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iISCi SAGLIGI VE GUVENLIGi / MESLEK HASTALIKLARI

Kamuda gorev yapan personelin is kazalari ve meslek hastaliklarina karsi korunmasi,
guvenli ve saglikli calisma ortamlarinin olusturulmasi icin ulusal ve uluslararasi
mevzuatla uyumlu éneriler gelistirilmelidir. is yeri tehlike siniflari belirlenerek her
kamu calisaninin mesleki risklere karsi haklari glivence altina alinmaldir.

Uluslararasi hukuki dayanaklara gére

o 1LO 155 - is Saghgi ve Giivenligi ve Calisma Ortamina iliskin Sézlesme'nin
tam uygulanmasi saglanmalidir.

o ILO 161 - is Saghgi Hizmetlerine iliskin Sézlesme, kamu hizmetlerinde
zorunlu kilinmalidir.

« ILO 187 - Giivenli ve Saglikli Bir Calisma Ortaminin Gelistirilmesine iliskin
Cerceve Sozlesme hikidmleri esas alinmalidir.

o AB Direktifleri — 89/391/EEC ve ilgili yonergeler (risk degerlendirmesi,
isyeri denetimleri, kisisel koruyucu donanim kullanimi) eksiksiz uygulan-
malidir.

isyeri tehlike siniflandirmalari kamuya uyarlanmalidir. 6331 sayili yasa ve ILO

normlarina gore kamu hizmet kollarinin tehlike siniflari asadidaki sekilde

belirlenerek, kamu personelinin calisma kosullari buna gore duzenlenmeli,
gdrev tanimlarina uygun iSG énlemleri alinmalidir:




Cok Tehlikeli Sinif: Tehlikeli Sinif:

. Saglik hizmetleri . Belediye hizmetleri

. itfaiye hizmetleri . Cevre ve Sehircilik saha gorevleri
. Ormancilik, yanginla micadele . Ulastirma sektori saha gorevleri
. Karayollari bakim, onarim, yol yapim . Tapu Kadastro saha hizmetleri

. Enerji sektoru (yuksek gerilim isleri) . PTT dagitim hizmetleri

. TRT teknik hizmetleri . Mize bakim ve koruma isleri

Az Tehlikeli Sinif:

Egitim hizmetleri

Bliro ve masa basi isleri
PTT idari gorevleri
Tapu i¢ ofis personeli
TRT yayinci kadrolari

Kamu calisanlarinin blyik bolimU tehlikeli ve ¢ok tehlikeli islerde gorev almaktadir. Bu
siniflandirmalar, mesleki risklerin dogru yonetimi agisindan zorunludur.

Genel Saglik-is olarak taleplerimiz:

e 6331 sayili kanun revize edilerek, tim kamu personelini kapsayacak sekilde ILO
normlarina uygun yeni bir is Saghdi ve Giivenligi Yasasi hazirlanmalidir.

o Meslek hastaliklari tanimi genisletiimeli, saglik calisanlarina ( glrdltlli ortamlarda
calisanlar, kimyasal, radyoaktif ve biyolojik risklerle calisanlar igin) risk odakli
taramalar yapilmalidir.

e COVID-19 ve benzeri salgin hastaliklar, saglik ve sosyal hizmet personeli igin illiyet
bagi aranmaksizin meslek hastaligi sayiimalidir.

e Kamuda meydana gelen is kazalarinda isveren devlet olarak tim sorumlulugu
Ustlenmeli, riicu uygulamalari kaldiriimalidir.

e TUm kamu calisanlarina yilda en az iki kez (6 ayda bir) periyodik saglik taramasi
yapilmaldir.

o ISG sertifikasi bulunan tiim personel egitimine uygun sekilde gérevlendirilmelidir.

Kurumsal ve yonetsel diizenlemeler:

Konfederasyonlar, sendikalar, meslek 6rgutleri ve kamu temsilcilerinin esit temsil edildigi,

dzerk ve mali bagimsizliga sahip bir isci Saghigi ve Giivenligi Konseyi kurulmalidir.

Her kamu kurumunda i¢ hizmet birimi olarak iSG birimi kurulmali, disaridan hizmet alimi

uygulamasina son verilmelidir.

Kamu hizmeti sunulan yapilarin deprem performans analizleri yapilarak; depreme dayanik-

siz oldugu tespit edilen yapilar kamuya ait glivenli binalara tagsinmaldir.

isyeri hekimi ve is giivenligi uzmanlarinin calisma giivencesi saglanmalidir.

Tim kamu calisanlarina gorevlerine uygun iSG ve meslek hastaliklari egitimi verilmelidir.

Egitim programlari, sendikalar ve meslek odalarinin onayi ile hazirlanmalidir.

Bu taleplerin hayata gecirilmesi, kamu ¢alisanlarinin yasam hakki, saglk hakki ve givenli

¢alisma ortami hakkinin guivence altina alinmasi anlamina gelecektir.

Derya UGUR
Genel Sagllk-i§ Genel Baskani



6331SAYILI KANUN YURURLUKTE AMA KAMUDA iS6 KAOSA SURUKLENMISTIR!

Bilindigi tizere 6331 sayili is Saghgi ve Giivenligi Kanunu geregdi kamu kurum
ve kuruluslarinda isyeri hekimi ve is giivenligi uzmani gorevlendirme zorun-
lulugu 01.01.2025 tarihi itibariyla baslamistir. Ancak bu yasal zorunluluk,
gerekli altyapi, mevzuat uyumu ve personel planlamasi yapilmadan yururlU-
ge sokul mus; 6zellikle saglik kurumlarinda ciddi bir is saglig: ve guivenligi
krizi yaratmistir. Buglin saglik hizmeti veren kamu kurum ve kuruluslarinda is
sagligi ve gulvenligi hizmetleri, mevzuat engelleri ve sistemsel yetersizlikler
nedeniyle

etkin bicimde yuritlilememektedir.

YASANAN SORUNLAR ACIKTIR:

Cok tehlikeli sinifta yer alan saglhk kurumlarinda yeterli sayida A sinifi uzman
olmamasi nedeniyle hizmet ya aksamakta ya da OSGB' lerden hizmet satin
alinarak kamu zarari olusturulmaktadir.

SGK Sicil Karmasasi Kamuda Kaynak israfina Yol Acmaktadir.

Ayni hastanede farkli bina ve statller nedeniyle birden fazla SGK sicil numa-
rasi bulunmasi, isyeri hekimi ve is glvenligi uzmani gorevlendirmelerini
kilitlemektedir. Tek bir kamu isyeri olan saglik tesisleri, sistemde parcalanmis
durumdadir.




Uzman Siniflari Arasindaki Gecisin Kaldiriimasi Sahada Karsiliksizdir.

31.12.2024 itibariyla B sinifinin A'ya, C sinifinin B'ye bakabilmesi kaldiriimistir. Ancak

kamuda bu boslugu dolduracak uzman sayisi yoktur. Sonugta hizmet verilememekte,

calisan riske atilmaktadir. Zorunlu Siirelerin Béliinememesi Personel imkanlarini Cope

Atmaktadir.

iISG-KATIiP'te kamu kurumlari icin hesaplanan zorunlu siirelerin béliinmesine izin

verilmemesi, mevcut hekim ve uzmanlarin etkin kullanimini engellemektedir. Ayni durum

DETSIS'te kismen miimkiinken iSG-KATiP'te miimkiin degildir. Mevzuat ile sistem birbi-

riyle uyumsuzdur.

iSG Egitimleri Sahada Fiilen Uygulanamaz Hale Gelmistir.

Cok tehlikeli sinifta yer alan kamu kurumlarinda, saglk emekgileri icin uygulanan yilda

16 saatlik zorunlu egitim olan temel iSG egitimlerinin saglik hizmetlerinin aksamamasi

adina dogru planlanmasi yapilimahdir.

Fiziki Egitim Belgeleri Cag Disidir.

On binlerce ¢alisanin egitim belgelerinin fiziki olarak hazirlanmasi, saklanmasi ve erigimi

hem zaman hem kaynak israfidir. Dijitallesme ¢aginda bu uygulama surdurdlebilir degil-

dir.

CASMER'’ler (Calisan Saghgi Merkezi) Atil Durumdadir.

Kamu iSG hizmet sunucusu olan CASMER'lerde gérev alan personelin 6zliik haklarinin

yetersizligi nedeniyle merkezler calisamaz haldedir. 39 ilde kurulu 43 CASMER'in

yalnizca 7-8'i fiilen hizmet verebilmektedir. Bu durum, kamunun kendi imkanlarini

kullanmak yerine 6zel OSGB'lere mahkim edilmesi anlamina gelmektedir.

TALEPLERIMIZ NETTIR:

Kamuya 6zel mevzuat dlizenlemeleri yapilmahdir.

* |{SG-KATIP sistemi, kamunun gerceklerine uygun hale getirilmelidir.

* SGK sicil numaralari tek isyeri mantigiyla birlestirilmelidir.

* Hastanelerde asenkron iSG egitimi miimkiin hale getirilmelidir.

* |SG egitim belgeleri dijital ortama tasinmalidir.

* CASMER'lerde gorev yapan hekim ve uzmanlarin 6zIUk ve mali haklari iyiles-
tirilmelidir.

is saghgl ve giivenligi, kadit lizerinde degil sahada saglanir. Saglik emekgileri ve

yurttaslarin

can guvenligi, sistem hatalarina ve plansiziga feda edilemez. Yetkilileri bir an dnce

sorumluluk almaya, gercek¢i ve uygulanabilir diizenlemeleri hayata gecirmeye davet

ediyoruz.

Ali Kemal Akgiil

Genel Basin Yayin ve Egitim Sekreteri




HASTANELER NEDEN COK TEHLIKELi iSYERI SINIFINDA KALMALIDIR?

Hastaneler, is Saghdi ve Giivenligi mevzuatina gére ayni anda birgok ciddi risk bulundugun-
dan “cok tehlikeli isyeri” sinifinda yer almaktadir.

Biyolojik Riskler: Kan, viicut sivilari ve enfekte materyallerle temas, Hepatit B-C, HIV, tiber-
kiiloz gibi bulasici hastaliklar, kesici-delici alet (igne, bistiri) yaralanmalaridir.

Kimyasal Riskler: Dezenfektanlar, sterilizasyon gazlari (etilen oksit), sitotoksik (kanser ilagla-
ri) ve anestezik gazlar, laboratuvar kimyasallari nedeniyle solunum, cilt ve uzun vadeli kanser
riski artmaktadir.

Fiziksel Riskler: Radyoloji ve niikleer tipta iyonize radyasyon, gurulti (cihazlar), yetersiz
aydinlatma, elektrik tehlikeleri, yangin riski ylksektir.

Ergonomik Riskler: Hasta kaldirma ve tasima, uzun siire ayakta ¢alisma, uygunsuz duruslar
nedeniyle bel, boyun ve eklem hastaliklari riskinde artis olmaktadir.

Psikososyal Riskler: Yogun stres, nobetler, vardiyali ¢alisma, siddet ve saldiriya ugrama
riski, tikenmislik sendromu yogun yasanmaktadir.

Sonug olarak saglik hizmeti veren kamu kurum ve kuruluslari stirekli insan temasi nedeniyle
cok sayida o6limcul ve kalici risk barindirmaktadir. Bu riskli ortamda yurttas ve ¢alisanlar
acisindan 7 glin 24 saat kesintisiz hizmet nedeniyle “¢ok tehlikeli isyeri” olarak siniflandiril-
maktadir. Bu durum, 6331 sayili is Sadlig ve Giivenligi Kanunu cercevesinde de bu sekilde
tescillenmistir.

iSYERI TEHLIKE SINIFI NEDEN ONEMLIDIR?

isyeri tehlike sinifi, bir isyerinin yaptigi faaliyete bagli olarak calisanlarin maruz kalabilecegi
risk diizeyini ifade eder (az tehlikeli — tehlikeli — ¢ok tehlikeli). Bu siniflandirma ¢ok kritiktir
clnki is saghgr ve givenligiyle ilgili pek ¢ok ytkimllliga dogrudan belirler.

. isyeri tehlike sinifi, ISG hizmetlerinin kapsamini belirler. is glivenligi uzmani ve isyeri
hekimi bulundurma zorunlulugu, ¢alisma sureleri, tehlike sinifina gére uzmanlik seviyesini
belirler.

« Risk degerlendirme sikligini belirler:
Az tehlikeli: 6 yilda bir
Tehlikeli: 4 yilda bir
Cok tehlikeli: 2 yilda bir risk degerlendirmesi yapilmalidir.
« Calisanlara verilecek ISG egitim siiresini belirler
Az tehlikeli: En az 8 saat
Tehlikeli: En az 12 saat
Cok tehlikeli: En az 16 saat
« Saglik gézetimi ve periyodik muayenelerin sikligi ve tetkikler tehlike sinifina gére degisir.
o Acil durum plani ve tatbikat gerekliliklerini sikligi ve kapsamini belirler.
« s kazasi ve meslek hastaligi risklerini ydénetmeyi saglar. Risklere uygun énlem alinmasini
ve dogru koruyucu ekipman seg¢imini saglar.
« idari para cezalarini etkiler. Yanlis siniflandirma veya yiikiimliiliiklerin yerine getirilmemesi
halinde ylksek cezalar uygulanir.
o Devlet destekleri ve tesviklerde esas alinir. SGK tesvikleri ve bazi desteklerde tehlike sinifi
dikkate alinir.
Kisaca; isyeri tehlike sinifi, galisan saghigini korur, is kazalarini azaltir, yasal uyumu sadlar,
isvereni cezai riskten korur.

Ercan MATTAOGLU
A Sinifi is Giivenligi Uzmani - Adli Bilirkisi -
Bursa Niliifer Genel Saglk-is ilce Temsilcisi




HASTANELERDE iS SAGLIGI VE GUVENLIiGi YOK SAYILIYOR,

6331SAYILI KANUN ACIKCA iHLAL EDILiYOR!

Saghk Mudurliklerine bagl saglik tesislerinde (hastaneler, ADSM'ler, ilce saglik
miidirlikleri vb.) 6331 sayili is Saglig ve Giivenligi Kanunu kapsaminda gérevien-
dirilmesi zorunlu olan is guvenligi uzmani, isyeri hekimi ve diger saglik personelinin
ya hi¢ gorevilendiriimedigi ya da kanunun 6ngordiigi sayi ve nitelikte gorevlendir-
me yapilmadigi, Uyelerimiz tarafindan bizlere siklikla iletiimektedir.

Bu durum, calisanlarin ve hastalarin yasamini dogrudan tehlikeye atan ciddi bir
mevzuat ihlalidir. Bu nedenle Galisma ve Sosyal Glvenlik Bakanligi is mufettisleri
tarafindan tim saglik tesislerinin denetlenmesi, eksiklik tespit edilen kurumlara
yasal idari yaptirimlarin uygulanmasi zorunludur.

6331 Sayil is Saghgi ve Giivenligi Kanunu 30 Haziran 2012 tarihinde yirirliige
girmis olmasina ragmen, kamu kurumlarinda ISG hizmetlerinin uygulanmasi yillar
boyunca ertelenmistir. Bu ertelemenin gerekgesi olarak "yeterli kaynak ve is
glivenligi uzmani bulunmamasi” ileri surlilmus; ancak kendi bitgesinden egitim
alarak is guivenligi uzmani olan kamu galisanlari bilingli sekilde gorevlendirilmemis-
tir.

Bu nedenle;

Kamuda 10 yili agkin tecrliibeye sahip is guvenligi uzmanlarinin fiili ¢alismalari
sayllmamis, sertifika ylkseltme haklari gasp edilmis, sonug¢ta kamu kurumlarinda
A sinifi is glivenligi uzmani agigi yapay bigimde olusturulmustur.

01.01.2025 tarihi itibariyla kamuda iSG profesyoneli (isyeri hekimi ve is giivenligi
uzmani) galistirma zorunlulugu yurirlige girmistir. Ancak hastanelerin radyolojik
ve biyolojik riskler nedeniyle “cok tehlikeli” sinifta yer almasi, yeterli A sinifi uzman
bulunmamasi gerekcesiyle bu yasal zorunluluk fiilen yerine getiriimemektedir.




Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanligi'nin iISG-KATIP sistemi, A sinifi uzman
tanimh olmadigi icin B ve C sinifi uzmanlarin goérevlendiriimesine de izin
vermemektedir.

Turkiye genelinde OSGB'lerden (Ortak Saglik Glvenlik Birimleri) hizmet alimi
yoluyla ¢dziim arayislari siirerken, il Saglik Midiirliikleri bu konuda etkili bir
¢OzUm Uretememistir.

SORUYORUZ:
e Saglik Bakanhginda is guvenligi uzmani ve isyeri hekimi belgesi oldugu
halde gorev talep edip gorevlendiriimeyen kag calisan vardir?

o Bu godrevlendirmelerin yapiimamasi nedeniyle olusan kamu zararindan
kim sorumludur?

 ISG hizmeti yasal zorunluluk olmasina ragmen kag saglik tesisinde veril-
mektedir?

e Olasl bir is kazasi, meslek hastaligi ya da 6lim durumunda sorumluluk
kime ait olacaktir?

Kanunun agik hiikiimlerine ragmen, tehlike sinifina gére zorunlu olan is gliven-
ligi uzmani ve isyeri hekimi ya hi¢ yoktur ya da yetersizdir. Bu durum 6331
Sayill Kanun'un acik ihlalidir.

Calisan saghgi ve glvenligi yok sayilarak saglik hizmeti sunulamaz. Ayni sekil-
de hasta glivenligi de emekginin givenligiyle dogrudan iliskilidir.

Bu nedenle Saglik Bakanligi yasal sorumluluklarini yerine getirmeli, Calisma ve
Sosyal Guvenlik Bakanhgi ise is mufettisleri araciligiyla gerekli denetimleri
derhal yapmalidir.
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CAGRIMIZ NET !

Son ginlerde Saglik Bakanhginin saglik

hizmeti veren kurum ve kuruluslarinin, is FEEES[TRE aﬂﬂm B

saghgi ve guvenligi mevzuati kapsaminda

“"Cok Tehlikeli" siniftan gikarilarak “Tehli- £ mm

keli” sinifa alinmasina yonelik girisimlerini el ol
blyuk bir kaygiyla takip etmekteyiz.

Damnaz| Saglis-l5 Genel Bagkam

Acikca ifade ediyoruz ki bu girisim; bilim- WAgpur- Sagyk kurulusiarinen
sel gerceklerle, sahadaki ¢calisma kosulla- ‘tehlibe sinafing lglrmeye

o s . yisnatik girigirnden darhal
ryla ve halk saghginin gerekleriyle R L

bagdasmamaktadir. Saglk kuruluslari,
biyolojik etkenlerden kimyasal maddele-
re, radyasyondan Kkesici-delici aletlere,
yogun is temposundan siddet vakalarina
kadar cok sayida riskin ayni anda ve
slirekli olarak yasandigi calisma alanlari-
dir.

Bu riskler gecici degildir, ortadan kalkmis
degildir ve azalmamistir. Aksine saglik
emekgileri bu risklerle her gun, her vardi-
yada, dogrudan karsi karsiya kalmaktadir. Dolayisiyla tehlike sinifinin disirdlmesi,
bilimsel bir iyilesmenin degil, mevcut risklerin yok sayllmasinin ifadesidir. 6331 Sayili is
Saghgi ve Guvenligi Kanununun amaci ¢alisanlarin yasamini ve saghgini korumaktir.
Riskler devam ederken tehlike sinifinin dustrilmesi; calisanlara verilen zorunlu is saglh-
g1 ve glvenligi egitimlerinin azalmasi, is gtvenligi uzmani ve isyeri hekimi tarafindan
ayrilan surenin kisalmasi, risk degerlendirmelerinin ylzeysellesmesi ve meslek hasta-
liklarinin daha gec fark edilmesi anlamina gelecektir.

Bu durumun dogal sonucu ise is kazalarinin ve meslek hastaliklarinin artmasi olacaktir.
Yakin gec¢miste yasadigimiz pandemi slireci hepimize gok net bir gergcegdi gostermistir:
Saglik calisanlarinin glivenligi, toplumun glvenligidir. Saglik emekgilerini koruma
hakkini zayiflatacak her diizenleme, olasi bir kriz aninda tim saglik sistemini kirilgan
hale getirecektir.

Hastaneler, siradan isyerleri degil; her kosulda ayakta kalmasi gereken, stratejik neme
sahip kurumlardir. Bu noktada acikga soruyoruz: Eger asil amag maliyetleri dlistirmek-
se, bunun bedelini neden saglik emekgileri ve toplum 6desin? Kisa vadeli tasarruf
adina atilan adimlarin, uzun vadede ¢ok daha agir bedeller dogurdugu herkesin malu-
mudur.

Genel Saglik-is olarak cagrimiz nettir: Saglik kuruluslarinin tehlike sinifini diisiirmeye
yonelik bu girisimden derhal vazgecilmelidir. Yapilmasi gereken; guivenlik standartlarini
geriletmek degil, calisan guvenligini esas alan, onleyici ve koruyucu is saghgi ve
glvenligi politikalarini gticlendirmektir. Clinku biliyoruz ki, 6nce insan demeyen, ¢alisa-
nini korumayan higbir sistem surdurulebilir degildir.
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