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OZET

BAKIM ONARIM iSLERINDE iS SAGLIGI VE GUVENLIGIi
UYGULAMALARI: DiYALIZ CIHAZI

Zehra ERTURK

Yiksek Lisans Tezi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii Is Saglig1 Ve Giivenligi Anabilim
Dal1 Tezli Yiiksek Lisans Programi

Danisman: Dog.Dr. Alpaslan Hamdi KUZUCUOGLU
Mart, 2021. 139 Sayfa.
Is saglhig1 ve giivenliginin etkin bir sekilde uygulanabilmesi icin &ncelikle glivenlik
kiiltiirintin  olusturulmas1 gereklidir. Gtivenlik kiiltiirii, calisanlarin c¢alistiklar:
sektordeki risklerin farkinda olmalarini, tehlikelerden korunma yollarint ve giivenli
calisma ortaminin olusturulmasi i¢in alinacak 6nlemlerin neler olacagini anlamalarina
olanak saglamaktadir. Bunun i¢in ISG yonetim sistemi olusturulmalidir. Uluslararasi
bir standart olan ISO 45001 is sagligr ve giivenligi yoOnetim sistemi standardi
isletmenin planla, uygula, kontrol et, onlem al dongiisiiniin sistematik olarak
uygulanmasidir. Bu déngii sayesinde ISG politikasi gelisir, uygulanir, iyilestirilir ve

surddridlebilir.

Teknik servis hizmeti saglayan isletmeler ve saglik kuruluslari bu sektorde calisanlarin
saglik ve giivenligine, uygun calisma ortami olusturulmasina, her tiirli KKD ve is
ekipmanlarini saglamaya ¢alismalidir. Isletme i¢inde giivenlik kiiltiirii ve ISG ydnetim
sistemi olusturulmali, tiim calisanlar tarafindan benimsenmeli ayrica is gilivenligi
faaliyetlerine katkida bulunmalar1 giivenli calisma ortaminin saglanabilmesi i¢in

onemlidir.

Hazirlanan tez calismasinda diyaliz cihazlarima bakim onarim ve kalibrasyon gibi
teknik servis hizmeti gerceklestiren ¢alisanlarin karsilagtiklari saglik, giivenlik riskleri

belirlenmis ve 6nleyici ¢oziim yollartyla ilgili 6nerilerde bulunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Is Saglig1 ve Giivenligi, Diyaliz Cihazi, Bakim, Onarim
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ABSTRACT

OCCUPATIONAL HEALTH AND SAFETY APPLICATIONS IN

MAINTENANCE AND REPAIR WORKS: DIALYSIS DEVICE
Zehra ERTURK
Master Thesis, Institute of Graduate Studies of Occupational Health and Safety
Department Master's Program with Thesis
Supervisor: Assoc. Prof. Dr. Alpaslan Hamdi KUZUCUOGLU
March, 2021. 139 Pages.
In order to implement occupational health and safety effectively, it is necessary to
establish a safety culture first. The safety culture allows employees to be aware of the
risks in the sector they work in, to understand the ways to protect them from dangers
and what the measures to be taken to create a safe working environment. For this, an
OHS management system should be established. 1ISO 45001 occupational health and
safety management system standard, which is an international standard, is the
systematic implementation of the plan, apply, control, take action cycle of the
enterprise. Thanks to this cycle, the OHS policy is developed, implemented, improved
and sustainable.

Enterprises and health institutions providing Technical service should try to ensure the
health and safety of employees in this sector, the creation of a suitable working
environment, and all kinds of PPE and work equipment. A safety culture and ISG
management system should be established within the enterprise, it should be adopted
by all employees, and it is important that they contribute to occupational safety

activities in order to provide a safe working environment.

In the thesis prepared, the health and safety risks faced by employees who provide
technical service such as maintenance, repair and calibration for dialysis devices were

determined and suggestions were made for preventive solutions.

Keywords: Occupational Health and Safety, Dialysis Device, Maintenance, Repair
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1. GIRIS VE AMAC

Gliniimiizde bilim ve teknolojinin gelismesi saglik sektoriine de yansimis elektrik,
elektronik, mekanik ve bilgisayar teknolojisinin de uygulanmasiyla saglik sektériinde
kullanilan cihazlarin ¢esitliligi artmistir. Bu da beraberinde tip alaninda kullanilan
cihazlarin verimli ve etkin kullanilabilmesi gerekliliginin saglanmasina neden
olmustur. Kaliteli, giivenli ve saglikli tedavinin yapilabilmesi ayn1 zamanda hizmet
kapasitesinin siirekli aktif ¢alisabilmesi i¢cin bakim onarim ve kalibrasyon hizmetine
ithtiya¢ duyulmustur. Tibbi cihazlarin etkin ve verimli ¢alisabilmesi i¢in hazir ¢alisir
vaziyette bulunmasi sarttir. Bunun i¢in mutlaka tireticinin belirledigi sekilde tibbi
cihazlarin bakim onarim ve kalibrasyonlarinin yapilmasi gerekmektedir. Ayrica tibbi
cihazlarin maliyetlerinin yiiksek olmas1 bu cihazlarin uzun siire kullanilabilmesi, cihaz
Omriinli uzatmasi agisindan 6nem arz etmektedir. Diyaliz cihazlar1 da bunlardan
biridir. Diyaliz cihazlarinin diizenli periyodlarda bakim onarim ve kalibrasyonlarin
yapilmas1 gereklidir. Hasta, kullanici ve teknik calisanlarin giivenligi bu sayede
kontrol altina alinmis olmaktadir. Giivenlik i¢in isletme bitcesinde bakim onarim ve

kalibrasyon i¢in mutlaka kaynak ayrilmalidir.

Bu sektorde galisanlar: tehlike ve risklerden korumak i¢in i glivenligi yonetiminde
oncelikle giivenli ¢alisma ortaminin olusturulmasi, olasi tehlikelerin belirlenmesi,
risklerin tespit edilmesi, risk degerlendirmelerinin yapilmasi, alinmasi gerekli
onlemler, ¢oziim Onerileri ve iyilestirmelerden bahsedilecektir. Bu sayede diyaliz
cithazi bakim onarim ve kalibrasyon hizmeti saglayan calisanlarin calisma sirasindaki

1§ glivenliginin maksimum diizeyde tutulmasi saglanacaktir.

Bu ¢aligmanin amaci diyaliz merkezleri ve saglik kurumlariin nefroloji servislerinde
kullanilan diyaliz cihazlarina bakim onarim ve kalibrasyon yapan kisaca teknik servis
hizmeti saglayan teknik personellere yonelik is saglhig1 ve giivenligi uygulamalarinin
etkinligini ortaya koymaktir. Calismada diyaliz ve hemodiyalizin tanimi, diyaliz cihaz1

ve boliimleri, diyaliz cihazi kullanimi, bakim onarim faaliyetleri, personelin yeterlilik



kriterleri, diyaliz cihazi bakim onarim risk faktorleri ve korunma yontemlerinden
bahsedilmistir. Is saghig1 ve giivenligi etkinliginin anlasilabilmesi icin teknik servis
hizmeti saglayan bir isletmenin risk degerlendirme tablosu olusturulmus ve alinmasi
gerekli Onlemlerden bahsedilmistir. Tirkiye’de diyaliz cihazlarina teknik servis
hizmeti saglayan teknik personellerin i glivenliginin etkinliginin 6l¢iilmesi amaciyla

anket ¢alismas1 yapilmistir.

1.1.LITERATUR ARASTIRMASI

Tez arastirmasinda verilen literatiir caligmasinda diyaliz cihazt bakim onarim
faaliyetlerini  kapsaminda gerceklestirilmis degerlendirmeler ve arastirmalar
Ozetlenmistir. Diyaliz cihazi bakim onarim g¢aligmalarinda is sagligi ve gilivenligi

uygulamalarina yonelik baska bir kaynaga rastlanmamustir.

Diyaliz tiniteleri ve nefroloji kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin karsilastiklar1 mesleki
riskler ve saglik sorunlar1 hakkindaki c¢aligmaya rastlanmistir. Arastirma sonucu
mesleki risk faktorleri igerisinde en yiliksek oranin enfeksiyon oldugu, saglk

sorunlarinin ise bel agrist oldugu gorilmistiir (Clrcani & Tan, 2009).

Diyaliz {initelerinde giivenligin saglanmasi ile ilgili yapilan bagka bir arastirmada
cihaz bakimimin giivenlikte olumlu etkisinden bahsedilerek, risklerin insan faktorii ve
ilag kullanim hatalarindan kaynaklandig1 anlatilmaktadir. Giivenlik kiiltiiriiniin
olusturulmasina deginilmistir. Bakim hatalarinin saptanmasi ve iyilestirmeler icin

RCA (Root Cause Analysis) analiz yontemi uygulanmasi 6nerilmistir (Kliger, 2015).

Hemodiyaliz makinelerinin bakim kalitesinin hemodiyaliz verimliligine etkisi konulu
calismada ise diyaliz dozu ile makine bakimi arasinda bir korelasyon oldugunu
gbzlenmis. Hemodiyaliz makinesi bakimimin diyaliz yeterliligi Kt/V ve seans
performansi iizerindeki etkisini degerlendirmek icin, 134 hasta Uzerinde arastirma
yapilmistir. Bakim prosedrleri uygulanan cihaza baglanan hastalarin Kt / V ve seans
performansinin arttig1 gézlenmistir. Sonug olarak bakim prosediirii uygulan diyaliz

cihazlarinin hasta degerlerine olumlu etkisi oldugu goriisiine varilmistir (Azar, 2009).



Hemodiyaliz cihazlarina bakim onarim ve kalibrasyon hizmeti veren biyomedikal
mithendis tekniker/teknisyenlerin karsilastigi riskler ve Onlemleriyle ilgili bir

calismaya rastlanilmamustir.

2. GENEL BILGILER

2.1.DiYALIiZ VE HEMODIYALIZ

Diyaliz, hastadan alinan kanin diyaliz cihazindaki kan pompasi vasitasiyla yapay
bobrek olarak da bilinen diyalizérden gecerek sivi ve soliit! iceriginin dengelenmesi
sonucu hastaya geri verilmesi islemidir. Diyaliz sayesinde bdbregin yapamadigi
fonksiyonlar yerine getirilmis olur. Hastalarin yasam kalitesi ve yasam siiresinin
artmast saglanir. Son donem bobrek yetmezliginde tedavi RRT (Renal Replasman
Tedavi) secenekleri hemodiyaliz, periton diyalizi ve transplantasyon (organ nakli)
olmak iizere ii¢ sekilde yapilmaktadir. Gilinlimiizde daha ¢ok hemodiyaliz tedavi
uygulamasi yapilmaktadir (Akpolat, 2021). 2019 yil1 iginde ilk kez RRT’ne baslanan
hastalarin (¢ocuk hastalar dahil) RRT uygulama dagilimi1 hemodiyaliz %76, periton?
diyalizi® %8,86, transplantasyon ise %14.21 “dir (Turkiye'de Nefroloji, Diyaliz ve
Transplantasyon, 2020). Hemodiyaliz; maliyeti yiiksek, cihaz ve yetilmis isgiicii

gerektiren ve streklilik arz eden bir tedavi seklidir.

1 Soliit, “ Goziinen madde”, saglik sozliigii. org, 2021

2 Periton,“Karin i¢i organlarimi ¢epecevre saran, karmn boslugunun i¢ yiiziinii orten

zardir.” terimler sozligi.com, 2021

3 Periton diyalizi, “Karin duvarindan iletilen ince polietilen kaniil araciligiyla periton
bosluguna -1,5-2 litre- diyaliz sivist verilisi, birka¢ saat sonra diyaliz sivisimin geri ¢ekisi ve
bu islemin devaml olarak giinde 3-4 defa tekrarlanmasi ile yapilan hemodiyaliz

yontemidir.”, saglik sozlugi. org, 2021



Bobreklerin islevlerini kaybetmesi sonucu iire, kreatinin, fosfor ve potasyum gibi
toksik maddeler kan diizeyinde ¢ogalir. Viicuttan atilmast gereken bu maddeler idrar
ile atilirken diyaliz tedavisi goren hastalarda ise hemodiyaliz veya periton diyalizi

tedavi yonteminden biri segilerek yapilir.

Kanin viicut dis1 ideal dolagim hizi 300-450 ml/dk. olmalidir. Diyalizat4 akim hizlar
300-500-800 ml/dk olarak ayarlanabilir. Fakat uygun diyalizat akim hiz1 500 ml/dk.
olarak uygulanmaktadir (Ersoy, 2010). 800 ml/dk uygulandiginda hasta daha etkili
diyaliz tedavisi olur fakat fazla su, elektrik ve soliisyon harcadigindan tercih
edilmemektedir. Hemodiyaliz uygulamasi i¢in damar yolunun agilmasi ve ideal
dolasim hizinin ayarlanmasi, antikoagiilasyon,5 kanin yar1 gecirgen zar olan
membrandan stzllerek konveksiyon6/diflizyon7 sonrasi hastaya geri verilmesi
gereklidir (Yildirim, 2021) Hemodiyaliz, hastanin kirli kaninin diyaliz makinesine
alinarak toksik maddelerden temizlendigi ve ardindan temiz kanin tekrar hastaya
verildigi islemler biitliinlidiir. Bunun i¢in membran, yeterli kan akimi ve diyaliz cihazi
gereklidir. Hastaya damar yolu ii¢ sekilde agilabilir. Bunlar fistil, greft ya da
kateterdir. Uygun damar yolu agilan hastadan alinan kan, diyaliz makinesinin i¢inde
bulunan diyalizor ad1 verilen kil kadar ince olan filtrelerden gecirilir. Viicuttan atilmasi
gerekli olan toksit maddeler, filtrelerin dis kisminda bulunan diyalizat da denilen

diyaliz sivist ile karisir ve kandan uzaklastirilmasi saglanir. Filtreleme isleminin

4 Diyalizat, “Diyaliz esnasinda yarigecirgen zardan siiziilen

maddedir. “sagliksozligii.org, 2021

5 Antikoagiilasyon, “Kanin pihtilagsmasini énleme ya da olugan pihtiyt eritme amaciyla heparin
veya diger pthti ¢oziicii ilaglar uygulanmasidir. ” sagliksozliigii.org, 2021

6 Konveksiyon,“Soliitlerin ultrafiltrasyon sirasinda su molekiilleri ile birlikte siiriiklenerek
yarr gegirgen membranin porlarindan ge¢melerine konvektif transport (konveksiyon) adi
verilir.”,Sinan Trabulus , “Hemodiyalizin Fizyolojik Prensipleri”, Cilt 8 (2 ): 6-9, 2015,

tirkiyeklinikleri.com

-

Diflizyon, “Membranin iki yanmindaki konsantrasyon farki nedeni ile soliitiin konsantrasyonu
yiiksek olan taraftan diigiik olan tarafa hareketidir. Hemodiyalizde difiizyonun etkinligini
artirmak icin zit akimlar prensibi uygulanir, yani hastanin kan akimi ile diyalizat akimi ters
yonliidiir.”, Tekin Akpolat &Cengiz Utas, Hemodiyaliz El Kitab1 1, Diyaliz: Genel Bilgiler
Konu 2, Tiirk Nefroloji Dernegi, 2008



ardindan kan, s1v1 ve soliit i¢erigi bakimindan dengelenmis olur ve hastaya damar yolu
ile tekrar geri verilir. Bu sayede hastanin kaninda bulunan toksin maddeler, fazla tuz
ve s1vi viicuttan atilmis olur. Boylece bobrek fonksiyonlar1 hemodiyaliz sayesinde
yerine getirilmis olur. Viicuttaki PH degeri, elektrot seviyesi ve s1vi dengelenmis olur
(URL1Z, 2021) ( Sekil 1). Bobrek yetmezligi olan hastalar kisiye gore degismekle
birlikte haftada en az 2 veya 3 seans olmak Uzere 4 saat boyunda diyalize girmek
zorundadirlar. Diyaliz seanslarina hastanin durumuna goére nefroloji doktoru karar

vermektedir.

Gilintimiizde teknoloji sayesinde hasta ve hasta yakinlarina egitim verilerek ev diyalizi
uygulamasi da yapilmaya baslanmistir. Uygun bulunan hastalar evde yapilan altyapi

caligmalar1 ve verilen egitimler sayesinde diyalize evde kendileri girebilmektedir.

Venoz basin¢ monitort

7 Hava dedektorii

Temiz Kan
4

Tuzlu su ¢ozeltisi

Taze diyalizat
E \ Diyaliz
Makinesi

V

Kullanilan
diyallzat\_;‘\bfrg:,

Girig basing |

monitéra |/

&

Kan pompasi

Heparin pompasi Arteriyel basing Temizlenmek igin
monitoru alinan kan

Sekil 1: Hemodiyaliz Sistemi (Aydin, 2016)



2.2.DiYALiZ CIHAZI

Hemodiyaliz cihazlar iki kisimdan olusur. Bunlar ekstrakorporeal (viicut dis1) kan

devresi ve diyaliz s1vis1 devresidir( Sekil 3)

2.2.1.  2.2.1.Ekstrakorporeal (Viicut Dis1) Kan Devresi

Ekstrakorporeal kan devresi, kanin hastadan AV fistiil yardimiyla arteriyel tarafindan
alinip diyalizerden gecirilme islemi yapildiktan sonra AV fistiiliin vendz tarafindan
verilmesini saglayan monitor ve pompalardan olusturan sisteme denir (Sekil 2) (Ersoy,
2010).

Ekstrakorporeal kan devresinde, kan siirekli olarak heparinize® edilir ve diyalize
iletilir. Hava dedektorii hava kagmasini engeller. Herhangi bir tehlikeli kan kagagi, kan
kacak dedektorii tarafindan ve ven doniis basing monitdrleri tarafindan engellenir.

Arter basing monitdr iinitesi damardaki igneden girisi tespit eder.
Ekstrakorporeal kan devresini olusturan pargalar sunlardir (Sekil 5).

e Hemodiyaliz seti

e Diyalizer

e Arteriyel ve vendz basing monitorleri
e Kan pompasi

e Heparin pompasi

e Hava kabarcig1 dedektor

e Hava dedektor klempi (Ersoy, 2010)

8 Heparinize: “Kamin pihtilasmasini énleme veya pihtiyr ¢ozme amaciyla heparin enjekte

etmek,; heparin’le tedavi etmek sagliksozlligu.org, 2021
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Sekil 2: Ekstrakorporeal Kan Devresi (Ersoy, 2010)

2.2.2. Diyaliz Sivi Devresi

Diyaliz s1v1 devresi; hemodiyaliz islemini gergeklestirmek icin gerekli olan difiizyon,
su aritma istemi ve konveksiyon yardimiyla olusan sivi karigiminin hazirlanmasini ve
kontrol monitdrlerinden takip edilmesi sistemidir. Hemodiyaliz igin gerekli olan
konsantre hemodiyaliz soliisyonunun su aritma sistemi tarafindan aritilmig diyaliz
suyu ile karistirarak diyaliz soliisyonunun elde edilmesini saglar. Ayni zamanda elde
edilen diyaliz sollisyonunu diyalizére pompalar. Diyaliz sollisyonu tlkemizde asit ve
baz konsantrelerinin aritilmis saf su ile uygun karisimi sonucu hazirlanir. Diyaliz sivi
devresi elde edilen diyaliz sollisyonunu hastaya verilebilecek viicut sicakligina ayarlar.
Hemoglobin kagag1 ve soliisyon bilesimindeki hatalar1 tespit etmeye yarayan

monitdrlerden olusan bir sistemdir.
Diyaliz s1vist devresi asagidaki boliimlerden olusur:
e Oranli karistirma pompast
e Isitic1 ve Is1t Monitori
e Deaerasyon Modiilii (Diyalizattan havanin ayristirilmasi modiilii)
o Konduktivite kontrol monitoru
e Kan kagag1 tesbit monitorii
e Diyalizat basin¢g monitorii

e Diyalizat pompasi



Dezenfeksiyon sistemi

Ultrafiltrasyon kontrol sistemleri (Ersoy, 2010)

A
L[\
S\

Sekil 3: Diyaliz Cihazi
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Sekil 4: Diyaliz Tedavisinde Kullanilan Tek Kullanimlik Sarf Malzemeler

Diyalizer, ince elyaf igeren yapay bir filtredir. Yar1 gecirgen diyaliz membrani 6zelligi
nedeniyle kanda bulunan toksinler, iire ve diger kiiciik pargaciklarin filtrede tutulmasi
saglanir. Diyalizer yar1 gecirken membran olarak tanimlanir. iki boliim ve dort giris
cikistan olusur. 1ki giris arter ve ven kan baglantisi, diger ikisi ise diyalizat
baglantisidir (Coban, 2021), ( Sekil 4).

Arter-ven setleri, hemodiyaliz esnasinda kirli kan1 hastadan alarak diyalizere getiren
ve diyalizerden gecen temizlenmis kani tekrar hastaya getiren kan setlerine
denmektedir. Heparin hatti, kanin pithtilagsmasini 6nlemek amaciyla hastaya verilmesi
gerekli heparinin® belirli siirelerle verilmesine yardime1 olur. Arten —ven seti klempleri
sayesinde gerektiginde siv1 akist engellenir (URL2, 2021),( Sekil 4).

® Heparin, “Kan pihtilasmasimn onlenmesi igin yaygin kullamilan bir kan inceltici ilactir.

Bobrek hastalarina uygulanan hemodiyaliz islemi sirasinda kan pihtilasmalarini onlemek



Diyalizer

Kan : kan ve
Monitori L

akim diyalizat

basinci arasinda

diffuzyon

un

yapildig1
filtre

Basing

sensoru

Hemodiyaliz dedektsr

(arter/ven) modiilii

Sekil 5: Diyaliz Cihaz1 Modiilleri

2.3.DIiYALIiZ CiHAZI BAKIM ONARIM FAALIiYETLERI

2.3.1. Teknik Giivenlik Kontrolii (Koruyucu Bakim)

Tibbi cihazlarin giivenirlik, hassasiyet ve performans yiiksekligi i¢in bakim ve onarimi
yapilir. Her tibbi cihaz i¢in bakim uzmanlik gerektirmektedir. Ayrica, tibbi cihazlarin

direkt olarak insan hayati ile ilgili olmas1 verilen 6nemi daha da arttirmaktadir.

icin, toplardamar igine igneyle verilerek kullamlr. Pihtilasma siirecindeki birkag evreyi

engellemektedir.”, https://www.medikalakademi.com.tr, https://tr.wikipedia.org
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Bir hatanin ortaya ¢ikmasi ihtimalini azaltmak, cihazlarin 6mriinii uzatmak ve daha

verimli ¢aligmalarini saglamak amaci ile 6nceden belirlenmis araliklarla periyodik

olarak yapilan her tiirlii miidahale ve kontrollerdir. Koruyucu bakimlar planlanmis

bakimlardir. Koruyucu bakimin kontrol parametreleri, diyaliz cihazi teknik servis

kilavuzuna ve kamu/6zel hastanelerin teknik kilavuza gore hazirladigi diyaliz cihazi

bakim onarim teknik sartnamelerine gore olusturulmustur.

Korucuyu bakimin faydalari;

Diyaliz cihazinin normal 6mriinden daha ge¢ yipranmasina neden olur. Cihazin
Omriinii uzatir ve yeni cihaz aliminin ge¢ yapilmasini saglar.

Bakimsizliktan kaynaklanan arizalar1 dnlemek ve ekstra ¢ikabilecek arizalari
onlemek

Hasta, kullanic1 ve teknik personeline yonelik olusabilecek tehlikeleri 6nlemek
ve azaltmak.

Cihazin arizali kalma siiresini en aza indirmek.

Cihazda biiyiik arizalar olusmadan ariza heniiz kii¢iikken miidahale edilmesini
saglamak.

Yedek parga kontroliiniin daha iyi yapilmasi saglanir.

Cihazin giderlerini azaltmak

Cihazlarin tam kapasite ile ¢alismasini saglamak.

Cihazin daha az arizalanmasina neden olur.

Hizmet kalitesi artar.

Giivenli ¢aligmasi sayesinde hasta memnuniyeti artar.

Diyaliz cihazlarmin koruyucu bakim kontrol parametreleri;

Elektriksel gtivenlik kontrolleri:

Cihaz kagak akim koruyucu
Basing, sicaklik, iletkenlik direnci,
Sebeke gerilimi( voltaj kontrolii)

Enerji kablosu kontroli

Hidrolik kontrolleri

Su giris basinci kontrolleri

11



e Negatif ve pozitif ylikleme basing kontrolleri

e Ak kontrolu

e Kirli veya yirtik hortum kontroli

e Fan (hava) filtresi temizligi veya degisimi

e Diyalizat filtresi temizligi veya degisimi

e Dezenfeksiyon filtresi

e Asetat —bikarbonat pipet conta ve filtre degisimleri, yaglama

e Havalandirma ve dezenfektan valfleri degisimi

e Hidrolik filtre degisimi (kan kalintis1 veya su sizintis1 olmasi durumunda)

e Kan kacagi kontrolii
Ekstrakorporeal bilesenler:

e Arter basing kontrolii

e Ven basing¢ kontrolii

e Kan pompasi kontrol testi
e Optik kan kacag: testi

e Heparin pompasi kontrolii
Ultrafiltrasyon sistemi ve membran pompalarinin kontrolii:

Konsantrat, bikarbonat pompasi voliim kontrolleridir. Hastadan yeterli kilo ¢ekimi ve
hasta i¢in gerekli olan diyalizat karisim sisteminin hazirlanmasiyla ilgili kontroller

yapilir.

Diyaliz modu montrolleri: Hasta giivenligini etkileyecek flow akist ve
transmembrane (TMP) kontrollerinin yapilmasidir. Diyaliz basing kontrollerinin

yapilmasidir

Alam sistemleri: Cihazin sesli ve/veya 1sikli uyari sistemlerinin, alarm sisteminin

dogru calismasi kontrol edilir.

Genel kontrol: Cihazin ve tiim devre elemanlarinin genel durumu, gerekli tim

donanimin montaj1 ve saglamligi, aksesuarlar kontrol edilir.

Dezenfeksiyon: Cihazin bakim onarim sonrasi i¢ ve dis dezenfeksiyon islemleri

yapilir (4008S Hemodialysis Device Service Manual, 2021).
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Bakim, onarim, test, kontrol ayar, kalibrasyon ve benzeri islemleri ile parametre
ayarlar1 cihazin {ireticisi tarafindan hazirlanmis teknik dokiimanlara ve servis
kitapgigina uygun olarak yapilmasi gerekmektedir. Tibbi cihazlarin test, kontrol ve
kalibrasyon islemlerinin hangi yontem ve periyotta yapilacagina dair ulusal ve
uluslararas1 protokol, kilavuz ve standartlar ile tretici kriterleri dikkate alinir.
Herhangi bir kriter belirtilmemisse test, kontrol ve kalibrasyon islemleri yilda en az
bir kez yapilmaktadir. Bakim, onarim, test ve kontrolii gecemeyen cihazlar igin
diizeltici faaliyet yapilir. Diizeltici faaliyet sonrasi tekrar test, kontrol, ayar ve
kalibrasyon iglemi gerceklestirilir. Yapilan her teknik faaliyet olan bakim, onarim, test,
kontrol, ayar ve kalibrasyon islemi i¢in teknik servis raporu diizenlenerek kayit altina
almir. Tibbi cihazin {lizerine yapilan kalibrasyon veya periyodik bakim tarih ve
bilgilerini gosteren etiket yapistirilir (T1bbi Cihazlarin Test, Kontrol ve Kalibrasyonu
Hakkinda Yo6netmeligi, 2015) .

14 Haziran 1993 Avrupa Birligi iilkelerinde yiiriirliige giren 93/42/EEC Medical
Device Directive ve 07.06.2011 tarih ve 27957 sayili Resmi Gazete’ de yayimlanan
Tibbi Cihaz Yonetmeligi uyarinca cihazin fonksiyonlarimi tam ve eksiksiz yerine
getirip calisabilmesi i¢in teknik glivenlik kontroliiniin cihazin kullanim kilavuzunda
belirtildigi periyodlarda diizenli olarak uygun sart, ekipman ve iiretici tarafindan
yetkilendirilmis teknik personel ile yapilmasi gerektigini beyan etmektedir (Tibbi
Cihazlar Yonetmeligi, 2011) (93/42/EEC Medical Device Directive, 1993).

TGK gergeklestirecek ¢alisanin cihazlara miidahale edebilme yetkilerinin olduguna
dair cihaz iireticisi tarafindan egitim sertifikas1 olmalidir. Uretici egitimi sonrasi
basarili olan teknik caligmana belge verilmektedir. Tiirkiye’de son zamanlarda tiim
teknik faaliyetlerin yapilabilmesi i¢in bazi sartlar getirilmistir. Bunun sebebi tibbi

cihazlarin glivenli ve tam kapasite ¢aligabilmesinin gerekliligidir.

2.3.2. Onarmm/Ariza (Diizeltici Bakim)

Cihazin ve pargalarin islevini yerine getirememesi, aksama, aksaklik ve bozulma
durumudur. Diyaliz cihazinin arizalanmasi halinde, cihazin teknik prospektiisiinde
belirtilen performans ve fonksiyonlarin tam ve eksiksiz sekilde yerine getirilmesi
amact ile teknik personelin yapmis oldugu tamir hizmetidir(Sekil 6), (Sekil 7). Cihazin

faal hale gelmesini saglayan diyaliz cihazina yapilan plansiz miidahalelerdir. Diyaliz
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cihazina yapilan tiim teknik faaliyetler i¢in teknik servis raporu olusturulmaktadir.
Cihaza yapilan her miidahalenin kayit altina alinmasi cihazin ge¢misteki servis

hizmetinin izlenebilirligini saglamaktadir.

Sekil 7: Diyaliz Cihazi Ariza (Onarim ) Faaliyeti 11
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Teknik servis calisanlar1 diyaliz merkezleri ve nefroloji kliniklerinde calismaya
baslamadan Once gegici ¢alisma izin formu doldurmalidir (Tablo 1). Form sayesinde
teknik personelin giivenli ¢alismasi ve kurallara uymasi saglanmis olur. Kurallara,
talimatlara ve giivenli calisma sartlarina uyacagini ve bundan dogabilecek her tiirlii

cezai sartin kabul edildigi taahhiit edilmis olur.

Tablo 1: Gegici Calisma izin Formu

Yayn Tarihi:
GECICi CALISMA iZiN FORMU Revizyon Tarihi:
Revizyon No:
izin Talep Eden Firma
Yapilacak Isin = Tanmmi  ve
Swirlart
Isyerinde cahsacagi  Mahal/
Mahaller

Giini birlik ¢alisan olarak montaj/ariza/ bakim onarim/tamir i¢in geldigim, isletmede sahsima teblig edilen
ve asili bulunan tiim is saglig1 ve glivenligi talimatlar1 ile uyar1 levhalarina uyacagim. Tehlikeli, yasak ve
bilmedigim bolgelere izinsiz, yanimda nezaret¢i olmadan girmeyecegim. Gerek kendim gerekse diger

calisanlarin giivenligini aksatmayacagim. Aksi durumda, cana ve mala gelecek kazalardan ve dogacak her

Ad1 ve Soyadi \ Imzasi

tiirli maddi/manevi zararlardan sorumlu olacagimi kabul ederim.
Ad1 ve Soyadt : Unvan: Imza:

Isyeri Temsilcisi (Formu | Isin basladig Tarih ve Saat|lIsin bittigi  Tarih ve Saat
Dolduran)

2.4.TEKNIiK PERSONEL YETKINLiK BELGELERI

T1bbi cihazlarin bakim onarimi i¢in ¢alisanlarda olmasi gerekli belgeler ve sistemden

bahsedilecektir.
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Diyaliz merkezleri, diyaliz cihazi ve su aritma sistemi ile ilgili en az {i¢ ay egitim
gordiigl belgelenen teknisyen/tekniker bulundurulur veya teknik servis saglayicistyla
hizmet alim sozlesmesi yapar. Diyaliz teknisyen/teknikeri su aritma sisteminin
bakiminin yapilmasi ve hemodiyaliz cihazinin diyalize hazirlanmasindan sorumludur

(Diyaliz Merkezleri Hakkinda Y 6netmelik, 2010).

TSE 12426 yetkili servisler-tibbi cihazlar igin kurallar veya TSE 13703-06zel servisler-
tibbi cihazlar i¢in kurallar standardinda servislerde calisacak personelin egitim
durumlar1 ve mezun olunan bélimler tablo 2 ‘te belirlenmistir. Diyaliz cihazlar igin
C grubu gecerlidir. (TSE 12426 Yetkili Servisler - Tibbi Cihazlar i¢in Kurallar, 2016).
Ayn1 zamanda en az iki y1l tecriibe sartt aranmaktadir. Bunlarin diginda cihaz marka

ve modele gore iireticinin vermis oldugu egitim sertifikasi da olmalidir.

Tablo 2: Diyaliz Servisinde Calisacak Teknik Personel Egitim Tablosu (TSE 12426 Yetkili
Servisler - Tibbi Cihazlar I¢in Kurallar, 2016)

EKC
Servislerde ¢alisacak teknik personelin 6grenim durumlari
. . - Orta 6gretim

Mezuniyet Lisans Onlisans (alan ady)

Bilgisayar mih. Bilgisayar teknolojisi Biyomedikal cihaz

Biyomedikal mih. | Biyomedikal bilimler teknolojileri

I Biyomedikal cihaz Elektrik ve/veya

Elektrik Mah. teknolojisi elektronik tek.

Egﬁmk elektronik Gaz ve tesisat teknolojisi

Elektronik Miih. Elektrik-elektronik Makina teknolojileri

Elextronticve Rab. 1 ejektronik Bilisim teknolojileri
Bolumler Er?.dustrl /Sistem Elektron_llg hab. Makina teknolojisi

muh. teknolojisi

Fizik mih. Elektronik teknolojisi Tesisat teknolojisi ve

Kimya mih. Endustriyel elektronik iklimlendirme

Kontrol/Sistem mih. | Kontrol ve otomasyon

Makine miih. teknolojisi

Mekatronik mih. |kljmlend|rme ve

sogutma tek.
T1p miih. Makine
Fizik Mekatronik
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T.C. Saglik Bakanligi, tibbi cihazlarin bakim onariminda calisacak kurum ve
calisanlar i¢in sorumlu miidiir, tibbi cihaz satis, reklam ve tanitim ve klinik destek
eleman1 (uzman) belgesini alma zorunlulugunu getirmistir. Tiirkiye Ila¢ ve Tibbi
Cihaz Kurumu’nun 15.05.2014 tarihli 29001 sayili resmi gazetede yayimlanan
tibbi cihaz satig, reklam ve tanitim yonetmeligi ve 25.06.2015 tarihli 29397 sayil1 tibbi
cihazlarm test, kontrol ve kalibrasyonu hakkinda yonetmeligi uyarinca Il Saglik
Miidiirliikleri tarafindan klinik destek elemani kart1 ve calisma belgesi alinmaktadir
(Tibbi Cihaz , Satis Reklam ve Tanitim Yonetmeligi, 2014). T.C. Saglik Bakanlig
tarafindan calisma  belgesi  ile  kimlik  karti diizenlenmis klinik  destek
elemanlart kurumun elektronik sistemine kaydedilir. Klinik destek elemani belgesi
icin en az on lisans seviyesinde ilgili béliimlerden mezun olma sart1 aranmaktadir. En
az On lisans mezunu ve tibbi cihaz sektoriiniin teknik faaliyetler boliimiinde ¢alistigin
belgelemelidir. Tablo 5 ‘de yonetmelikteki bu boliimler belirtilmistir. Ornegin sorumlu
miudiir olabilmek icin asagidaki tablodaki ilgili boliimlerden mezun ve en az ii¢ yil

deneyim gereklidir.

Tablo 3: Teknik Servis Mesleki Egitim Yetki Gruplari (Tibbi Cihazlarin Test, Kontrol ve
Kalibrasyonu Hakkinda Y6netmeligi, 2015)

Yetki Grubu Calisacak Uzmanin Ogrenim Durumu

Doz Kalibratorleri (aktivite dlcer), Gama Medikal Fizik, Saglik Fizigi veya
Kameralar, SPECT ve PET Sistemleri ve esdegeri (*)
Bilesenleri Biyomedikal Miihendisligi (*)
X-151nl1 Goriintiileme Sistemleri ve Tip Miihendisligi (*)
Bilesenleri

Elektronik Miihendisligi, Elektronik
Manyetik Rezonans Gorunttileme ve Haberlesme Miihendisligi, Elektrik
Sistemleri ve Bilegenleri Elektronik Miihendisligi (*)
Ultrason-Doppler Gorintileme Sistemleri | 1 Fizik Miihendisligi (*)

Fizyolojik Sinyal izleme Sistemleri

Endoskopik Gorlintileme Sistemleri Biyomedikal Mithendisligi (*)

Elektro Cerrahi Sistemleri Tip Miihendisligi (*)

Elektro Terapi Sistemleri
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Solunum Sistemleri | Elektronik Miihendisligi, Elektronik
ve Haberlesme Miihendisligi, Elektrik
Elektronik Miihendisligi (*)

Sterilizasyon ve Inkiibasyon Sistemleri

Mikroskopik Sistemler

Fizik Miihendisligi (*)

T1bbi Isik Sistemleri

"1 Biyomedikal Cihaz Teknolojileri On
Odyometrik Sistemler

Lisans1
Tibbi Gaz Sistemleri 1 Biyomedikal Miihendisligi (*)
Akis, Agirlik, Uzunluk, Hacim, Sicaklik, Tip Mithendisligi (*)
Basing, Devir Elektronik Miihendisligi, Elektronik
Analiz Sistemleri ve Haberlesme Miihendisligi, Elektrik

Elektronik Miihendisligi (*)
Kimya Miihendisligi (*)
Fizik Mithendisligi (*)

Biyomedikal Cihaz Teknolojileri On
Diyaliz Sistemleri y ]

Lisans1

Biyomedikal Cihaz Teknolojileri
Alanm1 veya Tip Elektronigi Bolimii
Orta Ogretim

Klinik destek elemani belgesi alinabilmesi i¢in bunlarin yaninda ayrica SEIS ve
TUMDEF in birlikte yiiriittiigii TCESIS kapsaminda basvurulari yapilarak egitimlerin
alinmasi, egitimin ardindan yapilan sinav sonucuma gore belgeye hak kazanilmasi
gerekmektedir. Tibbi Cihaz Egitim Sistemi (TCESIS) sayesinde sektorin istihdam
kapasitesi artmistir. Tibbi cihaz sektoriinilin sistemde kayith profesyonel bir kadrosu

olusmustur.

Tiim bu belgeler alindiktan sonra {irlin takip sistemine tibbi cihazlarin teknik
faaliyetlerini yapabilmeleri igin belgelerini kaydetmesi gerekmektedir. Ilgili
boliimlerden mezun olduguna dair diploma, cihaz iireticisinden alinmis giincel egitim
sertifikasi, klinik destek elemani belgesi ve is deneyimini gosterir belge olan SGK

hizmet dokiimii (SGK meslek kodu tibbi cihaz teknik faaliyeti kapsayan) olmalidir.
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UTS‘ye tiim bu belgeler yiiklendikten sonra belgeler incelenir ve onayladir. Onay

sonrast ¢aligsma belgesi teknik servis personeli olarak kayda gecer.

Kamu ve 0zel hastaneler, tibbi cihazlara bakim, onarim (ariza) hizmeti i¢in bu belgeleri
artik isletmelerden istemektedir. TITCK tarafindan yaymlanan 14.02.2019 tarihinde
2019/1 sayili genelge hiikiimleri dogrultusunda tibbi cihaz servis saglayicisinin ve
teknik personelin kaydmin UTS’ye kaydinin bulunmasi zorunlugu getirilmistir. Daha
sonra bu genelge iptal edilerek yerine 11.01.2021 tarihinde 2020/6 sayili genelge
yaymlanmustir. TITCK ‘nun 11.01.2021 tarihli 2020/6 say1li genelgesi olan tibbi cihaz
servis saglayicilarinin ve ilgili teknik personelin UTS’ye kayd1 zorunlu hale gelmistir.
Teknik servis saglayicismin “Tibbi Cihaz Servis Istasyonu’’ olarak ilgili teknik
personelin ise “Teknik Personel’” olarak UTS kayd: olma sart1 aranmaktadir. Bununla
birlikte tibbi cihaz servis saglayic1 faaliyet kapsamina gére TS 12426 “Yetkili
Servisler- Tibbi Cihazlar — Kurallar’> veya TS 13703 Ozel Servisler- Tibbi Cihazlar-
Kurallar *’standartlar1 kapsaminda gecerli “Hizmet Yeterlilik Belgesi’ *almasi sart1 da
eklenmistir (Tibbi Cihaz Teknik Servis Saglayicilarinmn ve lgili Teknik Personelin
Kaydina liskin 2019/6 Sayili Genelge, 2021). Béylece TSE ‘nin ilgili standartlar1 ve
TITCK ‘nun genelgesinin birlestigi goriilmektedir. Kamu ve 6zel hastaneler tarafindan

birbirinden bagimsiz kullanilan bu belgeler arasinda biitiinliik saglanmstir.

2.5.DiYALIiZ CIHAZI BAKIM ONARIM RiSK VE ONLEMLERI

2.5.1. Mekaniksel Risk Faktorleri ve Onlemler

Cihazin bakim onarimi yapilirken elin delinmesi, kesilmesinden tetanoz olunabilir.
Onlemek igin teknik calisan ise baslamadan dnce tetanoz asist olmalidir. Hidrolik
aksamla ilgili onarim isleminde el sikismasi sik yasanan bir durumdur. Diyaliz
cithazlar1 montaj yapildiginda veya bagka bir klinige demontaj islemi yapildiginda
tasima veya cihazin baglanti elamanlarini takilip sokiilmesi islemine dikkat edilmesi
gerekir. Cihaz, montaj/demontaj islemi veya depolama esnasinda calisanin iizerine
diisebilir. Onlemek icin diyaliz cihazlarinda sabitleyici sistem mutlaka vardir.
Sabitleyici kilitlenmeli ve iireticinin kullanim kilavuzda belirtildigi sekilde lojistik
saglanmalidir. Diyaliz cihazinin taginmasi, depolanmasi esnasinda kullanic1 ve

calisanlar sizinti, kontaminantlar, kalinti yoniinden risk teskil edecek durumlarla
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karsilagacaktir. Cihazin kullanim amacina uygun olarak riskleri azaltacak sekilde

montaj/demontaj islemi yapilmalidir.

2.5.2. Elektriksel Risk Faktorleri ve Onlemler

IEC60601 AAMI / NFPA 99 Tibbi cihazlar i¢in ana standart IEC 60601'dir. Elektrik
carpmasi tehlikelerine kars1 korunma i¢in genel sartlar IEC 60601.1, Boliim 3’{inde
bahsedilmektedir. Burada koruyucu toprak direnci, toprak kacak akimi, dokunma
akimi, hasta kagak akimi, sebeke gerilimi kontrolleri standarda gore yapilmalidir.
Elektrikli tibbi cihazin topraklanmasi, yalitim, kacak akim seviyelerinde bu standart
esas alinir (TS EN 60601-1-3 Elektrikli tibbi cihazlar - Glvenlik igin genel kurallar,
2009).

Diyaliz cihazlarinin koruyucu bakimlarda kontrol edilen parametrelerden biri olan
elektriksel guvenlik kontroli, EN62353:2015:, IEC 62353:2014 Elektrikli tibbi
donanim - tekrar deneyi ve elektrikli tibbi donanimin tamirinden sonraki deney
standardina ve ana standart olan TS EN 60601-1-3 ‘e gore yapilir (TS EN
62353Elektrikli tibbi donanim - Tekrar deneyi ve elektrikli tibbi donanimin tamirinden
sonraki deney, 2015).

Bir kacak akim roélesi (30mA) zorunlu bir elektriksel giivenlik olarak cihaza
dagitim noktalarina yangindan korumaya yonelik kagak akim rélesinin (300 mA anma
kagak akim degerine sahip kacak akim rélesi) kullanilmasi, tali dagitim noktalarina
ise hayat korumaya yonelik kacak akim rélesinin (30 mA anma kagak akim degerine
sahip kagak akim rélesi) diizenegi ile birlikte termik manyetik salter veya otomatik
sigorta (ayr1 ayri veya birlikte) konulmasi ve tiim koruma diizenleri arasinda segicilik
saglanmasi yer almaktadir.” (GUner, 2013), (Elektrik I¢ Tesisat Yonetmeligi, Madde
18, 1995), (IEC 60479-1 Elektrik Akimimnin Hayvan ve Insanlar Uzerine Etkileri).

Statik elektriklenmeyi 6nlemek icin (ESD) matlar1 ve bileklikler kullanilmalidir. Bu
matlar diizenli fonksiyon testlerine tabi tutularak ilgili kontrolleri yapilmali, {ireticinin
talimatlarina goére belgelenmelidir (4008S Hemodialysis Device Service Manual,
2021).
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Diyaliz cihazinin koruyucu iletkenlik direnci gili¢ kablosu dahil maksimum 0,3,
kacak akimi1 ise maksimum 500 pA “dir. Hasta ve teknik ¢alisan giivenligi i¢in 6l¢iim
sonuclar1 bu aralikta olmalidir. Hasta kagak akimi, basing, iletkenlik sicaklik ve sebeke
gerilimi  Olgtimleri cihazda her teknik faaliyet sonrasi yapilmalidir (4008S
Hemodialysis Device Service Manual, 2021). Hasta, kullanict ve teknik g¢alisanin
giivenligi agisindan kalibrasyonda kullanilan cihazlarin kalibrasyonlari cihaz kullanim
kilavuzunda belirtilen periyodlarda iireticiye veya TURKAK tarafindan akredite
olmus bir kurulusa yaptirilmalidir. Dogru 6l¢iim yapmayan tolerans dis1 6lgiim
cihaziyla bakim onarim yapilan diyaliz cihazi hatali tedaviye bunun sonucunda ise

hastanin hayatinin tehlikeye girmesine sebep olacaktir.

Gerilim o6lgerlerden prob kablosunda izolasyon sorunu varsa, teknik calisan fark
etmedigi zaman temas sonucu elektrik carpabilir. Yogun kacak akim varsa, kacak
bolgeye temas ettiginde carpilma yasanabilir. Topraklamada oksitleme veya kopma
varsa cihazda yogun kacak akim olusacagindan topraklama goérevi yapamadigindan

topraklama gérevini teknik ¢alisan saglayacagindan elektrik carpmasi yasanabilir.

Elektriksel risk faktorlerini 6nlemek i¢in izolasyona, kacaga, oksitlenme veya varsa
kopmaya dikkat edilmelidir. Tim bu kontroller yapildiktan sonra yapilacak teknik

faaliyete baglanmalidir.

2.5.3. Kimyasal Risk Faktorleri ve Onlemler

Diyaliz cithazinin dezenfeksiyonu i¢in kullanilan diyaliz cihazinin arkasinda siirekli
hemodiyaliz dezenfektani bulunmaktadir (Sekil 8). Her hasta ¢ikis1 sonrasi cihazin i¢
ylizeyini temizlenmek amaciyla dezenfeksiyon yaptirilmaktadir Bakim onarimda
cihaz dezenfeksiyonun yapilmasina dikkat edilmelidir. Kimyasal maddeler solunum,
deri veya gozlerden absorbe edilerek, agiz yoluyla bulastigindan kullanilan bu
kimyasallara teknik c¢alisan maruz kalabilmektedir. Sekil 9 ‘da goriinen hidrolik
bolimdeki dezenfektan maddesiyle veya hortum, hidrolik filtre, valf degisimlerinde
su ile temas edilmektedir (Sekil 8). Kimyasal maddelerden veya sudan mikrop

bulagmasi gibi cesitli tehlikelere maruz kalinabilmektedir

Bunun i¢in mutlaka teknik servis personeli bakim onarim esnasinda koruyucu gozliik,
kimyasal koruyucu eldiven, tek kullanimlik kimyasal koruyucu elbise, maske ve bone

takmalidir. Teknik alet ¢antasinda, cihaz yilizey dezenfektani, is ekipmani temizligi
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icin dezenfektan, el dezenfektani, goz durulama soliisyonu bulundurmalidir.
Kullanilan dezenfektan {iriinlerinin kullanimi i¢in GBF ‘da bulunan bilgi ve
uyarilarina dikkat edilmelidir. Korunmak i¢in cihaz yiizey temizligi ve eller i¢in

aldehit bazli iriinler, oksijen hidroliz-bazli iriinler ve antiseptik ftriinler tercih

edilebilir.

Su giris
filtresi

Sekil 8: Diyaliz Cihazinin Arka Yiiziinde Bulunan Hemodiyaliz Dezenfektani

ve Su Giris Filtresi

Sekil 9: Diyaliz Cihazi Hidrolik Aksam Goriintiisii
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2.5.4. Biyolojik Risk Faktorleri ve Onlemler

Hemodiyaliz cihazlar1 enfeksiyon riski tagiyan makinalardir. Dezenfeksiyon ve
sterilizasyon, hemodiyaliz Unitelerinde enfeksiyon kontroluniin ana maddesidir.
Hemodiyaliz sisteminin dezenfeksiyonunun amac1 tiim mikroorganizmalar1 6ldiirmek
veya sayilarini azaltmaktir. Boylece hasta, kullanici veya teknik calisana zarar
vermesinin Oniine ge¢ilmis olur. Cihazlarda bulunan dezenfeksiyon programi
sayesinde cihaza hemodiyaliz dezenfektani veya ¢amasir suyu c¢ektirilerek
dezenfeksiyon islemi yapilir. Cihazin dis yiizeyi de hemodiyaliz yilizey dezenfektani
veya camasir suyu ile silinmelidir. i¢ ve dis dezenfeksiyon igin en etkili ydntem
camasir suyudur. Hemodiyaliz sistemi dezenfeksiyonu sirasinda sadece hemodiyaliz
makinesi degil ayn1 zamanda su aritma sistemi ve dagitim sistemi de dezenfekte
edilmelidir. Detayl1 teknik bilgi gerektirdiginden genelde bu konuda egitim almis
biyomedikal sorumlulari bu goérevi tistlenmektedir. Hemodiyaliz dezenfeksiyonunu
bilmesi sarttir. Aksi takdirde hastadan hastaya ve personele mikrop bulagmasi

muhtemeldir.

Diyaliz salonlarinda hepatit B, HIV wviriislii hastalar cihazda tedavi olmaktadir.
Tiirkiye’ de bu tiir hastalarin hepatit serolojisi'® oran1 2019 verilerine gére %12.22 dir
(Turkiye'de Nefroloji, Diyaliz ve Transplantasyon, 2020). Diyaliz cihazinin hidrolik
aksaminda bulunan hortumlarindaki sividan veya su giris filtresinden iire
bulasabilmektedir (Sekil 8). Cesitli mikroorganizmalardan teknik ¢alisana, hastaya,
klinik ¢alisanlarina viriis, mikrop veya enfeksiyon bulasabilir. Diyaliz makinesi bakim
onarim aktiviteleri esnasinda diyaliz cihazinin tuglarina veya cihazin herhangi bir dis
yuzeyine dokunmak mikroorganizmalarin  bulasmasina sebep olmaktadir.
Hemodiyaliz cihazina teknik servis hizmeti esnasinda cihazin ¢esitli yerlerinden her
tiirlit mikrop, viriis veya enfeksiyon bulasabilir. Cihazin yedek parga degisimlerinde,
cihaza dezenfeksiyon iglemi yapilmadiginda, test ayar ve kontrol islemleri esnasinda
cesitli kontaminasyonlara maruz kalinmaktadir. Cihazin 6n ylizeyinde bulunan

modiillerden ve diyalizerden kan bulasabilir (Sekil 5).

10 Seroloji, “Mikroorganizmaya karst iiretilmis antikorlarin varhigini saptayan bir tibbi kan

testidir.”, tr.wikipedia.org
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Teknik faaliyetler gerceklestirilirken HCV, HIV, HBV ve Covid 19 gibi virislere
maruz kalinabilir. Korunmak i¢in mutlaka hepatit, influenza, Covid 19 gibi asilar
yapilmalidir. Etkin saglik gbzetiminin yapilmasi sarttir. Her teknik servis ¢alisani igin
cizelge olusturulmali gerekli periyodik kontrollerin takip edilmesi gereklidir. Tiim
dinyay1 etkisi altina alan Covid 19 viriisii diyaliz hastalarinda da goriilebilmektedir.
Covid 19 viriisiiniin yiizeylerde kalicilig1 diisiiniildiigiinde teknik personelin diyaliz
merkezleri ve nefroloji servislerinde KKD kullanmasinin ne kadar énemli oldugu
anlasilmaktadir. Tablo 4 ‘te koronaviriislerin oda sicakliginda farkli cansiz yiizeylerde

ne kadar siire kalici1 oldugu gosterilmektedir.

Tablo 4: Korona Virtislerin Farkli Yiizeylerde Kaliciligi (Kampf, S.Pfaender, E.
Steinmann, & D.Todt, 2020)

Yiizey Cesidi Dayaniklilik
Celik 2 gune kadar
Aliminyum 8 gune kadar
Metal 5 gune kadar
Tahta 4 gune kadar
Kagit 5 giine kadar
Cam 5 gune kadar
Plastik 9 gune kadar
PVC 5 gune kadar
Silikon kaucuk 5 giine kadar
Tek kullanimlik 6nliik 2 gine kadar
Seramik 5 gune kadar
Teflon 5 gune kadar

Teknik personelin as1 olmadan sahada ¢aligmasi uygun degildir. Bagisiklama tetanoz
icin bes yilda bir olmasina karsin hepatit i¢in belirli bir siire yoktur. Bu siire insidansa
gore degisiklik gosterebildiginden 6-12 ay ara ile yapilmalidir. Hepatit asisi, asimnin
tiriine gore degismekle birlikte genelde bir ay arayla iki doz seklinde uygulanir.
Ugiincii doz ise alt1 ay sonra yapilir (Celik, 2021). Elisa test sonucunda anti HBs degeri
pozitif ise bagisiklama saglanmis olur. Tehlikeli islerde periyodik muayene yilda bir
kez ve diyaliz merkezleri yonetmeligine gore de kan tetkikleri yilda bir kez olmasina

ragmen isletmeler genelde tedbir amacglh klinik calisanlarina alt1 ayda bir Elisa testi
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yaptirmaktadir (Diyaliz Merkezleri Hakkinda Y&netmelik, 2010) (6331 Is saghig1 ve
Giivenligi Kanunu, 2012). Elisa kan tetkiklerinde anti HCV, anti HIV, anti HBs, HBs
Ag degerlerine bakilmaktadir (Tablo 5). Bagisiklama ¢alismasi sonrasinda Elisa test
analiz sonuglarindan olan anti HBs ’nin pozitif veya reaktif olmasi korunmanin
saglandigin1 gostermektedir. Asi igin referans deger “Elisa testi anti HBs igin pozitif
>100 mlu/mL” onerilmektedir (Celik, 2021). Aksi durumda koruma yeterli
olmayabilir. Tablo 5°‘te yeni bagisiklama yapilmis personelin Elisa sonuglari
gosterilmis olup anti HBs sonucunun 1000 (pozitif ) IU/L ¢iktig1 gériilmektedir. Ug
doz as1 sonrasi bagigiklamanin saglandigi anlasilmaktadir (Tablo 5). Fakat zamanla
deger diismektedir. 1000 (pozitif ) IU/L olan sonug alt1 ay sonra 200 (pozitif ) [U/L
kadar diisebilmektedir. Bu sebeple risk grubundaki islerde ¢alisan kisilerin alt1 ayda

bir Elisa degerlerine bakilmasi i¢in kan testi yaptirmasi dogru bir uygulama olacaktir.

Tablo 5: Yeni Bagisiklama Yapilmis Ornek Elisa Test Sonucu

o Referans Aralig1 /
Tetkik Adi Sonug Birim
Karar Sinir1

0.00-10

Anti HBs 1000(Pozitif) IU/L ) o
Negatif :<10 Pozitif: >=10

0.00-0.9

Negatif :<0.90
Simir  Deger>0.90 - <1.00
Pozitif: >=1.00

HBs Ag (Makro) 0.26 (Negatif) col

0.00-1.00

Anti HIV (Makro) 0.18 (Negatif) col ) .
Negatif :<Pozitif: >=1

0.00-0.90

Negatif :<0.90
Smir  Deger >=090 - <1.00
Pozitif: >=1.00

Anti HCV (Makro) 0.03 (Negatif) Col

Ulkemizde diyaliz merkezleri yonetmeligi geregi anti HCV (+) hastalarin diyaliz
cithazlart ayridir. Sadece HCV(+) hastalarin alindig1 cihazlara normal hastalar

alinmamaktadir. HCV(+) li cihazlar diyaliz {initelerinde kirmizi1 etiketi normal cihazlar
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ise mavi etiketli oldugundan teknik servis hizmeti veren calisanin kirmizi etiketli
cihazlara daha fazla dikkat etmesi gereklidir. Klinik personeli cihazin her tedavi
sonrasi dis yiizeyinin temizligini yapmalidir. I¢ yiizey temizligi icin ise dezenfeksiyon
islemi yapmas1 gerekmektedir. D1s yiizey ve i¢ aksam dezenfeksiyonu yapilmadan

cihaza miidahale edilmemelidir.

Kan pompasi

modilinden
kanin AV set

Uizerinden

gecisi

hemodiyaliz

seti kandan
bulasici

hastalik riski

Sekil 10: Seans Esnasinda AV Hemodiyaliz Seti

Sekil 10°‘de AV hemodiyaliz seti ve kan pompasi modiilii goriilmektedir. Bu

boliimlerde kan dolagimi oldugundan bulasici hastalik riskiyle karsilasilabilmektedir.

Saha arastirmasi esnasinda sekil 12 ve sekil 13’deki durumla karsilasilmistir.
Resimlerden de goriilecegi iizere cihazin elektronik ve hidrolik aksamlarina kan

dolmustur. Cihaza hasta baglandiktan sekiz dakika sonra arter haznesi arter izolatoriine
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baglanarak yapilan hatali kullanim sonucu izolatér patlamis ve makine arter basing
hatas1 vermeden diyalize devam etmis ve pompa hiziyla kan makinanin i¢ine dolmaya
baslamistir. Hemodiyaliz cithazinin arkasindan kan gelmesi sonucu durum hemsire
tarafindan fark edilmis ve diyaliz sonlandirilmistir. Sekiz dakika iginde hasta iki Unite
kan kaybetmistir. Teknik servis personelinin yaptigi incelemeler sonucunda i¢ arter
izolatér baglantisinin yerinden ¢ikmasi, AV setinin {izerinde bulunan izolatdriin
calismamas1 ve kullanic1 hatasi gibi hatalar zincirinin sebep oldugu anlasilmistir.
Yapilan hatalar hasta, hemsire ve teknik personel giivenligini tehlikeye sokmustur.
Cihazin kan dolan i¢ ve dis aksamlarinin temizligi ve onarimi teknik personel
tarafindan yapildigindan kan yoluyla gegen bulasici hastaliklara karsi korunmak igin
KKD kullanmast ve hijyen kurallarma uyarak dikkatli ¢alismas1 gereklidir. Olay

sonrasi cihaza camasir suyu ile dezenfeksiyon ve temizlik islemi yapilmistir.

Sekil 11: Elektronik B6liime Kan Sizintisi
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Sekil 12: Hidrolik Boliime Sizan Kan

2.5.5. Ergonomik Risk Faktorleri ve Onlemler

Saha c¢alismalar1 gozleminde, diyaliz cihazlarinin teknik faaliyetlerinin ayakta ve
egilerek yapildig1 tespit edilmistir (Sekil 13). Hemodiyaliz cihazinin kullanim alani ve
ebatlar1 geregi oturarak veya egilmeden c¢alisilmasi pek miimkiin goriinmemektedir.
Bu sekilde uzun siire ¢alisma ayaklarda ve bacaklarda sisme, sirt agrisi, eklem
rahatsizliklari, kan dolasim bozuklugu gibi sikayetler meydana getirmektedir.
Sonucunda varis, kalp ve damar rahatsizliklari, ortopedik bozukluk, kas yorgunlugu,

uyusma gibi saglik problemlerine sebep olacaktir. 15-20 dakika belirli araliklarla
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caligma arasi vermeli, oturarak dinlenilmelidir. Arada kisa yiiriiyiisler de yapilabilir.
Ayakta calisan teknik personel daima algak topuklu ve tabani destekli ortopedik is
ayakkabis1 giymelidir. Ayni zamanda kan ve viicut stvilarina kars1 kauguktan yapilmis

ayakkaba tercih edilebilir.

Oturarak yapilabilecek faaliyetlerde (cihazi teste alma veya dezenfeksiyon igin
beklenilen siirelerde) ¢alisma igin tasinabilir tabure kullanilabilir. Ortalama cihazin
test stiresi 15 dakika, dezenfeksiyon siiresi ise 30 dakikadir (Fresenius 4008S

Hemodiyaliz Cihaz1 Kullanim Kilavuzu, 2021).

Sekil 13: Ayakta ve Egilerek Caligsma

2.6.TEKNIiK FAALIYETLER ESNASINDA HiJYEN KURALLARI VE
ONLEMLER

e Bir makine ya da aksaminin tamir ve servis hizmetleri gibi teknik islemleri
(bakim, teknik giivenlik kontrolleri, ariza, modifikasyon, dezenfeksiyon,
,montaj, demontaj ve kalibrasyon) mikrobiyolojik kontaminasyon potansiyel
riski nedeniyle daha siki hijyen Onlemleri ve kisisel koruyucu ekipman

gerekliliklerine tabidir.
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Bulasict hastali§i olan hastalarin tedavisinde kullanilan diyaliz cihazlarinin
servis prosediirleri uygulanirken, alinan 6nlemlerin hem ¢alisan giivenligi i¢in
hem de patojenlerin olast yayilmasint 6nlemek icin takip edilmesi gerektigi
asla goz ardi1 edilmemelidir.

Diyaliz klinigi / hastanenin i¢ yonetmelikleri takip edilmelidir. Teknik faaliyet
alaninda yemek yenmemeli, igecek ve sigara i¢ilmemelidir.

Bulasici hastaligi olan hastalarin kullandig1 diyaliz cihazlarina izolasyon odasi
gibi ayr1 bir boliimde bakilmalidir. Uygun koruyucu elbise giyilmelidir ve daha
siki giivenlik ve hijyen 6nlemleri alinmalidir.

Servis prosediirlerinin gergeklestirilecegi cihazlar temizlenmeli ve kullanici
tarafindan dezenfekte edilmelidir. Temizlik ve dezenfeksiyon prosediirii
kullanic1 tarafindan kayit altina alinmalidir ve servis prosediirii 6ncesinde
servis c¢alisanina gosterilmelidir. Eger cihaz, hastanin viicut sivilartyla
kontamine olmugsa kullanict ayrica servis calisanina bildirmelidir. Viicut
stvilar1 tamamen uzaklastirilamiyor ise etkilenen parcalar bertaraf edilmelidir.
Kullanic1 atik bertarafi i¢in yerel mevzuati géz Oniinde bulundurmalidir.
Teknik servis calisan1 oncelikle kullanicidan gerekli bilgileri mutlaka almali
daha sonra servis iglemine ge¢melidir.

Isi yapmakla gorevli servis calisan1 kendisinin korunmasi igin hijyen
onlemlerine uymalidir. Bu 6nlemler kisisel koruyucu donanim kullanilmasini
(koruyucu elbise-tek kullanimlik; tek kullanimlik eldivenler, maske ve
giivenlik gozligl) ve asagida agiklandigi gibi ellerin dezenfekte edilmesini
icermektedir. Hepatit B ve Covid 19 asilamas1 6nerilmektedir.

Kisisel koruyucu donanimlar, hepatit B ve Covid 19 asilar1 ¢alisana isveren
tarafindan {icretsiz saglanmak zorundadir.

Bulasici hastaligr olan hastalarin tedavisinde kullanilan cihazlarin dezenfekte
edildiginden emin degilsek, ya da kisisel koruyucu ekipman malzemeleri veya
dezenfektanlar1 mevcut degilse, kesinlikle cihaza servis verilmemelidir
(Directive 2000/54/EC of The European Parliament and of The Council of 18
September 2000 on The Protection of Workers from Risks Related to Exposure
to Biological Agents at Work., 2020)
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2.6.1. Hemodiyaliz Cihazlarina Servis Verilmesi Esnasinda Uyulmasi

Gereken Hijyen Talimat1

Teknik servis ¢alisaninin giivenligi ve bulasici hastaliklarin yayilmasini 6nlemek igin
diyaliz cihazlarinda bakim/onarim g¢alismalar1 sirasinda asagidaki kurallara dikkat

edilmelidir. Sekil 15.’de teknik servis personeli i¢in 6rnek talimat olusturulmustur.

Klinigin kendi hijyen kurallarina mutlaka uyunuz

"Bevaz" "Sar1" cihazlar
ol (HBV.HCV.HI MRSA
cihazlar
V. vs)
Koruyucu 6nlik ve Koruyucu 6nliik ve eldiven Tek kullanimlik koruyucu
eldiven giyilmelidir. giyiniz, sigrama riskine onliik, eldiven, gozlik,
karsilik (hidrolik) gozlik ve maske ve galos
maske kullanilmahdir. kullanilmahdir.

Bulunulan odada yuzeylere Tazla temastan Ka¢cmilmali, Kullanilan

aletleri uygun islemlerden gegirmek ilizere ayri bir yere
Lasmlmalidar

Ulasilan boliimlerde goriiniir kan lekelerini dezenfektana batirilmis bezle silinmeli, bez uygun
sekilde ¢ope atilmali ve yiizeyi tekrar dezenfekte edilmelidir.

Cihazlarda dis ylizeyde bulunan pargalarin temizligi (uygun
dezenfektanla silme veya spreyleme): Uygulama siiresine dikkat
edilmelidir. (6zellikle tus takimlari, ek bulunan pargalar), temiz ve
oldukga 1slak bez kullanilmal, kullanimdan sonra uygun sekilde

atilmahdir.
Tavsiye edilen ylizey Tavsiye edilen ylizey dezenfektani:
dezenfektani: HBV Hastane enfeksiyonlarina kars1 dnerilen
konsantrasyonda ve uygulama siiresinde
uygulanmahdir.
Hidrolik béliimde Cihazin MRSA odasmdan ¢ikarilmasi
herhangi bir islemden gerekirse:

Cihazin ylizeyini ve ulasilabilir tim
parcalarmi dezenfekte ediniz (tiim arka
yuzeyler, hortumlar, kablolar, tekerlekler,
kan pompasi ve hava dedektorii gibi kapak
arkalar1 da dahil olmak tizere tim ulasilabilir
parcalar)

| Servis iglemini gergeklestiriniz |
|

| Kullandigmiz aletleri dezenfekte ediniz |

Odadan ayrilmadan 6nce, koruyucu uriinleri odanm i¢indeki atik kabma uygun
sekilde atmiz |

| Ellerinizi dezenfekte ediniz ve koruyucu 6nlemleri aliniz |

Sekil 14: Servis Esnasinda Uyulmas1 Gereken Hijyen Kurallari
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2.7.1.

2.7.KiSISEL KORUYUCU DONANIM

Kisisel koruyucu donanimlarin kullanim amaci;
Hastalara saglik hizmeti ve bakim veren saglik ¢alisanlarmin her tiirli
enfeksiyon hastaliklarindan korunmasi,
Kanla bulasan virusler
HBsAg, HCV, HIV, Kirim kongo kanamal1 atesi vb,
Mevsimsel influenza (grip) virusleri
Kus gribi, domuz gribi vb,
Temas ve solunum yoluyla bulasma riski tasiyan hastaliklar
Covid 19, koronavirtsler vb.
Kan, viicut stvilari, sekresyon vb. madde ve atiklarla temas1 engelleme
Tehlikeli ve kimyasal ajanlarin kullanimi sirasinda koruma

Saglik hizmetiyle iliskili enfeksiyonlarda ¢apraz bulagsmalarin 6nlenmesi

Kisisel Koruyucu Donamimlarin Kullanimi
Kan sigramalari, viicut sivilart veya bu tiir viicut sivilarinin gozle goriiliir
bicimde bulastig1 ekipman ve malzemelerle temas s6z konusu oldugunda,
Bulagici enfeksiyonlarin varliginda
Kimyasal maddelerle ugrasma

Her teknik faaliyet uygulamasi i¢in uygun KKD kullanilmalidir.

Maruziyetin tipi ve suresi,
KKD’nin uygunlugu ve kullanilabilirlik siiresi,

Uygun 6lctler, g6z Gninde bulundurulur

KKD lar riskin derecesine gore seg¢ilmeli ve kullanimu ile ilgili egitimler verilmelidir.

CE isareti ve Tiirkce kullanim kilavuzu olmalidir. Isveren tarafindan iicretsiz
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verilmelidir. Isveren KKD ‘larm dogru kullanimi igin kullanim talimatlari

olusturmalidir. Calisan her kullanimdan 6nce mutlaka kontrol etmelidir (Kisisel

Koruyucu Donanimlarin Isyerinde Kullanilmas1 Hakkinda Yonetmelik, 2013).
(Papila, 2020)

Eldiven; Asagida belirtilen islemler i¢in tek kullanimlik eldiven kullanilmalidir.

Eger

Dezenfekte edilmemis olas1 kontamine yiizey/veya ¢alisma ortami ile herhangi
bir temas igin

Patojenik madde ile temas (gorundr kirlenme)

Hastalara yakin ¢alisirken

Yiizeyler ve hidrolik sistemler i¢in dezenfektanlarla islem yapilirken

Ornegin diyaliz cihazinin bir arabaya tagimasi icin hareket ettirilmesi ya da

yiiklenmesi gerektigi zamanlarda

Servisin gerceklestirildigi odadaki uygun konteynere kullanilan eldiven

atilmalidir.

Kullanilan eldiven atildiktan sonra, eller dezenfekte edilmelidir.

miimkiinse; EN 455-1den -4’e “Tek kullamimhik medikal eldiven”

standardindaki gereklilikleri karsilayan biitil ya da nitril kauguktan yapilmis

eldivenleri; eger kimyasallarla g¢alisiliyorsa EN-374 “Kimyasallara ve mikro-

organizmalara karsi koruyucu eldiven” e uygun eldivenler kullaniimalidir.

Koruyucu Elbise; Asagida belirtilen islemler i¢in uzun kollu koruyucu tek kullanimlik

elbise kullanilmalidir.

Patojenik  maddeyle potansiyel temas halinde (6rnegin  goriiniir
kontaminasyon),

Klinik / hastane tarafindan tanimlanmissa

Kimyasallardan si¢cramalarin olasiligi varsa (O6rnegin hidrolik igindeki
dezenfektan)

Hizmet tamamlandiktan sonra yerel politikalara ve yasal gerekliliklere gore

uygun bir konteyner igine elbise atilmalidir.
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Koruyucu giysiler EN 14126 “Koruyucu elbise-Performans gereksinimleri ve enfektif
ajanlara karst koruyucu giysiler i¢in test yontemleri” ne goOre gereklilikleri

karsilamalidir.

Koruyucu Gozlik; Asagida belirtilen islemler i¢in koruyucu gézliik kullanilmalidir.
Dezenfektanlarin/konsantratlarin/kimyasallarin kullanma talimatinda belirtilmigse,
Klinik / hastane tarafindan tanimlanmaissa,

Kimyasallardan si¢grama olasiligi varsa (6rnegin hidrolik igindeki dezenfektan)

kullanilmalidir.

Koruyucu Giysi, Maske ve Koruyucu Gozlik; Bir kan sizintisindan sonra teknik
nedenlerden dolay1 hidrolik sistemi dezenfekte etmek miimkiin degilse, hidrolik
sistemlerdeki servis i¢in koruyucu giysi ve maske (filtreli yiiz aparati (PPF) 2 tavsiye
edilir) ve koruyucu gozliik veya yiiz koruyucu (vizor) kullanilmalidir. FFP2/3 N95

maske onerilmektedir.

Ayakkabi; Hijyen durumu ve is giivenligi nedenleriyle yaralanma riskini azaltmak i¢in
ayaklar1 tamamen kaplayan bir ayakkabi giyinmesi onerilmektedir. Kauguktan

yapilmis ayakkabilar diyalizat sivilari, kan ve viicut sivilarint emmedikleri igin tercih

edilebilir.

2.8.DEZENFEKSiYON

2.8.1. El Dezenfeksiyonu

2.8.1.1. El Yikama (Su ve Sabun)

e  GOrlnar bicimde Kirliyse,
e Kan ve viicut s1vilar1 bulagmissa,
e Eldivenler yirtik veya delik nedeniyle ¢ikartilmigsa (bu durumda kan veya

viicut sivistyla direkt temas oldugu varsayilmalidir)
e Tuvaletleri kullandiktan sonra

e Kirli oday1 (kirli malzeme ve atiklarin gegici depolandigi boliim) kullanildiktan

sonra,
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Ellerin bakteri sporlar1 igeren organizmalara maruz kaldiginin varsayildigi
(veya kanitlandig1) durumlarda
Tedavi salonuna girerken

Tedavi salonundan ayrilirken

El yikama siiresi 40-60 sn. olmalidir.

2.8.1.2 Alkol Bazli Dezenfektanla El Ovalama

Gorunar bicimde Kirliyse,

Kan ve viicut sivilar1 bulagsmissa,

Eldivenler yirtik veya delik nedeniyle ¢ikartilmigsa (bu durumda kan veya
viicut sivistyla direkt temas oldugu varsayilmalidir)

Tuvaletleri kullandiktan sonra

Kirli oday1 (kirli malzeme ve atiklarin gegici depolandigi boliim) kullanildiktan
sonra,

Ellerin bakteri sporlar1 igeren organizmalara maruz kaldiginin varsayildigi
(veya kanitlandig1) durumlarda

Tedavi salonuna girerken

Tedavi salonundan ayrilirken

El yikama siiresi 40-60 sn. olmalidir.

Kliniklerde Alkol-bazli el antiseptigi /dezenfektan: kullanilmalidir. Ureticinin

talimatlartyla uygun olan temas siiresine uyulmalidir. Asagidaki islemlerden sonra her

zaman ellerimizi dezenfekte etmeliyiz.

Patojenik madde ya da kontamine yuzeyler / objelerle temastan sonra

Bunun yani sira eldivenleri degistirdikten sonra (Ornegin kontamine

malzemeyle temas ettikten sonra) ve eldivenleri ¢ikardiktan sonra

Kullanici tarafindan belirtilmigse, 6rn. bir izolasyon odasini terketmeden 6nce
gibi

Bir tedavi odasmna giris ve ¢ikis yapildigi zaman (alanlarda ¢apraz

kontaminasyonu onlemek igindir.)
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2.8.2.

“Bakterisidal” ve “sinirli viriisidal etkinlik” i¢in temas siiresine uyulmalidir.

Norovirisler s6z konusuysa (patojenler diyareye sebep olur): Virusidal etkinlik

/ norovirGsler i¢in temas suresine uyulmalidir.

Clostridium difficile s6z konusuysa (patojen diyareye sebep olur, bakteriyel

spor olusturucudur)

Alkol-bazli el dezenfektanlar1 bakteriyel sporlara karsi yeterince etkili degildir.
Bu yilizden sporlarin azalmasim1i saglamak icin ellerin (bakterisidal)
dezenfeksiyonunun ardindan eller iyice yikanmalidir (Directive 2000/54/EC of
The European Parliament and of The Council of 18 September 2000 on The
Protection of Workers from Risks Related to Exposure to Biological Agents at
Work., 2020)

Cihaz Yiizey Dezenfeksiyonu (Cihazlarin I¢ Kisimlar1 Dahil)
Isleme baslamadan &nce kullanicinin cihazin tiim dis yiizey dezenfeksiyonunu
ve sonrasindaki etiketleme islemini yapip yapmadigi kontrol edilmelidir.

Eger goriinlir kontaminasyon varsa (6rn. cihazin i¢ kisimlarinda kan,

sekresyon, feces, konsantrat depositi gibi)
Tek kullanimlik eldiven giyilmelidir.

Dezenfektan temas silresini ve konsantrasyonunu go6zlemleyin ve tek
kullanimlik bez, selilloz ped ya da dezenfektan batirilmis ped kullanarak
kontaminasyon silinmeli ve sonra bez veya ped hemen atilmalidir. Sonra

yuzeyi tekrar dezenfekte edilmelidir.

Eldivenler degistirilip, eller dezenfekte edilmelidir.

Dezenfeksiyon: Yerel yiirtrliikteki standartlara ve viriisidal aktivitenin smirl

spektrumu i¢in/ zarfh viriislere kars1 viriisidal 6zellik gerekliliklerine uygun olarak

hastane enfeksiyonuna karsi1 profilaksi i¢in spesifik konsantrasyon ve temas siiresi

uygulanmalidir. Kullaniciya, 6rn. standart dezenfektanlarin etkili olmadig1 drnegin

noroviriislerin veya clostridium difficile’lerin salgini oldugu bir durum hakkinda

bilgilendirme yapildiysa uygulanmalidir.
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e Norovirusler s6z konusuysa, (patojenler diyareye sebep olur) kullanict
tarafindan kullanilan preparati uygulaymn ve “viriisidal etkinlik” veya
“norovirislerin inaktivasyonu” i¢in bir konsantrasyon hazirlanmali ve uygun

temas siresine izin verilmelidir.

e Clostridium difficile s6z konusuysa (patojen diyareye sebep olur, bakteriyel
spor olusturucu) kullanici tarafindan kullanilan preparati uygulaymn ve
“sporosidal etkinlik” i¢in bir konsantrasyon hazirlayarak ve uygun temas

suresine izin verilmelidir.

e Daima dezenfektan giivenlik talimatlar1 GBF izlenmeli ve uygun koruyucu
elbise giyilmelidir.

Oksijen-bazli iiriinler; bakteriyel spor —olusturuculara ve biitiin viriislere kars: etkili

oldugundan tercih edilebilir (Directive 2000/54/EC of The European Parliament and

of The Council of 18 September 2000 on The Protection of Workers from Risks
Related to Exposure to Biological Agents at Work., 2020)

2.8.3. Kullamilan Aletlerin Dezenfeksiyonu

Kullanilan alet ve alet takimi, goriiniir kontaminasyon veya patojenik madde ya da
kontamine yilizey/nesnelerle temasi etti ise yukarida bahsedildigi gibi yiizey
dezenfeksiyonu yapilmalidir. Dezenfeksiyonu kullanilan aletlerin kullanim talimatina
uygun olarak gerceklestirilmelidir (Directive 2000/54/EC of The European Parliament
and of The Council of 18 September 2000 on The Protection of Workers from Risks
Related to Exposure to Biological Agents at Work., 2020).

2.9.DiYALIiZ CIHAZI KULLANMA TALIMATI

Diyaliz cihaz1 kullanma talimati, Fresenius 4008 model hemodiyaliz cihazinin
kullanim kilavuzundan yola ¢ikilarak hazirlanmistir (Fresenius 4008S Hemodiyaliz
Cihazi Kullanim Kilavuzu, 2021).

2.9.1. Diyaliz Cihazim Hazirlamadan Once

e Cihaz bir 6nceki diyalizden sonra dezenfektesi yapilmuis,
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e Su giris hortumu bagli ve ¢esmesi agik,

e (ihazin gider hortumu hastane giderine bagli,

e Elektrik gii¢ girisi prize takili fakat on/off butonu kapall,
e Diyalizat pipetleri yerinde takili,

e Arter ven diyalizor konnektorleri yerinde takali,

e Kan pompasi kapagi kapali,

e Heparin pompasi kapali,

e Hava dedektorii ve optik dedektoriin kapaklar1 kapali olmalidir.

2.9.2. Cihaz1 Hazirlama (ilk agis)

Cihazin sol st kosesindeki on/off butonuna basarak cihazi agiiz. Siz cihazi
actiginizda displayde “CRC ve Ram Test” yazisi ¢ikar bu bir 6n testtir. Liitfen
bekleyiniz.

Cihazda hangi diyaliz tedavisini yapacaginiza karar veriniz. Bikarbonatli m1 yoksa
asetatl diyaliz tedavisi mi? Ona gore konsantre soliisyonlarin1 cihazin Oniine

hazirlayimiz.

Cihazda bikarbonath diyaliz tedavisi yapacaksaniz kirmizi pipeti acid bidonuna,

mavi pipeti bazik bidonuna yerlestiriniz.

Cihazda asetath diyaliz tedavisi yapacaksaniz sadece kirmizi pipeti asetat

bidonuna yerlestiriniz.

Diyalizin alarmsiz tamamlanabilmesi i¢in soliisyonlarin yeterli olmasina dikkat

ediniz.

Cihazin konsantre pipetlerini hangi diyaliz tedavisini yapacaksaniz ona gore

konsantre bidonuna takiniz.

2.9.3. Cihazin Test Konumu

e (Cihazin soliisyon pipetini konsantre sollisyonuna taktiginizda test butonu 15181
otomatik olarak yanacak ve flaglayacaktir. Mutkala goriiniiz.
e (ihaz teste almadan Once concentrate butonuna basiniz ve ana displayde

karisimin 1/34 oldugunu goriiniiz. Tekrar confirm butonuna basiniz. Confirm
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2.94.

butonuna bastiginizda base Na yazist ¢ikar bu soliisyon bidonundaki ana
sodyum demektir. Bu durumda kullanacaginiz konsantre soliisyonunuzun
tizerine bakiniz. Sodyum ka¢ mg. ise o degeri asag1 yukari butonlar1 ile base
Na. yaziniz (6rnegin 140 mg) daha sonra confirm yapiniz bu sefer ana
displayde istenen Na ¢ikacaktir. Bu boliimii de hastanin durumuna gore
ayarlaymiz eger normal bir diyaliz hastasi ise kisin 138, yazin 140 yapiniz ve
confirm ediniz.

Cihazi flaglayan test butonuna basiniz. Siz bu islemi yaptiginizda ana displayde
test atlasin m1 yazisi ¢ikacaktir. Atlamasini istiyorsaniz hemen test butonuna
tekrar basiniz atlamasini istemiyorsaniz dokunmayiiz cihaz test yapmaya
devam eder ve biitlin devrelerini yani alarm sistemlerini, hidrolik bélimiind ve
elektronik boliimiinii test eder. Eger higbir sorun yok ise testin sonunda test

secildi yazis1 ¢ikar ve cihazin yikama (prime) butonu lambasi yanar.

(Prime) Diyalizorii Hazirlama

Prime konumu setleri cihaza monte etmek ve serum gecirme konumudur.
Cihaza setleri ve diyalizori monte ediniz.

Arter setinin ucunu seruma baglayiniz venin ucunu ise kovaya koyunuz daha
sonra prime butonuna basiniz. Kan pompasi ¢alisacaktir. Kan pompasinin
hizim1 200 ml ‘ye ayarlayarak setlerden serum gecirmeye baslayimiz.

Cihazin kan pompasi ¢alisip serum gecerken once arter drip chamber ters
cevirerek arter drip chamber1 doldurunuz ve diyalizoriin arter kismini asagiya
gelecek sekilde oldugunu kontrol ediniz.

Cihazda serum gecerken ve hat klempi kapalidir. Ne zaman oldugunu biliniz.
Serum dolasip ven drip chamber1 serumla doldurdugunda cihaz alarm verecek
ve prime butonu sonecektir. Ayni zamanda kan pompast da stop edecek bu
durumda ven drip chamber seviye ayarlayict butonlariin iist butonuna
parmaginizla basiniz géreceksiniz kan pompasi ¢alisacaktir. Ven drip chamber1
normal doluncaya kadar parmaginizi tutunuz. Ven drip chamber doldugunda
parmaginizi ¢ekip dialysis start butonuna basiniz. Bu durumda hat klempi
acilacak ve kan pompasi ¢alismaya devam edecektir. Bu sekilde serum gegirme

islemini tamamlayiniz.

39



2.9.5.

2.9.6.

Cihazda setlerden serum gegerken heparin pompasini hazirlayiniz. Yani
heparin enjektoriinii makinaya monte ediniz ve saate vereceginiz heparin

dozunu rate butonuna basarak ayarlaymiz ve heparin pompasint aginiz.
Diyalize Gegis

Cihaza hastay1 baglayiniz.
Cihazda ¢ikabilecek her alarmda ne alarmi olduguna dikkat ediniz ve diyaliz

start butonuna basiniz yani reset ediniz.

Cihaza hastay1 bagladiktan sonra hastanin kilo ve saatini ayarlaymiz. UF goal
butonlarindan UF goal displeyine hastanin fazla kilosunu yaziniz time left
displayine ise hastanin diyaliz saatini yaziniz. UF butonunu a¢iniz bu durumda

diyaliz tedavisi baglamistir.

Cihazda hasta baglama isini bitirdikten sonra tekrar cihazi kontrol ediniz. Kan
pompasinin hizini, heparin pompasi agik mi, flow ve uf agik mi1 kontrol ediniz.

Her sey normal ise uzaktan takip etmek iizere ayrilabilirsiniz.

Profiller

Cihazda profillerin kullanilmasina doktor karar vermektedir. Doktor hastasini iyi

tantyarak yani klinik bilgilerini iyi bilerek uygulamalidir. Ciinkii profillerde kilo

cekimi ve iletkenlik dilimler halinde zaman zaman yiikselir zaman zaman diiser ve

ayrica diyalizoriin UFR’sinin yiiksek olmasi1 gerekir. Aksi takdirde TMP alarmi verir.

2.9.7.

Uf Profili

Cihazin UF profilini ayarlayabilmek i¢in hastanin tamamen baglanmis ve
hedefleri de ayarlanmis olmalidir.

UF Profiline girmek i¢in UF butonunu kapatiniz ve UF program butonuna
basiniz. Cihazin ekran displayinde ka¢ numarali profili istiyorsaniz o rakami
secip confirm yapiniz. Siz confirm yaptiginizda displayde sodyum profili ¢ikar.
UF profilindeki rakamin aynisini sodyum profilini se¢iniz ve confirm yapiniz.
Siz confirm yaptiginizda displayde Na baslar 140 rakami cikar. Bu rakami
asag1 yukari tuslar ile bir rakam artiriniz yani 141 yapiniz. Sonra confirm

yapiniz profiller bu durumda hazirdir. UF’yi aginiz ve profilleri baglatiniz.
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e Profillere girmek icin en az iki saat zaman gereklidir.

e Profillerden vazge¢mek isterseniz variation butonuna alt1 kez basarak ¢ikiniz.

2.9.8. Diyalizin Sonlandirilmasi

Hastay1 ¢ikarmak i¢in serumunu hazirlayiniz.

e Cihazin displayinden “renfisyon” yazisini bulunuz ve confirm yapiniz.
Renfizyon biitiin alarm limitlerini acar ve hastayr daha rahat ¢ikarmanizi

saglar.

e Hastaniz1 cihazdan tamamen ¢ikarimiz ve arter ven konnektorlerini yerine
takiniz. Setleri atiniz. Cihazin yiizey kisimlarin siliniz. Soliisyon pipetlerini

yerine takiniz (Fresenius 4008S Hemodiyaliz Cihazi Kullanim Kilavuzu,

2021).

2.10. DiYALIZ CiHAZI DEZENFEKSIYON TALIMATI

e C(Cihazda li¢ ¢esit hot rinse (1s1 dezenfeksiyonu) dezenfeksiyonu ve bes gesit
kimyasal dezenfeksiyon programi mevcuttur.

e C(ihazda diyaliz tedavisi bittikten sonra hangi soliisyonla diyaliz yapmigsaniz
ona gore dezenfeksiyon yapiniz yani bikarbonat veya asetat mi1?

e Cihazda bikarbonat diyaliz tedavisi yapilmigsa mutlaka sitrik asit ¢ekilmesi
gerekir. O programin sonunda da ¢amasir suyu ¢ekilmesi gerekir. Ciinkii sitrik
asit ¢ozelticidir. Dezenfekte edici degildir. Asetat diyaliz tedavisinde sadece

camasir suyu cektiriniz.

2.10.1. Sitrik Asit Dezenfeksiyon

Cihazi hot rinse almak i¢in cihazin isi tamamen bitmis olmasi gerekmektedir. Yani
sollisyon pipetleri ve diyalizér konnektdrleri yerinde takili olmali bu durumda hot
rinse butonuna basiiz. Cihaz “Hot rinse dezenfektesi bitti” diye sesli alarm verene
kadar dokunmayiniz. Dezenfekte bitti diye sesli alarm geldiginde cihazi kapatiniz. Hot

rinse dezenfektesi 32 dakika siirmektedir. Cihaz1 kapatirken on/off butonunda
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parmaginizi uzunca tutunuz kapaninca parmagmizi cekiniz (Fresenius 4008S

Hemodiyaliz Cihaz1 Kullanim Kilavuzu, 2021)

2.10.2. Camasir Suyu Dezenfeksiyonu

Cihazin dezenfeksiyon butonuna basarak PGM 5 i se¢iniz siz bu islemi yaptiginizda
birka¢ saniye sonra cihaz 31 dakikada calismaya baslar 27. dakikaya gelince asetat
pipetini camasir suyu bidonuna bagla mesaj1 gelir. Bu anda asetat bidonuna pipetini
tak displayde “Liitfen bekleyiniz” yazisi ¢ikar bekleyiniz. Bir iki dakika sonra “Asetat
pipetini yerine” tak diye mesaj gelecektir. Takiniz. Zaman sifir oldugunda dezenfekte
bitmis olacak ve makine alarm verecek bu durumda ikinci hasta varsa sollsyon

pipetlerini soliisyon bidonlarina takiniz. Yoksa cihazi kapatiniz.

2.10.3. Hemodiyaliz Cihaz1 Dezenfektam

Hemodiyaliz cihazlarinin dezenfeksiyonu i¢in 6zel iiretilen dezenfektan maddesidir.
Hazir hemodiyaliz cihazi dezenfektan1 kullanilacaksa ¢amasir suyu ve sitrik asid
kullanilmasma gerek olmayacaktir. Ciinkii bu dezenfektan maddesi her ikisinin
gorevini de yapmaktadir. Hemodiyaliz cihazi dezenfektani kullaniyorsaniz seans
aralarinda birinci programi, is bitiminde de ikinci programi uygulayiniz. Cihaz bu

dezenfektani arka tarafindan ¢cekmektedir.

2.10.4. Hot Rinse

Cihazi hot rinse almak i¢in cihazin isi tamamen bitmis olmasi gerekmektedir. Yani
sollisyon pipetleri ve diyalizér konnektorleri yerinde takili olmali bu durumda hot
rinse butonuna basiniz. Cihaz “Hot rinse dezenfektesi bitti” diye sesli alarm verene
kadar dokunmayiniz. Dezenfekte bitti diye sesli alarm geldiginde cihazi kapatiniz. Hot
rinse dezenfektesi 32 dakika siirmektedir. Cihazi1 kapatirken on/off butonunda
parmaginizi uzunca tutunuz kapaninca parmagimizi cekiniz (Fresenius 4008S

Hemodiyaliz Cihazi Kullanim Kilavuzu, 2021)
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2.11. DIiYALIZDE KORUYUCU GUVENLIK ONLEMLERI

e Yasal mevzuat, kanun ve yOnetmeliklere uygun c¢alisma Sisteminin

olusturulmasi ve uygulanmasi gereklidir.

e Su aritma sisteminin su ornekleri {i¢ ayda bir bakteriyolojik, alt1 ayda bir ise
kimyasal analizleri i¢in mevzuata uygun ruhsatli laboratuvarlara

gonderilmelidir (Diyaliz Merkezleri Hakkinda Y 6netmelik, 2010).

e Su aritma sisteminde iiretilen saf suyun giinliik saflastirilmig su etkinligi, su

sertligi, klor miktari, asitlik alkalilik su 6zelligi kontrol edilmelidir.

e Diyaliz cihazinin her seans sonrast dezenfeksiyon programindan
dezenfeksiyon islemi yapilmalidir. Dezenfeksiyon bakteriyel sporlar diginda,
tiim patojenik mikroorganizmalarin 6ldiiriilmesi islemine denmektedir. Diyaliz
sistemlerinin  dezenfeksiyonu, diyaliz stvisimin  dolastig1  yerlerde
mikroorganizmalarin iiremesini Onlemek amaciyla yapilir (Leblebicioglu,
2001). I¢ dezenfeksiyon islemi sonrasi icin dezenfeksiyon takip cizelgesi ve

formu olusturulmalidir (Tablo 6) (Tablo 7).

e (Cihazin dis ylizeyinin dezenfeksiyon islemi yapilmalidir. Diyaliz cihaz1 yuzey
temizleyicisi veya su ile seyreltilmis ¢amasir suyu ile tek kullanimlik bez ile

silinmelidir (Tablo 8) .

e Temizlik /yag ¢6zme islemi i¢in cihazin 6n yilizeyinden konsantrat emis pipeti
kullanilarak suyla seyreltilmis ¢camasir suyu ¢ektirilir. Haftada bir veya iki kere
planlanarak veya RNAM‘si belli olmayan siipheli hastalarmn diyaliz ¢ikist
sonrast yapilmalhidir. Hemodiyaliz cihazinin drenajindaki dezenfektan
kalintisinin  olup olmadiginin  kontrolii icin potasyum iyodir kagidi

kullanilabilir. Kalint1 olmas1 durumunda tekrar sicak yikama dezenfeksiyon

11 Riboniikleik asit (RNA), “DNA tarafindan kodlanan genetik bilgilerin proteinlere
doniistiiriilmesini saglayan onemli bir biyolojik makromolekiildiir.”, Irfan Tiryaki, Canl Bilimi,

https://bilimdili.com, 2019
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programi uygulanmalidir (Fresenius 4008S Hemodiyaliz Cihazi Kullanim

Kilavuzu, 2021).

Hastalarin rutin HBV ve HCV enfeksiyonlari i¢in serolojik testleri yapilmali,
takip edilmelidir. Diyaliz hastalar1 ve tiim personel diizenli olarak HBV’ na

kars1 asilanmalidir (Leblebicioglu, 2001)

Calisanlar ise baglarken ve yilda bir kez rutin olarak HCV antikoru, Hbs Ag ve
anti Hbs, HIV 1+2 antikoru tarama testlerinden gegirilmeli ve koruyucu asilari
yaptirtlmalidir (Diyaliz Merkezleri Hakkinda Yonetmelik, 2010). Bu sure
insidansa gore degisiklik gosterebildiginden 6-12 ay ara ile personel ve
hastalarda HBsAg ve anti-HCV taramasi yapilmalidir (Leblebicioglu, 2001).

HBS Ag (+) hastalar i¢in ayr1 boliim olmalidir (Diyaliz Merkezleri Hakkinda

Yonetmelik, 2010). Koronaviriislii hastalar i¢in ayr1 bir boliim olmalidir.

HBS ve HCV pozitif oldugu bilinen hastalarin uygulama odas1 ve cihazi ayr1

olmalidir (Diyaliz Merkezleri Hakkinda Y 6netmelik, 2010).
Diyaliz cihazi kullaniminda mutlaka KKD kullanilmalidir.
Diyaliz linitesinde yeme, i¢gme, sigara kullanimi gibi islemler yapilmamalidir.

Hemodiyaliz Uniteleri, HCV dahil kandan kaynaklanan patojenlerin
bulagmasini 6nlemek icin infeksiyon kontrol islemlerini uygulamali ve bu
islemlere uyulmasini saglamalidir. infeksiyon kontrol islemleri dogrudan veya
kontamine olmus cihaz yada yiizeylerden kan veya kontamine sivilarin hastalar
aras1 transferini 6nleyecek hijyen 6nlemleri olmalidir (KDIGO Kronik Bobrek
Hastaliginda Hepatit C Onleme, Tani, Degerlendrirme ve Tedavi Klinik
Uygulama Kilavuzu, 2021). Cihaz i¢ ve dis dezenfeksiyon isleminin yapilmasi

buna Ornektir.

Diyaliz hastalar1 ve ¢alisan personel i¢in ¢apraz infeksiyonun 6nlenmesi igin

stirekli egitim verilmelidir.

Kan ve sivi diyaliz cihazinin ulagilamayacak bir bodlgesine Ornegin kan
pompasinin arka kismi, modiillerin arasi cihazin elektronik veya hidrolik

boliimiine sizmasit durumunda cihaz servis dis1 birakilmalidir. Cihazin bu
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bolimleri sokilerek dezenfekte edilmelidir (KDIGO Kronik Bdébrek
Hastaliginda Hepatit C Onleme, Tani, Degerlendrirme ve Tedavi Klinik

Uygulama Kilavuzu, 2021).

Tablo 6: Diyaliz Cihaz1 Dezenfeksiyon Kontrol Cizelgesi

Dokiiman
Kodu
DIYALIZ MAKINALARI Revizyon
DEZENFEKSiYON KONTROL No
CiZELGESI Revizyon
Tarihi
Sayfa No
TARIH:
. ¢ | Uygulayan Islem | Dez. | Dezenfektan | Personel
Makina No 3 Personelin A .
) saatl | sdresi Adi Imzasi
— | Adi Soyadi
1.
Makina
2.
Makina HCV
(+)
3.
Makina
HBSAg

Tablo 7: Diyaliz Cihaz1 I¢ ve Dig Dezenfeksiyon Form

Dok.Kodu
DiYALIZ CIHAZI iC VE DIS DEZENFEKSiYON | Rev:No

FORMU Rev.Tarihi

Sayfa No

HD CIHAZI SERI NO: DEZENFEKTANIN ADI: AY:
1.SEANS 2.SEANS
TARIH AD/SOYAD | IMZASI | SAAT | SURE | AD/SOYAD | IMZAS | SAAT | SURE
UNVAN UNVAN |
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3. GEREC VE YONTEM

Hazirlanan tez ¢alismasinda, diyaliz cihazlarina teknik servis hizmeti saglayan teknik
servis ¢alisanlariin bakim onarim hizmeti esnasinda karsilastiklar1 saglik ve giivenlik
riskleri degerlendirilmistir. Bu sebeple teknik servis hizmeti saglayan bir isletmenin
bir y1l boyunca yaptig1 saha calismalar1 gozlemlenmistir. Calisma kosullartyla ilgili
fotograf ve videolar ¢ekilmistir. Risk degerlendirme tablosu olusturulmus ve 129 adet
risk tespit edilmistir. Teknik calisanlarin yaptiklar: isle ilgili goriislerinin alinmasi
amaciyla anket hazirlanmis ve uygulanmistir. Ankette kurumlarin ve galisanin aldig:
giivenlik onlemleri degerlendirilmistir. Bunun yaninda ¢alisanlarin karsilastiklari is

kazalari, meslek hastaliklar1 ve risk faktorleri tespit edilmistir.

Risk degerlendirmesi i¢in fine Kinney metodu, anket degerlendirmesi i¢in ise SPSS

25.00 programi kullanilmistir.

3.1. FINE KINNEY METODU

Isletmenin risk degerlendirmesi yapmasima imkan saglayan ve kullanimi kolay olan
bir metottur. Ug faktor vardir. Bunlar, olasilik (zarar verici olaymn meydana gelme
thtimali), frekans (zarar verici olaya maruz kalma sikligi) ve siddettir (olayin
muhtemel sonuglart ). Risk degeri bu ii¢ faktoriin garpimi olarak hesaplanir (Ozgelik,
2013).

Risk degeri=O x F x §
O: Olasilik (zarar verici olayin meydana gelme ihtimali), (0,2 ile 10 arasi1 bir deger)
F: Frekans (zarar verici olaya maruz kalma sikligi), (0,5 ile 10 aras1 bir deger)

S: Siddet (olayin muhtemel sonuglari)
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Tablo 8 ‘de olasilik skalasi, tablo 9 ‘da frekans skalasi, tablo 10 ‘da siddet (etki) /zarar-
sonug skalasi, tablo 11 ‘de risk duzeyine gore karar ve eylem ve tablo 12 ise risk
olusma olasilig1 gdsterilmistir.

Tablo 8: Olasilik (ihtimal) Skalas:
Deger Kategori

0,2 Pratik olarak imkéansiz

0,5 Zayif ihtimal

1 Oldukga diisiik ihtimal

3 Nadir fakat olabilir

6 Kuvvetle muhtemel

10 Cok kuvvetli ihtimal

Tablo 9: Frekans Skalasi
Deger | Aciklama Kategori

0,5 Cok Nadir Yilda bir veya daha az

1 Oldukca nadir Yilda bir veya birkag kez

2 Nadir Ayda bir veya birkag kez

3 Ara sira Haftada bir veya birkac kez

6 Siklikla Giinde bir veya daha fazla

10 Surekli Sirekli veya saatte birden fazla

Tablo 10: Siddet (Etki) /Zarar- Sonug Skalas1

Deger Agciklama Kategori
1 Dikkate alinmalt Hafif zarar
3 Onemli Minér, is kayba, ilk yardim
7 Ciddi Majér, dis tedavi, is giinii kayb:
15 Cok ciddi Sakatlik, uzuv kaybi, ¢evresel etki
40 Cok kétl Oliim, maluliyet, agir ¢evre etkisi
100 Felaket Birden gok 6lum, cevre felaketi
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Tablo 11: Risk Duzeyine Gore Karar ve Eylem

Sira | Risk Degeri | Karar Eylem
1 | R<20 Onemsiz risk Acil tedbir gerekmeyebilir.
2 | 20<R< 70 Olasi risk Gozlem altinda uygulanabilir
3 | 7T0<R<200 Onemli risk Uzun vadede iyilestirilmelidir
4 | 200<R<400 Yuksek Risk Kisa vadede iyilestirilmelidir
5 R>400 Tolerans Caligmaya ara verilmeli, derhal
gosterilemez tedbir alinmalidir.
risk
Tablo 12: Risk Olusma Olasilig1
FREKANS 5
Tehlikeye zaman = g %"
icinde maruz kalma tekrari | < >g0 5
Olasilik Rutin L =
Olasilik degeri Olmayan Rutin Siddet 7
Hemen hemen | Bir saatte Birden fazla
Beklenir, kesin 10 surekli birka¢ defa| 10 o0limli kaza | 100
Gunde bir
Y uksek/oldukga veya
miimkiin olas1 6 Sik birkac defa| 6 | Olduricii kaza | 40
Haftada bir Kalic1 hasar,
veya yaralanma, ig
Olasi 3 Ara sira birkac defa| 3 kaybi 15
Onemli hasar,
Ayda bir yaralanma, dig
Mumkun fakat veya ilkyardim
diigiik 1 Sik degil | birkag defa| 2 ihtiyaci 7
KigUk hasar,
yaralanma,
Beklenmez fakat Yilda dahili ilk
mimkin 0,5 Seyrek birkac defa| 1 yardim 3
Yilda bir
veya daha
Beklenmez 0,2 Cok seyrek seyrek 0,5 | Ucuzatlatma | 1

3.2, ANKET CALISMASI

Gerek tlkemizde gerekse diinyada diyaliz cihazlarina servis hizmeti saglayan

calisanlarin karsilastiklar: risklerle ilgili, literatiirde yapilmis bir ¢alisma bulunmadig:
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goriilmiistiir. Tehlikeli risk grubunda yer alan meslek olmasina ragmen hi¢ ¢alisma
yapilmamasi dikkat ¢ekmektedir. Is giivenligi risklerinin ¢ok yiiksek oldugu bir
meslek dali olmas1 sebebiyle bu sektdr ¢alisanlarinin ISG uygulamalarinin etkinligi,
riskler, karsilastiklart meslek hastaliklar, is kazalar1 ve saglik sorunlar1 arastirilmistir.
Literatiire katki saglayacagi disiinlilmektedir. Anket arastirmaci tarafindan

hazirlanmistir.

Anket istanbul’da diyaliz merkezleri ve saglik kurumlarmin nefroloji boliimiinde
bulunan diyaliz cihazlarina teknik servis hizmeti saglayan teknik ¢alisanlara
uygulanmistir. Calismaya bu sektdrde calisan 66 teknik servis ¢alisani katilmistir.
Gegersiz anket bulunmamaktadir. Biitiin katilimcilara anket uygulamasi yiiz yiize
goriisiilerek yapilmistir. Katilmcilara kurumda ve kiside ISG uygulamalarmin
etkinligi, karsilan is kazalari, meslek hastaliklari, saglik sorunlari sorulmustur.
Katilimcilara ayrica korunma yontemleriyle ilgili alinmasi istenen onlemler veya
Oneriler hakkinda agik uc¢lu bir soru da sorulmustur. Ankette katilimcilara 16 soru
yonetilmistir (Ek A/B/C/D). Katilimcilara gerekli olmadigindan demografik soru

yoneltilmemistir.

Calismanin betimsel istatistikleri, ortama, standart sapma, yiizde ve frekans seklinde
verilmistir. Calismada kullanilan 6l¢egin guvenilirlik analizi, faktér analizi
yapilmistir. Elde edilen ISG uyum boyutunun ISG konularinda yeterlilik, riskler,
meslek hastaliklar1 ve is kazalar1 bazinda incelenmesinde Mann Whitney U testi
uygulanmistir. Alinmasi gereken 6nlem ve oneriler konusunda ise Kruskall Wallis testi
yapilmistir. Farkli olan gruplarin belirlenmesinde ise all-pairwise yontemi
kullanilmistir. Analizlerde kritik karar degeri 0,05 olarak alinmigtir. Analizler SPSS

25.00 paket programu ile sonlandirilmistir.

Caligmaya katilan bireylerin anket sorularina dogru ve samimi yanitlar verdikleri

varsayilmistir.

T.C. Istanbul Medeniyet Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirma ve Yayin
Etigi Kurulu’nun 10.02.2021 tarihli 2021/14 sayil1 yazisinda “Bakim onarim islerinde
Is Saghigi ve Giivenligi Uygulamalari: Diyaliz Cihaz1" adli arastirmanin etik agidan

uygun olduguna karar verilmistir ( EK 3. Etik Kurulu Onay Formu )
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3.2.1. Arastirma Sorular1 ve Hipotezleri

. Arastirmaya katilan ¢alisanlar isletmelerin ISG uygulamalarini yeterli buluyor mu?

Ho. Arastirmaya katilan ¢alisanlar igletmelerin ISG uygulamalarini yeterli bulur.
Hi. Arastirmaya katilan ¢alisanlar isletmelerin ISG uygulamalarini yeterli bulmaz.

. Arastirmaya katilan ¢alisanlarin ISG uyum diizeyine gore karsilastiklar1 mesleki risk

faktorleri arasinda anlamli farklilik var m1?

Ho. Arastirmaya katilan calisanlarin ISG uyum diizeyine gére karsilastiklar: mesleki

risk faktorleri arasinda anlamli farklilik yoktur.

Hi. Arastirmaya katilan calisanlarin ISG uyum diizeyine gére karsilastiklar: mesleki

risk faktorleri arasinda anlaml farklilik vardir.

. Arastirmaya katilan ¢alisanlarin ISG uyum diizeyine gore karsilastiklar is kazalari

arasinda anlamli farklilik var mi1?

Ho. Arastirmaya katilan calisanlarin ISG uyum diizeyine gére karsilastiklari is kazalar:

arasinda anlamli farklilik yoktur.

H1. Arastirmaya katilan ¢alisanlarin ISG uyum diizeyine gore karsilastiklari is kazalari

arasinda anlamli farklilik vardir.

. Arastirmaya katilan ¢aliganlarin ISG uyum diizeyine gore karsilastiklar1 mesleki saglik

sorunlar1 arasinda anlamli farklilik var m1?

Ho. Arastirmaya katilan ¢alisanlarin ISG uyum diizeyine gore karsilastiklar mesleki

saglik sorunlar1 arasinda anlamli farklilik yoktur.

Hi. Arastirmaya katilan calisanlarin ISG uyum diizeyine gére karsilastiklar: mesleki

saglik sorunlar1 arasinda anlamli farklilik vardir.

. Arastirmaya katilan ¢alisanlar ISG uyum diizeyine gore “Korunma yontemleri ile ilgili
alinmasini istediginiz 6nlemler veya oneriler nelerdir?” sorusuna verdikleri yanitlara

gore anlaml farklilik gostermekte midir?

Ho. Arastirmaya katilan calisanlar ISG uyum diizeyine gére “Korunma yontemleri ile
ilgili alinmasini istediginiz onlemler veya Oneriler nelerdir?” sorusuna verdikleri

yanitlara gore anlamli farklilik yoktur
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Hi. Arastirmaya katilan ¢alisanlar ISG uyum diizeyine gére “Korunma yéntemleri ile
ilgili alinmasini istediginiz 6nlemler veya Oneriler nelerdir?” sorusuna verdikleri

yanitlara gore anlamli farklilik vardir.

4. BULGULAR

41.FINE KINNEY METODU RiSK DEGERLENDIRME
CALISMASINA AiT BULGULAR

Tablo 13 ‘te fine kinney metoduna gore risk degerlendirmesinde isletmeye ve caligma
alanlarina ait 129 adet risk tespit edilmistir. Tehlikeler, risk tanimai, isletmenin mevcut
durumu ve diizeltici /Onleyici tedbirler hakkinda bilgi verilmistir. Yasal zorunluluklar

ise ayrica gosterilmistir.
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Faaliyet,
2 Bolum,
o - = —
Z| 2 Metot, . . = . .. -- .. = =
x| O | Lokasyon, it Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall ik Ditzeline ¥e 3?'?3”?' ol Sorumlular | £ =y E
2 é Ekipman, Tanim Risk Degeri § 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri § 2
X | Malzeme z 2
Adi
S| F|O|R S| F| O R
% Calisanlar X
I~ gorev Binalarin yikilmadigi i Acil Durumlar Her y1l deprem tatbikatlarinin ) ) = T
| 2 |vyaptigitim Deprem, sel, durumlarda panik Tiim cahsanlar | 15 | 3 1| a5 % Hakkinda yapilmasi. Deprem ve giivenli Isveren/Igver | % 1503 |02 9 o
g ofis ve firtina nedeni ile 8lim veya cally K Yonetmelik yasam ile ilgili egitim verilmesi, en vekili ‘U:') ' =
(s) caligma yaralanma (e} acil durum tatbikatlarinin yapilmasi 2
< alanlart ©
% Calisanlan Olim, yaralanma, e
[ gorev panik sebebiyle é Isveren = E
2 | yaptig1 tiim ; i . = ik Yardim Tiim personele is kazasi durumunda : =
o~ g ofis ve Is kazasi ke.{zﬁzede.nln dgrumun Tim galiganlar | 15 | 6 | 3 | 270 % | Yonetmeligi yapilacaklara ilgili bilgi verilmesi /Isvli_rle_n £|15| 6 |05] 45 z
= alisma kotiiye gitmesi, hatall b vekili n 3
S| ¢ miidahale =
< alanlari
Kimyasal
2 « | Maddelerle Yeterli miktarda kullanilmals, el
A2} El antiseptiginin Tam 2| Cahsmalarda | koruyucu krem kullanilmalidir. Anti | ) — 3
- E Tum faZII)a & Cilt aleriisi Hijyen egitimleri Calisanlar/ 7 6 | 3126 = Saglik Ve alerjik el dezenfektanlari Isveren/Isver | <% 7 6 1 42 @
= lokasyo wullaniimas: ) verilmektedir. Zi aset iler £ Guvenlik kullanilmalidir. Hijyen egitimleri en vekili ;5) &
L_ﬂ ullantimas yaretg 6 Onlemleri ¢aliganlara diizenli araliklarla S
< Hakkinda verilmelidir.
Yonetmelik
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Faaliyet,
=] Bolum
2 )
2 2 sl Tehlikenin . £ Yasal Duizeltici ve Onleyici Kontrol E £
x| O | Lokasyon, Tanmm Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . o= E Zorunluluk Tedbirleri Sorumlular | £ . L. 5 UE)
@| % | Ekipman, Risk Degeri | & | | 2| Risk Degeri g | &
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S F|1O|R S F O R
Kimyasal
v « | Maddelerle
5 flag Tim | Cabismalarda Ise uygun, CE belgeli kisisel = E
; . . . : , ; ; =
< | = L 01k—;sm on sigramalaria Alerji H\lljé?lnmeegklggilfn Calisanlar/ 7 6 3 | 126 E SGaug\llteknl\lllf koruyucu donanim temin edilerek Is\éirflréﬁisl\i/er _g 7 6 1 42 =
5 Y maruz kalma ' Ziyaretciler 2 = - calisanlar bu konuda egitilmelidir. @ =
é 5 gn{imlgn =]
akkinda
Yonetmelik
— Kisisel
B 3 Koruyucu )
I~ " . Tlm o D_onammlarm . . : : ] &
w| = Tlm Eldiven Lateks alerji Calisanlar/ 7 6 | 3 |126| =] lsyerlerinde Standartlara uygun alternatif eldiven Isveren/Igver €l 7|6 1 42 %
2 | Lokasyon kullanimi : : € bulundurulmalidir. en vekili =1 &
=) Ziyaretciler @ | Kullanilmast %2 3
o O Hakkinda
Yonetmelik
—_ Kisisel
% % Koruyucu Alet dezenfeksiyon prosediirli yoksa ™
2 Tim Alet Tum @ | Donanimlarim olusturulmalidir. Ise uygun, CE isveren/isver ] é
©l 5 | Lokasvon dezenfektanlarin Alerji K.K.D Mevcut Calisanlar/ 7 6 | 3 |126 E Isyerlerinde belgeli K.K.D verilmelidir. $en vekisli Sl 716 1 42 =
% Y a maruz kalma Ziyaretciler 2 | Kullanilmasi Calisanlar K.K.D konusunda 7 g
o O Hakkinda egitilmelidir.
Yoénetmelik
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Faaliyet,
ol 3 Bolum, c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, T?rhllkenm Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . s E 7 Yaslall K Duzeltici _\I/_e é)br)kiqu Kot Sorumlular | £ . L. S UE)
= é Ekipman, aniumi Risk Degeri g z oruniulu eaoirleri ﬁ Risk Degeri 8 z
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
(1) Temizlik talimatlari
hazirlanmali,(2) Isgilere hijyen
egitimi verilmeli(3) Tuvaletlerin ve
lavabolarin yeterli temizligi
yapilmali(4) Tuvaletlerin ve
v Isyeri Bina ve lavabolar diizenli olarak
@ « | Eklentilerinde denetlenmeli, (5) Tuvaletlerin ve
E Lavabo ve Hijyen ve el yitkama Tim § Alinacak lavabolarda sivi sabun, el, havlu vb. | ) = é
= Tim WC’lerdeki Enfeksiyon meslek talimatt meveut. Calisanlar/ 51033 133]= Saglik ve bulundurulmalidir. (6) Ayrica Isveren/Isver $ 15| 3 1 45 95
S Lokasyon uygunsuzluklar hastalig Egitimler Ziyaretiler £ _Guvenlik lavabo yanina kapakli ¢op kovasi en vekili 3 E:
o verilmektedir. 6 Onlemlerine konulmali. Tuvaletlerin ve (=}
E Iligkin lavabolarin yeterli temizligi
Yonetmelik yapilmalidir. Calisanlar diyaliz
makinalarinin bakim onarimini
yaparken mutlaka eldiven gozlik,
koruyucu, elbise vb. kisisel
koruyucu donanimlarini
kullanmalidir.
B Biyolojik
> e Etkenlere Calisanlar diyaliz makinalarina 3
M N Hijyen ve kisisel . .. : Maruziyet bakim onarim yaparken mutlaka ; ; = 14
® % Lolgsn;/on korunmanin Enfel;s;)sltcglgeslek H?;;i?};? fie}ggjtma Tiim Calhganlar | 15 | 6 | 3 | 270 g Risklerinin | eldiven, gozliik, koruyucu elbise vb. ls";riréﬁisl\i’er g 15| 6 1 P | E
S yetersiz olmasi ’ g Onlenmesi kisisel koruyucu donanimlari n 2
= = Hakkinda kullanmalidir. O
I Yonetmelik
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Faaliyet,
ol 3 Bolum, c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, T?rhllkenm Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . s E 7 Yaslall K Duzeltici _\I/_e ((j)br)l(iylg Kot Sorumlular | £ . L. S UE)
b= é Ekipman, aniumi Risk Degeri § o oruniulu eaoirleri ﬁ Risk Degeri § <
@ | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Calisanlarin saglik tarama
programina gore; saglik tarama
kontrolleri ve bagisiklama/asilama
takipleri Isyeri hekimligi
; kontroliinde yapilmalidir. Kesici
633K1ar?3r}11111-1 Is delici alet yaralanmalart ile kan ve
% Biyolojik viicut stvilart sigramasina maruz
2 Takip (ejdliliyorl. % Etkenlere kalma olay sonras1 ¢alisanin, bulas =
e ) S . Kesici, delici alet . x - kaynaginin durumuna gére muayene | ; ; = '
o % L01k—gsn;/on K;Sa'f;faiﬂgllailﬂ Enfeklj:i)g?;l,lgn:eslek yaral_anm_alan SGK’ Tllzr?ygiltlgﬁg:ar 7 6 | 3 |126 E Ig/ilslirezrli);l?; ve tetkik takiplerini yaptirmasi I$\é‘;ﬂ\3’f;ﬁi§|\i’3f g 7 6 1 42 i
S na bildirilmektedir. 2 Anlenmesi isyeri hekimligi tarafindan takip %2} g
= Ancak yetersiz. O Hakkinda edilmelidir. Caligan kesici delici alet
m Yénetmelik yaralanmalari ile kan ve viicut
Madde: 6 stvilar sigramasima maruz kalma
' olay bildirimlerinin ve diger ¢alisan
kazalarinin diizenli kayitlarinin
tutulmasi, analizlerinin yapilmasi ve
gereginde iyilestirme ¢aligmasi
yapmak/yapilmasi saglanmalidir.
v 63?(1&1?3[}]’:}_1 Is Biyolojik etkenlerin isyeri iginde
« ~ Biyolojik giivenli bir sekilde kullanilmasi ve
e . . 2 taginmast igin gerekli diizenlemeler — 3
¥ Tum Biyolojik (| Etkenlere ilmahdir. Biyolojik etkenlere | isveren/isver | 2 &
3 3 K kaynaklt Enfeksiyon Eksiklikler Tiim Calisanlar | 7 6 | 3 |126 E Maruziyet yaprumaudit. kIY(') oK el enlere svere k.sIYe Ll 7|6 1 42 =
st Lo asyon bulasma 8 Risklerinin maru2|ye§ rl?~ erlnln on enrjje5| en vekill (% =
g 5 Anlenmesi hfikkll’ldakl yonetmelik geregince =}
3 Hak. Yén onlemler alinmali, ¢alisanlar bu
Mad de: 6. konuda egitilmelidir.
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Faaliyet,

2 Bolim,
o c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, T?rhllkenln Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . o= E Zo:;slilluk DRG] '\Il'eec(j)bri]:'?)e/:iu el Sorumlular | £ . L. 5 UE)
I é Ekipman, animi Risk Degeri O e 2| Risk Degeri 0 %

X | Malzeme “ | & =

Ad1
S| F|O|R S| F| O R
6331 Sayili Iy |

% Kanunu- Ise uygun, standartlara uygun CE

I~ , ) Biyolojik belgeli maske, gozliik, eldiven, gibi e

= Tum 151?nr:/xir\1/ u(1:ludt Enfeksiyon meslek é Etkenlere kisisel koruyucu donanim Isveren/isver | 2 é
= I SIVLarnin c1de, yon T KKD mevcut Tim Cahsanlar | 7 | 3 | 3 | 63 | =| Maruziyet calisanlara temin edilmelidir. SVerenIsver | o 7 | 3 | 1 | 21 | &

S | Lokasyon goze temas hastahigi = Risklerinin Enfeksiyon ve hijyen egitimleri en vekili @ =

©) etmesi (=) B . rRSLY! yyen cg =)

= Onlenmesi yetkili kisilerce diizenli araliklarla

I Hakkinda verilmelidir.

Yonetmelik

v, - —

@« BIIB(IOI(I)JIk Yapilan ise uygun K.K.D

~ Kimyasallarin 3 Etken cre kullanilmali ve kontrolii saglanmali 3

i i i : Maruziyet . S . = .

~ % Tim inhalasyon Enfeksiyon meslek KKD mevcut, . 31363 & isklerini el hijyeni uyumu, calisan saglig Isveren/Igver | % 3 2 &
—| 3 | Lokasyon | yoluyla bul hastalig bilgilendirme meveut | um Calisanlar |7 g | Risklerinin konularinda bilgilendirmeleri nvekili | S| 7 Lpa sz

st Y/ yoluyla bulagma astaligi gilendirme mevcu = Onlenmesi onularinda bilgilendirmelerin en vekill A =

o riski o boliim i¢i ¢alisanlari tarafindan da o

= Hakkinda -

r yYénetmelik yapilmasi saglanmalidir.

v 633&?3%_1 Is Risk diizeylerine gore temizlik ve

«n Bivoloiik kontroller yapilmalidir. Uygun ve

&~ Fiziksel ortam = E tl>(/enl é re yeterli havalandirma saglanmalidir. | ) — 3
o é Tim kaynakl1 Enfeksiyon meslek Uygun olmayan Tiim Cahsanlar | 7 6 | 6 |25 @ Maruzivet Calisanlar diger calisma Isveren/Igver | %5 71 6 1 42 @
- S Lokasyon enfeksiygn . hastalig1 boliimler vardir. § g Riskleri)rlﬂn arkadaslarini tehlikeye maruz en vekili ;5) &

g bulagma riski = Anlenmesi kalmay.e}ce.l.k sf:kllde hastaya ait (=]

= Hakkinda yatak ortiilerinde kullanilmig

Yénetmelik malzeme asla birakmamalidir.
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Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, T?rhllkenln Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . L. = E z Yaslall K Ruzeltici _\Il_e é)br.“?y'.u R Sorumlular | £ . _ I UE)
¥ é Ekipman, animi Risk Degeri © z oruniulu edoirieri ﬁ Risk Degeri & z
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S F|1O|R S F O R
6331 Sayili Is
% Kanunu-
e~ . 3 Biyolojik Kurum iginde diizenli ilaglama — 3
< é Tum i I[Iasere Enfeksiyon, bulasic IT uml 7 3 3 | 63 [ ,\E/Itkenl.eret yapilmali, gok eski ve dokiilmekte | Isveren/isver | 3 7 3 1 21 &
- S Lokasyon Hlag élimasmm hastaliklar, 61im ga 1$atn .éir’ z Ri aIZIiJZI.y(? olan hasta odalarindaki dolaplar en vekili ;5) 2
g yaprimamast tyaretcrier ) Olrfler?rr’r:zls? yenisi ile degistirilmeli S
I Hakkinda
Yénetmelik
B Biyolojik
= Bakim onarimda 24 Etkenlere s . . : . <
z Bakim hidrolik Enfeksiyon, viriis é Maruziyet Periyodik Sfighk.gozenmlenmn I? yerl = [v4
o B " . - - 2 yapilmasi, diizenli tam kan sayimi1 | hekimi, ISG | % =
< 3 onarim aksamdan ure, kapma, meslek Saha personeli | 15 | 6 | 3 | 270 | & Risklerinin tetkiklerinin vapilarak taki Uzman/isver | = 15| 6 1 P | E
61 Faaliyetleri mikrop enfeksiyon hastalig b Onlenmesi edilymgsi P en ¥ 2 2
= bulagmast = Hakkinda O
x Yonetmelik
% Biyolojik Bakim onarim 6ncesinde cihazin dig
I~ Cihazin dig % Etkenlere yiizeyinin temizliginin ™
I Bakim yiizeyindeki Enfeksiyon, virls @ Maruziyet yapildigindan emin olmalidir. Emin Operasvon | = é
g 3 onartm | ekran tuslarindan kapma, meslek Hepatit agis1 Saha Personeli | 7 6 | 3 |126 E Risklerinin degilse bakim onarima baglamadan P Se ﬁy S| 7|6 1 42 =
s Faaliyetleri | mikrop veyakan | enfeksiyon hastaligt e Onlenmesi once cihazin dis yiizeyi alkol bazli n g
= bulagmasi O Hakkinda yuzey temizleyicisi ile
I Yonetmelik temizlenmelidir.
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Faaliyet,
2 Bolum,
o c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, T?rh;;:jf;m Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . = E z o:f:flilluk DRG] '\Il'eec(j)bri]:'?)e/:iu el Sorumlular g . L. 5 UE)
x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
X | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
o Biyolojik
5 % Etkenlere KKD mutlaka kullanilmalidir. Kan i yeri i
I~ Bakim - Enfeksiyon, virls . x Maruziyet yoluyla bulagabilecek hastaliklarla A = é
5| E | onanm | DWalizerdenkan | meslek Hepatit astsi SahaPersoneli | 7 | 6 | 3 |126| = Risklerinin ilgili cahisan bilinglendirilmeli, | "<KimbISG 151 216 | 4 | 4y | %
Q . - bulagmasi yapilmistir 1S b . Uzmany/Igver | 3 &
8 Faaliyetleri enfeksiyon hastalig ’ 2 Onlenmesi bagisiklama yapilmadan saha en %2} g
= O Hakkinda personeli calismamalidir.
I Yonetmelik
v Bivoloiik KKD mutlaka kullanilmalidir. Kan
@ « E tI)(/enI é re yoluyla bulasabilecek hastaliklarla
v Hepatit, HIV : - 2 ; ilgili gahsan bilinglendirilmeli, Is yeri - “
© = Bakim hasta alinan Enfeksiyon, virlis Hepatit asist . E-: l\/_laru2|.y§t bagigiklama yapilmadan saha hekimi, ISG | ¥ &
-l 38 onarim - . kapma, meslek Saha Personeli | 7 6 | 3 |126 Risklerinin . : Ll 7|6 1 42 =
o . .| cihazlara servis . - yapilmistir. £ - . personeli ¢galigmamalidir. Calisanin | Uzmani/Igver | = &
S Faaliyetleri verilmesi enfeksiyon hastahig 2 Onlenmesi Hepatit asis1 Elisa analiz degeri en @ S
= ©| Hakkinda testi /Anti Hbs igin pozitif >100
m Yonetmelik
mlu/mL olmalidir.
E KKD’larin CE belgeli, standartlara
% N Biyolojik uygun olma51(0mek: F}N 14126
« e Etkenlere Komyucu plblse—per formans ) . ~
e~ . S o - gereksinimleri ve enfektif ajanlara Is yeri — 2
& Bakim Covid-19 virtsld Enfeksiyon, virlis 5 Maruziyet karg1 koruyucu giysiler igin test hekimi, ISG | % x
2 3 onarim cihaza servis K Y 5li K.K.D kullanimi SahaPersoneli | 15 | 6 | 3 | 720 | 2| Risklerinin ars leri TS BLySLCr 1§ I s 21151 6| 1 P | E
2 | Faaliyetleri verilmesi apma, 6lim 3 Onlenmesi yontem_en, EN—374 Kimyasallara | Uzmani/Isver 7 s
o g Hakkind ve mikro-organizmalara kargt en 6
Z S| Venetmelk |  koruyucu eldiven”,FFP2/3 NOS
3 maske ) KKD lerin tek kullanimlik
L2 kullanilmasi
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Faaliyet,

2 Bolum,
o =
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\I/_e é)br)kiyl_CI Kontiol Sorumlular | £ ] £
= é Ekipman, Tanimi Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri § 2

X | Malzeme “ | & =

Ad1
S| F|O|R S| F| O R

A .

« Takim . Is Ekipman. | ; . RO

I~ cantasindaki el 2 | gullaniminda Isletme dezenfeksiyon ve hijyen igin ) )

v . aletlerinin . - . é - prosediir, talimat olusturmali, Isveren/ = é
SIS s dezenfeksiyonun |  EMeksiyon, virts Dezenfeksiyon Hasta, Saha | 7 | 5 | 5 | g3 | % | Saglkve | ) lara ogitim verilmelidir. Saha | Operasyon | ©| 7 | 3 | 1 | 21 | 7
N S Ekipman un her kullanim kapma, 61im talimat1 var. Personeli & Gilvenlik personeli operasyon sefi tara ﬁ ndan sefi b &

S sonrasi © "Sartlan' .. stirekli olarak denetlenmelidir. ©

x yapilmamasi Yo6netmeligi

v Teknik faaliyet 6ncesi cihazin

@ dezenfeksiyon igleminin

~ Diyaliz cihazina . 5 yapildigindan emin olunmast igin ; 3

Y . . - - . Her seans sonras1 Teknik & 2. Isveren/ e~ &
] E |, Tel.k” 't'f de?elnfe'.‘s!y"” O}“L“'. vires rln'k“’p' dezenfeksiyon islemi | Personel, | 7 | 3 | 3 | 63| % ilintk ga agam farafidan operasyon |E| 7 | 3| 1| 20 |3

S e yzif)l?ril:rlrlzm s yon brfksmass yapiimakiadur. Hasta, Hemgire g olustlfrzuelnm:hzllzoncglzzeelg%:?el seri sefi @ g

E numarasini olmayan cihaza hizmet

verilmemelidir.
Diyaliz

P4 solu_syonlarmm(b Hemodiyaliz cihazlarinda kullanilan

§2) ikarbonat, : ~

= Konsantrat) s bikarbonat ve konsantrat ) o

X Teknik tedavi sonrast Bakteri. mikro & soliisyonlarinin tedavi sonrasi Isveren/ e~ 14
N~ . ' P Hasta 15| 3 6 | 270 | = kapaklar1 kapatilmalidir. Klinikteki | Operasyon | £ | 40 | 3 1 120 | €

Q | Faaliyetler | kapaklarinin agik bulagmasi ] . ] " =] €

= b biyomedikal sorumlusu her gin sefi %} @

o unutulmasi = . . £

> P seans sonrasi gerekli kontrolleri O

8 sonucu ertesi giin apmalidir

tekrar yap ’

kullanilmasi
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Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\I/_e é)br)kiyl_CI Kontiol Sorumlular | £ ] £
= é Ekipman, Tanim Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri ﬁ Risk Degeri § 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Tiim ¢alisanlara o
Dezenfektanlarin bittikge
SS;(/iI 2;119}1?3]::117?3 yenilenmesi, yeter sayida stoklu
hi‘$en kugllarl $ tutulmast saglanmalidir. Tim
J}'; akkinda ¢alisanlarin genel hijyen kurallarma
bilinclendirme o uymas1 saglanmalidir. Bilgilendirme
i timigverilmi Gir 2 afislerinin, yiprananlarinin yenileri
igl me iceri irsl ' E,E Is Yeri Bina ve | ile degisimi saglanmalidir. Isletme
Calisanlar $.eime igerisine, g Eklentilerinde ¢alisanlarinda ve/ veya disardan Acil Durum
o - COVID-19 ve hijyen g — . . o 22
= gorev . " - e Kt Alinacak kontrollii giris yapmasina izin Kriz Ekibi, Is | ._ )
L Covid 19 hijyen COVID-19 viriis kurallar ile ilgili . = - s ; v I &
o | B |yaptig tim S ; Tiim Calisanlar ) Saglik ve verilmis isletme calisanlar Yeri Hekimi, | <%
~E - kurallarina salginina maruz kalma, bilgi afisleri - - 40 | 6 31720 & - - . . : £140| 6 1 240 | =
ofis ve o H | Ziyaretciler 3 Guvenlik digindaki 3. sahislarda olasi viriis Igveren/ = Z
8 calisma tymama hastalik, liim astlmustir. Isletme O Onlemlerine kaynakli semptomlar tespit Isveren @ o4
alanlari Ig?:ismle ,nsltre]r(\illsl\%c(ijen é Iligkin edildiginde acil durum planina Vekili
isriaeri vbajtijm 3| Yonetmelik uygun olarak ¢alisma saatleri
E1NS ; ,E icerisinde ise Is yeri hekimine, degil
kullanim alanlarma el . YA - ?
dezenfektanlan temin ise en yakin ilgili amire ve giivenlik
edilmis ve siirekli gorevlilerine bilgi verilerek siipheli
olarak dilumlan icin kisi ortamdaki en yakin kapidan dis
ersonel ¢ sahaya almmali ve COVID-19 acil
. personel durum prosediirii uygulanmalidir.
gorevlendirilmigtir.
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b= é Ekipman, aniumi Risk Degeri g z oruniulu eaoirleri ﬁ Risk Degeri 8 z
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Genel hijyen
kurallar
cercevesinde
(COVID- 19) Korona
virlistinden
korunmanin altin
~
kurallart Nz
olusturulmus olup bu E Is Yeri Bina ve Acil Durum
Calisanlart kurallara asit tablo, g Eklentilerinde Degisen tedbirler ve 6nlemler Kriz Ekibi,

2 gorev Covid 19 bu risk analizi ekinde 2 Alinacak gtincel olarak takip edilmeli, iSG Bolimd, | ._ ﬁ
< | B |yaptig1tim tedbirlerine COVID-19 virisi yer almaktadir. Bu | Tim Caliganlar 06| 3|70 E Saglik ve yayimnlanan tedbir ve onlemlere ait Is Yeri < 0 | 6 1 240 @
o % ofis ve mam salginina maruziyet gorseller tim / ziyaretgiler 8 Guvenlik tebligler 1518inda uyan ikaz ve Hekimi, ;5) 'z

O calisma uymama ¢aliganlar tarafindan 2 Onlemlerine bilgilendirme afisleri ve egitimler Isveren/ =

alanlar goriilen alanlara = Iligkin giincel tutulmalidir. Isveren

asilmustir. Verilen 3| Yonetmelik Vekili
egitimlerde bu 2

kurallar, kigisel ve
isyeri hijyeni ile

beraber ve Saglik

Bakanligi tarafindan
yayinlanan 14 ana
kural anlatilmustir.
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X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Temizlik personelleri
hizmet alim1 yolu ile
gorevlendirilmistir.
Calisan personeller
hizmet alim1 yapilan
gorevlendirilmis “
temizlik ¢aligani ] Temizlik firmasi rutin olarak
bulunmaktadir. E,E Is Yeri Bina ve denetlenmeli, hijyen sartlarmim
Calisanlar1 | Ortak kullanim Calisan personel g Eklentilerinde stirekli saglandigindan emin
D gorev alanlarindan Olasi herhangi bir glnlik olarak 2 Alinacak olunmalidur. Is yeri hekimi — E
w| 8 |yaptig tim (wWc, COVID-19 'un diger sorumlu oldugu - E Saglik ve tarafindan ayda bir yapilan hijyen Isveren/ X =
o % ofis ve Yemekhane, Gay | calisanlara bulagmasi alanlarin hijyen Tiim Calisanlar | 40\ 6 | 3 | 720 8 Givenlik denetim siklig: arttirilmalidir. Isveren vekili (% 40| 6 1] 20 Z
O caligma Ocag1) Covid 19 ve salgin kosullarin1 gorev g Onlemlerine Tedarik agsamasinda sikinti o4
alanlar bulagmasi tanimina uygun S Tliskin yasanabilecegi diistiniilen
olarak yerine 3| Yonetmelik dezenfektan ve kimyasallar yeterli
getirmektedir. Ortak L sayida stoklanmalidir.
alanlarin temizlik
islemlerinde gamasir
suyu vb. uygun
dezenfeksiyon
kimyasallar
kullanilmaktadir.
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x| O | Lokasyon, Tanmm Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . = E Zorunluluk TedbirIZri Sorumlular g . o S UE)
| % | Ekipman, Risk Degeri § = 2| Risk Degeri § x
X | Malzeme & Z
Ad1
S F | O R S F O R
X
2
E Is Yeri Bina ve
Galisanlart Viriis yayilimmin E Eklentilerinde Viriis yayilimmin onlenmesi, kisisel Tedarik
S gorev " COVID-19 viriis X yayiimu o Almacak rus yay . ), SIFISE Zinciri —_ 3
A antis tim Genel hijyen salonmna 6nlenmesi, kisisel = Saslik ve hijyen kurallarinin saglanabilmesi Bolimii = Z
Q| 5 |YE kurallarina £ hijyen kurallarmin | Tiim Calisanlar | 40 | 6 | 3 | 720 | & ST Y ve 1,5 mt koruma mesafesinin : 2140 | 6 1 | 240 | =
= ofis ve maruz kalma, hastalik, o . . 3 Guvenlik o Isveren =3 @
@) uymama e saglanabilmesi ve 1,5 o - - uygulanabilir durumuna devam ; 72} b
O calisma olim Onlemlerine . . /Isveren =3
mt koruma ® e edilecektir. P
alanlar S Iliskin Vekili
3| Yonetmelik
o
'_
Isyerlerinde bulunan o
giris kapilar1 ve 2
ofislerde bulunan E Is Yeri Bina ve
O N e
> | g ek havalandima | Tam Calanlar S| M macat | Havalandimanm sk yapimas: | Acil Durum 2
5 agt1“1t"m Havalandirma COVID-19 Virisu amach acik | zivaret siler/ i~ Saslik ve saglanmalidir. Mekanik Kriz Ekibi, | &
N| = [ YArEt sistemlerinin | Salginina maruz kalma, Gl ag yaretg 40| 6 | 3|72 & 1SIK v havalandirma sisteminde kullanilan Isveren/ £]140]| 6 1 | 240 | =
% . tersiz olmasi hastalik, 6liim tutulmaktadar. Tageron ve ot --Guven“k filtreler ve klimalarin bakimlari isveren @ g
O | caligma | YOtersizoumas astallk, ol Penceresiz ofislerde | Tedarikgiler O | Onlemlerine eler ve kima‘arin bakimia sveret &
. %) R yenilenmelidir. Vekili
alanlar mekanik S Iliskin
havalandirma sistemi 3| Yonetmelik
olarak klimalar 2
kullanilmaktadir.
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Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, LclLGl Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K el _\I/_e c(j)br.“?y'.u Gl Sorumlular | £ S £
2l x Ekipman, Tanimi Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri & 2
~ ™ 2 — ]
@ Méxleme & o
1
S| F|O|R S| F| O R
~
21 COVID-19 salginina kars1 dis
. E Is Yeri Bina ve | firmaya yaptirilan dezenfeksiyon
Genel Hijyen — N o . - .
Calisanlan | .. . Eklentilerinde isleminin devamliligmni
o 2 Tiim alanlarda, is , . = - 4
= gorev ckipmanlarnda Tiim alanlarin Tiim Calisanlar 2 Alinacak koruyabilmesi adina firma = Iz
w| 8 |yaptig:tim Vs araclarda Covid 19 bulasmasi, | dezenfeksiyon islemi | / ziyaretgiler/ w6l 3|70 3 Saglik ve tarafindan verilen temizlik Satn alm x 0| 6 1 | 240 @
o % ofis ve dezenfegksi on salgin hastalik dis firma tarafindan Tageron ve 3 _Guvenlik talimatlarina uyum gosterilmeli; atin aima ;5_) Z
@] caligma islomi y yapilmustir. Tedarikgiler 2 Onlemlerine | yine firma tarafindan 6nerilen belirli o4
alanlari 1$lm mast S Iligkin periyotlarla tiim isletmede bu
yaptimamas 3| Yonetmelik islemin tekrar ettirilmesinin
2 saglanmasi gerekmektedir.
Servis kullanan
¢aliganlar, servise
binmeden énce ve x
sonrasinda ellerini x| A
Sirket servisleri. dezenfekte etmesi N Is Yeri Bina ve
Caliganlari . S o - Eklentilerinde
o Srev Servis Olas1 herhangi bir icin gerekli = Almacak Satin alma x
= a gt1“1 tim ullanmadan COVID-19 'un diger bilinglendirme = Saglik ve Servis igerisine el dezenfektani isveren/ - Z
g = y gfif ve once ¢alisanlarin | ¢aliganlara bulagsmast | egitimleri verilmistir. | Tim Calisanlar | 40 | 6 3 |720| & GU'gv enlik temin edilerek, ¢alisanlarin kolayca T$v ren _% 40 | 6 1 240 | =
o ellerini ve salgin hastalik, Servis igerisinde el &1 & : erisimi saglanmalidir. sverer @ ]
O caligma - Onlemlerine Vekili o]
dezenfekte 6lum dezenfektan ® e
alanlari . < Tligkin
etmemesi bulunmamaktadir. il Yoénetmelik
Servis igerisinde 2
hijyen kurallar1 ile =
ilgili gorseller
bulunmamaktadir.
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o c
Z| 2 sl Tehlikenin £ Yasal Duizeltici ve Onleyici = £
YIS . - | 2 yici Kontrol £ < =
4 g LOI_<asy0n, Tamm Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen Risk Degeri S | &| Zorunluluk Tedbirleri Sorumlular = Risk Degeri = z
| & | Ekipman, 3 N | — g S | x
@ | Malzeme & Z
Adi
S O| R S F (@) R
x
x| ; L. Tedarik zinciri bélimii tarafindan
w | 18 Yeri Bina ve irket araglarinin dezenfeksiyon
Caliganlari . &€ | Eklentilerinde ¥ ¢ . RSy’
o N . Olas1 herhangi bir - . E sikligin1 belirlemesi ve 2
= gorev Sirket araglart, COVID-19 un diser Ozel sirket 2 Almacak dezenfeksivon vapildikea Satin alma, = Iz
ol| 8 |yaptigitim | sirket araglarmnin £ araglarmin . & Saglik ve lgelerinin di y I'ylp kkq li Isveren/ < @
@ = fis ve dezenfekte caliganlara bulagmasi dezenfeksi <lemi Tim Caliganlar | 40 3720 7 Giivenlik belgelerinin diizenli olarak kontrolu i £|40| 6 1 | 240 | 5
@) ° Ve salgin hastalik ezenieksiyon 1siem o] -- glanmalidir. Sirket ar sveren %} B
o aligma edilmemesi ¢ salgin hastalix, aptirilmisgtir O Onlemlerine Sag anmaidir. pirket arag Vekili 3
saus 6lum yap sur. ® e sahiplerinin, uygun kimyasallar ile =
alanlar1 S Iliskin . ) N
o i . kendi araglarinin genel hijyenini
o | Yonetmelik K <
S orumast saglanmalidir.
'_
~
2
El kurutucular E Is Yeri Bina ve
il [} 1 1
. Cahg?:\ian WC, yemekhane Olast herhangi bir WC. Cay ocag gibi % Ekr{:::liggde s
= gorev vb. Ortak COVID-19 'un diger - vayocagl g = ! COVID-19 pandemisinde el . = 2
| 8 |yaptig1tim b ortak kullanim - 0 3 20| & Saglik ve h bi . Isveren/ < ol 6 240 | =
®| = fis ve kullanim calisanlara bulagmast alanlarmda havl Tim Calisanlar | 4 7 3 Giivenlik k_ul_’ulama é_lvlularmm bitmemesi isveren vekili | S 4 1 4 =
®) ° alanlarinda el ve salgin hastalik vid 3 - trekli k | edilmelid sV M %2} B
gin hastalik, Ax o - icin surekli kontrol edilmelidir. b
@] calisma K o p kagit bulunmaktadir. Onlemlerine =
urutucularin Olim %] A
alanlari ] Tligkin
kullanilmasi g Yénetmelik
[}
S
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x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
@ | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Ortak kullanim yapilan cihazlarin
gerekli dezenfektan ile temizlik
sikliginim yapilmasi ve denetlenmesi
: L i~ icin temizlik firmast ile planlama
Isletme igerisinde 21 apilmalidir. Temizlik planlarinin
bulunan fotokopi & | is Yeri Bina ve yap ) 1K D >
I . N - COVID-19 salgini ile miicadelede
Caliganlari El terminali, S makinasi, yazici, . Eklentilerinde .
o N Olas1 herhangi bir Tum e yapilan ek dezenfeksiyon ve i)
= gorev yazici vb. Ortak S sandalye, masa vb. K Alinacak S o . : —_ -
A S COVID-19 'un diger Calisanlar/ = - temizlik islemlerine gore revize Isveren/ = &
o~ yaptigl tim kullanilan ortak kullanilan - . o Saglik ve . A ; <
»| 5 ofis ve cihazlardan caligsanlara bulagmasi cihazlarm Ziyaretgi / 40| 6 | 3 |720| & Giivenlik edilmesi saglanmalidir veya bu Isveren = 40| 6 1 240 | =
o - ve salgin hastalik, P Tageron ve &l & - ortak kullanim yapilan cihazlar igin Vekili [ S
@) calisma Covid 19 e dezenfeksiyonu ve oo Onlemlerine L =
olim PR Tedarikgiler ® s ayr1 bir ¢izelge olusturularak,
alanlar bulagmasi temizligi genel S Iliskin .
L © A . cihazlarin yanina konulmasi
temizlik planlarinda & | Yonetmelik < | PO
bulunmamaktadir S saglanmalidir. (Ornegin, yazicmin
’ = ne siklikla dezenfekte edildigi, en
son ne zaman dezenfekte edildigi
vb. bilgiler bu gizelgede
belirtilmelidir.)
X
2
o
Calisanlan | Calisma sistemi, Olast herhangi bir Isletmede Ust E o
D gorev 65 Yas Uzeri ve co \ o yonetim karari ile 65 K . . — iz
o . . VID-19 'un diger L . = : Giincel ¢alisma sartlar1 takip : e~ &
ol yaptigi tim kronik yas lizeri ve kronik . i Is Hukuku - A - Isveren/ %
o ofis ve rahatsizlis: olan calisanlara bulagmasi rahatsizlis: bulunan Tiim Calisanlar | 40 | 6 31720 & Mevzuatt edilmeli, degisen kosullara gore isveren vekili | S 40| 6 1 240 | =
o 8t o] ve salgin hastalik, N g o 8 revize edilmeye devam edilmelidir. § (%] 3
O calisma ¢aliganlarin ige Slom tiim ¢alisanlara idari - =
alanlar gelmesi izin verilmistir. 5
3
kS
'_
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Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\I/_e é)br)kiyl_CI Kontiol Sorumlular | £ ] £
2l x Ekipman, Tanimi Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri & 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Uzaktan egitim
verilmesi i¢in sirket
icerisinde heniiz x
kullanilan bir o4
platform 5]
o Calisanlars . bulunmamaktadir. e . . .| Bilgilslem -“1
= n gorev Egitimler, - ; 1 2| . Calisanlara uzaktan egitim verilmesi Slimii _ Iz
< | 8 |yaptigitim | uzaktan egitim Yuz ly u(zie éaplhlgnl 9 IBYSlyazl \mina Tiim Calisanl 0| 6 3 | 720 poy s Saghg} ve i¢in, online egitim platformuna Bolama, X &
= . . - P = =
& 5 f egitimlerde Covi gecilmemistir Um Calisanlar Giivenligi ’ Isveren/ 40| 6 1 240
ofis ve programin = L 3 gegis icin calisma yapilmasi ; 3 Z
@) bulagmasi Egitimler yliz ylze o Kanunu - Isveren %2 b
O caligma olmamasi . saglanmalidir. . I
devam etmektedir. @ Vekili
alanlar o =
Egitimler de s
personeller minimum 2
sayida alinarak 1,5 =
mt koruma mesafesi
saglanmaktadir.
Firma Dis1
Girisler x
(Ziyaretgi, / x
Calisanlan Tedarikei / N
) gorev Nakliye F}rmas1 Olast herhz:mgl b}r an.a'dlsmdan gejlen Tum K Calisan & ziyaret¢i Saglik kontrol Satinalma, | ._ ’3
SR vb.), Firma COVID-19 'un diger kisi-firmalarin; Caliganlar/ T | Is Saghgive L : = &
w| 8 |yaptug tim S . - - 9] - A listesi formlarimn1 olusturulmasi, Isveren =
»| = . caliganlari caliganlara bulagsmasi | segicilik ilkesine gore Ziyaretci / 40| 6 | 3 |720| & Giivenligi L . . B £140| 6 1 | 240 | =
= ofis ve L 3 diizenli arsivlemesi ve kontroliiniin /Isveren > ]
@) diginda disaridan ve salgin hastalik, iceriye almmasi Taseron ve o Mevzuati - L n B
@) caligma o g - oo yapilmasi saglanmalidir. Vekili =
gelen kisilerin olim saglanmaktadir. Tedarikgiler %)
alanlar - S
kabuliinde 8
herhangi bir %
secicilik =
uygulanmamasi
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=] Bolum,
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= ) ami = e - £ =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\I/_e é)br)kiyl_CI Kontiol Sorumlular | £ ] £
= X Ekipman, Tanim Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri ﬁ Risk Degeri & 2
@ | Malzeme “ | & B
a e
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
i~
2
Firmaya giriglerde, o
Calisanlan | ; .. S tiim calisanlara ve " g e - Satm fll‘r.n 2
o > Isletmeye giriste Olasi herhangi bir . . L Tlm e Ates Ol¢iim gizelgesinin ISG Boliimi, 2
= gorev . e ziyaretci/tedarikgilere K b ; - —_ )
A aptig tiim ates k(‘)ntrolu, COVID-19 'un diger | uzaktan ates olgiimi Cghsanle}r/ T Is Saghg} ve tut}_ﬂ{nalslmdan ve taklbln_den ISG ACI_I Dur_ur_‘n = Z
3 = y ofis ve girislerinde ates | ¢alisanlara bulasmast |’ apilmaktadic Ziyaretci / 40 | 6 31720 Giivenligi bélumu sorumludur. Glivenlik Kriz Ekibi, _g 40| 6 1 240 | =
@) alisma Slcumi ve salgin hastalik, }é(ﬁlu lar. ate ; Taseron ve :8 Mevzuati personellerinin gizelgeleri Idari isler Isveren/ @ B
© galy yapilmamasi olim L, oonugaar, ates. Tedarikgiler % tarafindan diizenli sorgulanmalidir. Isveren =
alanlari 6lcuimii cizelgesi ile S Vekili
takip edilmektedir. 5]
S
Yemekhanede
yogunluk
olusmamasi ve 1 mt
koruma mesafesinin o
saglanmasi i¢in 0
yemek saatleri her & | is Yeri Bina ve Tedarik
S Ca11l§anlar1 Yemekhane, Olasi herhangi bir .yardlya IGin £ Eklentilerinde Boliim sorumlulari tarafindan, . ;In(_:_lrl . 24
=2 gorev ) e diizenlenmis ve o Alinacak Bolimi Acil | _ @
S Yemekhanede COVID-19 'un diger e T - yemekhanede oturma kurallarina = Z
~| 8 |yaptig1 tim doniistimli olarak - ) Saglik ve - . Durum Kriz | %
®| fi yakin mesafede | calisanlara bulagmasi se cikil Tiim Calisanlar | 40 | 6 3 (720 | % Giivenlik uyulup uyulmadigi denetlenmeli, Ekibi 2140 6 1 240 | =z
3 ofis ve yemege ¢ikilmast 3 tvenli - N ibi, > z
oturulmast, / ve salgin hastalik, 8 Ol ¢ - uygunsuz bir durum gézlenirse : %2 S
© caligma kalabalik olmasi Olim saglanmstir. 2] On!emlerme alisanlar uyarilmahidir [$Veren/ =
alanlar Yemekhane S Iligkin Gals ¥ ’ Isveren
icerisinde, birer & | Yonetmelik, Vekili
sandalye bogluk L2
birakilarak
oturulmast kurali ile
ilgili, uyar-ikaz
levhalar1 yapilmistir.
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b= é Ekipman, aniumi Risk Degeri g z oruniulu eaoirleri ﬁ Risk Degeri 8 z
14 Méxleme “ | & =
1
S| F|O|R S| F| O R
Tek kullanimlik
catal/bigak, tek
kullanimlik tabak
uygulamasina
gecilmelidir. Meyve, Tek kullanimlik agzi kapali su
~ " X o
yogurt, salata gibi 2 kullanimma gegilmelidir,
servisleri; gerekli % Is Yeri Bina ve | yemekhanedeki siirahi uygulamasi,
Calisanlar Olast herhanei bir kisisel hijyenini g Eklentilerinde | baharat takimlari ve yagdanlik seti | ISG Béliimii, »
D gorev Yemekhanede COVID-19 u f diger saglamis olan maske % Almacak gibi ortak kullanim yapilan diriinler | Acil Durum | ._ é
® § yaptig1 tim hijyen calisanlara bulasmast ve eIdI\"/en gibi | Tim Calisantar | 40 | 6 | 3 | 720| & Sgghk ve COVID- 19 salgini gegene kadar Kriz Ekibi, é 0| 6 1 | 220 |
3 ofis ve kurallarina ve salgm hastalik koruyucu onler?nlen.m 3 ) Guvenlllk kaldlrllmalldlr. Ortak kullanim Isveren/ b “
O caligma uyulmamasi Slim ' alan yemek sirketi g Onl_emlerlne pegetelikler kaldirilarak, tek Isveren o4
alanlari caligan1 yapmaktadir. S Iligkin kullanimlik pegetelerin tedarigi Vekili
Calisanlarin el & | Yonetmelik, saglanmalidir. ISG Bolimii
stirmemesi L yuklenici firma ile gerekli
saglanmaktadir. goriismeleri yapmalidir.
Yemekhane igerisine
gerekli uyari ve ikaz
bilgilendirme
gorselleri asilmistir.
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2 g S Tehlikenin £ Yasal Diizeltici ve Onleyici Kontrol 2 £
x| O | Lokasyon, Tanmm Riskin Tanum Mevcut Durum Etkilenen . - | E & zorunluluk TedbirIZri Sorumlular g . o S | £
x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
X | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Olast viriis salginina
kars1 yeter sayida
Tyvek tulum, N95
ve/ veya EN
149:2001
standardinda ventilsiz
FFP3 korumasinda x S6z konusu salgin durumunun kisa
Kisisel koruyucu yuz maske5|, vizor ve "4 N siirede gozumlenem%yecegl ve
eldiven bulunmasi N Kisisel yayilma olasiliginin .
Calisanlari konanim, S - . o Lo e Tedarik
o : ; Olasi herhangi bir gerekmektedir. e Koruyucu degerlendirilmesi neticesinde olasi - 2
= gorev COVID - 19 \ e K li 2 R . Zinciri — Iz
A aptig1 tim salgint COVID-19 'undiger | Stokta yeterli sayida = Donanimlarin bir siipheli vaka ve salgin BSlimii e~ )
3 = Y ofis ve ercevesinde caliganlara bulasmas1 | uygun standartta tek | Tiim Calisanlar | 40 | 6 | 3 [ 720 | £ | Is Yerlerinde durumunda kullanilmasi gereken isveren/ g 40| 6 1 240 | =
o Gere ve salgin hastalik, kullanimlik kalin 8 Kullanilmasi N95 ve/ veya EN 149:2001 ) [ b
O calisma uygun KKD - . . Isveren =
. olim lateks eldiven ve @ Hakkinda standardinda ventilsiz FFP3 koruma .
alanlari temini K le ti S R lik RN . Vekili
aptlamamast oruyucu gogle tip S Yonetmeli ozelliginde maske ve Yine ayni
yap gozlik ve yliz S sekilde Tyvek tulum kisa siirede
koruyucu vizér = temin edilmelidir.
bulunmaktadir. Fakat
anilan standartta
maske ve tulum stogu
Ulke ici tedarik
sikintisindan dolay1
yapilamamustir
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Faaliyet,
ol 3 Bolim,
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, T?rh;;:jf;m Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . = E z o:f:flilluk DRG] '\Il'eec(j)bri]:'?)e/:iu el Sorumlular g . L. 5 UE)
x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
X | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
. X
Olas1 bir COVID-19 21
stipheli vakasinin, E Is Yeri Bina ve
. N o
o Calll§anlarl izolasyon alan, Olas1 herhangi bir .gah.sr.na surest E Eklentilerinde Acil Durum 2
= gorev . p e icerisindeyken Kt Alinacak : . . . N @
e isletme igin COVID-19 'un diger T T - Isletme igerisinde siipheli vakalar Kriz Ekibi = &
ol 28 |yaptigitim . . kendisini kétl . 3 Saglik ve . : x
F| = - belirlenmis calisanlara bulasmasi - - Tiim Calisanlar | 40 | 6 31720 o - tanimli izolasyon alanlar1 diginda Isveren/ £140 | 6 1 240 | =
= ofis ve . hissetmesi ve 3 Guvenlik ’ L : > @
@) izolasyon alani ve salgin hastalik, o " - bekletilmemelidir. Isveren (%} B
O calisma o rahatsizlik sonucu Onlemlerine e ]
olmamasi olim R % e Vekili
alanlar1 bekletilecegi S Iliskin
izolasyon alani 3| Yonetmelik
belirlenmelidir. 2
o Is Yeri Bina ve
COVID-19 Acil § Eklentilerinde
Olast herhe.l‘ng1 b.lr. Durum Plant . N Alinacak COVID-19 salgim ile ilgili alinmasi
Calisanlart COVID-19 siiphesinin | hazirlanmis olup, tim Saglik ve - 5 .
o ; . LT . . € = gereken 6nlem ve tedbirler giincel 24
= gorev COVID-19 Acil tespiti ve 6nlenmesi calisanlar ile 2 Givenlik loili bak . —_ =
a aptii tim | Durum Plan icin gerekli ¢alisma paylasilmistir. Olasi & | Onlemlerine olarak ilgili ba anhik veresmi X &
3= yap L o Tiim calisanlar | 40 | 6 31720 & e Kuruluslar tizerinden takip edilmeli, | ISG Bolimii | £| 40 | 6 1 240 | =
= ofis ve hazirlanmamis | yapilamamasi sonucu bir siipheli vaka 8 Iliskin - . > ]
o o . .+ | gerekli durumlarda COVID-19 Acil (%} b
@} calisma olmasi yayilimy/ ¢alisanlara | durumunda yapilmast Yonetmelik, Is . . =
- 2] - ; Durum Plant'na revizyon
alanlari bulagmasi ve salgin gerekenlere ait akis S | Yerlerinde Acil Imalidir
hastalik, 6liim semast [SG 3 Durumlar yaprimatidir.
panolarina asilmigtir. ,E Hakkinda
Yonetmelik
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Faaliyet,
ol 3 Bolum,
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, Ul Chilo) Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K DRG] _\Il_e ((j)br)kiqu Gl Sorumlular | £ S =
2| % | Ekipman, Tamm Risk Degeri | < 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri & 2
~ ™ 2 — ]
@ Méxleme & o
1
S| F|O|R S| F| O R
COVID-19 Acil
Durum Plan
hazirlanmis olup, tim
¢alisanlar ile
paylasilmustir.
Isyerinde bulunan Igyerinde bulunan ISG panolarinda
ISG panolarinda x taniml 1k Yardim Ekibi personeli
tanimli ilk yardim @ listelerinin giincel tutulmasi
Yetkin personel, ) . ekibi personelleri, N saglanmalidir. COVID-19 Acil
. Ca11l§anlar1 COVID-19 COVID-19 Acil yetkin sertifikali .. e Durum Plant igerisinde, COVID-19 i
- gorev L Durum Planinin Tiim ¢aliganlar 2 il | . . . _ iz
A aptuf1 tim sa!gml igin olmamast, isyerinde gah@anlardlr‘_ Ziyaretgiler = Acil Durumlar Ac1! Durum Krlz‘ Masas1 qklp ) ] &
g = |y yetkin personel > COVID-19 Acil ' 40| 6 | 3 |720| & Hakkinda tiyeleri belirlenmistir. Siirekli konu | ISG Bolimii | £| 40 | 6 1 | 240 | =
g | ofisve |\ lunmamasi/ | Sgm durumunda Durum Plani Taseron ve S| Yonetmelik ile ilgili gindem, ilgili 3 E
@] calisma . panik, salgin hastalik, | . . Tedarikgiler ) K gt 9 Hail =
alanlar yeterli sayida isin durmasi, olim |Qer|3|pde, COVID- @ Bakanliklardan ve Resmi
olmamasi ? 19 Acil Durum Kriz © kuruluslardan gelen teblig ve
Masasi ekip tiyeleri 2 yonergeler takip edilmeli, gerekli
belirlenmistir. Acil = dokiiman ve dnlemler revize
Durum ekiplerine edilmelidir.
konu ile ilgili gerekli
bilgilendirme ISG
Uzmanlari ve Ts yeri
hekimi tarafindan
yapilmustir.
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Faaliyet,
= Bolim,
2] 5 Metot = ) = -
= ) ami = e - £ =
x| O | Lokasyon, T?rh;;:jf;m Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . = E z o:f:flilluk DRG] '\Il'eec(j)bri]:'?)e/:iu el Sorumlular g . L. 5 UE)
x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
X | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
X
2
ad . ——
Calisanlan - o COVID-19 pandemisinin Ust Yonetim,
o N Calisma Olas1 herhangi bir E - . Insan 2
= gorev sisteminin Covid | COVID-19 'un diger = : devamhhgmg £ore, f‘?vden/.uzakt.an Kaynaklan | < é
@| £ |vyapudtim 19 tedbir ve caligsanlara bulagmasi Calisanlar evden Tiim Caliganlar | 40 | 6 3 | 720 E Is Hukuku gahgma siiresinin revize edilmesi ve Bolumu é 40| 6 1 240 | =
DS ofis ve . - i calismamaktadir. 3 Mevzuati zorunlu kilit personel disinda kalan ; 3 @
(@) Onlemlerine gore ve salgin hastalik, o Py . Isveren/ %2} B
O calisma . . - biitiin personelin evden ¢alismasi ; =
diizenlenmemesi olim %) - Isveren
alanlar1 S saglanmalidir. o
c Vekili
<5
S
'_
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Risk No

Risk Grubu

Faaliyet,
Bolim,
Metot,

Lokasyon,

Ekipman,

Malzeme
Adi

Tehlikenin
Tanimi

Riskin Tanmim

Mevcut Durum

BiRINCi ASAMA

Etkilenen

Risk Degeri

32671

Py

Risk Simifi

Yasal
Zorunluluk

Duizeltici ve Onleyici Kontrol
Tedbirleri

Sorumlular

Termin

IKINCi ASAMA

Risk Degeri

10314

Py

Risk Simifi

44

ELEKTRIK

Is yeri bina

Elektrik ana
panosundaki
uygunsuzluklar

Elektrik carpmast,
Yangin

Ofis igerisinde
elektrik panosu
bulunmamaktadir.

Tim Calisanlar

151 6 | 3

270

Esash Risk

Elektrik
tesislerinde
topraklama
yonetmeligi

(1) Elektrik Sigortalari: Dogru ya da
alternatif akimli sigortalar mutlaka
kapali bir kutu i¢inde olmali. 32 A

lzerindeki sigortalarda en az bir
salter ya da anahtar ile kontrol
edilmeli. (2) Salter ya da anahtarla
akim kesilmeden tablo agilmayacak
tablo kapanmadan salter agilmamali.
Elektrik tesislerinde orijinal
olmayan, yamanmus ya da tek
sarilmig sigorta kullanilmamalidir.
(3) Tevzi Tablolart: Isyerlerinde
caligsanlarin ulagabilecegi yerde olan
tevzi tablolar sagtan yapilmis kapali
bir kutu igerisinde olmali ve kilitli
tutulmalidir. Tevzi tablolar: elektrik
i¢ tesisi yonetmeligine gorev
hazirlanir. Altinda istifleme
yapilmaz. On ve arka kisimlar1 izole
bir malzeme ile kapli olmali. Tevzi
panolarinin metal gévde ve gerilim
altinda olamayan tiim aksamlarinin
mutlaka topraklanmasi gerektir. (4)
Gerilimi 1000 V. ge¢gmeyen
tablolarda salter, anahtar, sigorta
kablolar kolay ulasilabilir ve hemen
miidahale yapilacak sekilde
olmalidir. Gerilimi 1000 V.
Uzerinde ise yuksek gerilimle
caligan aletlerin metal aksanlari
mutlaka topraklanmalidir.

~ lsveren/
Isveren vekili

Sirekli

15| 6 1

90

Onemli Risk

74




RiSK DEGERLENDIRMESI

FINE KINNEY METODU

Risk No

Risk Grubu

Faaliyet,
Bolim,
Metot,

Lokasyon,

Ekipman,

Malzeme
Adi

Tehlikenin
Tanimi

Riskin Tanmim

Mevcut Durum

BiRINCi ASAMA

Etkilenen

Risk Degeri

32671

wn
M
o
Py

Risk Simifi

Yasal
Zorunluluk

Duizeltici ve Onleyici Kontrol
Tedbirleri

Sorumlular

Termin

IKINCi ASAMA

Risk Degeri

10314

TI
o
Py

Risk Simifi

45

ELEKTRIK

Is yeri bina

Elektrik tesisati,
topraklama,
panolardan
kaynaklanan

olumsuzluklar

Elektrik ¢arpmasi,
yangin

Ofis igerisinde
elektrik panosu
bulunmamaktadir.

Tiim Calisanlar

151 6 | 3 (270

Esash Risk

Elektrik
tesislerinde
topraklama
yonetmeligi

(1) Panolara gerekli uyar ve ikazlar
isaretleri asilmali.(2) Elektrik ve
Panolara iligkin ¢alisma talimati

hazirlanmali. (3) Elektrik i¢
tesislerinde yilda bir kez topraklama
6lgtimii yetkili bir fen grubu
tarafindan yapilmali.(4) Elektrik
tesisatin tiimiiniin yeniden kontrolil
yapilmalidir. (5) Elektrik
tesisatinda TSE standartlarina
uygun malzemelerin kullanilmasina
ozen gosterilmelidir. (6) Kagak
akim rolesi takilt olmalidir.  (7)
Elektrik panolarmin 6n kisimlarinda
gegisi gliclestirecek malzeme
birakilmamalidir. (8) Pano altlari
yalitkan malzeme olarak pas pas
konmalidir.  (9) Sigortalarin hangi
makine ve bélumlerin kontrolini
yaptig1 uyari yazilartyla ayri ayr
belirlenmelidir.

~ lgveren/
Isveren vekili

Sirekli

15

90

Onemli Risk

46

ELEKTRIK

Tum
Lokasyon

Yipranmis
elektrik
kablolarmnn
kullanilmasi,
Asir yiiklenme

Elektrik ¢arpilmast, is
kazasi, elektrik
yangint,

Tiim Calisanlar

15 270

Esash Risk

Is Ekipmanlart
nin
Kullaniminda
Saglik ve
Guvenlik Sartla
1 Yonetmeligi,
Madde:6/1, Ek-
1. Fikra:2.19)

Ezilmis, yipranmis kablolar
kullanilmamalidir. Kablolarin ve
hortumlarin gectigi kanallarin
sabitlenmesi ve diger elektrik
kagagina kars1 durumlar belirli
periyotlarla kontrol edilmelidir.
Elektrik tesisatinda ki
uygunsuzluklar yetkili firma
tarafindan standartlara uygun
degistirilmelidir.

Isveren/
Isveren vekili

Sirekli

15

90

Onemli Risk
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Faaliyet,
2 Bolum,
o =
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, T?rh;;:jf;m Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . = E z o:f;lslﬂluk DRG] '\Il'eec?bri]:'?)e/;iu el Sorumlular g . L. 5 UE)
x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
X | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Is Ekipmanlar: Daginik olan kablolar uygun
nin bigimde duzenlenmelidir. Kablolar v
E Tim E Kullaniminda | miimkiin oldugunca kanal sistemleri = §
~| & Is Daginik elektrik Diisme, yaralanma, Olasi dagimk . = Saglik ve icerisinden gegirilerek yurime Isveren/ x =
~ ﬁ Ekipmani kablolar1 ¢arpilma kablolar Cah@anl_a vZiya | 40 | 3 3 | 360 'Z | Glvenlik Sartla ¢alisma alanindan fsveren vekili | = 40| 3 ! 120 1S
= retciler 3 N s . 2 2
o = | 1 Yonetmeligi, uzaklagtirilmalidir. Gereksiz S
Madde:6/1, Ek- kablolar diizgiin bir sekilde
1. Fikra:2.19) kaldirilmalidir
Is Ekipmanlar:
« nin
E Aynt elektrik § Kullaniminda Cihazlarn elektrik yiikiine uygun fsveren/ = ﬁ
wo| B Tim hatt: {izerine seri | Elektrik ¢arpilmast, is Tiim Cahsanlar | 15 | 3 | 3 | 135 | = Saglik ve buattan paralel hat ¢ekilmelidir. Tek 15 veren % 15| 3 1 45 %
~ % Lokasyon | baglanarak yiik | kazasi, elektrik yangini $ £ | Guvenlik Sartla bir hat lizerinde ¢ogaltmalar \$/ekili ;5) E:
= bindirilmesi 6 1 Yonetmeligi, kullanilmamalidir. o
Madde:6/1, Ek-
1. Fikra:2.19)
Elektrik panolari kagak akim rolesi
= = Elektrik ilgili yonetmelige uygun ve islevsel ; g
o 5 Tim Kaf;ak akim Elektr.lk carpmast, Kagak akim rolesi . & | fesislerinde | durumda olmalidir. Periyodik olarak Isveren/ X g
| ™ rélesinin elektrik yangini, is Tim Calisanlar | 15 | 6 3 1270 | = . . Isveren £]115| 6 1 90
5 | Lokasyon mevcut. % | topraklama kontrol edilmeli, bakimlari . =] 1S
3 ¢alismamasi kazasi g A oo . . Vekili 72} e
=) = | yonetmeligi yapilmali ve giivenli kullanimina S
dair raporlar saklanmalidir.
M % . e
= Calisanlarin p Elektrik S . ; = =%
o [cf Tim elektrikli cihaz | Elektrik carpilmasi, Is Egitimler .. 5 tesislerinde Cahsanl.ar elekmkfl.Sklerl.ne Karst Isveren/ % &
b M e . . Tim Caliganlar | 15 | 3 | 3 | 135 periyotlarla egitilmeli ve Igveren 2115 3 1 45 P
& | Lokasyon ve kablolara kazast, 6liim verilmektedir. £ | topraklama d - - =1 g
A . . o A o enetlenmelidir. Vekili 2 =
) mudahale etmesi 5 yonetmeligi o
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2 Bolum,
o =
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, LclLGl Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K el _\Il_e ((j)br)kiqu Gl Sorumlular | £ S £
2| % | Ekipman, Tamm Risk Degeri | < 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri & 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
I 4 Elektrik TS EN 60601-1-3 ve TS EN 62353 ) %
ﬁ Bakim Bakim onarimda Saha personeli & tesislerinde Elektrikli tibbi donanim - Tekrar Isveren/ e~ 12
o & onarim lektrik nast Yaralanma, 6lim vephasta 1516 | 3270 = topraklama deneyi ve elektrikli tibbi donanimin Isveren g 15| 6 1 90 E
= | Faaliyetleri ele garpmas B g tmelizi tamirinden sonraki deney 'e gore Vekili 7] o
= M| YOnelmelg hizmet verme 0
izolasyonlu el aletinin satin
M ) x ~ almmas, Saha personelinin ) é
5 i El aletlerinde Izalasyonlu el & Izasyonu olmayan, eski, islevini Isveren/ = 04
YY) Eki fnam izolasyon Elektrik carpmast aletinin satin Saha persomeli | 15 | 6 3 270 | = yitirmis el aletini kullanmamasi, Operasyon g 15| 6 1 90 E
Lﬂ P olmamasi alinmasi B Aylik el aletlerinin genel kontrol ve sefi %2} 2
M = hijyeninin yapilmasi i¢in aylik O
kontrol raporu olusturulmalidir.
[ ivali é ]
_E e ci}iiﬂiﬂlall;zl’s Yiksek gerilim sonucu | UPS veya regulator Hasta. saha @ Hemodiyaliz kliniklerinde UPS Diyaliz Unite = z
B & . o cihazin yanmast, olmayan diyaliz R 713 ] 6 |126| ¢ sistemi veya regiilator cihazi el 7] 3 3 63 =
i | Faaliyetler | veya regilatore . i - personeli € Sorumlusu | 3 s
é elektrik garpmasi Uniteleri mevcuttur. o olmalidir. n =
= bagli olmamasi S o
Ekranh
I ~ Araglarla . .
s 5 Masabast Tim § Caligmalarda Bllglsiyar’ Ifasi’ i?ﬁ(da}f: 11(115113,6 = ﬁ
< | 29 Isyer cihazlarinin Kas Iskelet Mouse Pad mevcut . = Saglik Ve Uygun ve ersonomik oimatdir. Isveren / = 5
o| Z M ? . < Calisanlar/Ziya | 7 6 3 | 126 b - Ergonomi egitimi ve ara ; - 6 |05]| 21 P
ow Bina ergonomik Rahatsizliklart degildir. - = Guvenlik - - o Isveren vekili | 2 &
o= retciler 2 = - dinlenmelerin verimli % =
& & olmamast O Onlemleri kullanilmasimin saglanmalidir ©
M Hakkinda & ’
Yoénetmelik
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Faaliyet BiRINCi ASAMA IKINCi ASAMA
=] BbIUm,’
2 g sl Tehlikenin . £ Yasal Duizeltici ve Onleyici Kontrol E £
x| O | Lokasyon, Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen == z luluk Tedbirleri Sorumlular | £ S =
2| ¥ | Eipman, Tamm Risk Degeri § 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri § 2
w» (2]
@ Méxleme & Z
1
S| F|O|R S| F| O R
TMMOB
Makina
~ Miihendisleri
M . Odast
g Pandemi biinvesinde Ofis alanlarinda ayn1 anda ¢alisan
j2 tedbirleri = kuyrulan sayist en fazla 10 metrekarede 1 kisi v
; kapsaminda Kisi Is kazasi, yaralanma ve | Metrekare yeterli % | iklimlendirme ile smrlandirilmalidur. Kisi bagina Isveren/ i é
8| & |Isyeribina | bagsina cahsma $ »ya v.y Tiim Calisanlar | 7 6 3 1126 | = - 10 metrekare alan 8 N 6 05| 21 =
= ” olim degil 1S Teknik Isveren vekili | = 4
S alaninin m ] 2 Kurulunun hesaplanarak ¢aligma alanlari (%} 3
% olarak yetersiz O ofislerde diizenlenmelidir. Calisma ortam1
2 olmas1 alinmas: diizenli, temiz olmalidur.
M gereken
pandemi
tedbirleri karari
Ekranl: Masabas1 ve rutin ¢aligmalarda
M Calisanlar Tekrarlanan ~ Araglarla ?gﬁﬁi;f;lihin:ié f?,rgken husislgn ve
E % gorev igler, uygunsuz § Cahgmalarda Pozisyonfan ve E;iz?s()iz;ri“ \lllefu ' = é
o 51 tii i i i — 5 i X 4
8| z Q yapugi tim ve statik Kas iskelet Tallmatjqr mevcut Tim Caliganlar | 7 6 3 |126 | = Sa‘_ghk Ye "Giivenli Yiik Tagima" talimati . Isveren/ L 207 6 | 05| 21 =
O w| ofisve durustan dolay1 rahatsizliklar degildir. 1S Gilvenlik Isveren vekili | = 4
O calisma olugabilecek g Onlemleri hazirlanmali ve galisma ortamina (%) 3
& ¢ O astlmalidir. Yapilan hatali
= alanlar1 olumsuzluklar Hakkinda |
yénetmelik ¢aligmalarin, sorumlular tarafindan
uyarilmasi saglanmalidir.
v | Cahsanlar Isyerinde yiiklerin elle tasnmasina o
E el gorev 2| Elle Tagima gerel.< duyulmayacak §ekildlc.3 1s E
~| 2 o yaptigr tim | Yuklerin elle Kas Iskelet . & Isleri organizasyonu yapmalﬁ ve ylkiin Isveren/ X N
o| Z &~ . Olasi Durum Tiim Calisanlar | 7 3|1 3|63]| % . e uygun yontemlerle, 6zellikle ; . &7 3 (105|105 |3
O w| ofisve taginmasi Rahatsizliklart % | Yonetmeligi L Isveren vekili | =3 IS
Ch~ alhsma 3 Madde'5 mekanik sistemler kullanilarak (% g
~ ¢ ’ taginmasini saglamak igin gerekli O
= alanlari P A
tedbirleri almakla yukumludur.
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2 Bolum,
o c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, Ul Chilo) Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K DRG] _\Il_e ((j)br)kiqu Gl Sorumlular | £ S =
2| % | Ekipman, Tamm Risk Degeri | < 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri & 2
@ | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
» | Cahsanlan x
= & gorev E Tim dolaplar sabitlenmelidir. — x
© 3| yaptig tii Sabitl i s kazas1, yaralanm; Sabit olmayan 6331 say1l1 ISG | Cihazlar, dolaplar Yatan hastalar Isveren/ | ¥ N
© yaptig1 tim abitlenmemis s kazasi, yaralanma, ya . % say azlar, dolaplar Yatan hastalara |  Isvere ] N
© % é ofis ve dolap ve cihazlar 6lim dolaplar mevcut Tiim Cahsanlar | 7 3 3|63 & Kanunu zarar vermeyecek sekilde Igveren vekili 2 ! 31051105 g
S;z ~| calisma o sabitlenmelidir. g
= alanlar i
Ekranl
X « Araglarla o
s g Calisanlarin § Caligsmalarda Belirli — -
3 . o . . o * elirli araliklarla galigma arasi ; ] %
@l zgl Ofs | bilgisyar Kas iskelet Uygun techizat | o cojcantan | 3 | 10 | 6 | 180 | = | S2EMKVe | erimesi, Gerilme, yarime gibi |, 5V 18l 3 (10| 1 | 30 | %
O w| Faaliyetleri | baginda siirekli | rahatsizliklari, uyusma kullanilmasi £ Guvenlik A Isveren vekili | = ]
O = e Snlemleri aktiviteler yapilmasi n =
&z M oturmast 5 Onlemleri o
o0 Hakkinda
Yonetmelik
Is Yeri Bina ve
M Calisanlar » Eklentilerinde v
= > _ y o %
% E ya[?t?gr?\t/ﬁm Gaz Patlama, yangin. Hizmet i¢i egitim. é Sal:“;llflf 2\1/1; Kontrol listeleri ile periyodik S?;?e?;ﬁl/a, 2 T
o A ini > s > i - 5 X [ =
o % é ofis ve deiikf]:rir;::n sehirlenme kontrol Tim ¢aliganlar | 15 | 6 | 3 | 270 Z| Givenlik koztrﬁln\;esj(j;})liz(;ilg?n isveren 5 15| 6 1 90 E
S;z ~| calisma Galls & | Onlemlerine yap £ ’ Vekili :S
= alanlar Iliskin
Yénetmelik
Algak topuklu tabanli destekli
E o 2 ortopedik is ayakkabisi giyilmeli, 3
m  Bakim . Z 15-20 dk. gibi belirli araliklara = x
o 5 & g =
b % El onarim e“igi/:ll: taaﬁema I;a;l(lls;czlaet ??rzlgklzl;%ius’ SahaPersoneli | 3 | 3 | 6 | 54 | z caligma arasi verilmelidir. Bekleme Opesr:fs_lyon £l 383 1 9 3
® E Faaliyetleri g cals 4 sisme, é—“ stirelerinde (dezenfeksiyon ve teste @ %
Eé alma gibi ) tasinabilir kiigiik tabure :S

kullanilabilir.
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Faaliyet,
=] Bolum,
2] 5 Metot = . = -
= ) ami = s . £ =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\Il_e é)br.“?y'.m Kontiol Sorumlular | £ ] £
2l x Ekipman, Tammi Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri & 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
= o Takim ¢antasinin % o
% = i taginmast, takim Her saha personeline x Takim ¢antasi ikiye boliinebilir. isveren/ e~ é
S|z 8 cantasmin tek ve | Kas iskelet rahatsizhigi | bir adet alet cantas1 | SahaPersoneli | 7 | 3 | 6 | 126 E Tagima esnasinda yasanan 8 .| 17 ] 3 3 63 =
O w| Ekipmani - - - - T Isveren vekili | = &
Oz agir olmas viicut verilmektedir. 2 dengesizlik giderilmis olur. %2} 3
Eé dengesizligi O
5 Iy Yeri .B|r.|a ve Montaj/Demontaj isleminin nasil
= Eklentilerinde oD P ~
M Montaj/Demonta 4 Alnacak yapilacagi ile ilgili talimatlarla ilgili o
E Montaj  esnasind Montai/Demontai & Saslik v egitim verilmesi, yetkisiz personelin Oberasyon e~ 14
8| - | /Demontaj _J esnasinda Yaralanma e I Saha personeli | 7 6 | 6 |252| = as I'Ii ¢alistirilmamasi, Montaj/Demontaj perasy L1716 3 126 E
D | Faalivetleri diyaliz _mham_nm talimat1 2 _Guven il d 1 i Sefi 7 S
7 yetleri devrilmesi 2| Onlemlerine esnasinda uyulmasi gerekli ]
X = iligkin kurallarin belirlenmesi ve saha O
N . el . .
= Yoénetmelik personeline egitim verilmesi
& Is Yeri Bina ve
g M(}n;eslill zlerﬂzma e Ek/'fﬂ E:lecglr:de Montaj/Demontaj isleminin nasil %
= Montaj . . . . . . ) . yapilacag ile ilgili talimatlarla e~ o
3 ,pj /Demontaj Clhakzl;luwulgs eki Diisme, yaralanma tallzﬂrr?e:]t:aJL/lD:rTlc:: Tﬁ; s Sah?n%eisec:ell, 7 6 | 6 |252| = Zigvl ;l:“\: Ii uyulmast, yetkisiz personelin Opesr:fsiyon Sl 716 3 126 E
2| Faaliyetleri li Y by $ S - caligtirilmamast, uyari levhalari 7 S
g solusyonun yere & | Onlemlerine bulunduralmadir 5
N akmasi Iligkin '
= Yonetmelik
x~
= 2 Bakim onarimla ilgili prosediir. I yeri =
8o} . . . ’ . = .
w4 5 Bakim Bakim onarim Elin delinmesi, . E talimatlar ve kurallar olugturulmali | hekimi, ISG | % &
©| M & onarim esnasinda Tetenoz asisi Saha personeli | 7 6 | 3 |126 L |7 6 1 42 =
N©2 Faalivetleri | dikkatsiz cal yaralanma g ve ¢alisanlara bunlarla ilgili egitim Uzmany/ 7 &
(ol y tekatsiz galisma 5 verilmedir. isveren S
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Faaliyet,
= Bolim,
2] 5 Metot = ) = -
= g ami = L . £ =
x| O | Lokasyon, T?rh;;:jf;m Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . = E z o:f:flilluk DRG] '\Il'eec(j)bri]:'?)e/:iu el Sorumlular g . L. 5 UE)
x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
X | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
s Yonetmelige uygun akrediteli
§ kuruluglarca ortam dlgtimlerinin
4 Isyeri Bina ve | (aydinlatma, giiriiltii, termal konfor,
4 | Eklentilerinde kisisel maruziyet dl¢timleri. ™
5 5 is hijyeni, ortam § Alinacak vs.)yapilmasi ve ¢ikan sonuca gore — [v2
- - > i - - : . : =
9 §] s Tim dlgimlerinin Is kazasi, n}eslek Meveut Degildir. Tiim Calisanlar | 7 6 3 126 = Sg_ghk ve gerekli 6nlemler allnmahd;r. Is yeri ) Isveren/ IR 6 02| 84 N
@] Lokasyon Imamas: hastalig E| Guvenlik ortam havasinin her mevsim 24-28 | Igveren vekili | 3 £
S yapiimamas S| Onlemlerine | °C sicakliginda, bagil nem oraninin g
oke iliskin %40-60 oraninda olmast ©
g Yonetmelik saglanmalidir. Termal konfor
S sartlarinin yerine getirilmesi
~ gerekmektedir.
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Faaliyet,
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Lokasyon,

Ekipman,

Malzeme
Adi

Risk No
Risk Grubu

Tehlikenin
Tanimi

Riskin Tanmim

Mevcut Durum

BiRINCi ASAMA

Etkilenen

Risk Degeri

32671
Risk Simifi

Py

Yasal
Zorunluluk

Duizeltici ve Onleyici Kontrol
Tedbirleri

Sorumlular

Termin

IKINCi ASAMA

10314

Risk Degeri

w»n
M
o
puj

Risk Simifi

Ofis
Faaliyetleri

67
GENEL

iklimlendirmede
n kaynaklanan
olumsuzluklar

Lejyoner hastalig

Bakimlar1 mevcuttur.
Rapor uygun degil.

Tim Calisanlar

126

Onemli Risk

Isyeri Bina ve
Eklentilerinde
Alinacak
Saglik ve
Guvenlik
Onlemlerine
Iligkin
Yonetmelik

Klimalar periyodik olarak bakima
alinmali ve kontrol edilmeli. Klima
sularinda lejyonella tiirleri 6l¢timii
yapilmali-Termal Konfor
sartlari(Hava sicakligl, nemi, hava
akim hiz1)6l¢tim yapilmalidir. Hava
nemi %45, hava akim hizi1 0,5 m/s,
ortam sicaklifi isin niteligine gore
15-30 °C aras1 olmalidir.-Kapali
isyerlerindeki sicaklik ve nem
derecesinin, yapilan isin niteligine
uygun olmakla beraber 1liml
bulunmasi esastir. Bu itibarla, yazin
sicakligim dayanilmayacak bir
dereceye ¢ikmamasi i¢in
isyerlerinde serinletici tedbirler
almacak, kisin da isgilerin muhtag
bulunduklar1 en az sicakligin
saglanmasi i¢in, isyerleri zararli
gazlar ¢ikararak havay1 bozmayacak
sekilde uygun vasitalarla
1sitilacaktir. - Fazla 1s veren 1sitict
vasitalarin yakininda ¢alisan
igcilerin bulunmasi halinde,
dogrudan yanstyan sicakliga karst,
gereken tedbirler aliacak ve
isyerlerinin, 1sitic1 vasitalardan
oldukga uzak ve uygun yukseklikte
bir yerine, santigrat taksimatli bir

termometre asili bulundurulacaktir.

~ lgveren/
Isveren vekili

Sirekli

Olasi Risk
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Faaliyet,
ol 3 Bolum,
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\I/_e é)br)kiyl_CI Kontiol Sorumlular | £ ] £
= é Ekipman, Tanim Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri ﬁ Risk Degeri § 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
) Zemin kayma veya diismeyi
Isyeri Binave | oOnleyecek sekilde uygun malzeme
Eklentilerinde | ile kaplanmis olmali ve i¢ zeminler
Alinacak diizenli olarak kontrol edilmelidir. «
o Tim E Saglik ve Zeminde kaymaz kolay silinebilir ) = §
) . = N =
| 2 Tum Kaygan zemin Diisme, yaralanma Levhalar tim Calisanlar/Ziya | 15 | 6 | 3 | 270 | = “Guvenll_k kaplamalar gaglanmahdlr. Islak ve | Isveren/ 181151 6 1 9 | =
g Lokasyon katlarda Mevcut retciler 2 | Onlemlerine kaygan zeminin uyari levhalariile | Isveren vekili | 3 =
¢ 4 Tliskin isaretlenerek giivenliginin 6
Yonetmelik saglanmasi, is¢ilere uygun kkd
EK-I (kaymaz ayakkab1 vb.) verilmelidir.
Madde:9.1 Zeminde ¢okme, erime vb.
deformasyonlar bulunmamalidir.
Yemek hizmeti alinan firmanin
o ilgili yonetmeliklere uygun hizmet i)
= ) . Tim P ... | verdigi takip edilmelidir. Gida sahit : = P
m = g p § = &
3 b Faaﬁf:astl eri Bg'ﬂgﬂgf Toplu CZ_)(IeS[:’rllenme, Olas1 durum Calisanlar/Ziya | 7 6 | 1|42 | z (;I.fir? lt—lnlfyl??: numuneleri 72 saat saklanmalidir. i Vls'rviren{dli Sl 76|05 21 =
o y y retgiler g onetmetig Firmanin Is Saglig1 ve Giivenligi, sveren ve [ g
Kisisel ve genel hijyen kurallarina
uymalar1 denetlenmelidir.
63S3a1“ lsl fi}lll\lllels Isyeri Hekimi; gebe veya emziren
1ENSL Ve kadinlar, 18 yasindan kiiciikler, eski
4 Gilvenligi hiikiimlii, meslek hastalig tanist
Ozel politika Kanunu L gt tar x
i ) X veya On tanisi olanlar, kronik ]
= gerektiren é Madde:30, hastalig1 olanlar, yaslilar, malul ve = x
o " : L L - x : : =
o 5 . Tim cahsanlgrm Is kazasi, rr}eslek Takip ediliyor. Olasi Tim Calisanlar | 7 2 3| a2 |% Isyeri Heiklml engelliler, alkol, ilag ve uyusturucu | ; Isveren/ B 7 P 1 14 |3
okasyon | yakin takibe ve hastalig1 durum z Ve Diger 4 _ . . Isveren vekili | = e
O = - bagimlilig1 olanlar, birden fazla is %2 )
kontrol altina =) Saglik Pers. o o c
) ; kazasi ge¢irmis olanlar gibi 6zel O
alinmamasi Gorev, Yetki, B X
Sor. ve Egt. Hk politika gerektiren gruplari yakin
o . takip ve koruma altina alinmali ve
Yon. Madde:9, bilgilendirilmelidir
fikra:2,bent: b 9 )
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Faaliyet,
2 Bolim,
o c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\I/_e é)br)kiyl_CI Kontiol Sorumlular | £ ] £
= é Ekipman, Tanimi Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri & 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
O| R S F| O R
“Gebe veya Emziren Kadinlarin
Calistirilma Sartlartyla Emzirme
Odalar1 ve Cocuk Bakim Yurtlarina
Dair Yonetmelik” EK lerinde yer
Gebe veya ) be calisan]
Emziren alan gebe gahisanlarn
Kadmlarm caligtirilamayacagi isler géz oniine
Gebe veya Calistinlm aliarak yonetmelik gerekleri x
4 emziren _ 3 Saartslarl laa uygulanmalidir. 150°den ¢ok kadin ) - x
- ‘-é Tim kadinlarin Is kazasi, meslek .. &~ Yy caligan1 olan igyerlerinde, 0-6 Isveren/ e N
~ - Tiim Calisanlar 2 | 28| z Emzirme . . .| 817 2 1 14 >
i} Lokasyon | caligtirilamayaca hastalig1 4 yasindaki ¢ocuklarin birakilmasi, | Isveren vekili | :3 £
© g1 iglerde ) Odalar ve bakimi ve emziren ¢alisanlarin @ 2
EL1S Cocuk Bakim . galisan O
calistirilmast .| ¢ocuklarini emzirmeleri i¢in igveren
Yurtlarina Dair f
N - tarafindan, ¢alisma yerlerinden ayri
Yonetmelik . A N
Madde:6/3 ve igyerine yakin EK-IV’te
’ belirtilen sartlar1 tastyan bir yurdun
kurulmasi zorunludur. Yurt, igyerine
250 metreden daha uzaksa igveren
tagit saglamakla yiikiimliidiir.
Isveren, calisanlarin is saghgi ve
giivenligi egitimlerini almasini
) saglar. Bu egitim ozellikle; ise
Calisanlarin i s | 6331sayilils | baslamadan 6nce, caligma yeri veya )
_ 515 " ] S e N — ]
o . saglig1 ve ; Tum & Saghgi ve is degisikliginde, is ekipmaninin ; ] &
NN -4 um giivenligi Is kazast, meslek Devam eden siireg Calisanlar, 3163]| 2| Giivenlig degismesi halinde veya yeni sveren/ Vgl gl | o | G
i} Lokasyon LS hastalig1 - - Z .. o Isveren vekili | = 4
O egitimini Ziyaretgiler 3 Kanunu teknoloji uygulanmasi halinde %2} 3
almamasi Madde:17 verilir. Egitimler, degisen ve ortaya
¢ikan yeni risklere uygun olarak
yenilenir, gerektiginde ve diizenli
araliklarla tekrarlanir.
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Faaliyet,
ol 3 Bolum, c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, T?rhllkenm Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . s E 7 Yaslall K Duzeltici _\I/_e é)br)kiqu Kot Sorumlular | £ . L. S UE)
b= é Ekipman, aniumi Risk Degeri g z oruniulu eaoirleri ﬁ Risk Degeri 8 z
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Isyeri hekimi tarafindan, calisan
personellerin diizenli olarak saglik
taramalar1 yapilmahdr. Ise giris
muayeneleri yapilmig olmadan
calisanlar ise baslatilmamalidir.
Calisanlarim ise ) 2| 6331 sayil Is Ortam ol¢iim sonuglarina istinaden )
o Ofis giris ve Isyeri Hekimi Tim é Sa“ll“}ll ve de belirlenebilecek saglik fsveren/ = é
R 5 Faaliyetleri periyodik Hastalik, is kazasi tarafindan kontroller Calisanlar, 7 3 3163 | z Gﬁ%l e%] lisi taramalarinin yaptirilmasi gerekir. i Vesren vekili g 7 3 1 21 =
o kontrollerinin yapilmaktadir. Ziyaretgiler 6“ Kanun f Isin 6zelligine gore testler § %2 g
yapilmamast yapilmalidir. ( Hbs Ag, Anti-Hbs,
Anti-HIV, Anti-HCV, koruyuculuk
yoksa Hepatit B Asisi, akciger
solunum testleri, odyometre testleri,
tetanoz asis1, agir ve tehlikeli islerde
caligabilir raporlari vb.)
(1) Isyerlerinde havalandirmayla
ilgili gerekli 6nlemeler acil olarak
alinmali, ¢calisanlarin ihtiyag
duyacaklari temiz hava
Isyeri Bina ve bulunmalidir. (2) Emis sistemi
Eklentilerinde | uygun kapasitelerde yonetmeliklere «
_, ) ) Hava sirkillasyonu Tim é Alinacak uygun sekilde olmal1 ve yeterli ) - §
< ‘% C_)fIS ) Havalfmdlrmanm Enfeksiyon meslek meveut. kontrol Calisanlar 15| 6 3 | 270 i Sz{ghk ve duzeyde': calistirilmali, bakim, e Isveren/ - é 151 6 1 9 | =
w | Faaliyetleri | yeterli olmamasi hastaliklari ' - - o 2 Givenlik kontrolleri yapilmalidir. (3) Cebri | Isveren vekili | :3 1S
o raporu mevcut degil Ziyaretgiler b - % @
@i | Onlemlerine havalandirma kullaniliyorsa her an 6
Tliskin ¢aligir durumda olmalidir. (4) Hava
Yonetmelik akimi 0,5 m/s olup ¢aliganlart
rahatsiz etmemelidir.(5) Yillik ve
periyodik bakim ve kontrolleri
yapilmalidir. Periyodik kontrol
raporu saklanmalidir.
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Faaliyet,
= Bolim,
2 g S Tehlikenin £ Yasal Diizeltici ve Onleyici Kontrol 2 £
x| O | Lokasyon, Tanmm Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . = E Zorunluluk TedbirIZri Sorumlular g . o S UE)
x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
X | Malzeme & Z
Ad1
S F|O|R S F| O R
Yetkin kisilerce makine ve
cihazlarin periyodik olarak
bakimlart yapilmali ve raporlari
Bakim onarim tutulmalidir. Makinalarin kullanim
¢aligmalarinda . .
- ; . talimat1 ve bakim onarim talimatlari
kullanilan tiim | Is Ekipmanlari ~
. ] hazirlamali, bakim onarim yapilmali 5
0 makine ve & nin Kurall — e
o Y Is ekipmanlarin ; Talimatlar yok .= | Kullaniminda kayit tutulmali ve kurallara Isveren/ X =
> ) . = 5 . @ =
™| i | Ekipmam bakim ve Is Kazasi eksiklikler mevcut. Tiim Calisanlar | 15 ) 6 2 | 180 1S Saglik Ve uyulmas: s%igl'anmal{ ve Isveren vekili | = 1516 ! %0 1S
O [EH - . hazirlanacak bilgi ve talimatlar %2 @
onarimlarinin £ | Guvenlik Sartla - e <
(O] - o makinelerin Gizerine asilmalidur. O
yapilmamasi, 1 Yonetmeligi - - .
' Kullanilmayan tiim makine ve diger
talimatlarinin : R
olmamas! ekipmanlar tzerine
‘Kullanilmamaktadir” yazisi gibi
levha yazilmalidir. Calisan bu
konuda egitilmelidir.
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Adi

Risk No
Risk Grubu

Tehlikenin
Tanimi

Riskin Tanmim

Mevcut Durum

Etkilenen

BiRINCi ASAMA

Risk Degeri

32671
Risk Simifi

wn
M
o
Py

Zorunluluk

Yasal

Duizeltici ve Onleyici Kontrol
Tedbirleri

Sorumlular

Termin

IKINCi ASAMA

Risk Degeri

10314

Py

Risk Simifi

Ofis
Faaliyetleri

76
GENEL

Risk analizinin
yapilmamasi

Risklerin
belirlenememesi, Is

kazas1, meslek hastalig

Yenilendi

Tim Caliganlar | 15 | 6 2

180

Onemli Risk

Giivenligi Risk
Degerlendirme
si Yonetmeligi

Is Saghg1 ve

(1) Risk analizi yapildig: tarih
itibariyle tespit edilen riskler g6z
Oniine alinarak yapilmstir.
Yapilmis olan risk analizi; a) Az
tehlikeli yerler i¢in 6 y1l, b)
Tehlikeli yerler i¢in 4 y1l, ¢) Cok
tehlikeli yerler i¢in 2 yil gegerlidir.
(Risk analizinin yapildig tarihten
sonra) Is yerinin tasinmasi ve
binalarda degisiklik yapilmasi. b)
Isyerinde uygulanan teknoloji,
kullanilan madde ve ekipmanlarda
degisiklikler meydana gelmesi)
Uretim yonteminde degisiklikler
olmast.) Is kazas1, meslek hastalig1
veya ramak kala olay meydana
gelmesi. d) Calisma ortamina ait
siir degerlere iliskin bir mevzuat
degisikligi olmasi .e) Calisma
ortami 6lglimil ve saglik gdzetim

sonuglarina gore gerekli goriilmesi.

f) Isyeri disindan kaynaklanan ve
isyerini etkileyebilecek yeni bir
tehlikenin ortaya ¢ikmasi. flgili
durumlar s6z konusu olursa risk

analizi yenilenmelidir.

Isveren/
Isveren vekili

Sirekli

15| 6 | 02

18

Onemsiz Risk
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Faaliyet,
=] Bolum,
2 g S Tehlikenin £ Yasal Diizeltici ve Onleyici Kontrol 2 £
x| O | Lokasyon, Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z luluk Tedbi ly - Sorumlular | £ S =
= é Ekipman, Tanimi Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri § 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
IESIZIee rri t}iBI:rliangz Isletme igerisinde biitiin raf o
é Alnacak sistemleri ve diizenekler olasi %
d Ofis Sabit olmayan Tum x Saglik ve depreme kaml ve rutin Qah$ma Isveren/ F_‘ %
= E Faalivetleri raflar Y Yaralanma Raflar sabit degil. Calisanlar/Ziya | 7 6 3 | 126 E GU'gVenlik durumunu etkilemeyecek sekilde i Vesren vekili _g 7 6 (02| 84 |3
o y retgiler | - sabitlenmeli ve diizenli olmalidir. $ (2 5
5 Onlemlerine ik dii c
: iliskin Yiiksekten diismelere karsi O
Yénetmelik koruyucular yapilmali.

Disardan alman hizmetler de yetkin x
o Dis hizmetalim | Isk ek | Ambulans, teknik | . TO 1 el Wiveieistorntarinstiiril INWOIN - i
ol £ 1 hizmet alimi s kazasi, mesle mbulans, tekni . % agligi ve yaptirilmayacak ve alinan hizmetne | Isveren $ N
~ g Genel yapilmamasi hastalig1 servis hizmetleri Cah?:tnlﬁ;/rZIya ! 3 3|63 z Giivenligi olursa olsun gerekli K.K.D Isveren vekili b ! 310242 g
¢ S Kanunu kullanmadan, ISG 6nlemlerini 2
almadan ¢aligma yaptirilmayacaktir O
~ Isverenler, elli veya daha fazla is¢i X
3 Tiim § 4857 ISG calistirdiklari 6zel sektor — [v2

o ] 0 . _ @ . . o . : =
| 2 c-)fls . %3 Engelli Idari para cezas1 Olas1 durum Caliganlar/Ziya | 7 5 | 3 |105 = Kanunu isyerlerinde yiizde ue engelliyi  Isveren/ - 5102 7 >
tIDJ Faaliyetleri calistirmama retciler g Madde:30 meslek, beden ve ruhi durumlarina | Isveren vekili 2 I
¢ 6 ' uygun islerde ¢alistirmakla 2
yikimlidrler ©
) S
- : Giinliik ¢alisma siiresi her ne — T
— 2z ] @
o ‘% Tim g}un!uk (;a11§ma_ . T Astlmamaktadir. . & 4857 1SG sekilde olursa olsun 11 saati ; X N
o suresinin 11 saati | Dikkatsizlik, is kazasi Tim Calisanlar | 7 3 1121 | % Kanunu .. S Isveren/ 2 7 3102 42 7]
% Lokasyon asmast Olasi Durum & Madde:63 asamaz. Calisan giinde kesintisiz 12 2 IS
; S ' saat dinlendirilmelidir. 2
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Faaliyet,
2 Bolim,
o c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, T?rh;;:jf;m Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . = E z o:f;lslﬂluk DRG] '\Il'eec?bri]:'?)e/;iu el Sorumlular g . L. 5 UE)
x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
X | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Is Yeri Bina ve
Eklentilerinde
Almacak
Saglik ve
] Gilvenlik Girisler engelsiz olmalidir. Calisan <
o Tim KOt({g{:l?dan Diisme. takilma Tim é Onlemlerine | ve hastalarin diismesini, takilmasin Isveren/ = 4
» zZ Lokasyon I bily K $ara’lanma i Calisanlar/Ziya | 15 | 6 | 3 | 270 | = Iligkin onlemek icin gerekli tedbirler acil Isveren S| 15| 6 1 90 E
[0) Y olusabiiece y retciler S | Yonetmelik, olarak alinmalidir. Kot farki olan Vekili [ [
olumsuzluklar 4 . . o £
Binalarin yerler isaretlenmelidir. O
yangindan
korunmasi
hakkindaki
yonetmelik
Is Yeri Bina ve
Ca11l§anlar1 Asma tavanlarin x Eklentilerinde o
_, gorev . . .2 Alinacak 1 " 1 : / — iz
o apti@ tiim diigmesi, asma Yaralanma, is kaybt @ Saglik ve Asma tavanlarin iizerinde yer alan Isveren, e~ Z
- R Asma tavanlar | tavanlarin tizerinde yer i > | Tim Calisanlar | 7 6 3 1126 | = - - havalandirma bacalari, aydinlatma, Isveren |7 6 1 42 =
w ofis ve . kalic1 hasar = Givenlik - . s =] z
o alan klima bacalarinin, ] o - lamba vs. sabitlenmesi Vekili (%} =
calisma . . S| Onlemlerine (=}
lambanin vs. diismesi O A
alanlar Tliskin
Yonetmelik
Isveren, isyerinde; caligma
fsyerinin uyeun ) ~| yontemleri, is organizasyonu ve
1 Zlerin de s};g“hk Isyerinin uygun Tim § Is Saglig1 ve toplu korunma 6nlemleriyle ) — 3
o Y Tum y " 'S Yaralanma, is kaybu, yerlerinde saglik . = Giivenligi isyerindeki risklerin giderilemedigi Isveren/ = &
®| Z ve guvenlik .. o . | Calisanlar/Ziya | 15 | 3 3 |135 . - : .. 2115 3 1 45 =
% Lokasyon isaretlerinin kalict hasar giivenlik isaretleri retciler g Kanunu veya yeterince azaltilamadigi Isveren vekili 2 &
$ mevcut degildir. ¢ £ | Madde:4/1-A durumlarda, giivenlik ve saglik (=}
olmamasi O . L
isaretlerini bulundurmak ve uygun
sekilde kullanmak zorundadir.
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Faaliyet,
2 Bolim,
o c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\I/_e é)br)kiyl_CI Kontiol Sorumlular | £ ] £
= é Ekipman, Tanim Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri ﬁ Risk Degeri & 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S F|1O|R S F O R
6331 sayili Is
; = Saghigi ve . 3
= " . o Tlm Z SUgl Ve 1/15 Oraninda gahiganlara ilk yardim . = Z
o ) Z . - caliganlara ilk ya = 2
3| 2 |, 9™ | ik yardim ekibi | Yaralanma, olim ke yardim ekibi | ) contarziya | 7 | 3 [ 3 [ 63 | 5| UV | cgitimi verilmeli ve ilk yardim ekibi | SYY 1817 | 3| 1 | 21 |G
[} Lokasyon mevcut degildir. - ¢ | Kanunu, Ik Isveren vekili | = &
o retciler 3 yardim olusturulmalidir. 72} 3
Yonetmeligi
Isletme igerisinde duvara monte
edilmis klima, havalandirma,
wsiticilar ve televizyonlar belirli
araliklarla ehli kisiler tarafindan
Isitict, klima, 2| 6331 savili i sabitlenmesi kontrol edilmelidir. %
o Tim Duvara monte Diisme. varalanma televizyon, ) Sagls ,}11 ve s Deprem aninda risk yaratmamalidir. isveren/ e~ o
8 b Lokasyon edilmis s h,}; ik ’ havalandirma Tiim Calisanlar | 15 | 6 | 3 | 270 | = G"g %ﬂi“i Herhangi bir emniyetsiz durumda fsv. sr o vekili |15 6 1 0 | E
[0) Y malzemeler asta montesinin kontroli b uven'ig hemen tedbir alinmalidir. Ayrica sveren ve %) 2
- - = Kanunu . L o )
diizenli yapilmiyor. isletme igerisinde biitiin raf O
diizenekleri olasi depreme karsi
sabitlenmelidir. Isiticilarin
yakininda yanici ve yakici maddeler
olmamalidir.
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GENEL

Tum
Lokasyon

Termal konfor
sartlari,
iklimlendirmede
n dolay1
olusabilecek
olumsuzluklar

Calisanlarin ve
hastalarin sagligin
zarar gormesi

Termal konfor
sartlar1 saglanmustir.

Tiim Calisanlar

126

Onemli Risk

Isyeri Bina ve
Eklentilerinde
Uygulanacak
Asgari Saglik
ve Givenlik
Sartlar

(1) Ekipmani kullanacak personele
cihazla ilgili gerekli egitim verilir.
(2) Klimalar periyodik olarak
bakima alinmali ve kontrol edilmeli.
Klima sularinda lejyonella tiirleri
Ol¢timil yapilmali(3) Termal Konfor
sartlari(Hava sicakligi, nemi, hava
akim hiz1)6l¢tim yapilmalidir. Hava
nemi %45, hava akim hiz1 0,5 m/s,
ortam sicaklifi isin niteligine gore
15-30 <C aras1 olmalidir.(4) Kapali
isyerlerindeki sicaklik ve nem
derecesinin, yapilan isin niteligine
uygun olmakla beraber iliml
bulunmasi esastir. Bu itibarla, yazin
sicakligin dayanilmayacak bir
dereceye ¢ikmamasi igin
isyerlerinde serinletici tedbirler
almacak, kisin da isgilerin muhtag
bulunduklar1 en az sicakligin
saglanmasi i¢in, isyerleri zararli
gazlar ¢ikararak havay1 bozmayacak
sekilde uygun vasitalarla
wsitilacaktir. (5) Fazla 1s veren isitict
vasitalarin yakininda ¢alisan
igcilerin bulunmasi halinde,
dogrudan yanstyan sicakliga karst,
gereken tedbirler almacak ve
isyerlerinin, 1sitic1 vasitalardan
oldukgca uzak ve uygun yiikseklikte
bir yerine, santigrat taksimath bir
termometre asili bulundurulacaktir.
(6) Yapilan isin niteligine gore,
stirekli olarak ¢ok sicak veya ¢ok
soguk bir derecede calisiimasi ve bu
durumun degistirilmemesi zorunlu
olunan hallerde, isgilere, kendilerini
fazla sicak veya soguktan koruyacak
Ozellikte is elbisesi verilecektir.

~ lgveren/
Isveren vekili

Sirekli

0,2

8,4

Onemsiz Risk
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Faaliyet,
=] Bolum,
2 g S Tehlikenin £ Yasal Diizeltici ve Onleyici Kontrol 2 £
x| O | Lokasyon, T Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . o= E Zorunluluk TedbirIZri Sorumlular | £ . L. 5 UE)
o é Ekipman, animi Risk Degeri § % 2| Risk Degeri § %
X | Malzeme z =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
X~
2
o
Calisanlar Pandemi tedbirleri E Toplantilarin uzaktan erigimle ook ~«
N - . Bilgi Islem 5
_, gorev U - kapsaminda uzaktan . 2 yapilmasi saglanmali veya miimkiin AT — 2
o . zaktan erigimin L . Toplantilar Microsoft = oL V Bolumi, e~ 04
~ yaptigi tiim - L erisim sisteminin . . ) olan en az kiginin katilacagi ve 1mt : o =
| Z - sisteminin Teams programi ile | Tiim Calisanlar | 15 | 6 6 | 540 | & Isveren/ £115| 6 1 90
L ofis ve uygulanmamasi, 3 mesafeye uyularak yapilmalidir. ; > 1S
O uygulanmamasi . uzaktan yapilmalidir. 10) .. . Isveren 2] o
calisma toplantilarin yiiz yiize Toplant1 yapilan yer mutlaka stirekli e s
] Vekili O
alanlar1 yapilmasi S havalandirilmalidir.
3
S
'_
2918
. Karayollar %
Belgesiz arag = ! . . =
= 18) 1 = | Trafik Kanun Saha personeli ise alimlarinda Insan = 14
o ygun sartlar & a anunu aha personeli ige alimlai e~
S| z Ulagim kqllanma Trafik kazasi sunucd saglayan personelin | SahaPersoneli | 15 | 6 | 3 | 270 | = 78/1-a, basvuru sartt olmasidir. Belgesiz Kaynaklari/ | £ 15 | 6 1 90 | E
w | Faaliyetleri | (Ehliyet, SRC yaralanma ve 6lim ] - ; =] 1S
O A caligtirllmast B Karayollari personelin ise aliminin yapilmamasi Isveren (% [
belgesiz siriicli) . c
= Trafik o)
Yonetmeligi
2918
2 | Karayollan Emniyet kemeri takma konusunda %
o Arag kullanirken Trafik kazasinda - . % | Trafik Kanunu ozellikle saha calisanlarinin Isveren = @
L R = —
g| = | Ulasm | ivet kemeri aragtan firlama, Emniyet kemerini | 1 catsantar | 15 | 6 | 3 270 | = 78/1-a, bilinglendirilmesi, Kazalarlailgili, | /isveren | 2| 15[ 6 | 1 | 90 |=
w | Faaliyetleri . takmak 2 . L =] IS
o takmamak yaralanma, 6lim % | Karayollan caydirict unsur olarak video vekili % e
= Trafik izletilmesi, O
Yonetmeligi
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Faaliyet BiRINCi ASAMA IKINCi ASAMA
= Bolim,
2] 5 Metot = ) = -
= g oani = L . £ =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\Il_e é)br.“?y'.m Kontiol Sorumlular | £ ] £
2l x Ekipman, Tammi Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri & 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S F|1O|R S F O R
2918
. . 2 | Karayollar 3
m Ulagim Lﬁ:; rfmv ?s:llzzllglli Seyir halindeyken ce é Trafik Kanunu Isveren/ = x
S 2 asim § - y hadey P | Kulaklik ile goriisme | Sahapersoneli | 15| 6 | 3 | 270 | = 78/1-a, Cep telefonu arag kitinin alinmast | ; § .| £115] 6 1 9 | E
g Faaliyetleri | cep telefonu ile telefonu ile konusma Z Karavollart Isveren vekili | 3 g
goriigiilmesi < Trfik S
Yonetmeligi
2918
X
3 Arag Takip = Karayollan Arag takip sisteminin kullanilmast, — 2
D | Ulagim Hiz limitinin Sistemiyle saha . & | Trafik Kanunu | " itlerinin takip edilmesi, limiti | Operasyon | £
ol Z . . Trafik kazas1 Saha personeli | 15 | 6 3 (270| = 78/1-a, - > L115| 6 1 0 | =
g Faaliyetleri astlmasi araglarinin hiz z Karavollart asan saha personelinin uyarilmasi, Sefi 3 g
kontrolu 4 Trgfik ¢aliganin bilinglendirmesi 6
Yonetmeligi
2918
. . Yetkili kigilerin arag i) Karayollari e .. . <
o Dikkatsiz, kullanmasi, uykusuz, é Trafik Kanunu Cahsanlar bilinglendirilmeli, Isveren = x
N Ulagim tehlikeli, . uygunsuz ara¢ kullanan siructlere : % =
S 2 . . e Trafik Kazasi yorgun ¢aliganin arag | Saha personeli | 15 | 6 | 3 | 270 | = 78/1-a, . . S /Igveren L115| 6 1 90
w | Faaliyetleri | bilingsiz arag - 2 ara¢ verilmemesi, hiz ihlali yapan e =] 1S
o kullanma kullanmasina izin b Karayollar alisanim uvariimast vekili %2 (]
verilmemesi = Trafik cals 4 O
Yonetmeligi
N Arac icerisinde | SEYir halindeyken arag 3 - E
o Y Ulagim 616 icindeki malzemelerin . & Arag igerisinde bulunan malzemeler | Gorevli Saha | %5 =
S 2 : . malzeme - Sahapersoneli | 15 | 6 | 3 |270| = - - -~ L1 15| 6 1 90
IZIDJ Faaliyetleri tasmmast ¢alisanin tizerine @ sabitlenmelidir. Ekibi 2 g
aynmas devrilmesi = 5
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Faaliyet,
= Bolim,
2] 5 Metot = ) = -
= ) oani = L . £ =
x| O | Lokasyon, ENlikenin Riskin Tamm Mevcut Durum Etkilenen = = z Yaslall K Dlzeltici _\Il_e é)br.“?y'.m Kontrol Sorumlular E 5 =
Z| ¥ | Exipman, Tamm Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri & 2
@ | Malzeme “ | & =
Ad1
S F|1O|R S F O R
Araclarn Araci kullanmadan 6nce gozle
¢ o < kontrol edilmemesi (lastik vs.), %
1 arizalanmasi, Araglari periyodik iz L . — 2
o - - = periyodik kontrol ve muayelerin Satm alma/ | g o
< Ulasim Seyir halinde Hasarli, yaralamali, bakim ve . e x =
| Z : . .o e 1 L Sahapersoneli | 15 | 6 | 3 |270| = yapilamast, hiz limitinin Operasyon | £| 15| 6 1 90
w | Faaliyetleri lastigin oliimlii trafik kazasi muayelerinin ] . > £
O - g asilmamasi, Gerekli uyarici trafik Sefi (%} @
patlamasi, Frenin yapiltyor = . . s
levha ve igaretlerin aragta O
tutmamasi vs.
bulundurulmasi
Gidis doniis arag = g
_ . L. = [v4
w| Z | Ulasim Ariﬁfgfrszun Trafik kazasi sonucu kullanmagorev | ¢l ie | s | g | 270 & Uzun mesafeli hizmetlerde yedek | Operasyon | | 1 | 5 | 1 | g9 |=
| W | Faaliyetleri ¢ yaralanma, 6lum stiresinin kontrol P z stiricntn gorevlendirilmesi Sefi 5 1S
O kullanimi . - S 72} @
edilmesi = :8
S . «
. Araclara mevsim % Yazl}.k klsll‘f l.astlkl-erm mevsime ) _ 5
o . . & gore degisimleri, kullanim Isveren Sefi/ | £ 14
© Ulagim sartlarina gore Trafik kazas1 sonucu Yazlik kislik lastik . P N % =
S| 2 : . : i S Saha personeli | 15 | 6 | 3 | 270 | = omdrlerinin kontrolu ve CE Operasyon | £| 15| 6 1 90
w | Faaliyetleri lastik yaralanma, 6lim degisimi yapiliyor 2 =] €
O takilmamas: 2 standartlarina uygun alimmasi Sefi n S
= gerekiidir. 5
= Is
Z 22 | Ekipmanlarinin P . . e
<§: : A - Hatali 6l¢iim sonucu Periyodik . é Kullaniminda Oleu alet!_erlr)lr_1 Ifallbrasyonu : = é
~| & Is Olcu aletlerinin hastanim fenalasmast Kalibrasvon islemi Saha Personeli, 7 303 |63|% Saslik ve mutlaka Uretici firmaya veya _ Igveren/ S| 7| 3 1 21 %
@ Z | Ekipmam kalibrasyonu renatay ? yon 1 Hasta z 1Sy TURKAK akreditasyonuna sahip | Isveren vekili | 3 4
M olim yapiliyor S Guvenlik etkili kuruluslara yaptirilmalidir. @ S
23 Sartlari y slara yap '
Yonetmeligi
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Faaliyet,
2 Bolum,
o c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, TSI Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K DI _\I/_e é)br)kiyl_CI R Sorumlular | £ I =
= é Ekipman, Tanimi Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri § 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Kisisel koruyucu donanimlar, ilgili
.. riski énlemeye uygun olur. K.K.D,
Kisisel . - . o
- ~ isveren tarafindan iicretsiz verilir, X
Kisisel 5 Koruyucu . - ]
. . p imalat¢i tarafindan saglanacak —_ 104
g Kisisel Koruyucu Is kazas1, meslek Calisanlara gerekli n—: Donanimlarin kullanim kilavuzuna uygun olarak Isveren/ X N
| ¥ | Koruyucu Donanimlarmn . KKD'ler temin Tiim Calisanlar | 7 6 2 | 84 = Isyerlerinde A . . &7 6 (02| 84 |
v . hastalig1 . - bakim, onarim ve periyodik Isveren vekili | = =
Donanim | ¢alisanlara temin edilmektedir. @ | Kullanilmasi . o %2 [}
; - = kontrolleri yapilir, ihtiya¢ duyulan c
edilmemesi O Hakkinda SRR AN o)
yénetmelik pargalar1 degistirilir, huyemk
sartlarda muhafaza edilir ve
kullanima hazir bulundurulur.
Kisisel
i~
A Kisisel ) § D;(;Tﬁ; Lim Caliganlara kisisel koruyucu ) = E
o| ¢ Calisanin K.K.D Is kazasi, meslek K.K.D kl_llla_mml . = ; . do_namr_nl_ar konusunfia_ egitimle_r . Isveren/ é =
@ < Koruyucu ‘1 kullanmamast1 hastalig1 yetersizdir. Tiim Cahisanlar |7 ! 3 | 147 1S Isyerlerinde verilmelidir. Hastane ici, blim ici | Isveren vekili | :3 ! 7 ! 49 4
Donanim 2 | Kullanilmasi denetimler vapilmalidir %2} 3
O Hakkinda yap 1t
Yénetmelik
Kisisel Yapilan isin 6zelligine ve ilgili riski
Yapilan ige ve % Koruyucu onleyecek sekilde CE belgeli kisisel ™
[a) Kisisel ilgili riski ; X | Donanimlarin koruyucular kullanilmalidir. ; e~ é
3 ¥ | Koruyucu | onleyen K.K.D Is kazast, njeslek Yeterli degil. Tiim Calisanlar | 7 7 3 | 147 | E| Isyerlerinde Yapilan calismalara uygun sekilde | . Isveren/ N 7 1 49 =
— 1 7]
< hastalig1 ; S Isveren vekili | = 4
Donanim kullaniminin @ | Kullanilmast calisanlara zimmet karsilig1 kisisel 2] 3
olmamasi O Hakkinda koruyucu donanimlar temin
Yonetmelik edilmelidir.

95




RiSK DEGERLENDIRMESI

FINE KINNEY METODU

. BiRINCi ASAMA IKINCi ASAMA
Faaliyet,
2 Bolum,
2| 2 Metot, Tehlikenin £ Yasal Diizeltici ve Onleyici Kontrol £ £
x| O | Lokasyon, Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & TIEYIC Sorumlular | £ S =
z VA luluk Tedbirl
= é Ekipman, Tanim Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri ﬁ Risk Degeri § 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Verilen kisisel koruyucularla ilgili
talimat, uyar ve ikazlar asilmalidir.
Egitim teori ve uygulamali
olmalidir. Kisisel koruyucu
yonetmelik huiktimlerine uygun
olmalidir. Is yerinde var olan
Kisisel kosullara uygun olmalidir. Kullanan
i~ iscinin sas
= ; $ donanimlarin Yaralanma, meslek | CE veya EN belgeleri | ... = . Y 9 . Y9 Isveren/ x &
S| X | Koruyucu ' - - Tim Calisanlar | 7 6 | 3 |126 = Igyerlerinde olmalidir. Gerekli ayarlamalar : I 6 1 42 P
v standartlara hastaliklart gorilemedi. - . Isveren vekili | = &
Donanim uyeun olmamas 2 | Kullanilmasi | yapildiginda tam uymalidir. Verilen (% 3
yeu O Hakkinda koruyucular EN veya CE
Yonetmelik standardinda olmalidir. Koruyucu
donanimlar uzun siire dayanikl
olmasi i¢in kullanim sonrasi
temizlenmeli ve uygun muhafazasi
saglanmalidir. Hijyen i¢in eldiven
kullanilmali. Kesme olaylarina kars1
da eldiven kullaniimali.
Kisisel
Kisisel < Koruyucu v
.. -1 1 - H i — .m
~l 2 Kisisel Koruyucu Enfeksiyon, mikrap, Kisiye 5zel KKD i x Donamm_larm KKD 'lerin CE belgeli, standartlara Isveren/ 2 2
S| X Koruyucu Donanimlarm hepatit bul Tiim ¢alisanlar | 7 7 3 | 147 = Isyerlerinde uygun, ¢alisanlara uygun alinmas, Isveren 2 7 6 1 42 =
v epatit bulagmasi mevecuttur. = e 1 o > &
Donanim ¢alisana uygun 2 | Kullanilmasi ¢alisanlarin goriislerinin alinmasi Vekili 2] 3
olmamasi O Hakkinda
Yénetmelik
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=] Bolum,
S| 2| Mewot | €| Vsl Duzeltici ve Onleyici Kontrol £ £
x| O | Lokasyon, (?ra;llfl;]lln Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . o= E Zorue:fliluk Hzettict '\Il'eedbri]r?)e/:iu ontro Sorumlular | £ . L. 5 UE)
| % | Ekipman, Risk Degeri | & | | 2| Risk Degeri g | &
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S O| R S| F| O R
Alkol(F),Gram Fuksin(T),Metilen
Mavisi (T),Asit alkol
(F+),Formaldehit(C),Ksilen
(C),Retikiilosit Boyasi
(C),SudanllI(F+,Xi),Silfosalisilik
Asit (Xi),Urik Asit(C),Poviodeks
antiseptik ¢ozelti, alkol soliisyon(F),
o~ (6331 Sayih incidin foam(X), oksijenli su,
m ISG Kanunu, skinman soft protect(F), sekusept
Q] Bolimde « Kimyasal plus
E kullanilan is kazasi. ne § Maddelerle (Xi),Dezenfektanlarin(F,X)...vb. ) = 3
2 4 Tum kimyasallarin sa 11acai1n1 GBF ve envanter Tim Calisanlar | 15 3 |135] = Caligsmalarda Kimyasallarin GBF lar1 temin  Isveren/ é 151 3 1 45 %
—| & | Lokasyon | GBF’larinmve }E)ifeme n%ek belgeleri yetersiz. $ £ Saglik Ve edilerek birim bazinda envanteri | Isveren vekili | 3 E:
< tlrlerinin 6 Guvenlik ¢ikartilmalidir. Kullanim sikligi, o
E bilinmemesi Onlemleri sekli, maruziyete ugrayan kisiler,
v Hakkinda stireleri, diizeyi tespit edilerek
Yonetmelik giivenlik onlemleri almmalidir.
Kimyasal maddelerin (tehlikeli)
¢aliganlara etkileri, zararlarmin
neler olabilecegini bilmek agisindan
GBF formlar1 mevcut olmali ve
bolum icerisine uygun alanlara
asilmalidir. Calisanlar bu konuda
egitilmelidir.
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Faaliyet,
= Bolim,
2 g sl Tehlikenin £ Yasal Duizeltici ve Onleyici Kontrol E £
sk i < | £ < £
g % IE?(I.(S?;? Tammi Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen Risk Degeri E i Zorunluluk Tedbirleri Sorumlular E Risk Degeri § i)
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Ise uygun, standartlara uygun CE
belgeli, kullanilan kimyasala ve ige
uygun KKD (Maske, yiiz koruyucu,
~ (6331 Sayilt eldiven, onliik... vb.) temin edilip
m ISG Kanunu, verilmeli ve kullanmalar1
Q « Kimyasal saglanmalidir. Orijinal kabi diginda
E Kimyasal KKD’ lard § Maddelerle saklanan kimyasallar kesinlikle = 3
S Tum maddelerin Alerji, is kazasi, ksikli arda . .= | Caligmalarda etiketlenerek depolanmalidir. Isveren/ = &
— | < | Lokasyon uygunsuz meslek hastaligt eksiklikler mevct_:t. Tiim Calisanlar |7 6 3 | 126 1S Saglik Ve Kimyasal malzeme sigramalarina | igveren vekili | 5 ! 6 ! 42 z
%) Y Y9 £ CE belgeleri eksik ] Sk Y Y - b $ @ =
< kullanimi1 6 Guvenlik kars1 kurum i¢inde g6z dusu ve =}
E Onlemleri viicut dusu yeterli sayida
2 Hakkinda bulundurulmalidir, Tedarikg¢i
Yonetmelik firmadan GBF’ lar1 istenmeli
calisanlar kimyasalin depolanmasi,
tagmmasi, giivenli kullanim
hakkinda egitilmelidir.
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Faaliyet,
=] Bolum,
o| 8 c
Z| 2 Metot, S = T A = =
x| O | Lokasyon, TSI Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen = | & VEeEl DINZEITE 2 Or_1|ey|_C| R Sorumlular | £ I =
z VA luluk Tedbirl
= é Ekipman, Tanim Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri ﬁ Risk Degeri & 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Isyerinde uygun diizenleme ve is
organizasyonu yapilir. Tehlikeli
kimyasal maddelerle calismalar, en
az sayida ¢aligan ile yapilir.
Calisanlarin maruz kalacaklar
madde miktarlarinin ve maruziyet
stirelerinin mimkiin olan en az
6331 Sayih . - : .
% iSG Kanunu diizeyde olmasi saglanir. Isyerinde
= . - ’ kullanilmasi gereken kimyasal
Z Kimyasallarla Kimyasal . .
7 madde miktar1 en az diizeyde
I~ yapilan g Maddelerle tutulur. Isyeri bina ve eklentileri her = E
, - . ) e~
3l 2 Tum g:alls}'nqll arda_ AI? ot meslelﬁ .. Olasi durum Tim Calisanlar | 7 3|1 3|63]| % Cah%malarda zaman duizenli ve temiz tutulur. Isveren/ el 7 3 1 21 =
—| < | Lokasyon | gerekli giivenlik | hastaligi, yangin, 6liim ] Saglik Ve .. TSR > s
%) " L = b - Calisanlarin kisisel temizlikleri i¢in n =
< onlemlerinin o Guvenlik terli sart] 51 =)
z alinmamast Onlemleri uygun ve yeterli sartiar saglanir.
= Atik ve artiklarn igyerinde en
iv)| Hakkinda S .
% . - uygun sekilde islenmesi,
Yonetmelik
kullanilmasi, taginmasi ve
depolanmast igin gerekli
diizenlemeler yapilir. Tehlikeli
kimyasal madde yerine galisanlarin
saglik ve giivenligi yoniinden
tehlikesiz veya daha az tehlikeli
olan kimyasal madde kullanilir.
[~4 . .
E.]] Kimyasal T.ok31!<,.A§md1r1c1, Alevlenir,
v - - Oksitleyici, Zararli, Patlayici... Vb.
7 Kimyasallar igin < | Maddelerle i . v
I~ , tehlike smifina | é Calismalarda maddeler uygun sekilde . = é
S| o Tum uygun ayri bir | Yangn, patlama, 8liim Depo afr)a uygun Tiim Calisanlar | 7 3 3| 63| % Saglik Ve s‘?mﬂand.lvrllma yapilarak ilgili ) Isveren/ 1B 7 3 1 21 %
—| < | Lokasyon degildir. & s - yonetmelige ve kurallara uygun Igveren vekili | = &
Z depolamanin 5| Guvenlik sekilde depolanmalidir. Tehlikeli @ 3
z yapiimamast Onlemleri kimyasal maddelerin, atik ve
= Hakkinda o .
2 artiklarin igyerinde en uygun sekilde
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Faaliyet,
= Bolim,
2 g sl Tehlikenin £ Yasal Duizeltici ve Onleyici Kontrol = £
x| O | Lokasyon, Tanmm Riskin Tanum Mevcut Durum Etkilenen . - | E & zorunluluk TedbirIZri Sorumlular g . o S | £
@| % | Ekipman, Risk Degeri § = 2| Risk Degeri § x
@ | Malzeme & Z
Adi
S F|O|R S F| O R
Yonetmelik islenmesi, kullanilmas,
Madde:7 tasinmasi ve depolanmast igin
gerekli diizenlemeler yapilmalidir.
Dezenfektanlarin (EL, alet, yiizey...)
keskin kokularinin tesirinden
6331 Sayih ..
% iSG Kanunu korunma ve viicuda temasinin
= . ' engellenmesi ¢alismalarinda
M Kimyasal
Z) 2t kullanilan kimyasallarin v
z ] Maddelerle A . — %
| # Tim Dezenfektanlarin Alerii. is kazast Tim & Cahismalarda maruziyetine karsilik eldiven, isveren/ e~ &
S| = kullanimmdaki I, 15 Kazast, K.K.D mevcut 713|3]|63] = $ maske, onliik... Vb. kisisel .8 2l 73| 1] 21| %
= < Lokasyon meslek hastaligi, 6lim Calisanlar, 4 Saglik Ve Isveren vekili | 3 4
2 olumsuzluklar 3 Givenlik koruyucu donanimlar %2} 3
>~ Anlemleri kullanilmalidir. Tedarikgi firmadan
E Hakkinda GBF’ u i istenmeli ¢aliganlar
% Yénetmelik kimyasalin depolanmasi, taginmas,
giivenli kullanim1 hakkinda
egitilmelidir.
2 Hemodiyaliz - =
ol 4 LE Bakim dezenfektani ve é Satm alma/ | £ 'f‘
S § | onarim sollisyonun Ciltte tahris, alerji K.K.D Sahapersoneli | 3 | 3 | 6 | 54 | GBF 'nun kliniklerden istenmesi Operasyon | £/ 3 | 3 1 9 ‘D
= 2| faaliyetleri dokulmesi = sefi @ S
2 ~ o c
temasi o)
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levhalar asilmalidir.

Faaliyet BiRINCi ASAMA IKINCi ASAMA

o| 3| Vet - c '
Z| © ) ikeni < tizeltici ve ¢ ici = <
x| O | Lokasyon, TSI Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen == 7 Yaslall K el .\Il_e ((j)br)kiqu Gl Sorumlular | £ ] £
Z| ¥ | Exipman, Tamm Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri & 2

r ™ 2 — ]

@ Méxleme & rod

1
S| F|O|R S| F| O R

&

— .

% Cihazin Hatali tedavi, 2 Hemodiyaliz dezenfektanlarinin v

I~ arkasinda dezenfeksiyon 2 tarihlerinin kontrold igin stokta Isveren/ = 2
a5 Teknik bulunan . . i Servis 6ncesi kontrol 2 L . s = &
S| =2 Faaliyetler hemodiyaliz isleminin etkili yapiliyor Hasta 7 33|63 te_lklp sistemi plustqrglmglldlr. Operasyon = 7 3 1 21 P

2 dezenfektanmn olmamasi sonucu ' 6“ Miadli tirtinlerin takibi i¢in form sefi n g

>~ tarihinin gecmesi enfeksiyon riski olusturulabilir.

=

¥

§ dah - x 6331,18?}]111 Is el ) ) _ =
S| 9 Teknik Hatal1 servis Hastada hasar, olim, Yetkin personel Hasta, Saha o Saglgt .Y? Galisanin en az 3 yil tecriibeli Isveren X &
b é Faaliyetler hizmeti hatali tedavi cahistirimast personeli 7 33|63 Giivenligi olmq51. _Yem yetisen calisanin ise Operasyon = 7 3 1 21 P

W uygulamasi g Kanunu Madde | deneyimli ¢aligan ile sahaya ¢ikmasi sefi %2 g

o

o 17

z ) ) Hatal: tedavi sonucu Cihazin tizerine teknik servis

g Teknik faaliyet h . . Hasta, 3 hizmeti sonras1 " Cihaz faaldir, ; — =

. . astanin hayatinin Teknik Faaliyet . Z . . Isveren/ = &

b I ) Teknik sonrasi cihaza . 7 . t Hemsire, cihaza arizalhdir, cihaz =
g < Faalivetl g levh tehlikeye girmesi, sonrasi cihazin iisteri. sah 7 3 3163 | z d feksi lindi. Cih Operasyon | £ 7 3 1 21 P

2 aaliyetler urum levhasinin N . muster1, saha = ezenfeksiyona alindi. Cihaz = =

W hastanin fenalagmasi, | lzerine etiket asilir. . = W o sefi %} =

% asilmamasi personeli o kullanim disidir " gibi uyaril o
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Faaliyet,
3 Bolum,
o| 8 c
Z| 2 Metot, o = ol s Ao 5 =
x okasyon, skin Tanim evcut Durum ilenen = L orumlular | £ S s
<| O | Lok Tehlikenin Riskin T M tD Etkil o | B . YaslalI . Duzeltici ¥_e ((j)bnlxiylm Kontrol S lul = < =
| ¥ | Ekipman, Tamm Risk Degeri | < 2 orunlulu edbirleri & | Risk Degeri § 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
% Yosun bakim Teknik personelin ) Yogum bakim tinitesi gibi ¢ok riskli v
~ 5 Teknik Uzﬁisingeki ¢aligma ortamindan Teknik é ortamlarda ¢alisma i¢in ¢alisan Isveren/ ] é
S| < | Eaalivetler | cihazlara servis etkilenmesi, virls, Egitim verilmemis. | personel,hasta, | 7 | 3 | 3 | 63 | % bilinglendirilmelidir. Hijyen, Operasyon | £/ 7 | 3 1 21 =
& y hizmeti enfeksiyon, mikrop hemsire é—“ kendini korunma vs. seyler sefi @ g
o) kapmasi hakkinda egitilmelidir.
7 | Calisanlan 6331 sayih ISG Calisanlar ydnetimden ye
> &l gorev Caliganlar ile . 2 Kanunu, Is meslektaslarindan yeterli bilgi, — %
©n K . - Tim ; . : . = .
9| O | yaptigi tiim | isveren arasinda Psikososyal Yoktur Calisanlar 7 3| 3|63 % Giivenligi Ve yardim ve destegi almalidir.  Isveren/ < 71 3 1 21 @
— 8 é ofis ve iyi bir iletigim bozukluklar Zi a?et “e’r z Saglik Calisanlar; yetki, sorumluluk ve Isveren vekili ;5) 4
M caligma saglanmamasi yaretg =) Hizmetleri calisma hedeflerini net olarak (=}
o alanlari onetmeligi IHimehdir.
g lanl Yo ligi bilmelidi
:}C Calisanlar 6331 sayili ISG
(>/-)< g gorev Is yerinde Tum ﬁ Kanunu, {s Isveren tarafinda ¢alisanlarin fsveren/ = ﬁ
< | O 4| yaptig1 tim | duygusal taciz - & Giivenligi Ve performanst izlenerek ) = &
| @ M - - Psikolojik sorunlar Yoktur. Calisanlar, 713 ]3]|63]| N e Isveren el 7] 3 1 21 =
| &g ofisve (mobbing) Zivaretciler E Saglik performansinin diistiigii durumlar Vekili 2 E:
X & calisma olmast yarete S| Hizmetleri incelenmelidir. )
E{i alanlar Yonetmeligi

102




RiSK DEGERLENDIRMESI

FINE KINNEY METODU

. BiRINCi ASAMA IKINCi ASAMA
Faaliyet,
ol 3 Bolum,
2 Metot, S = L A = =
i 5 Lokasyon TS Riskin Tanim Mevcut Durum = £ el RuzelticRve Or_1|ey|_C| Kontiol Sorumlular | £ ] £
[ v . - . . ~ .
2| % | Exipman, Tanm Risk Degeri § 2 Zorunluluk Tedbirleri & | Risk Degeri § ;,,)
@ | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
[~
m
2
@ 6331 sayili ISG | Sinirli miisteri ile bas etme yollar1 x
[~ = i dnetim g8 i ) 2
B " 3. Sahislardan Miisteri veya hastanin é Ifan“‘?‘}’. s hakkinda yonetlm.go.zder} gegirme Igveren/ = x
vl = Tum - AT Giivenligi Ve Toplantilarinda bilgi verilecektir. ; = N
N gelebilecek ¢alisana sozli tacizi 7 2 3| 42| z - S > Isveren |7 2 1 14 @
i Lokasyon etkiler veya siddet uygulamasi Ziyaretciler & Saglik Egitim diizenlenmesi planlanmistir. Vekili b =
2 Y Ve =) Hizmetleri Psikolojik destek organizasyonlari 2
a Yonetmeligi yapilmalidir. O
17
-9
R - Diyaliz Cihazinin bakim ve
[_4
g Urer:;g:]ﬁeelinlk kalibrasyonunu Uretici firmadan
5 Diyaliz cihazinin | Hatali tedavi, hatal . % | kilavuzu, tibbi cgitim alms yetkin per Solnel ; ; — 3
. . Yilda bir bakim ve Zl o tarafindan yapilmalidir. Tirkiye Ilag Isveren/ ] &
9| < Teknik bakim ve tedavi sonucu hastanin kalib Hasta, Saha 7131 3]63 cihazlarn test, Tibbi Cihaz K- find o s 7| 3 3 63
S| = | Eaalivetl Kalib havatinin tehlik alibrasyon = Kontrol ve Tibbi Cihaz Kurumu tarafindan perasyon | £ =
v aaliyetler alibrasyonun ayatinin tehlikeye Imaktad & ontrol ve ) 2019/1 ) ) i 2 &
= yapilmamasi girmesi, 6lim yaptimaxtadir. S| kalibrasyonu yayinanan Saylil geneige seh S
Z ' hiikiimleri dogrultusunda isletmenin
M hakkinda . H
L[E snetmelik ve hizmeti verecek calisanin
y UTS’ye kayd1 yapilmahdir.
— Tiim saha personelinin egitimleri
g Yetkisiz, mesleki icin egitim takip cizelgesi
= egitim sertifikasi ) 2| 6331 savili i olusturulmalidir. Belirli periyodlarla ) ™
~ ::C Teknik olmayan Ureticiden alinan é Sa“h“}; ve s updata egitimi alinmalidir. Update Isveren/ = é
O = Faalivetler caliganin servise Hatali tedavi, 6liim, egitimler 3 yilda bir 7 33|63 Gﬁgv e‘i lisi egitimi almayan caligsan sahaya Operasyon _% 7 3 1 21 P
X y ¢ikmasi veya glincellenmektedir. g Kanun lig ¢ikmamalidir. Egitim almamig sefi D g
E egitimlerinin yetkisiz ¢alisan cihaza kesinlikle
L[E guncellenmemesi miudahale etmesine izin
verilmemelidir.
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Faaliyet,
2 Bolum,
o =
Z| 2 Metot, o = ol s Ao 5 =
x| O | Lokasyon, T?rh;;:jf;m Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen . .2 E z o:f;lslﬂluk el '\Il'eec?bri]:'?)e/;iu Gl Sorumlular g . o S | £
x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
X | Malzeme & o
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
X
= x Cihaz dezenfeksiyonunda bazi
& Onarm N VlI'U.SlF:I‘ etklslz.hale gelmedlgmden
- esnasinda ariza = Hepatit ve Covid 19 'lu hasta alinan ) =
© ::C Teknik tespiti i¢in farkh Cihaz Hasta, Saha B cihazdan parca denenmemelidir. Isveren/ 2 &
. - , 3 d S $ z
o ; Faaliyetler | cihazdan yedek Hepatit B,C, Covid19, dezenfeksiyonu Personeli 40 | 6 3 1720 3 Sf}ha personél.lr.l gall§rr.1a teknikleri Operasyon = 40 | 6 1 240 Z
= ; 10) akkinda egitilmelidir. Caligma sefi 72} b
Z parga denenmesi, - g 1 Ken kurall o4
G ( Degis tokus) @ esnasinda uyulmast gereken kurallar
= o actkca belirtilmeli ve personele
5 teblig edilmelidir.
'_
&5 Serum direginde
Z asth bulqnan i) Hemodiyaliz cihaz kullanicilarinin %
é serumun cihazin ] . . . . _ (o
o| % Teknik iizerine damlast & 1sletn_16_taraf_m(_1an eglt_llmes1, Isveren/ e~ ~
) = : Hatali tedavi Hasta 3|13 ]|6 |54 % klinikteki biyomedikal Operasyon | £| 3 | 3 1 9 ‘D
! Faaliyetler sonucu & . S IS
X ; = sorumlusunun seanstaki hastalar sefi %} by
Z elektronik o - 2
Pt kontrol etmesi o)
5 boltimiin hasar
= gormesi
UV lambasinin agip kapama islemi
= Ultraviyole o icin gbrev atamast yaptlmalidur. ) S
° = g Teknik sterilizasyon ve Géz hastaliklar. qérme Tam klinik é Ornegin biyomedikal sorumlusu Isveren/ = f
N 5 3 Faalivetler dezenfeksiyon ° ?)sozukl?l‘, g caliganlari, 3 3|16 |5|x gorevlendirilebilir. Klinikte seans Operasyon | £/ 3 | 3 1 9 ‘D
o< y lambasinin agik v hasta = bittikten sonra tinitenin UV lambasi sefi n g
&< =] . . c
= unutulmast acilir. Ertesi giin ilk seanstan 6nce o)
kapatilmalidir.
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=] Bolum,
2] 5 Metot = ) = -
= ) ami = e - = =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\I/_e é)br)kiyl_CI Kontiol Sorumlular | £ ] £
= X Ekipman, Tanim Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri ﬁ Risk Degeri & 2
X | Malzeme “ | & =
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
o Hemodiyaliz
E cihaz arizasi 2t Cihazin teknik ¢alismalar i¢in o
sebebiyle tahliye = e R : _ =
- :CC Teknik hortumundaki Hasta. Saha & uygun oda tahsis edilmesi. Diyaliz Isveren/ = &
i g — finitesi veri ] -
N ; Faaliyetler | yiiksek basmgtan Yanma, yanik tahris K.K.D kullanilmasi Personeli 7 3 3 | 63 z umtf:51 yerine altyapi kosullar Operasyon = 7 3 1 21 z
=] = saglanmig bir odada onarim sefi (72} =
E Sklg/gabkllalnan e isleminin yapilamasi ©
M uharin
= disartya temasi
Acil durum planlar
) olusturulmalidir. Yilda bir Acil
Z) x Binalarin Durum Ta.hliye ve yilda bir yangin P
m = , Acil durum Mevcut egitimler ve Tim 4 Yangindan tatbikatlarin yapiimast . : = é
NI Tim . . - o gerekmektedir. Bu tatbikat tim Isveren/ X
Nl o tatbikatlarinin Yaralanma, kargasa tahliye tatbikatlar Calisanlar, 15 3| 2|9 |E Korunmast : .| £115 ] 3 1 45 P
Z S| Lokasyon - - 1S ¢alisanlarin katilimryla Isveren vekili | = &
o0 yapilmamasi yapild. Ziyaretciler 2 Hakkinda Klestirilmelidir. Yapil 2] =
Z O | Yonetmelik gergekdestinime 1ir. Yaphan ©
< tahliye ve tatbikatlar kay1t altina
> alinmali, gerektiginde yetkililere
ibraz edilmelidir
Acil ¢ikis yollari ve kapilari ile
= buralara agilan yol ve kapilarda
0 6331 Sayih ¢ikisi zorlagtiracak higbir engel
< 2 | ISG Kanunu,
s . . . @ . > | bulunmamasi, acil ¢ikis kapilarinin — =
I L; 2 Ofis Acil ¢ikis Acil ¢ikis Tum & Binalarin kilitli veya bagli olmamasi saglanr. Isveren/ X &
N S x - . | yollarinda engel | Kaos, yaralanma, 6lim giizergahlarinda Calisanlar, 15| 5 3 1225 | = Yangindan eya bag S .8 .| £115| 5 |05 (375 &
Z S| Faaliyetleri olmast istiflemeler meveut Zi il 2 Acil gikis yollart ve kapilart Isveren vekili | 3 z
Cla) . yaretciler B Korunmasi Gitvenlik ve Saglik i leri =
> = Hakkinda iivenlik ve Saghk Isaretleri =)
< yénetmelik Yonetmeligine uygun sekilde
~ isaretlenir. Isaretlerin uygun yerlere
konulmasi ve kalic1 olmasi saglanir.
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Faaliyet,
=] Bolum,
2] 5 Metot = ) = -
= ) ami = e - £ =
x| O | Lokasyon, TS Riskin Tanim Mevcut Durum Etkilenen = | & z Yaslall K Ruzeltici _\I/_e é)br)kiyl_CI Kontiol Sorumlular | £ ] £
= X Ekipman, Tanim Risk Degeri ] 2 orunlulu edbirleri ﬁ Risk Degeri & 2
@ | Malzeme “ | & B
a e
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
) Acil ¢ikis yollar1 ve kapilari,
o Igfjgﬁgﬁl‘l 23.12.2003 tarihli ve 25325 sayili
::_1 s Acil durum Acil durum Tim 3 Binalarin ? Resmi Gazete *de yayimlanan ) — 3
N Tim yonlendirme . . & Giivenlik ve Saghk Isaretleri _ Isveren/ x &
N > x Kaos, yaralanma yoénlendirme Calisanlar, 151 2 2 | 60 | z Yangindan N oy . S| £115 ] 2 1 30 P
Z 5| Lokasyon levhalariin . leri Zi il & Yonetmeligine uygun sekilde Isveren vekili | = &
[Ga) ksik ol 1saretlert mevcut. iyaretciler 6 Korunmasi . tlenir. | teri 1 n 5
> eksik olmast Hakkinda isaretlenir. Isaretlerin uygun yerlere
< yénetmelik konulmasi ve kalict olmas1 saglanir.
”~ Calisanlar bu konuda egitilir.
=
O 6331 Sayili . T
%:) Acil Durum x| iSG Kanunu, Acil durum ekl[_)lerlnln telefon &
s N . p . numaralar1 ve acil duruma deden — -
= , Ekiplerinin ve , . - Tim 4 Binalarin S : = )
w > a Tim Acil Durum Miidahalenin Telefon listesi Calisanlar 503 |2]al= Yangindan olan olaya iliskin yangin, gaz _ Isveren/ $| 15| 3 1 45 -
—| Z 3| Lokasyon Telefonl gecikmesi, yaralanma mevcut degil. Zi il § £ K kagagi, deprem vb. telefon Isveren vekili | 3 &
GNa) elefonlarimin lyaretciler )= orunmast numaralar edriiniir verlere 5
Z, bulunmamasi O Hakkinda & y
; yYénetmelik astlmalidir.
S X
g 2
2 & | 6331 Sayih Yangin sondiiriiciiler, binalarin
2 Yangmn Sabit olmayan i E ISQ Kanunu, | yangindan korunvma51 hakkmd'a yer 5
ol 5 ofis ssndartelindn séndiriiciler meveut Tlm T Binalarin alan yonetmelikte yazdig: gibi isveren/ = ox
| < - . S Yangin Lo Caliganlar, 40| 6 | 3 |720| & Yangindan yerden en az 90 cm yukarida ve : .| £]140| 6 | 05| 120 | &
| (o | Faaliyetleri yerinin Genel olarak sabit ve . i 8 e : Isveren vekili | 3 £
> bilinmemesi duvara asilmis Ziyaretciler o Korunmast duvara sabit bir sekilde %} 2
Z ' @ Hakkinda konumlandirilmasi gerekmektedir. O
= o
% © | Yonetmelik Calisanlar bu konuda egitilmelidir.
[<5)
N S
>~ =
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Faaliyet,
=] Bolum,
2] 5 Metot = . = -
= ) ami = e - £ =
x| O | Lokasyon, T?rh;;:jf;m Riskin Tanimi Mevcut Durum Etkilenen . = E z o:f:flilluk DRG] '\Il'eec(j)bri]:'?)e/:iu el Sorumlular g . L. 5 UE)
x é Ekipman, Risk Degeri § = 2 Risk Degeri § x
X | Malzeme & Z
Ad1
S| F|O|R S| F| O R
Bir kattaki herhangi bir noktadan o
kattaki herhangi bir yangin alarm
butonuna yatay erisim uzakligi 50m
% gegmeyecek sekilde
o~ . I
& 6331 Sayil dlzenlenmelidir. Her katta en az 1
A ~ | isG Kanunu adet yangin alarm butonu
= Yangin uyari " 2 . ' bulunmalidir. Yangin alarm — %
~| S Tum algilama ’ Alarm ve duman Tum x Binalarin butonlarimin yerden yiiksekligi en az | Isveren/isver | &
| < algrame Yangin algilama dedektorleri Caliganlar, 15| 3 | 2|9 || Yangindan y yu & s SV £115| 3 |05 |225 ]|
—| m | Lokasyon sisteminin meveuttur Zivaretciler £ Korunmasi 110 cm. en fazla 140 cm. olmalidir. en vekili 2 E:
> olmamasi ' yaretg 6 Hakkinda Yangin alarm sesinin asgari seviyesi =}
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4.2.ANKET CALISMASINA AiT BULGULAR

Bu boliimde, toplanan verilerin istatistiksel olarak degerlendirilerek elde edilen

bulgulara iligkin yorumlara yer verilmistir.

Tablo 14: Kurumun ISG Konularindaki Yeterliliginin Incelenmesi

ifadeler n %

1. Calistigimz kurumda is saghg ve Evet 56 84,8%
giivenligi politikasi olusturulmus mu? ISG
yonetim sistemi mevcut mu? Etkin Hayir 10 15,2%

uygulamyor mu?

2. Uriin takip sisteminin klinik mihendislik Evet 42 63,6%
boliimiinde teknik personel kaydiniz ve T.C.
Saghk Bakanhgi klinik destek elemam Hay1r 24 36,4%

belgeniz var m1?

5. Teknik servis faaliyetleri sirasinda kisisel Evet 59 89,4%
koruyucu donamim (eldiven, maske, gozIuk,
onliik gibi) kullaniyor musunuz? CE Hay1r 7 10,6%

Standartlarina ve Kisiye uygun mu?

7. Gerekli yerlerde giivenlik levhalar, uyani ~ EVet 57 86,4%
posterleri ve afisler asihyor mu? Hayir 9 13,6%
Evet 5 7,6%

11. Ramak kala olay yasadiniz ni?
Hayir 61 92,4%

Tablo 14 ‘te kurumun ISG konularindaki yeterliligine ait bulgular yiizdesel olarak

gosterilmistir.

Katilimeilarin %84,8’i kurumda is saglig1 ve giivenligi politikasi olusturulmus ve ISG

yonetim sisteminin etkin sekilde kullanildigini ifade etmistir

108



Katilimeilar % 63,6 ile Uriin takip sisteminin klinik miihendislik bolimiinde teknik
personel kaydi ve T.C. Saglik Bakanligi klinik destek elemani belgesine sahip

olduklarini ifade etmislerdir.

Katilimcilarin %89,4°1 Teknik servis faaliyetleri sirasinda kisisel koruyucu donanim

(eldiven, maske, gozliik, onliik gibi) kullandiklarini bildirmislerdir.

Katilimeilarin %86,4’1 gerekli yerlerde giivenlik levhalari, wuyar1 posterleri ve

afislerin asildigini ifade etmistir.

Katilimcilarin %7,6’s1 ramak kala olay yasadigini ifade etmistir.

Tablo 15: Karsilasilan Mesleki Risk Faktorleri

Karsilasilan mesleki risk faktorleri hangileridir? n %
Yok 22 33,3%
Stres

Var 44 66,7%
Yok 33 50,0%

Biyolojik risk
Var 33 50,0%
Yok 27 40,9%

Mekanik risk
Var 39 59,1%
Yok 35 53,0%

Alerjik maddeler

Var 31 47,0%
Yok 26 39,4%

Kimyasal Risk
Var 40 60,6%
Yok 41 62,1%

Psikolojik Risk
Var 25 37,9%
Yok 50 75,8%

Ergonomik Riskler
Var 16 24,2%
Yok 41 62,1%
Giiriiltii/sicaklik/aydinlatma/havalandirma

Var 25 37,9%
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Tablo 15°‘te karsilasilan mesleki risk faktorlerine ait bulgular ylzdesel olarak

gosterilmistir.

Katilimcilar karsilagilan mesleki risk faktorlerini %66,7 ile stres, % 50 ile biyolojik,
% 59,1 ile mekanik, % 47 ile alerjik, %60,6 ile kimyasal, %37,9 ile psikolojik, % 24,2
ile ergonomik, % 37,9 ile girilti/sicaklik/aydinlatma/havalandirma seklinde

oldugunu ifade etmistir.

Tablo 16: Calisma Esnasinda Karsilasilan Is Kazalari

Is kazalarim n %
Yok 38 57,6%
Enfeksiyon bulagsmasi
Var 28 42,4%
Yok 51 77,3%
Alerjik reaksiyonlar
Var 15 22,7%
Kan ve viicut sivilarinin cilt ve Yok 0 0,0%
goz ile temasi Var 66 100,0%
Yok 27 40,9%
Kesici/delici alet yaralanmasi
Var 39 59,1%
Yok 44 66,7%
Viriis bulasmasi
Var 22 33,3%

Tablo 16’da ¢alisma esnasinda karsilasilan is kazalarina ait bulgular ytizdesel olarak

gosterilmistir.

Katilimcilara gore calisma esnasinda % 42,4 ile enfeksiyon, %?22,7 ile alerjik
reaksiyonlar, %100 ile kan ve viicut sivilarinin cilt ve goz ile temasi, % 59,1 ile kesici
ve delici alet yaralanmalari, %33,3 ile viriis bulagmasi risklerinin oldugunu ifade

etmislerdir.
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Tablo 17: Saglik Sorunlari

Yasadigimiz mesleki saghk sorunlari nelerdir? n %
Yok 26 39,4%
Bel ve sirt agrisi
Var 40 60,6%
Yok 36 54,5%
Sinirlilik
Var 30 45,5%
Yok 36 54,5%
Eklem ve bacak agrisi
Var 30 45,5%
Yok 37 56,1%
Yorgunluk/halsizlik
Var 29 43,9%
Yok 60 90,9%
Varis
Var 6 9,1%

Tablo 17 de mesleki saglik sorunlarina ait bulgular yiizdesel olarak gosterilmistir.

Katilimcilarin %60,6 ile bel ve sirt agrisi, % 45,5 ile sinirlilik, %45,5 ile eklem ve
bacak agris1, % 43,9 ile yorgunluk ve % 9,1 ile varis sorunlarinin oldugunu ifade

etmistir.

Tablo 18 ‘de korunma yodntemleri ile ilgili alinmasi istenen Onlem veya onerilere ait

bulgular yiizdesel olarak gosterilmistir.

Tablo 18: Korunma Yontemleri Ile Tlgili Onlemler veya Oneriler

Onlemler veya 6neriler n %

Covid 19 tedbirleri 5 7,6%

12. Korunma yontemleri ile Denetim 5 7.6%
ilgili almmasim istediginiz

) L Egitim 9 13,6%

Onlemler veya dneriler
nelerdir? Gerekli ve yeterli
6 9,1%

onlemler aliniyor
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ISG konusunda daha
12 18,2%
etkin olunmasi

Yok 29 43,9%

Katilimeilarin birimlerin ISG agisindan almmasi gereken dnlem veya onerilerini
belirtmistir. Buna gore katilimcilar %7,6 ile Covid 19 tedbirlerinin alinmasini, % 7,6
ile denetimlerinin daha diizenli olarak yapilmasini, % 13,6 ile egitim, %9,1 ile gerekli
ve yeterli onlemler alindigini, %18,2 ile ISG konusunda daha etkin olunmasi

gerektigini ve % 43,9 ile onlem ve Onerisi olmadigini ifade etmistir.

4.2.1. Isletmenin ISG Uyumu ile Tlgili ifadelerinin Degerlendirilmesi

Calismada 7 ifadeden olusan dlgek degerlendirilmistir. Olgekteki ifadelerin ISG
konusunda Isletmenin ISG uyumu diizeyini &lgmektedir. Giivenilirlik analizleri
sonucunda ifadelerin giivenilirlik diizeyinin 0,79 oldugu, tiim ifadelerin tek bir boyutta
toplandig1 ve agiklanan varyans oranin %49, Kaiser Meyer Olkin (KMO) diizeyinin
0,72 oldugu gorilmiistiir.

Isletmenin ISG uyumu diizeyi; Isletmenin ISG konularindaki alt yapi ve idari
faaliyetlerinin ¢alisanlar tarafindan 1 ile 5 puan arasinda degerlenmesiyle belirlenir.
Isletmenin egitim, bakim, hijyen, kisisel koruyucu donanim, kalibrasyon, periyodik
muayene bakimindan degerlendirilmesi yapilir. iSG uyum puanlari bu konulardaki
puanlarin ortalamasi olarak hesaplanir. Puanlar diisiik ise isletmenin ISG konusunda

diisiik uyuma sahip oldugu, yiiksek ise ISG uyumunun yiiksek oldugunu gosterir.

Arastirma Sorusu 1: Arastirmaya katilan ¢alisanlar, isletmelerin ISG uygulamalarini

yeterli buluyor mu?
Ho. Aragtirmaya katilan ¢alisanlar isletmelerin ISG uygulamalarini yeterli bulur.

Hi. Aragtirmaya katilan ¢alisanlar isletmelerin ISG uygulamalarini yeterli bulmaz.
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Tablo 19: Isletmenin ISG Uyumu ile Ilgili ifadeleri
isletmenin ISG uyumu ile ilgili ifadeler n X S.S. Min Maks

3. is sagh@ ve giivenligi ile ilgili temel,
teknik ve hijyen egitimleri diizenli
olarak veriliyor mu? Sayet veriliyor ise 66 4,15 0,83 2,00 5,00
calismaniza katki sagladigini diisiiniiyor

musunuz?

4. Mesleki yeterlilik i¢in isletme
66 3,97 0,89 2,00 5,00
tarafindan yeterli egitim saglaniyor mu?

6. Is saghg ve giivenligi, kisisel
koruyucu donanim ve hijyen kurallarina
66 4,17 0,83 2,00 5,00
uygun hizmet verdiginizi diisiiniiyor

musunuz?

8. Kullandiginmiz dl¢ii ve el aletlerinin
kalibrasyonlar diizenli olarak yapiliyor
. 66 4,29 0,76 2,00 5,00
mu? Kullanmadan énce kontrol ediyor

musunuz?

10. isletme tarafindan ¢alisma Kosullari
ve uygun hizmet icin saha denetimi 66 4,14 0,80 2,00 5,00

yapiliyor mu?

9. Diyaliz uniteleri ve nefroloji klinikleri

diyaliz cihazlarinin periyodik bakim,

onarim ve kalibrasyon kontrollerini 66 4,33 0,79 2,00 5,00
diizenli olarak takip ediyor ve yaptirtyor

mu?

13. isletme tarafindan diizenli saghk
gozetimi yapihiyor mu? (Periyodik 66 4,20 0,73 2,00 5,00

muayene, tahlil, as1)

Isletmenin iISG uyum diizeyi 66 4,18 0,64 2,00 5,00

Tablo 19°da isletmenin ISG uyumu ile ilgili ifadelerine ait bulgular degerlendirilmistir.

“Is saghig1 ve giivenligi ile ilgili temel, teknik ve hijyen egitimleri diizenli olarak
veriliyor mu? Sayet veriliyor ise ¢aligmaniza katki sagladigini diislinliyor musunuz?”

ifadesinin ortalama puanlarinin 4,15+0,83 oldugu goriilmiistiir.
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“Mesleki yeterlilik icin isletme tarafindan yeterli egitim saglaniyor mu?” ifadesinin
ortalama puanlariin 3,97+0,89 oldugu goriilmiistiir. Bu ifade puan1 en diisiik ifade

olarak goriilmiistiir.

“Is saglhig ve giivenligi, kisisel koruyucu donanim ve hijyen kurallarina uygun hizmet
verdiginizi diisliniiyor musunuz?  ifadesinin ortalama puanlarinin 4,17+0,83 oldugu

goriilmiistiir.

“Kullandiginiz 6lgii ve el aletlerinin kalibrasyonlar1 diizenli olarak yapiliyor mu?
Kullanmadan o6nce kontrol ediyor musunuz?” ifadesinin ortalama puanlarinin

4,29+0,76 oldugu goriilmiistiir.

“Isletme tarafindan calisma kosullar1 ve uygun hizmet icin saha denetimi yapiliyor

mu?” ifadesinin ortalama puanlarinin 4,14+0,80 oldugu goriilmiistiir.

“Diyaliz tiniteleri ve nefroloji klinikleri diyaliz cihazlarinin periyodik bakim, onarim
ve kalibrasyon kontrollerini diizenli olarak takip ediyor ve yaptirtyor mu? ” ifadesinin
ortalama puanlarinin 4,33+0,79 oldugu goriilmiistiir. Bu ifade ortalama diizeyi en

yiiksek ifade olarak goriilmiistiir.

“Isletme tarafindan diizenli saglik gdzetimi yapiliyor mu? (Periyodik muayene, tahlil,

as1)” ifadesinin ortalama puanlarinin 4,20+0,73 oldugu gorilmiistiir.

Tablo 19 ‘da bulunan verilere gore isletmenin iISG uyum diizeyi ortalama 4,18+0,64
olarak goriilmiistiir. Genel olarak bakilirsa ISG uyumunun iyi diizeyinde biraz daha
yukarda oldugu gériilmiistiir. Genel olarak ifade bazinda da ISG uyum diizeylerinin
1yi seviyesinde oldugu ifade edilebilir. Arastirmaya katilan calisanlar igletmelerin ISG
uygulamalarint yeterli bulmaktadir. Bu bilgiler dogrultusunda H: hipotezi kabul
edilebilir.

4.2.2. ISG Uyum Diizeyine Etki Eden Degiskenlerin Incelenmesi

Isletmenin ISG uyumu diizeyine etki eden degiskenlerin izlenmesi; calisanlarin
isletmenin ISG politikas1 ve yonetimi, calisamin yetkinlik ve aldig1 énlemler ayni
zamanda yasanan ramak kala olay bakimindan 1 ile 2 puan arasinda degerlendirmesi
ile yapilmistir. Uyum diizeyine etki eden degiskenler olan meslek hastaliklari, is
kazalar1 ve saglik sorunlar1 ise ¢oktan se¢meli yanitlar seklinde degerlendirilmistir.

Puanlama bu konulardaki puanlarin ortalamasi olarak hesaplanmistir. Puanlar diisiik
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ise ISG uygulamalar1 konusunda diisiik uyuma sahip oldugu, yiiksek ise ISG

Uyumunun yiiksek oldugu anlasilmaktadir.

Tablo 20 Isletmenin iISG uyum diizeyi ve ISG uygulamalarina ait bulgular

gosterilmektedir.

Kurumda is saglig1 ve giivenligi politikas1 olusturulmus ve ISG yénetim sisteminin
etkin sekilde kullanildigini ifade eden bireylerin iISG uyum degerlendirmelerinin daha

yuksek oldugu goriilmiistiir(p=0,01, p>0,05).

Uriin takip sisteminin klinik miihendislik béliimiinde teknik personel kaydi ve T.C.
Saglik Bakanligi klinik destek elemani belgesine sahip olduklarini ifade eden
katilimecilarin©~ ISG uyum  degerlendirmelerinin  daha  yiiksek  oldugu

goriilmiistiir(p=0,01, p>0,05).

Teknik servis faaliyetleri sirasinda kisisel koruyucu donanim (eldiven, maske, gozliik,
onliik gibi) kullandiklarini ifade eden katilimcilarin ISG uyum degerlendirmelerinin

daha yiiksek oldugu goériilmiistiir(p=0,01, p>0,05).

Gerekli yerlerde giivenlik levhalari, uyar1 posterleri ve afislerin asildigini ifade eden
katilimeilarin©~ ISG uyum  degerlendirmelerinin ~ daha  yiiksek  oldugu

goriilmiistiir(p=0,01, p>0,05).

Ramak kala olay yasadigini veya yasamadigini ifade eden katilimcilarin iSG uyum

degerlendirmelerinin farkli seviyelerde olmadigi goriilmiistiir(p=0,59, p>0,05).

Tablo 20: isletmenin ISG uyum diizeyi ve ISG uygulamalar

Isletmenin ISG

ISG ile ilgili olarak uyum dizeyi D

X S.S.

1. Cahstigimz kurumda is saghg ve Evet 4,33 0,45

giivenligi politikas1 olusturulmus mu? iSG 0.01%
yénetim sistemi mevcut mu? Etkin ’

H 3,30 0,85
uygulaniyor mu? i ’ ’
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2. Uriin takip sisteminin klinik mihendislik Evet 434 0,48

boliimiinde teknik personel kaydimiz ve T.C.

0,01*
Saghk Bakanhg klinik destek elemam
belgeniz var m? Hayr 3,89 0,79
5. Teknik servis faaliyetleri sirasinda kisisel  Evet 4,32 0,47
koruyucu donanim (eldiven, maske, gozliik, 0.01%
onliik gibi) kullamyor musunuz? CE ’
Standartlarina ve kisiye uygun mu? Hay1r 3,00 0,71
7. Gerekli yerlerde giivenlik levhalari, uyari Evet 4,33 047 0.01%
posterleri ve afisler asihiyor mu? Hayr 3.24 0.80 ’
11. Ramak kala olay yasadimiz m? Evet 4,14 0,40
0,59 (A.D)
Aciklayimz. Hayir 4,18 0,66

*0,05 Diizeyinde anlamli farklilik, A.D = Anlamli Degil p>0,05

Arastirma sorusu 2: Arastirmaya katilan calisanlarin ISG uyum diizeyine gore

karsilastiklar1 mesleki risk faktorleri arasinda anlamli farklilik var mi1?

Ho. Arastirmaya katilan ¢alisanlarin ISG uyum diizeyine gore karsilastiklar: mesleki

risk faktorleri arasinda anlamli farklilik yoktur.

Hi. Arastirmaya katilan calisanlarin ISG uyum diizeyine gére karsilastiklar: mesleki

risk faktorleri arasinda anlamli farklilik vardir.

Tablo 21 ‘de isletmenin ISG uyum diizeyi ve mesleki risk faktdrleri bulgularina yer

verilmistir.

Karsilasilan mesleki risk faktdriiniin stres oldugunu ifade eden bireylerin ISG uyum

degerlendirmelerin daha diisiik seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,01, p<0,05).

Karsilasilan mesleki risk faktoriiniin biyolojik risk oldugunu ifade eden bireylerin ISG
uyum degerlendirmelerin daha diisiikk seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,01,

p<0,05).
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Karsilasilan mesleki risk faktoriiniin mekanik risk oldugunu ifade eden bireylerin ISG
uyum degerlendirmelerin daha diisikk seviyelerde oldugu goriilmistiir(p=0,01,

p<0,05).

Karsilasilan mesleki risk faktdriiniin alerjik risk oldugunu ifade eden bireylerin ISG

uyum degerlendirmelerin daha diisikk seviyelerde oldugu goriilmistiir(p=0,03,
p<0,05).

Karsilasilan mesleki risk faktoriiniin kimyasal risk oldugunu ifade eden bireylerin ISG

uyum degerlendirmelerin daha diisiik seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,02,
p<0,05).

Karsilagilan mesleki risk faktoriintin psikolojik risk oldugunu ifade eden bireylerin
ISG uyum degerlendirmelerin daha diisiik seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,01,
p<0,05).

Karsilagilan mesleki risk faktoriiniin ergonomik risk oldugunu ifade eden bireylerin
ISG uyum degerlendirmelerin daha diisiik seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,04,
p<0,05).

Girtiltii/sicaklik/aydinlatma/havalandirma riskleri ile karsilasan veya karsilasmayan
bireylerin ISG uyum degerlendirmelerinin  farkli  seviyelerde olmadig

goriilmiistiir(p=0,22, p>0,05).

Tablo 21 “deki verilere gore ¢alisanlarin ISG uyum diizeyine gore karsilasilan meslek
hastaliklar1 arasinda genel anlamda anlaml iliski vardir (p<0,05).Katilimcilarin
karsilagtiklar1 mesleki riskler benzerlik gostermektedir. Bu bilgiler dogrultusunda Hi

hipotezi kabul edilebilir.

Tablo 21. Isletmenin iISG Uyum Diizeyi ve Mesleki Risk Faktorleri

Isletmenin ISG

. uyum diizeyi
Karsilasilan mesleki risk faktorleri hangileridir? p
X S.S.
Yok 4,36 0,76
Stres 0,01*
Var 3,81 0,49
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Yok 4,29 0,58

Biyolojik risk 0,01*
Var 4,07 0,69
Yok 4,40 0,59

Mekanik risk 0,01*
Var 4,02 0,64
Yok 4,21 0,60

Alerjik maddeler 0,03*
Var 4,14 0,70
Yok 4,05 0,70

Kimyasal Risk 0,02*
Var 4,26 0,60
Yok 4,28 0,61

Psikolojik Risk 0,01*
Var 4,02 0,67
Yok 4,21 0,62

Ergonomik Riskler 0,04*
Var 4,09 0,73
Yok 4,13 0,74

Giiriiltii/sicakhik/aydinlatma/havalandirma 0,22(A.D)

Var 4,25 0,45

*0,05 Diizeyinde anlamli farklilik, A.D = Anlamli Degil p>0,05

Arastirma Sorusu 3: Arastirmaya katilan calisanlarin ISG uyum dizeyine gore

karsilastiklari is kazalar1 arasinda anlamli farklilik var mi?

Ho. Arastirmaya katilan ¢alisanlarin ISG uyum diizeyine gore karsilastiklari is kazalari

arasinda anlamli farklilik yoktur.

Hi. Arastirmaya katilan calisanlarin ISG uyum diizeyine gére karsilastiklari is kazalari

arasinda anlaml farklilik vardir
Tablo 22 ‘de ISG uyum diizeyi ve is kazalarina ait bulgular gosterilmistir.

Karsilagilan is kazasmin enfeksiyon bulasmasi oldugunu ifade eden bireylerin ISG
uyum degerlendirmelerin daha diisiikk seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,01,

p<0,05).

Karsilasilan is kazasinin alerjik reaksiyonlar oldugunu ifade eden bireylerin ISG uyum

degerlendirmelerin daha diistik seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,01, p<0,05).
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Karsilagilan is kazasinin kesici/delici alet yaralanmasi oldugunu ifade eden bireylerin
ISG uyum degerlendirmelerin daha diisiik seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,01,
p<0,05).

Tablo 22°deki verilere gore calisanlarin ISG uyum diizeyine gore karsilastiklar is
kazalar1 arasinda genel olarak anlamli bir iligski vardir (p=0,01, p<0,05). Bu bilgiler
dogrultusunda H1 hipotezi kabul edilebilir.

Tablo 22: Isletmenin ISG Uyum Diizeyi ve Is Kazalari

Isletmenin ISG
15. Calisma esnasinda karsilastigimiz is kazalarim uyum duzeyi
nelerdir? P
X S.S.
Yok 4,41 0,56
Enfeksiyon bulasmasi 0,01*
Var 3,86 0,61
Yok 4,26 0,64
Alerjik reaksiyonlar 0,01*
Var 3,89 0,60
Yok 4,33 0,56
Kesici/delici alet yaralanmasi 0,01*
Var 4,07 0,68

*0,05 Diizeyinde anlamli farklilik,

Arastirma Sorusu 4: Arastirmaya katillan calisanlarm ISG uyum diizeyine gore

karsilastiklar1 mesleki saglik sorunlar1 arasinda anlamli farklilik var mi1?

Ho. Arastirmaya katilan calisanlarin ISG uyum diizeyine gére karsilastiklar: mesleki

saglik sorunlart arasinda anlamli farklilik yoktur.

Hi. Arastirmaya katilan ¢alisanlarin ISG uyum diizeyine gére karsilastiklar mesleki

saglik sorunlar1 arasinda anlamli farklilik vardir.
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Tablo 23 ‘de isletmenin ISG uyum diizeyi ve mesleki saglik sorunlarina ait bulgular

gosterilmistir.

Yasanilan saglik sorununun bel ve sirt agrisi oldugunu ifade eden veya etmeyen
bireylerin ISG  uyum  degerlendirmelerin  benzer seviyelerde  oldugu

goriilmiistiir(p=0,19, p>0,05).

Yasanilan saglik sorununun sinirlilik oldugunu ifade eden veya etmeyen bireylerin
ISG uyum degerlendirmelerin benzer seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,21,

p>0,05).

Yasanilan saglik sorununun eklem ve bacak agris1 oldugunu ifade eden bireylerin iISG
uyum degerlendirmelerin daha diisikk seviyelerde oldugu goriilmistir(p=0,01,

p<0,05).

Yasanilan saglik sorununun yorgunluk oldugunu ifade eden veya etmeyen bireylerin
ISG uyum degerlendirmelerin benzer seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,36,

p>0,05).

Yasanilan saghk sorununun varis oldugunu ifade eden bireylerin ISG uyum

degerlendirmelerin daha diisiik seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,01, p<0,05).

Tablo 23 ‘de gortildiigii lizere bel sirt agrisi, eklem bacak agrisit ve varis arasinda
p=0,01, p<0,05 olmasi1 dolayisiyla anlaml1 bir iliski vardir. Saglik sorununun sinirlilik
oldugunu ifade edenler p=0,21, yorgunluk/halsizlik oldugunu ifade edenler ise p=0,36
olmas1 dolayisiyla iki parametrede anlamli bir iliski yoktur fakat benzer seviyelerde
oldugu goriilmektedir. Anlamli olmayan saglik sorunlarina var veya yok seklinde
katillan calisanlarin ISG uyum diizeyine gore karsilastiklari meslek hastaliklart
arasinda genel olarak bakildiginda ise anlamli iliski vardir. Bu bilgiler dogrultusunda

H: hipotezi dogrulanmaktadir.
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Tablo 23: Isletmenin ISG Uyum Diizeyi ve Mesleki Saglik Sorunlari

Isletmenin ISG uyum
16. Yasadigimz mesleki saghk sorunlari diizeyi
nelerdir
X S.S. p
Yok 4,26 0,79
Bel ve sirt agrisi 0,19*
Var 4,13 0,53
Yok 4,13 0,77
Sinirlilik 0,21(A.D)
Var 4,24 0,46
Yok 4,29 0,69
Eklem ve bacak agris1 0,01*
Var 4,04 0,55
Yok 4,20 0,73
Yorgunluk/halsizlik 0,36(A.D)
Var 4,14 0,52
Yok 4,24 0,57
Varis 0,01*
Var 3,57 1,01

*0,05 Diizeyinde anlamli farklilik, A.D = Anlamli Degil p>0,05

Arastirma Sorusu 5: Arastirmaya katilan calisanlar ISG uyum diizeyine gére
“Korunma yontemleri ile ilgili alinmasini istediginiz 6nlemler veya oneriler nelerdir?”

sorusuna verdikleri yanitlara gore anlamli farklilik gostermekte midir?

Ho. Arastirmaya katilan calisanlar ISG uyum diizeyine gore “Korunma yontemleri ile
ilgili alinmasini istediginiz 6nlemler veya Oneriler nelerdir?” sorusuna verdikleri

yanitlara gore anlamli farklilik yoktur

H1i. Arastirmaya katilan calisanlar ISG uyum diizeyine gore “Korunma yontemleri ile
ilgili alinmasini istediginiz onlemler veya Oneriler nelerdir?” sorusuna verdikleri

yanitlara gére anlaml farklilik vardir.
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Tablo 24: Isletmenin ISG Uyum Diizeyi ve Korunma Yo6ntemleri Onlemleri veya

Onerileri
12. Korunma yontemleri ile ilgili Isletmenin ISG uyum diizeyi p
alinmasini istediginiz 6nlemler
. . X S.S.
veya Oneriler nelerdir?
Covid 19 tedbirleri 457 0,45
Denetim 3,31 0,79
Egitim 3,65 0,85
Gerekli ve yeterli dnlemler
Y 4,83 0,21 0,01*
alimiyor
iSG konusunda daha etkin
4,15 0,57
olunmasi
Yok 4,30 0,38

*0,05 Diizeyinde anlamli farklilik

Tablo 24 ‘de gore isletmenin ISG uyum diizeyinde korunma yontemleri 6nlemleri veya

onerilerine ait bulgular1 gosterilmistir.

Katilimecilarin  &neri  veya onlemler hakkindaki goriislerine gore ISG uyum
degerlendirmelerin farkli seviyelerde oldugu goriilmiistiir(p=0,01, p<0,05). Farkin
nedeninin denetim ve egitim isteyen bireylerin ISG uyum degerlendirmelerin diger
katilimcilar gére daha diisiik oldugu goriilmiistiir. Ayrica gerekli ve yeterli dnlemlerin
alindigin1 ifade eden katilimcilarin ISG uyum degerlendirmelerin en yiiksek olan grup

oldugu goriilmiistir(p=0,01).

Tablo 24 © deki verilere gore arastirmaya katilan calisanlar ISG uyum diizeyine gére
korunma yontemlerini yeterli gormektedir. Arastirmaya katilan galisanlar ISG uyum
diizeyine gore “Korunma yontemleri ile ilgili alinmasini istediginiz 6nlemler veya
Oneriler nelerdir?” sorusuna verdikleri yanitlara gore anlamli farklilik vardir. Bu

bilgiler dogrultusunda Hi hipotezi dogrulanmaktadir.
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5. SONUCLAR ve ONERILER

5.1.50NUCLAR

Saha caligmasinda yapilan risk degerlendirmesinde tablo 25 ‘deki risk kategorileri
tespit edilmistir. Tablo 25 ‘te en fazla risk kategorisi genel riskler disinda Covid 19 da
dahil olmak Uzere biyolojik ve elektrik kategorisindedir. Calisanlarin bu kategorideki
risklerin ¢ogunluguna ragmen her ne kadar anket sonuglarinda %89,4 K.K.D
kullanildig: isaretlenmis olsa da risk degerlendirme ¢alismasinin saha gbzetiminde ve
sekil 6 ve sekil 7‘de goriildiigii tizere KKD’larin etkin kullanmadigi goriilmiistiir.
Genel olarak saglik kurumlarindaki nefroloji klinikleri ve diyaliz merkezlerinde,
kurum 6nlemlerinin kesmen yeterli oldugu fakat ¢aliganlarin kurallara ve talimatlara

yeteri kadar uymadig1 goriilmiistiir.

Tablo 25. Risk Kategorisi

Sira Risk Kategorisi Say1
1 | Genel 30
2 |Covid 19 21
3 | Biyolojik Risk 16
4 | Elektrik 10
5 | Ergonomik Riskler 9
6 | Yangim ve Acil Durum 8
7 | Kimyasal Riskler 7
8 | Teknik Faaliyet 6
9 |Kisisel Koruyucu Donanim 5
10 | Alerji Riski 4
11 | Fiziksel Riskler 4
12 | Operasyon 3
13 | Psikososyal Riskler 3
14 | Acil Durum 2
15 | is Ekipman 1

Toplam 129
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Tablo 26 ‘da yapilan risk degerlendirme sonuglarina gore risk siniflari ve risk skorlar
gosterilmistir. Birinci asamada toplam 32.671 olan risk skorunun, ikinci asama olan
duzeltici ve dnleyici kontrol tedbirleri sonucunda toplam 10.314 ‘e kadar diistiigii
gorulmektedir. Birinci asamada risk smiflar1 ve risk skorunun g¢ok yiiksek olmasina
ragmen ikinci asama olan dizeltici ve onleyici kontrol tedbirleri sonucunda, risk
smiflariin daha az riskli siniflara geriledigi, risk skorunun ise toplamda 21.357 puan

diistiigii goriilmiistiir. Onleyici tedbirlerin ne kadar etkili oldugu anlasilmistir.

Tablo 26: Risk Degerlendirme Skor Sonucu

Birinci Asama ikinci Asama
Risk Risk Risk Risk
Risk Sinifi Sayis1 | Skoru Risk Sinifi Sayis1 | Skoru
Tolerans Gosterilemez
Risk 25 17.820 3 6nemli, 22 esasli risk 25 5.580
Esasli Risk . .
29 7.821 3 olasi, 26 6nemli risk 29 2.596,5
6 6nemsiz risk, 1 dnemli,
Onemli Risk 39 4977 32 olasi risk 39 1.478,1
Olas1 Risk ) .

36 2.053 13 6nemsiz, 23 olasi risk 36 659,4

Toplam 129 | 32.671 Toplam 129 10.314

Anket sonuglarina goére ISG uyum diizeyine etki eden degiskenler incelendiginde
isletmenin ISG uyum diizeyi ve ISG uygulamalarinin tamami yiiksek seviyededir.
Isletmenin ISG uyum diizeylerinden mesleki risk faktorlerinin ( kimyasal, biyolojik,
mekanik, alerji, ergonomi, stres ve psikolojik etmenler ), is kazalarinin (enfeksiyon,
alerjik reaksiyonlar, kesici/delici alet yaralanmasi), saglik sorunlarmin( varis, eklem
bacak agrisi,) yiiksek oldugu, saglik sorunlarindan yorgunluk, sinirlilik, bel ve sirt
agrisiin ise benzer sevilerde kaldig1 goriilmiistiir. Ankete katilan 66 kiginin tamami
karsilagilan is kazalar1 sorusuna, kan ve viicut sivilariin cilt ve goz ile temasin
maddesini isaretlemistir. %100 sonuca varilmasina karsin daha once kayit altina
alinmis is kazasi goriilememistir. Is kazalar1 ve ramak kala olay kayitlarnin
tutulmadigi goriilmektedir. Anket sonuglarina gore ¢alisanlar, korunma yontemlerinin

yeterli oldugunu diisiinmektedir.
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5.2.ONERILER

Saglik hizmetlerinin giderek karmasik bir yapiya doniismesi gelisen ve degisen saglik
gereksinimleri, saglik teknolojisindeki hizli gelismeler, hizmet sunan ve hizmet alanlar
acisindan riskleri de beraberinde getirmektedir. Insan faktoriiniin sebep oldugu hatalar
her is sektorlinde karsilagilan bir gergektir. Hemodiyaliz {initelerinde alinan pek ¢ok
gilivenlik 6nlemelerine karsi saglik sektoriinde insan hatalar1 yaygin olarak meydana

gelmektedir. Onlemek igin dncelikle egitim ve is birligi iginde ¢alisma sarttir.

Diyaliz merkezleri ve nefroloji servisleri diyaliz cihazlarmin periyodik bakimlarimni
planlamali ve takip etmelidir. Teknik servis hizmeti saglayan isletme, klinik veya
kurulus tiim yeterlilik kriterlerine sahip olmalidir. Kalite yOnetim sistemlerini
benimsemeli ve uygulamalidir. Kamu ve 6zel kuruluslar bakim onarim maliyetlerinin

yiiksek olmasi sebebiyle yetkin olmayan kisi ve kuruluglardan hizmet almamalidir.

Diyaliz iinitelerinde UV sterilasyon lambasi olmalidir. Lambalar son seans sonrasi
acilmali ve ertesi giin ilk seans dncesi kapatilmalidir. I¢ hava sterilasyonu igin énemli
olmasina ragmen diyaliz {nitelerine fazla maliyet gerektirdigi icin
kullanilmamaktadir. Giiniimiiz teknolojisi sayesinde yazilim gerceklestirilerek tipki
UTS ‘nde oldugu gibi cihazlara yapilan teknik faaliyetler takip edilebilir. Tiim tibbi
cihazlara yapilan teknik faaliyetler kayit altina alinmis ve yasanan teknik arizalarin,
bakim, kalibrasyon periyodlarinin raporlanmasi saglanmis olur. Yasanan arizalar ile
bakim periyodlarmin takibi yapilabilir. Teknik servise neden olan olaylarin kullanici,
hasta, teknik personel vs. gibi kaynakli sebepleri arastirabilir. Ornegin kullanici veya
teknik personel hatasindan kaynakli sorunlar varsa hastay: direk etkilemesi sebebiyle
tespit edilmesine yardimci olabilir. Egitim veya bilgilendirme yoluyla yonlendirme
yapilabilir. Incelenen diyaliz iinitelerinde resimlerden de goriilecegi lzere teknik
personelin yeterli KKD ‘1 kullanmadig1r goriilmiistiir. Teknik personel ireticinin
verdigi egitimleri almis olsa dahi hatali servis uygulamasina neden olabilecegi
varsayllmalidir. Sahada siirekli takip edilmeli ve uygun KKD kullanilmas: igin
denetlenmelidir. Diyaliz biyomedikal sorumlusu KKD olmadan cihaza midahale
edilmesine izin vermemelidir. Hizmet alim s6zlesmelerinde madde olarak eklenerek

yaptirrm uygulanabilir. Cihaz tamiri i¢in diyaliz iinitelerinde teknik oda
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bulunmamaktadir. Diyaliz cihazlarmin diyaliz tedavi salonlarinda tamir edilmesi
olusabilecek kontaminasyonlar icin tehlike arz etmektedir. Diyaliz merkezleri

yonetmeligine tamir i¢in oda tahsisi ile ilgili zorunlu madde eklenebilir.

Is kazalarinin 6niine gegmek igin dncelikle kazalarin kok neden analizinin yapilmasi
onemlidir. Isveren veya calisandan kaynakli olup olmadig: tespit edilmelidir. ISG
kiiltiirii  herkes tarafindan benimsenmelidir. Isveren giivenli ¢alisma ortami
olusturmali, ¢alisanlari takip etmeli ¢alisan ise kendi ve ¢alisma ortami giivenligi igin
uygun KKD ‘lar1 gerektigi gibi kullanmalidir. Diyaliz cihazlarina teknik servis hizmeti
saglayan bir isletmeye bir y1l boyunca yapilan risk degerlendirmesinde tehlikeler ve
diizeltici faaliyetlerden bahsedilmistir. Risk degerlendirme ¢alismasinda fine kinney
metodu uygulanmistir. Tespit edilen 129 adet riskin toplam risk degerinin 32.671
oldugu, diizeltici faaliyet sonrasi sunulan yeni yaklasimlar sonrasi risk degerinin

10.314’¢e diistiigii goriilmektedir (Tablo 26).

Tiirkiye’de diyaliz merkezileri ve nefroloji kliniklerinde ¢alisan diyaliz teknik servis
calisanlarina anket ¢calismasi yapilmistir. Anketin amaci sahadaki diyaliz cihazlarina
teknik servis hizmeti saglayan calisanlarin is sagligi ve giivenligi uygulamalarinin
etkinliginin Sl¢iilmesi amaciyla yapilmistir. Anket ¢aligmasina 66 adet diyaliz cihazi
teknik servis ¢alisan1 katilmistir. Mesleki risk faktorlerinin %59,10 mekanik, %60,6
kimyasal, %50 biyolojik, %47 alerjik, %37,9 psikolojik, %37,90 ¢alisma ortami,
%66,7 ‘in ise stres kaynakli oldugu goriilmiistiir. Tespit edilen her risk faktorii igin
hizmet i¢i egitim verilebilir. Psikolojik risk faktorlerini 6nlemek amaciyla danigmanlik
hizmeti organizasyonlar1 diizenlenebilir. Karsilasilan is kazalari; %100 kan ve viicut
stvilariin cilt ve goz ile temasi, %100 viriis bulasmasi, %59,1 kesici /delici alet
yaralanmalar1, %42,4 enfeksiyon bulasmasi, %22,7 ise alerjik reaksiyonlardir. Is
kazalar1 i¢in asilama programinin diizenlenmesi ve uygulanmasi yararl olacaktir.
Kurum iginde enfeksiyon ve KKD kullanim egitimleri verilmeli, ayn1 zamanda belirli
donemlerde ise giincelleme olarak tekrar edilmesi uygun olacaktir. Saglik sorunlari;
%60,6 bel ve sirt agrisi, %45,5 eklem ve bacak agrisi, %43,9 yorgunluk halsizlik,
%45,5 ‘in ise sinirlilik oldugu goriilmistiir. Mesleki saglik sorunlarmin en aza
indirgenmesi i¢in aralikli calisma saatleri veya ara dinlenme siireli ¢alisma uygulamasi
diisiiniilebilir. Tiirkiye’de yapilan bu ilk calismanin bir model olarak rehber niteliginde

tim diyaliz initelerinin bulundugu kurumlarda uygulanmasinin uygun olacagi
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diistiniilmektedir. Tablo 25 ‘de diyaliz cihazinin bakim onarim ile ilgili dnleyici

tedbirlerden bahsedilmistir.

Tablo 27: Diyaliz Cihazinin Bakim Onarimu Ile Tlgili Onleyici Tedbirler

Egitim amacli diyaliz cihazi kullanilarak

simiilasyon uygulamalar1 yapilabilir. Sahaya
Bakim Onarim Simiilasyon
cikmadan personel deneyim kazanmasi
Egitimleri
saglanir. Bakim onarimda karsilasilacak olasi

senaryo uygulamalari i¢in yararl olacaktir.

Enfeksiyonlara karsi olusturulan prosediir ve
. S talimatlarla ilgili egitim verilebilir. Egitim
Enfeksiyon Egitimi o o .
sonrasi sahada egitimin etkinliginin 6l¢iilmesi

faydali olabilir.

KKD’larin yapilan ise gore nasil kullanilacagi
ile ilgili egitim verilmeli ve uygulamasi
o denetlenmelidir. Uygun KKD segilebilir.
KKD Egitimi . . )
Ornegin kuguktan yapilmis ortopedik ayakkabi
(kan /viicut sivilart ve ergonomik faktorlere

karsi)

Biyolojik Risk Faktorleri Biyolojik risk faktorleriyle ilgili tehlikeler ve

Egitimi alinmasi gerekli onlemler anlatilmalidir.

Kimyasal risk faktorleri egitimi ilgili tehlikeler

. ) ) ve almmast gerekli Onlemler anlatilmalidir.
Kimyasal Risk Faktorleri )
Servis ¢antalarinda kullanilan kimyasallarla

Egitimi o
ilgili GBF, KKD ve gbz durulama solusyonu
bulunmalidir.
Kisiye 06zel KKD kullanilmalidir. Bakim
onarim faaliyetlerinde bekleme siirelerinde
Ergonomi Egitimi (ortalama 15 dk. test ve 30 dk. dezenfeksiyon)

calisanin dinlenmesi ic¢in tasinabilir tabure

kullanilabilir.
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Dezenfeksiyon ve Hijyen

Egitimi

Dezenfeksiyon, hijyen prosediri ve talimatlari
ilgili egitim verilebilir. Egitim sonras1 sahada

egitimin etkinliginin 6l¢iilmesi faydali olabilir.

(AB) 2017/745 sayili Avrupa
Parlamentosu ve Konsey
Tiiziigii (MDR) Egitimi

Tibbi cihaz tiiziigi olan MDR egitimleri
sayesinde yiiksek kalite ve giivenlik standartlar
hakkinda ¢alisan bilgilendirilebilir..

Is kazalar1 ve meslek

hastaliklar1

Is kazalar1 ve meslek hastaliklar1 egitimi

verilmelidir.

Psikolojik danismanlik

organizasyonlari

Psikolojik  damigmanlik  organizasyonlari
sayesinde stresle bas edebilme yollari,

problemli hastaya yaklasimlar 6grenilebilir.

Yonetmelikte yapilacak

Diyaliz merkezi yoOnetmeliginde diyaliz
cihazlarma sadece ii¢ ay egitim alan c¢alisan
hizmet verebilir veya disardan servis hizmeti
alabilir ibaresi mevcuttur. Ozel egitim ve

tecriibe gerektiren is olmasi, dogrudan insan

degisik
hayatin1 etkilemesi sebebiyle degistirilmesi
uygun olacaktir. Uniterlerde UV sterilasyon
lambasimin  zorunlu olmasi  yOnetmelige
eklenebilir.
Unitelerde UV lambasi Uniterde UV sterilizasyon lambas1 kullaniimasi
kullanimi i¢ hava sterilizasyonu i¢in 6nemli olacaktir.

Saha denetimi

Saha denetimleri sayesinde hizmetin kontroli
saglanir. Hatali uygulamalarin oniine gecilmis

olur.

Genel olarak karsilagilan risk etmenlerinin insan kaynakli oldugu anlasilmistir. Bu
sebeple Onerilen biitiin egitimler belirli periyotlarda galisana giincelleme olarak tekrar
verilebilir. Egitim sonrasi ise sahada denetim yapilarak verilen egitimlerin etkinligi
Olctilebilir. Egitim etkinligi formu olusturularak ¢alisana verilen egitimin ne denli
etkili oldugu tespit edilebilir. Calisanin, gézlem sonucu egitim etkinligi formunda

yeterli puan1 alamamas1 ve gozetmenin kisiye egitimin faydali olmadigini diisiinmesi
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durumunda ¢alisana e@itim tekrar verilebilir. Isletmeye yapilan risk
degerlendirmesinde daha Once yasanmis is kazasi ve ramak kala olaya ait kayit

goriilememistir.
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Ek-1A
Anket Sorular1-On Sayfa

BAKIM ONARIM iSLERINDE iS SAGLIGI VE GUVENLIGIi
UYGULAMALARI: DiYALIZ CiHAZI KONULU YUKSEK LiSANS TEZi
ANKETI

Bu anket Zehra ERTURK tarafindan hazirlanmis olup, Istanbul Medeniyet
Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii Is Saglig1 ve Giivenligi Ana Bilim Dali Dog.
Dr. Alpaslan Hamdi KUZUCUOGLU danismanliginda Zehra ERTURK tarafindan

uygulanmaktadir.

Asagidaki ifadelerden diisiincenizi en iyi yansitan secenekleri isaretlemenizi rica eder,
katkilarmiz igin tesekkiir ederiz. Toplanan veriler yalnizca aragtirma amaglari

dogrultusunda kullanilacak ve bagka higbir kisi ya da kurumla paylasilmayacaktir.

Aciklama: Diyaliz cihazina teknik servis hizmeti saglayan personel tarafindan

doldurulmalidir. Liitfen asagidaki sorular1 cevaplayiniz.

1. Calistiginiz kurumda is saglig1 ve giivenligi politikas1 olusturulmus mu? ISG
yonetim sistemi mevcut mu? Etkin uygulaniyor mu?

Evet Hayir

2. Urlin takip sisteminin klinik miihendislik boliimiinde teknik personel
kaydiniz ve T.C. Saglik Bakanlig1 klinik destek elemani belgeniz var mi1?

Evet Hay1r

3. Is saghg ve giivenligi ile ilgili temel, teknik ve hijyen egitimleri diizenli
olarak veriliyor mu? Sayet veriliyor ise ¢calismaniza katki sagladiginm
diisiiniiyor musunuz?
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Ek-1B
Anket Sorulari-Arka Sayfa

Cok Iyi=5 | Iyi=4 Orta=3 Kotii=2 Cok koti=1

. Mesleki yeterlilik i¢in isletme tarafindan yeterli egitim saglaniyor mu?

Cok lyi=5 | Iyi=4 Orta=3 Kotii=2 Cok koti=1

Teknik servis faaliyetleri sirasinda kisisel koruyucu donanim (eldiven, maske,
gozlik, onlik gibi) kullantyor musunuz? CE Standartlarina ve kisiye uygun
mu?

Evet Hayir

Is saglig1 ve giivenligi, kisisel koruyucu donanim ve hijyen kurallarma uygun
hizmet verdiginizi diisiiniiyor musunuz?

Cok Iyi=5 | Iyi=4 Orta=3 Kotii=2 Cok koti=1

Gerekli yerlerde giivenlik levhalari, uyari posterleri ve afigler asiliyor mu?

Evet Hayir

Kullandiginiz 6l¢ii ve el aletlerinin kalibrasyonlar1 diizenli olarak yapiliyor
mu? Kullanmadan 6nce kontrol ediyor musunuz?

Cok Iyi=5 | Iyi=4 Orta=3 Kotii=2 Cok koti=1

. Diyaliz tiniteleri ve nefroloji klinikleri diyaliz cihazlarinin periyodik bakim,
onarim ve kalibrasyon kontrollerini diizenli olarak takip ediyor ve yaptiriyor
mu?

Cok Tyi=5 | lyi=4 Orta=3 Koti=2 Cok Kotii=1
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Ek-1C
Anket Sorulari-Arka Sayfa

10. Isletme tarafindan ¢alisma kosullar1 ve uygun hizmet i¢in saha denetimi

yapiliyor mu?

Cok Iyi=5 | Iyi=4 Orta=3 Kotii=2

Cok koti=1

11. Ramak kala olay yasadiniz m1? Aciklayiniz.

Evet Hayir

12. Korunma yontemleri ile ilgili alinmasini istediginiz 6nlemler veya oneriler

nelerdir?

13. Isletme tarafindan diizenli saglik gdzetimi yapiliyor mu? (Periyodik muayene,

tahlil, as1)

Cok Iyi=5 | lyi=4 Orta=3 Kotii=2

Cok kotu=1

14. Karsilagilan mesleki risk faktorleri hangileridir?

Biyolojik risk

Mekanik risk

Alerjik maddeler

Kimyasal Risk

Psikolojik Risk(sozlii veya fiziksel siddet)

Stres

Gilriiltii/sicaklik/aydinlatma

Ergonomik riskler

136




Ek-1D
Anket Sorulari-Arka Sayfa

15. Calisma esnasinda karsilastiginiz is kazalarini nelerdir? Asagidaki is kazalar
ile karsilagildi m1? Yasadiginiz is kazasi varsa ekleyiniz.

Kan ve viicut sivilarinin cilt
ve giz ile temasi

Kesici/delici alet yaralanmasi

Enfeksiyon bulagmasi
Virls bulagsmasi

Alerjik reaksiyonlar
Sozlii ya da fiziksel siddet

Diger :

16. Yasadiginiz mesleki saglik sorunlar1 nelerdir?

Bel ve sirt agrist

Eklem ve bacak agrisi

Varis

Boyun Agrisi

Yorgunluk/ Halsizlik
Sinirlilik
Diger :
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Ek-2

izin Belgesi

138



Ek-3
Etik Onay Belgesi
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