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Is Saghg (1. Béliim)

1. Béliimiin devamidir...

Geng Calisanlar

Yasal duzenlemeye ragmen hala c¢ocuklari c¢alisma hayatinin iginde
gorayoruz. ILO kayitlarina goére dinyada 5-17 yas arasinda 1,5 milyarin
Uzerindeki ¢ocuk ve gencten 350 milyondan biraz fazlasi (%23) ekonomik
etkinlik igindedir, yani ¢alisma hayatindadir. Bu sayinin 211 milyonu 5 ile 14

yaslar arasindadir, 73 milyonu ise 10 yasindan kiuguk olan ¢ocuklardir.

Bununla birlikte ¢caligma hayatina baslamak icin esas yas sinir1 18°dir. Bu
durumda 15 yasini doldurmus ama 18 yasina gelmemis kisilerden olusan bir
grup belirmistir. Bu grupta yer alanlar “geng¢ g¢alisan” olarak adlandiriimis ve
calisma hayati ile ilgili mevzuatta bu gruba 6zel yer verilmigtir. 15 yasindan
kiigciik cocuklarin caligtirilmasi yasaktir. 15-18 yas arasindaki kigiler geng¢

calisanlar olarak adlandirilir.

Calisma hayatindaki cocuklar ve genglerin c¢ogunlugu tarim alaninda
calismaktadir. Gelismis Ulkelerde bu yas grubundaki kisilerin %2 kadari
calisma hayatinda iken gelismekte olan Ulkelerde bu oran %20 ile %30
arasindadir. Turkiye’de ise bu oran %5 dolayindadir. Ancak bu yas grubunda

calisanlar genellikle kayit digi olduklari icin gergek orani bilemeyiz.

Temel egitim suresinin 5-6 yil oldugu toplumlarda 12-13 yasinda zorunlu temel
egitimini tamamlayan bir cocuk, meslek 6grenmek amaci ile gcalisma hayatina
yonelmektedir. Cocuk sayisinin fazla olmasi da g¢ocuklarin galisma hayatina
yonelmesi bakimindan belirleyici olmaktadir.

Kural olarak g¢ocuklar ve gencler tehlikeli ve ¢ok tehlikeli olan islerde
calistiriimamalidir. Ancak bazen c¢ocuklar ve genclerin ¢alisma kosullari
oldukga agir olabilmektedir. Calisma kosullarinin agir olmasi genellikle
calisma suresinin uzun olmasi ve dinlenmeye yeteri kadar zaman

ayrilamamasi nedeniyledir.
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Bu durum cocuklarin ve genclerin egitim olanaklarini kisitliamakta ve sosyal
yasamlarini olumsuz yonde etkilemektedir. Gelismekte olan Ulkelerde erkek
cocuklar daha c¢ok ev digi igleri (gobanlik, tasima isleri, Urin toplama,
blyuklere yardim vs.) yaparken, kiz ¢ocuklar ev icinde (kendinden kuguk
bebek ve ¢ocuklarin bakimi, ev temizligi, yemek ve ortalik igleri vs.) anneye

yardim ederler.

Bazi bolgelerde gocuklarin sezonluk kiralanmasi seklinde caligtiriimalari da
s6z konusudur. Kentlerde cocuk ve gencler sokak saticiligi, pazarcilik,
tasimacilik gibi iglerde galigabildigi gibi sanayi alaninda da kuguk isletmelerde
calismaktadir. Cogunlukla calisan g¢ocuk ve genglerin herhangi bir sosyal

guvenceleri de yoktur.

Calisma ortaminda isin yurutumu sirasinda gesitli tehlikeler batlin galisanlar
icin s6z konusu olmakla birlikte c¢ocuklar ve gencler g¢alisma hayati

bakimindan 6zel bir risk grubu olusturur.
Baslica nedenleri:

o Cocuklarin egitim ihtiyaci vardir.

o Cocuklarin emegi ucuzdur.

o lIsyerindeki diizenlemeler yetigkinler icin yapilmigtir.
o Genglerin fizik gugleri yetiskine gore daha azdir.

o Gengler calisma hayati bakimindan deneyimsizdir.

o Genglerde risk bilinci tam olarak gelismemistir.
Gengler oyun oynama hevesindedirler

o Gencler meraklidirlar.
o Gengler galisma hayatinda horlanir.

o Gengler igsyerinde asil isleri degil, dnemsiz igleri yaparlar.

is kazasi siklhigi gencg ¢alisanlarda biitiin yaslardaki is kazasi sikliginin iki
kati dolayindadir.

Cocuklarin ve genglerin galismalarinin asil nedeninin ekonomik zorluklar
oldugu saptanmistir. Cocuklar 6teden beri risk grubu olarak bilindigi igin is
sagligi ve guvenligi ile ilgili ulusal ve uluslararasi hukuksal duzenlemeler,

¢ocuklarin korunmasina yonelik dizenlemeler seklinde baslamistir.
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ILO’nun ilk s6zlesmeleri de gocuklarin korunmasini amaglayan dizenlemeler
seklindedirl. Glinimiizde pek ¢ok Ulkede cgalisabilir en kiigik yas ILO'nun da
Onerisi dogrultusunda 15'ten az olmamak kosulu ile her ulke tarafindan kendi

kosullarina uygun olarak belirlenmesine isaret etmistir?.

Gunumuzde c¢ocuk ve genglerin c¢alisma hayatinda korunmasi konusu
Anayasa’dan baslayarak cesitli hukuksal dizenlemelerde yer almaktadir.
Anayasa’'mizin 50. maddesi “kimsenin yasina cinsiyetine ve guclne uygun
olmayan islerde calistirlamayacagl” hikmini icermektedir. Bu madde Is
Kanunu'nda “en kugluk calisma yas!” ile “agir ve tehlikeli iglerde caligma”
konularindaki maddeler seklinde yer almigtir. En klglk galisma yasini 15 yas
olarak belirtmekte®, “onaltl yasini doldurmamis geng isciler ve gocuklarin, agir

ve tehlikeli islerde galistirlamayacagina” isaret etmektedir®.

153 is turunden 25 tanesinde genglerin ¢alistiriimasina izin verildigi, bu iglerde
calismaya bagslamadan énce ve isin devami siiresince de 6 ay araliklarla

doktor muayenesi yapilmasi geregine isaret edilmistir®.

Genglerin galistirilabilecegi ve calistirlamayacagi isler listeler halinde
belirtiimektedir. Yonetmelige gore geng iscilerin ¢alistirilabilecekleri igler olarak
cesitli igsler siralanmistir. Bunlar arasinda meyve ve sebze konserveciligi, sirke,
tursu, salga, recel, marmelat, meyve ve sebze sulari imalati isleri, meyve ve
sebze kurutmaciligi ve iglenmesi igleri, helva, bulama, agda, pekmez imalati
isleri, kasaplarda yardimci isler, kigukbas hayvan besiciliginde yardimci igler,
supurge ve firga imalati igleri, ilaglama ve gubreleme hari¢ gicek yetistirme
isleri, ickili yerler ve ascilik hizmetleri hari¢ olmak Uzere hizmet sektérindeki
isler, pamuk, keten, yun, ipek ve benzerleriyle bunlarin dokuntulerinin hallag,
tarak ve kolalama tezgahlarindan ve boyama ile ilgili iglemlerden bdlme ile
ayriimis ve fenni iklim ve aspirasyon tesisati olan iplikhane ve dokuma

hazirlama igleri sayilabilir.

Geng calisanlarin ise baslamadan 6nce egitim almalari ve bu konularla ilgili
ailelere yonelik olarak da egitim yapilmasi, bu Kigilerin ¢calisma hayatindaki
sorunlarinin ortaya konmasi ve ¢6zUm vyollari konularinda arastirmalar

yapilmasi gibi ozellikler belirtiimektedir.
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llgili mevzuatta, gocuklarin ginluk ve haftalik calisma suresi 7 saat ve 35 saat
ile sinirlandiriimakta, (15 yasindan buyukler i¢in gunde 8 ve haftada 40 saate
kadar artirilabilir), gunlik ve haftalik dinlenme sureleri ile yillik izin sureleri

belirtiimektedir®.

Batin onlemlere ve konulan kurallara ragmen butun dinyada gocuk ve
gengler calistinimaktadir. Cocuk ve genclerin c¢aligtirlmalarinin  énine
gecebilmek icin ILO’nun da ydénlendirmesi ile 1992 yilinda “Cocuk lisciliginin

Sona Erdirilmesi Uluslararasi Programi” uygulanmaya baglanmistir’.

Bu program cercevesinde, Turkiye’nin de dahil oldugu 6 ullkede (Turkiye,
Brezilya, Endonezya, Hindistan, Kenya ve Tayland) ¢ocuk calistirilmasinin
sosyal ve ekonomik nedenleri ile konunun saglik boyutlarini inceleyen cok
sayida galisma, arastirma, egitim etkinlikleri yapilmistir. Batin bu g¢abalarla,

zaman iginde ¢ocuk calistiriimasinin 6éntine gecilmesi hedeflenmektedir.

Yasl isgiler

Demografik ve hukuksal anlamda yaslilik terimi, 65 ve Uzerindeki yaslar igin
kullaniimaktadir. Ote yandan sosyal olarak yashlik, kisinin toplumsal
etkinliklere katihmi ile ilgilidir. Calisma hayati agisindan ele alindiginda 50-

55 yasin lizerindekiler yasli olarak kabul edilir.

60 ve Uzeri yaslilarin sayisi 1950’de 200 milyon iken, 1982 yilinda 400 milyona
yukselmistir. Bu sayinin 2025 yilinda ise 1,2 milyara ulasacagi ve 2025 yilina
gelindiginde bu kisilerin yuzde 70’inin gunumuzun gelismekte olan ulkelerinde
yasayacag! tahmin edilmektedir. 80 yas ve Uzerindeki yasgllarin sayisindaki
artis daha da carpicidir. 1950'de 13 milyon olan bu sayi, guniumuzde 50

milyonu asmigstir ve 2025’de 137 milyona ulagacagi tahmin edilmektedir.

ilerleyen yasla birlikte insan organizmasinda cesitli biyolojik degisiklikler
meydana gelir. Bu degisiklikler bir dizeye kadar “fizyolojik sinirlar icinde” kabul
edilir ve hastalik olarak nitelenmez. Bu degisiklikler insanlarin toplumsal
yasamda yer almalari ve toplumsal yasamdaki rolleri bakimindan onem
tasimaktadir.
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Ekonomik olarak ise yaslinin ekonomik getirisinin olmasi ve bu alandaki rolu
onem kazanmaktadir. Saglk boyutu olarak, yaslinin saglik sorunu olup
olmamasi ve var olan saglik sorunlari ile birlikte yasamda aktif olarak yer

almasi dikkate alinmalidir.

Yaslihk galisma hayati igin hem olumlu hem de olumsuz yodnlere sahiptir.
Yapilan birgok c¢alismada yashlarin daha az is kazasina ugradigini
gOstermistir. Daha c¢ok sirt yaralanmalarinin fazla oldugu bildirilmigtir.
Devamsizligin daha az ancak daha uzun sirdiigi yavas caligtiklari ve

cabuk karar veremedikleri gbsterilmistir.

Yagl kigilerin ekonomik, sosyal ve kulturel haklari ile ilgili calisma hayatiyla
ilgili haklari S6zlesmenin 6. Maddesi, taraf Devletleri, herkesin kendi sectigi ve
girdigi bir iste calisarak gecimini saglama hakkini korumak icin gerekli
tedbirleri almakla yikimli kilmaktadir®. Bu baglamda, Komite, emeklilik
yasina gelmemis olan yasli iscilerin, genellikle is bulmakta ve bir iste kalmakta
sorun yasadiklarini géz onunde bulundurarak, istihdamda ve c¢alisma
hayatinda yas temelinde bir ayrimciigin yapilmasini engellemeye yonelik

tedbirlerin alinmasi gerektigini vurgular.

Adil ve elverigli sartlarda ¢alisma hakki” (S6zlesme, 7. Madde), yash isgilerin
emekliliklerine kadar guvenli galisma kosullarindan yararlanmalari agisindan
Ozel bir onem tasimaktadir. Yash iscilerin, 6zellikle deneyimlerinden ve
bilgi birikimlerinden en iyi bigcimde yararlanilmasi saglanacak bigcimde

istihdam edilmesi arzu edilir bir haldir.

Emeklilik dncesindeki yillarda, yasl iscilerin yeni durumlarina uyum saglamak
Uzere hazirlanmalari igin, temsil yapisina sahip igveren orgutleri, isgi
sendikalari ve ilgili diger yapilarin katimiyla emeklilik hazirlik programlari
uygulanmalidir. Bu programlar, yash iscgilere 06zellikle su konularda bilgi

saglamalidir:

o emekli olarak hak ve yukumlutlUkleri;
o bir mesleki faaliyeti surdirmeye ya da gondlli bir gcalisma Ustlenmeye
iligkin olanaklar ve bunlarin kosgullari;

o Yyaslanmanin neden oldugu olumsuz etkilerle micadele yollari;
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o Yyetiskin egitimi ve kuiltlrel faaliyetlere iliskin olanaklar; ve bos zaman

kullanimi.

Gogmen galiganlar

Yakin insanlik tarihinde iki "buylk go¢"e rastlandi; 19. ylizyilda Amerika'ya go¢
ve 20. yuzyillda az geligmis ulkelerden Avrupa'ya go¢. Bu iki gog¢'ln
kargilagtirimasinda ilging sonuglar c¢ikarilabilir. ikinci Bilylk Goé¢'lin asil

nedenleri ekonomiktir. Bu nedenler soylece 6zetlenebilir:

Gogmen isci akiminin yakin gelecekte duraklayacagi yolundaki kuskular hig
olmazsa simdilik yersizdir. Cunku artik degerden faydalanma bu iscileri kabul

eden ulkelerde milli ekonominin dnemli unsurlarindan biri haline geldi.

a- Artik deger kavrami yabanci is¢i agisindan daha agik bigimde kendini
gosterir. Yabanci is¢i kullanma isteginin kokeninde artik degerden
isverenin daha fazla istifade edebildigi gercegi yatar. isverenin saglik, is
guvenligi ve benzeri yukumlalUklerinde tasarrufa qittigi, higcbir siyasal
hakki, isten ¢ikarilmada guvencesi olmayan yabanci ig¢inin hak arama
harriyetinin  sinirli olabilecedi dusunulurse, insan haklar acgisindan

konunun énemi daha iyi anlagilir.

b- Gé¢gmen isci, calistiklar Ulkede issizligi artirmakta oldugu goristnde
olanlar vardir. Gergek sudur ki yabanci isci kabul eden Ulkede bazi agir
veya itibarsiz isleri o memleketin kendi iscileri yapmak
istememektedirler ve daha ziyade mesleki yetisim isteyen hizmetlerde

"vasifli is¢i" olarak ¢alismak istemektedirler.

c- Az veya cok vasifli isci kullanan isyerlerini kapsayan Ulkeler, isginin
bu vasfi kazanmasi masraflarina katilmadan onlardan istifade

edebilmektedir.

Bitin Gogmen Iscilerin ve Aile Uyelerinin Haklarinin Korunmasi Komitesi,
Uluslararasi Soézlesmesinin Uye devletlerce uygulanmasini izleyen bagimsiz
uzmanlardan olusan bir organdir. Komite Cenevre de ve normalde yilda bir

defa toplanir.
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is Saghginda Giincel Konular

Gelismis Ulkelerde daha belirgin olmak Uzere, ¢alisma hayati ile iliskili yeni
bazi saglik sorunlari gindeme gelmektedir. Bu saglik sorunlari, sadece c¢alisma
hayatina 6zgu olmamakla birlikte, belirtilerin isyerinde bulunmakla baglantili olmasi
veya yakinmalarin bazi meslek hastaliklari ile benzerlik gostermesi nedeni ile is

sagliginda 6nem tasimaktadir.

1.Coklu Kimyasal Duyarlilik Sendromu (Multiple chemical sensitivity syndrome)

Cevresel faktorlerle meydana gelen ve en sik belirtileri bas agrisi, yorgunluk,
bulanti, kafada dolgunluk hissi olan klinik tabloda, isyeri ortaminin da rolG vardir. 7

kriter gecerlidir®.
1.Tablo tanimlanabilir bir gevresel etkilenme sonucu ortaya ¢ikmaktadir,
2.Hastalarda birden fazla organ ve sistemle ilgili yakinma vardir.

3.Uyaran etkenle kargsilasma durumuna goére, belirtiler azalip artma

gOsterebilmektedir.
4.Yakinmalar degisik yap!1 ve toksikolojik etkenlere maruziyetle, iligkilidir.
5.Yakinmalara neden olan faktor, dusuk dozlarda da olsa gosterilebilmektedir.
6.Yakinmalara yol agan etkene maruziyet ¢cok dusuk dozlardadir.

7.Yakinmalari acgiklamak icin, herhangi bir organ fonksiyonu gdsteren test

mevcut degildir.

Hastaligi tanimlayan bu kriterlere ragmen, hastaligin tek ve uniform tanimi
olmadidi igin celiskili gorusler vardir. Hastalar genellikle, gazyagi, parfiim, temizlik
malzemesi gibi kimyasal maddelerle temastan kisa siire sonra, yakinmalarinin
arttigini ve en sik bas agrisi, halsizlik, yorgunluk, adale agrisi, konsantrasyon
glicliigii gibi yakinmalarin oldugunu belirmektedirler. Bu yakinmalar birkag

saatten, birkag haftaya kadar surebilir

Hastaligin tedavisi icin gecerli bir yaklasim sdz konusu degildir. Isyeri
ortamindaki kimyasallarin kontrolii ve rahatsizlik veren maddelerden uzak

durmak yararlidir.
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2.Hasta Bina Sendromu (Sick Building Syndrome)0:11

Kisilerin icerisinde bulunduklari, is ya da yasam alanlarina ait kapali ortam
atmosferine bagl solunan havanin kalitesinin bozuklugu, kigiler Gzerinde anlagiimasi
ve tanimlanmasi oldukga zor ve karmasik bir takim rahatsizliklara neden olmaktadir.
Bunun sonucu ortaya ¢ikan bir ya da birden fazla semptomlar zincirinin olusturdugu
sendrom ya da sendromlar butinune “Hasta Bina Sendromu (HBS)” denilmektedir.
HBS ilk kez 1970’li yillarda dikkat ¢cekmistir.Bina yapiminda sentetik materyallerin
daha fazla kullanilmasi, ofislerde galisan insan sayisinin artmasi, is ortaminda daha

fazla kural ve stresin varligi HBS artisina katki saglamistir.

Ev gazi olarak da bilinen Radon o0Ozellikle ev yapim malzemesi olarak
kullanilan tas, toprak, ¢cimentoda dogal olarak bulunur, surekli olarak ortama yayilir ve
solunum yoluyla akcigerlere ulagir. Radon akciger kanseri riski olusturmakta veya

mevcut riski arttirmaktadir.

Genel bir yorgunluk hissi en sik rastlanan semptomdur. Genellikle ise
gelisi izleyen birkac¢ saat icerisinde baslar, binadan ayrildiktan birka¢ dakika
sonra diizelir. Semptomlar mevsimsel olabilir ve kig aylarinda kotulegebilir. Migrene
benzemeyen, nadiren zonklayici, genellikle kiint, basing tarzinda bir bas agrisi vardir.
Mukus membran semptomlarindan en yaygin goruleni burun tikanikhigi ve bogazda

kuruluk hissidir.

Tedavide, hasta sorunlu c¢evreden uzaklastirildiginda semptomlar

genellikle diizelir.

Koruyucu Onlemler arasinda; Havalandirma sisteminin periyodik olarak
temizlenmesi, ortamin nem ve iIs1 kontrolii saglanmasi, ic mekanlara islak
camasir asilmamasi, aspiratér ve kurutucu tahliye bacalarinin disari verilmesi,

nemli zeminlere hali serilmemesi, sigara icilmemesi onerilmektedir.

3. Civa ile ilgili Yakinmalar (Dislerdeki amalgamdan kaynaklanan)

Amalgam, civa, gumus ve kalayin %50, %35 ve %15 oranindaki karigimidir ve
dis tedavisinde dolgu maddesi olarak kullaniimaktadir. Civa vucutta birikebilen bir
madde oldugundan, zaman iginde kronik civa zehirlenmesi meydana gelebilir.

Baslica belirtileri, eller, gbz kapaklari ve dilde ince tremor, fazla terleme, fazla tukrik
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salimi ile bazi néropsikiatrik belirtilerdir. Bunlar huzursuzluk, uykusuzluk, sinirlilik,
duygusal dengesizlik, unutkanlik gibi belirtilerle karakterizedir ve erethism (Mad

Hatter Disease=Sapkaci Hastaligi)!? olarak adlandirilir.

Amalgam dolgunun, yerlegtiriimesi, parlatiimasi veya sokulmesi sirasinda
vicuda civa girisi olabilir. Ayrica dis fircalama, ¢igneme, sicak iceceklerin igilmesi

sirasinda bir miktar civanin vicuda girmesi olasidir.

Mesleksel etkilenme sonucunda, amalgam dolgu yapan dis hekimleri ve dis
teknisyenlerinde benzer belirtiler ortaya ¢ikabilir. Amalgam dolgu hazirlarken, dise

yerlestirirken koruyucu uygulamalara dikkat etmek onemlidir.

4. Dioksinler13.14

Sofra tuzunda bulunan sodyum (Na) ve klorun (CI) serbest bir sekilde
ayristirlmasi ¢evrede c¢ok fazla miktarda serbest Cl'un birikmesine sebep olmustur.
Dogadaki bu serbest klor atomlarinin zararli ve kullanigsiz oldugu saptandiktan sonra
bu klor atomlari petrol hidrokarbonlari ile birlestirilerek ¢ok biylk miktarda “klorlu

hidrokarbonlar” elde edilmistir.

Bu yeni kimyasal madde pestisidler, kimyasal ayiraglar, plastikler vb. gibi
bircok maddenin yapisinda bulunmaktadir. Bu maddelerin kimyasal olarak
islenmesi veya yakilmasi, ¢ok ylksek toksisiteye sahip olan dioksinlerin ve furanlarin

ortaya ¢ikmasina sebep olmustur.

Yagda kolay c¢ozunebilir olmalari besin zincirinde de onemli derecede yer

almalarina sebep olmustur.

Dinya Saglik Orgiti (DSO) tarafindan poliklorlu dibenzo-para-dioxin (PCDD)
dibenzofuranlar (PCDD/F) 1. sinif kanserojen maddeler igerisinde sayillmis ve insan
icin gunluk tolere edilebilecek doz olarak 1-4 pg Toxicity Equivalent (TEQ) kg/gun
(picogram toxicity equivalent per kilogram body weight per day) olarak belirlemistir.

Dioksine maruz kalan insanlarda basta kanser olmak iizere kloroakne,
kusurlu bébrek gelisimi gibi doguma ait bozukluklar ile immunotoksisite,
nérotoksisite, kardiyotoksisite, lireme bozukluklari, c¢ocuklarda gelisim
bozuklugu, yiiksek tansiyon ve astim gibi bircok olumsuz etkiler gozlenmektedir.
Sonu¢ olarak, insan saghgi ve gida gulvenligi acisindan  dioksin
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kontaminasyonunun o6nlenmesi veya en aza indirgenmesi ¢ok buyuk Onem

tasimaktadir.

5. Caligma Hayati ve Sigara
Sigarasiz isyerleri'®

isyerlerinde alinacak énlemlerle ve sigara icenlere yonelik yapilacak egitim
calismalari sonucunda isyerlerinde galisanlar arasinda hem sigara i¢genlerin hem de

icmeyenlerin sagligini korumak mumkun olabilir.

6. isyerinde Siddet!6.17:18

DSO siddeti; Sahip olunan fiziksel giic ya da kudretin, tehdit yoluyla ya da
dogrudan kendine, bir bagska insana, bir gruba yada topluma kargl yaralanma,
fizyolojik hasar, gelisme bozuklugu yada gerilikle sonuglanacak yada sonug¢lanma

olasihgi yiksek bir bicimde uygulanmasi olarak tanimlamaktadirt®,

Siddeti dogasi yonunden ise 4 gruba ayirabiliriz.
1.Psikolojik siddet

2.Fiziksel siddet

3.Cinsel siddet

4 Yoksun birakma/ihnmal

Siddeti uygulayanlara gore is yerinde siddet 4 tipte incelenmektedir

Tip I: Suga niyet ederek siddete bagvurma seklidir (kriminal siddet). Genellikle
nedeni hirsizlik olaylaridir. Oldiriict silahlar sik kullanilir ve ciddi yaralanmalara
neden olur. isyerinde cinayetlerin %85’i bu gruptadir. Para ile ugrasanlar, gece
calisanlar ve yalniz galisanlar. Taksi soférleri, guvenlik glgleri, tezgahtarlar risk

altindadir.

Tip Il: Musteri/tuketicinin c¢alisana karsi uyguladigi siddet turudir. Siddeti

uygulayan Kkisi; Musteri, tuketici, hasta, 6grenci, mahkum, akil hastasi ve hizmet
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verilen diger Kkisiler olabilir. Isyerinde normal saatlerde meydana gelir. Saglik
personeli, 6gretmenler, sosyal hizmet uzmanlari gibi insanlarla sik iligkide olunan tium

meslek gruplari daha ¢ok risk altindadir.

Tip Ill: Calisanin ¢alisana karsi uyguladi§i siddet tiriddr. Is yerinde meydana

gelen cinayetlerin %7’si bu gruptadir ve meslek turu ile iligkili degildir.

Tip IV: Isyeri disindan birinin uyguladigi siddet tiridir. Siddeti uygulayan

isyerinde calismayan fakat magduru taniyan biridir.
Isyerinde siddetin diizeyi

Avrupa Birligi bolgesinde c¢alisanlar ile ilgili 2000 yilinda yapilan arastirmada
21.500 kisi ile yuz yuze gorusulmus, bu kigilerin, dnceki 12 aylik donemde, yaklagik
%6’sinin igyerinde fiziksel siddete, %2’sinin cinsel tacize, %9’unun zorbalik ve tehdite

maruz kaldigi tespit edilmistir2°.

7. Mobbing (isyerinde Psikolojik Taciz)

Gunumuzde oldukga sik karsilasilan, ancak ne oldugu pek bilinmeyen bir
kavram olan mobbing, sosyal yasantinin oldugu her yerde karsimiza ¢ikmakta ve
Uzerinde pek dusunudlmeyerek, olagan karsilanmaktadir. S6zIUk anlami olarak ise
mobbing (Latince'de; psikolojik siddet, baski, kusatma, taciz, rahatsiz etme veya
sikintt vermek), Ozellikle hiyerarsik yapilanmig gruplarda ve kontroliin zayif
oldugu orgiitlerde, giicii elinde bulunduran kisinin ya da grubun, digerlerine
psikolojik yollardan, uzun siireli sistematik baski uygulamasidir, seklinde

tanimlanmaktadir.

Mobbingin en belirgin 6zellikleri; Kasitli olarak yapilmasi, sistematik olarak
tekrarlanmasi, uzun bir zamandan beri (en azindan alti ay) devam ediyor olmasi,

calisani igyerinden uzaklastirmayi amag¢ edinmesi olusturmaktadir.
Mobbing magduru olanlar, yalniz, farkli, basarili, yeni gelen bir kisi olabilir.

Ayrica, yas, cinsiyetin, is sektorl ve meslek turd gibi degiskenlerin mobbing
magduru olma riskini  etkiledigini dUsunulmektedir. Saglk c¢alisanlarinin,
ogretmenlerin, ev iglerine yardim edenlerin daha fazla mobbing magduru oldugunu

saptanmigtir.
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Aile hekimlerinin, isyeri hekimi ile isbirligi icerisinde ydnetebilecedi hususlar sunlardir;

(@]

Is ile iligkisi agisindan galisanlarin saghginin gozetimi (muayene ve gerekli
tetkikler ile degerlendirme, bagisiklama, kayit ve bildirim dabhil),

is saghgi, glvenligi, hijyen, ergonomi ve siddet konularinda danismanlik ve
oneride bulunma,

igyerlerinde sagliga zararh risklerin tanimlanmasi ve dedgerlendiriimesi
konusunda g¢aliganlarda farkindalik olusturmaya yonelik danigsmanlik,

Mesleki rehabilitasyon onlemlerine katkida bulunma.

I11. Béliim olarak devam etmektedir...

Kilavuzlar

Calisma Yasaminda Saglik Gozetimi Rehberi(CSGB) icin

http://www.isgum.qgov.tr/rsm/file/isgdoc/isqip/isgip saglik gozetimi rehberi.pdf

ise giris/periyodik muayene ile ilgili olarak “Raporlar” dersini izleyiniz.

is Sagligi Temel Kavramlar ve Tanimlar, is Saghg ve Givenligi Risklerinin
Degerlendiriimesi, is Yerinde is Saghigi ve Givenligi Hizmeti Saglanmasi,
Dioksinler, Engelli isciler, Geng isciler, Gdgmen calisanlar veKadin isciler ile

ilgili duzenlemeler ile ilgili detayh bilgi icin EK’e bakiniz.

Hazirlayan ve katkida bulunanlar

Prof. Dr. Z. Aytal Cakmak
Ankara Universitesi Tip Fakltesi, Halk Sagligi Anabilim Dali
Dog. Dr. Yusuf Ustii

Yildirnm Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Aile Hekimligi Anabilim Dali

Olusturulma tarihi: 27.11.2013
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