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Ulkemizde kamu veya ozel sektorde gorev yapan ve cesitliamaclarla yurt disinda gérevlendirilen personelin sagliginin
korunmasi, kaliteli hizmet verebilmesi icin dnem arz etmektedir. Personelin bircok hastaligi cevresel etmenlerce
baslatilir, stirdiiriilir veya cevresel etkenlere bagli olarak alevlenmeler gésterir. Yurt disi gérevlerde personelin saghg
bircok agidan cevreden énemli dlctide etkilenmektedir. Bu makalemizde, barig ve istikrarin korunmasi maksadiyla
uluslararasi gorevlere gonderilen Tiirk Silahli Kuvvetleri (TSK) personelinin saghginin korunmasi igin kaliteli cevre
saglig hizmetlerinin planlama ve uygulanmasina yonelik ¢dziim onerileri sunulmaktadir.

ABSTRACT

Protecting the heath of the personnel who are warking in the public and private sector and assigned abroad for
various reasons is important to provide quality services. Many diseases in the personnel are initiated, maintained
or inflamed due to environmental factors. Health of the personnel is affected by the environment during abroad
assignments in many aspects. This paper presents solution offers for planning and implementation of quality
environmental health services in order to protect the health of Turkish Armed Forces personnel who are assigned
in international tasks with the purpose of protecting peace and ballast.
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GIRIiS

Baris ve istikrarin muhafazasi i¢in bolgesel isbirligi
¢abalarinin yaninda Tiirkiye Uluslararasi Barigt Koruma
faaliyetlerinde de aktif olarak yer almaktadir. II. Diinya
Savagr'nin sonundan bu zamana kadar Tiirk Birlikleri bir
¢ok Birlesmis Milletler ve NATO gorevine katilmistir.
Tiirk Tugay1 1950-1953 yillarindaki Kore savasinda
tstiin cesaret 6rnegi sergilemistir. Tiirkiye, on binlerce
personel, gozlemci ve danigmanin yani sira hava ve
deniz unsurlariyla giinimiize kadar gesitli bolgelerde

gerceklestirilen barigi destekleme operasyonlarina
katkida bulunmustur (http://www.mfa.gov.tr).

Son yillarda uluslararasi giivenlik ortaminda yaganmakta
olan ani degisikliklere bagli olarak uluslararas: barist
destekleme ve koruma operasyonlarinin sayisinin
artmasiyla, Tiirkiye'nin de bu tiir faaliyetlere katilimi
artmigtir (http://www.mfa.gov.tr).
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Cok uluslu barisi destekleme harekétlarina katilan
tilkelerin saglayacag: kaliteli saglik hizmeti destegi
personel i¢cin son derece 6nemli bir konudur. Bu destek,
harekat sahasinda olasi saglik problemleri hentiz
olusmadan gerekli tedbirlerin alinmasini, bu tedbirlere
ragmen meydana gelebilecek saglik problemlerine hizla
miidahale edilmesini ve gerekli tahliye ve tedavinin
stiratle gerceklestirilmesini kapsamaktadir (Kaufman
vd., 2000:18).

Hastaliklarin etiyolojisi incelendiginde; genetik-kalitsal
bazi hastaliklar, bazi temel madde eksiklikleri ve
bagisiklik sistem disfonksiyonlar: disinda kalan hemen
biitiin hastaliklarin sebeplerinin gevresel etkenlerden
kaynaklandig1 acik¢a goriilecektir. Kalitsal ve madde
eksiklikleri vb. hastaliklarda bile ¢evresel etkilenim s6z
konusudur.
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Sagligi korumak ve destekleyici gevrelerin olusturulmasi
gevre saglig1 hizmetlerinin kaliteli sunumuna baghdir.
Cevre sagligi; bir bireyin disinda yer alip onu ve
davranislarini olumsuz olarak etkileyerek , sagliginin
bozulmasina neden olan biitiin fiziksel, kimyasal ve
biyolojik etmenleri saptamak ve kontrol altina alinmasin
amaglayan bir bilim alanidir (Tekbas, 2010:3).

Cevre sagligi, bir ¢ok meslek grubunun ekip hizmeti
sunmasini gerektiren énemli bir saglik sorunudur.
Askeri gorevlerde bir ¢ok sinifin igbirligi olmadan ¢evre
sagligr sorunlarinin ¢oziimii miimkiin olmamaktadir.
Ornegin; gorev yerlerinde temiz ve kullanilabilir suyun
temin edilmesi, olusabilecek salgin vb. hastaliklarin
onlenmesi agisindan primer korunma saglamaktadir.
Bu gorev; saglik hizmeti saglayan kurumlarin yaninda,
istihkam, ikmal, personel vb. siniflarin isbirligi ve
koordinasyonunu gerektirmektedir.

Komutanlar personelini hastaliklardan korumak i¢in
goreve gidilecek bolgeler i¢in ne tiir 6nlem almalari
gerektigini bilmelidirler. Iyi bir degerlendirme, gérev
giiclinii ve etkinligini azaltarak hastalik oranlarinin
artmasina neden olan saglik tehditlerini tanimlayacak
diizeyde olmalidir. Bu kapsamda baz: tilkeler, operasyon
oncesinde operasyonlarin gerceklesecegi bolgelerden
zehirli yilan, bécek ve bitki drnekleri toplamakta ve
bu 6rnekler {izerinden intikalinden 6nce personele
gerekli uyarilarda bulunmaktadirlar. Personelin
saglhigini etkileyebilecek tibbi tehditler gorev 6ncesinden
belirlenmektedir.

Tibbi tehdit degerlendirmesi dinamik bir siiregtir.
flk bilgiler elde edilip kars1 énlemler uygulandiktan
sonra, Onleyici tedbirlerin ¢alistigindan emin olmak
i¢in operasyon boyunca ve operasyondan sonra dnemli
kayiplar olusmadan 6nce yeni tehditler degerlendirilmesi
gerekir. Hastalik ve yaralanma oranlarini tamamen
6nlemek miimkiin olmamasina ragmen, degerlendirme
tibbi politikay1 yonlendirmek igin kullanilmalidir.
(Petruccelli, 2003:214).

TIBBi DEGERLENDIRME iCiN CERCEVE
OLUSTURULMASI

Gorev yerleri ile ilgili dogru tehditleri belirlemek i¢in
dort 6nemli soruya cevap veren temel bilgilere ihtiya¢
vardir; Kim ? Ne ? Ne zaman? ve Nerede ?

Tibbi tehdit degerlendirmede birinci adim, risk
altindaki toplum veya grup agik¢a tanimlanir. Genellikle
degerlendirmeler operasyonel diizeyde gergeklestirilir
ve konuglandirilmig tiim kuvvetler tek bir grup olarak
ele aliir. Tim tehditler gorev yapilacak bolgeye gore
belirlenir. Fakat goreve gidecek tiim personelin tespit
edilen bir tehdit karsisinda maruz kalma durumu

Ev sahibi, topluluk (faaliyetler)

insan......Kim?

Zaman ....Nezaman ? ——»

(ve ne kadar uzunlukta)

Yer.......Nerede2 ., Cevre Ajan (etken)

Sekil 1. Bu kavramsal cizim temel faktorler ile bir hastalik veya
yaralanma arasindaki bagimli iligkiyi gosterir (Petruccelli vd.,
2003:215).

farkl1 olacagindan, ayni hastalik riskiyle karsi karsiya
olmayacaktir. Ornegin, Liibnanda yerli niifus ile yakin
temas icersinde olan SAI (sivil asker igbirligi) subayinin,
karargah islerinden sorumlu olan bir subaya gére halk
ile yakin temasi daha ¢ok olacagindan belirli hastaliklar
(6rnegin, tiiberkiiloz) goriilme riski fazladur.

Bir tehdit degerlendirmesi gelistirmede sonraki adim
olast tehditleri tanimlamaktir. Ulkeye 6zgii flora ve
fauna, savunma, hagere yonetim bilgileri, analiz merkezi,
tutulan askeri agidan 6nemli hastaliklarin vektorel
cizimleri dahil olmak {izere veritabani gibi kaynaklardan
temin edilen kapsamli bilgiler tehdit degerlendirmesi
i¢in kullanilmalidir.

HASTALIK VE YARALANMA RiSKi
DEGERLENDIRILIRKEN DiKKATE ALINACAK
OZEL FAKTORLER

Hastalik ve yaralanma riski degerlendirilirken dikkate
alinacak kisi, yer, zaman ve araci faktorler ile 6rnekleri
Tablo 1 de sunulmustur.

Bu kurulduktan sonra diger temel bilgiler “ne, nerede
ve ne zaman~ elde edilmelidir. Sivil ve askeri gruplarin
planlamis faaliyetleri, gorevin beklenen zamani ve
stiresi, daha kesin cografi konum gibi gerekli bilgileri
icermektedir (Petruccelli vd., 2003:226).

Uluslar arasi stratejik ve operasyonel planlarda
tehdit degerlendirmelerinin elde edilmesi, gérevlerin
kaliteli yiritiilmesi agisindan gereklidir. Boyle bir
degerlendirme i¢in mantikli koruyucu onlemler takip
edilmelidir. Degerlendirme kapsamli diisiinme ile baglar;
planlanan operasyon ne, risk altinda kimler var, ne zaman
ve hangi siire uzunlugunda meydana gelecek ve nerede
faaliyet gosterecek gibi. Birden ¢ok veri kaynaklarindan
elde edilen bilgiler ile beklenen risk derecesine uygun
sonuglar ¢ikarilabilir. Tehditler mtimkiin oldugu
ol¢tide siniflandirilmas: yapilarak iist komutanliklara
yardimc olacak sekilde diizenlenmelidir. Alinmas:
gereken onlemlere ait talimat ve yonergeler kiigiik birim
liderlerine yayinladiktan sonra her bir personele tek tek
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Tablo 1. Hastalik ve yaralanma riski degerlendirilirken dikkate alinacak kisi, yer, zaman ve araci faktorler ile érnekleri

FAKTORLER

ORNEKLER

Kisi faktorleri
Sayi
Demografi
Saglik durumu
Psiko-sosyal
Egitim
Ekipman
Etkinlik

Yer faktorleri

Genel konumu
Kalkinma ve istikrar

Arazi
iklim
Biyokitle
Kapsam,cevrili alan
Araci faktorler
Patojenler
Vektorler
Ekipman
Zaman faktorleri

Yil

Mevsimsel

Zaman, gun Sire

Operasyon alanindaki toplam niifus

Yas, cinsiyet, kilttr

Tibbi gegmisi, mevcut durumu, bagisiklik (6rnegin, asilar, 6nceki maruziyetler)
Psikolojik stres, uyku yoksunlugu, moral durumu vb.

Mucadele, hayatta kalma, fiziksel aktivite, askeri egitim, hijyen egitimi

Kisisel koruma (6rnegin, giyim, ayakkabi, engelleyici)

Operasyonlar, islemler, (6rnegin, hareket, is-dinlenme donguleri) meslek (6rnegdin,kimyasal,
biyolojik, fiziksel, ergonomik), bos zaman gegirme , rekreasyon (6zellikle spor yaralanmalari, su
ile temas), davraniglari (6zellikle hijyen, cinsellik, risk alma)

Enlem: cok soguk , iliman, tropikal iklim; boylam: Amerika , Afrika-Akdeniz,
Asya, Dogu Asya-Pasifik.

Sanitasyon, sanayilesme, atik yonetimi, vektor kontrol, istikrar, yiyecek ve su temini, saglik
tesisleri.

Col (6rnegin, kum ve toz), dag (6rnegin, ylkseklik, enerji harcamasi), yagmur ormani (6rnegin,
vektorler) , kentsel vs kirsal ortam.

Sicaklik (soguk sicak), bagil nem (kuru, 1slak),,riizgar.

Flora (6rnegin, dogal besin kaynagi, zehirli bitkiler, hareket, aliskanliklar)
fauna (6rnegin, hastalik vektor ve rezervuar, zehirli hayvanlar)

Binalar, ucak, gemi, kiigiik gemiler, araglar,havalandirma

Yayginhgu, infektivite, virtlans, direng igin bagisiklik, ilaglar)
Glg dagitimi ile vektor kontrol 6nlemlerinin uygulanmasi

Pasif emniyet sistemleri araglari ve ekipmanlari

Uzun doéngu degiskenleri (6rnegin pandemiler)
Mevsimlik veya iklime bagl degiskenler (6rnegin, kuru mevsim 6zelligi ve Meningokok
hastaligi, yagislarin bol oldugu bélgelerde sitma vb. hastaliklar)

Gunlik degisken vektoérler, gece guvenligi, sicaklik uzun sure konaklamalarda birikerek artan
risk yukselir.

vurgulayarak konularin 6grenilmesi saglanabilir. Tehdit,
operasyon boyunca tibbi gozleme dayali olarak siirekli
yeniden degerlendirilir ve gorevlendirilen bélgelerde
bulunan komutanlar siirekli kendilerini gelistirmelidirler
(Petruccelli vd., 2003:226).

Saglik-hastalik iliskisi agisindan incelendiginde
cevre(Giiler ve Akin, 2012:558);

Bu sebeplerle cevresel etkilesimin degerlendirilmesi
ve gerekli 6nlemlerin almmasi halk saghigmimn 6nemli
konularindan birisini olugturmaktadir. Uluslar aras:
gorevlerde uygulanan baslica ¢evre saglig1 hizmetleri;

o Icme ve kullanma sularinin sanitasyonu,

o Kati ve siv1 atiklarin zararsizlandirilmasi,

o Saglikli barinma kogullarinin temini,

1.

©

Hastaliklar i¢in temel olusturabilir. Ornegin mevsim
kosullarinin solunum sistemi hastaliklarinin
artmasina yol agmasi, ortamda mevcut olan
vektorlerin hastaliklarin yayilimini kolaylastirmasi
gibi.

Dogrudan hastalik sebebi olabilir.

Bir kisim hastaliklarin olusmasini kolaylastirabilir.
Bazi hastaliklarin devamini ve neticesini etkileyebilir.
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Besin sanitasyonu,

Vektor ve kemirici kontrold,
Seyahat sagliginin saglanmasi,
Kazalarin onlenmesi,

Fiziksel gevresel etkenlerin saglik etkilerinin
onlenmesi.
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I¢cme Kullanma Sularmin Sanitasyonu

Kontamine su ve besinler, ¢esitli enfeksiyon etkenlerinin
bulagmasinda 6nemli kaynak rolii oynamaktadir. Uluslar
aras1 yolculuklar, insanlarin demografik ve davranis
ozelliklerinde degisme, cevresel degisimler, halk saglig1
sistemlerinde bozulma ve mikroorganizmalardaki
degisiklikler suyla bulasan enfeksiyonlarin sikligini
etkileyen faktorlerdir (Usluer, 2014:18).

Cok uluslu goérevlerde insan ve toplum sagligini
dogrudan etkileyen etmenler arasinda belki de en
onemlisi igme kullanma sularimin saglikli temiz ve kafi
miktarda gorev yapan personele ulastirilmasidir. Bu
gorev tek basina bir meslek grubunun ya da bir kurumun
sorumluluguna birakilmamalidir (Tekbasg, 2010: 57).

Kisisel temizligin saglanmasi ve salginlarin 6nlenmesi
agisinda suyun miktar1 ve temiz olmasi biiyiik
6nem tagimaktadir. Suyun igilebilir ve kullanilabilir
oldugunu degerlendirmek i¢in, su numunelerinin belirli
periyotlarda (15 giinde bir bakteriyolojik, ayda bir
kimyasal su numunesi) alinarak yetkili laboratuarlarda
analizlerinin yapilmas: saglanmalidir. Normalde
sudaki serbest klor miktarinin 0.1-0.7 ppm (mg/1)
arasinda olmasi istenilmekte olup, su kesintilerinin
oldugu zamanlarda ve salginin daha ¢ok gérildugii
yaz aylarinda 1 ppmbe, salgin durumlarinda ise en az
2 ppmie yiikseltilmelidir. Ayrica su depolarinin insan
ve hayvanlara kars1 giivenligi saglanmali, kontrol ve
tamirat1 uygun kosullarda yapilmalidir (Tekbas, 2010:
135).

Personel, gorevi geregi gittigi yerde normal yontemlerle
temizlenen su kaynaklarina erisimde sikint1 gekebilir.
Boyle bir durumda hijyeninden emin olunmayan
su kaynaklar1 dogrudan kullanilmamali, 6ncesinde
dagitilmis olan test ve dezenfeksiyon malzemeleri
ile igme suyunun temizligi saglanmalidir. Ozellikle
gorev yapilan cografyaya gore, personelin bu konudaki
farkindaliginin yiiksek tutulmasi gerekmektedir (KKK,
2001:1).

Kati-Siv1 Atiklarin Zararsizlagtirilmas:

Atiklar, insan ve ¢evre saghigina yaptigr olumsuz
etkilerinden dolay: uygun metotlarla toplanilmal:
ve yok edilmelidir. Atiklarin imhasinda; “geri
dontstirilebilecek olanlar ayristir, zararlilar: ayir
ve geri kalani yok et” ilkesine uyulmalidir. Basit ya
da geleneksel oldugu diisiiniilse de gerek tibbi atiklar
gerekse evsel atiklar i¢in en uygun yok etme yontemi
atiklarin gomiilmesidir (Tekbas, 2010: 127-135).

Saglikli Barinma Kogullarinin Temini

Barinma, insanin temel ihtiya¢larindan olup; dis
ortamdan izolasyonu saglanmis, yeme, icme, uyuma gibi

ihtiyaglarin karsilanabilecegi yeterli standartlarda olmasi
gerekmektedir. Ozellikle toplu yaganilan gérevlerde, bu
konuya agirlik verilmesi personelin fiziksel, psikolojik
ve sosyal sagligini yiikseltmektedir.

Diinya saglik 6rgiitii 1989 yilinda saglikli bir barinma
ortaminda bulunmas: gereken temel dzellikleri
Ozetlemistir. Buna gore bir konutun karsilanmas:
gereken saglik gereksinimleri;

1. Bulasict hastaliklara karsi koruma saglanmalidir.

2. Yaralanmalar, zehirlenmeler ve kronik hastaliklar
acisindan koruma saglamalidir.

3. Psikolojik ve sosyal stresi azaltmalidur.

4.  Konutlar bulundugu ¢evreye ve etrafina olumsuz
etki yapmamalidir.

5. Ozellikli ve 6zel gereksinimi olan risk gruplarin
korumalidir (Tekbas, 2010: 189).

Besin Hijyeni

Besinin hastalik yapici etkenlerden korunmasi ve
arindirilmasi islemine besin hijyeni denilmektedir.
Bu kavramin genelde besin temizligi ile karistirildig:
goriilmektedir. Besin temizligi, hijyenden farkl: olarak
sadece goriinen kirlerin temizlenmesi anlamina
gelmektedir (http://www.doktorsensin.com). Besin
hijyeni; Besinlerin uygun kosullarda tretilmesi,
saklanmasi, servis edilmesi, besinlerle etkilesimde olan
personelin ellerini yikamasi vb. gibi bir¢ok faktdrden
etkilenmektedir. Personelin birlik disinda mecbur
kalmadikea gida titketmemeleri, tiiketmek durumunda
kalinirsa, pismis ve sicak gidalari tercih etmeleri,
kabuklu yiyecekleri mutlak suretle soyduktan sonra
titketmeleri 6gretilmelidir.

Vektor ve Kemirici Kontrolii

Enfeksiyon etkenini hasta kisiden, saglam kisiye tagiyan
canlilara vektor denilmektedir. Vektorler kolayca
¢ogalabilmekte ve insanlar arasinda hastaliklarin
yayilmasina sebebiyet vermektedirler. Vektor ve
kemiricilerle miicadelede 6nce batakligin kurutulmasi
gibi ¢evre sagligi onlemleri alinmalidir. Sonrasinda
ise cibinlik gibi fiziksel, fareler i¢in kedi beslemek
gibi biyolojik, pestisit gibi kimyasal 6nlemlere
bagvurulmalidir (Tekbas, 2010: 299).

Gorev yapilan bolgedeki vektorleri ve kemiricileri
tanimlayic1 ¢aligmalar yapilmali, tedavi protokolleri
hazirlanmali, antidotlar temin edilmeli ve kullanimu,
dozlar: agik¢a yazilmali, olast bir durumda nasil
bir yaklasim sergilenecegi personele 6gretilmelidir
(Istanbulluoglu, 2010:305).
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Seyahat Saghgimin Saglanmasi

Uluslararas: gorevler; mevsime, gorev siiresine,
tilkeye, gorevin niteligine, ulagim yoluna (hava, kara,
deniz yolu), kisisel 6zelliklere gore farkl: riskler
tagtyabilmektedir. Ornegin, nem ve sicaklik farki,
diplomatik gorev ile operasyonel bir askeri gorev
arasindaki kogullarin farki gibi zor durumlar bireyin
sagliginda risk olusturabilmektedir (Giiler ve Akin,
2012:1179).

Seyahat nedenli hastaliklar, ¢cogunlukla agilama,
proflaktik ilagla koruma, seyahat oncesi bilgilendirme,
hijyen egitimi ve géreve gidecek personelin seyahat
oncesi tibbi kontrolleri ile 6nlenebilir.

Kazalarin Onlenmesi

Kaza; yaralanma, hasar, insan/mal kayb1 ile
sonuglanabilen, dnlenebilen, 6nceden planlanmayan,
beklenmeyen, ani olarak ortaya ¢ikan bir olaydir.
Kazalarda yaralanma olabilir ya da olmayabilir. Kasitlt
olan yaralanmalar kaza tanimi i¢cinde yer almamaktadir
(Peden vd., 2002). Kazalarin 6nlenmesi, aktif ve
pasif koruma ile miimkiin olmaktadir. Aktif koruma
bireyin ara¢ kullanirken cep telefonu kullanmamasi,
emniyet kemeri takmasi, atis yaparken koruyucu
kompozit baslik-gelik yelek takmasi gibi bireye yonelik
onlemlerdir. Pasif koruma ise icra edilecek faaliyetler
i¢in yeterli bilgilendirmenin yapilmis olmasi, gerekli
ekipmanin saglanmis olmasini ifade etmektedir (Giiler
ve Akin, 2012:1140).

Fiziksel-Cevresel Etkenlerin Saghk Etkilerinin
Onlenmesi

Fiziksel etkenler, cevresel etkenlerin aksine bireyin
sagligini dogrudan etkileyebilmektedirler. Ornegin iklim
kosullari, havanin sicak-soguk olmasi vb. Hava sicaklig
bolgenin enlemine, bitki Ortisiine, iklimine gore
degiskenlik gostermekte olup bireylerde olusturdugu
etkide farklilik gostermektedir. Bu durum yasa, genetik
ozelliklerine, fizyolojik yapisina, cildin pigment yapisina
ve sivi alma durumuna gore degismektedir. Hava
sicakliginin diisiik olmasi donmalara, yaralanmalara
ve Olilme sebebiyet verirken; ytiksek olmas: ise sicak
carpmasl, kalp krizi ve dehidratasyona yol agmaktadir.
Gorev yapilan bolgenin 6zelligine gore personelin gorev
saatleri ve gorev siiresi iyi ayarlanmali, ayrica ekipman
ve donanimu yeterli olmalidir. Verilecek egitimlerle,
personelin olasi durumlarda sagligini korumaya
yonelik neler yapacagini bilmesi saglanmalidir (Tekbas,
2010:203).
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SONUC VE ONERILER

TSK’nin da yukarida genel yapisi ¢izilen uluslararasi
gelismeler kapsaminda, her zaman, diinyanin farkli
cografl, iklim arazi 6zellikleri igeren bir bolgede NATO
gibi cok uluslu orgiitler kapsaminda gorevlendirilebilecegi
artik bilinen bir gergektir (Istanbulluoglu, 2010:308).

Uluslararas: goreve gonderilen birlikler i¢in yapilan
askeri ve lojistik hazirliklar kadar 6nem arzeden gevre
sagligl hizmet planlamalarinin dikkate alinmasi,
personelin saglikli ve verimli olarak gérev yapmasi icin
gerekmektedir.

Uluslararasi orgiitlere katilan tilkelerin silahli
kuvvetlerinin ¢evre sagligi ve sagliksiz ¢cevreden
kaynaklanacak hastaliklar hususunda olduke¢a
titiz davrandiklari, konuyla ilgilenecek uzmanlar
gorevlendirdikleri, intikalden 6nce boélgeyi saglik
tehditleri yoniiyle degerlendirecek timler teskil ettikleri
ve tlim personeli gorev 6ncesinde ve operasyon sirasinda
cevre kaynakli saglik tehditleri konusunda egittikleri
bilinmektedir (Istanbulluoglu, 2010:304).

Hastalik etkenlerinin ¢ogunun cevresel etkenlerden
kaynakladigindan, personelimizin sagligini korunmasi
ve kaliteli saglik hizmeti sunmak i¢in; géreve gonderilecek
tilkelerin cografi, fiziki vb. kosullarinin degerlendirilerek
tibbi istihbarat toplanmasi, gerekli koruyucu énlemlerin
gorev oncesi tamamlanmasi ve sagliksiz ¢evreden
kaynaklanacak hastaliklar konusunda personelin
bilgilendirilmesi 6nem tagimaktadir.
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