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Iki ornek uzerinden pandemi

salgininda isyeri yonetimi

Workplace management in pandemic outbreak through two samples

©® Birgiil Coskun

Sayin Editor,

Tim diinyay1 etkileyen bir salgin hastalik done-
mini yastyoruz ve COVID-19 hastaligi; yer yer degi-
sen vaka ve 0lim sayilari ile seyrini siirdiiriiyor. Virii-
se yakalananlarin %20’sinde hi¢ bir hastalik belirtisi
olmazken, %50’si hafif bulgularla ge¢irmektedir. Vi-
rist alanlarin %20’si hastane tedavisine ihtiya¢ duy-
makta, hastaneye yatanlarin ortalama %5’i de kaybe-
dilmektedir. Ulkelerin saglik sistemlerine ve niifus -
zelliklerine bagli olarak oSldiriiciilik oranlari degis-
mekle birlikte mortalite %2,5 olarak bildirilmistir. He-

niiz dogrudan viriise etki eden bir tedavi yoktur.

Bu ozelliklerle COVID 19 salgini tim toplumu
ve uretim siireclerini de etkilemektedir, tedavisi / asi-
st bulunana kadar da etkilemeye devam edecektir.
Pandeminin kontrol altina alinmasi i¢in en 6nemli fak-
tor toplumsal yasamin kisitlanmasi hatta bir siire en-
gellenmesidir. Ancak {iretimin siirdiiriilmesi baz1 sek-
torlerde kagiilmaz oldugundan daha ¢ok; eglence sek-
tori, kisisel bakim sektorii, okullar gibi “yasamsal 6-
nemde olmayan” kurumlarin isleyisi duraklatilmistir.
Uretimin zorunlu oldugu sektdrlerde hem calisanlarin

sagligin1 korumak, hem de salginin yayilmasini engel-
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lemek icin eylem planlar1 olusturma geregi duyul-
mustur. Bu planlarin tam da ortasinda igyeri hekim-
leri bulunmaktadir.!? Bu durum isyeri hekimlerine is-
yerlerini ve ¢alisan saghgmi COVID-19 salginindan
etkilenmeyecek ya da en az etkilenecek bicimde dii-

zenleme ve koruma yiikiimliliigii vermektedir.®

Isin siirekliligi agisindan calisanlarinin sagligmin
korunmasi ve zarar gérmesinin Onlenmesi ¢aligmala-
rinda Saglik Bakanligi, Calisma ve Aile Bakanligi
ve Saglik Meslek orgiitleri ile birlikte, koordineli bir
bicimde ¢alisilmasi 6nemlidir. Saglik Bakanliginin reh-
berinde igyerlerinde COVID-19 salgininin nasil yo-
netilecegi ile ilgili mevcut yonergeler yeterli olma-
mis, ancak 26.05.2020 tarihinde isyerlerine yonelik
rehberi ge¢ yaymlamigtir.®)

Bu nedenle isyeri hekimleri; DSO &nerileri, TTB
isyeri hekimlerinin vaka yoOnetimi i¢in hazirladigi
COVID-19 Rehberi® ve OSHA’nin salgin i¢in isyeri-
nin hazirlanmasi kilavuzu® egliginde kendi isyerlerine

0zgili 6nlemler almaya calismiglardir.

Bir isletme ya da kurumda bu salginin yonetimi
icin:

« Isyeri hekimi, ISG uzmani, insan kaynaklar1 mii-
diirti, kalite yonetim midiirii/teknik miidiir, hukuk
miisaviri, giivenlik amiri ve is¢i temsilcilerinden olu-
san bir Pandemi Yonetimi Ekibi (isyerinin ihtiyaglari
ve Orgiitlenme bicimine gore bu ekip genisletilebilir)
olusturulmali. istenirse de mevcut is Saglig1 ve Giiven-

ligi Kurulu ile bu siire¢ yiiriitiilmeli,
* Pandemiye 6zgii yeni bir Risk Analizi yapilmali,

* Risk Analizi 15181nda da Acil Eylem Plani ha-

zirlanmalidir,
Risk Analizi hazirlanirken isyerinin fiziki 6zel-
likleri, galigsan sayisi ve niteligi, yapilan is, caligma

saatleri, igyerinin konumu ve ¢evre/ulasim 06zellik-
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leri, c¢alisanlarin sosyo-ekonomik diizeyleri dikkate
alinmalidir. Ancak yetkili devlet kurumlarinin belir-
leyecegi kurallar ve alacaklari kararlarin 6ncelikli ol-

dugu unutulmamalidir.

Oncelikle, calisanlarin bu hastalifa yakalanmasi
riskli olan bir boliimii isten gecici olarak uzaklas-
tirtlmalidir. 13.03.2020 tarihli Cumhurbaskanligi’nin
Kamu Kurum ve Kuruluslarinda Calisanlara Y oOne-
lik Idari izin konulu duyuru ve 22.03.2020 tarihli 65
Yas ve Ustii ile Kronik Rahatsizligi Olanlara Soka-
ga Cikma Yasagi Ek Genelgesi uyarinca; kronik has-
talig1 bulunanlar, 60 yas iistiindekiler, hamileler ve
engelliler aciklanacak yeni bir tarihe kadar idari izin-
li sayilmiglardir.© Burada igyeri hekimine biiyik bir
gorev diismektedir. Calisanlarin izinli olmalar1 karari

igyeri hekimine ait olsa da sorumluluk igverene aittir.

Hazirlanan Risk Analizi dogrultusunda yapilma-

s1 gerekli islemler:

1. Calisanlara Dogru Kisisel Hijyen Uygulamala-

rin1 Hatirlatmak:

Hatirlatmalar, ofis ¢alisanlarina mail olarak; diger
calisanlar i¢in atolye igerisindeki ortak kullanim alan-
larindaki panolara asilmak iizere afis olarak hazirlan-
malidir.

* El yikama talimat1

* Maske kullanma talimati

* Eldiven kullanma talimati

* Ates 6lgme talimati

* Dezenfeksiyon talimati

2. Isyeri Temizliginin Dogru Olarak Uygulandi-
Sindan Emin Olmak:

Temizlik uygulamalari;; Saghk Bakanligi, Saglik

Meslek Orgiitleri ve ilgili Uzmanlik Derneklerinin

onerileri dogrultularinda yapilmalidir:
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« Is Saglig1 ve giivenligi profesyonelleri tarafindan
caliganlara uygulamali etkin kisisel koruyucu ekip-
man (KKE) kullanimi ve Tibbi Atiklarin Kontrolii
Yonetmenligi kapsaminda atik yonetimi egitimi veril-
meli. Salgin boyunca, KKE dagitilmali ve kullanimi

kontrol edilmeli.

* Temizlik uygulamalarina dezenfektanlar eklen-
meli. Dezenfektanlar isyeri girislerine, her kata, ye-
mekhanelere ve iiretim alanlarina konarak kolay ula-

silmas1 saglanmali.

* Ortak alanlarda kullanilan esyalarin temizligi
daha sik yapilmali (telefonlar, fotokopi makinesi, tu-
valet musluklari, kap1 kollari, yemekhanedeki esyalar,

kahve-cay makineleri, toplant1 odalar1 gibi).

* Turnikeler ve ana mekanlar giinliik olarak Saglik
Bakanligiin rehberi temel alinarak uygun dezenfek-

tanlarla dezenfekte edilmeli.”
* Servis araglar1 glinliik olarak dezenfekte edilmeli.

* Enfeksiyona maruz kalmanin kagimilmaz oldugu
boliimler gecici olarak kapatilmali (kafeterya, spor sa-
lonu vb.).

* Klimalar elden gegcirilerek, virus gegirmeyi On-
leyen filtrelerin kullanilmasi saglanmalidir. Klimalarin
filtre degisimi yapilmayacaksa kullanilmamasi, ara-
likl1 olarak pencereler agilarak dogal havalandirma ya-

pilmasi saglanmali.

* Yemekhanelerde ek temizlik 6nlemleri alinmali ve

burada caliganlarin maske kullanimi saglanmali.

« Isyerine giriste varsa parmak basarak yapilan kont-
rol kaldirilmal.

* Tim temizlik uygulamalan yazili olarak kayit

altina alinmali.

3. Calisanlar Arasindaki Sosyal ve Fiziksel Me-

safeleri Arttirmak:

Enfeksiyon riskini azaltmak adina caligsanlarin ara-
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larindaki fiziksel mesafeleri mumkunse arttirmalar:

yoniinde uyarilarda bulunulmalidir.

« Isyeri girisinde temassiz ates olger ile Olciim
yapilmali, atesi yliksek olciilen calisanlar 6nceden ta-
nimlanan izolasyon odasina alinmali.

* Aynmi1 bina igerisinde caligmalarina ragmen yiiz
ylize toplantilar yerine telefon, e-mail, web toplan-
tilarinin  yapilmasi yoniinde istekte bulunan calisan-
lar desteklenmeli.

* Kalabalik yerlerde bulunulmaktan kagimilmali.

* Yemekhanelerde masa aralar1 agilmali, her masaya
bir kisi ya da ¢apraz oturulmali, yemek saatleri boliin-
meli, miimkiinse kumanya dagitilmali.

* Toplu tasima araglar1 yerine miimkiinse yliriin-
meli veya sahsi araglar kullanilmalidir. Ya da servis
glizergahi genisletilmeli.

* Eglence ve hobi faaliyetlerine bir siireligine ara
verilmeli.

* Beyaz yakalilarin evden/esnek calismasi destek-
lenmeli.

* Toplantinin yiiz ylize yapilmasinin zorunlu oldugu
hallerde toplant1 siiresini kisa tutmali (en fazla 15 daki-
ka), biliyiik bir toplant1 odasi tercih edilerek kisilerin
birbirlerinden uzak oturmalar1 saglanmali, zorunlu ol-
mayan toplantilar ertelenmeli.

* El sikismak ve opiismekten kaginilmali.

* Ortak caligma materyallerini kullanmaktan ka-
¢inmali, miimkiinse toplantilar acik havada diizenlen-
meli.

* Temasin ka¢milmaz oldugu durumlarda uygun
kisisel koruyucu ekipmanlarin (KKE) kullanilmasi

saglanmali.

4. Caliganlart Covid-19 hastalig siiphesinde yap-

malari gerekenler hakkinda bilgilendirmek:

 Tim c¢alisanlar Saglhik Bakanligi3 ve WHO
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tavsiyelerine uymali.

* Calisanlar hastalik belirtilerinin neler oldugu ko-

nusunda bilgilendirilmeli.

* Calisanlar saglik durumlarindaki gelismelerden

yoneticilerini ve isyeri hekimini haberdar etmeli.

5. Isyerinde Hasta Olanlart veya Hasta Kisilerle

Temast Olanlar:t Yonetmek
a. Calisanin COVID-19 ile temas1 olmasi durumu

* Bu kisi ile temas etmis kisiler ve temasin ozel-
likleri (yakin temas kriteri olup olmadigi) belirlenerek

kay1t altina alinir.

* Olas1 olgunun test sonucu ¢ikana kadar ¢alisan
evden/uzaktan calisir. Saglik merkezi tarafindan giin-

liik olarak telefonla takip edilir.

* Test sonucu negatif gelirse temaslilarla ilgili her-
hangi bir islem yapilmaz.

» Test sonucu pozitif gelirse;

- Yakin temaslilar; evde 14 giin boyunca ates ve/
veya solunum semptomlar1 agisindan takip edilir. Ev-
de temasli takibi konusunda sozli ve yazili olarak
bilgilendirilir.

- Temasl1 veya yakin temaslilarda 14 giinliik takip
siiresi icerisinde ates ve/veya solunum semptomlari
(6kstiriik, nefes darlig1) gelisirse maske takarak saglik

kurulusuna bagvurmasi onerilir.
b. Calisanda COVID-19 semptomlarinin bulunmasi
durumu
* Hastanin cerrahi maske takmasi saglanir ve ¢a-
lisanlardan ayri bir alana alinmasi
* 112 acil servis aranarak ambulans talep edilmesi
» Hastanin vital bulgular (kalp hizi, ritmi, solunum

sayisi, kan basinci, viicut 1sis1) diizenli olarak takip

edilmesi

* 112 acil servis ambulans: ile Saglik Bakanligi
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tarafindan belirlenen hastanelere sevki saglanir. Am-
bulans saglanmiyorsa, sirket araci ile kendisine ve sof6-

re KKE kullandirilarak hastaneye sevkinin saglanmasi

» Hastaya temas eden kisiler i¢in temel kigisel ko-ruy-
ucu dnlemler alinmali ve “Calisanin COVID-19 ile te-

masi1 olmast durumu” maddesi adimlar1 uygulanmasi1?”

* Saglik birimi ve ¢aliganin ofisi dezenfekte edilmeli

ve 1 giin boyunca kullanilmamali

¢. Calisanin COVID-19 oldugunun ortaya ¢ikmasi
durumu

¢ COVID-19 vakasi kesinlesen c¢alisanlarla son 14
giin i¢inde temas edenler i¢in temel kigisel koruyucu
onlemler alinmali ve “Calisanin COVID-19 ile temast

olmas1 durumu” maddesi adimlar1 uygulanmasi

* Calisanda COVID-19 pozitif oldugunda derhal
Pandemi Yonetim Ekibine bilgi verilmesi

* Pandemi Yonetim Ekibi tibbi ve yoOnetimsel
almacak tiim onlemleri belirlemelidir. Ornegin kon-
firme vakanin temas ettigi kisilere, ilgili ofis veya
bolgenin temizlenmesine yonelik onlemler, filyasyon
calismas1 yapilmasi icin flge Saglik Miidiirliigii’ne bil-
gi verilmesi gibi.

+ Is disindayken bir calisan COVID-19 tanis1 alma-
s1 durumunda Insan Kaynaklar1 Departmanima haber

verilmesi

6. Servis aracglart ve transport araglarinda diizen-
lemeler yapilmasini saglamak

* Miimkiinse c¢aliganlarin kendi araglariyla ise
gelmeleri ya da yiiriimeleri

» Servis ara¢larmin her kullanimdan sonra dezen-
fekte edilmesinin saglanmasi

» Servis siriiclilerinin maske kullanimmin sag-
lanmasi

* Servise maskesiz binilmemesinin saglanmasi (ser-
viste maske dagitilmas1 veya bir giin 6nceki vardiya
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cikisinda ertesi giin takacagi maskenin verilmesi)

» Servislerde 2 koltuga 1 kisi oturacak sekilde servis

araci sayisinin artirilmast
* Tiim servis arac¢larina el dezenfektani konulmasi

» Sirketteki ortak kullanilan transport araglarinin her
kullanimdan sonra dezenfekte edilmesinin saglanmasi
« Isyeri i¢i ring araglarinin (toplu tasima) iptal

edilmesi
7. Ziyaretciler ile Ilgili Almacak Onlemler
* Miimkiinse ziyaret¢i kabul edilmemesi

« Isyerine girislerin tek kapidan yapilmasi, varsa
diger kapilarin kapatilmasi

* Ana kap1 girisinde termal kamera ya da temassiz
ates Ol¢iim cihazi ile ates Ol¢limii yapilmasit ve el

dezenfektani kullandirilmasi

* Nakliyeci giris kayitlarinin giivenlik odalarina
girmeden digarindan temassiz kayitlariin yapilmasi-
nin saglanmasi

» Nakliyeci siiriiciilerin maske ile igeri girmesi
ve slirliciinlin aragtan inmeden bosaltma isleminin

yapilmasi
8. Is Saghgr Acisindan Ise Doniis Siireci Yonetimi
a. COVID-19 temasli galisanin ise baglamas:
Evde 14 giin takipten sonra herhangi bir semptoma

rastlanmadiginda igyeri hekiminin saglik muayenesi

sonucu kayit altina alinarak isbas1 yapilabilir.
b. COVID-19 tanili ¢alisanin ise baglamasi

* Hastanin tedavisi evde yapildi ise semptomlari-
nin kaybolmasindan sonra 14 giin daha karantinada
bekletilir.?”

» Hasta hastanede tedavi edildi ise, taburcu olduk-
tan sonra 14 giin evde karantinada tutularak ise baglati-

lir. Her iki durumda da ise baslamadan oOnce isyeri
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hekimi tarafindan ise doniis muayenesinden gegirilerek

kayit altina alinir.
iki isyeri Pandemi Miicadelesi Ornegi:

1. Kamu kurulusu: Calisanlart 1850 mavi yakali,
950 beyaz yakali olan bir kamu kurulusunda salgin
siirecinde yaklasik dort ay boyunca 33 kisi COVID-19
tanist ile, 14 kisi ailesinde hastalik bulunmasi, 179 kisi

de yakin temasl olmasi nedeniyle takibe alindi.

Pandeminin ilk haftasindan itibaren bir miidiir mu-
avini yonetiminde; kurum hekimi, insan kaynaklar
midiirii ve sosyal isler miidiiriinden olusan bir ekip ku-

ruldu: Acil Durum Aksiyon Plani hazirlandi.

Oncelikle Cumhurbaskanhigi 13.03.2020 tarihli
duyurusu geregi riskli bulunan calisan grubu kurum
hekiminin onay1 ile idari izne ayrildi.®

Diger ¢alisanlar ii¢ gruba ayrilarak esnek c¢aligma
programina geg¢ildi: Siirekli, Doniisiimlii ve Evden ca-
lisanlar. Boylece ofislerde birer kisi kalmasi, servislerde

de aralikli oturulmasi saglandi.

Ana kapi girigine termal kamera yerlestirilerek gi-
riglerde ates Ol¢limii saglandi (37.3°C {istiinde hekime
yonlendirilmesi ile).

Cesitli bolgelere ve panolara bilgilendirici afisler
asildi, dezenfektan stantlar1 yerlestirildi, maske takma
zorunlu hale getirildi, gelen posta materyallerinin bir

giin acikta bekletilmesi uygulamaya konuldu.

Yemekhane ve sosyal tesisler kapatilarak, kumanya
ile yemek dagitilmaya baslandi.

Tilim birimlerin ortak kullanim her giin SB’nin re-
hberinde onerdigi sekilde hazirlanan dezenfektanlarla
temizlenmeye ve genis mekanlarin da haftada bir derin
temizligi yapilmaya baglandi.””

Toplantilar ii¢ kisiyi ge¢meyecek sekilde mesafe
korunarak ya da goriintiilii telefonlarla yapilmaya bas-

landi.
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Kurum Hekimligi tarafindan; COVID-19 ile ilgili
vakalar, temaslilar ve ailesinde hastalik bulunanlar
iic ayn grup olusturularak kayda alindi. Tiim vakalar
tek tek aranarak takip edildi. Tiim gruplarda karantina
siireleri hesaplanarak, ise doniis tarihleri kurum hekimi
raporu ile kayda alindi. Doniiste de kurum hekiminin

saglik muayenesi sonucu igbasi yaptirildi.
Uygulamadaki sikintilar:

1. Saghik Bakanligr’nin temasli ve yakin temash
tanim1 zaman zaman karigikliga neden olmustur. Kim-
lerin karantinaya alinmasi gerektigi kararinda zorla-
nilmigtir.

2. Mavi yakalilara iki giinden fazla rapor verileme-
mesi bagka ¢oziimleri beraberinde getirmistir. Yone-
tim, kurum hekiminin onay1 ile karantina gerektiginde

mavi yakalilari idari izinli kabul etmeye baglamistir.

3. Filyasyon calismasi kapsaminda hastanelerde,
hastanin yakin temasl oldugu diisiiniilen aile birey-
leri HSYS sistemine islenmektedir. Calisanin yakin
temashi ¢alisma arkadaglarinin ilgili merkezlere ilet-
mesinde sorun yasanmaktadir. Ilce Saglik Miidiirliik-
leri igyerlerinin de temas merkezleri oldugunu dikkate
almamakta, igyerine filyasyon ekibi gondermemekte-

dir. Bu gorevi kurum hekimligi iistlenmistir.

4. Kurum/igyeri hekimlerinin HSYS sistemini go-
rememesi nedeniyle ¢alisanin beyani esas alinmis, da-
ha sonra da hasta/temaslidan yapilan tetkikler isten-
mistir. {lk zamanlar tetkiklerin sonuglarmin giinler
icinde ¢ikmasi da ¢aligilmayan giinlerin nasil adlan-
dirilacag: ve formiile edilecegi sorununu giindeme ge-
tirmistir.

5. Ana kapida termal kamera ile ates 6l¢iimiinii red-
deden, maske takmak istemeyen ziyaret¢iler zaman za-

man sorun ¢ikarmaktadir.

6. COVID (+) olan ve tedaviye alinan calisanlarin
kayitlarinda is kazasi/meslek hastaligi yazilip yazil-

Editore Mektup | Letter to Editor

Yil: 2020 Cilt: 11 Sayr: 2 / e-ISSN: 2148-550X
doi: 10.15511/tjtfp.20.00293

mamast konusunda sorun yasanmaktadir. Kamu me-
murlarinin kayitlart i¢in Calisma Bakanligi sayfala-
rinda ¢evrimigi bildiri formu bulunmamaktadir. Kamu
kurumunca Saglik Midiirligii Calisan Sagligi Birimi

veya SGK’ya Meduladan bildirim yapilabilmelidir.
2. Uretim tesisi: Calisanlar1 19 beyaz yakali, 78

mavi yakali olan, vardiyali is yapilan bir 6zel iiretim
tesisi. Salgin sirasinda bu tarihe kadar yaklasik dort ay

icinde 3 mavi yakali ¢alisan COVID-19 tanis1 almistir.

Pandeminin ilk haftas1 Is Saghg ve Giivenligi Ku-
rulu toplanarak yeni kosullar i¢in bir Risk Analizi ve

saptanan risklere gore Acil Eylem Plan1 hazirlanmastir.

Ozel sektér olmasina ragmen Cumhurbaskanlig
13.03.2020 tarihli duyurusu geregi riskli bulunan c¢a-

lisan grup izne ayrilmigtir.®)

Vardiyali sistem devam ederken servis sayilari iki
katina cikarilarak mesafeli oturma saglanmis, ana ka-
pida her giriste ¢alisanlarin ve ziyaretcilerin atesi 0l-
clilmiistiir. Calisanlarin parmak kontrolii ile yapilan

giris kayitlar kaldiriimistir.

Yemekhane kapatilmamis ama masalarin arasi a-
cilarak, her masada ¢apraz iki kisi oturtulmus, kade-
meli olarak yemek servisi yapilmistir. Kisisel temizlik,
igyeri/servislerin temizligi, KKE’lerin kullanimi, sos-
yal mesafelerin korunmasinin denetlenmesi ve uyari-

larin yapilmasi gorevini Giivenlik Ekibi iistlenmistir.

Uygulamadaki sikintilar: Saglik Bakanlig: tarafin-
dan hazirlanan olasi temas sonrasi degerlendirilme ile
ilgili algoritma oldukga yol gdsterici olmakla birlikte

igyeri calisanlar1 i¢in uygulamada problemler vardir:

1. Mavi yakalilara iki giinden fazla rapor verileme-
mesi bagka ¢oziimleri beraberinde getirmistir. Yone-
tim, kurum hekiminin onayi ile karantina gerektiginde
mavi yakalilara idari izin, bazen de yillik izin verme

yoluna gitmistir.
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2. Tedavi
men iyilesip iyilesmedigi Saglik Bakanligi Rehberi

sonrast ise donen hastalarin tama-

tarafindan semptom takibine dayandirilmistir. Oysa
firma sahipleri ¢alisandan negatif test sonucu iste-

mis, hasta da yaptirmakta zorlanmistir.

3. Filyasyon calismasi, hastanin is arkadagslarini
kapsamamaktadir. Bu gorevi isyeri hekimi iistlenmis-
tir. Isyeri hekiminin HSYS sistemini gdérememesi
nedeniyle g¢alisanin beyani esas alinmig, komsulari,
akrabalart vs. konusunda kisi defalarca sorgulanarak

bilgi edinilmeye caligiimistir.

4. llge Saglik Miidiirliigii aranarak hasta bildi-
rilmek istendiginde; HSYS sisteminden goriip geregi
yapilacagi yanit1 alinmis, ancak isyerine gelinip ince-

leme yapilmamuistir.

5. COVID (+) olan ve tedaviye alinan galisanlarin
is kazas1 kaydi olarak bildirilip bildirilmeyecegi
netlik kazanmamig, daha ¢ok yoéneticilerin tercihi-
ne birakilmistir. SGK’nin genelgesi ile salginda has-
taliga yakalanan calisanlarin is kazasi1 gecirmis olma-
yaca@i karara baglanmistir.® Ayrica is kazasi bildirim
formlar1 teknik olarak bulasici hastalik bildirimine

uygun hazirlanmamaistir.

6. Izolasyon/karantina onerilen kisiler evde kal-
mamaktadirlar. Kisilerin evden ¢ikmamasinin saglan-
mas1 ya da hatirlatilmasi i¢in dijital ev takip sistem-

leri yararli olacaktir.
Sonuc:

Is yeri hekimlerinin HSYS sistemini gdrmemesi,
veri ekleyememesi biiyiik bir eksikliktir. Bu agamada
isyeri hekimlerinin de salgin kontroliinde bir paydas
olarak goriilmesi ve igbirligi yapilmasi, salgimmin kont-

roliinde oldukga yarar saglayacaktir.

Editore Mektup | Letter to Editor

Yil: 2020 Cilt: 11 Sayr: 2 / e-ISSN: 2148-550X
doi: 10.15511/tjtfp.20.00293

6331 Sayili Is Saghg ve Giivenligi Kanunu’nun
14. maddesinde, isverenin, biitiin is kazalarmin ve
meslek hastaliklarinin kaydini tutacagi, gerekli ince-
lemeleri yaparak bunlarla ilgili raporlar1 diizenleye-
cegi, igyerinde meydana gelen ancak yaralanma veya
6liime neden olmadig: halde isyeri ya da is ekipmani-
nin zarara ugramasina yol acan veya c¢alisan, igyeri ya
da is ekipmanini zarara ugratma potansiyeli olan olay-
lar1 inceleyerek bunlar ile ilgili raporlar diizenleyecegi

kural altina alinmastir.

Ote yandan Calisma Bakanligmin 07.05.2020 ta-
rihli genelgesi ile de s6z konusu salgina maruz ka-
lan ve saglik hizmet sunucularina miiracaat eden si-
gortalilara hastalik kapsaminda provizyon alinmasi
gerektigi belirtilmistir. Isyeri hekimi bir ikilem icinde
birakilmistir. Bu durum ileri yillarda tibbi ve hukuki

sorunlara yol acabilir.

Calisanlarin bu hastalifa yakalanmasinin is kazasi
sayillmasi tartismali bir durumdur. Isyerinde ilk has-
taliga yakalanan degil, daha sonra temasa bagli ardisik
hastalananlar i¢in is kazasi raporu tutulup, bildirimi

yapilmalidir.

Ancak saglik caliganlarinda goriilen COVID-19 has-
taliginin yaptiklar isten dolayr meslek hastaligi olarak
kaydedilme/kabul edilmesi gerekmektedir. Bu kayit;
tiim saglik giderlerinin %100 karsilanmasi, hicbir katki
paymnin alimmamasi, gecici ya da kalict is goremezlik
durumunda tazminata hak kazanmak, gegici is géremez-
lik siiresince giinliik gecici is goremezlik 6denegi ve-
rilmesi demektir. Vefat durumunda, hak sahiplerine gelir

baglanmasi da bu kosullarda miimkiin olacaktir.

Saygilarimla.

Uzm. Dr. Birgiil Coskun
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