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Saghk Yiiksekokulu Ogrencilerinin Is
Saghgi ve Giivenligi Farkindahiklar:

Uzerine Bir Alan Arastirmasi

A Field Research on Occupational
Health and Safety Awareness of the

Health College Students

Havva CANBAS’
Suat KASAP™
Erdem CAM

oz

Calisma hayatlar1 boyunca is saghigt ve
giivenligi risk ve tehlikeleriyle karsi karsiya
gelecek olan hemsirelik ve ebelik boliimii
ogrencilerinin, tam bir bilgi ve donanima sahip
bir sekilde okuldan mezun olabilmeleri
onemlidir. Bu husus olumlu davraniglar
gelistirebilmek, is kazalart ve  meslek
hastaliklarinin  6nlenmesi agisindan gereklidir.
Saglik yiiksekokulu &grencilerinin is sagligi ve
giivenligi farkindaliklari, egitim ve is kazalari
durumlarinin belirlenmesi amaciyla yapilan bu
arastirmada, ogrencilerin is saglig1 ve giivenligi

adi altinda bir ders almalari ve saglik
takiplerinin  yapilmasi  gerektigi sonucuna
ulasilmigtir. Arastirmada kavramsal c¢ergeve

ilgili yazindan hazirlanmis ve uygulama kismi
icin ise ilgili tiniversitenin 236 6grencisine anket
uygulanmistir. Anket sonucunda elde edilen

veriler, Dbilgisayar ortammda SPSS 16
programina yiiklenerek, verilerin
degerlendirilmesinde frekans analizi,

independent t testi ve one way anova testi
kullanilmigtir.

Anahtar Sozciikler: Is saghg ve giivenligi,
saglik yiiksekokulu, 6grenci, farkindalik, egitim
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ABSTRACT

It is important that the nursing and midwifery
students who will be under occupational health
and safety risks and hazards during their
professional life can graduate from school with
complete knowledge and equipment. This is
necessary in order to develop positive behaviors,
to prevent occupational accidents and diseases.
This research was conducted to determine the
"occupational health and safety" awareness and
"training and occupational accidents" status of
school of health students, the results suggests
that school of health students should take a
course called "occupational safety and health"
and their occupational health conditions should
be monitored. The conceptual framework in the
research was prepared from the literature and a
questionnaire was applied to 236 students of the
corresponding university. Frequency analysis,
independent t test, and one way ANOVA test
were used in evaluating the data obtained from
the questionnaire by using SPSS 16.

Keywords: Occupational health and safety,
health of college, student awareness, education

Onerilen atif sekli: Canbas, H., Kasap, S., Cam, E. (2018). Saglik Yiiksekokulu Ogrencilerinin Is
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GIRIS

Is saghg ve glivenligi (ISG) calisma yasaminda 6nemli konularin basinda
gelmektedir. ISG konusunda gelismekte olan iilkeler hem ekonomik hem de
insani anlamda c¢esitli bigimlerde zarar gormektedir. Tiirkiye’nin is kaza§1
siralamas1 agisindan diinyadaki ve Avrupa’daki yeri ilk siralardadir. Is
kazalarinin  kayit altina alinip bildirilmesindeki eksiklikler ile meslek

hastaliklarinin teshis edilmesindeki aksakliklar dogru istatistiki bilgilerin
toplanabilmesi noktasinda bir engel olusturmaktadir.

Son yillarda Tiirkiye’de gosterilen ¢aba ile ISG alaninda bir ilerleme
saglanmaya c¢alisilmaktadir. Ozellikle 6331 sayili Is Saghg ve Giivenligi
Kanunu’nun hazirlanmis olmasi bu alanda atilmis 6nemli adimlardan biridir.
Ancak sadece yasa yapilmasi ve teftisin arttirllmasi, is kazasi ve meslek
hastaliklarinin dnlenmesinde yeterli degildir. ISG konusu tiim isveren ve
calisanlar tarafindan bilinmeli, benimsenmeli ve bir kiiltiir haline gelmelidir.

ISG uygulamalarmin 6nem kazandigi hizmet sektdrlerinden biri de saglhik
sektoridir. Saglik kurumlarinda ¢ok farkli meslek dalindan olan personel
calismaktadir. Yaptiklar isin niteliginden dolayr pek ¢ok farkl risk ve tehlike
ile karsilasmaktadirlar. Saglik kurumlari, ISG is yeri tehlike gruplari tebligine
gore tehlikeli ve c¢ok tehlikeli isyerleri olarak tanimlanmistir. Saglik
kurumlarinda ¢alisanlarin kars1 karsiya kaldiklar risklere sunlar 6rnek olarak
verilebilir;

e Biyolojik riskler olarak tanimlanan; tiiberkiiloz ve hepatitler gibi hava
ve kan yoluyla gegen hastaliklar,

e Kimyasal riskler olarak tanimlanan; dezenfektanlar ve ilaglar gibi deri
hastaliklar1 ve mesleki astima yol acan hastaliklar,

e FErgonomik riskler olarak tanimlanan; hastalarin taginmast ve
kaldirilmasi gibi etkenler,

e Fiziksel riskler olarak tanimlanan; radyasyon ve gurultl gibi etkenler,

e Psiko-sosyal riskler olarak tanimlanan; siddet, stres ve is yogunlugu
gibi faktorler.

Tiirkiye’de niifusunun 6nemli bir boliimii genglerden olusmaktadir. Her yil
binlerce geng is giiciine katilmaktadir. Genglerin okullardaki zorunlu stajlar
disinda herhangi bir is tecriibesine sahip olmamasi, onlar1 ¢alisma hayatinda
bekleyen tehlikelerle bas basa birakmaktadir. Bu nedenle ISG egitiminin ders
olarak okullarda yer almasi ve erken yaslarda geng nesillerin olumlu davranislar
gelistirmelerinin saglanmasi gerekmektedir (Giillii ve Sarikaya, 2009: 21). Bu
cercevede saglik yiiksekokulu &grencilerinin de ISG egitimi almalari
gerekmektedir. Bu makalede saglik meslek yiiksekokullarinda ebelik ve
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hemsirelik béliimiinde okuyan &grencilerin ISG farkindaliklar1 belirlenmeye
caligilmistir.

Hemsirelik ve ebelik meslegini icra edenlerin isyerlerinde yogun calisma ve
uzun is saatlerinin yarattig1 etkenler, stresor faktorler ve bir ¢ok iltihap kaynagi
bulunur. Bu etkenlere yetersiz is deneyimi ve eksik bilgi diizeyi de eklenince, is
kazalar1 ve meslek hastaliklariyla karsilasilma orani artmaktadir. Bu ¢ergevede,
ogrencilerin ¢alisma yasamma girmeden, ISG konusunda yeterli biling
diizeyine kavusturulmalar bir gereklilik olarak ortaya ¢ikmaktadir.

I- SAGLIK iISLETMELERINDE iS SAGLIGI VE GUVENLIGi
A- Is Saghg ve Giivenligi

Insan yasamak, 6grenmek, is yapabilmek icin saglikli olmak zorundadir. Diinya
Saglik Orgiitii (DSO) saghgy; “sadece bireyin viicudunda hastalik ve engelin
olmayis1 degil, kisinin bedenen, ruhen ve sosyal bakimdan tam bir iyilik
halinde olmasidir seklinde tanimlamistir.” Bu tamim Tirkiye’nin de dahil
oldugu tiim iiye iilkelerce kabul edilmistir (Incesesli, 2005: 1). Temel kabul
gbérmiis yasalara gore bireylerin, ekonomik, sosyal, kiiltiirel, medeni ve Siyasi
haklar1 mevcuttur. Saglik tim bu haklarin basinda gelen temel bir insan
hakkidir. Boylece bireyler, toplumdan ve devletten sagliklarinin korunmasini
ve ihtiya¢ durumunda tedavi edilmelerini talep edebilmektedirler (Koksal,
2010: 109).

Is, “insanin hayatta kalabilmesi igin zihinsel ve bedensel her ugras ya da
bedensel, zihinsel ve ruhsal bir ¢aba ile ¢alisanin kendisi ya da baskalari i¢in
deger ifade eden mal ve hizmetler iiretme faaliyeti” olarak tanimlanabilir (Ocal,
2010: 3). Iscinin sagligmmn korunmasmi konu alan biitiin ¢alismalar ise is
saglig1 kavrami kapsaminda degerlendirilir (Devebakan, 2007: 16-17).

Is saglig1 hizmetlerinin amaglari; calisanlarin saglik kapasitelerini en yiiksek
diizeye ¢ikarmak, olumsuz ¢alisma kosullar1 nedeniyle ¢alisanlarin sagliklarinin
bozulmasini dnlemek, yapilan is ile ¢alisanlar arasindaki uyumu saglayarak
calisanin fiziksel ve ruhsal yeteneklerine uygun islerde galismasini saglamak
diye siralanabilir (Devebakan, 2007: 16-17). Is saglig1 genel olarak is hayat ile
saglik arasindaki iligkileri inceleyen ve yapilan isin ¢alisan saglig tizerindeki
olumsuz etkilerini inceleyen bir bilimdir. Bu bilimin amaci; ¢alisanlar1 bu
olumsuz etkilerden korumaktir.

UCO ile DSO, is sagligi ve giivenligini; “Her gesit iste calisan iscilerin,
fiziksel, ruhsal ve sosyal yonden tam iyilik hallerinin kollanmasi ve
gelistirilmesi; calisma kosullarindan otiirii is¢ilerin sagliklarini yitirmelerinin
Onlenmesi; ¢alismalar1 sirasinda, isgilerin  sagliklarini  olumsuz ydnde
etkileyecek etmenlerden korunmalari; isgilerin fizyolojik ve psikolojik
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yapilarina uygun ise yerlestirilmesi ve bunun silirdiiriilmesidir” seklinde
tanimlamislardir (Biitiiner, 2011: 30).

ISG uygulamalarimin amaci; ¢alisanlari korumak, iiretimin ve isletmenin
glivenligini saglamaktir. Bu amaglart gergeklestirebilmek igin, Oncelikle
igsyerlerinde ortaya c¢ikabilecek tehlike ve risklerin belirlenmesi ve g¢ikan
sonuclara gore degerlendirme ve ¢aligmalar yapilmasi gerekmektedir.

B- Is Kazasi ve Meslek Hastaliklarinin Olusum Nedenleri

Is kazalarinin nedenlerini ortaya ¢ikarmaya yonelik calismalara bakildiginda, is
kazalarinin insanlardan, kullanilan makina ve malzemelerden ve g¢evre
kosullarindan meydana geldigi anlasilmistir. Kisaca giivenli olmayan
davraniglar ve giivenli olmayan kosullar olustugunda is kazasi ve meslek
hastaliklar1 kaginilmazdir. Bu nedenle is kazalarinin meydana gelmesinde etkili
olan nedenleri bireysel nedenler ve teknik nedenler olarak iki baslik altinda
inceleyebiliriz.

Insana bagli faktorler, kisisel nitelikler, fizyolojik nitelikler, psiko-sosyal
nitelikler gibi faktorlerdir. Kisisel nitelikler; yas, cinsiyet, egitim, tecriibe,
medeni durum, fizyolojik nitelikler; saglik durumu, aliskanliklar, yorgunluk,
monotonluk, uykusuzluk, psiko-sosyal nitelikler; zeka, duygusallik, kaza
egilimi, ig tatmini ve motivasyon, stres faktorleri 6rnek olarak verilebilir (Ugak,
2009: 18). Yapilan caligmalara gore 18-24 yas aras1 genclerde is kazasi orami
diger yas grubundakilere oranla % 50 daha fazladir. Bu yas grubundaki
calisanlarin isle ilgili tecriibeleri, is yerindeki risklerle ilgili farkindaligi,
sorumluklari ile ilgili bilgileri eksiktir. Ayn1 zamanda kaygi, 6fke, stres, medeni
durum, alkol ve madde bagimlilig1 da is kazasiyla iligkili olabilmektedir.

Hizmet sektoriinde c¢alisan sayisindaki artis ¢alisanlarda goriilen psikolojik
rahatsizliklar1, kas iskelet sistemi hastaliklar1 ve stres gibi faktorleri ortaya
cikarmistir. Yapilan ¢alismalara gore kadin c¢alisanlardaki strese bagl
hastaliklar erkeklere oranla iki kat daha fazla goriilmektedir (Yilmaz, 2011: 30).

Is kazalarinin meydana gelmesinde etkili olan teknik nedenlere bakildiginda,
bunlarin ¢aligma ortamindaki pek ¢ok etkenden olustugunu goriilebilir. Is
ortaminda kullanilan teknolojinin niteliginden is diizensizligine, bakim, kontrol
ve denetimlerin yapilmamasindan yonetim hatalarina, ¢evresel faktorler olarak
sayilabilecek aydinlatma, 1s1, nem, giiriiltii, kaygan zemin ve kimyasallara
kadar pek ¢ok etken giivensiz durumlari yaratabilir (Gemalmaz, 2009: 19).

C- Saglik Isletmelerinin Tanim ve Ozellikleri

Saglik daha once de belirtildigi gibi sadece hastalik veya engelliligin olmayisi
degil bedence, ruhca ve sosyal yonden tam bir iyilik halidir. Sagligin, irk, din,
dil, sosyal ve ekonomik durum ile politik inang¢lara bakilmaksizin dogustan
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gelen temel bir hak oldugu ilk kez DSO Anayasasinda 1947 yilinda yer
almistir. Sagligin bir hak olmasi ve herhangi bir etmene bagli olmaksizin bireye

saglanmasi zorunlulugu hiikiimetlere sorumluluklar yiiklemistir (Ocal, 2010:
78).

Sagligin korunmasi, hastaliklarin tedavi edilmesi ve rehabilitasyon igin
yapilabilecek biitiin ¢aligmalara saglik hizmetleri, bu hizmeti sunan kuruluslara
da saglik kurumlar1 denir. Saglik kuruluslart koruyucu, tedavi edici ve
rehabilitasyon amagli saglik hizmeti sunarlar.

Koruyucu saglik hizmeti kapsamina; c¢evre sagligini olumsuz etki edecek
faktorlerin giderilerek saglikli bir ¢evre yaratilmasi hizmetleri, bireye yonelik
bagisiklama, aile planlamasi, kisisel saglik bilgisi, saglikli beslenme egitimleri
gibi iglemleri iceren saglik hizmetleri girmektedir. Kisaca koruyucu saglik
hizmetleri daha hastalik ortaya ¢ikmadan alinan her tiirlii 6nlem ve miicadeleyi
icermektedir. Bu anlayis is saghiglr ve gilivenligi yazininda Onleyici yaklagim
olarak tanimlanmustir.

Tedavi edici saglik hizmetleri, hastalik belirtileri ortaya ¢iktiktan sonra teshis
ve tedavi siirecini kapsar. Koruyucu saglik hizmetlerinin bir Gst kademesini
olusturur. Bu kapsamda hastaneler tedavi edici hizmet grubunda yer alir.

Rehabilitasyon hizmetleri; dogustan ya da bir kaza gegirerek viicudunu
kullanmas1 agisindan herhangi bir kisitliligi olan bireylerin kisitliliklarinin
azaltilmasi, bu sekilde yasamaya alistirllmalar1 ve topluma kazandirilmasi
amacint igeren saglik hizmetleridir.

Saglik hizmetleri ayrica birinci basamak, ikinci basamak ve tctncii basamak
saglik hizmetleri olarak kategorik bir ayirma tabi tutulmuslardir. Birinci
basamak saglik hizmetleri daha ¢ok koruyucu saglik hizmetlerini igerir. Ana
cocuk sagligi merkezleri, saglik ocaklari gibi toplumla ilk temasin oldugu
merkezler 6rnek olarak verilebilir. Ikinci basamak saglik hizmetleri tedavi
amagch hizmetler iceren kiiciik ve orta dlgekteki ilce ve il hastaneleridir. Uciincii
basamak saglik hizmetleri birinci ve ikinci basamak saglik kuruluslarinda
tedavisi miimkiin olmayan yogun bilgi ve teknoloji gereken hastaliklarin
tedavisinin yapildigr kurumlardir. Egitim arastirma hastaneleri, bolge
hastaneleri bu gruptaki saglik hizmeti kurumlaridir.

D- Tiirkiye’de Saghk Hizmetleri ve Saghk Calisanlar

Saglik kurumlar1 insan hayat1 ile ilgili hizmet verdigi igin bir¢ok isletmeden
farkli olarak 24 saat kesintisiz hizmet vermektedir. Hizmet sunumunda farkli
meslek gruplart ve bolimler ekip olarak birlikte koordineli c¢aligmaktadir.
Saglik hizmetlerinde hizmet verenlerin sayisi, calisma kosullar, iilke
genelindeki dagilimlar1 ve hasta basina diisen hekim, hemsire orani gibi veriler,
saglik hizmetlerinin etkinligini ve verimliligini etkiler.
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Saglik Bakanlig1 2016 verilerine gore Tiirkiye’de toplam hekim sayis1 144.827,
dis hekimi sayis1 26.674, eczact 27.864, hemsire 152.952, ebe 52.456, diger
saglik personeli 144.609 ve diger personel ve hizmet alim1 personeli 321.952
olmak tizere toplam 871.334 saglik calisan1 gorev yapmaktadir. 100.000 kisiye
diisen hekim sayis1 181, hemsire ve ebe sayis1 257 olarak belirtilmistir (Saglik
Bakanligi, 2017: 6-7). Bu veriler c¢ercevesinde Tiirkiye’de saglik hizmetinde
gorev alan personel sayisinda bir iyilesme oldugu ifade edilebilir.

Is saghig ve giivenligi agisindan biiyiik riskler tasiyan calisma alanlarindan bir
tanesi de saglik hizmetleri alanidir. Saglik calisanlarinin sagligi konusu ilk kez
ABD’de 1958 yilinda giindeme gelmistir. NIOSH (Ulusal Is Saghgi ve
Gilivenligi Enstitiisii) 1974-1976 yillarinda hastanelerde is sagligi konusunun
yiriitilmesi i¢in Olglitler tammlamistir. Tiirkiye’de  Umumi Hifzissihha
Kanunu’nda c¢alisanlarin sagliginin  korunmasi, bunun i¢in olusturulacak
programlar ve isverene diisen sorumluluklara yer vermistir. Ancak saglik
calisanlar1 i¢in ayr1 bir tanimlama yapilmamistir. 657 sayili Devlet Memurlari
Yasas1 c¢alisanlarin saglik giivencesini saglarken tedavi edici hizmetleri ele
almis, koruyucu hizmet ve 6nlemlere yer vermemistir (Giiven, 2013: 21). 6331
sayili Is Sagligi ve Giivenligi Kanunu ilk defa biitiin calisan ve isyerlerini
kapsam igine almistir.

Saglik kurumlarinda ¢alisan pek ¢ok meslek grubu oldugundan calisanlarin
calisma ortamlart da farklilik gostermektedir. Calisma ortaminin farklilagmasi
ise saglik calisanlarmin farkli risk ve tehlikelerle karsilagmasina neden
olmaktadir. Saglikli veya hasta bireylerin sagliginin korunmasi ve gelistirilmesi
amacina yonelik faaliyet gosteren saglik c¢alisanlari bir¢ok alanda topluma
saglik hizmeti sunmaktadirlar (Yavuz, 2009: 21). Saglik personeli ¢alisma
yasaminda ise bagli ve calisma cevresinden kaynaklanan travmalar, fiziksel,
kimyasal, biyolojik ve psiko-sosyal riskler ile karsi karsiya kalmaktadir.
Arastirmalar hastane ¢alisanlarinin diger hizmet sektdriinde galisanlara oranla
bir buguk kat daha fazla meslek hastaligi riski ile karsilagtigin1 géstermektedir
(Incesu ve Yorulmaz, 2011:438).

E- Saghk Kurumlarinda Cahsanlarin Karsilastiklar1 Riskler
1- Biyolojik Riskler

Saglik c¢alisanlar1 c¢aligma ortaminda her giin biyolojik risk etmenleriyle
karsilagsmaktadir. Solunum yolu hastaliklari ile hastalarin viicutlarindaki sivi ve
salgilariyla temas nedeniyle bulasici hastaliklara yakalanma riski mevcuttur.
Hastanelerde en sik solunum yoluyla bulasan iltihap etkenleri; influenza,
rubella, kizamik, kabakulak, wvarisella ve parvoviriis 19 gibi viriisler,
tiiberkiiloz, bogmaca, streptokok ve h.influenza gibi bakterilerdir. Bu tir
iltihaplar, saglik calisanlarinin yasam kalitesini bozarak is giicii kayiplarina
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neden olur. Bu nedenle bu durum bir meslek hastaligi olarak kabul edilir.
Saglik c¢alisanlar1 delici-kesici alet yaralanmasi, kan ve viicut sivilarinin
sigcramasi1 sonucu da hastalik etkeniyle temas etmektedirler. Risk tagiyan viicut
stvilarina; kan ve kan iirtinleri, tiikiiriik, beyin-omurilik sivisi, periton, perikard
stvisi, amniotik sivi, semen, vajinal sekresyon, ¢ikarilmig doku ve organlar
ornek olarak verilebilir (YYavuz, 2009: 26).

Kan ile bulasan iltihaplar sik karsilasilan ve yarattiklar1 olumsuz etkiler
nedeniyle 6nemlidirler. Hastalarin kan ve kanla kontamine olan viicut sivilari
ile baglica dort tiir viral hastaligin bulasmasi s6z konusu olmaktadir. Bunlar
HIV (Human Immunodeficiency Virus), Hepatit B (HBV), Hepatit C (HCV),
Hepatit D (delta HDV) viriisleridir. DSO, Tiirkiye’de c¢alisan saglhk
personelinde hastanede calisilan her yilbagina HBV iltihabina yakalanma
riskini % 0,6-1,4 olarak belirlemistir (Incesesli, 2005: 19). Asagidaki tabloda
(Tablo:1) bazi iltihaplar ve bulasma yollar1 gésterilmistir.

Tablo 1. Saghk Personellerini Etkileyen Bazi [ltihaplar ve Bulasma Yollart

Iltihap veya Etken Bulasma Yolu
Hemorojik Atesler Kan
Hepatit B-C Kan
HIV (AIDS) Kan
Tiiberkiiloz (Akciger) Solunum
Sugicegi, Kizamik, Kizamike¢ik Solunum (Temas)
Meningokok Menenjit Temas (Solunum)
Difteri Temas / Damlacik
Impetigo, Zona, Herpes Simpleks, Temas
konjonktivit
Hepatit A, Poliyomyelit, Viral Diyareler, Fekal-Oral

Dizanteri, Salmonellous, Kolera

Kaynak: Incesesli, 2005: 19

Saglik calisanlar1 arasinda hastalar ile dogrudan temas ve yogun iliskide
bulunan hekim ve hemsireler, delici ve kesici alet yaralanmasi agisindan diger
saglik personeline oranla daha fazla karsi karsiya kalmaktadir. Hemsireler
arasinda %18,1 oraninda bulunan delici-kesici alet yaralanmasi, acil ve
ameliyathanede calisan hemsirelerde %70-75 diizeyinde bulunmustur. Amerika
Birlesik Devletleri Saglik Bakim Calisanlar1 Ulusal Gozetim Sistemi, delici-
kesici alet yaralanmalarmin ¢ogunlugunun cilt alt1 miidahale araglarindan
kaynaklandigin1 belirtmislerdir. Cilt alt1 ignelerin %32, siitur ignelerinin %19,
kanatl ¢elik ignelerin %12, bistiirilerin %7, iv katater ignelerinin %6 ve kan
alma ignelerinin %3 oraninda yaralanmaya neden oldugu bildirilmistir
(Korkmaz, 2008: 20).

Saglik ¢alisanlarinin kendilerini 6nemli risk altinda gérmemesi ve hasta kani ile
temas sonrast bildirimlerini yapmamasi ya da Onemsenmemesi, iltihap
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hastaliklarinin sagliklarina olumsuz etki yapmasina neden olmaktadir. Hepatit
C ve HIV’den korunmak i¢in herhangi bir aginin olmamasi, etkin bir tedavinin
olmamas1 ve prognozun kétii seyretmesi de konunun 6nemini artirmaktadir.

Hastanin tasidigi bulasict hastaliklart bilmemek saglik c¢alisaninin stresini
artirir. [ltihabin bulastign saghik calisani ile birlikte diger hastalar, ailesi ve
yakin ¢evresi ve toplum da risk altindadir. Bu risk; hasta veya hasta materyali
ile temas olasiligi, temas edilen hastanin 6zellikleri, saglik ¢alisaninin iltihaba
duyarliligi ya da bagisikhigr ile ilgili degisiklik gosterebilir. Bu nedenle
calisanlarin saghk bilgileri kayit altina alinmahdir. “Diinya Saghik Orgiitii
verilerine gore diinyada her yil 16 milyar enjeksiyon yapilmaktadir ve bunlarin
yaklasik %901 tedavi amaciyla, %5’1 agilama amaciyladir. Giivenli olmayan
uygulamalar sonucu yaralanmalar nedeni ile her y1l kesici-delici yaralanmalara
bagh olarak saglik ¢alisanlarinda 66.000 HBV, 16.000 HCV, 200-5.000 HIV
iltihabmin gelistigi tahmin edilmektedir” (Yildiz vd., 2017: 7).

Saglik calisanlarinin is kazalarini genellikle rapor etmeme ve tibbi yardim
almama  egiliminde olduklar1  goriilmektedir.  Saghk calisanlarinin
yaralanmalardan korunma, yaralanma sonrasi yapilmasi gerekenler, kaza
bildirimi, glivenli hareketler ve is saglig1 ve giivenligi ile ilgili bilgilendirme
egitimleri ile kisisel duyarhiliklarinin artirllmasi gerekmektedir (Akgiir, 2010:
3-5).

2- Kimyasal Riskler

Tehlikeli kimyasal maddeler; patlayici, oksitleyici, ¢ok kolay alevlenir, kolay
alevlenir, alevlenir, ¢ok toksik, toksik, asindirici, zararl, tahris edici, alerjik,
kanserojen, mutojen, tUreme icin toksik ve cevre igin tehlikeli 6zelliklerinden
bir veya birkagina sahip madde ve miistahzarlar olarak tanimlanir (Teh.
Kim.Yon.).

Gilinliik yasantimizin bir pargasi olan kimyasal maddeler saglik sektoriinde
teshis ve tedavi amagh kullanilmaktadir. Tehlikeli kimyasallarin usuliine uygun
kullanilmamasi halinde zararlart mevcuttur. Hayatin her alaninda bulunan
kimyasallar beraberinde cevre, saglik ve giivenlik riskleri yaratmaktadir.
Sagliga iliskin ¢alisma ortaminda kimyasal maddelerle temas edildigi
bilinmektedir. Hastanelerde kullanilan kimyasallarla ilgili yapilan bir
arastirmada; karsinojenik, teratojenik, mutajenik ve toksik gibi etkileri olan
135, deri ve goz gibi organlarda irritasyon etkisi olan bilesik sayis1 159 olarak
tespit edilmistir (Murat, 2011: 701).

Hemsire ve diger saglik ¢alisanlarinin ¢alistigi tiim ortamlarda kimyasal zararl
etkenlerle karsilasma orani olduk¢a yliksektir. Hastanede c¢alisanlarin siklikla
karsilastig1r kimyasal riskler arasinda; kimyasal dezenfektanlar, antiseptikler,
sterilizasyonda kullanilan sivilar, etilen oksit, cesitli boya ve ¢oziiciiler, etil
alkol ve tiirevleri, formaldehit, iyotlu bilesikler, lateks iirlinler, anestezik gazlar,
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kematerapotik ajanlar, ilaglar, sitostatik ilaglar yer almaktadir. Kimyasallarin
cilt temas1 ve inhalasyonu ile etken maruziyeti gergeklesir. Kimyasallarin etkisi
maddenin yogunluguna, maruziyetin siiresine, maruz kalinan etken ve
maruziyet yoluna baglidir (Tascioglu, 2007: 19).

Kimyasal maddelerle temas eden saglik personellerinin ¢esitli deri
rahatsizliklarindan kansere, goz irritasyonlarindan iireme sistemi etkilerine
kadar pek ¢ok hastalik tehlikesiyle karsi karsiya kaldigi yapilan ¢aligmalarla
belirtilmistir. Bu nedenle kurumlarda kimyasallarin kullanilmas1 ve yok
edilmesi i¢in bir politika olusturmalar1 gerekmektedir. Ayrica kimyasallarla
ilgili egitim verilerek calisanlar1 bilinglendirme, ¢alisanlarin diizenli saglik
takiplerinin yapilmasi, ilaglarla ¢alisirken koruyucu donanimlarin ve ortamlarin
saglanmas1 da gerekmektedir.

3- Fiziksel Riskler

Insan saghg acisindan énemli olan fiziksel risk faktdrlerinin en &nemlileri;
guriltii, titresim, asirn sicak ve soguk, radyasyon, 151k, ¢esitli 1smnlar ve
elektromanyetik dalgalar seklinde sayilabilir. Insan sagliginda olumsuz etkiler
yaratan ve istenmeyen sesler olarak tanimlanan giiriilti, ¢alisanlarin saglig
acisindan onemlidir. Giiriiltii, ses dalgalarinin kulak iizerinde yarattigi basing
olarak tanimlanabilir. Insan kulaginm ilk uyum yapti§1 degere isitme esigi denir
ve 0 dB olarak belirlenir, saglik tizerinde etkisinde 6nemli bir sinir deger de aci
esigi denilen 140 dB dir (Yigit, 2013: 197).

Tablo 2’de giiriiltii desibel derecelerinin insan saghigi tizerindeki etkileri
gosterilmistir. Tabloya gore; 1. derece giiriiltiiniin bile insanlarda rahatsizlik,
ofke, kizginlik, uyku diizensizligi ve konsantrasyon bozuklugu gibi etkiler
yarattig1r goriilmektedir. Giiriiltiiniin siddeti arttik¢a 2. derece (65-90 dB) kalp
basincinda artig, kalp atiglarinda ve solunumda artis, beyin sivisinda artig ve ani
refleksler, 3. derecede (90-120dB) fizyolojik reaksiyonlarda artis ve bas agrisi,
4. derecede (120 dB) i¢ kulakta hasar ve dengenin bozulmasi, 5. derecede (140
dB) ciddi beyin tahribati goriillmektedir.

Tablo 2. Giriiltii Desibel Dereceleri ve Insan Uzerindeki Etkileri

Derecesi Siddeti(Desibel) Insan Saghgina Etkisi

1.Derece 30dB(A)-65dB(B) Konforsuzluk, rahatsizlik, 6fke, kizginlik, uyku
diizensizligi ve konsantrasyon bozuklugu

2.Derece 65-90dB(B) Fizyolojik reaksiyonlar, kalp basinci artisi, kalp

atiglarinda ve solunumda hizlanma, beyin
sivisindaki basincin azalmasi, ani refleksler

3.Derece 90-120dB(B) Fizyolojik reaksiyonlarin artmasi, bag agrilari
4.Derece 120dB(B) I¢ kulakta devamli hasar, dengenin bozulmasi
5.Derece 140dB(B) Ciddi beyin tahribati

Kaynak: Yavuz, 2009: 47
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Fiziksel risk faktorlerinden olan sicak-soguk calisanlarin  fiziksel
performanslarin1  etkileyerek saglik ve giivenlik risklerini artirmaktadir
(Devebakan, 2007: 153). NIOSH, hastanelerde ortam 1sisimin 25 °C’nin
iizerinde oldugu durumlarda calisan ve hastalarda kalp krizi, yorgunluk ve
bayginliklara neden oldugunu belirlemis, servislerde yaz aylarinda 1sinin 20°C -
24°C, kigin ise 22°C - 26°C olmasi gerektigini onermistir (Tascioglu, 2007: 22).

Calisilan ortam havalandirmasinin  kotii  olmasi, yeterli oksijenlenmenin
saglanamamasi da, saglik calisanlarinda yorulma, bas agrisi, ilginin dagilmasi
gibi sonuclara yol a¢maktadir. Ayrica yeterli havalandirma yapilmayan
Ozellikle anestezik gazlarla, dezenfektanlar ve kanser ilaglariyla ¢alisilan
alanlarda daha ¢ok etkilenme s6z konusu olmaktadir.

Saglik calisanlari, 6zellikle 151n tedavisi, niikleer tip ve radyoloji ¢alisanlari
iyonizan ve non iyonizan radyasyon riskleriyle karsi karsiya kalmaktadirlar.
Bunlarin kanserojen, mutajen ve teratojen etkileri sd6z konusu olmaktadir
(Meydanlioglu, 2013: 193).

Saglik kuruluslarinda olusan tiim atiklarin %75-90°1 halk sagligini tehdit
etmeyen atiklar iken, bunlarin %10-25°1 saglik ¢alisanlar1 tehdit eden zararli
atiklardir. Zararli atiklar; infeksiydz, patolojik, farmasotik, kesici-delici,

genotoksik, sitotoksik, kimyasal ve radyoaktif atik sinifindan olusur (Yavuz,
2009: 42).

4- Ergonomik Riskler

Ergonomi insan-makine-cevre uyumunda en etkin verimin elde edilmesini
saglamaktadir. Asil olan insanin ise uyum saglamasi degil, kullanilacak
makine, ara¢ ve gerecin, is yerindeki ¢alisma kosullarinin insanin niteligine
uygunlugudur. Bu sekilde ¢alisan kisilerin daha az ¢aba ile daha rahat ¢alismasi
tasarlandigindan verimlilik artacak ve is kazalar1 azalacaktir (Bacak, 2002: 74).

Saglik calisanlarinda uzun siire ayakta durma, yanlis calisma pozisyonlari,
hastalarin kaldirilmasi, tasinmasi1 ve transferi ergonomik tehlikelerdir. Kas-
iskelet sistemi sorunlari, sirt ve bel agrisi, lumbal ve servikal disk hernisi,
bacakta ven6z dolasim sorunlari, acil calisma sonucu kayma ve diigmelere bagh
incinme, burkulma, kiriklar olast saglik sorunlaridir (Tascioglu, 2007: 20).

Uluslararasi istatistiklere gore major yaralanmalardan olan kayma / takilma
hemgsirelerin  %56’sinda  goriilmektedir. ABD’de yapilan bir ¢alismada,
hastalarin bedensel gii¢ yerine mekanik aletle kaldirilmasi sonrasi kas-iskelet
yaralanmalarinin %37 oraninda azaldig1 gosterilmektedir. Tiirkiye’de yapilan
calismalarda ise hastane saglik c¢alisanlarinin yarisinin bel yaralanmasi
yasadiklar1 saptanmistir (Ceylan, 2009: 10).
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5- Psiko-Sosyal Riskler

Her giin isleri geregi insanlarla calismak zorunda olan saglik calisanlarinin
calisma yasamini ve Ozel yasamini etkileyen pek cok psiko-sosyal risk
mevcuttur. Is stresi, siddet, psikolojik taci, mobbing (yildirma), vardiyal
calismu, is yikd, is doyum, tikkenmislik psiko-sosyal risklere drnektir.

Calisanlarin yaptiklar isle ilgili ¢ok sayida stres faktoriine maruz kaldiklar1 ve
bu strese tepkinin bireyden bireye degistigi bilinmektedir. Stresin duygusal
belirtileri; huzursuzluk, gerginlik, kaygi, Otke, yogun depresif igerikli
duygulardir. Fizyolojik belirtileri ise; gerginlik tipi bas agrilari, alerjik
reaksiyonlar, gastrointestinal sistem rahatsizliklari, alkol ve madde bagimliligi
ve bagisiklik sisteminin zayiflamasi sonucu gelisen rahatsizliklar olarak
sayilabilir. Yapilan ¢alismalar saglik sektoriinde calisanlarin ¢ok yogun stres

altinda oldugunu ortaya koymustur (Sahin, 1999: 80).

Calisma ortaminda her tiirli faktor stres yaratabilir. Calisma ortamindaki
aydinlatma, havalandirma, giiriiltii, 1s1, radyasyon, iltihap varligi, ilaglar, hasta
ve hasta yakinlarinin beklentileri saglik calisanlarimi strese sokabilir. Ayrica
calisan bireyin yetersizligi de stres faktoriidir. Kurumlardaki degisen
organizasyon siirecleri, farkli uygulama ve beklentiler, 6zellikle hemsirelerde
rol belirsizligi, yeni teknoloji gibi durumlar da stres faktoriidiir. Is memnuniyeti
ile ilgili yapilmis ¢alismalarda hekim ve hemsirelerdeki is stresinin artmasiyla
birlikte is memnuniyetinin, tiretkenliginin ve kuruma bagliligin azaldig, stresin
hemsirelerde hastalik ve ise devamsizlikta onemli bir etken oldugu belirtilmistir
(Yavuz, 2009: 53).

Psiko-sosyal risklerden bir digeri de siddettir. Siddet biitiin uluslarda goriilen,
biitiin meslekleri ve gruplar etkileyen, kontrol disi1 sosyal olgulardan biridir
(Altintag, 2006: 1). Siddet baskalarina zarar vermeye yonelik yikici bir
enerjidir. Siddet, bireysel, toplu, yasal, yasal olmayan, ruhsal, fiziksel, sozel
siddet olarak gruplandirilabilir. Siddet hakaret etmek, zarar vermek amaci ile
yapilan her tiirlii davranistir (Deniz vd., 1999: 152).

DSO’ne gore siddet; “Kisinin kendine, bir baskasma, grup ya da topluluga
yonelik olarak 6liim, yaralama, ruhsal zedelenme, gelisimsel bozukluga yol
acabilecek ya da neden olacak sekilde fiziksel zorlama, gii¢ kullanim1 ya da
tehdidinin amagli olarak uygulanmasidir” (TBMM, 2013: 107).

Saglik calisanlari, ¢alisma ortamlarinda diger ¢alisanlara oranla daha fazla
siddetle karsilasmaktadir. Ozellikle hastalarla dogrudan temas: olan hemsireler
ve acil klinikte calisanlar daha ¢ok risk altindadir (Beser, 2012: 43). Son
yillarda Tirkiye’de saglik sektoriinde siddet goriilme sikligi artmistir. Ancak
saglik isyerlerindeki gercek siddet boyutunun bilinmedigi ve eldeki bilgi ve
verinin buzdaginin goriinen yiizii oldugu ifade edilmektedir. 2011 yilinda
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hastane yoneticilerinden yazili form ile toplanan bilgilere gore 384 hastanenin
% 79’u hastanelerinde siddet olaylarmin goriildiigiini, siddetin % 56 sozlii ve
fiziksel, % 15 fiziksel, % 29 sadece s6zlii oldugunu belirtmistir (TBMM, 2013:
167).

Psikolojik siddet igerisinde sayilabilecek siddet tiirlerinden birini de mobbing
olusturmaktir. Mobbing bir ya da birka¢ kisinin tek bir kisiye sistemli olarak
yonelttikleri, etik dis1 iletisim ile diismanca davraniglarda bulunmasi olarak
tanimlanmistir. Mobbing’in amaci is yerinde, kisi ya da kisiler iizerinde
sistematik baski yaratarak, ahlak disi yaklagimlarla performans ve dayanma
giiclerini yikarak isten ayrilmalarini saglamaya calismaktir (Karakas ve Okanli,
2013: 563).

Mobbing yapilan kisi giine is stresi ile baslar ve ise gitmek istemez. I¢inde
bulundugu caresiz durumdan dolayr saglhigi tehlike altindadir. Mobbing’in
siklig1, siliresi ve tekrar1 O6nemlidir. Bir c¢alismada (Atman, 2011: 28),
mobbing’e maruz kalan kisilerin duygusal zekasi yiiksek, olumlu davranislar
sergileyen kisiler oldugu belirtilmistir.

Saglik ¢alisanlari, uzun siireli ¢alisma, asir1 i yiiki, yetersiz dinlenme aralart,
uykusuzluk, siirekli ayakta kalma, beslenme diizensizlikleri, 6zel yasamina
yeterince zaman ayiramama gibi faktorler nedeniyle olumsuz etkilenmektedir.
Tiim stresorler bir araya geldiginde ve motivasyon artirict herhangi bir durum
yasamiyorsa tilkenmislik sendromu da bu kisilerin hayatina eklenecektir. Saglik
calisanlarinin  tiim bu risk ve tehlikelerden korumak icin politikalar
gelistirilmeli, calisma ortaminda olumsuz faktorlerin azaltilmasi i¢in ¢aligmalar
yapilmalidir.

6- Saghk Yiiksekokullarinda s Saghg ve Giivenligi Egitiminin Onemi

Bilgi verme ve becerileri gelistirme olarak da tanimlanabilen egitim yasam
boyu devam eden bir siirectir. Aile i¢inde baglayan egitim, bireyin sosyal
cevresi ve okul donemi, g¢alisma hayatinin baslamasiyla birlikte mesleki
egitimler ile devam eder. Egitim kisinin bilgi, kiiltiir ve diisiinme yetenegini
arttirarak kendini gelistirmesi, beceri ve davraniglarda degisiklik meydana
gelmesidir.

Calisanlar acisindan egitim, bireylerin isletmelerdeki gorevleriyle ilgili mesleki
disilince, anlayis ve aligkanliklarinda olumlu degisim saglamayir amaglayan
egitsel eylemlerin tamamina denir. Bilim ve teknolojideki degisimler, ¢alisan
herkesin bu yeni bilgi ve teknoloji konusunda yetistirilmesini zorunlu hale
getirmektedir. Bu yasanan gelismelere bagli olarak isyerleri ¢alisanlar igin
karisik ve tehlikeli bir hale gelmektedir. Calisanlar agisindan daha az riskli,
isletmeler acisindan daha verimli bir ortam saglanabilmesi icin ISG egitimi
onem arz etmektedir (Eken, 2011: 50-51).
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Is kazalarmin en &nemli nedenleri; biling ve egitim eksikligidir. Yapilan bir
aragtirmaya gore egitim diizeyi arttikca is kazalar1 ve meslek hastaliklaria
yakalanma sayis1 azalmaktadir (Giiler, 2011: 78).

ISG egitimlerinin amaci; is yerinde is kazasi ve meslek hastaligina neden
olabilecek risk ve tehlikelerin belirlenmesi, gerekli teknik dtzeltmeler
yapilmasi, calisan ve yoneticilerin egitilerek tehlikeler ortaya ¢ikmadan once
engellenebilmesidir.

Saglik isletmeleri hizmet sektoriindeki en onemli ¢alisma alanlarindan biridir.
Her gilin degisen teknoloji ve hizmet ihtiyacinda artisla karst karsiya
kalinmaktadir. Hizmetin 6zelliginden kaynaklanan risk ve tehlikeler de buna
bagli olarak artmaktadir. Ayrica saglik isletmeleri ISG’ne iliskin is yeri tehlike
siiflar tebligine gore tehlikeli ve ¢ok tehlikeli isyerleri sinifina girmektedir.

Saglik calisanlarinin yaptigi isin tiim asamalarinda karsilasabilecegi risk ve
tehlikeleri bilerek c¢alismasi, is kazasi ve meslek hastaliklarmin Oniine
gecilmesini saglayacaktir. Bu agidan saglik isletmeleri de hizmet i¢i egitim
programlari ile ¢alisanlarinda olumlu davranis gelistirmek icin ¢esitli galigmalar
yapmalidirlar.

II- METOD VE BULGULAR
A- Arastirmanin Metodu

Bu arastirma saglik yiiksekokullar1 hemsirelik ve ebelik boliimiinde okuyan
ogrencilerin is saghigr ve gilivenligi ile ilgili farkindaliklarini ortaya koymak
amactyla yapilmstir.

Saglik yiiksekokulu ogrencileri egitimleri geregi saghik kurumlarinda staj
yapmak zorundadir. Hemsirelik ve ebelik boliimii 6grencilerinin ISG’yle ilgili
yeterli bilgiye sahip olmamalari, okul hayatlar siiresince is glivenligi riskiyle
maruz kalma olasiliklarini arttiracaktir. Is giivenliginin saglanmasi igin bilincin
olusturulmas: gerekmektedir. Isyerlerinde &grencilerin karsilasabilecegi her
tirli kazalara karsi onlar1 hazirlamak ve onceden bilgilendirmek igin egitim
kurumlarina ve igyerlerine gorev diismektedir.

Kaynaklar tarandiginda ISG ile ilgili arastirmalarmn calisanlar iizerinde
yapildigi, 6grencilere yonelik yapilmis ¢alismalarin igeriklerine bakildiginda
ise saghk yliksekokulu 6grencileri i¢in kapsamli bir ¢alismanin yapilmamis
oldugu tespit edilmistir. Bu bakimdan bu calisma 6grencilerin sagliklarinin
korunmasi icin Oneriler gelistirmek ve yapilacak yeni diizenlemelere kaynak
olabilmek agisindan énemlidir.

Calisma ortaminda ISG bakimindan riskler tasiyan alanlarindan biri saglik
hizmetleridir. Saglik sektdriinde ¢alisan hemsire ve ebeler yaptiklar1 ise bagh
ve ¢alisma ¢evresinden kaynaklanan biyolojik, kimyasal, fiziksel, ergonomik ve
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psikolojik risklerle karsi karsiyadirlar. Dolayisiyla saglik kurumlarinda staj
yapan tiim 0grenciler de ayni risklerle kars1 karsiyadirlar.

Arastirmanin evrenini Karabiik Universitesi Ebelik ve Hemsirelik béliimlerinde
okuyan 1.smif, 2.smif, 3.smif, 4.simif 6grencileri olusturmaktadir. Béliimlerde
toplam 380 Ogrenci 6grenim gormektedir. Veriler 25.05.2015 - 29.05.2015
tarihleri arasinda toplanmistir. Anket formu; “Hastanelerde Is Giivenligi
Olgegi”, Hasan Yaman’m “Crraklik Ogrencilerinin s Sagligi ve Giivenligine
Bakis1” isimli calismasi, Murat Sarikaya, Abdiilkadir Gilli ve M. Nuri
Seyman’m “Meslek Yiiksekokullarinda Is Sagligi ve Giivenligi Egitimi
Verilmesinin Onemi” isimli ¢alismasi, Selam Aksoy ve Bekir Cevik’in “Bazi
Onlisans programlarinda Egitim Goren Ogrencilerin Is Giivenligi Konusuna
Yaklagimlarinin ~ Belirlenmesi”  isimli  ¢aligmalarindan  yararlanilarak
hazirlanmistir.

Anket formu iki bdliimden olusturulmustur. Ik bdliimde ankete katilanlara ait
demografik ozellikler, ikinci bolimde Ggrencilerin egitim ve saglikla ilgili
durumlarini, staj yaptiklart kurumla ve is kazas1 ve meslek hastaliklari ile ilgili
bilgilerini, is kazasi geg¢irme durumlarini, kaygi durumlarmi, duygu ve
diisiincelerini belirlemeye yonelik 5°1i likert tipte ifadeler bulunmaktadir.

Uygulama Karabik Universitesi Saglik Yiiksekokulunda okuyan hemsirelik ve
ebelik boliimii 6grencilerinden arastirmay1 kabul eden 6grenciler ile yapilmastir.
Arastirmaci tarafindan Karabiik Universitesi Rektorliigiinden ve ayni
universitenin etik kurulundan gerekli izinler alindiktan sonra arastirmay: kabul
edenlere anketler verilerek doldurmalari istenmistir.

Anketin birinci boliimii kisisel bilgilerden olusmaktadir, ikinci boliimiinde yer
alan ifadelerin Cronbach’s Alpha degeri 0,88 olarak hesaplanmistir. Calisma
verileri bilgisayar ortaminda SPSS 16 programina yiiklenmis, verilerin
degerlendirilmesinde frekans analizi testi, independent t testi ve one way anova
testi kullanilmistir. Veriler tablolarda aritmetik ortalama, standart sapma ve
birey sayist ylizdesi seklinde belirtilmis olup yanilma yiizdesi 0.05 (p) olarak
alinmstir.

Bu arastirmada kisit olarak, ogrencilerin isteksizlikleri, sinavlari olmasi
nedeniyle zaman ayirmak istememeleri gibi faktorler karsimiza ¢ikmustir.

Aragtirmaya katilacak dgrencilerin doldurmast istenilen anketteki ifadeleri staj
yapmamis bir Ogrencinin cevaplamast uygun olmayacagl i¢in Saglk
Yiiksekokullarinda daha 6nce herhangi bir kurumda staja ¢ikmamis dgrenciler
ile hazirlik sinifi 6grencileri arastirma disinda tutulmustur.
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B- Bulgular

Bu bolimde arastirmaya katilan 236 kisinin demografik analizleri ve diger
ifadelere verdikleri yanitlarin yiizde analizi, t testi ve anova testi sonuglari yer
almaktadir.

Tablo 3.1. Ogrencilerin Yaslarina Gére Dagilimi

Yas n %
18 4 1,7
19 21 8,9
20 33 14,0
21 66 28,0
22 46 19,5
23 41 17,4
24 15 6,3
25 7 3,0
26 1 0,4
33 1 0,4
34 1 0,4

Toplam 236 100,0

Ogrencilerin yaslara gore dagilini incelendiginde; % 1,7’si (n=4) 18 yas, %
8,9’u (n=21) 19 yas, %14,0’1 (n=33) 20 yas, %28,0’1 (n=66) 21 yas, % 19,5’1
(n=46) 22 yas, % 17,4’i (n=41) 23 yas, % 6,31 (n=15) 24 yas, % 3,0’1 (n=7)
25 yas, % 0.4t (n=1) 26 yas, % 0.4’ (n=1) 33 yas, % 0,4’1 (n=34) yas olarak
tespit edilmistir. Ogrencilerin en ¢ok 20-23 yaslar1 arasinda olduklar tespit
edilmistir.

Tablo 3.2. Ogrencilerin Cinsiyetlerine Gére Dagilum

Cinsiyet n %
Erkek 48 20,3
Kadin 188 79,7

Toplam 236 100,0

Ogrencilerin cinsiyetlerine gore dagilimlari incelendiginde; % 20,3’iiniin
(n=48) erkek, %79,7’sinin (n=188) kadin oldugu tespit edilmistir. Bu meslek
dali c¢alisanlar1 geleneksel olarak kadin oldugundan burada da sonug
degismemis erkek 6grenci sayisi daha az ¢ikmustir.

Tablo 3.3. Ogrencilerin Okuduklar: Béliime Gore Dagilimlar:

Bolum n %
Hemygirelik 187 79,2
Ebelik 49 20,8
Toplam 236 100,0
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Ogrencilerin okuduklar1 béliimlere gére dagilimi incelendiginde; % 79,2’si
(n=187) hemsirelik, % 20,81 (n=49) ebelik bolimiinde okuduklar tespit
edilmistir.

Tablo 3.4. Ogrencilerin Okuduklar Siniflara Gére Dagilim

Simif n %
1.smf 68 28,8
2.smif 77 32,6
3.smf 47 19,9
4. smmf 44 18,6

Toplam 236 100,0

Ogrencilerin okuduklar1 simflara gore dagilimi incelendiginde; % 28,8’inin
(n=68) l.sinif, %32,6’smin (n=77) 2.sinif, %19,9’unun (n=47) 3.smif, %
18,7’sinin (n=44) 4.sin1fta okuduklar1 tespit edilmistir. Ebelik boliimiiniin yeni
acilmis olmasi dolayisiyla 3. ve 4. sinif 6grencileri yoktur bu nedenle 1.ve 2.
siiflarda 6grenci sayisi yiiksek ¢ikmustir.

Tablo 3.5. Ogrencilerin Is Saghg: ve Giivenligi Egitimi Almalariyla Ilgili Ifadelerine Gore
Dagilimi

Ogrencilere is Evet Hayir Toplam
saghgi ve giivenligi n % n % n %
ile ilgili
Okulda egitim alir 119 50,4 117 49,6 236 100,0
Staj yaptig1 kurumda 89 37,7 147 62,3 236 100,0
egitim verilir
Birim degistirdiginde 75 31,8 161 68,2 236 100,0
bilgilendirilir

Ogrencilerin is saglig1 ve giivenligi egitimi almalariyla ilgili ifadelerin dagilimi
incelendiginde; %50,4 (n=119) kisinin okulda egitim almir ifadesine evet
dedigi, 49,6 (n=117) kisinin ise hayir dedigi, staj yapilan kurumda egitim verilir
ifadesine; %37,7 (n=89) kisinin evet, %62,3 (n=147) kisinin hayir dedigi, birim
degistirdigimde is saghigi ve gilivenligi riskleri agisindan bilgilendirilirim
ifadesine; 31,8 (n=75) kisinin evet, 68,2 (n=161) kisinin hayir dedigi tespit
edilmistir.

Saglik yiiksekokulu hemsirelik ve ebelik bolimii 6grencilerinin miifredatlar
incelendiginde ISG dersi gormedikleri tespit edilmistir. Ogretim gorevlilerinin
verdigi bilgiye gore oOgrencilere baska bir dersin iginde ISG egitimi
verilmektedir. Ogrencilerin en ¢ok staj yaptiklar1 kurumlardan biri Karabiik
Egitim ve Arastirma Hastanesidir. Kurum dgrencilere ISG egitimi vermektedir.
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Ogrencilerin verdikleri cevaplar incelendiginde ogrencilerin yaklasik yarist
okulda egitim aldigini, yarisi egitim almadigini ifade etmektedir. Kurumdaki
egitim icinse biiyiilk ¢ogunlugu egitim almadigimi ifade etmektedir. Birim
degistirdiginde bilgilendirilmeleri hususunda ise 6grenciler biiyilk cogunlukla
bilgilendirilmediklerini ifade etmislerdir. Bu sonuglara gdre dgrencilerin ISG
egitimi alip almadiklarinin farkinda olmadigi tespiti yapilabilir.

Tablo 3.6. Ogrencilerin Saglk Durumlart ve Korunmalariyla Iigili Ifadelerin Dagilim:

Ogrencilerin saglikla ve korunmayla ilgili Her zaman Sik sik Bazen Nadiren  Hicbir zaman Toplam
ifadeleri n % n % n % n % n % n %
Staja ilk baslayista ve diizenli araliklarla saghk 29 123 24 102 69 292 55 233 59 250 236 100,
kontrolii oluyorum
Okulumuz periyodik olarak saglik taramalarimizi 10 42 14 59 21 89 30 128 161 682 236 1000
yaptirir

Calistigimiz kurum saglik taramalarimizi yaptirir 13 55 11 47 32 136 24 101 156 66,1 236 100,0

Astyla korunabilecek hastaliklara kars: 68 288 57 242 50 212 26 110 35 148 236 100,
astlaniyorum

Okulumuz agilarimizi temin eder 12 5,1 11 47 14 59 20 8,5 179 758 236 100,0

Calistigimiz kurum agilarimizi temin eder 15 6,4 16 6,8 19 81 18 7.5 168 71,2 236 100,0

Staj yaptigim kurumlarda kisisel koruyucu 110 406 91 386 18 7,6 11 47 6 25 236 100,

donanimlart dogru kullantyor ve koruyorum

Staj yaptigim kurumlarda kisisel koruyucu 78 33,1 76 321 52 220 15 64 15 64 236 1000
donanimlari temin edebiliyorum

Ogrencilerin saglik kontrolleri ve sagliklarimi koruma durumlan ile ilgili
ifadelerin dagilimi incelendiginde; Ogrencilerin staja ilk baslayista ve diizenli
araliklarla saglik kontrolii oluyorum ifadesine,% 29,2 (n=69) kisi bazen, % 23,3
(n=55) kisi nadiren, % 25,0 (n=59) kisi hi¢bir zaman yanitin1 verdigi tespit
edilmistir. Okulumuz periyodik olarak saglik taramalarimizi yaptirir ifadesine,
%68,2 (n=161) kisinin hi¢bir zaman yamtim verdigi tespit edilmistir.
Calistigimiz kurum saglik taramalarimizi yaptirir ifadesine, % 66,1 (n=156) kisi
hi¢bir zaman yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Asiyla korunabilecek hastaliklara
kars1 asilaniyorum ifadesine, % 28,8 (n=68) kisi her zaman, % 24,2 (n=57) kisi
sik sik, % 21,2 (n=50) kisi bazen yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Okulumuz
asilarimizi temin eder ifadesine, % 75,8 (n=179) kisi hi¢gbir zaman yanitini
verdigi tespit edilmistir. Calisti§imiz kurum asilarimizi temin eder ifadesine, %
71,2 (n=168) kisi hi¢bir zaman yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Staj yaptigim
kurumlarda kisisel koruyucu donanimlari dogru kullaniyorum ve
kullanmadigim zamanlarda koruyorum ifadesine, % 46,6 (n=110) kisi her
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zaman, % 38,6 (n=91) kisi sik sik yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Staj
yaptigim kurumlarda kisisel koruyucu donanimlari temin edebiliyorum
ifadesine, % 33,1 (n=78) kisi her zaman, % 32,1 (n=76) kisi sik sik, % 22,0
(n=52) kisi bazen yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Ogrencilerin okullarinda ve
staja ciktiklar1 kurumlarda herhangi bir saglik taramasi yapilmadigi, asilarini
yaptirmadiklar1 ve asilarin1 okul ya da kurumdan temin edemedikleri tespit
edilmistir.

Tablo 3.7. Ogrencilerin Staj Yaptiklari Kurumlardaki ISG Calismalar Hakkindaki
Bilgilerinin Dagilimi

Kurumla ilgili ifadeler Her zaman Sik sik Bazen Nadiren  Hicbir zaman Toplam
n % n % n % n % n % n %
Staja ¢iktigim kurumlarda kisisel koruyucu 55 233 64 271 70 297 29 123 18 76 236 100,0

donamimlar diizenli olarak bulunur

Staja ¢iktigim kurumlarda is saghg ve giivenligi 49 208 71 30,1 36 153 40 169 40 16,9 236 1000
birimleri vardir

Staja ¢iktigim kurumlarda is saghg ve giivenligi 48 20,3 69 293 46 195 40 169 33 140 236 1000
talimatlart vardir

Staja ¢iktigim kurumlarda galisanlara is saghgi ve 31 13,1 32 136 64 272 48 203 6l 258 236 100,0
giivenligi egitimi verilir
Staja ¢iktigim kurumlarda is saghg ve giivenligi 29 12,3 35 148 54 229 54 229 64 271 236 100,0
denetimi yapilir

Staja ¢iktigim kurumlarda acil durum eylem plam 45 19,1 56 237 4 229 4 178 39 16,5 236 100,0
vardir

Ogrencilerin staja ¢iktign kurumlardaki is saghigi ve giivenligi hakkindaki
bilgilerinin dagilimi incelendiginde; Staja ¢iktigim kurumlarda is saghigi ve
giivenligi ile ilgili kisisel koruyucu donanimlar diizenli olarak bulunur
ifadesine, % 23,3 (n=55) kisi her zaman, % 27,1 (n=64) kisi sik sik, %29,7
(n=70) kisi bazen yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Staja ¢iktigim kurumlarda is
saglig1 ve giivenligi birimleri vardir ifadesine, % 20,8 (n=49) kisi her zaman, %
30,1 (n=71) kisi sik sik yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Staja ¢iktigim
kurumlarda is saglhigi ve gilivenligi talimatlar1 vardir ifadesine, % 20,3 (n=48)
kisi her zaman, % 29,3 (n=69) kisi sik sik yanitin1 verdigi tespit edilmistir.
Staja ¢iktigim kurumlarda calisanlara is sagligi ve giivenligi egitimi verilir
ifadesine, %27,2 (n=64) kisi bazen, % 25,8 (n=61) kisi hi¢gbir zaman yanitini
verdigi tespit edilmistir. Staja ¢iktigim kurumlarda yonetim tarafindan is sagligi
ve giivenligi denetimi yapilir ifadesine, % 22,9 (n=54) kisi bazen, % 22,9
(n=54) kisi nadiren, % 27,1 (n=64) kisi hi¢bir zaman yanitin1 verdigi tespit
edilmistir. Staja ¢iktigim kurumlarda acil durum eylem plani vardir ifadesine,
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% 23,7 (n=56) kisi sik sik, % 22,9 (n=54) kisi bazen yanitin1 verdigi tespit
edilmistir. Ogrencilerin verdikleri yanitlar degerlendirildiginde staj yaptiklari
kurumlardaki ISG uygulamalarini tam olarak bilmedikleri tespit edilmistir.

Tablo 3.8. Ogrencilerin Staj Yaptiklart Kurumlarda Is Kazas: ile [lgili Durumlarinin
Dagilimi

Maruz kalindigini

. Maruz kaldim Toplam
Is kazalari duydum
n % n % n %
Delici-kesici alet yaralanmasi 85 36,0 151 64,0 236 100,0
Kan ve diger vi'icut stvilarinin sigramast 70 29,7 166 70,3 236 100,0
ile temast

Fiziksel siddet- sozel siddet 46 19,5 190 80,5 236 100,0
Kimyasal maddelerle yaralanma 18 7,6 218 92,4 236 100,0
Kayma-diisme-¢arpma 47 19,9 189 80,1 236 100,0
Zehirlenme 9 3.8 227 96,2 236 100,0
Cevresel faktorlerle yaralanma 24 10,2 212 89,8 236 100,0
Alerjik reaksiyon 29 12,3 207 87,7 236 100,0

Ogrencilerin staj yaptiklar1 kurumlarda is kazas1 gegirme durumlan ile ilgili
dagilimlar1 incelendiginde, % 36 (n=85) kisinin delici-kesici alet
yaralanmasina, % 29,7 (n=70) kisinin kan ve diger viicut sivilarinin sigramasi
sonrasi bulasa, % 19,5 (n=46) kisinin siddet tiirlerinden herhangi birine, % 7,6
(n=18) kisinin kimyasal sivi maddeler ile ilag sigramasi sonucu olan
yaralanmalara, % 19,9 (n=47) kisinin kayma-diisme ¢arpma gibi durumlara, %
3,8 (n=9) kisinin zehirlenme durumuna, % 10,2 (n=24) kisinin asir1 sicak-
soguk, basing, radyasyon, titresim ve giriiltii gibi c¢evresel faktorler sonucu
yaralanmaya, % 12,3 (n=29) kisinin alerjik reaksiyon gecirmeye maruz kaldim
yanitini verdigi tespit edilmistir.

Delici-kesici alet yaralanmasina % 64,0 (n=151) kisi, kan ve diger viicut
stvilarinin  sigramasi, temasit yoluyla bulasa % 70.3 (n=166) kisi, siddet
tiirlerinden fiziksel siddet- sozel siddetten herhangi birine % 80.5 (n=190) kisi,
kimyasal sivi maddeler ile ilag sigramasi sonucu olusan yaralanmalara % 92,4
(n=218) kisi, kayma, diisme, ¢arpma gibi durumlara % 80,1 (n=189) kisi,
zehirlenme durumuna % 96,2 (n=227) kisi, asir1 sicak veya soguk, basing,
radyasyon, guraltu gibi gevresel faktorler sonucu yaralanmaya % 89,8 (n=212)
kisi, alerjik reaksiyon gec¢irmeye % 87,7 (n=207) kisi maruz kalindigini
duydum yanitin1 verdigi tespit edilmistir.

253



Sosyal Guvenlik Dergisi « Journal of Social Security » 2018/1

Sonuglar degerlendirildiginde 6grencilerin is kazalarina maruz kaldiklar: tespit
edilmistir.

Tablo 3.9. Ogrencilerin Is Kazasi ve Meslek Hastaligi Hakkindaki Ifadelere Verdikleri
Yanitlara Gére Dagilimi

s kazast ve meslek hastalif ifadeleri / Her zaman Sik sik Bazen Nadiren  Hicbir zaman ~ Toplam

Mesleki uygulamalar esnasinda n % n % % n % % n %

Kargilagabilecegim meslek hastaliklarimt biliyorum 69 292 99 419 43 183 20 85 5 2,1 236 100,0

Kargilagabilecegim i kazalarmni biliyorum 62 263 106 449 51 216 14 59 3 1,3 236 1000
Ty kazast gegirme ve meslek hastaligina yakalanma 109 462 76 322 37 157 10 42 4 1,7 236 100,0
olasiligimiz vardir
{5 kazast gegirirsem neler yapmam gerektigini 3225 67 284 71 301 35 148 10 42 236 1000
biliyorum

{5 kazast gegirirsem kurum bunu Kayit altina alarak 47 198 62 203 62 23 33 140 32 136 236 1000
beni takip eder

fs kazast geirirsem okulum bunu kayit altina alarak 48 203 530225 4 29 3% 153 45 190 236 100,
beni takip eder

Ogrencilerin is kazas1 ve meslek hastaliklar1 hakkindaki ifadelere verdikleri
yanitlara gore dagilimlari incelendiginde; Mesleki uygulamalar esnasinda
karsilasabilecegim meslek hastaliklarini biliyorum ifadesine %41,9 (n=99) kisi
stk stk yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Mesleki uygulamalarimiz esnasinda
karsilasabilecegim is kazalarini biliyorum ifadesine % 44,9 (n=106) kisinin sik
stk yamitinz1 verdigi tespit edilmistir. Mesleki uygulamalarimizi yaparken is
kazas1 gegirme ve meslek hastaligina yakalanma olasiligimiz vardir ifadesine,
% 46,2 (n=109) kisi her zaman yanitim verdigi tespit edilmistir. Is kazasi
gecirmem durumunda neler yapmam gerektigini biliyorum ifadesine, % 30,1
(n=71) kisi bazen, % 28,4 (n=67) kisi sik sik yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Is
kazas1 gecirme durumunda staj yaptigim kurum bunu kayit altina alarak beni
takip eder ifadesine, % 26,3 (n=62) kisi sik sik, % 26,3 (n=62) kisi bazen
yamitin1 verdigi tespit edilmistir. Is kazas1 gecirme durumunda okulum bunu
kayit altina alarak beni takip eder ifadesine, % 22,5 (n=53) kisi sik sik, % 22,9
(n=54) kisi bazen yamitim verdigi tespit edilmistir. TUm sonuglar
degerlendirildiginde o6grencilerin mesleki is kazasi ve meslek hastaliklarin
bildiklerini ifade ettikleri, is kazast durumunda yapmalar gerekenleri
bilmedikleri, is kazasi1 gegirdiklerinde okullarinda kayit altina alimip takip
edilmedigi ancak staj yaptiklar1 kurumun kayit altina aldig tespit edilmistir.
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Tablo 3.10. Ogrencilerin Kaygi Durumuyla Ilgili Ifadelere Verdikleri Yanitlara Gore
Dagilimi

Kaygi durumu ifadeleri Kesinlikle Katihyorum Emin degilim Katilmiyorum Kesinlikle Toplam
katilyorum katilmiyorum
n % n % n % n % n % n %
Calistigim birimlerde kendimi emniyetli ve giivenli 31 13,1 71 30,1 96 40,7 23 9,7 15 6,4 236 100,0
hissediyorum

Giivenli olmayan sekilde galisiyorsam iyi bir egitim 22 9,3 62 26,3 73 30,9 59 25,0 20 8,5 236 100,0
gormedigim i¢indir

Giivenli olmayan sekilde galistyorsam neyi yanls 22 9,3 71 30,1 72 30,5 53 22,5 18 7,6 236 100,0
yaptigimi bilmedigimdendir
Giivenli olmayan sekilde ¢alistyorsam dogru 31 13,1 89 37,7 78 33,1 32 13,6 6 2,5 236 100,0

donanim temin edilmedigi veya donanim
¢aligmiyor oldugu i¢indir

Giivenli olmayan sekilde galistyorsam bu ¢alisirken 23 9,7 50 21,2 70 29,7 65 27,5 28 11,9 236 100,0
acele ettigim igindir

Ogrencilerin kaygi durumu ile ilgili ifadelere verdikleri yanitlara gore
dagilimlar incelendiginde; Calistigim birimlerde risklere ve kazalara karsi
kendimi emniyetli ve glivenli hissediyorum ifadesine % 40,7 (n=96) kisinin
emin degilim yanmitim1 verdigi tespit edilmistir. Glvenli olmayan bir sekilde
calistyorsam bu iyi bir egitim gdrmedigim i¢indir ifadesine % 26,3 (n=62)
kisinin katiliyorum, % 30,9 (n=73) kisinin emin degilim yanitin1 verdigi tespit
edilmistir. Giivenli olmayan bir sekilde calisiyorsam bu neyi yanlis yaptigimi
bilmedigim i¢indir ifadesine, % 30,1 (n=71) kisinin katiliyorum, % 30,5 (n=72)
kisinin emin degilim yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Glvenli olamayan bir
sekilde calistyorsam bu dogru donanim temin edilmedigi veya donanim
calismiyor oldugu i¢indir ifadesine % 37,7 (n=89) kisinin katiliyorum, % 33,1
(n=78) kisinin emin degilim yanitin1 verdigi tespit edilmistir (Tablo 3.11).
Giivenli olmayan bir sekilde calisiyorsam bu calisirken acele ettigim icindir
ifadesine % 29,7 (n=70) kisinin emin degilim, % 27,5 (n=65) kisinin
katilmiyorum yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Sonuglar degerlendirildiginde
ogrencilerin staj yaptiklar1 birimlerde kendilerini giivende hissetmedikleri ve is
kazas1 olusum nedenlerini bilmedikleri tespit edilmistir.

Tablo 3.11. Ogrencilerin Duygu ve Diisiincelerini Iceren Ifadelere Verdikleri Yamtlarin
Dagilimi

Duygu ve diisiinceler Kesinlikle Katihyorum  Emin degilim  Katilmiyorum Kesinlikle Toplam
katilyorum katilmiyorum
n % n % n % n % n % n %
s saglig1 ve giivenligi dersi boliimiimiizde 118 50,0 58 24,6 36 15,2 17 72 7 3,0 236 100,0
verilmesi gereken bir derstir
is saghg ve giivenligi egitimleri is saghg ve 120 50,8 64 27,1 29 12,3 14 59 9 39 236 100,0
giivenligi bilincini artirir
is saghg: ve giivenligi ile alakali yonetmelik, 39 16,5 72 30,5 70 29,7 36 15,3 19 8,0 236 100,0
mevzuat ve yaylari aragtiririm
is kazalarimin ¢alisana, isverene ve devlete olan 53 22,5 64 27,1 75 31,8 33 14,0 11 4,6 236  100,0
maliyetlerinden ve zararlarindan haberdarim
is saghgi ve giivenligine dikkat etmek is 117 49,6 72 30,5 27 11,4 12 5,1 8 34 236  100,0

verimliligini ve kaliteyi artirir
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Ogrencilerin duygu ve diisiincelerini igeren ifadelere verdikleri yanitlara gore
dagilimlar1 incelendiginde; Is saghig ve giivenligi dersi béliimiimiizde
verilmesi gereken bir derstir ifadesine % 50,0 (n=118) kisinin kesinlikle
katiliyorum yanitini verdigi tespit edilmistir. Is saglig1 ve giivenligi egitimleri is
saglig1 ve gilivenligi bilincini arttirir ifadesine %50.8 (n=120) kisinin kesinlikle
katiliyorum yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Meslegimle ilgili is sagligi ve
giivenligi ile alakali yonetmelik mevzuat ve diger yayinlari arastiririm ifadesine
% 30,5 (n=72) kisinin katiltyorum, % 29,7 (n= 70) kisinin emin degilim
yamitin1 verdigi tespit edilmistir. Is kazalarimin ve meslek hastaliklarmin
calisana, isverene ve devlete olan maliyetlerinden ve zararlarindan haberdarim
ifadesine % 27,1 (n=64) kisinin katiliyorum, % 31,8 (n=75) kisinin emin
degilim yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Is saghig1 ve giivenligine dikkat etmek
is verimliligini ve kaliteyi artirir ifadesine % 49,6 (n=117) kisinin kesinlikle
katiliyorum yamitini verdigi tespit edilmistir. Ogrencilerin ISG ile ilgili duygu
ve diisiinceleri incelendiginde; ISG dersinin boliimlerinde verilmesi gereken bir
ders oldugunu diistindiikleri ancak konuyla ilgili herhangi bir arastirma ve
yayin takip etmedikleri tespit edilmistir. Ogrencilerin staj yaptiklar1 kurumlarda
en ¢ok delici kesici alet yaralanmasi ve kan ve viicut sivilariyla temas ile bulasa
maruz kaldiklar1 tespit edilmistir. Kazaya maruz kalan Ogrencilerin kaygi
durumu ifadelerine ve is kazas1 ve meslek hastaligi ile ilgili ifadelere verdikleri
cevaplarin anlamlt bir farklilik icerip icermediginin tespiti i¢in Independent T
testi yapilmustir.

Tablo 3.12. Delici-Kesici Alet Yaralanmasina Maruz Kalan Ogrencilerin Kaygr Durumu
Ifadelerine Verdikleri Yanitlara Gére Dagilimi

Kaza N ort.X ss  sd t p
Maruz kaldim 85 1,78 0,67 234 0,75 0451
Maruz kalindigini duydum 151 1,86 0,78

Tablo 3.13. Delici-Kesici Alet Yaralanmasina Maruz Kalan Ogrencilerin Is Kazasi Ve
Meslek Hastaligi Ifadelerine Verdikleri Yamitlara Gére Dagilim

Kaza N ortX ss sd t p
Maruz kaldim 85 0,64 0,25 234 11,93 0,000
Maruz kalindigin1 duydum 151 0,93 0,11

Tablo 3.14. Kan ve Viicut Swvilariyla Bulasan Maruz Kalmanin Kaygt Durumu Ifadelerine

Gére Dagilimi
Kaza N ort.X s.S s.d t p
Maruz kaldim 70 1,80 0,72 234 0,42 0,670

Maruz kalindigin1 duydum 166 1,84 0,75
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Tablo 3.15. Kan ve Viicut Svilariyla Bulasan Maruz Kalmanmin Is Kazasi ve Meslek
Hastalig1 I[fadelerine Gore Dagilimi

Kaza N ort.X S.S s.d t p
Maruz kaldim 70 0,64 0,26 234 9,58 0,000
Maruz kalindigint duydum 166 0,91 0,15

Yapilan analiz sonucunda delici- kesici alet yaralanmasina ve kan ve viicut
sivilartyla temas sonucu bulasa maruz kalan Ogrencilerin kaygi durumu
ifadelerine verdikleri yanitlara gére anlamli bir farklilik yoktur ( p > 0,05).
Delici-kesici alet yaralanmasina ve kan ve viicut sivilari ile temas sonucu
bulasa maruz kalan Ogrencilerin is kazasi ve meslek hastalig1 ifadelerine
verdikleri yanitlara gore anlamli bir farklilik vardir (p< 0,05).

Ogrencilerin tiim ifadelere verdikleri yamtlarin cinsiyetlerine gore anlamli
farklilik gosterip gostermediginin tespiti i¢in Independent T testi yapilmustir.

Tablo 3.16. Ogrencilerin Tiim Ifadelere Verdikleri Yamtlarin Cinsiyetlerine Gore Dagilimi

N ORT.X  ss s.d t p
Egitim ile ilgili Erkek 48 0,54 0,42 234 0,99 0,322
ifadeler Kadin 188 0,61 0,39
Saghkla ilgili Erkek 48 2,29 1,04 234 1,19 0,234
ifadeler Kadin 188 2,44 0,67
Kurumla ilgili Erkek 48 1,59 1,16 234 259 0,010
ifadeler Kadin 188 2,03 1,03
is kazas1 ve meslek Erkek 48 0,81 0,22 234 0,46 0,640
hastahg ilgili Kadin 188 0,83 0,23
ifadeler
Kaygi durumu ile Erkek 48 1,67 0,77 234 1,62 0,105
ilgili ifadeler Kadm 188 1,87 0,73
Duygu ve Erkek 48 0,98 0,73 234 153 0,126
diisiinceler Kadin 188 1,19 0,83

Ogrencilerin tiim ifadelere verdikleri yamtlarin cinsiyetlerine gére dagilimi
incelendiginde egitim ile ilgili, saglikla ilgili, is kazas1 ve meslek hastaligi ile
ilgili, kaygi durumu ile ve duygu diisiinceler ile ilgili ifadelerin cinsiyetlere
gore farklilik gostermedigi (p>0,05), kurum ile ilgili ifadelerin cinsiyete gore
farklilik gosterdigi tespit edilmistir (p<0,05).

Ogrencilerin tiim ifadelere verdikleri yanitlari okuduklar1 béliime gore anlamli
farklilik igerip igermediginin tespiti i¢in Independent T testi yapilmistir (Tablo
3.18).
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Tablo 3.17. Ogrencilerin Tiim Ifadelere Verdikleri Yamtlarin Okuduklart Béliime Gére

Dagilimi
N ort.X ss sd t p
Egitim ile ilgili Hemsirelik 187 0,60 0,40 234 0,29 0,767
ifadeler Ebelik 49 0,58 0,40
Saghkla ilgili Hemsirelik 187 2,42 0,82 234 0,35 0,726
ifadeler Ebelik 49 2,38 0,49
Kurumla ilgili Hemygirelik 187 1,82 1,06 234 3,31 0,001
ifadeler Ebelik 49 2,38 0,99
is kazasi ve Hemsirelik 187 0,83 0,23 234 0,34 0,729
meslek hastahgi Ebelik 49 0,82 0,19
ilgili ifadeler
Kaygi durumu ile Hemsirelik 187 1,82 0,76 234 0,58 0,562
ilgili ifadeler Ebelik 49 1,88 0,65
Duygu ve Hemsirelik 187 1,13 0,83 234 0,48 0,627
diisiinceler Ebelik 49 1,20 0,74

Tablo 3.18. Ogrencilerin Tiim Ifadelere Verdikleri Yamtlarin Okuduklart Siniflara Gore

Dagilimi
N ORT.X S.S

1.simf 68 1,4889 0,65386

2.smif 77 1,9445 0,51652

3.smf 47 1,6467 0,43315

4 smuf 44 1,6295 0,43718

Smiflar Smiflar Ortalama farki s.h p
1.smf 2.smif -,45565 ,08860 ,000
3.smf -,15782 , 10100 ,402
4. smmf -,14062 , 10301 523
2.smif 1.smf ,45565 ,08860 ,000
Tukey 3.smif ,29783 ,09856 ,015
HSD 4. smmf ,31503 , 10062 ,011
3.smf 1.smf , 15782 , 10100 ,402
2.smuf -,29783 ,09856 ,015
4 smuf ,01720 ,11169 ,999
4 .smf 1.smf , 14062 , 10301 523
2.smuf -,31503 ,10062 ,011
3.smf -,01720 , 11169 ,999
Varyans kaynagi s.d Kareler toplamn  Kareler ortalamasi F P
Gruplararasi 3 7,982 2,661 9,385 ,000
Gruplarici 232 65,769 ,283
genel 235 73,751
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Ogrencilerin tiim ifadelere verdikleri yanitlarin okuduklar1 béliime gore
dagilimi incelendiginde, egitim ile ilgili, saghkla ilgili, is kazasi ve meslek
hastalig1 ile ilgili, kaygi durumu ile ve duygu diisiinceler ile ilgili ifadelerin
okuduklar1 boliime gore farklilik gostermedigi (p>0,05), kurum ile ilgili
ifadelerin okuduklar béliime gore farklilik gosterdigi tespit edilmistir (p<<0,05).

Ogrencilerin tiim ifadelere verdikleri yanitlarin okuduklari siniflara gore
anlamli farklilik i¢erip icermediginin tespiti i¢in one way anova testi yapilmistir
(Tablo 3.18).

Ogrencilerin tiim ifadelere verdikleri yanitlarin okuduklari siniflara gore
dagilimi incelendiginde ikinci simif Ogrencilerinin farkindaliklarinin birinci,
ticlincli ve dordiincti simif 6grencilerin farkindaliklarindan daha fazla oldugu
tespit edilmistir.

SONUC

Saglik yiiksekokulu Ogrencilerinin is saghgr ve gilivenligi ile ilgili
farkindaliklarmin tespit edilmesi amaciyla yapilan aragtirmada asagidaki
sonuglar elde edilmistir.

Demografik dzelliklerine gore ankete katilan 6grencilerin yaslarinin en ¢ok 21-
23 yagslar1 arasinda oldugu tespit edilmistir.

Hemsirelik ve ebelik meslegi calisanlarinin geleneksel olarak kadin olmasi
dolayisiyla ankete katilan 6grencilerde de kadin 6grencilerin sayis1 139, erkek
ogrenci sayis1 48 olarak tespit edilmistir. Ebelik boliimiine erkek 6grenci kabul
edilmediginden 49 6grencinin kadin oldugu tespit edilmistir.

Ogrencilerin % 50,0 (n=118)’i haftada 8-16 saat aras1, %46,6 (n=110)u 17-24
saat aras1 bir kurumda staja ¢iktigini belirtmistir.

Is kazalarmin nedenleri ve onlenmesi konusunda yapilan arastirmalar, is
kazalarinin ¢ogunun bilgisizlik ve egitimsizlikten kaynaklandigini ortaya
cikarmigtir. Arastirmaya katilan o6grencilerin % 50,4’unun (n=119) staja
cikacak her Ogrencinin okulda is sagligi ve giivenligi egitimi aldigini, %
49,6’sinin  (n=117) egitim almadigimn ifade etmesi dikkat cekicidir. Zira
hemsirelik ve ebelik boliimii ders miifredatinda is sagligi ve gilivenligi adi
altinda bir ders yoktur. Yiiksekokul 6gretim gorevlileri ile yapilan goriigmede
ogrencilerin okulun ilk yilinda bagka bir dersin i¢inde hasta ve ¢alisan giivenligi
ile 1lgili Dbilgilendirildigi belirtilmistir. Buradan hareketle bu ifadeye
ogrencilerin yaklasik olarak yarisinin evet, yarisinin hayir diye cevap vermesi
dgrencinin ISG egitimi alip almadigmnin farkinda olmadigini gosterir.

Yiiksekokul Ogrencilerinin en fazla staja ¢iktiklar1 kurum Karabiik Egitim ve
Arastirma Hastanesidir. Kurumun egitim birimi ile yapilan goérismede
ogrenciler icin ISG egitimleri diizenlendigi bildirilmistir. Ancak staja ¢iktigimiz

259



Sosyal Guvenlik Dergisi « Journal of Social Security » 2018/1

kurumlarda ISG egitimi verilir ifadesine bilyiikk cogunlugunun % 62,3’sinin
(n=147) hayir dedigi tespit edilmistir. Degerlendirme olarak Ogrencilerin
kurumlardaki egitimleri takip etmedigi, egitimlere katilmadigi, egitimleri
onemsemedigi ya da kurumlardaki egitim sayisinin yeterli olmadigi sonucunu
cikarilabilir.

Tiim ¢alisanlar mesleklerini uygularken farkli ISG risklerine maruz
kalmaktadir. Bu yiizden isletmeler de risk degerlendirmesi yapilmakta,
calisanlarin sagliginin korunmasi i¢in meslegini uyguladiklar1 birimin riskleri
konusunda Onlemler almaktadir. Saglik kurumlarinda ozellikle hastanede
calisanlar i¢in de risk degerlendirmeleri mevcuttur. Ayrica saglik kurumlari
ISG agisindan pek ¢ok degisik risk unsuru icermektedir. Ogrenciler farkli
derslerin uygulamalar i¢in farkli birimlerde rotasyonla staj yapmaktadir. Buna
bagli olarak her birim degistiginde o birime ait risk ve tehlikelerin 6grencilere
gosterilmesi ve anlatilmasi gereklidir.

Staja ¢iktigim kurumlarda birim degistirdigimde o birime ait is saghgi ve
giivenligi riskleri agisindan yeniden bilgilendirilirim ifadesine 6grencilerin %
68,2°1 (n=161) hayir demistir. Bu sonu¢ 6grencilerin biiyiik cogunlugunun staj
yaptiklari birimlerde bilmedigi risk ve tehlikelerle karsilagtigini gostermektedir.

6331 sayili Kanun’un 17.maddesine gore; “Isveren calisanlarin is sagligi ve
giivenligi egitimleri almasini saglar. Bu egitim 6zellikle; ise baslamadan dnce,
calisma yeri veya is degisikliginde, is donaniminin degismesi halinde veya yeni
teknoloji uygulanmasi halinde verilir. Egitimler degisen ve ortaya g¢ikan yeni
risklere uygun olarak yenilenir gerektiginde ve diizenli araliklarla tekrarlanir”
denilmektedir. 6331 sayili ISG Kanun’un 2. maddesi; “Bu kanun tim kamu ve
0zel sektore ait biitiin islere ve igyerlerine, bu igyerlerinin igverenleri ile isveren
vekillerine, ¢irak ve stajyerler de dahil olmak iizere tiim ¢alisanlarina faaliyet
konularina bakilmaksizin uygulanir” hiikmiine gore Ogrencilerin her birim
degistirdiginde egitim almalar1 gerektigi kanunen bir zorunluluktur.

Ogrencilerin saghk durumlari ve tehlikelerden korunmalar ile ilgili ifadeleri
incelendiginde; Staja ilk baslayista ve diizenli araliklarla saglik kontrolii
oluyorum ifadesine % 29,2 (n=69) kisi bazen, % 23,3 (n=55) kisi nadiren ve %
25,0 (n=59) kisi higbir zaman, okulumuz periyodik olarak saglik taramalarimizi
yaptirir ifadesine, % 68,2 (n=161) kisi hicbir zaman, staj yaptigimiz kurum
saglik taramalarimizi yaptirir ifadesine, % 66,1 (n=156) kisi hi¢gbir zaman
seklinde yanit verdigi tespit edilmistir. Saglik ¢alisanlarinin ¢alistiklar
boliimlerdeki risk ve tehlikeler degerlendirilerek belli araliklarla saglik
taramalar1 yapilmaktadir. Hatta yaptig1 isin 6zelligine gore ise girislerde saglik
muayenesi yapilarak o ise uygunlugu degerlendirilmektedir. Haftada 8 saatten
az olmamak kaydiyla 24 saate kadar staj yapmakta olan ve her tiirlii risk ve
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tehlike ile kars1 karsiya kalabilecek ogrencilerin saglik kontrollerinin diizenli
bir aralikla yapilmamasi diistindiiriictidiir.

Astyla korunabilecek hastaliklara karsi asilaniyorum ifadesine dgrencilerin %
28,8 (n=68)’1 her zaman, % 24,2 (n=57)’si sik sik, %21,2 (n=50)’si bazen
yanitin1 vermistir. Okulumuz agilarimizi temin eder ifadesine % 75,8 (n=179)
kisi hi¢bir zaman, ¢alistigimiz kurum asilarimizi temin eder ifadesine % 71,2
(n=168) kisi higbir zaman yanitin1 verdigi tespit edilmistir. Calistig1 birimlere
ait risk ve tehlikelerin Ogretilmedigi Ogrencilerin bagisiklik igin yaptiracagi
asilar1 bilmesi ayrica sorgulanmasi gereken bir husus olmakla birlikte ilgili
doneme ait bulasici hastaliklarin asilarini temin etmede de sorun yasayabilecegi
diistiniilmektedir.

Ogrencilerin staja ¢iktiklar1 kurumla ilgili ifadeleri incelendiginde; Kurumda
kigisel koruyucu donanimlar diizenli olarak bulunur ifadesine %23,3 (n=55)
kisi her zaman, % 27,1 (n=64) kisi sik sik, % 29,7 (70) kisi bazen yanitin
verdigi tespit edilmistir. Kurumlarda kisisel koruyucu donanimlari dogru
kullantyorum ve kullanmadigim zamanlarda koruyorum ifadesine % 46,6
(n=110) kisi her zaman, staj yaptigim kurumlarda kisisel koruyucu donanimlari
temin edebiliyorum ifadesine % 33,1 (n=78) kisi her zaman, % 32,1 (n=76) kisi
stk stk yanitint verdigi tespit edilmistir. Risk ve tehlikelerden korunmak icin
kisisel koruyucu donanimlarin kullanimi ¢ok Onemlidir. Saglik sektoriinde
ozellikle bulasict hastaliklar agisindan kisisel koruyucu donanimlarin dogru
kullammmi ¢alisan1 is kazalar1 ve meslek hastaliklarindan korumaktadir.
Kurumlar kisisel koruyucu donanimlar1 temin etmek, ¢alisanlar da gerektiginde
dogru kullanmak zorundadirlar.

Staja ¢iktigim kurumlarda ISG birimleri vardir ve staja ¢iktigim kurumlarda
ISG talimatlar1 vardir ifadelerine ogrencilerin ¢ogunlukla olumlu yanit
verdikleri tespit edilmistir.

Staja ciktigim kurumlarda calisanlara ISG egitimi verilir ifadesine % 27,2
(n=64) kisi bazen, % 25,8 (n=61) kisi hi¢gbir zaman yanitin1 vermistir. Saglik
kurumlarinda bir zorunluluk olarak g¢aliganlara diizenli araliklarla is saghigi ve
giivenligi egitimi verilmektedir. Staja ¢iktigim kurumlarda yonetim tarafindan
13 saglig ve giivenligi denetimi yapilir ifadesine 6grenciler, olumsuz segenekler
olan % 22,9 (n=54) bazen, % 22,9 (n=54) nadiren, % 27,1 (n=64) hi¢cbir zaman
dedigi, staja ¢iktigim kurumlarda acil durum eylem plani vardir ifadesine ise
verilen cevaplarin tiim se¢enekler i¢in oranlarin birbirine yakin oldugu tespit
edilmistir. Ogrencilerin kurumlarin ISG agisindan denetlenmesi ve acil durum
eylem plani ile ilgili vermis olduklart yanitlar degerlendirildiginde, bu hususlar
hakkinda tam bir bilgiye sahip olmadiklar1 yoniinde kanaat olusmustur.

Ogrencilerin is kazalarma maruz kalma durumlan incelendiginde; en ¢ok %
36,0 (n=85) kisinin kesici-delici alet yaralanmasina maruz kaldigi, en az % 3,8
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(n=9) kisinin zehirlenme durumu yasadigi tespit edilmistir. Tiim kazalarin
toplam1 328, ankete katilan Ogrencilerin sayist 236 olduguna gore, ayni
ogrencinin birden fazla kazaya maruz kaldigi ortaya c¢ikmaktadir. Kazaya
maruz kalan 6grencilerin kaygi durumu ile ilgili ifadelere verdikleri yanitlar
incelendiginde anlamh bir farklilik tespit edilmemis, is saghgi ve meslek
hastalig1 ifadelerine verdikleri yanitlar incelendiginde anlamli farklilik tespit
edilmistir.

Ogrencilerin is kazasi1 ve meslek hastalifi ifadelerine verdikleri yanitlar
incelendiginde; Mesleki uygulamalar esnasinda karsilasabilecegim meslek
hastaliklarin1 biliyorum ifadesine Ogrencilerin bliylik c¢ogunlugu % 41,9
(n=99)’u sik sik, mesleki uygulamalar esnasinda karsilasabilecegim is
kazalarmni biliyorum ifadesine % 44,9 (n=106) kisi sik sik dedigi tespit edilmis,
mesleki uygulamalarimizi yaparken is kazasi gecirme ve meslek hastaligina
yakalanma olasiligimiz vardir ifadesine % 46,2 (109) kisi her zaman yanitini
verdigi tespit edilmistir. Ancak is kazasi ge¢irmem durumunda neler yapmam
gerektigini biliyorum ifadesine % 30,1 (n=71) kisi bazen, % 28,4 (n=67) kisi
sik sik yanitim vermistir. Is kazas1 gecirme durumunda kurum bunu kayit altina
alarak beni takip eder ifadesine % 26,3 (n=62) kisi sik sik, % 26,3 (n=62) kisi
bazen, is kazas1 ge¢irme durumunda okulum bunu kayit altina alarak beni takip
eder ifadesine % 22,5 (n=53) kisi sik sik, % 22,9 (n=54) kisi bazen yanitini
vermistir. Karabiik Egitim ve Arastirma Hastanesi ISG Birimi bildirim
durumunda is kazasi sonrasi Ogrencilerin de kayit altina alinarak takip
edildigini bildirmisleridir. Saglik yiiksekokulu 6gretim gorevlileri 6grencilerin
is kazas1 gecirmesi durumunda herhangi bir kayit tutulmadigini bildirmislerdir.

Ogrencilerin kaygi durumu ifadeleri incelendiginde; Calisigim birimlerde
risklere ve kazalara kars1 kendimi emniyetli ve giivenli hissediyorum ifadesine
gore % 40,7 (n=96) kisi emin degilim yanitin1 vermistir. Ogrencilerin mesleki
is kazalar1 ve meslek hastaliklarin1 bildiklerini belirtmelerine ragmen ¢aligirken
kendimi emniyetli ve giivenli hissediyorum ifadesine emin degilim cevabini
vermesi ISG konusunda bilgilerinin yeterli diizeyde olmadigini gostermektedir.

Is kazalart ve meslek hastaliklart giivenli olmayan davramglar ve giivenli
olmayan kosullar olustugunda meydana gelmektedir. Ankette yer alan dort
ifade Ogrencilerin bu konudaki bilgilerini 6lgmeye yonelik sorulmustur.
Giivenli olmayan bir sekilde ¢alistyorsam bu 1yi bir egitim gormedigim i¢indir
ifadesine % 30,9 (n=73) kisi emin degilim, % 26,3 (n=62) kisi katiliyorum,
giivenli olmayan bir sekilde ¢alisiyorsam bu neyi yanlis yaptigimi bilmedigim
icindir ifadesine % 30,5 (n=72) kisi emin degilim, % 30,1 (n=71) kisi
katiliyorum, giivenli olmayan bir sekilde ¢alisiyorsam bu dogru donanim temin
edilmedigi veya donanim ¢aligmiyor oldugu i¢indir ifadesine % 33,1 (n=78)
kisi emin degilim, % 37,7 (n=89) kisi katiltyorum, giivenli olmayan bir sekilde
calistyorsam bu calisirken acele ettigim i¢indir ifadesine % 29,7 (n=70) kisi
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emin degilim, % 27,5 (n=65) kisi katilmiyorum seklinde yanitlar vermistir.
Sonuglar degerlendirildiginde 6grencilerin is kazasi olusum nedenlerini tam
anlamu ile bilemedikleri ortaya ¢ikmaktadir.

Ogrencilerin is saghigi ve giivenligine yonelik duygu ve diisiincelerinin yer
aldigy ifadeler incelendiginde; ISG dersinin bolimlerinde verilmesi gereken bir
ders oldugunu, ISG egitimlerinin iISG bilincini arttirdigimi, ISG’ne dikkat
etmenin 1§ verimliligini ve kaliteyir arttirdigini belirterek olumlu goriis
bildirmislerdir. ISG’yle ilgili yaynlar1 izliyorum sorusuna arastirmada % 30,5
(n=72) diizeyinde katiliyorum, % 29,7 (n=70) diizeyinde emin degilim cevabini
verdikleri goriilmiistiir. Is kazalarinin sonuglarma yonelik ifadeye olan yanitlar:
ise % 31,8 (n=75) diizeyinde emin degilim olarak tespit edilmistir.

Ogrencilerin tiim ifadelere verdikleri yamitlarin cinsiyetlerine gore dagilimi
incelendiginde egitim ile ilgili, saglikla ilgili, is kazas1 ve meslek hastalig1 ile
ilgili, kaygt durumu ile ve duygu disiinceler ile ilgili ifadelerin cinsiyetlere
gore farklilik gostermedigi (p>0,05), kurum ile ilgili ifadelerin cinsiyete gore
farklilik gosterdigi tespit edilmistir (p<<0,05).

Ogrencilerin tim ifadelere verdikleri yanitlarmn okuduklari béliime gore
dagilimi incelendiginde, egitim ile ilgili, saglikla ilgili, is kazasi ve meslek
hastalig: ile ilgili, kaygi durumu ile ve duygu disiinceler ile ilgili ifadelerin
okuduklar1 boliime gore farklilik gostermedigi (p>0,05), kurum ile ilgili
ifadelerin okuduklar1 boliime gore farklilik gosterdigi tespit edilmistir (p<0,05).

Ogrencilerin tiim ifadelere verdikleri yamitlarin okuduklari siiflara gore
dagilimi incelendiginde ikinci simif 6grencilerinin farkindaliklarinin birinci,
ticlincli ve dordiincti simif 6grencilerin farkindaliklarindan daha fazla oldugu
tespit edilmistir.

Ogrencilerin tiim ifadelere verdikleri yanitlarin yaslarma gore anlamli farklilik
icermedigi tespit edilmistir (p>0,05).

Tiim sonuglar degerlendirildiginde bazi sorunlarin giderilebilmesi amaciyla
diisiiniilen oneriler asagida belirtilmistir:

e Hemsirelik ve ebelik boliimii 6grencilerinin sagliklarinin korunmasi ve
gelecekte olumlu davranislar gelistirebilmesi agisindan okullarinda ISG
dersi gérmelerinin saglanmasi,

e Ogrencilerin staj yapacaklar1 kurumlardaki risk ve tehlikeler ve
kurumun ISG uygulamalar1 agisindan, kurumlardan egitim talebinde
bulunulmas:1 ve her rotasyonda yeniden bilgilendirme almalarinin
saglanmast,

e Ogrencilerin saglik kontrollerinin tek elden diizenli olarak yapilmasi ve
bagisiklama agisindan takiplerinin saglanmasi onerilmektedir.
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