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Oz

Bu calisma, is sagligi ve giivenligi egitimlerinin hastane personelinin bilgi diizeyindeki etkisini arastirmak igin
gerceklestirilmistir. Calismada On test son test yar1 deneysel desen kullanilmistir. Calismanin 6rneklemi Hatay
Mustafa Kemal Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesinde galisan 702 personelden olusmaktadir.
Orneklem grubuna egitime baslamadan énce 20 ¢oktan segmeli sorudan olusan, her dogru cevabin 5 puan oldugu
ve yanlis cevabin dogru cevabr gotlirmedigi temel is sagligr ve giivenligi ile ilgili bir test uygulanmustir. Egitim
bittikten 15 giin sonra ayni sorular katilimcilara tekrardan verilerek yanitlamalari istenmistir. Yapilan istatistiksel
degerlendirme sonucunda katilimcilarm egitim dncesindeki not ortalamasi 60.48+13.55 iken egitim sonrasinda bu
oran 79.34+11.89’a ¢cikmustir. Katilimeilardan 37 tanesinin egitim 6ncesi almis oldugu puan egitim sonrasindan
almis oldugu puandan daha yiiksektir. 629 katilimcinin egitim sonrasi almis aldig1 puan egitim 6ncesinden daha
yiiksek bulunmustur. 36 katilimcinin ise egitim dncesi ve sonrast almis olduklar1 puanlar esittir. Egitim dncesi ve
egitim sonrasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur (p<0.05). Bu arastirma bulgularina dayali
olarak uygulanan egitimin, katilimeilarin bilgi diizeylerine pozitif etki yarattigi sdylenebilir.

Anahtar kelimeler: Farkindalik, Hastane, Is saghgi ve giivenligi egitimi, Saglik ¢alisani.

ABSTRACT

This study was carried out to investigate the effect of occupational health hands a fety training on the knowledge
level of hospital staff. Pre-test and post-test quasi-experimental designs were used in the study. The sample of the
study consists of 702 staff working in Hatay Mustafa Kemal University Health Application and Research Hospital.
Before the training, the sample group was performed a test about occupational health and safety, which consisted
of 20 multiple-choice questions, each correct answer was 5 points, and the wrong answer didn't eliminate the
correct answer. After 15 days following the end of the training, the same questions were given to the participants,
and they were asked to answer again. As a result of the statistical assay, the average score of the participants before
the education was 60.48+13.55, while this score increased to 79.34+11.89 after the education. The score obtained
by 37 of the participants before the training is higher than the score obtained after the training. The score received
by 629 participants after the training was found to be higher than before the training. The scores of the 36
participants before and after the training are equal. A statistically significant difference was found between pre-
training and post-training (p <0.05). It can be said that the training has a positive effect on the knowledge level of
the participants.
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GIRIS

Is saghg1 ve giivenligi (ISG) diizenlemeleri isyerinde; personel saghigini, emniyetini ve
refahmi en iist diizeyde tutmay1 amaclamaktadir. Hastanelerde iSG diizenlemelerinin 6nemi
cok daha fazladir. Clnkl biyolojik ajanlara ve kimyasal maddelere maruz kalma, enfeksiyon,
kesici delici alet yaralanmalari, diisme ve psikolojik ve fiziksel siddet gibi bir¢ok tehlikeler
vardir. Bu tehlikeler kas-iskelet sistemi yaralanmalarina, akut travmatik yaralanmalara, hepatit
B gibi bulasici hastaliklara ve hatta 6liime neden olabilmektedir (Davis vd., 2011, Bekele vd.,
2015).

Saglik sektoriinde kan ve viicut sivilariyla temas nedeniyle meydana gelen is kazalari,
diger meslek gruplariyla karsilastirildiginda hastane ¢alisanlariin daha sik maruz kaldigi bir
risk unsurudur (Kurttekin ve Taggin, 2020).

Hastanelerde yetersiz iISG'nin etkisi sadece etkilenen personel tarafindan degil ayni
zamanda tedavi edilen hastalar tarafindan da hissedilmektedir (VAGO, 2013). Hastaneler;
biyolojik, fiziksel, kimyasal, psikososyal ve ergonomik risk etmenlerini blinyesinde bulunduran
cok tehlikeli is yeri smifinda yer almaktadir (Akarsu ve Giizel, 2016). Siirekli bir is yiikiiniin
oldugu bu yerlerde risklerden korunmak, is kazalar1 ve meslek hastaliklarini en az seviyeye
indirmek i¢in sadece kisisel koruyucu donanimlarin kullanilmasi yeterli olmayip ayrica verilen
egitimler ile giivenlik Kkiiltiiriinlin ve Onleme bilincinin olusturulmasmin saglanmasi
gerekmektedir.

Bu kadar risk etmeninin bir arada oldugu bir ¢alisma ortaminda ¢alisan personelin kendini
hangi risklerden nasil korumasi gerektigini bilmesi hem kendisi hem de hastalar i¢in olduk¢a
onemlidir. Saglikl bir isgiicii, herhangi bir iilkenin siirdiiriilebilir sosyal ve ekonomik gelisimi
icin hayati dneme sahiptir. Is saglhigi ve giivenliginin saglanmasi yalnizca iyi is yasalarmin
olusturulmasina ve is yerlerinin denetlenmesine degil, ayn1 zamanda ISG alaninda nitelikli
uzmanlarin yetistirilmesine de baghdir. Diinya Saglik Orgiiti (WHO), 2008-2017 kiresel
eylem planinda hiikiimetlerden is¢i sagligi icin insan kaynaklarmin gelistirilmesini
giiclendirmeye c¢agirmistir (Dzhusupov vd., 2018). Yapilan bir¢ok calisma gostermistir ki is
yeri igerisinde tehlike ve risklere katki saglayan faktorlerin basinda is yiikiiniin fazla olmasi ile
birlikte islerin yetismesi ve buna bagli zaman yetersizliginin ve bilgi eksikligi gelmektedir
(Oliveira vd., 2010, Sax vd., 2005).Hastane icerisinde hemsirelerin meslek hastaliklarina
yakalanma riski en fazla olan grup oldugu tespit edilmistir (Abdullah vd., 2013).

Misir'da Zagazig Universitesi Hastanesinde yapilan bir ¢alismada saglik calisanlarinim,

%77.8’1 kimyasal risklere, %97.9°u ise ¢evresel ve ergonomik risklere maruz kalmaktadir
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(Gaber, 2013). Hastaneler, oncelikle dogrudan hasta bakimi saglayan karmasik g¢aligma
ortamlar1 olsa da, egitim ve arastirma merkezleri olarak da faaliyet gostermektedir. Saglik
calisanlarina ek olarak, tip 6grencileri egitim hayatlarinin ¢ogunu bir hastane ortaminda
gecirmekte ve ayrica is kazalarma ve mesleki risk faktorlerine, 6zellikle de keskin nesnelerden
kaynaklanan yaralanmalara ve enfekte kan ve viicut sivilariyla temasa maruz kalmaktadir
(Merlin vd., 2011, Varsou vd., 2009). s saglig1 ve giivenligi calismalarinda kullanilan cagdas
yaklagim, igyerlerinde saglik ve giivenlik tehlikelerinin tanimlanmasini ve giivenli bir ¢aligma
ortami saglamay1 igerir. Bu amaca ulagmak icin, personel hem saglik bilimleri ki buna 6rnek
verilecek olursa biyolojik ve kimyasal risk etmenleri, mesleki bulasici hastaliklar, meslek
hastaliklar1 ve meslek hastaliklarindan dogan yiikiimliiliikkler gibi hem de endustriyel hijyen
konularinda egitilmelidir (Bilir ve Y1ldiz, 2014). ISG konusunda yapilan diizenlemelerin sadece
yasalarla yiirlirliige girmesinin, 6liimciil olmayan yaralanmalarin azaltilmasinda etkili oldugu
gosterilmistir (Curcuruto vd. 2013). Isveren ve iscilerin yasalarin ongordiigii giivenlik
onlemleri ile uyumlulugunu artirmak igin ek stratejilere ihtiyaci vardir. Ornegin, gelismis
iilkelerin gogunda aktif ve yiiksek nitelikli egitmenler tarafindan ISG egitimi verilmekte, ayrica
yasalarin gerektirdigi zorunlu ISG egitimi ile birlikte bu egitimin uygulamalarinin énemini
vurgulayan kurumlar mevcuttur. Bu kuruluslar, isveren yoneticilerin giivenlik ve ISG
egitimlerine yiiksek oranda dahil olmalarin1 oncelikli kilmaktadir (Ricci vd., 2016). Aydin
Adnan Menderes Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi’nde yapilan bir calismada,
ISG egitimlerine katilan ve katilmayan personelin, son bir yilda is kazas1 gegirme sikhig1
arastirilmistir. Bu arastirmaya gore, egitime katilan ve katilmayan personel arasinda anlamli bir
farklilik ortaya ¢ikmistir (Aygiin ve Ozvurmaz, 2020).Yine iiniversite hastanesinde yapilan bir
calismaya gore ISG egitimlerine katilan saglik ¢alisanlarmin %51.4°1 is kazas1 gecirirken bu
oran egitime katilmayanlar da %66 olarak teyit edilmistir (Tath Yondem ve Cakmak, 2022).
Bu calismanin amaci ISG Kanunu kapsaminda ¢ok tehlikeli smifta yilda en az bir kez
verilen ISG egitimlerinin hastane personelinin bilgi diizeyindeki etkisini arastrmaktir. Bu
bilgiler dogrultusunda yeni calismaya baslayan ve mevcut c¢alisan bireyler calistiklar
ortamlardaki risklere karsi farkindalik sahibi olacak ve bu risklere kars1 alinacak onlemleri is
yerinde olusturmaya baslayacaktir. Bdylece iISG’nin en dnemli amaci olan is kazalar1 ve meslek
hastaliklarinin 6niine gegilmesi i¢in adim atilmis olacaktir. Benzer ¢aligmalarla birlikte is
kazalar1 ve meslek hastaliklar1 sebebinin 6nemli bir faktorii olan insanin, giivenlik kiiltiirliniin
gelistirilmesine katki saglayacaktir. Ayrica verilen egitim programinin personel i¢in etkin olup

olmadig1 arastirilmistir.
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GERECVEYONTEM

Arastirma Modeli
Bu arastirmada, nicel arastirma ydntemlerinden tek gruplu On test-son test modeli
uygulanmistir. Tek gruplu 6n test-son test deneysel desende bir gruba bagimsiz degisken

uygulanir ve deney Oncesi ve deney sonrasi 6l¢me yapilir (Fraenkel vd., 2012).

Cahsma Grubu

Bu arastirmaninmn evrenini Hatay Mustafa Kemal Universitesi Saglik Uygulama ve
Arastirma Hastanesinde c¢alisan memur, hemsire, saglik teknisyeni/teknikeri personel
olusmaktadir (n=752). Orneklem se¢imi yapilmadi. Evrenin tamamma ulasiimaya calisild1.
Katilimcilardan 50 kisisi son teste katilmadigimdan dolayr toplamda 702 kisi ile c¢alisma
tamamlanmistir. Hatay Mustafa Kemal Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma
Hastanesinde yilda 1 kez verilen ISG egitimini almayan ya da egitimin iizerinden 1 y1l ge¢mis

memur, hemsire, saglik teknisyeni/teknikerine bu egitim verilmistir.

Veri Toplama Araclan

Arastirmacilar tarafindan hazirlanan anket formu, personelin demografik 6zelliklerini
tastyan 6 sorudan olusan kisisel bilgi formu ve ISG konusunda temel bilgi diizeylerini 6lgen 20
coktan se¢cmeli testten olugsmaktadir. Coktan segmeli sorular hazirlanirken kisilerin egitim
diizeyi, ISG konusunda almis olduklar1 egitim, hastane icerisinde calistiklar1 birimler dikkate
almarak olusturulmustur. Arastirmaya katilan personelin her dogru cevabi i¢in 5 puan verilmis
olup yanlis cevap dogru cevabi gotiirmemektedir. 100 tam puan lizerinden 70 ve altinda alan

personel basarisiz sayilmislardir.

Verilerin Toplanmasi

ISG egitimlerine baglamadan &nce katilimcilara 6n-test i¢in degerlendirme sorular1
dagitilarak cevaplamalar1 istenmistir. Sorularin cevaplanmalari i¢in katilimeilara 15 dakika
siire verilmistir. Siire bitiminde degerlendirme sorular1 toplanns ve ISG egitimine
baslanmistir. On-test kisminda katilimcilarin ¢alistigi birim, dahili telefon numaralar1 forma
kaydettirilerek yapilacak son-test i¢in hazirlik saglanmistir. Egitim giiniinden 15 giin/2 hafta
sonra degerlendirme sorular1 tekrardan katilimcilara verilerek ayni siire igerisinde

cevaplamalari istenilmistir.
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Verilerin Analizi

Arastirmadan elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for
Windows 22.0 programi kullanilarak analiz edilmistir. Orneklem sayis1 50°den biiyiik
oldugundan dolay1 verilerin normal dagilima uygunlugunu test etmek i¢in basiklik ve ¢arpiklik
degerine bakilmistir. Yapilan ¢alismada verilerin normal dagilima uygun oldugu tespit
edilmistir. Buna istinaden nicel veriler istatiksel olarak iliskili 6rneklem t-testi ile analiz
edilmistir. Verilerin giivenilirligini test etmek amaciyla Cronbach alfa (a) giivenirlik analizi
yapilmistir. Tiim maddeler icin elde edilen a degeri o dlgegin toplam giivenirligini gosterir
(Kilig, 2016). Arastirmanin veri setiyle Cronbach alfa katsayis1 0.704 olarak hesaplanmustir.

Bu test katilimcilari On-test ve son-test puanlariin ne kadar farklilastigini bulmak i¢in
kullanilmistir. Arastrma sonucunda elde edilen veriler 0.05 anlamhilik diizeyinde
degerlendirilmis olup p<0.05 istatistiksel anlamda anlamli kabul edilmistir. Hastane
personeline ISG egitimi ve 6n test uygulamas1 7 Subat 2022 tarihinde, son test uygulamasi ise

21 Subat 2022 tarihinde gerceklestirilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii
Arastirmanin yapilabilmesi i¢in 07.05.2020 tarih ve 03 sayili karar ile Hatay Mustafa
Kemal Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Bilimsel Arastirma ve Yaym Etigi Kurulundan

calismanin etik kurul onay1 alinmastir.

Arastirmanin Kisithhklarn
Arastirma sadece tek bir hastanede yapilabilmistir. Birden ¢ok hastanede bu tiir calismalar

yapilabilirse sonuglarin karsilastirilmasi daha anlamli olacaktir.

BULGULAR

Calisma Ornekleminde yer alan hastane personelin demografik 6zellikleri tablo 1°de
verilmigtir. Tablo 1°de “Egitim zorunlu oldugu i¢in katildim aksi halde katilmazdim” sorusuna
katilimcilarin %24.7°si evet katilmazdim cevabini verirken, %75.3’0 ise haywr katilirdim

cevabini vermigstir. Tablo 1°de 6rneklem grubunun demografik 6zellikleri verilmistir.

Tablo 1. Orneklem Grubunun Demografik Ozellikleri

Cinsiyet N %
Kadin 420 59.80
Erkek 282 40.20
Mezuniyet

Lise 105 14.90
On lisans 272 38.80
Lisans 325 46.20
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Mesleki deneyim

1 yildan az 45 6.50
1-5yl 220 31.30
6-10 yil 264 37.60
11 ve Uzeri 173 24.60
Egitim zorunlu oldugu i¢in katildim aksi halde katilmazdim.

Evet 173 24.70
Hayir 529 75.30

Tablo 2’de basiklik ve ¢arpiklik degerleri gosterilmistir. Basiklik ve ¢arpiklik degerleri -
1.5 ile +1.5 oldugu zaman normal dagilim oldugu kabul edilmektedir (Tabachnick and Fidell,
2013). Bizim ¢alismamizda basiklik ve ¢arpiklik degerleri -1.5 ile +1.5 arasinda oldugundan

dolay1 veriler normal dagilim gostermektedir.

Tablo 2. Basiklik ve Carpiklik Degerleri

Basiklik/ Standart Hata Carpiklik/ Standart Hata
Egitim Oncesi 0.46/0.18 -0.55/0.09
Egitim Sonrasi -0.29/0.18 -0.26/0.09

Tablo 3’te katilimcilarin sorulara verdikleri dogru yamit dagilimi gosterilmistir. Bu
tabloya gore ISG kanun numarasin1 bircok katilimer dogru cevaplanustir. Bunun sebebi daha
once egitim alan katilime1 sayisinin fazla olmasi ve son yillarda gérsel ve yazili medyada ISG

kanununun yer almasia baglanmaktadir.

Tablo 3. Katilimeilarin Sorulara Verdikleri Dogru Yanit Dagilimi

Sira No Soru Dagilimm On test Son test Artis miktari (%)
1 ISG kanun numarasi 603 698 15.70
2 Is kazas1 halleri 624 695 11.30
3 Fiziksel risk etmenleri 586 692 18.00
4 Titresim 566 689 21.70
5 Meslek Hastaligi 428 685 60.00
6 Meslekte kazanma giicii kaybi 546 655 19.90
7 Psikolojik risk etmenleri 528 700 32.50
8 Mobing 633 701 10.70
9 ISG’de istisnai durumlar 324 698 115.40

10 Calisan temsilcisi 150 664 342.60
11 Is kazasi bildirim 582 698 19.90
12 Mesleki bulasicilik 455 700 53.80
13 Kesici delici alet yaralanmalari 502 683 36.00
14 KDA’nda alinacak énlemler 295 675 128.80
15 Kimyasal risk etmenleri 513 688 34.10
16 Kimyasal maruziyeti azaltma 626 696 11.10
17 Biyolojik risk etmenleri 635 700 10.20
18 Yanma ve yangin 646 701 8.50

19 Triyaj 633 697 10.10
20 Acil renk kodlar1 ve acil durum 517 695 34.40

Ortalama 519.60 690.50
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2. soruda hangi durumlar is kazasi olarak sayilabilir sorusuna on testte oldukga ylksek
dogru cevap verildigi gozlemistir. Bu soruda yanlis verilen cevaplarin ¢ogunda is sinirlari
kavramu ile ilgili belirsizlik bulunmaktadir. Ancak egitim sonrasinda verilen dogru cevaplar ile
birlikte bu kavramin anlasildig goriilmiistiir.

3. ve 4. soruda hastanelerde karsilasilan fiziksel risk etmenleri sorularma On testte
katilimeilarin cogunlugu dogru cevap vermislerdir. Egitim sonrasinda 3. ve 4. sorulardaki dogru
cevap orant %18.09, %21.73 artmustur.

5. ve 6. soruda sorulan meslek hastalig1 ve meslekte kazanma giicii kayb1 orani sorularina
verilen dogru cevap sayisi bir onceki sorulara gore diisiiktiir. Bunun en 6nemli sebebi meslek
hastalig1 ve meslekte kazanma giicti kayb1 durumlarmin is kazalar1 kadar sik yasanmamasi ve
gindeme gelmemesinden kaynaklanmaktadir. Son test dogru cevap sayilarma bakildiginda 6n
test cevaplarma gore smrasiyla %60.05, %19.96 oraninda dogru cevap vermede artig
gorilmiistiir.

7.ve 8. soru saglik calisani personeline 6zellikle sorulmustur. Hastaneler yogun calisma
sreleri ve vardiyali ¢calisma gibi birgok ¢aligma sistemini i¢erisinde barmdiran bir is koludur.
Mobing konusunda sorulan soruda hem on testte hem de son testte oldukea yiiksek dogru cevap
sayis1 alinmistir. Bu sorudaki artig orani1 %10.74 tiir.

9. ve 10. soruda 0n teste verilen dogru cevap sayisi diger tiim sorulara verilen 6n test
cevaplarindan daha diisiiktiir. Is saghg ve Giivenligi kanunu kapsamina girmeyen faaliyetler
ve kisiler hakkindaki soruya on testte 324, ¢alisan temsilcisi sorusuna ise on testte 150 dogru
cevap verilmistir. Bu sorulardaki oranlarin diisiik olmasinin sebebinin yeteri kadar farkindalik
yaratilmamasindan kaynaklandigi diistiniilmektedir. Egitimlerde Ozellikle is kazalar1 ve
bildirim konularma katilimcilar 6nem gosterirken diger konularda bu ilginin azaldigi
goriilmektedir. Ancak egitim sonrasinda bu sorulara verilen dogru cevap sayisinin oldukga
artt1ig1 gdzlenmis olup

9. ve 10. soruda egitim sonrasinda verilen dogru cevap sayilar1 sirasiyla 698 ve 664 tiir.
Ozellikle ¢ok tehlikeli smifta calisan personele ¢alisma ortamu igerisinde ¢alisan temsilcilerinin
kimin oldugu, bu temsilcilerin ne is yaptig1 verilen egitimler ile vurgulanarak farkindalik
gelistirilmelidir.

11. ve 12. soruda is kazalar1 bildirimi ve mesleki bulasicilik konularinda sorulan
sorularda, On testte is kazlarinda bildirime beklenilen oranlarda dogru cevap (582) verilirken,
katilimcilar mesleki bulasicilik konusunda 6n testte beklenilenden daha az dogru cevap (455)
vermislerdir. Hastanelerde yapilan isten kaynakli olarak ortaya ¢ikabilecek meslek hastaligi

konusunda katilimcilarin yeterli bilgi diizeyine sahip olmadig1 goriilmiistiir. Egitim sonrasinda
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bu sorulara verilen dogru cevap sayisindaki artig orant 11. Soru i¢in %19.93, 12. Soru i¢in ise
%353.85 olmustur.

13. ve 14. soruda kesici delici alet (KDA) yaralanmalar1 ve KDA’da alinacak dnlemeler
hakkinda soru sorulmustur. On test dogru cevap sayilarina bakildiginda KDA’da alinacak
onlemeler konusunda olduk¢a diisiik bir dogru cevap (295) sayist goriilmektedir. Is
yogunlugunun ve buna bagli olarak mesai saatlerini fazla olmas1t KDA’da alimacak onlemlerin
onemini azaltmaktadir. Egitim sonrasinda 13. ve 14. sorulardaki dogru cevap sayisi orani
sirastyla %36.06 ve %128.81 artmustir. Kesici delici alet yaralanmalarinda is sagligi ve
giivenligi acisindan nelerin yapilmasi gerektigi konusunda Ozellikle hemsire ve saglik
teknisyenin bilgisi olmakla birlikte genel anlamda katilimcilarin bilgi diizeyleri son test
sonrasinda tatmin edecek diizeydedir.

15. ve 16. soruda kimyasal risk etmenleri ve kimyasal risk etmenlerine kars1 maruziyet
konularinda sorular sorulmustur. On testte ve son testte verilen dogru cevap sayist oldukca
yiiksektir. On testte verilen dogru cevap sayis1 sirastyla 513 ve 626 iken son testte ise 688 ve
699’dur. Artis miktar1 15. soruda %11.18 iken, 16. soruda ise %10.24 tiir.

17. ve 18. soruda biyolojik risk etmenleri ve yangin konusunda sorular sorulmustur.
Calisanlarm tamamina yakini biyolojik risk etmenleri konusunda yeterli bilgiye sahiptir. On
test sorularina verilen dogru cevap sayis1 635°dir. Egitim sonrasinda ise dogru cevap sayist 700
olup artis miktar1 oran1 %10.24’dir. Yangin sorusuna 6n testte verilen dogru cevap sayis1 646
iken son testte bu say1 701 olmustur. Artig miktar1 ise %8.51°dir.

19. ve 20. Sorularda triyaj ve acil renk kodlar1 hakkinda sorular sorulmustur. Bu sorulara
hemen hemen tiim katilimcilar dogru cevap vermislerdir. Calisilan is yerinden kaynakli olarak
triyaj ve renk kodlar1 hakkinda katilimcilar yeteri kadar bilgi sahibidir. Triyaj konusunda 6n
test dogru cevap sayis1 633 iken renk kodlarmna verilen dogru cevap sayis1t 517°dir. Egitim
sonrasinda dogru cevap sayisi triyajda 697 iken, renk kodlar1 sorusunda ise 695 olmustur. Artis
oranlari sirasiyla %10.11 ile %34.43 tiir.

Sekil 1 ve 2°de egitim Oncesinde ve sonrasindaki not dagilimlar1 gosterilmistir. Egitim
oncesinde en diisiik alinan not 15 iken egitim sonrasinda ise alinan not 45°e yiikselmistir. Ayrica
egitim Oncesinde alman notlarm ortalamasi 60.48+13.55 iken egitim sonrasimnda alinan notlarin

ortalamas1 79.34+11.89’a yiikselmistir. Tablo 4’de iliskili 6rneklem t-testi istatistigi verilmistir.
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Tablo 4. iliskili Orneklem t-Testi Istatistigi

Iliskili 6rneklem t-testi

Ortalama N Std. Sapma Std. Hata Ort.
Pair 1 Egitim_Oncesi 60.48 702 13.55 .51
Egitim_Sonrasi 79.34 702 11.89 44

Tablo 4’te goriildiigli gibi egitim Oncesinde ve egitim sonrasinda degiskenlerin

ortalamalar1 birbirinden farklidir. Tablo 5’de iliskili 6rneklem t-testi sonuglar1 verilmistir.

Tablo 5’e bakildiginda 0.00<0.05 oldugu goriilmektedir. Yani %95 giivenle, egitimden dnceki

ve sonraki degerler ortalamalar1 arasinda, istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardir. Tablo

4’e gore, egitimden sonraki puan ortalamasinin (79.34), egitim Oncesi (60.48) puan
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ortalamasindan daha biiyiik oldugu gériilmektedir. Bu sonuca gore verilen ISG egitiminin etkili

oldugunu soyleyebiliriz.

Tablo 5. iliskili Orneklem t-Testi

iliskili 6rneklem t-testi

Std. %95 Giiven araligt

Std.
. . Ort. Hata .
Egitim_Oncesi Sapma ort Alt Ust
rt.
Egitim_Sonrasi
-18.86 15.67 5915 -17.69 -31.88 701 .00

20.02

TARTISMA

ISG egitimleri is yerinde isin yiiriitiilmesinde en 6nemli ve etkili adimlarindan birini
olusturmaktadir. Aile Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanligi’na bagli olarak yapilan
arastirmalara gore; yapmis olduklar1 denetimlerin %82.92’sinde gerek isverenin gerekse
isyerinde c¢aligsan iscilerin egitimsiz oldugu tespit edilmistir (Yildirim, 2015). Uluslararasi
Calisma Orgiiti (ILO) yapmus oldugu calismada is kazalarnin %88’inin tehlikeli
davraniglardan kaynakli oldugunu bildirmistir (Cam, 1993). Bu ¢alisma is yerlerinde verilen
egitimin ne kadar 6nemli ve is kazlarmin 6niine gegilebilmesi i¢in egitimin yerinin yadsinamaz
oldugunu gostermektedir. Onceleri is giivenligi ve isci saghgi cok fazla dnemsenmezken artan
is kazlar1 ve meslek hastaliklari, ¢alisanlarin giivensiz hareketleri, is yerindeki verimin diismesi
is yerlerini negatif yonde bir ivmeye siiriiklemistir. Ozellikle saglik sektoriinde meydana gelen
kazalar sadece c¢alisan personeli degil ayni zamanda gelen hasta ve yakinlarini da
ilgilendirmektedir. Ciinkii calisan personelin is yeri ¢alisma kosullar1 ne kadar iyilestirilir,
ortam tehlike ve riskleri konusunda ¢alisan personele ne kadar egitim verilirse ¢alisan kendisini
o kadar giivende hissedecektir. Bu giliven ise hasta ve hasta yakinlarina hizmet olarak geri
yanstyacaktir.

Amerika’da yapilan ¢alismaya gore is ortamlarmin uygun hale getirilmesi ve egitimlerin
diizenli araliklarla yapilmasi durumunda is kazalarmm %97’sinin Onlenebilecegi tespit
edilmistir (Yildirim, 2010). Clarke (2007) yapmis oldugu c¢aligmada hastanede calisan
hemsirelerin daha iyi bir is ortaminda c¢alismalari, mevcut is saatlerinin diizenlenmesi
sonucunda, KDA yaralanmalarinda azalma oldugunu belirtmistir. Bizim ¢alismamizda da KDA
konusunda alinacak onlemler sorusuna egitim oncesinde 295 dogru cevap verilirken egitim

sonrasinda bu oran 675’e yiikselmistir.
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Son yillarda hastanelerde teknolojik gelismelerin yakindan takip edilmesi, kimyasal
maddelerin varligi, biyolojik etmenlerin siirekli degismesi i saglig1 ve glivenligini zorunlu hale
getirerek bu konuda verilen egitimlerin dnemini her gecen giin arttirmaktadir. Calisanlarin
caligma ortamindaki riskleri belirlemesinin yaninda, bu risklerden nasil korunmasi ve hangi
tehlikelere karsi ne tiir koruyucu donanimlara sahip olmasi gerektigini bilmesi gerekmektedir.
Yapilan bu ¢alismada egitim sonrasinda ¢alisanlarin birgogunun meslek hastaliklarina sebep
olan etkenler hakkinda bilgi sahibi olduklar1 ve korunma yollar: iizerine farkindalik gelistigi
gorulmektedir. Burunkaya vd. (2017) yapmus olduklar1 ¢alismada, hastanelerde ¢alisma
saatlerinin gozden gecirilmesi gerektigi ve ISG egitimlerinin belirli araliklarla yapilarak,
hastane yonetimi tarafindan bu egitimlerin tesvik edilmesinin ¢alisanlarin biling diizeylerinde
artiga sebep olacagini tespit etmislerdir. Yapilan egitim sonunda 629 katilimcinin son test dogru
cevap sayist On test dogru cevap sayisindan daha fazladir. Bu sonug¢ egitim sonrasinda is
kazalari, 6331 sayili kanunun getirmis oldugu haklar, risk etmenleri basta olmak {izere bir¢ok
konuda bilgi diizeylerinde artis oldugunu gdstermistir.

Yapilan ISG egitimlerinde beklenilen en dnemli kazanglardan bir tanesi ISG kiiltiiriiniin
calisanlarda olusturabilmektir. Bu kiiltiir ile birlikte calisanlarda olumlu ydnde davranig
degisikligi de meydana gelecektir. Is kazalarinin %88’ insan kaynakli oldugu diisiiniildiigiinde
guvenlik kiltiriiniin egitim ile kazandirilmasi sonucunda is kazalar1 ve akabinde meslek
hastaliklarmi oniine gecilmis olunacaktir. Yaptigimiz ¢alisma sonucunda egitim sonrasi
farkindalik ve biling diizeylerinde artis goriilmektedir. Ancak “Egitim zorunlu oldugu igin
katildim aksi halde egitime katilmazdim” sorusuna katilimcilarin %24.7’si evet katilmazdim
cevabir verdiginden dolay1 bu tiir egitimlerde yonetimin destegi ve tesvik etmesi onem arz
etmektedir. Cikan bu sonug sayisal anlamda yeterli goriinse de ¢ok tehlikeli bir sinifta yer alan
bu tiir is yerleri i¢in istenilen diizeyde bir bilincin olusmadig1 algis1 ortaya ¢cikmaktadir.

Tath Yondem ve Cakmak (2022) yapmis oldugu calismada bir {iniversite hastanesinde
192 saglik profesyoneline ulasmistir. Bunlardan 149 tanesi hemsire 43 tanesi ise doktordur. s
Saglig1 ve Giivenligi egitimlerine katilan saglik ¢alisanlarinin katilmayanlara oranla daha az is
kazas1 gecirdikleri ortaya ¢ikmistir. Bizim calismamizda da verilen egitimler sonrasinda
Ozellikle hastanede bulunan risk etmenlerine, mesleki bulasict hastaliklara kars1 farkindaligin
arttig1 gozlenmistir. Farkindaligin artmasiyla birlikte is yerinde daha az is kazas1 ve meslek
hastalig1 ile karsilasilacagi diistiniilmektedir.

Bulut ve arkadaslar1 (2020) yapmis oldugu calismada 541 hastane ¢alisanina 62 sorudan
olusan ISG farkindalik anketi uygulamistir. Bu calismanin sonucuna gore ¢alisanlarda egitim

seviyesi arttik¢a farkinda olma durumunun arttig1 ve ISG uygulamalarinin yerine getirildigi
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sonucunu bulmuslardir. Bizim yaptigimiz ¢aligmada da egitim Oncesinde alinan notlarin
ortalamast 60.48+13.55 iken egitim sonrasinda almman notlarm ortalamasit 79.34+11.89’a
yiikselmistir. Bu oranm yiikselmesi ISG uygulamalarma kars1 farkindahk olusabilecegini
gOstermektedir.

Akkaya ve Atay (2018) yapmis oldugu ¢alismada devlet ve tiniversite hastanesinde
calisan toplam 272 hemsire grubunun is giivenligi durumlarini belirlemek amaciyla anket
uygulamistir. Bu ¢alismaya gore hemsirelerin % 61.5°1 is giivenligine iliskin tebligden haberi
olmadiklarmi, % 61.5’inin ise calistiklar1 kurumda is glivenligi uzmani olup olmadigimni
bilmediklerini belirtmislerdir. Bizim ¢alismamizda ISG kanunu ki bu (baslik altinda kanunun
temel bilesenleri, ig giivenligi ve is yeri hekiminin gorev ve yetkileri anlatilmaktadir) ile ilgili
soruya egitim Oncesinde 603 dogru cevap verilirken egitim sonrasinda bu oran 698’e
yiikselmistir. Yine kanun kapsaminda ISG mevzuatinda istisnai durumlar ile ilgili soruya egitim
oncesinde 324 dogru cevap verilirken egitim sonrasinda bu oran 698’e yiikselmistir.

Biiyiik ve arkadaglarini (2016) yapmis oldugu calismada saglik yliksekokulu ebelik
bolimii 6grencilerinin egitim Oncesinde kesici ve delici aletlerle yaralanmaya karsi dnlem
konusunu bilme oram1 %39.8 iken, egitim sonrasinda bu oran %77.3 diizeyine yiikselmistir.
Ayrica hastanede almig olduklar1 egitimin 6grenciler iizerinde anlamh sekilde etkili oldugu
bildirilmistir. Bizim c¢alismamizda da kesici ve delici aletlerle yaralanmaya karsi aliacak
onlemler konusunda egitim oncesinde katilimcilarin vermis olduklar1 dogru cevap sayis1 295
iken egitim sonrasinda vermis olduklar1 dogru cevap sayist 675°¢ yiikselmistir. Egitim
sonrasindaki artis miktar1 %128.8 oranindadir. Yapilan calismalar gosteriyor ki ISG
egitimlerinin ogrenci iken verilmesi ve is hayatinda bu egitimlerin periyodik olarak tekrar
edilmesi giivenlik kiiltiiriiniin olugmasi i¢in temel teskil etmektedir.

Terzi ve arkadaglar1 (2019) yapmis olduklar1 ¢alismada, is kazasina ugrayan c¢alisanlarin
%83 {iniin is kazasi bildiriminde bulunmadimn tespit etmistir. Ayrica Inci ve arkadaslari
(2016) ise yapmis olduklar1 calismada, saglik c¢alisanlarindan is kazasit bildiriminde
bulunanlarin %13 {iniin hemsire oldugu bildirilmistir. Bizim ¢alismamizda is kazisi ile ilgili
soruda katilimeilarin 624’1 6n testte dogru cevap verirken egitim sonrasinda bu oran 695’e
yikselmistir. Ayrica is kazasi bildirimi ile ilgili soruda, verilen dogru cevap sayisi egitim
oncesinde 582 iken egitim sonrasinda bu say1 698 olmustur. Calismada egitim Oncesinde is
kazas1 bildirimlerinin kag giin i¢erisinde nereye yapilacagi konusunda bilgi karmasasi olmasma
ragmen egitim sonrasinda katilimcilarin biiyiik bir cogunlugu is kazalariin ne zaman, nereye

ve kime bildirilmesi konusunda bilgi sahibi olmuslardir.
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SONUC

Hatay Mustafa Kemal Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesi biinyesinde
calisan personel iizerinde yapilan bu ¢alismada ISG egitimi oncesinde bazi konularda tam
anlamryla bilgi sahibi olmadiklar1 gériilmektedir. Ancak ISG egitimi sonrasinda katilimcilarda
farkindalik anlaminda artis oldugu gozlenmistir. Ozellikle bu tiir egitimlerin yonetim tarafindan
desteklenmesi calisanlarin egitime karsi motivasyonlarimi en iist diizeye ¢ikarmaktadir. Cok
tehlikeli sinif olan hastanelerde bu tiir egitimlerin 6331 sayili yasa geregi yilda en az bir kez
veriliyor olmasi ¢alisanlarda giivenlik kiiltiirii olusmas1 bakimindan oldukca yetersizdir. ISG
egitimlerinin ilkokul diizeyinden baslamasi gerektigini diisliniirsek ¢ok tehlikeli sinifta yer alan
bu tiir isletmelerde verilen egitimlerin sikliginin daha fazla olmasi ve miimkiinse yilda en az 2
kez tekrarlanmasi gerekmektedir. Yapilan ISG egitimleri hakkinda gorsel materyaller
hazirlanarak hastane personelin farkindaliginin arttirilmasi 6nerilmektedir. Egitimler verilirken
egitim icerikleri siirekli giincellenmeli ve calisilan yerin 6zelliklerine, tehlike ve risk gruplarina

gore etkin bir egitim igerigi sunulmalidir.
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