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UUzzmm..  DDrr..  EErrooll  AARRMMAAÐÐAANN
Uludað Üniversitesi Týp Fakültesi Acil Yardým AD.

YYrrdd..  DDooçç..  DDrr..  KKaayyýýhhaann  PPAALLAA
AArrþþ..  GGöörr..  DDrr..  NNeerriimmaann  AAYYDDIINN

DDookkttoorraa  ÖÖððrr..  AAllppaassllaann  TTÜÜRRKKKKAANN
PPrrooff..  DDrr..  HHaammddii  AAYYTTEEKKÝÝNN

Uludað Üniversitesi Týp Fakültesi Halk Saðlýðý AD.

UULLUUDDAAÐÐ  ÜÜNNÝÝVVEERRSSÝÝTTEESSÝÝ
HHAASSTTAANNEESSÝÝ  
AACCÝÝLL  SSEERRVVÝÝSSÝÝNNEE
BBAAÞÞVVUURRAANN  ÝÝÞÞ  KKAAZZAASSII
vvee  MMEESSLLEEKKÝÝ
ZZEEHHÝÝRRLLEENNMMEELLEERRÝÝNN
DDEEÐÐEERRLLEENNDDÝÝRRÝÝLLMMEESSÝÝ  

GGiirriiþþ  
Çalýþanlar, kullandýklarý makineler, çalýþma orta-

mýndaki zehirli maddeler, insan yapýsýna ters çalýþma
organizasyonu gibi nedenlerle çeþitli mesleki tehlike-
ler karþýsýnda kalýrlar. Bu tehlikelerin en önemlile-
rinden biri iþ kazalarýdýr (1).

Türkiye'de iþ kazasý "sigortalýnýn iþyerinde bulun-
duðu sýrada, iþveren tarafýndan yürütülmekte olan iþ
dolayýsýyla, sigortalýnýn iþveren tarafýndan görev ile
baþka bir yere gönderilmesi yüzünden asýl iþini yap-
maksýzýn geçen zamanlarda, emzikli kadýn sigortalý-
nýn çocuðuna süt vermek için ayrýlan zamanlarda,
sigortalýnýn iþverence saðlanan bir taþýtla iþin yapýl-
dýðý yere toplu olarak götürülüp getirilmesi sýrasýnda
meydana gelen ve sigortalýyý hemen veya sonradan
bedence veya ruhça arýzaya uðratan olay" olarak ta-
nýmlanmaktadýr (2).

Dünyada iþ kazalarý yaygýn olarak görülmekle birlik-
te, tam olarak sayýlarý bilinmemektedir. Ýþ kazasý in-
sidansý yýlda yüz bin iþçide 20-100 arasýnda beklen-
mektedir. Ýþ kazalarý nedeniyle ulusal gelirin % 3-
5'inin yitirildiði tahmin edilmektedir (3).

Uluslararasý Çalýþma Örgütü dünyada yýlda 250
milyon iþ kazasý meydana geldiðini ve bu kazalarda
yaklaþýk 335.000 kiþinin yaþamýný yitirdiðini tahmin

etmektedir (4). ABD'nde 1992 yýlýnda iþ kazalarýnýn
maliyeti 148.4 milyar dolar olarak hesaplanmýþtýr
(5). Ýngiltere'de iþ kazalarý ve meslek hastalýklarý ma-
liyetinin yýlda 11-16 milyar sterlin arasýnda deðiþtiði
tahmin edilmektedir (6).

Türkiye'de de iþ kazalarý önemli bir halk saðlýðý
sorunudur. Türkiye'de 2000 yýlýnda 74.847 iþ kazasý
meydana gelmiþtir (7). Buna göre iþ kazasý insidansý
yüz bin iþçide 1.425 olarak gerçekleþmiþtir (2000 yý-
lýnda sigortalý sayýsý 5.254.125'tir). Tümüyle önlene-
bilir nitelikte olmasýna karþýn, iþ kazalarý sonucunda
yapýlan harcamalar SSK istatis-
tiklerine göre 2000 yýlýnda yak-
laþýk 4 trilyon 565 milyarý teda-
vi gideri olmak üzere toplam 99
trilyon 689 milyar TL (8), yak-
laþýk olarak 159.8 milyon do-
lardýr (2000 yýlý için ortalama
dolar kuru 624.000 TL olarak
alýnmýþtýr).

Bu çalýþma, 2000 yýlýnda
Uludað Üniversitesi Hastanesi
Acil Servisi'ne baþvuran iþ ka-
zasý ve mesleki zehirlenme ol-
gularýnýn baþvurma nedenleri-

Ýþ kazalarý
çalýþanlarýn

saðlýðýný tehdit
eden önemli bir

halk saðlýðý
sorunudur. Ýþ

kazalarýnýn
önlenmesi ve
uygulanacak

eylem planlarýnýn
baþarýsýnýn

ölçülmesi ancak
kayýtlarýn geçerli

ve güvenilir
olarak

tutulmasýyla
olanaklýdýr. 
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TTaabblloo--22::  Hastalarýn aldýklarý tanýlar

Kesi 257 49.7

Ýþ kazasýa** 78 15.1

Düþme 44 8.5

Gözde yabancý cisim 43 8.3

Yanýk 33 6.4

Elektrik çarpmasý 28 5.4

Organ-Doku travmasý 21 4.1

Zehirlenme 8 1.5

Toplam**** 512 100.0

TTaannýý SSaayyýý %%

**Taný yalnýzca  iþ kazasý olarak kaydedilmiþtir.
**** Altý hastanýn tanýsýna ulaþýlamamýþtýr.

TTaabblloo--11::  Olgularýn yaþ grubu ve cinsiyete göre daðýlýmý 

10-14 7 1.4 - - 7 1.4

15-19 82 15.9 8 1.5 90 17.4

20-24 71 13.7 12 2.3 83 16.1

25-29 86 16.6 2 0.4 88 17.0

30-34 54 10.4 7 1.4 61 11.8

35-39 62 12.0 1 0.2 63 12.2

40-44 44 8.5 2 0.4 46 8.9

45-49 26 5.0 1 0.2 27 5.2

50-54 21 4.1 2 0.4 23 4.4

55-59 9 1.7 - - 9 1.7

60-64 8 1.5 - - 8 1.5

65+ 11 2.1 1 0.2 12 2.3

Toplam 481 93.0 36 7.0 517 100.0

YYaaþþ                        EErrkkeekk  KKaaddýýnn** TTooppllaamm
ggrruubbuu          SSaayyýý            %%                    SSaayyýý                  %% SSaayyýý                %%

* Kayýtlarda kadýn olduðu bilinen bir hastanýn yaþý bulunamamýþtýr.

nin, acil serviste yapýlan iþlemin, baþvuru sonucu-
nun, bu hastalara düzenlenen fatura bedellerinin ve
harcamalarýn ödenme þeklinin saptanmasý amacýyla
yapýlmýþtýr.

GGeerreeçç  vvee  YYöönntteemm
Bu çalýþma Nisan-Mart 2001'de, Uludað Üniver-

sitesi Hastanesi Acil servisine 2000 yýlý içinde baþ-
vuran olgularýn kayýtlarýnýn taranmasý ile gerçekleþ-
tirilmiþtir. Hastane, Uludað Üniversitesi'nin Saðlýk
Araþtýrma ve Uygulama Merkezi (UÜSAUM) ola-
rak hizmet sunmaktadýr. 

UÜSAUM 1974'te faaliyete geçmiþ eðitim, araþ-
týrma ve saðlýk hizmeti sunumunun bir arada yürü-
tüldüðü üçüncü basamak bir kamu hastanesidir.
Hastanenin 2000 yýlýnda 782 fiili yataðý bulunmakta
ve toplam olarak 654 hekim (Öðretim üyesi, uzman
ve araþtýrma görevlisi) çalýþmaktadýr. 2000 yýlýnda
hastaneye yatan hasta sayýsý 29.773 ve hastanede
yapýlan ameliyat sayýsý 15.441'dir (9). 

Uludað Üniversitesi Hastanesi Acil Servisine
2000 yýlýnda baþvuran hastalarýn tümü (23.466 baþ-
vuru) Uludað Üniversitesi Týp Fakültesi Ýlk ve Acil
Yardým Anabilim Dalý hasta kayýt defterlerinden ta-
ranmýþtýr. Mesleki zehirlenme ve iþ kazasý tanýsý al-
mýþ olgularla, kayýtlarda iþ kazasý olup olmadýðý açýk-
ça belli olmayan ancak iþ kazasý olma olasýlýðý bulu-
nan hastalarýn tümünün dosyalarý incelenerek araþ-
týrma kapsamýna giren olgularýn kesin listesi oluþtu-
rulmuþtur.Tespit edilen olgularýn yaþý, cinsiyeti, baþ-
vuru nedeni, acil serviste yapýlan iþlem araþtýrma
formlarýna iþlenmiþtir. Daha sonra bu olgularýn bilgi-
sayar kayýtlarý incelenerek her hastanýn fatura bede-
li, hastanede yatan olgularýn yatýþ süreleri ve hasta-
larýn hastane masraflarýný ödeme biçimleri çýkarýla-
rak formlara kaydedilmiþtir. Hasta kayýtlarýnda mes-
lek ve çalýþýlan iþ kolu ile ilgili veriler bulunmadýðý
için bu konular deðerlendirilememiþtir. Acilden baþ-
ka bölümlere yatýrýlan hastalara ne tür týbbi müda-
hale yapýldýðýna iliþkin verilere de ulaþýlamamýþtýr.

Araþtýrmada harcamaya iliþkin tutarlar Türk Li-
rasý (TL) üzerinden verilmiþ, ABD dolarýna çevrilen
deðerlerde 2000 yýlý için bir ABD dolarý 624.000 TL
olarak alýnmýþtýr (10).

Araþtýrmanýn verileri SPSS (Version 10.0) bilgi-
sayar programý ile deðerlendirilmiþtir.

BBuullgguullaarr
Kayýtlara göre acil servise baþvuran 23.466 kiþi-

den 518'inin (% 2.2) baþvuru nedeni iþ kazasý ve

mesleki zehirlenmedir. Kadýn olduðu bilinen bir has-
tanýn yaþý kayýtlarda bulunamamýþtýr. Yaþlarý bilinen
517 hastanýn yaþ ortalamasý 31.5±12.6'dýr (Erkek-
lerde 31.7±12.6 ; kadýnlarda 28.1±12.6). En genç
hasta 12, en yaþlý hasta ise 76 yaþýndadýr. Olgularýn
yaþ grubu ve cinsiyete göre daðýlýmý Tablo-1'de veril-

miþtir.

Olgularýn yaklaþýk yarýsýna (% 49.7) kesi tanýsý
konmuþ, 78 olgu ise kayýtlarda yalnýzca iþ kazasý ola-
rak yer almýþtýr. Olgularýn aldýklarý tanýlar Tablo -

2'de sunulmuþtur.

Kayýtlara göre 518 hastadan 235’i (%45.6) ayak-

tan tedavi, 228’i (%44.3) yatarak tedavi görmüþ ;

42'si (% 8.2) çeþitli hastanelere sevk edilmiþ; ikisi
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TTaabblloo--33::  Yatarak tedavi gören olgularýn yatýþ günlerine göre 
daðýlýmý

1 84 37.7
2-7 77 34.5
8-30 39 17.5
31 + 23 10.3
Toplam* 223 100.0

YYaattýýllaann  GGüünn SSaayyýý %%

*5 hastanýn yatýþ süresine ulaþýlamamýþtýr.

(%0.4) ölmüþ ve sekizi (%1.6) kendi isteði ile hasta-
neden ayrýlmýþtýr. Üç hastanýn tedavisinin ne þekil-
de yapýldýðý konusunda veriye ulaþýlamamýþtýr. Has-
talarýn baþka hastanelere sevk nedenlerine iliþkin
kayýt bulunamamýþtýr.

Hastaneye yatarak tedavi gören 228 hastadan,
yatýþ süresi bilinen 223 kiþinin ortalama yatýþ süresi
10.6±22.2 gündür. En kýsa yatýþ süresi bir gün, en
uzun yatýþ süresi ise 221 gündür.Yatarak tedavi gör-
müþ olan beþ hastanýn yatýþ sürelerine ulaþýlamamýþ-
týr. Yatarak tedavi gören iþ kazasý ve mesleki zehir-
lenme olgularýnýn tümü kayýtlara göre 2000 yýlý için-
de hastaneden ayrýlmýþtýr. Acil servise baþvuran ve

yatarak tedavi gören hastalarýn yatýþ sürelerinin da-
ðýlýmý Tablo-3'de sunulmuþtur.

Acil servise baþvuran 518 hastadan ancak
443'ünün fatura bedeline ulaþýlabilmiþtir. Geriye ka-
lan 75 hastanýn fatura bedelleri bilgisayar kayýtlarýn-
da bulunmamaktadýr. 443 hastanýn toplam fatura
bedeli 311.648.087.830 TL'dir. En düþük fatura be-
delinin 993.700 TL, en yüksek fatura bedelinin ise
27.150.000.000 TL olduðu saptanmýþtýr. Tepe deðeri
5.900.000 TL ve ortanca 87.000.000 TL'dir. Ortala-
ma fatura bedeli 703.494.555 ± 2.430.448.053
TL'dir. Ortalama fatura bedeli yaklaþýk 1.127 dolar
ve 443 hastaya ait faturalarýn toplam bedeli ise
499.436 dolardýr. Olgularýn çeþitli özelliklerine göre
ortalama fatura bedelleri Tablo -4'te sunulmuþtur.

Acil'e baþvuran iþ kazasý ve mesleki zehirlenme
olgularýnýn hiç biri SSK'na bildirilmemiþtir. 71 olgu
SSK Hastanesi'nden sevk edilerek gelmiþ, dokuz ol-
gu ise kendisi Acil'e baþvurduktan daha sonra
SSK'dan sevk edilmiþtir. 

TTaarrttýýþþmmaa
Acil servise iþ kazasý ve mesleki zehirlenme nede-

niyle baþvuru oraný tüm baþvuranlar içinde % 2.2
olarak bulunmuþtur. Türkiye'de yataklý tedavi ku-
rumlarýna acil olarak baþvuranlar içinde iþ kazalarý
ve mesleki zehirlenmelere iliþkin yayýnlanmýþ her

hangi bir veriye ulaþýlamadýðý için bu oraný karþýlaþ-
týrmak mümkün olmamýþtýr.

Üniversite hastanesinin kayýtlarýnda iþ kazasý ve
mesleki zehirlenme olgularýn meslek tanýmlarýnýn
bulunmayýþý büyük bir eksikliktir. Bu eksiklik yalnýz-
ca Acil Servise baþvuran olgularla da sýnýrlý deðildir.
Hastanede kullanýlan standart hasta anamnez form-
larýnda hastanýn mesleði ve yapmakta olduðu iþ ile
ilgili her hangi bir bölüm bulunmamaktadýr. Bu du-
rum, çeþitli iþ kollarýnda ve çeþitli mesleklerde mey-
dana gelen ve Üniversite Hastanesi'ne baþvuran iþ
kazasý ve mesleki zehirlenme olgularýnýn deðerlendi-
rilememesinin yaný sýra, Hastaneye her hangi bir ne-
denle baþvuran hastalarýn hastalýklarýyla iþleri ara-
sýndaki iliþkinin deðerlendirilememesine de yol aç-
maktadýr.

Acil servise baþvuran 518 olgudan yalnýzca
80'inin (% 15.4) SSK'nun bilgisi dahilinde olduðu
anlaþýlmýþtýr. Bir baþka deyiþle, SSK istatistiklerine
göre Bursa'da 2000 yýlýnda meydana gelen 5.660 iþ
kazasý (7) içinde, UÜSAUM'ne baþvuran iþ kazasý ve
mesleki zehirlenme olgularýnýn yalnýzca 80'i yer al-
maktadýr. Geri kalan iþ kazasý ve mesleki zehirlenme-
lerin (438 olgu, % 84.6) bildirilmemesi ve dolayýsýy-
la kayýtlara yansýmamasý, Türkiye'de iþ kazalarýnýn
yayýnlananlardan daha fazla olduðunu göstermekte-
dir. 

SSK istatistiklerinde yer alan verilerin tümü si-
gortalý olarak çalýþanlara iliþkindir. Oysa SSK istatis-
tiklerinin Türkiye geneli toplam istihdamýnýn ancak
% 25.7'sini kapsadýðý bilinmektedir(11). Dünya Sað-
lýk Örgütü'nün raporuna göre dünyada da çok sayý-
da iþ kazasýnýn çeþitli nedenlerle kayýtlara geçmediði
tahmin edilmektedir (12). 

SSK istatistiklerine göre Türkiye'de 2000 yýlýnda
iþ kazasý geçiren erkeklerin yaþ ortalamasý 32, kadýn-
larýn ise 28'dir (7). Bizim araþtýrmamýzda bulduðu-
muz olgularýn yaþ ortalamala-
rý SSK istatistikleri ile benzer-
dir. Ancak Türkiye'de iþ kaza-
sý geçirenler içinde 19 yaþ ve
altýndakilerin oraný % 5.5
iken (7), bu oran bizim araþ-
týrmamýzda % 18.8 olarak bu-
lunmuþtur. Bunun çok sayýda
çocuk ve genç iþçinin çalýþtýðý
Bursa Küçük Sanayi Site-
si'nin UÜSAUM'ne yakýn ol-

Ýþ kazasý ve mesleki
zehirlenmelerin

(438 olgu, % 84.6)
bildirilmemesi ve

dolayýsýyla kayýtlara
yansýmamasý,
Türkiye'de iþ

kazalarýnýn
yayýnlananlardan

daha fazla olduðunu
göstermektedir. 
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TTaabblloo--44::  Çeþitli özelliklere göre ortalama fatura bedelleri

TTeeddaavvii  BBiiççiimmii
Yatarak 225 51.6 1.359.467.906 ± 3.282.691.638
Ayaktan 173 39.7 21.173.422 ± 34.764.757
Sevk edilen 38 8.7 49.947.482 ± 48.465.920
TTooppllaamm** 443366 110000,,00

TTaannýý
Kesi 233 53.3 117.984.687 ± 176.609.137
Ýþ kazasý 71 16.3 718.400.361 ± 2.562.431.185
Düþme 42 9.6 582.563.404 ± 1.130.032.451
Yanýk 32 7.3 3.950.987.444 ± 6.407.838.762
Elektrik çarpmasý 27 6.2 2.174.164.822 ± 2.974.387.317
Organ-Doku travmasý 18 4.1 991.335.278 ± 2.466.049.074
Zehirlenme 8 1.8 485.260.975 ± 665.220.354
Gözde yabancý cisim 6 1.4 48.400.833 ± 104.003.751
TTooppllaamm** 443377 110000..00

ÖÖddeemmee  bbiiççiimmii
Cepten 307 69.3 194.294.077 ± 724.859.795
SSK 71 16.0 2.562.878.653 ± 5.100.489.100
Memur 25 5.6 294.314.684 ± 532.724.991
Yeþil Kart + Ücretli 13 2.9 3.116.247.085 ± 2.553.834.165
SSK + Ücretli 9 2.0 786.334.619 ± 918.227.793
Emekli Sandýðý 8 1.8 20.086.125 ± 25.103.935
Yeþil Kart 5 1.2 2.562.049.400 ± 5.249.778.302
Bað-Kur 3 0.7 580.511.667 ± 440.764.229
Gazi 2 0.5 188.430.000 ± 258.984.930
TTooppllaamm** 444433 110000..00

ÖÖzzeelllliikk SSaayyýý                                %% OOrrttaallaammaa  FFaattuurraa  BBeeddeellii  ((++ SSttaannddaarrtt  
SSaappmmaa,,  TTLL))

** Bilgisayarda her hastanýn verisine ulaþýlmadýðý için veriler eksiktir.

masýyla ve özellikle sigortasýz olarak çalýþtýrýlan genç
iþçilerin tedavi edilmesi için üçüncü basamak bir te-
davi kurumunun tercih edilmesiyle ilgisi olabilir.

Olgularýn yaklaþýk yarýsýna (% 49.7) "kesi" tanýsý
konmuþtur. SSK istatistiklerinde "yýrtýklar ve yara-
lar" baþlýðý altýnda toplanan iþ kazalarýnýn oraný %
37.2'dir (7). Bizim araþtýrmamýzda bulunan deðer da-
ha yüksek gibi görünmekle birlikte, acil serviste iþ
kazasý olgularýna konan tanýlarýn SSK istatistiklerine
uygun olmamasý bire bir karþýlaþtýrmayý mümkün kýl-
mamaktadýr. Örneðin, SSK istatistiklerinde yýrtýklar
ve yaralar dýþýnda, kýrýklar ve travma ile ilgili baþlýk-
lar altýnda da bizim araþtýrmamýzda kesi tanýsý alan
olgularýn yer alabileceði görülmektedir. Ayrýca, bizim
araþtýrmamýzda olgularýn % 15.1'inin yalnýzca "iþ ka-
zasý" tanýsý almasý karþýlaþtýrmayý zorlaþtýran bir baþ-
ka etmendir. Bu konuda Uluslararasý Çalýþma Örgü-
tü tarafýndan oluþturulan taný standartlarýnýn (6)
hem SSK tarafýndan, hem de diðer saðlýk kurumlarý

tarafýndan kullanýlmasýnýn saðlanmasý önemli bir
adým olabilir. 

Mesleki zehirlenme olgularýnýn iþ kazalarý ve ze-
hirlenmeler içinde oraný SSK istatistiklerinde % 0.2
iken (7), bizim araþtýrmamýzda bu oran % 1.5 olarak
bulunmuþtur. Mesleki zehirlenmelerin ölümle so-
nuçlanma olasýlýðýnýn çok yüksek olmasý ve kompli-
kasyonlara müdahale olanaklarýnýn diðer tedavi ku-
rumlarýna göre daha fazla olmasý, bu olgularýn UÜ-
SAUM'ne baþvuru oranýný artýrmýþ olabilir. Ýþ kazasý
nedeniyle ölüm hastaneye baþvuran iþ kazasý olgula-
rý içinde %0.4 olarak bulunmuþtur. Türkiye'de iþ ka-
zalarýndan ölüm oraný 2000 yýlýnda % 1.0 olarak
açýklanmaktadýr (7). Bizim çalýþmamýzda bulunan
deðer daha düþük gibi görünmekle birlikte, Türkiye
verisi yalnýzca hastanelerde meydana gelen ölümleri
deðil, kaza sýrasýnda, iþyerinde ve hastanýn taþýnma-
sý sýrasýnda meydana gelen ölümlerin tümünü gös-
termektedir. 
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Hastalarýn % 44.3'ü yatarak tedavi görmüþ ve
42'si (% 8.2) yatarak tedavi edilmesi gerektiði halde
baþka hastanelere sevk edilmiþtir. Olgularýn geçici
ya da sürekli iþ göremezlik sürelerine iliþkin her han-
gi bir veriye ulaþýlamamýþtýr. Yatarak tedavi görenle-
rin ortalama yatýþ süresi yaklaþýk 11 gündür. Yatarak
tedavi görenlerden %27.8'inin bir haftadan daha
uzun süre yatarak tedavi edildiði saptanmýþtýr. Dün-
ya Bankasý raporuna göre Türkiye'de 1990-1997 yýl-
larýnda yatarak tedavi gören bir hastanýn yataklý te-
davi kurumlarýnda ortalama kalýþ süresi sekiz gün-
dür(9). 

Bu veriye göre UÜSAUM'nde yatarak tedavi
edilen iþ kazasý olgularýnýn Türkiye ortalamasýna gö-
re daha uzun süre tedavi edilme gereksinimi duydu-
ðunu söylemek olanaklýdýr. 

Olgu baþýna saðlýk hizmeti tutarý yaklaþýk 1.127
dolar olarak bulunmuþtur. Türkiye'de kiþi baþýna
saðlýk harcamasýnýn yýlda 149.5 dolar olduðu düþü-
nülürse(13), bu çalýþmayla birlikte iþ kazalarýnýn
yüksek maliyeti bir kez daha karþýmýza çýkmaktadýr.
2000 yýlýnda yalnýzca UÜSAUM'a baþvuran iþ kaza-
larý ve mesleki zehirlenmeler nedeniyle ülke ekono-
misinden çýkan para yaklaþýk olarak yarým milyon
dolardýr.

Toplam 518 olgudan 75'inin (%14.5) fatura be-
delleri bilgisayar kayýtlarýnda bulunamamýþtýr. UÜ-
SAUM'nde kullanýlan fatura sistemi hastanýn kaydý-
nýn bilgisayarda bulunmasýný zorunlu kýlmaktadýr.
Bu nedenle iþ kazasý ve meslek hastalýklarý olgularý-
nýn yaklaþýk %15'inin UÜSAUM'ne her hangi bir
ödeme yapmadýklarý anlaþýlmaktadýr.

Olgularýn fatura bedellerine göre, yatan hastalarýn
tedavi maliyeti ayaktan tedavi edilenlerin 60 katýn-
dan daha fazladýr. Yanýk ve elektrik çarpmasý tanýsý
alanlarýn maliyetinin de çok yüksek olduðu anlaþýl-
maktadýr.

Çalýþmanýn en ilgi çeken bulgularýndan biri has-
talarýn %69.3'ünün tedavi giderlerinin cepten karþý-
lanmasýdýr. Hastane bilgisayar kayýtlarýna göre bu ki-
þilerin saðlýkla ilgili her hangi bir sosyal güvencesi
bulunmamaktadýr. Çünkü SSK'lý olduðu halde sevk
edilmeden geldiði için önce ücretli olarak iþlem gö-
rüp daha sonra sevk iþlemlerini tamamlayanlar bilgi-
sayar kayýtlarýnda belli olmaktadýr  (Tablo-3). Bir
baþka ilginç bulgu, iþ kazasý geçirenlerden 56'sýnýn
(443 kiþi içinde %12.6 ) tedavi giderlerinin SSK dý-
þýndaki sosyal güvenlik kurumlarý tarafýndan öden-

mesidir. Bunun nedenleri, bu
kiþilerin devlet memuru ol-
duklarý halde ek iþ yaparken iþ
kazasý geçirmeleri, anne-baba-
larýnýn sosyal güvencesinden
ya da hiçbir sosyal güvencele-
rinin olmamasý nedeniyle Yeþil
Kart'tan yararlanmalarý olabi-
lir.  

Ýþ kazalarý çalýþanlarýn sað-
lýðýný tehdit eden önemli bir
halk saðlýðý sorunudur. Ýþ ka-
zalarýnýn önlenmesi ve uygu-
lanacak eylem planlarýnýn ba-
þarýsýnýn ölçülmesi ancak ka-
yýtlarýn geçerli ve güvenilir
olarak tutulmasýyla olanaklýdýr. Ülke çapýnda iþ ka-
zasý kayýtlarýnýn standart bir biçime getirilmesi ve bu
kayýtlarýn izlenmesi/denetlenmesi bu konuda atýla-
cak önemli bir adým olabilir.
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