Isle ilgili saghk-sorunlari

« Ulkeler gelistikce saghk sorunlar1 da degismekte
« Meslek Hastaliklari-->Isle Ilgili Hastaliklar---> Yeni saglik sorunlari
« Siklikla Isyeri hekimine basvurulmakta

« Belirli islere 6zgii olmayan, yakinmalara MH ve I1H ile benzer olan
yeni saglik sorunlari






Coklu Kimyasal duyarlhilik sendromu

« Cevresel faktorlerin etkisi ile meydana gelir

« En sik bas agrisi, yorgunluk, bulanti, basta dolgunluk hissi, ancak

tek bir tipi yoktur
<« Kesin nedeni bilinmemektedir

< Hekimlerin bir boliimii temel etkenin psikolojik veya davranissal
bir sorun oldugu gortisiindedir, bunun yaninda immiin sistem ya

da endokrin sistemin sorumlu oldugu da diistintilmektedir



Coklu Kimyasal duyarhlikssendromu- Kriter

1987’de yapilan olgu tanimina gore 7 kriter’soz konusudur:

1.Tanimlanabilir bir cevresel etkilenme sonucu ortaya cikar

2.Birden fazla organ ve sistemle ilgili yakinma vardir

3.Etkenle karsilasma durumuna gore belirtiler azalip/artar

4.Yakinmalar farkli yap: ve toksikolojik ozellikteki etkenlere maruziyetle iligkilidir
5.Yakinmalara neden olan etken kiiciik dozlarda da olsa gosterilebilmektedir
6.Yakinmalara neden olan etkene maruziyet cok diisiik dozlardadir

7.Yakinmalari aciklayabilecek bir organ fonksiyon testi mevcut degildir



Coklu Kimyasal duyarhlikssendromu- Klinik

« Hastalar yakinmalar arttikca isyeri hekimine basvurur, coklukla alerji,

psikiyatri, i¢ hastaliklar1 boliimlerine de basvurulabilmektedir

« Oykiide bir kimyasal maddeye diisiik doz maruziyet pesi sira, coklu

organ yakinmalan tipiktir

« Coklukla gazyagi, parfim, temizlik maddeleri ile kisa temas sonrasi
yakinmalarin arttigindan bahsedilir, birkac saat-hafta yakinmalar

olabilir
< FM ve Laboratuvar genellikle normaldir

< Ortam analizinde baz1 maddeler normalin tizerinde olabilir



Coklu Kimyasal duyarlilik sendromu- Tedavi, Korunma

« Hastalar yakinmalarinmi artiran durumlar coklukla bilir ve uzak dururlar
« Belirli yakinmalar icin semptomatik tedavi yapilabilir

« Giliniimiiz icin gecerli bir tedavi yoktur, is hijyeni kurallarina uyulmasi

yakinmalar1 azaltabilir



HASTA BINA SENDROMU

« 1970’lerde tanimlanan ‘i¢c ortam hava kalitesi ile birlikte glindeme

gelmigstir

« Endiistrilesmis toplumlar yasamlarinin daha fazla bir boliimiinii kapah
ortamlarda gecirmektedirler, bu da hava miktar: ve kalitesinin giderek

daha onem kazanmasina neden olmaktadir

< Binalarin icerisinde calisirken goriilen bu belirtiler bina disina cikinca

kendiliginden ortadan kalkmaktadir



HASTA BINA SENDROMU- Klinik

< Solunum yollar1 ve deride irritasyon, bas agrisi, yorgunluk, bulanti,

gogiiste sikisma hissi, deride kuruluk, kasinti, kizarma

« Belirtiler calisanlarin hepsinde goriilmez, ancak yakinmalarin goriilme

siklig1 genel toplumdaki bireylerden daha fazladir

< Binalar genellikle yeni yapilmais, iyi yalitimli, kapali sistem

havalandirmasi olan yerlerdir

« Sicaklik, nem, hava akimi, koku, havalandirma vb termal konfor
etkenleri ile aydinlatma, ucucu organik maddeler ve isin organizasyonu

gibi etmenlerin belirtilerin ortaya ¢cikmasinda etkisi vardir



HASTA BINA SENDROMU- Klinik, Koruma

< Muayenede oykii cok onemlidir, yakinmalarin bina icine girme ile iliskisi
ortaya konabilir, bircok kiside benzer yakinmalarin olmasi grup tanisi

koymaya olanak saglayabilir

< Bina icinde hava akim hiz, sicaklik, nem, CO2, formaldehit, ucucu organik

kimyasallar, toz, kiif, bakteri arastirilmalhidir

<« Hali kaplamadan kagimilmali, giinliik temizlikte yerlerin yaninda raflar,

masatistii vb de temizlenmeli, temiz/taze hava ile iklimlendirme yapilmali

< 10Lt/Kkisi olacak sekilde hava degisimi yapilmali



ELEKTROMANYETIK ALANLAR (EMA)

« Elektrik kablosu, elektrik motoru ya da herhangi bir elektrikli
cihazin oldugu yerde elektrik ve manyetik alan olusur (EMA)

« Bazi mesleklerde EMA ile karsilasma olanag1 daha fazladir; Elektrik
gli¢ istasyonlarinda calisanlar, kaynakcilar, elektronik mithendisleri
ve teknisyenleri, lokomotif siirticiileri, tren istasyonu calisanlari,
radyo-tv tamircileri, telefon tamircileri, dokiimhane, elektrikli firin

calisanlari
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ELEKTROMANYETIK ALANLAR (EMA)-KLINIK

< Normal kosullarda giinliik yasamda 0,1 mikro Tesla dolayinda maruz
kalinir (bilgisayar vb dahil)

« Insan viicudunda cesitli degisimler (kromozom hasar1, immiin yanit
degisimi, norotransmitter etkilesimi, hiicre cevabi degisiklik) yapar

« Kalp hiz1 azalma, EEG degisimleri ve psikolojik bozukluklar yapabilir
< Cok uzun stire bilgisayar basinda kalma spontan diisuk yapabilir

« Siralanan mesleklerde calisanlarda l1osemi ve beyin kanseri
beklenenden fazladir (IARC Grup 2-B olas1 karsinojen)
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ELEKTROMANYETIK ALANLAR (EMA)-KLINIK

« Elektrik asir1 duyarliligi; siklikla bilgisayar ile yakin temasta

olanlarda gorulir

« Bas agrisi, basta dolgunluk hissi, yorgunluk, hafiza ve

konsantrasyon sorunu, deri, goz sorunlari, carpinti, c)dem

< Bu bulgular kimyasal etmenler, stres ve organizasyonel

etmenlerden kaynakl olabilir
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Sikca sorulan sorular

Monitorlerden yayilan elektromanyetik dalgalar;

OVucuttaki melatonin seviyesini azalttigi

| © Adrenokortikotrop hormonun (ACTH) seviyesini arttirdidi

OTavuk embriyolari Gzerinde yapilan deneylerde embriyo olumlerine neden oldugu

OKadinlarda ostrojen salgisini arttirdigi

O Ostrojen'in meme kanseri yapabilecegi
OErkeklerde testosteron duzeyini azalttigi

OProstat

OTestis kanserine neden olabilecegi ifade edilmistir

O Gozlerde Katarakt yaptigina dair calismalar vardir




Deneklerin yizdesi

Bir calisma
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Agri-sizi Yanma sulanma  yorguniuk  pulamkhk
Kumlanma

Raborlanan sambtomlar

Kamasma

Kirmizi: Ekranh ara¢ kullananlar Mavi: Ekranli ara¢ kullanmayanlar

Clinical and Experimental Optometry 86.4 July 2003

Barry L Cole PhD MAppSc BSc LOSc
Department of Optometry and Vision
Sciences, The University of Melbourne




Bir calisma
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Ekranh arag kullanan sayisi

Ekranl arac kullananlarda secilmis bulgularin ciddiyet dereceleri

Ekranh ara¢ kullanan sawisi

Clinical and Experimental Optometry 86.4 July 2003
Barry L Cole PhD MAppSc BSc LOSc
Department of Optometry and Vision
Sciences, The University of Melbourne




Bir calisma

Gunluk bilgisayar kullanim suresi

* Fiziksel

<+ Zihinsel

<+ Uykuya

bagl hastaliklarin baslamasinda etkili

Onlemek igin;
<+ Bilgisayar kullanma stresinin kisitlanmasi
*-Saat basi mola verilmesi




Dogrular - Yanhslar
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1-Yuku tanimak

2-Asimetrik yaklagsmak

3-Dizlerin uzerinde yaylanarak egilmek
4-Yuku gapraz olarak kavramak ve

Dizler Uzerinde kalklmak

6 Nokta Kurali

4
Q
§

&,

.

-
-

/

1 ’

AN [

y

& |\

/
Z 1\ .
© ©0 O

5-Yuku vicudumuza yakin tutarak

ayaklar ile donmek

6-Yuku yerine koymak



Isitme yitikleri
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Zaman icinde isitme yitiginin gelismesi




Isitme yitikleri hesabi

16 aralik 2010 tarihinde Resmi Gazetede

Oziirliiler icin verilecek saglik raporlari hakkinda yénetmelik yayinlandu.

Isitme kayiplari bu yonetmelige gore hesaplanacaktir




Isitme yitikleri hesabi
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<500, 1000, 2000 ve 4000 Hz diizeyindeki isitme degerleri toplanir
< Her iki kulak icin ayri ayr toplama yapihir
< Bulunan deger Ek-2 tablosunda;
--Daha kotii kulak degeri dikey siitunda bulunur
--Daha iyi kulak degeri yatay satirda bulunur ve
iki degerin kesisim noktasi % cinsinden isitme kaybi olarak okunur.




Isitme yitikleri hesabi
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Toplam degeri daha koti olan kulak bu suitundan bulunur :
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105 0,3 1,9 A 4
110 0,6 2,2 3,8
115 0,9 2,5 4,1 5,6
120 1,3 2,8 4.4 5,9 7,5
125 1,6 3,1 4,7 6,3 7,8 9,4
130 1,9 3,4 5 6,6 8,1 9,7 11,3
135 2,2 3,8 5,3 6,9 8,4 10 11,6
140 2,5 4,1 5,6 7,2 8,8 10,3 11,9
145 2,8 4,4 5,9 7,5 9,1 10,6 12,2
150 3,1 4,7 6,3 7,8 9,4 10,9 12,5
155 3,4 5 6,6 8,1 9,7 11,3 12,8 20,6
160 3,8 5,3 6,9 8,4 10 11,6 13,1 20,9
165 4,1 5,6 7,2 8,8 10,3 11,9 13,4 15 16,6 18,1 19,7 21,3
170 4,4 5,9 7,5 9,1 10,6 12,2 13,8 15,3 16,9 18,4 20 21,6
175 4,7 6,3 7,8 9,4 10,9 12,5 14,1 15,6 17,2 18,8 20,3 21,9
180 5 6,6 8,1 9,7 11,3 12,8 14,4 15,9 17,5 19,1 20,6 22,2
/;gNGSgl <100 105 110 115 120 125 130 135 140 145 150 155 160
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Toplam degeri daha iyi olan kulak bu satirdan bulunur
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OZELLIGI OLAN CALISANLAR

« Gebe ve emzikli kadinlar

« 18 yasindan kictikler

« 2 yasindan kiiciik cocugu olan anneler

« Meslek hastalig1 veya siiphesi tanisi alanlar

« Kronik hastaligi olanlar

< Malul ve oziirliiler

« Alkolikler, ila¢ ve uyusturucu bagimlilig: olanlar

« Birden fazla is kazasi gecirmis olanlar
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Ornek 1- YUKSEKTE CALISANLARIN SAGLIK MUAYENELERI

Yiiksekte yapilan isler;
*Yapi isleri

* [nsaat

*Yapi iskelesi

@ Celik yap1 montaj

< Prefabrik yap1 montaj

<o Kule

<o Kopru

<+ Tinel

@ Metro

<@ Kuyu acma

*-Baca

< Direkte calisma

<+ Yiiksekte temizlik isi (bina dis yiizeyi)
<+ Gemi yapimi

* [skele

< Liman

< Ving operatorii vb.
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Ornek 1- YUKSEKTE CALISANLARIN SAGLIK MUAYENELERI

Yiiksekte yapilan islerde calisamayacaklar
« Kadinlar

« 18 yas altindakiler

« Bedensel engelliler

« Kronik hastalar

- dolasim sistemi hastaliklar1 (hipertansiyon-hipotansiyon, kalp ritim bozuklugu, kalp
yetmezligi, enfarktiis)

- bobrek hastaliklar:

- seker hastaligi

- norolojik hastaliklar (sara nobetleri)
- psikiyatrik hastaliklar

< Bas ve boyun travmasi gecirenler

« Tlac, alkol ve uyusturucu aliskanlig olanlar
« Gorme bozuklugu

« Vertigo belirtisi olanlar
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Ornek 1- YUKSEKTE CALISANLARIN SAGLIK MUAYENELERI
Ise giris muayeneleri
Ozgecmis, soygecmis

« Fizik muayene: Bas-viicut denge islevinin muayenesi, Gorme ve

Isitme muayenesi

« Laboratuar muayeneleri: EKG, Biyokimyasal tetkikler, Akciger

grafisi, Odyometri testi
Aralikl1 kontrol muayeneleri

« Erken kontrol muayenesi: Bedensel engelliler, Kronik Hastalar,

Yashlar

<  Periyodik muayeneler: Yilda bir kez
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ORNEK 2- GURULTULU ISLERDE CALISANLARIN SAGLIK
MUAYENELERI

Giiriltiilii isler

« Madencilik

« Tas ocaklari

« Tag isleme

< Demir- metal sanayi

« Kerestecilik-marangozluk
« Tekstil-deri sanayi

« Yapi isleri

« Kagit sanayi-matbaacilik vb

29



ORNEK 2- GURULTULU ISLERDE CALISANLARIN
SAGLIK MUAYENELERI

Giiriiltiili islerde calismasi sakincali olanlar
« Isitme kayb1

« Vestibuler bas donmesi

« Ic kulagin dolasim bozukluguna bagh hastaliklar
« Ic kulak sagirhg belirtileri

« Otoskleroz operasyonu sonrasi

« Dig kulakta tedaviye direncli egzama

« Orta kulak akintisi

« Akut enfeksiyonlar

« Kulak koruyucusu takmaya engel kulak cevresi alerjik cilt reaksiyonu
olanlar
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ORNEK 2- GURULTULU ISLERDE CALISANLARIN
SAGLIK MUAYENELERI

Ise giris muayeneleri

« Oz gecmis, soy gecmis

« Fizik muayene: KBB muayenesi

« Ek lab. muayenesi: Odyometrik test

Aralikli kontrol muayeneleri
« Ik (erken) kontrol muayeneleri: 1 y1l icinde
« Periyodik muayeneler: 1-3 y1l aralikh
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Ornek 3 - TOZLU ISLERDE CALISANLARIN
SAGLIK MUAYENELERI

Tozlu isler

« Madencilik

« Tas ocaklari

« Yapi isleri (bina, duvar, set, baraj, yol, tiinel, metro, yikim isleri)
« Seramik-porselen
- Metal

« Cam

« Cimento

« Dokuma-tekstil
- Kagit

« Lastik sanayi

« Termik santral

« Dokiim isleri, vb.
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Ornek 3 - TOZLU ISLERDE CALISANLARIN
SAGLIK MUAYENELERI

Tozlu islerde calismasi sakincali olanlar

« Dolasim sistemi hastaliklari: kalp yetmezligi, hipertansiyon
« Solunum sistemi hastaliklar::

« Solunum fonksiyon bozukluklari

« Gogils kafesi deformiteleri

« Kronik akciger hastaliklari:
- Bronsit
- Astim
- Amfizem
- Plorit
- Pnomokonyoz
- Tuberkiiloz

« Asir1 sismanlik



Ornek 3 - TOZLU ISLERDE CALISANLARIN
SAGLIK MUAYENELERI

Ise giris muayeneleri
« Ozgecmis, soy gecmis
« Fizik muayene: solunum sistemi ve dolasim sistemi muayenesi.

« Ek laboratuar muayenesi: Solunum fonksiyon testleri, akciger
grafisi (35x35 cm.)

Aralikli kontrol muayeneleri

« IIk (erken) kontrol muayenesi: bedensel engelliler, kronik
hastalar ( 6 ay-1 y1l)

« Periyodik muayeneler: 1 -3 y1l
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