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OZET

Bu arastirma 6zel bir hastanede ¢alisanlarin maruz kaldig is kazalari ve etkileyen faktorlerin incelenmesi amaciyla
retrospektif olarak yapilmistir. Aragtirma 02 Ocak- 31 Aralik 2023 tarihleri arasinda is kazasina maruz kalan 70
calisamin is kazasi bildirim formu kayit dosyasi taranarak gerceklestirilmistir. Is kazas1 geciren calisanlarm
%68,6°s1 kadm olup %44,3°li 20-25 yas araligindadir. Kurumda is kazasi yasayan personelin %32,9’u hemsiredir.
Is kazas: yasayanlar saglik galisan1 (%51,5) ve saglik calisan1 olmama (%48,5) durumlarina gore esit dagilim
gbstermistir. Bir yildan az deneyimi olan kazazedelerin orani %38,6°dir. Is kazalarmin %72,9’u giindiiz
vardiyasinda gergeklesmistir. Kazalarm %351,4’iiniin kesici delici alet yaralanmasi oldugu, %45,8’inin biyolojik
risk tasidigi, %31,4’tiniin bakim, tetkik veya tedavi sirasinda gergeklestigi, %44,3 linlin asil nedeninin dikkat
eksikligi oldugu goriilmiistiir. Arastirmada biyolojik riskle daha ¢ok (%65,2) 20-25 yas grubunun, fiziksel riskle
ise daha ¢ok (%50) 26-35 yas grubunun karsilagtig: belirlenmistir (p<0,05). Arastirmada biyolojik riske bagli
kazalarin; 20-25 yas ¢alisanlarda ve saglik calisanlarinda ve bakim/tedavi sirasinda daha gelistigi belirlenmistir.
Ayrica giindiiz vardiyasinda calisanlarin ve temizlik-teknik personelin daha sik fiziksel riskler nedeniyle is
kazasina maruz kaldiklar1 saptanmaistir.
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Investigation of Occupational Accidents Exposed to Hospital
Employees: A Retrospective Study

ABSTRACT

This study was carried out retrospectively to investigate the occupational accidents and the factors affecting them
in a private hospital. The study was carried out by scanning the occupational accident notification form record file
of 70 employees who were exposed to occupational accidents between 02 January and 31 December 2023. 68.6%
of employees who suffered work accidents were women, and 44.3% were aged between 20 and 25. 32.9% of
personnel who suffered work accidents at the institution were nurses. Those who suffered work accidents were
equally distributed between healthcare workers (51.5%) and non-healthcare workers (48.5%). The rate of accident
victims with less than one year of experience is 38.6%. Seventy-two point nine percent of work accidents occurred
during the day shift. Fifty-one point four percent of accidents involved injuries from cutting or piercing tools,
forty-five point eight percent involved biological risks, thirty-one point four percent occurred during care,
examination, or treatment, and forty-four point three percent were primarily caused by lack of attention. The study
determined that the 20-25 age group was more exposed to biological risks (65.2%), while the 26-35 age group was
more exposed to physical risks (50%) (p<0.05). In the study, it was determined that biological risk-related
accidents occurred more in 20-25 years old workers and health workers and during care/treatment. It was also
found that day shift workers and cleaning-technical personnel were more frequently exposed to occupational
accidents due to physical risks.

Keywords: Occupational accidents, occupational safety, hospital workers

1 Giris

Diinya’da her y1l milyonlarca ¢alisan; koruyucu ekipman yetersizligi, giivenli olmayan ¢evre kosullari,
fiziksel, psikolojik sebeplerle is kazalarina maruz kalabilmektedir. (Cavdar ve ark., 2022; Giil ve ark.,
2021). Is kazalarma iliskin calismalar incelendiginde iilkemizin, is kazalar1 siralamasina diinyada
figiincii, Avrupa’da ise ilk siralarda yer aldig1 goriilmektedir (Askin ve Oztiirk, 2022; Win ve ark., 2020;
Kayacan, 2023). Is kazalar1 Diinya Saglik Orgiitii tarafindan “6nceden planlanmamus, genellikle kisisel
yaralanma, arag¢ gereclerin zarar gérmesi, liretimin durmasina neden olan olaylar” olarak tanimlanmistir.
Ayrica is giivenligi temel hedefleri ¢alisanlarin, is ortaminin zararl faktdrlerinden korunarak rahat ve
giivenli bir ortamda ¢aligmasini saglamak, personeli is kazalar1 ve meslek hastaliklarina kars1 koruyarak
calisma performansini artirmak seklinde vurgulanmgtir (WHO, 2002). 2012 tarih ve 6331 sayili Is
saghigi ve glivenligi kanununda ise “ig yerinde veya igin yiiriitimii nedeniyle meydana gelen, 6liime
sebebiyet veren veya viicut biitiinliigiinii ruhen ya da bedenen engelli hale getiren olay” seklinde
tamimlanmigtir (Karakurt ve ark., 2012; Resmi Gazete, 2012)

Is kazalari, genel olarak onlenebilme potansiyeline sahip olaylardir (Silva & Amaral, 2019). Is
kazalarmin dnlenebilmesinde hukuki diizenlemeler kadar ¢alisanlarda farkindalik olusmasi da 6nem arz
etmektedir. (Yasar & Aydemir, 2023; Dhahir & Mayahi, 2021). isyerinde saglik ve giivenligin
iyilestirilmesi kurumsal gelisimi ve basariy1 da destekleyen bir unsurdur. (Yasar & Aydemir, 2023).
Saglik bakim ve tedavi hizmetleri sunan hastane ortamlar1 da is kazalar1 agisindan tehlikeli ve riskli
ortamlardir. Saglik sektoriinde hizmet verenler saglik kuruluslarinda fiziksel, biyolojik, psikososyal ve
ergonomik tehlikelerle kargi karstyadir (Mollaoglu ve ark., 2010; Ozkan & Emiroglu, 2006). Baz1
caligmalar bu risklerden en tehlikeli olanlarimin delici kesici alet yaralanmasi sonrasi kan temasina
maruz kalmak, dolayisiyla enfeksiyon ajanlariyla karsilasmak oldugunu vurgulamaktadir (Doyuk, 2008;
Dumandag, 2020). Saglik kuruluslari; Saglik Bakanligi tarafindan 2011 yilinda yayinlanmis olan 27897
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sayil1 “Hasta ve Calisan Giivenliginin Saglanmasina Dair Yonetmelik™ hiikiimleri dogrultusunda, hasta
ve calisan giivenligini saglamaya yonelik gerekli faaliyetleri gerceklestirmek amaciyla, kendi ig
diizenlemelerini yapmakla ytikiimlidiir (Resmi Gazete, 2011). Dolayisiyla saglik ¢alisanlarinin, galisma
kosullarinin gdzden gegirilmesi, saglig1 bozan etmenlerin tespit edilerek bunlara yonelik 6nlemlerinin
alimmas1 ve gerekli bilgilendirmenin yapilmasi gereklidir. Bazi ¢caligmalarda saglik ¢alisanlarinin gesitli
risklerle karsilasma olasiliklarimin, g¢alistiklart boliime ve yaptiklan ise gore farklilik gosterdigi
bildirilmistir (Saygun, 2012).

Uluslararast Calisma Orgiitii’niin 1985 yilinda saglik calisanlar igin is¢i sagligi ve giivenligi
hizmetlerinin kurulmas1 ve gelistirilmesine yonelik karar1 kapsaminda; Uluslararast Mesleki Saglik
Komisyonu 1990 yilinda, saglik ¢alisanlarinin sagliginin is¢i sagligi yaklagimu ile ele alinmasi ve bunun
icin hastanelerde ilgili birimin kurulmasini 6nermektedir (Kiran, 2003).

Saglik hizmetlerinde toplumun beklentilerini karsilayabilecek bir organizasyon olusturabilmesi, saglik
calisanlarinin uyumlu ve diizenli ¢aligmalart ile miimkiindiir. Bu ise ¢aligma ortaminin saghkli ve
giivenli olmasiyla iliskilidir (Cinar, 2003). Ciinkii risk altinda ¢alisan personelin verecegi hizmet, o
hizmeti alan kisileri de ilgilendirmektedir. (Saygun, 2012). Calismamizda da saglik ¢alisanlarinin olagan
uygulamalara ragmen siklikla yasadiklar1 kazalarin belirlenmesi ve bu kazalarin sebeplerinin analiz
edilmesi i¢in risk faktorlerinin gozden gegirilmesine olanak taninmaktadir. Saglik calisanlarinin,
calistiklar1 ortamlarin ve calisma kosullarinin bir¢ok agidan degerlendirilmesi saglik alaninda
calisanlarina giivenli ¢aligma ortami saglanmasi i¢in 6nemlidir.

2 Metodoloji

2.1 Arastirmanin amaci ve tipi

Bu arastirma saglik caliganlarinin ve diger hastane personelinin karsilastiklart kaza risklerinin
belirlenmesi amactyla tanimlayici tipte retrospektif olarak yapilmistir.

2.2 Arastirmanin yeri ve zamani

Aragtirma 6zel bir hastanede 02 Ocak - 31 Aralik 2023 tarihleri arasinda gerceklesmis is kazalarini
kapsayacak sekilde yiriitiilmiistiir. Kurum 20.000 metrekare kapali alana sahip olup, 207 yatak
kapasitesi ve yaklasik 720 calisani ile 2008 yilindan bu yana Ankara’da hizmet vermektedir.

2.3 Evren ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini Ankara Medicana International Hastanesinde 2023 yilinda is kazas1 ge¢irmis olan
calisanlar (N:70) olusmustur. Orneklem se¢imine gidilmemis olup arastirmanin yapildig: tarihlerde is
kazasi yagayan tiim saglik calisanlarinin kayitlart ait veriler 6rneklemi olusturmustur.

2.4 Etik boyutu

Arastirmaya baslamadan once “Ankara Medicana International Hastanesi Akademik ve Etik
Kurulu’ndan” 09.11.2023 tarih ve 2023/BSH-30 say1 numarali izin alinmuigtir.

2.5 Verilerin Toplanmasi

Veriler belirlenen tarih aralifinda tutulan is kazasi kayitlar1 incelenerek toplanmustir.

2.6 Veri toplama araclari

Arastirmada veriler kalite yonetim sisteminde kullanilmakta olan “Is Kazasi Bildirim Formu” ile
toplanmistir. Form is kazasi yasayan c¢alisanlarin tanitici 6zelliklerini ve kazaya iligkin bilgileri i¢eren
19 sorudan olugsmaktadir. Calisanlar Biyolojik risk (kesici delici alet yaralanmasi, kan ve viicut sivisi
temasti), Fiziksel risk (diisme, carpma), Kimyasal risk (kimyasal madde maruziyeti) ve Radyoaktif risk
(radyasyon maruziyeti) agisindan degerlendirilmistir.
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2.7 Verilerin degerlendirilmesi: Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social
Sciences) for Windows 26.0 programi kullanilarak degerlendirilmistir. Siirekli degiskenlerin dagilimi
Kolmogorov—Smirnov testi ile degerlendirilmis ve degiskenlerin normal dagilim gosterdigi
belirlenmistir. Kategorik degiskenler say1 ve yiizde seklinde sunulmustur. Nitel degiskenler arasindaki
farkin incelenmesinde ki-kare testi kullanilmigtir. Farkliligin hangi degiskenden kaynaklandigi Post hoc
ki kare testi ile degerlendirilmistir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

3 Bulgular
Bu boliimde hastane ¢alisanlarinin maruz kaldigi is kazalarina iligkin bulgular yer almaktadir.

Tablo 1. Is kazasina maruz kalan ¢calisanlarin bazi sosyodemografik ozelliklerinin dagilimi (n:70)

Ozellikler n:70 %

Cinsiyet

Kadin 48 68,6
Erkek 22 31,4
Yas

20-25 yas 31 443
26-35 yas 22 31,4
36 yas ve lizeri 17 243
Egitim durumu

[kogretim 16 22,9
Lise 19 27,1
Onlisans 14 20,0
Lisans 21 30,0
Gorevi

Hemsire 23 32,9
Temizlik personeli 11 15,7
Yardimci saglik personeli 8 11,4
Yemekhane personeli 7 10

Ameliyathane teknikeri 5 7,1

Hasta kayit yetkilisi 5 7,1

Doktor 2 2,9

Diger * 9 12,9
Pozisyon

Saglik personeli 37 51,5
Saglik dis1 calisan 33 48,5
Calisma yih

1 yildan az 27 38,6
1-3 yil 21 30,0
3-5y1l 10 14,3
5 yildan ¢ok 12 17,1

*Diger (fizik tedavi ve rehabilitasyon, biomedikal, eczane, bilgi islem, depo, kurumsal faturlandirma)

Arastirmaya alman calisanlarin sosyodemografik ve kazalara iliskin bazi 6zellikler Tablo 1’de
sunulmaktadir. Is kazasi yasayanlarin yarisindan fazlasinin (%68,6) kadin calisanlar oldugu
goriilmektedir. Kazaya maruz kalanlarm %44,3’1 20-25 yas araliginda, %31,4’li 26-35 yas araliginda,
%24,3 i ise 36 ve lizeri yas grubundadir. Kazazedelerin yarisi 6nlisans, lisans ve iizeri, diger yarisi ise
ilkdgretim ve lise mezunudur. Is kazasi gecirenlerin gogunlugu (%32,9) hemsire olup, hemsireleri
sirastyla %15,7 ile temizlik personeli ve %11,4 ile yardimecr saglik personeli izlemistir. Kaza
gecirenlerin ¢ogunlugunu saglik calisanlari olusmakta (%47 saglik personeli, %5,7 yardimci saglik
personeli), %33’lik bir boliimiinii ise saglik digt ¢alisanlar olugturmaktadir. Caligma yil1 bir yildan az
olan caligsanlarin kaza gecirenlerin %38,6’sin1 olusturdugu goriilmiis olup tecriibe arttik¢a is kazasi orani
azalmsgtir.
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Tablo 2. Is kazasina maruz kalan ¢alisanlarin kazaya iliskin bazi 6zelliklerinin dagihimi (n:70)

Ozellikler n:70 %

Kazanin gerceklestigi yer

Yatakli servisler 20 28,6
Cerrahi ve girisimsel alanlar 10 14,3
Poliklinikler 10 14,3
Idari alanlar 8 11,4
Yemekhane 8 11,4
Acil servis 3 43

Laboratuvar 3 43

Dinlenme alanlari 3 43

Yogun bakim 2 2,9
Hastane deposu 2 2,9
Eczane 1 1,4
Is kazas: saat arahg vardiya

08:00-20:00 51 72,9
20:00-08:00 19 27,1
Kaza tiirii

Kesici delici alet yaralanmasi 36 51,4
Kas iskelet sistemi yaralanmasi 25 35,7
Kan ve viicut s1visi temasi 3 4,3

Istya maruziyet 3 4,3

Elektrik carpmast 1 1,4
Radyasyon maruziyeti 1 1,4

Diger* 1 1,4

is kazas: simifladirma (risk grubu)

Biyolojik risk 32 45,8
Fiziksel risk 36 51,4
Kimyasal risk 1 1,4

Radyoaktif risk 1 1,4

Neden olan siire¢

Bakim, tetkik ve tedavi 22 31,4
Temizlik 15 21,4
Teknik ¢aligma 9 12,9
Cerrahi-girigsimsel siireg 6 8,6

Yemek hizmetleri 5 7,1

Mola 4 5.7

Malzeme temin, transfer 9 12,9
is kazasi nedenleri

Dikkat eksikligi 31 443
Giivenlik 6nlemi eksikligi 10 14,3
Prosediir dis1 davranis 23 32,9
Saglik sebepleri 3 43

Tletigim kusurlar: 3 43

*Diger: goze sigara kiilii kagmasi

Kazalarin %28,6’s1 yatakli servislerde, yasanmis olup bunlar poliklinikler ve cerrahi girisim alanlar
takip etmistir. Calisanlarin %72,9’unun saat 08:00-20:00 arasinda is kazasi yasadigi goriilmiistiir.
Kesici delici alet yaralanmalarmin is kazalarmin yarisindan fazlasini (%51,4) olusturdugu, %35,7 lik bir
oranla kas iskelet yaralanmalariin bunu izledigi goriilmiistiir. Kazalarin %51,4’liik boliimii fiziksel risk
olup %45,8’1 biyolojik risk tasimaktadir. Kazalarin %31,4’ii bakim, tetkik ve tedavi sirasinda
gerceklesmistir. Kazalarin biiyiik bolimiiniin (%44,3) dikkat eksikliginden kaynaklandigi bulunmustur.
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Tablo 3. Is kazasina maruz kalan c¢alisanlarin bazi sosyodemografik ozelliklerinin risk etmenleri ile
karsilagtiriimast (n:68)

Biyolojik risk (n:32) Fiziksel risk Ki kare/ p

Degiskenler (n:36)
n=32 Y% n=36 Y%

Cinsiyet
Kadin 25 78,1 23 63,9 1,654/0,287
Erkek 7 21,9 13 36,1
Yas
20-25 yas 20 65,2 10 27,8 12,049/0,002*
26-35 yas 4 12,5 18 50,0
36 yas ve lizeri 8 25,0 8 22,2
Egitim durumu
[kogretim 7 21,9 9 25,0 3,398/0,334
Lise 9 28,1 9 25,0
Onlisans 4 12,5 10 27,8
Lisans 12 37,5 8 22,2

Ki-kare testi, Post Hoc ki-kare testi *p<0,05- “kimyasal risk ve radyolojik risk hesaplamadan ¢ikarilmig, n=68 alinmigtir.

Calisanlarin baz1 sosyodemografik o6zelliklerinin risk etmenleri ile karsilastirilmasi Tablo 3° de
sunulmustur. Personelin sosyo demografik 6zellikleri ile karsilagmis olduklari risk etmenleri arasindaki
iligki incelendiginde; cinsiyet ve egitim durumunun ¢alisanlarin biyolojik ve fiziksel risklerle karsilagma
durumlarini etkilemedigi belirlenmistir. Bununla birlikte 20-25 yas grubunda olan ¢alisanlarin biyolojik
risklerle karsilagsma oranlarinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (p<0,05).

4 Tartisma

Saglik sektoriinde yasanan is kazalari, ¢alisanlara dogrudan etkileri oldugu gibi saglik hizmeti alanlan
da dolayli olarak ilgilendiren onemli bir halk sagligi sorunudur. Saglik bakim hizmetleri sunan
hastanelerde ¢alisanlar ¢ogu zaman ciddi fiziksel, biyolojik, psikososyal ve ergonomik tehlikelerle kars
karsiya kalmaktadir (Ozkan & Emiroglu, 2006; Mollaoglu ve ark., 2010). Bu calisma, hastanede
calisanlarinin maruz kaldig: is kazalarini ve bunlari etkileyen faktorleri incelemek amaciyla retrospektif
olarak yapilmistir. Arastirma sonucunda elde edilen veriler, literatiirdeki benzer c¢alismalarla
karsilastirilarak tartigilmusgtir,

Aragtirmamizda is kazasi geciren ¢alisanlarin cinsiyet dagilimi incelendiginde, kazazedelerin
%68,6’simnin kadin oldugu goriilmiistiir (Tablo 1). Bu bulgu, saglik sektoriinde kadin istihdaminin
yogunlugu ile paralellik gostermektedir. Literatiir incelendiginde de saglik sektoriinde ¢alisan kadilarin
is kazasi gegirme sikliginin daha fazla oldugu goriilmektedir (Aygiin, 2020; Ugurlu ve ark., 2020;
Medeni ve ark., 2024; Kayacan, 2023). Bu arastirma sonuglar1 ve literatiiriin de destekledigi gibi kadin
calisanlarin yliksek kaza orani, saglik sektoriindeki kadin calisan popiilasyonunun fazlaligi ve
hemsirelik gibi riskli gruplarda kadinlarin yogunlukta olmasi ile agiklanabilir.

Yas gruplarma gore incelendiginde, ¢alismamizda is kazalariin en sik (%44,3) 20-25 yas araligindaki
geng caliganlarda goriildiigli saptanmistir (Tablo 1). Literatiirde bu bulguyu destekleyen caligmalar
mevcuttur. Ugurlu ve ark. (2020), is kazasi gecirenlerin %46,9’unun 18-25 yas grubunda oldugunu
saptamustir. Aygiin (2020) ¢alismasinda is kazasi gegiren katilimcilarin %19,9’unun 25 yas ve alti
oldugunu ve gen¢ yas grubunun risk altinda oldugunu belirtmistir. Medeni ve ark. (2024) da benzer
sekilde geng iscilerin en ¢ok etkilenen gruplar arasinda oldugunu vurgulamistir. Bu durumun; geng
caliganlarin mesleki deneyim eksikligi, is ortamindaki tehlikelere karsi farkindaliklarinin diigiik olmast
ve risk algilarinin deneyimli calisanlara gore zayif olmasi ile aciklanabilir.
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Bu arastirmada is kazas1 gegiren personelin egitim durumlar incelendiginde; %22,9’unun ilkogretim,
%27,1’1nin lise, %20’sinin 6nlisans ve %30’unun lisans mezunu oldugu saptanmistir. Arastirmamizda
is kazasi gecirenlerin yarisinin lise ve alti, diger yarisinin ise Onlisans ve tizeri egitimli oldugu
goriilmektedir (Tablo 1). Unsal ve arkadaslariin (2015) ¢alismasinda ise yaralanan saglik calisanlarinin
¢ogunun egitim diizeyi ortaokul ve lise mezunu olarak bulunmustur. Bazi ¢alismalarda da egitim
diizeyleri ile is kazalar1 arasinda anlamli bir iliski olmasada 6n lisans ve lisans egitim diizeyindeki
katilimcilarin daha ¢ok is kazasi yaptiklari bildirilmistir (Ceylan, 2009; Ugurlu ve ark., 2020; Bingolbali,
2020; Aygiin, 2020). Bu durum iistlenilen gorev ve islerdeki kurumsal farkliliklardan kaynaklaniyor
olabilir.

Bu aragtirmada is kazalar1 meslek gruplan agisindan degerlendirildiginde, is kazasi yasayan personelin
%32,9 ile en biiyiik kismin1 hemsireler olusturmaktadir (Tablo 1). Hemsireler, hasta bakim siire¢lerinde
aktif rol almalan ve invaziv islemleri sik uygulamalar1 nedeniyle yiiksek risk altindadir. Literatiirde
hemsirelerin is kazalarina en sik maruz kalan grup oldugu sik¢a vurgulanmistir (Ugurlu ve ark., 2020;
Azap & Ergoniil., 2005; Whitby & McLaws, 2002; Eyans ve ark., 2001; Clarke, 2002; Aygiin, 2020;
Bingolbali, 2020). Hemsirelerin maruziyet risklerinin temel nedeni, hasta bakim siireclerinde primer
bakim verici olmalar1 nedeniyle en aktif rolii iistlenmeleri ve tedavi uygulamalari (enjeksiyon, kan alma,
damar yolu agma vb.) sirasinda delici-kesici aletlerli en sik kullanan grup olmalari ile agiklanabilir.

Bu aragtirmada is kazasi geciren personelin %51,5’inin saglik calisani, %48,5’inin ise saglik dis1 ¢alisan
(temizlik, teknik, gilivenlik, yemekhane vb.) oldugu saptanmustir (Tablol). Medeni ve arkadaglari
(2024), Tirkiye genelinde yaptiklari ¢aligmada saglik disi ¢aligan grubundan olan temizlik personelinin
hemsire ve doktorlardan sonra en sik is kazas1 geciren grup oldugunu belirtmistir. Hastanelerin tehlike
smifi olarak tiim personel icin risk tasidigr disiiniildiiglinde, arastirmadaki bu dengeli dagilim,
hastanelerde sadece tibbi bakim verenlerin degil, destek hizmeti sunan personelin de ciddi is saglig1 ve
giivenligi riskleri tagidigi ile agiklanabilir.

Bu aragtirmada deneyim siiresi ile is kazalar arasindaki iliski incelendiginde, 1 yildan az deneyimi olan
calisanlarin %38,6 oraniyla en fazla kaza gegiren grup oldugu belirlenmistir (Tablo 1). Literatiir de
meslege yeni baslayanlar ve deneyimi az olanlarin kaza oranlarinin yiiksek oldugunu desteklemektedir
(Kayacan, 2023; Ceylan, 2009) Arastirma sonuglar ve literatiiriin de destekledigi bu durum, meslege
yeni baglayanlarin is ortamina ve prosediirlere uyum siirecinde yasadiklar1 deneyim eksikligi ile
agiklanabilir.

Bu aragtirmada kazalarin karma cerrahi servislerinde yasanmis oldugu, bunlar1 poliklinikler ve cerrahi
girisim alanlarinin takip ettigi saptanmustir (Tablo 2). Is kazalarinin inceledikleri bazi ¢aligmalarda is
kazas1 nedeniyle bildirim yapan saglik personelinin ¢ogunlukla cerrahi birimler ve yogun bakimlarda
gorev yaptigimi bildirmistir (Ugurlu ve ark., 2020; Ceylan, 2009; Ergor & Kilig., 2003; Aksan, 2005).

Kazalarin gergeklestigi zaman dilimi incelendiginde, calismamizda kazalarm %72,9’unun giindiiz
vardiyasinda (08:00-20:00) meydana geldigi belirlenmistir (Tablo 2). Ugurlu ve arkadaslar1 (2020) nin
yaptiZ1 calismada da benzer sekilde is kazalarinin ¢ogunlukla giindiiz saatlerinde meydana geldigi
belirtilmistir. Bu durum, giindiiz saatlerinde is yogunlugunun, hasta sirkiilasyonunun ve uygulanan
tedavi iglemlerinin sayisinin artmasiyla agiklanabilir.

Kaza tiirleri agisindan ¢caligmamizda %51,4 ile en sik kesici-delici alet yaralanmalarinin gortildiigii, bunu
%35,7 ile kas-iskelet sistemi yaralanmalarinin izledigi saptanmustir (Tablo 2). Literatiirde Kesici-delici
alet yaralanmalarinin saglik sektoriinde en yaygin goriilen is kazast tiirii oldugunu destekleyen birgok
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calisma vardir. (Aygin, 2020, Dogan & Sézen, 2016; Altiok ve ark., 2009; Kayacan, 2023; Medeni ve
ark., 2024; Whitby ve McLaws, 2002; Yunihastuti ve ark., 2020) Kesici-delici alet yaralanmalarinin bu
kadar sik goriilmesinin nedeni, igne uglarinin kapatilmaya ¢alisilmasi (recapping), tibbi atiklarin uygun
ayristirllmamasi ve iglem sirasinda hastanin ani hareketi gibi faktorlerdir.

Bu arastirmada saglik calisanlariin en sik fiziksel risk (51,4) ve Biyolojik risk (%45,8) yasadiklari
belirlenmistir (Tablo 2). Ugurlu ve arkadaslar1 (2020) hemsirelik hizmetlerinde ¢alisanlarin is kazalarina
iliskin yaptiklari caligmada kazalarin %53,2’sinin kesici-delici alet yaralanmasi, %33,7’sinin ise fiziksel
risklerden kaynaklandigini raporlayarak biyolojik risk kdkenli kazalar aragtirmamiza benzer sekilde ilk
sirada yer bulmustur.

Bu aragtirmada is kazasina en sik neden olan durumlar arasinda bakim, tetkik ve tedavi (%31,4) ve
temizlik uygulamalart (%21,4) olarak saptanmistir (Tablo 2). Literatiir incelendiginde Saglik
sektoriinde yiiksek riskli uygulamalar1 igeren bakim ve tedaviye yonelik invaziv islemlerin kaza
olusumunda birincil rol oynadig1 goriilmiistiir (Aygiin, 2020; Ugurlu ve ark., 2020; Ceylan, 2009). Bu
durum saglik ¢alisanlarinda yasanan is kazalar i¢in beklendik bir durumdur.

Arastirmada kazalarin nedenleri incelendiginde, %44,3 iiniin dikkat eksikligi, %32,9’unun ise prosediir
dis1 davranis (dikkatsizlik, onlem almama vb.) kaynakli oldugu goriilmiistiir (Tablo 2). Bu bulgu, insan
faktoriiniin i kazalarindaki belirleyici rollinli ortaya koymaktadir. Literatiirde bazi calisamalarda
dalginlik ve dikkatsizligin is kazalarinin temel nedenleri arasinda oldugu ifade edilmistir. (Kayacan,
2023; Dogan & Sozen, 2016; Unsal ve ark., 2015) Dikkat eksikliginin altinda yatan sebepler; yogun
calisma temposu, uzun c¢alisma saatlerine bagli yorgunluk, uykusuzluk ve personel yetersizligi ile
agiklanabilir.

Bu arastirmada biyolojik riske (kan ve viicut sivisi temasi, kesici alet yaralanmasi) en ¢ok %65,2
oraniyla 20-25 yas grubundaki saglik calisanlarinin maruz kaldigi belirlenmistir (Tablo 3). Literatiir
incelendiginde; Kayacan (2023)’1n saglik ¢alisanlariyla yaptig1 calismada da 20-25 yas arasi ¢alisanlarin
biyolojik risklerle kargilagma sikliginin yiiksek oldugunu bildirmistir. Bu durumun, bu yas grubundaki
saglik calisanlarin hasta bakim ve tedavi siireglerinde daha aktif rol almalari, invaziv girisimlere daha
sik katilmalar1 ve klinik uygulamalarda daha yogun gorev {stlenmelerinin yani sira mesleki
deneyimlerinin gorece sinirlt olmasi ile agiklanabilir.

Bu arastirmada cinsiyet ve egitim durumunun saglik calisanlarinin biyolojik ve fiziksel risk tagima
durumu ile karsilasma sikhigmi etkilemedigi belirlenmigtir (Tablo 3). Literatiir incelendiginde
Literatiirde benzer sekilde, saglik calisanlarinin maruz kaldig1 biyolojik ve fiziksel risklerin cinsiyet ya
da egitim diizeyinden ziyade yiiriitiilen igin niteligi, klinik birim, hasta bakiminda aktif rol alma ve
calisma kosullar ile iliskili oldugu bildirilmektedir (Kayacan, 2023; Ozcan ve ark., 2021). Bu bulgu,
risklerin bireysel Ozelliklerden ¢ok mesleki uygulamalar ve calisma ortamina bagh oldugunu
diistindiirmektedir.

5 Sonug¢

Sonug olarak, ¢alisma yapilan kurumda meydana gelen is kazalarinin ¢ogunlugunun kadin personelde
goriildiigi ve kazalarin yarisina yakini 20-25 yas araligindaki saglik calisanlarinda gergeklestigi
belirlenmistir. Is kazasi gegiren personelin %32,9’unu hemsireler olusturmaktadir. Meslege yeni
baslayanlar ile calisma yil1 ii¢ y1lin altinda olan ¢alisanlarda is kazasi oraninin daha yiiksek oldugu ve
en sik delici kesici alet yaralanmasi yagandig1 belirlenmistir. Kazalarin ¢ogunlukla dikkat eksikligi ve
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prosediirlere uyulmamasindan kaynaklandigi saptanmistir. 20-25 yas grubunda olan saglik
calisanlarinin biyolojik risklerle karsilasma sikliginin diger yas grubundakilere gore daha yiiksek oldugu
belirlenmistir.

Arastirmanin sonuglar1 dogrultusunda, ¢alisan sagligini tehdit eden durumlarin belirlenmesi ve bunlara
yonelik ¢6ziim odakli stratejilerin gelistirilmesi amaciyla kurum genelinde kapsamli risk analizlerinin
yapilmast onerilmektedir. Calisanlarin diizenli olarak is saglig1 ve giivenligi egitimleri aldig1 gz 6niinde
bulunduruldugunda, kazalarin egitim eksikliginden ziyade egitim yonteminin igerigi veya uygulanisi ile
iligkili olabilecegi diisliniilmektedir. Bu nedenle daha kapsamli niteliksel aragtirmalarin yapilmasi,
ozellikle en sik karsilasilan is kazasi olarak belirlenen delici kesici alet yaralanmalar1 yasama riski
yiiksek olan ¢alisanlarla kapsamli odak grup goriismelerinin planlanmasi 6nerilebilir. Ayrica, siklikla
kullanilan kesici—delici aletlerin daha giivenli tasarimlara sahip alternatiflerle degistirilmesi ve
ergonomik aparatlarin kullaniminin tegvik edilmesi, is kazalarinin azaltilmasina katki saglayabilir.

6 Beyanname

6.1 Arastirmanin Sinirhiliklar:
Calisma, tek bir hastanede yapildigi igin sonuglarin genellenebilirligi sinirhdir.

6.2 Tesekkiir
Bu aragtirmaya yazarlar disinda katkida bulunan bir kisi veya kurum yoktur.

6.3 Finansman Kaynag
Finansal destek yoktur.

6.4 Cikar Catismasi
Bu ¢aligmada herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi yoktur.

6.5 Yazar Katkilan

Ismail KUSOGLU: Fikir gelistirme, literatiir taramasi, yazim asamasinda sorumluluk alma,
revizyonlarin yapimi, siire¢ ve yazigmalar yiiriitme. Sadece yazim ve dilbilgisi agisindan degil, ayni
zamanda entelektiiel igerik veya diger katkilar agisindan da sorumluluk alma.

Ayse TURAN: Arastirma sirasinda literatiir taramasi i¢in sorumluluk almak, makalenin tamaminin veya
ana boliimiiniin olusturulmasi i¢in sorumluluk almak, sadece yazim ve dilbilgisi agisindan degil, ayni
zamanda entelektiiel igerik veya diger katkilar agisindan da sorumluluk alma.

Giilcin TURKMEN SARIYILDIZ: Arastirma sirasinda literatiir taramasi icin sorumluluk almak,
makalenin tamaminin veya ana boliimiiniin olusturulmasi i¢in sorumluluk almak, sadece yazim ve
dilbilgisi agisindan degil, ayn1 zamanda entelektiiel igerik veya diger katkilar agisindan da sorumluluk
alma.

7 Insan ve Hayvanlarla ilgili Cahsma

7.1 Etik Onay
Aragtirmaya baslamadan once “Ankara Medicana International Hastanesi Akademik ve Etik
Kurulu’ndan” 09.11.2023 tarih ve 2023/BSH-30 say1 numarali izin alinmustir.

7.2 Bilgilendirilmis Onam

Calisma i¢in “Ankara Medicana International Hastanesinden onay alinmis ve dosya kayitlar
incelenmistir.
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