HASTANELERIN TEHLIKE SINIFININ DUSURULMESINE iLISKIN
DEGERLENDIRME

6331 sayili is Saghdi ve Giivenligi Kanunu kapsaminda, isyerleri “Az Tehlikeli”, “Tehlikeli” ve “Cok
Tehlikeli” olarak siniflandiriimaktadir. Halen bu kapsamda hastaneler “Cok tehlikeli” sinifta yer
almaktadir. Ancak 6grenmis bulunuyoruz ki bu statiiniin “Tehlikeli” sinifa diigtirilmesi igin calismalar
yapilmakta hatta STK'lar ile bir goris alig-verisi toplantisi planlanmig bulunmaktadir.

6331 sayili is Saghdi ve Giivenligi Kanunu kapsaminda hastanelerin “Cok Tehlikeli” sinifta yer almasi,
bir tercih degil; bilimsel verilerin, istatistiklerin ve aci tecriibelerin zorunlu bir sonucudur.

Hastaneler; calisanlar ve hizmet alanlar agisindan en ylksek risklerin bir arada bulundugu galisma
alanlaridir.

1. Hastaneler is saghdi ve Giivenligi agisindan givenli alanlar degildir

Bulasici hastaliklarin merkezidir

Kimyasal ve sitotoksik maddelerin kullanildii alanlardir

Radyasyona maruziyetin oldugu igyerleridir

Kesici—delici alet yaralanmalarinin en sik gortldugi sektorlerden biridir

Siddetin, tikenmigligin ve psikososyal travmanin yogun yasandigi ortamlardir
icerisinde pek cok yangin ve patlama riski tagiyan aksamla donatiimigtir.

Hastaneler, risklerin Ust Uste bindi§i nadir isyerlerindendir.

2. Dlinya Verileri Alarm Vermektedir

Uluslararasi Galisma Orgiitii (ILO) ve Diinya Sa@lik Orgiitii (WHO) verilerine gore:
Saglik sektori, diinya genelinde en yiiksek i$ kazasi oranina sahip sektorlerden biridir
Saglk galisanlari, diger sektorlere gore en fazla biyolojik riske maruz kalan ¢alisan grubudur
Kesici—delici alet yaralanmalari her yil milyonlarca saglk galisanini etkilemektedir

Saglik ¢alisanlari, hepatit B, hepatit C ve HIV gibi 6limcil enfeksiyonlara isleri geredi maruz
kalmaktadir

Bu veriler, hastanelerin risk seviyesinin disurilmesini de@il, daha da ciddiyetle ele alinmasini zorunlu
kilmaktadir.

3. Turkiye’de Hastaneler: Goriinmeyen Is Kazalari

Turkiye'de saglk sektoriindeki is kazalarinin biiylk bir kismi ya bildirilmemekte ya da
normallestirilmektedir.

igne batmalari gogdu zaman “olagan” kabul edilmekte,
Siddet olaylari “meslegin bir parcasi” gibi goriilmekte,
Uzun galisma saatlerine bagh kalp krizi ve intiharlar is kazasi olarak kayda gegmemektedir.

Ancak gergek sudur:



Turkiye'de her yil yiizlerce sadlik calisani is kazasi gegiriyor, onlarcasi mesledi nedeniyle hayatini
kaybediyor.

Pandemi doneminde: yuzlerce saglk galisani mesledi nedeniyle enfekte olmus
Cok sayida hekim, hemsire ve saglik personeli hayatini kaybetmistir

Bu 6lumler, hastanelerin “tehlikesiz” degil, aksine 6lumcdl riskler barindiran “Cok Tehlikeli” igyerleri
oldugunu agikga géstermektedir.

4. Tehlike Sinifini Diglirmek Ne Anlama Gelir?

Hastanelerin “gcok tehlikeli” siniftan “tehlikeli” sinifa diigtrilmesi;
Daha az ig glvenligi uzmani siresi

Daha az igyeri hekimi hizmeti

Daha seyrek egitimler

Daha az denetim

Daha zayif risk degerlendirmeleri anlamina gelecektir. Yani zaten (st diizeyde olmayan is saghgi
kalttrine caligsanlar daha az maruz kalacaktir. Caligan farkindahi@i icin buyiik kazang olan bu hizmetler
¢ok daha kisa siirelerle verilmek durumunda kalinacaktir.Bu, dogrudan saglik ¢aliganlarinin can
guvenligini riske atmak demektir.

5. Aci Gergek:

Bir hastanede;ayni anda enfeksiyon, kimyasal maruziyet, radyasyon, yangin riski, Siddet, agiri i yuki
varken, bu igyerinin” ¢ok tehlikeli” yerine “tehlikeli” sinifa digirilmesi bilimsel, vicdani ve insani
degildir.

Tehlike sinifi digirilerek;
Riskler azalmaz

Kazalar azalmaz

Oliimler azalmaz

Sadece alinabilecek énlemler azalir, is saghigi ve giivenligi kiltiiri olugmasi azalir.

SONUC

Hastaneler “Cok Tehlikeli” sinifta is yerleridir ve 6yle kalmalidir. Bu durumu gérmezden gelmek,
istatistikleri kiigtiltmek ya da siniflandirmayla 6rtmek miimkiindir, ancak kaybedilen her saglik
¢alisani, bu kararlarin vicdani ylkini artiracaktir.

Saglik ¢alisanlari kutsal bir gérev yapmaktadir ama bu onlari tehlikeye atmak anlamina gelmemelidir.

Hastanelerin “Cok Tehlikeli” sinifta kalmasi bir ayricalik degil, bir zorunluluktur.



