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Tibbi Gorluintiileme Teknikerlerinin Mesleki
Risklere Karsi Tutumu

Funda Findik Akkir?
Tayfun Yesilserit?
Ozet

Bu calismayla, 4 farkh ©6zel hastanede calisan tibbi goruntileme
teknikerlerinin mesleki risk bilgi ve mesleki risk davranis dizeyleri arastirildi.
GCalismaya 6zel hastanelerde calisan 85 tibbi gérintileme teknikeri dahil edildi.
Teknikerlerin mesleki risk bilgi ve davranis dizeyini belirlemek amaciyla Mesleki
Risk Bilgi Duzeyi (MRBD) ve Mesleki Risk Davranis Dizeyi (MRDD) anket formlari
olusturuldu. Calismada, Mann-Whitney U ve Spearman korelasyon testleri
kullanilarak elde edilen verilerin analizinde: teknikerlerin yas ortalamasi
25,9545,67 ve %55,3'U erkek, 44,7'si bayan olarak saptandi. Teknikerlerin MRBD
ve MRDD puan ortalamalarinin sirasiyla 21,16+2,72 ve 9,59+2,38 ve mesleki
risk bilgi dizeyi ile mesleki risk davranis diizeyi arasinda pozitif yonlu bir iligki
varligl saptandi. (r=0,324; p=0,002). Teknikerlerin mesleki riskler hakkinda bilgi
duzeyleri arttikca mesleki risklere yonelik koruyucu davranislari olumlu yonde
arttig tespit edildi.

Medical Imaging Technicians'Attitude
Towards Professional Risks

Funda Findik Akkir!
Tayfun Yesilserit?

Abstract

This study set out to examine the levels of both professional risk competencies
and risk-practice behaviors of medical imaging technicians that work at 4 private
hospitals. 85 medical imaging technicians from those hospitals participated in the
study. The questionnaires called ‘The Level of Competencies Required by Professional
Risk Management’ (MRBD) and ‘The Degree of Professional Risk-taking Behaviors’
(MRDD) were created to determine the levels of the technicians’ occupational risk-
competency and related-practice behaviors. Data obtained in the investigation were
analyzed through Mann-Whitney U and Spearman Correlation tests. The average age
of the respondents is 25,95+5,67, and 55.3% of them are male. The findings revealed
that the average of points in the MRBD and MRDD questionnaires was 21,16+2,72
and 9,59+2,38, respectively, and there was a positive correlation between
technicians’ professional risk-competency and risk-taking behaviors at work
(r=0,324; p=0,002). As the knowledge level of technicians about occupational risks
increases, their protective behavior towards occupational risks increases positively.
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1. Girig

GUnUmuUz dunyasinda 3 milyar dolayinda
calisan bulunmakta ve her 15 saniyede bir 153 isci
is kazasiyla karsi karsiya kalmaktadir Her 15
saniyede 1; gtinde 6300 isci, is kazasi veya meslek
hastaligindan o6tard hayatini  kaybetmektedir
(Ylldirim ve Gerdan, 2017). Her sektorin kendine
has riskleri, bu risklerin yol acabilecegi is kazalari
ve meslege bagl hastaliklari mevcuttur. Bu
alanlardan birisi de saglik sektérudur. Yapilan
arastirmalarda, saglik calisanlarinin is kazasina
maruz kalma sikhginin, diger sektdrlere kiyasla
daha fazla oldugu bildirilmistir (Ucak, 2009).

Hastanelerde ¢alisanlarin saghg Uzerinde etkili
olan fiziksel,
psikolojik ve sosyal riskler séz konusudur (Ozkan
ve Emiroglu, 2006; Meydanoglu, 2013).

biyolojik, kimyasal, ergonomik,

Hastanelerde saglik calisanlarinin  sagligini
tehdit eden sorunlarin basinda, delici-kesici alet
yaralanmalari yer almaktadir (Ortabag vd., 2009;
Omag vd., 2010). Bunun yani sira, kan ve hava
yoluyla bulasan patojenler ve biyolojik riskler de
diger
(Wilburn ve Eijkemans, 2004). Ayrica calisan
saghgini negatif yonde etkileyen kimyasal riskler,
radyasyon ve gurultiden kaynaklanan riskler
bulunmaktadir (McDiarmid, 2006; Nouetchognou
vd., 2016; Aslan ve Onturk, 2011).

hastanelerdeki onemli risklerdendir

Saglik cahsanlarinin karsi karsiya kaldiklari
mesleki riskler, calisilan bdlime ve meslege gore
farkhlk arz etmektedir. Radyoloji ve nukleer tip
bélumlerinde calismakta olanlar, radyasyon
riskiyle karsi karsiyadir (Saygin vd. 2011; Saygun,
2012). Radyasyon, bir kaynaktan elektromanyetik
dalgalar veya parcaciklar seklinde salinan bir

enerjidir. Lazer, glines, radar sistemi, televizyon

vericileri, x-1sini makineleri ve radyoaktif
kaynaklar gibi bircok radyasyon kaynagi
bulunmaktadir.  Genellikle, insan yararina

kullanilan yapay radyasyon kaynaklarindan ve
dogal kaynaklarindan cesitli
dizeylerde radyasyona maruz kalinmaktadir
(Gudenvd., 2012). Devebakan ve Pasali (2015), acil

radyasyon

ve radyoloji
calisanlarinin,

bélimlerinde saglik
calisan saglama
kosullarini, diger bélimlere ve mesleklere gore
daha olumsuz degerlendirdiklerini bildirmiglerdir.

calisan
guvenligini

Bu ¢alisma istanbul ili Bagcilar ilcesinde saglik
hizmeti veren 4 farkl 6zel hastanede gorev alan
goruntlileme teknikerlerinin mesleki risk bilgi ve
mesleki risklere yénelik davranis duzeylerini
belirlemek amaciyla yapilmistir.

2. Gereg ve Yontemler

2.1. Arastirmanin Tasarimi

Arastirma, kesitsel ve tanimlayici niteliktedir.
Bu arastirma, “gbrintuleme
yaptiklari meslegin risklerini bilme duzeyleri
nedir?”, calhisma
karsilastigi risklere karsi ne gibi davranislar
gostermektedir?”, demografik
Ozelliklerinin mesleki risk ve davranis duzeylerini
etkiler mi?” sorularindan hareketle tasarlanmistir.

teknikerlerinin

“Teknikerlerin ortaminda

"Teknikerlerin

2.2. Arastirmanin Zamani ve Yeri

Arastirma, Istanbul ili Bagalar ilcesinde
radyoloji, ntkleer tip, radyasyon onkolojisi ve
kardiyoloji herhangi  birisi
bulunan ve Saglik Bakanligi'na bagl calisan 4 &zel
hastanede 5 Ekim 2019-5 Ocak 2020 tarihleri

arasinda yUratdlmastur.

bolimlerinden

2.3. Aragtirmanin Evreni ve Orneklem
Secimi

Tirkiye Cumbhuriyeti, istanbul ilinde evrenin
tamamina ulasmak mumkin olmadigl icin,
orneklem secilmistir. Calismanin  6rneklemini,
Bagcilar bdlgesinde bulunan tibbi géruntileme
teknikerleri olusturmustur. Planlanan c¢alisma
kapsaminda literatur bilgisi baz alinarak
kurumlarin radyasyon guvenligi bilgi orant ile ilgili
beklenen oran calismamizda %40 kabul edilmis ve
a=0,05 (hata payn), 1-p=0,80 (Power) olacak
sekilde belirtilen kriterler esliginde R programi
yardimi ile toplam 85 teknikerin ¢alismaya dahil

edilmesi gerektigi hesaplanmistir.
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2.4. Veri Toplama Araci

Verilerin toplanmasi icin, Mesleki Risk Bilgi
Duzeyi (MRBD) ve Mesleki Risk Davranis Dizeyi
(MRDD) anket formlari olusturuldu. MRBD anket
formu “Yeterli Bilgim Var”, “Bilgim Var"”, “Az Bilgim
Var” ve “Hig Bilgim Yok” ifadeleriyle 40 Likert-tipi
10 soru; MRDD anket formu ise “Her Zaman”,
“Bazen” ve “Hicbir Zaman” ifadeleriyle 3'lU Likert-
tipi 8 soru olmak Uzere toplam 18 sorudan
olusturuldu. Anket formu, ¢alisanlara arastirmaci

tarafindan ylUz ylGze uygulandi. Uygulama
sirasinda  ¢alisanlara, arastirmanin  amaci
aciklanarak anketi doldurmak isteyip

istemedikleri soruldu ve isteyenlere anket formu
verilerek doldurmalari istendi.

2.5. Calismanin Sinirhihgi

Yiksek lisans  c¢alismasindan  tdretilen
¢calismamamizin kayda deger sinirlilig
katihmcilarin ~ mesleki ~ deneyim  suresinin

sorgulanmamis olmasidir.

2.6. Verilerin Analizi

Calismada elde edilen
degerlendirilirken, istatistiksel
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)

sirum 25.0 (IBM Corp, Armonk, NY, USA)

bulgular
analizler icin

programi kullanildi. Calisma verileri
degerlendirilirken, tanimlayici istatistiksel
metotlarin  (sayl, yUzde, ortalama, ortanca,

standart sapma vb.) yani sira gruplar arasindaki
niceliksel farkhhgin test edilmesinde,
Whitney U testi kullanildi. iki degisken arasindaki
iliski duzeyine, Spearman korelasyon testi ile
bakildi.  Sonuglar %95'lik glven araliginda,
anlamlilik p<0,05 dizeyinde degerlendirildi.

Mann-

3. Bulgular

Calismaya dahil edilen 85 teknikerin ortalama
yasinin 25,95+5,67 oldugu ve yas aralginin 20 ile
47 arasinda degistigi saptanirken, teknikerlerin
cinsiyet dagilminin 9%55,3'Gndn (n=47) erkek,
%44,7'sinin (n=38) kadin oldugu saptandi (Tablo
1).

Tablo 1. Teknikerlerin Demografik Ozelliklerinin Dagimi

n % X+SS Aralik
Yas 85 100,0 25,9545,67 20-47
Cinsiyet
Erkek 47 55,3
Kadin 38 44,7

Teknikerlerin MRBD ve MRDD anketlerinden
aldiklari toplam puan ortalamalarinin 21,16+2,72
(Aralik:16-30) ve 9,59+2,38 (Aralik:7-16) oldugu
saptandi. Teknikerlerin en yUksek bilgi duzeyine
“Tibbi
riskleri

sahip oldugu mesleki risk ifadesinin
goruntuleme  tekniklerinin
hakkinda bilgi sahibi olma, (Yeterli bilgi sahibi olma
orani: %80), (X£SS: 2,79+0,44); en dusuk bilgi

dlzeyine sahip oldugu mesleki risk ifadesinin ise

mesleki

“Bir hastaya verilen dozun teknikeri ne kadar

etkiledigi hakkinda bilgi sahibi olma; (Yeterli bilgi
sahibi olma orani: %21), ( X£SS: 1,58+0,82) oldugu
saptandi. Teknikerlerin, en yiksek siklikta katihm
sagladig
“Dozimetre tasima konusunda dikkat etme” (Her
zaman: %53), ( X£SS: 1,42+0,68), en dusuk sikhkta
katihm sagladig mesleki risk davranis ifadesinin
“Hastaya gore doz optimizasyonunu goz 6ninde
bulundurma” (Hicbir zaman: %31), (" X+SS:
1,13+0,86) oldugu saptandi (Tablo 2).

mesleki risk davranis ifadesinin
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Tablo 2. Goruntuleme Teknikerlerinin Mesleki Risk Bilgi ve Davranis Dizeyleri

5| 8 | g | £
= B0 L B0 v
Y E £ =6 5 O
® | ® | R | 2
e ) < T
Mesleki Risk Bilgi Dlizeyi (MRBD) Anketi n(%) n(%) n(%) n(%) 4SS

ifadeleri

Tibbi gortintiileme tekniklerinin mesleki riskleri

hakkinda bilgi sahibi olma 68(80) | 16(18,8) 10.2) 000.0) | 2,79£0,44

Radyasyonun insan saghgi lzerindeki yakin

zamanli etkileri hakkinda bilgi sahibi olma 14(164) | €1(71,8) | 10(11,8) | 0(00) | 2,0520,53

Bir hastaya verilen dozun teknikeri ne kadar

etkiledigi hakkinda bilgi sahibi olma 18(21,2) | 13(15,3) | 54(63,5) | 0(0.0) | 1,58£0,82

Radyasyondan korunma ekipmanlari hakkinda

bilai sahibi olma 20(23,5) | 57(67,1) 8(9,4) 0(0,0) | 2,14+0,56

Radyasyonla ¢alisanlar icin yillik es deger doz

hakkinda bilgi sahibi olma 56(65,9) | 16(18,8) | 12(14,1) | 0(0,0) | 2,49+0,78

Cekimde kullanilan cihazlarin yaydigi doz

oraniart hakkinda bilgi olma 18(21,2) | 55(64,7) | 12(14,1) | 0(0,0) | 2,07+0,59

Radyasyonun insan saghgi lizerindeki uzun

zamanli etkileri hakkinda bilgi sahibi olma 20(23,5) | 17(20,0) | 48(36,5) | 0(0,0) | 1,67+0,84

Hamilelik ve emzirme ddéneminde olan
teknikerlerin calisma kosullari hakkinda bilgi 21(24,7) | 56(65,9) 7(8,2) 1(1,2) | 2,14+0,60
sahibi olma

Tibbi gortinttileme teknikerleri icin isveren
tarafindan SGK’ ya 6denen fiili hizmet zammi 52(61,2) | 12(14,1) | 20(23,5) 1(1,2) | 2,35+0,88
hakkinda bilgi sahibi olma

Cekim odasinin radyasyondan korunma kuralina
uygun olarak insa edildigi hakkinda bilgi sahibi 22(25,9) | 32(37,6) | 30(35,3) | 1(1,2) | 1,88+0,81
olma

MRBD -Toplam 21,162,722
sE | § | 55
- N S E X4SS**
N @ T 3
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Mesleki Risk Davranis Diizeyi (MRDD)

. 0, 0, 0,
Anketi Ifadeleri n(%) n(%) n(%)
Dozimetre tasima konusunda dikkat etme 45(52,9) | 31(36,5) | 9(10,6) 1,42+0,68
lyonize radyasyon alanlarinin 27(31,8) | 49(57,6) | 9(10,6) 1,21+0,62
havalandiriimasina 6zen gésterme
Hastaya gére doz optimizasyonunu géz dntinde 3743,5) | 22(25,9) | 26(30,6) 1.13+0.86
bulundurma
C?k/r"n Rozsyonuna gore doz optimizasyonunu 3035,3) | 39(45,9) | 16(18,8) 116+0,72
g0z 6niinde bulundurma
G.lr/§/mse/ radyoloji cekimlerinde kursun 6nliik 36(42,4) | 29(34.1) | 20(23.5) 1.19+0,79
giyme
gek/m esnasinda radyasyondan korunmak icin 30(35,3) | 41(48,2) | 14(16.5) 1.1940,70
onlem alma
Hamilelik ve emzirme ddéneminde olan
teknikerlerin calisma kosullarina uygun 34(40,0) | 26(30,6) | 25(29,4) 1,11+0,83
davranma
H?ryll sua iznini diizenli olarak kullanmaya ézen 37(43,5) | 26(30,6) | 22(25.9) 1.18+0,82
gosterme
MRDD-Toplam 9,59+2,38

*: Yeterli bilgim var=3 puan; Bilgim var=2 puan; Az bilgim var=1 puan; Hig bilgim yok=0 puan
**: Her zaman=2 puan; Bazen=1 puan; Hicbir zaman=0 puan

Teknikerlerin, mesleki risk bilgi duzeyi ile
mesleki risk davranis dlizeyi arasinda pozitif yonlu
ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski varhg
mevcut verilerden saptandi. (r=0,324; p=0,002).
Teknikerlerin yaslari ile MRBD ve MRDD anketi
puanlari arasinda istatistiksel olarak anlaml bir
iliski saptanmadi. (Yas & MRBDr=-0,033; p=0,765)
ve (Yas & MRDDr=0,081; p=0,463). Cinsiyetlerine

gore teknikerlerin MRBD ve MRDD anketlerinden
aldiklari toplam puan ortalamalarinin (MRBD
erkek =21,34+ 3,052; kadin=20,95+2,27; p=0,802)
ve (MRDD erkek=9,85+2,75; kadin=9,26+1,80;
p=0,959)
herhangi bir farkliik gostermedigi
(p>0,05) ( Tablo 3).

istatistiksel olarak anlamli derece

saptandi.
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Tablo 3. Teknikerlerin Demografik Ozelliklerine Gére MRBD ve MRDD Anketlerinden

Aldiklar1 Toplam Puan Ortalamalari ve Teknikerlerin MRBD ile MRDD Arasindaki iliski

MRBD-Anketi
XSS u/r p
Yas - -0,033¢ 0,765
Cinsiyet -0,250° 0,802
Erkek 21,34+3,052
Kadin 20,95+2,27
MRDD-Anketi
X+SS u/r p
Yas - 0,0812 0,463
Cinsiyet -0,051° 0,959
Erkek 9,85+2,75
Kadin 9,26+1,80
MRBD-Anketi MRDD-Anketi 0,324 0,002*

*: p<0,05; a(r): Spearman Korelasyon Testi; b(U): Mann-Whitney U Testi

4. Tartisma

Arastirmamizda katilmcilarin mesleki risk bilgi
dizeyinin  maksimum 30 puan Uzerinden
21,16£2,72 (16-30) puan aldig ve katilimcilarin
%80'inin mesleki riskler hakkinda yeterli dlizeyde
bilgi sahibi oldugu saptanmistir. iyonizan
radyasyon riski altinda ¢alisan doktorlarda, risk
algilamasinin belirlenmesine yoénelik yapilan bir
%13,5'inin
radyasyon risk algisi dusuk, %55,7'sinin orta ve
%30,8'inin yuksek oldugu (Ugar, 1996), yine saglik

tez calismasinda, katihmcilarin

personelinin iyonlastirici radyasyon hakkindaki
risk algisi ve bilgi dizeyinin belirlenmesine ydnelik
yapilan diger bir calismada, teknikerlerin risk
algisi 10'lu bir puan skalasi Gzerinden ortalama

9,03+1,67 olarak saptanmistir (Uzuntarla ve
Dogan, 2019).

Radyasyona bagli etkilerden biri, stokastik
Stokastik
etkilenmeyle uzun sireli distk doz radyasyona

etkiler olarak tanimlanmaktadir.
maruz kalma sonucu, hucrelerde modifikasyon
meydana gelmektedir. Modifiye olan hucrelerde,
kanser  gelisme  riski  yUksektir.  Hucre
mutasyonlari sonucu olusan hucre hasarlar,
genetik yolla bir sonraki kusaklara da
aktarilabilmektedir (Bozbiyik vd., 2002). Bu
etkilerin kontrol altinda tutulmasi, periyodik
olarak radyasyona maruziyetin olcilmesine
baglidir. Yaptigimiz calhsmada, katihimcilarin
%53'Unun her zaman dikkat ettigi mesleki risk
davranisi, dozimetre tasima davranisidir. Fakat

calismamizda, katilimcilarin sadece %24'Unin,
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radyasyonun insan saghg Uzerindeki uzun teknikerlerinin mesleki risk bilgi duzeyi arttikca,

zamanh etkileri hakkinda yeterli dizeyde bilgi
sahibi oldugu saptanmistir.

Radyasyondan korunma davraniglarindan en
onemlilerinden iki tanesi, zirhlama ve c¢ekim
alanlarinin koruma duvarlari ile kaplanmasidir
(Dasdag, 2010). Radyoloji calisanlarinin radyasyon
guvenligine yonelik bilgi duzeylerinin arastirildig|
ve katilimclarinin %98'inin rontgen teknisyeni
oldugu bir c¢alismada, katihmcilarin  %23'G
cekimlerde kursun yelek kullandig, kursun yelek
kullanmayan %87'si
kursun 6nluk giydirmedigi belirlenmistir (Guden

katilimcilarin hastalara
vd., 2012). Calhsmamiza katilan teknikerlerin
%35'inin cekimlerde radyasyondan korunmak icin
her zaman o6nlem aldig, %42'sinin de o6zellikle
girisimsel radyolojik c¢ekimlerde her zaman
onluk  giydigi
calismamizda teknikerlerin mesleki risk bilgi
duzeylerinin mesleki risk davranisini pozitif yonlt

etkiledigi saptanmistir.

kursun saptanmistir.  Ayrica

Ege Universitesi Tip Fakiltesi Hastanesi'nde
mesleki iyonlastirici risk algisina yénelik yapilan
calismada, cinsiyet durumuna goére katilimcilarin
mesleki risk algisinda herhangi bir farklilik
saptanmazken, yas gruplarina gére katilimcilarin
mesleki risk algisinin farklilik gosterdigi tespit
edilmistir (Sakoglu ve Mandiracioglu, 2012).
incelenen diger calismalarda ise katilimcilarin
yaslarina gore risk algisi ortalamalarinda, anlaml
herhangi bir farklhlik bulunmamustir (Ozkan, 2005;
Ocek vd., 2008). Calismamizda, cinsiyet durumu
ve yas gruplarina goére mesleki risk bilgi ve
davranis duzeylerinde herhangi bir farklilhk
gorulmemistir.

5. Sonug ve Oneriler

Elde ettigimiz sonuglar; calisanlarin
¢ogunlugunun kimi uygulamalarin ve
davranislarin  kendi guvenlikleri icin gerekli

oldugunun farkinda oldugunu ancak birtakim
engeller ya da kosullanmalar nedeniyle bu
davraniglari gostermediklerini

disundirmektedir. Calismamizda goruntileme

mesleki risklere yonelik davranislarinin da olumlu
yonde arttig gérulmustar.

iyonlastirici radyasyon alanlarinda calismakta
olan personellere, radyasyona iliskin bilgi dizeyini
artirmaya yonelik egitimlerin
gerekmektedir. Belirli araliklar ile yapilacak olan
denetim ve kontroller ile farkindalik seviyesi
yukseltilmelidir. Ozellikle, gerceklestirilecek olan
oryantasyon ve farkindalik egitimlerinin yarar
sunacagl, bu nedenlerden dolayl bu faaliyetlere
daha ¢ok butce  ayrilmasi
Onerilmektedir. Hastane yoneticilerine, tibbi

verilmesi

Zzaman ve

goéruntileme alanlarinda bina ve ¢alismakta olan
kisilerin glvenlikleri icin duzenli olarak yapilan
denetimleri daha sik ve farkindaligi artiracak
bicimde  yapmalari  tavsiye
Goéruntlileme boélimunde c¢alisan yoneticilerin,
kendi sorumlulugu altinda ¢alisan kisileri her giin
radyasyon guvenligi konusunda denetlemesi ve
geri bildirimler vererek farkindaligi artirmasi

edilmektedir.

onerilmektedir.

tehdit eden
mudahale ettiginin
gosterilmesi kisilerin kurumuna karsi duydugu
duygulari
konusunda

Calisanlara,
durumlarda

guvenliklerini
kurumlarin
glveni ve olumlu beslemektedir.
Radyasyon alinan
onlemlerin iceriklerinin iyi bicimde anlatilmasi,
uygulamalar esnasinda bir problem ile karsi
karsiya
yaninda olunacagl mesajinin verilmesi énem arz
etmektedir. Hastane ici iletisim kanallarinin ya da

hastanede bulunan panolarin kullaniimasi ile

guvenligi

kalinmasi  durumunda, c¢alisanlarin

daha fazla personele ulasilmasi ve radyasyon
glvenliginin saglanmasi yoninde gergeklestirilen
faaliyetlerin duyurulmasi énerilmektedir.

Hastane yonetimi, radyasyon konusunda titiz
davranmali ve sua izninin, radyasyon ¢alisanlarina
zamaninda verilmesini saglamaldir. Hastane
yonetimi, hamile olan radyasyon calisaninin
calisma uygun
getirmesini saglamalidir. Bu baglamda radyoloji
hastalarin, radyasyona bagl
korunmasi  amaciyla

dizenini kosullarda yerine

calisanlari  ve

hastaliklardan saghk
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kurumlari yonetcileri ve bu kurumlara bagh is
saghg ve guvenligi birimlerinin, radyasyon
guvenligine yoénelik radyoloji  ¢alisanlarinin
bilgilendirilmesi ve mesleki risklere ydnelik
korunma davranislarini  arttirict  farkindahk
calismalari planlayip uygulamasi 6nerilmektedir.
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