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Is kazalarmn patlamalarla arak saklanamadig gimimiizde, saklanamayan bir gercek de Ortadogu ve Kuzey
Afrika  halklarmun  biriken wve patlamaya  doniisen  halleri... Ulkemizdeki izdiigiimii  ise  simdilik
sokaklarda/meydanlarda smwly itivay ve itaatsizlikler seklinde cereyan ediyor: Sendikal orgiitlenmeler icinde
isciler/emekgiler, demokratik mesleki kitle érgiitleri icinde hekimler-miihendisler, siil iteatsizlik cadirlart ve hepsinin

ortaklasagi 1 Mays... Ve ards sira gelecek olan(lar)...

Halklar kendi ezilmisliklerinin sorumlularm meydanlarda ve fabrika grevlerinde takip ederken, onlarn oniinii
cevirirken; tilkemizdeki is kazalar ve meslek hastaliklarmdaki patlamalarm takip girevi ise bizlere diistiyor. Ve gelin
bakalm takip “komiteleri’ne; Toplu mezarlarm, cezaevi baskilarmn/katliamlaruvun, Hrant'm katlinin, failimechul
kayiplarm, Silikozis'ten meslek hastast olanlarin ve dlenlerin, Tuzla is cinayetlerinin, Kérfez cevre kirliliginin izlen-
mesi vs... Hepsi de birilerine sorumsuzluklarou en aci bicimde anlatmasi gerekirken, piskinler hala izlenmesi-takip
edilmesi gereken suclar tivetiyorlar.

O halde iz birakmamayafizlerini kaybetmeye calisanlara, bu konuda karartma yapanlara karst stk olma
zamandir. Ama demokrasi, emek ve ozgiirlik cephesi olarak izlemek-takip etmek biraz da edilgenlikten dogru gelen
artalikar ve arak artct olmayt degil éncii olmayr misyon olarak kendimize yakistrma zamamdir, sorumlularin
éniinii kesme zamanidir. Nasil yapilmast gerektigini ise simdi Ortadogu ve Kuzey Afrika halklar gisteriyor, distelik
birilerinin cok derin(!) smifsal analizlerinde “Hiikiimet degisikligi mi? Yoksa sistem degisikligi mi?” tartigmalart bir
yana...Biz(ler) bunu yapan halk sosyo-ekonomik devrimi de yapar diyoruz ve halkin giiciine inanryoruz. Tipk
égrencilerin aktif iteatsizligine, toplu is sézlesmeleri ctkmaza given iscilerin grev haklarmu kullanarak isverene iteat
etmemelerine, bir halkin iteatsizlik cadirlarma inandigumuz gibi. ..

Zemini olusmus sosyal patlamalarm politik-ekonomi ile i¢ baglarmu da giren bu mesru iteatsizlik dalgalanmalar
su veya bu bicimde kendini érgiitliiyor ve orgiitleyecek elbette. Bizlere giic-moral veren bu durum, egemenler
tarafindan yaratlmaya cabigilan biat kiiltiiviiniin artik ezilenler tarafindan kabul edilmedigini gosteriyor. Ve son 1
Mayis da, bu biat kiiltiiriine reddiyenin “sokak” da moral degerlerle percinlenmestydi.

Teni siyah olan “beyaz adam” Obama'nin iilkesinde, 1776 yilinda Amerikan Bagimsizlik Bildirgesimin “Ulusu,
mutlak bir despotizme siiriikleme niyetini aciga vurursa, o zaman boyle bir yénetimi yikmak ve gelecekteki giiven-
likleri icin yeniyi secmek (olusturmak), o ulusun hakk: ve gorevidir.” dedigi gibi. . . simdi bu gérevi tislenmek isteyenler
ayaga kalkiyor. Ve epey bir zamandir Tiirkiye'nin siyasal ikliminde, esas olarak egemenlerin kendi iclerindeki gerilim
ve cekismelerin iz birakugmi/baskm oldugunu goriirken, yavas yavas hava degisiyor. Ogzellikle Haziran Genel
Secimlerine giverken; AKP ve CHP ile her iki tarafa da cok rahatlikla iligkilenebilecek MHP tiim hirgmliklariyla
sahnede... Ancak exilenlerin sosyal-siyasal-politik miicadele kulvarinda yeni bir yol acildigini, hegemonik secim
saflasmasma mahkum olmak istemeyenlerin kendi mecrasina yoneldigini, emekten-demokrasiden ve ozgiirliikten
yana béyle bir dirilisin kendisinin bash basma bir direnis oldugunu da goriiyoruz.

Her alanda oldugu gibi, isci saghgt alannda da takip ve én kesme komitelerinin yaygmlasarak gelistivilmesi
geregi, emek ve emekciler adina bir ihtiyac olarak karsimza cikarken, alanla ilgili tiim ugraslarm “emegin saglikl
olmast icin merkezi platform”lara doniismesinin zorunlulugunu bizlere hawrlatryor. Bu nedenle ve daha birgok
ihtiyactan dogru, gecikmis bir “4. Isci Saghg Kongresi” hazwliklan baslamustir. Bilimsel-politik ciktil ve kongre
takip heyetinin de emek cephesinin kuvvetleri tarafindan olusturulacagi tasarlanan bir kongre. ..

Evet! “Yasamlar pargalanirken, kaderleri birlesenler” mevcut statikoyu asmak icin bizleri de gagirryor. Bizler
bu cagry 2011 Isci saghg ve Grivenligi Kongresi ile kucaklryoruz.

Isci saghg alaninda “banscil bir direnme hattt” olan dergimiz MSG’de tekrar tekrar bulusmak dilegiyle...
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DISK/Birlesik Metal-Is Sendikasi Uluslar arast Tligkiler Uzman

Giivencesiz caligma kavrami, ozellikle karsiti
ile birlikte ele alindiginda belli bir tanimi1 ve ayirt
edici kriterlerin belirlenmesini zorunlu hale
getirmektedir. Bu galismada, bir yandan ayirt edici
kriterlere iliskin literatiir taramasina diger yandan
ise yalnizca merkez iilkeler 6lgeginde giivencesizlik
olgusunun isgi saghg {izerindeki yikict etkilerine
odaklanilacaktir.

Uluslararasi literatiirde ifadesini “standart
istihdam” (1, 2, 3) kavraminda bulan “giivenceli
isler”in tanmim ve ozelliklerine bakildiginda,
“kapitalist ig"in isgiler agisindan higbir zaman
giivenceli olmadifi, olamayacagi sonucuna
varmak miimkiindiir. Bu gerceklige karsin, 1970’li
yillardan giintimiize kadar hizlanarak, artik ege-
men hale gelmeye baglayan kuralsiz caligma bigim-
leri, 6zellikle drgiitlenme, isgi sagligi ve is glivenligi
ve karsi miicadeleler agisindan 6zgiin bir analizi
hak etmektedir. Standart (giivenceli!) istihdam ilk
kez 1920'li ve 1930’lu yillarda ortaya ¢ikmus; ikinci
paylagim savaginin ardindan da basta erken
kapitalistlesen tilkeler olmak iizere biitiin diinyada
egemen calisma bigimi haline gelmistir. Iscilerin
tek bir igverene bagl olarak, bu isverene ait
isliklerde, dogrudan igverenin kendisinin ya da
atadigr bir yodneticinin denetim ve gdzetimi
altinda, normalde sendikalagmig sektorlerde,
sosyal ticreti tamamlayici nitelikteki sosyal haklara
erigebildigi, tam zamanl ve stirekli bir istihdam
iligkisi tipik ya da standart istihdam olarak
tanimlanmaktadir (1);

Benzer sekilde Karin Pape de standart istihdam
iligkisinin kriterlerini

a) Tam zamanli ¢aligma,

b) Sosyal korumalara erigim,

c) Sinursiz siireli ig sozlegmeleri,

d) Isverenin kontrolii altinda ¢ahgma
olarak belirlemekte ve sayilan bu kriterlerden biri
ya da birka¢ tanesinin kargilanmadigi durumlari
“a-tipik” ya da giivencesiz ¢aligma olarak

2

IKILEMINDE
ISCI SAGLIGI
tanimlamaktadir. Bu baglamda a-tipik caligma i)
caligma siireleri; ii) istihdam iligkisinin istikrar iii)
sosyal korumalara hig erisimin olmamasi ya da ¢ok
sinitlt erisimin sdz konusu olmast ve iv) bir
istihdam iligkisinden kaynaklanan toplu sdzlesme,
egitim, terfi vb. gibi diger sosyal haklara erigimin
stnirlanmast kogullarina bagli olarak belirlenmek-
tedir (2).

Baz1 yaklagimlar standart istihdami, norm ve ku-
rallar biitiinii olarak gérmekte ve bu caligma bigi-
mini istihdamin normatif bir bicimi olarak
farklilastirmaktadir (3). Ancak, a-tipik istihdamin
veya kuralsizhgin da ancak belli normlar ve
yasalarla uygulanabilir oldugu hatirlandiginda bu
tarz bakig agilarinin normlara 6zel bir nem atfettigi
tespitini yapmak miimkiindiir. Bagka bir deyisle,
sinifli toplumlarda normlar iki siniftan birinin
lehine, dolayisiyla da digerinin aleyhine olabilir.
Orneklemek gerekirse tamamen a-tipik kategori-
sine giren odiing is iliskisi, aslinda normlar ve
kurallarla belirlenmis, isgiler agisindan baglayict,
zorlayict yaptirmmlarla  desteklenmistir. Ayrica
normatif yapilari tek bagina sorun ¢oziicti bir sistem
olarak tanimlamak, bu yapilar icinde de var olan
sorunlarin  teshis edilmesini zorlagtirmaktadir.

Elegtirdigimiz yazarlar da “normlarin herkesin kendi
gercekligini yansitmadig1” seklindeki yorumlariyla

bu degerlendirmemize  bir  6lgiiye  kadar
katilmaktadirlar:
“Kadinlar ve gdcmen iggiler standart

istihdamdan da dislanan gruplardi. Bu nedenle,
halihazirda emek piyasalarinda yaganmakta olan
yeniden yapilanmalarin sonucunda ¢ok daha fazla
sayida iscinin normatif standart istihdam iligkisinin
disina atilacagmi 6ngdrmek yanlig olmayacaktir.”
3).

“Olgunun gelismekte olan ve az gelismig
iilkelere 6zgii bir durum” (4) olduguna dair
goriiglere verilebilecek en dogru yanit ise merkez
lilkelerin kendi icindeki gelismeleri goriiniir

Temmuz-Agustos-Eyliil 2010
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kilmaktir. Uluslararasi elestirel literatiirde “zengin-
ler kuliibii” olarak adlandirilan  Ekonomik
Kalkinma ve Isbirligi Teskilatt (OECD) iiye
tilkelerinde son 20 yildan bu yana bagta giinii birlik
igler, kiralik iscilik, odiing ig iliskisi, ev eksenli
caligmalar olmak iizere giivencesiz caligma bicim-
lerinde muazzam artiglar goriilmektedir. Ana akim
medya ve igverenler her ne kadar siirekli olarak
glivencesiz islerin sagladigi esnekligin iscilere aile
ve sosyal yagamlarimi dengeleme firsati sundugunu
ileri siirse de gercekligin kendisi bu iyimser tablo-
dan oldukca farkhdir. Iscilerin iiretim siirecleri
tizerindeki kontroli azaldik¢a istihdam bigimleri
kirilganlagmaktadir ve bu durumu en net ortaya
koyan gelisme de giivencesiz iglerin kendisidir. Tam
zamanli vardiya iscileri iizerinde yapilan calismalar
caligma saatleri tizerindeki isci kontroli ile ¢alisma
yasamindaki ihtilaflar arasinda asimetrik bir iligki
oldugunu, kontroliin azalmasinin ihtilaflarda ciddi
bir artigla sonlandigint gostermektedir. Bu
durumun bir diger yansimasi da is sirasinda
bayilma, fiziksel semptomlar ve psikolojik sorunlar
seklindedir. Iscilerin uzun ya da zellikle gece veya
hafta sonu gibi toplumsal olarak arzu edilmeyen
siirelerde galigtirilmasinin saglik iizerinde son
derece olumsuz sonuglara yol actigini gdsteren
bilimsel kanitlar bulunmaktadir. Bu baglamda
giivencesiz iscilerin diizenli isgilere oranla ya ¢ok
daha uzun ya da asirt derecede kisa siirelerde
calistirildigr ise bugiin bilinen bir gercektir.
Ornegin, pek cok gecici isciye haftada sadece
birkag saatlik is verilirken, tageron isgileri ayni isi
yapan diizenli iscilerden cok daha uzun siirelerde
caligtirilmaktadir.  Ev  eksenli  konfeksiyon
isgilerinin aynt igi fabrikada yapan iscilerden hem
cok daha uzun saatlerle galigarak hem de ¢cok daha
diisiik tcretler kargiliginda yapmak zorunda
birakildiklar1  tespit  edilmistir. ~ ABD’deki
giivencesiz kosullarda calisan part-time isgilerin
cogunlugunun, beden ve ruh sagliklarini 6liimiine
titketmelerine yol agmasina ragmen, birden fazla
sayida iste calistiklarini ortaya koyan kanitlar
vardir (5).

Benzer sekilde erken kapitalistlesen (merkez)
bir tlke olan Kanada’da da giivencesizlik,
part-time caligma, gecici isler, sabit
sozlesmeye dayali istihdam, kiralik iscilik, kendi
nam ve hesabina yapilan igler ve ayn1 anda birden

stireli

3

glUvenlik

dergisi

fazla sozlegmeli iste calistyor olmak (multiple job
holding) iizere bes alt baglikta toplanmaktadir.
Sayilan bu gruplarda giivencesizligin biitiin
bigimlerinin yani sira iicretlerde ve mesleklerde
kutuplagma da dikkat cekmektedir.
Giivencesizligin farkli bigimleriyle ilintili olarak
Gerry Rodgers (4) dort temel boyuttan bahset-
mektedir:

i) Istihdamm devamliliginm kesinlik derecesi,
ki bu boyutta 6ngoriilebilir zamanlar, ig kayb ihti-
malleri {izerinde durulmaktadir,

ii) iscilerin emek siiregleri tizerindeki kontroli;
igyerinin sendikali olup olmadigi, ¢aligma kosullart
ve licretler tizerindeki kontroliin kimde oldugu,

iii) diizenlemeye dayali haklar: 6rnegin iscilerin
yasa veya toplu sozlesmeye esdeger diizeyde bir
koruyucu diizenlemeye erisim derecesi,

iv) gelir diizeyi: 6rnegin ticretlerle ilgili olarak
bir istikrardan soz edilebildigi durumlarda, bu
boyutun {icretin insana yakisir bir diizeyde olup
olmadig1 konusunu da kapsamasi gerekmektedir.

Diinyanin her yerinde oldugu gibi Kanada’'da
da giivencesizligin 1970’lerden beri vyiikselise
gecmis olan bir is pratigi oldugu ve etkilerinin
yalnizca ¢aligma yagami ile sinirli olmayip ig
digindaki sosyal yagamlarinda da isgileri dogrudan
etkiledigi, yasamlarini sekillendirdigi belirtilmek-
tedir. Yine Ontario Hukuk Komisyonu'nun
raporunda, istihdam iligkilerinde giivencesizligin
egemen bir bicim halini almasi, isle baglantili kaza
ve hastaliklar bagta olmak {izere sermaye maliyet-
lerinin pek ¢ogunun iggilere yiiklenmesi anlamina
geldiginin; bu durumdan en agir etkilenen grubun
ise en az korumaya sahip olan giivencesiz isgiler
oldugunun alt1 ¢izilmektedir (6).

Diger yandan her bir calisma bigiminin
icerisinden bakildiginda, rnegin Kanada 6zelinde,
en az giivencesiz grubun tam zamanl diizenli
isciler oldugu, bunu tam zamanli gegici isgilerin
izledigi, part-time diizenli iscilerin {iclincii sirada
oldugu; part-time gegici isgilerinse en giivencesiz
isci grubunu olusturdugu goriilmektedir. Bagka bir
deyisle diizenli iscilerin bile kendi iclerinde farkli
giivence diizeylerine gore ayristigi, drnegin part-
time diizenli iscilerin tam zamanl diizenli isgilere
oranla cok daha giivencesiz oldugu bu kosullar
altinda standart ve a-tipik seklindeki dikotomi
gegersizlesmektedir. Benzer sekilde diizenli olarak

Temmuz-Agustos-Eyliil 2010
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part-time caligan isgiler sendikaya tiye olabilirken,
gegici part-time isgiler bu haktan yoksundur, ama
buna ragmen diizenli part-time c¢aliganlarin
orgiitliillik  oranlart  diizenli tam zamanlh
calisanlardan daha diigiiktiir. Tam zamanli diizenli
iscilerin saat {icreti tam zamanli gegici isgilerin saat
ticretinden 4 dolar, tam zamanlt gegici isgilerin
zamanli  part-time
iscilerinkinden 2 dolar daha fazladir. Toplumsal
cinsiyet agisindan da oldukca carpici farklilagmalar
oldugu goriilmektedir. Ornegin part-time diizenli
islerde kadinlarin yiizde 19'u erkeklerin ise sadece
yiizde 8'i galigmaktadir. Benzer sekilde part-time
gegici iglerde de kadinlarin yiizde 11'i erkeklerin
ise yalnizca yiizde 7’si caligmaktadir. Irka dayali
ayrimcilikta da benzer sonuglara rastlanmakta,
ornegin, beyaz erkekler en giivencesiz calisma
bigimlerine maruz kalan en kiigiik grubu
olusturmaktadir (3).

Giivencesizligin  geligmis, az gelismis iilke
ikilemine sigdirilamayacagini gosteren bir diger
ornek ise ABD’deki uygulamalardir. Tam zamanlh
diizenli islerde bile giivenceden s&z etmenin
giderek zorlagtii iilkede, her ne kadar iscilerin
¢ogu “tam zamanli diizenli igci” statiistinde
calistyor goriinseler de bagta kadinlar olmak iizere
isgliciiniin ¢ok o6nemli bir bolimii eskiden
calisugindan  ¢ok  daha stirelerle
calistirllmaktadir. Tam zamanli diizenli iscilerin
¢ogu yalnizca toplu sozlesmeden degil, yani sira
haksiz igten ¢ikarmaya kargt hukuki korumalardan
ve sosyal iicret haklarmdan yoksun bir konumda,
yoksulluk igerisinde yagamalarina yol agacak kadar
diigiik ticretler kargihgmda istihdam edilmektedir
(1).

Biitiin part-time ¢alisanlarin  giivencesiz
olmayabilecegi; kisa siirelerle giivencesiz islerde
calisanlarin bu kategoriye dahil edilmemesi
gerektigi; her sabit stireli is sézlesmesinin giivence-
den yoksun olmadig1 gibi savlarla desteklenen bu
goriigleri Avrupa-merkezci bakis agilart bagligt
alinda  toplamak miimkiindiit. ~ Bu
yaklagimlarda Avrupa Birligi'nde 32 milyon (ytizde
14.5) iscinin sabit siireli sozlesmelerle; 40 milyon
(yiizde 18) isginin part-time sdzlesmeyle caligtigt
ve tim Avrupa’daki geng isci
neredeyse yarisinin gegici is sdzlesmeleri altinda
istihdam edildigi; ancak ilave bilgiler olmaksizin

saat Ucreti ise tam

uzun

tarz

niifusunun
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bu verilerin ¢ok farkli bicimlerde yorumlanmasinin
olast oldugu belirtilmektedir (2). Buna karsin, tek
bagina sabit stireli i sozlegmesiyle, ya da part-time
statiide galigtyor olmak bile giivencesiz bir durumu
anlatmaktadir. Zira her iki calismada da, ne kadar
sosyal haklarla donatilmis olursa olsun tek bagina
caligma siiresi belirsiz oldugu igin her an yeni bir ig
arama vb. zorunluluklarin ortaya ¢ikma riski vardir
ve dolayisiyla bunlar, kisinin fiziksel ve ruhsal
saglhgini olumsuz yonde etkileyen calisma bicim-
leridir.

Emek piyasalarinda giivencesizligin biitiin
diinyada giderek arttiginin en somut agiklamast
sz konusu piyasalarda 6zellikle son 15 yildan bu
yana goriilen ve yiiksek issizlik oranlarmnin hig
degismeden devamma yol agan bozulmadir. Ig
arayanlarin  pozisyonlarindaki bu zayiflama
isverenlere “daha az cazip” is olanaklari sunma gibi
muazzam bir firsat bahsetmektedir. Ornegin
Ingiltere’de cok diisiik gelirli kendi hesabma
goriilen isler ya da Fransa'daki cok kisa siireli
gegici iy sozlegsmeleri artan igsizlikle giivencesiz
calisma arasindaki paralel iligkiyi ortaya
koymaktadir (4). Ana akim goriiglere gore part-
time calisanlarin cok biiyiik bir boliimii ve dzellikle
de kadinlar “goniilliilik” temelinde bu isi yapmayt
se¢cmektedir. Ancak bu tiir yaklagimlara egemen
olan distince, goniilli olma halinin beraberinde
giivencesizligi ortadan kaldiracag: varsayimidir. Bu
yaklagimlarla ilgili bir diger sorun ise, part-time
caliganlarin neredeyse tamaminin kendi istek-
leriyle boyle bir galisma bicimini tercih ettikleri
varsayimidir. Kisiler bizzat goniilli olduklarint
belirtseler bile, derinlemesine sorularla bu tercihin
arka plan1 aciga cikarilmak zorundadir. Ozellikle
toplumsal cinsiyet sorunu agisindan bakildiginda
kadin isciler ne kadar goniillii olarak part-time
caligtiklarini ifade ederlerse etsinler, sonugta verili
cinsiyete dayali isbolimii dolayisiyla aile ve ig
sorumluluklarini uyumlu hale getirmek zorunda
olanin kadinlar olacagi agiktr.

Marshall (8), Bati Avrupa iilkelerinde part-
time ¢aliganlarn 6nemli bir boliminin sosyal
haklara ve tibbi destege erisimden tamamen
diglandigini belirtmektedir. Bati Avrupa’da part-
time caligma olgusu, diger a-tipik ¢caligma bicimleri
gibi son 20-30 yildir goriilen bir pratik olmayip; ilk
kez 1960’larin baslarinda yaganan emek kitligin
agsmak icin oOzellikle evli kadinlari emek
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piyasalarina cekebilmek amaciyla uygulanmus,
kadmn katilimi arttik¢a da agama asama genislemis
bir olgudur. Buna kargin olgunun en hizli
geniglemesi 1970li yillarda baglayan krizle birlikte
olmugtur (7). Diger yandan, gegici calisma bigim-
leri her zaman diizenli is iligkisinin yani sira var
olmug; ancak 1970’li yillara kadar daha ¢ok
mevsimlik, istisnai ve asil iscilerin ise gelmedigi
durumlarda kullanilan arzi, bir caligma olarak
kalmisti. Bu baglamda gegici is¢i kullanmanimn
dayandirildig1 rasyonelde ciddi bir degisme olmug
ve diizenli isgileri tasfiye etme amaci istisnai iglerin
gordiiriilmesi ihtiyacinin yerine gecmistir. Gegici
isciler, isten cikarma tazminati da dahil olmak
izere pek ¢ok haktan mahrum kogullarda
caligtirildiklart igin isgilik maliyetlerinde &nemli
diisiisler saglanmaktadir (7). Gergekten de gegici
iscileri, sirketler hem istihdam kontroliinde cok
daha biyiik o6lcekli esneklik uygulamalarina
olanak verdigi; hem isten c¢ikarma maliyetlerini
cok kolayca diisiirebildikleri ve hem de diizenli
olanlara oranla ¢ok daha verimli ¢aligtiklar icin
oncelikle tercih etmektedir. Bu tercih neden-
lerinden sonuncusu, yani verimligin daha yiiksek
olmasmin nedeni ise isi kaybetme korkusudur (8).

Gegici calisma bigiminin aile ve sosyal yagamla
uyumlu hale getirilmesi, giivencenin sdz konusu
olmamast dolayistyla son derece zordur. Ciinkii
gegici isgiler genellikle en agir iglere kosulan, en
uzun siirelerle caligtirllan, sik sik igten cikarilip
yeniden i aramak durumunda kalan, ¢aligtiklart
isyerinde ne terfi ne de egitim olanaklarindan
yararlanma sanst bulunmayan iscilerdir (8). Gegici
iscilere uygulanan sosyal koruma kisitlamalar1 ti¢
ana baglik altinda toplanabilir: (i) Isten cikarma
tazminatmun bulunmayist, (ii) hastalik ve issizlik
yardimlarindan yararlanabilmelerinin haftalik
asgari bir caligma siiresinde calismig olmalari
koguluna baglanmig olmasi ve (iii) hastalik ve
igsizlik yardimlarindan yararlanabilmeleri igin
asgari olarak belirlenmis bir siireden beri istihdam
altinda bulunmalar: (8).

Giivencesiz Isler ve isci Saghg

Giivencesiz c¢aligmanin isci saghgt ve is
giivenligi iizerine etkilerini anlamaya déniik
caligmalarda 1990l yillarin basindan beri ciddi bir
artig gdzlenmektedir. Buna karsin, 6rnegin, pek
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glUvenlik

dergisi

cok iilkede yogun bir bicimde giivencesiz emege
dayali olarak giderek biiyiiyen saglik ve hastaneci-
lik sektorlerindeki durumu analiz eden cok az
caligma bulunmaktadir. Ayni sekilde genel olarak
hastane c¢alisanlarinin  saghgt ve giivenligi
konusundaki arastirmalar da ya cok yetersiz ya da
caliganlarin istihdam statiisiinti géz ardi eden
caligmalardir.

Haftada 17 saat calisan giinii birlik gida zinciri
isgileriyle yapilan bir ¢aligmanin bunlar arasinda
istisnai bir yeri vardir. Cogunlugu geng olan bu
isciler, calisma stirelerinin esnek olmasini kendileri
tercih etmekle birlikte vardiya saatleri konusunda
isverenlerin ihtiyaglartyla kendi tercihleri arasmda
ciddi uyugmazliklarin ve gerilimlerin yasandigini
belirtmektedir. Avustralya Sydney'de yapilan bir
diger caligma ise barlarda ¢aligsanlarin yasayla belir-
lenen haftalik 49 saatlik is siiresini ¢ok asan
stirelerde galistiklarini ortaya koymaktadir. Ankete
katilan giint birlik iscilerin haftalik g¢aligma
siireleri O ile 73 saat arasinda degismekte; cogu
vardiya degigimleri hakkinda sadece birkag saat
oncesinden bilgilendirilmekte ve bu nedenle sosyal
yasamlarini diizenleyememektedir. Bu isgilerden
bir tanesi 6rnegin sabah 06.00 ile 09.00 arasinda
ise cagrildigini, ayn1 giin 14.00 ile 16.00 arasmnda
tekrar calismak zorunda birakildig1 icin kendisine
kalan birkac saatlik zaman icinde hicbir program
yapamadigint bildirmektedir. Bagka bir deyisle bu
isgiler 7 saatlik ticretli isi alabilmek icin giinlerinin
15 saatini feda etmek zorunda birakilmaktadir (5).
Yine giinii birlik ev ve ofis temizligi gibi islerde
calisanlar agir1 ig yiikiinden sikdyet etmektedir.
Ankete katilan isgilerden biri kendisinden 8
saatlik vardiyasinda 13 oda temizlemesinin
istendigini; ise bagladigi ilk ti¢ ay icersinde ne
kahve ne de yemek molast almasmna izin
verilmedigini belirtmektedir. Bu tarz islerde
caligma siireleri baz1 haftalar asir1 uzun; diger bazi
haftalarda ise gecim parasini ¢ikartamayacak kadar
agirt kisa olabilmektedir. Ankete katilan iscilerin
bir diger sorunu ise ig akim semalarinin haftada 3-
4 kez degistirilmesidir. Isciler bu durumu soyle
ifade etmektedir: ‘I akigt siirekli degistigi ve
yapilacak islere siirekli yeni isler ilave edildigi icin
higbir seyi planlayamaz hale geldik’. Bu kadar agir
kosullarda ¢alismalarina karsin bu isgiler igin
kendilerine verilen isi kabul etmemek neredeyse
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imkansiz olmaktadir. Temel korku ise isi kaybet-
mek, daha kotii is saatlerinde galigmaya zorlanmak
ve kotii referans sonucunda higbir yerden is
alamamaktir. Ankete katilanlarin bazilari ¢ok
hasta durumdayken bile ise gitmek zorunda
olduklarini, asir1 ig baskist yiiziinden uykularmin
son derece diizensiz ve yetersiz oldugunu, hicbir
spor aktivitesi yapamadiklarini, sagliksiz ve diizen-
siz beslenmek zorunda kaldiklarini belirtmektedir.
Diger bazilar1 ise agir1 yorgunluktan dolayr eve
dondiiklerinde hicbir sey yapmaya giicleri
kalmadigi icin yasamin kendileri acisindan
tamamen bittigini diigiinmektedir (5).

Yukarida kisa alintilarla aktardigimiz calismayt
yiiriiten aragtirmacilar giivencesiz istihdamin olum-
suz etkilerinin ayni sektdr veya ayni igyerinde énce-
den goreli daha giivenceli konumda ¢aligmakta
olan isgilere dogru yayilarak genigleyebilecegi
uyarisini yapmaktadirlar. Dolaysiyla giivencesiz-
ligin var olmast biitiin isgilerin ¢aligma ve yasam
kosullarinin kotiilesmesine neden olacak tiretim
baskilarint  beraberinde  getirebilecektir.  Bu
baglamda, tam zamanli ¢alisan isci sayisindaki
azalmanin dogal bir sonucu olarak istihdamini
korumayr bagarmis diizenli isgilerden daha uzun
stirelerle calismalari, daha kisa stirelerde daha fazla
¢kt iiretmeleri, kendi is tanumlarinin digindaki
alanlarda da gorevler {istlenmeleri istendigi bilinen
bir gercektir. Tek bagina bu geligmenin kendisi bile
bugiin gdzlemlenmekte olan giivenceli-giivencesiz
farklarini azaltacak, ancak bu azalma agagiya dogru
olacagi icin diizenli isler degil, giivencesizlik
yayginlagmig olacaktir. Aragtirmacilarin
caligmasinda da diizenli isgilerin tamaminin altint
¢izdigi en kritik sorun is yogunlugundaki artiglardir
(5).

En fazla giivencesiz isgilerin karst karsiya
kaldigt bir diger onemli risk de is kazalart ve
meslek hastaliklarindaki arustur. Bu  saglik
sorunlarinin  baginda ergonomik riskler, ig
esnasinda kaldirilmak ya da taginmak zorunda
kalinan agir yiiklerin yol actigi kas ve iskelet
hastaliklary, toksik maddelere maruz kalmak,
siddetli sirt ve adele agrilari, bayilmalar ve is tat-
mininde azalmadan kaynakli ruhsal bozukluklar
gelmektedir. Giivencesiz isgilerin is kazasi ve is
hastaliklarina cok daha fazla maruz kalmasinin en
temel nedenlerinden biri de diizenli isgilere
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saplanan koruyucu ekipmanin giivencesizlere ya
hig verilmeyisi ya ¢ok sinirl verilisi ya da en kalite-
siz koruyucu ekipmanlarm veriliyor olmasidir (9).

Benach J. ve Muntaner C. de, kronik olarak
giivencesiz kogullarda calisan isgilerde hastalanma
oraninin diizenli isgilere oranla ¢cok daha yiiksek
oldugunu belirtmekte ve isin giivencesiz olmasinin
tek basina bir “kronik stres yapict” olduguna
dikkat cekmektedir. Yazarlar bu isgilerin son
derece yorucu ve agir islerde ¢alistrildiging, ¢ogu
zaman agirt giiriiltiiye ve tekrarlanan monoton
hareketlere (repetitive movements) maruz
kaldiklarint ve isci saghgt ve is giivenligi isyeri
komitelerinde ¢ok nadiren temsil edildigini not
etmektedir. Calisma ortami hakkinda da ¢ok az
bilgilendirilen, is ©zerkliginin en alt boyutlarda
oldugu bu isgiler genelde diisiik nitelik gerektiren
iglerde calistirilmakta ve diizenli isgilere oranla cok
daha agir saglik sorunlari ile karsi karsiya
kalmaktadir (10). Diger yandan giivencesizligin
giiniimiizde yalnizca diisiik nitelik gerektiren
islerle smirli olmadigini, iiniversite Ogretim
tiyelerinden, hekimlere, miihendislere kadar yiik-
sek nitelik gerektiren pek ¢ok meslekte de kismi
siireli caligma, gegici galisma ve kiralik ¢aligma
bicimlerinin olduk¢a yaygin oldugu bilinen bir
durumdur.

2003 yilinda tamamlanan, ¢cogunlukla Avrupa,
Kuzey Amerika, Avustralya ve kismen de Afrika,
Latin Amerika ve Asya’da yapilmig 90’dan fazla
aragtirmanin incelenmesi sonucu ulagilan verilerin
derlendigi bir diger calismada da giivencesiz caligma
ile is¢i saghgt ve i givenligi sorunu arasinda
reddedilemez bir paralellik oldugu tespit edilmek-
tedir. Ote yandan giivencesizligin yayginlagmasinda
uluslararasit kuruluglarm rolii de azimsanamayacak
boyutlardadi. ~ Ornegin, OECD  Istihdam
Caligmasi’'nda (1994) “kuralli calismanin istihdam
artisini ve emek piyasalarina uyumu sinirladigi ve
igsizligi arttirdigr” (11) belirtilmekte; OECD de bir
kurum olarak yillardir esnekligi ve kuralsizligt
savunmaktadir. Orgiit, emek piyasalarmin, bir
boliimii sendikali ve korunan, diger bolimi ise
sendikasiz ve korumadan yoksun ikili yapisini
dnemli ve tistesinden gelinmek zorunda olunan bir
sorun gibi tanimlamaktadir. Ancak OECD’nin bu
ikili yapiy1 diizeltmek adina korumalar1 arttirmayt
degil, tam da tersine korumaya sahip olanlar1 da
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giivencesizler grubuna dahil ederek ikiligi ortadan
kaldirmaya doniik énermeler yaptig1 ortadadir (11).
Benzer bir sekilde, olumsuz emek piyasast
kogullarinin ikili yapilarin (ayni anda hem giivenceli
hem de giivencesiz iglerin bir arada oldugu) varligini
gliglendirmek yerine biitiin tcretli iglerin daha
giivencesiz hale getirilebilecegi uyarist yapilmak-
tadir (4).

2002-2003 yillarinda Kanada’'nin Ontario
kentinde 400 giivencesiz isci ile “Istihdam Gerilimi
ve Saglik Aragtirmasi” baghgiyla yapilan bir bagka
aragtirmada ise iscilerin {retim siireclerindeki
kontroliiniin giderek azalmas: ve isle ilgili fiziksel
eforun siirekli olarak artmak zorunda olmasinin
isciler tizerinde bir “is gerilimi"ne (job strain) yol
actign tespit edilmistir. Is gerilimi, iscilerdeki is tat-
minin azalmasina, tiikenmislik duygusunun ve
depresyon halinin artmasina ve uzun vadede kar-
diovaskiiler hastaliklar da dahil olmak tizere stresle
baglantili hastaliklarin ortaya ¢ikmasina yol
agmaktadir (9). Benzer bir sonug Charles Mutaner
tarafindan yapilan arastirmada da goriilmiis; is
stresinin koroner kalp yetmezligi riskinin yiizde 50
oraninda artmasina yol actigs; is yogunlugundaki
artigin ise ruhsal ve fiziksel hastaliklarin tetiklen-
mesine neden oldugu tespit edilmistir (12). ABD
de giivencesizlik ile klinik belirtiler vermeyen (sub-
clinical) damar sertligi arasinda bir illiyet iligkisi
oldugunu ortaya koyan arastirmalar da
bulunmaktadir. Sirketlerin son 20 yildir ve 6zellik-
le ekonomik kriz donemlerinde daha fazla
uygulamaya bagladigr  “kiiciilme” stratejileri
calisanlar arasinda gerilim, stres ve korkuya yol
agmakta, miskiiloskeletal bozulmalar ve travmaya
bagl olarak uzun donemli hastalik izinleri soz
konusu olmaktadir. Stres kaynakli kronik anksiete
yalniz iscilerin bedensel sagligmi tehdit etmekle
kalmamakta, aile ve sosyal yasami da dogrudan
etkilenmektedir (13).

Diger yandan giivencesiz iscilerin aileleri de
cogunlukla yine kendileri gibi giivencesiz olan,
gelirleri ya hig artmayan ya da ihmal edilebilecek
diizeylerde artan iiyelerden olustugu icin, sorunlu
durumlarda aileden maddi ya da manevi destek
almak da oldukga zor olmaktadir. Ontario’daki
ankete katilanlarin yiizde 78’inin gelecege doniik
higbir plani; yiizde 81'inin ise bir emeklilik plani
bulunmamaktadir. Ankete katilan iscilerden 6zel-
likle birden fazla isyerinde giivencesiz, kismi siireli

glUvenlik dergisi

vb. kogullarda calisanlarin cogunlugu, farkl
igsyerlerinde  calismanin,  isyerine  aligma
giicligiinden kaynaklanan strese yol acarak,
cocuklarm bakimi ile ilgili yeni planlar yapmak
zorunda kalinarak ve ise gidis gelislerde
kullanilacak ulagim araglartyla ilgili yeni ve farkli
diizenlemeleri gerektirerek belirsizlikleri arttir-
digin1 belirtmektedir. Anket grubunun ticte biri ise
bir énceki aym en az yarisini i arayarak gegirdik-
lerini ifade etmektedir (9).

Avustralya’da hastanelerde ve perakende
ticarette ¢alisanlar ise, ¢alisma siirelerinde, ig
yogunlugunda ve esneklik diizeylerindeki artiglara
ragmen, genellikle icret dusislerine maruz
birakilmaktadir. Ozellikle yeni yeni goriilmeye
baglayan “esnek part-time isgilik” kogullarinda,
hizmet emekgilerinin ¢aligma siireleri kendi rizalar1
alinmaksizin ve dnceden bildirimde bulunulmak-
sizin degistirilmektedir. Bu durum, teoride “diizenli
isci” sayilanlarin da giinii birlik ve giivencesiz
islerden kaynaklanan risklerinin ve belirsizliklerinin
artmasina yol agmaktadir (14).

[scilerin “giivence” algust ile ilgili olarak bir dizi
farkli durum da sz konusu olabilmektedir. Bazi
aragtirmacilar bu algilarin yaniltict olabilecegine
dikkat cekmektedir. Bu yazarlar, érnegin sar1 ya da
siyah 1rktan, gegici hemsire asistani olarak galigan
gdemenlerin sagliklarindaki bozulmalarin subjektif
bir ig giivencesizligi algisindan da kaynaklantyor
olabilecegini, ayn1 seyin bir bilgisayar networkiinde
bagimsiz bir sozlesmeye bagli olarak ¢alisgan
beyazlarda sz konusu olmayabilecegini belirterek,
aragtirmalarin subjektif durumlardan cok objektif
kriterlere dayandirilmas: geregine isaret etmekte-
dirler (13). Ancak, psikolojik olanlar da dahil
olmak tizere hastalik durumunda birincil derecede
dikkate alinmasi gereken seyin kiginin algisi ve
nasil hissettigi olmasi gerekir. Aslolan, eger
objektif kosullar bu algt ve hislerden farkli bir
gercekligi  gosteriyorsa, bu durumun da
iyilestirilmesi gereken bir hastalik oldugunu kabul
eden bir yaklagimm benimsenmesidir.

Sonuc Yerine

Bu yazda giivencesiz caligmayla ilgili erken
kapitalistlesen iilkelere iliskin 6zet bir literatiir
taramast yapilmis, 6zel olarak da giivencesiz iglerin
insan saghg dizerindeki yikici  etkilerine
odaklanilmistir. Bu segimin yapilmasinda giivence-

7
Temmuz-Agustos-Eyliil 2010




tork tabipleri birligi

liLmesIekisagllk ve giuvenlik dergis:i

sizlik olgusunun yalnizca geg kapitalistlesen (az
gelismis ya da gelismekte olan) iilkelere ozgii
olduguna dair yaygm kanmin ne denli yaniltict
oldugunun gosterilmesi etkili olmugtur. Diger yan-
dan gerek yazi alaninin sinir1 gerekse yasadigimiz
toplumun gercekliklerinin en azindan bu derginin
okuyucular: tarafindan gorece daha iyi bilindigi
varsayimi dolayistyla Tiirkiye’de giivencesizlik ve
insan sagligina etkileri konusuna girilmemistir. Bu
eksikligi -cok smnirli da olsa- giderme isi yazinin
sonug / degerlendirme boliimiine birakilmistir.

Tirkiye’deki durum erken kapitalistlegmis
lilkelerden farklt olarak ikili bir analize muhtagtir:
Resmi istatistiklerin anlattiklari ve istatistiklere
yansimayan gerceklikler. Ulke ekonomisinin
yaklagik yiizde 50’sinin kayit digt oldugu; en yogun
giivencesizligin de kayit dig1 sektorlerde yasandig
gercegi gdz Oniine alindiginda verili istatistiklerin
en kaba tahminle bile iki ile ¢arpilmasi gerekecegi
actktir. Diger yandan resmi istatistiklerin kayit
alundaki sektorlerde yagananlari da tam ve
eksiksiz yansitmadigini dngérmek zor degildir. Bu
dngoriimiiziin temelinde ise, is kazalarmin vuku
buldugu igyerlerinde cogunlukla anlagsmaya
gidilmesi ve olaylarin kayitlara yansitilmadan
kapatiltyor olmast vardir. Bu gergekliklerin 1giginda
SGK’nin 2009 yili is kazalari istatistiklerine
bakildiginda toplamda 64 bin 316 kiginin ig
kazasina ugradigi goriilmektedir. Bu kazalarda
hayatin1 kaybeden isci sayist ise bin 171 olarak
verilmektedir (14). Meslek hastaliklar1  ve
giivencesizlik iligkisi konusundaki verili istatistik-
lerdeki durum ise, bu hastaliklarin genelde ¢ok
gecikmeli olarak ortaya ¢ikiyor olmasi, ¢ogu zaman
meslek hastaligi teshisini koymayr miimkiin
kilacak arastirmalar yapilmiyor/ yaptirilmiyor
olmast dolayistyla ¢ok daha vahimdir. Bir diger
onemli eksiklik ise Tiirkiye'de giivencesizlikle
baglantili saglik ve giivenlik aragtirmalarinin son
derece  sinirli olugsudur.  Buna  karsin,
giivencesizligin erken kapitalistlegsen {ilkelerde
bugiin ulastigi asama, olgunun diinyanm diger
bolgelerindeki durumuna ve mevcut egilimlere
dair énemli ipuglartyla doludur.
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“EKMEK VE GUL”:

GUVENCESIZ CALISAN

Gamze YUCESAN OZDEMIR
Prof. Dr. Ankara Universitesi Iletisim Fakiiltesi
Gazetecilik Béliimii Bilisim AD

Emegin, sermayeden isteyebilecegi en asgari
talep bir ige sahip olmaktir. Giintimiizde, bu asgari
talep bile karsilanmamaktadir. 21. yiizyilin baginda
diinya genelinde ve Tiirkiye 6zelinde, giivencesiz
calisma ile bir ise sahip olunup olunmadig: siirekli
bilinmezlik icindedir. Giivencesiz calismanin,
ticretler ve calisma kosullari tizerinden yarattigi
tahribat, kadin iscilerde erkek iscilere oranla daha
fazladir. Bu yazida, giivencesiz calisan kadin iscilerin
saghg tartigilacakur.® Hem gilivencesiz ¢aligma
kavrami hem de giivencesiz calisan kavrami
oldukga genistir: Giivencesiz ¢alismanin farkl
boyutlart oldugu gibi, giivencesiz ¢alisan kadinlar
da oldukga farkli emek siireci orgiitlenmeleri
icindedirler. Giivencesiz ¢alisan kadinlarin karst
karstya olduklar ticretler, caligma kosullar1 ve saglik
distinildiginde, kadin  dokuma
isgilerinin, 1912 yilinda Amerika’da baslayan bir
grevde sadece karinlarmi doyurmak degil, hayat1
tiim giizellikleri ile yagamak istedikleri i¢in attiklar:
slogan, giivencesiz ¢alisan kadinlar igin de olduk¢a
manidardir: “Ekmek Istiyoruz, Giil de”**

Giivencesiz caligma kavrami birgok boyutu olan
bir kavramdir. Bir boyutu sosyal giivenceden uzak
yani kayitdigt ¢aligmaktadir. Diinya genelinde,
isglictiniin 6nemli bir boliimiiniin, tam zamanli ve
giivenceli istihdamin diginda kalmasi sonucu, en-
formel emek piyasalart giindemde énemli bir yer
tutmaktadir. Giivencesiz calismanin ikinci boyutu,
yeni istihdam bigimleridir. Hem diinyada hem de
tilkemizde istihdam  bicimleri
cesitlenmekte ve vyayginlagsmaktadir. Taseron
calisma, ev-eksenli ¢caligma, ¢agr tizerine ¢aligma,
sozlesmeli caligma, kismi zamanli ¢aligma, calisma
yasaminda en yaygm istihdam bigimleri haline
gelmistir. Giivencesiz caligmanin ticiincii boyutu,
isten cikarilmanin c¢ok kolay olmasidir. Giderek
calisanlarin daha kiiciik boliimiinii olugturan
gorece giivenceli ¢alisanlar ise uluslararast stan-

sorunlart

giivencesiz

KADINLARIN SAGLIGI

dartlardan uzak bir ig giivencesi ile giivencesizligi
farkl1 bir boyutta yagamaktadirlar. Sermaye en ufak
bir sikinuda ilk olarak is¢i  ¢ikarmayt
diigtinmektedir. Giivencesiz caligmanin dordiincii
boyutu ise sosyal giivencesi olan istihdam bicim-
lerinde siirekli risk altinda olma, yarindan emin ol-
mama durumu ve gelecek kaygisidir.

Giivencesiz caligma icinde olan kadinlara
bakildiginda ¢ok farkli emek siireci orgiitlenmeleri
ile kargilasmak miimkiindiir: Giivencesiz calisan
kadin miithendisler, her gecen giin emek siirecinde
denetim ve vasiftan uzaklasan kadin hekimler, uzun
calisma saatleri ve ucuz ticretlerle karsi karstya olan
kadin saglik ¢alisanlari, yogun denetim altinda
kadin ¢agri merkezi calisanlari, bakim igleri gittikge
kamusal hizmet niteliginden ciktikca bu isleri
istlenen kadinlar, serbest bolgelerde biiyiik
markalar igin caligan kadmlar...

Giivencesiz calisan kadin isgiler iizerine olan
bu ¢alisma, kadin iscilerin ortaklasan saglik
sorunlart iizerinde durmaktadir. Bu calismada,
kadin igcilerin sagligr {izerine diisiintirken sinifin
ortaklagtiran zelliklerine vurgu yapilirken; saglik
kavrami da emegin biitiin siirecine miidahale eden
ortami, kisaca insan yasaminin biitiin alanlarini
kapsar sekilde, toplumun kendini geligtirmesi,
yeniden iiretmesi ve kendini gerceklestirmesi (1)
olarak ele alinmaktadir.

Bu caligma iki boliimden olugsmaktadir. Birinci
boliimde giivencesiz ¢aligma icinde kadinlar ve

farklilasan deneyimler incelenecektir. Ikinci
bolimde ise giivencesiz ¢alisan kadmlarin
ortaklasan  saglik  sorunlari  deneyimler
aciklanacaktir.

Farklilasan Deneyimler:

Giivencesiz Calisan Kadinlar

21. vyiizyilda sermaye kendi cografyasini

yaratmaktadir. Sermaye akimlari, iletigim teknolo-
jileri ve kiiresel meta zincirleri, hem zamanin hem
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de mekanin yeniden orgiitlenmesi anlamina
gelmektedir. Bu da, yeni uluslararasi isboliimii
icinde sermayenin yayilmast ve kiiresel tiretim icin
gerekli mekansal yeniden yapilanmadir. Sermayenin
kiiresel iiretimi, arti-degerin belli bir zamanda
tiretilecegi cok 6zel mekanlara ihtiyag duymaktadir.
Kiiresel sermayenin kiiresel mekani, oldukga soyut-
tur ve emek ve sermaye arasindaki iligki, belli emek
stiregleri icinde ve belli zamansal-mekansal belir-
lenimlerde (spatio-temporal fixes) iiretilmektedir
(2). Giivencesiz calisan kadinlar, sanayi ve hizmet
{iretimi {izerinden incelenebilir.

Sanayi iiretiminde giivencesiz ¢aligmanin
yogunlagtigi ilk alan, merkez iilkelerdeki
sermayenin is¢i sagliginin da aralarinda bulundugu
maliyet kalemlerinden kagarak gevre tilkelerdeki
denetimsiz ve ucuz emege, 6zellikle kadin emegine,
yonelmesidir. Sanayi {iretiminde giivencesiz
calismanin yogunlastigi ikinci alan ise, cevre
tilkelerin ¢zellikle kadin emeginden yararlanarak,
IMF ve DB’nin istikrar ve yapisal uyum programlari
dogrultusunda ihracata déniik sanayilegme ile
"kiiresellesen" diinyada yer edinme ugragidir.

Hizmet iiretiminde giivencesiz caligmanin en
gozle goriiniir oldugu alan, ggmen kadin emegidir.
Merkez kapitalist tilkelerde gdgmen kadin emegi,
sermaye ihrac1 yerine calismaya geldigi iilkeye yasal
olarak girmemesi nedeni ile ucuza mal olan emegi
kullanmak anlaminda bir sermaye birikim stratejisi
olarak diisiintilebilir (3). Merkez kapitalist tilkelerde
son dénemde giderek artan kagak kadin isgiler, cok
kot galigma kogullarinda, asirt emek yogunlugunda
ve cok ucuza calismaktadirlar. Ikinci olarak, hizmet
{iretiminde giivencesiz caligma olarak vurgulanmast
gereken, kadin temizlik isgileridir. “Neoliberalizmin
Kirli Isi” adin1 verdikleri kitapta Aguiar ve Herod,
Sili'den Giiney Afrika’'ya kadar uzanan bir
cografyada temizlik iscilerinin zor caligma sartlarini
ve agir calisma kosullarini gozler 6niine sermekte-
dirler (4). Hizmet {iretiminde giivencesiz calismada
liglincii olarak tizerinde durulmasi gereken bakim
emegidir. Eski dosnemde Keynesyen refah devletinin
ve refah rejiminin énemli 6l¢iide stlendigi bakim
hizmetleri artik piyasa kosullarinda kacak gd¢men
kadin emegi ile ikame edilmektedir. Gogmen
kadinlar, gerek geride biraktiklari aile ve cocuklarm
bakimlarini yerine getiremememin yarattigt baskilar
ve gerekse de gittikleri iilkelerde gd¢men emegi
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olarak ortaya cikan ¢alisma ve yagam kosullar1 ne-
deni ile cok yipranmaktadirlar (5).

Hizmet {retiminden bahsederken, kadin
calisanlarin énemli bir béliimiinii icine alan bir
onemli kavram da kugkusuz maddi olmayan emek
kavramidir. Maddi olmayan emek kavrami, enfor-
masyon, bilgi, fikir, imaj, iligki ve duygulanimlar
iireten emektir (6). Maddi olmayan emek, iiretim
stirecinde fiziksel olarak bir nesneye tekabiil eden
maddi emegin yerine “bir hizmet, bir kiiltiirel {iriin,
bilgi ya da iletisim gibi maddi olmayan mallar
tireten emek” seklinde tanimlanmaktadir.

Maddi olmayan emegin iki 6nemli bileseninden
bahsetmek miimkiindiir: entelektiie]l emek ve
jenerik emek (7). Entelektiiel emek, kendi kendini
programlayabilen, burjuva sosyal bilim kategori-
lerini génderme yapmak gerekirse beseri ve sosyal
sermayeye sahip calisanlardir. Entelektiiel emegin
kendi katmanlagmast icerisinde kadin caliganlar en
alt diizeylerde yer almaktadirlar. Entelektiiel
emegin en {ist katmanmi bilim ve teknoloji ile arast
oldukga “iyi” olan ve beseri ve sosyal sermayeye
sahip erkek caliganlar olustururken; bilim ve
teknolojiyle arast “mesafeli” ve beseri ve sosyal ser-
maye konusunda “yetersiz” olan kadin caliganlar
daha diisiik nitelikli islerle ve daha az ticretlerle
hiyerarsinin en altlarinda yer almaktadirlar.

Maddi olmayan emegin bir diger bilegeni olan
jenerik emek ise, vasifsiz isleri kapsamaktadir: bilgi
islem operatorleri, cagri merkezi calisanlari....
Jenerik emegi, aslinda 21. yiizyilda, sermayenin yeni
cografyasinda zamansal-mekansal belirlenimlerde
orgiitlenen yeni fabrikalardaki Taylorist-Fordist
emek oOrgiitlenmesi olarak adlandirmak yanlis
olmayacaktir. Cagr1 merkezlerinde ¢aligma ise bu
jenerik emegin kristalize oldugu emek 6rgiitlenme-
sidir. Ciddi anlamda kadin galigan istihdam etmesi
anlaminda cagri merkezleri “kadin gettolari” olarak
da adlandirilmaktadir (8).

Maddi olmayan emek, entelektiiel emek ve
jenerik emek kavramsallagtirmasini igermesinin
yant sira daha farkl iki kavramsallagtirmay1 da icer-
mektedir. Birincisi, hizmet isleri, entelektiiel emek
ve biligsel emek gibi kavramlar: kapsayan ve asil
olarak  entelektiiel ya da dilsel olarak
adlandirilabilecek problem ¢ézme, sembolik ve
analitik gorevler ve dilsel ifadeler gibi emek tiirlerini
ifade eder. Ikinci olarak ise, “maddi olmayan
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emek”in, en 6nemli bilegeni duygulanimsal emektir
(emotional labour) (6). Duygulanimsal emek,
drnegin ugus gorevlilerinin, cagri merkezi emekgi-
lerinin, banka veznedarlarinin, giivenlik emekgi-
lerinin ve fast-food emekgilerinin iglerinde
gozlemlenebilen, esenlik, rahatlik, tatmin ve heye-
can gibi hisleri tireten bir emektir. Duygulanimsal
emekte, igverenler, calisanlarin hal, tavir ve sosyal
becerilerine énem verirler. Dolayisiyla, Hardt ve
Negrinin  (6) deyisiyle, fikirlerimiz ~ ve
duygulanimlarimiz ise katilinca, dolayistyla yeni bir
bigimde patronun komutasina tabi hale gelince,
genelde yeni ve yogun yabancilagma ve taciz
bicimleri yasariz.” Duygulanimsal emek, kadin
iglerin niteligine de 151k tutmaktadir. Duygulanimsal
emek iceren emek siireclerinde ¢aligan erkekler
aynt igte calisan kadmlardan daha fazla ticret aliyor;
clinkii “ ‘ahenk’, ‘bakim’, ‘anlayig’, ‘dayanigma’,
‘sabir’ yani anne gibi davraniglari ve duygular
cagristiran isler diistik ticretli oluyor; ¢tinki bu tip
dzellikler kadinlarin dogal dzelligi kabul ediliyor ve
itibar1 ne talep ne de hak ettigi varsayilarak
yapilandiriliyor” (9).

Ortaklasan Saghk Sorunlari:

Giivencesiz Calisan Kadinlarin Saghgi

Az geligmis cevre tilkelerde uluslararast sermaye
baskisi altinda caligan kadin emegi, azgelismis gevre
iilkelerde merdiven alti kadin emegi, gelismis
merkez iilkelerde gdogmen kadin emegi, tiim
lilkelerde kadin temizlik isgileri, tiim tlkelerde
bakim emegi... Tim bu farklilasan ¢alisma
deneyimlerine ragmen tim kadmn iscilerde
ortaklasan saglik sorunlarindan bahsetmenin
anlamli oldugunu digtiniiyorum.

Ilk ortaklagilan deneyim fiziksel yipranmadir,
Kadin iscilerin gecirdigi is kazalari, meslek
hastaliklar1 ve iireme saghg ile ilgili sorunlar her
gegen giin artmaktadir. Dogan ¢ocuklarla ilgili de
oldukca endise verici istatistikler bulunmaktadir:
Yiiksek 1sida caligma sonucu bebekte biiyiime geri-
likleri, tekstilde calisanlarda diisiik dogum agirlikli
bebek, erken dogum, 6lii dogum gibi komplikas-
yonlar... Fiziksel yipranma, sanayi sektdriindeki
kadin iscilerin daha ciplak yasadigi saglik sorunu ol-
makla birlikte, hizmet sektoriinde calisan
kadinlarin da farkli agilardan da olsa ciddi fiziksel
yipranma ile karg1 karsiya oldugu agiktir.

Ikinci ortaklagilan deneyim manevi yipranmadir,

glUvenlik dergisi

diger bir deyisle, duygulanimsal emegin yarattig
yipranmadir. Bu yipranma belki su ciimleyle de
ozetlenebilir: “Once kol emegimizi istediler, sonra
kafa emegimizi istediler simdi yiiregimizi istiyorlar.”
Kadin emekgilere yonelik denetim aygitlarinda,
kadinin “uysal”, “itaatkar” ve “sorun ¢ikarmak iste-
meyen” gibi ozelliklerine dayanan cinsiyetci bir
yaklagim oldugu gozlemlenmektedir (4). Ayrica
vurgulanmasi gereken, son dénem duygulanimsal
emek orgiitlenmeleri ile bizatihi hal, tavir ve
davraniglarin yogun ve despotik bir denetim altina
alinmasidir. Giivenlik, bankacilik ve fast-food sek-
torlerinde ya da biiyiik aligverigs merkezlerinde satig
gorevlisi olarak calisan ve biiyiik ¢cogunlugu kadin
olan isgilerin, eski sistemde Taylor ve Ford’un
iscinin viicudunu (bedenini) despotik emek
rejimine  tabi kilmast  benzeri, zihinleri,
duygulanimlari  ve organizmalarinin  biitiinii
(giiliimseme ve ses gibi) despotik emek rejimine
tabi kilinmaktadir.

Ugiincii ortaklagilan deneyim, ¢alisma ve
giindelik yasam arasindaki sinirlarin aginmasi veya
cokmesidir. 21. yiizytlda hizmet ve sanayi tiretimi
“fabrika”nin  ve/veya igyerinin mekansal ve
zamansal sinirliliklarin - Stesine gegme ¢abast
icindedir (6). Endiistriyel paradigmada, isciler iire-
timi neredeyse sadece fabrika iginde yaparlardy;
fakat giiniimiizde, yeni calisma bigimlerinin farkl
goriiniimleri olan “evde calisma” ve “eve ig verme”,
emek siireci Orgiitlenmesinin  “fabrika”nin
kapilarinin ardina yagamin her alanina dogru
genigledigini gdstermektedir. Bu zamansal ve
mekansal yeniden 6rgiitlenmeyi, Hardt ve Negri (6)
“biyopolitik iiretim” olarak tanimlamak-tadirlar:
“Biyopolitik tiretim, topluma ickindir ve miisterek
emek bicimleri araciligiyla toplumsal iligkileri ve
bigimleri iiretir.” Dolayisiyla, diin bireye ait, kisiye
ozgli, bedenin parcast gibi kavramlarla
diistindiigiimiiz her tiirli durumun, hareketin,
organi sermaye tarafindan yutulup kapitalist
miibadelenin bir parcast haline doniismesinin
kavramsallagtirilmasidir.

Dérdiincii ortaklagilan deneyim, patriarkal
iligkiden dolay: ¢aligma yagami digt sorumluluklarin
coklulugudur. Bu noktada kuskusuz refah devleti
diizenlemelerinin ciddi olarak zayiflamasinin da bu
sorumluluklart artirdigini vurgulamaliyiz. Kadin
calisanlar da her gecen giin uyku ve dinlenme
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stiresinin ~ azaldig1  belirtilmektedir.  Feminist
iktisatcilarin vurguladig iizere, “piyasa tizerinden,
metalagmus, parasallasmug bir degis tokusun disinda,
ev isleri, cocuk bakimi, yash bakimi gibi farkli iire-
tim faaliyetleri kapsayan yeniden {iretimin daha
genis kapsamli ele alinmasi cok énemlidir. Yeniden
tretim ti¢ baglik altinda irdelenir: iggiiciiniin
yeniden tiretimi, mevcut yagamin siirdiiriilmesi icin
harcanan emek anlaminda toplumsal yeniden tire-
tim ve bir sonraki kugsagmn yetistirilmesi icin har-
canan emek olarak insanlarin yeniden tiretimi;
hepsi goriinmeyen kadin emegidir” (9).

Besinci ortaklagilan deneyim, igyerlerinde
ugranilan sozsel/davranissal tacizdir. Hem merkez
hem de cevre kapitalist iilkelerdeki kadin ¢alisanlar
icin igyerinde kadina yonelik psikolojik ve cinsel
taciz ile siddetin yaygin bir sorun oldugu bir
gercekliktir. Isyerinde taciz ve kadina yonelik
siddete iligkin caligmalarda kadina yonelik tacizin
genellikle agiga vurulmadigi ve goriiniir olmadig: ve
tacizin tanimlanmayabildigi belirtilmektedir (10).

Alunci ortaklagilan deneyim, 6zsayg: yitimi ve
kendisini  yetersiz  hissetmedir.  Giivencesiz
caligmanin yarattigr belirsizlikler ve riskler ve bunun
neden oldugu is yasamindaki siirekli rekabet,
kararlilik ve uzun vadeli diisiinme gibi duygulari
erozyona ugratmaktadir. Karakter isyerindeki duy-
gusal deneyimlerimizle rabitalidir. Karakter, isin
dogast, kargilikli sadakat ve baglilik, uzun vadeli bir
hedef igin ortak ¢aba sarf etme ve gelecekteki bir
amaca yonelik caligmay1 icerirken farkli; esnek,
glivencesiz, sadakat ve baghlik gerektirmeyen, yarin
sonlandirilabilecek, her an parcalanan ve siirekli
olarak yeniden sekillenen orgiitsel yapilar icerisin-
den vyiiriitiilen bir ¢alisma iliskisinde farkli bigim-
lenmektedir (11).

Son olarak belirtilmesi gereken bir ortak
deneyim de yabancilasma ve yalnizlagmadir. Tiim
emek siiregleri icinde kadin ¢aliganlar, siirekli risk
altinda yagamakta, i¢ diinyasinda siiriiklenmekte ve
“biz” zamirinden gekinmektedirler. Dolayisiyla, bir-
biri icin kaygilanmayan “yalniz” kadin iscilerden
bahsetmekteyiz.

Sonuc Yerine

Kadin iscilerin kapitalist emek siiregleri iginde
karst kargiya olduklart fiziksel  yipranma,
sozsel/davranigsal taciz, manevi yipranma, calisma
dist sorumluluklarin artmasi, yabancilasma ve
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yalnizlasma, uzun ¢aligma saatleri ve giivencesiz
caligma kogullar1 onlarin kendilerini is¢i sinifindan
gormeleri ve Orgiitlenmeleri ile sonuglanmalidir.
Dolayisiyla, orgiitlenme siirecinde en 6ncelikli
konu, tiim kadin ¢alisanlarinin “emek giiglerini
satarak yagamda kalmaya calisan” nitelikleri ile isci
sintfinin bir parcast olduklarint gérebilmeleri ve
tekrar “Ekmek Istiyoruz, Giil de” diyebilmeleridir.
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HIZMET SATIN ALMAYA DAYALI
IS SAGLIGI HIZMETLERINI

Dr. Meral TURK

Dog., Ege Univ. Tip Fakiiltesi Halk Saghg AD
Wim VAN WEELEN

Isci Saghg ve Is Giivenligi Uzmani, ENV

Avrupa Birligi'nde (AB), iscilerin is¢i saghg
hizmetlerine (ISH) erigimi %5-96 arasinda
degismektedir. Erisim orani iscilerin yasadigi
tilkenin isci sagligt hizmetlerinin organizasyonuna
ve calistiklart isletmenin biiyiikliigiine baglt olarak
degismektedir. Hollanda isci sagligi hizmetlerinin
verilmesinin ~ zorunlu  tutuldugu  Avrupa
iilkelerinden biridir. Is saghg1 ve giivenligi (ISIG)
yasal cerceve olarak 17 Kasim 1980’de yiiriirliige
giren vyasal cerceveye (ARBO-wet) dayanir
ARBO-wet'in uygulanma siireci agamali olarak
gergeklestirilmigtir; ilk olarak ozel sektorde
uygulanmaya baglanmig, kamuda uygulanmasina
1985’te gecilmistir. Avrupa Birligi Cerceve Direk-
tifi (89/391/EEC) Hollanda devleti tarafindan
“Calisma Sartlart Kanunu” igine yerlestirilmis ve
1996’dan itibaren, Hollanda’daki igverenlere
“belgelendirilmis” isci sagligt hizmetini saglama
zorunlulugu getirilmistir  (1). Tim igyerleri
(isverenler) igyerinin biiyiikliigiine bakilmaksizin bu
zorunlulugu yerine getirmek zorundadir. Isveren,
dogrudan igyerinde saglik ve giivenlik hizmeti veren
bir birim kurabilecegi gibi disaridan ayni hizmeti
veren bir “belgelendirilmis” kurulugtan hizmet ala-
bilmektedir.

Hollanda iggi sagligi hizmetleri kapsayicilik
acisindan oldukca yiiksek oranlara sahiptir: 100
isciden fazla iscisi olan isyerlerinin %96’s1 ve kiigiik
ve orta dlcekli isletmelerin %91'inde bu hizmetler
saglanmaktadir (1).
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UYGULAYAN

BIR ULKE ORNEGI:

HOLLANDA

Hollanda’da Isletmelerde iSIG
Hizmetlerinin Organizasyonunun
Temel Ozellikleri

* Tiim igletmeler mesleki risklerden korunma
ve Onlemeye iligkin etkinliklerde bulunmak
zorundadir.

o Isverenler ve calisanlar saglik ve giivenlik
hizmetlerinin organizasyonundan sorumludur.
Isletme iginde, saglik ve giivenlik uzmanlarina
gerekli olan bagvuruyu yapmak icin uygun olan
politikada uzlagmak zorundadirlar.

e ki uygulama / model

la. Isletme iginde ISIG hizmetini organize
etmek.

1b. Disaridan hizmet satin almak

2. Isyerine 6zel uygulama

o Isletmelerin %901 disaridan hizmet satin
almaktadir.

Her iki durumda da yapilmast zorunlu olan:

* Hastaliga bagli devamsizlik ve hasta isgilerin
isyeri hekimi tarafindan yonlendirilmesine iligkin
politikanmn belirlenmesi

° i§e giris muayenesi

* Igyeri hekimi tarafindan peryodik kontrollerin
yapilmast

* Sertifikali bir uzman tarafindan risk degerlen-
dirmesinin incelenmesi

[syerine 6zel uygulama (“Standart beden”yerine
daha ¢ok “slgiiye gore”)
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e Isletmeye en iyi uyan ISIG etkinliklerinin
diizenlenmesi: KOBI'ler risk degerlendirmesini
degerlendirebilecek ve diger zorunlu etkinlikleri
(hasta iscileri yonlendirmek) yapacak sadece bir
uzman ile sézlesme yapabilirler (¢ogunlukla bir
isyeri hekimi); Bu diizenleme maliyeti distrir.

* 25 isciden az olan isletmelerde, igveren ya da
temsilcisi 6nleyici (saglik¢t) iscinin gorevlerini
tistlenebilir (6nleyici is¢i zorunlu uzmandan farkls
bir kisidir!).

e Onleyici iscinin sahip olmasi gereken bilgi
diizeyi risk degerlendirmesinde saptanan risklere
baglidir.

* Bu diizenleme ancak isci konseyi ya da
sendikalarla uzlasma sonucu secilebilir.

ISIG hizmetlerinin belgelendirilmesi karmagik
bir siiregtir:

* Belgelendirilecek ISIG hizmetleri sézlegmeli
olarak 4 sertifikali uzmana sahip olmalidir:

1. Isyeri hekimi

2. Is hijyenisti

3. I giivenligi uzmant

4. Iy & brgiitlenme uzmant

* Resmi bir enstitii (SBCA) sertifika bagvuru
siirecini belirlemektedir.

* Bu enstitiide, sosyal taraflarin énemli bir rolii
vardir.

* Enstiti Akreditasyon Kurulu (RvA) tarafin-
dan denetlenir. RvA Sosyal Isler Bakanligi'na
baglidir.

e Sertifika bagvurular: Sosyal Isler Bakanlig
tarafindan atanan Sertifika Kurullart tarafindan
degerlendirilir. Sertifika Kurullar ISIG hizmetlerini
sertifikalandirir veya reddedebilir.

Sertifika bagvurular: ve prosediire bazi drnekler:

e Degerlendirme ISIG hizmetlerinin ISO
9001:2000’e uyumu iizerinden yapilir.

* Sikayet bildirimine iligkin bir prosediir
olmalidir.

*  Mesleki
almmalidir.

* Caliganin bagvurusu tizerine sirket degisti-
rilebilmelidir.

e ISIG hizmetleri kisisel bilgilerin gizliligini
korumalidir.

* ISIG sirketi 4 gesit uzmani ¢ahgtirmalidur.

e ISIG sirketleri meslek hastaliklarini resmi
olarak belirlenmis enstitiiye bildirmelidir.

bagimsizlik  giivence altina
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e ISIG ni ilgilendiren tim &neriler aym
zamanda Isci Konseyi/Sendikalarma génderilir.

Onleyici hizmetlerde ¢ahgmak zorunda olan 4
uzmanin sertifikasyonu:

e Sertifikasyon Calisma Kogullart Diizenle-
meleri (Caligma Kogullar1 Yasast'nin bir bliimii)
icinde tanimlanmistir.

e Tiim uzmanlar resmi olarak gerekli diploma
ve niteliklere sahip olmalidir.

Hollanda, is sagligt hizmetlerini digaridan satin
alma uygulamasmi uzun yillardir uygulayan bir
iilkedir. Bu uygulamanin caliganlar goziiyle nasil
degerlendirildigini gérmek agisindan;

Hollanda Isci Sendikalart Konfederasyonu’nda
(FNV  Vakcentrale’da) is sagligi ve giivenligi
uzmant Wim van Veelen ile birlikte asagidaki
makale derlenmistir.

Hollanda aile hekimligi sistemini uzun siiredir
uygulayan bir ilkedir. Isci saghig hizmetlerinde
koruyucu ve tedavi edici hizmetler ayrilmis
durumdadir.  Bunun  uygulamasinin = nasil
gerceklestigini drneklemek acisindan ilk olarak
Hollanda’da hastalanan bir isginin ne yaptigi ele
almacaktir.

Hollanda’da sabah uyandiginda kendini hasta
hisseden bir isgi patronunu arar ve kendini hasta
hissettigini  sdyler. ~ Hastaliginin ~ nedeni
soruldugunda is¢inin sessizligini koruma ve cevap
vermeme hakki vardir. Patronunu aradiktan
sonra, calisan koruyucu hizmet birimini de arar.
Boylece  hastalik  nedeniyle  devamsizligt
kaydedilmis olur. Birka¢ giin sonra, hasta olan isci
koruyucu hizmet biriminden ofise, igyeri hekimi ile
goriigmeye davet eden bir mektup alir. Hala hasta
ise, isci igyeri hekimine gider ve goriisiirHasta
olan isci ile igyeri hekimi saglik durumunu
degerlendirirler ve tedavi plani yaparlar. Isyeri
hekimi recete yazamaz. Eger ilac ihtiyaci varsa,
iscinin aile hekimine gitmesi gerekir, fakat
cogunlukla kisa siireli sorunlarda buna ihtiyag
kalmaz. Cogu isyeri hekimi koruyucu hizmet biri-
minin bir ¢aligan1 olarak gorev yapar. Koruyucu is
sagligi servisi, igveren tarafindan finanse edildigi
ve sozlesme yapildigi igin, cogu zaman iscinin
miimkiin oldugunca kisa siirede igyerine
donmesini saglamak ister. Bu siiregte isyeri hekimi
aktif olarak mesleksel saglik agisindan bir sorgula-
ma yapmaz.
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Isci Saghg Hizmetlerinin

Organizasyonu

Isci sagligi hizmetleri, koruyucu hizmetler
anlamina gelen “Arbodiensten”, temel olarak
belgelendirilmis bir hizmet olmak zorundadir. Son
yillarda hizli bir sekilde kapsayicilik artirilmig ve su
anda hemen hemen tiim isgiler kapsama alinmugtir
(2). Isci bagia koruyucu isci saghg hizmeti igin
2001’de 127 euro harcanmustir. 2008’de de orta-
lama harcama benzer sekildedir. Hizmet, yaklagik
yarist (%47) medikal veya paramedikal meslekler-
den, %15i farkli alanlardan ¢aligma kogullari
konusunda uzman danigmanlar ve toplamim %38'i
de idari ve diger personel tarafindan verilmektedir.
Son yillarda, bu hizmetlerde ¢aligan uzman sayisi da
hizla artig gdstermistir. 100.000 is¢i bagina diigen is
saghg1 ve giivenligi alaninda ¢alisan uzman sayist 93
civarindadir.

Hollanda'da igletmeler, is sagligi hizmetlerini
cogunlukla disaridan, biiyiik is saghgt hizmeti
satan girketlerden almaktadir. Koruyucu hizmet
pazarinda beg biiyiik hizmet sirketinin hakimiyeti
soz konusudur. Bu beg hizmet sirketi igletmelerin
%90’ma hizmet vermektedir. Belgelendirme ise
(sertifikasyon prosediirleri {izerinden) daha dar bir
grubun, iki sertifikasyon sirketinin (Lloyd’s ve
DNV) kontroliindedir. Bu bir sekilde, kalite
temelli ayrintili  prosediirlerle  belgelemeye
dayanan zengin bir pazar ile sistemi kullananlarin
artan memnuniyetsizligi arasindaki celigkiyi
aciklamaktadir.  Biiyiik  igletmeler,  kendi
igyerlerinde isci sagligi hizmetlerini organize
etmektedir. Eksik personel ihtiyacy, is sagligi yone-
tim sistemindeki bogluklar “liglincii taraf” olarak
adlandinlabilecek  sertifikasyon ~ kurumlan
tarafindan doldurulmaktadir. Bu kurumlar genis
bir alam1 kapsayan personel belgelendirmesi
yapmaktadir: ilkyardim sertifikasi, forklift kullan-
ma ehliyeti gibi yiiksek riskli islere iligkin yetkin-
likler veya cevre veya c¢alisanlar igin tehlikelere
maruz kalman iglerde calisanlara iligkin
yetkinlikler (6rnegin pestisid kullanma sertifikasi)
gibi... Yonetim sistemlerine iliskin sertifikalar ISO
standartlarina dayanir. Tageron sirketler icin 6zel
bir belgelendirme mevcuttur- VCA (Altisverenler
I¢in Giivenlik Sertifikasi). Hollanda sirketlerinin
%37’sinin bir veya daha fazla sertifikasmin oldugu
tahmin edilmektedir. Ozellikle, %64’tiniin en az
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bir sertifikast olan ingaat sektoriinde yiiksek oran-
da goriilen altisveren baglantist net olarak
tanimlanmaktadir. Bu yaklagimlarin = sonucu
altisveren baglantisinin kuruldugu kosullarda alict
firmalara sorumluluklarindan vazgecme firsati
dogmaktadir. Korunmanin, énlemenin gercekten
saglanip saglanmadifina, 6ne siiriilen altigveren
kosullarinin ne kadar i saghgi giivenligi ile
bagdastigina bakmaksizin  sadece firmanin
sertifikast olup olmadigina bakilmasi yeterli
goriilmektedir.

Goriildigi gibi Hollanda’da isgi sagligi hizmet-
lerinin organizasyonu oldukg¢a karmasiktir. Hollan-
da, uygulamada yasanan sorunlar1 degerlendirmek
lizere Onleyici hizmetlere iligkin sikayetlerin
yapilacagi bir biiro kurmug olan tek Avrupa
tilkesidir. Su ana dek sikayetlerin hi¢ de az
olmadig1 goriilmekte ve aragtirmalarin sonuglart
endise verici olarak degerlendirilmektedir. Uygula-
mada, Hollanda'da isci saglig1 hizmetleri (Arbodi-
ensten) Onlemeye katkida bulunan fakat aslinda
bireysel saglik ve kontrol hizmetinde uzmanlasmig
merkezlerce verilmektedir. ISIG hizmeti verenlerle
yapilan sdzlesmelerin %90’ indan fazlasi tamamen
ya da ¢ogunlukla hastaliga bagl devamsizligi 6nle-
meye yonelik c¢alismalara odaklanmaktadir.
Calisanlarin bireysel saglik sorunlarinin isyerindeki
caligma kosullarmu iyilestirmeyi amaclayan 6nleyi-
ci bir yaklagimla ele alinmasi ¢cok nadirdir (3).

Kapsayicilik igin ¢aba sarfedilmis olsa da
hizmetlerin niteligi acisindan resim pek pembe
goriinmemektedir. Hollanda, Avrupa icinde en
fazla ig stresi, hastaliga bagli ise devamsizlik ve ise
bagl engellilik oranlarina sahip iilkedir. Bu
nedenle su soru akla gelmektedir: Bu is saglhgt
hizmet birimleri gercekten calisanlarmn saglik ve
iyilik halini iyilestirmeye calisan birimler midir?
Son 15 yidir, Hollanda’da emek pazarindan
isgdremezlik ya da engellilik nedeniyle diglanmig
olan ¢ok sayida caligan bu konuda bir tartigma
yiritmektedir (4). Is saplg alaninda hikiimet
politikalarinin  dayandigi nokta sosyal giivenlik
tizerindeki maliyet baskisini hafifletmek olmugtur.
Bu amagla: ¢aliganlart maliyetin bir kismini
omuzlamaya zorlamak, maliyet yiikiinii sigorta sis-
temlerine paylastirmak, ise devamsizligi azaltmak
icin finansal miidahaleler, is saghg profesyonel-
lerinin bu konuya 6ncelikli olarak odaklanmalarin
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saglamak gibi denemelerde bulunulmug; fakat bu
politikalar istenilen sonucu vermemistir. Hem
isciler hem koruyucu personel i¢in durum giderek
zorlagmaktadir.

Hastaliga bagl devamsizlik ve iggdremezlik
diizeyleri 2000’den 2005 yilmna artig gdstermistir.
2005’ten sonra, hastaliga bagl devamsizlik yavag
yavag diismeye baglamigtir. Bu diisiis devamsizlik
kayitlarnin  daha siki  tutulmasina  ve s
giivencesizligine baglh olabilir. Isciler tamamen
iyilesmeden ise erken dénmektedirler. Iscilerin
koruyucu hizmetlere olan giiveni raporlu olan
iscilere yapilan tbbi kontroller nedeniyle
azalmistir. Hastalanan ya da yaralanan iscilerin ise
hizlica dénmelerini saglama igyeri kogullarinin
iyilestirilmesinden daha onde gelmektedir. Sis-
temin bu yon degisimi koruyucu hizmetlerin etkin-
lik ve kontrol kriterlerinin gelistirilmesi sirasindaki
basarisizlik ile daha da kotiilesmistit. Korunma
giderek daha da ¢okmiistiir...

Hizmetler genellikle koruyucu hizmet sirketi ile
yapilan sdzlesme dogrultusunda igveren tarafindan
belirlenmektedir. Hizmetlerin kalite kontroli de
Ozellestirilmis ve sertifikalandirma prosediirleri
sosyal partnerlerin dolayli olarak az bir etki
gosterebildikleri bir siirece dayandirilmugtir. Serti-
fikasyon, birimin gerekli yetkinlige sahip olmasi
veya ig prosediirlerinin net tanimlanmasi gibi bazi
konularda olumlu etki gosterse de, miisteri mem-
nuniyeti gibi bir degerlendirmeye dayandiginda
basarisiz olmaktadir. Koruyucu hizmetler igin
“miigteri” diigiincesinin varligi saglik ve giivenlik
kavramina uygun diismemektedir. Is siklikla birbiri
ile celigen istemlerin varoldugu bir alandir:
isverenin kisa vadeli hedeflerince yonlendirilen
istemlerine karst is¢inin ve sendikalarmin calisma
ortamina iligkin saglik politikalarini &nceleyen
daha kapsayici istemleri.

Uciincii  taraf  sertifikasyon  uygulamast,
igverenin istemlerine yeterlilik veren ve korunma
uzmanlarint bagimsizliklarindan uzaklagtiran  bir
uygulamadir. Bu degerlendirme 2003’te Hollandali
aragtirmacilar tarafindan ortaya konmustur:
“miisteri (cogunlukla igveren) istemleri ile mesleki
sorumluluk arasindaki hassas denge baz1 kalite sis-
temlerindeki miisterinin kosulsuz baskin roli
tarafindan bozulmaktadir. ENV’ye gore, isci sagligi
hizmetleri- miisteri iligkisi, goriislerdeki farklilik
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mesleksel diiriistliik ile c¢atigmaya girdigi anda
sonlandirilmalidir (5). Isleyen siire¢, kamusal
denetimin (kamusal otoriteler tarafindan) ve
sosyal  kontroliin  (sendikalar  tarafindan)
catigmalar sadece sozlegmeler tizerinden ¢ozmeye
calisan Hollanda sisteminde bagarilmasinin
zorlugunu ortaya koymaktadir.

Hollanda’da Meslek Hastaliklar

Son yillarda yilda 6.000 civarinda olan meslek
hastaligi  bildirimi, 2008’de 6.952 rakamina
ulasmistir. Ingaat sektorii bildirim agisindan 6n
siralarda gelmektedir. Bu ingaat sektoriinde isci
sagligr ve giivenligi acisindan toplu girisimlerde
bulunulmast ve etkili bir 6zgiin ve yodnetsel
altyapinin gergeklestirilmesine baglanmaktadir (6).

2008’de isitme sorunlart 2.290 tani (%33) ile en
fazla bildirilen meslek hastaligidir. Tanilarin %42’si
de durug ve kas iskelet sistemi bozukluklarina aittir.
Son iki yilda, bu sorunlarda %30’luk bir artig
olmustur. Bildiren sorunlarda viicut bolgesi
oranlarinda da farklilik vardir: bel ve alt ekstre-
mitelere ait sorunlar daha fazladir. Is kaynaklh
psikolojik sorunlardan 1.170'i tiikenmislik ve agirt
yiiklenme olarak kaydedilmistir. En fazla psikolojik
sorunlarin uzun siireli ige devamsizliga neden olan
sorunlar oldugu ortaya konmustur. Is kaynakh deri
hastaliklar1 ise toplamin %2.7’sini olusturmaktadir.
Deri hastaliklarinin iginde de ¢ogunlugu kontak
dermatit olusturmaktadir. Mesleksel solunum
sistemi hastaliklarinin (%1.8) son yillardaki orani
benzer seyretmistir. Coziiciilere bagli Organik Beyin
Sendromu ise 2000 yilindan 2008’e kadar anlaml
bir diisiis gdstermis, 50’den bese inmistir. Toplamda
ise bagli kanser olgusu 16 olgudur (7).

FNV, meslek hastaliklarinin bildirimini diigiik
olarak degerlendirmekte ve bunun “miisteri”
(firma) nin cikarlarmi igyeri saglik politikasinin
tistiinde tutan sistemin egilimine baglamaktadir.
2000'de, koruyucu firmalarm yarisindan azi en az
bir meslek hastaligi bildirmis ve 2001’de bildiren
doktor sayist ile toplam bildirilen hastalik sayis1 yine
diistik seyretmistir. 2000’de yapilan bir calisma,
doktorlarin meslek hastaliklarini tanima prosedjir-
leri konusunda gelisme kaydetmeme nedenlerini
ortaya koymustur. Caligmaya katilan doktorlarm
yartya yakini bildirimin ¢ok zaman alict oldugunu

belirtmiglerdir (829 doktordan 359'u- %43.3). Ne-
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denler hakkinda bilgi verilmedigi kogullar1 (%41)
diginda tutarsak en sik verilen yanit bu olmusgtur.

[syeri hekimlerinin dértte birinden az1 (%22.9),
bildirimi igverene yonelik bir yasal sorunu engelle-
mek icin yaptiklarini ifade etmislerdir. Doktorlarin
beste biri (%22.9) bildirim kriterleri konusunda
fazla bilgileri olmadigini ya da doktorun gahgtip1 ko-
ruyucu hizmet biriminde genel olarak meslek
hastaligi bildirimi yapilmadigini belirtmiglerdir
(%19.9) (7).

Hollanda sisteminde, sosyal giivenlik herhangi
bir hastaliga bagl isgéremezlik durumunu meslek
hastaligindan kaynaklanan isgdremezlikten farkli
tutmadigi igin, dogrudan meslek hastaligi bildirimi
olmadigi i¢in magdur olma durumu séz konusu
olmaz. Koruyucu, o©nleyici politika bakistyla,
hastaliklarin bildiriminin az olmast igyeri saglik
sorunlart acisindan durumun degerlendirilmesi ve
onceliklerin belirlenmesi ile celismektedir. Hollan-
da’da bu alandaki kamusal sorumlulugun kalkmast
ve alanin piyasa segenegi tarafindan doldurulmast
oldukga olumsuz sonuglar yaratmigtir.

FNV’nin hizmet satin almaya dayal1 sisteme
iligkin elegtirileri sendikal bakig agistyla Hollanda
sisteminin olumsuz yénleri:

1. Isyeri hekimi ticari bir ortamda ve ozel

sektorle  galigiyor:  ¢ogu  “negatif”  wverileri
bildirdiginde sdzlesmelerinin sonlandirilmasindan
¢ekiniyor.

2. Ayni sekilde is hijyenistleri ve giivenlik
uzmanlari da “miigteri” kaybetmekten ¢ekiniyor.

3. ISIG sirketleri Is Miifettisligi tarafindan
denetlenmiyor.

4. ISIG sirketleri yeterince bagimsiz degiller.

5. Onleyici etkinliklere yeterince dikkat
cekilmiyor, gabalarin gogu hastalanmig isgilerin
yonlendirilmesine gidiyor.

6. Duruma gore yaklagimda, bir uzman “her
seyi” yaptyor (becerikli adam).

7. ISIG sirketleri ¢aliganlart ve temsilcilerini
yeterince bilgilendirmiyor.

8. Hastaliga bagli devamsizligin “demedikali-
zasyonu’na ihtiyag var.

9. Biiyiik ISIG sirketleri sigorta sirketleri ile
baglantida. Bu sirketler igyerini giivenli hale ge-
tirmekten ziyade sigorta satmakla daha ilgililer.

10. Isverenler ISIG sirketlerinin arkasina sakla-
narak kendi sorumluluklarindan kagmig oluyorlar.
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ISIG hizmetlerinin yeniden

organizasyonuna iligkin FNV’nin 6nerileri:

Isyeri hekimi igin yeni (ve farkli) bir konuma
ihtiyag var.

Uzun yillardir isyeri hekimi sendikalarin ilgi
odagindadir.  Ornegin, FNV igcilerin isyeri
hekiminden sikayetlerini bildirebilecekleri ulusal bir
telefon hatti acmistir. Bu konuda toplanan veri
oldukga énemli olup igyeri hekimlerinin ¢alismalart
konusunda olumlu bir izlenim vermektedir.
Sikayetlerin ¢ogu kigisel verilerin gizliligi ve
doktorlarin bunlari ele alg sekli konusundadir.
Isyeri hekimleri, ticari baski nedeniyle, tibbi acidan
objektif ve bagimsiz davranmanin olanaksiz
oldugunu kabul etmektedirler.

2008’de, FNV konuyu, sosyal, ekonomik konu-
larda Hiikiimetin en ¢énemli danigma kurulu olan
Hollanda Sosyal Ekonomik Konseyi’nin giindemine
getirmistir. Burada konu igveren federasyonlari ile
tartigtlmis, cok sayida uzman FNV’nin elestirilerini
desteklemisti. FNV’ye gore Hollanda'da isyeri
hekimi hem hekim hem ticari danigman olarak
calismaktadir. Isyeri hekiminin temelde gorevleri:

* Danigmanlik ve hastalik durumunda ige
doénen igcileri yonlendirmek,

¢ Peryodik saglik kontroller (Hollanda’da hig bir
zaman tam olarak yapilamayan bir gérev),

e Isletmelere, risk degerlendirmesi, etkin ise
devamsizligi azaltma politikas: gibi gesitli organiza-
syonel ve yonetsel konularda danismanlik vermek.

Cogu Avrupa iilkesinde “igletmelere risk
degerlendirme ve saglik yonetimi alaninda organi-
zasyonel danigmanlik” ve “isci/hasta danigmanhig”
gibi farkli igler iki farkli hekim tarafindan
yapilmaktadir. Hollanda’da her iki igi de ayn1 hekim
yapmaktadir.

Isyeri hekiminin igletmelerde yaptiklar isleri
isveren sozlesme izerinden odemektedir. Isyeri
hekimi igin serbest piyasada bir is sdzlesmesi, igyeri
hekiminin igini “internet-muayenesi” seklinde ve
sinirl sozlesmeler tizerinden yapmast demektir. Bu
isyeri hekiminin Tabipler Birligi tarafindan verilen
mesleksel kilavuzlara uygun ¢alisamamasi anlamina
gelmektedir. Isyeri hekimlerinin yapmasi gereken
isler sozlesmesinin cergevesi ile smirlanmigtir.
Burada da igyeri gezileri neredeyse hic yer
almamaktadir. Bu da igyerinde hastaliga yol agacak
etmenlerin kimse tarafindan ele alinmamasina yol
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acmaktadir. Meslek hastaligina yakalanan ya da
yakinmast olan isci iyilestiginde geri donecek fakat
tekrar hastalanma riski yiiksek olacaktir. Eger isci
geri ddnmezse, igveren yeni birisini bulacak ve onu
ayni sekilde yiiksek riskli ya da hastalik yaratan et-
menlerin bulundugu ortama koyacaktir.

Bu durumda ek calismalar igverenin istemedigi
ek harcamalar demektir. Burada hekimin giyecegi
doktor onliigii degil, pahali bir isadami1 kiyafetine
daha ¢ok benzeyecektir. Tiim etkinliklerde (bireysel
diizeyde ve kurumsal diizeyde) odeyen taraf
(isveren) doktorlar {izerinde igverenin istekleri
dogrultusunda hareket etmesi igin baski uygulaya-
bilir. Bu istekler hasta isciyi isyerine miimkiin
oldugunca kisa siirede geri dondiirmektir. Kurumsal
diizeyde ise; isverenin tepkisi “beni bu kadar ¢ok
saglik ve giivenlik sorunlari ile meggul etme; zaten
bu sorunlart ¢ézmek cok fazla paraya malolacak”
seklindedir.

Bagka bir sorun da sirketlerin igyeri hekimleri
tarafindan verilen koruyucu ya da diizenleyici 6ne-
rilere uyma zorunlulugunun olmamasidir. Isyeri
hekimlerinin ~ onerileri  yasalar  tarafindan
giiglendirilmemistir. Onerilerin gerceklestirilmedigi
sirketlerin basina hicbir sey gelmemekte, boylece
igveren bu  koruyucu Onlemlere  parasini
harcamadigiyla kalmaktadir.

Hollanda’da, bir ¢alisgan hastalandiginda, aile
hekimi caligana/hastaya evde istirahat etmesini
onerirken, igyeri hekimi “ise gidebilecek kadar
saglikl” ilan edebilir. Titkenmislik veya strese bagl
psikososyal hastalik varhiginda, siklikla bu farkli
oneriler giindeme gelir. Ayn1 zamanda tanilar da
farkl olabilir: aile hekimi bdyle bir durumda has-
taya depresyon tanisi koyarken, isyeri hekimi
hastanin kronik bir motivasyon eksikligi oldugu
kanisina varabilir (8).

Fransa ve Finlandiya gibi tilkelerde caliganlar
6nleyici bir “kontrol/muayene” den gecirilirken (9),
Hollanda’da bu s6z konusu degildir. Yasalar
caliganlarin “peryodik muayeneden” gegirilmesi
gerektigini  sdyleseler de, wuygulamada bu
muayeneler diizgiin bir sekilde gergeklestiril-
memektedir. Isgiicint goreceli saglikli tutacak
ulusal dnlemler ne yazik ki yoktur.

Isverenler ise devamsizlik hizini miimkiin
oldugunca diigiik tutmaya cahsmaktadir. Onleyici
hizmetler ile olan temas tamamen buna
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odaklanmistir. Eger ¢nleyici hizmetler (yani isyeri
hekimi) bu istegi yerine getiremezse, isveren diger
bir hizmet sirketini secebilir. Sézlesmelerin cogunda
Saglik ve Giivenlik Yasast'na uyum, meslek
hastaliklarin1  bildirme, risk degerlendirmeye
dayanan zorunluluklar konusunda higbir sey belir-
tilmemektedir. Bu yonde Hollanda sisteminde ciddi
bosluklar vardir.

Cok sayida calisma Isyeri Hekimleri Hollanda
Federasyonu'nun 6zel verileri kapsaminda ¢ok
sayida sikayet oldugunu ortaya koymustur (10).
Isyeri hekimleri, zorunlu olmasina ragmen igverenle
yaptiklart  sozlesmenin  sonlandirilmasindan
korkarak meslek hastaliklarini bildirmemektedir.

Hollanda’da yilda yaklasik 25.000 c¢aligan
meslek hastaligina yakalanmakta, fakat sadece
6.000'1 igyeri hekimleri tarafindan bildirilmektedir.
FNV Sendikasi bu degerlendirmeler 1siginda,
igyeri hekimlerine iliskin asagidaki sonuclar
¢ikarmaktadir:

1) Isyeri hekimlerinin deneyimleri konum-
larindan  dolayr tibbi olarak nesnel karar
alamadiklarini géstermektedir.

2) “Hekim” ve “igletme danismani” roliiniin
aynu kigi tarafindan gergeklestirilmesi zordur.

3) Isci bakis acisi ile miisteri-isyeri hekimi
iligkisi gibi goriillen baglantilar ticari bask
tarafindan tehdit edilmektedir.

4) Bizzat igyeri hekimleri piyasa kurallarina
gore caligmanin profesyonellik ve nesnellik
acgisindan uyumsuz oldugunu belirtmektedirler.

5) Cok sayida isyerinde iscilerin isyeri hekim-
lerine rahatga ulagmalart miimkiin olmamaktadir.
Siklikla, bir “ara kademe yonetici” igyeri hekimini
goriip gdremeyecegine karar vermektedir.

Isyeri hekimine yeni bir konum;

Son vyillarda, sosyal giivenlik yasalarinda
degisiklikler sonucu, isyeri hekimleri daha biiyiik
bir sorumluluk altina girdiler. Isyeri hekimi ve aldigt
kararlar isgilerin gelecegi (ekonomik agidan)
lizerinde dnemli bir etkisi olabilir. Uzun bir hastalik
déneminden sonra isginin baska bir ise gegmesine
karar verilebilir. Eger doniis bir meslek hastaligi ne-
deniyle miimkiin degilse, igyeri hekiminin
hazirladig1 dosya, raporlar ve tanisi iscinin mahke-
meye gitmesini, davay1 kazanmasini saglayabilir ve
igvereni verdigi zarar1 ddemeye mahkum edebilir.

Bu nedenle, sendikalar isyeri hekiminin yeni bir
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konum kazanmasi gerektigini diistinmektedir:
“Isverenden bagimsiz bir isyeri hekimi”.

FNV’nin goriisti igyeri hekiminin bu “ikili-
gorev”i yerine getiremeyecegi seklindedir. Isyeri
hekiminin ¢alisan tizerine odaklanan ¢aligmast ile
isletmeye karst olan danisman rolii birbirinden
ayrilmalidir. Isyeri hekiminin ilk gorevi, diger
hekimlerinki ile aynidir: hasta isciyi iyilestirmek.
Bu goérevini yaparken igyeri hekimi bagimsiz ve nes-
nel davranmalidir. Oysa, igyeri hekimi gimdi
piyasanin yiikiinii omuzlarinda tagimakta, sozles-
mesinin  iptal edilmesi tehdidini {izerinde
hissetmektedir. Isveren eger isyeri hekiminden
memnun kalmazsa kolayca degistirebilir. Boyle bir
gorev ticari bir sozlesmenin golgesinde gergekles-
tirilemez.

Isyeri hekimi danigman, saghk&giivenlik
hekimi tibbi bakim veren roliinde;

Su anda, hasta olan isci aile hekimine isiyle il-
gili sorularida yoneltmektedir. Aile hekimlerinin
cogu sik kargilastiklari sorulart yanitlayabilmektedir.
Almanya’da su anki uygulama bu sekildedir. Daha
karmagik sorular geldiginde ya da hastaligin ise
bagl nedenlerden kaynaklandig: diisiiniildiigiinde,
hasta iscinin isyeri hekimini grmesi gerekebilir. Bu
durumda, aile hekimi igyeri hekimine yénlendirir.
Hasta isci isyeri hekimi ile birlikte calistigi yer gezi-
lerek gerekli onlemler alnabilir.

Bu noktada, igyeri hekimi internet ya da e-posta
aracihigi ile degil, dogrudan igyerini gezerek gercek
koruyucu hizmeti vermis olur. Bu kosullarda aile
hekimi ile isyeri hekiminin iyi bir igbirligine ihtiyag
vardir.

Yukarida tanimlanan yeni “Saglik ve Giivenlik
Doktoru” aile hekiminin yakininda yerlesebilir. Isci
aile hekiminin yakinindaki bir igyeri hekimini sege-
bilir. Béylece ise bagli sorunlarin énlenmesi ve te-
davi hizmeti de mevcut saglik sigortalar tarafindan
karsilanabilir.

Thmal durumunda, eger is kazalar1 ve hastaliklar
ortaya ¢ikarsa, sorumlu igverenlerden daha yiiksek
ddemeler istenmelidir.

Kisaca, Saglik&Giivenlik Doktoru tarafindan
yapilacak temel isler:

* Iscilerin peryodik kontrollerini yapmak,

* Hastaliga bagl ise devamsizlik oldugunda
danigmanlik ve yonlendirme,
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* Konsiiltasyon ihtiyaci olan isciye konsiiltasyon
yapmak,

* Isyerine yeniden entegre olmasi icin destek
olmak,

* Meslek hastaliklarini bildirmek.

Danigsman olarak isyeri hekimi;

S&G Doktorunun bireysel destek yoniinde aktif
oldugu yerde, isyeri hekimi isletmelerdeki saglik
politikasina iligkin aktivitelere yogunlagabilir. Bu
igverenle yapilan bir sdzlesme tizerinden yapilabilir.
Isveren igyeri hekiminin ticretini dder. Isyeri hekimi
isletmeye uygun saglik politikasini uygulamak icin
orgiitsel bir danigman gibi ¢alisir. Boylece su konu-
lara odaklanabilir:

* Risk degerlendirmesi ile ilgili etkinlikler,

* Onleyici politikalar konusunda danismanlik,

* Saglik gdzetim politikalari konusunda éne-
riler,

e Isci yeni bir ige girecekse fizik muayenesi.

Isveren icin FNV’nin 6nerileri énemli avantaj-
lar tagimaktadir:

* Bagimsiz S&G Doktorlari,

* S&G Doktorlari ile hasta/isci arasinda daha
iyi bir iliski,

* Igsiz olup ise yeni baslayan gen¢ calisanlarin
S&G Doktoruna rahat erigimi,

* S&G Doktorunun segiminde dzgiirliik.

Son Sozler...

Gortildiigti gibi Hollanda’da is saghigi ve
giivenligi acisindan hedef is sagligi ve giivenligi
hizmetinin asgari maliyetle gerceklestirilmesi ve
ayni zamanda hastalanma oraninin disiirtilmesidir.
Bir igyeri hekimi, bu beklentiyi karsilamadiginda,
isverenler gtozlerini kirpmadan onu gérevinden alip,
yerine, bu zor gdrevde kendini ispatlamaya hazir
bagka bir hekimi getirebilme 6zgiirliigiine sahiptir.
Isyeri hekimleri calisanlarin calisma ortamlarint
hemen hemen hi¢ gormemekte, disaridan hizmet
veren bir hekim oldugu icin calisanlarin yaptiklart
is ile sagliklart arasindaki iligki hakkinda bil-
gilendirilmesi ve egitilmesi, siirekliligini yitirmek-
tedir. Bu hizmetin verildigi yerlerde dahi, isyeri
hekiminin sik sik degismesinden dolay1, calisanlarin
hekimleriyle saglikli bir giiven iligkisi kurmalart
zorlagmaktadir.
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Hem aile hekimleri hem de isyeri hekimleri ig
kosullarinin saglhga etkileri {izerinde yeterince
durmadiklart ve iyi bir igbirligi yapmadiklari icin ig
kaynakli bir¢ok saglik sorunu saptanamamakta ve
saglikgilar birbirlerinin deneyimlerinden yeterince
faydalanamamaktadir. Oysa bu alanda tiim
saglikcilarin  isbirligi iginde calismasi, isyeri
hekimliginin saglik hizmetleri zincirindeki énemini
kanitlayacaktir. Aksi takdirde igyeri hekimi
sagliktan soyutlanmug durumdadir. Isyeri hekim-
lerinin &nerileri yeterince kapsamli bir yetki zemi-
niyle desteklenmemektedir. Caliganlarin = soz
hakkiyla da geregince baski uygulanamamaktadir.
Bunlarin sonucunda saglik hizmetlerine en ¢ok
ihtiyag  duyulan isletmelerde  higcbir  sey
yapilmamaktadr. Is saghg ve giivenligi konusunda
‘hichir seyin miimkiin olmadig’’ ve isyeri
temsilciliginin ~ yonetim  tarafindan  ciddiye
alinmadigi isletmelerde, is saghigi ve giivenligi
hakkinda alinan kararlarda igyeri temsilciligine
cogunlukla danigilmamakta; 6neriler isci konseyine
ulasmamaktadir. Hollanda Isci Sendikalari Kon-
federasyonu’nun (FNV’nin) da gozlemledigi gibi,
bu tiir — ‘istemeyen’ — isletmelerde, is saglgi ve
giivenligi g6z ardi edilmektedir.

Miidahale edilmedigi takdirde, Hollanda’da isci
sagligi ve ig giivenliginde beklenen sorunlar:

* Yeterli igyeri hekimlerinin olmamast,

o Iyi bir egitim almamis isyeri hekimlerinin
gogalmasi,

* Hasta isci, calisma yeri ve igyeri hekimi
arasindaki mesafeyi arttiracak olan aracilarin
cogalmasi,

e {5 saghg konusunda hizmet bekleyen, ancak
alamayan ve kendine 6zgii sikayetleri olan gruplarm
olugmast,

o Isyeri hekimliginde siirekliligin azalmasi ve
bunun sonucunda hasta c¢alisan ile hekim
arasindaki giiven iligkisinin yikilmasi,

e Sorunlari igyerine gelmeden, kendi “firmala-
rindan” ¢oziimlemeye ¢alisan isyeri hekimlerinin
cogalmasi,

e
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* Gelecekte olusabilecek is hastaliklari ve risk
gruplart hakkinda bilginin azalmast,

e Hastalanma oranmin zamanla artmasi ve
maliyetinin yiikselmesi.

Tim bu nedenlerden dolay1 kokli bir
tartigmanin baglatilmast ve gerekli alanlarda igyeri
saglik hizmetlerinin yapisinin gézden gecirilmesi
gerekmektedir.
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Bu yazi “canlarm ¢aldigini duyan, ama
nerede ¢aldigini bilmeyen ’leredir.
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ISYERI HEKIMI EGITIMLERI
DEMOKRATIK MESLEKI KITLE ORGUTU
TEORININ TUTARLILIGI VE

Dr. Levent KOSAR
Mesleki Saghk ve Giivenlik Dergisi Editori,

Terminolojimizin “Sihirli”
Dokunuslara Ihtiyaci Var...

Isyeri hekimi egitimleri tizerinden sizlerle
yapacagim bu tartigma/paylagim rastlantisal degil
elbette. Endiselerimin makul bir safhasinda
rahatsizliklarim (1z)in  arttigi ve buradan dogru
olusturdugum (uz) sorularin ve sorunlarin acili-
minda, felsefi-elestirel bir hamle. Sorularin bilim-
sel, sorunlarinsa politik bir ugrasin konusu
oldugunu hep aklim (1z)da tutarak yol almaya dzen
gosterecegim.

Birbirimizle tartigirken/paylasirken Marksizm'in
dilini kullanmay1 tercih ederken, bu konuda
tedirginligimi(zi) yagtyorum. Tedirginligimi(zi) ne
kadar gizleyebiliyorum, bilmiyorum. Ama bildigim
bir sey var ki; “En ¢ok repligini unutan oyuncular
alkislanir tiyatroda; cesaretini toplasin, yaptig: ise
daha ¢ok emek versin diye... Ve sozlerin biiyiisiine
kapilip diigler kuranlar, insanhigin en biiyiik
Oykiistine  inananlardir...Ancak diisler, diis
kuranlar ¢ogaldikga gerceklesir.” (1).

Yaptigimiz isin huzura ¢iktig1 zorunlu ve/veya
“ooniilli” ortamdaki durumu, salt teorik tartisma
alantyla smirl degil ve “stii kapali” da olsa hakim
sisteme yonelik politik tavirlarin pratik alandaki
degisimiyle ilgili. Neden sorusunun savsaklanip,
nasil sorusuyla yetinmenin eksikligiyle baglantil.

2|

GERCEKLIGE TEKABULU!

Ve igyeri hekimligi egitimlerinde 6niimiizde duran
tablo, elegtirinin Stesine gecmeyi veya ayni anlama
gelmek tizere, elestiriyi gergeklestirmeyi gerektiren
bir zamanda oldugumuz anlamina geliyor.
Bulundugumuz iicleme igindeki alanda;
devlet/hiikiimet, piyasanin ekonomik yasalari/ ak-
torleri ve devlet/hiikiimet disi drgiitler olarak “biz”
de variz. Devlet/hiikiimet digt oldugumuz kadar
piyasa/pazar dist olmamiz gerektigi gibi. Liberal
kuram bu ti¢ alanin/aktoriin ortaya ¢ikan toplumsal

sorunlart  cézmede isbirligi iginde olmalari
gerektigini ¢giitlerken; piyasa yonelimli yaklagimlart
terk etmeden neoliberal tarzda yeniden

yapilanmanin bir araci olarak sivil toplumdan (sivil
toplum kuruluglarindan) bahseder: “Liberalizmin
‘birlestirici modeli’ kamu hizmetlerinin yerine ge-
tirilmesinde  sivil toplum igindeki birlikleri
(STK’lar1) ve toplumsal gruplan birer ortak (part-
ner) olarak kabul etmektedir...STK’lar birincil
yonetigim yapilart olarak birlegtirici kuramin
merkezini olusturur.” (2).

Hemen belirtelim ki; “Bizde sivil toplum
kuruluglar1(STK) denilene digarida genellikle Non
Gouvernemental Organizations’in kisaltilmist olan
(NGOs) deniyor. ABD’de bunlara Public Volontary
Organizations (PVOs) deniyor. Adlandirma ne
olursa olsun igerik ve misyon ayni... NGOs'yu
bizim dilimizde ifade edersek ve geviriyi ‘metne

Temmuz-Agustos-Eyliil 2010



tork tabipleri birligi

!iLmesIekisogllk ve giuvenlik dergis:i

bagl kalarak’ yaparsak. Bu ‘Hiikiimet Digit Orgiitler’
demek ama daha genis bir geviri daha uygun ve
bunlara ‘Devlet Dis1 Orgiitler’ demek gerekir.” (3).

Anlagilacag gibi ideoloji; kavramlar, sdzciikler,
soylemler ve kurumlarla olusturulurken; bu
kavram-sdylem arkasinda kimin oldugu da icerikleri
ve iglevleri belitliyor. Soyle ki; “Rénesans ¢aginda
kavram (sivil toplum kavrami) ‘dogal toplumun’
kargit1 olan ‘Orgiitlii, rasyonel toplum’ anlaminda
kullaniliyordu ve rasyonel ve érgiitlii olusumun onu
‘sivil toplum’ yaptig ileri siiriiliiyordu. ... Ingiliz filo-
zofu John Locke, devleti de sivil topluma dahil edi-
yordu. Thomas Hobbes, sivil toplumdan doga
yasalar1 tarafindan diizenlenmis toplumun karsitt
olan, devlete ve hiikiimete sahip bir toplumsal
diizeni kastediyordu. Daha sonralar1 pazar(piyasa)
ve devlet de sivil toplum tanimina dahil edildi.
Adam Smith, pazar ve devleti kapsayan bir sivil
toplumdan sdz etmisti...Daha sonralar1 Marx
sorunu Uretim iligkileri olarak ele aldi. Antonio
Gramsci de sivil toplumu konsensus saglayan bir
hegemonya araci olarak goriiyordu. Bu anlamda
sivil toplum hiikiimdarla tacir veya devletle
pazar(piyasa) arasinda kalani ifade etmek igin
kullaniliyor.” (3).

Kavram(lar) dénemler, savunucular tarafindan
degisse de, “piyasanin yasalarinin her seyi girdabina
almaya ve kapsama alanini genigletmeye devam
ettigi, herkesin bulundugu(hapsoldugu) konumda
‘duruma uyum saglamaya’ zorlandig1” (4) bir or-
tamda ve burjuva diinya goriisiinde sivil toplum
(sivil toplum orgiitleri) asil olarak bireyin gelisimini
saglayan Ozgiirliik alan1 olarak tanimlanip, bireyin
girigim Ozgiirligi ile icsellestirilmektedir. Ve
“...girisim Ozgiirliigiiniin  gerceklestigi kosullar
olustugunda ‘her geyin’ yoluna girecegi varsayilir. O
zaman igletme sivil toplumun temel eksenini
olugturuyor demektir...Elbette boylesi bir diinya
goriisii ve toplum anlayigt s6z konusuyken, devletin
esas islevinin 6zel miilkiyeti korumak ve ‘girigim
Ozglirliigiinii’ giivence altina almakla smirli olmast
dogaldir.(3).

Devlet ile sivil toplum (6rgiitleri) ve pazar/piyasa
arasindaki iliskilenme icerisinde mal ve hizmetlerin
tiretildigi bir sosyo-ekonomik yapilanmada pazar/
piyasa  siyasetin/politikanin  yerini  alinca;
demokratik mesleki kitle orgiitleri kavrami da
kirilmaya ugrayarak burjuva diinya goriigiine uygun
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“sivil toplum kurulusglari”na dogru bir salinim gos-
teriyor ve sosyo-ekonomik ydnetisim sistemi aktorii
olmaya dogru atilan adimlar, zorunluluk/
“ooniilliiliik” anlatilartyla izah edilmeye calisiltyor.
Pazarin/piyasanin ekonomizm bataginda érgiit ve
kurumlar apolitize oluyor, dolayisiyla siyasetin
“aginmas1” kaginilmazlagiyor. Boylece sistemin
olumsuz sonuglariyla miicadele kotiiliiklerin esas
kaynag1 ile miicadelenin/ tartigmanin yerini almast
da kagimilmaz oluyor. “Asil sorunun tartigma
konusu yapilmadigi kosullarda, bu amacla faaliyet
gosteren kurum, kurulus ve hareketlerin sistem
tarafindan kolaylikla ehlilestirilmesi ve bir ma-
nipiilasyon aracina doniigtiiriilmesi isten bile
degildir. Kapitalizmi, neoliberal politikalar1 ve bu
politikalarin ortaya cikardigi yikimi tartigmadan,
gecerli paradigmaya dokunmadan sistemin ortaya
¢ikardigi olumsuz sonuglarla miicadele etmek, nihai
bir ¢dziimii temsil edemez ama toplumu apolitize
etmek gibi bir olumsuzluga kolaylikla neden ola-
bilir... Zira, ekonomiden bagmsiz bir siyaset
olmadig1 gibi, somiirii iligkilerini yok sayan bir sivil
haklar miicadelesinin de basar1 sans1 yoktur. Bagar1
sanst yoktur ama sisteme kismi bir ‘megruiyet’
kazandirma sansi yiiksektir.” (3).

Bizler alanimizla ilgili olarak is¢i sagligt hizmet-
lerinin ve igyeri hekimi ile is giivenligi uzmani
egitimlerinin piyasaya/pazara agilmasinin ideolojik-
politik elestirisini daha ©nceki sayilarimizda
paylagmigtik. Amacimiz bu tartigma ve paylagim ile
alanda bulunan 6znelerin konuya miidahil olmast
ve bekledigimiz tartigma zenginligi iginde orgiitlii
bir direng olusturarak, yaptigimiz isi bilince
cikartmakti. Bu nedenle sinifsal bir perspektif
wigida [“Toplumsal ve Bireysellik Diyalektiginde:
Isyeri Hekimi ve Is Giivenligi Uzmam
Egitimleri”(MSG, Sayi: 35, Sayfa:2-13), “ILO:
Devlet-Isveren-Isci Uclemesi, ISO: Kapitalizmin
Yasasi, Yonetmelik ve Calisma Bakanligi”(MSG,
Say1:33, Sayfa:12-19) ile TTB’nin diger bir yayin
organi olan Toplum ve Hekim Dergisi'nde; “Isci
‘Saplipr’ Uzerinden Ekonomik ve Egitim Ihtiyacint
Harmanlayan Sermaye-Devlet” (Toplum ve Hekim,
Cilt: 24, Say1:3, Sayfa: 203-209)] konunun ideolo-
jik-politik kismini iglemistik. Simdi ise politik-
ekonomi yant itibariyle nerede oldugumuzu/durdu-
gumuzu gérmek adina; bir yaniyla da yiizlesmemiz
olsun istedik. Ciinkii, yasadiklarimizla aramizda
elegtirel bir mesafe var.
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Ve “kriz” noktasmna gelmis isyeri hekimligi
egitimlerinde, krizin sistemin elestirisine oldugu
kadar kendimizin elestirisine de miisade ettigini,
imkan tamdigini, bu imkanm yarattigi firsatlada
“Paktalos Irmagi’nda yikanmamin gerekliligini
duyumsadik.

Ne tiir araclara ihtiyacimiz var sorusundan
dnce, nasil bir érgiitlenme istiyoruz sorusuna cevap
arayan (lar) olarak; sivil toplum (6rgiitleri) anlayisini
siif eksenli bir perspektifle kavrayan ve bu nedenle
Tiirk Tabipleri Birligi gibi orgiitleri “Demokratik
Mesleki Kitle Orgiitii” tanimina/igerigine yerlestir-
meye calisan yaklagima sahibiz. Bu anlayig sivil
toplumu ve STK’larmni sosyo-ekonomik iiretim
iligkileri biitiinligi icine yerlestiren anlayistir. Ve
soyle bir sorgulama diizeyine sahiptir: “Toplumsal
olumsuzluklar ve kotiiliikkler nereden ve nasil
kaynaklantyor, esitsizlik iireten ve onu siirdiiren
egemenlik iligkileri nedir? Devlet ve kurumlari son
tahlilde kimin tarihsel cikarlarint nasil gergek-
lestiriyor? Toplum, esitsizlik ve somiirii temeli
{izerinde oturmaya devam ederken, sistemin ¢ziine
dokunmadan, kurumlari déniistiirmeden, alternatif
iligkileri yaratmadan ‘kalpleri degistirmek’ miimkiin
miidiir?..Elbette bu sivil toplum anlayigt sonuglarla
da ilgilidir ama nedenleri de her agamada
tartigmanin odaginda tutarak.” (3).

Deger Yasasi ve

Isyeri Hekimi Egitimleri

Simdi degil ama daha 6nceleri de bu
tartismalara baslayip derinlestirmek gerekirken;
1980’li yillarin ikinci yarisinda baglayan ve “yasal
bir bogluk”tan gii¢ alan yanimizla isyeri hekimi
egitimlerine/sertifika  programlarina  bagladik.
Sadece egitimler degil isyeri hekimi “atamalar”
gergeklestirir duruma geldik. Alanda iz birakan
bizler, bir zamanlar alanda tek basina egitim tekelini
de elinde tutan bizler, istihdami yoneten bizler;
“kazanimlarimiz’dan dolay1, bir dénemin giicii
olmamizdan dolayi, egitim hizmeti {iretirken,
ekonomi-politigin yasalarini degistirebilecegimiz
yanilgisina diigmeyelim (ve belki de diistiik!). Ak-
sine, iginde bulundugumuz bunalimli/tartismali du-
rumun bir olanak dan m1 yoksa bir nedenden mi
kaynaklandigini irdeleyelim. “Tiirk Dil Kurumu
hazretlerinin buyruguna gore, olanak: ‘Yararlanilan
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uygun sart veya durum, imkan’dir. Neden ise, bir
varligi veya olay1 etkileyen, olusturan, doguran sey,
sebep, illiyettir. Bu iki kavrami kendi konumuz
ozelinde aciklayacak olursak: Neden, bunalimi
doguran, yaratan seydir. Olanak ise, bunalimi
miimkiin kilan, olmaksizin bunalimin asla hayat
bulamayacag fakat varligiin da bunalimin varligt
anlamma gelmedigi sey-seylerdir.  Bunalim,
olanaklarin fiiliyata doniistiigii andir. Bunalim
aninda nedeni géremeyiz. Karsimizda duran sonu-
cun kendisidir:  Bunalim. Nedene ulagma
cabamizda baglangic igin secersek,
ulagabilecegimiz tek bunalimi olanakli kilan
unsurlardir.” (1). Bu baglamda; tartigmali bir alan
olan igyeri hekimi egitimlerinde icinde oldugumuz
mevcut durumla, yine yaptigimiz/igine girdigimiz
isin dogumundan baslayarak gelisimi icinde ve poli-
tik-ekonomi  kulvarinda  tahlil  edilmesiyle,
ylizlesmemizin miimkiinati vardir. Ve gikig kuvveti

de burada saklidir.

Siifli toplumlardaki tiretim iliskisi (hizmet {ire-
timi de dahil) senaryolari, iktisadi ve siyasi olarak
erki elinde toplayan sinifin, diger sinif ve katmanlart
kendi hegemonyasi yoniinde asimile etmesine yol
acar. Bu siiregte egitimin insan odakli, nesnel olarak
bireye yonelmis gibi gériinen, gercekte ise toplumu
bigimlendiren bir hizmet alani olarak iktisadi
degerinin oldugu da bilinmektedir. Bireyler aras: bir
iligki diizeyi olarak tiretildigi anda tiiketilen egitim
hizmetinin baglica; kullanim ve degigim olmak
tizere iki degeri vardir. Stifli toplumlar bakimindan
kritik olciit, egitimin anlam ve hizmet olarak
tasidigt  bu degerler olgusudur. Zira smuflt
toplumlarda, egitimin icerdigi kullanim degerinin
saglanmast igin bir degisim degeri, yani bir
fiyat/para Odenecek olmasi, egitime bir meta
karakter kazandirir.

sonucu

Metanin genel karakteri, egitim hizmeti igin de
gecerlidir ve o da tiim metalar gibi degisim ve
kullanim igin iiretilen bir metadir. Kuskusuz,
hizmetin var edilebilmesi icin bunun bir maliyeti
oldugu ve bu maliyetin karsilanmasi anlaminda,
egitimin diger mal ya da hizmetler gibi bir fiyatinin
olmasi da yadirganmayabilir. Ancak buradaki 6lgii
toplumsal yapmin sinifsal orgiistidiir. Kapitalist
iktisadi iligkilerin oldugu toplumlarda egitim,
hizmet olarak bir meta karaktere sahiptir, ancak bu
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durum onun toplumsal bir niteligi oldugunu
diglamaz.

Egitimin meta karakterdeki toplumsal niteligi;
egitimin ozelliklerine, egitim hizmet sektdriiniin
ozelliklerine ve sistemin yeniden kendisini tiretme
stirecinin 6zelliklerine gore belirlenir. Bu belirlenim
siirecleri, farklt siniflarin farkli ya da karsit ¢ikar ve
isteklerinin gerceklegtirilmesi anlaminda, miicadele
bicimlerini de icinde barindirir. Bu nedenle egitime
iligkin yaptigimiz/yapacagimiz tartigmalarin ve mii-
cadelelerin “zenginligi icinde bir degerlendirme”
olmas gozetilmelidir.

Politik ekonominin yasalari, bizim irademizden
bagimsiz olarak iglerken ve bu yasalart kegfetmek,
tanimak, aragtirmak, onlar1 toplum yararina kul-
lanabilmek miimkiinken, bu vyasalari {iretim
iligkileri icinde degistirmek/onlart yok saymak ise
miimkiin degildir. Bu durum doganin yasalarini
kavramak gibidir. Ve daha anlagilir olabilmek adina
bir alintiya baglanalim; “Nesnel zemini olmadig:
icin, buhar makinesi 17. yiizyll sonunda manifak-
tiir déneminde icat edildigi halde, kogullar ortaya
gikana degin bir devrimine neden
olamamugtir.” (1).

sanayi

Yeni kogullar sonucunda giiglerini yitiren
yasalarin, insan iradesiyle yaratilamayan yeni
ekonomik kogullar temelinde olugan yeni yasalara
yer agmak igin sahneden cekildigini, ancak volan-
tarizm ile determinizm diyalektigi baglaminda an-
layabiliriz. Diyalektik bag kurma yerine “saf iradeci”
ve/veya “saf kendiligindenci” bir tutum aligin,
sorunu bagka yerde tanimlamak, “seyleri de
olmadig1 yerde aramak” oldugunu ise hatirla(t)mis
olalim.

Yasalarin etkilerinin ¢niine gecilemez oldugu,
toplumun bunlar karsisinda garesiz oldugu sdylem-
leri de bir o kadar yanlig olup, bu durumum ise
yasalari fetig haline getirmek, yasalarin kélesi ha-
line gelmek oldugu da bilinmelidir. Yine yasalar
kargisinda ¢aresiz olmadigimizi ve eger yasalari an-
layabilir isek bunlarin etkinlik alanlarm
sinirlayabilecegimizi, onlar1 toplum vyararina
kullanabilecegimizi de volantarizm-determinizm
diyalektiginde kavramak miimkiindiir.

Deger yasasi da boyledir. Ortadan kaldirilamaz,

ancak etki alan1 smirlanabilir, yikic1 etkisinin 6niine
gegilebilir, ama “doniistiiriilemez” ya da “ortadan
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kaldirilamaz.” Séylenmek istenen; politik ekono-
minin yasalari(tipki doga yasalari gibi) bizim
irademizden bagimsiz gerceklesen stireglerin
yasalarmi yansitan nesnel yasalar oldugudur. “Kim
bu genel kurali yadsirsa, aslinda bilimi yadsimig olur,
ama kim bilimi yadsirsa, boylece her tiirlii dngorii
olanagini da yadsimus olur, dolayistyla ekonomi-poli-
tik-sosyal yasami yonetme olanagini yadsimg olur.”
5).

Bunlar son derece bildigimiz seyler, ama tekrar
etmek gerekirse; simdiye kadar isgi saglhg1 ve igyeri
hekimliginde iz birakan bizler, alanda tek bagma
egitim  ve  istthdami  y®neten  bizler...
“kazanimmlarimizdan” dolay1, bir dénemin giicii
olmamizdan dolay1 yasalari degistirebilecegimiz
yanilgisina diigmeyelim.

“Para, degisim sirasinda, zorunlulugun
olusturdugu kristaldir, boylece farkli emek tiriinleri
fillen birbirine esitlenir ve bu uygulama sonucu
metalara doniisiirler.” (1). Metalarin diinyasinda,
kullanim  degerinin  esamesi  okunmazken,
konusulan tek sey degisim degeridir. Ve degisimin
gerceklesebilmesi ise, pazara adim atilmasi/
girilmesi ile miimkiindiir. Degisimin olugabilmesi
icin paranin isin icine karismasi halinde, metanin
icsel kargiligina uygun diigen bir digsal karsilik da
yaratilmig olur. Kullanim ve degisim degerinden
olusan meta, bir yaniyla somut emegi temsil
ederken diger yaniyla da soyut toplumsal emegi
(biitiin mallarin sahip oldugu soyut insan emeginin
temsilcisi, maddelesmis goriintigii=para) temsil
eder. “Metalar degisim siirecine, her seyden once,
ne iseler 6yle girerler. Degisim siireci, bunlart meta
ve para diye farklilagtirir...” (1). Anlagilacag: gibi;
ilk kosul iiriiniin meta olmasi igin kendisini para
olarak ifade etmesi ve bagkalagim siirecinden
gecmesi gerekiyor. Meta iliskileri zorunlu olarak
paray1 yaratirken; para, degerin toplumsal temsil-
cisi olarak bireysel emegin temsilcisi meta ile celigki
halindedir. Bu celigki, dolagim
agamasindan gecmesini, paraya bagkalagmasini
zorunlu kilar.

metanin

Evet, parayla iligkilenen metalar ne kadar “6zel
emek” {iriinii olursa olsunlar; degisim degeri olarak
“6zdes emegin nesnel ifadesi” olmaktan kurtula-
mazlar. Pazarda karst karsiya gelen metalasmig
egitim hizmetleri iginde kristalize olan egitici
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niteligini, paha bicilmez olan isci saglhg: birikim-
lerini gdrmemiz miimkiin degildir. Nitelikten
artnmig soyut bir insan emegi nicelik olarak pazarda
gezmektedir simdi. Ve igyeri hekimi egitimlerimiz/
sertifikalarimiz degigim icin toplumsal ihtiyact
tatmin yetenegine sahip oldugunu kanitlamak
zorundadir. Paranin ifade ettigi toplumsal kistaslara
/politik ekonominin yasalarina uyma kaygisiyla
degisimde ecel teri doken metalagmig egitim
hizmetlerimiz dile gelip kendisini anlatamaz
olmustur artik. Pek cok kereler olmadig1 kadar titiz
davranan  meta  (reticimiz(igyeri ~ hekimi
egiticilerimiz, ¢rgiitimiiz TTB), trettigi bu metay1
satabilmek igin, ihtiyag duyulan bir alani(pazar
haline gelmis isyeri hekimi egitimleri alani)
kendisine secmistir. Fakat bu, meta icin harcanan
emegin yararliligini kanitlamaya yetmez ve meta
kullanim degerini degisim degeriyle bulusturmak
adina salto mortalesini (6liim parendesini)
gerceklestirmek igin pazarda/ piyasada diger isyeri
hekimi sertifika kursu veren sirketlerle yarisa
girerken, bu yarista kazananin da “cehalet” oldugu
bilinmelidir.

Sikintilarimizdan biri de; TTB’nin ve/veya yerel
tabip odalarmin diizenleyecegi kurslarin disiplini
hekimleri tirkiitiirse ne olacagidir. Zaten ve ne
yaziktir ki, “ise dair degil de is i¢in” gelen ve /veya
igyeri hekimi sertifikalarinin onlart giiglendirdigini
diisiinen hekimlerin ¢nemlice bir kism1 (Bu sdylem
hekimlerin tercihi olmaktan &te, onlar1 geleceksiz
hale getirmis saglik sisteminin ve iilkenin gercekligi
oldugu igin bizleri rahatsiz etmemelidir.) TTB ve
yerel tabip odalarinin disiplininden kagarsa;
metanin tagidigi emegin “yararli olup olmadigi”
piyasaya ve doniip bize carpacak ve emek
baskalagmak icin can attigi degisime ugrayama-
yacaktir. Burada meta sahibi olan TTB ve yerel
Orgiitlerinin - toplumsal kistaslara/meta  iiretim
yasalarina uymamig olmasinin emegin yararliligin
kanitlamaya yetmemis olduguyla da yiizlesmis olu-
ruz. Para ve metanin zamansal olarak ayrigtigi bu
gibi durumlarda meta-para iliskisi yasanamadigi icin
meta degisime giremeyecek ve degisim degeri olarak
kendisini ifade edemeyecegi gibi, kullanim degeri
olarak da kendisini ifade edemeyecektir.

Demek ki; insan iradesinden(bizlerden ve
diigiincelerimizden) bagimsiz olarak isleyen meta
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{iretim yasalar1 icinde faaliyet gotiirdiigiimiiz andan
itibaren(son  zamanlardaki  sikintili/sorunlu
siiregden bagimsiz olarak), meta-para iligkisini
yastyoruz. Yani sorun bugiiniin sorunu degil, hekim-
lerle hizmet alig-verisi, meta-para iligkisi igine
girdigimiz tarihten bu yana yaptigimiz isin politik
ekonomi olarak karsiliginda bir farklilik yok. Ve
yine burada politik ekonominin bir yanini daha;
igsyeri hekimi egitimlerine yonelik cikartilan
mevzuat iizerinden, serbest piyasaya/pazara devlet
miidahalesini de yasamis/gérmiis oluyoruz.

Odiil ve ceza iizerine kurulu sistemde, devlet
miidahalesiyle {irettigi
hizmet-meta paraya kavusamazsa, bir iiretim
anargisi kendini gosterecek, {iretim anarsinin
egemen olmast sebebiyledir ki, meta ile paranin
ayrigsmasi dogacak ve bunalim olanaklilig1 ortaya
cikacaktir.

“cezalandirilanlar’in

Icinde bulundugumuz bu durumda; bunalimlt
bir gevis getirmeyle kendimizi bir zaman(siz bunu
epey bir zaman diye okuyun) tecrit ettigimiz/ icimize
kapandigimiz, yenilenme niyetine de {imitlerimizin
beklenmedik yiz burugturmasiyla karsilasip/
yiizlesip, kendi icimizde adeta bitimsiz toplantilar
yaptigimiz oldu. Hukuksuzlardan hukuk/adalet bek-
lemek (!) yerine politik ekonominin yasalarmi
tanimak-anlamak ve buradan dogru zenginlegsmek
varken, bunu yapmadik/ yapamadik ve politika
elimizden kacti. Utopik olarak degerlendirilen
tartigmalar1 teorik zenginlige cevirip politik ¢iktilar
olarak kullanamazken, teorik tartigmalar1 “soyut
kavramlar” olarak “sofistike” degerlendirmesi iginde
hafife alirken bir seyi goz ardi ettik: “Insanlart
gelecege doniik cikarsamalar yapma, muhtemel
cikig yollart arama ve énerme konusunda caydirict
bir sey de, hayalperest olmakla, {itopik olmakla
suglama korkusudur. Boyle bir anlayig da, titopyayla
ilgili yanlis bir anlayisa dayanir. Aslinda hayal etmek
diigtinmektir. Eger hayal eden, ileriye doniik
tasavvuru ve projesi olan tek bir kigiyse veya az
sayida insansa, s6z konusu olan ‘hayal diinyastyla’
ilgilendirilebilir, lakin hayal edenlerin sayis1 belirli
bir esigi gecerse, o artik hayal olmaktan cikip, bir
gercege dontigmistiir...Hayal etmenin bilmeye ve
yapmaya onceligi vardir ve esasen uygarlik, hayal
edebilen, diisiinebilen, ileriye, gelecege bakabilen
insanlarm eseridir. Albert Einstein, ‘muhayyile bil-
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giden daha 6nemlidir’ derken, her halde tam da
bunu kastediyordu.” (4). Hayal etmenin bilmeye ve
yapmaya Onceligi varken, biz ise “somutu” yine
piyasa/pazar iginde aradik/artyoruz. Simdilerde cikis
olarak gordiigiimiiz bu kible aslinda yillar 6nce
girdigimiz kulvarin ta kendisinden bagka bir sey
degil (di). Farklilik sadece (ama politik ekonominin
yasasi geregi) isyeri hekimligi egitimlerinde biz/TTB
tekel olarak pazarda/piyasada yer alirken,
devlet/hiikiimet miidahalesiyle, bu pazarin/ piyasa-
nin yeniden diizenlenmesi/miidahale edilmesidir.
Bizi rahatsiz eden de bu devlet/hiikiimet miida-
halesidir. Ama demokratik mesleki kitle orgiitii
olarak sadece devletle/hiikiimetle aramiza “mesafe”
koymak degil, pazar/piyasa ile de aramiza “mesafe”
koymamiz gerekirken; isin baginda girdigimiz bu
yolda kendimizi degerlendiremedik.  Simdi
bulundugumuz konumla yiizlesmek ise rahatsiz
edici elbette. Isterim ki, verili olan bu durumdan
dogru gelen rahatsizlik, ileriye dogru “zihinsel-en-
telektiiel gerilimi” de yaratsin ve bu giiniin
hayali/iitopyast yarinin gergekligi olsun.

Ve baki, bu rahatsizhip1 sadece biz/TTB olarak
yagamiyoruz. TMMOB / Elektrik Miihendisleri
Odasi'nda neler oluyor? Ciinkii sorun sadece igyeri
hekimi egitimleri olarak bize ait degil. Sorun
evrensel bir mesele olarak ve yazimizin baginda
belirttigimiz haliyle “Sivil Toplum (Orgiitleri)-
Demokratik Mesleki Kitle Orgiitleri” aciliminda ve
bizim bu agilimin neresinde durdugumuz mese-
lesinde.

“EMO’da Iktisadi Igletme Kuruldu” baghg ile
“Emekten Yana Miihendisler’den 26 Ocak 2011
tarihinde bir agiklama var: “Odalart piyasa
kosullarina uygun hale getirecek adimlardan biri
olan ‘iktisadi igletme’ anlayigt EMO’nun
onciiliigiinde siirdiiriilityor. Bir stiredir, EMO
biinyesiyle biitiinlestirilmeye ¢aligilan ama bir o
kadar da iiyelerine duyurulmayan iktisadi isletme
EMO Yonetim Kurulu'nun 08.10.2010 tarihli
toplanti ve 42/16 sayili karariyla gergeklik
kazanmaya bagladi... 01.11.2010 tarihinden
itibaren Genel Merkezin internet sitesine dikkatli
gozle bakanlar ‘Genel Merkez Calisanlart’
boliimiinde ‘Tktisadi Iletme Midiiri’'niin géreve
bagladigini gorerek iktisadi igletmenin kuruldugunu
anlayabiliyor (Bu durumun ne denli geleneklere,
usule ve etik degerlere uygun oldugu yorumunu da
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tiyelerimize birakiyoruz.)... EMO Genel Merkezin
subelere yazdiklari yazilarda, EMO Bursa Subesi'ne
Cekirge Vergi Dairesi'nin ac¢tigi dava, Danistay 3.
Dairesi’'nin karart ve Meram Vergi Dairesi’nin
Makine Miihendisleri Odas1 Konya Subesi'ne agtigt
davalar ve kararlardan drnekler verilerek. ‘caresiz-
likten” bu isletmeyi kurduklarmi soylemeye
caligtyorlar. Her iki dava da aleyhte sonuglanmag
kararlardan olusmaktadir. Oysa biliyoruz ki, lehte
olan bir ¢cok dava da s6z konusudur. Asagida iki
ornek goriilmektedir...Eger iktisadi isletme gibi bir
anlayist benimseyip, kendi 6rgiitiine yerlestirmek is-
tersen, bunu da aciktan savunamiyorsan, yapilacak
tek sey var; ‘lizerimize ¢ok geliyorlar, ¢aresiz kaldik,
vb’ diyeceksin. Bu da yetmeyecek; isine gelen
mahkeme kararini da kanit olarak sunacaksin ki,
meslektaglarin inanabilsinler!.. Bundan sonra,
iktisadi igletme karart alan anlayiglarin, ‘Ticari
faaliyette bulunmuyoruz, kamu hizmeti sunuyoruz,
kar amaci giitmiiyoruz’ sdylemlerinin anlami da
kalmamaktadir... Bu baglamda ‘mal veya hizmet
bedelinin sadece maliyeti kargilayacak kadar
olmast, kar edilmemesi veya karin kurulug amacina
tahsis edilmis bulunmasi iktisadi niteligini(ticari
niteligini) degistirmemektedir. Ister kar elde edilsin,
isterse zarar edilsin; hatta maliyeti karsilayacak
‘bedeller’ alinsin mevcut sistemin yasalarina gore
de ‘ticari faaliyette’ bulunulmaktadir...odalarin
ticari faaliyette bulunmasina resmiyet kazandiracak
bu ‘girigim’, siyasal iktidarlarin amaglariyla da
ortiigmektedir. .. ‘Zorunluyuz, mecburuz’ sdylemleri
esgliginde zamanla degisiklikler giindemimize gele-
cek. Ciinkii iktisadi isletme anlayis1, kapitalist bir
anlayigin odalarmmizdaki tezahiirii olup ¢tkacaktir.
Bunun smurlarini  belirleyebilmek  miimkiin
degildir... Odalarimizin  gelir  kaynaklarin
TMMOB ve Ana yonetmeliginde bahsedilen gelir
kalemlerinin diginda aramak o6ncelikle mevcut
sisteme karst olan muhalif durugumuzu
yumusatacak, inancimizi zayiflatacakur. .. Uyesine
dayanmayan bir anlayigla yonetilen TMMOB ve
odalari, tiye aidatlar1 (2000’li yillarla birlikte) tiim
gelirler icerisinde yiizde 20’lere kadar inmistir...
Iktisadi igletmenin varlizt EMO’nun demokratik
kitle orgiitii olma ozelligine biiyiik darbe
vurmaktadir... Bu temel iglevinin dogru konmast
icin gosterilecek cabanin basinda, ¢rgiitiin kitlesi
ile canli baglar kurmasi ve onu miicadeleye aktif
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olarak katabilmeyi bagarmasidir. Asil olarak da,
demokratik kitle orgiitii, temsil ettigi kitlelerin
ekonomik/demokratik  micadelesini  halkin,
bagimsizlik ve demokrasi miicadelesine tabi kildig
lciide, toplumsal miicadelede etkin bir role sahip
olabilir. Bu gergekler biiyiik sozlerle siislenip
topluma ve iiyelerimize sdylenirken, yapilanlara
bakildipinda ‘STK’olarak bilinen Sivil Toplum
Kuruluglar’'ndan farkli bir tanimlamayt gérmemek-
teyiz.Kapitalizmin bagimsizlik ve demokrasi mii-
cadelesini koreltmek, hedef sasiremak ve kitlelerin
dfkelerini bagka kanallara akitmak amaciyla giin-
demimize soktugu; ‘demokrasinin bir geregi olarak’
lanse ettigi STK’lar mevcut sistemin isleyisini
sirdirmekten bagka bir amag¢ tagimamaktadir.
Sadece diizenin kimi ‘aksayan’ yonlerini raymna
oturtmak, ‘devletin  uzanamadigi  alanlarr’
diizenlemekten bagka bir amac1 olmayan STK’larm
kendi biinyelerinde ‘gelir getirici’ isletmeler
kurmalar;; AB fonlarin1  kullanmalar1 onlar
acisindan ‘anlagilir’ olsa da EMO ve benzeri mesleki
demokratik kitle orgiitleri acisindan bunun
‘anlagilir’ ve savunulur bir yan1 yoktur.” (6).

Mevcut Durumumuzun izahi
Yetmez Ama Hayir!

Isyeri hekimi egitimleri - sertifikalar1 olarak
pazara/ piyasaya ¢ikan {iriiniin para ile yasadig
degis-tokus  kullanim  ve  degisim  degeri
harmanlamasini yagarken; pazara ¢tkma hazirligt
icinde olan metanin iiretim siirecindeki yasadigi
seriiven nedir? Uretim ve dolagim siireci denilen bu
hareketli biittinsellikdeki durumumuz nedir?

Piyasaya/pazara c¢iktigimiz dolagim siirecini
konusurken tiretim siirecini gdrmezsek biitiinsel bir
degerlendirmeden uzaklagsmig oluruz. Ve yine bu
yazinin kapsami diginda olan igyeri hekimi
egitimlerinin {iretim siirecindeki durumu da
tartismaya  ihtiyag olan haliyle 6niimiizde
durmaktadir. Ciinkdi, son yillarda tiiketim kiiltiirii
kavraminin sosyal teoride merkezi bir yer isgal
edisine sahit olmaktayiz. Zira, “Uretim ideolojisi ve
yaratici faaliyetin anlamu, tiiketim ideolojisi haline
doniigmistiir” (7). Ve bu durumy; tiretim ile dolagim
stireclerinin i¢ baglarinin gézden kagiril-masi prob-
lemini yaratmaktadir. Oysa ki, kar dolagim
asamasini imgeleyip, i¢ bagini iiretim asamasini
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anlatan  arti-degerle  kurarken,  {iretimin
gergeklestigi anda arti-degerin ortaya ¢iktigini da
gormek gerekir. Tekil iliskide, yani TTB egiticileri
ve TTB orgiitii iligkisinde arti-deger goriiliirken;
toplumsal 6lcekte, yani piyasa/pazar icinde ise kar
goriiniir olur.

Yazimizda daha ¢ok pazarda/piyasa ortaminda
metanin dolagim siirecinden stz ederken; tiretime
doéniik  donisiimlerin, tipki  pazarda/piyasada
yasadigimiz  dontsiimler gibi kiltire dontik
doniistimleri de beraberinde getirecegini/ getirdigini
bir kez daha hatirlamakta fayda var. Marx'in da
kapitalist toplumun ekonomik ve kiiltiirel olarak
ayni anda kurulduguna isaret ettigini hatirlamamiz
gerektigi gibi. Bu nedenle “demokratik mesleki kitle
orgiiti” ile “sivil toplum kuruluglar’” ayriminin
altin1 cizme ihtiyaci duyarken; metanin igerdigi
anlam tizerinden hareketle, kapitalist toplumsal
iligki bicimlerinin ve buna denk gelen 6rgiitlenme
bigimlerinin sdylemine dikkat etmek gerektigine
vurgu yaptyoruz. Hani demistik ya; Terminolojinin
‘sihirli’ dokunuslara ihtiyacit var!

Belli bir amag icin {irettigiz isyeri hekimi
egitimleri/sertifika programlari, ister alanin tekeli
oldugumuz ve isterse alanda diger sirketlerle
iligkiye/yarisa girdigimiz/girecegimiz dsnemde olsun
piyasa/pazar dolayimi icinde metalagmaktan
kurtulamiyorsa, bu anlamda {ireticisine de
yabancilagtyor demektir. Artik, bu durumda mallar
(metalar) boyle bir siirecte “belli” ihtiyaglari(miz1)
karsilama  aract  olmaktan  ¢ikmig  ve
yabancilagmanin  dogurdugu biitiin  toplumsal
neden ve sonuglari da biinyesine almistir. “En genel
anlamda Marx'in meta taniminin arkasindan ifade
ettigi gibi...herhangi yararli bir sey, biri niteliksel
biri niceliksel olmak tizere iki farkli degerle yiiklenir.
Bu ayrigma siireci hem toplumsal bir dontstimi
ifade etmektedir hem de bize déneme iligkin sosyal
etkilesim  sistemlerinin  yapisal  karakterini
sunmaktadir.” (8).

Bu gercevedeki yaklagim tarzi, hekimlerle igyeri
hekimligi sertifika kurslarinda bulugsmamizda
“Neden yeterli déniigiim saglanamadi?” sorusuna da
yanit olusturuyor. Ciinkii; Yabancilagan isyeri
hekimi egiticisi emek de, piyasada metalagmig
egitim hizmetinin arzini talep eden hekim de
yaptigimiz isi(yapilan isi) toplumsal bir iligki olarak
degil, tersine, kisiler arasinda maddi iligkiler ve
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seyler arasinda “toplumsal” iligkiler olarak gormek-
tedir/ gérmeye baglamustir. Artik gelinen asamada
toplumsal  6riingiiler de niteligi kaybetme
egilimindedir ve iiretilen degerleri absorbe eden
nesnelerin sisteme gore sekillenmesine vurgu
yapmaktadir. “Sadece nesne iiretimine ve ticari
etkilegsime imkan vermis bir siire¢ olarak biitiin
stireci nesnelestirmis olan iiretim modeli, sosyal
deger ve anlam tiretimini, tek bir tiretim kanal olan
nesne {iretimi diizeni kanaliyla, agiga vurma sanst
vermistir. Sosyal iligki bigimleri, nesnelerle ayni
anda doniisiime ugramistir. .. Uretilen her nesne bir
toplumsal iligki bicimine karsilik gelir; onu yutar ve
tiretilen nesne ile ayni tiirde esitlenir, nesnellesir.
Esitlenen iligkiler, tiretim siirecinin siirekliligine
dayanan yeniden iiretim siireci altinda yeniden
asimetrik hale getirilir ve sosyal bir nitelige sokulur.
Marx’1 ‘meta’ kavramini yari-canl bir nesne olarak
kavramsallagtirmaya iten de budur.” (8).

Bireyin bireysellegmesi ve toplumsallagmast aract
olan egitim, ayn1 zamanda egitimin meta karakter-
deki toplumsal niteligi ile beraber degerlen-
dirilirken; egemen dokulardan arindirilmig ve
elestirel nitelikte olmast durumunda farkli bir
degerlendirmeye de sokulabilir. Belki de, boyle
farkli bir degerlendirme, bizlerin TTB yapust iginde
isyeri hekimi egitimlerini 6rgiitlerken ki durumunu
bir nebze izah edebilir.

Soyle ki; meta iiretiminin her kosul altinda
kapitalizme ait oldugu ve onu tekrar tekrar
yapilandirdigi sdyleminin dogru olmadigini tartisan
yaklagimlar da var. Meta iiretiminin kapitalist
tiretimle esitlenmedigini, iki ayr1 sey oldugunu;
meta lretiminin yalnizca, eger liretim araclarmnin
dzel miilkiyeti mevcutsa, eger isgiicii, kapitalistin
satin alabilecegi ve tiretim stirecinde somiirebilecegi
meta olarak pazara cikarsa, bu durumda kapitalizme
yol agtigini veya yapilan igin de kapitalist sistemin
degirmenine su tagidigini savunan yaklagimlardir
bunlar.

Kapitalist iiretimin, iiretim araclarmin 6zel
ellerde yogunlagtigi ve iiretim araglarindan zorla
mahrum birakilan isgilerin isgiiglerini meta olarak
satmaya zorlandiklari yerde bagladigini, béyle bir
durum olmaksizin  kapitalist {iretimden soz
edilemeyecegini Marx ve Engels’in dgretilerinden
biliyoruz. Ancak, meta iiretimi, kendi kendine

28

yeterli, onu gevreleyen ekonomik kosullardan
bagimsiz bir sey olarak da degerlendirilmemelidir.
Bu konuya agiklik getirmek adina, Engels’e gon-
derme yapan bir alintiya baglanalim: “Uretim
araclarmin toplumun eline gegmesiyle birlikte,
meta liretimi ve boylece {iriiniin iiretici {izerinde
egemenligi ortadan kalkar.” Ancak biliriz ki; kent
ile kirin, sanayi ile tarimin ekonomik birligi icin,
koyliilerin kentle ekonomik baginin kabul edilebilir
tek bigimi olarak dahi olsa (sosyalizmde de tilkenin
her yerinde birden es zamanli {iretim araclarinin
toplumsallastirilmast miimkiin degilken) meta
iiretimi (satin alma ve satma yoluyla degistokus)
belirli bir siire icin korunmak zorundadir ve Sovyet
ticareti, devlet ve kooperatifkolektif iktisadi ticareti
her bigimde gelistirilmek zorundadir.” (5).

Dolayisiyla sosyalizmde meta tiretimi aligilmig
bir meta iiretimi olmasa gerek, tersine “¢zel tiirde
bir meta tretimi”, esas olarak birlesik sosyalist
tireticilerin (devlet, kolektif iktisatlar ve koopera-
tifler) metalariyla ugragan etkinlik alani kigisel
gereksinim maddeleriyle sinirli olan, asla kapitalist
tiretim haline gelemeyecegi acik, sosyalist tiretimin
gelismesine, pekigmesine hizmet eden kapitalistsiz
bir meta iiretimidir. Meta {iretimini kapitalist
tiretimle karistirmamak/ esitlememek lazim. Zira,
siniflara boliinmiis bir toplumda, herkes icin ayn1
anlama gelen kavram olmadig gibi...

Marx nasil ki; “Komiinist toplumun ilk sathasmi
arastirdign ‘Gotha Prograninin  Elestirisi’ adli
eserinde, toplum igin sarfedilen ve {iretimin
artirllmasina, egitime, saghgin korunmasina, idari
masraflara, rezervlerin olugturulmasina vs yonelik
emegi, isci sinifinin  titketim gereksiniminin
kargilanmasi icin harcanan emek kadar gerekli
oldugu”nu soyliiyorsa (5)... Bizimde TTB catist
altinda yaptigimiz ve kamu yarari=toplumsal cikar
acisindan  degerlendirdigimiz igyeri hekimligi
egitimlerinde, goniilli ancak iicret ©denen
egiticilerimizle yaptigimiz hizmet {iretiminden
dogru gelen “gelirleri” tekrar orgiitsel ve/veya
dolayimli olarak toplum yararina sunmamiz gergegi
icinde; idari masraflar, oOrgiitlenme rezervleri
olusturma tasarrufu mevcuttur ve burada ortaya
ctkan meta iretiminin alistk olunan meta
iretiminden  farkli  oldugunu  sdylememiz
miimkiindiir. Ancak, reel sosyalizmin c¢okiisiinden
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once baglayip hala tartismalari devam eden haliyle;
[“Stalin, Sovyetler Birligi'nde meta tretiminin
‘meta olarak emek giicii, arti-deger, sermaye, kapi-
talist kar, ortalama kar oran1’ gibi kapitalist meta
iretiminin ekonomik kategorilerine yol acacagi
goriigiinii reddetti. Sosyal bilimlerde anti-Marksist
hatalara iliskin Yudin'in elestirilerinde agikga
goriildiigii  gibi,... Merzenev ve Mikolenko,
Sovyetler Birligi'nde de emek giiciiniin tipk: kapi-
talist toplumdaki gibi meta oldugu fikrini savunuy-
ordu.” (9)] yaptigimiz isin durumumuzu ne kadar
izah ettigini de okuyucuya birakiyoruz. Ciinkii,
“meta”nin degisik toplumsal iligkiler iginde ve yine
farkli toplum bilimciler tarafindan degerlen-
dirilmesi farklidir ve bu durum bitmemis bir
tartigmadir. Ayrica bilelim ki, bu tartismalar sosya-
list siyasi iktidarin oldugu (veya oldugu sylenen)
bir sistem {izerine yapilmaktadir. Kapitalist tiretim
iligkilerinin sistemin esasini olugturdugu sermaye-
devlet-hiikiimet ve pazar/piyasa sarmalinda degil.

Eger “Diistinmek hayir demeyi bilmektir.” diyen
Alain’den giic alacaksak, kapitalist diizenle
biitiinlesmeden, onunla miizakere ve miicadele
ederek ayriks1 durmayi, devlet/hiikiimet ile oldugu
kadar piyasa/pazar ile de mesafemizi korumay1 ge-
lenek olarak sahipleniyorsak; “yetmez ama evet”
yerine “yetmez ama hayr” diyerek, “sihirli”
literatiiriimiize sahip ¢ikip, “reel politika”yla da
aramiza mesafe koyalim. Yoksa sosyal deger
tirettigimizi diisiiniirken, meta tiretiminin akgeli
islerinde ve piyasanin ¢ekimgiicii icinde, “zihinsel
akrobasiler”de, bizi NGO’lagmaktan kurtarama-
yacaktir.

29

glUvenlik

dergisi

Kaynaklar

1. Hayta O., Akarca G., Aslan N., Ozta§ A., Paktalos
Irmaginin Kiyisinda Kriz Notlar, Etki Yayinlari, Ocak
201156, 7, 8, 32, 37, 38, 87.

2. Tosun G.E., “Birlestirici Demokrasi Devlet-Sivil
Toplum ligkisinin Yeniden Yapilandirilmas: Icin Bir
Analiz Araci Olabilir Mi?”, Sivil Toplum Dergisi,
Mart 2003;1, http://www.siviltoplum.com.tr/index.
php?ynt= icerikdetay&icerik=4..., Erisim
tarihi: 10.04.2011.

3. Bagkaya E, “Sivil Toplum ve Sivil Toplum
Kuruluglari(STK) Séylemi”,
www.stgm.org.tr/tr/icerik/detay/sivil...,

Erigim Tarihi: 28.03.2011.

4. Bagkaya E, Yeni Paradigmay: Olusturmak, Ozgiir
Universite Kitaplig1:89, Subat 2011;310-327.

5. Stalin J. V,, “SSCB’de Sosyalizmin Ekonomik
Problemleri”,

kutuphane.halkcephesi.net/Stalin/sosy...,
Erisim tarihi: 01.05.2011.

6. Emekten Yana Miihendisler, “EMO’da Iktisadi
Isletme Kuruldu,”
http://www.halkinsesi.tv/index.
phpacklamalar/1798-emektenyana..., Erisim tarihi:
03.04.2011.

7. Lefebvre H., Modern Diinyada Giindelik Hayat, Metis
Yayinlari, 2007; 68.

8. Giiltekin M., “Marx’in Meta Coziimlemesinden
Tiiketim Teorisine”,
http://www.scribd.com/doc/41592911/
Marx-%C4%B1n-Meta-Coz...,

Erigim tarihi:03.03.2011.

9. Singh V., “Stalin ve 2. Diinya savast Sonrast
Sovyetlerde Pazar Sosyalizmi Sorunu”, Marsist
Leninist Goriis, gazete.halkcephesi.net/yazilar/index...,
Erigim tarihi:21.04.2011.@

Temmuz-Agustos-Eyliil 2010



Biyokimya ve Kromotografi Laboratuvart Sorumlusu

tork tabipleri birligi

EiLmeslekisong

e

glUvenlik

TERSANE CALISANLARINDA i§ ORTAMINDA BULUNAN

Dr. Can KUCUKAKSU

Uzm., Is Saghg ve Giivenligi Bilim Uzmam
Dr. E Ahmet AKAKCA

) Iyyeri Hekimi

Inci CENEZ

Ozet

Ucgucu organik bilesiklerin (UOB) insan saghg
lizerine olan toksik etkileri uzun zamandan beri
bilinmektedir. Bu galigmada; nispeten giiriiltiistiz
olan fiber tekne imalat1 yapilan atSlyelerde caligan
tersane isgilerinde rastlanan igitme kayiplart goz
oniine alinarak, ortamda kullanilan ugucu organik
bilesiklerin  ototoksisiteye neden olabilecegi
tezinden yola cikild.

Ayni is vyerinde diger boliimlere oranla
giiriilttiniin  daha az oldugu diisiiniilen fiber
atolyesinde caligan 47 kisi ¢alisma grubu (Grup 1)
olarak belirlenirken, kontrol grubu (Grup 2) olarak
da depo ve biiroda caligan 20 kisi olarak belirlendi.
Her iki grubunda odiyolojik testleri yapild.
CGaliganlarin %40'inda  isitme  patolojilerine
rastlandi. Bu nedenle bir sonraki asamada ¢alisma
grubu; igitme patolojisi olmayan 28 kisi (GruplA)
ve isitme patolojisi olan 19 kisiden (Grup1B) olusan
2 alt gruba ayrildi. Calisma ortamlarinda; giirilti
olciimii ve benzen, stiren, toluen, etil benzen, ksilen
gibi bilegikler i¢in ortam ol¢timleri yapildi. Ayni za-
manda bu kisilerin idrarlarinda solvent metabolit-
lerinden fenol, trans-trans mukonik asit , hippurik
asit, o-krezol, 2,5 hexandion, mandelik asit, fenil-
glioksilik asit lciild.

Analizler sonucunda; benzenin metabolitleri;
fenol ve trans, trans mukonik asit degerleri arasinda
her iki caligma grubu ve kontrol grubunda anlaml
bir farklilik gozlenmedi. Ancak Hippurik asit, O-
Kresol, 2-5 Hekzandion degerleri, ¢alisma gruplari
arasinda anlamli bir farklilik gostermezken

30

UCUCU ORGANIK
BILESIKLERIN

OTOTOKSISITEYE ETKILERI

kontrol grubundan belirgin olarak yiiksekti. Stiren
metabolitleri olan Fenilglioksilik asit ve Mandelik
asit degerleri igitme patolojisi bulunan Grup1B’de
diger her iki gruba oranla istatistiki olarak anlamli
yiikseklik gdstermekteydi.

Sonug olarak; organik ugucularin ortamdaki
konsantrasyonlart mesleki maruziyet limitleri
icerisinde olmasina ragmen, birebir bu maddelere
maruz kalanlarda, kalmayanlara gére yiiksek oranda
OUB idrar metabolitleri tespit edilmigti. OUB idrar
metabolitleri yiiksek olan isgilerin bir kisminda
gesitli diizeylerde isitme patolojilerine rastlanmast,
bu maddelerin ototoksisite gelisiminde etkili ola-
bileceklerini  diigiindiirmektedir. ~Ancak bu
baglantinin daha detayli olarak ortaya konabilmesi
icin genis capli prospektif calismalar yapilmalidir

Giris

Endiistrideboya, vernik, cila imalati, metal par-
latma, kuru temizleme, yapistirict, dogemelik, gemi
yapimi, dericilik, baski isleri basta olmak tizere

hemen her sektdrde organik ucucu bilesiklerden
(OUB) yararlanilmaktadir.

Diigiik konsantrasyonlarda uyugukluk, bag
agrisi, yorgunluk, gibi sinir sistemiyle ilgili
sikayetlere neden olan UOB'ler kronik maruziyet
durumunda sistemik pek ¢ok toksik etkiye yol aca-
bilmektedirler. (1,2)

Tagidiklar1 saglik riskleri nedeniyle en dikkat
edilmesi gerekenler; benzen,toluen, etil benzen,
ksilen, trikloretilen, n-hekzan ve stirendir (3).
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Son yillarda galisma ortaminda maruz kalinan
bu OUB’lerin insan saghp1 {izerine etkilerini
aragtiran ¢ok sayida caligma yapilmaktadir. Bu
bilesiklerin diger sistemik etkileri yan1 sira potan-
siyel ototoksisite riski tagidiklart da ileri siiriilmek-
tedir. Ancak bu galismalarin insanlarda yapilmasi
oldukca giic oldugundan, daha ¢okhayvan deney-
lerinde gosterilmis bu konuda insanlarda yapilan
caligma sayist kisith kalmustir.

Bu bilegiklerin etki mekanizmalar farklilik
gostermektedir. Ornegin; Toluen hiicre ici kalsiyum
dengesini bozarak ototoksik etkisini gdsterirken,
aromatik solventler kokleotoksik etkilerinin
diginda, kolinerjik reseptér antagonistlerinin etki-
lerini de taklit ederek koruyucu akustik refleks
yanitini degistirebilirler.

Pek cok endiistri alanindabukimyasallar ¢ogu
zamangesitli karigimlar halinde kullanilmaktadir.
UOB’lerinsanlarda dogrudan sensorionoraligitme
kayb1 olugturmasi yaninda, ortamdaki giiriiltiniin
isitme tizerindeki zararl etkilerini de artirabilirler.
(4,5,6,7)

Muijser ve arkadaslar;; karigtk organik
coziiciilere maruz kalan deney hayvanlarinda, or-
tamdaki giiriiltii diizeyi 80 dB(A) altinda olmasina
karsgin, isitme bozukluklarinin olustugunu goster-
diler. (8)

Sliwinska ve arkadaslar1 da ; ortamda mesleki
maruziyet simnirindan daha diisiik konsantrasyon-
larda bulunan solventlere maruz kalan iscilerde
isitme kayiplar1 saptamiglardir. (9)

Yaptigimiz calisma; is ortaminda maruz kalinan
OUPB’lerin, organik  ¢oziiciilerin  ototoksik
etkilerinin aragtirilmasina yonelik planlanmigtir.

Gerec ve Yontem

Caligma Ekim—Aralik 2010 tarihlerinde 6zel bir
tersanede yapildi. Ayni is yerinde diger boliimlere
oranla giiriiltiiniin daha az oldugu diisiiniilen fiber
atolyesinde galigan 47 kisi ¢alisma grubu olarak be-
lirlenirken, kontrol grubu olarak da depo ve biiroda
calisan 20 kisi olarak belirlendi. Her iki grubunda
odiyolojik testleri yapildi. Caliganlarin %40’inda
cesitli diizeyde igitme patolojilerine rastlandi. Bu
nedenle bir sonraki agamada ¢aligma grubu isitme

3l

patolojisi olmayan 28 kisi (GruplA) ve ¢alisma pa-
tolojisi olan 19 kisi (Grup1B) ve 20 kisiden olusan
kontrol grubu da Grup 2 olarak adlandirildi.

Caligma ve kontrol grubundaki olgularin
tamami erkekti. Olgular ve kontroller, ayni is
yerinde sadece o boliimde en az 3 yil siireyle
caligmig, bu siirede herhangi bir ig veya boliim
degisikligi yapilmamus kisiler arasindan secildi. Yag
ortalamalari, caligma grubunda 34+2 ve kontrol
grubunda 33=3 yil idi. Calismaya katilan tiim
iscilerden yazili onam alind.

Her iki grupta da énceki yasant, aligkanliklar,
sigara kullanimi, askerlik hizmetinin hangi sinif ve
bolimde vyapildigi, kronik bir hastalik olup
olmadig1, herhangi bir ototoksik ilag veya ajan
kullanilip kullanmadigini igeren ayrintili bir dykii
alindi. Igitme kaybi saptanan ancak askerlik
hizmetini tankg¢i olarak yapan ve daha once
marangoz olarak ¢aligan alt1 kisi caligma disinda
birakildi. Her iki gruptaki isgilerde de ayrintili
otoskopik muayene ve odiyolojik muayene, Istan-
bul Meslek Hastaliklar1 Hastanesi'nde calisan ayn1
hekim ve odiyometrist tarafindan gerceklestirildi.
Sonuglar, daha énce yapilan odiyometrik bulgular
ile kargilagtirildr.

Diger yandan Is Saghg ve Giivenligi Merkezi
Midirligia (ISGUM) mobil ekibi tarafindan
caligmaya dahil edilen béliimlerde ortam Slgtimleri
gerceklestirildi.

Tersanede caligmaya dahil edilen boliimlerde,
giiriiltii seviyesi Svantek 947 giiriilti ve titregim
Olctim cihaziyla 6lgiildii ve en diigiik maruziyet
etkin degeri olan 80 dB(A) altinda saptandh.

Yapilan ortam Olgiimlerinde numune alimi
Gastec pompalariyla gerceklestirildi. Benzen,
Toluen, Etil benzen, Ksilen ve Stiren
konsantrasyonlart NIOSH 1501 metoduyla gaz kro-
motografisi cihazinda ISGUM tarafindan lciildi.
Sadece stirenin zaman agirlikli konsantrasyonu
TWA 250 ppm olarak olciilmiis, bu patlayici
tehlikeli ve zararli maddelerle ¢alisan isyerlerinde
almacak tedbirler hakkinda tiiziikte ve OSHA (Oc-
cupational Safety and Health Administration)’ya
gore kabul edilen referans sinir deger olan 100
ppm’den daha yiiksek bulunmustur. Bunun diginda
olciilen benzen, toluen, etil benzen ve ksilen diizey-
leri referans sinir degerlerin altinda saptandi.
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Calisanlarin maruziyet diizeylerinin saptan-
abilmesi igin 8 saatlik vardiya ¢ikiginda idrarlar
alinarak 4000 rpm’de 5 dakika santiirftj edildi. 2-8
0C’de saklandi. Daha sonra organik coziicii
maruziyet indikatorleri olarak bilinen benzen
metabolitleri fenol, trans-trans mukonik asit;
toluen metabolitleri hippiirik asit, o-krezol; stiren
metabolitleri mandelik asit, fenilglioksilik asit; N-
hekzan metaboliti 2-5 hekzandion diizeyleri Eureka
kitleri ile Shimatsu gaz kromotografi ve likid kro-
motografi cihazlarinda ¢lciildii. Bununla birlikte,
calisanlarin karaciger fonksiyon testleri, iire, krea-
tinin, sedimantasyon ve hemogramlari, tiroid
fonksiyon diizeyleri caligildi.

[statistiksel analiz; SPSS (v10.0 for windows)
programi kullanilarak yapildi. Grup ortalamalar
student-t testi ile kontrol edildi. P <0.05 degeri is-
tatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Sonuclar

Caligma grubundaki Grup 1A’y1 olugturan 28
kiginin odyolojik muayeneleri normalken, Grup
1B'yi olusturan 19 kiside cesitli diizeylerde S/N tipte
isitme patolojileri saptandi. Son 3 yil iginde yapilan
odiyolojik testler kargilagtirildiginda bir veya daha
fazla frekansta en az 15 dB(A)’lik esik yiikselmesi
pozitif bulgu olarak degerlendirildi. 19 isitme pa-
tolojisinin 3 tanesi unilateral, digerleri bilateraldi
(Grafik-1).

Calisma grubu ve kontrol grubunun idrarlarinda
yaptlan  organik  ¢oziici  metabolitlerinin
analizlerinde ise su sonuglar elde edildi:

Fenol diizeyleri arasinda Grup 1 A,Grup 1 B ve
Grup 2 arasinda istatistiksel anlamli bir farklilik
bulunamadsi, p>0.05.

Trans, trans mukonik asit diizeyleri arasinda
Grup 1 A, Grup 1 B ve Grup 2 arasinda istatistik-
sel olarak anlamli bir farklilik bulunamadi p>0.05.

Hippiirik asit diizeyleri GruplA ve GruplB
ortalama degerleri kendi arasinda istatistiksel olarak
anlamsiz  p>0.05 ancak Grup 2 ile
kargilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli bulu
ndup<0.05

O-Krezol GruplA ve GruplB ortalama
degerleri kendi arasinda istatistiksel olarak anlamsiz
p>0.05 ancak Grup 2 ile karsilagtirildiginda istatis-
tiksel olarak anlamli bulundu p<0.05

2-5 Hekzandion diizeyleri GruplA ve GruplB

e
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ortalama degerleri kendi arasinda istatistiksel olarak
anlamsiz p>0.05 ancakGrup 2 ile

kargilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli bulu
ndup<0.05

Fenilglioksilik Asit ortalama diizeyleri GruplA

Grafik-1: Ototoksik kimyasallarla calisanlarda etkilenme ‘

Ototoksik
etkilenme
olanlar

19 kisi
%40

Ototoksik
etkilenme

olmayanlar
28 kisi
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Grafik-2: Fenol diizeylerinin calisma ve kontrol gruplarina
gore degerlendirmeleri
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ve GruplB arasindaistatistiksel olarak anlaml fark
mevcuttu p<0.05 .Ayni zamanda kontrol grubuyla
da anlamli bir farklilik géstermekteydi p<0.05.

Mandelik asit ortalama diizeyleri GruplA ve
GruplB arasindaistatistiksel olarak anlamli fark
mevcuttu p<0.05 .Ayni zamanda kontrol grubuyla
da anlamli bir farklilik géstermekteydi p<0.05.

Caligilan karaciger fonksiyon testleri ile iire,
kreatinin, tiroid fonksiyonlari, sedimantasyon ve
hemogram testlerinde patolojik bir degere rastlan
mamigtir.
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Grafik-3: Trans, Trans Mukonik Asit Diizeylerinin
Calisma ve Kontrol Gruplarina Gore
Degerlendirmeleri
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Giiriilti, geri doniisii olmayan S/N tip isitme
kaybinin en sik gériilen ve dnlenebilen nedenidir.
Bergstorm ve arkadaglarinin; yaptiklart 20 yillik
prospektif bir ¢alisma, organik coziiciilere maruz

Grafik-4: Hippurik asit diizeylerinin calisma ve kontrol
gruplarina gére degerlendirmeleri
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kalan iscilerdeki S/N tip isitme kayiplarinin,giiriltii
maruziyetiyle birlikte olmast durumunda % 23
oraninda arttigini gdstermektedir. (10)

Bazi caligmalar da gostermigtir ki; is ortaminda
giiriiltii maruziyetiyle birlikte olmaksizin, organik
¢oziicii karigimlarina maruz kalmanin, ¢aliganlarda
S/N tip isitme kayiplarina neden olabilmektedir.

Kimyasallara bagl igitme kayiplari, giiriiltiiye
bagli isitme kayiplari ile ayn1 karakteristiklere sahip-
tir; bilateral, simetrik, geri doniisiimsiiz, 3-6 kHz

Grafik-5: O-Krezol diizeylerinin calisma ve kontrol
gruplarina gére degerlendirmeleri
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baglangichidir. Etiyolojide, giiriiltii ve is gecmisi ile
kimyasallara maruz kalma durumu 6nemlidir.
Giirtiltiiye bagli isitme kayiplarinda odiyogramdaki
centiklesme 3-6 kHz arasindadir.  Zamanla

Grafik-6: 2-5 Hekzandion diizeylerinin calisma ve
kontrol gruplarina gére degerlendirmeleri

2,5 Hexandion (mg/g kre)

B 2,5 Hexandion
mg/gkre

centiklesmede artig olur, ancak egik yiikselmesi
nadiren 60-70 dB(A) seviyesini asar. Bu degerin 60-
70 dB(A) seviyesini agmasi durumunda, giirtiltii
disinda bagka bir neden oldugu goz oniinde
bulundurulmalidir(11).  Genellikle  ototoksik
etkinin baglama olgiitii olarak, bir frekansta 20
dB(A), bir veya birkag frekansta 15 dB(A)’lik kayip
yeterli kabul edilmektedir. (12)

Dreschler ve arkadaglar ise bir frekansta 15
dB(A) ve daha fazla, iki frekansta 15 dB(A), dort
veya daha fazla frekansta 10 dB(A)’lik egik ytik-
selmesini hem konvansiyonel odiyometri hem de
yiiksek frekans odiyometrisinde ototoksisite 6lgiitii
olarak belirlemislerdir. (13)

Calisma ortamlarindaki korunma diizeyi 85
dB(A)’den baglar. Ancak giiriiltiiden etkilenme
diizeyi, kimyasal maruziyetin oldugu ortamlarda 85

dB(A)’den daha diisiik seviyelerde olabilmektedir.

Bunun nedeni, muhtemelen giiriiltii ile kimyasallar
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Grafik-7: Fenilglioksilik asit dlizeylerinin calisma ve
kontrol gruplarina gére degerlendirmeleri
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Grafik-8: Mandelik asit diizeylerinin galisma ve kontrol
gruplarina gére degerlendirmeleri
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arasindaki sinerjik etkilesimdir. Morata ve
arkadaglari, esas olarak toluen, ksilen, benzen, metil
etil keton, etanol,stiren iceren organik solvent
karigimina maruz kalan ¢alisanlarda 5 kat daha
fazla isitme bozuklugu riski saptamuslardir. (14)

Bizim calismamizda, 47 tersane calisaninin
19’unda  (%40) S/N tipinde isitme kaybina
rastlanmugtit. ISGUM tarafindan yapilan ¢alisma
ortami  Olctimlerinde;  giiriiltii  seviyesi, 80
dB(A)’nin altinda bulunmustur.

Benzen, toluen, etil benzen, ksilen ve stiren
degerleri olciilmiis, stiren diginda kalanlarin hep-
sinin ortam havasindaki konsantrasyonlari, izin ver-
ilebilir maruziyet seviyelerinin altinda bulunmustur.

GruplA ve 1B’den olusan galisma grubunda,
benzen metabolitleri olan fenol ve trans-trans
mukonik asit ortalama diizeyleri anlamli degisim

e
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gostermez iken, diger parametreler, Grup 2’nin
(kontrol grubu) ortalama degerlerinden anlamli
olarak ytiksek saptanmugtir. Bu da ortamda ¢aligan
iscilerin, bu ortamda bulunmayanlara gére organik
¢oziicii karigimlarina maruziyetini géstermektedir.

Stiren metabolitleri; fenilglioksilik asit ve man-
delik asit diizeylerinin yiiksek tespit edildigi
GruplA ve Grup 1B’nin birbirleriyle olan
karsilagtirmada; bu toksik metabolitlerin diizey-
lerinin Grup 1Banlamli olarak daha yiiksek oldugu
goriilmistir. Ozellikle Grup 1B'deki igcilerin
tamaminda cesitli diizeylerde S/N tipi isitme pa-
tolojilerinin tespit edilmis olmasi, bu maddelerin
yiikselen konsantrasyonlarinda isgilerdeki ototok-
sisitenin en bariz etkenlerinden biri olabilecegini
diigiindiirmektedir.

Sonug olarak; ototoksik kimyasaldan galiganlart
korumada, mesleki maruziyet limitlerinin altinda
kalinsa bile belli diizeylerde isitme kayiplarinin
olabilecegi gzardi edilmemelidir. Calisanin bireysel
duyarlilik seviyesi, ototoksik ajanin tipi,kon-
santrasyonu, maruziyet siiresi, diger cevresel
uyaranlarin sinerjik etkileri gibi faktérler bu konuda

rol oynamaktadir. Bu nedenle, ototoksik
kimyasallar ile caligma yapilacak
isletmelerdemutlaka uygun ¢evre kosullar

saglanmali, havalandirma ve kisisel koruyucu
kullanimina énem verilmeli ve sik araliklarla ortam
olgtimleri  yapurilmalidir.  Ayrica ige  girig
muayenelerinde bu faktorler gbz dniine almarak,
mutlaka ayrintili odiyolojik muayene yapilmali
veototoksik etkilenmenin diizenli takibi igin
calisanlarla ilgili periyodik kontroller 6 ayda bir
tekrarlanmalidir.
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Ozet

Amag:

Haydarpaga Tren Istasyonunda tren tegkil
memuru (manevract) olarak calisan iscilerin
calisma kosullarinin saglik sorunlarina olan etki-
sine dair bakig agilarint belirlemek.

Gereg ve Yontem: Aragtirma niteliksel tipte
olup, tren istasyonunda calisan manevracilarla
Haziran 2007’de yapilmistr. Veriler 6-8 kigiden
olusan 3 grup isciyle, dinlenme barinaklarmnda
yapilan odak grup goriigmeleri ile toplanmus;
iscilerin ¢alisma ve dinlenme alanlarinin fiziki
kosullar1 gozlemlenmistir.

Bulgular: Katilimecilarin %63,9'u (n=14) lise
mezunu olup, %50’si (n=11) 20 yildan fazla
zamandir bu is yerinde calistyordu. Katilimcilarm
tiimii devlet memuru statiisiinde olmakla birlikte
ii¢ vardiya halinde caligtyordu. Haftalik calisma
stiresi 56 saatti. Hicbiri isyeri giivenligi egitimi
almamugt1.

Genel olarak is memnuniyeti diisiiktid. Dig
mekanda galigmak, igin en dnemli zorluklarindan
biriydi. Isciler en fazla, vagonlar arasi caligirken
maruz kaldiklar1 tuvalet atiklariyla bulastan
yakindilar. Yiiksek gerilim hatti ve giiriiltii, diger
maruziyetlerdi. Vagonlar arasinda sikigip kalma,
ezilme, uzuv kaybi gibi riskler ve diger is kazalar1 da
dile getirildi.

Calisma kosullar ile iligkilendirilen saglik
sorunlarmin baginda kas-iskelet sistemi hastaliklar1
gelmekteydi.

Sonug: Demiryolu iscilerinin sorunlari, diger is
gruplarini da kapsayacak sekilde degerlendirilmeli

36

CALISMA KOSULLARINDAN
KAYNAKLANAN SAGLIK

SORUNLARI

ve ¢ozlim igin biitlinciil ve sirdiirilebilir bir
yaklagim geligtirilmelidir.

Giris

Isle ilgili hastaliklar cahsanlar icin cok sayida
etkenin neden oldugu hastaliklar olarak
tanimlanmaktadir. Bu etkenler kismen yapilan
isten, kismen artmig, hizlanmig ve/veya
siddetlenmis mesleki maruziyetten ve/veya
bozulmug is kapasitesinden kaynaklanmaktadir
(1). Caliganlarin igyeri ortamindaki fiziksel ve
kimyasal etmenlerin zararlarina, {iretim arac ve
gereglerinin tehlikelerine, kullanilan ham ve
yardimci maddelerin gesitli zararl etkilerine maruz
kalmalar isci saghgi ve is giivenligi sorunlarinin
temelini olugturmaktadir. Bu etkenler zaman
icerisinde ¢alisanlar  iizerinde gerek  geri
doniigiimlii gerekse geri doniigiimsiiz birtakim
saglik sorunlari yaratmaktadir.

Bu aragtirmada TCDD I. Bolge Miidiirliigiine
bagli Haydarpasa Tren Istasyonunda calisan
manevracilarin (tren tegkil memurlar1) yaptiklar
isle ilgili saglik sorunlari niteliksel bir yontemle
degerlendirmistir.

Gerec ve Yontem

Bu aragtirmada sahada (raylarin iizerinde)
caligan demiryolcular arasindan belli bir igkoluna
ve bu iskoluna ©zel sorunlara odaklanilmugtir.
Galisma  gurubu olarak TCDD 1. Bolge
Midiirliigiine bagl Haydarpasa Tren Istasyonunda
caligan manevracilar (tren teskil memurlart) belir-
lenmistir. Calisanlarin tiimii erkektir.
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Odak grup gortismeleri yolu ile veri toplanan
bu niteliksel arastirma Haziran 2007 tarihinde
yapilmig; toplam 22 tren teskil memuruyla
gorisiilmistiir. Odak grup goriismeleri, 6-8 kigiden
olusan 3 grup halinde, ¢aligma ortaminda yapilmis,
ayrica g¢aligma kosullar1 ve dinlenme alanlan
gozlemlenmistir. Goriigmeler sirasinda ses kayit
cihaz kullanilarak 35-44 dakikalik siireler halinde
goriigtilmistiir.

Aragtirmanin konusu, amaci ve ydntemi TCDD
I. Bolge Midiirliigii ile paylagilarak, ¢alisma igin
gerekli yazili izin alinmigtir Bu aragtirmanin
sonuclart bir rapor bigiminde diizenlenerek TCDD
Haydarpaga I. Bolge Miidirliigii'ne teslim edilmig
ve oneriler sozlii olarak vurgulanmistir.

Her odak grup goriismesi bir moderator, bir
gozlemci ve bir yazici olmak iizere 3 kisilik ekipler
halinde aragtirmacilar tarafindan yiiriitilmistiir.
Gruplar toplandiktan sonra aragtirmanin amact
anlatilmig, yazim ve ses kaydi i¢in izin istenmigtir.
Caligma ve dinlenme kogullar1 goriintiilenmistir.

Her goriigme oncesi goriismeye katilanlara
toplam 15 sorudan olusan sosyodemografik
ozelliklerini,  egitim  durumlarini,  ¢aligma
sirelerini, baglt bulunduklar: sosyal giivenlik kuru-
munu, sendikali olup olmadiklarini, sigara ve alkol

Tablo-|: Arastirmaya katilanlarin cesitli sosyodemogafik
ozelliklerine gére dagiimi (TCDD- Haydarpasa, 2007)

Yas gruplari Sayi (n) Yiizde (%)
20-29 yas I 5.0
30-39 yas 5 22.0
40-49 yas I5 68
50 yas ve st I 5.0
Mezun oldugu okul

ilkokul [ 4,5
Ortaokul 5 22,7
Lise 14 63,6
Yiksekokul 2 91
Calisma siiresi*

10 yil ve alti 6 27,3
11-20 yil 5 22,7
21 yil ve tzeri Il 50.0
Sendikalilik

Evet 17 773
Hayir 5 22,7
Saglik algi puanlari

1-45 22,7

5-712 54,5

8-10 5 22,7
Toplam 22 100.0
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titketim aligkanliklariny, igyeri giivenligi ile ilgili
egitim alip almadiklarini ve 10’lu skala iizerinden
saglk durumlarina puan vermeleri istenerek
subjektif saglik algilarini degerlendiren sorulari
iceren bir anket uygulanmistir. Elde edilen veriler
SPSS 10.0 programi ile analiz edilmistir.

Her goriismenin  sonunda ses kayitlari
¢oziimlenmis ve notlar ile birlestirilerek raporlart
hazirlanmigti. Her goriigmeye ait notlar 2 kisi
tarafindan  degerlendirilmistir. ~Goriigmelerde
ortaya ¢ikan ana temalar belirlenmis ve veriler bu
temalar altinda gruplandirilmistir.

Bulgular

Katilimcilarin ~ sosyodemografik — ozellikleri
Tablo-1'de gosterilmistir.

Aragtirmaya katilanlarin yas ortalamalart 41,
ortancalar1 43, ss: 8,6 dir. Katilimcilarm en kiigiigii
20 vyagindayken, en biyiigi 51 yagindaydi.
Ortalama caligma siireleri 17,8 yil olup ss: 7,8 ve
% 72,7’si lise ve yiiksek okul mezunuydu. Kisisel
saglik algi puan ortalamalari 5,9 ve ss: 1,8 di.

Goriigmelerden elde edilen sonuglar, goriisme
formundaki soru basliklarina uygun olarak 7 alt
basglikta sunulmustur. Katilimcilarin sézlerinden
alintilar yapildig1 yerlerde, kisinin yasi, medeni
durumu ve isteki caligma siiresi parantez icinde
belirtilmistir.

Yapilan isin Tanimi

Katlimcilardan yaptiklari isi tanimlamalari
istenmigtir. Sunulan bilgilere gdre tren tegkil
memurlari, statiisii 657 sayili yasa ile belirlenen bir
gruptur; ve temel gorevleri vagonlari ¢ikarma ve
birbirine ekleme iglemlerini yaparak, trenleri sefere
cikmaya hazir hale getirmektir:

“Yaptigimiz ig gelen trenlerin vagonlari ters
istikamete geciriyoruz. (susuyor) Nasil anlatayim
manevra isi yaptyoruz yani tekrar trenleri bir araya
getiriyoruz, buradan treni gonderiyoruz. Yani gelen
trenlerin manevrasini yapryoruz” (42 YAS, EVLI,
22 YIL)

“Yaptigimiz calistigimiz is ozetlersek su; uzun
yola gidecek tren hazirlamak, hazir tren tegkil
etmek trenin gelis gidis yoniinii ayarlamak. Tamir
olan vagonlari ¢ikartmak gelis gidis yoniint ayarla-
mak bunlarla ugrastyoruz” (47 yas, bekar, 21 yillik,
15 yil).
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!iLmesIekisogllk ve giluvenlik dergis:i

Is Memnuniyeti

Tren teskil memurlarinin genel olarak ig
memnuniyetlerinin diisitk ldugu ve bunu da
caligma kosullariyla iligkilendirdikleri goriilmiigtiir.
Isinden memnun oldugunu séyleyenler insanin
yaptigi isi sevmesinin 6nemli-gerekli oldugunu
belirtmig; ayrica isi “kazang kapisi” olarak
tanimlamis ve memnun olmak disinda sanslari
olmadigini belirtmistir:

“Isimden de memnun degilim tcretimden de,
sozde memur statiisiinde caligmamiza ragmen
isciden kotii durumdayiz” (45 yas, evli, 21 yil)

“Memnuniyet cesitlidir, sartlar daha elverisli
olsa memnun olurduk. Bu isi illa ki biri yapacak biz
yapmasak bagkalar1 yapacak. Sartlar elverisli olur-
sa belki memnun kaliriz. Degil mi arkadaglar” (39
yas, evli, 18 yil)

“Ne kadar memnunsunuz derken benim bir
prensibim vardir ben bunu bazen arkadaglara da
soylerim. Esinden ayrildin mu1 igine, iginden ayrildin
mi1 egine gidersin. Benim prensibim ikisini de ¢ok
seveceksin yoksa baska tiirlii gecinemeyiz. Sevmek
yapmak zorundayiz ekmek parasi” (47 yas, evli, 17
yil)

Calisma Kosullarinin icerdigi

Zorluklar

Caligma kosullarinin icerdigi zorluklar genel
olarak caligma saatleri, ticretler, calisma ve dinlen-
me yerlerinin fiziki kogullari ve isyerindeki yemek
hizmetleri bagliklar1 altinda dile getirilmistir:

e Calisma saatleri: Tren tegkil memurlan
vardiyali olarak 12 saat calistp 24 saat izin
kullandiklarint belirttiler. Vardiyali galigmanin
uyku bozukluklarina yol agtigimni; ayrica hafta sonu,
bayram tatili gibi belli zamanlarinin
olmayisinin sosyal yasamlarini ve aile iligkilerini
olumsuz etkiledigini belirttiler. Aile tiyeleri ile
zaman gegirememek pek c¢ok caligan tarafindan
ortak bir sorun olarak dile getirildi.

“Biz mesai istemiyoruz ama zorunlu olarak
mesai veriyorlar...8 saat caligmak istiyorum, 16
saat dinlenmek istiyorum. Hafta sonu tatil yapmak
istiyorum, mesai istemiyoruz” (47 yas, evli, 26 yil).

izin

“Mesela o konuda....,diisiin... Herkes bir siirii
sey yapryor. “Piknige gidiyoruz gelir misin” diyorlar.
Gelemeyiz  diyoruz. Ciinkii ya  giindiiz

38

caligtyorsundur ya gece calistyoruzdur. Geceden
ciktiin zaman sabah yedide eve gidiyorsun
uykusuz falan” (31 yas, evli, 1 cocuk, 7 yil).

“Gece caligmasi gey yapiyor. Zaten uykuya
daldigin zaman uyumasan bile yataktan c¢ikmak
istemiyor insan. Ciinkii dyle bir yorulmussun ki.
Ciinkii gece uykusu gormemigsin” (36 yas, evli, 10
yil).

“Aile de var. Ailemiz de istiyor gezmek. Coluk
cocugunla konugamiyorsun. Gidiyor gidiyoruz da
eve uykusuz oluyoruz. Coluk ¢ocuk gezmek istiyor
gotiiremiyoruz. Ailevi sorunlarin oluyor. Bunlarn
sikintist oluyor” (44 yas, evli, 2 cocuk, 20 yil).

e Ucretler: Tren teskil memurlari maaglarinin
cok yetersiz oldugunu soylediler, diisiitk mesai
ticretlerinden yakindilar, ek is yapmak zorunda
kaldiklarini soyleyerek bunun yarattigr sorunlari
dile getirdiler :

“Soyle sdyleyeyim ekonomik olarak baktigimiz
zaman insanlar ne kadar kendine bakabilir. Mesela
dort kisilik bir aileysen, 250 ser bin lira para diiger.
Bir insan bu parayla kendine ne kadar bakar?
Bunun igine elektrik, su faturasmi katmiyorum.
Disarida ayirt etmiyorlar. Iste benim cocugum
matematikten cok zayift.Ogretmeninin ilk olarak
bana sordugu soru, dershaneye neden génderme-
diniz. Ama ben gimdi cocugumu dershaneye gon-
derip {i¢ milyar paray1 veremediysem zaten benim
cocugum geri zekali demek degil” (39 yas, evli, 3
cocuk, 18 yil).

“En biytik sorunum seyi maddi agidan
kargilamiyor. Cocuklarin egitimi sudur budur
saplik egitim falan filan... Mesela ben burada
calistigim halde on senedir pazarcilik yaptim. Hem
burada c¢alisttm hem pazarcilik yaptim. Ben
buradan ¢ikiyordum pazara gidiyordum pazardan
cikip eve gidip iic bes saat uyuyup tekrar buraya
geliyordum. Yani bu niye? Maddi acidan... Eger ki
benim maddi acim daha iyi olsa calismam” (47
yas, evli,2 ¢ocuklu, 25 yil).

e Calisma ve dinlenme yerlerinin fiziki
kosullari: Temizlik, 1sinma ile ilgili sorunlar
tuvalet ve banyolarin bakimsizligi, hasere ve
farelerin varligi tren tegkil memurlari tarafindan
calisma ve barinma yerlerinin en 6nemli ve acil
olarak c¢oziimlenmesi gereken sorunlari olarak
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stralanmistit. Dikkati ¢eken, siralanan sorunlarin
6nemli bir kismmnin az masrafla, basit
miidahalelerle ¢oziilebilir sorunlar oldugudur:

“Geceleri bu barakada kalorifer boceklerinden
yatilamiyor. Yanhghkla uyusam agzima girecek...
Camlar dogru kapanmiyor” (42 yas, evli, 22 yil).

“Bundan bagka bir sey yapamayiz. Bir de miidiir
muavinlerine, midiirlere sdylemek. Ben dedim ki
fare cikiyor, ari cikiyor. Onun bana soyledigi
kelimeler ne yapiyim farenin basini m1 bekliyim”

(39 vyas, evli, 18 yil).

“Yazin bile yakiyoruz (Sobay: gostererek). Yazin
yagmurda 1slaniyoruz ya. Kurutmak igin
kullantyoruz” (45 yas, evli, 17 yil).

“Kapinmn esiginin altindan fareler neredeyse
bana selam veriyor. O dereceye geldik, bes senedir
hala yeni degistirdiler ve igin komik tarafi camlar1
pimapen yaptiriyorlar kapiyr tahta yaptirtyorlar. Bu
da yani bir sagliksizlik.Simdi gelen misafir geliyor
mesela oturdugu yere seyi oturdugumuz yere
oturamiyor ya. Yag icinde ciinkii her taraf.
[stediginiz kadar orayt temizlettirmeye caligin.
Bilmem ne yapimn. Ciinkii bizim ¢alisma ortamimiz
boyle” (36 yas, evli, 10 yil).

Is verinde beslenme ile ilgili sorunlar da
gruptaki kisilerin cogu tarafindan dile getirildi..
Tren teskil memurlart yemekhane olmadig1 igin,
calisma siiresi icerisinde beslenme ihtiyaclarini,
kendi hazirladiklari yemeklerle kargiladiklarint
belirttiler.

“Ne kadar saglikli oldugunu (kendi yaptiklari
yemekten sdz ediyor) zaten bizim sdylememize
gerek yok. Ne kadar olabilir bence ¢ok sey olabilir.
Su tost makinesi mesela orada goériiyorsunuz
isterlerse verirler isterlerse vermezler anlayisi bir
kere yanlis. Biz burada 15 kisi galistyorsak
calistiktan sonra bir kisi kendi yemegini o vaziyette
yaptiginda ne kadar saglikli olabilir” (39 yas, evli,
18 yil).

“Aslinda bizim sansimiz var. Isci burada yiiz
kisiyse yemegi cikiyor. (Ayni is yerinde isci
statiistinde caliganlarm 68le yemeginin kurum
tarafindan, yemekhanede verildiginden, kendileri
icin  benzer bir hizmetin verilmeyiginden
sikayetgiler.) Biz burada 20 kigiyiz 60 kiginin
doydugu yerde 10 isi de doyabilir. Ama orada bizi
kapidan iceri bile almazlar ki” (39 yas, evli, 18 yil).
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e Calisma kosullarinin calisan saghgi

tizerine etkileri

Calisma kosullart ile iligkilendirilen saglik
sorunlarinin baginda kas-iskelet sistemi hastaliklart
gelmekteydi; tinea pedis, egzema, varis; stres
bozuklugu, uyku diizensizligi ve tuvalet atiklarina
maruziyet siklikla dile getirilen diger saghk
sorunlartydi.

Genel olarak, yapilan igin insan saghgini pek
¢ok agidan olumsuz yonde etkiledigi ve bu etkinin
caligma siiresi ile iligkili oldugu belirtildi.

“Burada 15-20 sene calisan insanin saglikli
olmasina imkan yok” (39 yas, evli, 18 yil).
“Yipratiyo iste bu soguk hava sicak hava
yipratiyolar. Is de zaten cok riskli bi is ve ayn
zamanda da yorucu bi is” (46 yas, evli, 24 yil).

“Stirekli ayakta durmak zorunda oldugumuz
icin hig ayaklarimizi hissetmiyoruz. Bir de hoplayip
zipladigimiz icin, bi de ayrica vagonun digindan
gittifimiz igin yaptig1 riizgar var. Ayrica vardiyal
calisugimiz icin insan dengesini yitiriyo, bi gece bi
giindiiz..” (20 yas, bekar, 4 ay).

“Doktor ya da hocamiz diyor atlama ziplama
araya girme. Kapidan c¢iktigimizdan itibaren
komando egitimine bagliyoruz. Yani budur ben 15
km hizla giden trenden atlamak
kaliyorum. Ben seksen kiloyum atladigim zaman
ikiye katlaniyor 160 kilo oluyorum distiigiim
zaman nasil kendimi koruyacagim. Kisin diyelim ki
o kadar soguk oldugu halde arkadas calisirken
terliyor doktor ne diyor kendini koruyacaksin
riizgara  kapilmayacaksin diyor. Simdi makineyi
diigiiniintin makine gidiyor makinenin hiz1 arti
karsidan esen riizgar” (39 yas, evli, 18 yil).

“Sonugta isteyiz, uyku falan yok sabah isten
cikip eve gidip yattiktan sonra dglenin bi saatinde
kalkiyosun. Ucte mi dértte mi en iyi ihtimalle bes
saat uyusan Oglen birde kalkacaksin, e ondan
sonra aksama bi daha uykun gelmiyo” (31 yas, evli,
7 yil).

“Genelde benim ayaklarda mantar egzama var.
Bu mantar ve egzama %80-90 arkadaglarda da var”
(45 yas, evli, 10 yillik).

Dig mekanda c¢aligmak, isin en ©nemli
zorluklarindan birisi olarak dile getirilmigtir.
Caliganlar, soguga maruziyet, raylar arasindaki cam
kiriklart vb. kesici alet yaralanmalari, yiiksek
gerilim hatt1, giiriiltii ve Ozellikle de vagonlarm

zorunda
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arasinda calisirken maruz kaldiklart tuvalet
atiklartyla  bu  auikla  bulag
yakinmuglardir.

“Insan pisligine devamli hortum dedigimiz
hava hortumlart dedigimiz insanlarin tuvaletinden
riizgar yoluyla hortumlara bulagan insan
pislikleriyle muhatap oluyoruz devamli hani
hortumlar1 keserken o insan pisliklerine ister
istemez de olsa tutmak zorundayiz girip cikarken
listiimiizii stiriinmek zorundayiz. (42 yas, evli, 22
yil).

“Sicak soguk iceri giriyosun her tiirli seyi
altyosun. Ayaklarin zaten isiiyo yagmur yedi mi
riizgar yedi mi romatizma oluyosun, git gide iyice
calisamayacak zamana geliyo” (44 yas, evli, 20 yil).

“... yani sdylemek istemiyorum her seyin igcinde
calistyoruz pisligin icinde calistyoruz. Affedersiniz
su alty, yedi, sekizinci peronlarin oldugu gibi
trenlerin tuvaletleri, pis yani pisligin icinde
calistyoruz” (46 yas, evli, 24 yil).

“Etkisi var simdi ben yiiksek tansiyonun altinda
calistyorum su yiiksek seylerin altinda 28000
volt... makinenin giiriiltiisi en az 80-90
desibellik, girilet var. Kulaklarim arizali, igitme
kayb1 var” (43 yas, evli, 22 yillik).

Calisma ortamindan kaynaklanan saglik
sorunlarmin, ¢aliganlarin daha diigiik statiilii bir
goreve alinmasina neden oldugu; boylelikle isten
kaynaklanan saglik sorunlari — diisiik statiilii
is - daha niteliksiz calisma kogullari - daha diisiik
maag dongiisiiyle sorunun daha da biiyiimekte
oldugu soylenmigtir:

“Mesela ben 25 senedir burada calistyorum,
mesela bacagim agrimistir mesela benim kulagim
rahatsiz, beni belli bir siire sorma psikoteknige bi
nevi genel bakim diyelim biz buna, eger burada
ben demiryolunun verdigi seyle ben bu rahatsizliga
kapilmisim ama beni bu seyden ciiriige ayiriyor.
Bundan sonra bagka gruba bir alt gruba indiryo”
(47yas, evli, 25 yil).

“Ama beni bu hale getiren sensin, yipranma
vermesi lazimken beni bir agagiya indiriyor. Saglik
sorunu olarak bu en biiyiik sorunumuz”

(47 yas, evli, 25 yil).

sorunundan

o is kazalan
Caliganlar siirekli kaza tehtidi altinda
olduklarini, olugan kazalarin boyutlarinin biiytik

oldugunu, hatta sakatlhk veya oliimle
sonuglanabilecegini ifade etmiglerdir. En sik dile
getirilen kazalar, vagonlar arasinda sikigma ve tren
altinda kalma olarak belirtilmigtir.

“Simdi limanda biz caligtyorduk. Bizim en
kiiciik kazamiz sakat kalmadir” (47 yas, evli, 15
yil).

“Cok arada kalan oldu” (51 yas, evli, 28 yil).

“Bir arkadasin iki kapak arasinda kafast sikigtt
oldii. Her an bizim igin tehlike. Stresliyiz yani
hemen parliyoruz bir birimize” (39 yas, evli, 18 yil).

“Bizim burada kac tane arkadagimiz kesildi,
sakat arkadagimiz hala su anda gorevde. Ya 6liim
ya sakat yani” (43 yas, evli, 22 yil).

“Malzeme yoklugu var. Kazalarm %70'-80"1
malzeme yoklugundan” (43 vyas, evli, 22 yil).

“Bunun nitekim Ornekleri var. Birkac

arkadagimiz vagon arasma girip ezildi” (46 yas,
evli, 28 yil).

o Saglik risklerine karsi alinan énlemler

Saglik risklerine kargt alinan 6nlemler
soruldugunda calisanlar iki konuyu giindeme
getirmigtir: kigisel koruyucu malzemelerinin
kullanim1 ve temizlik malzemesi saglanmasi.
Caliganlar bu iki konunun onemli oldugunu
belirttikten sonra, bunlarin elde edilmesi,
stirekliligi, niteligi ile ilgili sorunlar oldugu
belirtilmis; yetkililerin ve is yerinde poliklinik
hizmeti veren hekimlerin calisanlarin sorunlarina
duyarsizhigindan yakmmuglardir. Isyerindeki saghk
birimine 6zel olarak dile getirilen konu; burada
calisan saglik personelinin igin niteligi, ve
isyerinden kaynaklanan saglik risklerinin farkinda
olmadigidir; bu nedenle koruyucu saglik hizmetleri
verilmemekte, yalnizca dile getirilen yakinmalarin
bertaraf edilmesine ¢aliglmaktadir.

“Siz simdi doktor olacaksiniz ben size gelsem
manevractyim desem bilmezsin kagida bakiyorsun
memur diyorsun ne is yaptigimiz yazmiyor.
Anlayabilir misin anlayamazsin. Ben hasta da
olsam oraya gitsem gercekten bazi arkadaglarimi-
zin beli agriyor benim de belim agriyor yani araya
giremeyecek  pozisyondasin.  Ben  araya
giremiyorum diyorsun sen memursun ne isin var
arayla diyor. Is bagi veriyor. Doktor ne yaptigimizi
bilmez yani” (43 yas, evli, 22 yil).
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“Saglikli eldiven istiyosun adam alt1 ay
koymus, alti ayda bir eldiven alabilirsin. Bir
eldiven slandiktan sonra alt tarafi bez parcasi 4
giin sonra yirtilabilir” (44 yas, evli, 22 yil).

“Agagr yukari {i¢ senedir falan is ceketi
pantolon falan almiyoruz Kendi imkanlarimizla
sivilden kiyafet getiriyoruz. Giymediklerimizden,
basgkalarindan alinanlar, eskilerden giyiyoruz.
Ayakkab1 yine keza dyle, her seyiyle yani burada
kendi imkanlarimizla ayakta durmaya calistyoruz”
(36 yas, evli, 10 yil).

“Demir paslantyor kolum ciziliyor normalde
bizim tetanoz olmamiz gerekiyor ama 22 yilda bu
gérevdeyim tetanoz ignesi yaptiran gormedim.
Ama siz bilingliyseniz tetanoz ignenizi yaptirirsiniz.
Ama bunu devlet demir yollarinin diigiinmesi
lazim. Tetanoz ignesi bile yapmiyorsa bu saglik
merkezi ne ise yarar” (42 vyas, evli, 22 yil).

“Bizi burada kurtaran ne biliyor musunuz?
Bakarsaniz, dikkat ettiyseniz hepimiz Anadolu’dan
gelen insanlariz. Bize burada o terbiye o
yardimlasma duygusu kurtariyor. Hepimiz
birbirimize canimizi emanet ediyoruz. Ya bizi asil
kurtaran o. Yoksa idareye kalsak hepimiz gittik.
Hic de umurunda degiliz o idarenin” (35 vyas, evli,

8 yil).

e isle ilgili saghk sorunlarinin nasil
ortadan kaldirabilecegine iliskin
dustinceler

Caliganlardan dile getirdikleri sorunlara yone-
lik olarak énerilerinin ne oldugu soruldu:

Genel olarak sorunlarin ¢oziimlerinin ¢ok zor
olmadig1 goriisii yaygindi ve somut ¢oziim Snerileri
dile getirildi; 6zellikle alinacak teknik ve idari
onlemlerle sorunlarin ¢oziimlenebilecegi belirtildi.
“Su bulundugumuz ortam her sene badana boya
yapilabilir. Her alt1 ayda bir ya da {i¢ ayda bir surast
ilaglanabilir. Biz defalarca soyledik. Hamambo-
ceginden gecilmiyor. Her taraf dyle.” (36 yas, evli,
10 y1l).

“Depo olmast lazim tuvaletlerin pisliklerini sey
yapacak depolamasi gerek” (40 yas, evli, 18 yil).

[syeri saglik risklerinin belirlenmesi ve 6zellikle
koruyucu saglik hizmetleri icin de oneriler dile
getirildi:

“Aslinda doktorun buraya gelmesi lazim.
Ambulansin burada olmasi lazim. En ¢ok kaza
olan yer burasi. Ambulans kopriiniin altinda

glUvenlik dergisi

yatiyor. Yakacik hastanesi kapandiktan sonra
yatiyor. Son model Ford transit arabalardan. Bu
milli servet iste. Ben buna iiziiltiriim. Demiryollart
milli servet. Ben buna iiziiliiriim. Ben artik kendi
pisligime {iziilmiiyorum (39 vyas, evli, 18 yil).

Tartisma

Calisanlarla odak grup goriigmeleri yapilarak
toplanan bulgulara gore, TCDD’da calisan
manevracilarin igyeri kosullarindan kaynaklanan
onemli-onlenebilir fiziksel ve mental saglik
sorunlart bulunmaktadir. Caligma kosullar1 ayn1
zamanda iy memnuniyetini de dogrudan etkile-
mektedir.

Caliganlarin saglik sorunlarina yonelik olarak
daha o6nce yapilmig kalitatif bir arastirma
olmadigindan, bu calismanin sonuclar1 kantitatif
yontemlerle yapilmig aragtirmalarin sonuglar ile
karsilastirilmistir.

Budakoglu ve arkadaglari tarafindan Ankara
Demiryollar1 Fabrikalar1 ve 2. Bolge Midiirliigii
calisanlarinda yapilan bir aragtirmada beyaz yakalt
iscilerin, amirlerin, seflerin ve memurlarin
duygusal titkkenmigliklerinin, diisiik ticretle galigan-
larda ise kigisel basarilarin daha diisiik oldugu
saptanmugtir . Beyaz yakali iscilerin daha kalifiye ve
egitim diizeylerinin daha yiiksek olugsunun
duygusal tiikenmisliklerinin daha kétii olmasina
neden olabilecegi belirtilmistir (2). Bu aragtirmada
da diisiik is memnuniyetleri olan tren teskil
memurlarinin (beyaz yakalilar) kendilerini sikca
iscilerle ~ (mavi  yakalilar)  kiyasladiklart
goriilmiistiir. Aragtirmaya katilan 22 kigiden 16’s1
lise ve vyiiksekokul mezunudur. Arastirmaya
katilanlarin egitim diizeylerinin yiiksek olusu
yukarida sozii edilen aragtirmaya benzer bir sekilde
calisma yasamindan beklentilerinin daha fazla ve
sikayetlerinin de bu dogrultulda daha fazla
olusuyla agiklanabilir.

Bu c¢alismada manevracillarn  galisma
kosullarindan kaynaklandigini diistindiikleri saglik
riskleri ve sorunlarindan biri vardiyali ¢aligma ve
buna bagli ortaya ¢ikan uyku bozukluklaridir. Yine
vardiyali galismanin aile iligkilerini ve sosyal
yasami olumsuz etkiledigini belirtilmistir. Drake ve
arkadaglarinin yaptiklart bir arastirmada uyku
bozukluklari, uykuyla iligkili kazalar, yoksunluk,
depresyon, aile ve sosyal aktivite kayiplarmin
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vardiyali galiganlarda istatistiksel olarak anlamli
derecede yiiksek oldugu bulunmusgtur (3). Yapilan
farkli  aragtirmalar, vardiyali  ¢alisanlarin
uykusuzluk, olagan uyku ritminin bozulmasinin
yani sira, peptik iilser, koroner kalp hastaliklar,
metabolik sendrom ve insiilin rezisdansi agisindan
da artmug risk altinda olduklarini géstermektedir
(4,5,6).

Arastirmamiza katilanlarin igle ilgili olarak dile
getirdikleri 6nemli bir bagka sorun da acik alanda
sicakta ve sopukta calismadir. Ulkemizde soguk
ortamda galigma ile ilgili yasal diizenlemeler yeter-
li olmamakla birlikte, diger iilkelerde sopukta
calismayla ilgili diizenlemeler su sekildedir. 0°C ile
-12°C arasindaki sicakliklarda uygun giyinme
kosuluyla, galisma siiresi kisitlanmaz. -12°C ile -
33°C arasinda 1 saatlik her ¢alisma siiresini saatlik
dinlenme izlemelidir (kaynak).Sicak ve/veya soguk
caligma ortaminin saghiga olan dogrudan etkileri
yaninda, bu gibi ortamlarin kisisel koruyucu
kullanimini zorlastirmasi/engellemesi gibi dolayl
olumsuz etkileri de dikkate alinmalidir. Ayni
bicimde sicak ve/veya sogukta caligma; bir bagka
igin kendisi, kisisel koruyucularin (6rnegin
solunum maskesi) taginmasi zorunlulugu ile daha
da zorlagabilir (7).

Manevracilar tarafindan tanimlanan bir diger
saghk sorunu ise kas-iskelet sistemine ait
sorunlardir. Yapilan aragtirmalar kotii postiirde
caligma, stres, tekrarlayici ve siddetli aktiviteler,
mola vermeden uzun siireli ¢aliyma ve koti
ergonomi  nedeniyle kas iskelet sistemi
hastaliklarinin ortaya ¢iktigini gostermektedir (8).
Ana sikayet {ist ekstremitelerde, boyun, omuz, el
bilekleri ve belde agridir. Calisma hayatinda bu
rahatsizliklar is verimini, maliyeti ve calisanlarm
yasam kalitelerini negatif yonde etkilemektedir.

Fiziksel ve psikososyal faktorlerin de soz
konusu sorunlari artirdigint gésteren g¢aligmalar
vardir. Devveraux ve arkadaglar1 tarafindan
yapilan bir aragtirmada bel ve el bilegi agrisi ile
yiiksek fiziksel ve psikosoyal yiik arasinda giiglii bir
iligki oldugu gosterilmistir (9). Bizim ¢aligmamizda
da isgiler fiziksel agidan caligma kosullarinin
kendilerini zorladigi belirtmigler ve ¢aligma
saatlerine iliskin diizensizlikler, diigiik ticretler,
caligma ve dinlenme ortaminin olumsuz fiziksel
kosullarmi caligma yagamindaki olumsuzluklar
olarak siralamiglardir. Aragtirmamiza katilan
iscilerin  hemen hepsi kas iskelet sistemi
sikayetlerinin var oldugunu belirtmislerdir.

e
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Werner ve arkadaglarinin kas iskelet sistemi
sikayetleri ile klinige bagvuranlarda risk faktorle-
rine dair yaptiklart bir arastirmada agir islerde
caligan igcilerin ve siiregen etkilere maruz kalan
eski iscilerin kas iskelet sistemi hastaliklari
agisindan diger iscilere gore daha fazla risk altunda
oldugunu gostermektedir (10). Arastirmamiza
katilan caliganlarin yukarida belirtildigi gibi hemen
hemen hepsi kas-iskelet sistemiyle ilgili yakinmalar
ve hastaliklar tarif ederken, s6z konusu
caliganlarin yarisinin 21 yil ve tizeri zamandir bu isi
yapmakta oluslari, kronik maruziyet sonucu ortaya
¢ikan mesleki sonuglari gosterebilir.

Demiryollarinda calisanlar icin bir diger
maruziyet de giriltidiar.  Girdled,
yeteneginde gegici veya kalici fizyolojik bozul-
malara neden olabilir. Gegici bozulmalar, zayif
sesleri algilayabilme yeteneginin birkag saatten
birkac haftaya kadar degigebilen gecici bir sure icin
kaybolma seklinde ortaya g¢ikar. Bu siire maruz
kalinan siire ve giiriiltii diizeyine bagiml olarak
dogrusal bir bigimde artar. Duyma yetenegindeki
kalic1 bozulmalar ise sagirhiga kadar varabilir (11).
Aragtirmamiza katilan manevracilarin  tiimii
caligma alanlarindaki giiriiltiiyti saglik acisindan
bir risk faktorii olarak tanimlarken, iki caligan
isitme kayb1 tanist aldigini belirtmistir.

Manevracilar agisindan bir diger ve en ¢ok 6ne
cikarilan maruziyet ise vagonlarin kanalizasyon
sisteminin digariya agik olmasindan otiirt digk1 ve
idrar gibi atiklarla temas ederek calismak zorunda
oluslartydi. Bu durum manevracilar igin 6zellikle
fekal-oral yolla bulagan enfeksiyon hastaliklari ve
paraziter hastaliklar agisindan risk olusturmakla
birlikte digki ve idrar ile temas ederek ¢alismanin
psikolojik bir yiik olusturdugu da gozlemlenmistir.

Demiryollarinda raylarin {izerinde galiganlar
icin bir diger riskli durum ise kazalar ve
yaralanmalardir. Arastirmamiza katilanlar kiigiik
capli el, ayak kesilerinden, ¢liimlii kazalara kadar
cok cesitli kaza ve yaralanma riskiyle karst karsiya
olduklarint belirtmislerdir. Fransa’da yapilan bir
aragtirmada demiryollarinda calisanlar arasinda
yaralanma insidanst %4 iken manevracilar gibi
calisanlarda kaza ve yaralanmalarin daha ¢ok
diigme, el ile yapilan tamir igleri sonucunda ortaya
¢iktig saptanmugtir (12). Bizim katlimcilarimiz da
hareket eden trenlere inip-binme sirasinda diisme
riskiyle kargi kargtya olduklarini belirtirken, kisisel
koruyuculardan ikaz diidiiklerinin yetersizligi

duyma
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nedeniyle vagonlar arasinda sikigma; eldiven,
koruyucu ayakkabi, is tulumlarinin yetersizligi
nedeniyle gesitli kesiler ve yaralanmalarla karst
karstya olduklarint belirtmiglerdir.

Manevracilar (tren teskil memurlar1) caligma
bicimleri agisindan mavi yakalilar gibi caligmakla
birlikte tabi olduklar: yasal statii nedeniyle beyaz
yakalidirlar. Aragtirmamizin sonucunda ¢ok gesitli
mesleki saglik kaldiklar:
goriilmiistiit. Bu risklerin beraberinde getirecegi
muhtemel meslek hastaliklarina ise iilkemizdeki
yasal diizenlemelerin =~ beyaz  yakalilar
kapsamamasindan dolayt yasal olarak tani
konamamaktadir. Ayni nedenle bu kigiler saglik
hizmetini is yeri hekimligi kurumundan degil,
TCDD'ye bagl poliklinik ve diger hastanelerden
alabilmektedirler. Dolayisiyla manevracilar igin
koruyucu bir is yeri hekimligi miidahalesi stz
degildir. ~ Arastirmamiza  katilan
manevracilar da bu durumu net bir bicimde ifade
etmistir.

risklerine maruz

konusu

Sonuc ve Oneriler

Aragtirmanin sonuglari, bu igyerine ve yapilan
ise Ozel olarak riskler, saglik sorunlari ve neler
yapilmast  gerektiini ortaya koymaktadir.
Demiryolu isgilerinin sorunlari, diger is gruplarini
da kapsayacak sekilde degerlendirilmeli ve ¢oziim
icin biitincil ve strdiirilebilir bir yaklagim
gelistirilmelidir.

Bu ¢aligmanin ortaya koydugu verilerden yola
cikarak, demiryollarinda caligan manevracilarm
caligma kogullarindan kaynaklanan riskleri ve
saglik sorunlarini engellemek amaciyla agagidaki
oneriler gelistirilmigtir:

1- Tren tegkil memurlarina yaptiklari isin geregi
olarak agitk mekanda c¢alismak zorunda
olduklarindan, is tulumlari, eldiven, ayakkabr,
uyart didiigi gibi kisisel koruyucular iklim
kosullart da gozetilerek gereken nitelik, siklik ve
miktarda temin edilmelidir.

2- Dinlenme barmaklarinin haserelerden arm-
dirllmasi, oturmak ve yatmak icin gereken
donanimin saglanmasi, tuvalet ve duglarda
hijyenik kogullarin saglanmasi gerekmektedir.

3- Manevracilarin, ¢alisma yagamlarindan kay-
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naklandipt  agtk  olan  kas-iskelet  sistemi
hastaliklari, tinea pedis, egzama, varis, stres
bozuklugu ve uyku diizensizligi gibi sorunlarini
ancak isci sagligini merkeze koyan bir igyeri
hekimligi anlayigt ¢ozebilir.
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Ozet

Is gerilimi gerek sanayi gerekse hizmet
sektorlerinde caliganlar icin  ®nemli saglik
sorunlarina yol agabilecek bir etmen olarak kabul
edilmektedir. Geligmekte olan iilkelerde ve
Tirkiye’de hizmet sektoriinde ig geriliminin
incelendigi ¢aligmalar sayica vyetersizdir. Bu
calismanin amact Dokuz Eyliil Universitesi SKS
Dairesi Baskanligi'na bagli mutfak ve servis
calisanlarda is gerilimini etkileyen etmenlerin
saptanmasidir. Kesitsel tipte yapilandirilan bu
caligmada SKS’ye bagl mutfaklarda gérev yapan
96 caligana ulagilmasi planlannustir. Is gerilimi, i
yiikii-kontrol modeli ile degerlendirilmis, etkileyen
etmenler olarak sosyo-demografik degiskenler,
gelir durumu, caligma kosullar1 ve galigma ortami
ve saglik durumu sorgulanmugtir. Birimlere gore is
geriliminin yogunlugu gosterilmistir. Sonug olarak
77 (%80.2) calisan degerlendirilmis, ¢alisanlarin
20’sinde (%26.0) is gerilimi yiiksek bulunmustur.
Sosyo-demografik degiskenler ve ¢aligma kogullart
is gerilimini anlamli olarak etkilemezken, gelir
diisiikliigi ve siiregen hastalik varliginda is gerilimi
anlaml olarak artmaktadir. Merkeze yakin olan ve
gorece eski mutfaklarda karar serbestliginin diisiik
oldugu, hizmet sunulan kigi sayisinin ¢ok ya da
calisanin az oldugu mutfaklarda ig yiikiiniin yiiksek
oldugu  saptanmuigti.  Caliganlarin  karar
serbestliginin artirilmasi icin alinan kararlara
katilimimin saglanmasi, hizmet verilen kisiye gore
caligan sayisinin yeniden diizenlemesi, calisma
kosullarinin  diizeltilmesi is gerilimini azaltic
girisimler olarak diistiniilmiigtiir.

Anahtar sozciikler: I§ gerilimi, psikososyal
etmenler, mutfak ¢alisanlari, hizmet iskolu

Abstract
Job strain is an important risk factor for indus-

trial and service sectors. Among developing coun-
tries including Turkey there are not enough stud-

v
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MUTFAK VE SERVIS CALISANLARINDA

4

IS GERILIMI VE

ETKILEYEN ETMENLER

ies conducted in tertiary sector. The objectives of
this study are to determine job strain and the fac-
tors affecting it in food service workers of the
Dokuz Eylul University, Directorship of Health,
Culture and Sports (HCS). In this cross-sectional
study, all of the food service workers (n=96) were
chosen to be the target group and 77 (80.2%)
were reached. The demand-control model was
used to assess job strain. Socio-demographic and
economic factors, working conditions and envi-
ronment and health status were the independent
factors. Job strain distribution according to each
working unit was evaluated. There were 20
(26.0%) workers who had high level of job strain.
Socio-demographic factors and working condi-
tions were found not to affect job strain signifi-
cantly; whereas low income and having any
chronic disease increased job strain significantly.
The workers in the older units and closer ones to
the center had a lower control over their jobs.
Those who served more people were exposed to
higher job demand. In order to increase job con-
trol, the workers should be motivated by achieving
their participation in the decision making process
and each unit should be better organized for aim-
ing lower job strain.

Keywords: Job strain, psychosocial factors,
kitchen workers, service workers

Giris

Is gerilimi gerek sanayi gerekse hizmet
sektorlerinde ¢aliganlar icin  6nemli saglik
sorunlarina yol acabilecek bir etmen olarak kabul
edilmektedir(1). 1960 Ii yilarda baslayarak ig
gerilimi ile ilgili cok sayida calisma yapilmistir ve
bu caligmalar bir taraftan bilgi birikimi saglarken
diger taraftan farkli bakis agilarinin dogmasina
neden olmusgtur. Bu nedenle ig geriliminin standart
modellere dayali ve olgiilebilir bir olgu olarak
tanimlanmasi geregi dogmustur. Bu modellere
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dayali yapilan ¢aligmalarda is gerilimin bireylerde
koroner kalp hastaliklari, kas iskelet sistemi
hastaliklari, depresyon gibi hastaliklarla iligkili
oldugu gosterilmistir. Ayrica igyerlerinin de yiiksek
is gerilimden olumsuz etkilendigi ve artan ise
devamsizliklar, ise giris cikis hizlarinin artmasi ve
biitin  olarak sirketlerin  performanslarinda
kayiplara neden oldugu bildirilmektedir. Bu bilgi
birikimine ragmen 6zellikle gelismekte olan
iilkelerde is gerilimi gerek yoneticiler gerekse
caliganlar tarafindan ihmal edilmekte ya da yok
sayilmaktadir (1).

Bu caligmada kullanilan modelin gelisiminde,
calisma saatleri ile olgiilen ig yiikiiniin koroner
hastaliklarla iligkisinin incelendigi arastirmalar
baglangic olarak degerlendirilebilir. 1960 Ii yillarda
yapilan ilk aragtirmalarda fazla ¢alismanin koroner
kalp hastaliklarina ve kalp krizinde artiga neden
oldugu gosterilmistir(2-4). 1970 li yillarda ig
yiikiiniin yani sira beceri diizeylerinin ve isteki
otonominin (karar verme serbestliginin) saglik
acisindan onemli etkenler oldugu bildirilmistir.
Karasek ve ark. ig yiikii, beceri diizeyi, otonomi
degiskenlerinin birlikte degerlendirildigi bir model
gelistirmiglerdir  (4;5). Modelleme ve olcek
gelistirme ¢aligmalarinin sonucunda beceri diizeyi
ve otonominin birbirine eklemlenmesi ile elde
edilen yeni degiskene “karar serbestligi” ya da “ig
kontrolii” adi verilmigtir. Bu modele gore yiiksek
diizeyde psikososyal beklenti (is yiikii) ve disiik

gilUvenl.i

sosyal destegin bulunmamasi durumunda en kotii
durumun olustugu gdsterilmistir. Isyerinde sosyal
destegin kaynagi galigma arkadaglari, birim amir-
leri olabildigi gibi hizmet sektoriinde hizmet
verilen insanlar (miigteriler) olabilmektedir.

Hizmet sektoriinde degisik kollarinda ig
gerilimine yol agan etmenler yeterince incelenme-
migtir. Ozellikle mutfak ve servis calisanlarinda is
geriliminin incelendigi ¢alismalar sayica yeter-
sizdir. Mutfak ve diger yemek iiretim birimlerinde
caligma kosullari nedeniyle farkli risk etmenleri ve
saglik sorunlar ile karsilasilmaktadir. Kas iskelet
sistemi hastaliklari, cesitli kimyasallar ve yanma
tiriinlerine maruz kalim ve psikososyal faktorler
kargilagilan sorunlar olarak bildirilmistir. Set
secimsiz meni sunan dgrenci kafeteryasi gibi mut-
faklarda cok miktarda yemek pisirilmesi, tim
hazirliklarin 6glen ve aksam olmak iizere belirli
saatlere yetistirilmesi i yogunlugunun belirli
saatlerde yogunlagmasina neden olmaktadir. Kafe
ve ya da sosyal tesislerde ise caligma saatlerinin geg
saatlere kaymast ve “miisteri memnuniyeti” 6n
plandadir. Benzer olarak is giivencesi de gerek
saglik gerekse ig gerilimi tizerine etki edebilmekte-
dir (8;9). Bu calisma Saglk Kiiltiir Spor (SKS)
Dairesi Bagkanligi'na bagli mutfak ve servis
caliganlarinda is gerilimi durumunun belirlenmesi
ve etkileyen etmenleri saptanmasi amaciyla
yapilmistir.

diizey karar serbestligi (kontrol) durumunda

Sekil-1: Is yiikii — kontrol modeli

hastaliklarla sonuclanabilen i gerilimi riski
olugmaktadir (Sekil-1).

Is yiikiiniin ve kontroliin yiiksek oldugu durum-
larda yiiksek isteklendirme, ustalik duygusu
olusmakta ve yiiksek is yiikiiniin gerilim ortaya
cikaran etkisi azalmaktadir. Is yiikiintin distik
oldugu, buna kargilik kontroliin de diisiik oldugu
durumlarda pasif (eylemsel olmayan) igler ortaya
cikmakta ve dgrenme gereksiniminin zaman iginde
yok olmasina neden olabilmektedir (4). Is
yiikiiniin diigiik ve karar serbestliginin yiiksek
oldugu galisma kosullar1 “diigiik gerilimli” iglerdir.
Diger taraftan isyerindeki sosyal destegin,
calisanlar arasimndaki ve iistlerle iligkilerin gerilim
olusumunda bagimsiz bir etmen olarak etki ettigi
gosterilmistir (4;6;7). Bu caligmalar sonucunda
yiiksek i yiikii ve kontrol yoklugu ile beraber

S VA

Yuksek is Dusiik Eylemsel
kontrolii gerilimli isler isler
Diisuk is Eylemsel Yiuksek
kontrolii olmayan isler gerilimli isler

Diisuk

is yuika

N

Yuksek
is yuka
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Amac

Bu ¢alismanin amaci Saghk Kiiltiir Spor (SKS)
Dairesi Bagkanligi’'na bagli mutfak ve servis
calisanlarinda ig gerilimini ve etkileyen etmenleri
saptamaktir.

Yontem

Arastirma kesitsel tiptedir. Caligmanin evrenini
Dokuz  Eylil  Universitesi SKS  Dairesi
Bagkanligi'na bagli mutfak ve servis hizmetinde
gorev yapan 96 calisan  olusturmaktadir.
Calisanlarin tiimiine ulagilmast hedeflenmistir. I
gerilimini etkileyen etmenler olarak bireyin cinsi,
yast, medeni durumu, eve gelir getiren kigi sayisi,
bireysel ve hane geliri, gecim durumu ve ¢ocuk
varligt sorgulanmug, ¢aligma yagamina iligkin olarak
calisilan yer, gorev, bu yer ve gorevde caligma siire-
si, Dokuz Eyliil Universitesi biinyesinde ¢aligma
stiresi, vardiyali caligma, calisilan birimde calisan
kisi sayst ve giinliik tiretim kapasitesi ve birimin
fiziksel kosullarindan hosnutluk, ig giivencest,
kurumsal bagllik, ise baglama ve bitis saati
sorulmugtur. Ayrica kisinin gerilimini artirabilecegi
diistiniilerek son 15 giinde duygu durumu
etkileyen 6nemli bir olay varligi, siiregen hastalik
durumu ve saglik algist sorgulanmugtir.

Dokuz Eyliil Universitesi’nin il icinde bircok
degisik yerde yerleskesi bulunmaktadir. Bu
yerleskelerde set secimsiz menii sunan, dgrenci ve
egitimcilere hizmet veren biiyiik mutfaklar oldugu
gibi, cogunlukla caliganlara hizmet veren lokal gibi
sosyal tesisler ve secimli menii (alakart) hizmeti
sunan kafeler de vardir. Bu nedenle gérev yapilan
biiyiik mutfaklar bir grupta toplanmis, hizmet
sunulan diger alanlar (Kafe ya da lokal) sosyal
tesisler olarak bir grupta degerlendirilmistir.

Bunun yani sira bu birimler yerlesim yerlerine
gore de diizenlenmigtir. Buna gore merkezde
(birinci yerleske) Mutfak D, Mutfak E, Cafe C, ve
Lokal B yer almaktadir. Merkezden gorece uzak
kabul edilebilecek 2 nolu yerleskede Mutfak A ve
Mutfak B yer almaktadir. Merkezden daha uzak
sayilan 3 nolu yerleskede Mutfak C, Mutfak E
Cafe A, Cafe B ve Lokal A yer almaktadir. Merkez-
den en uzak noktada bulunan 4 nolu yerleskede ise
Lokal C yer almaktadir.

Is gerilimi, Karasek'in modeline uygun
geligtirilen Tiirkge gegerlik giivenirligi yapilmig
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dlcek ile belirlenmistir(10;11). Olgek is kontroli,
is yikii ve sosyal destek olmak tizere 3 ana
boliimden olugmaktadir. Is yiikii ve i kontrol
boliimlerinde yanitlar “siklikla, bazen, seyrek ve
hemen hi¢” olarak diizenlenmis, sosyal destek
boliimiinde yer alan sorular kesinlikle katiliyorum
(1) - kesinlikle katilmiyorum (4) arasinda degisen
dortli Likert derecelendirmesi ile
degerlendirilmistir. Her bireyden alinan puanlar
toplanmis, i yiikii ve kontrol ortanca degerleri
hesaplanmustir. Is yiikii puaninm ortanca degerinin
isttinde ve kontrol puani ortanca degerinin
altinda olan bireyler “is gerilimi yiiksek olan”
bireyler olarak nitelendirilirken, diger ¢calisanlar “ig
gerilimi olmayan” bireyler olarak
degerlendirilmiglerdir. Veri, veri toplama formu
aracihigr ile calisanlarla yiiz yiize goriigme ile
toplanmistir. Veri SPSS 11.0 ile degerlendirilmis, t
testi ve ki kare ¢dziimlemesi yapilmistit. Anlamlilik
degeri 0.05 olarak alinmistit. Bu calismanm etik
onayt Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi
Klinik ve Laboratuar Aragtirmalari  Etik
Kurulu'ndan alinmigtir.

Bulgular

96 calisandan 77’sine ulasilmig (%80.2), 19’una
izinde, emekli, isten ayrildigi ya da red ettigi icin
ulagtlamamugtir. Caliganlar 6 degisik mutfak (41
kisi), 3 kafe (11 ¢alisan) ve 3 lokalde (25 kisi)
hizmet vermektedir. Caliganlarin ¢ogunlugu
erkektir (%93.5) ve evlidir (%93.5). Calisanlarin
%39.0"u ilkokul, %37.7’si ortaokul, %23.4 ii lise
mezunudur. Katilimeilarin %78 i yagadiklari evde
tek calisandir. Caliganlarin aylik ortalama bireysel
geliri 553 YTL +12 (ortanca: 485, en diisiik: 457,
en yiiksek: 800), ortalama hane geliri 71037
(ortanca: 600, en disiik: 465, en fazla: 2000)
olarak bulunmustur. Calisanlarin %39.0'u zor
gecindigini belirtirken, %57.1 i idare ettigini
soylemigtir.

Caliganlarm %45.0 i agg1 ve asct yardimcist
olarak galigmaktadir, yaklagik beste biri (%19.5)
servis elemani olarak gorev yapmaktadir.
Calisanlarin dortte biri (21 kisi) kadroludur, %14.3
{i vardiyali caligmaktadir ve %29.7’si fazla caligma
yapmaktadir.  Caligtign  birimin  kogullar1
degerlendirildiginde %47.3 i kosullar1 ¢ok iyi-iyi
olarak nitelendirirken, %19.7 si birimin kosullarini
kotii-cok kotii olarak degerlendirmistir.
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Caliganlarin %17’si  siiregen bir hastaligt
oldugunu bildirmislerdir. En sik kas-iskelet sistemi
hastaliklar1 (5 kisi) ve hipertansiyon (5 kisi), birer
kiside de bobrek hastaligi, diyabet ve karaciger
yaglanmast oldugu bildirilmistir. Calisanlarin
%72.7’si saglik durumlarinin ¢ok iyi ya da iyi
oldugunu belirtmistir. Caliganlarin %14.3’i son 15
giinde kendilerini olumsuz etkileyen bir olay
yasadiklarini belirtmislerdir.

Is gerilimi Slceginin degerlendirilmesi icin tiim
calisanlarin ig yiikii ve beceri-kontrol puanlart
hesaplanmugtir. Ortanca is yiikii puan1 13.0, ortan-
ca beceri-kontrol puani yine 13.0 olarak
bulunmugtur. s yiikii puani ortancanin iistiinde
olanlar ig yiikii vyiiksek, is kontrolii puani
ortancanin {stiinde olanlar ig kontroli yiiksek
olarak gruplandirilmisti. Buna gore Is yiikii yik-
sek, kontrolii diisiik olan bireyler (n=20; %26.0)
is gerilimi yiiksek olan bireyler olarak
nitelendirilirken, diger bireyler (n=57) is gerilimi
diigiik bireyler olarak degerlendirilmistir.

Sosyo-demografik degiskenlerin is gerilimine
etkisi Tablo-1'de gosterilmistir.

Tablo-I: Sosyo-demografik degiskenlerin is gerilimine etkisi

Degisken is gerilimi yok
Sayi %
Yas
33 ve alti 18 69.2
34-41 18 72.0
42 ve ustii 21 80.8
Medeni durum
Evli degil 53 73.6
Evli 4 80.0
Cocuk sayisi
3ve + 43 71.7
2 ve - 14 82.4
Cocuk varhgi
Yok 5 83.3
Var 52 73.2
Gecim durumu
idare-rahat 40 85.1
Zor 17 56.7
Gelir (icte birlikler)
484 ve alt1 YTL 4 57.1
485 YTL 31 68.9
485 ve usti 22 88.0
Hane geliri (icte birlikler)
484 ve alti 20 60.6
485-710 15 83.3
711 ve iisti 2] 84.0
*Fisher'in kesin testi — tek yonlii, ** x2Egim
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Caliganin cinsiyeti, dgrenim durumu, evlilik
durumu, gocuk sayist is gerilimini anlamli olarak
etkilememektedir. Gelir ve hane geliri artik¢a ig
gerilimi anlamli diizeyde azalmaktadir. Buna ek
olarak zor gecindigini belirtenlerde is gerilimi
anlaml diizeyde yiiksektir. Calisma kosullari ve
saglik durumunun is gerilimine etkisi Tablo-2'de
gosterilmistir.

Caliganin gorevi, mutfak kogullari, ¢aligma
sekli, vardiyali ya da fazla ¢alisma, kurum
biinyesinde caligma siiresi i gerilimini anlamli
diizeyde etkilememektedir (p>0.05). Son 15
giinde olumsuz bir olay yasama ya da algilanan
saghk durumu ig gerilimini etkilemezken, siiregen
hastalik varligi is gerilimini anlamli diizeyde
artirmaktadir. (p=0.004)

Yapilan coziimlemelerde kadrolu calisanlarin
daha yagh olduklari (p=0.001), daha uzun bir
siiredir bu kurum’da goérev yapuklart (p=0.001)
saptanmustir; sozlesmeli calisanlar anlamli diizeyde

daha fazla is giivencesizligi yasamaktadir
(p=0.002). Vardiyal ¢aliganlarin tamami (11 kisi)
sozlesmeli olarak c¢aligmaktadir.  Sozlesmeli
is gerilimi var
Sayi % P
0.346
8 30.8
7 28.0
5 19.2
0.612*
19 26.4
| 20.0
0.291*
17 28.3
3 17.6
0.506*
| 16.7
19 26.8
0.012
7 14.9
13 43.3
0.045%*
3 42.9
14 31.1
3 12.0
0.040**
13 394
3 16.7
4 16.0
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Tablo-2: Calisma kosullari ve saglik durumunun is gerilimine etkisi
Degiske is gerilimi yok is gerilimi var X*Yates P
Sayi % Sayi %

Gorevi 1.951 0.162
Asci ve pastaci 35 81.4 8 18.6
Diger 22 64.7 12 353

Mutfak kosullari 0.402*
yi-orta 46 75.4 I5 24.6
Kot I 68.8 5 313

Calisma sekli 2973 0.085
Sozlesmeli 38 67.9 18 32.1
Kadrolu 19 90.5 2 9.5

Vardiyali calisma 0.413*
Evet 9 8l1.8 2 18.2
Hayir 48 72.7 18 27.3

Fazla mesai 0.447 0.504
Yok 18 8l1.8 4 18.2
Var 37 71.2 I5 28.8

Calisanlara esit davranma 3.687 0.055
Evet 36 83.7 7 16.3
Hayir 21 61.8 13 38.2

Kurumda calisma yih 0.007** 0.936**
8 ve alti 18 69.2 8 30.8
9-14 20 83.3 4 16.7
15 ve st 19 70.4 8 29.6

Suregen hastalik varhig 0.004*
Evet 5 38.5 8 61.5
Hayir 51 81.0 12 19.0

Olumsuz olay varligi 0.305*
Evet 7 63.6 4 36.4
Hayir 50 75.8 6 242

Saglik algisi 0.261*
Iyi 41 73.2 15 26.8
Orta-kotii 16 84.2 3 15.8

*Fisher'in kesin testi — tek yonlii, ** x2Egim

calisanlarda, vardiyali calisma anlamli olarak daha
fazladir (p=0.022). Kuruma baghlig: diisiik olan
11 kisi de sozlesmeli olarak calismaktadir. Kadrolu
calisanlar anlamli olarak daha fazla kendilerini
Dokuz Eyliill'lii  hissettiklerini  belirtmislerdir
(p=0.022). Is gerilimi sozlesmelilerde daha yiik-
sektir, ancak bu fark anlamli degildir. Sozlegmeli
calisanlarda anlamli olarak daha fazla giivencesiz-
lik goriliirken (p=0.008), nitel is giivencesi
acisindan sozlesmeli ve kadrolu galisanlar arasinda
fark yoktur. Sozlesmeli caliganlar anlamli olarak
daha ¢ok fazla caligma yapmaktadirlar (p=0.001).
Caliganlarin  gorevlerine bakildiginda asgg1 ve
digerleri arasinda is yiikii, is giivencesi, beceri
kontrol ve i gerilimi arasinda anlaml fark yoktur

(p>0.05).
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s yiikii, beceri kontrol, is gerilimi, sosyal destek
ve i giivencesi arasindan mutfaklarda ya da sosyal
tesislerde ¢aligma agisindan  anlamli  fark
bulunmamigtir. Ancak mutfaklarda calisanlar
anlamli diizeyde ¢alistiklart mutfaklarin kogullarini
daha  olumlu  bulduklarmni  belirtmislerdir
(p=0.024). Bunun yam sira, mutfaklarda gérev
yapanlarin anlamli olarak daha yiiksek oranda
kadrolu olduklart goriilmektedir (p=0.001).

Calgilan birimlerin is yiikii — beceri kontrol
durumlarina goére dagilim grafigi agagida
goriilmektedir (Sekil-2).

Is yiikii-beceri kontrol grafigi incelendiginde is
gerilimi en yiiksek olan birimlerin Mutfak D, Lokal
B, Cafe C oldugu goriilmektedir. Mutfak A’da ig
yiikii cok olmakla birlikte karar verme serbestligi
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de bulunmakta, bu nedenle eylemsel is olarak
degerlendirilmektedir. Mutfak B, Mutfak E ve
Cafe B'de ig yiikii diisiik, benzer sekilde beceri
kontrol diizeyi de diigitk goriilmektedir. Cafe A ve
Lokal A ise ig gerilimi en diisiik birimler olarak
gbze carpmaktadir.

Tartisma ve Sonuc

Bu ¢alismada is yiikii-kontrol-sosyal destek
modeline uygun olarak bireysel diizeyde is gerilimi
olgiildii ve ayni zamanda bireylerden elde edilen
veri igyeri diizeyinde de degerlendirilerek
igyerlerinin is gerilimi “iiretme” potansiyelleri
saptandi. Calismada ayni yonetsel yapt altinda
caligan ve benzer iglerin goriildiigii isyerlerinin ig
gerilimi acisindan birbirlerinden biiyiik farkliliklar
gosterdikleri gozlenmistir. Is geriliminin caligilan
birimlere gdre dagilim grafigi, isyeri diizeyinde
yorum yapilmasina olanak saglar ve &nlemlerin
planlanmasinda kullamghdir. Ornegin Mutfak A
da calisanlardan elde edilen yiiksek is yiikii ve ig
kontrolii belirgin olarak Mutfak E den farkli bir
calisma ortami ve/veya is akist oldugunu
distindiirmektedir  (Sekil-2). Ayni  grafikten
merkeze yakim olan (yerleske 1'de bulunan Cafe C,
Lokal B, Mutfak E) ve gorece daha eski olan bir-
imlerde (Mutfak B) karar serbestliginin daha az
oldugu, merkezden uzaklagildik¢a (Mutfak A-
yerleske 2, Mutfak C ve F—yerleske 3, Lokal C-

Sekil-2: Calisilan birimlerde is yiikii-beceri kontrol durumu

Eylemsel isler

mutfak A

P @ IokalC
mutfak D

[}
mutfak F
lokal B b

® cafe C

—@
Beceri Kontrol mutfak C

mutfak B
[

cafe B
o ¢ @ lokal A

cafe A

mutfak E

is viikii
Eylemsel olmayan isler ‘ BB Isgerilimi dustik
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glUvenlik dergisi

yerleske 4) karar serbestliginin arttigi sdylenebilir.
Karar serbestligini artirmaya yonelik, karar verme
stireclerine  katlimi  saglayacak  dnlemler
diisiniilmelidir. Sunulan hizmete gore calisan
sayistnin gdrece az oldugu birimlerde (Mutfak A,
Lokal C, Mutfak E) ise is yiikii fazla goriilmektedir.
Caligmanin yapildigi dénemde is geriliminin en
yiiksek oldugu birimler Cafe C, Lokal B, Mutfak D,
diisiik olan birimler ise yeni agilan Cafe A ve Lokal
A olarak saptanmustir. Is yiikiiniin fazla oldugu ve
is geriliminin oldugu birimlerin  mutfak
kosullarmin da kosut olarak olumsuz olmasi,
mutfak kosullarinin diizeltilmesi ile is yiikiiniin ve
is geriliminin azaltilabilecegi diisiincesini akla
getirmektedir. Yemek hizmeti sunan ¢alisanlarda ig
geriliminin daha ayrintili incelenmesi icin daha
genis capli caligmalar yapilmalidir.

Bu caligmada is gerilimini etkileyen en belirgin
etmen olarak gecim ve gelir durumu oldugu
saptanmustir. Gegim durumu bagka caligmalarda da
gerek is doyumu gerekse is gerilimi icin belirleyici
oldugu bildirilmigtir. Gelir Siegrist ve ark.
gelistirdigi caba-6diil dengesizligi olarak bilinen ig
gerilimi modelinin énemli bir bilesenidir (12). Bu
anlamda is yiikii-kontrol-destek modeli ve caba-
odiil dengesizligi modellerinin hizmet sektdriinde
birlikte kullanimi diistintilmelidir.

Caliganlarin yaklagik dortte birinde (%26.0) is
gerilimi yiiksek bulunmustur. Ayn1 modelle, Avru-
pa’da farkli iilkelerde yapilan ¢alismalarda yiiksek
is gerilimi oranlart farkl ig kollarinda ve farkl
sosyal siniflarda galisanlar icin %15.6 (yoneticiler)
ve %25.3 (hizmet sektorii) arasinda bildirilmistir
(13). Japonya'da okullarda ¢glen yemegi servisinde
calisan ascilarda yapilan bir calismada erkeklerde
igini stresli bulanlarin oran1 %79.6, kadinlarda
%80.3 olarak bildirilmigtir (14). Bu son ¢aligma ile
bizim caligmamiz arasindaki fark Japonya’da
yapilan caligmada is geriliminin belli bir modele
uygun olarak belirlenmemesi olabilir. Bizim
caligmamizda, Avrupa’da toplumsal diizeyde ve
38,019 bireyde yapilan galismadan elde edilen
sonuglara yakin siklik saptanmasi bu goriisii
desteklemektedir. Bu calismadan elde edilen
sonuglar i yiikii-kontrol-destek  modelinin
Tirkiye'de, hizmet sektoriinde is gerilimi
Olctimiinde kullanigh oldugunu desteklemektedir.

Calisma kosullar1 is gerilimini etkileme-
mektedir. Bu calismada, sézlesmelilerin daha geng,
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daha kisa zamandir su anki iglerinde goérev
yaptiklari, daha fazla vardiyali calistiklart ve fazla
mesai yaptiklart saptanmistir. Kadrolu olarak
calisanlarin kendilerini daha fazla kuruma bagh
duyumsadiklart ve is giivencesine iye olduklari
saptanmistit. Bu durum kadrolu ¢aliganlar emekli
olduktan sonra yerlerine kadrolu calisan almak
yerine sozlesmeli caligan alindigini, sozlesmeli
calisanlarin  kadrolu calisanlarla ayni galigma
kosullarina iye olmadiklar1 sdylenebilir. Bu egilimin
siirmesi durumunda is giivencesinde ve kuruma
baglilikta azalmanin bireylere ve kuruma olumsuz
etkileri olacaktir.

Calismamizin bazi kisitliklart vardir. Basta her
kesitsel ¢alismada oldugu gibi nedensel iligkilerin
gosterilmesi acisindan sinirhdir. Ayrica galisma
ortaminda bulunan psikososyal riskler diginda
kalan fiziksel, kimyasal, biyolojik ve ergonomik
riskler is gerilimine etki edebilit Bu calismada
yalnizca 6znel olarak ¢aliganlarin mutfak kogullart
hakkindaki ~ goriisleri  sorulmustur. Bu
degerlendirme kuskusuz yetersizdir. Benzer olarak
is geriliminin farkli saglik sorunlarina neden
oldugu bilinmektedir. Bu c¢aligmada siiregen
hastalik varligi sorgulanmis olmakla birlikte
hastaliklar ve is gerilimi iligkisi ayrintil
¢oziimlenmemistir. Siiregen hastaligi oldugunu
bildirenlerde is gerilimi ¢ok anlamli diizeyde
yiiksektir. Is gerilimi ve hastalik iligkisinin
irdelendigi caligmalara gereksinim vardir.

Bu calismadan elde edilen ilging sonuglardan
birisi de igyerinde algilanan egitsizligin is gerilimini
artiric1 yonde etki etmesinin gozlenmesidir. Bu
bulgu isyerinde dogrudan 6lgiilecek algilanan
esitsizliklerin is gerilimi caligmalarina &nemli
katkilar saglayacagini distindiirmektedir.

Tiirkiye’de belirli modellerle yapilan is gerilimi
caligmalart kisithdir. Bunun baglica nedeni gerek
igverenler tarafindan gerekse galiganlar tarafindan
is geriliminin igin dogal bir parcast ve ¢nlenemez
olarak kabul edilmeleridir. I saghginm gelisimi
stirecinde benzer egilimin kazalar da dahil olmak
tizere bir ¢ok risk etmeni icin yasandigi akilda
tutulmalidir. Bu anlamda farkli ¢aligan gruplarinda
modellere dayali dlciimlerin yapildigr is gerilimi
caligmalarinin ~ artmast  psikososyal  riskler
konusunda duyarliligin artmasma ve calisanlar ve
igverenler tarafindan onlenebilir bir risk etmeni
olarak kabul gérmesini saglayacaktir.
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Is kazast ve meslek hastaliklarmmn hileli yonlendirilmesi
sermeye-devlet ortakliginda siirdiiriiliirken, gercekler
patlayan is cinayetleri ve maden ocag géciikleriyle
goriingir  hale  geliyor.  Iscinin/emekcinin - saghg
tiitkenirken; tersaneler ve kot taslama isliklerindeki
vahseti saklamaya calisanlar, es zamanl olarak “Torba
Yasa” ile emegin saglikl olma talebine saldwryor.

Bu somiirii sisteminde; megsruiyetini emek-sermaye
celiskisindeki “emegin saglikly olma hakki"ndan alan ve
“kurulmadan énce olusumuna baslayp kurulduktan
sonta da olusumuna devam edecek” bir “Isci Saghg
Kongresi"nde bu gidisata dur diyecek, cikis iiretecek
gliclerle sesimizi cogaltmak istiyoruz.

Alana iligkin tivetimlerin parcali olmasi, énemine denk
sonug alict bir faaliyet yiiriitmeyi giiclestirmektedir.
Ciddi bir maliyet, zaman ve emek gerektiren tek tek
duruglar anlaml olmakla birlikte, yeterli bir sinerji
yaratmamakta ve karsit ortaklarm elini giiclendirmek-
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tedir. Bugiine kadar isci saghg ve giivenligine iliskin
birikimlerin tizerine yenisini ekleyen, giic alip, giic veren,
katilimer  yapilarin  ortak orgami oldugu, arasina
hiyerarsi koymayan, kolektif tuh wve idiretimin esas
alindgy; emege/emekciye sorumlu bir isci saghg kon-
gresi bizi bekliyor.

Isci ve emekcinin bulundugu her yerde kendisini
tanumlayan, adres olan ve adrese giden, tiretim icinde
saghg tiikenen iscinin/emekcinin mevcut somiirii sis-
temi icerisinde ve adeta “tiikenirken iiretecegi” ironisi
icinde, ama titkenmemek icin direnenleri simdiden “Isci
Saghgr Kongresi"nin ortaklar olarak goriiyoruz.

DISK, KESK, TMMOB we TTB olarak “ISCI
SAGLIGI IV. ULUSAL KONGRESI"ne tiim
emekgileri ve orgiitlerini “saglik icin miicadele ve mii-
cadele icin saghk” haykimsiyla, paylasarak cogalmaya
davet ediyoruz.

ESNEKLESME VE ISCI SAGLIGI
Giivencesizlik, Esneklesme ve Saglik

Taseronlasmanm Orgiitlenme ve Isci Saghgma
Etkileri

Calisma Yasaminda Kadin
Iscinin Bilme Hakki ve Saglkli Emek

Kapitalist Uretim Siirecinde Hegemonya ve
Karsi Hegemonya Miicadelesi

Isci Sagh@ Hizmetleri Alaninda Piyasalagma

Isci Sagh@ Alaninda Uluslararast Deneyim
Paylagmu

Tiirkiye'de Is Kazalar ve Meslek Hastaliklarnda

iISci SAGLIGI _ Duunm
V. ULUSAL KONGRESI] Kongre Sekreteryasi:

= - Sl iy Yazusma Adresi:
=-3-4 Aralhik 201 1 - ANKARA
e : TTB - Ankara Tabip Odas:

j§gi Saghg Isyeri Hekimligi Komisyonu

%\%lé Yy DISK Isci Saglg Kongresi Diizenleme Kurulu

i G KESK Mithatpasa Cad. No: 62/18 Kizlay Ankara
Q i mvoe Tel: (0312) 418 87 00 Faks: (0 312) 418 77 64
Qll s www.iscisagligikongresi.org

' Tplrt B bilgi@iscisagligikongresi.org
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Saghkta Kadin Emeg
Sempozyumu

/Y

TTB KADIN IMMEKIMLIK VE
KADIN SAGLIGI KOLU

1. DUYURU
Denizli
14/05/2011

|
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vards.

KONGRE

TTB SAGLIKTA KADIN EMEGI
SEMPOZYUMU 14 Mayis 2011 - DENIZLI

SAGLIKTA KADIN KM
SEMPOZY UM PROGERAMI

0.00-9.45 Al

DA5- 11000 Kadin Emegi Tarihscl Clelisimi
ve Huginii; Saghkts Kadm
Emegi igin ip Uclar:

Mclda Yaman Ok

MNuray Erglincs

11:00-11:15  Ara

LI_T5- F2.0M) DMinyada ve Tirkiyve'de
Diinden Bugiine Saghlkta
Kadm Emefinin Durumn
Feride Aksu Tansk

TLO0-13.00  Yemek ve Poster Basy
Tartisma

13, 0= 14.45 Saghlcrn Dénfsiom Politilcalar-
min Kadim Saghk Calsanlarmm
Cahyma Bicimlerine Eikisi
Drenie Nalbantoilu
TTalva TNagsofiu
Aren Cerkesnglo
Cagla Unliitick Ulutas
14451500 Arn
15001615 Saghkia IMinayiim
Palitikalarnimm Dreme
Saghfma Etkisi
Ash 1}avas
Glilnibal Bl
Miliifer Ozaydin
T6HAS-17.15 i(:pams Forum ve Sonue
Rildirgesi Dkunmas

TTB Kadim Hekimlik ve Kadin Saghg Kolu tarafindan
diizenlenen, Saglikta Kadin Emegi Sempozyumu, 14-05-
2011 tarihinde Denizli'de gerceklestirildi.

Kadin emegi tarihsel gelisimi ve bugiiniiniin, diinyada ve
Tiirkiye'de saghkta kadin emegi durumunun, saglkta
doniisiim politikalarmun kadin saghk calisanlarmin calisma
bicimini nasil etkilediginin paylasildigi sempozyuma; Denizli
digimda Bitlis, Ankara, Eskisehir, Mugla, Aydm, Istanbul,
Izmir, Antalya, Balikesir... den dogru yogun bir katilim

Sempozyum konularmn ve konusmacilariun seviyesi
katlimcdarm coskusuyla bulustu. Ve ézellikle genglerin
aktif katilimi inancimizi — umudumuzu tazeledi.

3 KONGRE oL
SAGLIK CALISANLARININ SAGLIGI IIlI.
KONGRESI 11-13 Kasim 2011 - ANKARA

TTB-Saglk calisanlarmun saghg icin birlikte miicadele
ediyoruz Saglik meslek orgiitleri, saglk calisanlarmmn saghg
icin birlikte miicadele etme karar aldi. Bu amagla 11-13
Kasum 2011 tarihlerinde Saghk Calisanlarmun Saghg I11.
Ulusal Kongresi diizenlenecek.

Diinyada oldugu gibi tilkemizde de saglik emekgilerinin saghgt,
cesitli nedenlerle tehdit altmda. Saglik emek ve meslek
orgiitleri, yasananlarn goriindir hale getivilmesi, nedenleriyle
birlikte ¢oziim onerilerinin saptanmasi, hem saghk emekgileri
hem de kamuoyunda konunun bilinmesinin saglanmasu
amacryla, 11-13 Kasim 201 1 tarihinde Saghk Calisanlarmun
Sagh@ 3. Ulusal Kongresi'nin diizenlenmesini kararlagtrdilar.

Devrimci Saglik Is Sendikast (Dev Saglik Is), Saglik ve Sosyal
Hizmet Emekgileri Sendikast (SES), Sosyal Hizmet
Uzmanlan Dernegi (SHUD), Tiirk Dishekimleri Birligi
(TDB), Tiirk Ebeler Dernegi (TED), Tiirk Eczacilan Birligi
(TEB), Tiirk Hemgireler Dernegi (THD), Tiirk Medikal
Radyoteknoloji Dernegi (TMRT-DER), Tiirk Tabipleri
Birligi (TTB), Tiirkiye Diyetisyenler Dernegi (TDD) wve
Tiirkiye Fizyoterapistler Dernegi (TFD), bu konuya dikkat
cekmek ve Kongre'nin duyurusunu yapmak amacryla, 26
Subat giinii TTB'de bir araya gelerek bir basin toplantisi
diizenlediler.
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KiTAP TANITIMI

Kura rihsel Boyutlanyla Kurs Tarihsel Boyutlanyla
Hak Miicadeleleri Hak Miicadeleleri
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e e
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'KURAMSAL VE TARIMSEL
BOYUTLARIYLA HAK MUCADELELER)

Neniliberal kivesellegme, emek piyasalarini ve vretim siveclevini
conaldesie lwralsdlsimmlen, cmsfn beplhumed uemdsn Grebimine Hakm
egitim, saghk, barmnma, sosyal govenlik, ulagm gibi sosyal devlet
Lolintilavin ise metalastivarak sermayelestivme vgrasinda. .. Hu, birbivine
paralel giden iki sirec biveysel ve toplumsal yasamin neredeyse tumiyle
Uy ncesiz et mes Rl m i Relel cenaerne eYge tne M Ol to e bl kel e
sermayenin ilk tahmip ettigi hak statosu altinda tanimlanmis alanlar oldu.
Arilan hak statoleri, gskten zembille inmedigi ve vzun micadelelerin
sonucu olustuguna gore, tasfiye de o kadar kolay olmayacakt:
Nihayetinde olan biteni alanin szgin dinamikleri baglaminda

Jegjew‘em&irmeL gere\qiqowﬂu ‘sLe bz \"S,L\m meaqm Tu’w\«qe qazm%a

NotaBene Yayinlar tarafindan yayimlanan “Kuramsal ve Tamihsel
Boyutlaryla Hak Mocadeleleri” adli iki ciltlik derleme kitap sncoluk etti.
ok bashigr altinda cok genis bir alanda devinlilli yozlarn yer aldig:
Litmom Lonu‘aw gumcc‘c Jc uzanan tari}wsc‘ ve L\ur/mmsm‘ Qm‘\s\ma‘arc‘ﬂﬂ,
tarihsel belgelere, Farkli tlke srneklevinden T urkive'ye kadar uvzaniyor
Katkalarin yazlarin hak sorunsali ekseninde biv araya getiven kitap,
c\LaJem\L Lmﬂ gaba o‘momm ’otesmae, mUca(Je‘eqe i‘wg\qm wng tutma gorevini
de ustleniyor. Belki de kitabi esas degerli kilan nokta bu oluyor
Kendilerinden dinleyelim:

By devlemenin konusu, kuramsal, tarihsel ve goncel boyutlaryla hak
micadelelevidin. Emekci sinflavin micadele sathi olarak hak mucadelesi;
emegin yeniden tretiminin meta-digi alanlarini zapt eden sermaye
tahakkimine karg hem divenigin hem de kolektivist yeniden inganin
olanaklarin iginde barindimiyor. lsci sinifi sosyalizmini bakimindan bu
L\apsam, qagad@wmwz tavihsel dsnemde gu'h(e‘m Jevmimci‘egrres»%ewimm
gincellesmesi sarmalinda somutlasijor Bu kapsam ve konumlanis icindeki
devlemede, sosyalizmin yeniden insa sorecinde hak micadelelerinin kritik
rolung agiga ngtmm}a donik ulusal ve uluslararas: katkilara yer

veri I yom

YAYIN KURALLARI

Mesleki Saglik ve Giivenlik Dergisi (MSG), kendi disiplini ile ilgili olabilecek
derlemeler, aragtirmalar, literatiir dzetleri ve giindemi belirleyen giincel konular
ve tartigmalara iligkin goriis ve degerlendirmeleri yayinlayan bilimsel bir dergidir.
Tiirk Tabipleri Birligi tarafindan yayimlanir.

MSG, ICMJE tarafindan belirlenen standartlar1 ve TTB Yayin Etigi Bildirgesi
ilkelerini benimser. Ayrinti igin web sayfasma (http://www.tth.org.tr/MSG)
bakiniz

MSG'de yazilar belitli bagliklarda yayimlanir (ayrint1 igin; web sayfasina bakiniz)
ve web sayfasi araciligiile gonderilir.

Bagvurusu kabul edilen yayin tiirleri (ayrinti igin; web sayfasina bakiniz):
L. Orijinal aragtirma
I1. Aragtirma raporu (6n rapor)
I1I. Bakis / Goriig
IV. Yorum
V. Editére mektup
VI. Isyeri hekimleri ve isci saghgmnin diger disiplinlerinden
VIL. Derlemeler
VIIL Diger

Dergiye gonderilen yazilar dncelikle Editorler tarafindan bir 6n degerlendirmeye
alinir. Bu 6n degerlendirme sonrasi Yayin Kurulu ve gerektiginde Danigma Kurulu
incelemesinden gegerek yazi hakkinda karar verilir. Aragtirmalar en az iki, ihtilaf
durumunda {i¢ hakeme gonderilir. Gelen goriislere gore yayin kurulunda
degerlendirme yapilir.

Yazim Kurallari:

(Ayrintlarigin; htep: //www.tth.org.tr/MSG )

Derginin yaz1 dili Tiirkge'dir. Yazilar Tiirk Dil Kurumu tarafindan belirlenen dil
bilgisi ve yazim kurallarina uygun olmahdir.

Yazi bélumleri:

Yazilar Windows tabanli Microsoft Word programu ile her kenarindan 3'er cm
bosluk kalacak sekilde, 2 satir aralikli olarak tiim boliimler dahil 15 sayfay:
agmayacak sekilde yazilmalidir. Yazinin sayfalar1 agagidaki bsliimlere ayrilmalidir.

1. Baslik sayfasi

2. Ozet sayfasi: Bu sayfada arastirma makaleleri icin sadece Tiirkge ve
Ingilizce 6zet yer almalidir. Aragtirma makalesi olmayan yazilar i¢in dzete gerek
yoktur.

Tiirkce ve ingilizce zet: Ozetlerden her biri 250 sézciigii gegmemeli, acik ve
anlagilir bigimde caligmay: 6zetlemelidir. Amag, gereg ve yontem, bulgular, sonug
(title, purpose, material and method, results, conclusion) béliimlerine ayrilmag
olmalidir.

Anahtar sézciikler (key words): Tiirkge ve ingilizce 2-5 kelime Indeks Medicus
konu ve boliim bagliklarina uygun olarak belirtilmelidir.

3. Metin sayfasi:
Metin agagidaki bsliimlere ayrilmalidir:
3.1.Girig
3.2. Gereg ve Yontem
3.3. Bulgular
3.4. Tartisma
3.5.Sonug
3.6.Tegekkiir
3.7.Kaynaklar

Kaynaklarin metin icinde gésterimi: Kaynaklar metin iginde kullanim sirasina
gore numaralandirilmali ve climlenin sonunda noktalama isaretinden sonra
parantez iginde bu numara ile belirtilmelidir. Birden fazla kaynak belirtilecekse
numaralar arasina virgiil konmalidir.

Kaynak listesi: Kaynaklar yazinin sonunda tesekkiir boliimiinden sonra
metindeki siralamaya ve numaralandirilmaya uygun olarak yazilmalidir.
Kaynak yaziminda asagida belirtilen gosterim kullanilmalidir. Yazar sayisi
3'ten fazla ise ilk li¢ yazar yazildiktan sonra “ve ark.” kisaltmas1 kullanilmalidir.
Dergi adlar1 “Index Medicus”a gore kisaltilmalidir.

Kaynak makale ise: Ornek; Ilhan, M.N. “Krom ve Bilesiklerinin Zararli Saglik
Etkileri ve Korunma”, TTB Mesleki Saglik ve Giivenlik Dergisi, 2002;12:35-37.
Kaynak kitap ise: Ornek; Hhan, M.N. Saglik Caliganlarinda Tiikenmislik
Sendromu: Halk Sagligi ile Ilgili Giincel Sorunlar ve Yaklagimlar (Ed: Aslan,
D.), Ankara Tabip Odas1, 2009;217-221.

4. Tablolar / Sekiller / Resimler / Grafikler sayfasi

5. Calismanin ana hatlari: Bu sayfada galisma/yaz ile ilgili kilit noktalar
vurgulanmalidir. Bu boliim beg ciimleden fazla olmamalidir.



