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Bu aragtirma 9-16 Subat 2004 tarihleri arasin-
da Isparta sanayi sitesinde (ISS) 591'i erkek
(%99.5), 3 ‘it kadin (%0.5) 594 isci iizerinde yapil-
di (tiim iscilerin %92.3 i) . Iscilerin yag ortalama-
s130.16 = 9.11 yildir. Iscilerden 65'i (%10.9) daha
dnce is kazasi gegirmisti ve 10 isgide (%15.4) kali-
c1 sakatlik oldugu, 5 iscinin de (%0.8) meslek has-
taligr gegirdigi belirlendi. Isparta sanayi sitesinde
calisan iscilerin durumu genel olarak Tiirkiye orta-
lamalarindan daha iyi idi. Bunda sanayi sitesinde
iyi bir saglik ocaginin ve 112 Hizir Acil Servisinin
bulunmasinin katkis1 diisiinilerek, kiigiik ve orta
olcekteki igyerlerinin bulundugu sanayi sitelerin-
de, Isyeri Ortak Saglik Birimleri’nin kurulmas ile
Isci Sagligi ve Is Giivenligi Kurullar’'nin aktif ola-
rak calistirilmast, isgilere saglik hizmeti sunulmasi
ve ig giivenligi igin énemli bir adim olabilir.

Anahtar Kelimeler: Sanayi sitesi, isgi saghgy, is-
yeri hekimligi.

This study has been conducted between 9 - 16
February 2004 in Isparta industrial region and 594
workers consisting of 591 males (99.5 %) and 3 fe-
males (0.5 %) have been included. The mean age
range was 30.16 = 9.11 years. It has been found
that 65 workers (10.9 %) have had an accident be-
fore, 10 workers have had a permanent disability

and 5 worker have a job disease. In some industri-
al regions which include small or medium-sized
work places, organization of common health servi-
ce units and functional comittees regarding the
worker health and job security can be an impor-
tant step for security and health service issues.

Keywords: Industrial region, worker health,
working place doctor.

Sagligin en temel insan hakki oldugu tartigma-
s1iz kabul edilmekle birlikte, bu hakkin edinilmesi
ve giivence altina alinmas: ile ilgili olarak toplu-
mun tiim kesimlerini kapsayan kamusal diizenle-
meler gereksinimlere yanit vermemektedir. Ornek
olarak, Anayasa'nm 50 . maddesinde “ kimse yag1-
na, cinsiyetine ve giiciine uymayan iglerde galigti-
rilamaz”, “Kiigiikler ve kadinlar ile bedeni ve ruhi
yetersizligi olanlar ¢alisma sartlar1 bakimindan 6zel
olarak korunurlar” denmesine karsin, cocuklarm
zor sartlar altinda calistiriliyor olmalari giindelik
yasamda dikkat cekmektedir.

Ulkemizde caliganlara yonelik koruyucu he-
kimlik hizmetleri icin yalnizca isgi sayist 50'nin -
zerinde olan igyerleri icin yasal diizenlemeye gidil-
mistir. [sci sagligi alaninda koruyucu hekimlik hiz-
meti sunan temel olugum, baginda igyeri hekiminin
bulundugu isyeri saglk birimleridir. Tiirkiye'deki
836.447 igyerinden yalnizca 15.868’inin (%1.9) is-

ci sayis1 50 veya daha fazladir ve 5.832.215 sigorta-



li galisandan 2.473.654°ti bu igyerlerinde (%42.4)
calismaktadir (1). Bir baska deyisle, tilkemizde si-
gortali olarak caliganlarin %57.6’sinin koruyucu
hekimlik hizmetlerinden yararlanmak igin halen
neredeyse tek sansi olan igyeri hekimi ile kargilag-
ma olana@1 bulunmamaktadir. Oysa yine SSK ista-
tistiklerine gére, 1999 yilinda meydana gelen
77.955 is kazasmnin % 72.4 ‘i isci sayisinin 50’nin
alunda oldugu kiigiik igyerlerinde gergeklesmistir
(2).

Bu aragtirma Isparta Sanayi Sitesinde calisan
iscilerin saglik durumlarini degerlendirmek ve sag-
likla ilgili sorunlarini saptamak amaciyla gercekles-
tirilmistir.

Arastirma, gozlemsel tanimlayici tipte bir galis-
madir ve 9-16 Subat 2004 tarihleri arasinda Ispar-
ta Sanayi Sitesi'nde (ISS) gergeklestirilmistir. ISS
kurulus tarihinin eski olmasi nedeniyle sehir mer-
kezine sikigmig durumdadir ve icinde daha cok o-
tomobil bakim ve onarimimin yapildigi tamirhane-
lerden olugan 266 adet igyeri bulunmaktadir. Arag-
tirmada isyerleri birer adet atlanarak 1/2 6rnekle-
me yapilmigtir. Bir igyeri aragtirmanin yapilmasina
izin vermemis ve aragtirma 132 isyerinde (%99.2)
yapilmigtir. Sitede 1 adet Saglik Ocagi ve 112 Hi-
zir Acil Servis Istasyonu bulunmaktadir. 132 igye-

*Ortalama +standart sapma
**Siitun yiizdesi

rinde calisan toplam 643 isciden 594 isciye
(%92.3) ulagilmig ve yiiz yiize goriigme teknigi ile
32 soru iceren anket uygulanmugtir. 49 isci (%7.7)
izin, hastalik veya igveren izin vermedigi icin aras-
tirma disinda kalmustir.

Aragtirmada isgilerin yag ortalamast 30.16 =
9.11 yild1 ve 594 isgiden 591’1 (%99.5) erkek, 3'ii
(%0.5) kadindi. En geng is¢i 15, en yasl 66 yasin-
dayd: ve 18 yagin altinda 24 (%4) isci vardi. Isci-
lerden 219 kisi (% 36.9) orta okul mezunuydu,
500%iniin (%94.2) sosyal giivencesi vardi ve 379’u
(%63.8) SSK’lydu. Iscilerden 394’ (%66.3) Ispar-
ta merkezinde dogmustu (Tablo-1).

Isciler giinde ortalama 9.45 + 2.22 saat calis-
maktaydi ve 270 is¢i (%45.5) mesleki egitim al-
mistt. Aragtirmaya katilan isgilerin gogunlugu
(%36.4) oto tamircisiydi. Iscilerin yaptiklari ise ve
caligma siirelerine gore dagilimi Tablo-2'de goriil-
mektedir.

Iscilerin 143" (% 24.1) ¢ahstig is yeri ortami-
nin sagliga zararli oldugunu diisiinmekteydi ( Tab-
lo-3). Arastirmaya alinan isgilerden 65’i (%10.9) i-
se calisma yagami1 boyunca en az bir is kazasi gegir-
misti ve 14’ (%2.4) son bir yilda meydana gelmis-
ti. Iscilerden 3 tanesi iki ayr kaza gecirdiginden
tespit edilen toplam kaza sayis1 68’dir. Aragtirmada
tespit edilen is kazalarmin tiirlerine gére dagilimi
Tablo-4’te goriildiigii gibiydi ve en sik makinelerin
neden olduklart kazalar, ikinci sirada ise motorlu
tagit kazasi ve diismeler gelmekteydi. Is kazasi ge-
ciren 65 isciden 34"t (%52.3) ilkokul mezunu, 18’i
(%27.7) ortaokul mezunu, 13t (%20.0) lise mezu-
nu ve 3'ii (%4.6) yiiksek okul mezunuydu. Is kaza-
st geciren 65 isgiden 55'i (%84.6) tiimiiyle iyiles-
mis, 10 iscide (%15.4) ise kalic1 sakatlik olugmus-
tu. Kalic1 sakatliklardan 6’s1 parmak ampiitasyon,
3’ eklem hareketlerinde kisithlik ve 1'i doku kay-
biydi. Iscilerden 388" (%65.3) sigara icmekteydi,
39'u ise (%6.5) sigarayr birakmusti (Tablo-5). Isci-
lerden 149’u (%25.1) alkol kullanmakta oldugunu
123’(%20.7) alkolii biraktigini belirtti ve alkol kul-
lanmay1 birakali ortalama 6.63 = 7.63 yil gegmisti.
Alkol kullandigini ifade eden isgilerin cogunlugu
(106 kisi, %84.6) haftada 1 giin veya daha nadi-
ren, 12’si (%8.1) haftada 2 giin,11'i (%7.4) ise haf-
tada 3 giin ve daha sik alkol almaktaydu. Iscilerden
556s1 (%93.6) igyerine kendi olanaklariyla, kalan
38 kisi (%6.4) igveren tarafindan saglanan bir ser-



tork tabipleri birligi

mesleki sagdglirk ve giovenlik dergis:i
Tablo-2: iscilerin yaptiklari ise ve calistiklari yila gére dagilimlari
Yaptigi is Calisma siresi (yil) Toplam
1-4 yil 5-9 yil 10+ Sayi %

Oto tamircisi 41 59 116 216 36.4
Dogramaci 7 8 31 46 7.7
Oto elektrik,bobinaj 5 10 29 44 74
Kaynakgl, egzost yenileme 4 17 36 57 9.6
Kaportaci 4 5 15 24 4.0
Tornaci, tesviyeci - 5 14 19 3.2
Makina imlati 6 7 18 31 5.2
Oto parcacisi 4 12 13 29 4.9
Oto yikama | | 10 12 2.0
Oto boyacisi 7 3 25 35 5.9
Getir-gotir, temizlik isleri 12 10 59 8l 13.6
Toplam 91 137 366 594 100
Tablo-3: iscilerin (n=594) isyeri ortamina iliskin diistinceleri
isyeri ézelligi Evet Hayir Fikri yok

Sayi % Sayi % Sayi %
Asiri sicak I 1.9 582 98.0 | 0.2
Asiri soguk 115 19.4 478 80.5 I 0.2
Nemli 55 9.3 539 90.7 - -
Tozlu 231 389 361 60.8 2 0.3
Duman var 129 21.7 463 77.9 2 0.3
Gurultala 355 59.8 228 38.4 I 1.9
Aydinlatma yetersiz 62 10.4 520 87.5 12 2.0
Tehlikeli 219 36.9 364 61.3 I 1.9
Sagliga zararh 143 24.1 426 71.7 25 4.2

Tablo-4: iskazasi geciren iscilerin gecirdikleri is kazasi

tird

iskazasinin tiirii Sayi %
Makinalarin neden oldugu kazalar 39 574
Motorlu tasit kazasi 7 10.3
Disme 7 10.3
Yabanci cisim batmasi 5 74
Yanici/parlayici maddelerin

neden oldugu kazalar 2 2.9
Cam kesmesi 3 4.4
Elektrik carpmasi I 1.5
Diger kazalar 4 59
Toplam 68 100.0

vis aract ile ya da ulagim {icretleri igveren tarafin-
dan &denerek igyerine ulagmaktaydi. Ogle yeme-
ginde iscilerden 303’1 (%51.0) ISS'ndeki lokanta-
larda, 210 is¢i (%35.4) isyerinde pisirilen yemegi
yemekteydi. Iscilerden 30'u (%5.1) 8gle yemegini
evden getirmekte, 51'i (%8.6) ise 6gle yemegini si-
mit ya da tost ile gecistirmekteydi.

Aragtirmaya katilan iggilerin 40'mda tani kon-
mus bir kronik hastalik mevcuttu. En sik belirle-
nen kronik hastaliklar sirasiyla hipertansiyon
(%32.5), diabetes mellitus (%22.5) ve gastrointes-
tinal sistem hastaliklartydi (%12.5), (Tablo-6).

Tablo-5: Sigara icen iscilerin ictikleri sigara sayisi (glinde) ve sigara icmeye basladiklari siire

Sigara icilen siire (yil) Toplam

0-5 6-10 11-20 20+ Kisi sayisi %
5'den az 2 - - I 3 0.7
5-9 3 4 3 - 10 2.5
10-20 72 107 115 28 322 83.0
21-40 4 19 18 I 52 13.3
40'tan fazla - - | - | 0.5
Toplam 8l 130 137 40 388 100
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ISS’inde ¢alisanlarin %4.0"t (24 isci) 18 yagin
altindaydi. Bu oran Yildiz'in calismasinda %32.3
(3) ve Aygiin’iin g¢aligmasinda % 62.5 olarak bu-
lunmustur (4). Bu ¢alismada bu oranin daha dii-
stk bulunmasinin nedeninin sekiz yillik zorunlu il-
kogretime gecilmis olmasi ve ¢iraklik ¢agidakile-
rin giraklik egitim merkezlerine devam etmelerin-
den kaynaklandig1 diisiiniilmektedir. Buna ragmen
halen 18 yagin altinda sanayide galigmak zorunda
kalanlarin olmasi ¢oziilmesi gereken bir sorundur.
Caligmada isgilerin %34.7’si ilkokul mezunuydu.
Bu oran, Yildiz'in arastirmasinda %71.4, Pala ve
arkadaglarinin aragtirmasinda %67.4 olarak belir-
lenmistir (3,5). Aygiin’iin aragtirmasinda ise isgile-
rin %89.11 egitim gérmemis ya da ilkokul mezunu-
dur (4). Caligmada Iscilerin %45.5% (270 isci)
mesleki egitim almigti. Bu oran diistiktiir ve iscile-
rin mesleki egitim almasi icin calismalarin yapil-
masina gerek vardir. Calismada iscilerden 38’inin
(%6.4) ulagim giderleri igveren tarafindan kargi-
lanmaktaydi. Petrol-ig tarafindan 107 igyerinde
toplam 7.948 is¢iyi kapsayan bir aragtirmada isgile-
rinin timiiniin ulagim giderlerinin igveren tarafin-
dan karsilandig1 bildirilmistir (6). Kiiciik ve orta
Slgekli igletmelerde biiyiik igletmelere oranla isgi-
lerin ulagim ve yemek giderleri isveren tarafindan
kargilanmasina yonelik bir yasal diizenlemeye gidil-
mesine gereksinim duyulmaktadir. ISS'ndeki isci-
lerin 9665.0’1 sigara igmektedir. 1988 yilinda yapi-
lan bir arastirmaya gére toplumumuzda 15 yas ve
tistii erkeklerin %62.8"i sigara igmektedir (7).
ISS’nde calisanlarm sigara icme orani Tiirkiye ra-
kamlar1 ile benzerlik gostermektedir. Sigara igme
oranmin yiiksek olmasina ragmen hi¢ igmemis o-
lanlarin ve i¢ip birakanlarinda olmasi(yaklagik isgi-
lerin 1/3%) sigaray1 birakmaya yénelik olarak halk

saghigi calisanlari tarafindan benzer 6zellikleri olan
bu gruba yapilacak propogandalarda kullanilabilir-
dir. Ozellikle sigaray1 birakmug olanlara; konu ile il-
gili duvarlarina asacaklar1 poster, egitim materyali,
egitim verilerek sanayi sitesinde 39 kisilik bir siga-
raya kargt calisanlar grubu olusturulabilirdir.

Iscilerin igyeri ortanna iliskin diigiinceleri in-
celendiginde, isyerlerinde giiriiltiiniin, tozun, du-
manin ve nemin énemli birer sorun olarak algilan-
diklart gézlenmektedir. Pala ve arkadaglarinin a-
ragtirmasinda (5) toz, giiriiltii, duman ve nem, Pet-
rol- ig'in aragtirmasinda (6) giiriiltii, toz, soguk,
kirlilik ve duman, Yildiz'in ¢alismasinda (3) da gii-
riiltii, havalandirma, aydinlatma, 1sisal konfor ve
ergonomik kogullar igyerlerinde iiretim alanina ilis-
kin 6ne ¢ikan sorunlar olarak bulunmugtur. Tiim
bu sonuglar, igyeri ortamlarinin, calisanlarin sagli-
gin1 olumsuz olarak etkileyebilecek faktorleri tagi-
masi bakimindan, uygun olmadigini bir kez daha
ortaya koymaktadir.

Tiim iscilerin 65’1 (%10.9) daha 6nce is kazast
gecirdigini bildirmis, bunlardan 10’unun (%15.4)
da ig kazasi sonucunda sakat kaldig1 belirlenmistir.
Pala ve arkadaglarinin aragtirmasinda (5) is kazast
gegiren isci orani %20.2, sakat kalan isci orani ise
%17.3, Aygiin’iin arastirmasmnda (4) is kazas1 gegi-
ren isci orani %25, sakat kalan is¢i oranmi ise
%19.2'dir. Yildiz'in aragtirmasinda is kazasi geci-
renlerin oran1 %15. 8 olarak bulunmustur (3). Pet-
rol-is tarafindan yapilan arastirmada da iscilerde is
kazasi gegirme orani %17.0 ve is kazasi sonucu sa-
katlanma % 7.3 olarak bulunmustur (6). Isyerle-
rinde yaklasik olarak her 5 isgiden 1'i ig yagam1 bo-
yunca ig kazasi gegirmekte ve bunlarin bir boliimii
de sakat kalmaktadir. Isyerlerinde kazalari dnleme-
ye yonelik tedbirler ve bu konuda bilin¢lendirme-
ye yonelik egitimler artinlmahdir. Isyerlerinde
meydana gelen kazalarin telafisi olmamakta, so-
nuglar1 agir olmaktadir.

Iscilerden %6.7’sinin kronik hastaligi meveut-
tu. Pala ve arkadaglarinin aragtirmasinda (5) kro-
nik hastalig1 olan iscilerin oran1 % 15.1, Petrol -ig
aragtirmasinda (6) kronik hastaligi olan iscilerin o-
rani ise %16.5 olarak bulunmustur. Calismada mu-
ayene ve tetkik yapilmadan kisilerin beyanina da-
yali kronik hastalik sikhig1 belirlendiginden, belirle-
nen kronik hastalik sikligi diger aragtirmalardan
diisiik bulunsa da tan1 konmamis ve baslangic asa-
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masinda olan hastaliklar olabilir ve aragtirma sira-
sinda tespit edilememis olabilir. Kronik hastalikla-
rin yapilan i ve igyeri ortamu ile ilgisi olabilecegi
gibi isin caligana uygunsuzlugu ya da igyeri calisma
kosullar1 ve tiretim siirecinde kullanilan maddeler
var olan hastaligin komplikasyonlarini da artirabi-
lir. ISS’de ¢aligilan igyerleri diger tiim kiigiik igyer-
leri gibi yasal zorunluluk bulunmadigindan isyeri
hekimleri yoktur. Bu tiir yerlerde ¢aligan isgiler,
meslek hastaliklarma yénelik diizenli muayene,
tetkik ve tan1 olanaklarindan yoksun kalmaktadir-
lar. ISS'ndeki iscilerin sadece 99’unun (%16.7) ise
giris muayenesi ve 84’iiniin (%14.1) periyodik mu-
ayenesi yapilmstir. Iscilerin biiyiik cogunlugunun
ise girig ve periyodik muayeneleri yapilmamugtir. Bu
iscilerin ige giris muayenelerinin ve aralikli kontrol
muayenelerinin bir igyeri hekimi tarafindan yapil-
mast kronik hastaliklarin énlenmesi/ azaltilmasini
saglayabilir. Bunlardan da énemlisi Isyeri Saglik Bi-
rimi'nin kurulmasi ve bir isyeri hekiminin siirekli
olarak hizmet sunmasi is kazalarinin ve meslek
hastaliklarinin énlenmesi acisindan da ¢alisanlara
katkida bulunabilir. Isyeri saglik hizmetlerinin iilke
diizeyindeki yaygmnhg: giderek ¢nem kazanmakta-
dir. Diinya Saglik Orgiitii, Avrupa Bélgesi'nde yak-
lagik olarak faal ig giiciiniin %74’tinde igyeri saglik
hizmeti gotiiriildiigiini tahmin etmektedir. Ttirki-
ye’de bu oranin vyiiriirlitkteki mevzuat tam olarak
uygulandiginda, ancak %10’a erisebilecegi anlagil-
maktadir (8). Isyeri saglik hizmetlerinin isyerinde-
ki isci sayist 50’ye ¢tkmadan zorunlu tutulmasi, is-
yerlerinde iiretilen saglk hizmetinin niteligini tar-
tismaya ge¢meden dnce, hizmetin kapsayacagi isgi
sayisint giindeme tagimaktadir. Sagligin en temel
insan hakki olmasi, igyerindeki is¢i sayisina bakil-
maksizin her calisanin igyeri saglik hizmetinden ya-
rarlanabilmesini zorunlu kilmaktadir.

Isparta Sanayi Sitesi'nde isci saglhgi agisindan
Tiirkiye genelinden daha iyi bir gériiniim sergilen-
mektedir. Bunda en biiyiik payin sanayi sitesinde
hem 112 Hizir Acil Servis Istasyonu’nun, hem de
il tipi bir saglik ocagmin lojmanlartyla birlikte var
olmasi nedeniyle saglik hizmetlerine ulagilmasinin
daha kolay ve hizli olmasindan kaynaklandig dii-
stiniilmektedir. Sonug olarak kiigiik sanayi sitele-
rindeki igyerleri bir is yeri hekimine sahip olma-
makla birlikte, ISS’deki saglik ocagi genel olarak

saglik personeli yeterliligi iyi olan bir saglik ocagi-
dir. Bu saglik ocaginda siirekli olarak isyeri ve is¢i
sagligi konusunda yetismis sertifikasi olan bir kag
hekiminde bulundurulmasi ¢ok olumlu sonuglara
yol acacaktir. Bu tiir sanayi sitelerindeki kiigiik is-
letmeler icin (50’nin altinda iscisi olanlar ki bu is-
letmelerde genelde 2-3 is¢i caligmaktadir) boyle bir
sistem tartigmaya acilabilirdir.
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