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Uluslararas: Galisma Orgiitii'niin 155 ve 161
Sayili S6zlesmeleri ile Diinya Tabipler Birliginin
“Isyeri Hekimligi Konusundaki Gériisii"niin
Is Sagligt Mevzuatina Gore Incelenmesi

An Assessment of Number 155 and 161 Conventions of
International Labor Organization with
The World Medical Association's "Vision of
the Office Medicine Subject” According to
the Occupational Health Legislation

OZET Amag: Bu aragtirmanin amact, “155 ve 161 Sayili Uluslararasi Galigma Orgiitii (UGO) Sézles-
melerini”, Diinya Tabipler Birligi'nin (DTB) “Isyeri Giivenligi Konusundaki Gériisii” dogrultusun-
da incelemek ve Tiirk saglik mevzuatinda yer alan diizenlemelerle kargilagtirmaktir. Gereg ve
Yéntemler: Tiirkiye'nin kabul ettigi UCO’niin 155 ve 161 sayili sézlesmeleri, DTB'nin “Isyeri Gii-
venligi Konusundaki Gériisii”, “4857 Sayih Tiirkiye Is Kanunu” ve bazi iliskili yonetmelikler ma-
teryal olarak kullanildi. Bulgular: fsveren ve is¢ilerin saghik konusundaki yiikiimliiliikleri 2003
Tarihli 4857 Sayih Is Kanunu igerisinde belirtilmistir. Ancak, isyeri hekimlerinin gorev ve yiikiim-
liiliikleri s Kanunu'nun besinci boliimii olan “Is Saglig1 ve Giivenligi” igerisinde standart bir bi-
¢imde tanimlanmamistir. 155 ve 161 Sayilh UCO sézlesmelerinin tavsiye ve énerilerinde bazi agik
uclu noktalar mevcuttu. 2004 yili ve sonrasinda kabul edilen yonetmelikler incelendiginde, hekim-
lerin gorev, yetki ve sorumluluklarinin DTB’nin 6nerdigi sekilde diizenlenmedigi ve uygulamada
belirsizlik olusturma riskini tagidig1 gézlenmistir. Sonug: 5763 Sayili Kanunu takiben 2009 Yili
Agustos déneminde ¢ikarilan y6énetmeliklerde isyeri hekimlerine iliskin yeni diizenlemelerin uy-
gulamaya nasil yansiyacag1 heniiz agik degildir. Yeni diizenlemelere gore, calisan ile isyeri hekim-
leri ve is giivenligi uzmanlar1 arasindaki iliskinin bozulma riski vardir. Is piyasasi-isgi-isveren
arasindaki hassas dengenin korunmasi i¢in, hekimlerin gorev, yetki ve sorumluluklarinin is saglig:
mevzuati icinde, “Is Kanunu’nda ayr1 bir boliimde agikca yer almas: gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Konu olarak yasalar; mesleki saglik hekimleri; is saglig

ABSTRACT Objective: The aim of this research is to examine "155 and 161 numbered Internatio-
nal Labor Organization (ILO) contracts according to the “Opinion of Workplace Safety Topic” of
The World Medical Association (WMA) and compare with regulations in Turkish health legislati-
on. Material and Method: “No. 155 and 161 contracts of ILO accepted by Turkey”, “The View of
WDMA about Workplace Safety”, “Turkey Labor Law of No. 4857” and some health regulations we-
re used as a material. Results: Obligations of employers and workers related to health issues had be-
en stated in Labor Law. However, duties and obligations of occupational health physicians had not
been defined in a standard format within “Occupational Health and Safety”of fifth section of Labor
Law. Some open-ended points were available among advice and recommendations of No. 155 and
161 contracts of ILO. When the regulations adopted in 2004 and after were examined, it was found
that physicians' duties, authorities and responsibilities had not been organized in the way sugges-
ted by WMA and some regulations may have creating a risk of uncertainty in practice. Conclusi-
on: It is not clear yet how the new regulations relating to occupational health physicians will reflect
to implement in issued on August period of 2009 following The Law of No. 5763. According to the
new regulations, there are some risk of deterioration of the relationship between workers and physi-
cians and workplace safety experts. Physicians' duties, authorities and responsibilities should be in-
cluded clearly in a separate section of occupational health legislation, in "Labor Law" to protect the
critical balance between worker-employer and job market.

Key Words: Legislation as topic; occupational health physicians; occupational health
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ipokrat ile hayat bulan “Caligan Sagliginin
HKorunmasf’na yonelik caligmalar, eski

caglarda Mezopotamya, Misir, Hindistan
gibi erken yiiksek kiiltiirlerde de ilgi alan1 olmus-
tur.! Zamanla insanlarin suyun giliciinii ve buharin
mucizelerini kegfetmesi, onlara yeni bir devrin ka-
pilarini agmistir. Bu yeni devir, kesifler yaninda
cok sayida sorunu da beraberinde getirmistir. In-
sanlar kirdan kente go¢ etmeye, carpik yerlesme-
ye, yasadiklar1 yerden koparak hi¢ bilmedikleri
yerlerde sagliksiz kosullarda, kalabalik ortamlarda,
hicbir egitim almaksizin belki de hayatlarinda ilk
kez kargilastiklar1 makinelerle caligmaya baglamis-

tir.2

Boyle bir ortamda, nasil maksimum fayda elde
edilebilirdi? Sanayi devrimi ile birlikte 6zellikle is
veriminin, sermayenin korunmasi ve artirilmasi
s6z konusu olunca “Is Saglhig ve Giivenligi” yone-
timlerin de ilgisini cekmeye baglamstir. Isci ve is-
veren sendikalar1 kurulmustur. 1919 yilinda
Versailles Barig Antlasmasi'na gore iilkelerdeki ga-
lisma yasalarinda ve bu alana iligkin uygulamalar-
da standartlarn1 gelistirmek ve ileriye gétiirmek
amaciyla Uluslararas1 Calisma Orgiitii (UGO) ku-
rulmustur. Merkezi Isvicre'nin Cenevre kentinde
bulunan orgiite Tiirkiye'nin katilimi, 1932’de Mil-
letler Cemiyeti'ne iiye olmasiyla gerceklesmistir.
1946 y1linda Birlesmis Milletler’in bir uzmanhk ku-
rulusu olan UCO’niin temel gérevi, sosyal adalet il-
keleri, evrensel insan ve ¢aligma haklarinin korun-
masidir. Bu gorevini yerine getirirken, uluslararas:
calisma standartlarini sézlesmeler ve tavsiyeler sek-
linde ifade etmektedir.? Bu sozlesme ve tavsiyeler,
iye lilkelerdeki temel ¢aligma haklari, 6rgiitlenme
hakki, toplu sozlesmeler, firsat esitligi ve diger ca-
lisma hayat1 ile ilgili konularda olmasi zorunlu
standartlar1 koymaktadir. Ayrica, mesleki egitim-
ler ve rehabilitasyonlar basta olmak {izere ¢alisma
politikasi, emek yonetimi, ¢alisma hukuku ve en-
diistriyel iligkiler, calisma sartlari, isletme ekono-
misi, kooperatifler, sosyal giivenlik, ¢caligma istatis-
tikleri, isci saglig1 ve is giivenligi gibi konularda da
teknik yardimlar sunmaktadir. Caligma hayat1 ile
ilgilenen sivil toplum orgiitlerini, is¢i ve isveren Or-
giitlerini destekleyerek, egitim ve danigmanlik hiz-
metleri de vermektedir.
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Bu ¢aligmanin amaci, UCO’niin bir iiyesi olan
Tiirkiye'nin 2004 Tarihli 5038 Sayili Kanunla ka-
bul ettigi “Is Saglig1 ve Giivenligi ve Calisma Orta-
mina {liskin 155 Sayili Sézlesme” ile 2004 Tarihli
5039 Sayili Kanunla kabul ettigi “Is Sagligi Hizmet-
lerine Iliskin 161 Sayili UGO Sézlesmesi™ni Isci
Saglig1 ve Is Giivenligi konularinda hekimlerin so-
rumluluklar yéniinde incelemek; bu sozlesmeler-
de belirtilen tavsiye kararlarini, 2003 Tarihli 4857
Sayili “Is Kanunu”na ve Diinya Tabipler Birligi
(DTB)'nin 1993 Tarihli “Isyeri Giivenligi Konu-
sundaki Gériisii"ne gore Tiirkiye'nin Is¢i Saghgi ve
Giivenligi mevzuatlari ile karsilastirmaktir.

I GEREC VE YONTEMLER

Bu ¢aligmada materyal olarak Tirkiye’'nin kabul
ettigi UCO’niin 155 ve 161 sayili sdzlesmeleri,
DTB’nin “Igyeri Giivenligi Konusundaki Goriisii”,
“4857 Say1h Tiirkiye Is Kanunu” ve baz1 yénetme-
likler kullanilmstir. Is saghig1 ve isyeri hekimligi-
ne iliskin son diizenlemeler ve Is Kanunu'nun Is
Saglig1 ve Giivenligi'ne iligkin maddeleri Tiirkiye’-
nin kabul ettigi uluslararas1 s6zlesmeler kapsa-
minda ve DTB goriisii dogrultusunda hekimlerin
gorev, yetki ve sorumluluklar: bakimindan ince-
lenmistir.

I BULGULAR

4857 SAYILI i$ KANUNU VE HEKIMLER

Tirkiye’de 1971 Tarihli 1475 Sayili 1§ Kanunu,
2003 yilinin May1s ayinda kabul edilen 4857 Say1-
I1 Is Kanunu ile degismis olup, bu yeni kanun 2003
yilinda Haziran ayinda resmi gazetede yayinlana-
rak yiiriirliige girmistir. Dokuz béliimden olusan
bu kanunun amaci, igverenler ile is sozlesmesine
dayanarak calistirilan is¢ilerin ¢aligma sartlar: ve
caligma ortamina iligkin hak ve sorumluluklarini
diizenlemektir (Tablo 1).*

DTB’nin 45. Diinya Saglik Asamblesi 6nerile-
ri igerisinde de yer alan “Tip egitimi icerisinde is-
yeri giivenligi konular1 yer almalidir” tavsiyesi
dogrultusunda ézellikle Is Kanunu'nda yer alan be-
sinci boliimii bu yazida ayrintili olarak incelenmis-
tir. Ancak, diger bolimlerde de hekimleri ilgilen-
diren konular bulunmaktadir. Ozellikle, bir isye-
rinde sorunlarin saptanmasinda ve ¢oziimlerin ge-
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TABLO 1: is kanunu bélimleri.*

Birinci Bélim Genel Hiikimler
ikinci Blim is Sdzlesmesi, Turleri ve Fesihleri
Ugiincii Bolim Ucret

Dérdinci Balim isin Diizenlenmesi

Besinci Bollim is Sagligi ve Glvenligi
Altinei Bdlim Is ve Is¢i Bulma
Yedinci Boliim Galisma Hayatinin Denetimi ve Teftisi

Sekizinci B8lim idari Ceza Hikimleri

Dokuzuncu Bélim

Gesitli, Gegici ve Son Hukiimler

ligtirilmesinde hekimlerin aktif rol alabilmeleri i¢in
bazi maddelerin de bilinmesi gereklidir.

Tkinci béliim icerisinde yer alan Madde 24, is-
¢inin hakli nedenle derhal fesih hakkini anlatmak-
ta, is sozlesmesini fesih edebilecegi halleri saglik
sebepleri, ahlak ve iyi niyet kurallarina uymayan
haller ve benzerleri, zorlayic1 sebepler olmak {tize-
re Ui¢ baglik altinda vermektedir. Madde 25 ise igve-
renin hakli nedenle derhal fesih hakkini tanimla-
maktadir. Her iki maddede de belirtilen “saglik se-
bepleri” hallerinin hekim tarafindan da takip edil-
mesi esastir. Ancak, bu maddelerde hekimin nasil
bir yol izlemesi gerektigi ya da isci veya igverenin
hekimi nasil dahil etmeleri konusunda herhangi bir
bilgi yoktur. Madde 30°da belirtilen igverenin dziir-
li ve eski hitktimlii calistirma zorunlulugu, bu is¢i-
lerin sayilar1 ve igyerinde ne tiir islerde ¢aligtiril-
mas1 gerektigini iceren bilgiler vardir. Ozel sektor
isyerlerinde %3 oziirlii, kamu igyerlerinde ise %4
ozirli ve %2 eski hitkiimlii is¢inin meslek, beden
ve ruhi durumlarina uygun islerde ¢alistirilmas: zo-
runludur. Yeralt1 ve su alt1 iglerinde 6ziirli is¢i ¢a-
hstirilamaz. Bu is¢ilerin karsilagabilecekleri saghik
sorunlarinin tespitinde ve bu sorunlarin ¢éziimiin-
de bir isyeri hekiminin konuya vakif olmasi gerek-
mektedir.

Ugiincii boliimde Madde 48 gegici is géremez-
lik 6deneginin, Madde 49 iicret sekillerine gore ta-
til {cretlerinin nasil diizenlenmesi gerektigini
anlatmaktadir. Madde 55’te yillik izin bakimindan
calisilmis gibi sayilan haller tammlanmistir. Iscinin
ugradig1 kaza veya hastaligina bagh ise gidemedigi
glnler, kadin is¢ilerin dogum 6ncesi ve sonrasi ¢a-
lismadiklar giinler, rontgen muayenehanelerinde
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calisanlarin pazar disinda bir yarim giin daha izin-
li olmalar gibi haller bu maddede yer almaktadir.
Madde 61, is kazalar1 ve meslek hastaliklar1 prim-
leri hari¢ 6denecek {iicretler {izerinden sigorta
primlerinin ig¢i ve igverenler yoniinden 6denece-
gini belirtmisgtir.

Dordiincii boliim, Madde 63’te ¢aligma siiresi
tarif edilmis, genel bakimdan haftada en ¢ok kirk-
bes saat olarak kabul edilmistir. Madde 64’e gore
telafi caligmasi giinde en fazla ¢ saattir. Madde 65,
¢ocuk emziren kadin is¢ilerin ¢ocuklarina siit ver-
me siireleri gibi calisma siiresinden sayilan halleri
stralamistir. Is saglig1 ve giivenliginin dnemli bir
boéliimii olan ¢aligma ortaminin sagligi konusunda
Madde 67-68 ve 69’un bilinmesi 6nemlidir. Bu
maddelerde, glinlitk caligmanin baglama ve bitis sa-
atleri, ara dinlenme, gece ¢alisma siireleri belirtil-
mis; Madde 71°de ise onbes yasini doldurmayan
cocuklarin ¢aligtirilmas: yasaklanmigtir. Ayrica bu
madde, ¢alistirilma yas1 ve ¢ocuklar: ¢alistirma ya-
sag1 ile ilgili hiikiimler de icermektedir. Madde 72
yer ve su altinda maden ocaklari ile kablo doseme-
si, kanalizasyon ve tiinel ingaat1 gibi islerde on se-
kiz yasini doldurmamis erkek ve her yastaki
kadinin ¢aligtirilmasinmi yasaklamigtir. Madde 73 ge-
ce calistirma yasagini, Madde 74 analik halinde ¢a-
ligma ve siit iznini tanimlamigtir.

Hekimleri ilgilendiren yedinci béliimde ise,
Madde 91 ve 92, caligma hayatinin denetimi ve tef-
tisinde devlete diizenleme degil, denetleme ve tef-
tis yetkisini vermistir. Diizenlemeler ise Calisma ve
Sosyal Giivenlik Bakanligi'na bagh yetkili is miifet-
tislerince yapilacaktir. Bu hiikiimle, tibbi boyutun
bir kenara birakildigini, dolayisiyla saglig: direkt
olarak etkileyen is saglig1 ve glivenligi alaninda he-
kimligin ne yazik ki istenilen standart ve sorumlu-
luklar altinda mevzuatta yer alamadigini gormek-
teyiz. Ozellikle de bu béliimde yer alan maddeler-
de, yetkili memurlarin 6devi, muafiyet, diger mer-
ciler tarafindan yapilan teftisler, is¢i ve igveren
sorumlulugu, zabitanin yardimi gibi bagliklar ara-
sinda saglik ile ilgili bir teftis ya da denetlemeyi ya-
pacak, ya da bundan sorumlu olacak bir igyeri
hekimi sifat1 dahi kullanilmamustir. Is Kanunu'nun
sekizinci boliimii ise, gesitli yaptirimlarin neler ol-
dugunu, isin diizenlenmesine iliskin hiikiimlere ay-
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kirilik, is saglig: ve giivenligi ile ilgili hitkiimlere
aykirilik gibi maddeleri icermektedir. Ozellikle de
Madde 105’te is saglig: ve giivenligi ile ilgili hii-
kiimlere aykirilik halinde ne yazik ki yaptirici ol-
mayan tazminatlar 6ngorilmistiir.

iS KANUNU, BESINCI BOLUM-i$ SAGLIGI VE GUVENLIG

Is Kanunu’nun besinci boliimii, Madde 77 ila Mad-
de 89’u da kapsayan on iki maddeden olusmakta-
dir (Tablo 2).* Madde 80, sanayi kurulusu olan
devamli olarak 50 ve iizeri is¢i ¢alistiran ve alt1 ay-
dan fazla siirekli islerin yapildig: isyerlerinde her
igverenin bir is saghg ve giivenligi kurulu kurmak-
la yiikiimlii oldugu belirtilmistir. “Isyeri Hekimle-
ri” baghigini tastyan Madde 81, 15.05.2008’de 5763
say1l degisiklikle “Is Saglig1 ve Giivenligi Hizmet-
leri” olarak degistirilmistir. Boylelikle maddenin i¢-
erigi degismemekle birlikte Is Kanunu’'nda yer alan
tek madde olan “igyeri hekimi” ibaresi de kaldiril-
migtir. Is saghig ve giivenligi hizmetleri, is saghg
ve giivenligi 6nlemlerinin belirlenmesi ve uygu-
lanmasinin izlenmesi, ig kazas1 ve meslek hastalik-
larinin 6nlenmesi, is¢ilerin ilk yardim ve acil tedavi
ile koruyucu saglik ve giivenlik hizmetlerini yiiriit-
mek tizere isyerindeki is¢i sayisi, isyerinin niteligi
ve isin tehlike sinif ve derecesine gore;

= fsyeri saglik ve giivenlik birimi olustur-
makla,

= Bir veya birden fazla igyeri hekimi ile gere-
ginde saglik personelini gérevlendirmekle,

ULUSLARARASI GALISMA ORGUTU’NUN 155 VE 161 SAYILI SOZLESMELERI iLE DUNYA TABIPLER BIRLIGI'NIN...

® Sanayiden sayilan islerde is giivenligi uzma-
n1 olan bir veya birden fazla miithendis veya teknik
elemani gorevlendirmekle yilikiimliidiirler.

Bu hizmetlerin sunumunda gorev alacak per-
sonelin se¢ilmesi ve egitilmesi gibi hususlar, Saglik
Bakanligi, Tturk Tabipleri Birligi ve Tiirk Mimar
Miihendis Odalar1 Birligi'nin goriisleri alinarak,
Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanlig: tarafindan
¢ikarilacak yonetmeliklerle diizenlenmektedir.

Madde 78 ile is saglig1 ve gilivenligi yonetme-
liklerinin Saglik Bakanligi'nin goriisii alinarak, Ca-
lisma ve Sosyal Giivenlik Bakanliginca ¢ikarilmasi
kararlastirllmistir. Bu dogrultuda 2003 y1ilindan iti-
baren Avrupa Birligi Uyelik Miizakereleri siirecin-
de de tavsiye edildigi gibi daha fazla sayida yonet-
melik ¢ikarilmaya baglanmistir.

Bu yo6netmeliklerin hazirlanmasi, Bakanlar
Kurulu karariyla kabulii sart olmadig i¢in, her tiir-
li is koluna ve ¢aligan sinifa yonelik olarak, kamu,
kurum ve kuruluslari ile 6zel sanayi kuruluslar: ta-
rafindan istenildigi sekilde hazirlanabilmekte ve
yiiriirliige konulmaktadir. Bu durum, zaman kolay-
lig1 saglasa da, isci ve isveren agisindan diisiindii-
riicii noktalar1 bulunmaktadir.

Agir caligma kosullar distintildiigiinde, son
yillarda kayith ve kayitsiz is kazalarinin ve meslek
hastaliklarinin artmasi, 6liimlerin meydana gelme-
si ge¢ de olsa, Madde 85’¢ ilave edilen birkag keli-
meyle yaptirimlarin da olabilecegini gostermistir.

TABLO 2: is kanunu, ig sadligi ve givenligi maddeleri.*
Madde 77 isverenlerin ve isgilerin yikimltlikleri
Madde 78 is saglgi ve giivenligi yonetmelikleri
Madde 79 isin durduruimasi veya isyerinin kapatiimasi
Madde 80 is sagligi ve giivenligi kurulu
Madde 81 Bu madde basligi “isyeri hekimleri” iken 15.05.2008'de “Is sadlgi ve glivenligi hizmetleri” olarak degistirilmistir.
Madde 82 “Is glvenligi ile gorevli miihendis veya teknik elemanlar” maddesi 15.05.2008'de iptal edilmistir.
Madde 83 iscilerin haklan
Madde 84 icki veya uyusturucu madde kullanma yasag
Madde 85 “Agir ve tehlikeli isler” baglikl maddeye “cocuklar” ibaresinden sonra ile galistigi isle ilgili mesleki egitim almamig isgiler” ibaresi
15.05.2008'de eklenmis olup, 01.01.2009 Tarihinde yirirlige girmistir.
Madde 86 Agir ve tehlikeli islerde rapor
Madde 87 On sekiz yasindan kiigiik isciler icin rapor
Madde 88 Gebe veya cocuk emziren kadinlar igin yénetmelik
Madde 89 Cesitli yonetmelikler
156 Turkiye Klinikleri ] Med Ethics 2010;18(3)
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Ancak, hazirlanan mevzuatlarda bulunan hukuki
bosluklar, yetersiz yaptirimlar nedeniyle Tiirkiye
son yillarda baz1 is kollarinda (agir sanayi, tekstil,
vb.) is saglig1 ve giivenligini tehdit eden sorunlar-
la kars: karsiya kalmaktadir. Tuzla tersaneleri,
31.000 iscinin son derece sagliksiz kosullarda ca-
Listirildigs, yiizél¢timii isci sayisina kiyasla son de-
rece yetersiz bir alanda hizmet vermektedir.
Tageron firmalarla toplanan isciler, sayilar1 50’yi
bulmadig i¢in igyeri hekimlerinden mahrum kala-
rak ¢aligmaya devam etmislerdir. Her bir taseron
firmanin 35-40 isci caligtirmasi, 49 dahi olsa bu-
nun 50 olmamasi sayesinde kazanilan sermayeler,
insanin yasama hakkinin ihlaliyle zarar gormiis-
tir. Kot taglama isinde silikozise bagh 6liimler, ma-
denlerde grizu patlamasi, vb. is kazalarina bagh
olimler yasadigimiz ac1 6rneklerdir. Amaclari sa-
dece yasamak i¢in gerekli paray1 kazanmak olan
geng insanlarin verdigi bu miicadele, egitimsizlik,
mevzuattaki eksiklikler, is saglig1 ve giivenliginin
yok sayilmasi nedeniyle insanin saglik hakkinin
ihlaline neden olmakta ve 6liimle sonu¢lanmakta-
dir.

UCO SOZLESMELERI VE HEKIMLER

Tiirkiye 155 sayil1 1981 tarihli i saglig1 ve gliven-
ligi ve galisma ortamina iliskin UCO sézlesmesini
2004 tarihli 5038 Sayili Kanunla kabul etmigtir.’
UCO’niin 3 Haziran 1981 yilinda Cenevre’de yapi-
lan altmis yedinci oturumunda saglik, giivenlik ve
caligma ortamina iligkin belirli 6nerilerin kabul
edilmesine ve bu 6nerilerin de s6zlesme seklinde
olmasina karar verilmistir. Dort béliimden olusan
bu sézlesmenin biitiin ekonomik faaliyet kollarini
kapsadig: belirtilmesine ragmen, ilk maddesinde
deniz tagimacilig: veya balik¢ilik gibi faaliyet kol-
larinin tamamen veya kismen uygulama disinda bi-
rakildig1 goriilmektedir. S6zlesmenin ikinci mad-
desinde de “uygulanmasinda 6zel giigliiklerin bu-
lundugu sinirh isci kategorilerinin kismen veya ta-
mamen sozlesme disinda birakilabilecegi” ibaresi
yer almaktadir ki, bu is kollar1 gliniimiizde 6zellik-
le “Agir ve Tehlikeli Isler” sinifina girmektedir.’ Bu
gibi bosluklari olmasina ragmen, bu sézlesmede ya-
pilan “isci”, “igveren”, “saglik” tanimlar: giinimiiz-
de de kullanilmaktadir. Ulusal politika ilkelerine
bakildiginda isle baglantili veya isin yiiriitiilmesi s1-
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rasinda ortaya ¢ikan kaza ve yaralanmalarin, ¢alis-
ma ortaminda bulunan tehlikelerin miimkiin oldu-
gu Olciide asgariye indirilmesiyle 6nlenebilecegini
ongérmiistiir. Isyeri hekiminin gérev ve sorumlu-
luklar1 ya da is sagligi hizmetlerinin neler olacag:
konulari netlik kazanmamigtir. Bunun yaninda, ig
glivenliginin saglanmasi konusuna agirlik verilmis,
is kazalarinin 6nlenmesine yonelik ¢aligma ortam
kosullarinin, makine-techizat, caligma siirelerinin
diizenlenmesi, ¢aliganlarin yeterli saglik ve giiven-
lik diizeyine ulagmasi i¢in ileri diizeyde egitilmesi-
ni sart kogmustur. Kabul tarihi 2004 yili olan bu
sozlesmenin egitimle ilgili maddesine baktigimizda,
iscilerin egitilmesi konusunda 2008 yilina kadar na-
sil yetersiz kaldigimiz gériilmektedir.

Tiirkiye, 1985 tarihli is sagligi hizmetlerine
iliskin 161 sayili diger bir UCO sézlesmesini de
2004 yilinda 5039 Sayili Kanun ile kabul etmistir.
Bu sozlesmenin esas, iscinin isinden kaynaklanan
rahatsizlik, hastalik ve yaralanmaya kars1 korun-
mast gerektigine dayandirilmigtir. Bes boliimden
olusan bu sozlesmede, is sagligi hizmetleri politi-
kalarinin nasil olmas: gerektigi, bu hizmetlerin ne-
leri kapsadigs, orgiitlenme yapisi, caligma kosullari,
hizmetlerin ulusal yasa ve yonetmeliklerle denet-
lenmesi konularindaki tavsiyeler yer almaktadir
(Tablo 3).6 ikinci boliimde, Madde 5’te ele alinan
bu hizmetlere bakildiginda is saglig1 ve is giivenli-
gi yoniinde yapilmasi gerekli temel gérevler oldu-
gu gozlenmektedir. Isyeri hekimi ya da hekimin
gorev ve sorumluluklar belirgin bir sekilde sunul-
mamuistir. Ancak tiim bu hizmetlerin olusturulma-
sinda, sunumunda ve denetlenmesinde igveren ve
iscinin gorevleri, sorumluluklar: olduklar: gézlen-
mektedir. Hekimin ne zaman, nasil ve nerede dev-
reye girmesi gerektigi de bu sartlarda igveren
kontroliine birakilmigtir.®

Bu sozlesmede yer alan 10. Madde’de, is sagli-
g1 hizmetlerinde gorev alacak personelin mesleki
anlamda tam bagimsiz olarak calisacag belirtilmis-
tir. 16. Madde’de belirtilen sorumlu makam veya
makamlar, giinimiizde saglik mevzuatimizda Ca-
lisma ve Sosyal Giivenlik Bakanlig: olarak yer al-
maktadir. Personel seciminde ise, Saglik Bakanligi,
Tirk Tabipler Birligi ve Tirk Mimar Mithendis
Odalar Birligi’nin sadece goriisleri alinmaktadir.
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TABLO 3: 161 sayil UCO sdzlesmesi'ne gore is saghgr hizmetleri.t

isyerlerinde saglifa zararli risklerin tanimlanmasi ve degerlendiriimesi

Saglik Uniteleri, kantinler, yatakhaneler ve igveren tarafindan bu tiir hizmetlerin sunuldugu yerler dahil olmak tizere, isginin sagli§ini etkileyebilecek
calisma ortaminda ve is uygulamalarindaki faktorlerin gézetimi

isyerlerinin tasarimi, makine ve diger techizatin durumu, bakimi ve segimi ve ¢alisma sirasinda kullanilan maddeler dahil olmak (izere isin
planlanmasi ve organizasyonu konusunda tavsiyede bulunma

Yeni techizatin saglik agisindan degerlendirilmesi ve test edilmesi gibi is uygulamalarinin iyilestirimesine ydnelik programlarin gelistiriimesine katilim
is saglig, glvenligi, hijyen ve ergonomi, kigisel ve milsterek koruyucu donanim konularinda tavsiyede bulunma

= s ile iliskisi bakimindan, iscilerin sagliginin gézetimi
= sin isgiye uygunlugunun gelistirilmesi
= Mesleki rehabilitasyon énlemlerine katkida bulunma

= ilk yardim ve acil durum tedavi hizmetlerini drgiitleme

= s kazalari ve meslek hastaliklarnin analizing katilma

= s saglidi, hijyen ve ergonomi alanlarinda bilgi, egitim ve dgretim saglamada isbirligi

Ayni maddede belirtilen yonetmelikler son yillar-
da ¢ikarilmaya baglanmis olup, ancak hangi perso-
nelin hangi is kollarina ait yonetmeliklere gére
egitim aldiklar: ya da is miifettislerinin nasil belir-
lendigi, denetimler sirasinda hekimlerin aktif olup
olmadiklar1 tartigmalidir.

DTB'NiN iSYERi GUVENLI& KONUSUNDAKi GORUSU

Macaristan’in bagkenti Budapeste’de 1993 Ekim’de
45. Diinya Saglik Asamblesinde toplanan DTB, is
sagligy ve glivenliginin gelistirilmesinde, isten kay-
naklanan hastaliklarin ve yaralanmalarin 6nlen-
mesi konusunda hekimlerin aktif olarak hizmetlere
katilmas1 gerektigini savunmustur (Tablo 4).” Her
caliganin en yiitksek diizeyde korunmas: i¢in hiz-
metlerden yararlanmasi gerektigi vurgulanmistir.
Is saglhig ve giivenligi hizmetlerinin olusturulma-
sinda ve sunumunda igbirligi esastir. Ozellikle, hii-
kiimet yetkilileri, isverenler, isciler ve hekimler
arasindaki goriismelerin, ig verimini etkileyen sag-

ligin korunmasi, bireylerin sagliklarini korumalar:
ve gelistirmeleri yoniinde ¢aba gostermeleri agisin-
dan biiyiik 6nemi oldugu belirtilmigtir.”

Tiirkiye'nin 2004 yilinda kabul ettigi UCO
sozlesmeleriyle, DTB’nin 1993 Tarihli “Isyeri gii-
venligi konusundaki goriisii’nii karsilagtirdigimiz-
da, I saglig1 ve giivenligi konusunda hekimlerin
gorev ve sorumluluklarinin tanimlanmasina iligkin
tatmin edici gelismeler goriilmemektedir. DTB’nin
tavsiyelerine bakildiginda, hekimin is saglig: hiz-
metlerinde istenilen gorevleri layigiyla yapabilme-
si icin, oOncelikle mevzuatta kesin ve dogru
konumlandirilmas: gerekmektedir.’”

Is saglig1 hizmetlerinin olusturulmasinda dahi
hekimler yeterli diizeyde hizmet planlamasinda yer
almadan, isyeri hekimine is saglig1 ve giivenligi
mevzuatinda, I Kanunu’'nda yer verilmedigi siire-
ce hem c¢alisma ortaminin hem de isi yapacak olan
bireyin saghginin korunmasinda problemlerin ya-

TABLO 4: DTB'ye gore is saghgi ve glivenligi uygulamalarinda hekimlerin gérevleri.”

Mesleki bagimsizlik iginde davranmalidir

isverenlere ve iscilere mevzuatin 6ngdrdig standartlan yerine getirmelerini tavsiye etmelidir

isyerinde glivenligi artirici ve ézellikle de aralikli saglik gozetimini gerektiren mevzuatin hazirlanmas! konusunda ilgili makamlara 8nerilerde
bulunmalidir

iscilere, kendi sagliklarina, birlikte calistigi diger kisilerin saglijina ve mesleki galismalardan etkilenebilecek diger kisilerin sagligina dikkat etmenin,
kendi sorumluluklari oldugunu hatirlatmalidir

Calisanlarin, islerini yapabilme becerilerini degerlendirmelidir

Tip egitimi icine, isyeri givenligi konularinin girmesi fikrini savunmalidir
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sanilmasi kagcinilmazdir. Bu problemlerin 6nlen-
mesi i¢in 6zellikle hekimleri ilgilendiren temel ka-
nunlara son yillarda yapilan mevzuat degisiklikleri
de goz oniine alinarak tip egitimi icerisinde ayrin-
til1 olarak yer verilmelidir (Tablo 5).

I TARTISMA VE SONUC

Giivenli bir ¢aligma ortami, ¢aligsan sagliginin ko-
runmasina paralel, verimlilik artis1 nedeniyle isve-
renler agisindan da olumlu sonuclar yaratir. Is
saglig1 caligmalarinin amaci, ¢alisan sagligini koru-
maktir.

Bu caligmada Is Kanunu ile 2004 yilinda Tiir-
kiye’de kabul edilen 1981 ve 1985 tarihli UCO s6z-
lesmelersi, is saglig1 ve giivenligi konusunda hekim-
lerin gorev, yetki ve sorumluluklar: yoniinden in-
celenmigtir. 1993 tarihli DTB’nin igyeri ve gliven-
ligi goriistinde belirtilen Onerilerle kargilastiril-
mustir.*” Sonug olarak, saglik mevzuatimizda yer
alan diger yasalar ve sozlesmelerin is saglig1 ve hiz-
metlerinin gelistirilmesi konusunda ortak noktala-
ra degindikleri gozlenmistir. Ancak, bu ¢alismada
ayrintilariyla ele alinan kanun ve sdzlesmelerde,
gozden gecirilen diger yasalarda hekimin gorev,
yetki ve sorumluluklar1 kesin bir sekilde belirtil-
memektedir.*® Is saglig1 ve giivenligi ile ilgili mad-
delerin ¢ogu, isveren ve is¢inin sorumluluk, gérev
ve yetkileri yoniinden ele alinmistir.

Sibel CEVIZCI ve ark.

UGO sézlesmelerinde zamanla gozlenen so-
runlar, yogun olarak uygulama agsamalarinda kar-
simiza ¢ikmistir. Tanimlamalarda ve gorevlen-
dirme maddelerindeki bosluklar zaman i¢inde so-
runlara da neden olmustur. Ornegin “isin geregi
olarak 6zel sorunlar yaratan ¢aligma alanlar1” tani-
mi, kanun koyucusu ve uygulayicisi icin esneklik
saglamistir. Adi gecen tanimin sinirlarinin belir-
lenmesi ve bu sinirlarin denetlenmesi gerekmistir.
Insan hayat1 s6z konusu olunca hangi 6zel sorunla-
rin ortaya ¢tkacagi ve bunlarin sozlesme diginda tu-
tulmasinin nelere mal olacag: da anlamli bir soru
olmaktadir. Bu nedenle, is saglig: ve giivenligi'nin
gelismesi yoniinde 6nemli basamaklar olusturma-
larina ragmen, sozlesmeyi kabul eden taraflarin ne
kadar esit olduklar1 da tartigmalidir. Taraflarin s6z-
lesmelerle sisteme ne kadar dengeli ve esit olarak
katilacag: bagka bir sorundur. Tiirkiye’de is¢i 6r-
giitlenmesinin durumu goz 6niine alindiginda, uy-
gulama ve denetim her zaman igveren lehine
kaymaktadir.

Son yasal diizenlemelerde de biitiinciil temel
is sagligr hizmetleri yaklagimina uygun olmayan
karmagik ifadeler ve bosluklar mevcuttur. 5763 sa-
yili “Is Kanunu ve Bazi Kanunlarda Degisiklik Ya-
pilmas1 Hakkinda Kanun” ile en az 50 is¢i ¢alig-
tirilan is yerlerinde isyeri saglik birimleri kurul-
masina iliskin diizenlemeler yapilmistir. 5763 say1-

TABLO 5: Tip egitiminde temel saglik yasalari.
Kanun Sayi Kabul tarihi
ispengiyari ve Tibbi Miistahzarlar Kanunu 1262 1928
Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarzi icrasina Dair Kanun 1219 1928
Umumi Hifzisihha Yasasi 1593 1930
Hususi Hastaneler Kanunu 2219 1933
Radyoloji, Radiyom ve Elektrikle Tedavi ve Diger Fizyoterapi Miesseseleri Hakkinda Kanun 3153 1937
Tirk Tabipler Birligi Kanunu 6023 1953
Saglik Hizmetlerinin Sosyallestiriimesi Hakkinda Kanun 224 1961
Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi, Asilanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun 2238 1979
Niifus Planlamasi Hakkinda Kanun 2827 1983
Saglik Hizmetleri Temel Kanunu 3359 1987
Memurlar ve Diger Kamu Gérevlilerinin Yargilanmasi Hakkinda Kanun 4483 1999
is Kanunu 4857 2003
Sosyal Gilivenlik Kurumu Kanunu 5502 2006
Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi Kanunu 5510 2006
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l1 Kanun’un 3. ve 4. Maddeleri ile Is Kanunu’nun
78 ve 81’inci Maddeleri tamamen degistirilmigtir.?
Yeni diizenleme ile en az 50 is¢i ¢alistirilan is yer-
lerinde s Yeri Saglik ve Giivenlik Birimlerini igve-
ren kendi biinyesinde kurabilir veya bu yiikiimlii-
ligint isletme diginda kurulu ortak saghk ve gii-
venlik birimlerinden hizmet alarak yerine getire-
bilir. Bu hiikiim ile igverenlerin kendi biinyele-
rinde ayrica igyeri hekimi, miithendis veya teknik
personel istihdam etme zorunlulugu ortadan kalk-
maktadir. Kurumsal hizmet veren saglik ve gliven-
lik birimlerinden hizmet alinabilecegi gibi,
Kanunda belirtilen nitelikleri haiz kisilerden de
hizmet alinmas1 miimkiin olacaktir.?

2009 y1ili Agustos ay1 Resmi Gazete’de yayim-
lanarak yiiriirliige giren “Isyeri Saglik ve Giivenlik
Birimleri Ile Ortak Saglik ve Giivenlik Birimleri
Hakkinda Yonetmelik”in besinci boliimii isyeri he-
kimlerinin nitelikleri, gorev, yetki ve yikimlii-
liikleri ile ¢aligma usul ve esaslar1 belirlenmigtir.’
5763 Sayili Kanunu takiben 2009 Yili Agustos d6-
neminde ¢ikarilan yonetmeliklerde isyeri hekim-
lerinin nitelikleri, ¢caligma siireleri ve yetkileri
tanimlansa da bu yeni diizenlemelerin uygulamaya
nasil yansiyacagl heniiz agiklik kazanmamistir. Bu
yonetmeligin is saglikei, halk saglikes, isyeri hekim-
leri, i giivenligi uzmanlarn ve ilgili personel tara-
findan nasil uygulanacagi ve sonuglarinin neler
olacag1 yakin gelecekte izlenebilecektir.

Yonetmelige gore, is yeri hekimlerinin ¢alig-
ma stireleri, az tehlikeli islerde ise giris ve periyo-
dik muayeneleri ile egitim i¢in on is¢i bagina yilda
en az 30 dakika’ya indirilmistir.” Oysa ki, hekim-
hasta iletisiminde hekimin kullandig dil ve anla-
tim ¢ok 6nemli bir yer tutar.'® Belirli bir siirede,
karsilikli diyalogu gerektiren bu iletisimin saglikli
olmas: hekimin hastasina ayiracag: yeterli zaman
ile yakindan iligkilidir. Buna karsilik, hekimlerin
caligma saatlerinin ¢ok uzun olmas: da bir bagka
saglik hizmeti sunumu sorunu olmaktadir. Saglik
calisanlarinin etik acidan fiziksel ve ruhsal saglik-
larinin korunmasi, mesleki gelisimleri takip etme-
lerine yardimci olunmasi, c¢aligma saatlerinin
normal sinirlar icerisinde tutulmasi ile miimkiin-
dir.'' Asir1 ve yogun caligma temposu, hekimin
hastasina sunacagi saghk hizmeti kalitesini de
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olumsuz yénde etkileyecektir. Is saghig ve is veri-
minin korunmas: agisindan saglik personelinin de
hak, gorev, yetki ve sorumluluklarinin bilincinde
olmasi, iyi bir temel saglik mevzuati egitimi alma-
s1 bu yeni diizenlemelerin uygulamada 6zverili ta-
kibi agisindan sarttir.'?

Uluslararasi standardizasyon érgiitii (USO), ca-
lisan saghiginin korunmast amaciyla, UCO &nerile-
rini temel alarak saglik kalite standartlarim
gelistirmigtir. Bu standartlarin yonetilmesi, OHSAS
18001 Is Saglig1 ve Giivenligi Yonetimi Baslig al-
tinda toplanmustir. Bu kalite standards, isyerlerin-
de islerin yapilmas: sirasinda gesitli nedenlerden
kaynaklanan, sagliga zarar verebilecek tehlike ve
riskleri belirlemek, ¢calisanlari is kazalar1 ve meslek
hastaliklarindan korumak, giivenli bir ¢aligma orta-
mi1 saglamak amaciyla sistemli ve bilimsel 6nlem-
lerin alindig bir yonetim sistemidir.'

Hukuksal metinlerin, yonetmeliklerin karsi-
lastir1ldig: saglik mevzuati ile ilgili caligmalarin si-
nirh sayida olmasi, hem saglik ¢aliganlarinin hem
de o toplumda yasayan bireylerin saglik haklarinin,
gorev ve sorumluluklarinin farkinda olamamalari-
na, konuya ilgisiz kalmalarina ve sonug olarak ko-
ruyucu hekimlik uygulamalarina 6nem vermeme-
lerine yol agmaktadir. Tiirkiye’'deki yasal diizenle-
melere gore ana ¢ocuk saglig: ve aile planlamasi
hizmetlerinin degerlendirilmesi, Tiirk Ceza Kanu-
nu'nun 280. Maddesi'nin tartigildigi caligmalar!'*'®
disinda saglik mevzuatimizda yer alan uluslar ara-
s1 sozlesmeler, hukuksal metinlerin incelenmesini
iceren tibbi ¢aligmalar oldukga sinirhi sayidadir.
Kongre ve panellerde de mevzuat ¢aligmalar ilgi-
sizlik nedeniyle yapilamamaktadir.

Opysaki bir saglik calisanin saglik mevzuatina
ilgisiz olmasi ve bu durumun bdéyle kabul edilmesi
de agir sonuglar olabilen yanlis bir tutumdur.
Ozellikle, isci saglig1 ve is giivenligi i¢in alinan ka-
rarlarin, kabul edilen UCO sbzlesmeleri veya éne-
rileri dogrultusunda USO’ye biiyiik 6lgiide
devredilmekte olan ¢aligma ortamina iligkin her
tiirli yonetmeligin ve diger hukuki diizenlemelerin
takip edilmesi, hayati 6nem tagimaktadir.' Isci sag-
l1g1 hizmetlerinin diizenlenmesi amaciyla heniiz
yeni kabul edilen 15 Agustos 2009 Tarihli “Isyeri
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Saglik ve Giivenlik Birimleri ile Ortak Saglik ve
Giivenlik Birimleri Hakkinda Yonetmelik’e gore
mevcut ekonomik tercihler g6z dniine alinarak, pi-
yasalastirici, 6zellestirici ve tageronlagtirici bir ide-
olojik yaklagim goriilmektedir. Ayrica, isci ile isyeri
hekimi ve is glivenligi uzmanlari arasindaki iligki-
nin bozulmasina neden olabilecek bir tutum, dog-
ru ve saglikli sonuglarin alinmasini da engelleye-
bilir.’® Bu nedenle, tiim saglik calisanlarinin mev-
zuat ve saglikla iligkili her tiirlii hukuki diizenle-
meyi takip ederek, anlamaya ve 6grenmeye calis-
mast, hak-gorev ve sorumluluklarina hakim olma-
sin1 saglayarak, kendisinin de s6z sahibi olmasina
yardimci olacaktir.

Sonug olarak, spesifik i kollarinin gelistiril-
mesi ve korunmasi amaciyla giiriiltdi, titresim, as-
best yonetmelikleri kabul edilerek, isyeri ortam
faktorlerinin tespitinde, denetlenmesinde hizli ha-

Sibel CEVIZCI ve ark.

reket edilmesi yoniinde umut verici adimlar atil-
mistir. Bu adimlar, ig kanunu ve s6zlesmelerde vur-
gulanmigtir. Esitsizlik riski oldugu icin bu
yonetmeliklerin saglikli bir bicimde hazirlanmas:
ve denetlenmesi agamalarini devlet mutlaka yap-
malidir. Hizmetleri belirleyecek, yiiriitecek, denet-
leyecek personelin se¢ciminde Caligma ve Sosyal
Giivenlik Bakanligi'nin gérevlendirdigi is miifet-
tisleri veya is saghig1 ve giivenligi kurulu, is sagligi
personeli tanimlar: diginda “igyeri hekimi” ibaresi
ve igerigine yeterince yer verilmemesi, DTB’nin
konu ile ilgili goriistine ters diismektedir. Ayrica bu
durumun, saghik mevzuat: denetlemelerinde ve
saglik politikalarinin gelistirilmesinde gorevli uz-
man ve egitimli personelin mevzuattaki bosluklar-
dan kaynaklanabilecek hatalar1 6nleme tutumunu
ve davranigini olumsuz yonde etkileyebilecegi dii-
stincesindeyiz.

Namal A. ilkgagdan Ortacaga Genel Bakis. Is-
tanbul Universitesi Tip Fakiltesi, Deontoloji ve
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