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Amag: Meslek hastaligl, sigortalinin yaptigi isin
niteliginden dolay1 tekrarlanan bir sebeple veya isin
yuriitim sartlar1 geregi maruz kaldig1 gecici veya
stirekli hastalik, bedensel veya ruhsal ozirlilik hali
olarak 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik
Sigortas1 Kanunu'nda tanimlanmaktadir. Onlenmesi
tlimiiyle miimkiin olan meslek hastaliklari sonucunda
meydana gelen maddi ve manevi kayiplar bilhassa
gelismekte olan toplumlarda o6nemli boyutlara
ulasmistir. Bu c¢alismada Tiirkiye’de 2010-2016
yillarinda beklenen ve bildirilen meslek hastaliklari
sayilari arasindaki iliskinin incelenmesi amaglanmistir.
Yontem: Arastirmada tarama modeli kullanilmistir.
Tarama modeli gegmiste veya hala var olan bir durumu
var oldugu sekliyle betimlemeyi amaclayan bir
arastirma yaklasimidir. Calismada, Sosyal Giivenlik
Kurumu'na ait resmi istatistiksel veriler kullanilmistir.
Bulgular: 2010 ile 2016 yillar1 arasinda bildirilen
meslek hastaliklar1 sayis1 ile beklenen meslek
hastaliklar1 sayilar1 arasinda biiyiik 6l¢iide fark oldugu,
bildirilen meslek hastalig1 sayisinin beklenen meslek
hastaligi sayisindan o6nemli 6l¢iide diisiik oldugu
goriilmektedir. Literatiire yer alan bilgiye gore yilda,
binde 4 ile 12 arasinda meslek hastalig1 bildirimi
beklenmekteyken tlilkemizde bildirimi yapilan meslek
hastaligi sayisinin ortalama yiiz binde 4 civarinda
oldugu goriilmektedir.

Sonug: Ulkemizde meslek hastaliklari sayilarimin dogru
bir sekilde kayit altina alinmadig1 resmi kaynaklardan
alinan verilerle ortaya c¢ikmaktadir. Oysa meslek
hastaliklar1 tan1 ve bildirim sisteminin diizenli olmasi
hem meslek hastaliklarinin 6nlenmesinde alinacak
onleyici ve diizenleyici faaliyetlerin organize edilmesi
hem de meslek hastaliklarina yakalanmis ¢calisanlarin
maliillik, maddi ve manevi tazminat ve benzeri gibi
sosyal ve hukuki haklara sahip olmalar1 bakimindan
onem tasimaktadir. Tiirkiye’de bildirilen meslek
hastaliklar1 sayilarinin yetersiz olmasinin sebepleri
arasinda bir takim hukuki ve tibbi diizenlemeler, teftis

ve denetim mekanizmalarinin isleyisiyle ilgili
aksakliklar, ilgili taraflarin bilgi ve egitim eksikliklerine
iliskin nedenler siralanabilir. Ulkemizde meslek
hastaliklarimin tanilanmasi, tedavilerin diizenlenmesi,
gerekli rehabilitasyon siireclerinin gerceklestirile-
bilmesi agisindan sistematik, etkili ve ¢dziim {ireten bir
yapilanmaya duyulan ihtiya¢ asikardir. Meslek
hastaliklar ile ilgili sistemli olarak veri toplanmasi,
analiz edilerek yorumlanmasi ve ilgili birimlere
ulastirilmasi, meslek hastaliklar1 6nleme polikalarinin
gilincellenmesi 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: : Meslek Hastaligl, 6331 Sayili Is
Kanunu, Beklenen Meslek Hastalig1

Comparison of Occupational Disease Numbers
Expected and Detected In Turkey Between The
Years 2010 - 2016

ABSTRACT

Aim: As a result of occupational diseases which are
totally preventable, material and moral losses have
reached an important dimension especially in
Developing Societies. The aim of this study is to
investigate the relationship between the number of
expected and reported occupational diseases in Turkey
in 2010-2016.

Occupational disease is defined in the Law No. 5510 on
social insurance and general health insurance as
temporary or permanent illness, physical or mental
disability which the insured is subjected to due to a
repeated reason or due to the nature of the work
performed by the insured.

Methods: The scanning model was used in the
research. The screening model is a research approach
that aims to describe a situation in the past or present
as it exists. Official statistics of the Social Security
Institution have been reached.

Results: In our country, the number of occupational
diseases is not recorded correctly and the data
obtained from official sources has been determined.
However, regular records of the notification of
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occupational diseases are important both to organize
preventive activities  to
occupational diseases and to have social and legal
rights, such as disability and compensation rights, of
the employees who are caught up with occupational
fastness. Among the reasons for the insufficient
number of Occupational Diseases reported in Turkey
are some legal and medical regulations, malfunctions
related to the functioning of inspection and inspection
mechanisms, reasons for the lack of information and
education of the concerned parties. In our country, the
need for a systematic, effective and solution-producing

regulatory prevent

1. Giris

Diinya Saghk Orgiitii'ne gore saghk hali, sadece
hastalik veya sakatligin olmamasi degil ayni
zamanda fiziken, ruhen ve sosyal olarak tam bir
iyilik  hali icerisinde olmak  seklinde
tanimlanmaktadir [1]. s saghg ve giivenliginde
calisan saghgr kapsami ise c¢alisan saghiginin
desteklenmesi ve korunmasi, liretim siireclerinde
meydana gelen hastalik ve dliimlerin azaltilmasini
hedefleyen, toplum saghigi politikalar1 biitiini
olarak ifade edilmektedir [2]. Onlenmesi tiimiiyle
miimkiin olan meslek hastaliklar1 sonucunda
meydana gelen gerek maddi gerekse manevi
kayiplar bilhassa gelismekte olan toplumlarda
yliksek boyutlara ulasmistir [3]. Bu ¢alismada
Tirkiye'de 2010 ile 2016 yillar1 arasinda beklenen
ve Dbildirimi yapilan meslek hastaliklar1 sayisi
arasindaki iliskinin incelenmesi amag¢lanmistir.
1.1. Meslek Hastaliklarinin Tanimi

Meslek hastaliklari, ¢alisma ortaminda bulunan
risk faktorleri etkisi ile ortaya ¢ikan hastaliklarin
ortak adi olup Diinya Saghk Orgiiti'ne gore
yalnizca bilinen ve kabul edilen meslek
hastaliklar1 degil olusmasinda ve gelismesinde
calisma ortami ve calisma seklinin, diger nedenler
arasinda onemli bir etken oldugu hastaliklar
olarak tanimlanmaktadir. ilk kapsamli meslek
hastaliklar1 kitab1 olan De Morbis Artificum
Diatriba adli kitab1 yazan Italyan hekim Dr.
Bernardini Ramazzini glinlimiizde is sagliginin
babasi olarak anilmaktadir. Ramazzini bu kitapta
53 hastaligi ayrintilari ile tanitmis ayrica meslek
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structure is obvious in terms of diagnosis of
occupational diseases, regulation of the treatments and
the realization of the necessary rehabilitation.
Systematically collecting data on occupational diseases,
analyzing and interpreting them and transferring them
to related units and updating occupational hygiene
prevention policies are important.

Keywords: Occupational Diseases, Labor Law No.
6331, Occupational Diseases Expected

hastaliklarindan korunma yontemlerine,
beslenme ve hijyen kurallarina da yer vermistir.
Ramazzini'ye gore sagligin yitirilmesi pahasina
elde edilen kazang, kirli bir kazanctir [3].
Ramazzini, kisinin yaptigi is ile saglhk durumu
arasindaki iliskiyi acik olarak gérmiis, hekimlerin
hastalar1 muayene sirasinda sorduklar1 klasik
sorularin yani sira mesleklerine dair sorularin
sorulmasi gerektigini belirtmistir. Hastay1 ilk defa
muayene edecek hekimin sormasi gereken
sorulara ne is yapiyorsun sorusunu ekleyen ilk
hekim Ramazzini'dir [4]. Diinya Saglik Orgiitii ve
Uluslararast Calisma Orgiitii gibi uluslararasi
kuruluslar meslek hastaliklarini zararh etkenler
ile bunlardan etkilenen insan viicudu arasinda,
yapilan ise 6zgii bir neden-sonug iliskisiyle ortaya
cikabilen hastaliklar olarak tanimlamaktadirlar.
Ulkemizde ise 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve
Genel Saghk Sigortast Kanunu'nda meslek
hastalii, sigortalinin calistigi veya yaptig1 isin
niteliginden dolay1 tekrarlanan bir sebeple veya
isin yiriitim sartlar1 geregi maruz kaldig1 gecici
veya siirekli hastalik, bedensel veya ruhsal
ozurlilik hali olarak tanimlanmaktadir [5].

1.2. Meslek Hastaliklar1 Tan1 Merkezleri

Tiirkiye’'de  Zonguldak, istanbul ve Ankara’'da
bulunan meslek hastaliklar1 hastanelerinin yani
sira 2008 yilindan bu yana devlet lniversite
hastaneleri, 2011 yilindan itibaren ise Saghk
Bakanligi Egitim ve Arastirma Hastaneleri de
sigortalinin calisma ve meslekte kazanma giicii
kayb1 oranlarini tespit etmek lizere alinacak
saglik kurulu raporlarini diizenlemek ile yetkilen-
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dirilmistir.  Ulkemizde Meslek Hastaliklar
Hastaneleri is psikolojisi, is hijyeni, toksikoloji,
solunum fonksiyon, gezici is saghig laboratuvari
ile hizmet veren hastanelerdir. Meslek hastalig1
tespit edilmesi halinde amag¢ hastalifa maruz
kalan kisilerdeki etkisini yok etmek ya da
azaltmak, diger c¢alisanlarin da etkilemesini
onlemek ve hastalanan c¢alisanlarin yasal
haklarindan faydalanabilmesini saglamaktir [6].
1.3. Meslek Hastaliklar1 Siniflandirilmasi

Bir hastaligin meslek hastaligi olarak kabul
edilmesi hastallk ve meslek arasinda bir
nedensellik bagi bulunmasini gerektirmektedir.
Ulkemizde meslek hastaliklar1 A Grubu: Kimyasal
maddelerden kaynaklanan meslek hastaliklari, B
Grubu: Mesleki cilt hastaliklar;, C Grubu:
Pnomokonyozlar ve diger mesleki solunum
sistemi hastaliklar;, D Grubu: Mesleki bulasici
hastaliklar, E Grubu: Fiziksel etmenlerle meydana
gelen meslek hastaliklar1 olmak tlizere 5 grupta
incelenmektedir. birlikte
hastaliklar1 etkiledikleri organlara ve meslek
hastaligina sebep olan etkenlere gore de
siniflandirilabilmektedir[7].

-Meslek hastaliklari etkiledikleri organlara gére;

Bununla meslek

e Solunum sistemi

e Sindirim sistemi

o Hematopoetik sistemi

e Kas iskelet sistemi

e Isitme organi ve sistemi

e (Coklu organ etkilenimi

-Meslek hastaligina sebep olan etkene gore;

e Kimyasal nedenler

e Fiziksel nedenler

e Biyolojik nedenler

e Tozlar

1.4. Meslek Hastaliklarinin Epidemiyolojisi
Literatiirde yer alan bilgiler incelendiginde
tilkelere gore degismekle birlikte, her yil bin is¢ide
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4 ile 12 arasinda meslek hastalif1 olgusu
beklenmektedir. Uluslararasi Calisma Orgiitii
(ILO) verilerine gore her yi1l 270 milyon kisi is
kazasina maruz kalmakta ve ylizde onu kalic1 veya
uzun streli sakatlikla sonuglanan 160 milyon
meslek hastaligi meydana gelmektedir. [LO yaptig1
aciklamalarda, diinya is giiciiniin yarisinin
istihdam edildigi tarim sektoriinde her yil 70.000
adet akut veya kronik zehirlenme vakasi
oldugunu, zararh etkenlerin her y1l 400.000’den
fazla 6liimiin nedeni oldugunu, diinya niifusunun
%715'nin is kazas1 ve meslek hastaliklarina maruz
kaldig1 ve biitiin 6limlerin %3.9'unun is kazasi
veya meslek hastalif1 sonucu meydana geldigini
ifade etmektedir.

2. Gere¢ ve Yontem
2.1. Yontem
Yapilan  arastirma
yuritilmustiir. Tarama modeli, gegmiste ya da

tarama  modeli ile
hala var olan bir durumu var oldugu sekliyle
betimlemeyi arastirma
yaklasimlaridir. Arastirmaya konu olan olay, birey

amaglayan bir

ya da nesne, kendi kosullar1 iginde ve oldugu gibi
tanimlanmaya calisilir [9]. Arastirma yontemi
olarak kesitsel tarama modeli kullanilmistir.
Kesitsel tarama yontemi verilerin tek seferde
toplanarak durum analizinin yapildig1 betimsel bir
tarama arastirmasi tiiriidur [10].

2.2. Verilerin Elde Edilmesi

Calismada kullanilan veriler, tilkemizde is kazalari
ve meslek hastaliklarina dair resmi verileri
yayinlayan, giivenilirligi en yliksek kurum olan
Sosyal Giivenlik Kurumu'nun veri tabanindan
dokiiman inceleme yolu ile elde edilmistir.

2.3. Orneklem Grubu

Calismanin 6rneklem grubunu Tiirkiye genelinde
2010-2016 yillann arasinda bildirilen meslek
hastaliklar1 olusturmaktadir.
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3. Bulgular

Sosyal Guvenlik Kurumu tarafindan yayinlanan, tanilanan meslek hastaliklari verilerine gore 2010 yilinda
514 erkek, 19 kadin calisan olmak iizere toplam 533, 2011 yilinda 687 erkek, 10 kadin ¢alisan olmak tlizere
toplam 697, 2012 yilinda ise 386 erkek, 9 kadin ¢alisan olmak tlizere toplam 395 calisana meslek hastalig
tanist konulmustur. Tablo:1'de s6z konusu hastaliklara neden olan etmenler ve her bir etmenin neden
oldugu hastalifa yakalanan calisan sayis1 goriilmektedir.

Tablo. 1: 2010-2012 Yillar1 Arasinda (10) Tanilanan Meslek Hastaliklari (tablo ilk boliim) ¥

2010 2011 2012

Meslek Hastaliklar: Sonucu

Teshis Olunan Hastalik E K T E K T E K T
Arsenik Ve Bilesikleri 29 29 80 80
Arsenikli Hidrojen Veya Arsin - 33 35
Berilyum Ve Bilesikleri 0 0
Karbon Monoksit 15 15
Fosgen (Karbonilkloriir) 3 3

Hidrosiyanik Asit, Siyanitler Ve Siyan Bilesikleri

Kadmium Ve Bilesikleri -

Krom Ve Bilesikleri

Civa Ve Bilesikleri

Manganez Ve Bilesikleri

Nitrik Asit

Nitroz Gazlari

Amonyak

Nikel Ve Bilesikleri

Fosfor Ve Fosfor Bilesikleri

Organik Fosfor Bilesikleri -

Kursun Ve Kursun Tozlar1

Organik Kursun Bilesikleri

Karbon Siilfiir

Kiikiirtlii Hidrojen

Silfiirik Asid

Kiikiirt Dioksid

Talyum Ve Bilesikleri

Vanadyum Ve Bilesikleri

Klor

Brom

Iyot

Flor

Alifatik Veya Alisiklik Hidrokarbonlar

Alifatik Veya Alisiklik Halojenli Hidrokarbonlar

Alkoller

Glikoller

Eter Ve Tiirevleri

Ketonlar

Organik Esterler

Organik Asidler

Aldehitler

Alifatik Hidrokarbonlarin Nitro Tiirevleri

Nitrik Asit Esterleri

Benzol (Benzen) Ve Homologlari, Trambositopeni

Naftalin Ve Homologlari

Aromatik Hidrokarbonlarin Halojen Tiirevleri
¥ boliinmiis tablo
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Tablo. 1: 2010-2012 Yillar1 Arasinda(10) Tanilanan Meslek Hastaliklari(tablo ikinci boliim) ¥

2010

2011

2012

Meslek Hastaliklar: Sonucu
Teshis Olunan Hastalik

K

K

Fenol, Tiofenol, Bunlarin Homologlari Ve Tiirevleri

AlKil, Aril Ve Alkilariloksitlerle Alkilaril Siilfitlerin
Tlrevleri

Hidrokinonun Oksidasyon Uriinleri Ve Benzokinon

Aromatik Amin Ve Hidrazinler, Bunlarin Halojenli,
Fenollii Ve Nitro Veya Sulfo Tiirevleri

o

o

o

o

o

o

o

o

o

Aromatik Hidrokarbonlarin Ve Fenollerin Nitro Tirevleri

Deri Kanserleri Ve Prekanseroz Deri Hastaliklar:

=

Kanserlesmeyen Deri Hastaliklari

=t (=2=]

= (=2(=]

Slikoz Ve Slikotuberkiiloz

~
o

24

)}

N
o~
o)

Asbestoz

Slikatoz

Sideroz

Aliminyum Ve Bilesikleri

Sert Metal Tozlar1

Thomas Giirufu

(N[N

Mesleki-Bronsiyal Astma

=
=]

Bissinoz

Helminthiasis

Tropik Hastaliklar

Hayvanlardan insana Bulasan Hastaliklar

Enfeksiyon Hastaliklar1

Iyonlayici Isinlarla Hastaliklar

Enfraruj Isinlar ile Katarakt

Giiriiltii Sonucu Isitme Kaybi (Akustik Centik)

Hava Basmcindaki Ani Degismelerle Olan
Hastaliklar(Polinéropati)

O|lR|O|o(w|o|o|o|o|N|C(o ||k IN|O(V|o(o|O
vl

o|o|o|o(N|O|o|o|o|w|o|(o|o|o|o|o(Rr|oo|o

OHOOWOOOO%O@%D—\NO\OOOO

N|UO|O|N|O|R|RI|ICIN|(OC|IN(OIN|(UTO|(R OO
vl

OOOOOOOOO%OOOOOOOOOO

NUNO|IO(N|O(R R |IO|O|C(N|OoIN|U|O(Rr |k |O

RINIOC|IO|UN|O|R|C|IC|O|O(N(UO(N|F-

o|o|o|o(R|O|IC|O|O|o|o|(o|o|o|o|oc|(o|o|o|o

LN = (=1 e} (=11 f=) =]

Titresim Sonucu Kemik-Eklem Zararlari Ve Anjonoratik
Bozukluklari

Surekli Lokal Baski Sonucu Artikiiler Bursalarin
Hastaliklari

Asir Yiikleme Sonucu Veter, Veter Kilifi Ve Periost
Hastaliklar:

Maden Ocag1 Ve Benzeri Isyerlerindeki Meniskus
Zararlari

o

Fazla Zorlama Sonucu Vertebra Prosesuslarinin Yirtilmasi

Siirekli Lokal Baski Sonucu Sinir Felcleri

Kas Kramplari

13

Maden Iscileri Nistagmusu

S|w|o|w

Toplam

514

533

687

[ =S ==

697

386

395

¥ boliinmiis tablo

Tablo:2’de goriildigii lizere 2013 yilinda 359
erkek, 12 kadin calisan olmak iizere toplam 371,
2014 yilinda 470 erkek, 24 kadin ¢alisan olmak
lizere toplam 494, 2015 yiinda 470 erkek, 40
kadin calisan olmak iizere toplam 510, 2016
yilinda ise 586 erkek, 29 kadin ¢alisan olmak iizere
toplam 597 c¢alisana meslek hastalifl tanisi

konulmustur. Ayrica, tabloda her bir

etmenin

neden oldugu hastaliga yakalanan ¢alisan sayisi da
yer almaktadir.
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Tablo. 2: 2013-2016 Yillar1 Arasinda(10) Tanilanan Meslek Hastaliklar: (tablo ilk boliim)¥

2013 2014 2015 2016

Meslek Hastaliklar: Sonucu

Teshis Olunan Hastalik E K T E K T E K T E K T

Solunum yollari tiiberkiilozu, 1 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0
bakteriyolojik ve histolojik olarak
kanitlanmamis

Leptospiroz 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0
Bruselloz 0 0 0 0 0 0 1 0 1
Histoplazmoz 1 0 1 1 0 1

Brons ve akciger malign neoplazmi 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
Aplastik anemi, diger dis etkenlere bagh 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0
Myeloid l6semi 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
Hemolitik anemiler, diger, otoimmiin 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2
olmayan

Sideroblastik anemi, sekonder ilag ve 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 1
toksinlere bagl

Methemoglobinemiler, diger 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2 0 2
Sekonder parkinsonizm, diger dis 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0
etkenlere bagh

Ekstrapiramidal bozukluklar ve hareket 0 0 0 0 0 0 1 0 1 4 0 4
bozukluklari, tanimlanmamis

Karacigerin anjiosarkomu 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0
Hemolitik anemiler, diger, otoimmiin 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0
olmayan

Agraniilositoz 0 0 0 1 0 1 0 0 0
Karpal tiinel sendromu 0 0 0 3 3 6 0 11 3 14

o
o
(=]
(=]
_
_

Ulnar sinir lezyonu

Radial sinir lezyonu

Ust ekstremitenin diger mononéropatileri

Polindropatiler, diger toksik ajanlara bagh

Polindropatiler tanimlanmis, diger

Konjonktivitler, diger

olRolR|NkIkr] g|o
OO0 |IC(O(O|m w|o
OIR|IC|IFRINFIN =|o

(=)

(=)

(=)

o|oloc|o|o
o|oloc|o|o
o|oo|o|o
olR|Oo|o|C
o|oo|o|o
ol |Oo|o|C

Nistagmus ve diger diizensiz goz 1 0 1
hareketleri

Diger yiizeysel keratitler, konjonktivitsiz 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
(potokeratit)

I¢ kulakta giiriiltiiniin etkileri 7 0 7 24 0 24 13 1 14 6 0 6
Akut larenjit 4 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Allerjik rinit, diger 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Burun ve nazal siniislerin diger 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1
tanimlanmis bozukluklari

Astim, allerjik 2 0 1 0 1 1 0 1 0 3 3
Astim, intrensek 0 0 0 1 0 1 1 2 3 1 1
(allerjik olmayan)

Astim, karma 1 0 1 1 0 1 1 1 2 0 0 0
Astim,tanimlanmamig 2 0 2 3 0 3 4 0 4 3 1 4
Koémiir iscisi pndmokonyozu 36 0 36 16 0 16 78 0 78 71 0 71
Pnomokonyoz, asbest ve diger mineral 1 0 1 3 0 3 2 0 2 6 0 6
liflerine baglh

Pnomokonyoz, diger silisyum iceren 24 1 25 80 2 82 100 | O 100 | 118 | O 11
tozlara bagh 8
Siderozis 1 0 1 0 0 0 1 0 1

¥ boliinmiis tablo
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Tablo. 2: 2013-2016 Yillar1 Arasinda (10)Tanilanan Meslek Hastaliklar (tablo ikinci boliim)¥

2013 2014 2015 2016
Meslek Hastaliklar1 Sonucu Teshis
Olunan Hastalik E K T E K T E K T E K T
Aliiminozis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
Etkeni tanimlanamamuis, diger 2 0 2 0 0 0 3 0 3 1 0 1
Havayolu hastaligi, diger tanimlanmis 0 0 0 0 0 0 3 0 3 1 0 1
organik tozlara bagh
Ciftci akcigeri 0 0 0 2 0 2 0 0 0 0 0 0
Bronsit ve pndmonit; kimyasal madde, gaz, | 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0
duman ve buharlara bagh
Akut akciger 6demi; kimyasal madde, gaz, 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2 0 2
duman ve buharlara bagh
Ust solunum yolu enflamasyonu; kimyasal | 0 0 0 5 0 5 0 0 0 2 1 3
madde, gaz, duman ve
Akut ve subakut solunum yolu durumlar, 0 0 0 0 0 0 2 0 2 1 0 1
diger kimyasal madde, gaz, duman ve
buharlara bagh
Kronik solunum yolu durumlari; kimyasal 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0
madde, gaz, duman ve buharlara bagh
Respiratuvar durumlar; diger kimyasal 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0
madde, gaz, duman ve buharlara bagh
Intersitisyel akciger hastalig, diger, 0 0 0 0 0 0 1 0 1 3 0 3
fibrozisli
Allerjik kontakt dermatit, metallere bagh 0 0 0 3 0 3 2 0 2 0 0 0
Allerjik kontakt dermatit, deriye temas 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0
eden ilaglara bagh
Allerjik kontakt dermatit, kimyasal 1 0 1 0 0 0 3 0 3 1 0 1
triinlere bagh
Allerjik kontakt dermatit, diger ajanlara 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
bagh
Allerjik kontakt dermatit,tanimlanmamis 3 0 3 1 0 1 1 0 1 2 0 2
nedenler
[rritan kontakt dermatit, diger ajanlara 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0
bagh
Kontakt dermatit, tanimlanmamis boyalara | 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0
baglh
Kontakt dermatit, tanimlanmamus, 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0
tanimlanmamis neden
Kontakt dermatit, tanimlanmamis diger 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0
kimyasal iiriinlere bagl
frritan kontakt dermatit, diger kimyasal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
iriinlere bagh
Kontakt tirtiker 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0
Tendon kilifinin apsesi, el 0 0 0 1 1 2 1 1 2 2 0 2
El ve bilegin kronik krepitan sinoviti 2 0 2 7 2 9 5 4 9 9 0 9
Prapatellar bursit 1 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0
Medial epikondilit 2 0 2 0 1 1 1 1 2 0 0 0
Lateral epikondili 1 1 2 8 2 10 9 1 10 9 1 10
Toksik nefropati, bagka yerde 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 1
siiflanmamig
Listede Olmayan Baska Bir Hastalik 52 8 60 75 10| ss 80 | 19| 99 126 | 15 114
Sigortaliligl sona erdikten sonra meslek 17
hastalig1 teshisi konulan sigortali sayisi 215 0 215 | 230 | O | 230 | 130 | 6 | 136 | 171 | 4 5
Toplam 59
359 12 | 371 | 470 | 24 | 494 | 470 | 40 | 510 | 568 | 29 -
¥ boliinmiis tablo

Tablo 3 ve Tablo 4’de 2010 ve 2016 yillar1 arasinda her bir yilda ¢alisan sigortali sayisy, bildirilen meslek

hastaliklar1 sayisi, beklenen meslek hastaliklari sayilari ve bunlara ait siklik degerleri goriilmektedir.
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Tablo. 3: 2010-2016 Yillar1 Arasinda Bildirilen Meslek Hastaliklar: Siklik Hizi

100000 c¢alisanda gorilen Bildirilen meslek
Yillar Galigan say1s1x1000 mes(fiekshastali;gl hastalig1 sayis1
1 2010 10056 53 533
2 2011 11031 6,3 697
3 2012 12527 3,2 395
4 2013 11940 3,1 371
5 2014 13136 3,5 494
6 2015 14802 3,4 510
7 2016 15 355 3,9 597

Tablo. 4: 2010-2016 Yillar1 Arasinda Bildirilen Meslek Hastaliklar: Siklik Hizi

Yillar Calisan sayis1 x1000 100000 ¢alisanda goriilen meslek | Bildirilen meslek
hastalig: hastalig1 sayis1
1 2010 10 056 53 533
2 2011 11031 6,3 697
3 2012 12 527 3,2 395
4 2013 11 940 31 371
5 2014 13136 3,5 494
6 2015 14802 3,4 510
7 2016 15 355 39 597

2010 ile 2016 yillart arasinda tanilanan ve ilgili
kurumlara bildirimi saglanan meslek hastaligi
sayisi ile beklenen meslek hastaligi sayilari
arasinda o6nemli olciide farklar oldugu
gorilmektedir. 2010 yilinda beklenen meslek
hastalig1 sayis1 40.224 ile 120.672 arasinda
olmasi gerekirken 533 meslek hastaligl, 2011
yilinda beklenen meslek hastaligi sayis1 44.124
ile 132.372 arasinda olmasi gerekirken 697
meslek hastaligi, 2012 yilinda beklenen meslek
hastalig1 sayis1 50.108 ile 150.3242 arasinda
olmasi gerekirken 395 meslek hastalig
bildirilmistir. 2013 yilinda beklenen meslek
hastalig1 sayis1 47.760 ile 143.280 arasinda
olmast gerekirken 371 meslek hastaligi, 2014
yilinda beklenen meslek hastalig1 sayis1 52.544
ile 157.632 arasinda olmasi gerekirken 494
meslek hastaligi, 2015 yilinda beklenen meslek
hastaligr sayis1 59.208 ile 177.624 arasinda
olmasi gerekirken 510 meslek hastaligi, 2016
yilinda beklenen meslek hastalig1 sayis1 61.320
ile 184.260 arasinda olmasi1 gerekirken 597
meslek hastaligl bildirilmistir. 6331sayili is
kanunun yirirliige girmesinin ardindan dahi
beklenen ve tesbit edilen meslek hastaliklar

sayist arasindaki onemli farkin azalmadigi
goriilmektedir.

4. Tartisma

Diinyada meslek hastaliklarinin yiizde 0,004 ile
0,012 arasinda (on binde 4-12 arasinda) oldugu
bilgisi literatiirede yer almaktadir [11]. ILO
2013’de meslek hastaliklarinin tiim diinyadaki
en yaygin gizli salgin oldugunu acgiklamistir.
Diinyada her y1l 160 milyon calisanin meslek
hastaligina yakalaniyor oldugu gerceginden
hareketle Tiirkiye’de bu sayinin beklenenden
biiytik dl¢lide az olmasi celiski yaratmaktadir.
Ulkemizde meslek hastalifi sayilarinin dogru
olarak  kayit altina  alinmadigi  resmi
kaynaklardan alinan verilerle tespit edilmistir.
Oysa meslek hastaliklar1 bildirim kayitlarinin
diizenli olmasi hem meslek hastaliklarinin
onlenmesi icin alinacak onleyici diizenleyici
faaliyetlerin organize edilmesi hem de meslek
haslhigina yakalanmis calisanlarin maliillik ve
tazminat haklar gibi sosyal ve bir takim hukuki
haklara sahip olmalar1 bakimindan 6nem
tasimaktadir.
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5. Sonug ve Oneriler

Tiirkiye'nin ilk Ulusal Is Sagh@ ve Giivenligi
Politika Belgesi'nde de yer almakta olan 2006-
2008 Is Saghg1 ve Giivenligi Hedefleri arasinda
meslek hastaliklar1 tani sisteminin iyilestirilmesi
hedeflenmistir [12]. II. Ulusal Is Saghg ve
Guvenligi Politika Belgesi'nde ise 2009-2013
yillarmailiskin hedefler arasinda beklenen ancak
tespit edilemeyen meslek hastaligi vaka sayi
tespitinin %500 artirlmasi  hedefi yer
almaktadir [13]. Ancak resmi istatistiksel meslek
hastaliklar1 verileri incelendiginde maalesef bu
hedeflere ulasilamadigi agcik bir sekilde
gorilmektedir.

Ulkemizde meslek hastaliklarinin tanilanmasi,
tedavilerin diizenlenmesi, gerekli rehabilitas-

yonun gerceklestirilebilmesi acisindan
sistematik, etkili ve ¢6ziim {reten bir
yapilanmaya  duyulan ihtiya¢  asikardir.
Turkiye’de  bildirilen meslek hastaliklari

sayilarinin yetersiz olmasinin sebepleri arasinda
bir takim hukuki ve tibbi diizenlemeler, teftis ve
denetim mekanizmalarinin isleyisiyle ilgili
aksakliklar, ilgili taraflarin bilgi ve egtim
eksikliklerine iliskin nedenler siralanabilir.
Meslek hastaliklar ile ilgili sistemli olarak veri
toplanmasi, analiz edilerek yorumlanmasi ve
ilgili birimlere ulastirilmasi, meslek hstaliklar
Oonleme polikalarinin gilincellenmesi
tasimaktadir.

Meslek hastaligi tanisi sonrasinda calisma

onem

ortamina yapilabilecek miidahalerle yanlizca
meslek hastaligina yakalanan calisan degil tiim
diger calisanlarin etkilenecegi faktorlere karsi
6nlem alinabilmesi miimkiin olabilecektir.

Meslek hastalign 6ntanisi konulmasinda Saglik
Bakanlig1 ve Aile, Calisma ve Sosyal Gilivenlik
Bakanlig1 basta olmak tizere ilgili tiim birimlerin
goriis ve onerileryle katkida bulundugu meslek
hastalig1 rehberleri hazirlanmali gerek calisan ve
isveren gerekse saglik personelinin tanilama
konusunda  bilgi ve egitim seviyesi
gelistirilmelidir. Ancak meslek hastalig1 tanisi
konulmasinda mevcut ya da
olusturulacak listelere bagh kalmadan, diger bir
ifadeyle calisan meslek hastaliklar1 listesine
mahkum edilmeden heniiz listede yer almamis

sadece

fakat c¢alisanin, ¢alisma ortami mazuriyeti
sonucu oratya ¢ikmis meslek hastaliklarinin da
bildirilmesi g6z Oniinde bulundurulmalidir.
Meslek hastaliklari tanilama yetkisi olan hastane
ve uzman hekim sayilari artirilarak tilke capinda
meslek hastaliklar1 tanisinda beklenen artisa
katki da bulunulmalidir. Is saghigi ve giivenliginin
saglanmasi ve gelistirilmesinde calisan, isveren
ve devlet gibi temel paydaslarin kanunun
ongordigi ylkimliliikleri yerine getirirken,
kanuna seklen uygun davranmasi hi¢ bir
paydasin etik ve gercek sorumlulugunu ortadan

kaldirmayacaktir.
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