar1 arasinda is kazasina maruz kaldigini belirterek Diizce KHBH’ne miiracaat eden
hastalarin hastaneye bagvurma nedenlerine ait bulgular1 Tablo 5’de gosterilmistir.

Tablo 5. Iy kazasi nedeniyle hastalarin hastaneye basvurma nedenleri.

Cinsiyet
Konulan tam Erkek Kadin Toplam
Say1 Yiizde Say1 Yiizde Say1 Yiizde
El-kol yaralanmasi 887 56,4 77 53,5 964 56,1
Avyak-bacak yaralanmasi 465 29,5 40 27,7 505 29,4
Kafa yaralanmasi 131 8,3 15 10,4 146 8,5
Goz yaralanmasi 39 2,5 5 3,5 44 2,6
Gogiis yaralanmasi 37 2,4 4 2,8 41 2,4
Diger yaralanmalar 14 0,9 3 2,1 17 2,3
Toplam 1.573 100 144 100 1.717 100

2010-2014 yillar1 arasinda Diizce KHBH ne is kazasi ile miiracaat eden hastalarin %56,4’{iniin el ya da
kol yaralanmalarindan kaynakli sikayetle miiracaat ettikleri belirlenmistir. El-kol yaralanmalarini ayak
ya da bacak yaralanmalari izlemektedir. Cinsiyet bakimindan irdelendiginde de el-kol yaralanmalari
hem erkeklerde hem de kadinlarda en fazla goriilen is kazasi olarak tespit edilmistir. Biitiiner ve Uzun
(2010) tarafindan yapilan ¢alismada Tiirkiye’de ig kazalar1 sonucunda olan yaralanmalarin %53,4 {iniin
iist ekstremitelerde oldugu belirlenmistir. Ayni calismada kaza sonucunda meydana gelen
yaralanmalarda 6zellikle ylizeysel yaralanmalarin ve agik yaralarin %45,6 oranda goriildiigii ve bityiik
bir oranda da kazalarin hafif yaralanma ile sonuglandigi belirtilmistir [17].

Sevim Korkut ve Gedik (2010) tarafindan yapilan ¢alismada Diizce orman iiriinleri sanayisinde is
kazalar1 sonucunda calisanlarin en yiiksek oranda maruz kaldiklar1 rahatsizliklar sirt ve bel agrisi, basg
ve boyun agrisi, ayak ve bilek agrisi ile yaygin olarak agri sikayetleri seklinde siralanmustir [18].

Gedik ve ilhan (2014) tarafindan Sakarya ili mobilya isletmelerinde calisanlarin is kazas istatistiklerinin
incelendigi ¢alismada ¢alisanlarin agirlikli olarak el ve parmakta kesilme/delinme ile kas ezilmesi-lif

kesilmesinden kaynakli bir kaza gecirdikleri belirlenmistir [19].

2010-2014 yillar1 arasinda Diizce KHBH’ne meslek hastaligi sikdyeti ile miiracaat eden hastalarin
miiracaat etme nedenleri Tablo 6’da gosterilmistir.

Tablo 6. Meslek hastaligi nedeniyle hastalarin hastaneye bagvurma nedenleri.

Cinsiyet
Meslek hastaligi Erkek Kadin Toplam
Say1 Yiizde San1 Yiizde Say1 Yiizde
El-kol hastaliklar1 23 82,1 24 82,8 47 82,5
Ayak-bacak hastaliklari 3 10,7 5 17,2 8 14,0
Diger hastaliklar 2 7,2 - - 2 3,5
Toplam 28 100 29 100 57 100

2010-2014 yillar1 arasinda meslek hastaligi ile Diizce KHBH’ne miiracaat edenlerin %82,5inin el-kol
hastaliklarindan kaynakli hastanelere miiracaat ettikleri belirlenmistir. Is kazasina maruz kaldigini
belirterek Diizce KHBH’ne miiracaat eden hastalarin hastaneye basvurulart sonrasi SGK kayitlarina
gore olusan poliklinik maliyetleri Tablo 7°de goésterilmistir.
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Tablo 7. Is kazasi ve meslek hastaligi nedeniyle basvuran hastalarin SGK 'na poliklinik maliyetleri.

Hastanin hastaneye maliyetleri I5 kazasi Meslek hastahig
Say1 Yiizde Say1 Yiizde

1-49,99 TL aras1 840 48,9 30 52,6
50,00-99,99 TL aras1 526 30,6 14 24,6
100,00-199,99 TL aras1 286 16,7 8 14,0
200,00-299,99 TL arast” 35 2,0 5 8,8
300,00-399,99 TL arasi 5 0,3

400,00 TL ve iizeri 25 1,5

“Meslek hastaliginda hastane maliyetlerinde 200 TL ve iizeri tek bir grup yapilmustir.

2010-2014 yillar arasinda is kazasina maruz kaldigini belirterek KHBH’ ne miiracaat eden hastalarin
poliklinik maliyetleri hesaplanirken hastalara yapilan tetkikler (kan tahlilleri gibi), rontgen, tomografi
ve MR islemleri dikkate alinmistir. Bu islemler i¢in acil servise miiracaat eden hastalarin SGK’na
maliyeti hesaplanirken hizmet basina 6deme esas alinarak hesaplama yapilmistir. Yapilan incelemeler
sonucunda minimum 15,50 TL, maksimum 1.146,00 TL poliklinik maliyetinin olustugu hesaplanmustir.
Hastalarin %48,9’unun 49,99 TL’den daha az poliklinik maliyeti olusturdugu goriilmektedir. Caligma
kapsaminda is kazasina maruz kaldigin1 beyan eden hastalar i¢in ortalama poliklinik maliyeti 75,20 TL
olarak hesaplanmustir.

Meslek hastaligi sikdyetiyle miiracaat eden hastalarin Diizce KHBH’ne poliklinik maliyetleri
incelendiginde minimum 15,50 TL, maksimum da 595,90 TL poliklinik maliyetinin olustugu ve
ortalama maliyetinde 75,61 TL oldugu hesaplanmistir. Hastalarin %52.6’sinda 49,99 TL’den daha az
poliklinik maliyetinin olustugu goriilmiistiir.

2010-2014 yillar1 arasinda is kazasina maruz kaldigim belirterek Diizce KHBH nde muayene olan
hastalara verilen raporlarla ilgili bulgular Tablo 8’de gosterilmistir.

Tablo 8. Iy kazasi nedeniyle miiracaat eden hastalara verilen rapor giin sayilart.

Rapor Giin Sayisi Erkek Kadin Toplam
Say1  Yiizde Say1  Yiizde Sayr1  Yiizde

Rapor verilmemis 78 5,0 6 4.2 84 4.9
1 giin 167 10,6 16 11,1 183 10,7
2-3 giin 693 44,1 57 39,6 750 43,7
4-7 giin 453 28,8 44 30,6 497 28,9
10-30 giin 182 11,6 21 14,6 203 11,8
Toplam 1.573 100 144 100 1.717 100

Is kazasi nedeniyle Diizce KHBH’ne miiracaat eden hastalarin %4,9’una herhangi bir rapor izni
verilmezken, %43,7’sine 2-3 gilin rapor izni diizenlendigi belirlenmistir. Yapilan hesaplamalar
sonucunda is kazasi nedeniyle hastalara ortalama 4 giin rapor diizenlendigi belirlenmistir. Gedik ve
Sevim Korkut (2011) tarafindan yapilan bir caligmada meydana gelen is kazalar1 sonucu ¢aliganlarda
kalic1 sakatliklarin ortaya ¢iktigi (%17) ve is kazasi sonrasi aktif ise donme siiresinin de hemen (%6) ve
45 giin (%]17) arasinda degistigi belirtilistir [20].

2010-2014 yillar1 arasinda meslek hastalig1 sikayeti ile Diizce KHBH’nde muayene olan hastalara
verilen raporlarla ilgili bulgular Tablo 9’da gdsterilmistir.
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Tablo 9. Meslek hastaligr nedeniyle miiracaat eden hastalara verilen rapor giin sayilart.

. Erkek Kadin Toplam
Rapor Giin Sayisi Say1 Yiizde Sayr1 Yiizde Sayr Yiizde
1-5 giin 17 45,9 20 54,1 37 64,9
6-10 giin 8 53,3 7 46,7 15 26,3
11-30 giin 3 60,0 2 40,0 5 8,8
Toplam 28 49,1 29 50,9 57 100

Meslek hastalig1 nedeniyle Diizce KHBH nde tedavi goren hastalara %64,9 oraninda 1-5 giin arasi rapor
diizenlendigi belirlenmistir. Meslek hastaligi nedeniyle bagvuran hastalara ortalama 7 giin rapor tanzim
edildigi hesaplanmustir.

Yapilan incelemeler sonucunda meslek hastaligi nedeniyle miiracaat eden erkek hastalarin kadinlara
gore daha fazla rapor aldiklar belirlenmistir. Meslek hastalig1 nedeniyle diizenlenen ortalama rapor giin
sayisinin is kazasi i¢in belirlenen ortalama rapor giin sayisindan fazla oldugu da gorilmustiir.

5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Sigortas1 Kanunu uyarinca; “hastalik nedeniyle gegici is
goremezlige ugrayan sigortaliya is goremezligin basladig tarihten 6nceki bir yil iginde en az doksan
gilin kisa vadeli sigorta primi bildirilmis olmasi sartiyla gecici is goéremezligin ligiincii giiniinden
baslamak iizere her giin i¢in “Yatarak tedavilerde giinliik kazancinin yarisi, ayaktan tedavilerde ise
giinlik kazancin ligte ikisi tutarinda gegici is goremezlik O6denegi Sosyal Giivenlik Kurumunca
O0denmektedir”. Dolayisiyla hastalik nedeniyle sigortalinin istirahatli oldugu iki giinliik siire icin
kurumca is géremezlik 6denegi 6denmedigi gibi, isvereni tarafindan {icret 6deme gibi bir mecburiyet de
bulunmamaktadir.

Calisma kapsaminda hastalara verilen raporlarin maliyet hesaplanmasinda “Hastaya rapor diizenlendigi
giinkii briit giinliik asgari iicret ile almis oldugu rapor giin sayisi carpilip, ¢ikan sonucun {igte ikisi
tutarinda gecici is goremezlik 6denegi Sosyal Gilivenlik Kurumunca hastaya 6deme yapilir [14]
hiikmiince degerlendirmeler yapilmis ve ilgili olan yilin asgari iicreti dikkate alinarak hesaplamalar
yapilmis ve bulgular1 Tablo 10°da gosterilmistir.

Tablo 10. SGK tarafindan ddenen gegici is goremezlik odenegi maliyetleri.

o Is kazas1 Rapor maliyeti ~ Meslek hastalig

Rapor maliyet Sayi  Yiizde Sayi  Yiizde
0-74,99 TL aras1 526 30,6 1-50 TL aras1 6 10,5
75,00-149,99 TL aras1 642 37,4 51-100 TL aras1 8 14,0
150,00-299,99 TL aras1 412 24,0 101-150 TL aras1 19 33,3
300,00 TL ve iizeri 137 8,0 151-200 TL aras: 6 10,5
201 TL ve Uzeri 18 31,6

Is kazas1 nedeniyle diizenlenen raporlarda maliyetlerin en fazla %37,4 ile 75-149,99 TL arasinda
olustugu belirlenirken, rapor diizenlenen hastalara ortalama 130,34 TL rapor maliyeti hesaplanmistir.

Meslek hastaligi nedeniyle diizenlenen raporlarda 101-150 TL arasinda olusan rapor maliyetinin en
yiiksek oranda (%33,3) olustugu hesaplanirken, meslek hastaligi nedeniyle hastalara ortalama 208,58
TL rapor maliyeti hesaplanmustir.

[s kazas1 ve meslek hastaligi nedeniyle Diizce KHBH ne miiracaat eden hastalarm isyerlerine, SGK’na

ve topluma yani miiracaat eden hastalara olan maliyetleri Tablo 11°de verilen esitliklerden
yararlanilarak hesaplanmistir.
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Tablo 11. Is kazasi ve meslek hastaliginin maliyetleri.

Hesap tiirii Esitlik Aciklama

) Ri: Hastalara diizenlenen rapor giin sayisi
Mig; = R; * AUjgy AUisgi: Hastanin giinliik asgari T{cret
tutarinin iigte ikisi
Ri: Hastalara diizenlenen rapor giin sayisi
AUi, :Hastanin giinliik asgari iicret tutari
Ri: Hastalara diizenlenen rapor giin sayisi
Rapor maliyetlerinin SGK Msexk = (Rj* AUisv.) AUis, :Hastanin giinliik asgari iicret tutar

Rapor maliyetlerinin
igciye maliyeti (Migi)

Rapor maliyetlerinin

. S M; = R; * AU;
isverene maliyeti (Migveren) >V EREN ! lsveren

maliyeti (Msck) +TH TH: Hastalara yapilan toplam tedavi
harcamas1
Toplam Malivet T™ = Mi. + Mi. + M Bu ii¢ maliyetin toplami1 toplam maliyeti
P Y lset lsv- SGK olugturacaktir.

2010-2014 yillar1 arasinda is kazasi nedeniyle Diizce KHBH’ ne miiracaat eden hastalarin igyerlerine,
SGK’na ve topluma yani miiracaat eden hastalara olan maliyetleri Tablo 12’de gdsterilmistir.

Tablo 12. Is kazasi nedeniyle miiracaat eden hastalarda yillar itibariyle olusan maliyetler (TL).

Yillar Misei Migveren Msck ™
Minimum 16,20 24,30 40,30 80,80
2010 Maksimum 169,00 253,50 721,00 1.143,50
Ortalama 66,91 96,88 175,31 339,10
Minimum 17,70 26,55 40,30 84,55
2011 Maksimum 531,00 796,50 994,79 2.322,29
Ortalama 73,66 110,38 190,66 374,70
Minimum 19,50 29,25 49,55 98,30
2012 Maksimum 627,00 940,50 1.065,20 2.632,70
Ortalama 90,17 135,07 207,21 432,45
Minimum 21,74 32,62 33,00 87,36
2013 Maksimum 681,00 1.021,50 1.798,50 3.501,00
Ortalama 92,25 137,98 217,49 447,72
Minimum 23,8 35,70 47,35 106,85
2014 Maksimum 756,00 1.134,00 1.208,70 3.098,70
Ortalama 91,98 137,82 208,34 438,14

Yapilan hesaplamalar sonucunda is kazasi nedeniyle Diizce KHBH’ ne miiracaat eden hastalardan rapor
almayan hastalarin da oldugu goriilmiistiir. Hastalarin aldiklar1 maksimum raporlu giin sayis1 30 giin
olarak belirlenmistir. Rapor maliyetlerinin is¢iye maliyetleri incelendiginde 0 TL ile 756 TL arasinda
degistigi ve ortalama rapor gin sayisi olan 4 giin dikkate alindiginda da ortalama maliyetin 100,8 TL
oldugu hesaplanmistir. 2021 y1l1 cari fiyatlar1 ve ortalama rapor giin sayisi olan 4 giin dikkate alindiginda
ortalama maliyet 318 TL oldugu hesaplanmustir.

2010-2014 yillar1 arasinda is kazasindan kaynakli olarak igverene yansiyan maliyetler incelendiginde
minimum 24,30 TL, maksimum 1.134,00 TL, ortalama maliyet 429,44 TL olarak hesaplanmistir. 2010-
2014 yillan arasinda is kazasindan kaynakli isverene yansiyan maliyetlerinin 2021 yili cari fiyatlari
degerlendirildiginde; minimum 119,25 TL, maksimum 3.577,50 TL oldugu hesaplanmustir.

2010-2014 yillar1 arasinda is kazasindan kaynakli olarak SGK’na yansiyan maliyetler incelendiginde
minimum 40,30 TL, maksimum 1.798,50 TL, ortalama maliyet 599,86 TL olarak hesaplanmigtir. 2010-
2014 yillar1 arasinda is kazasindan kaynakli SGK’na yansiyan maliyetlerin 2021 yil1 cari fiyatlan
tizerinden giincel maliyetleri; minimum 169,25 TL, maksimum 4.354,50 TL ve ortalama maliyet de
636,25 TL hesaplanmustir.

2010-2014 yillan arasinda is kazasindan kaynakli olarak toplam maliyetler incelendiginde ise minimum
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80,80 TL, maksimum da 3.098,70 TL, ortalama maliyet 536,21 TL olarak hesaplanmistir. 2021 yilinda
giincel maliyetlere gore is kazalarinin maliyetleri incelendiginde ise minimum 137,25 TL, maksimum
7.932,00 TL ve ortalama maliyet de 696,45 TL olarak tespit edilmistir.

Bayram ve arkadaslar1 (2017) tarafindan yapilan ¢alismada is saglig1 ve giivenligi kanununda belirtilen
ylikiimliiliiklerin yerine getirilmesi ile is kazasi oranlarinda azalmanin olacagina ve bunun da is

kazasindan kaynakli olarak ortaya ¢ikacak maliyetlerin azalmasina dair bulgulara ulagilmigtir [13].

2010-2014 yillart arasinda meslek hastaligi nedeniyle Diizce KHBH ne miiracaat eden ayakta tedavi
edilen hastalarin igyerlerine, SGK’na ve topluma olan maliyetleri Tablo 13’de gosterilmistir.

Tablo 13. Meslek hastaligi1 nedeniyle miiracaat eden ve ayaktan hastalarda yillar itibariyle olusan maliyetler

(TL).

Yillar Misci Misveren Msck ™
Minimum 67,60 101,40 150,80 319,80

2010 Maksimum 507,00 760,50 848,90 2.116,40
Ortalama 297,55 446,32 530,63 1274,50

Minimum 27,90 27,90 52,10 107,90

2011 Maksimum 558,00 877,50 1.432,90 2.868,40
Ortalama 115,05 169,18 250,64 534,87

Minimum 58,50 58,50 133,40 250,40

2012 Maksimum 585,00 877,50 1.082,40 25449
Ortalama 197,81 293,06 373,22 864,09

Minimum 32,62 32,62 70,82 136,06

2013 Maksimum 252,00 378,00 393,50 1.023,50
Ortalama 129,04 187,44 227,13 543,61

2013 y1l1 9. aydan sonra Diizce KHBH’lerine meslek hastalig1 bagvurusunda bulunan hastalarin, meslek
hastaliklar1 hastanelerine yonlendirildigi ve bu nedenle bu yillara ait verilerin tutulmadig tespit
edilmistir. 2013 yil1 dikkate alindiginda meslek hastaliginin ortalama maliyetlerinin iscilere 129,04 TL;
isverenlere 187,44 TL ve SGK’na da 227,13 TL, toplam maliyet 543,61 TL oldugu belirlenmistir.

2010-2014 yillar1 arasinda meslek hastaligi nedeniyle Diizce KHBH’ ne miiracaat eden yatarak tedavi
goren hastalarin igyerlerine, SGK’na ve topluma olan maliyetleri Tablo 14’de gosterilmistir.

Tablo 14. Meslek hastaligi nedeniyle miiracaat eden ve yatan hastalarda yillar itibariyle olusan maliyetler (TL).

Yillar Misci Misveren Msck ™
Minimum 210,6 315,9 1063,73 1925,63
2010 Maksimum 574.,6 861,9 1651,33 1967,23
Ortalama 392,6 588,9 1357,53 1946,43
Minimum 2232 334,8 227,82 813,72
2011 Maksimum 669,6 1004,4 982,65 1777,84
Ortalama 492,36 738,54 635,99 1514,73

Incelemeler sonucunda Diizce KHBHlerine 2012 yilinda yatan hasta olmadig1 belirlenmistir. Ayrica
2013 yilinin 9. aydan itibaren de meslek hastalig1 tespiti i¢in meslek hastaligi hastanelerine hastalarin
yonlendirilmesinden dolay1 bu yillara ait veriler kayitlarda tespit edilememistir.

Meslek hastalig1 nedeniyle ayaktan miiracaat edenlere ortalama 12 giin rapor diizenlendigi goz oniine
alimdiginda ortalama maliyet is¢i i¢in 208,2 TL, isveren i¢in 312,3 TL ve SGK igin de 462,200 TL olarak
hesaplanmistir. Meslek hastalig1 nedeniyle ayaktan tedavi olan ve rapor diizenlenen hastalarda ortalama
toplam maliyetleri irdelendiginde 1048,70 TL olarak belirlenmistir.
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Meslek hastaligi nedeniyle yatis yapilan hastalara ortalama 24 giin rapor diizenlendigi géz Oniine
alindiginda ortalama maliyet is¢i icin 416,40 TL, isveren i¢in 624,6 TL ve SGK i¢in de 842,14 TL olarak
hesaplanmistir. Meslek hastalig1 nedeniyle yatis yapilarak tedavi olan ve rapor diizenlenen hastalarda
ortalama toplam maliyetleri irdelendiginde 1657,59 TL olarak belirlenmistir.

V. SONUC

Yapilan bu calisma ile 2010-2014 yillar1 arasinda Diizce ili KHBH Genel Sekreterligine bagl
hastanelere is kazasi ve meslek hastaligi nedeniyle miiracaat eden hastalar irdelenmistir. Elde edilen
sonuglara gore ilgili yillar igerisinde is kazasi nedeniyle %92 oraninda erkekler, meslek hastaliginda ise
%52 oraninda kadinlar sikdyette bulunmuslardir. {lgili yillar igerisinde veriler irdelendiginde hem acil
servise miiracaat eden hasta sayisinda hem de is kazas1 sik@yetiyle miiracaat edenlerin sayisinda goreceli
de olsa bir artig oldugu tespit edilmistir. Ancak, ayn1 durum meslek hastaligi i¢in s6z konusu degildir.
Meslek hastaliginda toplam miiracaatin %70°1 2011 yilinda yapilmistir.

Yapilan hesaplamalar sonucunda is kazasi nedeniyle miiracaat edenlerin ortalama yaglar1 28 olarak
belirlenirken, en ¢ok miiracaatin 21-25 yas arasindaki ¢alisanlardan yapildigi belirlenmistir. Meslek
hastalig1 nedeniyle miiracaat eden ¢alisanlarin ise ortalama yaslar1 37 olarak tespit edilirken, sikayetlerin
agirlikli olarak 36 ve daha fazla yasta olan ¢alisanlardan geldigi belirlenmistir.

Is kazas1 nedeniyle hastanelerde acil servise miiracaat eden ¢alisanlarin %63’lintin 5 dakikadan daha
kisa siirede muayenesine baslandig1 tespit edilmistir. Is kazasi nedeniyle hastaneye miiracaat eden
hastalarin %57,5inin hastanede en fazla 10 dakika kaldiklar1 hesaplanmistir.

Calisma sonucunda is kazasi ile miiracaat eden hastalarin yaridan fazlasimin el ya da kol
yaralanmalarindan kaynakli sikayetle geldikleri ve bunu ayak ya da bacak yaralanmalarindan kaynakl
sikayetlerin izledigi belirlenmistir.

2010-2014 yillarinda is kazasi nedeniyle hastaneye miiracaat eden hastalarin ortalama poliklinik
maliyeti 75,20 TL hesaplanmustir. Is kazasiyla hastaneye miiracaat eden hastalara ortalama 4 giin rapor
verilirken, meslek hastali1 nedeniyle miiracaat eden hastalara da ortalama 7 giin rapor verildigi
belirlenmistir. Is kazas1 nedeniyle rapor diizenlenen hastalara ortalama 130,34 TL SGK tarafindan gegici
is goremezlik ddenegi 6denmistir. Meslek hastaligi nedeniyle rapor diizenlenen hastalara ortalama
208,58 TL SGK tarafindan gecici is goremezlik 6denegi 6denmistir.

2010-2014 yillar arasinda is kazasindan kaynakli olarak hastalara diizenlenen raporlardan dolayi rapor
maliyetlerinin is¢iye yansimasinin 0-756 TL arasinda degistigi ve ortalama olarak da 100,8 TL oldugu
hesaplanmustir. Is kazalarindan dolayr hastaneye miiracaat eden calisanlarin isverene yansiyan
maliyetlerinin 24,30-1.134,00 TL arasinda degistigi ve ortalama olarak da 429,44 TL oldugu
belirlenmistir. Ayni yillarda is kazasindan kaynakli olarak SGK’na yansiyan maliyetler incelendiginde
ise 40,30-1.798,50 TL arasinda degistigi ve ortalama olarak da 599,86 TL oldugu hesaplanmistir. Elde
edilen bu verilere gore 2010-2014 yillar1 arasinda is kazasindan kaynakli olarak toplam maliyetler
incelendiginde ise minimum 80,80 TL, maksimum da 3.098,70 TL, ortalama maliyet 536,21 TL oldugu

tespit edilmistir.

2010-2014 yillarinda yer alan verilere gore diizenlenen ve hesaplanan bu sonuglarin 6zellikle isletmeler
acisindan dikkatlice irdelenmesi ve buna bagli olarak da isletmelerinin verimliliklerinde 6nemli bir
etken olan is kazas1 ve meslek hastaligma gerekli 6zeni ve onemi vermesi nerilmektedir. Ozellikle
isletme yoneticilerinin ve isletme sahiplerinin 6331 sayili Is Saghg ve Giivenligi kanununun
gerekliliklerini tam olarak yerine getirmesi gerekmektedir.
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