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Saðlýk hizmetleri toplumda her yaþ grubundaki
bireylere sunulmasý gereken hizmetlerdir. Bireylere
sunulan saðlýk hizmetlerinin kalitesi ülkelerin ge-
liþmiþlik düzeyleri ile paralel gitmektedir.

Saðlýðýn geliþtirilmesi kavramýnýn sýklýkla tartý-
þýldýðý günümüzde bireylere saðlýk hizmetleri anne
karnýndan baþlayarak ölüme kadar sunulan kalite-
li saðlýk hizmetlerini içermektedir. Toplumdaki bi-
reylerin saðlýklarýný geliþtirmek için yapýlan yatý-
rýmlar toplumlarýn saðlýk düzeylerini  yükseltmek-
te, saðlýklý bireyler saðlýklý toplumlarý oluþturmak-
ta ve ekonomik kalkýnma hýzlanmaktadýr.

Bireylerin yaþamlarý içerisinde önemli dönem-
lerden biri de çalýþma hayatýný da içine alan eriþkin
dönemidir. Bireyler günlük yaþantýlarýnýn 1/3’ünü
çalýþma ortamýnda geçirmektedirler. Çalýþma or-
tamlarýnda eriþkinlere sunulan saðlýk hizmetleri-
nin niteliði eriþkin saðlýðýný olumlu yönde etkile-
mektedir.

Çalýþma hayatýnda iþin ve iþ koþullarýnýn insan
saðlýðýný olumlu ya da olumsuz yönde etkilediði bi-
linmesine raðmen endüstrileþmiþ ülkelerde iþ saðlý-
ðý ve iþyeri hemþireliði hizmetleri 19. yüzyýlda baþ-
lamýþtýr.

Baþlangýçta sadece birinci basamak hizmetleri
sunan hemþireliðin saðlýk hizmetlerindeki geliþme-
ye paralel olarak görev ve yetkileri hýzla geniþle-
miþtir. Yýllar içerisinde yapýlan çalýþmalar iþyerle-
rinde çalýþan hemþirelerin sadece poliklinik hizme-
ti vermesinin yeterli olmadýðý iþ saðlýðý alanýnda

baþarýya ulaþmak için görev ve yetkilerinin geniþle-
mesi gerekliliðini gündeme getirmiþtir. Böylece
hemþireliðin iþyerlerindeki imajý ve beklenen gö-
revlerinin deðiþtirilmesi için çalýþmalar yapýlmaya
baþlanmýþtýr.

Ýþyeri hemþireliðinin geniþleyen rolleri doðrul-
tusunda saðlýðýn geliþtirilmesi ve yönetim rolleri
yanýnda   saðlýk  politikalarýndaki  etkinlikleri  ve
araþtýrmacý rolleri de vurgulanmaya baþlanmýþtýr.

Dünya üzerinde özellikle ABD’de oluþan bu ge-
liþmeler sonucunda iþyeri hemþireliðin tanýmý yeni-
den yapýlmýþtýr. Bu taným çerçevesinde iþyeri hem-
þireliðinin saðlýðý geliþtirici, saðlýklý ve güvenli çev-
re oluþturulmasýndaki yeri vurgulanmýþ ve hemþi-
renin baðýmsýz kararlarý doðrultusunda hizmetleri-
nin yürütmesi gerektiði belirtilmiþtir.

Ülkemizde ise iþyeri mevzuatýnda 50 ve üzerin-
de iþçi çalýþtýran iþyerlerinde hemþire ya da saðlýk
memuru görevlendirilmesine raðmen iþyeri saðlýk
birimlerinde çalýþan hemþire yok denecek kadar
azdýr. Ayný zamanda hemþirenin görev ve yetkileri
belirlenmediði için de yapýlan hizmetler iþyeri he-
kimine baðýmlý olarak yürütülmektedir.

Dünyadaki bu alandaki geliþmelere yönelik bir
paralellik ülkemizde oluþmadýðý için yapýlan hiz-
metler gereksinimleri karþýlamaktan uzak kalmak-
tadýr.

Günümüzde iþyerlerinde çalýþan hemþirelerin
genellikle emeklilik yaþýna gelmiþ, meslek hayatý-
nýn büyük kýsmýný tedavi hizmetlerinde geçirmiþ
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bireyler olduðu dikkati çekmektedir. Temel eðitim-
lerinde bu konu alanýna yönelik bilgi ve beceri ka-
zanmadýklarý için çalýþtýklarý alanlarda beklenen
hizmeti veremedikleri ve sunulan saðlýk hizmetle-
rinde etkin olmadýklarý görülmüþtür. Bu konuda
yapýlan araþtýrmalar iþyeri  hemþiresi olarak çalýþan
hemþirelerin beklenen görevleri yerine getireme-
diklerini eksikliklerin ve görev kapsamýnýn farkýn-
da olmadýklarý için yaptýklarý hizmetin sadece po-
liklinik hizmetleri ile sýnýrlý kaldýðýný göstermekte-
dir.

Ülkemizde hemþirelik alanýnda oluþan geliþme-
lerin yavaþ olmasý iþyeri hemþireliðini de etkile-
mektedir. Bu alanda çalýþacak hemþirelerin görev,
yetki ve sorumluluklarýný belirleyen yasal düzenle-
melerin olmamasý temel eðitim programlarýnda bu
konuya yeterince yer verilmemesi ve bunun yanýn-
da bu alana özgü geliþtirilmiþ sertifika programlarý-
nýn olmamasý sunulan hizmetleri olumsuz yönde
etkilemektedir.

Geliþen dünyamýzda bireylere sunulan saðlýk
hizmetlerinin kapsamý deðiþmektedir. Artýk günü-
müzde hangi alanda olursa olsun saðlýk hizmetleri-
nin birden fazla disiplin halinde sunulmasý yadsý-
namaz bir gerçektir.

Günümüzde deðiþen saðlýk felsefesi baðlamýnda
iþyerlerinde bireylere mevcut saðlýk sorunlarýnýn
çözümlenmesi yanýnda saðlýðýn geliþtirilmesi, ko-
runmasý ve iyileþtirilmesi, saðlýklý çalýþma ortamý-
nýn geliþtirilmesi, iþ tehlike ve risklerinin ele alýn-
masýna yönelik hizmetlerin verilmesi önem kazan-
mýþtýr.  Çünkü  bu yönde hizmetlerin planlanmasý
ile yarar, maliyet ve verimlilik etkinliði ortaya çýk-
mýþ, ekonomik kalkýnmaya önemli katkýlarý olduðu
görülmüþtür.

Ýþyeri hemþireliði bu baðlamda ele alýndýðý zaman
iþ alanýnýn ve iþ saðlýðýnýn gerektirdiði bilgi ve be-
ceri nitelikleri ile geleneksel hemþirelikten farklýlýk
göstermektedir. Bu nedenle bu alanda çalýþacak
hemþirelerin temel hemþirelik ve yönetim bilgileri
yaný sýra halk saðlýðý hemþireliðinin beklenen bilgi
ve becerileri ile donanýk olmasý ayný zamanda bu
alana özgü bilgi ve becerilere de sahip olmasý sunu-
lan hizmetin kalitesini etkileyecektir.

Ýþyerlerinde çalýþan hemþirelerin görevleri han-

gi iþ alanýnda olursa olsun genel olarak þu baþlýklar
halinde toplanabilir.

Çalýþanlarýn Saðlýðýnýn 
Deðerlendirilmesi 
Ýþe giriþte, belirli aralýklar ile veya herhangi bir

sorunu olduðunda iþyeri saðlýk birimine baþvurdu-
ðu zaman bireye yapýlan saðlýk deðerlendirmelerin-
de, riskli gruplara kolayca belirlenebilmektedir.
Böylece hemþireler bu gruplara daha fazla hizmet
sunabilme olanaðýna sahip olmakta, hizmetlerin
kalitesi artmakta ve iþ verimliliði yükselmektedir.
Ayný zamanda iþçinin iþe uygunluðu ve uyumunun
deðerlendirilmesi saðlýklý biçimde yapýlabilmekte-
dir.

Meslek Hastalýklarý ve Ýþ Kazalarýnýn
Önlenmesi
Çalýþma hayatý boyunca meslekle ilgili risklerin

gözlenmesi, iþ kazalarýna neden olacak durumlarýn
belirlenerek önlemlerin alýnmasý iþyeri hemþiresi-
nin en önemli sorumluluklarý arasýndadýr. Çalýþma
ortamýnýn gerek yer gerekse çalýþanlar açýsýndan
belirli aralýklar ile gözlenmesi, olasý saðlýk sorun-
larýnýn önceden fark edilmesi çalýþma hayatýndaki
iþ verimini artýracaðý gibi sunulan saðlýk hizmetle-
rinin kalitesini de artýracaktýr.

Saðlýk Eðitimi
Ýþyeri hemþiresi sunduðu tüm hizmetlerin ýþý-

ðýnda saðlýk eðitimi gereksinimi konusunda önem-
li fýrsatlar elde edebilmektedir. Belirlenen  bu ge-
reksinimler doðrultusunda saðlýk eðitimi planlama-
sý yapýlmalýdýr. Saðlýk eðitiminde saðlýðýn geliþtiril-
mesi temel alýnmalýdýr. Bunun yanýnda çalýþan bi-
reyler için kaynaklarýn kullanýmý, iþe uyum, oryan-
tasyon, kazalarýn önlenmesi ve iþ güvenliðine iliþ-
kin eðitimler de yer almalýdýr.

Danýþmanlýk Hizmeti
Ýþyeri hemþiresi hem iþe giriþ sýrasýndaki periyo-

dik izlemler hem de çalýþma sýrasýndaki izlemler sý-
rasýnda danýþmanlýk hizmeti vermelidir. Çalýþanlar
hem iþ hayatý hemde diðer yaþantýlarýndaki sorun-
larýný iþyeri hemþiresi ile paylaþma ve tartýþma im-
kanýna sahip olmalýdýrlar.Nitelikli bir biçimde su-
nulan danýþmanlýk hizmeti ile pekçok saðlýk sorunu
çözümlenmekte ve çalýþanlarýn sorunlarý erken dö-
nemde çözümlendiði için verimide artýrmaktadýr.
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Çalýþma Ortamýnýn 
Deðerlendirilmesi
Çalýþma ortamý ve yakýn çevresi iþ tehlike ve

riskleri yönünden belirli aralýklar ile iþyeri hemþire-
si tarafýndan gözlenmeli ve deðerlendirilmelidir.
Saðlýðý tehdit eden durumlarýn gerekli yerlere bil-
dirilmesi  ve  önlemlerin  en  kýsa sürede alýnmasý
için giriþimler yapýlmalýdýr. Ýþyeri hemþiresi bu gö-
revini yerine getirerek oluþmuþ tehlike ve riskleri
erken fark edecek gerekli önlemleri zamanýnda al-
dýrdýðý için de olumsuzluklarý önlemiþ olacaktýr.

Hizmetlerin Kayýt Sistemine 
Geçirilmesi
Ýþyeri hemþiresi sunduðu hizmetleri iþyeri için

geliþtirilen bir kayýt sistemine kayýt etmelidir. Bu
kayýtlarýn deðerlendirilmesi ile sunulan hemþirelik
hizmetleri deðerlendirilecek ve gelecek için geçer-
li planlarýn yapýlmasýna olanak saðlanacaktýr.

Araþtýrmalar Yapma
Tüm saðlýk alanlarýnda olduðu gibi iþyerlerinde

de araþtýrmalarýn yapýlmasý hem mesleki geliþimi
hemde sunulan hizmetlerin planlanmasý, deðerlen-
dirilmesi  ve  geliþtirilmesi  açýsýndan  son derece
önemlidir.

Ülkemizde iþyerlerinde görev alacak hemþirele-
rin yukarýda tartýþtýðýmýz görevleri yerine getirebil-
meleri için bu alanda hizmet-içi eðitim ve sertifika
programlarýndan geçmeleri zorunlu olmalýdýr.
Çünkü iþyerlerinde verimli çalýþýlmasý ve üretimin
artmasý çalýþan bireylere sunulan kaliteli saðlýk hiz-
metleri ile paralellik göstermektedir.

Bu nedenle nitelikli iþyeri birimlerinin acil ola-
rak kurulmasý var olanlarýn ise istenilen doðrultu-
da geliþtirilmesi için gerekli önlemlerin alýnmasý
zorunludur.

Çalýþma hayatýnda yaþamlarýnýn önemli bir kýs-
mýný geçiren bireylere saðlýðýn geliþtirilmesi ve sür-
dürülmesine yönelik yapýlacak her türlü yatýrým bi-
reyin verimliliðini artýracaktýr. Ayný zamanda bi-
reylerin  verimliliðinin artmasý ülke ekonomisine
önemli katkýlar getirecek ve ekonomik kalkýnma
hýzlanacaktýr.

Hemþire ve Yardýmcý Saðlýk Personeli:
Madde 9
a) 50-200 iþçi çalýþtýran ve Ýþyeri Saðlýk Birimi kuran
her iþyeri bu birim için ayrýca bir saðlýk memuru ya da
hemþire görevlendirir. Diplomalý hemþire ya da saðlýk
memuru bulunmayan hallerde hemþire yardýmcýlarýn-
dan yararlanýlýr. 
b) 200-1000 iþçi çalýþtýran iþyerlerine iki hemþire ya
da saðlýk memuru görevlendirilir. 
c) 1000’den fazla iþçi çalýþtýran iþyerlerinde her 1000
iþçi için bir hemþire eklenir. 
Ancak ikiden fazla hemþire çalýþtýrýlmasý halinde bun-
lardan birinin diplomalý hemþire olmasý gereklidir. 
Bu gibi durumlarda hemþire ayný zamanda baþ
hemþirelik görevini sürdürür. 
d) Poliklinik yapýlan iþyeri saðlýk birimlerinde ihtiyaca
göre hemþire sayýsý artýrýlýr. 
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