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Oz: Laboratuvarlar, pek cok kombine riske yogun olarak maruz kalinan
calisma mekanlaridir. Bu calismada, laboratuvar calisanlarinin mesleki
risk faktorleri ile bu risklere yonelik uygulanan isci saglhigt ve is glivenligi
tedbitlerinin  agiga  cikarlmast  amaglanmaktadir.  Bu  baglamda
arastirmanin yuritildiga il devlet hastanesi tibbi merkez laboratuvarinda
calisan 12 kisiyle ylz ylze derinlemesine gérismeler yapilmustir. Yapilan
gbrismeler neticesinde arastirilan laboratuvardaki mesleki risklerin
fiziksel, kimyasal, biyolojik, ergonomik ve psikososyal kaynakli oldugu
anlagilmistir.  Fiziksel risk faktorlerinden havalandirma ve termal
konforun uygun olmaysi, kimyasal ve biyolojik risk faktorlerine
maruziyeti artirmaktadir. Yuksek girtltiye maruziyet de calisanlarin
saghigint  olumsuz etkilemektedir. Gortismelerde uygun — olmayan
laboratuvar tasarimi, alan yetersizligi, duzensizlik ve hijyen eksikligine
vurgu yaptlmaktadir. Verimli ve kapsamlt bir egitim programi olmamast
ile birlikte afet ve acil durum yonetimi ile ilgili bilgi eksikligi de dikkat
cekmektedir. Calisma, goriismelerden elde edilen bulgular ile bu alanda
yapilmis mevcut calismalarin karsilastirilmasi ve calisilan ortamin isci
saglhigt ve is givenligi kapsaminda iyilestirilmesine katkida bulunacak
Onerilerle tamamlanmistir.
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Occupational Risk Factors of Laboratory Workers: An Assesment
of Occupational Health and Safety Practices in Artvin
Abstract: Laboratories are working spaces where there is a high
exposure to many combined risks. In this study, it is aimed to reveal the
occupational risk factors of laboratory workers and the occupational
health and safety measures applied for these risks. In this context, in-
depth face-to-face interviews were conducted with 12 people working in
the medical center laboratory of the provincial state hospital where the
research was conducted. As a result of the interviews, it was understood
that the occupational risks in the researched laboratory were of physical,
chemical, biological, ergonomic and psychosocial origin. Among the
physical risk factors, improper ventilation and thermal comfort increase
exposure to chemical and biological risk factors. Exposure to loud noise
also negatively affects the health of workers. In the interviews,
inappropriate laboratory design, lack of space, irregularity and lack of
hygiene are emphasized. Along with the lack of an efficient and
comprehensive educational program, the lack of knowledge about
disaster and emergency management also attracts attention. The study
was completed by comparing the findings obtained from the interviews
with the existing studies conducted in this field and with suggestions that
will contribute to the improvement of the working environment within
the scope of occupational health and safety.
Keywords: Worker health, occupational safety, laboratory workers,
occupational risk factors
Giris
Saglk hizmetlerinin en O6nemli paydaslarindan biri, kuskusuz laboratuvar
calisanlanidir (Turk Biyokimya Dernegi, 2019:140). Hasta 6rneklerinin laboratuvar
calisanlari tarafindan incelenmesi ve raporlandirdmasi, dogru tani ve tedavinin ilk
basamagini olusturmaktadir (Rajan, 2014:135). Laboratuvar c¢alisanlari, hasta
numunelerini dogru, hizli ve giivenilir bir sekilde analiz etmek tzere emegini
sunmaktadir. Hastaliklarin teshisi ve tedavisi icin genellikle laboratuvar sonuglarina
gore hareket edilmesi, laboratuvar ¢alismalarinin 6nemine vurgu yapar niteliktedir.
Laboratuvar calisanlari, genellikle saghk calisanlart igerisinde en riskli kabul
edilebilecek isleri yapmaktadirlar. Buna ragmen kapalt kapilar ardinda calismalatt
nedeniyle genellikle sunduklart hizmet daha 6n sathada yer alan saglk calisanlarinin
hizmetleri kadar gbriintir degildir.
Laboratuvarlar; laboratuvar calisanlari, laboratuvarla fiziksel olarak temasta
bulunan diger kisiler ve cevre icin oldukca riskli ortamlardir. Laboratuvarlarda

maruz kalinan biyolojik ajanlar, laboratuvar calisanlari ile birlikte cevreyi ve
toplumu da tehdit ederek hastalik veya salgina doniigebilmektedir. Laboratuvar
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calisanlari; biyolojik, kimyasal, fiziksel, ergonomik ve psikososyal risklere maruz
kalmaktadir (OSHA, 2011:4). Bu kapsamda laboratuvar ¢alisanlarinin karsilagtiklari
baslica risk faktorleri; bulasict hastaliklar, giiriltii, aydinlatma, ergonomik olmayan
durus, termal konfor, klimali ortamda c¢alisma, radyasyon, kimyasal madde
kullanimi, kesici alet yaralanmalari, hastalarla temas ve yetersiz givenlik
proseditleridir (Boyaci, Dundar ve Sener, 2021:62). Bu faktotlere maruziyet,
laboratuvar calisanlarinin saglk ve givenlikleri tzerinde ciddi olumsuz etkilere
neden olmaktadir (Byun ve Park, 2010: 441). Laboratuvar calisanlari, meslek
hayatlart boyunca bir veya birka¢ kez kimyasal triinler, ekipmanlar ve biyolojik
ajanlar sebebiyle sagliklarini olumsuz yonde etkileyecek kaza veya hastaliklara
maruz kalmaktadir. Maruziyetler agirlikli olarak soluma yoluyla gergeklesirken, cilt
veya gozle temas, yaralanma ve elektrik carpmast laboratuvar calisanlarinin yasadigt
yaygin kazalar arasinda sayimaktadir (Nasrallah vd., 2022:157). Laboratuvar
calisanlarinin ise baglt yaralanmalarina neden olan en 6nemli etkenlerin basinda
bireysel hatalar, kalabalik calisma alani ve tehlikeli bir sekilde yetlestirilen
laboratuvar gerecleri ve ckipmanlari gelmektedir. Yaralanmalardan en sik
karsilagilan igne batmasi nedeniyle laboratuvar calisanlarinin yaygin olarak Hepatit-
B (HBV) ve Hepatit-Cye (HCV) yakalandiklart bilinmektedir. Bununla birlikte
tiberktloz, sucicegi, bakteri, parazit veya mantar enfeksiyonlariyla karsilagsma
ihtimalleri de yiksektir (Tahira vd., 2020:391, 394). Laboratuvar ¢alisanlarinin karst
karstya kaldiklari ¢oklu riskler ve bu risklerin ¢evreyi ve toplumu da tehdit etmesi
nedeniyle 6zellikle de saglik hizmetlerinin  kurumsal olarak verildigi tesis
laboratuvarlarinda calisan saghgt ve gvenliginin titizlikle ele alinmast; ¢alisanlarin,
cevrenin ve toplumun saghkhi olmast icin elzemdir (Saglik Hizmetleri Genel
Midirligi, 2014:203). Diinya Saglik  Orgiiti  (WHO), laboratuvarlarda
biyogiivenlik ile birlikte biyoemniyet risklerin degerlendirilmesi gerekliligi tizerinde
durmaktadir (Saglik Bakanhg Halk Sagligi Genel Mudirligi, 2019:71). Bu
baglamda laboratuvarlarda gtvenlikle ilgili prensiplerin  biyoglvenlik ve
biyoemniyet kavramlari tizerine insa edildigi sGylenebilecektir

Laboratuvarlarda ¢alisma yontem ve teknikleri, kullanilan kimyasallarin tiird,
diizeyi, dozu ve maruziyet siireleri birbirinden farklidir (Usanmaz ve Kéose,
2020:337). Bu nedenle, laboratuvarlardaki riskler incelenirken; yapilan is, calisilan
test, kullanilan materyal/ekipman, maruz kalinan tibbi 6rnekler ve ¢alisma ortami
gibi degiskenler baz alinmali ve risk degerlendirmeleri bu degiskenlere uygun
sekilde yapilmalidir. Bahsi gecen pek cok faktor, saglik ve glvenlik risklerini
dogrudan etkilemektedir. Yapilan is ayniyken bile ¢alisma ortamlarinin farklt olusu,
karsilasllan riskleri 6nemli Olcide farklilastirmaktadir. Bu nedenle her bir
laboratuvar icin ayri bir risk degerlendirmesi yapilmasi elzemdir (Saglik Hizmetleri
Genel Muduarligta, 2014:196). Fiziksel sartlarin ve yapilan is ve kullanilan
materyal/ekipmanin farkli olusunun yani sira mevcut organizasyonel ve finansal
kaynaklarin diizeyi, az egitimli veya yetersiz personel, ulusal diizenlemeler ve kurum
dizenlemeleri gibi cesitli faktorler de laboratuvatlarda saglikli ve giivenli calisma
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ortamlarinin  saglanabilmesi tzerinde dogrudan etkilidir. Bu nedenle risk
degerlendirmesi ve risk kontrol 6nlemlerinin sonuglari her ilke, bélge, kurum ve
laboratuvarda o6nemli Ol¢ide degismektedir (WHO, 2020:8). Bu baglamda
literatiirde laboratuvatlarda saglikli ve glivenli calisma ortamlari ile ilgili calismalar
olmasina ragmen her laboratuvarin kendi i¢ dinamiklerinin farkli oldugunun
bilinmesinden hareketle, bu calismada Artvin ili Tibbi Merkez Laboratuvart ele
alinmis, bu laboratuvar biinyesinde biyokimya, mikrobiyoloji ve patoloji
laboratuvarlari ¢alisanlari ile gérisilmustiir.

Yapilan isin, kullanilan materyal/ekipman ve kimyasallarin niteliginden
dolayr biyokimya, mikrobiyoloji ve patoloji laboratuvarlart birbirinden farklt saglik
ve glivenlik riskleri barindirmaktadir. Bu nedenle bu laboratuvarlardaki tiim
risklerin analizi ve bu risklerden korunma yollarinin tamaminin detaylartyla
actklanmast gibi bir ama¢ gidilmemistir. Bahsi gecen husus, bu arastirmanin
kapsamini agmakta ve ayri bir arastirma konusu olmaya ihtiya¢ duymaktadir. Bu
baglamda arastirma kapsaminda laboratuvar calisanlart ile yapilan yiiz yiize
derinlemesine gorismeler esnasinda ifade edilenler ve yapilan gézlemler merkeze
alinarak  bu verilerle smirll  kalmak iizere degerlendirmeler —yapilmistir.
Degerlendirmeler, tim laboratuvarlar icin genellenebilir degildir. Elde edilen
bulgular, arastirmanin yapildigi mekan ve calisanlarla stnirhdur.

Laboratuvarlarda Biyotehlike, Biyoglivenlik ve
Biyoemniyet

Insan saghgt hizmetleri kapsaminda yer alan hastane hizmetleri ve insan saglig ile
ilgili diger hizmetler kapsaminda yer alan tibbi laboratuvarlarin hizmetleri, ¢ok
tehlikeli smif igerisinde degerlendirilmektedir (Is Sagligi ve Giivenligine Iliskin
Isyeri Tehlike Siniflars Tebligi,
https:/ /www.mevzuat.gov.tr/mevzuattMevzuatNo=16909&Mevzuat Tur=9&Mev
zuatTertip=, [21.03.2023]). Saglikta kalite standartlarina goére hastaneler; kurumsal
hizmetler, hasta ve ¢alisan odakli hizmetler, saglik hizmetleri, destek hizmetleri ve
gOsterge yonetimi olarak 5 boyutta ele alinmaktadir. Laboratuvarlar; biyokimya,
mikrobiyoloji, patoloji ve doku tiplendirme laboratuvart olarak saglik hizmetleri
igerisinde yer almaktadir (Saglk Hizmetleri Genel Mudirlugt, 2020:22). Saghk
hizmetleri icerisinde yer alan laboratuvarlarda saghkli ve givenli calisma
ortamlarinin saglanabilmesi i¢cin merkeze alinan kavramlarin basinda biyotehlike ve
biyogiivenlik gelmektedir.

Biyogiivenlik  (biosafety)  kavrami,  biyolojik  tehlikenin  varligina
dayanmaktadir. Biyotehlike (biohazard), mikroorganizmalarin sebep olabilecegi,
insan sagligini etkileyecek veya tehdit edecek boyutta tiim tehlike, zarar ve sorunlari
ifade etmektedir. Bu tehlike, zarar ve sorunlarin ortadan kaldirdabilmesi icin
biyogiivenligin saglanmast gerekmektedir. Bu baglamda biyogiivenlik, enfeksiyoz
ajanlarla veya onlarin genetik ya da toksik her tiirlii bileseni ile yapilan ¢alismanin,
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laboratuvar ortaminda ve yakin ¢evresinde glivenli olmasint saglamak icin gereken
tim metotlar1 tarif etmektedir (Akbas, 2003:125). Enfeksiyéz ajanlar icin risk
degerlendirmesi, mithendislik teknolojileri, kisisel koruyucu donanim ve diger
givenlik malzemeleri, iyi laboratuvar uygulamalari gibi konular biyogtvenlik
kavrammin temel ilkeleridir (Yilmaz, 2012: 34). Biyoemniyet (biosecurity) ise
biyolojik  kaynaklarin  kaybolmasini,  calinmasini,  kétiye — kullanilmasing,
saptirilmasint veya kasitl olarak serbest birakilmasini engelleyen kurumsal ve
personel giivenlik 6nlemlerini ifade etmektedir. Laboratuvar biyogtvenligi ve
biyoemniyet faaliyetleri, laboratuvar calisanlarinin, diger calisanlarin ve toplumun
kasitsiz maruziyetlere veya patojenik biyolojik ajanlarin salinimina karst korunmast
icin olduk¢a 6nemlidir. Laboratuvarlardaki biyogiivenlik faaliyetleri, risk
degerlendirmesi ve giivenlik kiiltiiriintin olusturulmasi yoluyla saglkli ve giivenli bir
calisma alant saglanmasi acisindan sarttir (WHO, 2020:1, 83).

Her laboratuvarin biyogiivenlik diizeyi birbirinden farklidir. Biyogiivenlik
diizeyleri; ¢alisanlari, ¢evreyi ve toplumu koruma derecesine gore 4 farkli giivenlik
seviyesinde?  diizenlenmistir. ~ Standart  mikrobiyolojik  uygulamalar  tiim
laboratuvarlar icin ortak iken 6zel mikrobiyolojik uygulamalar; gelismis is gtivenligi,
cevre korumast ve yitksek seviyede korunma gerektiren ajanlarla yapilan ¢aligmalara
iliskin risklerin dogru sekilde tanimlanmasini gerektirmektedir (Yilmaz, 2012: 40).
Diger bir ifadeyle, biyogiivenlik seviyesinin yitkselmesi, bir enfeksiyoz ajana maruz
kalma veya bir prosediiriin uygulanmasindan kaynaklanan mesleki riskin arttigi
anlamina gelmektedir. Bu nedenle biyogiivenlik seviyelerinin yitkselmesi, daha stki
kontrol ve sinirlama uygulamalariyla iliskilidir (Sewell, 1995:398). Genel bir kural
olarak, tim tamt laboratuvarlarinin biyogiivenlik diizeyi, en az TS EN 12128
standardinda yer alan “fiziksel korunma diizeyi 27 sartlarina uygun olmalidir (T1ibbi
Laboratuvarlar Yoénetmeligi,
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2013/10/20131009-11.htm, [03.04.2023]).
Klinik materyallerin risk grubu 2’deki mikroorganizmalart icerme ihtimalinin
yiksekligi nedeniyle hastanelerin  biyokimya, mikrobiyoloji ve patoloji
laboratuvarlarinin  biyogiivenlik diizeyinin (BGD) 2 veya daha ylksek seviyede
tasarlanmast ve is akist ve uygulamalarinin da bu diizeye gére olmasi gerektigi ifade

2 -BGD-1: Bagsiklik sisteminde problem olmayan biteylerde hastalifa sebep olmazken,
laboratuvar personeli i¢in en dusiik seviyelerde bulasa sebep olan ajanlarla ¢alisiimast igin
uygundur.

-BGD-2: Tum ¢evre ve calisanlar icin ortalama bulas riski tastyan ajanlarla calismak tzere
uygun olan biyogtvenlik seviyesidir.

-BGD-3: Inhalasyon yolu ile alindiginda éldiiriicii enfeksiyonlara neden olabilen yerli veya
egzotik etkenlerle calisilan ve cesitli klinik, tani, egitim, arastirma ya da ttretim faaliyetinin
yapildigt laboratuvarlar icindir.

-BGD-4: Yiiksek diizeyde risk iceren, tedavisi veya bagisiklanmasi olast olmayan,
laboratuvar enfeksiyonlar: ve 6liimctil hastaliklara sebep olabilen tehlikeli ve egzotik ajanlari
barindiran arastirmalar veya galismalar icin uygun olan seviyedir. (Yilmaz, 20212: 42-52).
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edilmektedir (Turk Biyokimya Dernegi, 2019:22; Saghik Bakanligi, 2021:10).
Uluslararast dlzenlemelere gbre risk grubu 3 veya 4 listesinde yer alan
mikroorganizmalarla calisan tibbi laboratuvarlar ise sirasiyla “fiziksel korunma
diizeyi 3” veya “fiziksel korunma diizeyi 4” kosullarina uygun olmalidir (Tibbi
Laboratuvarlar Yonetmeligi,
https:/ /www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2013/10/20131009-11.htm, [03.04.2023]).
Bu bilgiler 1siginda, arastirmanin yurttildigh hastane tibbi laboratuvarinin
biyogiivenlik diizeyinin en az 2 veya daha yiksek seviyede olacak sekilde
tasarlanmasi gerekmektedir.

Laboratuvar gtvenligini ihmal etmek, maddi ve manevi yénden oldukca
maliyetli bir stirece neden olabilecektir. Bir laboratuvar kazasi olmasi halinde,
kazayr geciren calisan tzerindeki olumsuz etkinin yani sira itibar kaybi, diger
calisanlar tizerinde olumsuz etki, dava ve sigorta maliyetleri gibi ikincil etkiler de
ortaya ctkacaktir (Turk Biyokimya Dernegi, 2019:22). Laboratuvar giivenliginin
ihmal edilmesi, ¢alisanlar gibi ¢evre ve toplumun da saglik ve giivenliginin ihmal
edilmesi anlamina gelmektedir.

Laboratuvar ve Galisan Guvenligi

Saghk hizmetleri kapsaminda calisan givenligi  kavrami ilgili mevzuatta
tanimlanmustir. Buna gore calisan glivenligl; “saglik hizmeti sunumunda calssanlarin
garar gormesine yol acabilecefe ber tirlii islem ve siiregler ile ilgili almacak tedbir ve iyilestirme
wyglamalarina  yonelik  faaliyetler” olarak tanimlanmaktadir (Hasta ve Calisan
Givenliginin Saglanmasina Dair Yonetmelik,
https://shgmkalitedb.saglik.gov.tr/Eklenti/3628/0/hastavecalisanguvenligininsagl
anmasinadairyonetmelikpdf.pdf, [21.03.2023]). Ttim saglik kuruluslarinda hasta ve
calisan glivenligi ile hasta ve ¢alisan memnuniyetini saglama amaciyla olusturulan
saglikta kalite yonetimi standartlart ise sagliklt calisma yasamuni, saglik calisanlart
icin ideal ve giivenli bir calisma ortamt ve altyapisinin saglanmast olarak
tanimlamaktadir (Saglik Hizmetleri Genel Mudirligi, 2020:18, 20). Bu baglamda
calisanlara, bu ortam ve altyapinin saglanabilmesi icin uygun bir is¢i sagligt ve is
gvenligi politikasina ihtiya¢ duyulmaktadur.

Saglik kurumlarinda sagliklt ve glivenli bir calisma ortaminin saglanabilmesi
igin en genel haliyle calisanlarin sagligini ve glivenligini tehdit eden risklere yonelik
diizenleme bulunmasi, ¢alisma ortamlarinin ve ¢alisma yasaminin gelistirilmesi i¢in
gerekli fiziki ve sosyal imkanlarin saglanmasi ve caliganin is yasamu ile ilgili bireysel
ihtiyaglarinin  karsilanmast gerekmektedir. Bununla birlikte, calisanlarin saghk
durumlarina ve ihtiyaclarina yonelik dizenlemeler yapilmali, bu diizenlemeler
yapilirken goris, 6neri ve sikayetleri degerlendirilmelidir (Saglik Hizmetleri Genel
Mudirlagd, 2020:52). Yetersiz diizenlemeler, glivenlik 6nlemlerinin yeteri kadar
uygulanmamasi veya giivenlik 6nlemlerine yonelik bilingsiz tutum ve uygulamalar
laboratuvarlarda pek ¢ok kaza yasanmasina neden olmaktadir. Bu baglamda isyeri
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glvenligine yonelik etkin diizenlemelerin ve giivenli aligkanhklarin olusturulmasi,
bu tlr kazalarin Onlenmesi veya en aza indirilmesi acisindan biyik O6nem
tastmaktadir (Abu-Siniyeh ve Al-Shehri, 2021:34). Saglik kurumlarinda ortaya
ctkabilecek risklere karst yapilacak diizenlemeler, birim temelli degetlendirmeleri
iceren kombine bir saglik ve giivenlik anlayisint icerdigi takdirde ideal bir ¢alisma
ortami saglanacaktir.

Saglik kurumlarinda sagliklt ve glivenli bir ¢alisma ortaminin saglanabilmesi
icin tanimlanan gerekliliklerin yant sira giivenli bir laboratuvarin nasil olmasi
gerektigi de tarif edilmektedir. Bu baglamda glivenli laboratuvar; calisaninin,
laboratuvar ziyaretcilerinin, toplumun ve/veya ¢aligilan materyalin, laboratuvar
kaynakli risklere karst korundugu laboratuvar olarak tanimlanmaktadir (Saglik
Hizmetleri Genel Mudirlagt, 2014: 203). Laboratuvar giivenligi, calisanin ¢evresi
ile bitlikte maruz kalabilecegi tiim tehlikelere karst korunmasint ifade eden oldukga
genis bir kavramdir (Akbag, 2003:125). Givenligin dort temel ilkesi; tehlikeleri
tanimak, riskleri degerlendirmek, riskleri en aza indirmek ve acil durumlara
hazirliktir. Ozellikle meslekte asina olunan riskleri hafife almamak énemlidir (Hill
ve Finster, 2016:7-8). Laboratuvar giivenliginin saglanabilmesi icin bu dort ilke
temelinde mesleki risklere karst yapilacak munferit calismalar pek ¢ok tehlike
kaynagint ortadan kaldiracaktir.

Laboratuvar giivenligini etkileyen faktorler; insan, ekipman, cevre ve
yonetim olmak tizere 4 alt sistem olarak tanimlanmaktadir. Laboratuvar giivenlik
diizeyinin iyilestirilmesinde insan ve yOnetim alt sistemleri en etkili olanlardir.
Givenlik bilinci, acil durum yetenegi, operasyon becerileri, givenlik kaltird ve
gtivenlik egitimi kisa stirede daha iyi bir laboratuvar giivenlik seviyesi olusmasina
katkida bulunacak faktorlerdendir (Ma vd., 2021:16). Laboratuvar calisanlart
arasinda isci saghgt ve is giivenligi konusunda bilgi sahibi ve farkindaligi olanlarin
oraninin digik olmast (Almutairi vd. 2020:300), laboratuvatlarda karsilagilacak
riskleri artiracak faktorlerdendir. Bununla birlikte laboratuvar calisanlarinin
yasadiklart is kazalarinin en 6nemli nedenlerinin basinda yaptiklan isle ilgili bir
egitim almamis olmalari veya egitim bilgilerini is sagligt ve guvenligi birimine
iletmemeleri gelmektedir (Nasrallah vd., 2022:157).

Her laboratuvarin, calisanlar tarafindan anlagilabilecek diizeyde olusturulmus
bir giivenlik kilavuzuna ve farklt is uygulamalariyla ilgili riskler hakkinda bilgi sahibi
egitimli bir uzmana sahip olmast gerekmektedir. Yonetimin giivenli bir c¢alisma
ortamt saglamasi, egitim programlart aracilityla glivenlik bilincini tesvik etmesi ve
givenlik prosediirlerine uyulmasini talep etmesi elzemdir. Genel bir glvenlik
programi gelistirirken caliganlarin  bireysel ~6zelliklerinden  kaynaklanan risk
faktorlerinin g6z 6niinde bulundurulmasi, yasanabilecek pek ¢ok saglik ve giivenlik
sorununu ortadan kaldirabilecektir. Bu baglamda ilk olarak bireyin bagisiklik
yeterliligine iligkin faktérler, ikinci olarak ise bireyin davrans kaliplart ve tutumlari,
Ozellikle de glivenlik ve risk algisina iliskin faktorler dikkate alinmalidir. Bireylerin
givenlik programlarina yonelik davrams kaliplari ve tutumlari, kendilerini ve
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calisma arkadaglarini riske sokan laboratuvar kazalarina karismalarini etkileyen en
o6nemli faktorlerin baginda gelmektedir. Az kaza geciren kisilerin 6zellikleri arasinda
givenlik dizenlemelerine baglilik, bulasict ajanlart hafife almama, calisma
prensipleri ve potansiyel olarak tehlikeli durumlart fark etme yetenegi yer
almaktadir. Bunun tersine, laboratuvar kazalarina karisan kisilerin  giivenlik
programlart hakkinda yetersiz bilgiye sahip olma, agir1 risk alma, cok hizli calisgma
ve kullandiklari ajanlarin bulasict risklerinin daha az farkinda olma egiliminde
olduklart gorilmektedir. Riske yatkin davraniglar sergileyen veya hamile, bagisiklik
sistemi zayif veya bagisiklik sistemi baskilanmis olan calisanlarin yiiksek derecede
bulasict mikroorganizmalarla calismasinin kisitlanmasi ve bazi durumlarda duistik
riskli bir laboratuvarla sinirlandirilmalart (Sewell, 1995:398), laboratuvar ve ¢alisan
giivenliginin saglanmasi i¢in Snerilmektedir.

Pek ¢ok arastirma, bir is yerindeki saghk ve giivenlikle ilgili sorunlarin
cogunlukla uygun yonetim eksikliginden ve nadiren de olsa kasitli, sorumsuz,
dikkatsiz veya agtkea tehlikeli bireysel eylemlerden kaynaklandigini géstermektedir.
Riskli davraniglarin ortaya c¢tkmasmna neden olan en 6nemli faktérlerin basinda
porzitif bir giivenlik kiltirinin olmamast gelmektedir. Meydana gelen kazalar,
cogunlukla risk altindaki davranglarin sonucudur. Bu durum, davranisin tehlikesi
hakkindaki bilgi eksikliginden ya da tehlikeyi bilip onu g6z ardi etmekten
kaynaklanmaktadir. Her iki durumda da davranis hakkinda calisanlarin daha iyi bir
egitime tabi tutulmalart sorunu ¢ozebilecektir. Bazi durumlarda tek tek
incelendiginde bir zarara yol agmayan ancak zaman ve mekan sartlarinda bir araya
getirildiginde beklenmeyen ve ciddi zararla sonuclanan durumlarin yasandigina
sahit olunmaktadir. Bunlardan herhangi birinden kacinmak, muhtemelen yasanan
kazay1 veya zarari Onleyebilecektir. Bu baglamda laboratuvarlarda 6zellikle en stk
karsilasilan kimyasal maruziyetlerinin zararlarini bilmek ve toksik tehlikeleri
tanimak, laboratuvar giivenliginde en énemli basamaklardan birini olugturmaktadur
(Hill ve Finster, 2016:18, 167). Laboratuvarlarda yuritilen calismalarda olmast
gereken giivenlik uygulamalarinin herhangi bir adimindaki en kii¢tik bir eksiklik
veya bosluk, laboratuvar calisanlari ve halk sagligr tzerinde ciddi olumsuzluklar
yaratabilecektir. Ozellikle bulasici hastaliklar ve salginlar s6z konusu oldugunda
laboratuvarlarin halk saglig: tizerindeki etkisi ciddi 6l¢lide artmaktadir. Bu nedenle
laboratuvarlarin biyogtivenlik diizeyine uygun tedbitler almasi 6nemlidir. Ciinki
her Ornek bilinmeyen bir tehlike tasimaktadir. Bununla birlikte siipheli tani
genellikle laboratuvarla paylasilmamaktadir. Bu baglamda, klinik laboratuvarlarin
yiksek derecede bulagict hastaliklari olan veya oldugundan stiphelenilen hastalardan
alinan numuneleri givenli bir sekilde isleyememesi, halk sagligina yénelik 6nemli
tehditler olusturacaktir (Cornish vd., 2021:12, 53). Bu nedenle laboratuvarlarda
vapilacak risk degerlendirmeleri, belirli bulasict ajanlara odaklanmak yerine tim
patojenlerin bulasmasini 6nleyecek ve bulasict materyalin islenmesi icin gelistirilmis
standart uygulamalara odaklanmalidir (Sewell, 1995:398).
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Is sagligi ve giivenligi kurulu bulunan hastanelerde calisan sagligi ve
givenligi, esas olarak bu kurulun sorumlulugundadir. Bu kapsamda kurulun asgari
olarak calisanlarin zarar gérme ve siddete maruz kalmalarinin Snlenmesi, kesici
delici alet yaralanmast ve kan ve viicut sivilariyla bulasma risklerinin azaltilmast,
riskli alanlarda calisanlara yonelik gerekli Onlemlerin alinmasi ve saglik tarama
programinin hazirlanmasi ve takibi bagta olmak tizere is¢i sagligt ve is glivenligi ile
ilgili sorumluluklar yerine getirmesi beklenmektedir (Saglik Hizmetleri Genel
Mudirlagi, 2020: 86). Ancak isci sagligt ve is guvenliginde sorumlulugun tek bir
kisi veya kurula yiiklenmesinden ziyade rol ve sorumluluklarin paylastirilmast ilkesi
esastir. Is sagligi ve giivenligi kurulu olmast halinde bu kurulun sorumluluk sahibi
oldugu ifade edilse de calisanlarin yapacaklar katki da gbz ardi edilmemelidir.
Ozellikle birim bazinda disiiniildiigiinde, laboratuvar giivenliginin saglanmasinda
laboratuvar yénetiminin ve laboratuvar ¢alisanlarinin da sorumlulugu esastur.

Literatuir Taramasi

Saglik calisanlari, hemen her giin yaptiklari isin niteliklerinden kaynaklanan pek ¢ok
riskle karst karstyadir  (Girer, 2018:9). Saglk hizmetlerinin en 6nemli
paydaslarindan biri olan laboratuvar ¢alisanlar1 da benzer sekilde saglik ve giivenlik
bakimindan risk altndadir. Laboratuvarlar, pek cok kombine risk icermektedir.
Ancak bu risklerin neredeyse tamami uygun tedbirletle ortadan kaldirilabilecektir
(Saglik Bakanligi, 2013:1-6).

Her laboratuvarda calisma ortam ve kosullart ile yontemleri, kullanian
kimyasallar ve cihazlar birbirinden farklidir. Bu baglamda laboratuvarlardaki risk
faktorleri genel manada benzer olabilecegi gibi calisilan yerdeki degiskenlerden
dolayr  farklilik  gOsterebilecektir.  Demirkan’n  (2015) hastane  merkez
laboratuvarinda  ylrittigli arastirma  sonuglarna  goére calisanlar en  ¢ok
karsilastiklars risk gruplaring; biyolojik, fiziksel, psikososyal, kimyasal ve ergonomik
riskler olarak siralamaktadir. Calisanlarin %951 calisma ortami kaynakli saglik
sorunu yasayabilecegini distinmektedir. Enfeksiyon ve delici kesici alet
yaralanmasi, isitme kaybi, siddet, stres, kimyasallara maruziyet, patlama/yangin ve
kas iskelet sistemi sorunlart ise en stk tekrar edilen riskler olmustur. Kili¢, Dogan ve
Saracl’'nin (2019:82-88) arastirma sonugclart Demirkan’dan (2015) farkli olarak;
kimyasal risklerin yani sira havalandirma, egitim ve hijyen sorunlar ile yapisal
sorunlara (laboratuvarin yeri, diger birimlere yakinligt vb.) dikkat ¢ekmektedir.
Cokluk vd.’nin (2016:127) arastirma sonuclart Demirkan’in (2015) arastirma
sonuglartyla benzer olarak calisma ortaminda en sik karsiasilabilecek risklerin
biyolojik, fiziksel, psikososyal, kimyasal ve ergonomik riskler oldugunu
gostermektedir. Laboratuvar calisanlart en stk enfeksiyon ve delici kesici alet
yaralanmasi/enjektor ucu batmast ile karsilastiklarini dile getirmektedir.

Enfeksiyon ve delici kesici alet yaralanmalari, 6zellikle de enjektér ucu
batmast ¢alisanlarin laboratuvatlarda en sik karsilastigt kazalarin basinda gelirken,
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Ozen vd. nin (2006:87-90) arastirmast da bunu dogrular niteliktedir. Aragtirmaya
katilan 41 calisandan 5’1 son bir yilda eline kan alma sirasinda enjektér ignesi
battigini, bu yaralanmalarin ise ikisinin HBV igin riskli oldugunu ifade etmektedir.
Yine son bir yil icinde 10 c¢alisan, laboratuvar islemleri sirasinda eline kan
bulastirmis, bu grupta ise HBV icin riskli temas %30 olarak belirtilmistir. Tim bu
yasanan olaylar bir arada degerlendirildiginde, son bir yilda 12 personel 15 kez is
kazasi gecirmis, ancak yalnizca 6’s1 yasanan kazalart yetkili kisiye bildirerek yardim
talebinde bulunmustur. Bu durum, laboratuvarlarda yasanan is kazalarinin ¢alisanlar
tarafindan kimi zaman 6nemli bulunmadigint ve bildirilmedigini gostermektedir.
Bildirim yapilmamasi, yasanan is kazalarinin kayitlara ge¢memesi anlamina
gelmektedir. Filik¢i vd.’nin (2016:43) aragtirmast da benzer bir konuya dikkat
¢cekmektedir. Arastirmada, calisanlarin is kazasina maruz kalma oranlart %31,8
olarak hesaplanirken, bu kazalar en ¢ok kimyasal madde dokilmesi ve sigcramasi
seklinde ortaya ¢tkmaktadir. Kimyasal kazalart %21,9 ile igne batmasi, hasta viicut
stvilart ile direkt temas veya sivilarin sigramasi gibi kazalar takip etmektedir.
Katiimcilara kaza sonrast ilk olarak yaptiklart seyin ne oldugu soruldugunda;
%37,5’1, hastanin serolojisini 6grenerek acil poliklinigine bagvurdugunu, %18,81 ise
kazayt Onemsiz bulduklari i¢in herhangi bir girisimde bulunmadiklarint
s6ylemektedir. Kaza sonrasi bildirimlerin sézlii olarak yapilmis olmast dikkat
cekicidir. Sorumlu personele yapilan bildirim oram %52,9’dur. Kazanin dnemsiz
oldugunu disiinerek rapor etmeyenler %40 olarak hesaplanmistir. En ylksek
bildirimde bulunmama nedeni de énemsiz bulmadan kaynaklanmustir. Bu durum,
Ozen vd.’nin (2006) arastirma sonuglart ile paraleldir.

Giinay vd.’nin (2017:45) arastirmasi ise laboratuvarlardaki yogun calisma
temposuna ve ergonomik risklere vurgu yapmaktadir. Bu arastirmaya gore,
calisanlarin %581 saatte bir calismaya ara vermekte ancak verilen aralar en fazla 5
dakika ile siirli kalmaktadir. Calisanlarin %42’si ara vermeden isine devam ettigini,
valnizca 171 ise dizenli araliklarla 5’er dakika esneme hareketleri yaptigini
belirtmektedir. Calisanlarin %45’1 laboratuvarda kullandiklart araclarin ergonomik
oldugunu, %551 ise olmadigint ifade etmistir. Laboratuvar caliganlarint olumsuz
etkileyen baslica faktorlerin %47 ile guriltd, %33 ile termal konfor ve %20 ile
aydinlatma oldugu anlagilmaktadir.

Atasoy vd.’nin (2010:90-113) fiziksel, psikososyal ve ergonomik risklerin
varligini Slgtiikleri ¢aligmalarinda, laboratuvar ortamindaki ergonomik faktorlerin
genel olarak % 44,5’inin disik, % 31,7’sinin orta, % 23,8’inin ise yitksek derecede
risk olusturdugu gorilmektedir. Fiziksel faktorlerin ise genel olarak %42,4’tinin
distk, %30,5’inin orta, %27,0’mn1n ise yiksek dizeyde riskli oldugu belirlenmistir.
Fiziksel faktorler icerisinde gurilti (%047,7) ve titresim (%41,2) yiksek ylzeyde
riskli bulunmugtur. Termal konfor hususu, (%52,9) orta derecede riskli olarak
belitlenmistir. Is yonetimi ile ilgili psikososyal faktorler, genel olarak %33,3
distk, %306,2°si orta, %30,3’0 yiksek duzeyde riskli olarak belirlenmistir. Is
yonetimi faktorlerinden calisma hizi (%52,9) ve dinlenme araliklari (%47,1) yiksek;
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calisma monotonlugu (%70,6) ve is degiskenliginin azlig1 ise orta diizeyde riskli
bulunmugtur. Oturarak ¢alisma ortamlarindaki isyeri diizenine ait faktorler, genel
olarak %49,57’si dustik, %46,2’si orta, %4,2’si yiksek duzeyde riskli olarak
belitlenmistit.

Laboratuvarlarda yasanacak is kazalarinin Oniine gegilebilmesi icin
laboratuvar ¢alisanlarinin belirlenen petiyotlarla egitime tabi tutulmasi ve giivenlik
kiltird ile ilgili farkindaligin olusturulmast olduk¢a Onemli hususlarin basinda
gelmektedir. Tirk vd.’nin (2002) hastane laboratuvar calisanlart ile yurtttikleri
arastirma sonuglarina gére, egitim alan laboratuvar calisanlarinin bilgilerinin 1 yil
icinde azalma egiliminde oldugu anlasiimaktadir. Ancak yine de egitim alanlarda bir
yil icinde azalan bilgi dizeyi, hi¢ egitim almamis calisanlardan yiksektir. Bu
baglamda egitimin olduk¢a 6nemli oldugu ve belitli periyotlarla ve strekli olarak
tekrar edilmesi gerektigi anlasiimaktadir. Dogan vd. (2014:300-310) ise
laboratuvarlarda gtvenlik kavrami ile ilgili yeterli farkindaligin olmadigina vurgu
yapmaktadir. Laboratuvar calisanlarinin giivenli ¢alisma uygulamalarina  karst
kismen direng gelistirdiklerine, calisanlarin tamaminin givenli uygulamalara katilim
saglamadigina ve alistlmis karmasa nedeniyle is kazasi riskinin yiksek olduguna
dikkat cekilmektedit.

Yontem

Bu calismada, nitel arastirmada en stk kullanian veri toplama yoéntemlerinden
gortisme teknigi kullanlmustir.  Goriisme  tekniklerinden  yari  yapilandirilmis
gbriisme tercih edilmistir (Yildirim ve Simgek, 2021:127-128). Gortisme, bir amact
olan sohbet olarak tanimlanabilecektir (Ertem, 2019:113). Bu g6riisme yonteminin
tercih edilme nedeni, 6nceden hazirlanan sorularin yani sira gdriisme esnasinda
daha ayrntili bilgi edinmek maksadiyla ek sorular sorulabilmesine imkan
tanimasidir. Bu yontem, aymi zamanda goriismeciye zaman esneklifi tanimakta,
daha 6nce cevaplanmis sorularin tekrar sorulmasini engellemekte ve goriisme
esnasinda bazt sorularin sorulmasindan vazgecilmesine veya akisa gore sorularin
strastnin degistirilmesine misaade etmektedir. Belli bir gérisme formuna dayalt
olmasi, farkli bireylerden daha sistematik ve karsilastirilabilir bilgi edinmeyi
saglamasinin yant sira verilerin diizenlenmesi ve analizi de daha kolaydir (Yildirim
ve Simgek, 2021:130). Goriisme Oncesinde literatlir taramasi yapilarak sorular
belirlenmistir (Demir, 2017:297).

Arastirma Artvin’de gerceklestirilmigtir. Calismanin evrenini, arastirmanin
yuritildigi hastane laboratuvarinda calisan 26 kisi, 6rneklemini ise arastirmaya
katlmaya riza gosteren 12 kisi olusturmaktadir. Calisma evreninin tamamina
ulasilmast hedeflenmis ancak 12 calisan cesitli nedenlerle arastirmaya katilmay:
istememigtir. 2 caligan ise arastirmanin yurltildigi tarihlerde izinli oldugu icin bu
kisilere ulastlamamistir. Arastirma kapsaminda 7 kadin ve 5 erkek laboratuvar
calisant ile yiz ylze derinlemesine goriismeler yapilmustir. Arastirma; il devlet
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hastanesi tibbi merkez laboratuvart adi altinda bir arada toplanan biyokimya,
mikrobiyoloji ve patoloji laboratuvart olmak {izere 3 ayrt laboratuvarda
gerceklestirilmistir. Goristlen laboratuvar calisanlari; laboratuvar teknikeri, uzman
doktor ve biyologlardan olusmaktadir. Laboratuvara baglt kan alma biriminin
calisma mekani farkli oldugu icin bu birimde c¢alisanlar arastirmaya dahil
edilmemistir. Goriigmeler yapilirken ayni zamanda ortam goézlemi yapilmis ve
goriismeler ortam gézlemleri ile birlikte degerlendirilmistir. Gériismeye baslamadan
once her birime gidilerek calisma hakkinda bilgi verilmis ve gériismeye katilmak
isteyenlerle uygun olduklart zaman dilimi igerisinde gériismeler gerceklestirilmistir.
Gortsmeye baslamadan 6nce goristilecek kisilerin rizalart alinarak ses kayit cihazt
kullanllmis ve gorisme kaydedilmistir. Her bir katthmer ile yapilan gbrisme
ortalama 1 saat stirmistir. Gortismeler 11 Aralik 2022-5 Mart 2023 tarihleri
arasinda gerceklestirilmistir.

Arastirmanin yiiriitiilebilmesi icin Artvin Coruh Universitesi Rektorliigi Etik
Kurulu’ndan 01.11.2022 tarihli ve 68863 sayili etik kurul raporu alinmustir. Etik
kurul raporunun yant sira Artvin Valiligi 11 Saglik Miudirligi’'nden 25.11.2022
tarihli ve E-17720518-602.01.02 sayilt bilimsel ¢aligma izni alinmis ve uygulamanin
yapilacagi hastanenin yonetimi bilgilendirilmistir. Goriigiilenlere ait genel bilgiler
Tablo 1’de verilmistir:

Tablo 1. Katilimcilara Ait Demografik Bilgiler

Katilimct Cinsiyet Yas Egitim Is Tecriibesi Calisma Tipi
(Yil)
K1 Kadin 36 Lisans 14 Sézlesmeli
K2 Erkek 31 Lisansustu 7 Kadrolu
K3 Kadin 30 On Lisans 8 Kadrolu
K4 Kadin 29 On Lisans 6 Kadrolu
K5 Erkek 51 On Lisans 30 Kadrolu
K6 Kadin 26 On Lisans 1 Kadrolu
K7 Erkek 37 Lisansusti 5 Kadrolu
K8 Kadin 52 Lisans 28 Kadrolu
K9 Erkek 41 Lisans 22 Kadrolu
K10 Kadin 32 On Lisans 10 Kadrolu
K11 Frkek 30 On Lisans 12 Sozlesmeli
K12 Kadin 26 On Lisans 3 Kadrolu

Katilmcilarnn is tecriibeleri 1 ile 30 yil, yaslart ise 26 ile 52 arasinda
degismektedir. Bazi laboratuvarlarda 1 uzman doktor ve 1 biyolog c¢alismaktadir.
Katilmcilann  kimliklerinin  gizli tutulmast istendigi icin gorlsilen kisilerin
pozisyonlart ve calistiklart laboratuvar, gortsilenlere ait demografik bilgilerin
sunuldugu Tablo 1’e eklenmemistir.
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Calismanin Kisithhiklari

Arastirmada elde edilen tim veriler, katthmcilarin beyanlart dogrultusunda
toplanmis ve bu beyanlarin dogru oldugu varsayldmustir. Calisma, yalnizca
arastirmanin yUritdldigi hastane laboratuvar calisanlarinin ¢alisgma kogullarint
ortaya koymaktadir. Bu nedenle tiim laboratuvar c¢alisanlart icin genelleme
yapilmast uygun olmayacaktir. Arastirmanin bu yond, en 6nemli kisitliligim
olusturmaktadir.

Arastirma Bulgulari

Arastirma bulgulari, “Tibbi Merkez Laboratuvarindaki Tehlike ve Riskler ile Ilgili
Bulgular” ve “Tibbi Merkez Laboratuvarindaki Isci Saghgt ve Is Giivenligi
Uygulamalari ile ﬂgﬂi Bulgular” olarak 2 ana baslik altnda sunulmustur. Bulgularin
analizi icin frekans ve yuzde dagilimi gibi betimsel istatistikler uygulanmistir.
Aragtirmadan elde edilen bulgular, kavramsal cer¢eve dahilinde yorumlanmistir.

Tibbi Merkez Labora_tuvarlndaki Tehlike ve Riskler ile
ligili Bulgular

Biyolojik Tehlike ve Riskler ile ilgili Bulgular

Laboratuvar calisanlari, hemen her giin biyolojik tehlikelere maruz kalmaktadir.
Kan ve viicut sivilari, killtir 6rnekleri ve viicut dokusu gibi ¢esitli risk kaynaklari,
laboratuvar kaynakli enfeksiyonlara neden olabilmektedir (OSHA, 2011:15).
Katiimcilara yaptiklart is geregi karsilasabilecekleri en 6nemli risk faktSriinin ne
oldugu soruldugunda, 12 katihimcidan 81 (%0606,6) yaptiklar: is geregi en 6nemli
risklerin baginda bulas riski geldigini ifade etmektedir. Katilimcilarin biyolojik
tehlike ve risklerle ilgili goriislerinden bazilari su sekildedit:

“Karsilagabilecegimiz en Onemli risk, Gremesi olan kiltirlerden bulasg
olabilir. Tiiberkiiloz olabilir.” (IKK10)

“Karstlastigimiz en 6nemli risk, birtakim bulagict hastaliklar olabilir. Iste
Hepatit-C gibi HIV gibi hastaliklarin bulast olabilir. Tsin koti yani hangi
ornekte HIV ya da Hepatit-C oldugunu bilemiyoruz. Ama hastanemize
gelen HIV, Hepatit-C, Hepatit-B hastalart var ve bu kisilerden de kan
alintyor ve bu kanlar da bize geliyor. Dolayisiyla bu 6rneklerle halihazirda
temas ediyoruz.” (K2)

“Elimizi degdigimiz her yere kan degebiliyor. Ozellikle kan tiiplerinin
tzeri bazen kanlt bir sekilde geliyor, o tipler tezgaha degiyor. Bilmeden
elimiz degiyor, kolumuz degiyor. Hastalik kapma ihtimali fazlasiyla var.
HIV olabilir, bazen kan akittyor olabilir veya barkodlart kanlt bir sekilde
geliyor. Eldiven kullantyoruz ama her yerimiz temas edebiliyor.” (IK6)
“Hepatitlere ¢ok maruz kaliyoruz o6zellikle. Korkuyorsunuz, her an
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endiselisiniz baskalarina bulastirmaktan. Kendinize bulastirmak bir nebze
ama bagkalarina bulastirmak, kendi ¢ocugunuza bulagtirmaktan korkmak
o daha korkutucu bir sey. Acaba buglin iste su hastanin serumu sigrad:
bir sey olur mu? Actk yaram var miyd:? Bunlari distiintiyorsunuz.” (IK3)

Hastanelerin  biyokimya, mikrobiyoloji ve patoloji laboratuvarlarinin
biyogiivenlik diizeyinin en az 2 veya daha yiiksek seviyede tasarlanmast gerekliligi,
risk 1 ve risk 2 grubu mikroorganizmalara karst (BGD) 1 ve (BGD) 2 6nlemleri
alinmasi ile WHO’nun (BGD) 1 ve (BGD) 2 deneti listeleri kullanilarak biyolojik
risk degerlendirmesi yapilmasini zorunlu kilmaktadir (Alpoglu Akbulut ve Eraslan,
2021:877). Bu baglamda laboratuvarlardaki mesleki risklerin ve bu risklere karsi
alinacak isci saghgt ve is gtivenligi tedbirlerinin dogrudan belirleyicisi olan
biyogiivenlik dizeyi hakkinda bilgi sahibi olunmasi olduk¢a 6nemlidir. Bu éneme
istinaden, laboratuvar calisanlarinin calistiklart laboratuvarin biyogtvenlik diizeyi
hakkinda bilgi sahibi olup olmadigi hususu merak edilen sorularin basinda
gelmektedir. Tablo 2’de, laboratuvar ¢alisanlarinin biyogtivenlik diizeyi basta olmak
tizere biyolojik tehlike ve riskler ile ilgili goriislerine gore dagilimlart verilmigtir:

Tablo 2. Laboratuvar Calisanlarinin Biyolojik Tehlike ve Riskler ile Ilgili
Goriislerine Gére Dagilimlar:

Degisken Grup Kisi %
Sayis1
(n)

Biyogiivenlik Diizeyi Hakkinda Bilgi Yok 12 100

Biyogtivenlik El Kitab1 Hakkinda Bilgi Var 3 25

Yok 9 75

Laboratuvar Giivenlik Rehberi Hakkinda Bilgi Var 6 50

Yok 6 50
Laboratuvar ve Laboratuvar Gereglerinin Temizligi ve Hijyeni Yeterli 2 16,6
Yetersiz 10 83,3
Hijyen Malzemesi Yeterli 4 33,3
Yetersiz 5 41,6

Kararsizim 3 25

Laboratuvar I¢i Lavabo Var 12 100
G6z Dusu Var 5 41,6

Yok 3 25
Bilgim 2 16,6
Yok 2 16,6

Calismiyor
Toplam 12 100
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Tablo 2’de gorildugh tzere; kattlimeilarin tamami, ¢alistiklart laboratuvarin
biyogiivenlik  diizeyini  bilmedigini  ifade  etmektedir.  Biyolojik  risk
degerlendirmelerinin sonuglari dogrultusunda tanimlanmus riskleri ve risk kontrol
Onlemlerini detaylartyla ele alan biyogiivenlik el kitabi hakkinda calisanlara bilgi
verilmesi ve c¢alisanlarin erisimine agtk olmasi, biyolojik tehlike ve risklerin
azaltilmast veya ortadan kaldirilmast icin oldukca 6nemlidir (WHO, 2020:80). Bu
baglamda katiimcilara meslek hayatlari boyunca laboratuvar giivenlik rehberi veya
kilavuzu veya laboratuvar biyoglivenlik el kitabint okuyup okumadiklar
sorulmustur. Katithmecilarin 9u (%75) laboratuvar biyogiivenlik el kitabinin olup
olmadigint bilmemektedir. Katihmciann 6’st ise (%50), laboratuvar givenlik
rehberi veya kilavuzunu okumadigini belirtirken, diger yarist ise bilgi sahibi
oldugunu ifade etmektedir.

Biyolojik risklerin ortadan kaldirlmasi veya azaltilmasinda hijyen, en 6nemli
tedbitrlerin  baginda gelmektedir. Laboratuvarlar, buyltk 6lctide biyotehlikeli
maddelerin (bakteriler, viriisler, mantarlar) tretim yeri ve kaynagi olmaktadir. Bu
nedenle laboratuvardan kaynaklanabilecek herhangi bir biyotehlikenin engellenmesi
i¢in yapilan risk degerlendirmesinin sonuglarina gére; laboratuvar uygulamalarinda
temizlik, dezenfeksiyon ve sterilizasyon islemleri ile ilgili stirecler ve kurallar
belirlenmelidir ~ (Sagltk  Hizmetleri  Genel — Mudurliga,  2014:217-218).
Laboratuvarlarin, yiizeyler ve ¢alisma mekanlart basta olmak tzere tim alanlarinin
diizenli olarak temizlenmesi ve bakimi olduk¢a 6nemlidir. Calisma tezgahlari,
incelemeler tamamlandiktan ve numune veya reaktif dokilmesinden sonra
genellikle testleri yapan teknik personel tarafindan dezenfekte edilmelidir. Yalnizca
teknik personelin girmesine izin verilen yetler disinda kalan tim zeminler ile
alanlarin temizlik personeli tarafindan temizlenmesi uygun kabul edilmektedir
(Turk Biyokimya Dernegi, 2019:26). Katilimcilara calistiklart laboratuvarlarin ve
laboratuvar gereglerinin temizligi ve hijyeninin uygun olup olmadigi hakkindaki
fikirleri sorulmustur. Katiimeilarin 10°u (%83,3), bu konunun en 6nemli sorunlarin
basinda geldigini ifade etmektedir. 1 ¢alisan, calisma ortam ve gereglerinin hijyenini
yeterli bulurken, 1 ¢alisan ise yalnizca son 1 aydir yeterli oldugunu diisinmektedir.
Hijyen konusunda katiimcilarin genel gériisleri hakkinda 6rnekler verilmistir:

“Temiz alan kirli alan ayrimi yapamiyoruz. Su an eminim bu laboratuvarin
hi¢bir yerinde yapilamiyor. Mesela, kurum icindeki telefon ¢ok kirli bir sey
aslinda, o kadar kirli ki. E calistyorsun, caliyor telefon eldiveni ¢ikartmadan
actyorsun konusuyorsun, kapattyorsun. Siirekli yiziinde, hi¢ hos bir durum
degil ashinda. Her tuvalete giren camasir suyuyla tuvaleti yikiyor. Neden?
Personel yetersiz, belli bir saatten sonra gidiyor. Is tanimimizin cok disina
ctkiyoruz.” (K12)

“Yeterli temizlik saglanmiyor. Mesela sOyle, temizlik yapildiginda yerler
siliniyor evet ama Ozellikle tezgah Ustlerine tlpler degdigi icin o klavyeler,
bilgisayatlar, mouse, her yer kontamine oluyor. Siirekli elimiz degdigi icin
her yere tedirgin oluyoruz. Yeteri kadar silindigini distinmiiyorum. Sadece
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yer temizligine dikkat veriliyor, daha ¢ok yer temizlenip gegiliyor. Elimizin
degdigi yerin temiz olmadigini, hijyenik olmadigini biliyoruz. O an hangi
cihazdan sorumluysak kendimiz sabah temizligini yaptyoruz.” (K6)

“Biz kendi masamizi temizliyoruz, kendi cihazimizi temizliyoruz. Herkes
kisisel temizligini yapiyor. Ortak bir sey yok, temizleyen yok. Bildirdik,
herkes biliyor. Herkes personel azligina bagliyor. Hastanenin en temiz, en
hijyenik, en rahat olmast gereken yeri laboratuvar. Ama en sonda hep biz
kaliyoruz.” (K11)

Laboratuvarlarda biyolojik (ve kimyasal) risklerden korunabilmenin en etkili
yollarindan bir digeri, laboratuvara ait lavabo ve g6z duslarinin mevcut ve ¢alisiyor
olmasidir. Katthmcilardan 5% (%41,0), calistiklari laboratuvarda géz dusu oldugunu,
3u (%25) olmadigini, 2’si (%16,6) mevcut oldugunu ancak calismadigini, 2’si
(%10,6) ise bu konu hakkinda bilgileri olmadigint ifade etmektedir.

Kimyasal Tehlike ve Riskler ile ilgili Bulgular

Laboratuvar calisanlarinin maruz kaldigt en Onemli risklerin basinda toksik
kimyasallara maruziyet gelmektedir. Laborant, doktor, biyolog, laboratuvar
teknikeri gibi laboratuvar calisanlarinin, kalict ve hatta Slimcil hasara neden
olabilecek zehirli, korozif, oksitleyici, yanict ve parlayict Ozellik gosteren
kimyasallarla calistigi bilinmektedir (OSHA, 2011:9). Ksilen ve metilen klortr gibi
cozlcller, organik kursun, organofosfatlar, pestisitler ve siyaniitler, bu risklere
neden olan kimyasallarin  basinda gelmektedir. Bununla birlikte, farkh
laboratuvarlarda ve tanilarda laboratuvar calisanlar tarafindan kullanmilan pek ¢ok
boya mevcuttur (Ttrk Biyokimya Dernegi, 2019: 30, 98). Laboratuvarlarda yaygin
olarak kullanilan tehlikeli kimyasallardan bir digeri ise formaldehittir (OSHA,
2011:9). Laboratuvarda maruz kalinabilecek kimyasallar; kanserojen, toksik, tahris
edici, asindirict, duyarldastirict etkili olabilecektir (Saglik Hizmetleri Genel
Midiirligi, 2014:221). Ozellikle mikrobiyoloji ve patoloji laboratuvarlarinda
kullanilan ksilen ve formaldehit gibi ucucu kimyasallarin yeterli bir havalandirma
sistemiyle  bertaraf  edilmesi  gerekmektedir. Bu  kimyasallarin  yiksek
konsantrasyonlarda insan saghg: tizerinde ciddi olumsuz etkileri bulunmaktadir. Bu
nedenle etkili havalandirma sistemleri sarttir. Kimyasallarin nasil imha edilecegi
veya geri donistirilecekleri hakkinda yazili bir prosedir bulunmali, kimyasal
maddeletle ilgili yasanmast muhtemel kazalarda yapilmast gerekenlerle ilgili bir
talimat olmalidir (Patoloji Dernekleri Federasyonu, 2009:16, 18; Saglik Hizmetleri
Genel Mudurligi, 2014:225).

Katilmcilara kimyasallarla calisma ile ilgili ne disiundikleri sorulmus,
katidimctarin 3’4 (%25), laboratuvarlarda calisilan kimyasallara maruziyetin en
onemli risklerin baginda geldigini ifade etmistir. Laboratuvar kimyasallarina
maruziyet, havalandirma ve atik yonetimi konusunda ¢alisan goriislerinden bazilar

su sekildedit:
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“Hastanenin bence en riskli bolimlerinden biri burast. Clinka biz butin
kimyasallara, hastanede kullanilan ¢cogu seye biz burada maruz kaliyoruz.
Patolojik 6rnekler olsun, biyokimyadaki 6rnekler olsun, hasta rnekleri
olsun, diger tehlikeli atiklar olsun biz maruz kaliyoruz. Biyogtvenlik
kabinimiz var ama actk¢ast cok aktif kullanamiyoruz. Alan o kadar kiiciik
ki 5-6 tane boyamayt acik cesmenin Oniinde yapiyorum. O da haliyle
bizim sagligimuzt etkiliyor tabi.” (IKK3)

“Direkt kimyasallarla birebir ¢alistyoruz. Formaldehit, ksilen, alkol,
parafin... Bu tir tehlikeli maddelerle zaten birebir ¢alistigimiz icin aslinda
isimiz riskli. Bu sekilde maruz kaliyoruz birebir, boyalara 6zellikle. Bizim
hematoksilen, eozin, giemsa, PAS gibi ¢esitli boyalarimiz var, bunlara hep
maruz kaliyoruz. Kokuya maruz kalmak en biyiik risk zaten. Hepsi de
zaten kanserojen madde igeriyor ve ileride ne olur bilemiyoruz. Ciinki
dedigim gibi birebir maruz kaliyoruz.” (K4)

“Kimyasal madde diizeyini minimuma indirebiliriz ¢ok iyi havalandirma
kosullartyla. Kimyasal attklarimiz mesela ayni odada yerde duruyor.
Onlart bagka bir yerde muhafaza edebiliriz. Belli stirelerde bizden aliniyor
dolunca. Formaldehit, ksilen, parafin, kullandigimiz boyalarin atiklari,
onlar Onlenebilir. Onu daha kisa siirelerde laboratuvarimizdan
uzaklagtirabiliriz.” (K9)

Kimyasal ve biyolojik dékiilmelerde maruziyet yasayan laboratuvar caligani,
ilgili maddeyi/malzemeyi tanir ve dokiilmeleri saghkl ve giivenli bir sekilde nasil
bertaraf edecegini bilirse, yasanan bu durum nispeten kig¢tk bir risk olarak
distntlebilecektir (Tturk Biyokimya Dernegi, 2019:34). Aksi takdirde ise ciddi
risklerle karsilagilabilecektir. Laboratuvar ¢alisanlarinin 6’st (%50), yasanabilecek
kazalar arasinda kimyasal sicramast veya dékilmesinin oldugunu belirterek, bu
hususu oldukea riskli bulduklarini ifade etmektedir:

“Serum kapagini acarken g6zliglim yoktu maalesef ve serum gdziime
sicradi. Hemen akut bir sekilde miidahale edebildik.” (K1)

Laboratuvarda kimyasallarin yaygin olarak kullanilmalari, bunlarin giivenli
kullanimina y6nelik bir plan olusturulmast ve uygulamalarin bu plan ¢ergevesinde
gerceklestirilmesini  zorunlu kilmaktadir (Saglik Hizmetleri Genel Miudirlagi,
2014:222). Kimyasallarin yaygin ve yogun olarak kullanildiklari laboratuvarlarda en
onemli giuvenlik tedbirlerinin  basinda uygun bir havalandirma  sisteminin,
lavabolarin ve géz dusunun mevcudiyeti gelmektedir. Bununla birlikte uygun kisisel
koruyucu donanimlarin kullanilmast gerekmektedir. Kimyasallarin temin edilmesi,
kullanilmasi, tasmnmasi, depolanmasi, etiketlenmesi ve bertaraf edilmesi hususlari
ayrt ayri incelenmesi gereken olduk¢a 6nemli konulardir. Bu baglamda hepsine
deginilmesi olduk¢a glic olmakla birlikte calisanlarin vermis olduklari cevaplar
dogrultusunda bilgi verilmistir.
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Fiziksel ve Fiziksel Gevre ve Guvenlik Kaynakli Tehlike ve
Riskler ile llgili Bulgular

Laboratuvar caliganlarinin  calisma  ortamlart ve yaptiklart isin  niteliginden
kaynaklanan maruz kaldiklart en énemli risklerden bir digeri fiziksel risklerdir. Bu
ortamlarda karsilasilan fiziksel risklerin basinda; glriltd, termal konfor,
havalandirma, aydinlatma ve radyasyon gelmektedir. Yaralanma ile laboratuvar
tasarimi kapsaminda degerlendirilebilecek yeme-igme ve dinlenme odasi, soyunma
odast, tuvaletler ve dus imkanlari, ortam diizensizligi, mekanin yerinin uygun
olmayist ve makine ve ekipmanlar ise fiziksel ¢evre ve glivenlik kaynakli riskler
olarak degerlendirilebilecek olup, fiziksel tehlike ve riskler ile ilgili bulgulara dahil
edilmistir. Tablo 3’te, laboratuvar calisanlarinin fiziksel ve fiziksel cevre ve givenlik
kaynakli tehlike ve riskler hakkindaki gorislerine gore dagilimlart verilmistir:

Tablo 3. Laboratuvar Calisanlarinin Fiziksel, Fiziksel Cevre ve Giivenlik
Kaynakli Tehlike ve Riskler ile Ilgili Goriiglerine Gére Dagilimlart

Degisken Grup Kisi Sayis1 %
(n)
Giiralti Var 10 83,3
Yok 2 16,6

Termal Konfor Uygun 1 8,3
Uygun 11 91,6
Degil

Havalandirma Uygun 1 8,3
Uygun 11 91,6
degil

Yeme-igme ve Dinlenme Odast Uygun 5 41,6
Uygun 7 58,3
Degil

Soyunma Odast Yok 12 100

Tuvaletler Uygun 1 8,3
Uygun 11 91,6
Degil

Dus Yok 12 100

Ortam Diuzensizligi ve Kalabalikligi Var 12 100

Laboratuvarin Yerinin Uygun Olmayist Uygun 5 41,6
Degil 7 58,3

Fikrim Yok

Makine ve Ekipmanlar Uygun 10 83,3
Uygun 2 16,6
Degil

Toplam 12 100
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Tablo 3te goruldigi Uzere, katiimecilara arastirmanin  ylritaldiga
laboratuvarin fiziksel cevresinin uygunlugu hakkinda cesitli sorular yoneltilmis,
katihimcilarin verdigi cevaplar; uygun, uygun degil, var yok, yeterli, yetersiz ve
fikrim yok seklinde gruplandirlmistir. Katithmetlaring fiziksel riskler, fiziksel
cevreden kaynaklanan riskler ve gtvenlik riskleri ile ilgili gOrisleri alt basliklar
acilarak detaylt bir sekilde sunulmustur.

Gurtiltdi

Giriltd, rahatsiz eden ve istenmeyen ses olarak tanimlanmaktadir. Yiksek dizeyde
guriltiye uzun streler maruz kalmak, gecici ve kalici isitme kayiplarina neden
olabilecektir. Hastanelerin genellikle sessiz yerler oldugu distunilse de pek ¢ok
birimde elektrikli alet/cihazlarin yogunlugu ve kalabaltk gibi nedenletle gtrtlti
diizeyinin 80-85 dB(A)’y1 astigi, hatta 110 dB(A)ya ulastigt gbrilmektedir.
Giurtltintn her ne kadar sinir degerleri mevzuatta belirtilmis olsa da guriltd 70
dB(A)’ya ulastiginda, is arkadaslariyla iletisim glicligline, calisma yetisinin, uyantklik
ve konsantrasyonun azalmasina, bas agrisina, gerginlifin ve kan basincinin
artmasina ve ellerde ve ayaklarda kan dolasiminin azalmasina neden olabilmektedir
(Akarsu ve Giizel, 2016:2). Bu baglamda katilimcilara ¢alisma ortamlarindaki
guriiltii diizeyi hakkinda ne dustindiikleri sorulmus ve Tablo 3’te gorildigii tizere,
calisanlarin tamamina yakint (%83,3) yiksek dizeyde girilti oldugunu ifade
etmistir. Katithmetanin 34 (%25) calisma ortamlarindaki  giiriiltiiden dolayt
vasayabilecekleri en Onemli meslek hastaliginin isitme kaybi olabilecegini
disinmektedir. Bununla birlikte giiriiltiinin insan sagligi tizerindeki fizyolojik ve
psikolojik etkilerinden de bahsedilmektedir:

“Ben eminim kulaklarim az duymaya bagladi cihazlarin sesinden. Daha
dogrusu uygun alana uygun cihaz yerlestirilmesi yapilmadi. Hastanenin
plan projesinden kaynakli bu da ashinda. Alan dar metrekare olarak ama o
metrekareye diisen cihaz sayist ¢ok fazla. Cihaz fazlaligindan dolay: ses
desibeli ¢ok yiksek. Kulaklartim arttk duymuyor yani, mesleki
deformasyon oldu zaten.” (K1)

“Fiziki sartlardan dolayt bazt cihazlarin koridorda olmasinin etkisi mesela.
Giinde 100-150 bazen 200 hasta hakkinda karar veriyoruz ve inanimaz
motive olmak zorundayiz yani calistigimiz sirada. Inanilmaz sessiz bir
ortam olmast gerekir. Ozellikle mikroskopla calistigimiz zaman.” (K9)
“Bas agrist yapiyor, gerginlik yapiyor. Biyogivenlik kabinini acip
calistirtyoruz ya, ondan sonra benim kulaklarim duymuyor. Bir gerginlik
yapiyor o giiriiltii ister istemez, bir sinir yaptyor yani. Ince bir ses var ciz
ciz sirekli kulagimin dibinde ve hi¢ ge¢miyor.” (K12)

“Fazlastyla iceride ses var. Birbirimizi bile duyamiyoruz ¢ogu zaman.
Bagirmak zorunda kaliyoruz. Dikkat daginikligi oluyor ses guriltiden.
Herkes kendi isiyle ugrasirken dikkati dagilabiliyor. Kaza riski artiyor.”
(Ko)
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“Yiksek gurtlti var. Stirekli bir kakofoni, kaos ortamt var. Cinki yer
kiiciik, makineler fazla, insan sayist ¢ok. Yani calisma ortamiyla alakalt
oldugunu dustniyorum. Hani béyle bir ise iyice kendinizi vererek
calisma vardir ya o arada strekli bolundyorsunuz. Ben boélindiguimi
hissediyorum gurtltiden dolayl. Motivasyon eksikligi yapabiliyor bana
gbre, huzursuz ediyor ¢linkll ben asirt sesten ¢ok rahatsiz olurum, sinir ve
stres yapabiliyor.” (K8)

Giriltinin insan saghg izerinde gegici veya kalict etkileri ile is kazalari ve
meslek hastaliklarinin  ortadan kaldirilmast icin duzenli araliklarla  Olcimler
yapilmast, gurtlti kaynagt olan cihaz/aletlerin gurtltistiz veya daha az gurultila
olanla degistirilmesi (ikame), metrekareye disen cihaz sayisinin azaltlmasi ve
calisma alaninin yeterli genislikte olmasi, glriiltd yaliimi yapilmast ve dinlenme
araliklarinin artirllmasi gerekmektedir. Bahsi gegen 6nlemlerin yeterli gelmedigi
durumlarda ise son agamada kisisel koruyucu donanim kullanilarak giirtiltiiniin
saglik iizerindeki etkilerinin azaltilmasina ¢alistlmasi uygun olacaktir.

Termal Konfor

Viicut 1sistnin normal diizeyde tutulmasi, insan vicudunun saghkh bir sekilde
isleyebilmesi icin temel kosullardan biridir. Calisma ortaminin ylksek sicakliklarda
olmasi, vicut 1sisinda artis, terleme, kalp carpintisi, yorgunluk gibi olumsuzluklara
neden olurken, sicakligin gerekenden daha az olmast ise algilama ve tepki siiresinin
kisalmasi, uyusukluk ve el becerisinin azalmast gibi durumlart ortaya ¢ikaracaktir
(Gurkan, 2018:225). Bu baglamda katiimcilara calisma ortamlarindaki termal
konfor hakkinda ne dustindikleri sorulmus ve Tablo 3’te gorildigt uzere,
katiimcilarin  neredeyse tamami (%91,6) ortam sicakliginin ve nemin uygun
olmadigini, klimalar ile uygun hale getirilmeye ¢alisildigint ancak bu durumun ¢esitli
sorunlara neden oldugunu ifade etmistir:

“Su an ortamimiz astrt sicak, olmast gerekenden de yukarida. Ortam kiigiik
oldugu icin, hem cihazlarin yogunlugu, hem calisan arkadaglarimizin
yogunlugu, ortam kaldirmuiyor. Klimalar yeterli degil. Havalandirma zaten
yok. 3 tane klimamiz var, klimalarin altinda calistyoruz hep. Ister istemez
carpiyor, kapatiyorlar sicak oluyor. Ortam sicakligr bizi geg¢ cihazlarimiz,
sonuglarimizi etkiliyor.” (K11)

“Burast cok kiigik bir yer. Makineler, insanlar, hepimiz bir aradayiz. Sicak
oluyor, sogutmaya calisinca bu sefer arada biz kaliyoruz cereyan oluyor.
Zaten bizden 6nce makineleri zotlar, makine alarm vermeye baslar direkt.
Sicaklik belli seviyelerde tutulmasi lazim, 23-25 dereceyi ge¢memesi lazim
diye biliyorum.” (K8)

“Cihazlarin sicakligindan dolayt yiiksek bir sicaklik var. Alanimiz dar,
cihazimiz ¢ok ve kalabalik calisiyoruz. Bu yiizden sicakligimiz biraz yiksek
oluyor. Calisma verimini distriyor” (K10)
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Calisma mekaninin olmast gerekenden kiiciik olmasi, cihaz ve calisan
yogunlugu gibi cesitli nedenletle artan sicakligin klimalar ile azaltilmaya calisilmasi
ise ¢esitli saglik sorunlarina neden olmaktadir:

“Isty1 ayarlamak icin mecbur klima calistirtyoruz, ¢ok sicak oluyor. Bu
yizden is kazast gecirdim, klima carptt. Cihaz bozulmustu, yazin
ortasinda onunla ugrasirken bayagi da terlemistim. Sabah kalktigimda yiiz
telci gecirdim. Bizim laboratuvarimizdaki en biytk risk klima. Doktorun
s6yledigi; klima ve cereyanin yapamayacagi sey yok.” (K5)

“Laboratuvarda alanimiz dar. Cok fazla sayida cihaz oldugu icin onlarin
trettigi sicakliktan dolayr klima calistirtliyor kisin da olsa hava 0 derece bile
olsa laboratuvarin ici 25 derecenin Ustiine ¢tkiyor. Bu nedenle iste klima
calistirtyoruz. Laboratuvarin yikseltisi de olmasi gerekenden ¢ok az, yani
tavanin yiksekliginden bahsediyorum. Ve icerideki cihaz yiikii de olmast
gerekenin ¢ok Ustiinde. Ama bagka bir alan verilemedigi icin, olmadig icin
bu sekilde ¢alismaya devam ediyoruz. Ortami uygun sicakliga getiriyoruz ama
bunu klima calstirarak yaptigimiz icin ve klimamin da olmast gereken
yiksekligin altinda oldugu icin direkt kisilerin yiiziine, bagina, ensesine,
omzuna, sirtina klimalarin direkt olarak vurmasi, carpmast sorun oluyor.
Bundan dolay kisi buna maruz kaldig1 icin ertesi giin boynu agriyor, sirtt
agriyor, kolu agriyor vesaire gibi sorunlar oluyor.” (K2)

Calisma  ortaminin uygun sicakbkta olmamasi ve bu nedenle yapay
sogutmanin uygun olmayan kullaniminin ortaya ¢ikardigi olumsuz sonuglarin
ortadan kaldirilabilmesi igin 1sitma ve sogutma sistemlerinin uygun hale getirilmesi,
¢alisma alaninin yapilan isin niteligine uygun biiytklikte ve yiikseklikte olmasi ve
uygun bir havalandirma sisteminin mevcudiyeti termal konforun saglanmast igin
temel basamaklari olusturmaktadir.

Havalandirma

Uygun havalandirma sistemlerinin varligi, tim ¢alisma alanlari i¢in olduk¢a 6nemli
olmakla birlikte enfeksiyon riskinin yiiksek oldugu hastanelerde bu konuya daha
fazla hassasiyet gosterilmesi gerekmektedir (Akarsu ve Giizel, 2016:5). Hastanelerin
bir parcast olan laboratuvarlarda aerosol yoluyla bulas, ana kontaminasyon
kaynaklarindandir ve kontaminasyon ¢ok uzun mesafelere ulagabilmektedir. Bu
riskin yiksekligi, tutucu filtre sistemlerinin 6nemini artirmaktadir. Bu baglamda
orta derecede riskli patojenlerle calisan ve (BGD) 2 olan tanisal laboratuvarlarda
uygun bir havalandirma sistemi sarttir. Korunma seviyesi yitksek olan
laboratuvarlarda veya calisma kabinlerinde, ¢alisma alanina veya tim laboratuvara
aerosol yayilmasini 6nlemek icin stirekli iceri dogru hava akist ve ¢ikan havanin
mutlak filtrelenmesi  saglanmalidir  (Turk Biyokimya Dernegi, 2019:32).
Laboratuvarlar, 6zel havalandirma sistemi gerektiren birimlerden kabul
edilmektedir (Akarsu ve Glizel, 2016:5).
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Laboratuvarlarda yaygin olarak kullantlan sayisiz kimyasal; toluen, ksilen ve
akrilamid icermektedir. Toluen ve ksilen gibi solventlere maruziyet; gbzler, deri,
solunum sistemi, merkezi sinir sistemi, sindirim sistemi, karaciger ve bébreklerde
ciddi hasarlar meydana getirebilmektedir. Laboratuvarlarda yaygin olarak kullanian
formaldehite maruziyet de gézler, cilt ve solunum sistemi icin ciddi 6lgiide tehlikeli
kabul edilmektedir (OSHA, 2011:13).

Havalandirma, fiziksel riskler arasinda sayidsa da uygun ve dogru bir
havalandirma sistemi kurulmasi, laboratuvarlarda biyolojik ve kimyasal risklerin
onlenmesi konusunda da etkili olacaktir. Bu baglamda katiimecilara calisma
ortamlarindaki havalandirma sistemi hakkinda ne dasindikleri sorulmus ve Tablo
3te gorulduagi tzere, kattimecilarin neredeyse tamami (%91,0), ¢alistiklar
laboratuvarin havalandirmasinin yetersiz oldugunu ifade etmistir:

“Havalandirma bana gore yeterli degil. Oksijensiz kaldiginizi dustinin

hani bir poset gecirilmis kafaniza, zaman zaman o hissiyat: yaratabiliyor.

Daha boyle ferah bir yer olsa. Kiiciik olmastyla alakali, makinelerle

alakali. Fiziksel ortamin olumsuzluguyla ilgili oldugunu distiniyorum.”

(KS8)

“Gergekten kokudan biktik artik. Patolojinin kendi solisyonlari kokuyor.

Mikrobiyolojide gaita calistiyor, idrar calisiliyor kokuyor. Diger

laboratuvarimiza zaten girilmiyor. Diger o solisyonlar 1sidan dolay: daha

hizli havaya karistyor, ortamda koku yaratiyor. Pencere actyoruz bu sefer

de cihazlarn filtrelerinin eleklerine toz giriyor. Veya numunelerin icine

toz girmesin diye pencere de acamiyoruz.” (K12)

“Ksilenin kanserojen etkisi oldugu yoéniinde calismalar var. Onun i¢in

maruziyeti azaltmaya calisiyoruz, ortamu havalandirmaya, havalandirma

sartlarini iyi tutmaya o kadar yani. Havalandirmanin ve sicakligin uygun
olmamast bizi strese sokuyor.” (K9)

“Havalandirma yeterli degil. Hatta bizim kimyasallardan kaynakli, bu

laboratuvarlarda genellikle alt kistmlarda ve st kisimlarda havalandirmas:

olur. Biz bunu s6yledik, dile getirdik. Sorumlumuz getirdi bu isle ilgilenen
birimi. Getirdiler, gésterdiler, calismiyormus. Biz bu kimyasallara o kadar
maruz kalmisiz ki arttk koku almiyorum, aliskanlik oldu bizde. Ama ilk
ise basladigim zaman 1 hafta boyunca uyku uyuyamadim, eve gittigim
gibi gozlerim direkt kapaniyordu. Yeri gelir su anda da 6yle oluyoruz.”

K4

Tibbi laboratuvarda uygun siklikta hava degisimi saglanmasi esastir. Bu
degisim, kimyasal veya toksik dumanlarin veya enfeksiyéz ajanlarin yayilmasint
engellemelidir (T1bbi Laboratuvarlar Yonetmeligi,
https:/ /www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2013/10/20131009-11.htm, [03.04.2023]).
Bunun igin laboratuvarlar, aktif ve wuygun havalandirma sistemleriyle
havalandirilmalidir. Uygun havalandirmanin saglanabilmesi icin ¢alisma alanlarinin
yiksek bir tavana sahip olmast gerekmektedir (Turk Biyokimya Dernegi, 2019:26).
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Laboratuvarlarda ortam havasinin kirlenme diizeyine goére degisim hizt belitlenmeli
ve yenileme hizi 1 saatte tim ortam havasint degistirecek sekilde hesaplanarak
dogal, genel ve lokal havalandirma saglanmalidir (Giirkan, 2018:225).
Havalandirmanin uygun ve yeterli olmayust, laboratuvar calisanlarinin ciddi ve kalict
saglik sorunlarina maruz kalmasina neden olabilecektir.

Laboratuvar Tasarimi

Laboratuvarlarin en 6nemli gorevi, laboratuvar test sonuglarinin dogru ve giivenilir
olarak zamaninda ctkarilmasidir. Bu nedenle ¢ogunlukla zaman baskist altinda
dogru ve giivenilir test sonucu vermeye c¢alisan laboratuvarlarda calisma alaninin
tasarimt ve sunumu olduk¢a 6nemlidir. Laboratuvarlardaki en 6nemli kaynagin
personel olmast hususu dikkate alinarak, bu mekanlardaki is yiki ve isin
kalitesinden, laboratuvar ve diger saglik personeli, hastalar ve toplumun
givenliginden  6diin  vermeyecek  sekilde  tasarlanmasi  gerekmektedir.
Laboratuvarlarda calisma alanlarinin, calisanlarin ve laboratuvar el arabalarinin
rahat dolasimini saglayacak sekilde tasarlanmast ve yeterli genislikte olmast oldukca
onemlidir (Ttrk Biyokimya Dernegi, 2019:17, 22, 26, 140). Bu baglamda
katithmecilara, ¢alistiklart laboratuvarin tasarimit kapsaminda; yeme-igme ve dinlenme
odast, soyunma odasi, tuvalet ve dus imkanlari ile ortam diizensizligi ve kalabalikligs
ve laboratuvarin yerinin uygunlugu hakkinda ne diistindutkleri ayri ayri sorulmustur.
Tablo 3’te gorildigi tzere, katthmcilarin 7’si (%58,3), calistiklart laboratuvara ait
yeme-icme ve dinlenme odasinin yetersiz oldugunu ifade etmektedir. Katilimcilarin
tamamt soyunma odast ve dusun olmadigini belirtirken, 1 ¢alisan disindaki tim
katilimcilar ayni zamanda tuvaletin de yetersiz oldugunu bildirmistir. Katithmecilarin
tamamy; laboratuvarin uygun buyiklikte ve yeterli olmadigini, bu durumun ise
ortam diizensizligi ve kalabalikligina neden oldugunu ifade etmektedir. Son olarak,
katthmeilarin 51 (%41,6), laboratuvarin yerinin uygun olmadigini belirtirken,
katihimcilarin 7’si (%58,3) bu konuda herhangi bir fikitlerinin olmadigini beyan
etmistir. Laboratuvarin  biytlik olarak uygun olmadigini bildiren katithimer
gorislerinden bazilarina yer verilmistir:

“Alanimiz ¢ok yetersiz. Bir diizensizlik yaratiyor. Yani o anki elinde olan
seyi bos buldugun yerlere koyuyorsun. Is akisint cok etkiliyor bu. Sen
simdi mesela su nerede, bu nerede artyorsun bir siirii zaman gegiyor.
Hastalar geliyor soru sormaya. Onlara gercekten yeterli cevap verebilecek
kimse yok. Elindeki isi birakiyorsun, mesela ekim yapiyorsun, eldiveni
ctkartyorsun, maskeyi ctkartyorsun, gidiyorsun hasta sana soru soruyor.
Cevapliyorsun geri geliyorsun o isi devam ettirmen gerekiyor. Bunlar
kontaminasyonu artirtyor.” (K12)

“Alan darhgr ¢cok zorluyor. S6yle, hareket alanimizi kisitliyor. Mesela su
alanda su kadar esya, cihaz yogunlugunun olmamast lazim. Bir is
yaparken baska bir seyi yan tarafa ittirmek zorunda kaliyorsunuz. Is
kazast yasama ihtimalimiz artiyor.” (IK3)
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“Icerinin ok sikistk olmasi giin boyu ¢ok zorluyor bizi. Diizensiz bir
ortam ve sikisikik var. Mesela yerde kablolar var, ayagin takilabiliyor,
ondan bir elektrik c¢ikabilir, sana zarar verebilir. Kablolar ¢cok rahatsiz
ediyor. Ve sikisiklik. Siirekli bir yere giderken carpisa carpisa gidiyorsun.
Alan yetersiz. Yerde kimyasallar var, normalde onlarin ayrt dolabr olmali
tabi ki.” (K0)

“Laboratuvarin genel olarak bir diizene ihtiyact var. Cok fazla dizensizlik
var iceride. Neyin nerede oldugunun belli olmamasi, herkes kafasina
gbre. Mesela cihazin kitleri mi var, aliyor kitlerini dur sunun yanina
toplayayim. Onun belirli bir yeri yok, herkes kendi ¢alisma alanint kendisi
olusturuyor gibi. Kendisi aliyor onu oraya koyuyor, bunu buraya koyuyor.
Her seyin bir yeri olmali, dolaplar olmali, su surada bu burada. O kadar
dizensiz ki kimseye arttk tuhaf gelmiyor olan hicbir sey. O kadar
karmastk ki.”” (Ko0)

“Bu kadar dar bir alanda alana gére bu kadar ¢ok personelle ve cihazla,
ekipmanla bu sekilde ¢alisilmasi kesinlikle cok yanlis bir durum.” (K2)
“Bence herkesin alant belli olmalidir. Alanlar énemlidir bence isyerinde,
herkese bir alan taninmalidir nefes alabilmemiz icin. Eger oturup
kalktigimiz alanlar belli olursa is tanimlari da zaten bellidir, bence daha
rahat olur.” (K8)

Laboratuvarlarin mekansal olarak yeterli genislikte olmast yaninda, calisma
tezgahlarinin da saglikll ve givenli bir calismaya imkan tammast i¢in uygun
buytklikte olmast gerekmektedir. Calisma tezgahlarinin, yapilan analizin tipine
gore, tezgah istinde kullandan ekipman icin yeterli alan birakarak is yardimcilar
goriinecek sekilde organize edilmesi, ¢alisma standardi olarak tavsiye edilmektedir.
Mikrobiyoloji prosediitlerinin uygulandigt alanlarda, ¢apraz kirlenme riskini en aza
indirmek icin ¢alisma tezgahlarinin, analiz edilen farkli numune veya patojen tirtine
gbre ayrilmast gerekmektedir (Turk Biyokimya Dernegi, 2019:26). Calisma
tezgahlar1 gibi biyogiivenlik kabininin, lavabolarin ve yapilan isin niteligine gore

kullanilan diger alanlarin da uygun ebatlarda olmasi olduk¢a 6nemlidir:
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“Mesela cok basit bir sey sOyleyeyim size, biyogiivenlik kabinimiz var
aside direncli baz boyuyoruz biz ARB diye geciyor. Bunun maskeyle ve
yeterli bir alanda yapimasi lazim. Surada tas catlasa 1 tane preparat
hazirlayabiliyoruz. Malzemeleri koyacak yeterli alan yok, dar. Dar oldugu
icin de tas catlasa 4 tane gram boyama yapabilirsiniz. Bugiin mesela ben
10 tane gram boyama yaptim ama bunlarin hepsini ayr yerlerde
yaptyorum ben daha islevsel oldugu icin. Normalde bu sekilde olmamast
lazim, daha biytk bir kabin olmasi lazim ve lavabo boyunun genis,
1zgaralarin daha fonksiyonel olmasi lazim.” (K7)
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Saglikli bir calisma ortaminda, mekansal genigligin yani sira ihtiyaglarin
giderilmesine imkan tantyacak alanlarin uygunlugu ve yetetliligi de olduk¢a 6nemli
hususlarin bagina gelmektedir. Bu baglamda temel ihtiya¢ alanlarindan olan kadin
ve erkek tuvaletlerinin uygun niteliklere sahip ve hijyenik olmast beklenmektedir.
Bununla bitlikte, kurumda/tibbi laboratuvarda, 6zel gereksinimi olan bireylerin
kullanimina uygun lavabo ve tuvalet bulunmast gerekliligi, yasal olarak glivence
altina alinmugtir (T1bbi Laboratuvarlar Yonetmeligi,
https:/ /www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2013/10/20131009-11.htm, [03.04.2023]).
Katilimcilarla yapilan goriismelerde tuvalet konusunun genel bir sorun teskil ettigi
ogrenilmekle birlikte, 6zel gereksinimi olan bireyler icin uygun bir tuvaletin
olmadigt da anlasilmaktadir. Kattimetlarin 11°1 (%91,6) uygun tuvalet imkanlarinin
olmayisinin ¢alisma ortamlariyla ilgili en 6nemli eksikliklerin basinda geldigini ifade
etmektedit:

“1 tane tuvalet var ortak kullaniyoruz 30 kisi. Sira bekliyoruz, hem erkek
hem kadin ayni tuvaleti kullanmamiz mahremiyet agisindan uygun degil.
Hijyenik degil.” (K11)

“Erkek-kadin ayrimi olmayan bir dizen var. Kalabalik, yeterli degil.
Ozellikle kadin calisanlar icin biraz daha rahatsiz edici oluyor.
Mahremiyet ve hijyen acisindan sorun oluyor.” (K9)

“Tek  hamlede asla tuvalete giremiyorsunuz. Sirekli kuyruk
bekliyorsunuz. Sonra kuyruk beklerken igerden kimin ¢iktift ¢ok rahat
gbrintiyor, mahremiyet yok. Tuvalet tek tip, oturmalt tuvalet yok mesela
benim en biyik stkintim. Cinkd saghk problemimden dolayt
oturamuiyorum. O yilizden miimkiin mertebe yemek yiyip su icmiyorum ki
tuvalet ihtiyacim olmasin. Benim sikintilarim bunlar. Kadin erkek her sey
ortak olabilir ama tuvalet olmamalt yani. Kadinlarin ihtiyaglari daha farkl,
erkeklerin hijyene bakist daha farkli, bu da beni rahatsiz ediyor.” (K8)
“Tuvalet yeterli degil, tek bir tuvalet var. Bence bayanlarin ve erkeklerin
ayrt kullanmast lazim, c¢tunkd hijyen ve mahremiyet geregi. Sira
bekliyoruz, ciddi sira bekleniyor. 3 kez geri dondigiimiiz oluyor.” (K7)
“Tek bir lavabo oldugu icin cok fazla sira bekleyebiliyoruz. Biz her
zaman isimizi birakip orada bekleyemiyoruz. 5 dakika bir vakit bulup o
sirada lavaboya gidiyoruz. O sirada da lavabo sirast beklemek zor oluyor.
Bir daha tekrar cihazima dénmek zorunda kaliyorum. Sonra geldigimde
bir daha dolu oluyor.” (K0)

Laboratuvar c¢alisanlarinin ise uygun tniforma ve 6nlitk giymeleri, bunlarin
ise hem kendileri hem de toplum sagligi icin laboratuvar disina cikarilmamast
gerekmektedir. Bununla birlikte, dus imkaninin olmasi, herhangi bir kimyasalin
veya vicut stvistnin sigramast, dokiilmesi gibi durumlarla karsiasilmasi halinde
tedbir ve hijyenin saglanmasint kolaylastiracaktir. Bu baglamda laboratuvar
calisanlarinin ise uygun uniformalarini giyebilecekleri soyunma odalarinin olmast
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ihtiya¢ haline gelirken, dus imkaninin sunulmast ise saglik ve glivenligi artiracak bir
tedbir olarak dustntlebilecektir. Katilimcilar ile yapilan gbrismeler ve ortam
gbzlemi neticesinde ¢aliganlara tahsis edilen ve tim laboratuvar calisanlarinin ortak
kullandigi 1 adet dinlenme odastnin aynt zamanda soyunma odast gibi kullanildig
anlasilmaktadir. Bu konu ile ilgili katitimer gorislerinden bazilarina yer verilmistir:

“Soyunma odast ve dusumuzun olmasi lazimdi. Eskiden dusumuz vardi.
Tadilattan sonra dusumuzu kaldirdilar. Soyunma odasi olarak dinlenme
odasint kullantyoruz hepimiz aynt anda. Yemegimizi de orada yiyoruz,
Ustlimuzl de orada degistiriyoruz. Oturanlart digart ¢ikartyoruz.” (K11)
“Ozellikle formayla gelmememiz konusunda uyariliyoruz ama bir
giyinme odamiz olmadigr igin bu stkintiyr ¢ekiyoruz. Sivil geldiginde
mecburen Uzerini degistireceksin. Tek bir dinlenme odasit kag kisi
kullanacak? Siirekli tist degistirirken insanlart iceriden cikar, kilitle. Tceride
birileri oluyor, o degistirip onu bekleyene kadar, sonra sen gir degistir
derken ¢ok fazla zaman altyor.” (KO0)

“Personel sayimiz fazla ve dinlenme odamiz ¢ok kiigiik. Bir giyinme
odamiz bile yok. Lavaboda giyiniyoruz, Gstiimiizii degistiriyoruz distiniin
yani. Bence Ozellikle soyunma odast kesinlikle olmali. En azindan
Ustimuzl rahat bir sekilde ¢ikarip giyinebilelim. Formayla gelemiyoruz
zaten ise, bu yasaklandi. Ama bunu séyliiyorsaniz bence ona uygun bir
soyunma odast ayarlanmast gerekiyor. Bu baslt basina bir sorun.” (K4)
“Ya sorumlunun odasinda ya dinlenme odasinda ya da tuvalette
degistiriyoruz tstiimiizii. Uygun zamant ve boslugu kolluyoruz, stkintili
oluyor.” (K7)

Son olarak, katilmctlarin laboratuvarin yerinin uygunlugu ile ilgili

gorislerinden bazilarina yer verilmistir:

“Soyle bir sikintt var, laboratuvarin birinci katta olmasi ne kadar dogru?
Insanlarin direkt gelip de laboratuvara sonucunu sormast ¢ok sagma
geliyor bana. Doktorlar tarafindan yoOnlendiriliyorlar ¢ogu zaman
sonucum c¢tkmamus gibisinden. Bu biraz insani sinirlendiriyor. Sonugta
zaten bizim elimize numune gelmisse calisilmasi gereken zamanda
ctkacaktir yani, tekrar hastanin laboratuvarin igine gelip sormasi uygun
degil.” (K7)

“Kapiyt ¢alip elini kolunu sallaya sallaya bir personel girdikten sonra bir
hasta yakini rahatlikla laboratuvarin icerisine girebiliyor. Can glivenligimiz
yok. Bence 6nemli birimlerde bir glvenlik gbrevlisi ve kapt 6ntinde
danisma gibi sekreter olmali. Herkes rahatlikla boyle 6zel birimlere
ulagsmamali, ulasilabilir olmamaliy1z biz.” (K1)

Tablo 3’te ve 6rnek olarak verilen katthmer goriiglerinde gorildiigh tizere

gbre genel kani, laboratuvar tasariminin uygun olmadigidir. Laboratuvarin genel
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manada yeterli biyiiklikte olmamast ile birlikte dinlenme, ihtiya¢ ve hijyen
alanlarinin  eksikligine vurgu yapilmaktadir. Laboratuvarin mekansal anlamda
iyilestirilmesinin fiziksel ve psikolojik sagliga katki saglayacagi aciktir.

Makine ve Ekipmanlar

Laboratuvarlarda farkl tiirden pek ¢ok makine ve ekipman kullanilmaktadir. Dogru
makine ve ekipmani se¢me, kurulumu dogru yapma, yeni makine ve ekipmanin
dizgin bir sekilde calismasini saglama ve bir bakim sistemine sahip olma
adimlarinin tamami, kalite yonetim sisteminde ekipman yOnetimi programinin bir
pargast olarak degerlendirilmektedir (Ttrk Biyokimya Dernegi, 2019:15). Makine,
ckipman ve sistemlerin uygun ve dizgin calisiyor olmasi, is kazalari ve meslek
hastaliklarinin azalmasina ciddi 6lgiide katkist olan faktérlerdendir. Bu konuda
katithmecilara; makine, ekipman veya sistemlerin yeterliligi, bakimlar ve dizgiin bir
sekilde c¢alisip calismadiklar: hakkindaki g6riisleri  sorulmustur. Calisanlarin
tamamina yakini makine ve ekipmanlarin biyiik 6lctide yeterli ve uygun oldugunu
belirtirken, 2 katiimct mevcut hijyen sistemlerinden géz duslarinin ¢alismadiginm
ifade etmektedir:

“Ariza oluyor diizeltiyoruz tekrar baska yerden stkinti ¢tkiyor. G6z dusu
var ama $Oyle, su an calismiyor mecburen. Cunkid kabinimizin su
giderinde stkinti var. Birinden fedakarhk yapmamiz lazim onu segtik
yani.” (K9)

Katilimet gériisiinden de anlasildigy tizere, bir makine veya ekipmanin varlig
ile birlikte bunlarin bakim-onarimlarinin yapilmast énem arz etmektedir. {laveten,
makine ve cihazlarin her gecen gin gelisen teknolojiye uygun hale getirilmesi
gerekmektedir.

Yaralanma

Laboratuvarlarda siklikla karsilasilan risklerin  basinda delici ve kesici alet
yaralanmalart gelmektedir. Bu yaralanmalar, bulag riskini artiran en Onemli
kazalardandir. Alet yaralanmalarinin yant sira elektrik ¢arpmast ve patlama riski de
laboratuvarlardaki yaralanma kaynaklarint olusturmaktadir (Akarsu ve Giizel,
2016:25, 27; Turk Biyokimya Dernegi, 2019:29). Katiimcilarin 3’4 yaptiklart isin
niteliginden kaynaklanan en O6nemli risklerin basinda delici ve kesici alet
yaralanmasi; 2’si actk halde bulunan kablolara takilma-diisme ve elektrik carpmasi;
1’1 yangin ve patlama; 2’si ise kayma-disme geldigini ifade etmektedir:

“Calisma arkadasimin gegen giin eline igne battt. Benim de basima
gelebilir diye disindim, ¢ok tzildim onun adina. Gergekten kotl bir
durumdu ¢lnki kan kiltird sisesi ve pozitif ¢ikmis. Enfeksiyonlu bir
hastanin kan kiltiird sisesinden ¢ekerken batmis. Birebir hasta oldugunu
bildigin bir insan, yani kéti bir durumdu. Daha ¢ok dikkatli olmamiz
gerektigini anladik bir kez daha.” (Ko0)
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“Kesit aldigimiz zaman ¢ok keskin bicaklar kullaniyoruz. O bigaklara
Ozellikle dikkat etmemiz gerekiyor. Ama yeri geliyor mesela kesit alirken
farkinda degilsin pat diye elin bicaga denk gelebiliyor. Parmaklart kesilen
arkadaglar oldu. Bayag: sikintili yani. Biz bu stresi her kesit aligtmizda
yastyoruz.” (K4)

“Laboratuvarimiz ¢ok yogun oldugu icin béyle bir karmasa var. Diizenli
degiliz, her sey bir yerde. Ortada kimyasallar var normalde depomuzda
olmast gerekiyor. Depomuz olmadigt icin ortaya koyuyoruz. Calismamizt
etkiliyor, takilip disme riski var.” (K11)

Laboratuvar c¢alisanlarinin kaza ve acil durumlarla karsilasmalari halinde
yapmast gerekenler ile ilgili prosediitler hakkinda bilgi sahibi olmast gerekmektedir.
Laboratuvarlarda siklikla karsilagilabilecek is kazalart veya acil durumlar ile ilgili
olusturulan proseditlerin laboratuvar calisanlarina tebli§g edilmesi, bu baglamda ise
calisanlarin kesik, morluk, yaralanma ve cilt kontaminasyonu gibi durumlarda
izleyecekleri yontemleri ve bildirim sekillerini bilmeleri énemlidir (Tdrk Biyokimya
Dernegi, 2019:34). Katiimcilara yoneltilen “hi¢ is kazast yasadiniz mi?” sorusuna;
katthmcilarin 5’1 igne batmasi, 11 ise el kesilmesi cevabini vermistir. Yasanan is
kazas1 sonrast el ytkama (3 kisi), enfeksiyon hemsiresinin yanina gitme (3 kisi), ast
olma (2 kisi), acile bagvurma (2 kisi), isyeri hekimine gitme (1 kisi) ve camasir
suyuyla ytkama (1 kisi) girisimlerinin oldugu belirtilmistir.

Ergonomik Tehlike ve Riskler ile ilgili Bulgular

Ergonomi, calisma kosullarinin ve calisma ortaminin ¢alisanlara uygun hale
getirilmesine yonelik c¢alismalari iceren disiplindir. Ergonominin temel konular
arasinda yanlts duruslar, tekrara dayali hareketler ve kas-iskelet sistemi rahatsizliklari
bulunmaktadir (Akarsu ve Guzel, 2016:21). Ergonomik risk faktorleri; fiziksel
faktorler (uygunsuz durus, tekrarlayan hareketler, statik durus, uzun sire ayakta
kalma veya oturarak ¢alisma vb.), bilissel faktorler (zihinsel is yikd, karar verme, is
stresi vb.), Orgilitsel faktorler (iletisim, calisma tasarimu, kalite yonetimi, is rotasyonu
vb.), cevresel faktorler (glrtltl, termal konfor, aydinlatma, titresim, kimyasallar,
radyasyon vb.), kisisel faktorler (yas, cinsiyet, yorgunluk, sigara kullanimi vb.) ve
psikososyal faktotler (yitksek mesleki beklenti, is stresi, tcret vb.) olarak 6 baglikta
siniflandirlabilecektir (Akstt vd., 2020:183). Ergonomik risk faktorleri, esas olarak
fiziksel, kimyasal ve psikososyal faktorler ile karsiliklt bir etkilesim icerisindedir. Bu
nedenle fiziksel, kimyasal ve psikososyal risk faktorlerine yonelik katdimer goriisleri,
ergonomik faktorler icerisinde tekrara diismemek icin ele almmamistir. Tablo 4’te,
laboratuvar c¢alisanlarinin ergonomik tehlike ve riskler hakkindaki goriislerine gére
dagilimlart verilmistir:
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Tablo 4. Laboratuvar Caliganlarinin Ergonomik Tehlike ve Riskler ile Ilgili
Goriiglerine Gore Dagilimlari

Degisken Grup Kisi Say1s1 %
, (n)
Is Yogunlugu Var 7 58,3
Yok 5 41,6
Tekrara Dayali Hareketler Var 12 100
Elle Tasima Var 6 50
Yok 6 50
Is Yiki Var 7 58,3
Yok 5 41,6
Calisma Araglarinin Ergonomisi Uygun 5 41,6
Uygun 7 58,3
Degil
Toplam 12 100

Tablo 4te goriildiigi tzere, kattlimcilara galistiklart laboratuvarin ergonomisi
hakkinda cesitli sorular yoneltilmis, katithmetlarin verdigi cevaplar; var, yok uygun
ve uygun degil seklinde gruplandirilmustir. Katilimeilara; is yogunlugu, tekrara dayalt
hareketler, en stk kullanilan durus sekli, elle tasima, is yiki ve ¢aligma araclarinin
ergonomisi ile ilgili sorular sorulmustur. Katihmeilarin tamamu, yaptiklart is geregi
tekrara dayall hareketlerin yaygin oldugunu ve bu durumun cesitli kas-iskelet
sistemi sorunlart dogurdugunu ifade etmektedir. Katilimcilardan 4’6 (%33,3),
yaptiklari is geregi en c¢ok kas-iskelet sistemi sorunlari yasayabileceklerini
distinmektedir. Katllimeilar, calisma esnasindaki durus sekillerini genel olarak
oturma, ayakta kalma ve ikisinin kombinasyonu seklinde tanimlamaktadir. Tekrara
dayalt hareketler ise; ayakta kalma ve yurtime (7 kisi), oturma (5 kisi), bilgisayar
ckranina bakma (2 kisi), kesit almaya baglt el-kol kullanimi (2 kisi), kesit almaya
baglt bel kullanimt (1 kisi), kesit almaya bagh boyun kullanimi (2 kisi), ddnmeye
baglt bel kullanimi (1 kisi) ve kapak agmaya bagl bagparmak kullanimi (1 kisi)
olarak simiflandirdmistir. Tekrara dayali hareketlere bagh olarak yasanan saglik
sorunlart oldugunu belirten katiimcilardan 4’4 ayak-bacak agrisi, 2’si g6z
problemleri, 2’si kol agrisi, 1’1 boyun agrist ve 3’0 bel agrisi sorunlari yasadiklarini
belirtmistir. Tekrara dayali hareketler ve calisma araclarinin ergonomisi ile ilgili
katihmct gorisleri su sekildedir:

“Strekli bel hareketi, déntyorsunuz. Ama o ¢ok rahatsiz cinki yer
uygun degil, sandalye uygun degil. Yani her ¢aliganin masasi, makinesiyle
butiinlesmesi lazim. Masan olmast lazim, uygun bir koltuk lazim ama
onlar burada maalesef yok. Kas iskelet sistemi rahatsizliklar1 yasattyor
bunlar.” (K8)

41



Laboratuvar Calisanlarinin Mesleki Risk Faktorleri

Isin fiziksel gereksinimi ile calisanlarin fiziksel kapasiteleri arasinda
uyumsuzluk yasanmasi da ¢esitli saglik sorunlarina neden olmaktadir (Akarsu ve
Giizel, 2016:21). Is yogunlugu ve asirt is yiikii, ¢alisanlarin fiziksel ve psikolojik
saglik sorunlari yasamalari Uzerinde olduk¢a 6nemli bir etkendir. Katiimecilara is
yogunlugu ve is yiki hakkinda ne distndikleri soruldugunda; katlimecilarin 7’si
(%58,3), hem is yogunlugunun hem de is yiikiinin fazla oldugunu ifade etmektedir.
Asirt is yukil ve is yogunluguna baglt olarak katiimcilardan 3’4 asirt yorgunluk, 1’1
kafein bagimliligi, 5’1 beslenme bozuklugu yasadigint ifade etmektedir.

Elle tagima isi ve agir yik kaldirma da ergonomik risk faktorleri arasinda yer
alarak cesitli saglik sorunlarina neden olmaktadir. Elle tasima isi; bir veya daha fazla
calisanin bir yliki kaldirmasi, indirmesi, itmesi, cekmesi, tasimast veya hareket
ettirmesi gibi isler esnasinda, isin niteligi veya uygun olmayan ergonomik kogullar
nedeniyle 6zellikle bel veya sirtin incinmesiyle sonuglanabilecek riskleri kapsayan
nakletme veya destekleme islerini ifade etmektedir (Elle Tastma Isleri Yonetmeligi,
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2013/07/20130724-24 . htm, [09.05.2023]).
Katlimeilara yaptiklart is geregi elle/yik tagimaya maruz kalip kalmadiklart
sorulmustur. Katithmeilarin 6’s1 (%50), temin edilen malzeme kargolarint ve iste
kullanacaklari madde/materyalleri hicbir ara¢ yardimi olmadan kendilerinin
tagidigini ifade etmektedir. Bu konu ile ilgili katthmer gérislerinden bazilart su
sekildedir:

“Kargomuzu hep biz tastyoruz. Bu ¢ok buytk bir is yiki. Kargolar
geliyor biz tasiyoruz oradan oraya, oradan oraya. Bunu yapmaya kimse
yok, yeterli eleman yok. Bunlar bizi ¢ok zorluyor. Yik tastyorsun
geliyorsun  sonra calismam  bekleniyor. Tagimiyorsun, e digarida
kalamayacak soguk zincirle gelen seyler. Yik tasimanin benim gérevim
oldugunu distinmilyorum.” (IK12)

“Agir yik kaldirma var. Burada maalesef laboratuvar teknikerleri
kendileri malzemeleri tagimak zorunda kaliyor, kullandigimiz malzemeleri
biz tasimak zorunda kaliyoruz.” (K1)

Ergonomik risk faktorlerinin bir digeri, ¢alisma araclarinin ergonomisidir. Bu
baglamda katilimcilara kendilerine temin edilen arag-gereclerin ve malzemelerin
uygunlugu hakkinda ne dustindikleri sorulmustur. Katimedardan 7’si (%58,3),
calisma ara¢ ve gereclerinin ergonomik olarak uygun olmadigini ifade etmektedir.
Calisma arag ve gereclerinin ergonomisi ile ilgili katidimer goriisleri su sekildedir:

“Ergonomik anlamda bir isyerinde rahat edemezseniz ki ¢cok 6nemlidir
bence. Bu, iste uykusuzluktan tutun da strese kadar her seye sebep olur.
Sagliginiz bozulur. Bence alan 6nemli yani laboratuvarlarda ona gére
alanlar olmali, konforlu. Aslinda konfor denmemeli bence, likse kagtyor,
boyle degil. Insani sekilde asgari bir alan herkese lazimdir. Oturdugum
sandalyede rahat olmaliytm, masast olmali bir insanin veya benim
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dokundugum yere bir bagkast dokunmamali, ben baskasininkine
dokunmamaliyim.” (K8)

“Ozellikle sandalyelerimiz ¢ok kétii, ayarlanabilir degil. Bazen cihaza
kiiciik gelen sandalyeler oluyor. Masalatin, alanin genisligi uygun degil,
stkisik bir alan. Stirekli cihaz basinda oturmam gerekiyor her an hasta
gelebilir, acilen c¢alismam gereken hastalar oluyor ama o kadar daraltan
bir ortam var ki stkistklik acisindan, surekli ¢tkmak istiyorsun
daraliyorsun iceride.” (K6)

Katiimat gorislerinden anlasildigt tzere, ergonomik risk faktorlerine tam
manastyla dikkat edilememesi, ¢esitli saglik sorunlarina, beslenme bozuklugu ve
kafein bagimliligi gibi uygun olmayan davrams bigimlerine neden olmaktadir. Bahsi
gecen hususlara dikkat edilmesi, saglikli ve giivenli bir is ortamt olusturulmast icin
katk1 saglayacaktir.

Psikososyal Tehlike ve Riskler ile ilgili Bulgular

Saglik calisanlarinin psikososyal tehlikelere maruz kalmasi siklikla karsilagilan bir
durumdur. Yogun calisma temposu, zaman baskist, gece ¢alismast, ¢alismalarinda
yapacaklari hatalarinin sonuglarinin agir olmast, takdir ve motivasyon eksikligi, ciddi
risk faktSrlerine maruz kalinmasi gibi nedenler calisanlar tzerinde stres faktoril
olusturmaktadir. Bu durum, fiziksel ve psikolojik saglik tzerinde olumsuz
sonuclara neden olmaktadir (Akarsu ve Giizel, 2016:30). Psikososyal tehlike ve
riskler, bagh bagina bir arastirma konusudur. Bu nedenle arastirma kapsaminda bu
riskleri tetikleyecek tiim sorularin sorulmasi ve cevap alinmast olduk¢a glgtir.
Tablo 5te, laboratuvar calisanlarimin psikososyal tehlike ve riskler hakkindaki
gorislerine gore dagilimlart verilmistir:
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Tablo 5. Laboratuvar Caliganlarinin Psikososyal Tehlike ve Riskler ile Ilgili
Goriiglerine Gore Dagilimlari

Degisken Grup | Kigi Sayis1 %
| (n)
Is Guvencesizligi Hayir 12 100
Ayrimetlik Evet 10 83,3
Hayir 2 16,6
Zaman Baskist Evet 10 83,3
Hayir 2 16,6
Astri Ts Yiikia Evet 7 58,3
Hayir 5 41,6
Takdir-Motivasyon Evet 2 16,6
Hayir 10 83,3
Deger Gérme Evet 1 8,3
Hayir 11 91,6
Maddi Evet 1 8,3
Calismalarin Karsiligini Alamama Manevi Evet 6 50
Maddi+Manevi Evet 5 33,3
Miimkiin Olmayan Isteklerle Karstlasma (Bask1) Evet 7 58,3
Hayir 5 41,6
Onemli Kararlar Verme Zorunlulugu Evet 8 66,6
Hayir 4 33,3
Vicdani Sorumluluk Evet 7 58,3
Hayir 5 41,6
Toplam 12 100

Tablo 5te goruldigi tzere, katiimcilara arastirmanin  ylrGtilddgi
laboratuvardaki psikososyal tehlike ve riskler hakkinda gesitli sorular yoneltilmis,
katmeilarin  verdigi cevaplar; evet ve hayrr seklinde gruplandurdmustir.
Katilmcilara 15 giivencesizligi, ayrimcilik, zaman baskisi, asit is yikd, takdir-
motivasyon, deger gbrme, calismalarin karsihigini alamama, miimkiin olmayan
isteklerle karsilasma, 6nemli kararlar verme zorunlulugu ve vicdani sorumluluk ile
ilgili sorular sorulmustur. Katilimecilarin tamamy, is glivencesizligi yasamadiklarim
bildirmistir.

Katiimcilara, calistiklart isyerinde herhangi bir konuda ayrimeciliga ugrayip
ugramadiklart sorulmus, katiimecilardan 171 yas ve medeni durum; 3’4 dogum
yertlerinin farklt olmasi (Artvinli olmama); 2’si cinsiyet ve 4’ii yas nedeniyle zaman
zaman ayrimciliga ugradiklarini  belirtmektedir. Katilimeilarin  ayrimciliga  dair
gorislerinden bazilart su sekildedir:

“Ayrimcilik yas olarak oluyor. Yeni baslayan birisiyle senden ayni
performanst bekliyorlar. 20 yasla 50 yasin 6grenme becerisi bir olmuyor
tiziki olarak, aktif olarak da. Yas dezavantaj oluyor, bir seyi 6greniyorsun,
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unutuyorsun. Digeri Ogreniyor ve hafizasinda kaliyor. Bu konuda
dislanabiliyoruz.” (K5)

“Cinsiyet ayrimt ¢ok fazla oluyor mesela. Firsat esitligi deniliyor is
ortaminda, onun esitligini yasadigimizt distinmiiyoruz. Kadinlarin istiinde
daha fazla hem duygusallik yéninden hem de kadin oldugu icin. Ciinkd is
ve ev arasinda bir dengesizlik var. Kadma her zaman is disinda da is
ortaminda da olsa bunu yapabilirsin mesajt veriliyor. Bu aslinda senin
gbrevin. Bu en basitinden ne? Kapt agma. Evde genelde bayanlar acar
kapiyr. Laboratuvarda zil caldiginda da kalabalik dinlenme odasindaysak
bayana bakiltyor. Neden bakiyorsun, hani firsat esitliginden bahsediyorsun,
esit haklardan bahsediyorsun. Ya da mesela ¢ay kahve yapilacagt zaman sen
giizel yapiyorsun deniyor. Sen yapamiyor musun?” (K1)

Laboratuvarlarda karsilastlan en 6nemli psikososyal risk faktorlerinden bir
digeri ise zaman baskist ve buna karst olusan is stresidir. Bununla birlikte, asirt is
yuki de is stresi ve yorgunluga neden olmaktadir. Katthmeilardan 10’u (%83,3),
calisirken zaman baskist yasadigimi belirtmistir. Katiimedardan 7’si (%58,3) ise is
tanim disina cikilmast ve personel sayist ve kalitesi gibi nedenlerle asirt is yuki
oldugunu belirtirken, zaman baskist ve agir1 is yukiinin 6zellikle bas agrist (5 kisi),
stres (6 kisi), gerginlik (2 kisi), uyku diizensizligi (6 kisi), sigara kullanim1 (1 kisi) ve
psikolojik yorgunluk (1 kisi) olusturdugu da eklenmektedir. Kattlimeiarin zaman
baskisina dair goriisleri su sekildedir:

“Bir an Once bitirmek zorundasin isini. Ciinki hasta bekliyor disarida,
sonug gosterecek. Burast da tasra, hep tamidiklar. Bir an énce bitireceksin
ki isini, adam koyine donsin. Kiicik bir yer olmasi zotluyor. Cinki
biyik yerde adam dedi ki bekle, beklersin ama burada Syle degil. 5
dakika gecti mi adam kapiya geliyor diyor ki ben kdye gidecegim ne
zaman ctkacak? Bu da vicdani olarak rahatsiz ediyor. Bir an 6nce
bitirmek zorundasin adam gitsin.” (K5)

“Yeri geliyor yogunluktan dolayt direkt ise atilip zaman baskisindan bir
an Once su isi bitireyim de sarkmasin, sonraki giine aksamasin, hasta
magdur olmasin diye biraz daha zamant stkistirdigimiz icin biraz daha az
dikkat ediyoruz. Hastalar icin kendi saglimizdan o6diin verebiliyoruz
istemeden.” (K4)

“Zaman baskist hissediyoruz. Doktor bir yandan, e burasi kiictik bir yer
herkes birbirini tantyor. Diyor ki 6ncelik tant bana, herkes buna aligmis.
Normal biiyiik metropol bir sehre gittiginde 1 giin sonra gel sonucunu
almaya, Ozel testler var 3 glin sonra gel. Ama burada akrabalik, yakin
iligkilerden dolayt o benim tanidigim, su benim tanidigim. Acil olmasa
bile durumu, acil prosedirii uygulattyorlar. Buna alisuklari icin kisa
sirede sonuclandirilmasint istiyor. E benim testim gecmedikten sonra
ben senin testini nasil ¢alisayim?” (K1)
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“Is yiikii cok personel az. Zaman baskist ¢ok fazla hissediyorum. Diger
servisler diyor ki erken ¢tkmadi, gec cikti, niye béyle oldu. Cihaziniz
bozuk mu diye aryorlar. Hastalar fazla sizin hastaniza sira gelememis
daha Oncekiler bekliyor demek ki. Tuhaf suglamalarda bulunuyotlar.
Neden bir kasitta bulunayim ki sana veya hastaya?” (K12)

“Personel sayist ve kalitesi az. Nitelik digik. Cinki c¢ok iyi egitim
almadan geldiklerini dastintiyorum teknikerlerin ise hakim olmadan.”
(K9)

Katiimcilarin is tanimlarinin disina ¢ikildigina ve bu nedenle agirt is yikd
olustuguna dair goriislerinden bazilari ise su sekildedir:

“Laboratuvarda bir ayrim yok. Suradasin ama surada da caligabilirsin.
Biyokimyada calistyorsun mikrobiyolojide eleman olmayinca oraya
gidiyorsun, patolojiye gidiyorsun. Nobet tutmaya eleman yok tutuyorsun,
PCR’da calistyorsun. Mesaiye de bakiyorsun, nébete de bakiyorsun,
numunenin takibini de yapiyorsun, depolardan sorumlusun, ortamdan
sen sorumlusun, temizligini sen yaptyorsun daha ne olsun.” (K12)

“Giin igerisinde ekstrem durumlar oluyor. Cihazim duruyor mesela, rak
takiiyor duruyor. O tepsinin ayari bozulmus oluyor. Gerekirse o tepsi
kismini tornavidayla ctkartyorsun, temizliyorsun, bakimini yapiyorsun.
Herkes goérevi disinda bir sorumlulugu tGzerine yik edinmis, edindirilmis,
Oyle de kalmis. Yani beklentinin Ustiinde bir performans sergilenmesi
isteniyor her zaman. Rutinin disina ¢tkilmasi isteniyor.” (K1)

Saglik cabisanlarinin psikolojik doyumlarint en ¢ok etkileyen faktorlerin
basinda takdir ve deger gérme beklentisi gelmektedir. Bu baglamda bu konuda
katthmer gorisleri alinmistr. Katthmellardan 10’u (%83,3) takdir-motivasyon
cksikligi yasadiklarin, 111 (%91,6) ise laboratuvar c¢alisani olarak deger
gérmediklerini ifade etmektedir. Genel kani, laboratuvar calisanlarinin saghk
calisanlari icerisinde en az deger géren ve takdir edilen grup oldugudur. Bu
husustaki katilimet goriislerinden bazilart su sekildedir:

“Takdir gérmilyoruz. Insanlardan sadece tesekkiir beklerim, zaten
maagim yatiyor ama bir tesekkiir insani motive etmek icin o kadar
onemlidir ki. Insan kendini iyi hisseder. Maddi anlamda asla
konugsmuyorum. Ama manevi anlamda motivasyon i¢in ¢ok gereklidir
takdir, insan iliskileri acisindan Syle oldugunu distiniiyorum ben.” (K8)
“Gereken degeri gérmuyoruz. Aslinda laboratuvar bir hastanenin ana
birimi. Cinkl biz sonu¢ vermezsek ne hasta tedavi alabilir, ne doktor
isini yapabilir. Hep 2. sinif muamelesi goriiyoruz. Aslinda her yerde 6yle
sadece burada da degil. Idareden geliyorlar ya, bizim isteklerimiz oluyor
cok da 6nemsenmiyor. Biz yillardir havalandirma sorununu ¢ézemedik
mesela yani, bir personel temizlik sorununu ¢6zemedik.” (K11)
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“Laboratuvar bence hastanenin kalbi diyebilitiz ¢unki biz sonug
vermeden doktor ila¢ da yazamaz genelde teshis de koyamaz, biz teghisi
koyariz. Onlar teshise gore ila¢ veritler, hasta tedavisi uygulanir. Ondan
dolayt bence en 6nemli birimlerden biriyiz diye dustntyorum. Ama
gereken degeri goérdiglimiizi distinmiyorum.” (IK4).

“Bence gereken degeri gérmiiyoruz. SOyle sOyleyeyim genelde bir sikinti
varsa hastane geneli s6yliyorum genelde laboratuvardan sikintt vardir
diyorlar. Cinkd bir sonug¢ yanlis c¢ikar hic demezler ki belki yanlis
almisimdir. Onlar yanlis yapmustir diye bir diisinceleri var nedense.
Gereken degeri gérdiglimiize inanmiyorum ben.” (K7)

“Yeterli degeri hicbir zaman gérmedi laboratuvar ¢alisanlart. Hastalar ya
da digerleri bir seyleri laboratuvar calisanlarinin  yaptiklarini
disinmiyorlar. Bir seylerle ugrastiginin, sonuclandirdiginin farkinda bile
degiller. Clinkd 6n planda olmadigt icin, geri planda oldugu i¢in, perdenin
hep arkasinda kaldigi icin bilmiyorlar.” (K3)

“Laboratuvarin kaderidir bu, biz ara elemaniz. Doktor, hemsire bizi
nereye koyacaklarint bilemezler, calisma ortaminda yoktur laboratuvar
calisant. Bir kere laboratuvarda calisanin bence oturmamis kimligi vardir.
Bitin calisilan hastanelerde bu béyledir. Bir yere konmaz, sen ¢ok
o6nemlisin hem de olmasan da olur seklinde. Herkes de bunu zaman
zaman hissetmistir. Ismi olmayan bir meslektir diye diisiiniiyorum ben.”
(K8)

Onemli kararlar verme zorunlulugu, laboratuvar calisanlarinin karst karstya
kaldigr stres faktOrlerinin basinda gelmektedir. Bu baglamda katilimcilardan 8
(%60,6) 6nemli kararlar verme zorunluluklart oldugunu ve bunun ciddi Sl¢tide
strese neden oldugunu ifade etmistir. Kattlimcilardan 7’si (%58,3) ise yaptiklari isin
vicdani sorumlulugunun agir oldugunu ve bu durumun yine stres olusturdugunu
distinmektedir. Bu hususlatla ilgili katilimer goriisleri su sekildedir:

“Sorumlulugumuz ¢ok agwr. Baski oluyor ister istemez. Uyku
bozuklugunu en ¢ok bunlardan yasiyorum. Gece bile uyanip vakalar
distindigimi biliyorum. Cinkd hastanin hayatiyla ilgili karar veriyorum,
yon veriyorum. Inanilmaz bir baskist var ve bunu hep yastyoruz yani bu
stresi.” (K9)

“Hayatta en korktugum seydir ya gézden kacirirsam. Ciinkd bir insan
hayatiyla direkt baglantili, yanlis teshise sebep olmak hayatta korktugum
seydir. O ytizden olabildigince kontrollii ve defalarca ¢alisirim bir hastayr.
Hata payimin olmamasi gerektigini distinliyorum ama hepimiz insaniz
hepimiz hata yapabiliriz. Hata yapmamak icin elimden geleni yaparim,
asla uyuyamam &yle bir vicdani yiiki kaldirmaz biinyem.” (K8)

“Senin verecegin bir kararla adamin hayatiyla oynuyorsun. Ameliyata
senin verecegin kararla giriyor. Yani acil bir miidahaleyi senin verecegin
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karara gore yaptyorlar. Bir anda karar vermek degil de dikkatli olmak
lazim, stres oluyor. Bayagt sorumluluk getiriyor.” (K5)

“Sorumlulugumuz cok fazla. Cinki s6yle mesela kesit aliyoruz ya,
sonucta bir hastanin hayatt s6z konusu, tant konulacak. Mesela attyorum
parcayt kaybettin, simdi kan gibi degil. Hastadan kan defalarca alinabilir
ama bir parca bir defa alinir. Bu da tabi hem psikolojik olarak seni
yoruyor hem de dikkat etmen gerekir, beyin olarak yoruyor seni. Ben
mesela vicdanen bu parcanin sahibi benim yakinim olabilir, benim annem
olabilir, benim babam olabilir, ailemden biri olabilir diye distntyorum.
Yeri geliyor mesela 100 tane kesit altyoruz giin icerisinde bazen. Son
kesite gelene kadar yoruyor insani ister istemez. Ama hep sunu
diisiniiyorum, ya son hasta benim yakimim olsaydi? Ondan dolayt daha
hassasiyetle calismaya calisiyorum agikcasi. O hastanin hayati, tedavisi,
izlenecek yol her sey tamamen senin elinde olan bir gey.” (K4)

“Bir hastanin numunesi kaybolsa en biiylik vebal bu bence yani. Hasta
ilceden gelebiliyor, ilceden gelmese bile yani yasht olabilir, rahatsizligi
olabiliyor her hastadan rahatlikla kan alinamiyor. O hastanin siirecinin
uzamast, sonuclandirilamamast ve tedavisinin baslanamamast demek.
Birkag¢ giin de olsa bu bence biiytk bir eksiklik psikolojik olarak kotd
hissediyorsun kendini.” (K1)

Yetki ve kapasitenin agilacagi isteklerle karsilasilmast ve bu konuda bask:
yapilmasi, calisan Uzerinde stres faktOrii yaratarak cesitli olumsuzluklara neden olan
bir diger husustur. Bu baglamda katiimcilardan 7’si (%58,3) hastalarin, hasta
yakinlarinin veya hastane personelinin mimkiin olmayan istekleri ile karsilagtiklarin
ve bu konuda zaman zaman baski yapildigint ifade etmektedir. Laboratuvar
calisanlarinin ¢alismalarinin karsihiging alip alamadiklari sorusuna; katihimeilardan 1’1
(%8,3) calismalarinin maddi, 6’st (%50) manevi, 571 (%33,3) ise hem maddi hem de
manevi olarak karsiligint alamadigini belirtmistir.

Laboratuvarlarin en 6nemli kaynagi, alaninda yetkin ve yitksek motivasyonla
calisan personeldir. Bu nedenle, personel yonetim ve gbzetiminin pek ¢ok 6gesinde
kalite yonetim sisteminin aktif bir sekilde uygulanmasi, laboratuvar calisanlarinin
motive olmasinda ve cesaretlendirilmesinde oldukca 6nemlidir (Ttrk Biyokimya
Dernegi, 2019:15). Yapilan isin kosullari, kapsami, kurum kaltirt ve kisilerarast
iligkiler gibi pek cok faktor, calisanlarin saglikl ve glivenli calisma ortamlarina sahip
olmalar1 tizerinde etkilidir. Bu nedenle genellikle diger risk faktérlerine gére goz
ardi edilen psikososyal risk faktorleri ile ilgili daha ¢ok Gzen gosterilmesi
gerekmektedir.
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Tibbi Merkez Laboratuvarinda _i§gi Saghigi ve is Giivenligi
Uygulamalari lle llgili Bulgular

Kisisel Koruyucu Donanimliar lle ligili Bulgular

Kisisel koruyucu donanimlarin, tim calisanlara isverenleri tarafindan tcretsiz
verilmesi gerekmektedir. Bununla bitlikte kisisel koruyucu donamimlarin hangi
risklere karst kullanidacagi konusunda calisanin bilgilendirilmesi ve kullanimlari
konusunda uygulamalt olarak egitim verilmesi yine isverenin sorumlulugundadur.
Kisisel koruyucu donanimlarin calisanlarin kolayca erisebilecekleri yerlerde ve
yeterli miktarlarda bulundurulmast gerekmektedir (Kisisel Koruyucu Donanimlarin
i§yerlerinde Kullanilmasi Hakkinda Yonetmelik, 2013,
https:/ /www.mevzuat.gov.tt/mevzuattMevzuatNo=18540&MevzuatTur=7&Mev
zuatTertip=>5, [12.12.2023]). Laboratuvarlarda yapilan isin nitelifinden kaynaklanan
pek ¢ok kombine riske maruziyet séz konusudur. Bunlardan 6zellikle biyolojik ve
kimyasal risklere karst kisisel koruyucu donanimlarin uygun kullanimi oldukca
onemlidir.

Laboratuvar ¢alisanlari, yaptiklart is geregi biyolojik risklerle ve bu baglamda
enfeksiyon riskiyle ¢ok stk karsilagmaktadir. Enfeksiyonlara maruziyetin en énemli
nedenleri arasinda; perkiitan yaralanmalari, mukoza zarlart ve kontamine materyal
arasindaki temas ve kazara yutma bulunmaktadir. Benzer sekilde géze temas, cilde
temas, yutma ve soluma yoluyla kimyasallarin olumsuz etkilerine maruziyet
yasanmasi da laboratuvarlarda siklikla karsilasilan durumlardir. Bahsi gecen risklere
maruziyetin ortadan kaldiridmast veya azaltilmast icin laboratuvar calisanlarinin
kisisel koruyucu donanimlara erisimi ve dogru kullanimi konusunda egitilmeleri ve
calisma esnasinda taviz vermeden bu ckipmanlari kullanmalari gerekmektedir.
Biyogiivenlik kabini disinda yapilan caligmalarda bulagici veya bagka tehlikeli
maddelerle/kimyasallarla calisirken bunlarin viicuda girisini 6nlemeye yardimet
gbzIik, yiz siperi, sicramaya karst koruyucu, maske veya diger yliz ve gdoz
koruyuculart kullandmalidir. Eldiven ise her durumda kullanilmali ve yapilan isin
niteligine gére uygun cesidi secilmelidir. Havadaki yiiksek tehlikeli patojenlere ve
kimyasallara karsi soluma yoluyla maruziyetin azaltilmasi i¢in yeterli filtreleme
saglayan en az EU FFP2/US NIOSH sertifikali N95 maskelerin kullanilmasi uygun
kabul edilmektedir. (BGD) 2 olan laboratuvatlarda tiim durumlarda laboratuvar
giysisi giymek zorunludur. Bazilar1 oldukea yanici olduklarindan kumaslarin bilesimi
dahi olduk¢a 6nemlidir. (BGD) 3 olan laboratuvarlarda veya H5N1 kus gribi veya
SARS gibi ¢ok tehlikeli patojenler s6z konusu ise Ornek toplama gibi 6zel
durumlarda tek kullanimlik bir laboratuvar 6nligi kullanilmast zorunludur (Tirk
Biyokimya Dernegi, 2019:33).

Kisisel koruyucu donanim kullantmimnin olduk¢a Onemli  oldugu
laboratuvarlarda, katithmecilara bu konuya ne kadar dikkat edildigi ve calisanlara
uygun kisisel koruyucu donanmmlarin temin edilip edilmedigi sorulmustur.
Katiimeilardan 10’u (%83,3), temin edilen kisisel koruyucu donanimlarin yeterli
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oldugunu ifade etmistir. Ancak katilimcilardan 17, kisisel koruyucu donanimlarin
yetersiz oldugunu ifade ederek belki de bunlarin temin edildigini ve kendilerinin
bilmedigini eklemistir. Katilimcilardan bir digeri ise tek kullanimlik olmayan kisisel
kotuyucu donanimlarin (gbzIik vb.) kisiye 6zel olmadigt icin yetetli olmadigini
bildirmistir. Katilmeilarin  tamami, kisisel koruyucu donanimlarn  kullanimi
konusunda her zaman ayni1 dikkatte olmadiklarint ve hatali davrandiklarini bildikleri
halde zaman zaman kullanmayr ihmal ettiklerini belirtmislerdir. Bu konuyla ilgili

katilimct gorisleri su sekildedir:
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“Gozluglu kullanamiyorum, ¢ok bugulantyor, tetletiyordu. O ylizden
gbzlik ve siperlik kullanmayi tercih etmiyorum. Mesela boks giymeyi
birakttk. Covid zamani ¢ok kullaniyorduk, su anda kullanmiyoruz.
Eskiden b&yle bone takiyorduk onu da biraktik. Gergekten c¢ok terletiyor
insani, cok bunaltiyor. Ortam ¢ok sicak zaten, bir de Ustine boks
giyiyorsun ayri tetliyorsun. Bir de terledin nasil sileceksin terini? G6z
kapaklarina yigiliyor.” (IK12)

“Laboratuvarda kesinlikle maske takilmast gerekirken maske takmiyoruz.
Bunlar zaten yapilmast gereken ama yapamadigimiz seyler. Belki burast
kiicik bir hastane oldugu i¢in fazla dikkat edilmiyor, belki biz biraz
thmalkariz. Hem bir sey olmaz diye hem de ortam o kadar havasiz ki, bir
de maskeyle iyice zotlastyor agikeast.” (K4)

“Boyama yapiyoruz boyalar sicrayabilir géziimiize falan. Ama gozIigi
kullanmiyoruz iste sorun bizde. Normalde kullanmamiz gerekiyor ama
kullanmiyoruz. Cogunda bizde hata oluyor yani.” (K10)

“Maskelerimiz var, aslinda kullanilmast lazim kullanmiyoruz. Cinkii biraz
zor, agir maskeler. Cok uzun stre onlart kullanmak zor, aslinda rutinde
yapilmasi lazim. Aldigimiz 6nlemler yeterli degil tabi ki. Dikkat eden var
ama uzun sire edemiyoruz. Uzun dénemde etkiler mutlaka olacak diye
bekliyoruz tabi ki.” (K9)

“Genelde kimyasal boyalarla calistyoruz. Arb boyarken biraz sikintt
yastyoruz. N95 kullanilmasi lazim ama onu kullantyor musunuz derseniz
kullanmiyoruz. Var ama zor geliyor bize.” (K7)

“Her zaman ayni dikkatte olamiyoruz. 24 saat ¢alisirken devamli dikkatli
olamiyorsun. Noébetlerde sabahki konsantreyle sabah 4te 5te ayni
olmuyor. Yorgunluktan anlayamiyorsun ki.” (K5)

“Eldiven konusu herkesin kendi takdirinde genellikle. Tabi ki
kullanilmas1 gerektigini ifade ediyoruz, cogu kisi de kullaniyor. Ama tiim
mesai eldivenle bazen gecirilemeyebiliyor, rahatsiz edici olabiliyor.
Zaman zaman eldivensiz 6rneklere temas olabilir. Sadece eldiven de tabi
yeterli degil.” (K2)

“Bizim ekipmanimiz yok. Mesela bizim aslinda makroskopiye girdigimiz
zaman bile bir ekipman giymemiz gerekiyor. Iste ayakkabisindan tutun
gozligine, maskesine kadar. Normalde gaz maskeleri olur ya onu



Laboratuvar Calisanlarinin Mesleki Risk Faktorleri

takmamiz gerekiyor. Ama bunun tzerine higbir 6nlem alinmadan direkt
giriyoruz. Varsa bile bize verilmedi yani, bana verilmedi en azindan onu
biliyorum. Talep de etmedik. Diyorum ya problem belki sadece karst
tarafta degildir, bizde de vardir illa ki. Ama kars1 tarafin da bizzat bunlart
temin etmesi gerekiyordu.” (K4)

“Onlem aliyorduk. Artik insanlar almaktan da sikiliyor, siirecten de
sikiltyor,  almiyoruz. Boks  kullanmiyorum mesela, g6zligimi
takmiyorum, maskemi takmiyorum. Sadece eldiven kullanmaya ¢ok
hassasiyet gosteriyoruz. Aldigim énlemler yeterli degil tabi ki de.” (K1)

Katilimcilarin verdikleri cevaplara gore en ¢ok kullandiklar kisisel koruyucu
donanimlarin sirastyla eldiven (7 kisi), maske (6 kisi), onlitk (3 kisi) ve gozlik (1
kisi) oldugu anlasilmaktadir. Kisisel koruyucu donanimlarin temini ve kullanilmasi
olduk¢a 6nemli bir husus olmakla birlikte ortadan kaldirma ve ikame yéntemlerinin
daha Oncelikli tedbitler oldugunu belirtmek gerekmektedir. Toplu korunma
tedbitleri, kisisel korunma tedbirlerinden énce gelmektedir.

isci Saghdr ve is Giivenligi Egitimleri ile ilgili Bulgular

Isveren, calisanlarin isci saghgt ve is giivenligi egitimlerini almasini saglamakla
yukimlidir. Bu egitim O&zellikle; ise baslamadan 6nce, calisma yeri veya is
degisikliginde, is ekipmaninin degismesi veya yeni teknoloji uygulanmasi halinde
verilmektedir. Egitimler, degisen ve ortaya ¢tkan yeni risklere uygun olarak
yenilenmeli, gerektiginde ve diizenli araliklarla tekrarlanmahdir (Is Sagligi ve
Guvenligi Kanunu, https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2012/06,/20120630-
Lhtm, [12.12.2023)). Isci saglig1 ve is giivenligi ile ilgili egitimlerin igerigi, siiresi ve
yenilenme zamani, isyerinin tehlike smufina gore farkliik gostermektedir. Cok
tehlikeli sinifta yer alan isyetlerinde gbrev alan tim personelin fiilen galismaya
baslamadan 6nce ise baslama ve her yil 16 saat temel is¢i sagligt ve givenligi egitimi
almast gerekmektedir (Calisanlarin Is Saghgi ve Givenligi Egitimlerinin Usul ve
Esaslari Hakkinda Yonetmelik, 2013,
https:/ /www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2013/05/20130515-1.htm, [21.03.2023]).
Bu baglamda ¢ok tehlikeli sinifta yer alan hastanelerde ise baslama egitimlerinden
ayrt olarak yillik en az 16 saat temel isci sagligt ve is glivenligi egitimi verilmesi
sarttir.

Laboratuvar ¢alisanlarina uygulanacak egitimler; genel tanisma ve farkindalik
egitimi, ise Ozel egitim ve emniyet ve guvenlik egitimleri olarak
gruplandirilabilecektir.  Laboratuvar  yerlesimi, Ozellikleri ve donanmmlar,
laboratuvar uygulama kodlari, givenlik veya kullanim kiavuzlar, risk
degerlendirmeleri, yasal yikiimliliikler ve acil durum mudahale prosediirleri gibi
konular, genel tanisma ve farkindalik egitimi kapsaminda verilmelidir. Tse 6zel
egitim ise aynt is icin farkli gereksinimler de hesaba katlarak verilmeli ve isin
fonksiyonuna gore Ozel olarak planlanmalidir. Laboratuvarda genel calisma
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prensiplerinin yant sira is sireglerinin ve kullanilan malzeme ve ekipmanin
niteligine gbre 6zel egitimler duzenlenmelidir. Guvenli calisma prosedurleri,
givenlik 6nlemleri ve acil duruma hazithk ve miidahale egitimleri de emniyet ve
givenlik egitimleri kapsaminda verilmelidir (WHO, 2020:32; Tirk Biyokimya
Dernegi, 2019:27). Bu egitimler, hastanelerde bulunmas: gereken egitim komitesi
tarafindan verilmeli ve bu komite, egitim faaliyetlerinin planlanarak periyodik
olarak gerceklestirilmelerini saglamalidir (Saghk Hizmetleri Genel Mudurliaga,
2020: 86). Hizmet i¢i egitimler, uyum ve isci saglgt ve is guvenligi egitimleri,
calisanlarin saglik ve giivenliklerinin saglanmast agisindan oldukca 6nemlidir.

Bu oOneme istinaden, katiimcilara mevcut isyerlerinde calistiklart siire
boyunca genel is¢i saghg ve is givenligi egitimi alip almadiklari, eger aldilarsa ne
kadar streyle ve tekrarla aldiklart ve yeterli bulup bulmadiklart sorulmustur.
Katithmeilardan 7’si (%58,3), egitimi online olarak aldiklarint ve bu uygulamanin
Covid-19 pandemisi sonrasinda yerlesik hale geldigini ifade etmistir.
Katiimcilardan 171, her yil online olarak egitim aldigini belirtirken, bir digeri ise her
yil yapilan egitimin online olmast nedeniyle katilmadigint ve bunun bir sorun tegkil
etmedigini ifade etmistir. Katiimcdlardan 2’si, ise baglama egitimi aldiklarint ancak
genel isci saghg ve is givenligi egitimi almadiklarini belirtmistir. Katitimecilarin
tamami, genel is¢i sagligt ve is givenligi egitimlerinde kendi ¢alisma alanlart ile ilgili
bilgi verilmedigini ve genel konulara deginildigini bildirmistir. S6zlesmeli ¢alisanlar,
calistiklar: firma tarafindan egitim alirken, kadrolularin hastanenin ilgili birimleri
tarafindan diizenlenen egitimlere katildiklari anlasilmakta, daha acik bir ifadeyle
s6zlesmeli ve kadrolu calisanlarina aldiklart egitim farklt olmaktadir. Katilimeilarin
isci sagligi ve is giivenligi egitimleri ile ilgili gbriislerine dair 6rneklerden bazilari su
sekildedir:

“Egitim modiliimtz falan var, oradaki egitimleri yapttk ama verimliligi
tartisthir tabi. Yiz yiize egitim almadim. Béyle slaytlar vardi pes pese.
Hepsini yaptik iste okuduk, tamamladik, ilerlettik falan. Niteligi yetersiz,
tstlin kori gecilmisti iste. Laboratuvara ait 6zel bir egitim yoktu.” (K12)
“Sistem tizerinden egitim var ama cogunu yapmadim yani, katlmadim.
Bence egitimler online degil de bélime uygulamali olarak yapilabilir.
Sadece ekrandaki yazilart okuyarak ge¢, 3 tane soru ¢6z ondan sonra.
Egitim aldim olmuyor bence. Egitimler genel hastaneyle ilgili, branga
gore olsa daha 1y1.” (K10)

“Uzun  siredir egitim almiyorum. Pandemiden sonra olmadu
Pandemiden 6nce ara ara oluyordu. Duzenli degil aslinda ya da biz
katilmtyoruz, bizim gbziimiizden kagtyor. Bazt seyler zorunluydu. Online
aliyoruz, toplanti seklinde diyorsaniz onu uzun stredir almadik.
Pandemiden sonra genelde online egitimler oldu. Icerik iyi ama biraz
daha diizenli, derli toplu, planlt olabilir yani.” (K9)

52



Laboratuvar Calisanlarinin Mesleki Risk Faktorleri

Yeni gbreve baslayanlarin daha 6nce benzer bir iste calisma deneyimleri olsa
dahi laboratuvarlar arast farkliliklar ile hastanenin tiirt, hizmet sunum alanlari,
meslek farkliliklart gibi nedenlerden dolayr laboratuvar yoneticisi, laboratuvar
guvenligi sorumlusu ve kalite yoneticisinin gerekli oryantasyon ve egitimi saglamast
zaruridir. Goreve baslayan her calisana genel uyum ve bolim uyum egitimi
verilmelidir. Tim personel i¢in ise surekli egitim imkani saglanmali ve yeni
teknikler ya da mevcut tekniklerle ilgili glincellemeler ¢alisanlara aktarilmalidir. Esas
sorumluluk bahsi gecen sorumlularda ise de laboratuvar calisanlarinin da gerekli
oldugunu dustindikleri egitimleri talep etmeleri gerekmektedir (Tirk Biyokimya
Dernegi, 2019:140-141; Hizmetleri Genel Mudurligi, 2020:136). Bu dogrultuda
katthmecilara ise baslamadan Once egitim alip almadiklart  sorulmus ve
katthmeilardan 3’4 (%25) ise baslamadan 6nce herhangi bir egitim almadiklarini
ifade etmistir. Tse baslamadan énce egitim alanlardan 2 kisi aldig1 egitimin icerigini
yeterli bulmadigini, kisa stirdiigiini, ylzeysel oldugunu ve uygulamaya yonelik bilgi
verilmedigini séylemistir. Katihimcilardan 44 ise aldiklart ise baglama egitiminin
yeterli oldugunu ifade etmistir. Katilmceildardan 3’4 ise baslama egitimlerinin
yeterliligi konusunda cekimser kalmistir. Tse baslamadan 6nce egitim alan ancak
verilen egitimi yeterli bulmayan katithimecilardan biri durumu su sekilde izah
etmektedir:

“Ben pandemiye yakin bir zamanda atandim, o zaman pandemi vardi.
Kalitede biri agmistt internetten resimleri, hastanenin resimleri. Bak iste
surast s6yle, burast boyle, su odada su var. Ustiin korii gostermisti o
kadar. Yaptigim isin dogrudan riskiyle ilgili bir sey anlatilmadi,
tniversitede gordiiklerimiz kadartyla.” (K12)

Laboratuvar c¢alismalarinda tim pozisyonlar ve isler aymt dizeyde
biyogiivenlik riski tagimamaktadir. Bu nedenle calisanlara verilecek egitim ve
gereksinimlerin bu risklerle orantili olmasi gerekmektedir. Laboratuvarda yapilan
risk degerlendirmesinin sonuglarina gbre tim ¢alisanlara verilmesi gereken
egitimlerden ayr1 olarak laboratuvar biyogiivenlik egitimlerinin verilmesi 6nem arz
etmektedir (WHO, 2020:86). Hizmet i¢i egitimler ile uyum egitimlerinin yalnizca
verilmesi yeterli olmamakla birlikte, bu egitimlerin etkinlik ve etkililiginin
degerlendirilmesi bir diger gerekliliktir. Egitimlerin etkinlik ve etkililigini
degerlendirmek tzere kullanilabilecek yontemler; 6n  test-son test, Oz
degerlendirmeler, gbzlemler, kisilerle yapilan goriismeler, bolim sorumlulan ile
yapilan degerlendirmeler, anketler ve egitime bagl davranis degisikligine yonelik
Olecme yontemleri (kabul gérmiis 6lgekler gibi) olabilecektir (Saglik Hizmetleri
Genel Mudurligi, 2020:138). Bahsi gegen tim bu hususlari kapsayan egitimlerin,
calisanlarin is kazalart ve meslek hastaliklart yasama riskini azalttgi, saglikli ve
giivenli ¢alisma ortamlarinin ise yapilan isin kalitesini artirdigi goriilecektir.
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Afet ve Acil Durum Yénetimi ile ilgili Bulgular

Isyerlerinde afet ve acil durum yonetimi ile ilgili yiikiimliiliikler ve uygulamalar
mevzuatla teminat alina alinmistir. Isveren; calisma ortami, kullanilan maddeler, is
ekipmant ile c¢evre sartlarini dikkate alarak meydana gelebilecek acil durumlati
onceden degerlendirerek, calisanlari ve calisma c¢evresini etkilemesi mimkiin ve
muhtemel acil durumlari belitlemek ve bunlarin olumsuz etkilerini 6nleyici ve
sinirlandirict tedbirleri almakla yitkimlidir (Is Sagligt ve Giivenligi Kanunu,
https:/ /www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2012/06/20120630-1.htm, [12.12.2022]).
Bu baglamda isyerinde meydana gelebilecek acil durumlar, yapilan risk
degerlendirmesi sonuclart ile yangin ve patlama ihtimali; tehlikeli kimyasal,
biyolojik, radyoaktif ve niikleer maddelerden kaynaklanan yayilim, zehitlenme ve
salgin hastalik ihtimali; dogal afetlerin meydana gelme ihtimali ve sabotaj ihtimali ve
benzeri hususlar dikkate alinarak belirlenmelidir. Isyerlerinde meydana gelebilecek
acil durumlarda yapilacak is ve islemler ile uygulamaya yonelik eylemlerin yer aldig
acil durum planlarinin hazirlanmast bir diger gerekliliktir. Hazirlanan acil durum
planinin  uygulama adimlariin  dizenli  olarak  takip  edilebilmesi  ve
uygulanabilirlifinden emin olunmast i¢in isyerlerinde, belirlenen periyotlarla tatbikat
yapilmali, denetlenmeli ve gézden gegirilerek gerekli dizeltici ve dnleyici tedbitler
alinmalidir ~ (Isyerlerinde Acil Durumlar Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik
Yapilmasina Dair Yonetmelik, 2021,
https:/ /www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2021/10/20211001-20.htm, [12.12.2023]).

Laboratuvarlarda tim biyogtivenlik temel gereksinimleri esliginde az riskli
isler yurttiliiyor olsa dahi bir kaza yasanmast ithtimali her zaman vardir. Biyolojik
maruziyet/salinim olasihigini veya bu gibi olaylatin sonuglarini azaltmak icin acil
durum planlarnin hazirlanmasi, calisanlarin bu konuda egitilmeleri ve tazeleme
egitimlerinin yapilmasi sarttir. Kimyasal kazalar, yangin, elektrik arizasi, patlama,
radyoaktif kazalar, hasere istilast, sel ve calisanin ani gelisen kalp krizi gibi kisisel
saglik sorunlari, laboratuvarlarda yasanmasi muhtemel acil durumlardan bazilarina
ornektir (WHO, 2020:45-46). Bu baglamda hastanelerde ve tiim birimlerinde afet
ve acil durum yonetimine iligkin risk degerlendirmesi yapilmasi, yapilacak risk
degerlendirmesinin ise asgari olarak yangin, deprem, sel, toprak kaymasi, salginlar,
terér eylemleri, gb¢, endistriyel patlama, radyolojik, niikleer ve kimyasal kazalar,
savag, siklon, hortum, volkanik patlama ve yildirim dismesi gibi konulari kapsamast
gerekmektedir. Afet ve acil durum yonetimi ekibinin tanimlanmis olmast ve bu
ekipte hastane yonetiminden en az bir kisi bulunmasi ise bir diger gerekliliktir. Bu
gerekliliklerin yani sira, afet ve acil durum planinin yilda en az bir kez
gincellenmesi, il diizeyinde gerekli onaylarin alinmasi, ¢alisanlarin katiimi ile yilda
en az bir kez tesis tahliye tatbikatt yapimasi, bu tatbikatin hastanenin idari ve
destek hizmetleri de dahil tiim hizmet sunum alanlarinin tahliyesini kapsamast,
tatbikatlarin g6riintii kayitlarinin - bulunmasi, tatbikat raporu hazirlanmast ve
hastanede gorevli tim ¢aliganlara afet ve acil durum planina yonelik egitim
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verilmesi hususlatina ayrica dikkat edilmesi 6nem arz etmektedir (Saglk Hizmetleri
Genel Mudurligt, 2020:106-108). Verilen egitimin birim bazinda detaylandirilmast,
Ornegin; laboratuvarlarda kullanidan kimyasallarin ¢esitli nedenlerle yanmalart veya
patlamalari sonucu yagsanmasi muhtemel bir laboratuvar yangininda tim calisanlarin
portatif bir yangin séndiriciyi calistirarak midahalesine imkan tanimasi
gerekmektedir (Turk Biyokimya Dernegi, 2019:35). Calisanlarin afet ve acil
durumlarla ilgili egitimli, donanimli ve bilingli olmalari, en az tesis giivenligi
komitesi ve afet ve acil durum yonetimi ekibinin gérevlerini iyi yapmalart kadar
O6nemlidir.

Katilimeilara acil durumlar ve olaganiistii hallerde yapilmasi gerekenlerle ilgili
egitim alip almadiklari, isyerlerinde acil durum plani ve acil durum ekiplerinin
varhigt hakkinda bilgilerinin olup olmadigt ve acil durum tatbikatlart yapilip
yaptlmadigt sorulmustur. Katihimeilarin tamami, acil durum plani ve acil durum
ekipleri hakkinda tam anlamiyla bilgi sahibi olmadiklarini ifade etmistir.
Katihmcilardan 474 (%33,3), acil durum plant ve ekiplerinin muhtemelen oldugunu
ancak kendilerinin haberdar olmadigini eklemis, katilimciarin tamami yalnizca
yangin tatbikatt yapildigina sahit olduklarini ifade etmistir. Bu konuyla ilgili katdimer
gorislerinden bazilart su sekildedir:

“Sadece yangin icin bir ekip oldugunu biliyorum. Yangin tatbikat: yapilds,
ben bir onu gérdim” (K12).

“Acil durum ekibine yillar 6nce beni yazmuslardi ama ne gorev
yapacagimu bilmiyordum. Bu konuda bilgim yoktu, ismen yazilmistim.”
(K5)

Afetlerde veya acil durumlarda ortaya cikabilecek saglik riskleri ve sonuglar
ile miicadelede ulusal, yerel ve kurumsal diizeyde sirastyla; 6nleme, zarar azaltma,
hazirlikli olma, miidahale ve iyilestirme evrelerine yonelik Onlemleri igeren acil
durum ve afet risk yonetimi kapasitelerinin giiclendirmeleri temel sarttir. Risk
yonetimi, esas olarak bir saglik kurumunun tim faaliyetlerinin risk icerdigi dikkate
alindiginda, saglik kurumlarinda olagan isleyisin her alani ve asamasinin temel bir
bilesenidir. Saglik kurumlarinda risk degerlendirmesi, olagan faaliyet ve hizmet
standartlar1  kapsaminda olmakla birlikte tim saglk sektori  caliganlari
ilgilendirmekte ve mevzuatlarla diizenlenmektedir. Saglik kurumlarinda olagan
riskler ve acil durumlarin yani sira afet risklerinin yonetimi, diger hi¢bir kurumla
karsilastirilamayacak derecede 6nemlidir. Bunun en 6nemli nedenleri arasinda;
saglik hizmetinin olagan ve olagandisi tim durumlarda etkili ve kesintisiz
stirmesinin hayati 6nemde olusu, hastanelerde c¢ok sayida zarar gorebilir insan
bulunmasi ve hastanelerin, diizenli korunmast gereken yiiksek maliyetli sistemler,
tesisatlar, tibbi cihazlar ve diger donanimla hizmet vermesi bulunmaktadir (Saglik
Bakanlig1 Acil Saglik Hizmetleri Genel Mudurligi, 2021:283, 294). Tim bunlar bir
arada g6z Oniinde bulunduruldugunda, hastanelerin en riskli ve Onemli
birimlerinden olan laboratuvarlarin afet ve acil durumlarla bag etme kapasitelerinin
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artirtlmast ve calisanlarin da bu konuda bilgi sahibi olmalari en Onemli
gerekliliklerin basinda gelmektedir.

Sonug ve Oneriler

Laboratuvarlar, yapilan isin niteligi ile birlikte kullanilan tehlikeli maddeler
nedeniyle pek cok riski bir arada bulunduran calisma mekanlaridir. Isci sagligi ve is
givenligi tedbirlerinin uygun 6lciide alindigt durumlarda dahi ¢esitli is kazalart ve
meslek hastaliklarina sahit olunmaktadir.

Tibbi merkez laboratuvarindaki tehlike ve riskler ile ilgili bulgulara
bakildiginda, ¢alisanlarin biyolojik, kimyasal, fiziksel, ergonomik ve psikososyal risk
faktorlerinin - tamamina maruz kaldigi goriilmektedir. Elde edilen bulgular,
literatiirdeki diger arastirma bulgulariyla karsilastirildiginda paraleldir.

Tibbi merkez laboratuvart adi altinda bir arada toplanan biyokimya,
mikrobiyoloji ve patoloji laboratuvarlarinda yapilan isin niteligine gére maruz
kalinan riskler, kimi zaman farklilagitken kimi zaman benzer &zellikler
gostermektedir. Biyokimya laboratuvart calisanlari, mikrobiyoloji ve patoloji
laboratuvari ile kiyaslandiginda gérece daha az risk faktSriine maruz kalmaktadir.
Mikrobiyoloji ve patoloji laboratuvatlarinda kullamilan boyalar, formaldehit ve
ksilen gibi kimyasallar, ¢alisanlart saglik ve glivenlik yoniinden ciddi boyutta tehdit
etmektedir. Bu baglamda bu iki laboratuvarda biyokimya laboratuvarina gore
kimyasallarla calismaya bagl saglik ve givenlik riskleri daha fazladir. Patoloji
laboratuvarinda kesit almaya bagl yaralanmalar daha ¢ok gorillmektedir. Her t¢
laboratuvar da kan ve viicut sivilart ve kiiltir ve doku 6rnekleri ile ¢calismaya bagh
olarak biyolojik risklere maruz kalmakta, bunlarin basinda enfeksiyon ve bulag riski
gelmektedir. Hepatitler, HIV ve tiiberkilloz en ¢ok korkulan bulag kaynaklaridir.
Yapilan is ayniyken bile calisma ortamlarinin farklt olusu, laboratuvarlarda
karsilagilan riskleri 6nemli 6lciide farklilastirmaktadir. Bu nedenle farkli islerin
yapildigi bahsi gecen Ug¢ laboratuvarda artan veya azalan risklerin mevcudiyeti, esas
olarak karsilasilmasi beklenen bir bulgudur. Elde edilen bulgular, literatiirdeki diger
arastirma bulgulartyla karsilastirildiginda paraleldir. Kimyasallarla calismaya bagl
saglik ve gtivenlik riskleri, kesici delici alet yaralanmalari, enfeksiyon ve bulas riski
laboratuvar calisanlarinin en sik dile getirdigi risklerdendir.

Tibbi merkez laboratuvart calisanlarinin fiziksel risk faktorlerine siklikla
maruziyet yasamalari, saptanan bir diger bulgudur. Fazla giirilti ve havalandirma
ile termal konforun uygun olmaysi, en sik dile getirilen fiziksel risk faktorlerinden
olmustur. Fiziksel ¢evre olarak adlandirilabilecek laboratuvar tasarimi ise olduke¢a
sorunlu bulunan hususlardan bir digeridir. Laboratuvarin yerinin uygun olmayist
(hasta ve hasta yakinlarinin kolayca ulasabilmesi, iceri girebilmesi vb.), yeme-icme
ve dinlenme odast ile tuvaletin yetersizligi, soyunma odasinin olmayisi, mekanin ve
calisma tezgahlarinin dar olmas: ve ortam diizensizligi ve kalabalikligy, ortak olarak
dile getirilen eksikliklerdendir. Giiriilti, havalandirma, termal konfor ve laboratuvar
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tasarimi  ile ilgili  bulgular, literatiirdeki  diger arastirma  bulgulariyla
karsilastirildiginda paraleldir. Arastirmadan elde edilen bulgularin diger arastirma
bulgularindan farklilasan yonii ise laboratuvar tasarimi kapsaminda yeme-igme ve
dinlenme odast ile tuvaletin yetersizlifi, soyunma odasinin olmayist ve caligma
mekaninin olduk¢a dar olmast konusuna dikkat c¢ekici bir sekilde vurgu
yapilmasidir.

Tibbi merkez laboratuvarinda ergonomik risk faktorlerinin varligina da sahit
olunmaktadir. Caliganlarin dile getirdigi en Onemli ergonomik risk faktorleri
arasinda; is yogunlugu, tekrara dayalt hareketler, elle tagima, asirt is yikd ve calisma
araclarinin ergonomisinin uygun olmayst yer almaktadir. Elde edilen bulgular,
literatiirdeki diger arastirma bulgulariyla karsilastirildiginda benzer risklerin dile
getirildigi gérilmektedir.

Tibbi merkez laboratuvari calisanlarinin psikososyal risk faktorlerine siklikla
maruz kaldiklari da anlasilmaktadir. Calisanlar; ayrimceilik, zaman baskisi, asirt is
yuki, takdir-motivasyon ve deger gérme eksikligi, calismalarin karsihigint alamama
(maddi ve manevi), miimkiin olmayan isteklerle karsilasma (baskr), 6nemli kararlar
verme zorunlugu ve vicdani sorumlulugun agir olmast gibi durumlarin fiziksel ve
psikolojik sagliklart tizerinde etkili oldugunu bildirmektedir. Literatiirdeki diger
arastirma bulgulart da laboratuvarlarda psikososyal risk faktorlerinin varligin
gostermektedir.

Tibbi merkez laboratuvarindaki is¢i sagligt ve gvenligi uygulamalart ile ilgili
bulgulara bakildiginda, en 6nemli eksikliklerin baginda kisisel koruyucu donanim
kullanimi gelmektedir. Calisanlarin en ¢ok kullandigi kisisel koruyucu donanim
eldivendir. Maske, gézlik ve boks (koruyucu 6nliik) kullanimi ¢ogu durumda zaruri
olmasina ragmen calisanlarin biyiik boliimii, havalandirma ve termal konfor uygun
olmadigi icin bunlart kullanamadiklarini dile getirmektedir. Fiziksel sartlarin daha iyi
hale getirilmesi, bunlarin kullanimini artirabilecektir. Bununla birlikte, bu hususta
calisanlarin  egitilmesi, bilgilendirilmesi, O6zendirilmesi ve takibi O6nemlidir.
Literatiirdeki diger arastirma bulgulari incelendiginde; egitimin 6nemi, ¢alisanlarda
farkindaligin yeteri kadar gelismemesi ve tedbir eksikligi gibi konularda benzer
vurgular yapildigr goriilmektedir.

Isci saglgt ve is giivenligi egitimlerinin diizenli ve yeterli nitelikte olmadigint
bildirenlerin saysi fazladir. Calisanlarin bazilart ise baslama egitimi aldigini ifade
ederken, bazilari ise béyle bir egitime tabi tutulmadiklarint dile getirmektedir. Genel
isci sagligt ve is guvenligi egitimlerine de diizenli katiim saglamayan caliganlar
mevcuttur. Covid-19 pandemisi sonrasi online hale getirilen egitimlerin uygulamali
olmasi talep edilmektedir. Bununla birlikte laboratuvarlarda calisma ile ilgili spesifik
bir egitimin daha islevsel olacagi distnilmektedir. Egitimin igerigine &zen
gOsterilmesi, calisanlarin  egitiminin takibinin yapilmast ve eksikliklerin tespit
edilerek bu konulara deginilmesi faydali olacaktir.

Afet ve acil durum y6netimi hakkinda bilgi yetersizligi tespit edilen bir diger
eksikliktir. Calisanlarin cogu afet ve acil durum ekipleri ve plant hakkinda bilgi
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sahibi olmadigint ifade etmektedir. Calisanlar, yalnizca yangin tatbikati yapildigina
sahit olduklarini bildirmigtit. Oysa laboratuvarlarda kimyasal yayilimi, elektrik
kazalari, patlama ve yaralanma gibi durumlarda yapilmas: gerekenlerle ilgili planlarin
olmast ile bitlikte ¢alisanlarin bu konuda bilgi sahibi olmalart olduk¢a 6nemlidir.

Bahsi gecen tim risk faktorlerinin azaltdlmast veya ortadan kaldirilmasi icin
tibbi merkez laboratuvarindaki tehlike ve risklerin (yeniden) tanimlanmasina
ivedilikle ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu baglamda uygun risk degerlendirmelerinin
yapilmast ve kontrol Onlemlerinin  kararlastirilmast  gerekmektedir.  Risk
degerlendirmesi sonucu belirlenen riskler 6nce kaynaginda ortadan kaldirilmali, bu
yapilamiyorsa ikame, izolasyon, koruma ve uyma basamaklart uygulanmalidir.
Kisisel korunma tedbitlerinden ziyade toplu korunma tedbirlerine 6ncelik
verilmelidir. Calisilan laboratuvarin biyogtvenlik diizeyinin bilinmesi ve buna
uygun davranilmasi, bir diger O6nemli husustur. Biyogtivenlik icin yazili
prosediitlerin yer aldigi laboratuvar giivenlik rehberi olusturulmalt ve calisanlarin
bundan haberdar olmas: saglanmalidir.

Laboratuvar givenliginde sorumluluklar laboratuvar yonetimi ve caliganlar
arasinda paylastirilmalidir. Calisanlarin yeterli bilgi, donanim, biling ve dikkate sahip
olmadigt durumlarda teknik anlamda kusursuz tasarlanmus ve son teknolojinin
kullandig1 laboratuvarlarda dahi giivenligin tam anlamiyla saglanmast mimkiin
degildir. Bu baglamda laboratuvar ¢alisanlarinin uygun nitelikte olmalati ve yeterli
egitime tabi tutulmalari, kurumda giivenlik kiltirintn benimsenmesi ve yonetimin
en st kademesinden en alt kademesine kadar isci saglgr ve is guvenligi
uygulamalarint merkeze almasi gerekmektedir.

Laboratuvarlar, biyolojik risklere maruziyet agisindan en riskli calisma
mekanlarindadir. Bu baglamda bu mekanlarda hijyen kurallarina uyulmast sarttir.
Laboratuvarin ve laboratuvar gereclerinin siklikla temizlik, dezenfeksiyon ve
sterilizasyonu saglanmali, c¢alisanlarin da hijyen kurallarina uyup uymadiklar
denetlenmelidir. Bu hususa dikkat edilmemesi hem ¢alisan saghgt hem de toplum
sagligt acisindan ciddi olumsuz sonuglar dogurabilecektir. Laboratuvar i¢i lavabolar,
g6z dusu, beden dusu ve tuvaletlerin kullanima hazir halde ve yeterli olmalart da
sarttir.

Laboratuvarlarda biyolojik ve kimyasal risk faktOtlerine maruziyetin
azaltdmast i¢in uygun havalandirma sistemlerinin varligi temel sartlarin basinda
gelmektedir. Aerosol yoluyla bulas, ciddi saglik sorunlarina neden olabilmektedir.
Bu baglamda havalandirma sistemlerinin ¢alistlan laboratuvarin  biyogtvenlik
diizeyine uygun sekilde yapilmasi ve biyogivenlik kabini, ¢eker ocak gibi
laboratuvar sistemlerinin saglanmasi gerekmektedir. Bu sistemlerin tamaminin
sorunsuz ¢alistyor olmast ve bakimlarinin yapilmas: da elzemdir.

Laboratuvar calisanlarinin  sikhikla dile getirdigi  saglk ve giivenlik
eksikliklerinin pek ¢cogunun, esas olarak hastanenin ve mevcut laboratuvarin fiziksel
sartlarindan kaynaklandigi distinilmektedir. Bu husus, esas olarak Artvin ilinin
cografi ve fiziki yapisinin genis mekanlar yapilmasina elverisli olmamasi ile

58



Laboratuvar Calisanlarinin Mesleki Risk Faktorleri

iliskilidir. Biyokimya, mikrobiyoloji ve patoloji laboratuvarlarinin ayni ana ¢alisma
mekant icerisinde merkez tani laboratuvart olarak Dbirlestirilmesi, esas olarak
uygulamada sik rastlanmayan bir durumdur. Ancak Artvin ilinin ve hastanenin
fiziksel sartlari, daha genis bir alana yayilmay1 zorlagtirmaktadir. Kisisel ihtiyaglar
icin uygun mekanlarin saglanmast ile calisma alaninin genisletilmesi, saglik ve
givenlik kosullarini biiylik 6lctide iyilestirecektir. Bununla birlikte, hastane birinci
katinda yer alan ttbbi merkez laboratuvarinin kolay ulasilabilir ve g6z 6niinde olusu,
hasta ve hasta yakinlarinin laboratuvarin icerisine girmelerine, hem kendilerini hem
de laboratuvar glvenligini tehdit etmelerine neden olmaktadir. Bu baglamda
laboratuvarin yeri ve tasarimi konusunda iyilestirme faaliyetlerinin gilindeme
alinmasi 6nem kazanmaktadir.

Extended Summary

Health services contain different risks from other sectors in terms of the working
environment, conditions and hours, as well as the nature of the work performed.
The risks that health workers are exposed to also differ greatly according to the
unit being studied. Of these units, laboratories are work areas that are heavily
exposed to many combined risks. Hospital laboratories are in the very dangerous
class in the workplace hazard classes list. Occupational health and safety measures
should be carried out meticulously in hospital laboratories. Otherwise, various risks
will arise in terms of laboratory workers, other workers and public health. In this
study, it is aimed to reveal the occupational risk factors of the workers of the
medical central laboratory of Artvin State Hospital and the occupational health and
safety measures applied in the laboratory. In the study, interview technique, one of
the data collection methods used in qualitative research, was used. Semi-structured
interview was preferred among the interview techniques. The universe of the study
consists of twenty-six people working in the hospital laboratory, and the sample
consists of twelve people who want to participate in the research The research was
carried out in biochemistry, microbiology and pathology laboratories, which are
gathered together under the name of medical central laboratory.

The research findings are classified as “Findings Related to Hazards and
Risks in the Medical Center Laboratory” and “Findings Related to Occupational
Health and Safety in the Medical Center Laboratory”.

When the findings related to the hazards and risks in the medical center
laboratory are examined, it has been seen that the workers are exposed to all of the
biological, chemical, physical, ergonomic and psychosocial risk factors. Chemical
risks are high in microbiology and pathology laboratories. Injuries related to
sectioning are more common in the pathology laboratory. Every three laboratories
are exposed to biological risks depending on working with blood and body fluids
and culture and tissue samples.

Among the physical risk factors, noise, improper ventilation and thermal
comfort are among the most important problems. The nonconformities related to
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the laboratory design are also noteworthy. The location of the laboratory, which is
located on the second floor of the hospital and needs to be isolated, is not suitable.
There is only one toilet that men and women use in common. This creates a
privacy and hygiene issue. Since there is no changing room, employees wear their
uniforms in the toilet or recreation room. The laboratory and work benches are
narrow, irregular and crowded. All of these shortcomings put stress on employees
and increase the likelihood of occupational accidents.

Employees have stated that they are also exposed to ergonomic risk factors.
Work intensity, repetitive movements, manual transport, excessive workload and
improper ergonomics of working vehicles are frequently repeated ergonomic risks.

It is understood that employees are often exposed to psychosocial risk
factors. It has been understood that situations such as discrimination, time
pressure, excessive workload, lack of appreciation-motivation and value vision,
inability to get paid for work, encountering impossible requests, obligation to make
important decisions and heavy conscientious responsibility have an impact on their
physical and psychological health.

When we look at the findings related to occupational health and safety in
the medical center laboratory, the use of personal protective equipment is one of
the most important shortcomings. The use of masks, glasses and surgical gown is
rare. Employees stated that they could not use them because ventilation and
thermal comfort were not suitable.

Employees stated that employee occupational health and safety trainings are
not regular and of sufficient quality. Some of the employees stated that they
received job initiation training, while others did not receive such training. There are
also employees who do not regularly participate in general occupational health and
safety trainings.

Insufficient knowledge about disaster and emergency management is
another identified deficiency. Most of the employees do not know about the
disaster and emergency teams and their plan.

In order to reduce or eliminate all the mentioned risks, it is essential to
identify the hazards and risks in the medical center laboratory. In this context,
appropriate risk assessments and control measures need to be decided. Priority
should be given to collective protection measures rather than personal protection
measures.

Many of the detected deficiencies are mainly due to the physical conditions
of the hospital and laboratory. The narrow, mountainous and rugged nature of
Artvin province is effective. One of the most important problems is that
biochemistry, microbiology and pathology laboratories are located in the same
main working area. The expansion of the working area with the provision of
suitable places for personal needs will greatly improve health and safety conditions.
In this context, first of all, it is recommended to improve the laboratory design and
expand the space.
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Beyan

Arastirmacilarm Katk: Oran: Beyans: Calismam tek yazarh ve 6zglin olup, bu anlamda
calismaya katkisindan s6z etmem gereken kisi(ler) bulunmamaktadir.

Destek ve Tesekekiir Beyanz: Calisma herhangi bir destek almamistir. Tesekkiir edilecek
bir kurum veya kisi bulunmamaktadir.

Cikar Catismast Beyani: Calisma kapsaminda herhangi bir kurum veya kisi ile ¢ikar
catismast bulunmamaktadir.
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