2015 -2015 Donem VI Uyum
Programi

13 —-14 Temmuz 2015
Anfi 2



SAAT KONU BiRIiM
08.00-09.00 |Saglik is kolu risklerine karsi korunma Halk Saghgi AD
yontemleri
09.00-10.00 |Calisan saghgi Halk Saghgi AD
10.00-12.00 |Hasta haklari, bu konuda hukuki acidan Prof Dr Tevfik Ozl
uyulmasi gereken kurallar, onam alma,
iletisim
13.00.14.00 |Radyasyon guvenligi Radyoloji AD
14.00-15.00 |Hastane enfeksiyonlari ve 6nleme Enfeksiyon Kontrol
yontemleri Komitesi
15.00-16.00 |Tibbi, evsel atiklar yonetimi Tibbi Atik
Sorumlulugu Birimi
16.00-17.00 |Hasta guivenligi, yangin ve glivenlik Sivil Savunma Birimi

onlemleri




A GRUBU B GRUBU C GRUBU D GRUBU
08.00-09.00 | Ornek alma, génderme Hastane Otomasyonu Ornek alma, gonderme, istek |Ornek alma, gonderme, istek
istek yazma Kullanimi yazma yazma
Tibbi biyokimya A.D Bilgi Islem Merkezi Tibbi patoloji A.D T1bbi mikrobiyoloji A.D
Biyokimya Lab. Aydin inal Amfisi Patoloji Lab. Mikrobiyoloji Lab.
Farabi Hastanesi Farabi Hastanesi Farabi Hastanesi
09.00-10.00 Ornek alma, gdonderme Hastane Otomasyonu El Yikama Ornek alma, génderme, istek
istek yazma Kullanimi Enfeksiyon Kontrol Komitesi | yazma
Tibbi biyokimya Bilgi islem Merkezi Tibbi Mikrobiyoloji Tibbi mikrobiyoloji A.D
A.DBiyokimya Lab. Aydin Inal Amfisi Ogrenci Lab. Mikrobiyoloji Lab.
Farabi Hastanesi Temel Tip Binasi Farabi Hastanesi
10.00-11.00 | Ornek alma, gonderme, | Ornek alma, génderme | Hastane Otomasyonu Ormnek alma, génderme, istek
istek yazma istek yazma Kullanimi yazma
T1bbi mikrobiyoloji A.D | Tibbi biyokimya Bilgi Islem Merkezi Tibbi patoloji A.D
Mikrobiyoloji Lab. A.DBiyokimya Lab. Aydin inal Amfisi Patoloji Lab.
Farabi Hastanesi Farabi Hastanesi Farabi Hastanesi
11.00-12.00 | Ornek alma, génderme, | Ornek alma, gonderme | Hastane Otomasyonu El Yikama

istek yazma
T1ibbi mikrobivyoloji A.D

istek yazma
Tibbi biyokimya A.D

Kullanimi
Bilgi Islem Merkezi

Mikrobiyoloji Lab.
Farabi Hastanesi

Biyokimya Lab.
Farabi Hastanesi

Aydin Inal Amfisi

Enfeksiyon Kontrol Komitesi
Tibbi Mikrobiyoloji Ogrenci
Lab.

Temel Tip Binasi




13.00-14.00

Ornek alma,
gonderme, istek yazma
T1ibbi patoloji A.D
Patoloji Lab.

Farabi Hastanesi

Ornek alma,
gonderme, istek
yazma

T1bbi mikrobiyoloji

Ornek alma, génderme
istek yazma

Tibbi biyokimya
A.DBiyokimya Lab.

A.D
Mikrobiyoloji Lab.
Farabi Hastanesi

Farabi Hastanesi

Hastane Otomasyonu
Kullanimi

Bilgi islem Merkezi
Aydin Inal Amfisi

14.00-15.00 |EIl Yikama Ornek alma, Ornek alma, gdnderme | Hastane Otomasyonu
Enfeksiyon Kontrol génderme, istek istek yazma Kullanimi
Komitesi yazma Tibbi biyokimya A.D Bilgi Islem Merkezi
Tibbi Mikrobiyoloji | Tibbi mikrobiyoloji  |Biyokimya Lab. Aydin inal Amfisi
Ogrenci Lab. A.D Farabi Hastanesi
Temel Tip Binas1 Mikrobiyoloji Lab.
Farabi Hastanesi
15.00-16.00 |Hastane Otomasyonu |Ornek alma, Ornek alma, gonderme, | Ornek alma, gdnderme
Kullanimi gonderme, istek istek yazma istek yazma
Bilgi islem Merkezi yazma Tibbi mikrobiyoloji A.D |Tibbi biyokimya A.D
Aydin inal Amfisi Tibbi patoloji A.D Mikrobiyoloji Lab. Biyokimya Lab.
Patoloji Lab. Farabi Hastanesi Farabi Hastanesi
Farabi Hastanesi
16.00-17.00 |Hastane Otomasyonu |El Yikama Ornek alma, génderme, |Ornek alma, gonderme

Kullanimi

Enfeksiyon Kontrol

Bilgi Islem Merkezi | Komitesi
Aydin Inal Amfisi Tibbi Mikrobiyoloji
Ogrenci Lab.

Temel Tip Binasi

istek yazma istek yazma
T1bbi mikrobiyoloji A.D |[Tibbi biyokimya A.D
Mikrobiyoloji Lab. Biyokimya Lab.

Farabi Hastanesi

Farabi Hastanesi




Calisma Hayati ve Riskler

6331 sayili IS SAGLIGI KANUNU

IS SAGLIGI VE GUVENLIGINE iLISKIN iSYERI
TEHLIKE SINIFLARI TEBLIGI

s yerleri;

— Az tehlikeli

— Tehlikeli

— Cok tehlikeli

Calisan sayisina bakilmaksizin tim is yerlerinin
is guvenligi uzmani ve is yeri hekimi olacak



P EGITIM

85 Egitim

85.1 Okul 6ncesi egitim

85.10 Okul oncesi eqitim

85 10.01 Hamu Hurum_l_arl _t_araﬁndan verilen D};ul oncesi n_agltlm faaliyeti (okula ydnelik egitim Az Tehlikeli
verilmeyen giindiz bakim (kres) faaliyetleri haric)

85 10.02 Dz.el Dgretlm"kur_gmlan tarafindan uerllen III!'EI_I| oncesi eqitim faaliyeti (okula yonelik egitim Az Tehlikeli
verilmeyen gindiz bakim (kres) faaliyetleri haric)

85.2 Ilkogretim

85.20 llkégretim

85 20.06 Ezrl}’l}rum}icurumlan tarafindan verilen fiziksel veya zihinsel engellilere yonelik ilkdgretim Az Tehlikel

85 20.07 Kamu kurumlar tgraﬁn;lan ugrilen iIkﬁQre_ti_m fa;liyeti _[}rgtigkin.lere yianelik okuma yazma Az Tehlikel
programlannin verilmesi dahil, engelliler icin verilen editim haric)

85 20.08 Q;_eul ngrehm fcuru_mlan tarafindan verilen fiziksel veya zihinsel engellilere yénelik Az Tehlikeli
ilkagretim faaliyeti

85 20.09 Ozel agretim kurumlan tarafindan verilen ilkégretim faaliyeti (yetiskinlere yonelik okuma Az Tehlikeli

vazma programlannin verilmesi dahil, engelliler icin verilen egitim haric)




el B S Tttt Tl

iNSAN SAGLIGI VE SOSYAL HIiZMET FAALIYETLERI

Q

(T Insan saghdi hizmetleri

66.1 Hastane hizmetleri

86.10 Hastane hizmetleri
Kamu kurumlan tarafindan verilen insan saghgina yonelik dzel ihtisas gerektiren yatakl -

66.10.04 hastane hizmetler (kadin dogum, onkoloji, kemik, ruh ve sinir hastaliklan hastaneleri, vb.) Gok Tehlikel
K.amu kurumlan tarafindan verlen insan saghgina yonelik yatakli hastane hizmetler

86.10.05 (devlet Oniversite hastaneler dahil, ézel ihtisas hastanelen ile digcilik, ambulansla Cok Tehlikeli
tasima. tibbi laboratuvar test faalivetlen haric)
Ozel saglik kurumlan tarafindan venlen insan saghigina yonelik dzel ihtisas gerektiren

86.10.12 yatakll hastane hizmetlen (kadin dogum, onkoloji, kemik, ruh ve sinir hastaliklan Cok Tehlikeli
hastaneleri, vb.) I
Ozel saglk kurumlan tarafindan verilen insan saghgina yanelik yatakh hastane hizmetleri |

86.10.13 (6zel veya vakif iniversite hastaneleri dahil, digcilik, ambulansla tagima, tibbi laboratuvar |Cok Tehlikeli
testler faaliyetleri haric)

86.2 Tip ve discilik ile ilgili uygulama faaliyetleri

86.21 Genel hekimlik uygulama faaliyetleri
Alle ve toplum saghd merkezleri tarafindan saglanan yatii olmayan genel hekimlik

86.21.02 uygulama faaliyetlen (yatill hastane faaliyetlen ile ebeler, hemsireler ve fizyoterapistlerce |Tehlikeli
gerceklestirilen paramedikal faaliyvetler haric)
Ozel safhk kurumlan tarafindan polikliniklerde sadlanan yatih olmayan genel hekimlik

86.21.03 uygulama faaliyetlen (6zel muayene ve yatili hastane faaliyetlen ile ebe, hemsire ve Tehlikeli

fizyoterapistlerin paramedikal faaliyetler harig)




Saglik Calisanlarinda Is Saghgi
Riskleri ve Korunma Yontemleri

13.07.2015




Calisma Hayatinda
ne tur riskler
bulunur?



Riskler

* Fiziksel
* Ergonomik
e Kimyasal
* Biyolojik

* Psikososyal Riskler




Garalta
Sicaklik
Elektrik
Radyasyon
Basing
Aydinlatma

Fiziksel Faktorler



Fiziksel Faktorler

Guralta

Saglik kuruluslarinin sessiz olmasi tercih edilir.
Hastalarin yattiklari bolimlerde ses dlizeyi 35-40 db diizeyini asmamalhdir.

Hastane jeneratorinin bulundugu alanlarda 85 db asan ve akut ve/veya
isitme kaybina yol acabilecek gurulta olabilir. Bu alanlara girmeyiniz.

Oksijen tipunun patlamasi 6lime ve akut isitme kaybina yol acgabilir. Bu tipleri
kullanimi hakkinda egitim alan personel kullanmalidir. Kesinlikle dokunmayiniz.
Bu tupler asla yatay depolanmamalidir, dik ve diismesine engel olacak sekilde
depolanmali ve kullanilmalidir. Aksi durum goérurseniz derhal ortamdan
uzaklasiniz ve servis sorumlusuna haber veriniz. Bu tliplere asla atesle
yaklasilmaz ve isi kaynaklarindan uzak olmahdir.

Ozellikle cocuk kliniklerinde hasta ziyaret saatlerinde, hasta ziyaret saatlerinde,
kalabalik polikliniklerde ve bazi islemlerde gurulta olabilir.

* Santrifij—51-82 db

* Ameliyathane cerrahi aletlerin carpmasi — 78 db

* Fizik-tedavi bolimu egzersiz aletleri— 70— 85 db

* Dis hekimliginde elektrikli donen cihazlar — 85 — 90 db




Fiziksel Faktorler

e Gurualtinun saglk etkileri
— Akut (120 db) ve kronik (85 db) isitme kayiplari
— Yorgunluk
— Gerginlik, sinirlilik, anksiyete
— Hipertansiyon

— Birbirini isitememe — is kazasi riskinin artmis
olmasi

— Konsantrasyon bozuklugu




Fiziksel Faktorler

e Sicaklik

— Bir hastanede ameliyathanelerin sicakliginin ~ 20-24,
hastane odalarinin 22-24 ve yogun bakimlarin 24-27
derece olmasi onerilir

— Camasirhane, Gtu ve mutfak bolimlerinde sicaklik ve nem
dizeyi yuksektir.

— Hasta odalarinda birden fazla hasta ve hasta yakininin
olmasi ve yerel iklim kosullari nedeniyle ortam sicakligi ve
nemi yuksek olabilir. Bu kosullara uygun fazla
terletmeyecek calisma giysilerinin tercih edilmesi onerilir.

— Birinci basamak saglik kuruluslarinda calisirken sicak ve
soguk hava kosullariyla karsilasilabilir (mobil hizmet — asi
uygulamalari). Mevcut iklim kosullarina uygun giyim tercih
edilmelidir.




Fiziksel Faktorler

e Sicaklik

— Klimalar
* Kas spazmalari

— Ozel sogutulmus alanlar bulunabilir.
* Morg — egitim gorevlilerinin énerilerine aynen uyunuz.

e Laboratuvarlarda bulunan 6zel dondurucular. (-200 dereceye
yaklasan sicaklik dereceleri olabilir — sivi nitrojen tanklari

gibi)

* Bu alanlarda yetkiniz olmayan isler yapmayiniz ve bu aletleri
kullanmayiniz.




Fiziksel Faktorler

e Sicaklik saglik etkileri

— Dehidratasyon

— Yorgunluk

— Kas kramplari
— Konviulziyon

— Koma
— Yaniklar

— Donma (0zellikle ekstremitelerde)

— Olim




Fiziksel Faktorler

e Elektrik

— Saglik kuruluslarinda bircok elektrikli cihaz
kullanilmaktadir.

— Bu cihazlarda dogru topraklama ve yalitim saglanmasi
gerekir.

— Ancak yine de sorunlu cihazlar ve yetersiz
topraklamalar bulunabilir.

— Kivileim, ates, duman c¢ikaran cihazlara, prizlere
dokunmayiniz ve servis-poliklinik sorumlusuna derhal
haber veriniz

— Elektrik nedeniyle carpmalar ve yanginlar ve bunlara
bagli 6lime kadar varabilen sonuclar gerceklesebilir.




Fiziksel Faktorler

e Elektrik

— Acik kablolara dokunmayiniz

— Islak elle elektrikli aletlere, elektrik digmelerine,
kablolara dokunmayiniz

— Kirik ve eskimis prizlere, kablolara, kablo uclarina
dokunmayiniz ve sorumlulara haber veriniz.

— Defibrilatorler ve koter gibi cihazlarin egitimini
almadan ve egitmen gbézetiminde olmadan
kullanmayiniz.




Fiziksel Faktorler

Radyasyon

Nukleer tip, radyasyon onkolojisi, ve bazi kliniklerin icindeki grafi
cekimi yapilan odalarda statik veya mobil cihazlar nedeniyle
radyasyonla karsilasabilirsiniz.

Bir kaynaktan cevreye olan isima elektromanyetik isima veya parcacik
Isimasi seklinde olabilir

Elektromanyetik radyasyon béIUmUnde,,%g'erJ,en 1stk cok dar (dalga
boyu 400 ile 700 nanometre arasi) bir bolimu kapsamaktadir

Elektromanyetik radyasyon spektrumunda 700 nanometreden daha
uzun dalga boyu olan bolimde kirmizi otesi (infrared) i1sinlar,
mikrodalga ve radyo dalgalari yer almaktadir

Kisa dalga boylu bélimde ise mor 6tesi (ultraviyole) isinlar ile gama ve
rontgenisinlari (x 1sinlari) vardir




Fiziksel Faktorler

Elektromanyetik radyasyonun dalga bovyu ile isinin
enerjisi arasinda ters bir iliski vardir, dalga boyu
kisaldik¢a 1sinin enerjisi artar

Enerjisi daha yuksek olan gama ve rontgen isinlari,
ulastiklari dokularda iyonlasmaya yol acarlar
(iyonizan radyasyon)

Partikuler radyasyon tirleri olan alfa ve beta
parcaciklari da dokularda iyonlasmaya yol acma
Ozelligine sahiptir

Bu etki sonucunda dokularda harabiyet, hiicrelerde

kromozom degisikligi sonucu, genetik bozukluklar ve
malign hastaliklar meydana gelebilir




Fiziksel Faktorler

Elektromanyetik (iyonizan olmayan) ve partikiler radyasyon (iyonizan-
iyonlastirici)

Elektromanyetik radyasyon

Dalga boyu 103 metre — 1012 metre
Uzun dalga boyu — disuk frekans

Ultraviyole radyasyonun bir bélimu (dalga boyu 400-700 nanometre)
gorinen 1sik boliumudur.

Gorulen 1siktan daha uzun dalga boylu tarafta sirasiyla kizil 6tesi (infrared),
mikro dalga, radyo dalgalari.

Kisa dalga boylu tarafta ise morotesi (ultraviyole), gama, x isinlari
X 1sinlari yapay digerleri dogaldir.
Ultraviyolenin kisa dalga boylu olanlari, gama ve x isinlari iyonlastiricidir.




Fiziksel Faktorler

Partikiiler radyasyon

Atomun parcaciklarinin yayilmasi demektir

Alfa ve beta olmak Uzere iki taru vardir

Elektromanyetik rad. Kitlesi yokken partikilerin kitlesi vardir.

Alfa partikiller atomun proton bolumu, beta partikiller ise elektron
bolimudur

Her ikisi de iyonlastiricidir

Alfa partikillerhavada ancak birkac santimetreye ulasabilir. Kagit,
carsaf bile tutabilir. Deriyi gecerek insan viicuduna giremez

Ancak solunum ve sindirim yoluyla viicuda girmesi durumunda
cevre dokularda agir hasara yol acar.

Beta partikuller ise havada birka¢c metreye yayilabilir, insan
vicudunda yuzeysel tabakalara girebilir.




Fiziksel Faktorler

e Alfa ve beta partikuller

 Gama, x 1sinlari (rontgen), kisa dalga boylu
ultraviyole isinlar

* Gama ve rontgen i1sinlari havada

kilometrelerce mesafeye ulasabilir. Vicudu
delip gecerler




Fiziksel Faktorler

e Saglk Etkileri

* Infrared (kizil 6tesi) radyasyon

— Kati maddeler, metaller eritilirken kor haline geldigi sirasinda
yayarlar

— Dokularda sicaklik artisi
— Demir-celik end., dokiimhaneler, cam malzeme imalati

— Kor halindeki cami Gfleyerek sekil verenler kizil 6tesi isinlara
bakmak zorundadir.

— GOz lensinde dehidratasyon yaparlar ve katarakt gelismesine
neden olurlar — cam Ufleyicilerinin katarakti

— Erkeklerde fertilite bozuklugu — testiste is1 artisi — overler
etkilenmez

— Uygun gozluk kullanilmali, testisleri korumak icin dnlem alinmali




Fiziksel Faktorler

e Ultraviyole radyasyon
— Mobil hizmetler sirasinda karsilasabilirsiniz

— Gorunen isiktan daha kisa dalga boylu olanlar viicutta
derinlere ulasamaz, yizeysel dokularda irritasyona neden
olurlar

— Guneste uzun zaman kalindiginda meydana gelen deri
irritasyonu ve yaniklar

— Ciftciler, balikcilar, denizciler

— Kaynak islemi sirasinda - ultraviyole rad. — kornea
irritasyonu — gozlerde kizarma-kasinti-sulanma — agri —
tlserasyon

— Acik renkli, ince pamuklu kumaslar, sapka, gozlik
— Kaynak sirasinda maske, gozlik




Fiziksel Faktorler

* Radyo dalgalari

— Yuksek gerilim hatlarina yakin oturanlarda l6semi,
lenfoma, beyin timorleri

— Bu bolgelere yakin oturulmamali

— Her tirlu elektrikli cihaz da bunu yaydigindan bu
cihazlara yakin olunmamali




Fiziksel Faktorler

* |yonizan radyasyon saglik etkileri
— Sac dokulmesi
— Ishal
— Kemik iligi inhibisyonu
— Gonadal fonksiyon bozukluklari
— Fibrozis (akciger)

— Belirli bir esikli doz Gzerinde herkeste gorilen bu
somatik etkilere “esikli etki-non stokastik etki” denir.

— Doz arttikca etkilenme artar
— Nukleer kaynak kazalari




Fiziksel Faktorler

* lyonizan radyasyon saglik etkileri

— Dusuk dozdaki etkilenmeler — random etkilenme —
kimde ne zaman olacagi bilinemez

— Esiksiz — stokastik etki

— Malign hastaliklar, sonraki jenerasyonlarda
mutajenik, herediter etkiler

— Intrauterin donemde dusuk, gelisme geriligi,
konjenital anomaliler




Radyasyondan Korunma

Size ayri bir ders olarak anlatilacak
En onemli olan kaynagin kontrolu

Butlin yapay radyasyon kaynaklari birka¢ kademeli
koruyucu dizenege sahiptir

Mesafenin artirilmasi, kisisel koruyucular (hic bikmadan her
grafide veya tomografi odasina girdigiminde yani her
radyasyonla karsilastiginizda size verilecek koruyucu
giysileri (boyun, karin ve testislere ayrica dikkat de ederek
kullaniniz, giymeyen arkadaslarinizi uyariniz.)

Calisanlarin etkilenme duzeyleri sirekli izlenir

Izin verilen sinirlarin Gzerinde etkilenmesi olanlar isten
uzaklastirihr

Ise giris ve periyodik muayeneler




Korunma

* |yonizan radyasyondan korunma bakimindan
Uluslararasi radyasyon Korunma Komisyonu (ICRP)
tarafindan gelistirilen kurallara uyulmasi
gerekmektedir.

3 asamalidir

— Net yarar ilkesi — Net yarar yoksa iyonizan radyasyon
kesinlikle kullanilmamalidir

— Alara (as low as reasonably achievable) ilkesi — Net yararin
beklendigi durumlarda mimkitin olan en dusuk dozda

— Sinir degerler ilkesi — Bir yillik stirede alinabilecek doz
olarak genel toplum icin 50 milirem, radyasyonla calisanlar
icin 500 milirem (monitoring — izlemler yapilmalidir)




Fiziksel Faktorler

* Basing
— Hiperbarik tip nedeniyle karsilasabilirsiniz.

— Bu kisim hastanemizde bulunmamakla birlikte
eger rotasyon vs nedeniyle bulunursaniz o kisimda
calisan egitim sorumlularinin yonlendirmelerine
tam olarak uyunuz.

— Yuksek basincli ortamda patlama ve
dekompresyon hastaligi bulgulari olusabilir.




Dekompresyon hastaligi

Su altinda veya yapay olarak yaratilmis basinch ortamlarda
calisanlar

Basing su altinda her 10 metrede 1 atm yukselir

Basing altinda gazlarin sivilarda ¢ézunurltigi arttigi icin, su
altindaki bir kiside solunan havanin icinde bulunan azot kanda
sivi faza gecer. Kisi hizla su ylizeyine yukselirse gaz formuna
gecer ve emboli olusur.

Emboller siklikla ekstremite uclarinda olusur — agrili bir tabloya
yol acar — hayati organ damarlarini tikarsa 6lim

Dekompresyon hastaligi (vurgun) denir

Yavasca yuzeye cikilmalidir — eger dekompresyon olmussa ya
tekrar su altina girilmeli (tekrar yavasca su ylzeyine) ya da
hiperbarik odaya alinmalidir.

Su yuzeyine yukselme hizi 10 metrelik yuksekligin 20 dakikalik
sirede alinmasi seklinde olmalidir.




Fiziksel Faktorler

* Aydinlatma
— Hastanelerde aydinlatma cok dnemlidir.

— Ozellikle gece nobetlerinde hastane icinde yer yer
iyi aydinlatilmayan alanlar bulunabilir.

— Bu durumlarda diisme, takilma, elde tasinan
cisimlerin, tuplerin dismesi, kirilmasi, el ve vicut
yaralanmalari olusabilir.

— Ozellikle asansor cikislari, merdivenler, esiklerin
bulundugu vyerlere dikkat ediniz.




Kimyasal Faktorler

* Anestezi gazlar

* llaclar

* Antiseptikler

* Dezenfektanlar

e Sterilizasyon maddeleri
* Laboratuvar kimyasallari




Kimyasal Faktorler

* Anestezi gazlar

— Ameliyathanelerde anestezi cihazlarinin
baglantilarindan veya hastalarin nefeslerinden
ortama yayilan gazlar ortamda bulunanlar
tarafindan inhale edilerek viicuda alinir.

— Bu gazlar tiksindirici kokulara sahip
olmadiklarindan insanlarda tiksinti ve cekinmeye
vol acmazlar.




Kimyasal Faktorler

* Anestezi gazlari
— Narkotik etkileri vardir.
— Nefrotoksik, hepatotoksik ve norotoksik 6zellikleri bulunabilir.

— Erkek ve kadinda fertilite sorunlari — dusiikler — malformasyonlara
neden olabilir.

— Ameliyathane icerisinde ilgili bolimler tarafindan size bildirilen
kurallara uygun davraniniz.

— Size verilen ameliyathane giysilerini ve maskeleri takiniz. Ne zaman
takilmasi ve cikarilmasi gerektigini ameliyathane sorumlu hekimine
sorunuz.

— Eger ameliyathaneye girmenize engel bir hastaliginiz varsa egitim
sorumlusunu bu konuda uyariniz




Kimyasal Faktorler

* Ilaclar

— Kanser hastalarinin tedavisinde kullanilan
kemoterapotikler bu ilaclar hazirlayan, hazirlanan ortamda
bulunan ve hastalara veren saglik personeli icin tehlike
olusturabilirler

— Malgn hastaliklara neden olabilirler
— Dusukler

— Dusuk dogum agirlikli bebek

— Allerji

— Builaclarin hazirlanmasi konusunda egitim almis personel
tarafindan kapali sistemler icinde yapilmahdir.

— Intérnler kemoterapotik ilac hazirlamamalidir




Kimyasal Faktorler

* Antiseptik ve dezenfektanlar
— Benzalkonyum klorur, borik asit, fenol, krezol
— Norotoksik etkileri bulunabilir

— Ellerde irritan ve allerjik kontakt dermatitlere
neden olabilir

— Kimyasal depigmentasyon




Kimyasal Faktorler

 Sterilizasyon ve laboratuvar malzemeleri
— Etilen oksit, glutaraldehit, formaldehit

— Gozler ve solunum yollarinda irritasyon, astim
ataklari, brons hiperreaktivitesi

— Karaciger toksisitesi

— NoOropati

— Karaciger — akciger kanserleri

— Gebelik seyrinde olumsuzluklar




Kimyasal Faktorler

e Genel onlemler

— Eldiven, maske, gozlik, onltk, bone gibi kisisel
koruyucularinizi kullaniniz

— Yetki alanlarinizin disinda ve egitim sorumlularinin
onermedigi ve size eslik etmedigi alanlara giris yapmayiniz.

— Kimyasallara dokunmayiniz, karistirmayiniz

— Bu maddelerin bir kismi, yanici, parlayici ve patlayici
olabilir

— Atesle yaklasmayiniz

— Ayrica sterilizasyon Unitelerinde basincli kaplar (otoklav
gibi) bulunabilir. Bu cihazlari sadece yetkili personel
kullanabilir.




Biyolojik Faktorler

 Mikroorganizmalar
— En cok hasta temasi ile
— Laboratuvar ortami

— Solunum yollarinda hastaliga yol acan her tir
mikroorganizma ile karsilasilabilinir

— En sik hepatit-B ve C, hepatit-A, tliberkiloz

— HIV, Epstein Barr Virusu, CMV

— Hepatit-D, kizamik, kabakulak, kizamikgik, sucicegi
— Kirirm-Kongo Kanamali Atesi

— Lejyonella - klimalar




Biyolojik Faktorler

* Intornlik sirasinda karsilasilabilecek ve asisi bulunan
hastaliklar acisindan tarama (seroloji) yaptirilmasi
gerekir

— Tbc — ppd

— Kizamik — kizamikcik — kabakulak
— Difteri — bogmaca —tetanoz

— Sucicegi

— Hepatit-B ve A

— Bagisiklik yoksa bagisiklamanin saglanmasi icin infeksiyon
Hastaliklari bolimune basvurulmalidir

— Influenza asisi icinde infeksiyon bdlimine danisiimasi
yararli olacaktir




Biyolojik Faktorler

Genel onlemler

El yikama

Maske

Onliik

Gozluk

Bone

Antisepsi

Tibbi atik prosedurlerine dikkat edilmesi

Ozellikle acillerde ve 112 uygulamalarinda her basvuran hastaya
kisisel koruyucu onlemler uygulanarak (6nltk, maske
vs..)yaklasiimalidir. Ne ile karsi karsiya oldugunuzu bilemezsiniz

Bu konularda infeksiyon kontrol komitesinin ve tibbi atik
sorumlularinin size verecegi egitimlerdeki kurallara harfiyen
uyulmahdir




Ergonomik faktorler

UJzun sure ayakta kalma
Hasta yatagina egilme ve kalkma

Hastay! yatak ve sedye arasinda tasima
Agirlik kaldirma
Sedye tasima

Tasinan bir insan oldugu icin oldukca 6zenli
olunmasi gerekmektedir




Ergonomik faktorler

e Uzun sure calisma

* Vardiya calismasi

* Surekli gece saatlerinde calisma

e Agiris yuka

* Cok sayida hastayl muayene etme

* Bir calisma guntnde 5 km kadar yurunebilir
* Ayniisleri monoton sekilde tekrarlama




Ergonomik faktorler

e Kas-iskelet sistemi sorunlari

— Bel, sirt boyun agrilari ve bu bolgelerde fitik
olusumlari

— Kas spazmlari

— Uzun sure ayakta kalmaya bagl varis olusumu,
derin ven trombozu riski




Ergonomik faktorler

e Agirhk kaldirma ilkeleri

— Tasima sirasinda tasiyici, kendi sagligini riske
atmamalidir

— Ayak hizasinda calisilmasi gerekiyorsa ya da agirlik
kaldirmak icin sirt, diiz ve gergin olacak sekilde;
kalca ve dizleri bukerek egilmelidir, belden egilmek
kesinlikle yanlistir.

— Hasta tasima ve sedye kullanimi




6 Nokta Kurali

1-YUuki tanimak

2-Asimetrik yaklasmak

3-Dizlerin Uzerinde yaylanarak egilmek
4-Yuki capraz olarak kavramak ve

Dizler Uizerinde kalkmak

5-YukU vicudumuza yakin tutarak
ayaklar ile donmek

6-YukU yerine koymak
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Bilgisayar karsisinda calisma

GoOzlerden 50 - 60 Cm. uzakta
GOz seviyesinde veya hafif asagida
Dogrudan karsimizda
Parlak 1sik veya yansimalardan kacinin
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Insanlarda bilgisayar basinda calismaya bagli
bazl sorunlar ve ¢cozimler

e Omuzlarin dik tutulmasi

— Calisma yerinin cok yuksek olmasi

— Dirseklerin sandalye kolluklarina carpmasi
— Yaslanma yerini cok yuksek olmasi

— Gergin durumda calisma

— Klavye ya da masa seviyesi alcaltilmali ya da sandalye
yukseltilmelidir

— Kolluklar ¢ikartilmali ya da ylkseklikleri ayarlanmalidir
— Sirt destegi ayarlanmalidir

— Omuzlar sarkitilmali




Insanlarda bilgisayar basinda calismaya bagli

bazl sorunlar ve ¢cozimler

 Omuzlarin geri cekilmis durumda olmasi

Calisma yerinin cok yiksek olmasi
Klavyenin ¢cok yakin olmasi

Durus biciminin yanlis olmasi
One egilmis durumda oturma

Klavye ya da masa seviyesi alcaltilmali ya da sandalye ylkseltilmelidir
Klavye mesafesi kollar diiz uzanacak bicimde ayarlanmalidir

Bas boyun ve govde ile ayni cizgide olacak bicimde dik oturulmalidir
Ekran yikseltilmelidir




Insanlarda bilgisayar basinda calismaya bagli
bazl sorunlar ve ¢cozimler

* Dirseklerin vicuttan uzakta tutulmasi
— Calisma yerinin cok yuksek olmasi
— Bilgisayarin vicudun bir tarafina cok uzak olmasi

— Klavye ya da masa seviyesi alcaltiimali ya da
sandalye yukseltimelidir

— Masa, bilgisayar ve vicudun orta cizgisine yakin
olacak bicimde yeniden dizenlenmelidir




Insanlarda bilgisayar basinda calismaya bagli
bazl sorunlar ve ¢cozimler

e Kollarin ileri uzanmis durumda olmasi

— Kalvye ya da bilgisayarin uzakta olmasi

— Ust kollar yere dik olacak sekilde masaya
yvaklasilmahdir




Insanlarda bilgisayar basinda calismaya bagli
bazl sorunlar ve ¢cozimler

* Boynun 6ne dogru egilmesi
— Belgelerin cok asagida olmasi
— Ekranin cok asagida olmasi

— Belgeler yukseltilmeli ya da belge tutacagi
kullaniimalidir

— Ekranin st kenarinin géz hizasinda ya da az
asagisinda olacak sekilde ayarlanmalidir




Insanlarda bilgisayar basinda calismaya bagli
bazl sorunlar ve ¢cozimler

* Sirt desteginin yetersiz olmasi
— One egilme
— Destegin olmamasi ya da Ustte veya altta olmasi
— Sandalyenin oturma tablasinin blyuk olmasi
— Sandalyenin cok yuksek olmasi

— Sirt destegi ayarlanmalidir




Insanlarda bilgisayar basinda calismaya bagli
bazl sorunlar ve ¢cozimler

* Bacak kan akiminin kesilmesi
— Ayaklarin yere tam basmamasi
— Oturma seviyesinin asagida olmasi
— Sandalye 6n kenarinin keskin olmasi
— Sandalyenin cok yuksek olmasi

— Ayak destegi
— Sandalye ayari




Insanlarda bilgisayar basinda calismaya bagli
bazl sorunlar ve ¢cozimler

* Ellerin kalkik olasi
— Yazarken bilekler masa lUzerinde ise
— Klavye acisi cok ylksek olmasi
— Bilek gergin durumda ise

— Calisirken kictk aralar verilmemesi ya da is
degistiriimemesi

— Bilek destegi
— Yazi yazilmadigi zaman bilekler asagi sarkitilmalidir




Psikososyal faktorler

* Vardiya ve gece calismasi
— Uyku sorunlari
— lletisim sorunlari
— Yalnizhk
— Depresyon
— Asosyal is saatleri




Psikososyal faktorler

* Doktorun hasta olmasina ragmen calismak
zorunda olmasi

e Hastasi 6len doktor hastasina uzulir ve
psikososyal stres yasayabilir

* Uzun sure calisma ve sik tutulan nobetler
— Konsantrasyon bozukluklari
— Tukenme sendromu




Psikososyal faktorler

Cok sayida hastaya bakmaya calismak

Performans baskisi — malpraktis

Hizmet sunumunun egitimin dnune gecmesi

Depresyon — tikenme sendromu




Psikososyal faktorler

* Siddete maruz kalma
— Hastalarla etkili iletisim kurun ve empati yapin

— Siddete siddetle karsilik vermeyin — hastalar ve hasta
yvakinlariyla tartismayin — yuksek sesle konusmayin —
sakinliginizi koruyun

— Egitim sorumlunuza haber verin
— Kolluk kuvvetlerine haber verin

— Siddet sonrasi bedensel/ruhsal acidan tibbi destek alin




Sik karsilasilan kazalar

Ele igne batmasi — glivenli enjektor atik kutusu kullanimi
(enjektor kapaklarini tekrar takmayin)

Asla ve asla eldiven giymeden girisimsel islem yapmayin
(kan almak dahil) — elinize uygun buyuklikte eldiven secin

Elin kesilmesi — cerrahi aletleri nasil kullanacaginizi 6nce
egitim sorumlularindan 6grenin sonra onlarin gozetimi
altinda kullanin

Vicudunuzda igne batmasi ya da kesi olusursa derhal
egitim sorumlunuza haber verin ve gereken prosedur
baslatilsin




Sik karsilasilan kazalar

* Kirim-Kongo acisindan dikkatli olun — Risk varsa
derhal egitim sorumlunuza onlem alinmasi icin
haber verin

* Her hastada (6zellikle acil, 112) farkli biyolojik
faktorlerle karsilasabileceginizi unutmayin ve
tedbirli davranarak énltuk, maske, eldiven, gozluk

ve gereken diger dnlemleri alin.

* |nfeksiyon kontrol komitesinin énerilerine uyun




El yikama hayat kurtarir




Sik karsilasilan kazalar

Sicak maddelerle temas sonrasi yaniklar —
Ozellikle laboratuvar glvenliginde size
aktarilanlara uyun, mikrobiyoloji
laboratuvarlarinda goze kullaniminda dikkatli
olun ve egitim almadan kullanmayin

GOoze ile calisirken cevrenizde alkol vb kolay
parlayan, yanan maddeler bulundurmayin




Sik karsilasilan kazalar

* Dusmeler

— Kaygan zeminlere dikkat edin — 6zellikle tuvalet — dus
vs giris ve cikislari

— Gece nobetlerinde aydinlanmanin yetersiz oldugu
verlerde yavas ve dikkatli hareket edin

— Merdivenlerde acele hareket etmeyin — merdiven
basamaklarinda eksiklik ya da kiriklar olabilir ve
dustp yaralanabilirsiniz




Genel onlemler

Intdrnlige baslamadan saglik kontrolii yaptirmayi unutmayin

Bagisiklik durumlarinizi kontrol ettirin ve eksik asilarinizi
tamamlayin

Bir hastaliginiz varsa egitim sorumlulariniza haber vererek énlem
alinmasini talep edin

Tip 6greniminiz boyunca 6grendiginiz ve intdrn uyum programinda
size hatirlatilanlari unutmayin

Sagliginizi etkileyen bir durumla karsilastiginizda egitim
sorumlulariniza bilgi verin




Saglikh bir hayat ve hekimlik icin
kendinizi korumayi unutmayin




