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1.GIRIS VE AMAG

Diinya Saglhk Orgiti (DSO) saghg, “yalnizca hastalik ya da
sakathgin olmamasi degil, ayni zamanda bedensel, ruhsal ve sosyal
yonlerden de tam bir iyilik durumu” olarak tanimlamistir. Ulkemiz DSO
Anayasasi’'ni 1947 yilinda 5062 sayili yasa ile onayladigindan bu tanim

ayni zamanda Ulkemizin yasal saglhk tanimidir.

insanlar gundelik yasamlarinin yaklasik 1/3'Uni calisma
ortaminda gegirmektedirler. Bilim ve teknoloji alanindaki gelismelerin hizla
uretime aktariimasi, makinelesme ve artan isbolumu, insanlarin
calistirimasinda da yeniliklere gerek duyulmasina yol agmaktadir. Ancak
uretim alanindaki gelismelere harcanan ¢aba, bunlarin saglk Uzerinde
yapabilecegi zararlarin ortaya ¢ikarilmasi igin gosteriimemektedir. Gelisen
teknolojiye uyum saglayamamak yuzunden bugun dunyada her yil binlerce
is kazasi meydana gelmekte, bunlarin bir kismi 6limle, bir kismi tamamen

yada gecici is géremezlikle sonuclanmaktadir.?

Kaza, kisinin kendi istegi ve iradesi diginda, digaridan aniden
gelen bir gucun etkisiyle, onceden planlanmayan ve ongorulmeyen bir
zamanda, can ve mal kaybi ile sonuglanan kotu olay ve bilinen yanhs
davranis ve ihmaller veya nedenler zincirinin son halkasidir. Onceden
alinacak oOnlemlerle kacinilabilir ve korunulabilir bir olay olarak

tanimlanmaktadir. >*

Kaza nedenleri;Bilgisizlik, sorumsuzluk, umursamazlik,
ihmalkarlik, heyecan, panik, siddet, telas, dikkatsizlik ve egitimsizlik olarak

bilinmektedir. >°



DSO tarafindan is kazalari; “6nceden planlanmamis gogu
zaman kisisel yaralanmalar, makinelerin, ara¢ ve gereglerin zarara
ugramasi, Uretimin bir sire durmasina yol agan bir olaydir” olarak

tanimlanmistir. ’

Kazalar ve ani yaralanmalar beklenmedik bir anda ve yerde
olduguna goére, zamaninda ve yerinde yapilan basit ama etkili bir ilk
yardimla yaralinin hayatini kurtarmak, sakat kalmasini dnlemek yada
sakatlik derecesini azaltmak mimkiindir'.Kazalar ve kazalara bagli
Olimlerin orani Ulkeler arasinda farkhlik goéstermekle birlikte, Glkemizde
O0lum oranlarinin yiksek olmasinin baslica nedeni, kaza sonrasi bilingli ilk

yardim ve genis kapsamli acil bakim hizmetlerinin olmamasidir. 8

ilk yardim konusu, toplumun ilk yardim uygulamalarini
bilmemesi, agdir ve tehlikeli islerde calisanlar, soférler, polisler, itfaiyeciler
gibi degisik risk gruplari basta olmak Uzere, toplumun tamamini
ilgilendirmesi, oOlumleri, sakat kalmayi ve isgucl kaybini azaltmasi
nedeniyle énemli bir halk saghgi sorunudur. ilk yardim uygulamalarini
bilen, zamaninda ve dogru sekilde uygulayabilen Kigilerin sayilarinin
arttinimasi, ulke genelinde ilk yardim gerektiren durumlarda olim ve

sakatlanmalari azaltacaktr. °

isyerlerinde saglikh ve guvenli bir isyeri ortaminin
saglanmasi, is kazalari ve meslek hastaliklarinin dnlenmesi, ¢aliganlarin
karg! kargiya bulunduklari mesleki riskler ile alinmasi gerekli tedbirler ve
yasal hak ve sorumluluklari konusunda bilgilendirilmesi igin gerekli is
saghg! ve guvenligi egitiminin verilmesi gerekmektedir. Egitim ortaminda
yetisen bireyin, egitim-6gretim faaliyetleri sonucunda, bazi bilgileri
ogrenmesi yetmemektedir. Asil olan bu dusuncelerin harekete gegme

faaliyeti ile birlesmesidir. is saghigi ve glvenligi egitimlerinde de amag bilgi



verme veya bir konuda beceri kazandirma olmakla birlikte temel amag
egitimde  ogrenilenlerin  analiz  edilip, yorumlanarak uygulamaya
konulabilmesidir. is saghigi ve givenligi egitimlerinde temel yaklasim

kisilerde davranis degisikligi yaratmaya giden yolda mesafe almaktir. ™

Bu ¢alismanin amaci, Ankara ili Akyurt ilgesinde bir mobilya
fabrikasi calisanlarinin sosyo-demografik ozellikleri, ailelerinin ve/veya
calisma arkadaslarinin son bir yil icinde karsilastiklari ilk yardim gerektiren
durumlarin sikligini sorgulamak, ilk yardim malzeme ve bilgi kaynaklari, ilk
yardim konusunda bilgi sahibi olmak igin tercih ettikleri egitim kaynaklarini

belirlemek.

ilk yardim gerektiren bazi durumlarda ilk yardim bilgi
dizeylerini belirlemek. Verilen egitim oncesi ilk yardim bilgi duzeylerini
saptamak. Ik yardim egitimi 6ncesi ve sonrasi bilgi dizeylerini

kargilagtirmak amaciyla yapilmistir.



2. GENEL BILGILER

2.1. isci Saghg Ve is Giivenligi

2.1.1. Dinyada isci sagligi ve is guvenliginin gelisimi

Saglik insanlarin en kiymetli varligidir. Gunluk yasamin
yaklasik Ugte birini ¢alisarak gegiren insanlar, galisma ortamindaki fiziksel
ve kimyasal faktorlerin zararlarina, makine, ara¢ ve gereglerin
tehlikelerine, kullanilan ham ve yardimci maddelerin zararli etkilerine
maruz kalmaktadirlar. insanh@in ilk ¢aglarindan giinimiize kadar gegen
sure iginde calisma kosullari teknolojik gelismelere bagl olarak degisiklik
géstermistir. Uretim araclari ve Uretim ydéntemlerindeki dénisim ve
degisimler sonucunda calisanlarin saglik ve guvenlik sorunlari da
¢ogalmig ve giderek onem kazanmaya baslamistir. Teknik gelismelerin
hizi, makinelesme, sanayilesme ve artan kimyasal maddelerin insanlara
olan etkilerinin tespitini zorlastirmaktadir. Calisma sonucu olusan
hastaliklarin ¢cogalmasi ile hakli olarak toplumun bu konudaki duyarlihgi
artmig, teknik elemanlar ve bilim adamlari bu konuyla daha ¢ok
ilgilenmeye baslamiglardir. Bdylece bu tehlikelerle bilingli olarak mucadele
edilmesi gerektigi dusuncesi ile birlikte is saghgdr ve guvenligi kavrami

dogmus ve gelismeye baslamistir. "

Calisanlarin saghigi ile yapilan is arasindaki iliski aslinda ¢ok
eski ¢aglara dayanmaktadir. Yunanli dusunur Heredot, yine ayni ¢aglarda
Eflatun ve Aristoteles gibi dusunurler galisanlarin saghgi1 ve is kazalari
konulari lzerinde durmuslardir. isci saghgi ve is glvenliginde kokli ve

cagdas nitelikteki gelismeler 17. yiizyilda italya’da is¢i sagliginin kurucusu



olarak bilinen Bernardo Ramazzini ile baslamis, gelismelerin devami

sanayi devrimi sonrasi ingiltere’de olmustur.

17. ve 18. yizyillarda ingiltere’de gergeklesen sanayi devrimi
ile insan, ruzgar, su, hayvan enerjisi gibi doga gucl ve organik gucun
yerini; buhar gucunun harekete gecirdigi makinelerin almasi ile kuguk
zanaat, tezgah ve atolye uretiminin yerine yeni teknik bulus ve makinelerle
donatilmig fabrika Uretimine gegilmistir. Bu durum calisma ortam ve
kosullarinda, Uretim ara¢ ve yodntemlerinde buylk degisikliklere neden
olmustur. Beraberinde ise blyuk saglk ve is guvenligi sorunlarini

getirmistir.

Fabrika dretiminin ihtiyag duydugu insan gucu, kirsal
bolgelerden, kentlere go¢ etmis, alt yapisi yetersiz ve cevre kosullari
uygun olmayan yeni kentler ortaya ¢ikmis beslenme sorunlari ve salgin
hastaliklar bas goOstermistir. Kotl calisma kosullari ve uzun calisma
sureleri is kazalarinin ve meslek hastaliklarinin artmasina neden olmustur.
Geligen metalurji ve kimya sanayi sonucunda birgok kimyasal madde
Uretimde kullanilmaya baslamistir. Isyerlerinde saglik ve givenlik
yonanden higbir 6nlem alinmadigindan Uretimde kullanilan bu
kimyasallarin zararli, zehirli gaz ve dumanlarinin ¢aligma ortaminda
yayllmasi sonucu bu maddelere uzun sure maruz kalan c¢aliganlarin

saghgi onemli 6lgide bozulmustur. DusiUk Ucretler 6denen ¢ocuk ve kadin

isciligi yayginlagmistir.

19. yuzyil baglarinda ¢alisma kosullarinin devlet midahalesi
ile duzenlenmesi geregi acikga ortaya cikmis ve yasal duzenlemeler
yapilmistir. Calisma suresi 10 saate indirilmig, 1833 yilinda c¢ikarilan

Fabrikalar Yasasi ile 9 yasin altindaki c¢ocuklarin galistiriimalari



yasaklanmig, 18 yasin altindaki c¢ocuklarin gece c¢alistiriimalari
yasaklanmistir. 1842 yilinda kadin ve c¢ocuklarin maden ocaklarinda
calismasi yasaklanmistir. 1844 yilinda fabrikalarin igyeri hekimi
bulundurma zorunlulugu getirilmistir. Diger Avrupa ulkelerinde de benzer
calismalar yapilmistir. Fransa’da 1841 yilinda gikarilan yasa ile makine ve
ates bulunan yerlerde 20’den fazla is¢i calistiran butun fabrikalarda
cocuklarin galisma kosullari 6zel olarak duzenlenmigtir. 1893 yilindan
itibaren daha kapsaml tedbirler goérulmektedir. ABD de ise is kazalarinin
onlenmesine yonelik ilk yasal duzenleme Massachusetts eyaletinde
yapilmistir. 1867 yilinda denetim sistemi yasallasmis, 1877 yilinda
cikarilan bir yasa ile asansor ve kaldirma makinelerinin, halat ve
kayislarin, disli ve transmisyonlarin korunmasina iligkin dizenlemeler

yapilmistir. 2

Gunimuzde 6zellikle Uluslararasi Calisma Orguti ve Dinya
Saglik Orgltiinin de katkilariyla olumsuz calisma ve saglik kosullarinin
dizeltiimesi amaciyla yasal duzenlemeler ve bilimsel c¢alismalarla
baglayan bu sure¢ gelismis ve kapsamli bir is¢i saghdr ve guvenligi

mevzuatinin olusmasina yol agcmistir.

isci saghginin amaclari ve tanimi 1950 yilinda toplanan
Uluslararasi Calisma Orgiti (ILO) ve Dinya Saglik Orgitl Eksperleri

komitesinin su agiklamasiyla belirtilmigtir.

“Tum mesleklerde iscilerin bedensel, ruhsal ve sosyal iyilik
durumlarini en Ust duzeye ulastirmak, bu duzeyde surdurmek, isgilerin
calisma kosullari yuzinden sagliklarinin bozulmasini dnlemek, isgileri
calismalari sirasinda sagliga aykiri etmenlerden olusan tehlikelerden

korumak, iscileri fizyolojik ve psikolojik durumlarina en uygun mesleksel



ortama yerlestirmek ve bu durumu surdurmek, 6zet olarak isin insana ve

her insanin kendi isine uyumunu saglamak.” 3

Bu tanimlama ILO’'nun 112 sayili tavsiye karari ile uUye

ulkelere duyurulmustur.

Tim bunlarin  sonucunda iSIG c¢alismalarina hekim,
hukukgu, sosyal bilimci muhendis ve diger uzmanlik alanlarindan birgok
bilim insaninin katilmasi ile c¢alisanlarin saghgini en yuksek duzeye
citkararak bunu surdirmeyi amaglayan ¢ok disiplinli bir bilim dal olarak

gelisme gbdstermis ve uygulama alani bulmustur.

2.1.2. Turkiye'de isci sagligi ve is guvenliginin gelisimi

Dunyada oldugu gibi Glkemizde de isci saghgi ve is guvenligi
sorunlari sanayilesmenin gelisimi ile agirlik kazanmigtir. Osmanli
imparatorlugunda ilk sanayilesme hareketleri Avrupa’daki sanayi
devriminin etkisiyle baslamistir. Tanzimat dncesi donemde sanayi yapisi,
zanaatkarlik ve kiicik el tezgahlar ile sinirli kalmistir. isci saghgi ve is
guvenligi konusunda ilk galismalar sosyal guvenlik anlayiginin ilk belirtileri
olan cesitli yardimlagsma sandiklarinin kuruldugu Lonca teskilatlarinda
gerceklestirilmistir. ik mevzuat calismalari ise Tanzimat ve Mesrutiyet
doénemlerinde yapilmistir. Basta maden sektori olmak Uzere bazi meslek

kollarindaki calisanlara yonelik yasa ve tuzukler cikartiimig, is

yasamindaki duzenlemeler Mecelle cercevesinde yapilmistir.
Madenlerde c¢alisan isgilerin agir kosullarina bir dizenleme getiren ve
iscileri korumak amaciyla cikartilan ilk mevzuat 1865 tarihinde Dilaver
Pasa Nizamnamesidir. Nizamname iscilere ait dinlenme ve barinma

yerleri, tatil zamanlari ve ¢alisma saatleri ile ilgili duzenlemeleri igerir.



isci sagliginda zamanina gére oldukga ileri bir asama 1869
tarinli “Maadin Nizamnamesidir”. Bu nizamname ile maden muhendisleri
madenlerdeki tehlikeleri tespit etmeye ve maden sahiplerine bu hususta
ihntarda bulunmaya, kazanin meydana gelecegini kesinlikle tahmin
ederlerse tedbirleri hemen almaya veya hemen aldirmaya, kaza
oldugunda hikiumete haber vermeye mecbur tutuyorlardi. Ayrica maden
sahipleri madende bir eczane ile bir hekim bulundurma zorunlulugunda

idiler. '

Cumbhuriyet déneminde de isci saghgi ve is guavenligi ile ilgili
birgok yasal duzenleme yapilimistir. Bunlar arasinda en onemlisi 1937
yilinda yurirlilige giren 3008 sayili is Kanunudur. Boylece ilk kez isgi
saghgr ve is guvenligi konusu ayrintih ve sistemli bir gekilde
dizenlenmigtir. Daha sonra bu kanuna dayanilarak birgok tlzlk
cikartilmigtir. Yine 1946 yilinda Calisma Bakanhdinin kurulmasi, 1945
yilinda Is¢i Sigortalari Kanununun kurulmasi, 1950 yilinda Sanayi ve
Ticarette Is Teftisi Hakkindaki 871 numaral uluslararasi sdzlesmenin
onaylanmasi, 1971 tarihli 1475 sayili is Kanununun ve 2003 tarihli 4857
sayili is Kanununun yirirlige girmesi bu dénemin énemli diizenlemeleri

arasinda sayilabilir."?

2.2. is Kazalar

2.2.1. Is kazalarinin tanimi

is kazalari (zerinde kurumlar ve uzman kisiler calisma ve
aragstirmalarda bulunmus, degisik ama temelde ayni noktaya varan

tanimlar gelistirmiglerdir. Bu tanimlardan bazilari;



a) Belirli bir zarara ya da yaralanmaya neden olan beklenmeyen ve

dnceden planlanmamis bir olaydir. (Uluslararasi Calisma Orgitii )

b) Onceden planlanmamis, c¢odu kez kisisel yaralanmalara,
makinelerin, ara¢ ve gerecglerin zarara ugramasina, uretimin bir

siire durmasina yol agan bir olaydir. (Dinya Saglik Orgutu )

c) Asagidaki hal ve durumlardan birinde meydana gelen ve sigortaliyi

hemen ve sonradan bedence ve ruhga arizaya ugratan olaydir.”

1- Sigortalinin isyerinde bulundugu sirada,

2-isveren tarafindan yiritiilmekte olan is nedeniyle,

3-Sigortalinin, igveren tarafindan gorev ile baska bir yere gonderiimesi

yuzunden asil isini yapmaksizin ge¢cen zamanlarda,

4-Emzikli kadin sigortalinin gocuguna sut vermek i¢in ayrilan zamanlarda,

5-Sigortalinin, isverence saglanan bir tasitla isin yapildigi yere toplu olarak

gétiriiliip getiriimeleri sirasinda. (SSK Madde 11). °

is kazasi tanimlarinin yasalarla sinirli kalmasi, is kazalarinin
Oonlenmesi ile ilgili tani konmasi, gerekli korunma &nlemlerinin

tartisilmasini ve kontrol mekanizmalarinin calismasini sinirlamaktadir.



2.2.2. Is kazalarinin nedenleri

is kazalarinin nedenlerini glivencesiz kosullar ve giivencesiz

davraniglar olmak Uzere iki ana grupta inceleyebiliriz.

2.2.3. Gluvencesiz kosullar

Is1, 1sik, havalandirma ve gurultt gibi uygun olmayan
cevresel faktorler, makineler arasi yeterli mesafenin ve koruyucularinin
olmayisi, uygun olmayan uretim organizasyonlari guvencesiz kosullara

ornek verilebilir.

2.2.4. Glvencesiz davranislar

Calisanin galisma kosullarinin risklerini belirten bir egitimden
geg¢memis olmasi, kisisel koruyuculari ve makine koruyucularinin nasil
kullanacagini bilmemesi, c¢alisanin mesleki deneyiminin az olmasi,
heyecanli ve asabi olmasi, sensomotor aktivitesinin az olmasi ( beceriksiz
ve sakar olmasi ), psikomotor aktivitesinin dusuk olmasi, herhangi bir
bedensel Ozrinun olmasi, kazaya neden olabilecek nitelikte bir
hastaliginin ( epilepsi, diyabet gibi ) bulunmasi, ¢alisanda asiri fizyolojik
yorgunluk veya kronik yorgunluk olugsmasi, c¢alisanin sensomotor
aktivitesinin bazi aligkanliklari (alkol ve sigara gibi ) veya bagimliliklar (
uyusturucu bagimhligi gibi ) nedeniyle gegici olarak zarar gérmesi, gibi

durum ve davranislar glivencesiz davranislardan sayilabilir. '®
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2.3. is Kazalarinin Siniflandiriimasi

is kazalari ile ilgili yapilan arastirma ve analizler (izerinde

yapilan incelemeye gére kaza gesitlerini syle siniflandirabiliriz;

A- Sonuglarina Goére Siniflandirma
1. Kazanin Olus Zamanina Gore
lyilesme Siiresine Goére

Yaralanmanin Cinsine Gore

> LD

Ekonomik Buyukligine Gore

B- Kazanin Cinsine Gore Siniflandirma

—

. Disme,incinme

Parca Dismesi

Go6ze Yabanci Cisim Kagmasi
Yanma

Makine Kazalari

El Aletleri

Elektrik Carpmasi

Zehirlenme

© © N o o k~ w0 N

Ezilme ve Sikisma

Cesitli  yonlerden yapilan bu siniflandirmalar, gerek
uygulamada, gerek onleme calismalarinda, gerekse meydana gelebilecek
kazalarin analizinde, zararin saptanmasi acgisindan butunliuk ve kolaylik

saglamasi amaciyla dastunulmustr.

11



2.4. is Kazalarinin Sonuglari

2.4.1. Calisan acisindan is kazalarinin sonuclari

isci bir is kazasi gegcirdiginde olayin boyutlarina gore farkli
derecelerde hem kisisel olarak kendisi, hem de ailesi etkilenir. Aile
Uzerindeki olumsuz etkilerini tedavi masraflar, Ucret kaybi, fiziksel
aktivitesinin azalmasi nedeniyle yasaminda degismeler, surekli organ
kaybinda fiziksel ve psikolojik etkilenme ve yeni ilgi alanlari bulmada
zorluklar, 6zel bakima muhtag ise ailesinin diger bireylerinin ona
bakabilmek amaciyla ¢alisamamasi sonucu maddi kayiplar, aile Gyelerinin

moral kaybi ve diger sosyal iligkilerin bozulmasi olarak 6zetleyebiliriz.

Kaza olum ile sonuglandiginda eger Olen Kigi ailenin reisi
durumunda ise ve ailenin gelirinin tamamini ya da onemli bir bélumunu
sagliyorsa, geride kalan aile Uyeleri i¢in sonuglari ¢cok daha ciddidir. Boyle
durumlarda sosyal dayanisma ve gevrenin yardimlari devreye girer. Kaza
meydana geldikten sonra ailesinin gevresiyle ve ekonomik olarak iligkide
bulunduklar kuruluslarla olan etkilesimi farkli bir boyut kazanir. Sigorta
sirketleri, igyeri ve sendikalar, mesleki kuruluglar ve yardim kuruluglari
ailesini maddi olarak destekler. Bu maddi destegin ise geri donusu yoktur.
Ailesinin gordugu bu maddi destege ragmen hala gelirinde bir kayip so6z

konusudur.
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2.4.2. Isveren acisindan is kazalarinin sonuclari

isverenler kendi igletmelerinde meydana gelen kazalarin
sonuglarindan degisik sekillerde etkilenirler. Bunlari ¢ baslikta toplamak

mumkundur:

1) Pazar Kaybi : is kazalari sonucunda meydana gelen Uretim ve
verim kayiplarindan dolayi zamaninda ve yeteri kadar mal
uretip, piyasaya surememekten kaynaklanan pazar ve musteri
kayiplaridir.

2) Sosyal Kayip : Isletme, is kazalarinin fazla olmasi halinde kétii
bir sOhrete sahip olur. Kalifiye ig¢i bulmakta zorlanir. Bu konuda
calisan kuruluglarin ve sosyal gruplarin hedefi haline gelir.

3) Politik Kayip : isletmenin o giine kadar ki idari politikasina giiven
kalmaz. Yonetim ve galisma sistemini degistirmesi ic¢in politik
baskilar s6z konusu olur. Yeni bir igletme politikasi saptama

ihtiyaci dogar.

isveren acisindan kazalarin maliyeti 2’ye ayrilmaktadir: 7

1) Dogrudan Maliyetler

a. Tibbi tedavi masraflari (SSK digsinda isveren tarafindan

O0denen)
b. Kazaliya 6denen tazminat

c. Kaza sonucu gereken istirahat siresi icin SSK tarafindan
verilen gegici is goremezligini isginin Ucretine tamamlamak

icin 6denen Ucret.
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2) Dolayli Maliyetler

Gucu Kayiplari :

. Kazalinin bir sire ya da surekli galisamamasi

Kazaliya igyerinde yapilan ilk yardim

Kazaliyi goéren, isiten isgilerin bir stire ¢alisamaz duruma

gelmesi,

. Usta ve yoneticilerin kaza ile ugrasmasi nedeniyle kontrol

gérevlerinin aksamasi nedeniyle meydana gelen

kayiplar.

b. Uretim Kayplari :

1.
2.

Kaza sirasinda Uretime ara verilmesi

Makinelerin durmasi ya da hasar goérmesi yuzinden
meydana gelen uretim kayiplari

Diger iscilerin olaydan etkilenmesi ile Uretim ve verim
kayiplari

Malzeme ve hammaddenin hasara ugramasi ya da
bozulmasi nedeniyle meydana gelen Uretim kayiplari
Kazaya ugrayan iscinin yerine yenisini yetistirmek icin
gegen zaman ve egitim masraflari

Kazanin sorusturulmasi ve kaza raporunun duzenlenmesi

icin harcanan zaman.

c. Hasar goren makine ve teghizatin tamiri, bakimi, yeniden

hammadde temini i¢in yapilan harcamalar.

Her kazanin maliyeti kazanin tirine, sonucuna ve igkoluna

gore farklilik gostermektedir. Bu nedenle de kazalarin dolayli maliyetinin

hesaplanmasi ya da tahmin edilmesi ¢ok gugtar.
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2.4.3. Ulke ekonomisi acisindan is kazalarinin sonuclari

Kaza meydana geldiginde kazayi sorusturma masraflari,
gorevli personelin Ucretleri, olayin mahkemeye intikali halinde mahkeme
masraflari da devletin butcesinden karsilanmaktadir. Tim bu harcamalar

da kazalarin maliyet unsurlari icinde yer alir ve kamuya bir yuk getirir.

Ayrica is kazalarinin arastiriimasi, isginin tedavisi, gerekirse
rehabilitasyon giderleri, isciye gecici is gormezlik 6denegi verilmesi,
maluliyet ayligi baglanmasi, o6limu halinde es ve c¢ocuklarina maas

verilmesi Sosyal Sigortalar Kurumu tarafindan gergeklestiriimektedir.

s kazasi ve meslek hastaliklarinin toplam maliyetleri
toplumun diger Uyelerine de yansimaktadir. Kamu harcamalari genel
butgeden karsilandigindan vergi verenlere, igletmeye maliyetler ise
sonugta Urun fiyatini yukselttiginden tuketiciye yansimaktadir. Boylece
toplumdaki hemen hemen her birey is kazalarinin maliyetlerinden

dogrudan ya da dolayli olarak etkilenmektedir.

2.5. Is Kazalarini Onlemek igin Alinacak Tedbirler

is kazalari ekonomik ve sosyal bir sorun olmasi sebebiyle
sorunun ¢ozumunde devlet, isveren ve sendikalar en etkili gruplar olarak

kargimiza gikmaktadir.

Is saghg! ve is glvenligi konusunda devletin rolii daha gok
g6zlemci, aydinlatici ve tesvik edici niteliktedir. Devletin bu konuda katkisi

zaman icinde degisik asamalardan ge¢mistir. Baslangigta zorlayici nitelik
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tasiyan devlet mudahalesi, sonralari, yol gosterici, tesvik edici, dayanigsma
roli agirlik kazanarak on plana c¢ikmigtir. Devletin is¢i saghgr ve is
guvenligi konusundaki en 6nemli etkinligi bu alandaki mevzuati hazirlamak
ve denetim yapmaktir. Bunun diginda bu konu bir devlet politikasi olarak

benimsenir ve bu konuda bagimsiz kuruluslar olusturulabilir.

is kazalarinin dnlenmesinde isletmelerin konuya yaklagimlari
da son derece dnemlidir. isletmelerin ister insancil nedenlerle olsun, ister
ekonomik nedenlerle olsun isci saghgi ve is guvenligi konusunda harcama
yapmalari bir tir yatinmdir. isletmeler acisindan is kazalari ve meslek
hastaliklarindan korunmanin en etkin yolu, igyerinde, ig guvenligi ilkelerine
uygun bir gcalisma duzeni olusturmaktir. Buna goOre birbirini izleyerek
uygulanmasi gereken dort ayri yontem vardir. Bunlar; muhendislik
revizyon, inandirma ve 6zendirme, ise uygun is¢i secme ve is guvenligi

disiplininin saglanmasidir.’

isci sendikalarinin da isci saghigi ve is giivenligi konusunda
yapabilecekleri pek c¢ok olumlu katki vardir. Sendikalarin bu konudaki
sikayetleri toplu olarak gundeme getirmeleri ve israrla takip etmeleri ¢ok
yararli olabilir. Ayrica toplu is sdzlesmelerine bu konuyla ilgili hikamler
konulabilir. Sendikalar igyerlerindeki is¢i saglhgi kurullarina sendika
temsilcisi olarak aktif bir bicimde katilabilirler. Bu konuda uyelerini egitebilir

ve inceleme-arastirma faaliyetlerine katkida bulunabilirler.

Isci saghg ve is guvenligi konusunda en etkin olmasi
gereken grup, bu tehlikelerle karsi karsiya bulunan iscilerdir. isciler
konulan kurallara ve tavsiyelere uymali, kullandiklari alet ve makineler

hakkinda yeterli bilgiye sahip olmaya calismali ve bu konuda yapilan
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egitim ¢calismalarindan olabildigince yararlanmaya galigmalidirlar. Kisacasi

bu konuda bilingli davranmalidirlar.'

2.6. Meslek Hastaliklar

2.6.1. Meslek hastaliklarinin tanimi

Meslek hastaligi sigortalinin galistirildigi isin niteligine goére
tekrarlanan bir sebeple veya igin yuratum sartlari yuzunden ugradigi gegici
veya surekli hastalik, sakatlik veya ruhi ariza halleridir. Sosyal sigortalar
kanununa gore tespit edilmis olan hastaliklar listesi disindaki herhangi bir
hastaligin meslek hastaligi sayilip sayllmamasi Uzerinde ¢ikabilecek

uyusmazliklar, Sosyal Sigorta Yiiksek Saglik Kurulu'nca karara baglanir. '

Tezin kapsami icinde yer almadigindan meslek

hastaliklarinin tanimi verilmis, igerigi sorgulanmamistir.

2.7. isci Saghg Ve is Giivenligi Egitimi

isci Saghigi ve Is Givenligi Egitimleri, is yasaminda
¢alisanlarin hak ve yukumlulUklerini 6grenmeleri, is kazalari ve meslek
hastaliklarinin  onlenmesi, caligilabilir saglkli bir c¢aligma ortaminin
saglanmasi ve is veriminin artinimasi konularinda c¢aliganlarin
bilinglenmesi ve dogru davranislari kazanmasi amacini tasiyan

uygulamalardir.

Egitimin amaci, Calisanlarin is Saghigi ve Guvenligi

Egitimlerinin  Usul ve Esaslari Hakkinda Yonetmelikte su sekilde
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belirtilmigtir:  “igyerlerinde saglhkl ve guvenli bir ortami temin etmek, is
kazalarini ve meslek hastaliklarini azaltmak, calisanlari yasal hak ve
sorumluluklari  konusunda  bilgilendirmek, onlarin karsi karsiya
bulunduklari mesleki riskler ile bu risklere karsi alinmasi gerekli tedbirleri
ogretmek ve is saghgi ve guvenligi bilinci olusturarak uygun davranis

kazandirmaktir”. '°

Calisanlarin yaptiklari is ve galistiklari ortam nedeniyle bir
kazaya ugramasi her zaman mimkindir. insanlarin yaptidi is ile ilgili her
tarlG tehlikeleri bilmeleri ve dnlemlerini almalari onlarin en énemli anayasal
haklarindandir. Calisma hakki da insanlarin en 0&nemli anayasal
haklarindandir. insan saghkli ise calisir. Calisanlarin zarar gérmesi,
yakinlarini ve ailesini zor durumda biraktigi gibi isyerini ve Ulkeyi de buyuk
Olglde zarara ugratir. Bu tlr aci durumlarin yasanmamasi igin gerek
isverenlere, gerek ara kademedeki calisanlara ve gerekse iscilere is
kanununun emredici ve zorunlu hikumlerine gore gerekli Onlemlerin
alinmasi, is guvenligi ve meslek hastaliklari ile ilgili yasa, tuzuk ve
yonetmeliklerin iyi oOgretilmesi, yeni teknik bilgilerle butlnlestirilerek

calisanlarin bilgilendirilmesi amaclanmaktadir. 2°

Fisek’'e gore “ is¢i sagligi ve ig guvenligi egitimine, genis
kapsamli bir egitimin pargasi olarak bakmakta yarar vardir. ... is¢i saghg!
ve ig guvenligi egitimi, bir yonuyle isci egitimi ve bir yonuyle de saglik
egitimi calismalarinin icinde incelenmesi gereken bir konudur. isci egitimi,
iscilerin haklari ve sorunlari konusundan; meslek egitimi, okuma yazma
egitimi, beslenme egitimi ve kazalarla hastaliklardan korunmaya kadar

genis bir spektrum gosterir. 21
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Endustride saglik egitimi, butiin halk i¢cin uygulanmakta olan
“ Saglik egitimi’nin, is hayatindaki insanlara -bu grubun saglik ve kazalar
bakimindan kargilasabilecedi tehlikelerin o&zelliklerini  dikkate alarak-
uygulanmasini ifade eder. Saglik egitimi ise bir calisma da soyle
tanimlanmigtir.  "Saghk egitimi; insanlarin saglklarini  korumak ve
gelistirmek icin gerekli dnlemleri, bir aligkanlk, bir terbiye, bir huy halinde
kisinin bunyesine yerlestirmek ve bu yolla kétu davraniglari iyi davranislar

haline getirmek igin yapilan bir uygulamadir™ %

2.8. Yasal Mevzuat

isciler ile isverenler arasindaki is iliskisinin hukuki esaslarini
duzenleyen 4857 sayili Turk hukukunun temel ig yasasinin igverenlerin ve

iscilerin yukumlulUklerini agiklayan 77. maddesinde;

“Isverenler igyerlerinde is saghgi ve givenliginin saglanmasi
icin gerekli her turlu oOnlemi almak, ara¢ ve gerecleri noksansiz
bulundurmak, isciler de is saghigi ve guvenligi konusunda alinan her turlt

onleme uymakla yukumiudurler.

isverenler isyerinde alinan is sagligi ve giivenligi énlemlerine
uyulup uyulmadigini denetlemek, iscileri kargi karsiya bulunduklari
mesleki riskler, alinmasi gerekli tedbirler, yasal hak ve sorumluluklar
konusunda bilgilendirmek ve gerekli is saghgi ve guvenligi egitimini
vermek zorundadirlar. Yapilacak egitimin usul ve esaslari Calisma ve

Sosyal Guvenlik Bakanliginca gikarilacak yonetmelikle duzenlenir.
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Bu bolumde is saghgi ve guvenligine iligkin tuzuk ve
yonetmeliklerde yer alan hukumler isyerindeki c¢iraklara ve stajyerlere de
uygulanir®® denilerek is saghgi ve givenligi egitiminin saglanmasinin
isverenin onemli yukumlulUklerinden birisi oldugu belirtiimis ve 1475 sayili
eski is Kanunu'nun 73. maddesinde gecen ‘“isverenler, makinelerin
kullanilmasindan dogacak tehlikelerden ve bu hususta ©Onceden
alinabilecek tedbirlerden iscileri munasip bir sekilde haberdar etmek

zorundadirlar "** hitkmiine bir agiklik getirilmistir.

isci saghgr ve is glvenligi tiziginde de egitiminin

saglanmasi ile ilgili hUkim mevcuttur:

“Madde 3 - Isveren, iscilere yapmakta olduklari islerinde
uymalari gerekli saglik ve guvenlik tedbirlerini 6gretmek ve is degistirecek

isgilere yeni isinin gerektirdigi bilgileri vermek zorundadir” - %°

Isci sagh@! ve is guvenligi kurullarinin 6dev ve yetkilerinden
birisi olan is saghgi ve guvenligi egitimi ilgili tizGgun 4. maddesi d sikkinda

su sekilde belirtilmistir:

d) “ isyerinde isci saghigi ve is givenligi egitim ve
ogretimini planlamak, bu konu ve kurullarla ilgili programlari
hazirlamak, igverenin veya isveren vekilinin onayina sunmak ve

uygulanmasini izlemek ”. %

9 Aralik 2003 tarihli ve 25311 sayih resmi gazetede
yayimlanan is saghgi ve guvenligi yonetmeliginin bazi maddelerinde de

egitim konusu ele alinmistir.
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“‘Madde 1 — Bu Yonetmelik, igyerlerinde saglik ve guvenlik

sartlarinin iyilestiriimesi igin alinacak dnlemleri belirler.

b) is saghigi ve givenligi konusunda is¢i ve temsilcilerinin
egitimi, bilgilendiriimesi, goéruslerinin alinmasi ve dengeli katilimlarinin
saglanmasi ile ilgili genel prensipler ve diger hususlar bu Yodnetmelikte

duzenlenmigtir

Madde 6 — isveren asagida belirtilen saglik ve giivenlikle

ilgili hususlari yerine getirmekle yukumludur:

a) Isveren, isgilerin sagligini ve givenligini korumak igin
mesleki risklerin 6nlenmesi, egitim ve bilgi verilmesi dahil gerekli her turlu
Onlemi almak, organizasyonu yapmak, ara¢ ve geregleri saglamak

zorundadir.

Madde 12 — isyerinde saglik ve givenligin saglanmasi ve

surdarulebilmesi igin;

a) Isveren, her iscinin galistigi yere ve yaptidi ise 6zel bilgi
ve talimatlari da iceren saglik ve guvenlik egitimi almasini saglamak

zorundadir. Bu egitim 6zellikle;

1) ise baslanmadan énce,

2) Calisma yeri veya ig degisikliginde,

3) is ekipmanlarinin degismesi halinde,
)

4) Yeni teknoloji uygulanmasi halinde yapilir.
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Egitim, degisen ve yeni ortaya ¢ikan risklere uygun olarak

yenilenir ve gerektiginde periyodik olarak tekrarlanir.

b) isveren, baska isyerlerinden calismak lizere kendi isyerine
gelen isgcilerin yaptiklar iglerde kargilasacaklari saglik ve guvenlik riskleri

ile ilgili yeterli bilgi ve talimat almalarini saglar.

c) Saglik ve guvenlik ile ilgili 6zel gorevi bulunan isgi

temsilcileri 6zel olarak editilir.

d) (a) ve (c) bentlerinde belirtilen egitim, iscilere veya
temsilcilerine herhangi bir mali yuk getirmez ve egitimlerde gegen sure

¢alisma suresinden sayilir.

Madde 13 — isgiler isyerinde saghk ve givenlikle ilgili

asagida belirtilen hususlara uymakla yakumludur:

a) Isciler, davranis ve kusurlarindan dolayi, kendilerinin ve
diger kigilerin saglik ve guvenliginin olumsuz etkilenmemesi igin azami
dikkati gosterirler ve gorevlerini, isveren tarafindan kendilerine verilen

egitim ve talimatlar dogrultusunda yaparlar ”. ?

isci Saghg ve Is Guvenligi Egitimleri ile ilgili olarak 4857
sayili is Kanununun 77nci maddesine dayanilarak “Calisanlarin is Saglig
ve Guvenligi Egitimlerinin  Usul ve Esaslari Hakkinda Yonetmelik”
dizenlenmis ve 07.04.2004 tarihli Resmi Gazetede yayimlanmistir.
Yénetmelikte Amag, Kapsam ve Dayanak, isverenin ve Calisanin
YukamlGlukleri, Egitimin Maliyeti ve Egitimde Gegen Siireler, Ozellik Arz

Eden isgilerin Egitimi, Egitimin Amaci, Egitim Programlarinin Belirlenmesi
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ve Duzenlenmesi, Egitim Programinin Konulari, Egitime Katilacaklarin
Segimi, Egitim Programinin igerigi, Egitimin Dili, Egitimi Verebilecek Kisi
ve Kuruluglar, Olcme ve Degerlendirme ile Belgelendirme konularina

aciklik getirilmistir.

Toplu is sozlegsmelerinde is saghglr ve guvenligi egitimi
hususlari ayrintili olarak ele alinmamaktadir. Ornek olarak Milli Savunma
Bakanligi ve icigleri Bakanligi (Jandarma Genel Komutanligi ve Sanhil
Guvenlik Komutanhgi) adina Turk Agir Sanayii ve Hizmet Sektort Kamu
isverenleri Sendikasi (TUHIS) ile Tirkiye Harb Sanayii ve Yardimci
iskollar iscileri Sendikasi (TURK HARB-IS SENDIKASI) arasinda
imzalanan 19. Dénem Toplu is Sdzlesmesinin isci saghg: is guvenligi ile
ilgili maddesinde 17. ve 18. donem toplu is sdzlesmelerinde oldugu gibi
sadece igverenin mevzuattan kaynaklanan yukumlalUkleri belirtiimis, is

sagligi ve guvenligi egitimi hususu ayrica belirtiimemistir:

Madde 85- a. “isveren vekili, isyerlerinde iscilerin saghigini
korumak ve is guvenligini saglamakla yukumlu olup, bu amacla ilgili Yasa,
Tlzlk, Yoénetmelikler ve isyerince hazirlanan i¢ Yénetmelikte belirtilen
tedbirleri almaya, Isci Sagligi ve s Guvenligi Kurulu'nun tekliflerini

uygulamaya, isciler de bu tedbir ve uygulamalara uymaya mecburdurlar’.?®

Yine bagka bir arastirma kapsaminda inceledigimiz 48 toplu
is soOzlesmesinin 38 tanesinde iscilerin egitimi ile ilgili hukumler yer
almaktadir. Bunlarda igverenlerin egitim icin gerekli ortami saglamalari,
iscilere Ucretli izin verilmesi gibi konular dizenlenmistir. Ancak sadece
Tirkiye Maden iscileri Sendikasr'nin yaptigi toplu is sdzlesmelerinde isgi
sagligi ve is guvenligi egitiminden so6z edilmekte, bu konuda ayrintili

duzenlemeler getiriimektedir. Buna gore ise yeni baslayan isciler, ise
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intibak egitiminin yani sira is saghgi ve guvenligi egitimine de tabi
tutulurlar. Egitim, ig ile ilgili diger konulardan bagka isyerlerinin gerektirdigi
guvenlik tedbirlerini, koruyucu ara¢ ve gereglerin tanitiimalarini ve
kullanimini ve meslek hastaliklarindan korunma yéntemlerini igerir. iscilere
egitimleri sirasinda esas gorevlerine 6denecek giindelikleri 6denir’?®
denilerek toplu is soOzlegsmelerinde is sagligi ve guvenligi egitimi

hususlarinin yeterince ele alinmadigindan bahsedilmektedir.

2.9. Egitim Veren Kuruluslar

Ulkemizde isgi saghgi ve is glvenligi alaninda goérev
yapacak her duzeyden insan gucunun yetigtiriimesi icin egitim
programlarinin yetersizligi acikca goriilmektedir. iktisat ve idari Bilimler
Fakultelerinin Calisma Ekonomisi ve Endustriyel iligskiler Bolumlerinde ders
olarak isc¢i saghgr ve is guvenligini konusunun okutulmasi ve birkag
Universitenin lisanststi programlari haricinde diger Universitelerde konu

ile ilgili dersler yoktur.

Bir ornek olarak Amerika'daki durum incelenecek olursa,
Amerika Birlesik Devletleri Ulusal Mesleki Guvenlik ve Saglik Enstitisi
(NIOSH), 1977 yilinda ulusal ve bdlgesel egitimli saglik ve guvenlik
uzmanlari ihtiyacglarini kargilamak icin Egitim ve Arastirma Merkezlerini
(ERCs) kurmusgtur. NIOSH halen universitelerdeki 16 ERC'yi is saghgt,
igyeri hemgireligi, endustriyel hijyen ve guvenlik konularindaki lisans ve
surekli egitim programlarini desteklemektedir. Bu destekler bes vyillik

periyotlar halindedir.*°
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Tum bu calismalarin hedefindeki iscinin egitiimesi de
meslek okullarinin egitim programi i¢erisinde yer almali ve ¢calisma hayati
boyunca surekli egitim saglanmalidir. Calisanlarda davranis degisikligi
yaratmanin zor oldugu g6z onune alinirsa is sagligi ve guvenligi bilgilerinin
en baginda tam ve dogru verilmesinin 6nemi ortaya ¢ikmaktadir. Ne yazik
ki meslek okullari ve c¢irakhk egitim merkezlerinin de bu konuda yeterli

oldugu sdylenemez.

Bilindigi gibi, egitim, “6rgun egitim” (okul egitimi) ve “yaygin
egitim” (halk egitimi, erigkin egitimi) olmak Uzere ikiye ayrilir. EndUstride
yapilacak saglik egitimi bir yaygin egitim tipidir, okulda baslatilan egitimi
tamamlayici nitelikte olmali ve butun ig hayati boyunca surdurulmelidir.
Cahganin almis oldugu okul egitiminin yaninda igyerinde yapilan
egitiminde buylUk 6nemi vardir. Gerek kamusal alanda, gerekse 06zel
alanda is saghg ve givenligi egitimleri hizmeti veren kuruluslar
bulunmaktadir. Devletin is guvenligi konularindaki egitim gorevi Calisma
ve Sosyal Gulvenlik Bakanhginin 3 ayri kurulugu tarafindan yerine

getirilmektedir.

2.9.1. Calisma ve sosyal givenlik editim ve arastirma merkezi baskanligi

ILO ile 17 Ocak 1955 tarihinde imzalanan 13 sayili Ek
Anlasma uyarinca ILO ya bagli olarak "YAKIN VE ORTA DOGU CALISMA
ENSTITUSU" (YODCE) kurulmustur. YODCE 27 Subat 1960 tarihinde
7460 sayih teskilat Kanunuyla T.C. HukUmetince devir alinarak
devletimizin kurumlari arasinda goreve devam etmistir. YODCE 9.1.1985
tarihli 3146 sayili kanunla Calisma ve Sosyal Glvenlik Bakanligina bagh
kuruluglar arasinda sayilarak "YAKIN VE ORTA DOGU CALISMA EGITIM
MERKEZI " (YODCEM) adini almigtir. YODCEM yeniden yapilandirilarak
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merkezin yeni ismi Calisma ve Sosyal Guvenlik Egitim ve Arastirma
Merkezi Bagkanhgli (CASGEM) olarak degismisgtir.

CASGEM Calisma hayatinda mevzuat ile muhtemel
meselelerin ¢bézim yollarini arastirmak, dinamik bir yapiya sahip olan
calisma hayatina, emekleriyle canliik katan tum caliganlar ile tum
mutesebbislerin  egitime  olan  gereksinimlerinin karsilanmasini

amaclamaktadir.

7460 sayili teskilat Kanununda CASGEM’ in gorevleri net

olarak belirtilmigtir:

Madde 2

a) ( Degisik 16/07/2003-4947/32 md.) Bakanlk, bagh kuruluglar ile bagli
kurulusun ilgili kuruluslarinin personeli ile 6zel veya kamu sektorinde
faaliyet gosteren igyerlerindeki isci, isveren veya yoOnetici personelin
egitimlerini saglamak amaciyla; Calisma Hayati, Sosyal Giivenlik, Isci-
isveren lligkileri, is Saghg ve Giivenligi, isyeri Hekimligi,Toplam Kalite
Yénetimi, Is Teftisi, istihdam, Verimlilik, is Piyasasi Etiitleri, Ergonomi,
Cevre, Ik Yardim, g Istatistikleri ve benzeri konularda egitim programlari
hazirlamak, seminerler dizenlemek ve bu konular ile ilgili arastirmalar

yapmak;

b) Yukaridaki fikrada bahsi gecen seminerlerden ayri olarak, is yerlerinde
ayni mevzularda seminer ve konferanslar duzenlemek veya bu
mevzularda tertiplenmis konferans ve seminerlerin faaliyetine istirak

etmek.
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c) Calisma meseleleri Gzerinde Milli ve milletlerarasi bdlge seminerleri

tertip etmek

d) Calisma mevzulari ile ilgili arastirmalar ve incelemeler yapmak ve bu

mevzularda vesaik toplamak,

e) Alakalilarin talebi veya muvafakati ile igyerlerinin ¢galisma mevzulari ve
is verimi ile ilgili meselelerini inceleyerek istisare ve tavsiyelerde

bulunmak,

f) imkanlari nispetinde istatistikler hazirlamak,

g) Turkgce ve yabanci dillerde gayesi ile alakali derleme ve nesriyat

yapmak,

Madde 3

Egitim ve Arastirma Merkezi, bu kanunda yazili vazife ve
gayelerini tahakkuk ettirmek icin memleket icinde ve digindaki resmi ve
hususi daire ve muesseselerle temas ve igbirligi mevzularinda Calisma ve
Sosyal Guvenlik Bakanliginin muvafakatini istinsal etmek kaydiyla reysen

muhabere ve temaslarda bulunabilir.™

2.9.2 isci saghdi ve is giivenligi merkezi

isci Saghigi ve Givenligi Merkezi Midarligi'niin kisaltilmig
adidir. ISGUM, Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanligi'nin bilimsel, tibbi-
teknik nitelik tagiyacak bir organi olarak disiiniimiis ve kurulmustur. is

kazalari ve meslek hastaliklari konularinda inceleme, arastirma, egitim
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ve mevzuat calismalari yapmak ile goérevlendirilmistir. Simdilerde,
Calisma ve Sosyal Glvenlik Bakanligi, is¢i Saghgi Daire Bagkanligi'na
bagh olarak gérev yapmaktadir. ISGUM Ankara'da bulunan Merkez birimi
ile istanbul, izmir, Adana ve Zonguldak'ta etkinlikler gésteren iISGUM
Bolge Laboratuarlarindan olugsmaktadir. Bolge laboratuarlarinin personel

kadrolari, Merkeze gére dar ve donanimlari da sinirlidir .™

2.9.3. Is miifettisleri

isyerlerinde teknik yonden teftisler yapan is mifettigleri is
Teftis TUzUgU’'nun geregi olarak, igyerlerinin daha saglikh ve guvenlikli
olabilmeleri igin, isci saghgr ve is guvenligi konularindaki bilgi ve
birikimlerini is¢i ve igverenlerin egitimeleri ve bilgilendiriimeleri igcin de

gorevlendirilmektedirler. 3

2.9.4. Diger kuruluslar

Ozel sektorde de sendikalarin, dernek ve vakiflarin is saghgi
ve guvenligi egitimi hizmetleri mevcuttur. Alinan bu egitimlerin strekliliginin
saglanmasi icin isyeri biinyesinde de egitim birimleri kurulmaktadir. is
saghgi ve guvenligi egitim biriminde gorev alan kigiler egitici egitimine tabi
tutulmaktadir. Is yeri hekimleri ve is givenligi uzmanlari da bu egitim

biriminde gorev almaktadirlar.

Egitici ekipler olusturulup, bu ekipler yolu ile genis kitlelerin
surekli egitimlerinin saglanmasi dunyada uygulanmakta olan bir egitim
modelidir. Bu egitim modelinin is saghgd: ve is guvenligi konularinda da
uygulanarak Turkiye igin 6nemli bir ihtiyagc olan surekli bir egitimin

saglanmasinda buyuk bir a¢igi kapatabilecegi on gorulmektedir.
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is saglig ve is glvenliginde egitici egitim modeli is yerlerinde
yapilan saha c¢alismalari sonucunda saptanan bulgular 1191 altinda
gelistiriimistir. is yerlerinde egitimlerin ihtiyaca &zel, surekli olmasinin
saglanmasi onem tasimaktadir. Bunun ancak ig yerlerinin mevcut insan
kaynaklarinin bu yonde harekete gegiriimesi ile mumkun olacagi

dustintimektedir. *2

2.10. is Saghg: Ve Giivenligi Egitimi Uygulamalari

Bu bolimde 6rgun egitim sonrasi ¢alisanlara yonelik olarak
isyerinde gerceklestiriimesi gereken surekli ve yaygin is sagligi ve

guvenligi egitimi uygulamalari ele alinmigtir.

2.10.1. Uyqgulamada ilke ve yontemler

Isci saghg ve is glvenligi egitimi glinimizde de siiregelen
uygulamanin aksine yalnizca bilgi aktarmak degil, egitimin tanimina uygun
olarak egitilen kigilerin konu ile ilgili tutum ve davraniglarini amag

dogrultusunda degistirmek icin yapiimaldir.

Isci saghg: ve is guvenligi egitimi konu ile ilgili tim taraflari
kapsayan ve bu sorunun taninmasini, tanimlanmasini, ¢ézimlenmesinin

amaglayan planli ve surekli bir etkinlik olarak dizenlenmelidir. 3

Egitim asagidaki asamalari saglamalidir.

1. Kigi ~ ogretilenin, uygulanmasi luzumuna ve dogruluguna

inandirilacaktir.
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2. Egitimci, bir iscide geligtiriimesini ve yerlestiriimesini istedigi bir
davranis icin gereken oOgretim-egitim uygulamasini 6nce bizzat kendisi
yapacak ve ancak daha sonra isgiye yaptiracaktir. (6rnedin, bir maskeyi

once birkag kere kendisi takacak, daha sonra da isciye taktirtacaktir.

3. Alistirma (tekrarlama) galismalarina, iscide yerlesmesini bekledigi
aliskanhdin meydana gelmesine kadar devam edecektir (yani 1-2

tekrarlama ile yetinmeyecektir).

Egitimde, anlatma, inandirma, yapma (gdsterme), yaptirma
ve tekrarlatmanin 6nemini su Cin atas6zi cok glzel ifade etmektedir:

“isitirsem unuturum, gériirsem hatirlarim, yaparsam dgrenirim”. 3

Egitimde bireysel farkliliklar dikkate alinmalidir. Herkes ayni
konuyu ayni sirede ve dlglide 6grenemez. Ogrenme sekilleri ve sireleri

kisiden kisiye degisir. *°

Saglik egitimi uygulamalarinda egitimin yapilacagi toplumu
buatin kulturel karakteristikleri ile iyice tanimak gerekir. Bu konuda, her
seyden once, halkin saglik durumu, hastaliklar ve kazalarin nedenleri
hakkindaki dusunceleri, gorugleri iyice saptanmalidir. Toplumlarin bu

konularda bilimsellikten uzak olan goruslerini U¢ kisimda 6zetleyebiliriz.

1. Ahlaki etioloji gorusu: bu goruse gore hastalik ve kazalar,
sosyal kabahatlerin bir sonucu olarak ortaya ¢ikar. Suglu, ruhlarin
hicumuna ugrar. Dualarla ruhlari uzaklastirmak gerekir (okumak-Utflemek,

muska yazdirmak vs.) veya ceza ¢ekilir, is biter.

2. Metafizik etioloji gorugu: bu gorugse gore hastalik ve

kazalar, dogaustu bazi sihirli kuvvetlerin etkisi sonucu ortaya ¢ikar. Bu
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sihirli  kuvvetler, belirli insanlarin bedenlerinden, ruhlarindan ve
goOzlerinden kuvvetli 1sinlar halinde de figkirir (nazar!) veya bazi tertiplerle

bu kuvvetler ortaya cikartilir (baska bir kisi aleyhinde buyu hazirlatma vs.)

3.Teolojik etioloji gorusu : bu goruse gore hastalik ve kazalar

Allah’in emridir. Yapilacak is yoktur, “kazaya riza” gostermek gerekir. ..

iste saglik egitimcisinin basta gelen bir gérevi de, bu
kaliplasmis fikirlerin yanhshgini kanitlamak, onlari kafalardan silmektir.
..Fakat hemen sdylememiz gerekir ki, bu gibi batil inanclardan,
hurafelerden, sagliga zararli aliskanlik ve geleneklerden toplumlari
kurtarmak ¢ok gugtur. .. Yenilikler ve dogru seyler halka uygun ve gereken
bir bigimde agiklanabilirse — az gelismis ulkelerde bile- bir ¢ok insani,
saglik hizmetlerinin getirebilecedi nimetlerden faydalandirmanin mimkudn

oldugu gériilmektedir. 3

Egitimde kisilerin onceki is deneyimleri, yasadiklari olaylar
mutlaka g6z oOnunde tutulmalidir. Kisilere goruglerini, tecrubelerini
anlatma, paylasma olanagi taninmaldir. Kazandirilmaya c¢aligilan
bilgi/beceri ile uyumlu oldugu noktalar veya ters olan noktalarin

tartisiimasina olanak verilmelidir.

Egitim, isletmelerin ve teknolojinin dedisen ve gelisen
kosullarina uyum saglama becerisine sahip olmalidir. EQitim ihtiyaglarini
belirleme ve sonuglari degerlendirme ile ilgili yontemler planlama

asamasinda tanimlanmalhidir.®®
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2.10.2. Egitimde taraflar

is sagligi ve givenliginin saglanmasina taraflar igverenler,
temsilcileri ve yoneticiler, isyeri is sagligi ve guvenligi birimi gorevlileri,
isciler ve sendika temsilcileri olarak belirtilebilir. Dolayisiyla yapilacak
egitimlerde bu gruplara yénelik olacaktir. Ozellik arz eden calisanlarin
egitimi “Calisanlarin is Saghg: ve Givenligi Egitimlerinin Usul ve Esaslari

Hakkinda Yonetmelik” in 7. maddesinde su sekilde belirtilmigtir:

“i§yerindeki kadinlarin, genglerin, ¢ocuklarin, 6zurll, eski
hakimld, terér magduru ve gocmen isgilerin egitimine 6zel énem verilir.
Saglik ve guvenlik ile ilgili 6zel gorevi bulunan calisanlar ve temsilcileri
Ozel olarak egitilir. Saghk ve guvenlik agisindan 6zel 6nlem alinmasini

gerektiren alanlarda galisanlara 6zel egitim verilir.”

Yine ayni yonetmeligin 15. maddesinde egitimi verebilecek

kisi ve kuruluglar belirtilmistir:

“Is saghigi ve givenligi egitimlerinde; uzmanlik konularina
gore, is guvenligi ile goérevli muhendis veya teknik eleman ile igyeri
hekiminden yararlanilacadi gibi, verilecek egitimin ¢esidine goére, bu
hizmeti veren veya vermeye yetkili kurum, kurulus ya da firmalardan,
egitim amacli merkezlerden, isci veya igveren kuruluglarinca kurulan
egitim vakiflarindan, igveren ve is¢i kuruluslarn veya bunlar tarafindan
birlikte olusturulan ortak egitim merkez ve birimlerinden, is sagligi ve
givenligi konularinda Is Mifettisi olarak gérev yapmis olanlardan

yararlanilabilir.”
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Egitimde egiticileri egitecekler, egiticiler ve edgitilecekler

dogru secilmelidir. Bu amagla;

1. Editicileri egitecek Kkisilerin kendi alanlarindaki kuramsal bilgilerinin
yeterliliginin yani sira oOzellikle egittikleri kisilerin is kosullar ile
tanisikliklarinin duzeyi yani uygulama iginde olup olmadiklari ve yeterli bir
egitici formasyona sahip olup olmadiklari dnem tasir. Uygulama iginde
olmayan ya da yeterli egitici formasyonuna sahip olmayan egiticilerin,
egitilenlere beklenen dizeyde ulasamamalari 6zellikle is¢i egitimlerinde

sik¢a karsilagilan bir sorundur.

2. Egiticiler egitici grup icinde filen cgaligmakta olan, grup tarafindan
sevilen, onder nitelikli, egitime ve egitim konusuna ilgi duyan, varsa bu
konuda daha énce egitimden gecmis kisiler arasindan segilmelidir. isveren
egitiminde igyerindeki isveren temsilcilerinin, ig¢i egitiminde isyeri sendika

temsilcilerinin egitici egitimlerine katilmalari saglanmalidir.

3. Egitilecekler ise isyeri Uretim birimleri, isyerleri, is kollar Ol¢ceginde
calisma kosullarinin ve isci sayilarinin agirligi géz énunde bulundurularak,
isci egitiminde en istekli iscilerden baglayip, ise yeni baslayanlar oncelik
tasimak Uzere tUm iscileri kapsayacak bigimde, isveren temsilcilerinde ise
yonetim agirhiklari ve uretimle iligkileri en fazla olanlardan baglamak uzere

secilmelidir.®

2.10.3. Egitimin planlanmasi

Yoéntem olarak, egitim uygulamaya yodnelik olarak planlanmali,
isyerinde ve is baginda egitime oncelik verilmelidir. Egitim egitici ile egitilen

arasinda kargilikli  bilgi, tutum ve davranig alisverisi temelinde
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yuruttlmelidir. Her egitim bir sonraki igin bir on ¢alisma olarak goérulmeli,
egitim sonrasinda yapilacak degerlendirme verilerine gore surekli degisen;
gelisip zenginlesen ve kendisini hep yeniden ureten bir programi ve

kapsami kendisini hep yineleyene yeglenmelidir.

2.10.3.1. Egitim ihtiyaclarinin belirlenmesi

Yetigskin  egitiminde, c¢ocuk egitiminden farkh olarak,
“‘yetiskinin bugun karsi kargiya oldugu sorunlarin ¢ézumuine agirlik
verilmesi” kesin zorunluluktur. isginin 6grenme gereksinmesi duydugu ve
¢ok 6nem verdigi konular bir yana itilerek, “onun gereksinme duymasi
gerektigine inanilan” konulari o6gretmeye kalkisma, basarisizligi yol

acabilir. Bu bakimdan, hem isginin gereksinme duydugu konularda,

oncelikle ogretim ve egitim yapilmali; , “onun gereksinme duymasi
gerektigine inanilan” konuda, - sodzgelimi is¢i saghgr is guvenligi
konusunda -, egitime gereksinmesi duymasi i¢in uygun ortam

yaratiimalidir. >

Egitim konular ilgili taraflarin is¢i sagligi ve is guvenligi ile
ilgili sorunlarinin saptanmasina, degerlendiriimesine, ¢dézimlemesine
yonelik olarak belirlenmeli, yetigkin insan egitiminde temel olan “sonucta

o iy

yarar saglama Ozelligi” hem grupsal hem de karsilikli yarar anlaminda

surekli vurgulanmaldir. Bu amagla;

1. Isci egitiminde isyeri genelinde ve yiiriitiilen is 6zelinde isginin saghigini
ve guvenligini etkileyecek ortam kosullarinin saptanmasi,
degerlendiriimesi, olumlu yonde degistiriimesi ile ilgili yontemler, uyulmasi
gereken kurallar, edinilmesi gereken c¢alisma anlayisi, tutum ve
davraniglar, isyerinde karsilagilabilecek saglik sorunlarinda ilk yardim ve

iscinin genel saglik anlayisinin gelistiriimesini amacglayan genel hijyen,
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saglkh beslenme, alkol, sigara, gereksiz ilag kullanimi, aile planlamasi,
saglik hizmetinden yararlanma gibi konular 6ncelikle yer almasi gereken

egitim konulandir.

2. Isveren egitiminde iscinin egitilmesi ile ilgili yasal yikimldliikler, isci
egitiminin kurallar, egitilmis isgucu-is¢i saghgi-uretim verimliligi iligkileri,
isginin saghginin ve guvenliginin korunmasinin Uretimin sudrekliliginin

saglanmasindaki 6nemi ilk akla gelen egitim konularidir.

3. isci sagligi ve is glvenligi hizmetinin Gretiminde gérev alan meslek
gruplarinin egitiminde ise uygulamaya yonelik mesleki bilgisinin yani sira,
bu bilgiyi Ulke, isyeri, is turu olanaklari ve sinirliliklari icerisinde ve bu
sinirlihiklar sekillenmis bir dncelikler programi igerisinde yaratici bicimde

kullanabilmenin yol ve ydntemleri éncelikle yer almalidir. *

isyeri icinde herhangi bir egitim diizenlemeden énce, iste
bulunan herkesin egitim ihtiyacinin genel bir tablosu ¢ikariimaldir. Bu
yapildigi takdirde, daha etkin egitim igin benzer egditim ihtiyaci olanlar
gruplandirilabilir. Ayrica hangi egitimin énce yapilacagi ve batin personel
icin basarili temelde hangi saglik ve guvenlik egitimine ihtiya¢c duyulacagi

saptanabilir. 3

Egitim konularin segilmesiyle ilgili olarak “Calisanlarin is
Saghgi ve Guvenligi Egitimlerinin Usul ve Esaslari Hakkinda Yoénetmelik”
in 11. maddesinde su sekilde yer verilmistir: “Calisanlara verilecek egitim,

igyerinin faaliyet alanina gore asagidaki ve benzeri konulardan segilir” ;

a) Genel is saghgi ve guvenligi kurallari,

b) Is kazalari ve meslek hastaliklarinin sebepleri ve isyerindeki riskler,
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c) Kaza, yaralanma ve hastaliktan korunma prensipleri ve korunma

tekniklerinin uygulanmasi,
d) is ekipmanlarinin giivenli kullanimi,
e) Calisanlarin yasal hak ve sorumluluklari,
f) Yasal mevzuat ile ilgili bilgiler,
g) isyerinde giivenli ortam ve sistemleri kurma,
h) Kisisel koruyucu alet kullanimi,
i) Ekranli ekipmanlarla ¢alisma,
j) Uyari isaretleri,
k) Kimyasal, fiziksel ve biyolojik maddelerle ortaya gikan riskler,
[) Temizlik ve duzen,
m) Yangin olayi ve yangindan korunma,
n) Termal konfor sartlari,
o) Ergonomi,
p) Elektrik, tehlikeleri, riskleri ve dnlemleri,

r) ilk yardim, kurtarma.

2.10.3.2. Egitim amaclarinin belirlenmesi

iscilerin saglik ve glvenlik yéniinden egitiimelerinde bir
bagka 6n kosul da “ig tanim” larinin yapilmis bulunmasidir. Bu isginin o
isyerinde hangi isi yaptigini veya yapacagini bilmeden, o isginin
muayenesini yapmaya da, kargi karsiya kaldigi tehlikelere karsi egitmeye
de olanak yoktur. Saglik ve guvenlik egitimine 1sik tutan “isin guvenlik
¢ozimlemesi” (job safety analysis) ancak is tanimlari verildikten sonra

yapilabilir. %
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1]

Her egitim programinin ilk asamasi amaglarin
belirlenmesi”dir. Egitim sonunda egitilenlerin neleri daha iyi yapmasi,
neleri daha iyi bilmesi gerektigi ve ne gekilde davranmasi istendigi

belirlenmelidir.

2.10.3.3. Egitim yontemleri

Egitim yonteminin sec¢iminde egitilecek grubun buyudklagu,
grubun yapisi (homojen olma durumu), bilgi dizeyleri, elde edilmesi
beklenen sonuglar vb. etkilidir. Egitim sonunda beklenen degisikligin

olmasi yontem seg¢iminde onemlidir.

Egitim Yontemleri ;

—

. Bilgi Verme
Role-Play

Grup Calismasi
Soru Sorma Teknigi
Beyin Firtinasi
Problem Cbézme
Demonstrasyon

Uygulama

© ®© N o o b~ w0 DN

Hikaye Anlatma

Bilgi vermek amacli egditimlerde anlatim, kuguk tartisma
gruplari, konu ile ilgili gorsel materyal kullanimi, vaka tartismasi gibi
yontemler kullanilir. Beceri geligtirme editimlerinde role-play, bire bir
uygulama gibi yoéntemler kullanilir. Davranis degisikligi gelistirme
egitimlerinde, kendi kendini degerlendirme, role-play, vaka tartisma, sorun

cdzme gibi yontemler agirlik kazanir.®®
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2.10.3.4. Egitimde kullanilacak araclar

Egitimlerde teknolojik olanaklara paralel olarak projeksiyon
cihazi, video-televizyon, tepegdz, slayt makinesi vb. elektronik egitim
aracglari ile model, maket, poster, yazi tahtasi, resim dizisi, kitap vb. gibi
gorsel egitim araclari ve gercek objeler kullanilabilir. Egitim araclarinin
hepsinin anlatiimak ve gosterilmek istenilen bilgi ya da davraniga gore en

etkin oldugu kullanim alanlari vardir.

2.10.3.5. Uyqulama ve degerlendirme

Yapilan tum bu hazirliklarin egitimin uygulanmasi igin oldugu
aciktir. Egitim hazirlanan plan dogrultusunda uygulanir. Etkinligini ve
baglangicta ulasilmasi amagclanan bilgi seviyesi ve davraniglara ne kadar

yaklasildigini gormek icin degerlendirilir. EGitim degerlendirmede;

1. ON — SON TESTLER: On testle baslangi¢ noktasi belirlenir, bilgi
acig olcllur. Son testte bilgi olarak geline nokta gorilir. ikisi arasindaki

fark egitimin bilgi aktarma yénunden basarisini gosterir.

2- GUNLUK DEGERLENDIRME : Gin sonunda yapilir. Tim
katilimcilar tarafindan sozel yapilabildigi gibi, her gun olugturulan
gonulluler tarafindan kararlastirilan bir formatta degerlendirme yapilip, her
gunin basinda tim katiimcilarca paylasilir. Bu uygulama egitim sireci
icinde eqitimin daha etkin olmasina yonelik planlama, degisiklik yapma

olanagi saglar.

3- KURS SONU DEGERLENDIRME Kurs sonunda degerlendirme

formu doldurularak katilimcilarin egitim konusu, egiticiler, kullanilan egitim
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materyali, egitim ortami vb. konularinda gorugleri alinir. Bu daha sonra

yapilacak egitimleri planlamada yardimci bir yoldur.

4- ETKINLIK DEGERLENDIRMESI: Egitim planlama asamasinda,
egitimden beklenen giktilari olgmeye yonelik kriterler belirlenmelidir.
Yapilabiliyorsa beklenen gelisme rakamsa olarak ve bir onceki donemle
kargilagtirma olana@i saglayacak sekilde saptanmalidir. Ornegin kulak
tikaci kullaniminin % 40 oldugunu biliyorsak ve egitimden 3 ay sonra bu
yuzdenin % 55e c¢ikmasini hedeflemis isek; buna ulagsma durumu
izlenmelidir. Etkinlik degerlendirmesinde amag, yapilan egitim programinin
basinda tanimlanan amaglara ulasmay! saglama durumu, katilanlarda

hedeflenen degdisim yagsanma durumunun izlenmesidir.

Ancak unutulmamasi gereken bir nokta egitim vermenin tek
basina yeterli olmadigi, egitim sonrasi Kigilerin elde ettikleri bilgi ve
becerileri uygulamaya yoOnelik ortam kosullarinin da saglanmasi
gerektigidir. Ornegin; glivenliksiz davraniglarin dénlenmesine yénelik tim
calisanlar egitime aliniyor, dogru uygulamalar &gretiliyor; ancak

uygulamada “ aman simdi isler ¢cok yogun, bu seferlik bu sekilde

calisinda, yogunlugumuz gegince” diye baslayan cumleler agirhk
kazaniyorsa, egitimden beklenen sonuglara ulasilamayacagi gibi kisilerin

egitime inanci da olumsuz olarak etkilenecektir.*

2.11. Kazalar ve Onemi

Kaza, kiginin kendi istegi ve iradesi diginda, disaridan,
aniden gelen bir gtcun etkisiyle, onceden planlanmayan ve ongoértulmeyen
bir zamanda bilgisizlik, sorumsuzluk ve dikkatsizlik gibi nedenlere bagl

olarak ortaya ¢ikan, can ve mal kaybi ile sonuglanan kotu olay ve bilinen
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yanlis davranis ve ihmaller veya nedenler zincirinin son halkasi olup

onceden alinacak onlemlerle kacinilabilir ve korunulabilir bir olay olarak

tanimi yapilmaktadir 364041

Kazanin taniminda 6nemli olan husus, kazanin istenmeyen
oldugu kadar beklenmeyen, yani ne zaman, nerede, nasil olacagi
bilinmeyen ve sonucunda maddi manevi zarar meydana getiren bir olay
oldugudur Kazalarin énceden tahmin edilemedigi ve 6nlenemez oldugu
gibi yanhs bir distnce tarzi hakimdir. Bu da kaza sonucunda yapilacak hig
bir sey olmadigi fikrini dogurmaktadir. Oysa kazayr tahmin etme ve
alinacak Onlemler sayesinde gunumuizde birgcok kaza ve sonucunda
olusabilecek mal ve can kaybi da onlenebilir. Bu nedenle kaza konusuna
kazalarin olus nedenlerini arastirma ve onlem alma acisindan bakilmasi

yararli olabilir.2

Kaza nedenleri: Bilgisizlik, sorumsuzluk, umursamazlik,
ihmalkarlik, heyecan, panik, siddet, telas, dikkatsizlik ve egitimsizlik olarak

8,42

bilinmektedir Fiziksel, sosyal, ruhsal ve cevresel etkenlerin timu

kazalarin nedeni olabilir.

Kazalar olus yerlerine gére 5 ana baslikta incelenebilir. 54

1) Trafik kazalari: Karayolu Uzerinde meydana gelen, yayalari, hayvanlari,
motorlu ve motorsuz tasit aracglariyla bu aracglardaki yolcu ve suruculeri

kapsayan kazalarin tamaddar.

2) Ev kazalari: Bir konutun i¢inde veya cevresinde olugsan kazalardir.
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3) is kazalar: iscinin isyerinde bulundugu sirada, isveren tarafindan
verilen isin yurUtilmesi esnasinda, is¢inin igveren tarafindan gorev ile
baska bir yere gonderiimesi ile asil isin yapilamadidi sire igerisinde,
emzikli kadin iscinin sit izni sUresince, isveren tarafindan saglanan aracla
iscinin evden ise, isten eve gelis gidisi esnasinda, is¢iyi hemen veya sonra

bedensel veya ruhsal yonden zarara ugratan kazalardir.

4) Topluluk kazalari: Sinema, tiyatro, okul, kahvehane, spor salonu gibi

yerlerde olusan kazalardir.

5) Spor kazalari ve diger kazalar: Yilan, akrep, 6rimcek gibi zehirli
hayvanlarin sokmasi, suda bogulma, tren, ugak, deniz kazalari ile spor

yaparken olusan kazalar bu grup i¢inde yer alir.

Kazaya ugrayan kisi sayisina gore;

1) Bireysel kazalar

2) Kitlesel kazalar seklinde siniflandirilabilir. 8

Kaza sonucu olusan kaybin siddetine gére de kazalar 4 gruba ayrilirlar. °

1) Herhangi bir saglik kurulusuna bagvurmayip evde tedavi olanlar.
2
3
4) Olenler

Acil servislerde ayaktan tedavi edilenler

Yatirilarak tedavi edilenler

)
)
)
)
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2.12. Kazalarin Ekonomik Yonii

Kazalarin 6lum ve yaralanmalarla sonuglanmasi Uzerinde
durulmasi gereken ekonomik bir sorundur. Federal Almanya buna guzel
bir ornektir. Bu Ulkede her yil meydana gelen 5 milyon kaza, devlet
butcesinin 1/4’Une yakin yaklasik 20 milyar Mark'in kaybina neden

olmaktadir.®

Kazalarin maliyeti diger saglik problemleriyle
karsilastirildiginda oldukca yuklidir. Ornegin kanserin yasam boyunca
kisi bagina maliyeti yaklasik 100 bin dolar iken, kazalarin maliyeti 350 bin

dolar civarindadir. 44

Kaza sonucu bir cocugun Olmesi kayip 70 yila ve Uretim
kaybina neden olmaktadir. Kazalara bagli kronik sakatliklar ise aileye ve

topluma uzun siire maddi ve sosyal yiikler getirmektedir.’

Uluslararasi tanima gore eger bir kaza sonucu en az 10 Kigi
hastaneye yatar ve en az 25 kisi zarar gorurse bu kazaya kitlesel kaza
(afet) denilmektedir. Aslinda kazalar yalnizca bir saglik sorunu degil,

ulkemizin dnde gelen ekonomik sorunlarindan biridir.°

2.13. Kazalarin Epidemiyolojisi

Bulagici hastaliklarin  epidemiyolojisi icin uzun yillardir

kullanilan ajan-konakgi-¢cevre modeli kazalarin olusumunu anlamakta da
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kullaniimaktadir. Konakgl kazaya ugrayan kigi, ¢cevre ise kazanin olustugu
kosullardir. Ajan vacudun organ ve dokularini zedeleyen enerji bigimidir.
Enerji tipleri arasinda kinetik, termal, kimyasal, elektrik ve radyasyon
enerjileri  bulunmaktadir. Atesle olusan yaniklarda termal enerji;

zehirlenmelerde kimyasal eneriji érnek olarak verilebilir. ®

Kazalarin oOnlenebilmesi icin epidemiyolojisi bilinmelidir.
Kazalarin gorulmesi ve dagilimi konusu diger epidemiyolojik hastalik ve

olaylarda oldugu gibi:

—Kigi (Host)
—Etken (olayda etkili neden)
—Cevre (Fiziksel, kimyasal, psikososyal) Uglisunun etkilesimlerini igine

almaktadir. ©

Kazaya ugrayan kisi (Host): Kaza sonucu olusan yaralanmanin derecesi
kisinin direnci ile ilgili olabilir. Cocuklar yapilari ve gelisimleri ile ilgili
yetenekleri nedeniyle bazi etkenlerle, eriskinlerden daha sik temas

halindedirler. Bu nedenle erigkinlere oranla daha sik yaralanirlar.

Etken (olayda etkili neden): Kazanin etkeni vicut dokularina zarar veren
termal (sicaklik), kimyasal, elektrik enerjisi ve radyasyon gibi mekanik
enerjilerdir. Bu enerjiler degisik bigimlerde kisiye aktarilabilir. Ornegin;
sicak suya giren bir kisiye sicak su termal enerjiyi aktararak yaniklara

neden olmaktadir.

Cevre (ajan): Fiziksel, kimyasal ve psikososyal c¢evre kazalarin

olusumunu etkilemektedir. Evde merdivenler, ev yakininda yuzme
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havuzlari ve kuyular, kalabalik trafigi olan caddeler gibi fiziksel cevre
¢ocuklarda ciddi yaralanmalarin nedeni olabilirler. Bunun yani sira ailede

stresli ortam da ¢ocuk ve erigkinlerde kazalarin olusumunu arttiracaktir.

Kazalar, Uluslararasi Hastalik Kodlamasinda (ICD-9) iki ana
baslikta ele alinmakta, saglik kayitlarina da yaralanmanin ¢evresel etmeni
olarak E kodu ile islenmektedir. 4

Motorlu tasit kazalari E810-E825
Diger istenmeyen yaralanmalar E800-807 (zehirlenmeler, yangin,
yanik), E8026-E849 (dusmeler, bogulmalar)

Ulkemizde kayitla ilgili problemler nedeni ile kaza sikliginin
saptanmasi zor olmaktadir. Kayitlara gegen vakalarin genellikle hekime
bagvurmay! gerektiren yaralanmalar veya yasal igslem yapilmasini
gerektiren kazalar olmasi, bu konuyla ilgili istatistiksel verilerin elde

edilmesini gl','|g,‘le§tirmek’[edir.3

Ozellikle kirsal kesimlerde kazalarin biylk kisminin evde
kendiliginden iyilestigi yada 1.Basamak Saglik Kuruluglar’nda tedavi
edildigi ve bunlarin kayitlara ge¢gmedigi disundlirse, kazaya ugrayanlarin

sayisinin gok daha fazla oldugu 6ne sirilebilir. °
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Kayitlara yansimayan kazalar da g6z oOnune alinarak,
kazalarla ilgili kesin verilere ulasilamadigi dusunulmektedir. Konunun
toplumsal boyutunu agiklamak amaciyla c¢izilen yaralanma piramidi,
yaralanmaya bagh olumlerin buzdaginin goruanen ucu oldugunu, gergekte
sorunun ¢ok daha buylk oldugunu ortaya koymasi bakimindan

dnemlidir.*

Bir bolgede gorulen kaza morbiditeleri aragtirmanin cinsine
gore degisiklik gosterebilir. Belli bir zaman periyodunda evlerde kaza tespit
formu tutularak meydana gelen kazalar hakkinda arastirma yapildiginda
kaza morbiditesi daha yuksek, hastane kayitlarina dayanilarak yapilan
arastirmalarda ise daha dusUk bulunabilir. Daha ciddi sonuclari olan
kazalar kayitlarda yer alir. Kayitlardan kagan kazalarin ¢ogu basit, ciddi bir

yaralanma ile sonuglanmayan kaza tiirleridir . *°

Tarkiye'de kazalarin %401 trafik , %20’'si is, %251 ev

kazalaridir. %15'i ise silahli yaralanmalardir *¢

Tdm bu kaza cesitleri sonugta hem bireysel hem de
toplumsal olarak insan saglidina zarar veren faktdrlerin basinda
gelmektedir. Farkh sekilde meydana gelmis olmalarina ragmen, sonuglari

ve kisiye verdikleri zararlar birbirlerine benzer ézellikler géstermektedir.

Kazalar yas, cinsiyet ve bunun gibi bircok degiskene bagimli

olup toplumlar arasinda farkliliklar gdstermektedir. °
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Kazalardan oOlumleri yas gruplari onemli derecede etkiler.
Ozellikle 5 yasin altindaki gocuklarda 6lim nedenleri igerisinde kazalar 4.

sirada yer alir. *'

Son 50 yilda birgok gelismig Ulkede 6lum nedenleri arasinda
enfeksiyon hastaliklari ile kazalarin rolleri tersine dénmus ve siralamada
Ozellikle gelismis Ulkelerde kazalar 5-6 basamak yuUkselerek 4. siraya
yerlesmistir. 1946'da ingiltere’de enfeksiyon hastaliklarinin neden oldugu
Olumler kaza nedenli olumlerin 2 kati iken 1951'de esit hale gelmis,
1970’de ise kaza sonucu 6lumler enfeksiyon hastaliklarina bagh élimlerin

5 katina ulasmistir. °

Tirkiye’de kazalarla ilgili olarak Devlet istatistik Enstitiisii
(DIE) kayitlari cok yetersizdir. Eldeki verilere gére Tirkiye'de toplumda
basta gelen 5 6lum nedeni arasinda kazalar yine 4. sirada yer almaktadir.

7-14 yasinda ilk 5 6lim nedeni arasinda kazalar ilk siradadir . °

Kazalar sonucu o6lenlerin orani 0-4 yas grubunda %2.49, 5-
14 yas grubunda %21.67dir. ® Kaza dlimleri kirsal kesimde daha yiiksek
oranda gerceklesir. Ulkemizde kigi bagina kaza orani kirsal kesimde %15,
yasli ve gocuklarda %30’dur. Kazalar bagh olumlerden %50 trafik, %30 ev

ve %8 is kazalari sorumludur. *’
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Ulkemizde 1983 yilinda kaza 6lum hizi yiiz binde 7.4 iken,
1989’da yliz binde 10’a ylkselmistir. Olimciil olan ve olmayan kazalarin
dagihmi farkhliklar gosterir. En sik gorulen kaza tipi dugmeler iken bundan
sayica daha az gorulen tasit kazalari 6lume neden olma yonunden ilk
sirayl almaktadir. Fakat olumcul olmayan kazalar sonucunda agir
sakatliklar olusabilir. °
Kazalarin yarisi 15-64 yas uretken grupta meydana gelirken, 15-25 yas
olumlerinin yarisi kazalardandir. 1-44 yas arasindaki 6lum nedenlerinin ilk

nedeni kazalardir. Kazaya bagli éliimlerin %70’ erkeklerdir. *’

2.14. ik Yardim

Kazalar ve ani yaralanmalar beklenmedik bir anda ve yerde
olduguna goére, zamaninda ve yerinde yapilan basit ama etkili bir ilk
yardimla yaralinin hayatini kurtarmak, sakat kalmasini dnlemek yada
sakatlik derecesini azaltmak muimkiindir'.Kazalar ve kazalara bagli
olumlerin orani Ulkeler arasinda farklihk gostermekle birlikte, Ulkemizde
Olum oranlarinin yiksek olmasinin baslica nedeni, kaza sonrasi bilingli ilk

yardim ve genis kapsamli acil bakim hizmetlerinin olmamasidir. °

ilk yardim konusu, toplumun ilk yardim uygulamalarini
bilmemesi, sofdrler, polisler, agir ve tehlikeli iglerde c¢aliganlar, itfaiyeciler
gibi degisik risk gruplari basta olmak Uzere, toplumun tamamini
ilgilendirmesi, Olumleri, sakat kalmayi ve isgucl kaybini azaltmasi
nedeniyle énemli bir halk saghgi sorunudur. ilk yardim uygulamalarini

bilen, zamaninda ve dogru sekilde uygulayabilen kigilerin sayilarinin
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arttinimasi, ulke genelinde ilk yardim gerektiren durumlarda olim ve

sakatlanmalari azaltacaktir. 48

2.15. Ik Yardimin Tanimi

Herhangi bir kaza ya da yasami tehlikeye dusuren bir
durumda saglik gorevlilerinin  yardimi saglanincaya kadar hayatin
kurtariimasi ya da durumun daha kotuye gitmesini 6nleyebilmek amaciyla

ilagsiz olarak yapilan uygulamalara ilk yardim denir. 849:°042

Kazaya ugrayan veya ani olarak hastalanan kisi veya kigilere
saghginin daha kotlye gitmesini dnlemek igin, olay yerinde, eldeki mevcut

imkanlarla, gegici olarak yapilan miidahalelere ilk yardim denir ®.

2.16. ilk Yardimin Amaglari ve Onemi
ilk yardimin amaglari:

—Yasami koruma ve surdurtlmesini saglama
—Durumun kotulegsmesini dnleme

—lyilesmeyi kolaylastirmadir.*®

Ilk yardimin alani dar ve kisithdir. Kaza yerinde baglar,
yaralinin sevki sirasinda devam eder ve yaralinin gittigi saglik kurulusunda

tibbi tedavinin baglamasiyla sona erer- *

ilk yardimin dnemi daha ¢ok kaza yerine ulasma siiresi ve
aninda bilin¢li ilk yardim yapma ile ilgilidir. Kaza sonrasi olumlerin
%10’unun ilk bes dakikada, %50’sinin ilk 30 dakika iginde meydana
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gelmesi nedeniyle, yapilacak bilingli ve yeterli ilk yardimla olumlerin
%38’inin kaza yerinde yapilan ilk yardimla, %62’sinin ambulans veya
helikopterle ulasan acil yardim hizmetleriyle dnlenebilecegi saptanmistir'”.
En etkili ilk yardim ilk 5 dakikada, en bilingli ilk yardim ise ilk yarim saat
icerisinde yapilmaktadir °’

2.17. ik Yardimin Temel ilkeleri

Ik yardimin temel ilkeleri s6yle siralanabilir:

1. Kazaya ugrayan Kkisiyi tehlikeli bolgeden uzaklagtirarak Kkisinin

emniyetini saglamak, tedbir almak,

2. Solunum ve dolasim sistemlerindeki aksamalar, kanama, sok ve agir

yaralanma gibi bes 6nemli durumda tani koymak,
3. Taniya gore ilk yardim uygulamak, tedavi etmek,
4. iletisim kurmak; kazayla ilgili birime haber vermek (Acil yardim: 112,

itfaiye: 110, Polis:155, Jandarma: 156, Dogumevi, kuduz Istasyonu,

Zehirlenme Acil Yardim Merkezi) telekominikasyon,

5. Yaralilari tagimadaki oncelik sirasina gore ayirmak, triyaj,

6. Yaralilari uygun pozisyonda tagimak, transportasyon.

Burada siralamis oldugumuz maddelere kisaca ilk yardimin “T’ile

baslayan temel ilkeleri denir. 2
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2.18. ilk Yardimin Temel Uygulamalari

ilk yardimin temel ilkelerine bagli kalarak ilk yardimda

yapilmasi gereken uygulamalar *3;

1. Yarallyi emniyetli yere alma,
2. Yaraliyl1 solunum, kalp, kanama, sok ve agir yaralanma yoninden

degerlendirme,

3. Gerekli ilk yardimi uygulama ve gegici bakimi verme,
4. Haberlesmeyi saglama,

5. Yaralilar tagimadaki 6ncelik sirasina gore ayirma,

6. Yaralilari uygun tasima,

7. Durumu kayit etme.

2.19. ilk Yardim Ana Kurallan:

Yasamin korunmasiyla ilgili 6ncelikler, yabanci kaynaklarda
ingilizce terimlerin basg harfleri alinarak ilk yardimin ABC ‘si olarak

siralanir. Bu, “Temel Yasam Destegi” uygulamasidir.

ik yardimin ABC'’si :

A.Hava yolunun agiimasi (Airway)
B.Solunumun saglanmasi (Breathing)

C.Dolasimin saglanmasi (Circulation) uygulamalaridir >&'".
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2.20. ilk Yardimcinin Ozellikleri

ilk yardimci saglik ekibi olay yerine gelene kadar, ilagsiz
olarak, orada bulunan arag¢ gereclerle girisimde bulunan Kkisidir Ik

yardimcinin sahip olmasi gereken temel dzellikler sunlardir. 2204951

—Kazazedeyi ve hasta kisiyi iyi degerlendirmelidir,
—Cabuk ve dogru karar verebilme yetenegine sahip olmalidir,
—Kendinden ve bilgilerinden emin olmalidir,
—ilkyardim ile ilgili bilgi ve uygulamalari dogru yapabilme becerisine sahip
olmalidir,
—Iilkyardim uygulamalarinda dncelikleri gok iyi bilmelidir,
—Sakin olmall, telasa kapilmamalidir,
—Hasta ile onu sakinlegtirecek sekilde yumusak bir tonda konugmali,
psikolojik
destek saglayabilmelidir,
—ilk yardimei higbir zaman kendi can giivenligini tehlikeye atmamalidir,
—Eldeki imkanlari ve arag-gerecleri en etkin sekilde kullanmalidir,
—Iilk yardimin bir vatandaslik gérevi oldugunu unutmamalidir,

—Bodlgesindeki saglik imkanlarini ve kuruluglarini iyi tanimahdir.
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2.21. ilk Yardim Gerektiren Bazi Durumlarda Yapilmas: Gereken ilk

Yardim Uygulamalari

2.21.1. Burun kanamalarinda ilkyardim

Siklikla hastayi irrite eden ve sik rastlanan bir ilk yardim

sorunudur. Burun kanamalarinda uygulanacak ilk yardim.**>°

Burnu kanayan kisinin basi 6ne dogru edilir ve
sumkurmemesi saglanir.

Burnu kanayan kisinin agizdan nefes almasi saglanir.

Burun kemigi, iki yandan mandal gibi iki parmak arasina
alinarak 1-2 dakika kuvvetlici sikilir. Ayrica uUst dudak i¢ yuzu ile Ust
dislerin arasina yuvarlak gazli bez yerlestirilip buruna dogru baski yapilir.

Burnu kanayan kiginin, burun kokine ya da ensesine buz
torbasi uygulanabilir.

Kanama durmazsa, hastanin en yakin saglik kurulusuna
goturulmesi saglanir.

Kafa travmasi disindaki kanamalarda, hasta sirt Ustl
yatiriimamalidir.

Burun kanamasinda hastanin basi geriye dogru

kaldiriilmamalidir.

2.21.2. Kanamalarda ilkyardim

Kanama:
1-Kanayan yere basing uygulayarak,

2-Buz uygulayarak,

3-Kalp seviyesinden yukari kaldirarak,
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4-Kanayan yere kan getiren atardamar Uzerine basing yaparak,

5-Bogucu sarg! (turnike) uygulayarak durdurulur >3

Direkt baski uygulamasi en kolay, en zararsiz kanama
kontrol yontemidir. Kanayan bolgenin Uzerine mikropsuz gazlhi bez
bohcgalari konularak Uzerine elle ya da sargi ile baski uygulanir. Eger
mikropsuz sargl bezi yoksa eldiven, esarp, tulbent gibi malzemeler de
kullanilabilir. Malzemenin temiz olmasina 6zen gdsterilmelidir. Ancak
kanamanin  durup durmadigini anlamak i¢in sarginin  yerinden
kaldiriimamasi gerekir. Eger kanama nedeniyle sarginin dig kismi islandi
ise Uzerine bir diger sargi konularak baski uygulamasi surduralmelidir.

Yaranin Uzerine herhangi bir ila¢ vb. sey sturiimemelidir. 49

2.21.3. Soluk borusuna yabanci cisim kacmasi durumunda ilk yardim

Okslirtme Ydntemi: Kazazedenin bilinci yerinde ise yabanci

cismin gikariimasinda, oksurtmek en iyi yontemdir.

Sirta Vurma Yontemi: Kazazedenin bilinci yerinde ise
egilmesi, basini ve cigerlerini desteklemesi saglandiktan sonra,
kazazedenin kurek kemikleri arasina el tabani ile 4-5 kez wvurulur.
Kazazedenin gogus kemigi bir elle desteklenirken diger elle sirta vurma

seklinde de uygulama yapilabilir.

Karina Baski Yontemi: Sirta vurma ydntemi ile sonug
alinamazsa bu yontem uygulanmalidir. Kollar kazazedenin kollari altindan
gegirilerek bir el yumruk yapilip diger el de onun Ustunde, yumruk yapilmis
elin bagparmak cikintisi kazazedenin gobek Uzerine gégus kemiginin alt

ucuna gelecek sekilde yerlestirilir. Kuvvetlice yukariya dogru bastirarak
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sikigtirilir. Bu iglem yabanci cisim gikincaya kadar birka¢ defa (4-6 defa)
tekrarlanir. Sisman ve hamilelerde karina baski yontemi yerine gogse
baski yontemi (Yumruk yapiimis elin bagparmak tarafi gégus kemiginin

ortasina getirilmelidir.) kullaniimalidir.*%-°%>3

Cocuklarda ve bebeklerde soluk borusuna yabanci cisim
kagmasi durumunda uygulanacak yontem yetiskinlerde oldugu gibidir.
Ancak, daha az siddette basi uygulanir. Cocuk diz Uzerine vyatirihp
yuzukoyun cevrilerek, bir elle gogsunden destek verilirken, diger elle iki
omuz arasina vurularak yabanci cisim c¢ikarilmaya calisilir. Bebek; ayak
bileklerinden tutulup bas asagi getirilir veya dizler Gzerine yatirihp kurek

kemikleri arasina 3-4 kez vurularak yabanci cisim ¢ikarilmaya calisilir - %0

2.21.4. Goze vakicli madde sicramasi durumunda ilk yardim

Goz bol su ile en az 20 dakika siireyle yikanmalidir. 3%4°1

2.21.5. Vicuda yabanci cisim saplanmasi durumunda ilk yardim

Karin ve gogse, kollara, goze yabanci cisim saplanmasi
halinde c¢ekip c¢ikartiimaz. Eder ¢ok uzunsa ucu kesilir ve cevresi simit
sargl ile desteklenerek hareketi onlenir. Daha sonra saglk kurulusuna

iletilir, 4°

2.21.6. Bayilmada ilk yardim

Kisi sirt Ustu yatirilip, ayaklar hafifce yukseltilir.

Boynu sikan kravat, yaka dugmesi ve kemer gibi seyler agiimalidir.
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Bagi ve yuzi soguk su ile islatiimig bezle silinmelidir. Uyarici kokular
(amonyak, kolonya) koklatilabilir *.

ilk yardimin ABC’ si yerine getirilmelidir

Kendisine geldikten sonra kalkmasina izin verilmemeli, yatar pozisyonda

saglik kurulusuna génderilmelidir - *°

2.21.7 .Elektrik carpmasi durumunda ilk yardim

Ik is kazazedenin elektrik akimiyla olan temasini kesmektir.
Bunun en kestirme yolu sigortanin gikartiimasi, salterin kapatiimasidir. Bu
mumkun degilse tahta saph balta, kazma, kurek gibi aletlerle, lastik
eldiven, kumas, sandalye, gazete tomari gibi elektrigi iletmeyen
malzemelerle elektrik teli kopartilir ya da kaza geciren Kigi ittirilerek
uzaklasgtirihir. Hemen suni solunuma baslanir, gerekirse kalp masaji da
yapilabilir. Kazazede sicak tutulur, bilinci yerine gelince sicak igecekler

verilebilir. Zaman kaybetmeden saglik kurulusuna sevk edilir. >3

2.21.8.Kirik, cikik ve burkulmalarda ilk yardim

Kirk olup olmadigi belirlenmeden hasta yerinden
oynatilmamahdir. Cunkl kirik uglarinin yakinindaki damar ve sinirleri
kesme tehlikesi vardir.

Hasta tasinmadan Once kirikk bdlge tespit edilerek hareketsiz hale
getirilmelidir (DGz ve sert bir cisimle).

Kirik bolgesinde sismeyi dnlemek igin buz uygulanmalidir.

Acik kirik varsa kanamaya karsi1 onlemler alinmahdir.

Kirik bolgede kopmus kemik pargalari varsa dokunulmaz.

Kazazede kirigin durumuna goére uygun pozisyonda saglik kurulusuna

iletilmelidir. °

55



2.21.9.Zehirlenmelerde ilkyardim

Agiz Yolu ile Olan Zehirlenmeler: Agdizdan alinan
zehirleyici maddeler ilaglar, gida zehirlenmesi, petrol Urunleri, deterjanlar,
temizlik maddeleri gibi ¢ok cesitlidir ve yapilmasi gereken ilk yardim

uygulamalari da farkhdir. ilag ve gida zehirlenmesi ise sunlar yapiimalidir:

Zehirlenmeyle ilgili ilk yardimda yapilacak en Onemli
uygulama zehir in mimkin oldugunca sulandiriimasi ve vicuttan disari

cikartiimasidir.

Alinan zehirli maddenin sulandirilmasi amaciyla bol miktarda

su, sut igirilebilir.

Eder kusturmayi engelleyen bir durum yoksa hasta
kusturulmalidir. Kusturma iglemi basitce hastanin girtlaginin parmakla

uyariimasi ile ya da bolca tuzlu su igirilerek yapilabilir.

Hasta vakit kaybetmeden bir saghk kurulugsuna
goturilmelidir. Zehirlenmede en dnemli konulardan birisi zehirlenen Kisiyi

saglik kuruluguna gotururken gevresindeki ilag, kutu, kusmuk ornegi vb.nin

de birlikte gétiiriiimesidir . 34°

Petrol drUnleri, deterjan ve temizlik maddeleri ile

zehirlenmede su uygulamalar yapilmalidir:

Yalnizca bol su igirilmeli,

En yakin saglik kurulusuna gétiriiimelidir .
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Zehirlenen  kazazedeyi kusturmak bazi  durumlarda

tehlikelidir. Bunlar:

1. Kazazedenin bilinci kapali veya yari kapali ise kusturulmaz. Solunum
yoluna kacabilir.

2. Kazazedede havale varsa kusturulmaz.

3. Kazazede yakici madde igti ise kusturulmaz. CUnku bu tur yakici
maddeler kusma ile ¢ikarken de yanma derecesi artacaktir.

4. Petrol UrUnleri icen kisiler kusturulmaz (gaz yagi, benzin, mobilya cilasi
gibi).

5. Strikinin igceren maddeler (bazi fare zehirlerinde vardir) icen Kkisiler

kusturulmaz.%4°
Solunum Yolu ile Olan Zehirlenmeler (Gaz
Zehirlenmeleri):En tehlikeli zehirlenmedir (kdmdr, sofben

zehirlenmesi).Genellikle karbon monoksit gazi (CO) etkendir. Bu renksiz,
kokusuz ve zehirli bir gazdir. Kapal alanlarda havalandirma iyi degilse

(garaj, banyo, mutfak vb.) CO zehirlenmesi goriilir . °*°3

Boyle bir durumda kazazedenin hemen ortamdan
uzaklastirip, acik havaya cikartiimasi gerekir. ilk yardimcinin CO
zehirlenme riskine karsi kendisini korumasi sarttir. Hemen camlar agilmali,

acllmiyorsa kirllmalidir.

Acik havaya cikildiginda ilk yardimin ABC kurali yerine

getirilmelidir.*°
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2.21.10. Yaniklarda ilk Yardim

—Oncelikle yanan bolge suyun altina tutulmalidr.

—Temiz bir bezin igine konularak, buz uygulamasi da yapilabilir.
—Yanik uzerinde olusan su kabarciklarini (blller) patlatmamak gerekir.
—Yanigin Uzerine higbir sey surilmemelidir.

—En yakin saglik kurulusuna gétiriimelidir. 2

2.21.11. Yilan ve akrep sokmasi durumunda ilkyardim

Yilan, akrep sokmasinda ilk yardimin amaci; giren zehirin

cikartilmasi veya vucutta dagihminin geciktiriimesidir. Bunun igin:

—Yarali uygun bir yere alinir. istirahati saglanir, sakinlestirilir.

—Ilsirilan boélge mumkin oldugunca az hareket ettirilir.(Kan dolasimini
arttirmamak igin).

—Ilsirilan yer, kalp seviyesinden asagida tutularak vicuda yayllmasi
gecikdtirilir. *°

—Yaraliya, sokma bodlgesinin Ust ve alt kenarlarina beser santimetre
uzakliktan turnike uygulanir.*®

—Isink yarasi dig izi boyunca kesilerek kanatilir. Sikilarak veya agiz
kullanilarak( zorunlu olmadik¢a uygulanmaz ) zehir ¢ikartiimaya ¢ahsilir.
—Buz veya soguk kompres uygulanabilir.

—Yarali en yakin saglik kurulusuna iletilir.>®

2.21.12. Ari sokmasinda ilk yardim

—Eger varsa ignesi hemen cikartilir (igne, cimbiz veya bigak ucu

kullanilarak).
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—Sokulan yer bol sabunlu su ile yikanmalidir.
—Agriy1 azaltmak igin buz uygulanabilir.
—Coklu sokmalarda, géz ve agiz cevresindeki sokmalarda hasta saglik

kurulusuna gétirilmelidir. °°4°

2.21.13. Suda bodulmalarda ilk yardim

—Suda bogulmalarda oncelikle kisinin akcigerlerindeki su bosaltilir. Suyu
¢lkarmak icin bogulan kKisinin karninin alt tarafindan iki el ile tutularak
yukari kaldirilir.

—Kazazedenin solunumu degerlendirilip, solunumu yoksa suni solunum
yaptirilir.

—Dolasimi de@erlendirilir, kalbi durmussa kalp masaji yapllir.

—En yakin saglik kurulusuna gétiralir - *°

2.21.14. Sicak (glnes) carpmasinda ilk yardim

—Kazazede serin ve golge bir yere alinir. Rahat bir pozisyonda yatirilir.
Sok belirtileri varsa ayaklari yiikseltilir.

—Elbiseleri ¢ikarilarak nemli havlu veya carsafa sararak vicut isisi
dusurilmeye calisilir. Koltuk altlarina, ayak bileklerine, kol bileklerine
soguk uygulama vyapilir, varsa buz torbasi konulabilir. Ik banyo
yaptirilabilir '°.

—Bilinci agilinca tuzlu sivi igecekler verilebilir. *°

—En kisa zamanda kisi saglik kuruluguna iletilir.
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2.21.15. Donmalarda ilk yardim

ilk yardimda amag; donmakta olan organlari yeniden

gevsetmek ve kan dolasimini normale déndiirmektir. °’

—Kazazede kapali bir yere alinir.

—Ilslak elbiseleri varsa gikartilir, Gzeri kuru ortulerle iyice sarilir.(battaniye
vb. sogugu gecirmeyen materyallerle)

—Ani  hareketler, sert masajlar travma etkisi yapacagindan
uygulanmamalidir. Donan bdlgenin karla ovulmasi, masaj yapilmasi
tehlikelidir.

—Donmus bolge yavas yavas hareket ettirilir, havlu veya elle yavas yavas
ovulmali, donan bolgeye direkt basing yapmaktan kaginiimahdir.

—Kisi yavas yavas isitilir. Birden bire sicak ortama getiriimemeli, vucut
Isisini yukseltmek icin dogrudan is1 kaynaklari kullanilmamalidir.

—Suuru agiksa agizdan sekerli ve sicak icecekler verilmelidir. Alkol
verilmesi tehlikelidir.

—Odem nedeniyle gangrene sebep olmamasi igin yliziik, bilezik, saat
cikartilabilirse ¢ikartilir.

—Kisi iyice sarilarak bir saglik kurulusuna sevk edilir. 4°":5354

2.21.16. Evcil hayvan isiriklarinda ilk yardim

—Isirilan yer bol sabunlu su ile yikanmalidir. Bunun disinda herhangi bir
uygulama gerekmez.

—Kisi en yakin saglik kurulusuna gétiriimelidir. 4°
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2.21.17. Uzuv kopmalarinda ilk yardim

—Guduk bolime baski uygulayarak kanamanin durdurulmasi saglanir.
—Kopan boélim plastik bir kaba ya da torbaya konularak buz igerisine
yerlestirilir. Ancak kopan bolumun buzla dogrudan temas etmesi
engellenmelidir.

—Hasta en yakin saglik kurulusuna iletiimelidir. *°
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3. GEREG VE YONTEM

3.1.Arastirma Bolgesinin Tanitimi

Aragtirma yeri olarak Akyurt Bolgesinde bir mobilya fabrikasi
calisanlarinda yapilmistir. Bu bolgenin secilmesinin nedeni; burada

calisanlara daha kolay ulasabilme imkaninin olmasidir.

Akyurt; ilgesinin nlifusu 2009 genel nifus sayimina gore
24894'dir. ilgede faaliyet gdsteren 390 civarindaki sanayi kurulusu,
yaklagik 30 bin kisinin istihdam edilmesini saglamaktadir. Bolge otomaotiv,
Gida, Tekstil, Mobilya ve Elektronik sektorundeki bir ¢ok firmalara ev

sahipligi yapmaktadir. *°

Calismamizi yaptigimiz mobilya fabrikasi 1978 vyilinda
kurulmus olup toplam 29.000 m? {retim alaninda hizmet vermektedir.
Fabrika; a.Teknik Servis (¢alisan sayisi,n:14), b.Muhasebe Servisi (n:4)
c.idari Servis(n:4) d.Ticari Servis (n:2) e.Depo (n:2) f.Ulagim (n:3) g.
Guvenlik (n:3) h. Makine-Elektrik (n:2) 1.Kalorifer (n:1) i.Mutfak(n:1)
j.Tasima ve Temizlik (n:12) k.Demirhane (n:19) I.Cilahane (n:21) m.iskelet
(n:16) n.D6seme (n:12) o.Marangoz (n:86) 0.Saglik kabini (n:1) olmak
uzere 17 bolumden ve 203 calisandan olugsmustur. Ana Uretim
bdlimlerinden Marangozhane, doseme,teknik servis, idare servisi, mutfak,
saglik kabini tek bina icindeyken, cilahane, demirhane ve iskelet fabrika
arazisi icinde ayri binalarda hizmet vermektedir.Saglik kabininde bir igyeri
hekimi gorev yapmakta olup, Stetoskop, otoskop, abeslang, beden

derecesi, pansuman malzemesi,enjeksiyon malzemesi,muayene masasi,
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ilag dolabi, tibbi malzeme dolabi, sedye, oksijen tupu, .hasta sandalyesi,
bilgisayar, yazi masasi ve koltuk, kirtasiye malzemesi v.b ekipmanlar

mevcuttur.

3.2. Arastirmanin Tipi

Arastirma Akyurt Bolgesi bir mobilya fabrikasi ¢alisanlarini
kapsayan ilk yardim egitimi oncesi ve sonrasi duzenlemeli mudahale

arastirmasidir.

3.3.Arastirma Evreni ve Orneklemi

Akyurt Bodlgesi MOB mobilya fabrikasi personeli calisma
evrenini olusturmustur. Arastirmacinin, arastirmanin basladigi tarihlerde
haftanin belirli gunleri ayni kurumda goérev yapmasi nedeni ile resmi izin
almasina gerek kalmamig, fakat tim arastirma fabrika yoneticilerinin bilgisi
dahilin de ydrutulmuastar. Arastirmanin evreni 203 kisidir. Tum evrene

ulagmak planlanmistir.

Bu arastirmanin 6rneklemi, arastirmacinin arastirmanin
bagladigi tarihlerde belirli glnler gdérev yaptidi ve arastirmanin kolay
yuratulebilmesi agisindan, yoneticilerin arastirmaya karsi duyarh ve ilgili
tutum sergilemeleri ve ayrica fabrika personeline kolay erisilebilir olmasi
nedeni ile Ankara Akyurt ilgcesinde bulunan MOB mobilya fabrikasinda

gorev yapan 203 personelden segilen toplam 155 kisidir.

Arastirmanin yapildigi tarihnte 48 personelin montaj amacl

yurt diginda bulunmalari nedeniyle g¢aligsanlarin % 76.4’Une (n=155)
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ulagiimistir.155 kigiye egitim oncesi anket yapilmistir. Egitim, isverenin
calisma akisina mani olmayacak sekilde izin verdigi 61 kisiyle yapiimistir
(% 39.4; n=61) .

3.4.Arastirmanin Bagimsiz ve Bagimli Degiskenleri

Arastirmanin bagimli degiskeni:

- llkyardim bilgi diizeyi

-  Kaza durumu

Badimsiz dediskenler:

- Yas

- Cinsiyet

- Egitim durumu

- Medeni durum

- Cocuk sahibi olma ve gocuk sayisi

- s durumu

- Kazalanma durumu

- Evinde ilkyardim malzemesi bulundurup bulundurmama
- flkyardimin dnemine dair diisiince

- llkyardim egitimi almis/kursu gérmiis olup olmama

- ilkyardim egitiminin/kursunun tarihi

- llkyardim egitimi/kursu tiri-yeri

- llkyardim konusunda yeterli bilgi sahibi olunup olunmadigi

dusuncesi
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3.5. Arastirmanin Hipotezi

Akyurt Bolgesi MOB mobilya fabrikasi personeline yonelik

olarak gergeklestirilen bu arastirmanin hipotezleri:

—~Calisanlarin bir yilda ilkyardima ihtiya¢ duyulan kaza durumlari
sikligi literatirden farksizdir.

—Iilk yardim egitimi dncesi ve sonrasi bilgi diizeylerinde fark yoktur.

3.6.Verilerin Toplanmasi

Bu arastirma, once sonra duzenlemeli midahale aragtirmasi
turdnde olup, veriler gerekli izinler alindiktan sonra anket yontemiyle elde
edilmistir. Arastirmanin evrenini olusturan Ankara Akyurt ilgcesi MOB
mobilya fabrikasi c¢alisanlarinin isim listesi ¢ikartildi. Personel kayitlarina
gore 2009 yili ortasi Ankara Akyurt MOB mobilya fabrikasi personeli 203
kisidir. Arastirmanin yapildigi tarinte 48 personelin montaj amacgh yurt
diginda bulunmalari nedeniyle c¢alisanlarin % 76.4’Une (n=155)
ulasiimigtir. Arastirmada veri araci olarak, literatir taramasi sonucunda
arastirmaci tarafindan olusturulan anket formu kullaniimistir. Anket formu

4 bolimden ve 39 sorudan olugsmaktadir.

1.bolum c¢aligsanlarin bazi tanimlayici 6zelliklerini,

2.bolum calisanlarin son 1 yilda ( haziran 2008-Haziran 2009) karsilagilan
ilk yardim gerektiren durumlari,

3.boluim calisanlarin ilk yardim bilgilerinin kaynaklarini,

4.bolum ise ilk yardim bilgi duzeylerini sorgulayan sorulari icermektedir
(Ek 1).
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3.7. Uygulamanin On Denemesi

Arastirma icin hazirlanan anket formu arastirma evreni
disinda Kirikkale organize sanayi bolgesinde ayni sektorde hizmet veren
Gundiiz Orman Urlinleri fabrikasinda 10 isci lzerinde uygulanmistir.
Formu cevaplama suresi 25-30 dakikadir. Gerekli duzeltmeler yapildiktan
sonra aragtirma kapsamina alinan igyerinde is¢i sayisina gore yeterli

miktarda ¢ogaltilmistir.

3.8.Arastirmanin Uygulanmasi

Anket, arastirmacinin kendisi tarafindan ylz yluze goérisme
teknigi ile uygulanmigtir. Arastirmanin  amaci c¢alisanlara kisaca
aciklanmis ve daha sonra sorulara gegilmistir. Calisanlarin verdikleri
cevaplar, soylenildigi sekilde arastirmaci tarafindan yazilmistir. Gereken
yerlerde sorular aciklanarak yardimci olunmustur.  Ankete verilen
cevaplarin  yalniz  arastrma  amaciyla  kullanilacagi,  bireysel
degerlendiriimenin arastirmacidan bagkas! tarafindan bilinmeyecedi,
bireylere anlatilarak sorulara objektif cevap vermeleri saglanmistir. ilk
yardim bilgisini degerlendiren ilk test 1 Temmuz-31 Eylul 2009 tarihleri
arasinda yuz yuze goriugme teknigiyle uygulandiktan sonra ilk
degerlendirme yapiimis. ilk degerlendirmeyi takiben calisma grubuna
alinan 61 calisana ilkyardim konusunda arastirmaci tarafindan egitim
verilmis (4 Ekim 2009). Arastirmanin egitim 6ncesi anket uygulamasi ve
ilkyardim egitimi, ilkyardim egitici egitmeni olan, arastirmacinin kendisi
tarafindan yapilmigtir. Egitim mekani olarak ilk bolumu yemekhane son
bdlimu katiphane olarak kullanilan, masa ve sandalyelerin mevcut oldugu
bir salon secilmistir (EK 2). Egitim arastirmaciya ait bir dizlstu bilgisayar
ve buna bagh bir projektor ile gerceklestirilmigtir. Egitim verilen konular

siraslyla:
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1- llkyardim Temel Uygulamalari
Koruma - Bilgilendirme - Kurtarma (KBK)

2- Hasta Yaralinin Degerlendirilmesi

3- Solunum Yolu Tikanikliklar

4- Sok Koma

5- Kanamalar

6- Hasta Yarall Tasima

7- Kiriklar

8- Bazi Tibbi Durumlarda ilk yardim

9- Yabanci Cisim batmalari

10- Yaralanmalar

11- Is1 Dengesi Bozukluklari

12- Zehirlenmeler

13- Hayvan Isiriklari

Egitimde duz anlatim, soru-cevap teknikleri kullaniimistir.
Her konu 5 dk gegcmeyecek sekilde toplam 60 dk lik bir sirede soru-cevap
teknikleri kullanilarak anlatiimistir. ikinci test egitimden iki hafta sonra ayni
anket formu ile goézlem altinda ayni anda uygulanmistir ( 20 Ekim 2009).
Anket formu doldurulduktan sonra, ¢alisanlara merak ettikleri genel saglik
konulari ve ilk yardim ile ilgili bilgiler verilmistir. Calisanlarin ilk yardim

konusundaki yanhglari duzeltilip, dogru bilgileri desteklenmistir.

3.9. Arastirmanin Suresi

1-15 Haziran 2009 tarihleri arasinda literatir taramasi
yapilmis olup, anket formunu hazirlama, 6n uygulama ve duzeltme

asamalari 15-30 Haziran 2009'da, uygulama asamasi 1 Temmuz-30 Ekim
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2009 tarihleri arasinda gergeklesmigtir. 1 Kasim 2009- 1 Aralik 2009 da
veriler, veri girigi i¢cin dosya olusturularak bilgisayara yuklenmigtir. Verilerin
analizi yapilarak, 1 Aralik- 31 Arallk 2009 tarihlerinde tez yazimi
yapimigtir.

3.10. Arastirma Verilerinin Analizi

Veri toplama amaciyla kullanilan anket formuna ilkyardim
bilgi duzeyini 6lgmek icin konulan sorulara (25 soru) verilen yanitlar
dogrultusunda her bir katihmci igin 25 soru 100 puan Uzerinden 4’le

carpilarak puanlar hesaplanmistir.(25 soru * 4 puan=100 puan)

Anket formunda birinci bolimde yer alan arastirmacilarin
tanimlayici 6zellikleri kisminda bulunan ikinci soruda cevap siklarinin 5

secenekten 2’'sinde toplanmasi nedeniyle degerlendirmede

-Mavi yakall
-Beyaz yakali

terimleri kullaniimistir.

Yapilan alan c¢alismasinda anket teknigi uygulandigindan,
sonuglar tanimlayici istatistik kapsaminda frekans, yuzde, ortalama ve

standart sapma kullanilarak degerlendirilmistir.
Gruplar arasinda fark olup olmadigi incelenirken “Varyans

Analizi (One-Way Analysis of Variance)” ve “Bagimsiz iki Grup T-Testi

(Independent-Samples T Test)” yontemleri kullaniimistir.
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Parametrik test varsayimlarinin saglanmadigi durumlarda
ise; “Mann-Whitney U Testi” ve “Kruskal-Wallis Varyans Analizi’

tekniklerinden yararlaniimigtir.

Yapilan varyans analizlerinde gruplar farkli bulundugunda
(Ho hipotezi reddedildiginde), farkhligi hangi grubun ortaya cikardigini

tespit etmek icin “Tukey Yontemi” kullaniimistir.

On test ve son test sonuglarina gore ilk yardim bilgi dizeyi
arasi farklilk olup olmadigi “iki Es Arasindaki Farkin Onemlilik Testi
(Paired Samples T Test)” yontemiyle; 6n test ve son test sorularina verilen
dogru cevap sayilari arasinda istatistiksel olarak farkhlik bulunup
bulunmadigu ise “Bagimli Gruplarda Ki-Kare Testi (McNemar Test) ile

incelenmisgtir.

Calismada elde edilen veriler sosyal bilimler icin gelistirilmis
olan SPSS (SPSS 11.5 for Windows) istatistik paket programi ile analiz

edilmistir.

3.11. Arastirmanin Sinirhiliklari

Arastirmada anket formlarinin uygulama asamasi is
duzenine engel olmamak amaciyla 6glen yemek molasi igerisinde
yapildigi igin, zaman konusunda gugcluklerle karsilagiimigtir. Bu nedenle

de arastirma, planlanandan daha uzun bir strede tamamlanabilmisgtir.

ik yardim egitimi aslen pratik ve beceriye dayali bir egitim
olup, 20 kisilik kuguk gruplarda uygulanmasi daha uygundur. Donanim,
maket v.b sikintilardan dolay! bilgilendirme ve bilgi tazeleme egitimi amach

gergeklesmistir.
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4. BULGULAR

Bu boliumde; arastirmaya katllan mobilya fabrikasi
¢alisanlarinin  sosyo-demografik 0Ozellikleri, ailelerinin ve/veya c¢alisma
arkadaglarinin kargilastiklari ilkyardim gerektiren durumlar, ilkyardim
malzeme ve bilgi kaynaklari, ilkyardim konusunda bilgi sahibi olmak igin
tercih ettikleri egitim kaynaklari, ilkyardim gerektiren bazi durumlarda,
ilkyardim bilgi duzeyleriyle ilgili bulgular ile bunlara iliskin hipotezlerin

analizi ve degerlendirmeler yer almaktadir.

Diger yandan, galisma once sonra duzenlemeli mudahale
arastirmasi olarak gergeklestirildiginden; 6n test sonrasinda verilen egitimi
takiben uygulanan son teste ait sonuglar ayri bir bolum olarak

degerlendirilmistir.

Bu baglamda, arastirmanin bulgulari; ilgili hipotez sonuglarini
da icerecek sekilde agagida belirtildigi gibi yedi bolum halinde verilmigtir.

- Katiimcilarin Tanimlayici Bilgileri ile ilkyardim Bilgi Puanlarina iliskin
Genel Degerlendirme

- Katihmcilarin Tanimlayici Bilgilerine ligkin Bulgular

- Katilimcilarin, Ailelerinin ve/veya Calisma Arkadaslarinin Karsilastiklari
ilkyardim Gerektiren Durumlar ile ilgili Bulgular

- Katihmcilarin ilkyardim Malzeme Kaynaklarina Ait Bulgular

- Katilimcilarin ilkyardim Bilgi Kaynaklari ile ilgili Bulgular

- Katiimcilarin ilkyardim Bilgi Durumlarina iliskin Detayli Bulgular

- Son Test Sonuglarina Ait Bulgular
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4.1. Katiimcilarin Tanimlayici Bilgileri ve ilkyardim Bilgi Puanlari

Bu bolim personelin yaslari,

durumlari, gocuk sayilari ve kurumda ¢alisma sureleri verilmektedir.

egitim durumlari,

medeni

Tablo 4.1: Katilimcilarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gére Dagilimi,Akyurt 2009

Medeni

Yas Grubu Sayi % Sayi %
Durum
19-30 Yas Grubu 17 11,0  Evili 122 78,7
31-40 Yas Grubu 52 33,5 Hig evlenmedi 18 11,6
41-50 Yas Grubu 76 49,0 Bosandi/Dul 15 9,7
51 ve Uzeri Yas Grubu 10 6,5
Cinsiyet Sayi %  Cocuk Sayisi Sayi %
Erkek 142 91,6  Cocugu Yok 51 32,9
Kadin 13 8,4 1 Cocugu var 40 25,8
2 Cocugu var 44 28,4
3 Cocugu var 20 12,9
Egitim Durumu Sayi % Isteki Durum Sayi %
Ortaokul ve Alti 35 22,6  Beyaz Yakal 48 31,0
Lise ve Dengi 18 11,6  Mavi Yakal 107 69,0
Yiiksekokul/Universite 81 52,3
Y .Lisans/Doktora 21 13,5

155 kisi Uizerinden alinmis % Kolon ylizdesidir

Tablo 4.1’de goruldugu gibi calisanlarin % 49,0'u (n= 76) 41-

50 yas grubunda, % 33,5'i (n=52) 31-40 yas grubundadir.
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Gorugulen galigsanlarin % 91°6si (n=142) erkek ve % 84 G
(n=13) kadindir.

Calisanlarin  egitim durumuna bakildiginda %52,3’Gndn
(n=81) Yiiksekokul/Universite Mezunu, %22,6 sinin (n=35) ortaokul ve alti

Egitim Duzeyinde oldugu gorilmektedir

Calisanlarin medeni durumlarinin % 78,7 (n=122) gibi bluyuk

cogunlukla evli oldugu gortulmektedir.
Calisanlarin %32,9 unun (n= 51) c¢ocugu bulunmazken
%25,8 inin (n=40) 1 cocugu, %28,4 Unun (n=44) 2 gocugu ve %12,9 unun

(n=20) 3 cocugu bulunmaktadir.

Meslek dagilimina bakildiginda %31 (n=48) ile beyaz yakali

ve %69 (n=107) mavi yakali oldugu gorulmektedir.

Tablo 4.2: Katihmcilarin On Test ilkyardim Bilgi Puanlari,Akyurt 2009

Istatistik Puan
Ortalama 61,2
Ortanca 64
Standart Sapma 16,3
En Az 4
En Cok 92

Arastirmaya katilan 155 kiginin uygulanan anketteki sorulara
verdikleri cevaplar dikkate alinarak hesaplanan ilkyardim bilgi duzeyi

puanlart  incelendiginde; ortalama puanin 61,2 (% 16,3)oldugu
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gorulmektedir. Anketten elde edilen en dusuk puan 4, en yuksek puan ise
92'dir.

Tablo 4.3: Katihmcilarin On Test Puan Gruplarina Goére
Sayisal Dagilimi, Akyurt 2009

Puan Grubu Sayi %
0-25 Puan 6 3,9
26-50 Puan 27 17,4
51-75 Puan 91 58,7
76-100 Puan 31 20,0
Toplam 155 100,0

% Kolon ylizdesidir

Katilimcilarin aldiklari puanlarin puan gruplarina gore
dagihmina bakildiginda; 155 katihmcinin %3,9’unun  0-25 puan,
%17,4’4nun 26-50 puan, %58,7’si 51-75 puan, %20’sinin ise 76-100 puan

grubunda yer aldig1 goéruimektedir.

Buna gore, 51 ve Uzeri puan alan katilimcilarin %78,7’sinin

basarili oldugu soylenebilir.
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4.2. Katiimcilarin Tanimlayici Bilgilerine iligkin Bulgular

Tablo 4.4: Katihmcilarin Yasa Gére ilkyardim Bilgi Diizeyi,Akyurt 2009

Test -
Yas Grubu sayi % Puan Standart Degeri Onemlilik
Ortalamasi Sapma (F) (p)

19-30 Yas Grubu 17 11,0 54,6 23,2

31-40 Yas Grubu 52 33,5 63,4 17,3

41-50 Yas Grubu 76 49,0 60,9 13,8

51 ve Uzeri Yas 10 65 64,0 13,9

Grubu

Toplam 155 100,0 61,2 16,3 1,36 0,26

% Kolon ylzdesidir

Yapilan varyans analizi sonucunda; yas gruplari arasinda

ilkyardim bilgi dizeyi bakimindan fark olmadigi (p>0,05) tespit edilmistir.

Tablo 4.5: Katiimcilarin Cinsiyete Gore ilkyardim Bilgi Diizeyi,Akyurt 2009

Sira Test -
Cinsiyet Sayr1 % o rtI:Iuaar:am Sstzncrina;t Numarasi Degeri Om?m)llllk
P Ortalamasi  (2) P
Erkek 142 91,6 61,9 16,5 80,3
Kadin 13 8,4 53,8 12,8 52,7
Toplam 155 100,0 61,2 16,3 2,13 0,03

% Kolon ylizdesidir

ilkyardim bilgi diizeyinde cinsiyete gére farkhlik olup
olmadigini belirlemek igin yapilan Mann Whitney U testi sonucuna gore
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0,05). Diger bir
ifadeyle, erkek katilimcilarin bilgi duzeyleri, kadin katilimcilarin ilkyardim

bilgi duzeylerine gore anlamli duzeyde daha yuksektir.
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Tablo 4.6: Katihmcilarin Egitim Durumuna Gére ilkyardim Bilgi Diizeyi,Akyurt 2009

Test 4 -

o o Puan Standart - . Onemlilik
Egitim Durumu Sayr % Ortalamasi Sapma Dezg;arl ®)

Ortaokul ve Alti 35 22,6 48,0 18,6

Egitim DUzeyi

Lise ve Dengi Okul 18 11,6 60,7 17,7

Mezunu

Yiiksekokul/Universite 81 523 66,8 12,5

Mezunu

YUksek

Lisans/Doktora 21 13,5 62,5 11,8

Mezunu

Toplam 155 100,0 61,2 16,3 13,47 0,001

% Kolon ylzdesidir

Katihmcilarin en son mezun olduklari okul ile ilkyardim

puanlari dikkate alinarak yapilan varyans analizi neticesinde; gruplarin

ilkyardim bilgi dizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir

(p<0,05). Bu durumun nedeni yapilan Tukey Testi ile incelendiginde; s6z

konusu farklihgin Ortaokul ve Alti Egitim Duzeyine sahip katilimcilarla

diger katilimcilarin ilkyardim bilgi duzeyleri dusuktar.

Tablo 4.7: Katiimcilarin Medeni Duruma Gére ilkyardim Bilgi Diizeyi, Akyurt 2009

Sira

Medeni Savi % Puan Standart | - Ki- Onemlilik
Durum y ®  Ortalamasi Sapma Kare (p)
Ortalamasi
. 122 78,7 61,7 16,1 79,8
Evli
. . 18 11,6 59,1 18,6 72,9
Hi¢ evlenmedi
Bosandi/Dul 15 9,7 60,0 15,8 69,7
Toplam 155 100,0 61,2 16,3 0,95 0,62

% Kolon ylzdesidir
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Katihmcilarin medeni durumlari ile ilkyardim bilgi seviyeleri
arasinda istatistiksel olarak anlaml fark yoktur (p>0,05). Fark olmadigi

yapilan Kruskal Wallis analizi sonucunda tespit edilmigtir.

Tablo 4.8: Katiimcilarin Gocuk Sahibi Olup Olama Durumuna Gére ilkyardim Bilgi
Diizeyi,Akyurt 2009

Cocuk Durumu  Sayi % 4 rtZIuaanr‘:am S;g:c;]aart D-:-a(%s;r' Onilr:)lilik
Cocugu Var 104 67,1 62,7 15,9
Cocugu Yok 51 329 58,4 16,8
Toplam 155 100,0 61,2 16,3 1,55 0,12

% Kolon ylizdesidir

Cocuk sahibi olan katilimcilar ile olmayan katilimcilar
arasinda ilkyardim bilgi duzeyi agisindan istatistiksel olarak fark yoktur

(p>0,05). Fark olmadigi tapilan T Testi sonucunda anlasiimistir.

Tablo 4.9: Katihmcilarin Gocuk Sahibi Sayisina Gére ilkyardim Bilgi Diizeyi,Akyurt
2009

Test -
Cocuk Sayisi  Sayi % rtI::Jaar:am S;z:‘r: thlg:;ari Om?g;llllk
1 Cocuk 40 38,5 64,2 19,1
2 Cocuk 44 423 64,6 12,6
3 Cocuk 20 19,2 55,2 14,2
Toplam 104 100,0 62,7 159 2,81 0,07

% Kolon yuzdesidir

Yapilan varyans analizi sonucuna gore; sahip olunan ¢ocuk
sayisi ile ilkyardim bilgi dizeyi bakimindan istatistiksel olarak anlamli fark
yoktur (p>0,05).
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Tablo 4.10: Katihmcilarin isteki Duruma Gére ilkyardim Bilgi Diizeyi,Akyurt 2009

Test

isteki Durum Sayi % Ortalaizj:sr: StSa::;rat Dege(:)i Onemli(l:)l;
Beyaz Yakall 48 31,0 63,6 14,3
Mavi Yakali 107 69,0 60,2 17,1
Toplam 155 100,0 61,2 16,3 1,20 0,23

% Kolon ylzdesidir

T Testi sonuglari incelendiginde; beyaz yakali katilimcilar ile
mavi yakali katilimcilar arasinda ilkyardim bilgi dlzeyi acgisindan

istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0,05).

4.3. Katihmcilarin, Ailelerinin vel/lveya GCalisma Arkadaslarinin

Karsilastiklari ilkyardim Gerektiren Durumlar ile ilgili Bulgular

Tablo 4.2 ve 4.3'de son bir yil iginde bir ve birden fazla kaza
gegiren kisilerin sayi ve dagilimlari gériiimektedir. incelemede 155 calisan
icinde 45’inin ( %29,0) son bir yil igerisinde ( Haziran 2008-Haziran 2009 )
en az bir yardim gerektiren durumla karsilastigi saptanmigtir. 110 kisi ise (
% 71,0) bir yil icinde ilkyardim gerektiren bir durumla karsilagsmamigtir.
Kaza gecirenlerden %57,8 i (n=26) tek ve %42,2 si (n= 19) birden ¢ok ayni

durumla karsilastigi saptanmis olup bu bilgiler ayri ayri degerlendirilmistir.
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Tablo 4.11: Katihmcilarin Kazalanma Duruma Gére ilkyardim Bilgi Diizeyi,Akyurt

2009
Kazalanma Savi Y Puan Standart D-I(-a%itri Onemlilik
Durumu y ®  Ortalamasi Sapma (% (p)
Kaza Gegirildi 45 29,0 62,2 17,6
Kaza Olay 110 71,0 60,8 15,8
Yasanmadi
Toplam 155 100,0 61,2 16,3 0,48 0,63

% Kolon ylzdesidir

Son bir yilda kendisi, ailesi ve/veya ¢aligsma arkadagslarindan
(disme,yanma,bdcek sokmasi,zehirlenme vb.) kaza geciren katilimcilar ile
kaza gecirmeyen katilimcilar arasinda ilkyardim bilgi seviyesi bakimindan
istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0,05). Fark olmadidi yapilan T

Testi neticesinde belirlenmisgtir.

Tablo 4.12: Katihmcilarin Son Bir Yil iginde Bir Ve Birden Fazla Kaza Gegiren
Kigilerin Sayi ve Dagilimlari,Akyurt 2009

Kaza Sayisi Kisi Sayisi %
Tek Kaza Gegirenler 26 57,8
Birden Cok Kaza Gegirenler 19 422
Toplam 45 100,0

% Kolon yiizdesidir
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Tablo 4.13: Katihmcilardan Birden Fazla Kaza Gegiren Kisilerin Sayi ve
Dagilimlari,Akyurt 2009

Kaza Sayisi Kisi Sayisi %
2 10 52,6
3 26,3
4 2 10,5
5 10,5
Toplam 19 100,0

% Kolon yuzdesidir

155 kisinin 45 inin (ve/veya cevresinin) basindan son bir
yilda 79 ilkyardim gerektiren kaza gegmistir. Kaza turlerine gore dagilim
Tablo 4.4 de gorulmektedir. Tablo’dan da goruldugu gibi 79 vaka iginden
Dusme; kirik, ¢ikik ve burkulma %34,2 ile en fazla karsilasilan ilkyardim
gerektiren kaza turudur. Bunu yanik (%12,7) ve kesik (%12,7) takip
etmektedir. Calisanlarin mobilya sektériinde olmalari ve montajlar
nedeniyle sik sik santiye de gorev yapmalari goz onune alindiginda bu

sonug beklenen bir sonugtur.
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Tablo 4.14: Katimcilarin Kaza Tiirlerine Goére Dagilimi,Akyurt 2009

Kaza Tiiri Kaza Sayisi %
Dasme; kirik,cikik,burkulma 27 34,2
Yanik 10 12,7
Kesik 10 12,7
Burun kanamasi 9 1,4
Zehirlenme 5 6,3
Glines carpmasi 4 51
Akrep,yilan,bécek sokmasi. 4 51
Bogulma 3 3,8
Soluk borusunda tikanma 2 2,5
Go6ze yabanci cisim kagmasi 2 2,5
Elektrik carpmasi 2 2,5
Kulaga yabanci cisim kagmasi 1 1,3
Toplam 79 100,0

% Kolon yuzdesidir

4.4. Katihmcilarin ilkyardim Malzeme Kaynaklarina Ait Bulgular

Tablo 4.15. Katilimcilarin Evinde ilkyardim Malzemesi Olup Olmama Durumuna
Gore Dagilim,Akyurt 2009

Evinde ilkyardim Test

A Puan Standart . Onemlilik
Malzemesi Olup Sayi % Degeri
__ Olmama Ortalamasi Sapma ®) (p)
llkyardim 124 800 625 150
Malzemesi Var
ilkyardim
Malzemesi Yok 31 20,0 56,1 20,1
Toplam 155 100,0 61,2 16,3 1,97 0,05

% Kolon ylzdesidir
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Gorusulen 155 galisandan 124’G (%80,0) evlerinde ilk yardin
malzemesi bulundugunu ifade etmistir.  %20,0’sinin (n=31) ise evinde
hicbir ilkyardim malzemesinin bulunmadigi tespit edilmigtir. Bu durum, T
Testi ile incelendiginde, evinde ilkyardim malzemesi bulunan ve
bulunmayan katilimcilarin ilkyardim bilgi duzeyleri arasinda istatistiksel

olarak anlaml fark vardir (p=0,05).

Bes kisiden birinin  evinde ilkyardim  malzemesi
bulunmadiginin tespit edildigi arastirma sonucuna gore, evlerde bulunan
ilkyardim malzemesinin turlerine gore dagihmlari agagidaki tabloda

gOsterilmisgtir.

Tablodan goruldigu gibi yara bandi %97,6 oraninda 121
kisinin evinde en fazla bulunan ilkyardim malzemesidir. Bunu %91,1
(n=113) oraninda makas, %83,1 (n=103) ile steril pamuk paketi ve gene
ayni oranda tendurdiyot, batikon, mersol, betadin gibi antiseptik ¢ozeltiler

izlemektedir.
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Tablo 4.16: Katihmcilarin Evlerinde Bulunan ilkyardim malzemelerinin
Dagilimi,Akyurt 2009

ilkyardim Malzemesi Tiirii Sayi OB:;I::](T/:;
Steril pamuk paketi 103 83,1
Yara bandi 121 97,6
Makas 113 91,1
Tendurdiyot,batikon,mersol,betadin gibi

antiseptik ¢ozeltiler 103 83.1
Steril gaz bezi(gesitli buylkliklerde) 96 77,4
Termometre 91 73,4
Elastik bandaj 86 69,4
Oksijenli su 62 50,0
Alkol 48 38,7
Diger 9 7,3

* Agr kesici, ates dusirici, yanik pomadi, gesitli merhemler, eldiven, sicak-soguk su
torbasi, tansiyon ve seker aleti (% Satir yizdesidir)

4.5. Katiimcilarin ilkyardim Bilgi Kaynaklari ile ilgili Bulgular

Tablo 4.17: Katihmcilarda ilkyardimin Onemi,Akyurt 2009

ilkyardimin Onemi Sayi %
Onemli 151 97,4
Onemli Degil 4 2,6
Toplam 155 100,0

% Kolon yuzdesidir

82



Gorusulen 155 calisanin %97,4" G (151 kigi) ilkyardimin
onemine ve hayat kurtardigina inandigi tespit edilmigtir. Hayir diyenlerin
orani %2,6'dir (4 kisi). Diger yandan, ilkyardimin énemli olup olmadigina
iliskin olarak katihmcilar tarafindan verilen cevaplarda, gruplar arasi

sayisal dagilimdaki bayuk fark nedeniyle 6nemlilik testi yapiimamistir.

Tablo 4.18: Katihmcilarin ilkyardim Kursu/Egitimi Alma Durumuna Gére
ilkyardim Bilgi Diizeyi,Akyurt 2009

ilkyardim Test -
KursuEgitimi ~ Sayi % o buan  Standart g0 O“T"‘)""k
Alma Durumu P (t) P
Evet 44 284 69,5 15,2
Hayir 111 71,6 57,9 15,6
Toplam 155 100,0 61,2 16,3 4,20 0,001

% Kolon ylzdesidir

Gorlgulen calisanlarin % 28,4°G ilkyardim konusunda en az
bir kursa katilmiglardir. Bu durum, ilkyardim bilgi seviyesini olumlu olarak
etkilemigtir. Nitekim yapilan T Testine gore, ilkyardim kursu/egitimi almig
ve almamis katilimcilarin bilgi seviyeleri arasinda istatistiksel olarak
anlamh fark vardir (p=0.001<0,05).

Calisanlarin ilkyardim egitimi aldiklari kurslarin tart ve egitimini

alma tarihleri asagidaki tablolarda gosterilmigtir.
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Tablo 4.19: Katihmcilarin ilkyardim Kursu/Egitimi Tiiriine Gore ilkyardim Bilgi
Diizeyi,Akyurt 2009

ilkyardim Test .
Kursu/Egitimi  Say % o rtZIuaanr:am S;:ncri:art Degeri Om?m)"“k
Tiirii P (t) P

Sarucu Kursu 23 523 63,8 15,7
Hizmet ici Egitim 21 477 75,8 12,2
Toplam 44 100,0 69,5 15,2 -2,85 0,01

% Kolon ylzdesidir

23 calisan surucu kursunda ilkyardim egitimi alirken, 21 kisi
kurumda hizmet i¢i egitim aldigi gorulmektedir. Bu kisilerin ilkyardim bilgi
duzeyleri incelendiginde ise; hizmet igi egitim alanlarin bilgi seviyelerinin,
surucu kurslarinda egitim almis kisilere gore istatistiksel olarak anlamli fark

vardir (p<0,05). Fark T Testi sonucunda anlagiimaktadir.

Tablo 4.20: Katihmcilarin ilkyardim Kursu/Egitimi Tarihine Gore ilkyardim Bilgi
Duzeyi,Akyurt 2009

ilkyardim Test

e Puan  Standart . .. . Onemlilik
Kursu/Egitimi Sayt % Degeri
Tarihi Ortalamasi Sapma ®) (p)
4 Y1l ve Daha Once 28 63,6 65,4 15,1
Son 3 Yil iginde 16 36,4 76,8 12,8
Toplam 44 100,0 69,5 15,2 -2,52 0,02

% Kolon yiizdesidir

ilkyardim egitimi/kursu alan katilimcilarin %63,6’sinin bu

egitimi 4 yil ve daha uzun bir sure 6nce almis oldugu gorulmektedir. Konu
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T Testi ile analiz edildiginde, bu durumun ilkyardim bilgi dizeyinde
farkhliga yol agtigi belirlenmistir. Son 3 yil igcinde egitim/kurs almis kisilerin
bilgi seviyesi ile digerleri arasinda istatistiksel olarak anlamh fark vardir
(p<0,05).

Tablo 4.21: Katihmcilarin Kisisel ilkyardim Bilgi Diizeyi Degerlendirmesi Gore
ilkyardim Bilgi Diizeyi,Akyurt 2009

Kisisel Sira Test 4

likyardim Bilgi o Puan Standart .. Onemlilik
I Sayi %o Numarasi Degeri

Diizeyi Ortalamasi Sapma (p)
- . . Ortalamasi (2)

Degerlendirmesi

Yeterli 34 219 65,9 91,5

Yetersiz 121 78,1 59,9 74,2

Toplam 155 100,0 61,2 16,3 -1,99 0,05

% Kolon ylizdesidir

Arastirmaya katilan g¢aligsanlarin ilkyardim konusunda kendi
bilgilerini yeterli bulup bulmadiklarina ait dagilim yukaridaki tabloda
verilmektedir. Goruldugu gibi, ¢alisanlarin %78,1 gibi bluyuk bir cogunlugu
ilkyardim konusundaki bilgilerini yeterli bulmadiklarini belirtmiglerdir. Bu
durum, ilkyardim bilgi duzeyi bakimindan da karsiligini bulmus ve yapilan
Mann Whitney U Testi neticesinde, gruplar arasinda istatistiksel olarak

anlamh fark yoktur (p=0,05).
Kendi ilkyardim bilgisini yetersiz olarak degerlendiren

¢alisanlarin ilkyardim egitimi isteme durumlari asagidaki tablodan

gOriimektedir.
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Tablo 4.22: Katihmcilarin Kendi ilkyardim Bilgisini Yetersiz olarak degerlendiren

Galisanlarin ilkyardim Egitimi isteme Durumlar,Akyurt 2009

Egitim isteme Durumu Sayi %
istiyorum 115 95,04
Istemiyorum 6 4,96
Toplam 121 100.0

% Kolon ylzdesidir

Tablodan goéraldugua gibi ilkyardim bilgi duizeyini yetersiz
bulan galisanlarin %95,04 (n=115) gibi buyuk bir kismi1 bu konuda egitim
almak istemektedir.

Konu ayrica, daha once ilkyardim egitimi alma durumuyla,
ilkyardim bilgi yeterlilik durumunun Kkargilastirilmasi suretiyle de
incelenmigtir. Buna gore; Tablo’dan da goruldugu gibi daha 6nce ilkyardim
egitimi alan c¢alisanlarin % 59,1’i egitim almalarina ragmen bilgilerini
yetersiz gorurken; herhangi bir ilkyardim egitimi almayan calisanlarin %

85,6 si bilgilerinin yetersiz oldugunu belirtmiglerdir.

Tablo 4.23. . Katiimcilarin ilkyardim Egitimi Alma Durumlarina Gére Kendi Bilgi
Yeterliliklerini Degerlendirme Durumlari,Akyurt 2009

Bilgi Yeterlilik Durumu

ilkyardim Egitimi Toplam
alma durumu Yeterli Yetersiz

Sayi %X Sayi %X Sayi Yoxx
Egitim alanlar 18 409 26 59,1 44 28,4
Egitim almayanlar 16 14,4 95 85,6 111 71,6
Toplam 34 55,3 121 1447 155 100.0

%x :satir yuzdesi ; %xx kolon ylzdesidir
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Tablo 4.24: Katihmcilarin ilkyardim Konusunda Bilgileri Almak istedikleri

Kaynaklarinin Dagilimi, Akyurt 2009

Bilgi Kaynaklari Sayi %
Televizyon, Radyo ve internet 13 1.3
Saglik personeli 83 72,2
Fark etmez 19 16,5
Toplam 115 100.0

% Kolon ylzdesidir

Tabloda gérildigi gibi; ilkyardim konusunda bilgi sahibi

olmadigini duastnen 121 calisandan 115’i bu konuda bilgi sahibi olmak

istedigini ifade etmistir. Bu kisilerin 83’Gnun bu bilgiyi saglik personelinden

almak istedigi gorulmektedir.

4.6. Katihmcilarin ilkyardim Bilgi Durumlarina iliskin Bulgular

Asagidaki tablo, arastirma kapsaminda ilkyardim bilgi duzeyi

Olcumu i¢in kullanilan sorulara katilimcilar tarafindan verilen dogru cevap

sayI ve oranlarini gostermektedir.
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Tablo 4.25: Katihmcilarin ilkyardim Bilgi Diizeyi Sorularina Dogru Yanit Verme

Oranlari (N=155) ,Akyurt 2009

Dogru
ﬁgru Soru igerigi Cevap
Sayi %

15. |llkyardim nedir. 142| 91,6

16. | Asagidakilerden hangisi ilkkyardimin éncelikli amaglarindan 92| 594
birisi degildir.

17. | Asagidakilerden hangisi ilkyardimcida bulunmasi gereken 84| 54,2
Ozelliklerden degildir.

18. | Turkiye’de hastanin en yakin saglik kuruluguna sevkini 152| 98,1
saglamak amaciyla hangi telefon numarasi aranmahdir.

19. Hasta/Yaralinin ilk degerlendiriimesinde ilk dnce 31| 20,0
asagidakilerden hangisi kontrol edilmelidir.

20. |ilkyardimci kaza yerinin degerlendiriimesinde 107 | 69,0
asagidakilerden hangisini yapmamalidir.

21. | Asagidakilerden hangisi 112 aranmasinda dikkat edilmesi 128 | 82,6
gereken hususlardan degildir.

22. | Olay yerinin degerlendiriimesinin amaci nedir. 109| 70,3

23. | Bir kisinin soluk alip, almadiginin kontroliinde 97| 62,6
asagidakilerden hangisi kullaniimaz.

24. |ilkyardimci yaraliya miidahale ederken asagidakilerden 131| 84,5
hangisini yapmamalidir.

25. | Yetigkin bir insanda dakikadaki normal nabiz sayisi kagtir. 72| 46,5

26. | Donma olaylarinda asagidakilerden hangisi yanlistir. 41| 26,5

27. | Kanamayi durdurmak icin ilkyardimcinin ilk yapmasi 77| 49,7
gereken asagidakilerden hangisidir.

28. | Burun kanamasinda ilkyardimda ne yapilimalidir. 68| 43,9

29. | Uzuv kopmalarinda hangisi yapiimamalidir. 85| 54,8

30. |Yaralanmalarda ilkyardim nasil olmalidir. 121| 78,1

31. | Hangisi sicak ¢arpmasi belirtilerinden degildir. 110| 71,0

32. | Asagidakilerden hangisi sicak ¢carpmasinda Uygulanan 108 | 69,7
ilkyardim uygulamalarindan degildir.

33. Basinin dénecegini hisseden birisine ilkyardimda ne 136| 87,7
yapilmaz.

34. |Yuksek ates nedeniyle olusan havaleyle ilgili yazilanlardan 13| 84
hangisi yanhstir.

35. | Asagidakilerden hangisi bayilma nedenlerinden degildir. 142| 91,6

36. | Sofben zehirlenmesinde hangisi yapilmaz. 133| 85,8

37. | Kedi-kdpek isirmalarinda ilkyardim nasil olmahdir. 76| 49,0

38. | Suda bogulmalarda uygulanan ilkyardimda asagidakilerden 68| 43,9
hangisi yapilmaz.

39. | Gozde yabanci cisim bulunmasi halinde hangi uygulama 50| 32,3
yaplimaz.
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Asagida, ilkyardim bilgi duzeyi sorularina katilimcilar

tarafindan verilen cevaplar grafiksel olarak incelenmistir.

15. SORU: ilkyardim nedir?
DOGRU CEVAP: Olay yerinde, tibbi ara¢ ve gere¢ aranmaksizin mevcut

imkanlarla yapilan ilagsiz midahaledir

100 - 91,6
90 +

80 1
70 1
60 -
50 A
40
30
20 1

10 7 3,9 0 6 3,9
0. — !

Yiizde (%)

Yardim Olay yerinde ilag  Olay yerinde, tibbi Ambulansta doktor
¢agirmaktr. vererek yapilan arag ve gere¢ tarafindan yapilan
mudahaledir. aranmaksizin mudahaledir
mevcut imkanlarla
yapllan ilagsiz
mudahaledir

Sekil 4.1: Katimcilanin ilkyardm Nedir Sorusuna Verdigi Cevaplarin
Dagilimi,Akyurt 2009

Ankete katillan calisanlarin % 91.6 gibi buylk bir kismi
ilkyardimi “Olay vyerinde tibbi arac ve gere¢ aranmaksizin mevcut
imkanlarla yapilan ilk mudahaledir” seklinde dogru tanimlamislardir. Ancak

%3.9 gibi bir oran yanlis cevap verilmigtir.
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18.SORU: Turkiye'de hastanin en yakin saglik kurulusuna sevkini
saglamak amaciyla hangi telefon numarasi aranmalidir?
DOGRU CEVAP:112

120

100 - 98,1

80

60 -

Yiizde (%)

40 -

20 A

1,3 0,6

110 112 155

Sekil 4.2: Katiimcilarin Tiirkiye’de Hastanin En Yakin Saghk Kuruluguna Sevkini

Saglamak Amaciyla Hangi Telefon Numarasi Aranmali Sorusuna Verdigi Cevaplarin
Dagilimi,Akyurt 2009

Ankete katilanlarin hemen hemen tamami Turkiye'de
hastanin en yakin saglk kurulugsuna sevkini saglamak amaciyla aranmasi

gereken telefon numarasini dogru cevaplamislardir.
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19. SORU: Hasta/Yaralinin ilk degerlendirimesinde ilk ©Once
asagidakilerden hangisi kontrol edilmelidir?
DOGRU CEVAP: Biling durumu

40,6
36,8

19
0.0 - ‘ .

Solunum yolu  Solunum durumu  Biling durumu Kanama kontroli Dolasim durumu
acikhgi

0,6

Sekil 4.3: Katihimcilarin Hasta/Yaralinin ilk Degerlendiriimesinde ilk Once

Asagidakilerden Hangisi Kontrol Edilmelidir Sorusuna Verdigi Cevaplarin
Dagilimi,Akyurt 2009

Hasta/Yaralinin  ilk degerlendiriimesinde ilk  oncelikli
degerlendiriimesi gereken parametre ankete katilanlar tarafindan “biling
durumu” seklinde %20 oraninda dogru degerlendirilirken. Solunum

durumu ile ilgili maddeler %77,4 oraninda segilmigtir.
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22 SORU: Olay yerinin de@erlendirilmesinin amaci nedir ?
DOGRU CEVAP: Olay yerindeki yarali sayisini belirlemek

70,3

116
97 :
10,0 - 7
0’6 -
0,0 -

Olay yerindeki  Olay yerinde  Olay yerindeki ~ Olay yerindeki  Olay yerindeki

yarali sayisini  tekrar kaza olma delilleri korumak suclulari ilkyardimel
belirlemek riskini artirmak belirlemek sayisini
belirlemek

Sekil 4.4: Katiimcilarin Olay Yerinin Degerlendiriimesinin Amaci Nedir Sorusuna
Verdigi Cevaplarin Dagilimi,Akyurt 2009

Olay yerinin degerlendiriimesinin amaci nedir sorusuna
ankete katilanlar %82 oraninda yarali sayisini belirlemek seklinde dogru

cevap verirken, yaklasik %12’lik bir kesim delilleri korumak cevabini

isaretlemistir.
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27 SORU: Kanamayi durdurmak igin ilkyardimcinin ilk yapmasi gereken
asagidakilerden hangisidir?

DOGRU CEVAP: Kanamali bélgenin (izeri temiz bir bezle kapatilarak
yaraya baski uygulanir.

60,0

49,7
50,0 -

(]
IS 24,5
D
>

15,5

5,2 5,2
B

Basing Kanamali Kanamali bdlge Kanayan bolge
noktalarina baski bdlgenin Uzerine  suile yikanir.
uygulanir.  turnike uygulanir.

Kanamali
asagida tutulur.  bdlgenin uzeri
temiz bir bezle
kapatilarak
yaraya baski
uygulanr.

Sekil 4.5: Katiimcilarin Kanamayi Durdurmak igin ilkyardimcinin ilk Yapmasi

Gereken Asagidakilerden Hangisidir Sorusuna Verdigi Cevaplarin Dagilimi,Akyurt
2009

Kanamayi durdurmak igin ilkyardimcinin ilk yapmasi gereken

kanamali bdlgenin Uzeri temiz bir bezle kapatilarak yaraya baski

uygulanmasi %49,7 oraninda dogru yanitlanmigtir..
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4.7. Katihmcilarin Son Test Sonuglarina Ait Bulgulari

Calisma kapsaminda anket uygulanan 155 kisiden 61’ine
konu hakkinda egitim verilmis ve bu egitim sonrasinda, ayni anket formu
tekrar uygulanarak; egitimin ilkyardim bilgi dizeyine etkisi olup olmadigi
arastiriimistir.

Tablo 4.26: Katihmcilarin On-Son Test ilkyardim Bilgi Puanlari (N=61) ,Akyurt 2009

istatistik On Test Puan Son Test Puan
Ortalama 54,1 69,9
Ortanca 56 72
Standart Sapma 18,4 10,6
En Az 4 40
En Cok 88 92

Bu baglamda, ayni 61 kisiye uygulanan on test ve son test
sonuglarina gore; 54,1 (£18,4) olan ilkyardim bilgi dizeyi puan
ortalamasi, 69,9'a (+10,6) yiikselmistir. On test sonugclarina gére “4” olan

en az puan “40”a; “88” olan en ylksek puan ise “92"ye ¢cikmigtir.
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Tablo 4.27: Katiimcilarin On-Son Test Puan Gruplarina Gére Katilimcilarin Sayisal
Dagilimi (N=61) ,Akyurt 2009

On Test Son Test

Puan Grubu

Sayi % X Sayi % X
0-25 Puan 6 9,8 0 0,0
26-50 Puan 16 26,2 2 3,3
51-75 Puan 34 55,7 35 57,4
76-100 Puan 5 8,2 24 39,3
Toplam 61 100,0 61 100,0

% Kolon ylizdesidir

Konuya puan gruplari agisindan bakildiginda; 6n testten 0-25
puan alan 6 katilimci bulunmasina kargin, son testte bu puan grubunda
katihmci bulunmamaktadir. Keza o6n testten 76-100 puan almig olan

katilimci orani %8,2 iken, bu oran son testte %39,3’e yukselmigtir.
Diger yandan, 6n test sonuglarina gére basarili (51 ve Uzeri

puan) olan katilimcilarin orani %63,9 iken, bu oran son test neticesinde

%96,7’ye ylkselmistir.

Tablo 4.28: Katiimcilarin On-Son Test Puanlarinin Analizi (N=61) ,Akyurt 2009

Test Sawi Puan Standart Test Onemlilik
Y' Ortalamasi Sapma Degeri (t) (p)

On Test 61 54,1 18,4
-9,55 0,001

Son Test 61 69,9 10,6
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On ve son teste tabi tutulan katihmcilarin ilkyardim bilgi
puanlari iki Es Arasindaki Farkin Onemlilik Testi ile analiz edilmistir. Bu
test sonucuna gore, verilen egitimin katilimcilarin ilkyardim bilgi dtzeyleri

arasinda istatistiksel olarak anlaml fark vardir (p=0,001<0,05).

Konuya iligkin olarak yapilan bir diger degerlendirme ise,
katihmcilar tarafindan egitim oncesi ve sonrasinda ilkyardim bilgi

sorularina verilen yanitlarin degerlendirilmesidir.

Verilen dogru cevaplar Uzerinden vyapilan Ki-kare testi
(McNemar Testi) sonucunda; 25 bilgi sorusundan 21’ine verilen dogru
cevap sayisinda artig gozlenmistir. Bu artis istatistiksel olarak anlamhdir.
Bu baglamda, verilen egitimin soru bazl olarak da ilkyardim bilgi

seviyesinde iyilestirme sagladigi agiktir.
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Tablo 4.29: Katilimcilarin On Test ve Son Testteki ilkyardim Bilgi Diizeyi

Sorularina Dogru Yanit Verme Durumlari (N=61), Akyurt 2009

Soru
No

Soru igerigi

On test

Son test

Degisim

Sayi

%

Sayi

%

Sayi %

Onemlilik

(p)

15.

ilkyardim nedir.

49

80,3

60

98,4

11| 18,3

0,00

16.

Asagidakilerden
hangisi ilkyardimin
oncelikli
amagclarindan birisi
degildir.

35

57,4

51

83,6

16| 314

0,00

17.

Asagidakilerden
hangisi
ilkyardimcida
bulunmasi gereken
Ozelliklerden
degildir.

22

36,1

32

52,5

10| 31,3

0,02

18.

Turkiye’de hastanin
en yakin saghk
kurulusuna sevkini
saglamak amaciyla
hangi telefon
numarasi
aranmalidir.

59

96,7

60

98,4

1,00

19.

Hasta/Yaralinin ilk
degerlendiriimesinde
ilk dnce
asagidakilerden
hangisi kontrol
edilmelidir.

13

21,3

32

52,5

19| 594

0,00

20.

ilkyardimci kaza
yerinin
degerlendiriimesinde
asagidakilerden
hangisini
yapmamalidir.

32

52,5

40

65,6

8| 20,0

0,01

21.

Asagidakilerden
hangisi 112
aranmasinda dikkat
edilmesi gereken
hususlardan degildir.

49

80,3

54

88,5

0,06

22.

Olay yerinin
degerlendiriimesinin
amaci nedir.

43

70,5

39

63,9

0,42

23.

Bir kisinin soluk alip,
almadiginin
kontrollinde
asagidakilerden
hangisi kullaniimaz.

35

57,4

41

67,2

6| 14,6

0,03
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Soru
No

Soru igerigi

On
test

Son
test

Degisim

Onemlilik

(p)

Soru
No

Soru
Igerigi

Sayi

%

Sayi

%

Sayi

%

Onemlilik

24.

ilkyardimci yaraliya
muidahale ederken
asagidakilerden
hangisini
yapmamalidir.

49

80,3

56

91,8

12,5

0,02

25.

Yetiskin bir insanda
dakikadaki normal
nabiz sayisi kagtir.

28

45,9

42

68,9

14

33,3

0,001

26.

Donma olaylarinda
asagidakilerden
hangisi yanhstir.

10

16,4

28

45,9

18

64,3

0,001

27.

Kanamayi
durdurmak igin
ilkyardimcinin ilk
yapmasi gereken
asagidakilerden
hangisidir.

21

34,4

36

59,0

15

41,7

0,001

28.

Burun kanamasinda
ilkyardimda ne
yapiimaldir.

22

36,1

34

55,7

12

35,3

0,001

20.

Uzuv kopmalarinda
hangisi
yapillmamalidir.

23

37,7

33

54,1

10

30,3

0,001

30.

Yaralanmalarda
ilkyardim nasil
olmalidir.

47

77,0

54

88,5

13,0

0,02

31.

Hangisi sicak
garpmasi
belirtilerinden
degildir.

42

68,9

48

78,7

12,5

0,03

32.

Asagidakilerden
hangisi sicak
garpmasinda
Uygulanan ilkyardim
uygulamalarindan
degildir.

38

62,3

44

72,1

13,6

0,03

33.

Basinin dénecegini
hisseden birisine
ilkyardimda ne
yapilmaz.

49

80,3

57

93,4

14,0

0,01

34.

Yiksek ates
nedeniyle olusan
havaleyle ilgili
yazilanlardan
hangisi yanhstir.

42

68,9

46

75,3

6,4

0,04

35.

Asagidakilerden
hangisi bayilma
nedenlerinden
degildir.

50

82,0

58

95,1

13,8

0,01
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Soru
No

Soru igerigi

On
test

Son
test

Degisim

Onemlilik

(p)

Soru
No

Soru
Igerigi

On test

36.

Sofben
zehirlenmesinde
hangisi yapilmaz.

47

77,0

55

90,2

14,5

0,01

37.

Kedi-kdpek
Isirmalarinda
ilkkyardim nasil
olmalidir.

27

443

42

68,9

15

35,7

0,001

38.

Suda bogulmalarda
uygulanan
ilkyardimda
asagidakilerden
hangisi yapilmaz.

18

29,5

37

60,7

19

51,4

0,001

39.

Gobzde yabanci
cisim bulunmasi
halinde hangi
uygulama yapilmaz.

13

21,3

29

47,5

16

55,2

0,001

(Not: Degisim orani; 6n test ve son teste verilen dodru cevap sayilarindaki % degisimi ifade
etmektedir. Degisim sayisi ise; 6n test ve son test arasindaki dogru cevap sayisi farkidir).
McNemar test
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5. TARTISMA

Bu calismada, Ankara ili Akyurt llgesinde bir mobilya
fabrikasi c¢alisanlarinin sosyo-demografik o6zellikleri, ailelerinin ve/veya
calisma arkadaslarinin son bir yil igcinde karsilastiklari ilk yardim gerektiren
durumlarin sikhgr sorgulanmis, ilk yardim malzeme ve bilgi kaynaklari, ilk
yardim konusunda bilgi sahibi olmak igin tercih ettikleri egitim kaynaklarini
incelenmis. Ik yardim gerektiren bazi durumlarda ilk yardim bilgi diizeyleri
sorgulanmis. Egitim éncesi ilk yardim bilgi diizeylerini saptanmis. ilk yardim
egitimi verilmis. ilk yardim egitimi ©ncesi ve sonrasi bilgi dizeyleri

kargilastiniimistir.

Gorugulen katiimcilar 155 kisi olup, %49'u (n=76) 41-50 yas
grubunda, %91,6’s1 (n=142) erkek, %69’i (n=107) mavi yakahdir.

Bizim calismamizda yaptigimiz arastirma sonucunda; yas
gruplari ile katihmcilarin ilk yardim bilgi dizeyleri arasinda anlaml bir fark

saptanmamistir.

Savaser'in  hekim disi saglik personelinde yapilan bir
calismada yasin bilgi duzeyini etkilemedigi saptanmistir.°> Bu durum bizim

¢alismamizla uyumludur.

Bozkurt'un surict adaylari Gzerinde yapdigr bir bagka
arastirmada da, yas faktérinun sUrlcU adaylarinin ilk yardim bilgi puanlari

tizerinde 6nemli diizeyde farklihiga neden olmadigi saptanmistir.>®
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Erkek katihmcilarin ilkyardim bilgi duzeyleri, kadin
katilimcilarin ilkyardim bilgi diuzeylerine gore istatistiksel olarak daha
yuksektir. Bu durumun kadin katihmci sayisinin 13 de kalmasi sebep

olmus olabilir.

Genc’in Samsun il merkezindeki lise ve dengi okullarda
calisan 6gretmenler Uzerinde yaptigi calismada da erkek ogretmenlerin ilk

yardim bilgi puanlari bayan 6gretmenlerden daha yuksek bulunmustur.

Bizim calismamizda katilimcilarin en son mezun olduklari
okul ile ilkyardim bilgi dizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulundugu saptanmistir. Ortaokul ve Alti Egitim Duzeyine sahip
katilimcilarin ilkyardim bilgi duzeyleri, diger katihimcilarin ilkyardim bilgi

dizeylerinden dusuk oldugu anlasiimistir.

Kog’'un galismasinda o6grenim duzeyi yukseldikge ilkyardim
bilgi puanlarinin da yukseldigi saptanmis olup, sonu¢ bu calisma ile

uyumludur.®’

Balibey’ in yaptigi baska bir arastirmada da, anne ve

babalarin 6grenim diizeyleri arttikca bilgi puanlarinin artti§i saptanmistir.®

Bozkurt arastirmasinda, arastirmaya katilanlarda o6grenim
durumlarina gore ilkyardim bilgisi puanlarinda énemli bir farklilik oldugunu,
farkin yuksekokul mezunu sudrucl adaylariyla diger grup elemanlari
arasinda oldugunu saptamistir. YUksekokul mezunu surtcu adaylarinin
ilkyardim konusunda daha bilgili olduklari belirlenmistir.>*Ogrenim diizeyi
ilkyardim bilgisi konusunda etkili bir faktordur. Sonuglar, bizim

¢alismamizin sonuglariyla uyumludur.
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incelemede 155 caligan iginde 45'inin ( %29,0) son bir yil
icerisinde (Haziran 2008-Haziran 2009 ) en az bir ilk yardim gerektiren
durumla kargilastigi saptanmistir. Kaza gecirenlerden %57,8 i (n=26) tek
ve %42,2 si (n= 19) birden ¢ok ayni durumla karsilastigi saptanmistir.155
kisinin 45 inin (ve/veya gevresinin) basindan son bir yilda 79 ilk yardim
gerektiren kaza gegmistir. 79 vaka igcinden Dusme; kirik, ¢ikik ve burkulma

%34,2 ile en fazla karsilagilan ilk yardim gerektiren kaza tartdur.

Maral’in Goélbagi’nda yaptigi bir galismada Ug¢ aylik ddonemde
incelenen 4096 kiside kazalarin en ¢ok gorulen U¢ nedeni; kesiler, yaniklar

ve diismeler olarak bildirilmistir.>®

Erkal''ln Hacettepe Universitesi Hastanesinde yaptigi bir
arastirmada acil servise kaza nedeni ile basvuran kisilerde en sik gorilen

kaza tipinin diisme oldugu (%46,0) tespit edilmistir.>®

Yenice Saglik Ocagi bolgesinde yapilan aragtirmada da

diismeler en basta gelen kaza nedeni olarak bulunmustur.*®

Buldugumuz sonuglar son iki arastirmayla uyumludur.
Cahiganlarin mobilya sektorinde olmalari ve montajlar nedeniyle sik sik
santiye de gorev yapmalari g6z 6nune alindiginda kaza turlerine gore
dagihmin dusme; kirik, c¢ikik ve burkulma alaninda yogunlagsmasi
beklenen bir sonugtur. Gorusilen 155 galisandan 124’0 (%80,0) evlerinde
ilk yardin malzemesi bulundugunu ifade etmistir. Evinde ilkyardim
malzemesi bulunan ve bulunmayan katilimcilarin ilkyardim bilgi dizeyleri
arasinda istatistiksel olarak anlamh fark vardir. Goralduga gibi
katihmcilarda ilk yardim malzemeleri bulundurma konusundaki davranis,

ilk yardim bilgi duzeyine de yansimaktadir.
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Katihmcilarin % 28,4°G ilk yardim konusunda en az bir kursa
katilmiglardir.  Bu durum, ilkyardim bilgi seviyesini olumlu olarak
etkilemigtir. ilkyardim kursu/eg@itimi almis ve almamis katilimcilarin bilgi

seviyeleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir.

S. Aytag POLAT, Gulen TURACI'nin yaptigi cgalismada
anketteki ilk yardim bilgi sorularinin timune ilkyardim kursu almis olan
ogrenciler, kurs almamis Ogrencilerden daha ylUksek oranlarda dogru
olarak cevap vermislerdir. Bu calisma bizim calismamizla benzerlik

gostermektedir.®°

Benzer bir galismada, Savaser’in arastirmasidir. Hekim disi
saglk personeli ve lise 6gretmenlerinde ilk yardim dersi alma durumuna
goére ilk yardim bilgi puanlari arasinda fark istatistiksel olarak anlamli

bulunmustur.®?

Cahisanlarin ilk yardim egitimi aldiklari kurslarin taru ve
egitimini alma tarihlerine bakildiginda, 23 c¢alisan slrdcu kursunda ilk
yardim eqitimi alirken, 21 kisi kurumda hizmet ici egitim aldigi
gorulmektedir. Bu kisilerin ilkyardim bilgi duzeyleri incelendiginde; hizmet
ici ilkyardim egitimi alanlarla, surlcu kurslarindan egitim alanlarin ilk

yardim bilgi seviyeleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir.

Onder’in acil servise bagvuran hastalarin yakinlari tizerinde yaptig
bir arastirmada, ilk yardim kursunu slriicl ehliyet kursu sirasinda alanlar,

digerlerine gore daha az soruyu dogru cevap vermislerdir.®’

Onceden egitmek ve egitimli kisilerden gerektiginde daha kaliteli
hizmet almak temel ve akilci bir yaklasimdir. Ulkemizde gesitli okullar, ilk
yardim egitim merkezleri, stricu ehliyet kurslari, Kizilay, Sivil Savunma,

askerlik sirasinda ve cesitli dernekler ilk yardim egitimi vermektedir.
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Ornegin  Polonya’da ilk yardim kurslarinin  %69'u lisede,%27’si

askerlikte,%9’u Universitelerde alinmaktadir. &

Bizim  calismamizda, ilkyardim  egitimi/kursu  alan
katiimcilarin %63,6’sinin bu egitimi 4 yil ve daha uzun bir stre 6nce almig
oldugu gorulmastir. Son 3 vyil iginde egitim/kurs almis kisilerin bilgi

seviyesi ile digerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir.

Savaserin  arastirmasinda, surlclu belgesi olanlarin
belgelerini almalarinin Gzerinden gegen sureye gore ilk yardim bilgi puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkliik saptanmistir. SurtcU
belgelerini yeni alanlar digerlerinden daha basarilidir. Bu durum da
egitimin hatirlanmasi acgisindan belirli aralarla tekrarlanmasi gerektigini

dustindrebilir.®’

Arastirmamiz da ilk yardim egitimi alan katilimcilarin orani
yeterli degildir. Herhangi bir kaza meydana gelmesi durumunda, ilk yardim
uygulamalarini dogru olarak yapabilmesi icin yeterli bilgiye sahip olunmasi
gerekir. Bu nedenle ilkyardim egitimi alan sayisi ve egitim dizeyinin

yukseltilmesi 6nemlidir.

Arastirmaya katilan galigsanlarin ilk yardim konusunda kendi
bilgilerini  yeterli bulup bulmadiklarina ait dagilim bakildiginda,
katilimcilarinlarin, %78,1 gibi buyuk bir cogunlugu ilk yardim konusundaki
bilgilerini yeterli bulmadiklarini belirtmislerdir. Bu durum, ilkyardim bilgi
dizeyi bakimindan da kargilastirildiginda gruplar arasinda istatistik olarak

fark oldugu belirlenmigtir.
Kendi ilk yardim bilgisini yetersiz olarak degerlendiren
calisanlarin ilk yardim egitimi isteme durumlarina baktigimizda da

goruldugu gibi ilk yardim bilgi duzeyini yetersiz bulan g¢aliganlarin %95,04
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(n=115) gibi buyuk bir kismi bu konuda egitim almak istemektedir. Bu da
ilkyardim egitimini Ulke capinda yayginlastirma ve saglik egitim bilgi
duzeylerini yukseltme ¢abalarinda basariya ulasmak igin toplum destegi

alaninda olumlu bir sonugtur.

Konu ayrica, daha once ilkyardim egitimi alma durumuyla,
ilkyardim bilgi yeterlilik durumunun kargilastirlmasi suretiyle de
incelenmigtir. Goruldugu gibi daha dnce ilk yardim egitimi alan ¢alisanlarin
% 59,1’i egitim almalarina ragmen bilgilerini yetersiz gorurken; herhangi
bir ilk yardim egitimi almayan ¢alisanlarin % 85,6 si bilgilerinin yetersiz
oldugunu belirtmiglerdir. Bu sonu¢ egitim alma isteginin varhgini

goOstermesi agisindan son derece sevindiricidir.

ilk yardim konusunda bilgi sahibi olmadigini diigiinen 121
¢alisandan 115’i bu konuda bilgi sahibi olmak istedigini ifade etmistir. Bu
kisilerin 83’Gnlin bu bilgiyi saglik personelinden almak istedigi
gorulmektedir. Bu oran, bilginin dogru kaynaktan ogrenme istegini

gostermesi agisindan olumludur.

Yaptigimiz arastirmada, katilimcilarin kazalar ve ilk yardim
gerektiren bazi durumlardaki ilk yardim bilgi duzeylerini inceledigimizde,
%91,6’s1 ilk yardim nedir, %98,1’i Tirkiye’de hastanin en yakin saghk
kurulugsuna sevkini saglamak amaciyla hangi telefon numarasi
aranmalidir, %82,6’s1 asagidakilerden hangisi 112 aranmasinda dikkat
edilmesi gereken hususlardan degildir,%84,5'i ilkyardimci yaraliya
mudahale ederken asagidakilerden hangisini yapmamalidir,%87,7’si
Basinin ddnecegini hisseden birisine ilkyardimda ne yapilmaz,%91,6’si
asagidakilerden hangisi bayilma nedenlerinden degildir ve %85.8’i Sofben
zehirlenmesinde hangisi yapilmaz sorularini dogru olarak cevapladigi

gorulmektedir.
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%73.5’i Donma, %67,7’si gozde yabanci cisim bulunmasi,
%80’i Hasta/Yaralinin ilk degerlendirilmesi ile ilgili sorulara yanlis cevap

vermiglerdir.

Katilimcilarin %73,5’i donma, %56,1’i suda bogulma, %56,1’i

burun kanamasi durumunda yapilmasi gerekenleri bilmemektedir.

incelenen gruplar farkli olsa da konu bakimindan benzer
baska bir arastirmada, izmir-Konak'ta Saglik Ocagi calisanlarinin gdze
yabanci cisim batmasi, kostik-korozif madde igimi, yemek yerken bogaza
yiyecek kagmasi, bayilma gibi ilk yardim gerektiren durumlarda, yapilmasi
gerekenler konusundaki sorulan sorulari dogru cevaplama oranlari %83,3-

%96,5 arasinda tespit edilmistir.®®

Bu arastirmada dogru cevap verme oranlarinin, Akyurt'da
ortaya c¢ikan oranlardan ylksek bulunmasi, arastirma gruplarindaki
ogrenim duzeyi farkindan kaynaklanmis olabilir. Ayrica saglik ocagi
calisanlarinin gorevleri nedeniyle ilk yardim gerektiren durumlarla daha sik

karsilagmasinin da etkili oldugu dusunulebilir.

Yildiz'in iggiler Uzerinde yaptigi calismada, bilek kesilmesi
durumunda iscilerin %58,8’inin kesik yeri hemen sikma seklinde cevap
verirken, %27,0’sinin ne yapilacagini bilmedigi tespit edilmistir. Organ
kopmasi halinde yapilmasi gerekenleri isgilerin %38,3’Unlin dogru

cevapladigi saptanmistir. %

Servis soforlerinin ve iscilerin ilk yardim bilgi duzeyleri,
Akyurt’ da incelenen katiimcilarin ilk yardim bilgi duzeylerinden daha
disuk bir durum gostermektedir. Bu durum Akyurt MOB Mobilya
calisanlarinin egitim duzeylerinin yuksekligi, uluslar arasi is yapan bir

sirket olmanin getirdigi yurtdisinda belirli surelerle c¢alisma imkani,
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igverenin egitime verdigi desteklerle (isyerinde kutuphane, burs vb)

aciklanabilir.

Duzenlenen teorik ilkyardim egitiminin, egitime katilanlarin
ilkyardim bilgi seviyelerini anlamli bir sekilde artiracagi varsayiimis ve
sonugta ilkyardim egitimi 6ncesi yapilan on testler ile egitim sonrasi
yapilan son testlerden alinan ilkyardim bilgisi notlari arasindaki farkin
istatistiksel agidan 6nemli oldugu saptanmisgtir. Egitim 6ncesi 54,1 olan 6n
testin basari ortalamasi, egitim sonucunda 69,9’a yukselmistir. Benzer bir
calisma olan Oktem'in yiiksek lisans tezinde de “ Kurstan énce ve sonra
alinan dogalgaz guvenligi bilgisi notlari arasi fark dnemlidir” varsayimi test

edilerek, gerceklestigi goriilmiistiir. ©°

Kaynak'in elektro-optik cihazlarin bakim onarim iglerinde c¢alisanlara
yonelik dizenlenen egitim c¢alismasinda, arastirmaya katilanlarin 6n test
ve son test sorularina verdikleri dogru yanitlarin ylzdeleri arasindaki farkin
genelde anlamh oldugu gorulmektedir. Verilen egitim sonucunda on
testteki test sorularini dogru yanitlama orani son testte daha da artmistir.

Bu sonuglar bizim ¢alismamizla benzerlik gostermektedir. 66

107



6. SONUG VE ONERILER

6.1. Sonuglar

Bu calisma, Ankara ili Akyurt ilgesinde bir mobilya fabrikasi
calisanlarina uygulanmigtir. Arastirmada elde edilen 6nemli sonuglar
asagidaki gibi 6zetlenebilir.

On test uygulanan 155 galisanin % 91’6si (n=142) erkek ve
% 84 U (n=13) kadindr.

Caliganlarin  egitim durumuna bakildiginda %52,3’Gndn
Yiksekokul/Universite Mezunu, %22,6 sinin ortaokul ve alti Egitim

Duzeyinde oldugu gorulmektedir.

On teste katilan 155 kisinin uygulanan anketteki sorulara
verdikleri cevaplar dikkate alinarak hesaplanan ilkyardim bilgi duzeyi
puanlari incelendiginde; ortalama puanin 61,2 oldugu gorulmektedir.
Anketten elde edilen en disuk puan 4, en ylksek puan ise 92'dir.
Katilimcilarin  aldiklari  puanlarin  puan gruplarina goére dagilimina
bakildiginda; 155 katiimcinin %3,9’'unun 0-25 puan, %17,4’Gnlin 26-50
puan, %58,7’si 51-75 puan, %20’sinin ise 76—100 puan grubunda yer
aldigi goérulmektedir. Buna goére, 51 ve Uzeri puan alan katiimcilarin

%78,7’sinin basarili oldugu sdylenebilir.

Yas gruplari ile katimcilarin ilk yardim bilgi duzeyleri

arasinda anlamli bir fark saptanmamigtir.
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Erkek katilimcilarin  ilkyardim bilgi duzeyleri, kadin
katilimcilarin ilkyardim bilgi diuzeylerine gore istatistiksel olarak daha

yuksektir.

En son mezun olduklar okul ile ilkyardim bilgi duzeyleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulundugu saptanmistir. Ortaokul
ve Alti Egitim Duzeyine sahip katilimcilarin ilkyardim bilgi duzeylerinin,
diger katihmcilarin ilkyardim bilgi duzeylerinden dusuk oldugu

saptanmistir.

incelemede 155 galisan iginde 45'inin ( %29,0) son bir yil
icerisinde (Haziran 2008-Haziran 2009 ) en az bir ilk yardim gerektiren
durumla karsilastigi saptanmigtir. Kaza gecirenlerden %57,8 i tek ve
%42,2 si birden ¢ok ayni durumla karsilastigi saptanmistir.155 kisinin 45
inin (ve/veya c¢evresinin) basindan son bir yilda 79 ilk yardim gerektiren

kaza gecmigtir.

Gorusulen 155 galigandan 124’0 (%80,0) evlerinde ilk yardin
malzemesi bulundugunu ifade etmistir. Evinde ilkyardim malzemesi
bulunan ve bulunmayan katihmcilarin ilkyardim bilgi duzeyleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark vardir.

Katihmcilarin % 28,4°0 ilk yardim konusunda en az bir kursa
katilmiglardir.  Bu durum, ilkyardim bilgi seviyesini olumlu olarak
etkilemistir. ilk yardim kursu/egitimi almig ve almamis katiimcilarin bilgi

seviyeleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir.

Calisanlarin ilk yardim egitimi aldiklari kurslarin tiri ve
egitimini alma tarihlerine bakildiginda, 23 c¢alisan surucu kursunda ilk

yardim egitimi alirken, 21 kisi kurumda hizmet ic¢i egitim aldig
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gorulmektedir. Bu kigilerin ilkyardim bilgi duzeyleri incelendiginde; hizmet
ici ilkyardim egitimi alanlarla, surtcu kurslarindan egitim alanlarin ilk

yardim bilgi seviyeleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir.

Ik yardim egitimi/kursu alan katilimcilarin %63,6’sinin bu

egitimi 4 yil ve daha uzun bir sure 6nce almis oldugu goralmustar.

Katihmcilarin %78,1 gibi blyuk bir ¢ogunlugu ilk yardim

konusundaki bilgilerini yeterli bulmadiklarini belirtmiglerdir.

Ik yardim bilgi diizeyini yetersiz bulan galisanlarin %95,04

gibi buyuk bir kismi bu konuda egitim almak istemektedir.

ilk yardim konusunda bilgi sahibi olmadigini diigiinen 121
¢alisandan 115’i bu konuda bilgi sahibi olmak istedigini ifade etmistir. Bu

kisilerin 83’Unun bu bilgiyi saglik personelinden almak istedigi sOylemistir.

Katilimcilarin  kazalar ve ilk yardim gerektiren bazi
durumlardaki ilk yardim bilgi diizeylerini inceledigimizde, %91,6’si ilk
yardim nedir, %98.1°i Turkiye’de hastanin en yakin saglk kuruluguna
sevkini saglamak amaciyla hangi telefon numarasi aranmalidir, %82,6’si
asagidakilerden hangisi 112 aranmasinda dikkat edilmesi gereken
hususlardan degildir,%84.5’i ilkyardimci yarallya mudahale ederken
asagidakilerden hangisini yapmamalidir,%87.7’si Basinin ddnecegini
hisseden birisine ilkyardimda ne yapilmaz,%91.6’s1 asagidakilerden
hangisi bayillma nedenlerinden degildir ve %85.8'i Sofben zehirlenmesinde
hangisi yapilmaz sorularini dogru olarak cevapladigi goértulmektedir.
Katihmcilarin %73,5’i Donma, %67,7’si gbzde yabanci cisim bulunmasi,
%80’i Hasta/Yaralinin ilk degerlendirilmesi ile ilgili sorulara yanlis cevap
vermiglerdir. Katihmcilarin %73,5’i donma, %56,1’i suda boguima, %56,1’i

burun kanamasi durumunda yapilmasi gerekenleri bilmemektedir.
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Akyurt bir mobilya fabrikasi ¢alisanlarinin ilk yardim
alanindaki bilgi seviyelerinin artirllmasi amaciyla ilk ardim egitimi
dizenlenmigtir. Arastirmaya 61 is¢i katilmistir. S6z konusu egitimin

degerlendiriimesi sonucunda agagidaki sonugclara ulagiimigtir:

Aragtirma baslangicinda varsayildigi uzere, duzenlenen
ilkyardim egitimi sonucunda, arastirmaya katilanlarin ilk yardim bilgi
seviyelerinin anlamli bir gsekilde artacagi varsayiimig, bu varsayimin
gerceklestigi gorulmustur. Egitim oncesi 54,1 olan On testin basari
ortalamasi, egitim sonucunda 69,9’a yiikselmistir. iki ortalama arasindaki

fark tesadufi degildir.

“Is kazalarinin %50’si kolaylikla 6nlenebilir, %48'’i dnlenebilir
ve %2’si ise dnlenemez ozelliktedir. Onlemek ddemekten daha ucuz ve

daha insancildir.”®’

Onlemenin ilk basta gelen ve en 6énemli yollarindan birisi
egitimdir. Ancak egitim amacl bir faaliyettir ve egitim ortaminda yetisen
bireyin, egitim-6gretim faaliyetleri sonucunda, bazi bilgileri 6grenmesi
yetmemektedir. Asil olan bu diguncelerin harekete gecme faaliyeti ile

birlesmesidir.

6.2. Oneriler

ik yardim egitimlerinde de amag bilgi verme veya bir konuda
beceri kazandirma olmakla birlikte temel amacg egitimde o6grenilenlerin
analiz edilip, yorumlanarak uygulamaya konulabilmesidir. Bu sebeple ilk

yardim egitimlerinin amacina ulasabilmesi i¢in duzenli ve surekli bir
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sekilde verilmesi, igyerlerinin yillik egitim planlarina dahil edilmesi,
iceriginin guncel ihtiyaclar karsilayacak sekilde guncellenmesi ve hitap

ettigi kitlenin dizeyine uygun olmasi saglanmalidir.

Bu calisma kapsaminda verilen teorik egitimde anlatilanlarin
calisma hayatinda uygulamaya gecirilmesi, ¢alisanlarin acil bir durumda
dogru davraniglari sergilemesi egitimin hedefine ulastiginin gdstergesi
olacaktir. Ancak bu durumun test edilmesi ¢ok zor oldugundan verilen
egitimin etkilerinin tespit edilmesi yoluna gidilememigtir. Bu gibi egitimler
periyodik olarak sirdirildiikge, iscilerin ILKYARDIM bilinci daha da
artacak, gerceklestiriimesi gereken davranis degisiklikleri saglanacaktir.
Boylelikle is kazasi olmayan bir galisma hayati saglanmasi icin atilmasi

gerekli en 6nemli adimlardan biri atilmis olacaktir.
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ANKARA-AKYURT ILCESINDE BiR MOBILYA IMALAT
FABRIKASINDA CALISANLARDA ILKYARDIM GEREKTIREN
DURUMLARIN SIKLIGI iLE iLK YARDIM EGiTiMi ONCESI VE
SONRASI BiLGi DUZEYLERI

OZET

Bu ¢alisma Ankara ili Akyurt ilgesinde bir mobilya fabrikasi
calisanlarinin sosyo-demografik Ozellikleri, ailelerinin ve/veya c¢alisma
arkadaslarinin son bir yil iginde kargilastiklari ilk yardim gerektiren
durumlarin sikligini sorgulamak, ilk yardim malzeme ve bilgi kaynaklari, ilk
yardim konusunda bilgi sahibi olmak igin tercih ettikleri egitim kaynaklari,
ilk yardim gerektiren bazi durumlarda ilk yardim bilgi duzeyleriyle, egitim
oncesi ilk yardim bilgi duzeylerini saptamak ve ilk yardim egitim 6ncesi-

sonrasi bilgi dizeylerini kargilastirmak amaciyla yapilmistir.

Arastirma Akyurt Bolgesi bir mobilya fabrikasi ¢alisanlarini
kapsayan once sonra duzenlemeli mudahale arastirmasidir. Aragtirmanin
calisma evrenini, Ankara-Akyurt ilcesi MOB mobilya fabrikasinda calisan
155 Kkisi olusturmaktadir. Calisanlarin timuane ulagsmak planlanmigtir.
Ancak,48 personelin yurtdisinda bulunmasi dolayisiyla, %76.4’Une
(n=155) ulasiimigtir. Katiimcilara yuz yuze gorusme teknigi ile ontest
uygulanmigtir. Egitim, isverenin g¢alisma akisina mani olmayacak sekilde
izin verdigi 61 kisiyle yapiimistir (% 39.4; n= 61) . Ikinci test egitimden iki

hafta sonra ayni anket formu ile ayni anda goézetim altinda uygulanmistir.

Gorusulen personelin %49'u (76kisi) 41-50 yas grubunda,
%91,6'i (142 kisi) erkek, %69'u (107 kisi) mavi yakaldir. Gérigulen 155

calisandan Haziran,2008-Haziran 2009 bir yilllk donem igerisinde 45
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kiside (%29) en az bir ilkyardim gerektiren durumun oldugu saptanmistir.
Bilgi puanlarinin yas gruplari arasinda fark olmadigi ancak 6grenim
durumu arttikga arttigi, evinde ilk yardim malzemesi bulunan katilimcilarla
bulunmayanlarin ilk yardim bilgi duzeyleri arasinda istatistiksel olarak
anlamh fark vardir. 61 personelde yapilan testler ile egitim Oncesi ve
sonrasi ilk yardim bilgi seviyeleri Olgulmus 100 puan Uzerinden her
katiimcinin ilk yardim bilgi puani hesaplanmistir. ilk yardim egitimi éncesi
yapilan 6n testler ile egitim sonrasi yapilan son testlerden alinan ilkyardim
bilgisi notlari arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamh oldugu
saptanmigtir. Uygulanan egitim bilgi puanlarini ortalama 34.8 puan
artirmig, yapilan o6nemlilik testi farkin tesadifi olmadigini  ortaya

koymustur.

Anahtar Kelimeler: ilkyardim, ilkyardim egitimi, is kazalar.
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A TRAINING AND KNOWLEDGE APPRAISAL ON FREQUENCY OF

FIRST AID CASES AND FIRST AID COMPREHENSION LEVELS OF

THE WORKERS OF A FURNITURE MANUFACTURING FACTORY IN
ANKARA - AKYURT

ABSTRACT

This study aims the enhancement of the first aid
comprehension levels and knowledge of workers at a furniture
manufacturing factory in Ankara-Akyurt by setting the frequency of first aid
cases and current first aid awareness levels. That is a definitive type
study. The location of the study is 155 workers of MOB furniture factory in
Ankara-Akyurt district. It is planned to reach all 155 workers. However 48
personnel were out of the country only 76.4% percent of the personnel
were reached. The participants were applied pre test by face to face
meeting technique. 61 personnel were trained on first aid subject, and
second test was applied with the same form at the same time.

The personnel to be interviewed are in the 41 - 50 age group
which is 49 % of the total, 91.6 (142 person) men and 69 % (107 person)
is blue collar. It is understood that in one year period June 2008 - June
2009, 45 person (29 %) at least one time first aid needed. There is no
difference between age groups first aid comprehension but due to
education level, comprehension level increases. It is also described that
participants who have first aid kits at their homes, have the higher level of
first aid comprehension respectively.
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With that study, the 155 personnel of the MOB factory is
aimed to enhance of their first aid knowledge levels by training and define
the frequency of first aid cases. The tests applied to convince pre-
education and post -education levels and any participants’ first aid
knowledge points calculated as of 100 points. It is seen and proved that,
the training increased the points approximately 34.8 points and that
increase in the level of difference is not deliberate.

Key Words: First Aid, First Aid Training, Work Accidents.
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EK 1.
Sira No:

ILK YARDIM BILGIi DUZEYi ANKET FORMU

Liitfen asagida bulunan sorulara ait uygun cevap seceneginin sol tarafindaki alani
isaretleyerek ve noktali alanlart doldurarak cevap veriniz.

I. BOLUM: TANIMLAYICI OZELLIKLER
1. Yasimz: .........

2.Cinsiyetiniz:
a. () Erkek
b. ( ) Kadin

3. Egitim durumunuz:
a. () Okur yazar degil
b. ( ) Okur yazar ama bir okul bitirmedi
c. () Ilkokul mezunu
d. ( ) Ortaokul ve dengi okul mezunu
e. () Lise ve dengi okul mezunu
f. () Yiiksekokul/liniversite mezunu
g. () Yiiksek lisans /doktora mezunu

4. Medeni durumunuz:
a. () Hic evlenmedi
b. () Evli
c.( ) Dul Varsa ¢ocuk sayisini belirtiniz: ...........
d. ( ) Bosandi

5. Is durumunuz:
a. () Ev hanim
b. ( ) Memur
c. () Isei
d. ( ) Emekli
e. () Serbest (kendi hesabina,igveren) calisan
f. () Ogrenci
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II. BOLUM: iLK YARDIM KONUSUNDAKIi GENEL DURUM

6. Son bir yilda siz dahil ailenizden ve/veya ¢alisma arkadaslarinizdan
(diisme,yanma,bdcek sokmasi,zehirlenme...vb.) kaza gegiren oldu mu?
a.( ) Evet
b. ( ) Hayir (Soru 8’e geciniz)

7. Bu kazanin tiirii nedir? (birden fazla secenek isaretlenebilir)
. () Burun kanamasi
. () Yanik
. () Kesik
. () Soluk borusunda tikanma
. () Bogulma
( ) Kulaga yabanci cisim kagmasi
. () Goze yabanci cisim kagmast
. () Buruna yabanc1 cisim kagmasi
() Kiurik,¢1kik,burkulma
. () Zehirlenme
() Gilines ¢arpmasi
. () Donma
() Akrep,y1lan,bocek sokmasi.
. () Elektrik ¢arpmasi
() Diger (BelirtinizZ. ...t )

[oa ]

50 Hh o oo

amie it

BB~

8. Evinizde ilk yardim malzemesi (pamuk,sargi bezi,tentiirdiyot,yanik pomadi....)
bulunmakta midir?
a. () Evet
b. ( ) Hayir (Soru 10’a ge¢iniz)
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9. Eviniz ya da igyerinizde bulunan ilk yardim malzemeleri asagidakilerden
hangileridir?
Liitfen isaretleyiniz.
() Steril pamuk paketi
() Steril gaz bezi(gesitli biiyiikliiklerde)
( ) Yara bandi
() Elastik bandaj
( ) Makas
() Alkol
() Oksijenli su
() Tendiirdiyot,batikon,mersol,betadin gibi antiseptik ¢ozeltiler
. () Termometre
. () Diger (Belirtiniz........oouiiii e )

SR e a0 o

—

10. Tlk yardimm 6nemine ve hayat kurtardigia inantyor musunuz?
a.( ) Evet
b. ( ) Hayr

11. Hig ilk yardim konusunda bir kursa katildiniz/egitim aldiniz m1?

a.( ) Evet En son katilinan egitim itibariyla;

1.Y1ilinm belirtiniz: ........ [oviiin. [oviiiiiiin,

ii.Egitimin verildigi yer ve kurum tlirlint  (szriicii kursu, ilk
yardim merkezi gibi) belirtiniz:

b. ( ) Hayir
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12.11k yardim konusunda yeterli bilgiye sahip oldugunuzu diisiiniiyor musunuz?
a. () Evet (Bolim III - Soru 15’e geginiz)
b. ( ) Hayir

13. Tlk yardim konusunda bilgi sahibi olmak ister misiniz?
a.( ) Evet
b. ( ) Hayir (Boliim III - Soru 15°e ge¢iniz)

14. 1k yardim konusundaki bilgiyi hangi yolla edinmek istersiniz?
a. () Televizyon, radyo ve internetten
b. ( ) Dergi ve gazeteden
c. () Saglik personelinden
e. () Fark etmez

III. BOLUM: iLK YARDIM BiLGi DUZEYIi

15. Ik yardim nedir?

() Yardim ¢agirmaktir.

() Olay yerinde ilag vererek yapilan miidahaledir.

() Hastanedeki hekimler tarafindan yapilan ilk miidahaledir.

() Olay yerinde, tibbi ara¢ ve gere¢ aranmaksizin mevcut imkanlarla
yapilan ilagsiz miidahaledir.

e. () Ambulansta doktor tarafindan yapilan miidahaledir.

a.
b.
c.
d.

16. Asagidakilerden hangisi ilkyardimin 6ncelikli amaglarindan birisi degildir ?
a. () Yasamsal fonksiyonlarin siirdiiriilmesini saglamak,
b. () Hayati tehlikeyi ortadan kaldirmak,
c. () lyilestirmeyi kolaylastirmak,
d. ( ) Hastanin durumu koétiilestiginde ilagla miidahale etmek,
e. () Hasta/Yaralinin durumunun kotiilesmesini 6nlemek.

17. Asagidakilerden hangisi ilkyardimcida bulunmasi gereken 6zelliklerden degildir ?

a. () lyi bir iletisim becerisine sahip olmalidir

b. ( ) Sakin, kendine giivenli ve pratik olmalidir

c. () Once kendi can giivenligini korumalidir

d. ( ) Insan viicudu ile ilgili temel bilgilere sahip olmali

e. () Ilkyardimda kullanabilecegi malzemeleri siirekli yaninda tasimalidir.
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18. Tiirkiye’de hastanin en yakin saglik kurulusuna sevkini saglamak amaciyla hangi
telefon numarasi aranmalidir?
a.( ) 110
b.( )112
c.( )114
d.( )I55
e.( )156

19. Hasta/Yaralinin ilk degerlendirilmesinde ilk 6nce asagidakilerden hangisi
kontrol edilmelidir?
a. () Solunum yolu agiklig1
b. () Solunum durumu
c. () Biling durumu
d. ( ) Kanama kontrolii
e. () Dolasim durumu

20. ilkyardime1 kaza yerinin degerlendirilmesinde asagidakilerden hangisini
yapmamalidir ?
a. () Cevrede etkisini siirdiiren bir tehlike olup olmadigini kontrol etmelidir.
b. ( ) Kendi can giivenligi ile ilgili odnlemleri almalidir.
c. () Kazazedelere kendisini tanitmalidir.
d. ( ) Olasi1 patlama ve yangin riskine kars1 6nlem almalidir
e. () Yaralinin yarasini gérmesini saglamak

21.Asagidakilerden hangisi 112 aranmasinda dikkat edilmesi gereken hususlardan
degildir?
a. () Kim,hangi numaradan ariyor belirtilmelidir.
b. () Hastanin maddi durumu hakkinda bilgi verilmelidir.
c. () Hasta/yaralilarin ad1 ve olayin tanim1 yapilmalidir.
d. ( ) Yapilan uygulamalar belirtilmelidir.
e. () Hasta/Yarali sayist ve durumu bildirilmelidir.

22. Olay yerinin degerlendirilmesinin amaci nedir ?
a. () Olay yerindeki yarali sayisini belirlemek
b. ( ) Olay yerinde tekrar kaza olma riskini artirmak
c. () Olay yerindeki delilleri korumak
d. ( ) Olay yerindeki suclulari belirlemek
e. () Olay yerindeki ilkyardimer sayisini belirlemek
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23. Bir kisinin soluk alip, almadiginin kontroliinde asagidakilerden hangisi
kullanilmaz.?

a. () Gogiis kafesi hareketinin gozlenmesi

b. () Solunum seslerinin dinlenmesi

c. () Nefes sicakliginin hissedilmesi

d. ( ) Ayna yada metal cisimle bugulanma tespiti

e. () Girtlak iizerine parmak ile dokunmak

24. flkyardime yaraliya miidahale ederken asagidakilerden hangisini yapmamalidir?
a. () Kiriklara yerinde miidahale etmek
b. () Hasta/Yaraliy1 sicak tutmak
c. () Yaraliy1 hareket ettirmeden miidahale yapmak
d. ( ) Yaralinin korku ve endiselerini gidermek
e. () Yaraliya su ve sigara vermek

25.Yetigkin bir insanda dakikadaki normal nabiz sayis1 kagtir ?
a. () 50- 80 arast
b. () 60-100 aras1
c.( ) 110-130 aras1
d. ( ) 80-110 aras1
e. () 60-150 aras1

26.Donma olaylarinda agagidakilerden hangisi yanlistir?
a. () Dogrudan 1s1 kaynaklarindan uzak tutulmalidir.

b. () Donan bolge karla ovulmali, masaj yapilmalidir

c. () Kabarciklar patlatilmamalidir

d. () Donan bolgeye merhem vs. siiriilmemelidir

e. () Donan bolge kalp seviyesinden yukari kaldirilarak en kisa siirede saglik

kurumuna ulastirilmalidir.

27. Kanamay1 durdurmak i¢in ilkyardimcinin ilk yapmasi gereken asagidakilerden
hangisidir?
a. () Basing noktalarina baski uygulanir.
b. () Kanamal1 bélgenin iizerine turnike uygulanir.
c. () Kanamal1 bolge su ile yikanir.
d. ( ) Kanayan bolge asagida tutulur.
e. () Kanamali bolgenin iizeri temiz bir bezle kapatilarak yaraya baski
uygulanir.
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28. Burun kanamasinda ilk yardimda ne yapilmalidir?
a. () Basi1 6ne egilerek 5 dakika burun kanatlarina baski uygulanir.
b. ( ) Basi arkaya egilerek 5 dakika burun kanatlarina baski uygulanir.
c. () Burun deliklerine tampon uygulanir.
d. ( ) Hasta diiz bir yere yatirilir.
e. () Hastanin ensesine buz uygulanir.

29. Uzuv kopmalarinda hangisi yapilmamalidir ?
a. () Kopmus uzuv pargasi, su gecirmeyen bir plastik torbaya konur.
b. () Uzuv parcasinin kondugu plastik torba buzlu su dolu bagka bir kaba
konur.
c. () Kopan parganin buz ile direk temasi saglanir.
d. () Sahibine ait kimlik bilgileri kaydedilir.
e. () En ¢ok 6 saat icerisinde saglik kurulusuna sevki saglanir

30.Yaralanmalarda ilkyardim nasil olmalidir?
a. () Yasam bulgular1 degerlendirilir.
b. ( ) Kanama durdurulur.
c. () Yara iizeri kapatilir.
d. ( ) Tetanos konusunda uyarilir.
e. () Hepsi dogru.

31. Hangisi sicak ¢arpmasi belirtilerinden degildir?
a. () Bas donmesi
b. () Hizli nabiz
c. () Yorgunluk
d. () Soguk deri
e. () Bulanti ve kusma

32. Asagidakilerden hangisi sicak ¢arpmasinda Uygulanan ilk yardim
uygulamalarindan degildir?

a. () Hasta serin ve havadar bir yere alinir

b. ( ) Giysileri ¢ikarilir

c. () Surtiistii yatirilir

d. ( ) Kol ve bacaklar yiikseltilir ve agizdan siv1 verilir

e. () Hastanim viicudu sicak musluk suyu ile silinir veya bu suda 1slatilmis

havlu ya da ¢arsafla sarilir.
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33.Basinin donecegini hisseden birisine ilkyardimda ne yapilmaz ?
a. () Sikan giysiler gevsetilir
b. () Surt {istii yatirilir,
c. () Ayaklar1 30 cm yukar1 kaldirilir
d. ( ) Kendini iyi hissedene kadar dinlenmesi saglanir.
e. () Hemen kalp masajina baglanir.

34.Yiiksek ates nedeniyle olusan havaleyle ilgili yazilanlardan hangisi yanlistir ?
a. () Herhangi bir atesli hastalik sonucu olusabilir
b. () Genellikle 6 yasindan biiyiik cocuklarda goriiliir
c. () Viicut sicakliginin 38° C’nin tistline ¢ikmasiyla olusur
d. ( ) ilkyardimda hasta oncelikle 1slak havluya sarilir.
e. () Oda sicakliginda kiivete sokulur

35.Asagidakilerden hangisi bayilma nedenlerinden degildir?
a. () Korku, asir1 heyecan
b. () Sicak, yorgunluk, kapali ortam
c. () Aniden ayaga kalkma, kan sekerini diismesi
d. ( ) Siddetli enfeksiyonlar
e. () Istirahat etmek

36. Sotben zehirlenmesinde hangisi yapilmaz?
a. () Kisi ortamdan uzaklastirilir
b. ( ) Hareket ettirilmez
c. () Hava yolu aciklig1 ve solunumu kontrol edilir
d. ( ) 112 aranarak durum bildirilir
e. () Kiivete sokulur

37. Kedi-kopek 1sirmalarinda ilkyardim nasil olmalidir?
a. () Isirilan bolge yukart kaldirilir.
b. ( ) Isirilan bolgenin tlizerine turnike uygulanir.
c. () Yara sicak suyla temizlenir.
d. ( ) Hafif yaralanmalarda yara 5 dakika siireyle sabun ve soguk suyla yikanir.
e. () Isiran hayvan yakalanip tetanos asis1 yapilir.
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38. Suda bogulmalarda uygulanan ilkyardimda asagidakilerden hangisi yapilmaz?
a. () Yarali sudan ¢ikarilir.
b. () Hastanin yasamsal bulgular1 degerlendirilir.
c. () Hasta sirtiistii yatirilip karnina bastirilarak yuttugu sular ¢ikarilmaya
caligilir.
d. () Gerekiyorsa Temel Yasam Destegi uygulanir.
e. () Derhal tibbi yardim istenir (112)

39. Gozde yabanci cisim bulunmasi halinde hangi uygulama yapilmaz?
a. () Nemli temiz bir bezle ¢ikarmaya ¢aligmak
b. () Goziini kirpistirmasini sdylemek
c. () Cisim gbze batmis ise gdoze dokunmamak
d. ( ) GoOze batmig cismi itina ile gozden ¢ikarmak
e. () GOz ovulmamalidir

Katihmimz i¢in tesekkiir ederim.
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15.D

16.D

17.E

18.B

19.C

20.E

21.B

22.A

23.E

24.E

25.B

26.B

27.E

28.A

ANKET SORULARININ CEVAPLARI

Olay yerinde, tibbi arag ve gere¢ aranmaksizin mevcut imkanlarla

yapilan ilagsiz mudahaledir

Hastanin durumu koétulestiginde ilagla midahale etmek

ilkyardimda kullanabilecegi malzemeleri siirekli yaninda tagimahidir

112

Biling durumu

Yaralinin yarasini gérmesini saglamak

Hastanin maddi durumu hakkinda bilgi verilmelidir

Olay yerindeki yarali sayisini belirlemek

Girtlak Uzerine parmak ile dokunmak

Yaraliya su ve sigara vermek

60-100 arasi

Basi arkaya egilerek 5 dakika burun kanatlarina baski uygulanir
Kanamali bolgenin Uzeri temiz bir bezle kapatilarak yaraya baski

uygulanir.

Bas! 6ne egilerek 5 dakika burun kanatlarina baski uygulanir
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29.C

30.E

31.D

32.E

33.E

34.D

35.E

36.E

37.D

38.C

39.D

Kopan parg¢anin buz ile direk temasi saglanir

Hepsi dogru

Soguk deri

Hastanin vicudu sicak musluk suyu ile silinir veya bu suda islatiimig

havlu ya da c¢arsafla sarilir

Hemen kalp masajina baslanir.

Genellikle 6 yasindan buyuk gocuklarda goraltr

istirahat etmek

Kivete sokulur

Hafif yaralanmalarda yara 5 dakika sureyle sabun ve soguk suyla

yikanir

Hasta sirtustu yatirilip karnina bastirilarak yuttugu sular gikariimaya

calisilir.

Goze batmis cismi itina ile gézden ¢ikarmak
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EK 2.

Resim 1: ilk béliimii yemekhane son béliimii kiitiiphane olarak kullanilan, masa ve

sandalyelerin mevcut oldugu 60 m? lik egitim alani
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