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Tirkiye
Anahtar Kelimeler Ozet
Elektromanyetik Alan Elektrik enerjisinin iletilmesi ve kullanimi sirasinda c¢evreyi ve insanlari
(EMA) etkileyebilecek elektromanyetik alanlar meydana gelmektedir. 50-60 Hz’de kuvvetli
50Hz alanlar icerisinde uzunca bir slire yasamak zorunda olan insan, hayvan ve
Is Saghigi ve Giivenligi bitkilerdeki olasi fizyolojik ve biyolojik etkileri belirlemek amaci ile hem deneysel

hem de epidemiyolojik calismalar yapilmaktadir. Bu ¢alismayi bir elektrik dagitim
firmasinda calisan erkek iscilerin trafo kaynakli elektromanyetik etkiye maruz
kalmasi ve elektromanyetik alanin olusturdugu olasi saglik etkilerinin belirlenmesi
olusturmaktadir. Bunun i¢in, trafolara maruz kalan 60 kisilik bir maruziyet grubu
ve ayn1l kurumda calisan ancak trafolara maruz kalmayan 20 kisilik bir kontrol
grubu se¢ilmistir. Arastirma anketi ise; hem maruziyet, hem de kontrol grubuna
uygulanmistir. Sonug¢ olarak elektromanyetik alanlara maruz kalma sartlari
incelenmeli ve bunlara gore gerekli dizeltmeler yapilarak, ulusal standartlar
belirlenmelidir. Bu konuda yapilacak arastirmalarin devam etmesi, bilimsel ve
toplum saglig1 acisindan 6nemlidir.

THE STATISTICAL EVALUATION OF THE POSSIBLE EFFECTS OF ELECTROMAGNETIC
FIELDS ON AN ELECTRIC DISTRIBUTION COMPANY EMPLOYEES

Keywords Abstract

Electromagnetic Field Transmission of electrical energy and that might affect the environment and people

(EMF) in order to use electromagnetic fields. Strong at 50-60 Hz fields has to live with for

50Hz a long time in human, animal and plants as possible with the aim to determine the

Occupational Health and physiological and biological effects of both experimental and epidemiological

Safety studies. In this study running a working electricity distribution firm in male workers
exposed to electromagnetic transformer-induced effect and determination of
possible health effects of the electromagnetic field is created. To do this, transformer
has exposed to 60 people working at the same institution but an exposure group and
not exposed to a control group of 20 to the transformer. Research survey; and
exposure, and has been applied to the control group. As a result, the conditions of
exposure to electromagnetic fields should be examined by making the necessary
adjustments and, accordingly, national standards should be determined. To
continue research on this topic, in terms of scientific and public health matters.

1. Giris ozelliklerini iyi bilmek gerekir. Elektromanyetik dalga;

Dogal ve bir¢cok yapay kaynak, elektromanyetik
enerjiyi elektromanyetik dalgalar halinde
yaymaktadir. Bu dalgalar, elektriksel ve manyetik
titresim (frekans) alanlarindan olusur. Bu titresen
alanlar; bitki, hayvan ve insan hiicreleri gibi biyolojik
sistemleri c¢esitli sekillerde etkilemektedir. Bu
etkilesimi daha iyi anlamak igin, elektromanyetik
spektrumu meydana getiren dalgalarin fiziksel

dalga boyu, frekans veya enerji ile karakterize edilir.
Bu li¢ parametre birbiri ile baglantilidir.

Elektromanyetik dalgalar, insan organizmasinda
biiyiik 6lciide karisikhiga sebep olabilirler. Ornegin
viicudun molekiill ve atomlar1 arasindaki denge
kaybolabilir, biyokimyasal faaliyetler etkilenebilir ve
en 6nemlisi hiicrenin, dolayisiyla dokularin isleyisinde
onemli olan elektriksel yap1 bozulabilir. Kalp dolasim
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sistemi, bagisiklik sistemi ve sinir sisteminde buna
bagh bozukluklar ortaya cikabilir. Viicudun bagisiklik
sisteminin siirekli zayiflamasinin kanser olusumunu
artiran veya kanseri baglatan ya da tetikleyen bir etki
yapacagl konusu giindeme gelmis konulardandir.
Cocuklarda kan kanseri riskinin artmasini, kan
tablosunun degismesini, bas agrisinin ve bas
donmelerinin ¢ogalmasini elektromanyetik alanlara
baglayan calismalar vardir (Seker ve Cerezci, 1997).

Elektromanyetik dalgalar, foton denilen kiiciik enerji
paketlerinden olusmaktadir. Fotondaki enerji frekans
ile dogru orantilidir. Frekans arttik¢a, fotondaki enerji
miktar1 da  artmaktadir. Diisik  frekansh
elektromanyetik dalgalar ‘elektromanyetik alanlar’ ve
yiksek frekansli dalgalar ise ‘elektromanyetik
radyasyon’ olarak adlandirilmaktadir.  Ayrica
elektromanyetik dalgalar frekans ve enerjilerine gore
iyonlastiran radyasyon (niikleer radyasyon) veya
iyonlastirmayan radyasyon (elektromanyetik
radyasyon) diye ayrilmaktadir (Dinger, 2000).
Elektromanyetik radyasyonun etkisini ortaya koymak
iizere; deneysel (Kahriman, Cerezci, & Demir, 2001) ve
bilgisayar ortaminda benzetim yolu ile yapilmis
(Polat, Kahriman, & Comlekgi, 2010) pek ¢ok ¢alisma
mevcuttur.

Evlerdeki elektrik tesisat ve gii¢ iletim hatlarindan
yayilan alanlar 50 Hz civarinda olup iyonize olmayan
radyasyon icinde yer alan ¢ok diisiik frekansh (ELF)
elektromanyetik alanlari olustururlar. En énemli ELF
EMA kaynagi enerji iletim hatlaridir (Seker ve Cerezci,
1993). Yeriistii enerji iletim hatlar1 hem elektrik hem
EMA olustururken, yer alt1 elektrik hatlar1 yertistiinde
elektrik alan olusturmazken manyetik alan
olusturabilmektedir.

Binalarda duvarlarin i¢ginden geg¢en ve dogru tesisat
kurallarina gore dosenmemis elektrik kablolar ile
elektrikli cihazlar yasam alanlarindaki dnemli EMA
kaynaklarindandir.

2. Bilimsel Yazin Taramasi

Elektrikli ev aletlerinin olusturdugu elektrik (E)
alanlarin siddeti 1-250 V/m arasinda degisim
gostermektedir. Elektrikli aletlerin olusturdugu FE
alanlarin disinda; normal havada atmosferde 1120-
150 V/m siddetinde dogal E alan mevcutken, yildirimli
havada bu deger 10 kV/m’ye ulagsmaktadir. Ancak
canlilar icin en onemli etki, ¢evreleri icin E alan
kaynagi olusturmalari nedeni ile yiiksek gerilim
hatlarindan ve trafolardan kaynaklanmaktadir.
Yiksek gerilim hatti en fazla 750 kV’luk gerilime sahip
oldugunda olusturdugu alan siddeti, hattin yerden
yiuksekligine gore 1-12 kV/m  siddetlerinde
olabilmektedir. Yiiksek gerilim hatlarinin yapimina
iliskin sartnameler; hatlarin yerlesim merkezlerinin
disinda ya da ag¢iginda kurulmasini gerektiriyorsa da,
bugiin yerlesim birimlerinin i¢cinden gecen yiiksek

gerilim hatlar1 insan saghg i¢in gergek birer tehlike
olusturmaktadir. Halk saglig1 acisindan ytiksek gerilim
hatlarinin olusturdugu E alanlarin limit degerleri ve
bu alanlarda kalis siireleri her gelismis iilke tarafindan
glivenlik standartlari ile sinirlanmistir (Seyhan, 1999).

Yapilan epidemiyolojik ve deneysel ¢alismalardan
bazilarinin sonuglarint asagidaki gibi 6zetlemek
mimkindir. ABD  Teknoloji  Degerlendirme
Blrosunun iletim hatlarinin drettigi elektrik ve
manyetik alanlarin halk sagligi lizerindeki etkileri
konulu raporunda; elektrik ve manyetik alanlar ile
hiicrenin etkilesiminin hiicre zarinda oldugunu ve
elektromanyetik  alanlarin  viicudun  elektrik
diizeninde olusturabilecegi kiiciik bir isaret
degistirmesinin bile, hiicrenin c¢alismasinda kritik
oneme sahip biyokimyasal degisiklikler i¢in yeterli
oldugunu belirtmektedir. Ayrica elektromanyetik
alanlar normal biiyiime islemini yliriiten hiicrelere
etki ederek 6zelliklerini bozmaktadir (Seker & Cerezci,
1997).

Wertheimer ve Leeper'in c¢alismalar;; Kolorada
dogumlu ve Denver bolgesinde bulunan, 1950 ve 1973
arasinda Kolorado'da 19 yasindan 6nce kanserden
o6len kisileri icermektedir. Calisma grubu dogum tarihi
ve yeri isaretlenen, 344 kanser 6liimii ve 355 kontrol
deneginden olusmaktadir. 472 kontrol birimi ile
kanser hastalarinin 491 ikameti karsilastirilmistir.
Yiksek ve algcak akim tasiyan c¢esitli YGH
glizergdhinda; calisma deneklerinin evlerinden 40
metrelik mesafe icinde, 60 Hz frekansli manyetik alana
kars1 etkileri degerlendirmistir. Gili¢ hatlari civarinda,
manyetik alan o6lciimleri yapilmistir. Yiksek akimh
hatlara; kanserli hasta evlerinin, kontrol deneklerinin
evlerinden o6nemli derecede daha yakin oldugu
saptanmistir. En fazla goze carpan fark dogumdan
6lime yalniz bir adreste bulunan 128 kontrol denegi
ve 109 vakanin evleri arasinda gorilmiistiir. Losemi,
lenfoma ve sinir sistemi tiimorlerini 3’te 2 oraninda
fazla oldugu saptanmistir (Wertheimer ve Leeper,
1982).

Saglik etkileri acisindan sinir sistemi hastaliklar1 ve
beyin = fonksiyonlar1  iizerinde de  dnemle
durulmaktadir. Yiiksek enerji hatlarina 500 metreden
daha uzak yasayanlara gore; 100 metreden daha yakin
yasamanin ciddi depresyon riskini 4,7 kat, 50
metreden yakin yasamanin ise 9,42 kat arttirdigi
bildirilmistir (Kaprio vd., 1997). Bu ¢alismanin aksine
Japonya’da 25-53 yas grubundaki 223 kadin tizerinde
yapilan kesitsel calismada yiiksek gerilim hatlarina
yakin konutlarda yasamanin akil sagligi ile belirgin bir
iliskisi saptanamamistir (Yamazaki et al., 2006). Bir
baska ¢alismada intihar ile mesleki artmis EMA
maruziyeti arasindaki iliski anlamhi ve 6zellikle
elektrikgiler ile iletim hat calisanlar1 ve 50 yasindan
gen¢ erkeklerde riskin daha fazla oldugu
bildirilmektedir (Van Wijngaarden ve Savitz, 2000).
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Isvigre’de yapilan kesitsel calisma, elektromanyetik
hipersensitivite sikliginin %5; en sik yakinmalarin
uyku bozuklugu ve bas agrisi oldugunu, maruziyetin
en c¢ok enerji hatlar1 ve cep telefonlarindan
kaynaklandigin1 gostermistir (Schreier vd. 2006).
Kaliforniya’da yapilan ¢alismada elektrik iletim
hatlar;, elektrikli cihazlar ve bilgisayarlardan
kaynaklanan elektromanyetik hipersensitivite orani
%3,2’dir. Bu iki calismanin gosterdigi gibi toplumlarda
elektromanyetik asir1 duyarliik %3-5 oraninda
degismektedir. Elektromanyetik asir1 duyarhlik
toplumun 6nemli bir kismini etkileyen ve 6zel olarak
bir hastalig1 isaret etmeyen semptomlari nedeniyle
gozden kacabilecek bir saglik sorunu olarak
o6nlimiizde durmaktadir.

Elhasoglu 2006 yilinda elektromanyetik alanlara uzun
siire maruz kalan Kkisilerin saglhk problemlerini
saptamak amaci ile 11 soruluk bir anket hazirlamistir.
Yiksek gerilim hatlarina 30 metreye kadar yakin
oturanlar ile daha uzakta oturan Kkisiler arasinda; bas
agrisy, eklem agrisy, sinirsel rahatsizliklar, kalp
rahatsizligy, Gist solunum yolu enfeksiyonlari, tansiyon
rahatsizligl ve uyku bozukluklar1 arasinda farklilik
olup olmadigini, yas ve oturma siiresi betimsel
degiskenlerine gore degerlendirmis ve istatistiksel
olarak oranlari incelemistir (Elhasoglu, 2006).

Almanya’da 1995-1997 yillar1 arasinda 15-69 arasi
yas grubundaki erkeklerde yapilan ¢alismada ytiksek
gerilim hatti maruziyeti ile testis kanseri arasinda
anlaml bir iliski saptanmamis olmasina karsin 40 yas
altindaki erkeklerde hafif bir artis oldugu bildirilmistir
(Baumgardt-Elms vd., 2005).

fran’da yapilan bagka bir calismada yiiksek gerilim
hatlarma 500 metreden daha yakin yasayan
¢ocuklarda akut l6semi riskini 8,8 kat (95% giiven
araligt 1,74-58,4), ortalama 0,45 upT'dan fazla
maruziyetin ise 3,6 kat (95% giiven aralig1 1,11-12,39)
riski arttirdig1 bildirilmistir (Feizi ve Arabi, 2007). Bu
calismalar enerji iletim hatlarina yakin yasamin
ozellikle cocukluk cagi losemileri i¢cin 6nemli bir risk
oldugunu gostermekte, EMA kaynagina yakin yasamin
saglig1 olumsuz etkiledigi tezini desteklemektedir.

1998'de gerceklestirilen bir baska arastirmada da
radyo operatorleri, endiistriyel donanim isgileri, veri
isleme aygit1 tamircileri, telefon hatti iscileri, elektrik
santralleri ve trafo merkezlerinde calisan iscilerle film
makinistlerinde alzheimer hastaligl, parkinson
hastaligi ve baska birtakim nérolojik bozukluklarin
daha ¢ok goriildiigi ortaya cikmistir (Kosalay, 2008).

Bu calismada gili¢ iletim hatlar1 ve bunun
bilesenlerinin olusturdugu EM alan etkisi ve mevcut
uygulamalar hakkinda bir anket diizenlenerek, canh

organizmalar {zerinde elektromanyetik alanin
olusturdugu olas1 etkilere aciklik getirilmeye
calisiimistir.

3.Materyal ve Yontem

Son yillarda kanser vakalarinin artmasinin
elektromanyetik alan kullaniminin fazlaligi ile orantili
oldugu diisiiniilmektedir. Canlilarin elektromanyetik
alanlara verdigi tepkilerin farklliklarinin yaninda,
farkli hiicre tiirleri de ¢ogalma ve farklilasma gibi
stireclerde elektromanyetik alanlara farkl tepkiler
verdigi bircok ¢alismada belirtilmistir. Tim bu farkl
parametrelerin kapsadigl genis spektrum sebebiyle
elektromanyetik alanin (EMA) etkileri ve bu etkilerin
mekanizmalar1 heniiz net anlasilabilmis degildir.
EMA’larin etkileyebilecegi ve hiicresel siireclerde
etkili farkli parametrenin molekiiler diizeyde, aym
zamanda incelenmesi EMA’larin etkilerini ve etkilesim
mekanizmasin1 anlamamizi saglayacaktir. Bu tez
calismas1 sayesinde elektromanyetik alanin zararh
etkilerinden insan sagligini koruma ydniinden bircok
bilim (Tip, Biyoloji, Histoloji, Beslenme Bilimleri)
dalina 151k tutacag diisiiniilmektedir.

Ayrica isyerlerindeki elektromanyetik alanlarinin is
saghigi ve gilivenligi yoniinden uygunlugunun
degerlendirilmesinin saglanmasi, elektromanyetik
alanlarin ¢alisanlar tizerindeki olas1 saglik etkilerinin
tespit edilmesi, bu konuya yonelik ¢alisanlarin
farkindalik diizeylerinin saptanarak epidemiyolojik ve
deneysel arastirmalara katkida bulunulmasi ve
elektromanyetik alan konusunda ilgili kisi ve
kuruluslarin aydinlatilmasi bu c¢alismanin amaclari
arasindadir.

3.1. Aragtirmanin Ozgiin Degeri

Hizli sanayilesme ve teknolojik gelismeler ile dogru
orantili olarak 6zellikle is yerlerinde ¢alisan kisilerin
gtivenligi ile ilgili baz1 sorunlar da agiga ¢cikmistir. Bu
sebeple bir takim 6nlemleri 6nceden alarakis yerlerini
glivenli hale getirmek gerekmekte oldugundan, is
glivenligi olduk¢a 6nem kazanmistir.

Sirketlerin  ofis  ortamlarinda  kablosuz ag,
bilgisayarlar, telefonlar gibi i¢ kaynaklarin yani sira
dis ortam kaynaklar1 olan baz istasyonu, tv/radyo
vericileri, trafo/yiiksek gerilim hatti gibi kaynaklarin
olusturdugu toplam elektromanyetik radyasyon
seviyesinin Olglimii-degerlendirilmesi, ¢ikan
sonuglara gore bir takim dnlemler alinmasi is saghigi
ve isci giivenligi acisindan 6nemlidir.

Avrupa  Birligimin  2013/35/EU  sayih  Yeni
Yonetmeligi uyarinca 50 Kkisiden fazla personeli
(calisani) olan ofisler, sanayi tesisleri (fabrikalar),
isletmeler calisanlarin ne kadar elektromanyetik
radyasyona maruz kaldigim1 tespit ettirmek
durumundadirlar. Kisacasi, isveren c¢alisanlarin
elektromanyetik radyasyon acisindan giivenli bir is
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yerinde oldugunu denetlemek zorundadir. Planlanan
bu ¢alisma; yalnizca giincel konusu itibariyle degil, ana
etmenin insan sagligi olmasi nedeniyle oldukca 6nem
teskil etmektedir.

3.2. Arastirma Hakkinda Bilgi

Akdeniz Elektrik Dagitm A.S gerceklestirilen
uygulama oncesinde insan kaynaklar1 yetkilisi veya
yoOnetici diizeyinde goriismeler yapilarak dlciimler ile
anketlerin yapilabilmesi, fotograf cekilebilmesi ve
yapilan tez calismasinda kullanilabilmesi amaciyla
gerekli izinler alinmistir. Ayrica, sirket ziyareti
esnasinda yapilan tespitler ve yapilabilecek
iyilestirmelere iliskin 6neriler ve gorisler ilgililerle
paylasilacaktir.

3.3. Elektromanyetik Alan Maruziyeti Arastirma
Anketi

3.3.1. Arastirma Boélgesinin Tanitilmasi

Akdeniz Elektrik  Dagiim A.S (Akdeniz EDAS);
Tiurkiye Elektrik Dagitim Anonim Sirketi (TEDAS)
Ozellestirme  Yiiksek  Kurulunca, &zellestirme
kapsamina alinmistir. Bu dogrultuda Akdeniz EDAS'1n
TEDAS’a ait olan % 100 oranindaki hissesinin
ozellestirilmesi icin 12.11.2012’de yapilan ihaleyi
Cengiz Kolin Limak Ortak Girisim Grubu kazanmis ve
28.05.2013 tarihi itibari ile o6zellestirme islemleri
tamamlanarak, Akdeniz EDAS Cengiz Holding, Kolin
Ingaat ve Limak Holding Ortakhigi biinyesinde
hizmetlerine baslamistir.

Gerek teknik anlamda gerekse iletisim anlaminda
cagin getirdigi her tirli entegrasyonu saglayarak;
Antalya, Isparta ve Burdur’da enerji dagitimini hizl,
kesintisiz ve en verimli sekilde hizmet sunmaktadir.
Akdeniz Elektrik Dagitim A.S; bir elektrik dagitim
kurulusu olup, yogun trafo kullanimi nedeni ile
elektromanyetik alan olusturma olasiligt  ¢ok
yuksektir.

3.3.2. Arastirmanin Tipi

2015 yilinda Akdeniz Elektrik  Dagitim A.S’de
gerceklestirilecek calisma tanimlayici tiptedir.

3.3.3. Aragtirmanin Orneklemi

Arastirma anketi trafolara maruz kalan 60 kisilik bir
maruziyet grubu ve ayni kurumda calisan ancak
trafolara maruz kalmayan (sekreterlik, depo vb) 20
kisilik bir kontrol grubuna uygulanmistir.

3.3.4. Arastirmanin
Degiskenleri

Bagimli ve Bagimsiz

Arastirmanin  bagimli ve bagimsiz degiskenleri
asagida siralanmaktadir.

3.3.4.1. Bagiml degiskenler:

*Tanist  konmus hastaliklarin  varligit  (alerjik
hastaliklar, akciger hastaliklari, bébrek hastaliklari,
kalp hastaliklary, diyabet, hipertansiyon, kanser,
kisirlik, migren)

*Cesitli yakinmalarin varhigr (Bas agrisi, bulanik
gorme, gozde batma, kasinti, sulanma, kulakta agri,
¢inlama, sicaklik hissi, isitme azlig1, carpinty, halsizlik,
yorgunluk, deride doékiintii, mide rahatsizligi, nefes
darhigi, sersemlik, sinirlilik, unutkanlk, cinsel
isteksizlik)

3.3.4.2. Bagimsiz degiskenler:

*EMA olan yerde ¢alisma / calismama
*Calisma zamany, giinliik calisma siiresi,
*Calisilan yer ile trafo arasindaki uzaklik,

3.3.5. Arastirmanin Uygulanmasi
3.3.5.1. izinler ve Etik:

Arastirmanin  uygulanmasindan 6nce Akdeniz
Elektrik Dagitim A.S’ den gerekli izinler alimmistir (Ek-
1). Aym1 zamanda katilimcilara anketin amaci
hakkinda bilgilendirme yapilmis ve katilip isteyip
istemedikleri sorulmustur.

3.3.5.2. Arastirma Anketi ve Uygulama Yéntemi:

2016 Ocak ayinda saglhik durumu degerlendirmesi i¢in,
trafo yakininda ¢alisanlar (EMA grubu) ve
calismayanlara (kontrol grubu) ankete katilmalari i¢in
izinleri alindiktan sonra yas, gorev vb Kisisel
ozellikleri, calisma stireleri vb mesleki o6zellikleri
sorgulayan sorular ile EMA ile iligkili olabilecek
hastalik ve yakinmalar1 sorgulayan bir anket
uygulanmistir. Anket formu Ek-2’de yer almaktadir.
Anket, formlar1 calisanlara verilerek bu kisilerin
gozlem altinda anketi doldurmalar1 saglanmistir.
Katilimcilarin, doktor tarafindan tanisi1 konulan
hastaliklar1 sorgulanmis, yakinmalarindan ise var
olanlari isaretlenmesi istenmistir.

4. Arastirma Bulgular
4.1. Elektromanyetik Alan Maruziyeti Arastirma

Anketine Goére Katilimcilarin Demografik
Ozelliklerine iligkin Bulgular
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Cizelge 4.1. Arastirmaya katilan deney grubuna ait
demografik 6zellikler

Cizelge 4.2. Arastirmaya katilan kontrol grubuna ait
demografik 6zellikler

Cinsiyet Sayi Yizde(%)
Erkek 60 100,0
Toplam 60 100,0
Yasiniz Sayl Yiizde(%)
30 yas ve alti 20 33,30
31-35 14 23,30
36-40 9 15,00
41-45 4 6,70
46 yas ve Uzeri 13 21,70
Toplam 60 100
Meslek Sayl Yiizde(%)
Elektrik Teknisyeni 44 73,3
Elektrik Teknikeri 16 26,7
Toplam 60 100,0
Cahistigi Boliim ve Birim Sayl Yiizde(%)
Aydinlatma Yénetmenligi 13 21,7
Olcii Sistemleri Yonetmenligi 17 28,3
Ariza Onarim Bakim 30 50,0
Toplam 60 100
Gorev Sayl Yiizde(%)
Teknisyen 44 73,3
Tekniker 16 26,7
Toplam 60 100

Bu Bolimde Ve Bu Gorevde .
L. Sayi Yiizde(%)
Calisma Siireniz

1-20 yil 53 88,3
21 yil ve Uzeri 7 11,7
Toplam 60 100

Cizelge 4.1’ deki deney grubuna ait bulgulara gore
katilimcilarin tamaminin erkek oldugu belirlenmistir.
Katihmcilarin %33,3'i 30 yas ve alti, %23,3'131-35
yas, %15,0'1 36-40 yas, %6,7'si 41-45 yas ve %21,7'si
46 yas ve lzeri, %73,3"i elektrik teknisyeni, %26,7'si
elektrik teknikeri, %21,7'si aydinlatma yénetmenligi,
%28,3'i Ol sitemleri yonetmenligi, %50,0"1 ariza
onarim ve bakim béliimiinde ¢alisirken deney grubu
katilimcilarinin %88,3'i 1-20 y1l arasinda bu béliimde
ve bu gorevde calisirken %11,7'si 21 yil ve iizeri bu
boéliimde ¢alismakta olduklari belirlenmistir.

Cinsiyet Sayi Yiizde(%)
Erkek 20 100,0
Toplam 20 100,0
Yasiniz Sayi Yiizde(%)
30 yas ve alti 13 65,0
31-35 25,0
36-40 10,0
Toplam 20 100
Meslek Sayi Yiizde(%)
Elektrik Teknikeri 1 5,0
Teknisyen 15 75,0
Tekniker 5,0
Mihendis 15,0
Elektrik Teknikeri 5,0
Toplam 20 100,0
Cahistigi Boliim ve Birim Sayi Yiizde(%)
Aydinlatma Yénetmenligi 2 10,0
Olcii Sistemleri
Yonetmenligi ! >0
Cagri Merkezi 4 20,0
Ticari Saha Yonetmenligi 7 35,0
ISG Birimi 2 10,0
Endeks Okuma 4 20,0
Toplam 20 100
Gorev Sayi Yiizde(%)
Teknisyen 2 10,0
Tekniker 2 10,0
Biro Personeli 13 65,0
is Glivenligi Uzmani 2 10,0
Mihendis 5,0
Toplam 20 100
Bu Boliimde Ve Bu Gorevde .

L. SayI Yiizde(%)
Calisma Siireniz
1-20 yil 20 100,0
Toplam 20 100

Cizelge 4.2'deki kontrol grubuna ait bulgulara gore
katilimcilarin tamaminin erkek oldugu belirlenmistir.
Katihimcilarin %65,0'1 30 yas ve alt1, %25,0'1 31-35 yas
ve %10,01 36-40 yas, %5,01 elektrik teknikeri,
%75,0'1 teknisyen, %5,0'1 tekniker, %15,0'1 miihendis,
%10,01 aydinlatma yonetmenligi, %>5,0" Olci
sistemleri yonetmenligi, %20,0'1 ¢agr1 merkezi,
%35,0'1 ticari saha yénetmenligi, %10,0'1 ISG birimi,
%20,0'1 Endeks okuma béliimlerinde ¢alismaktadir.

Kontrol grubunun %10,01 teknisyen, %10,01
tekniker, %65,0'1 biiro personeli, %10,0'1 is glivenligi
uzmani, %5,0'1 mithendis olarak gorev alirken kontrol
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grubunun tamami bu bélim ve bu gérevde 1-20 yil
arasinda ¢alismaktadir.

Cizelge 4.3. Deney ve kontrol grubuna ait ila¢
kullanma durumlari

ilag Deney Kontrol
Kullanma says Yizde say: Yizde
Sikliklari (%) (%)
1yildan az 2 3,3 - -

5 yil ve Uzeri 1 1,7 1 5,0

Cizelge 4.3 incelendiginde katiimcilarin ila¢ kullanma
stirelerine bakildiginda, deney grubunda
katilmcilarin % 3,3'41 yildan az, %1,7'si 5 yil ve
iizeridir ila¢ kullanirken kontrol grubunda %5,0'1 5 y1l
ve lzeri ila¢ kullandiklar1 gériilmektedir.

Cizelge 4.4. Deney ve kontrol grubuna ait
kullandiklari ila¢ adlar1

ilag Deney Kontrol
Kullanma say: Yizde sayi Yiizde
Sikliklar (%) (%)
NOVARAPID - - 1 5,0
ACNOR 1 1,7 - -
ASPRIN 1 1,7 - -
RISPERDOL 1 1,7 - -

Cizelge 4.4. incelendiginde katilimcilarin kullandiklar
ilac isimlerine bakildiginda, deney grubunda
katilimcilarin % 1,7'si ACNOR, ASPRIN ve RISPERDOL
kullanirken, kullanirken kontrol grubunda %5,0"
NOVARAPID adl ilag¢ kullandiklari goriilmektedir.

Cizelge 4.5. Deney ve kontrol grubuna ait tanisi
konmus hastaliklar durumlarinin karsilastirilmasi
(Chi-Square Analizi)

Tanisi Deney Kontrol
2
Konmus S Yiizde g Yiizde X P
ayl ayl
Hastaliklar >Y (%) v (%)
Seker
. 1,7 1 5,0 - 0,440
hastahgi
Yiksek
) 1 1,7 - - - 0,750
tansiyon
Bobrek
) 1 1,7 - - - 0,750
hastahgi
Akciger
; 1 1,7 - - - 0,750
hastahgi
Kanser 1 1,7 - - - 0,750
Allerjik
2 3,3 1 5,0 - 0,583
hastalik
Migren 27 45,0 2 10,0 7,951 0,004*
Kisirhik 1 1,7 - - - 0,750
Diger 1 1,7 - - - 0,750
*P<0,05

deeéeri olmayanlar Fisher testi ile analiz edilmistir.
Adi gecen tanisi konmus hastaliklarin sayisi ve ylizdesi
verilmistir.

Ho: Tanis1 konmus hastaliklara gére deney ve kontrol
gruplari arasinda anlaml bir farklilik yoktur.

Hi: Tanis1 konmus hastaliklara gére deney ve kontrol
gruplari arasinda anlamli bir farklilik vardir.

Cizelge 4.5.deki bulgular incelendiginde, deney ve
kontrol gruplarinin tanisi konmus hastaliklari
arasinda yalnizca migren hastaliklarinin goriilme
siklig1 bakimindan anlaml bir farklilik vardir.(P<0,05)
(X2 = 7,951, P=0,004). Deney grubunda migren
hastalign goriilme sikligi (%45,0) kontrol grubuna
(%10,0) gore daha yiiksektir. Seker hastaliklari,
yiiksek tansiyon, bobrek hastaligi, akciger hastaligi,
kanser, alerjik hastalik, kisirlik ve diger hastalik tiirleri
icin gruplar arasinda anlamh  bir farklilik
gorilmemistir. (P>0,05)
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Cizelge 4.6. Deney ve kontrol grubuna ait yakinma
durumlarinin karsilastirilmasi (Chi-Square Analizi)

Tanisi Deney Kontrol

Konmus s Yiizde s Yizde X P

Hastaliklar 27" (%) av! (%)

Goz 4 20,0 2,500 0,114
.27 450

rahatsizligi

Kulak 1 5,0 9,858 0,001*

rahatsizhigr 26 43,3

Bas agrisi 38 633 4 200 11,295 0,001*

Halsizlik 30 50,0 3 15,0 7,582 0,006*
Sebepsiz 4 20,0 4,969 0,026*
L 29 48,3

sinirlilik

Yorgunluk 35 58,3 5 25,0 6,667 0,010*

Unutkanhk 30 50,0 1 5,0 12,798 0,000*

Sersemlik 27 45,0 - - 13,858 0,000*

isitme 1 50 5,689 0,017*
azhg 19 31,7

Mide 1 5,0 2,092 0,137
yakinmasi 11 18,3

Nefes 1 5,0 0,684 0,440
darligi 1 1,7

Cinsel - - - 0,033*
isteksizlik 11 18,3

Psikolojik - - - 0,000*
rahatsizlik 26 56,7

Bas - - - 0,000*
donmesi 24 40,0

istahsizlik 13 21,7 1 5,0 2,886 0,080
Kan - - - 0,417
rahatsizligi 3 5,0

*P<0,05

deeéeri olmayanlar Fisher testi ile analiz edilmistir.
Adi gecen tanisi konmus hastaliklarin sayisi ve ylizdesi
verilmistir.

Ho: Yakinma durumlarina gére deney ve kontrol
gruplari arasinda anlaml bir farklilik yoktur.

Hi: Yakinma durumlarina gére deney ve kontrol
gruplari arasinda anlamli bir farklilik vardir.

Cizelge 4.6’daki bulgular incelendiginde, deney ve
kontrol gruplarinin yakinma durumlar1 arasinda;
kulak rahatsizligi goriilme sikligi bakimindan anlamh
bir farklilik vardir.(P<0,05) (X% = 9,858, P=0,001).
Deney grubunda kulak rahatsizligi goriillme siklig
(%43,3) kontrol grubuna (%5,0) gére daha yiiksektir.

Bas agris1 goriilme sikligi bakimindan anlamli bir
farklilik vardir.(P<0,05) (X2= 11,295, P=0,001). Deney
grubunda bas agrist rahatsizlignt gorilme sikhig
(%63,3) kontrol grubuna (%20,0) goére daha
ylksektir.

Halsizlik gorilme sikligt bakimindan anlamli bir
farklilik vardir.(P<0,05) (X2 = 7,582, P=0,006). Deney
grubunda halsizlik rahatsizlig1 goriilme siklig1 (%50,0)
kontrol grubuna (%15,0) gére daha yiiksektir.

Sebepsiz sinirlilik goriilme siklig1 bakimindan anlamh
bir farklilik vardir.(P<0,05) (X% = 4,969, P=0,026).
Deney grubunda sebepsiz sinirlilik rahatsizlig:
goriilme siklig1 (%48,3) kontrol grubuna (%20,0) gore
daha yiiksektir.

Yorgunluk goériilme sikligi bakimindan anlamli bir
farklilik vardir.(P<0,05) (X2= 6,667, P=0,010). Deney
grubunda yorgunluk rahatsizligr gorilme sikhig
(%58,3) kontrol grubuna (%25,0) gore daha
yluksektir.

Unutkanlik gortilme sikligi bakimindan anlamli bir
farklilik vardir.(P<0,05) (X2= 12,798, P=0,000). Deney
grubunda unutkanlik rahatsizligit gorilme sikhig
(%50,0) kontrol grubuna (%5,0) gére daha yiiksektir.

Sersemlik goriilme sikhigi bakimindan anlamh bir
farklilik vardir.(P<0,05) (X2= 13,858, P=0,000). Deney
grubunda sersemlik rahatsizlign gorilme sikhigi
(%45,0) kontrol grubuna gore daha ytksektir.

Isitme azlhig1 gériilme sikhigi bakimindan anlamli bir
farklilik vardir.(P<0,05) (X2 = 5,689, P=0,017). Deney
grubunda isitme azhig1 rahatsizhigr goriilme sikhig
(%31,7) kontrol grubuna (%5,0) gore daha yiiksektir.

Cinsel isteksizlik goriilme sikligi bakimindan anlamh
bir farkliik vardir.(P<0,05) P=0,033). Deney
grubunda cinsel isteksizlik rahatsizlig1 goriillme sikligi
(%18,3) kontrol grubuna gore daha ytksektir.

Psikolojik rahatsizlik gorilme sikligi bakimindan
anlaml bir farklilik vardir.(P<0,05) P=0,000). Deney
grubunda psikolojik rahatsizligr gorilme sikhig
(%56,7) kontrol grubuna gore daha ytksektir.

Bas donmesi gorilme sikligi bakimindan anlamli bir
farklilik vardir.(P<0,05) P=0,000). Deney grubunda
bas donmesi rahatsizligi gorilme sikligr (%40,0)
kontrol grubuna gore daha yiiksektir.

Istahsizlik gériilme sikhigi bakimindan anlamli bir
farklilik vardir.(P<0,05) (X?=2,886, P=0,080). Deney
grubunda istahsizlik rahatsizlign goriilme sikhig
(%21,7) kontrol grubuna (%5,0) gére daha yiiksektir.
Goz rahatsizligl, mide yakinmasi, nefes darlig, ve kan
rahatsizligl yakinma tirleri icin gruplar arasinda
anlaml bir farklilik gériilmemistir. (P>0,05)
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Anket degerlendirilirken SPSS 20 (Statistical Package

Social Science) paket programi kullanilarak
istatistiksel ~ yontemlerle analiz  edilmis ve
yorumlanmistir.  Ki-kare testi iki smniflamali

(kategorik) degisken arasinda anlamh bir iligki olup
olmadigini test etmektedir. Ki-kare testi, iki siniflamali
degiskenin diizeylerine (satir sayis1 X siitun sayisi)
gore olusan gozeneklerde gozlenen degerlerle,
beklenen degerlerin birbirinden anlamlh bir sekilde
farklilik gosterip gdstermedigini test eder. Buna gore
bu iki deger arasindaki fark arttikca degiskenler
arasindaki iliskinin anlamh ¢ikma olasilig1 artar. Bu
calismada birbirinden bagimsiz gruplar arasindaki
iliski bu metotla incelenmistir. p<0,05 olmasi
istatistiksel olarak farkli kabul edilmistir.

5. Sonug ve Tartisma

“Bir Elektrik Dagitim Firmasi Calisanlari Uzerindeki
Elektromanyetik ~ Alanlarin  Olast  Etkilerinin
Istatistiksel Olarak Degerlendirilmesi” konulu ¢alisma
icin yapilan literatiir taramasinin ardindan; trafo
kaynakli elektromanyetik etkiye maruz kalan 60
kisilik bir maruziyet grubu ve ayni kurumda ¢alisan
ancak trafolara maruz kalmayan 20 kisilik bir kontrol
grubuna arastirma anketi uygulanmistir.

Yapilan anketler neticesinde deney ve kontrol
grubuna ait  tanisi konmus hastaliklarin
karsilastirlmas1  durumunda  yalnizca  migren
hastaliklarinin goriilme siklig1 bakimindan anlamli bir
farklilik vardir (P<0,05) (X2= 7,951, P=0,004). Seker
hastaliklari, yiliksek tansiyon, bébrek hastaligl, akciger
hastaligi, kanser, alerjik hastalik, kisirlhik ve diger
hastalik tirleri icin gruplar arasinda anlamli bir
farklilik gériilmemistir (P>0,05).

Deney ve kontrol grubuna ait yakinmalarin
karsilastirlmas1  durumunda; kulak rahatsizligi
gorilme sikligi (P<0,05) (X2 = 9,858, P=0,001), bas
agris1 gorilme sikligr (P<0,05) (X2= 11,295, P=0,001),
halsizlik gorilme sikhigr (P<0,05) (Xz2 = 7,582,
P=0,006), sebepsiz sinirlilik gériillme sikhig1 (P<0,05)
(X2 = 4,969, P=0,026), yorgunluk goriilme siklig1
(P<0,05) (X2 = 6,667, P=0,010), unutkanlk goriilme
sikligi (P<0,05) (X2 = 12,798, P=0,000), sersemlik
gorilme siklig1 (P<0,05) (X2= 13,858, P=0,000), isitme
azlig1 gorilme sikhigr (P<0,05) (X2 = 5,689, P=0,017),
cinsel isteksizlik goriilme siklig1 (P<0,05) P=0,033),
psikolojik rahatsizhik goriilme sikligt (P<0,05)
P=0,000), bas donmesi goriilme sikligi (P<0,05)
P=0,000) ve istahsizlik goriilme sikligi bakimindan
anlamhi bir farklhihik vardir (P<0,05) (X2=2,886,
P=0,080).

Elektrik enerjisinin ¢alisma hayatina sundugu
imkanlar oldukg¢a ¢ok fazladir ama EM alan maruziyet
sinirlarina dikkat edilerek bu imkanlar
kullanilmalidir. Unutulmamalidir ki; ilag ile zehiri

birbirinden ayiran kullanilan doz miktaridir. EM alan
emisyonu yapan cihazlar, araglar ve gerecler
maksimum seviyede verimle kullanilmali ancak
calisanlarin  saghgini bozacak EM alan seviyesi
gecilmemelidir. isyerinde 6ncelikle EM alan él¢iimleri
yapilmali ve smur degerleri goz Oniinde
bulundurularak risk degerlendirmesi hazirlanmaldir.
Calisanlara isyerinde Kkarsilasabilecegi EM alan
riskleri, koruyucu ve onleyici tedbirler, EM alanin
saglik Gizerindeki etkileri vb. konular hakkinda egitim
ve bilgi verilmelidir.

EM alanlarin 6zellikle 1s1l olmayan etkilerinin ¢cok ciddi
saglik sorunlarina neden olabilecegi diisiiniiliirse; ise
giris ve periyodik muayenelerin yapilmasi, gereginde
hastalik doniisii ve ise baslama muayenelerin
yapilmasi, ortaya cikabilecek saglik sorunlarindan
korunmada ve erken tani agisindan ne kadar énemli
oldugu daha iyi anlasilacaktir. Sonug¢ olarak tiim
alanlarda EM maruz kalma sartlar1 incelenmeli ve
bunlara gore gerekli diizeltmeler yapilarak, ulusal
standartlar belirlenmelidir. Bu konuda yapilacak
aragtirmalarin devam etmesi, bilimsel ve toplum
saglig1 acisindan 6nemlidir.
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EK-2
Anket No: EMA...KONTROL...

Akdeniz Elektrik Dagitim A.S Calisanlarinda
Elektromanyetik Alanlarin Saglik Etkilerinin Belirlenmesi Anketi
Degerli Akdeniz Elektrik Dagitim A.S Calisanlan,
Bu arastirma anketi; sirketimizde calisan erkek personele, elektromanyetik alanlarin olasi saglik etkilerinin
belirlenmesi amaciyla yapilmaktadir. Anketin uygulanmasi i¢in direktorligiimiizden izin alinmistir. Anket
sonuglarinin ¢alisma ortaminin iyilestirilmesine katki yapacagi diistintiilmektedir. Dogru sonuclara ulasilabilmesi

icin tlim sorulari eksiksiz olarak yanitlamaniz ¢cok 6nemlidir. Katiliminiz i¢in tesekkiir ederiz...

Miih. Begiim YORAN
Aydinlatma Yéonetmenligi

Soru ve katkilariniz icin iletisim adresi:

Tel:1262 e-posta: begum.yoran@akdenenerji.com.tr
1.Ad-Soyad.:..........ccceceeenne.
2.Cinsiyet:..........ccceiieinne.

3.Yas:

4.Meslek:...........ccoeeennn.

5.GOreV:...cccceeeeviiiiie e

7.Calistig1 Boliim ve Birim:..................

8.Asagida yer alanlar icinde tanis1 konmus hastaliginiz varsa isaretleyiniz

(Birden fazla se¢enek isaretleyebilirisiniz ).

a. Bir hastaligim yok

b. Seker hastalii ............... yildir

c. Yiiksek tansiyon ............... yildir

d. Kalp hastaligi (.............. hastaligl)......ccoeuene. yildir

e. Bobrek hastaligi (.............. hastaligl)......cccoeuvee, yildir
f. Akciger hastaligi (............. hastaligl)......cceuene. yildir
g. Kanser (..............kanseri) .................. yildir

h. Allerjik hastalik (......... allerjisi)...ccoeevenvriniens yildir
i. Migren ..............yi1ldir

j- Kisirlik ............... yildir

k. Diger .............. yildir

9.Halen kullanmakta oldugunuz ila¢ varsa adini ve kullanma siiresini agsagiya
yaziniz.

flacin adi: .ocveereeciriene Kullanma siiresi:.........co.........yll
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10.Asagidaki yakinmalardan sizde olanlar varsa isaretleyiniz:

a. Goz rahatsizligl (bulanik gérme, batma, kasinti, sulanma, katarak vb) ..........c..c...c... yildir
b. Kulak rahatsizlig1 (agri, sicaklik hissi, ¢inlama vb) ........cc..c...... yildir
c. Bas agrisi .......c.u..... yildir

d. Halsizlik ................ yildir

e. Sebepsiz sinirlilik ................ yildir

f. Yorgunluk ................ yildir

g. Unutkanlik ................ yildir

h. Sersemlik ................ yildir

i. Deride dokiintii ................. yildir

j. Isitme @zl ..c.cocvvneee yildir

k. Mide yakinmast ................. yildir

L. Carpinti ..o, yildir

m. Nefes darligi ................. yildir

n. Cinsel isteksizlik............... yildir

o. Psikolojik rahatsizlik............ yildir

p- Bas donmesi........c.ee..e. yildir

r. IstahsizliK.................. yildir

s. Kan rahatsizligi ............ yildir

13.Bu cihazdan dnce ¢alistiginiz benzer cihaz/cihazlar var mi: Var Yok
14.Bu cihazdan dnce calistiginiz benzer cihaz/cihazlar varsa siiresi............y1l

15.Bu cihazla giinde / haftada / ayda calisma siireniz:

Gunde........cooeuenn. saat
Haftada................. saat
Ayda.......cceeenennn. saat

Anket bitmistir, katiliminiz icin tesekkiir ederiz.
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