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Sağlık 

 İş sağlığı çalışmalarının amacı çalışanların sağlığını korumaktır 

 

  Sağlık 

Çalışma ortamı (fiziksel, kimyasal, biyolojik, ergonomik ve psikososyal etkenler, tozlar) 

Çalışma ilişkileri (iş birliği-karar-katılım- söz sahibi olma) 

Çalışma koşulları (vardiyalı çalışma, çalışma süresi, ,iş yükü, ücret sistemleri, hassas ve 
dezavantajlı grupların korunması…)  

 

 
iş kazaları, işle ilgili hastalıklar, meslek hastalıkları 



İş Sağlığı Uygulama İlkeleri 

Çalışanların sağlığını korunabilmek amaçla yapılan çalışmalar iş sağlığı uygulama 
ilkeleri olarak adlandırılır 

1. Uygun işe yerleştirme 

2. İş yeri risklerinin belirlenmesi 

3. İş yeri risklerinin kontrolü 

4. Aralıklı kontrol muayeneleri 

5. Sağlık ve güvenlik eğitimi 

6. İş yerinde sağlık ve güvenlik hizmeti sunulması 





GÜRÜLTÜ 



İşitme Kayıpları 

Tüm nedenlere bağlı işitme kayıpları, dünya çapında 1,27 milyar kişiyi etkilemekte 

Engellilikle geçirilen yaşam yılı değerlendirildiğinde işitme kayıpları ilk beş neden içinde yer 
almakta 

 

 

• ABD çalışanları arasındaki işitme kayıplarının yaklaşık % 24’ü mesleki maruz kalımdan 
kaynaklanmakta 

• Dünya çapında yetişkinlerdeki işitme kayıplarının %16’sı mesleki gürültüye atfedilmekte  

                                             (bölgelere göre %7-21 arasında değişmekte) 

• erkeklerde  

• gelişmekte olan bölgelerde daha yüksek 



İşitme Kayıpları 

• Ototoksik maddeler olarak adlandırılan bazı maddeler gürültüden bağımsız bir şekilde işitme 
kaybı ve denge sorunlarına yol açabileceği gösterilmiş 

 

• İşitme kaybı riski, bu kimyasallarla yüksek ses seviyelerinde çalışmanın eklendiği durumlarda daha 
da artmakta 

• İş yerindeki gürültü, kontrolsüz olduğu durumlarda çalışanlarda işitme kayıplarına yol 
açabilmektedir. Bu iki durumun birlikteliği;  

• gürültü seviyesi 

• kimyasal dozu 

• maruz kalım süresine bağlı olarak geçici veya kalıcı işitme kayıplarına yol açabilmekte 

 

• Bu maruz kalımların tümünün önlenebilir olması, koruyucu önlemlerin alınmasının önemini 
göstermekte! 



Kulak Anatomisi ve Fizyolojisi 

Kulak farklı yapı ve görevleri olan üç bölümden oluşmakta; 

• Dış kulak (dış kulak yolu ve aurikula) 

• Orta kulak (malleus, inkus ve stapes kemikçikleri) 

• İç kulak (kemik labirent (koklea, vestibulum ve semisirküler kanal) ve membranöz labirenten 
oluşmakta) 

• Koklea  

• salyangoz kabuğu şeklinde 

• iki buçuk tur dönüşe sahip 

• bu alanda titreşimi sinirsel impulslara çeviren tüy hücreleri ve beyne giden ve 
beyinden gelen sinyallerin iletiminden sorumlu sinir lifleri bulunmakta 

 

 



İşitme Kayıpları 

 İşitme kayıpları; 
• İletim 
• Sensörinöral 
• Mikst (karışık) tip işitme kaybı 
 

 İşitme kayıpları; 
1. Mesleki olmayan işitme kayıpları (yaş, kalıtsal, metabolik bozukluklar, enfeksiyöz…) 
2. Mesleki işitme kayıpları (GÜRÜLTÜ, kimyasallar, barotravma, yabancı cisim…) 

 

 İşitme kaybı  
• çalışanların istihdamını, 
• sosyal ve aile hayatını etkileyebilmekte 
• çalışanlar iş yerindeki uyarı sinyallerini duymada ve konuşulanları anlamada zorluk 

yaşayabilmekte 

 



Gürültü 

• Sesin frekansı, Hertz (Hz) cinsinden ölçülür, insan kulağı 20-20.000 Hz arası frekanstaki sesleri 
duyabilir 

• Ses şiddet ölçü birimi ise logaritmik bir değer olan desibeldir (dB) 

 

• Gürültü  “istenmeyen hoşa gitmeyen ses” olarak tanımlanmakta 

• Ses düzeyinin zaman içindeki değişimine göre gürültü türleri; 

- Kararlı (sürekli) gürültü 

- Kararsız gürültü  

• Dalgalı gürültü 

• Kesikli gürültü 

• Vurma (darbe) gürültüsü 



Gürültüye Maruz Kalım Açısından Riskli İşler ve 
İş Yerinde Gürültü 

Yüksek düzeyde gürültünün sağlık etkileri ilk olarak, dokuma fabrikaları gibi mesleki ortamlarda 
tanınmıştır  

 

Gürültü kaynaklı mesleki işitme kaybı acısından risk altında çalışanlar;  

madencilik 
taş ocakçılığı 
inşaat-yapı işleri 
ulaştırma 
orduda çalışanlar 
müzisyenler 

 

metal endüstrisi 
dokuma endüstrisi 
ağaç işçiliği 
matbaacılık 
kağıt endüstrisi 
dökümhaneler 



Gürültüye Maruz Kalım Açısından Riskli İşler ve 
İş Yerinde Gürültü 

Yüksek düzeyde gürültünün sağlık etkileri ilk olarak, dokuma fabrikaları gibi mesleki ortamlarda 
tanınmıştır  

 

Gürültü kaynaklı mesleki işitme kaybı acısından risk altında çalışanlar;  

madencilik 
taş ocakçılığı 
inşaat-yapı işleri 
ulaştırma 
orduda çalışanlar 
müzisyenler 

 

metal endüstrisi 
dokuma endüstrisi 
ağaç işçiliği 
matbaacılık 
kağıt endüstrisi 
dökümhaneler 

Bu sektörlerde yapılan; 
kesme, delme, kakma, çekiçleme, perçinleme, 
zımbalama, saç levhaların haddelenmesi, 
kumla temizleme, metal püskürtme, dokuma 
tezgahlarında mekik vurması  



İş Yerinde Gürültü 

Çalışanların Gürültü ile İlgili Risklerden Korunmalarına Dair Yönetmeliğe göre; 
- En düşük maruziyet eylem değerleri: (LEX, 8saat) = 80 dB(A) veya (Ptepe) = 112 Pa [135 dB(C) re. 20 μPa] 

- En yüksek maruziyet eylem değerleri: (LEX, 8saat) = 85 dB(A) veya (Ptepe) = 140 Pa [137 dB(C) re. 20 μPa] 

- Maruziyet sınır değerleri: (LEX, 8saat) = 87 dB(A) veya (Ptepe) = 200 Pa [140 dB(C) re. 20 μPa]  

    olarak tanımlanmıştır. 

 

• Maruziyet sınır değerleri uygulanırken, çalışanın kullandığı kişisel kulak koruyucu 
donanımların koruyucu etkisi de dikkate alınır 

• Maruziyet eylem değerlerinde kulak koruyucularının etkisi dikkate alınmaz 

• Çalışanın maruz kalım düzeyi hiçbir koşulda maruziyet sınır değerlerini aşmamalıdır 



İş Yerinde Gürültü 

OSHA’ya göre gürültü seviyesinde her 5 dB’lik artışta maruz kalma süresi yarıya inmekte, NIOSH’a 
göre gürültü seviyesinde her 3 dB’lik artışta maruz kalma süresi yarıya inmekte 

Gürültü maruz kalım seviyeleri bu süreleri aştığında işitme koruması önerilmekte 

 



İş Yerinde Gürültü 

 

Çalışma Gücü ve Meslekte Kazanma Gücü Kaybı Oranı Tespit İşlemleri Yönetmeliğine göre;  

 

Gürültü zararlarının meslek hastalığı sayılabilmesi için gürültülü işte en az iki yıl, gürültü 
şiddeti sürekli olarak 85 desibelin üstünde olan işlerde en az 30 gün çalışmış olması gerekir 

 

Gürültü sonrası işitme kayıpları için yükümlülük süresi 6 aydır 



Gürültünün Sağlık Etkileri 

Gürültünün etkisi;  

 gürültünün şiddetine 

 frekansına 

 maruz kalım süresine 

 gürültü türlerine 

 kişinin psikolojik durumuna ve duyarlılığına bağlıdır  

 

Gün içinde farklı seviyelerde iki veya daha fazla gürültüye maruz kalım olduğunda,  

bunların her birinin tek başına etkilerinden ziyade kombine etki dikkate alınmalı 



Gürültünün Sağlık Etkileri 

GÜRÜLTÜNÜN İŞİTME DIŞINDAKİ ETKİLERİ 

• İşitme kaybının oluşabileceği düzeylerin altındaki düzeylerdeki gürültünün 

• rahatsızlık hissi 

• uyku bozukluğu 

• kognitif bozukluk 

• fizyolojik stres reaksiyonları 

• endokrin dengesizlikler ve  

• kardiyovasküler bozukluklara neden olduğu bilinmekte 

 

• Gürültünün etkilerinin değerlendirildiği çeşitli çalışmalarda, gürültü düzeyinin yüksek olduğu 
ortamda çalışanlarda tansiyon riskinin yüksek olduğu ve kardiyovasküler hastalık oranlarında artış 
olduğu gösterilmiştir 



Gürültünün Sağlık Etkileri 

GÜRÜLTÜNÜN İŞİTME DIŞINDAKİ ETKİLERİ 

• Sözel iletişimi engelleyebilmekte, konuşmanın anlaşılırlığı etkilenmekte 

 

• Konuşurken bağırma ihtiyacının olması, karşılıklı anlaşmada güçlüğün olması gibi durumlar kişiler 
arası ilişkileri olumsuz etkileyebildiği gibi ses telleri ile ilgili bozukluklara da sebep olabilmekte 

 

• Ayrıca iş verimi de gürültüden ciddi bir şekilde etkilenebilmekte 

 

• Gürültülü ortamda çalışmak, sesli uyarıların duyulmasını etkileyerek ek bir tehlike oluşturabilir 

 

• Gürültüye bağlı uyku bozukluları, konsantrasyon bozukluğu ve dikkat dağınıklığı olabilmekte 



Gürültünün Sağlık Etkileri 

GÜRÜLTÜNÜN İŞİTME ÜZERİNE ETKİLERİ 

• Gürültü sonucu kulakta en fazla hasar gören organ koklea ve en belirgin olarak da iç ve dış tüy 
hücrelerinin stereosilyaları etkilenmekte 

• Bazal ve tektoriyal membranın şiddetli ve ani şekilde uyarılması, korti organı duyusal tüy 
hücrelerinde harabiyete yol acar 

 

 

• Bu hasar mekanik bir yorgunluk veya mekanik tahribat yaratmasına bağlı olarak ya geçici ya da 
kalıcı olabilmekte 

• TTS Temporary Threshold Shift (Geçici eşik kayması) 

• PTS Permanent Threshold Shift (Kalıcı eşik kayması) 



Gürültünün Sağlık Etkileri 

GÜRÜLTÜNÜN İŞİTME ÜZERİNE ETKİLERİ 

• TTS Temporary Threshold Shift (Geçici eşik kayması);  

• değişimin, gürültü maruz kalımının kesilmesinden belli bir süre sonra geri dönmesidir 

• kişi sessiz bir yerde zaman geçirdiğinde kademeli bir şekilde iyileşme gerçekleşir 

• tam iyileşme birkaç saat veya gün sürebilir (48 saate kadar) ancak yoğun sesten etkilenme 
sonucu oluştuysa; (patlama gibi) iyileşme günler sürebilir 

• geçici eşik kayması, işitsel yorgunluk olarak da adlandırılabilmekte 

• PTS Permanent Threshold Shift (Kalıcı eşik kaymasında);  

• değişim geri dönüşümsüzdür 

• kalıcı eşik kayması çok yüksek şiddetli seslere kısa süreli maruz kalmadan kaynaklanabilir, 
ancak daha çok daha düşük seviyedeki seslere uzun sureli maruz kalımdan kaynaklanır  



Gürültünün Sağlık Etkileri 

Gürültünün İşitmeye Akut ve Kronik Etkileri 

• Gürültüye bağlı işitme kayıplarının çoğu gürültüye uzun süreli maruz kalmanın bir sonucu olarak 
ortaya çıkmakla beraber, son derece yüksek düzeydeki bir gürültüye(>140 dB) kısa sureli olarak 
maruz kalma sonucu oluşan akustik travma şeklinde de olabilir. 

• Akustik travmada meydana gelen işitme kaybı  

• simetrik-asimetrik, sensörinöral veya mikst tipte olabilir 

• semptomlar gürültüye maruz kaldıktan hemen sonra veya en fazla iki gün içinde görülür  

• genellikle kısmen reversibldir 

• patlamadan kaynaklı olan yaralanmalarda  

• gürültünün şiddeti yanında basınç değişikliği ile timpanik membran, orta kulak yapıları 
hasar görebilir ve  

• sıcak yanma ürünleri kulağa zarar verebilir  



Gürültünün Sağlık Etkileri 

Gürültünün İşitmeye Akut ve Kronik Etkileri 

• Kronik işitme hasarı; 

• gürültüye uzun süreli maruz kalım sonucu gelişir  

• maruz kalım süresi kişisel duyarlılığa bağlı olarak değişebilmekte 

• olguların yarısında tinnitus bulunur 

• sensörinöral bir işitme kaybı oluşur 

• genellikle simetrik, bilateral ve geri dönüşsüzdür 

• gürültü maruz kalımı sona erdikten sonra işitme zorluğu veya kaybı genellikle ilerleyici değildir 

•  Gürültü kaynaklı işitme kaybının gelişimi sinsidir ve kişi işitme kaybından dolayı zorluklar 
yaşamaya başladığı zaman bu kayıp önemli boyutlara ulaşmış olabilir 



Mesleki İşitme Kayıplarında Tanı 

• İşitme kaybının işle ilişkisini belirlemeye yönelik yardımcı olabilecek bazı sorular 

• “İş yerinizde bir kol mesafesi uzağınızda bulunun bir kişi ile konuşurken bağırmak zorunda kalıyor 
musunuz?” 

• “Kulağınızda uğultu oluyor mu ya da işten ayrıldıktan sonra işitme probleminiz oluyor mu?” 

• “İş yerinden ayrıldıktan sonra geçici bir işitme kaybınız oluyor mu?”  

• “ İş yerinizden ayrıldıktan sonra televizyonun sesini hafta sonuna göre daha fazla açmanız gerekiyor 
mu?” 

• Çalışanlardan ayrıntılı bir meslek öyküsü alındıktan sonra diğer nedenleri dışlamak amaçlı fizik muayene 
yapılır 

• Gürültüye bağlı işitme kaybında kayıp; karakteristik olarak başlangıçta daha yüksek frekanslarda (3-6 kHz) 
baskındır ve odyometride klasik olarak 4 kHz’de V şeklinde bir çentik görülür. Akustik travmada dar ve derin 
olan bu çentik, kronik gürültüye maruz kalımda genişler. Devam eden maruz kalımlarda işitme kaybı hem 
yüksek hem de alçak frekanslara doğru yayılır. 

•  Kardiyovasküler sistem hastalığı, diyabeti, hiperlipidemisi olanlar, 55 yaşın üzerindekiler, titreşime maruz 
kalanlar, kimyasalla çalışanlar ve sigara içenler gürültüye bağlı işitme kaybına karşı daha duyarlıdır 



Tedavi/Terapi 

 

Gürültüye bağlı oluşmuş işitme kaybının tıbbi veya cerrahi tedavisi yoktur 

 İşitme cihazları ile rehabilitasyon uygulanabilir 

Bilateral işitme kayıplarında bilateral amplifikasyon daha tatmin edici bir rehabilitasyon 
sağlamakta 

  Sigara kolaylaştırıcı bir faktör olduğundan dolayı bıraktırılmalı 

Hiperlipidemi, kardiyovasküler hastalık, diyabet varsa kontrol altına alınmalı 

Ototoksik ilaç kullanımı veya ototoksik maddelere maruz kalım açısından dikkatli olunmalı 



Prognoz 

 

 

Çalışan gürültülü ortamdan uzaklaştırılırsa işitmeleri sabit kalacaktır 

• Ancak yine de yaşa veya farklı kolaylaştırıcı faktörlere bağlı olarak işitme kaybı yıllar içerisinde 
ilerleyebilir 



İşitme Kaybının Kişiye Etkileri 

 İşitme kaybı oluştuktan sonra da kişilerin çevreyle iletişiminin sınırlanmasından kaynaklı;  

• sosyal stres, depresyon, utanç, zayıf benlik saygısı, sinirlilik, anksiyete ve  ilişki zorlukları gibi 
etkiler oluşabilmekte bu da sosyal izolasyona neden olabilmekte 

 

Mesleki gürültüye maruz kalım ve işitme bozukluğu ayrıca iş güvenliği üzerinde de olumsuz 
etkilere yol açmakta 

Traktör imalat fabrikasında çalışan işçilerle yapılan bir çalışmada, 85 dB ve üzerinde gürültüye 
maruz kalan grubun, maruz kalmayan gruba göre 1.52 kat artmış yaralanma riskine sahip 
olduğu saptanmıştır (p= 0.012) ve çalışanlar arasında işitme kaybı düzeyi arttıkça yaralanma 
riskinin arttığı belirlenmiştir 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

Çalışanlar iş yerlerinde sözel iletişim kurarken zorluk çekiyor, birkaç saat çalıştıktan sonra kulak 
çınlaması başlıyor veya geçici işitme kaybı oluyorsa o iş yerinde işitmeyi koruma programı 
başlatılmalıdır 

 

 İşitme kontrol programı üç ana bölümden oluşmaktadır 

1. Gürültünün analizi 

2. Gürültünün kontrolü 

3. İşitmenin ölçümü 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

1. Gürültünün analizi 

• İş yerinde, ortam gürültü ölçümleri yapılmalı ve bu ölçümlerde gürültü düzeyi 80 dB(A)’den yüksek 
değerler saptanırsa çalışanların taşıyacakları kişisel dozimetreler ile kişisel gürültüye maruz 
kalımları değerlendirilmeli, iş yeri gürültü haritası çıkarılmalı ve risk değerlendirmesi yapılmalıdır 

 

• Çalışanların maruz kalmalarını etkileyecek üretim, işlem, ekipman veya kontrollerde bir değişiklik 
olursa, gürültü analizleri tekrarlanmalıdır 

 

• Gürültü ölçümünde iki elektronik alet kullanılmaktadır. Ses seviye ölçüm cihazları ve dozimetreler 
• Mesleki maruz kalımı değerlendirirken ses seviye ölçüm cihazları; belirli alanlarda veya gürültü seviyesinin nispeten 

sabit olduğu, sabit işte çalışanlara kısa süreli ölçüm yapmak için kullanılır 
• Kişisel gürültüye maruz kalımı değerlendirmek için yaygın olarak kullanılan ve altın standart olarak kabul edilen kişisel 

dozimetreler ise; zaman içinde seviyenin değiştiği ve yüksek işçi hareketliliğinin olduğu ortamlarda kullanılabilir 
• Ses seviyesi ölçüm cihazıyla yapılan ölçümler sayesinde, belli bir alanda işitme korumasının gerekli olup olmadığı 

belirlenir ayrıca gürültü haritasının çıkarılmasında yardımcı olur 
• Dozimetre ile yapılan ölçümler tipik olarak tüm vardiya boyunca yapılır 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

2. Gürültü Kontrolü 

• Teknik (mühendislik) önlemler 

• Kaynakta kontrol 

• Çevrede kontrol 

• Alıcıda kontrol 

• Yönetsel (İdari) Önlemler 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

2. Gürültü Kontrolü 

• Teknik (mühendislik) önlemler 

• Kaynakta kontrol: Makine ve cihazların daha az gürültü çıkarmasını sağlamaya yönelik 
düzenlemeleri içerir 

gürültü çıkaran işlemin gürültü yapmayan ya da daha az gürültü yapan işlemle 
değiştirilmesi 

makinaların düzenli aralıklarla bakımının yapılması 

çalışma hızının düşürülmesi 

• Çevrede kontrol 

• Alıcıda kontrol 

• Yönetsel (İdari) Önlemler 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

2. Gürültü Kontrolü 

• Teknik (mühendislik) önlemler 

• Kaynakta kontrol 

• Çevrede kontrol: Kaynak ile alıcı arasındaki ses iletim yolundaki düzenlemeleri kapsar, 
gürültünün kaynakta kontrolünün mümkün olmadığı durumlarda gündeme gelen gürültü 
denetimi yaklaşımıdır  

 tam olarak makine için veya yerel olarak sadece gürültü yapan bölüm için odalar 
oluşturmak (hücre, kabin) 

kaynak ile alıcı arasına ses engelleyici malzemeler (bariyer) koymak 

kaynak ile alıcı arasındaki mesafeyi arttırmak 

 iş yeri ortamının akustik özelliğini değiştirmek  

• Alıcıda kontrol 

• Yönetsel (İdari) Önlemler 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

2. Gürültü Kontrolü 

• Teknik (mühendislik) önlemler 

• Kaynakta kontrol 

• Çevrede kontrol 

• Alıcıda kontrol: Diğer önlemlerin yeterli olmadığı veya uygulanamadığı durumlarda önerilmektedir 

• Gürültü seviyesinin 80 dB(A) ve üzerinde tespit edildiği iş yerlerinde çalışanlara işveren tarafından 
kişisel koruyucu sağlanmalı 

• 85 dB(A)’e ulaştığı veya aştığı durumlarda da çalışanların bu koruyucuları kullanmaları sağlanmalı 
ve denetlenmelidir 

• Kişisel kulak koruyucuları olarak kulaklık, kulak tıkacı vb. koruyucular kullanılabilmektedir 

• Koruyucu türüne karar verirken; iş yerindeki toplam gürültü düzeyi, gürültü enerjisinin frekansa 
göre dağılımı, koruyucunun sağlayabileceği gürültü azaltma oranları ve kullanım kolaylığı gibi 
faktörler göz önünde bulundurulur 

• Yönetsel (İdari) Önlemler 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

 İş ortamında kullanılacak kulak koruyucusu seçilirken, 

•CE sertifikasyon işaretini taşıyanlardan seçim yapmak önemlidir. 

•Çalışanın maruz kaldığı gürültü seviyesine uygun gürültü azaltma oranı olan koruyucular 
seçilmelidir.  

 Koruyucu, kullanıcının maruz kaldığı gürültü seviyesini yönetmelikte belirlenen eylem değerinin altına 
düşürmelidir. En ideal kulak koruyucu, eylem değerinden 5 ila 10 dB daha düşük gürültü seviyesi sağlayan 
koruyucudur (ideal düşüş: 70-75 dB(A)) 

 Koruyuculuğu ne kadar fazlaysa o kadar iyi bir koruyucudur gibi düşünmemek gerekir 

 Aşırı koruyuculuk iletişim sorunlarına, kendini izole hissetmesine ve iş yerindeki uyarı sinyallerinin 
duyulmamasına neden olabilir  bu durum da, kişinin koruyucuyu kullanmamasına neden olabilir. 

•İşitme koruyucuları kişinin çalışma ortamına ve çalışma şekline, özel görevlerine uygun olacak 
ergonomide seçilmelidir. 

• İşitme koruyucuları, kişinin kullandığı diğer kişisel koruyucular ile uyumlu olmalıdır. 

• Kişinin rahatlığı ve tıbbi bozuklukları dikkate alınmalıdır 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

• Yüksek gürültülü ortamlarda daha fazla koruma sağlamak için manşonlu kulaklık ile kulak tıkaçları 
birlikte kullanılabilir  ancak pratik olarak gürültünün 105 dBA’yı aştığı durumlarda çift koruma 
yetersiz kalabilir  

 

• Kişisel koruyucu kullanımında; kısa süreli olarak kullanılmama durumlarında bile koruyucu etkinin 
yarıya düşebileceği bilinmeli ve kullanımda sürekliliğin gerekliliği ve düzgün kullanılmanın önemi 
konusunda çalışanlar bilgilendirilmelidir 

 

• Gürültü önleyici uygulamaların etkinliğini değerlendirmek için;  
• her işçinin işe başlama odyogramları bulunmalı 
• iş yerinde düzenli olarak gürültü analizleri yapılmalı 
• her yıl düzenli olarak çalışanların işitme testleri tekrarlanmalı ve kayıt edilmeli 
•  kişisel koruyucular temin edilip çalışanlar eğitilmelidir 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

2. Gürültü Kontrolü 

• Teknik (mühendislik) önlemler 

• Kaynakta kontrol 

• Çevrede kontrol 

• Alıcıda kontrol 

• Yönetsel (İdari) Önlemler: Maruz kalınan gürültü seviyesini azaltmak amacıyla yönetim tarafından 
alınan önlemlerdir 

• gürültülü ortamlarda çalışma süresinin azaltılması 

• rotasyonlar halinde çalışılması gibi uygulamalar 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

3. İşitmenin Ölçümü 

• Çalışanların Gürültü ile İlgili Risklerden Korunmalarına Dair Yönetmeliğe göre (Resmi Gazete Tarih: 
28.07.2013 Sayı: 28721); 
• en yüksek maruziyet eylem değerlerini (85 dB(A)) aşan gürültüye maruz kalan çalışanlar için, işitme 

testleri işverence yaptırılır. 

• risk değerlendirmesi ve ölçüm sonuçlarının bir sağlık riski olduğunu gösterdiği yerlerde, en düşük 
maruziyet eylem değerlerini (80 dB(A)) aşan gürültüye maruz kalan çalışanlar için de işitme testleri 
yaptırılabilir  

 

• Mesleki işitme kayıplarının yavaş bir şekilde ortaya çıkması ve yanında ağrının eşlik etmemesi gibi 
nedenlerle çalışanlarda ciddi bir eşik değişikliği olmadan farkına varılmayabilir  bu amaçla 
yapılacak olan odyometrik değerlendirmeler ile erken tanı olanağı sağlanabilir ve tarama 
açısından faydalı olabilir 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

3. İşitmenin Ölçümü 

• Çalışanların maksimum düzeyde korunmaları için odyometrik değerlendirmeler;  
• işe başlamadan önce 

• işitme için zararlı olabilecek alanlarda çalışmaya başlamadan önce 

• gürültülü ortamlarda çalışmaya devam ediyorsa (85 dBA veya daha fazla gürültüye maruz kalma) yılda bir kez 

• işitme için zararlı olabilecek farklı bir yerde çalışmaya başladığı zaman  

• işten ayrılırken yapılmalıdır  

 

• Odyometrik değerlendirmelerin sonuçları;  
• işitmenin korunması programında yapılacak düzenlemelerde 

• çalışanlara sağlanacak kişisel koruyucuların seçiminde 

• çalışanlara ek bir eğitimin gerekli olduğu çalışma alanının belirlenmesinde yardımcı olabilir 

 



İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

3. İşitmenin Ölçümü 

• Hava yolu odyometrisi; 250-500-1000-2000-3000-4000-6000 ve 8000 Hz’lerde yapılmalıdır  

 

• Ayrıntılı muayene için ilgili branşa sevk edilmesi gereken durumlar; 

• iş yerinin bütünde topluca değerlendirilen odyometri sonuçlarında herhangi bir frekansta bir 
önceki yıla göre 5 dB’in üzerinde kayıp varsa 

• iş yerinin herhangi bir bölümünde diğer bölümlere göre grup olarak değerlendirilen 
odyometri sonuçlarında 5 dB’den fazla kayıp varsa 

• bir önceki odyometriye göre 4000-6000 Hz’de 25 dB kayıp varsa 

• bir yıl içinde 500-1000-2000 Hz’lerde 10 dB ve üzerinde kayıp varsa 







İşitmenin Korunması 
(Gürültü Kontrol) Programı 

Başarılı bir işitme korunması programı için;  

• gürültüye maruz kalımın belirlenmesi 

• gürültü risklerinin mühendislik ve idari kontrolü 

• işitmenin odyometrik olarak değerlendirilmesi ve izlenmesi 

• gerektiğinde işitme koruyucuların kullanılması 

• işçilerin eğitimi ve motivasyonu 

• kayıtların tutulması 

• programın değerlendirilmesi ve denetlenmesi gerekmektedir 



TİTREŞİM 



Titreşim 

 

Titreşim; 

 

bir kütlenin iki nokta arasında belirli bir periyotta gidip gelmesi olarak tanımlanır 

 

 iş sağlığı ve güvenliği açısından mekanik sistemlerde bir denge noktası etrafındaki salınım 
hareketlerini tanımlayan bir kavramdır 

 

 İnsanda oluşan titreşim ise, titreşen yüzeyler (binanın zemini, aracın koltuğu, güçle çalışan bir 
aleti tutmak) ile direk temasın bir sonucu olarak kişiye yüzey aracılığı ile iletilen salınımlardır 

 



Titreşim 

 

Titreşimin insanda oluşturduğu etkiler genelde iki şekilde incelenmekte 

 

Bütün vücut titreşimi: Vücudun tümüne aktarıldığında (oturulan veya ayakta durulan 
zeminden), çalışanın sağlık ve güvenliği için risk oluşturan, özellikle de bel bölgesinde 
rahatsızlık ve omurgada travmaya yol açan mekanik titreşim 

 

El-kol titreşimi: İnsanda el-kol sistemine aktarıldığında, çalışanın sağlık ve güvenliği için risk 
oluşturan ve özellikle de damar, kemik, eklem, sinir ve kas bozukluklarına yol açan mekanik 
titreşim 



Risk Grupları 

 

 

• Tüm vücut titreşimine maruz kalan çalışanlar: Ağır makine operatörleri, tır ve forklift 
sürücüleri ve hava yolu pilotları 

 

• El kol titreşimine maruz kalan çalışanlar: Basınçlı delme makineleri kullananlar, benzinli 
testere kullananlar, titreşimli el aleti kullananlar (taşlama makinesi, matkap vb.) ve çim biçme 
makinesi ile çalışanlar 



Titreşim 

 

Titreşime maruz kalım sonucunda oluşabilecek sağlık sorunları; 

Titreşimin frekansına, şiddetine, yönüne 

Maruz kalınan süreye 

Kullanılan aracın tipine, bakım onarımının yapılma durumuna 

Maruz kalan kişinin yaşına, cinsiyetine, kişisel duyarlılığına, genel sağlık durumuna  

Çalışma metoduna (kavrama kuvveti, vücut pozisyonu) 

Çevresel koşullara (ortam sıcaklığı, titreşimin iletilebilirliği gibi)  

Titreşimin etkilediği vücut bölgesine bağlı olarak değişmekte 



Titreşim 

 

Titreşim, 

• konforsuzluk hissine 

• iş veriminde düşüşe  

• fiziksel hasara neden olabilir 

• Tüm vücut titreşimi kaynaklı 

• El-kol titreşimi kaynaklı 

 

 



Titreşim 

 

Tüm vücut titreşiminde;  

 

• en çok bel bölgesi etkilenmekte-boyun ve omuzda etkilenebilmekte 

 

• ayrıca periferik ve otonom sistemler, vestibüler, dolaşım, sindirim sistemi ve kadın üreme 
sistemi (spontan düşük, konjenital malformasyonlar, menstrüel değişiklikler) de 
etkilenebildiği belirtilmekte 

 

 



Titreşim 

 

Tüm vücut titreşiminde;  

 

• en çok bel bölgesi etkilenmekte-boyun ve omuzda etkilenebilmekte 

 

• ayrıca periferik ve otonom sistemler, vestibüler, dolaşım, sindirim sistemi ve kadın üreme 
sistemi (spontan düşük, konjenital malformasyonlar, menstrüel değişiklikler) de 
etkilenebildiği belirtilmekte 

 

 

Önleme 
 sürücülerinin oturak pozisyonunun gözden geçirilmesi 
 süspansiyonlu oturakların kullanımı 
 yolların bakımının yapılması 
 ayak altına titreşim sönümleyici malzeme yerleştirilmesi 
 çalışma süresinin kısaltılması 

 
 



Titreşim 

El-kol titreşiminde; 
• Periferik polinöropati: Parmak ve ellerde uyuşma ve karıncalanma, ileri dönemlerde 

dokunma, sıcaklık duyusu azalır, el becerileri bozulur. Stokholm çalışma grubu  üç evresini 
tanımlamıştır 

 
 
 
 

• Mesleki Raynaud Fenomoni: parmak arterlerinin vazokonstrüksiyon ataklarıyla 
karakterize-renk değişikliği, ağrı, duyu algılamada azalma- titreşim kaynaklı beyaz parmak 
(vibration induced White finger (VWF)) 

• Karpal tünel sendromu 
• Dirsek ve el bileğinin osteoartrozu, bilekte osteofitler, semilunate kemik osteonekrozu 

(Kienböck hastalığı), karpal kemik hastalıkları, skafoid kemiğin psödoartrozu 
• Üst ekstremitede tendinit, tenosinovit 

 
 



Titreşim 

El-kol titreşiminde; 
• Periferik polinöropati: Parmak ve ellerde uyuşma ve karıncalanma, ileri dönemlerde 

dokunma, sıcaklık duyusu azalır, el becerileri bozulur. Stokholm çalışma grubu  üç evresini 
tanımlamıştır 

 
 
 
 

• Mesleki Raynaud Fenomoni: parmak arterlerinin vazokonstrüksiyon ataklarıyla 
karakterize-renk değişikliği, ağrı, duyu algılamada azalma- titreşim kaynaklı beyaz parmak 
(vibration induced White finger (VWF)) 

• Karpal tünel sendromu 
• Dirsek ve el bileğinin osteoartrozu, bilekte osteofitler, semilunate kemik osteonekrozu 

(Kienböck hastalığı), karpal kemik hastalıkları, skafoid kemiğin psödoartrozu 
• Üst ekstremitede tendinit, tenosinovit 

 

Tanı:  
 dikkatli bir anamnezle semptomların sorgulanması 
 fizik muayene 

 Parmaklarda soğuk su uyarı testi 
 Periferik kan akımı-doppler ultrasonografi 
 Radyolojik değerlendirme 
 EMG, ENMG 



Titreşim ilişkili beyaz parmak  
(Mesleki Raynaud fenomeni) 

Parmak arterlerinin vazokontriksiyon atakları ile karakterize 

Ataklar dakikalar, saatler sürer 

Soğuk ve emosyonel stresle artar 

Atak sırasında dokunma duyusu kaybolabilir 

Soğukla ilişkili vasküler semptomlar için uluslararası sınıflandırma; 

 

 



Maruziyet Sınır Değerleri ve Maruziyet Eylem Değerleri 

22.08.2013 tarihli ve 28743 sayılı Resmi Gazete’de yayınlanan «Çalışanların Titreşimle İlgili Risklerden 
Korunmalarına Dair Yönetmelik», titreşime maruz kalım için önemli sınırlamalar getirmekte 

Maruziyet eylem değeri: Aşıldığı durumda, çalışanın titreşime maruziyetinden kaynaklanabilecek risklerin 
kontrol altına alınmasını gerektiren değer 

Maruziyet sınır değeri: Çalışanların bu değerin üzerinde bir titreşime kesinlikle maruz kalmaması gereken 
değer 

 

a) El-kol titreşimi için; 

1) Sekiz saatlik çalışma süresi için günlük maruziyet sınır değeri: 5 m/s2. 

2) Sekiz saatlik çalışma süresi için günlük maruziyet eylem değeri: 2,5 m/s2. 

b) Bütün vücut titreşimi için; 

1) Sekiz saatlik çalışma süresi için günlük maruziyet sınır değeri: 1,15 m/s2. 

2) Sekiz saatlik çalışma süresi için günlük maruziyet eylem değeri: 0,5 m/s2. 



İşverenin Yükümlülükleri 

 

Maruziyetin belirlenmesi 

Risk değerlendirmesi 

Maruziyetin önlenmesi veya azaltılması 

Maruziyetin sınırlandırılması 

Çalışanların bilgilendirilmesi ve eğitimi 

Çalışanların görüşlerinin alınması ve katılımlarının sağlanması 



İşverenin Yükümlülükleri 

Maruziyetin belirlenmesi 

Risk değerlendirmesi 

Maruziyetin önlenmesi veya azaltılması 

Maruziyetin sınırlandırılması 

Çalışanların bilgilendirilmesi ve eğitimi 

Çalışanların görüşlerinin alınması ve katılımlarının sağlanması 



İşverenin Yükümlülükleri 

Maruziyetin belirlenmesi 

Risk değerlendirmesi 

Maruziyetin önlenmesi veya azaltılması 

Maruziyetin sınırlandırılması 

Çalışanların bilgilendirilmesi ve eğitimi 

Çalışanların görüşlerinin alınması ve katılımlarının sağlanması 



İşverenin Yükümlülükleri 

Bütün vücut titreşimi ile birlikte sırt rahatsızlığına neden olabilecek başka faktörlerde olup, 
risklerin değerlendirilmesi aşamasında bunların  göz önüne alınması gerekir 

Çalışma / Sürüş esnasında duruş bozukluğu 

Uzun süre sabit bir pozisyonda oturma 

Operatörlerin / Sürücülerin uzanma veya eğilme gibi hareketler yapmasına neden olan 
kontrol (açma, kapama vb.) kollarının (veya buton vb.) yanlış konumlandırılmaları 

Yeterli bir görüş alanı sağlamak için, uzanma veya eğilme gibi vücut hareketlerinin 
yapılmasına neden olan kötü görüş mesafesi 

Ağır veya taşımaya uygun olmayan yüklerin elle kaldırılması veya taşınması 

Sürekli olarak, yerden yüksek olan veya zor ulaşılabilen kabine tırmanma veya kabinden 
atlama 

 



İşverenin Yükümlülükleri 

Maruziyetin belirlenmesi 

Risk değerlendirmesi 

Maruziyetin önlenmesi veya azaltılması 

Maruziyetin sınırlandırılması 

Çalışanların bilgilendirilmesi ve eğitimi 

Çalışanların görüşlerinin alınması ve katılımlarının sağlanması 

Maruziyetin önlenmesi 
 Riskler ile kaynağında mücadelenin uygulanabilirliği ve teknik gelişmeler dikkate alınarak, 

mekanik titreşime maruziyetten kaynaklanabilecek riskler kaynağında yok edilir veya en aza 
indirilir 

 Maruziyet eylem değerlerinin aşıldığının tespit edilmesi halinde; işveren, mekanik titreşime 
ve yol açabileceği risklere maruziyeti en aza indirmek için özellikle aşağıdaki hususları dikkate 
alarak teknik ve organizasyona yönelik önlemleri içeren bir eylem planı oluşturur ve 
uygulamaya koyar: 
 Mekanik titreşime maruziyeti azaltan başka çalışma yöntemlerini seçmek. 
 Yapılan iş göz önünde bulundurularak, mümkün olan en düşük düzeyde titreşim 

oluşturan, ergonomik tasarlanmış uygun iş ekipmanını seçmek. 
 Titreşime maruziyeti azaltmak için bütün vücut titreşimini etkili bir biçimde azaltan 

oturma yerleri, el-kol sistemine aktarılan titreşimi azaltan el tutma yerleri ve benzeri 
yardımcı ekipman sağlamak. 

 İşyeri, işyeri sistemleri ve iş ekipmanları için uygun bakım programları uygulamak. 
 İşyerini ve çalışma ortamını uygun şekilde tasarlamak ve düzenlemek. 
 Mekanik titreşime maruziyetlerini azaltmak amacıyla, iş ekipmanını doğru ve güvenli bir 

şekilde kullanmaları için çalışanlara gerekli bilgi ve eğitimi vermek. 
 Maruziyet süresi ve düzeyini sınırlandırmak. 
 Yeterli dinlenme aralarıyla çalışma sürelerini düzenlemek. 
 Mekanik titreşime maruz kalan çalışana soğuktan ve nemden koruyacak giysi sağlamak. 



İşverenin Yükümlülükleri 

Maruziyetin belirlenmesi 

Risk değerlendirmesi 

Maruziyetin önlenmesi veya azaltılması 

Maruziyetin sınırlandırılması 

Çalışanların bilgilendirilmesi ve eğitimi 

Çalışanların görüşlerinin alınması ve katılımlarının sağlanması 

Maruziyetin sınırlandırılması 
 Çalışanın maruziyeti, hiçbir koşulda belirtilen maruziyet sınır değerlerini 

aşmayacaktır. Tüm kontrol tedbirlerinin alınmasına rağmen, maruziyet sınır 
değerinin aşıldığının tespit edildiği durumlarda, işveren; 
 Maruziyeti, maruziyet sınır değerinin altına indirmek üzere gerekli olan 

tedbirleri derhal alır 
 Maruziyet sınır değerinin aşılmasının nedenlerini belirler ve bunun tekrarını 

önlemek amacıyla, koruma ve önlemeye yönelik gerekli tedbirleri alır 



İşverenin Yükümlülükleri 

Maruziyetin belirlenmesi 

Risk değerlendirmesi 

Maruziyetin önlenmesi veya azaltılması 

Maruziyetin sınırlandırılması 

Çalışanların bilgilendirilmesi ve eğitimi 

Çalışanların görüşlerinin alınması ve katılımlarının sağlanması 

Çalışanların bilgilendirilmesi ve eğitimi 
 İşveren; işyerinde mekanik titreşime maruz kalan çalışanların veya temsilcilerinin, 

işyerinde gerçekleştirilen risk değerlendirmesi sonuçları ve özellikle de aşağıdaki 
konularda bilgilendirilmelerini ve eğitilmelerini sağlar; 
 
 Mekanik titreşimden kaynaklanabilecek riskleri önlemek veya en aza indirmek 

amacıyla alınan önlemler 
 Maruziyet sınır değerleri ve maruziyet eylem değerleri 
 Mekanik titreşimden kaynaklanabilecek risklerin değerlendirilmesi ve ölçüm 

sonuçları ile kullanılan iş ekipmanlarından kaynaklanabilecek yaralanmalar 
 Mekanik titreşime bağlı yaralanma belirtilerinin niçin ve nasıl tespit edileceği 

ve bildirileceği 
 İlgili mevzuata göre, çalışanların hangi şartlarda sağlık gözetimine tabi 

tutulacağı 
 Mekanik titreşime maruziyeti en aza indirecek güvenli çalışma uygulamaları 



Sağlık Gözetimi 

Sağlık gözetiminin amacı, öncelikle işçilerin sağlığını korumak (risk altındaki bireyleri tanımlamak 
ve koruyucu tedbirleri uygulamak) ve alınan kontrol önlemlerinin uzun vadede etkinliğini kontrol 
etmektir 

 

Mekanik titreşime maruziyet sonucu ortaya çıkabilecek sağlık sorunlarının önlenmesi ve erken 
tanı amacıyla, işveren; 

a) Çalışanların aşağıdaki koşullarda sağlık gözetimine tabi tutulmalarını sağlar: 

1) 6331 sayılı Kanunun 15 inci maddesi ve ilgili mevzuat hükümlerine göre gereken 
durumlarda 

2) İşyerinde gerçekleştirilen risk değerlendirmesi sonuçlarına göre gerektirmesi halinde 

3) Maruziyet eylem değerlerini aşan mekanik titreşime maruziyetin olduğu her durumda 

b) Sağlık gözetimi sonuçlarını dikkate alarak, gerekli koruyucu önlemleri alır 



Sağlık Gözetimi 

Sağlık gözetimi sonucunda, çalışanda mekanik titreşime maruz kalmanın sonucu olarak 
tanımlanabilir bir hastalık veya olumsuz bir sağlık etkisi saptanması halinde: 

 
a) Çalışan, işyeri hekimi tarafından kendisi ile ilgili sonuçlar hakkında bilgilendirilir, çalışanların 
özellikle, maruziyetin sona ermesinin ardından yapılacak sağlık gözetimi ile ilgili bilgi ve önerileri 
alması sağlanır. 
b) İşveren, tıbbi gizlilik dikkate alınarak, sağlık gözetiminde saptanan dikkate değer bulgular 
hakkında bilgilendirilir. 
c) İşveren; 

1) İşyerinde yapılan risk değerlendirmesini gözden geçirir, 
2) Riskleri önlemek veya azaltmak için alınan önlemleri gözden geçirir, 
3) Çalışanın titreşime maruz kalmayacağı başka bir işte görevlendirilmesi de dahil, riskleri 
önlemek veya azaltmak için gerekli tüm tedbirleri alır, 
4) Benzer biçimde maruz kalan çalışanların sağlık durumunun gözden geçirilmesi için 
düzenli bir sağlık gözetiminin uygulanmasını sağlar. Böyle durumlarda işyeri hekimi, maruz 
kalan çalışanlar için tıbbi muayene isteyebilir. 

 



Sağlık Gözetimi 

Sağlık gözetimi ile ilgili; 

• her çalışanın kişisel sağlık kaydı tutulmalı ve güncelleştirilmeli 

• kayıtlar gizlilik esasına uygun olarak ve gerektiğinde incelenebilecek şekilde saklanmalı 

• çalışan, istediğinde, kendisiyle ilgili kayıtlara ulaşabilmelidir 

 

 

Muayeneler sırasında; 

• el kol titreşimi söz konusuysa, karpal tünel sendromu, tendinit vb. kas iskelet sistemi 
hastalıkları göz önüne alınarak bunlara yönelik incelemeler ek ve tamamlayıcı muayenelere 
katılmalı 

• tüm vücut titreşiminde ise; özellikle bel bölgesi omurları ve disklerindeki zedelenmeler göz 
önüne alınarak, bel bölgesine ait muayeneler ek ve tamamlayıcı muayenelere katılmalıdır 



AYDINLATMA 



Aydınlatma 

Aydınlatma;  

• nesnelere, çevrelerine ve ufak ya da büyük bölgelere, bunların görülmesi için, ışık uygulamak 
olarak tanımlanmakta 
• Aydınlatma şiddeti: Bir yüzeye düşen ışık miktarına denir. Birimi Lüks’tür. 

• iyi bir görüş alanın sağlanması, işin detaylarının görebilmesi açısından önemli 

• kolay görmeyi sağlayacak kadar parlak, yayılma yönü göz kamaştırmayacak şekilde olmalı 

• titreme yapmamalı, gölgelenme oluşturmamalı 

• yapılan işin hassasiyetine göre farklı aydınlatma düzeyleri gerekir 

 

Uygun aydınlatma; 

• Aydınlatma kaynaklı sağlık şikayetlerinin ve kaza etkenlerinin kontrolünü sağlar 



Aydınlatma 

 Işığın bir yüzeye bir kaynaktan düz bir hat üzerinde ulaşmasına doğrudan aydınlatma denilir 

 Doğrudan aydınlatma hat üzerindeki nesnelerin arkasında derin gölgeler oluşturduğundan ve 
gözlerde kamaşmaya neden olduğundan dolayı nadiren tercih edilen bir aydınlatma 
yöntemidir 

 Bu yöntem kalite kontrol gibi yüksek görünürlük gerektiren işlerde kullanılır 

 

 

  Dolaylı aydınlatma ışık akısının en az %90’nını tavana veya duvarlara dağıtan ve bu yüzeylerden 
geri yansıyan ışık ile aydınlatmadır 

Enerji verimliliği açısından duvarları ve tavanın açık renklere boyanmış olması gerekmektedir 

Dolaylı aydınlatmada dağınık ışık oluşmakta ve gölgeler oluşmamaktadır 

Genelde yüksek aydınlatma şiddeti yaratarak kamaşma riskini en aza indirir 



Aydınlatma 

Yetersiz aydınlatma  yorgunluk, baş ağrısı, gerginlik, verim düşüklüğü, kaza riski 
• Amerikan Ulusal Güvenlik Konseyinin raporuna göre iş kazalarının %5’ine kötü aydınlatma sebep olmakta ve kötü 

aydınlatma sebebiyle oluşan göz yorgunluğu bu oranı %20’ye çıkarmakta 

• Avrupa İş Sağlığı ve Güvenliği Ajansı’nın kaynaklarında ise iş kazalarında aydınlatmanın payının %30 ile %50 arasında 
olduğu ifade edilmekte 

 

Aşırı aydınlatma  ışığın doğrudan veya yansıması sonucu göz kamaşması  görmeyi güçleştirir, 
rahatsızlık hissi, kaza riski, göz bozuklukları 

 

Uygun olamayan aydınlatma   bozuk vücut pozisyonu  bel, boyun ve omuz ağrıları 

 

Meslek hastalıkları listesi—E Grubu Fiziksel Etkenlere Bağlık Meslek Hastalıkları, E-7. Maden İşleri 
Nistagmusu 

 

 



Aydınlatma 

 

 İşyeri Bina ve Eklentilerinde Alınacak Sağlık ve Güvenlik Önlemlerine İlişkin Yönetmeliğe göre;  

                                                          (17 Temmuz 2013, Sayı : 28710) 

 İşyerlerinin gün ışığıyla yeter derecede aydınlatılmış olması esastır 

 İşin konusu veya işyerinin inşa tarzı nedeniyle gün ışığından yeterince yararlanılamayan 
hallerde yahut gece çalışmalarında, suni ışıkla uygun ve yeterli aydınlatma sağlanır 

 İşyerlerinin aydınlatmasında TS EN 12464-1 standartları esas alınır 

Çalışma mahalleri ve geçiş yollarındaki aydınlatma sistemleri, çalışanlar için kaza riski 
oluşturmayacak türde olur ve uygun şekilde yerleştirilir 

Aydınlatma sisteminin devre dışı kalmasının çalışanlar için risk oluşturabileceği yerlerde 
yeterli aydınlatmayı sağlayacak ayrı bir enerji kaynağına bağlı acil aydınlatma sistemi bulunur 

 



Teşekkürler 


