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KARAYOLLARI SEKTORU iS SAGLIGI VE GUVENLIGI
UYGULAMALARINDA RiSK VE GUVENLIK KULTURU
ETKIiSiNIN DEGERLENDIRILMESI

Duygu BAYYURT! Ali EKSI2
oz
Amagc: Calismada karayollar1 sektoriinde risk ve giivenlik kiiltiiriiniin, is saglig1 ve giivenligi

acisindan ¢aligan davranislari iizerine etkisinin degerlenmesi amag¢lanmaktadir.

Metot ve Yontem: Calismada Karayollar1 2.Bolge Miidiirliigiinde yol yapim ve bakim isinde
gorev alan calisanlar evren olarak belirlenmistir. Toplam 1300 galisanin igerisinden 6rneklem,
basit rastgele orneklem se¢imi yontemi ile belirlenen 350 kisiden olusmustur. Elde edilen
verilerin analizinde IBM SPSS (v23) istatistik programi kullanilmistir. Veri ¢dziimlenmesinde
frekans dagilimi ve yiizdelerden yararlanilmis, degiskenler arasindaki farkin belirlenmesinde ki-

kare testi kullanilmugtir.

Bulgular: Katilimcilarin gogunun yasi 35 yas ve tizeri, karayollar sektoriindeki deneyimleri ise
5 yil ve tizeridir. Meslek hayatlar1 boyunca is kazasi yasama durumunun %8,6 oraninda oldugu,
yasanan is kazalarinin biiylik ¢ogunlugunun maddi hasar ve yaralanma ile sonuglandigi analiz
edilmistir. Risk ve giivenlik kiiltiirii algisinin gen¢ ve deneyimsiz c¢alisanlarda daha diisiik

oldugu goriilmektedir.

Sonug: Yas, egitim seviyesi, medeni durum, sektordeki deneyim gibi faktorlerin gilivenli
davranislar {izerinde etkisi oldugu goriilmiistiir. Calisanlar {izerinde risk ve giivenlik kiiltiiriiniin
saglanmasi c¢alisma ortamlarinin saglikli ve giivenli olmasinin en temel faktorii olarak

goriilmektedir.
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ASSESSMENT OF RISK AND SAFETY CULTURE IN THE OCCUPATIONAL
HEALTH AND SAFETY APPLICATIONS IN HIGHWAY SECTOR

ABSTRACT

Objective: The purpose of this study is to examine the effects of risk and safety culture in

highway sector on the behavior of the employees in terms of employee safety.

Materials and Methods: In the study, employees who work in road construction and
maintenance in Highways 2" Regional Directorate were determined as the universe. Sample
consisted of 350 people amongst total 1300 employees, which was determined with simple
random sampling. IBM SPSS (v23) statistics program was used in the analysis of obtained data.
Frequency distribution and percentages were utilized in the data analysis, and chi-square test

was used for determining the difference between the variables.

Results: Most of the participants were 35 years of age or older, and their experience in the road
sector was 5 years or more. It has been analyzed that the rate of having an occupational accident
during their professional life was 8.6%, and that the majority of occupational accidents resulted
in material damage and injury. It was seen that the perception of risk and safety culture is lower
in young and inexperienced employees.

Conclusion: It has been observed that factors such as age, education level, marital status,
experience in the sector have an effect on safe behaviors. Ensuring a risk and safety culture on
the employees was seen as the most basic factor for business environment to be healthy and

safe.

Keywords: Risk Culture, Safety Culture, Occupational Accidents, Highways Sector,

Occupational Diseases.

GIRIS

Insanlarin galistigr donem boyunca yaptig isten zarar gormemesi ve saglikli bir sekilde
bu siireci gecirebilmesi igin tiim diinyada ve iilkemizde belirli diizenlemeler ve kurallar
mevcuttur. Bu diizenlemelerin igerigi, is saglhgi ve giivenligini kapsamaktadir. Calisan bir
bireyin fiziksel agidan saglikli olmasi diginda Diinya Saglik Orgiitiiniin de belirttigi gibi ruhen
ve sosyal agilardan da tam bir iyilik halinde olmas1 gerekmektedir. Is ortamlarinda calisanlarin
negatif etkilerden arindirilmasi, bunun beraberinde is giivenligi ve sagliginin korunmasini da
etkilemektedir. Is saghig1 ve giivenligi uygulamalarinda risk ve giivenlik kiiltiiriiniin geligmis

olmasi, is kazalarinin ve meslek hastaliklarinin 6nlenebilmesi agisindan ¢ok 6nemlidir. Risk ve
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giivenlik kiiltiiriiniin olusmasinda isveren ve c¢alisan is birliginin yanmi sira devletin ilgili
kurumlarinin, sendikalarin ve {iniversitelerin is birligi i¢inde olmalar1 gerekir. Risk ve giivenlik
kiiltiirliniin  olusturulmasinda; bilinglendirme, mevzuatlarin uygulanmasi, igverenlerin ve
devletin ilgili kurumlarinin bu alana yatirim yapmalari, is saglig1 ve giivenligi egitimleri ve bu

konu {izerine uygulanacak yaptirimlarin olmasi gereklidir.

Niifus yogunlugunun artmasi, insanlarin cesitli gerekgelerle daha fazla hareketlilik
icerisinde olmasi, kullanilan ulastirma araglarinin sayisinda artisa neden olmustur. Halihazirda
karayollarinin yiik tasimaciliginda da en ¢ok tercih edilen ulasim yollarindan biri olmasi, yol
aglarmin artmasi, bilgi ve teknolojik gelismelerle yeni yontemlerin kullanilmasi, tadilat ve
yenilemeye duyulan ihtiyacin artmasi, karayollar1 sektoriiniin biiylimesine neden olmustur.
Bununla birlikte, ulastirmada giivenligin saglanmasi1 ve kazalarin azaltilmasi, mobilizasyonda
maliyetin diisliriilme ve zamanin kisaltilmasina yonelik ¢alismalar karayollar sektoriinde yeni
teknoloji ve yontemlerin kullanilmasini gerekli kilmis, karayollarinda daha fazla tiinel, koprii ve
viyadiik gibi yapilara ihtiyac olmustur. Ulkemizde de sektdrel olarak ciddi bir biiyiime
igerisinde olan karayolu sektoriinde is kazalart ve meslek hastaliklarinda ciddi artis olmus, bu
alanda yapilan ve yapilacak olan akademik ¢alismalarda énemsenmeye baslanmustir. s kazalari
ve meslek hastaliklarinin 6énlenmesinde risk ve gilivenlik kiiltiirinlin etkisi de ¢okea tartigilan
konularin basinda gelmektedir. Risk ve giivenlik kiiltiirli, toplumun genelini ilgilendiren ve
gelistirilmesi uzun yillar sistematik ¢alismalarla miimkiin olabilecek bir alandir. Onemli bir
kismi acgik alan santiyelerinden olusan ve galisanlarin genelde dissal denetimden uzak oldugu
karayollar1 sektdriinde, is kazasi ve meslek hastaliklarinin 6nlenmesi adma risk ve gilivenlik

kiiltiiri 6nemli bir faktordiir.

Caligmada, is sagligl ve giivenligi acisindan ¢ok tehlikeli sinifta yer alan karayollar
sektoriinde yol yapim, onarim, bakim ve yenileme calismalarinda, is sagligi ve giivenligi
uygulamalarinda yapisal olmayan sorun alanlarindan risk ve giivenlik kiiltiiriniin etkisinin
degerlendirilmesi amaglanmaktadir. Caligma, son yillarda diinya iizerinde mobilizasyonun
artmas1 ve ulastirmada zamanin aldigi deger neticesinde, karayollar1 yapim sektoriindeki
degisimin, sektorle ilgili is kazasi ve meslek hastaligr riskini arttirmis olmasi agisindan

Onemlidir.

1. METOT VE YONTEM
Calismada, Karayollar1 2.Bolge Midiirliigiinde yol yapim isinde gorevli ¢alisanlar evren
olarak belirlenmistir. Karayollar1 sektoriinde c¢alisan sayist mevsimsel olarak degisiklik

gosterebilmektedir. Caligmanin  yapildigi donemde toplam evren sayist 1300 kisiden
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olugmaktadir. Basit tesadiifi 6rneklem secimi ile a =0,05 i¢in Orneklem biytlkligi %94
giivenirlik diizeyinde (Yazicioglu ve Erdogan, 2004), ¢alismanin drneklemi yol yapim isinde
calisan 350 kisiden olusmustur. Calismaya baslamadan oOnce, Karayollar1 2.Bolge
Miidiirliigiinden alman yasal izinler alinmustir. Calisma Ege Universitesi Bilimsel Arastirma ve
Yayin Etigi Kurullar1 Baskanliginin 01.10.2018 Tarih ve 2018/40 sayili toplantisinda alinan
09/46 sayili karartyla etik agidan uygun kabul edilmistir.

Veriler, konu ile ilgili literatiiriin taranmasiyla elde edilen verilerden olusturulan anket
vasitastyla toplanmistir. Arastirma da uygulanan anket ii¢ béliimden olusmaktadir. Ik béliimii
bagimsiz degiskenlerden olusmaktadir. Bu béliimde katilimcilari tanimlayict bilgiler, sektordeki
mesleki deneyim siiresi, is kazalar1 ile karsilasma ve tanik olma durumu, meslek hastaliklar
gecmisi, sektorde caligma siiresi ve is yogunlugu gibi degiskenlerle ilgili 27 soru bulunmaktadir.
Anketin ikinci boliimiinde, is yeri ve is siiregleri ile ilgili bagimli degiskenleri olusturan 9 soru
bulunmaktadir. Ugiincii béliimiinde ise risk ve giivenlik kiiltiirii ile ilgili bagimli degiskenlerden
20 soru bulunmaktadir. Is akisi ile ilgili prosediirlere uyum durumu, yazili talimatlara uyum
durumu, koruyucu ekipmanlari kullanma aligkanliklari, is siiregleri ile yasanan sorunlarda
diizenleyici ve oOnleyici faaliyetlere katki sunma durumu, bagimli degiskenlerle ilgili sorulart
olusturmaktadir. Anketin birinci boliimiindeki sorularda calisanlara, ¢oktan segmeli seklinde
secenekler sunulmus ve isaretlemeleri istenilmistir. Ikinci boliimiindeki sorulara higbir zaman,
bazen ve her zaman cevaplarindan olusan iiclii Likert Olgegi kullanilmustir. Ugiincii béliimiinde
ise kesinlikle katiliyorum, katiliyorum, kararsizim, katilmiyorum, kesinlikle katilmiyorum

cevaplarindan olusan besli Likert Olgegi kullanilmistir.

Anket sonuclarindan elde edilen veriler IBM SPSS (v23) istatistik programi kullanilarak
analiz edilmistir. Veri c¢oziimlemesinde frekans dagilimi ve yiizdelerden yararlanilmis,
degiskenler arasindaki farkin belirlenmesinde ki-kare testi kullanilmigtir. P<0,05 istatistiksel
olarak anlamli kabul edilmistir. Calismanin gilivenirliginin tespiti ig¢in Cronbach-Alpha
giivenirlik testi uygulanmistir. Cronbach testine gore is yeri ve is siirecleri (0=0,84) ile risk ve

giivenlik kiiltiirii sorularinin (0=0,82) giivenirligi kabul edilebilir seviyededir.

2. BULGULAR
Arastirmaya katilanlarin yas dagilimi Tablo 1’de sunulmustur. Buna gore arastirmaya

katilan ¢aligsanlarin %66,3°1, 36 yas ustii kisilerden olusmaktadir.
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Tablo 1: Katiimceilarin Yas Dagilimi

Yas N %
18-25 15 43
26-35 103 29,4
36-45 115 32,9

45 ve Uzeri 117 334
Toplam 350 100,0

Is yeri ve is siiregleri ile ilgili bagimli degiskenlerin bagimsiz degiskenlerle arasindaki
iliski karsilagtinlmistir. Calismada yas gurubu ile “amirim/sefimle is giivenligi konusunda her
tiirli konuyu konusabilirim” degiskeni arasinda istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmaktadir
(p<0,05). 18-25 yas gurubunda “amirim/sefimle is giivenligi konusunda her tiirlii konuyu
konusabilirim” sorusuna “higbir zaman” yanitin1 verenlerin orani (%13,3), diger tiim yas

guruplarindan daha yiiksektir (Tablo 2).

Tablo 2: Yas Grubunun Istatistiksel Acidan iligkili Oldugu Degisken

Amirim/sefimle is giivenligi konusunda her tiirlii
Degiskenler konuyu konusabilirim.

Higbir Bazen Her Zaman

Zaman P
Yas N % N % N %
18-25 2 [13,3%| 3 20,0% 10 | 66,7%
26-35 0 |00% | 27 26,2% | 76 | 73,8%
36-45 5143% | 20 17,4% | 90 | 78,3% 0049
45 ve Uzeri 3 |26% | 21 179% | 93 | 79,5%

Yas gurubu ile “tastyacagim yiik 25 kg’dan fazla ise bir is arkadasimdan veya kaldirma
iligki
bulunmaktadir (p<0,05). 18-25 yas gurubunda “tasiyacagim yiik 25 kg’ dan fazla ise bir is

ekipmanindan yardim alinm” degiskeni arasinda istatistiksel agidan anlamli

arkadagimdan veya kaldirma ekipmanindan yardim alirim.” sorusuna “kesinlikle katiliyorum”

yanitini verenlerin orani %26,7 diger tim yas guruplarindan daha disiiktiir (Tablo 3).
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Tablo 3: Yas Arahg Degiskeninin Istatistiksel Ac¢idan iliskili Oldugu Risk ve Giivenlik Kiiltiirii

Degiskeni
.. Yas Arahgi
Degiskenler
45'ten P
18-25 26-35 36-45 biiytik
. Lo | NP % [N % PN % N[ %
Risk ve Giivenlik Kiiltiirii
Kesinlikle 4 | 26,7% | 52 | 50,5% | 62 | 53,9% | 51 | 43,6%
Tastyacagim yiik | katiliyorum
25 lfg’ién'fazla Katliyorum | | 46,7% | 38 | 36,9% | 34 | 29,6% | 43 | 36,8%
1se bir 1
arkadasimdan | Kararszim | 4 | 267% [ 5 | 49% | 5 | 43% [ 6 | 51% | 046
veyakaldirma | i vorum | O | 00% | 3| 29% | 5 | 43% [ 8 | 68%
ekipmanindan
ardim alirim inli
Y Kesinlikle 1o | 6005 | 5 | 49% | 9 | 7.8% | o | 7.7%
katilmiyorum

Yas gurubu ile “calisma sahasinda gorevli olmayan kisiler gordiigiimde calismayi
durdururum.” degiskeni arasinda istatistiksel agidan anlamli iliski bulunmaktadir (p<0,05). 18-
25 yas gurubunda ‘“galigma sahasinda goérevli olmayan kisiler gordiiglimde c¢alismay1
durdururum.” sorusuna “kesinlikle katiliyorum” yanitim1 verenlerin oram1 %20 diger tiim yas

guruplarindan daha disiiktiir (Tablo 4).

Tablo 4: Yas Arah Degiskeninin Istatistiksel Acidan fliskili Oldugu Risk ve Giivenlik Kiiltiirii

Degiskeni
.. Yas Arahg:
Degiskenler
18-25 26-35 36-45 45'en P
biiytik
. oo |[NE% PN % (N % N %
Risk ve Giivenlik Kiiltiirii
Kesinlikle 3|1 20% | 50 | 485% | 60 | 52,2% | 52 | 44,4%
katiliyorum
Calisma
sahasinda gorevli | Katiiyorum | 7 | 467% | 32 | 31,1% | 38 | 330% | 43 | 36.8%
olmayan kisiler |y qm | 0 [333% | 9 | 87% | 8 | 7.0% | 11| 94% | 046
gordiigiimde 0 !
caligmay Katilmiyorum 00% [ 7 | 68% | 3 |26% | 2| L,7%
durdururum. ik
Kesinlikle 15 1 000 | 5 | 49% | 6 | 520 | 9 | 7.7%
katilmiyorum

Katilimcilardan, %38,6’s1 (n=135) ¢ogunlukla arastirma yapilan Karayollar1 2.Bolge
Miidiirliigii birimlerinde 5-10 yil siireyle deneyimi olan ¢alisanlardan olugmaktadir. Arastirmaya

katilanlarm genel olarak is tecriibeleri 5 y1l ve iizerindedir (Tablo 5).
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Tablo 5: Katihmeilarin Karayollari Sektoriindeki Tecriibelerinin Dagilimlari

Karayollar
sektoriindeki N %
tecriibesi
0-2 yil 30 8,6
3-4 y1l 48 13,7
510y 135 38,6
11-14 y1l 68 19,4
15 y1l ve tizeri 69 19,7
Toplam 350 100

Karayollar1 sektoriindeki is deneyimi siiresi ve ‘is yerimdeki risklere karsi kendimi
korumak igin her tiirlii kigisel koruyucu ekipmana sahibim’ degiskeni arasinda istatistiksel
acidan anlamli iligki bulunmaktadir (p<0,05). Sektdrde 3-4 yil deneyime sahip olan katilimeilar,
diger katilimcilara gore %20,8’i (n=10) daha az olarak ‘kesinlikle katiliyorum’ yanitim

vermistir (Tablo 6).

Tablo 6: Karayollar1 Sektériindeki Deneyimi ile ‘Is Yerimdeki Risklere Karsi Kendimi Korumak
Icin Her Tiirlii Kisisel Koruyucu Ekipmana Sahibim.” Sorusunun Istatistiksel Analizi

. Is yerimdeki risklere karsi kendimi korumak icin her tiirlii kisisel
Degiskenler . o
koruyucu ekipmana sahibim.
P
Karayollart =1 oqinlikle Kesinlikle
sektoriindeki Katiliyorum | Kararsizim | Katilmryorum
o katilityorum katilmiyorum

deneyimi

N 13 6 4 4 3
0-2 yil

% 43,3% 20,0% 13,3% 13,3% 10,0%

N 10 21 11 3 3
3-4 yil

% 20,8% 43,8% 22,9% 6,3% 6,3%

N 65 55 8 3 4 0,000
5-10 yil

% 48,1% 40,7% 5,9% 2,2% 3,0%

N 22 29 6 6 5
11-14 yil

% 32,4% 42,6% 8,8% 8,8% 7,4%
15 y1l ve N 23 40 2 2 2
lizeri % 33,3% 58,0% 2,9% 2,9% 2,9%

Karayollar1 sektoriindeki is deneyimi siiresi ve ‘is arkadaslarim ve ben gorevlerimizi
zamaninda bitirmek i¢in kiiciik riskler alinz’ degiskeni arasinda istatistiksel agidan anlaml iligki
bulunmaktadir (p<0,05). Sektordeki deneyimi 15 yil ve {iizeri olan katilimcilar diger

katilimcilara gore daha az bir oranla %11,6’s1 ‘kesinlikle katiliyorum’ yanitini vermistir.
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Mesleki deneyimi 0-2 y1l olan katilimcilarin %30°u, ¢cogunlukla ‘kesinlikle katiliyorum” yanitini

vermistir (Tablo 7).

Tablo 7: Karayollan Sektoriindeki Deneyimi ile ‘is Arkadaslarim ve Ben Gorevlerimizi
Zamannda Bitirmek icin Kiiciik Riskler Ahriz’ Sorusunun istatistiksel Analizi

Degiskenler Is arkadaslarim ve ben gorev}erlmlzl zamaninda bitirmek icin kiiciik
riskler aliriz.
P
Karayollar - -
sektoriindeki Kesinlikle Katiliyorum | Kararsizim | Katilmiyorum Kesinlikle
- katiliyorum katilmiyorum
deneyimi
N 9 6 6 4 5
0-2 yil
% 30,0% 20,0% 20,0% 13,3% 16,7%
N 7 10 12 10 9
3-4 yil
% 14,6% 20,8% 25,0% 20,8% 18,8%
N 18 37 9 42 29
5-10 y1l 0,009
% 13,3% 27,4% 6,7% 31,1% 21,5%
N 9 24 7 12 16
11-14 yil
% 13,2% 35,3% 10,3% 17,6% 23,5%
15yilve | N 8 28 6 18 9
lizeri % 11,6% 40,6% 8,7% 26,1% 13,0%

Karayollar1 sektoriindeki is deneyimi siiresi ve ‘tehlikeli kimyasallarla ¢aligirken, goriis
alanimu kisitladigr i¢in koruyucu gozliik takmam’ degiskeni arasinda istatistiksel agidan anlamli
iliski bulunmaktadir (p<0,05). Sektordeki deneyimi 0-2 yil olan katilimcilar diger katilimeilara

gore %26,7’si daha diisiik oranla ‘kesinlikle katilmiyorum’ yanitin1 vermistir (Tablo 8).

Arastirmaya katilanlarin medeni durumlarina gére dagilimi, Tablo 9°da sunulmustur.

Katilimeilarin %76,9’nun (n=269) evli oldugu gorilmektedir.

Medeni durum ile kisisel koruyucu donanim kullanma durumu arasinda istatistiksel
acidan anlamli iliski bulunmaktadir (p<0,05). Yapilan arastirmada medeni durumu ‘bekar’
olanlar ‘iginizi yaparken kisisel koruyucu donanimlarimizi kullantyor musunuz?’ sorusuna

%23,5’1 (n=19) ¢ogunlukla ‘hayir’ yanitin1 vermistir (Tablo 10).

Tablo 11°de medeni durum degiskeni ile ‘is ekipmanlarindan bazilarini is arkadaglarima saka
yapmak icin kullanirim’ degiskeni arasinda istatistiksel agidan anlamli iligkili bulunmustur
(p<0,05). Katilimcilardan bekar olanlar, %16 oraninda ‘kesinlikle katiliyorum’ yanitini

vermistir.
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Tablo 8: Karayollar1 Sektériindeki Deneyimi ile ‘Tehlikeli Kimyasallarla Cahisirken, Goriis

Alanim Kisitladigi I¢cin Koruyucu Gézliik Takmam® Sorusunun istatistiksel Analizi

Degiskenler Tehlikeli kimyasallarla g:allslrl'('en.Z goriis alanim kisitladig icin
koruyucu gozliik takmam
Karayollar - - P
sektoriindeki Kesinlikle Katiltyorum | Kararsizim | Katilmiyorum Kesinlikle
- katiliyorum katilmiyorum
deneyimi
N
0-2 yil 5 8 5 4 8
% 16,7% 26,7% 16,7% 13,3% 26,7%
N
3-4yil 8 7 7 11 15
% 16,7% 14,6% 14,6% 22,9% 31,3%
N
5-10 yil 14 20 6 40 55 0,040
% 10,4% 14,8% 4,4% 29,6% 40,7%
N
11-14 yil 9 14 11 14 20
% 13,2% 20,6% 16,2% 20,6% 29,4%
15yilve | N 5 9 5 14 36
zeri % 7,2% 13,0% 7,2% 20,3% 52,2%

Tablo 9: Katimcilarin Medeni Durum Dagilimi

Medeni durumu N %
Evli 269 76,9
Bekar 81 23,1
Toplam 350 100,0

Tablo 10: ‘Medeni Durum’ ve °‘Isinizi Yaparken Kisisel Koruyucu Donammlarimz

Kullaniyor Musunuz?’ Sorusunun iki Bagimh Degiskenin Analizi

Isinizi yaparken kisisel koruyucu donammlarimz

Degiskenler | xyjlaniyor musunuz?
Hayir Evet
. P
Medeni N % N %
durumunuz
Evli 24 8,9% 245 91,1%
0,000
Bekar 19 23,5% 62 76,5%
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Tablo 11: Medeni Durum Degiskeninin Istatistiksel Acidan fliskili Oldugu Degisken

Medeni Durum

Degiskenler P
Evli Bekar
Risk ve Giivenlik Kiiltiirii N % N %

Kesinlikle 18 6,7% 13 16,0%

. ) katiliyorum

Is ekipmanlarindan . 5

bazilarini is Katiliyorum 29 10,8% 13 16,0% 0,034

arkadaglarima saka Kararsizim 13 4,8% 5 6,2%

yapmak i¢in

kullanirim. Katilmiyorum 56 20,8% 16 19,8%
Kesinlikle 153 56,9% 34 42,0%
katilmiyorum

Caliganlarin ig sirasinda ¢ogunlukla kullandiklar1 kisisel koruyucu donanim %33,7
oranla ‘celik burunlu ayakkabi’, katilimecilarin en az kullandiklar kisisel koruyucu donanim,

%6,0 (n=21) oranlar ‘gz koruyucu’ olarak goriilmektedir (Tablo 12).

Tablo 12: is Esnasinda Kullamlan Kisisel Koruyucu Donanimlarin Frekans Dagilimi

Is esnasinda kullanilan Kisisel

koruyucu donanimlar N &
Baret 45 12,9
Toz maskesi 43 12,3
Celik burunlu ayakkabi 118 33,7
El koruyucu 38 10,9

Go6z koruyucu 21 6,0
Reflektorlii is giysisi 85 24,3
Toplam 350 100

Katilimcilar, ‘karayollart sektoriinde g¢aligmaya basladiktan sonra bir hekim tarafindan

tan1 konulmus bir hastaligi olma durumuna’ %9,1 (n=32) oranla ‘evet’ yanitini vermistir.

Tablo 13: Katihmcilarin Karayollar: Sektoriinde Calismaya Basladiktan Sonra Tam1 Konmus Bir
Hastaligin Olma Durumu
Karayollar sektoriinde ¢alismaya
basladiktan sonra bir hekim N %
tarafindan tam konmus bir
hastahgin olma durumu

Hay1r 318 90,9
Evet 32 9,1
Toplam 350 100
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Yas ile bir hekim tarafindan tanisi konulmus hastaligi olma durumu arasinda istatistiksel

acidan anlamli iligki bulunmaktadir (p<0,05). Karayollar1 sektoriinde caligmaya basladiktan

sonra bir hekim tarafindan tan1 konulmus hastaliga sahip olan kisilerin %13,7’si, cogunlukla yas

ortalamasi 45 ve iizeri olan katilimcilardan olugsmaktadir (Tablo 14).

Tablo 14: Ki-Kare Testinin ‘Yas’ ve ‘Karayollar1 Sektoriinde Calismaya Basladiktan Sonra Bir
Hekim Tarafindan Tam1 Konmus Bir Hastahgimz Var m?’ iki Bagimh Degiskene Uygulanmasinin

Analizi

Karayollar sektoriinde ¢calismaya basladiktan sonra bir hekim
Degiskenler | tarafindan tam konmus bir hastaligimiz var m?

Hayir Evet P
Yas N % N %
18-25 15 100,0% 0,0%
26-35 99 96,1% 4 3,9%
0,045
2645 103 89,6% 12 10,4%
45 ve Uzeri | 101 86,3% 16 13,7%

Meslek hastaliklar1 ve oranlart Sekil 1’ de yer almaktadir. Katilimcilarda tespit edilmis

hastaliklarin dagilimi incelendiginde %29 oranla ‘tansiyon’ hastaligi, en fazla goriilen

hastaliktir.

eklem
romatizmasi
4%

nefes darligi alerji y5tim
4% 4% 49

tansiyon
29%

diyaliz
4%

boyun fritigi

9%

Sekil 1: Karayollar: Sektoriindeki Meslek Hastaliklar1 Dagilim
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3. TARTISMA

Son yillarda bilim ve teknolojideki gelismelerle birlikte yol yapim sektorii de hizli bir
gelisme gostermistir. Sektordeki bu biiyiime sirasinda, ¢ok sayida calisan uygun olmayan
calisma kosullarinda calistirilmis ve bununla birlikte is kazalar1 ve meslek hastaliklarinda artis
gdzlemlenmistir. Is kazalarinin ve meslek hastaliklarmin 6niine gegebilmek icin calisanlara ve
gelecekte bu sektorlerde calisabilecek olan insanlarda, risk ve giivenlik kiiltiiriiniin gelistirilmesi

Onemli bir faktor olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

Genel olarak literatiirde, is kazas1 gegiren ¢alisanlarin %53,6’sinin 14-34 yag araliginda
oldugu goriilmektedir (Erginel ve Toptanci, 2017:201-212). Camkurt’un 2013 yilinda yaptigi
calismada, is kazasi yasama oraninin geng is¢ilerde daha yiiksek oldugu, 6zellikle 20- 35 yas
araliginda olan ¢aliganlarda is kazas1 yasama riskinin en yiiksek orana ulastigi, sonraki yaslarda
ise bu oranin azaldig1 goriilmektedir (Camkurt, 2013:70-101). is kazas1 sayilarinda ortalama
verilere bakildiginda, 25-29 yas arasit en biiylik ortalamaya, 60 yas ve {stii ise en diisiik
ortalamaya sahiptir (Demirbilek ve Pazarlioglu, 2007:81-91). Bu ¢alismada ise is kazalar ve
yas iliskisi literatiir ile karsilastirildiginda daha disiiktiir. Karayollar1 sektoriinde yapilan bu
calismada, yas araligi 18-25 arasinda olan yani gen¢ ve deneyimsiz calisanlarda, risk ve
giivenlik kiiltiirli algisinin yeterince gelismedigi goriilmektedir. Bu yas grubunun ayni zamanda,

is gitvenligi konusunda uyulmasi gereken kurallara kars1 daha dikkatsiz olduklar1 bulunmustur.

Sektordeki deneyimlerine gore calisanlarin is saglhigir ve giivenligine yaklagimlar
degismektedir. Yapilan arastirmalar gostermektedir ki tecriibesiz ¢alisanlarin is kazasi
gecirme olasiliklar, tecriibeli ¢alisanlara oranla daha yiiksektir. Yani mesleki tecriibesizlik is
kazalarina neden olabilmektedir (Camkurt, 2013:70-101). Kahya ve arkadaslarinin 2019
yilinda yaptiklar1 ¢alismaya gore ise en fazla is kazasina maruz kalan g¢alisanlarin 5-15 yil
mesleki deneyime sahip olduklari tespit edilmistir (Kahya vd., 2019:420-433). Bu ¢alismada,
Is kazasindan sonra ne yapilmasi gerektigi bilgisine en fazla sahip olan katilimcilar, mesleki
tecriibeleri 5-10 yil arasi olan, en az bilgiye sahip olanlar ise 0-2 yil aras1 tecriibeye sahip olan

calisanlardir.

Calismada is deneyimi ile iligkili olan bir baska degisken ise risk alma durumudur.
Tecriibeleri 15 yil ve tizeri olan ¢alisanlarin kiigiikte olsa riskleri iistlenmedigi, ancak mesleki
tecriibeleri 0-2 yil arasinda olan katilimcilarin ise en fazla risk alan grup oldugu
goriilmektedir. Karayollar sektoriindeki is deneyiminin, risk ve giivenlik kiiltiirii ile ilgili baz1
degiskenlerle iliskisi degerlendirildiginde, deneyimi az olan g¢alisanda giivenlik kiiltiiriiniin
yeterince gelismedigi goriilmektedir. Ancak kisisel koruyucu donanim kullaniminda daha

farkli bir durum ortaya c¢ikmaktadir. Kigisel koruyucu donanim kullanimi ile ilgili
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degerlendirmede, 11-14 y1l deneyime sahip olan katilimcilarin is siireglerinde daha az kisisel
koruyucu donamim kullandiklar1 gériilmektedir. Onemli bir giivenlik aliskanlig1 olan kisisel
koruyucu donanim kullaniminin, deneyimden bagimsiz olarak, karayollar1 ¢alisanlarinda

yeterince aligkanliga doniistiiriilemedigi goriillmektedir.

Calismada risk ve gilivenlik kiiltiirii degiskenleri ile ¢alisanlarin medeni durumu arasinda
anlaml1 iliski bulundugu goriilmektedir. Kisilerin evli ya da ¢ocuklarinin olmasinin sorumluluk
duygularini artirdigin1 ve calisma sahalarinda is sagligr ve giivenligi kurallarina daha fazla
uymaya caligtiklar1 yapilan arastirmada goriilmektedir. Sahafai-Saharai tarafindan yapilan bir
arastirmaya gore de calisanlar arasinda evlenme orani yiiksek olan isletmelerde is kazasi ve
yaralanma oraninin, evlenme orani diisiik olan isletmelerle kiyaslandiginda daha az oldugunu

ortaya koyulmustur (Aktrn. Camkurt, 2013:70-101).

Eskisehir-Boziiyiik bolgesinde bulunan seramik sektdriinde yapilan aragtirmaya gore
evli iscilerin, bekar iscilere gore kaza oranlarinin daha fazla oldugu sonucuna varilmistir. Bunun
sebebi ise aile igindeki huzursuzluklarin, yasanan mutsuzluklarin ¢alisan personelin dikkatini
dagitmasina neden olmasi seklinde agiklanmustir (Agikalin, 2019: 133-154). Bu ¢alismada ise
medeni durumu bekar olan katilimeilarin, riskli davraniglari tamimlayan bazi degiskenlerde
anlamli oranda riskli davranigta bulunabileceklerine yonelik yanit vermislerdir. EK olarak
medeni durum degiskeni ile kisisel koruyucu donanim kullanma durumu arasinda da iligki
bulunmaktadir. Medeni durumu bekar olan katilimcilar daha yiiksek oranda kisisel koruyucu
donanim kullanmadiklarini belirtmektedirler. Yine calismaya gore ‘bekar’ katilimcilarin i
kazas1 gegirme risklerinin evli olan katilimcilara gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Risk
ve giivenlik kiiltiirii algisin1 gelistirmek amaciyla bekar caliganlara yonelik is kazalarina neden

olan faktorler hakkinda egitimlerin verilmesi faydali olacaktir.

Kisisel koruyucu donanimlarin kullanimi, calisma sahalarinda olusabilecek is
kazalarimi onlemekte ve hasarin derecesini azaltmaktadir. Yapim islerinde calisan teknik
personeller {izerinde yapilan bir arastirmada insaat sahasinda en ¢ok kullanilan kisisel
koruyucu donanimin ‘baret’, daha sonra ‘gelik burunlu ayakkabi’ olarak degerlendirilmistir
(Giivel ve Oral, 2017). Metal endiistrisinde kisisel koruyucu donanimlarla ilgili yapilan bir
diger arastirmaya gore ise en ¢ok kullanilan koruyucu ekipman ‘gelik burunlu ayakkabi’ daha
sonra ise el koruyucu ‘eldiven’ olarak goériilmektedir (Kahya vd.,2019:420-433). Baradan ve
arkadaslarinin 2016 yilinda yapmis olduklari ¢alismada ise Ege Bolgesinde insaat kazalarinda
is kazasmin meydana gelmesindeki en biiyiik insan faktorii, ‘kisisel koruyucu donanim

kullanmama’ olarak tespit edilmistir (Baradan vd., 2016: 7345-7370).
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Karayollar1 sektoriinde yapilan bu caligmaya gore katilimcilarin %90’m1 kisisel
koruyucu donanim kullanmaktadir. En ¢ok kullandiklar1 kigisel koruyucu donanim %33,7
oranla ‘celik burunlu ayakkab1’, daha sonra ise ‘reflektorlii is giysisi’ olarak analiz edilmistir.
Fakat ‘g6z koruyucu’ ve ‘el koruyucu’ gibi koruyucular olduk¢a az kullanilmaktadir. Bu durum
cok tehlikeli siifta yer alan karayollar1 sektorii i¢in is kazalarina ve meslek hastaliklarina neden
olabilir. Yol calismalarinda toz, toprak, duman, kiigiik partikiillere maruz kalmak géz sagligini
riske atmaktadir. Gozleri tahris ve yaralanmalardan korumak amaciyla yapilan ise uygun
nitelikte gbéz koruyucu kullanmak gereklidir. Karayollar1 sektoriinde yol bakim-onarim
calismalarinda, kimyasal maddelerin etkilerinden, darbelere karsi, yiliksek sicakliktan korunmak
amactyla el koruyucu kullanmak gerekliliktir. El koruyucu kullanmamak ise cildin kimyasallar

sonucu zarar gérmesine, kas-iskelet yapisinin hasarina yol agabilmektedir.

Meslek hastaliklarinin tespit edilmesi, ¢alisma kosullarindan 6tiirii hastaliga yakalanmig
olan g¢alisanin yasal haklardan faydalanabilmesi ve diger ¢alisanlarin etkilenmemesi i¢in gerekli
onlemlerin alabilmesi adina énemlidir (Iliman, 2015:1-16). Isyerlerinde en sik karsilagilan
saglik sorunlar1 siralamasinda birinci kas iskelet sistemi hastaliklari, ikinci olarak is stresi
gelmektedir. Is yiikiiniin fazla olmasi, mesaili ve vardiyali calismalar, isyerinde ¢alisma
arkadaslar1 ya da amiri tarafindan diglanma, asirt sorumluluk is stresinin nedenlerinden
bazilaridir. Tiim bu nedenler ¢alisanda yiiksek tansiyon ve diyabet gibi hastaliklara sebep
olabilmektedir. Bu calismada katilimcilarin % 9,1 (n=32) karayollar1 sektoriinde c¢alismaya
basladiktan sonra bir hekim tarafindan tanisit konulmus bir hastaliga sahip oldugunu belirtmistir.
Meslek hastaligi tanis1 konulan katlimcilari %13,7 “si (n= 16) ‘45 yas ve lizeri’ yas grubunda
oldugu goriilmektedir. Caligmaya gére en fazla tan1 konulan hastalik %29 oranla ‘yiiksek

tansiyon’ daha sonra %21 oranla ‘bel fit1g1’ ve ‘diyabet’ hastaliklar1 gelmektedir.

Kas iskelet sistemi hastaliklar1 ¢alisanlarda en yaygin goriilen saglik sorunlarindandir.
Ergonomik yetersizlik, tasiyabileceginden fazla agirlik kaldirma, belin kotii ve yanlis
pozisyonlarda kullanimi bel agrilarina, bel fitigina, kas incinmesine neden olabilmektedir.
Yaglanma ve sigara kullanimi gibi risk etmenleri bu hastaliklarin ortaya ¢ikmasin
tetiklemektedir (Ozcan ve Kesiktas, 7: 6-8). Bu calismada kas iskelet sistemi rahatsizligl
olanlarin oran1 %34’°diir. Bunun azaltilmasi icin ¢alisanlarin ergonomik rahatliklarina, vardiya
siirelerine, hafta tatillerinin kullanilmasina dikkat edilmelidir. Meslek hastaliklarinin 6nemli bir
kismi Onlenebilir ya da gelisimi yavaslatilabilir hastaliklardir. Bunun iginde 6zellikle riskli is
kollarinda ¢alisanlarin diizenli olarak saglik kontroliinden ge¢meleri 6nemlidir. Bu ¢aligmada

katilimeilarin diizenli olarak saglik kontroliinden ge¢gme oranlari oldukea yiiksektir.
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Smirhhk

Caligma, Karayollar1 2.Bolge Midiirligiinden alinan yasal izinlere gore belirlenen
birimlerde gorev yapan kisiler ¢ercevesinde yol yapim isinde gorevli calisanlara uygulanmustir.
Bu calismada, bundan sonraki yapilacak olan ¢alismalara 6rnek teskil etmesi ve sektorle ilgili

yapisal olmayan sorun alanlarina ¢6ziim 6nerilerinin gelistirilmesi hedeflenmistir.

SONUC

Ulkemizde sanayilesmenin artmasiyla birlikte ulasima verilen dénemde artmaktadir.
Ulagimin énemli bir boliimii karayollari ile yapilmakta bu durum da karayollari ile ilgili yapilan
her calismay1 6nemli kilmaktadir. Karayollar1 sektorii ¢calisma alanlarindaki her asamada ¢ok
fazla tehlike ve risk iceren, is giivenligi uygulamalarinin, giivenlik tedbirlerinin en iyi sekilde
bilinmesi ve uygulanmasi gereken sektorlerden biridir. Risk ve giivenlik kiiltiirii algisinin yas,
sigara kullanimi, ¢alisma siiresi, medeni durum, egitim durumu, i deneyimi gibi demografik

ozelliklerden etkilendigi goriilmektedir.

Risk ve giivenlik kiiltiirii algisinin geng ve deneyimsiz ¢alisanlarda daha diisiik oldugu,
bazi kisisel koruyucularin yetersiz kullanildigi goriilmektedir. Basta asfalt ile ¢alisanlar olmak
lizere tiim karayollar1 ¢alisanlar1 kisisel koruyucu donanim kullanimina tesvik edilmelidir. Is
kazasinin olugmasinda mesleki yeterlilik ve giiven duygusu onemli faktorlerdir. Bu nedenle
mesleki yeterlilikler diizenli olarak Slgiilmeli ve 6zellikle geng galisanlar igin ek egitimlere ve

risk ve giivenlik kiiltliriiniin gelisimi i¢in motivasyon arttirict uygulamalara 6nem verilmelidir.

Yazar Katkilar

DB, AE arastirma tasarimi, DB, AE veri toplama, DB, AE veri analizi, DB, AE makale

yazimina katki sunmustur.
Cikar Catismasi

Yazarlar ¢ikar ¢atismasi olmadigini bildirmislerdir.
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