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ONSOZ

Cimento Endistrisi Isverenleri Sendikasi (CEIS) olarak, uzun yillardir sektériimiizde calisanlarimizin
saglik ve giivenligini gelistirmek icin 8nemli projeler yapiyoruz. Uye Fabrikalarimizin destegi ve cali-
sanlarimizin sahiplenmesi ile gerceklestirdigimiz bu projelerin, sektdriimiiziin gtivenlik kiilttirini her
gecen glin daha da gelistirdigini gdrmek bizleri daha fazlasini yapmak igin yiireklendiriyor.

Cimento sektdriiniin ISG yolculugunun ivmelendigi 2000°li yillarin basindan itibaren agirlikli olarak
gerceklestirdigimiz is glivenligine yonelik faaliyetler ile sektoriimiizde yiiksekte calisma, kapali alan-
larda calisma, risk degerlendirmesi, EKED Sistemi gibi konularda farkindahgi artirdigimizi ve bu isle-
rin daha giivenli yapilmasini saglayabildigimizi s6yleyehiliriz.

Bununla birlikte konunun diger bileseni olan mesleki saglik risklerinin yénetimine yonelik ise sektori-
miiziin geligsime agik alanlari oldugunun farkindayiz. Bu alanda da, 6ncii olabilmek ve galisanlarimizin
saglik gézetiminin ok daha etkili bir sekilde yiriitilebilmesini saglamak amaciyla Gimento Sektort
Mesleki Saglik Riski Gézetimi Geligtirme Projesi‘ni hayata gecirdik.

Yaklagik 2 yil siiren projenin amaci, olasi mesleki saglik riskinin sektdre-ise 6zgii olarak degerlen-
dirilmesi, ¢imento sektri igin mesleki saglik gézetimi stirecinin yapilandinimasi, standartlarinin
tanimlanmasi ve bu cerceve icinde egitim, rehberlik, destek ve gdzetim saglayacak ¢alismalarin prog-
ramlanmasidir.

S6z konusu projenin 8nemli bir ¢iktisi olarak, sektériimiizdeki isyeri Saglik Birimi calisanlarinin cimen-
to sektdriindeki mesleki saglik risklerini daha yakindan tanimalari ve bu riskleri yénetirken yiirite-
cekleri calismalara kilavuzluk saglamak amaciyla Cimento Sektorii Saglik Gozetimi Rehberleri Dizisi
hazirlanmistir. Toplam 6 rehberden olusan dizide, toz, giriltl, kimyasallar gibi konular kapsamli bir
sekilde ele alinmigtir. Sizlerle paylagtigimiz Cimento Sektdriinde Isitme Saghgi Izlemi Rehberi de bu
dizideki rehberler arasinda yer almaktadir.

Yonetim Kurulu olarak tizerinde hassasiyetle durdugumuz ve yakindan takip ettigimiz projenin hayata
gecirilmesi stirecini, her biri kendi alanlarinda uzman kiymetli ISG profesyonellerinden ve saygideger
akademisyenlerden olusan bir kadroyla yoneten Arti Danismanlik'a, Yonetim Kurulu Bagkani Ali Riza
Tiryaki'nin nezdinde tesekkiir ederim. Ayrica, Uyemiz Cimento Fabrikalarindaki yoneticilere ve 1SG
profesyonellerine de bu siirecte verdikleri destek ve projeye sunduklar katki icin tesekkir ederim.

Hayata gecirilen bu énemli projenin ve proje kapsaminda hazirlanan rehberlerin, hem iiye fabrikala-
nimizdaki Isyeri Saglik Birimi Galisanlarinin hem de bu alanda galisan profesyonellerin yiiriitecekleri
calismalarda referans noktasi olacagina yiirekten inaniyorum.

Saygilarimla,

Suat Galbiyik
Yonetim Kurulu Bagkani
Gimento Endistrisi Isverenleri Sendikas!






SUNUS

Bu ¢alisma, Gimento Sektoriindeki mesleki saglik risklerinin degerlendirilmesi, mesleki saglik gdzetimi uygu-
lamalarinin kilavuzlanmasi ve iyilegtiriimesi amaciyla Gimento Endistrisi Isverenleri Sendikasinin tegviki ve
destegi ile tasarlandi, yirtitildi. Calismanin biitiin asamalarinda sektorii 6§renme ve calisanlarini tanima,
firsatlan bulduk. Birlikte tiretme-gelistirme imkani bulmaktan onur duyduk.

Sektdr calisanlarinin katilimi ve katkisi ile mesleki maruziyet kaynaklari ve yollarini, ihtiyag ve beklentileri
anlama, calisan deneyimine odaklanma imkani veren odak grup gdriismeleri ile saha gdzlem ve inceleme-
leri yaptik. Sektériin iki fabrikasinda, ¢alisanlarin ve yoneticilerin katilimi katkisi ile yapti§imiz bu caligmalar
oldukga verimli gegti.

Sektriin (st diizey yoneticileri, ISG ve IK Yoneticileri, Is Givenligi Uzmanlan, Saglik Personeli ve lsyeri
Hekimi meslektaslanmizla ile bir araya geldik. Birlikte calistik. Etkilestik. Sorun, vaka tartigtik. Geri bildirim
aldik, verdik. Ogrendik. Birlikte gelistirdik.

Mesleki maruziyetleri tekil uzmanlar olarak tek bagina ve bulundugumuz yerden degil, takim olarak-fabrika-
da i basinda gdzlem, inceleme ve gdriismeler yaparak, sektériin temsilcileri, yoneticileri saglik - giivenlik
personeli ve igyeri hekimleri ile birlikte sorun ¢dzerek, bilgi-deneyim paylasarak, olusturdugumuz proje ileti-
sim mecralarinda ele alip varsayimlanimizi - 6nerilerimizi tartisarak, dogrulayip, ayiklayarak ortaya cikardik
elinizdeki rehberleri.

Akademik alanla-mesleki uygulama alanini ic ice gegirerek uygulama deneyimi ve kuramsal bilgiyi cok di-
siplinli biiyiik bir calisma takimi icinde harmanladik, sorun-ihtiyag odakli pratik uygulanabilir stirdiriilebilir
coztimler icin gayret gosterdik. Sektdre 6zgii ve 6zgtin, islevselligi ve ihtiyag odaklilgi gozetilerek ayiklanmig
zengin, gtincel uygulama bilgisi sunmayi, uygulama deneyimi paylasmayi hedefledik. Calisanlarin bilgilen-
dirilmesi, egitimi icin isyeri saglik ve giivenlik personelinin degerlendirebilecegi igerik, yontem ve materyali
geligtirdik.

Bu calismaya goniil vererek hirlikte calisan, zaman ayiran, meslegin érnek alinan éncsti-lideri gok degerli
meslektaglarimiz Dr. Ating Kayinova, Dr. Cahit Behrem, Dr. Istemi Oral, Dr. Kaan Karadag, Dr. Sevket Aksoy'a,
is glivenligi alaninin duayeni-hocamiz Mustafa Tasylrek'e, akademisyenlerimiz Prof. Dr. Ahmet Ural‘a, Dog.
Dr. Gigdem Vatansever'e ve Prof. Dr. lbrahim Akkurt'a emek ve katkilar igin miitegekkiriz.

Bir sektorel mesleki uygulama kilavuzu serisi olarak cok kiymetli bir kiyas érnegi olusturan bu calismaya
imkan veren, kaynak ayiran Cimento Endiistri Isverenleri Sendikasi'na, calismanin her asamasina katilan,
samimi-sahici destek saglayan, bizimle tam bir takimi arkadag! olarak calisan Dr. Serdar Sardan, Yiicel Ye-
tiskin ve Oguz Darendeoglu'na; gerek saha, gerek atolye calismalarina katilan gimento sektorii galisan ve
yoneticilering, is saghgr ve givenligi personeline, saglik calisanlarina ve isyeri hekimi meslektaslarimiza
tesekkir ediyoruz.

Umuyoruz bu degerli calisma sektdrdeki fiili saglik gézetimi uygulamalarninin iyilestirilip, gelistiriimesine, sek-
tor caliganlarinin saghginin korunmasina katki saglar, ilham veren iyi bir uygulama érmegi olugturur.

Sevgi ve dostlukla,
Dr. Dilek Tiryaki Dr. Ali Riza Tiryaki

Genel Midir Yonetim Kurulu Bagkani
Arti Danigmanlik Arti Danigmanlik
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TEHLIKENIN TANIMI

Gardltalt isyeri, girlltt maruziyet diizeyleri ve en yiiksek ses basinci yéniinden sabit giriil-
tliigin LEX,8 saat =85 dBA, darbeli giriiltii icin Ptepe=140 Pa (Ltepe 137 dBC) 20 pPa oldugu
veya asildigi isyerleridir. Calisanlar giriiltiili alanlarda calistinldiginda, bir isitme hasari
riski mevcuttur.

TEHLIKENIN BELIRLENMESI

Isyerlerinde yiiriitilecek isitme iliskili saglik gézetimine temel olusturmak iizere ortamdaki
ve calisanlarin maruz kaldigi guriltiintin dizeyinin, niteliginin, ses basing diizeyinin, frekans
dagiliminin, maruziyet siiresinin, maruziyet sinir degerleri ve maruziyet eylem degerlerinin
asilip asiimadiginin tespit edilmesi gerekir.

Maruziyetin belirlenmesinde mimkiin oldugunca kisisel dozimetri ile girilti maruziyet
dlctimleri yapilir. Bunun mimkiin olmadigi durumlarda, calisanin bulundugu ortamlarda
gerceklestirilen anlik giirtiltd élgtimlerinden hesaplama yoluyla da giinliik maruziyet diizeyi
hesaplanabilir.

Ginliik girdltd maruziyetinin giinden giine belirgin sekilde farklilik gosterdiginin kesin ola-
rak tespit edildigi islerde ise, maruziyet sinir degerleri ve maruziyet eylem degerlerinin uy-
gulanmasinda giinliik maruziyet degerleri yerine haftalik maruziyet degerleri kullanilabilir.

Gunlik Guralti Maruziyet Diizeyinin Belirlenmesi

Kisisel dozimetri ile griilti maruziyet 6lciimlerinin yapilamadigi sartlarda ortam giriilti-
st 6lcimleri yapilmali ve giinliik guriiltd maruziyet diizeyi hesaplanmalidir. Giinliik girilti
maruziyet diizeyinin hesaplanmasinda http://www.hse.gov.uk/noise/dailycalc.xls linkindeki
hesap tablosu kullanilabilir. Tabloya veri girisinde, giriilti siddeti (dB cinsinden) en yakin
tam saylya yuvarlanarak, maruziyet siiresi de 15 dakikanin (0,25 saat) katlari olarak girilir.
Tablodaki toplam maruziyet puani degerlendirilirken, En Diisiik Maruziyet Eylem Degeri igin
32, En Yiiksek Maruziyet Eylem Degeri icin 100 puan limit kabul edilir. Asagidaki 6rnek
tabloyu inceleyiniz.
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i Exposure Caloulatos I
HNolse Level Exposure Exposure points Exposure polnts
HSE {Lawy dB)  duration (hours)  (jobitask) per hour
Heahh £ Safety
e o ask 1 82 1,75 1 [
Jib 1tk 2 EE] 0,25 [ 249
Job / task 3 70 4 2 U]
You can enter data in Job I task 4 62 2 (1] 1]
the white cells only Job J bask S iE] 1 25 25
ity | s | [ 0.5 0 0
Job / task 7
Job ) task 8
Total duration 95
Daily noise exposura (Lep,g) 85 dB 100 points

Gdrdltd En Distik Maruziyet Eylem Degeri; sabit girtltil icin LEX,8 saat =80 dBA, darbeli
guriiltl icin Ptepe=112 Pa (Ltepe 135 dBC). Bu giiriilti seviyesinin gecildigi isyerlerindeki
tlim calisanlar isitme saghgr gdzetim programina dahil edilmelidir.

Gardltd En Yiiksek Maruziyet Eylem Degeri; sabit giiriltli igin LEX,8 saat =85 dBA, darbeli
guriiltli icin Ptepe=140 Pa (Ltepe 137 dBC). Bu giirtiltii seviyesinin gecildigi isyerlerinde tiim
calisanlara kisisel (kisiye 6zel) isitme saghg gozetimi uygulanmali ve calisanlar kulak koru-
yucularini kullanmalidir.

Gdrdltd Maruziyet Sinir Degeri; sabit grllti icin LEX,8 saat =87 dBA, darbeli griltl icin
Ptepe=200 Pa (Ltepe 140 dBC). Bu giriiltii seviyesi gecilmemelidir. Kisisel isitme saghgi go-
zetimi uygulanan ve kulak koruyucularini kullanan calisanlarin kulak koruyucularinin azaltic
etkisi de hesaba katilarak maruz kaldiklari, hesaplanan giriiltli maruziyet seviyesi, bu sinir
degeri gegmemelidir.

Calisanlarin maruziyetinin tespitinde; maruziyet eylem degerleri uygulanirken kulak koruyu-
cusunun koruyucu etkisi hesaba alinmazken, maruziyet sinir dederleri uygulanirken hesaba
katilir.

Cimento hammadde ocaklarinda gerceklestirilen sondaj ve patlatma faaliyetleri ile ¢imento
fabrikalarinda bulunan kirici tiniteleri, sogutma fanlari, jeneratérler, motorlar, kompresorler
farin, kémiir ve ¢imento degirmenleri gibi ekipmanlar ¢imento Gretim stireglerinde yer alan
onemli giiriiltl kaynaklaridir. Bu ortamlardaki giiriilti diizeyleri tesisten tesise degisiklikler
gosterebilir. Genel bir fikir vermek izere cimento tesislerindeki bazi ekipmanlar ve girilti
diizeylerine asagidaki érnekler verilebilir:

Isletme Alani-Ekipman Ses Basing Diizeyi (SPL) L, _
Kirici 89-105
Cimento Degirmeni 88-104
Hammadde Degirmeni 93-103
Blower 98-101
Kompresor 89-98




Cimento tesislerinde bazi islerde/grevlerde calisanlarin kisisel giriilti maruziyetlerine
asagidaki ornekler verilebilir:

is/Gorev Ly gsae dB(A) Prepe dB(C)
Makina Bakimci 100,1 141,4
Elektrik Bakimci 90 138,7
Gimento Degirmeni Operatorii 93,4 1431
Farin Degirmeni Operator 93,6 143,3
Komiir Degirmeni Operatori 87 135
ISG Teknisyeni 83,4 135,3

Gunlik glraltd maruziyet diizeyi ve giriiltii maruziyet stiresi isitme hasari riskini belirleyen
dis parametrelerdir. Isitme hasari, giinliik 85 dBA veya daha fazla giiriiltii diizeylerine maruz
kalma nedeniyle olusabilir. 85 ile 89 dBA giinlik girilti dizeylerinde yalnizca uzun sireli
maruziyetlerden sonra olusabilirken, 90 dBA ve (zerindeki diizeylerde isitme hasari riski
belirgin olarak daha yiksektir. Giinltik 85 dBA'den daha az giirilti maruziyet diizeylerinin
gurliltd iligkili isitme hasari yaratmasi pek olanakli degildir. Giiriiltl diizeyleri daha yiiksek
ya da maruziyet sliresi daha uzun olmamasina ragmen isitme hasari olusursa, isyeri hekimi
hasar nedenlerini bulmak amaciyla olasi is digi maruziyetleri de iceren detayll anamnez
almalidir.

Haftalik Guraltii Maruziyet Diizeyinin Belirlenmesi

Haftalk girilti maruziyet degerlerinin  hesaplanmasinda giinliik maruziyet degerlerinin
haftalik degerlere doniistliriimesi ydntemi uygulanir. Haftalik giriilti maruziyet diizeyi he-
saplamasinda http://www.hse.gov.uk/noise/weeklycalc.xlIs linkindeki hesap tablosu kullani-
labilir. Dozimetrik 6lciimle ya da hesaplanarak belirlenen giinliik giiriilti maruziyet diizeyleri,
her bir giin icin tablodaki ayri satirdaki bosluklara girilir. Haftalik giiriilti maruziyet dizeyi
LEPw olarak tabloda goriniir. Yeterli élgtimle tespit edilen haftalik giriilti maruziyet diizeyi,
87 dBA maruziyet sinir degerini asamaz. Asagidaki drnek tabloyu inceleyiniz. Galisiimayan
giinlerin tabloda bos birakildigina dikkat ediniz.

EE Weekly Noise Exposure Calculator
HSE Daily exposure
Health & Safety {Lep.a dB)

Executive

Day 1 85

Day 2 59

Day 3 87
You can enter data in Day 4 92
the white cells only Day S

Day & 60

Day 7 92

Lep.w 89 dB

11
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iZLEME OLCME
Olgiim Oncesi Yapilacaklar

Ortam veya kisisel maruziyet dlciimleri 6ncesinde yapilmasi gerekenler asagidaki gibi sira-
lanabilir.

1. Kimlere dozimetre takilmasi gerektigine karar verilirken en azindan asagidaki
kriterler degerlendirmeye alinir:

\ Giriltinln oldudu iste calisanlar

\ Grlltuld ortamlara stirekli giris-gikis yapanlar
\ Varsa eski 6lctim degerleri

\ Calisan yakinmalari

\ Saha gézlemleri

\ Onceki vakalarin varligi

\ Sektorel literattir bilgileri

\ Calisanin temsilcisinin ya da isverenin talebi

\ Olgtim kurumunun dnerileri

2. Kag kiside/hangi ortamlarda 6lgtim yapilmasi gerektigi belirlenir. Olgtimler her bir
proses/is istasyonu/is alani/guriltd iceren ortam ve galisani temsil edebilecek sekilde
planlanir.

\ Her giriltlll is/is alani/proses igin en az 6-10 kigiden birinde
\ Tek bir ¢aligan varsa o ¢alisanda

3. Olctimlerin ne siklikla yapiimas! gerektigine karar verilir. Bu karari asagidakiler az
ya da cok etkileyehilir:

\ Maruziyet kbkenli hastalik stiphelerinin olugmasi
\ Calisanin, temsilcisinin, isverenin talebi

\ Miifettiglerin talebi

\ ls yogunlugunun artmasi

\ Uretim ydnteminde degisim

\ Yeni hammadde kullanimi



\ Yeni arag gereg kullanimi

\ Yiksek 6lgtimlerden sonra iyilestirme ¢alismalari sonrasi
\ Iklim sartlari (sicaklik artisinin giiriiltiiye maruziyeti artirabilecek davranislari artirmasi)

4. Olctime katilacak calisanlar élctimler hakkinda (neden 8lctim yapildigi, ne kadar
slirecegi, hataya neden olabilecek durumlar, dozimetre calisma prensipleri, aksakliklari
bildirmeleri vb) énceden bilgilendirilir.

Yontem
1. Ulusal/uluslararasi standartlar

Isyerlerindeki makine ve donanimlardan kaynakli giiriltiniin ortam élctimleri TS EN 1SO
11202:2012 standardina, kisisel maruziyet dlgimleri TS EN 1SO 9612:2009 standardina uy-
gun yontem kullanilarak yirttdlir.

2. Zamanlama

Saglik gozetimine temel olusturacak gergek, giivenilir ve gecerli kisisel glirlilti maruziyeti-
nin (dozunun) belirlenmesi igin ¢alisanin maruz kaldigi 8 saatlik esdeger giriiltii maruziyeti
bilinmelidir. Bunun belirlenmesinde uygulanacak metotlar bu rehberin “tehlikenin belirlen-
mesi” bashginda verilmistir. Olctimlerin gercek, giivenilir ve gegerli olmasi icin lctim za-
manlamasinda asagidaki hususlara 8zen gdsterildiginden emin olunur:

\ GUrU|ItUnUn en ylksek diizeyde oldugu (tim makine ve donanimin devrede oldugu) giin/
saatler

\ Isin en yogun oldugu giin/saatler

\ Rutin disi faaliyetlerin yirGtildigu (bakim donemleri/giinleri/saatleri, su jeti ile
temizlik, basingli hava ile giysi temizligi vb.) giin/saatler

\ Proses/irtin/hammadde degisiklikleri
\ En gok ¢alisanin is alaninda bulundudu giin/saatler

3. Siire

Kisisel dozimetrelerle yapilan ve vardiya giinii/haftasini kapsayacak kisisel maruziyet 6l-
clmlerinin saglanabildigi sartlar en gergek, giivenilir ve gecerli verileri saglayacaktir.

Anlik ortam &lgtimlerinden hesaplama yoluyla (bakiniz: Tehlikenin Belirlenmesi) kisisel ma-
ruziyetin belirlenmesi tercih edildiginde her bir calisma alani, makine veya donanim igin
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calisanin bulundugu ttim konumlarda en az 15 saniye siireyle dl¢tim alinir. Elde edilen veriler
dlglim yapilan alanda galiganlarin kigisel maruziyetlerini hesaplamak, bu alandaki girilt-
niin esdeger glirliltl egrilerinin (maruziyet eylem ve sinir degerleri asgari olmak tizere miim-
kiinse 3-5 desibellik esdeder egriler) belirlenmesi ve o calisma alani igin giiriilti haritasi
olusturulmast igin yeterli olmalidir.

4. Olgtimler sirasinda dikkat edilecek diger hususlar

\ Gergek, gtivenilir ve gegerli sonuclar edinmek icin dlgiim &ncesi ve 6lglim sirasinda
isyeri saglik birimi ekibi (miimkiinse isyeri hekimi) aktif gdrev alir, bu rehberin “Izleme
Olgme” bashg altinda belirtilen hususlarin timiinde miidahil olur.

\ Onceden belirlenmis ortamlarda, belirlenmis calisanlara dozimetre takildigi, yeterli
stire 6lctim yapildig takip edilir.

\ Calisanlarin, 6lctimlerin diisiik veya ytiksek cikmasini saglayabilecek mantiplasyonlarda
(makina durdurmak, dozimetreyi cikarmak, her zaman calistiyl alan disinda veya

dinlenme alani/odasinda zaman gecirmek vb.) bulunmadiklarindan emin olunur.
Olgiimler Sonrasinda Yapilmasi Gerekenler

1. Degerlendirme ve sinir degerleri hesaplama

\ Olglim sonuglari isyeri hekimi ve is giivenligi uzmaninca degerlendirilir. Onceki 6lgtim
sonuglari yani sira eylem ve sinir degerleri ile de karsilastirihr. Degisimler, beklenenden

farkli sonuglar not edilir.

2. Raporlama

\ Isyeri hekimi, is glivenligi uzmani ile birlikte isletmeye 6zel sonug raporu diizenler. Bu
raporda guriltd tehlikesine karsi alinmasi gereken @énlemlere yonelik aksiyonlar da
belirtilir. Giriltliden korunma yoniinde teknik, idari énlemler, giriltiyd glvenli diizeye
dU§U|recek KKD onerisi vb. aciklanir. Rapor isverene ve Is Sagligi ve Giivenligi Kurulu'na
sunulur.

3. Risk degerlendirmesine aktarim
\ Sonuglar ve hazirlanan rapordaki veriler risk degerlendirmesi sirecine aktarihr, veriler,

risk dlizeyi ve 6nlemler yeniden gozden gecirilir. Teknik ve tehlike kaynagina yonelik
dnlemlere ve dnerilere dncelik verilir. Stirekli bir iyilestirme, gelistirme dongisii kurulur.

4. Saglik gézetim verileri ile korelasyon

\ Mevcut saglk gdzetim verileri ile 6lglim sonuglar korele edilir, tutarsizlk gdriilen
sonuglar gerekirse yeniden hesaplatilir ya da tekrarlatilir.



5. Saghk gdzetiminin yenilenmesi

\ Isyeri hekimi 8l¢iim sonuglari ve hazirlanan raporu dikkate alarak kimlere, hangi siklikta,
hangi icerikte saglik gozetimi uygulayacagini gézden gegirir. Ornegin:

\ Daha dnce dlglim yapiimadigi igin saglik gézetimi diginda tutulan calisanlar gozetim
kapsamina alinabilir.

\ Maruziyet eylem ve sinir degerlerine gore yeni 6lgiim sonuglar saglik gdzetimi sikhginin
artinlmasina/diguriilmesine igaret edebilir.

6. Test-tetkiklerin yenilenmesi

\ “Yontem” kisminda belirtilen kriterlerin kargilanmadigina yonelik bulgular varliginda
testler yeniletilir.

RISKIN DEGERLENDIRILMESI

Isyerinde en diisiik maruziyet eylem dederine esit veya bu degeri asan giriiltiiye maruz
kalmasI muhtemel calisanlar olmasi halinde, giiriltii isitme kaybinin da aralarinda oldugu
cesitli saghk sorunlarina neden olabilir. Isitme kaybinin derecesini ve boyutunu etkileyen
temel faktorler sunlardir:

\ Anlik darbeli giiriiltiye (Ptepe) maruziyet dahil maruziyetin tirli (frekans dagilimi),
diizeyi (gtirtltintin yogunlugu/ses basing diizeyi) ve stiresi,

\ Giiriiltliye maruz kalinan toplam siire (iste gegirilen toplam yil)

\ Kisisel duyarhlik

\ Calisanin yasi

\ Eslik eden isitme kayiplari ve kulakla ilgili saglik sorunlari (enfeksiyonlar vb.)
\ Girtiltliye maruz kalinan gevresel sartlar

\ GUriiltl kaynagina olan uzakhk
\ Grtltd yayihmi giizergahina gore kulagin pozisyonu

Yukarida sayilanlardan ilk dordii giiriiltiye bagh isitme kaybi olusumunda en etkili faktorler-
dir ve bunlara gtirliltt maruziyet faktorleri denir.

Grlltlye maruz kalmaktan kaynakli calisanlarin saglik ve giivenliklerine yénelik riskleri be-
lirlemek amaciyla uygun ve yeterli bir risk degerlendirmesi gerceklestirilir.
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Risk degerlendirmesine esas olusturmak iizere, calisanlarin giirliltli maruziyet diizeyleri be-
lirlenirken asagidaki verilerden faydalanilir:

\ Yirutilen islerle ilgili gbzetim sonuglari,
\ Yiirtittlen islerle ilgili referans kaynaklarin verileri,
\ Calisanlarin maruz kalabilecegi glrilti dizeyi 6lgiim sonuglari,

\ En diisiik maruziyet eylem degerini, en yiiksek maruziyet eylem degerini ve maruziyet
sinir dederine esit veya bu degerleri asan giirlilti maruziyeti olan calisanlari olup

olmadigi.

Isyerinde giiriiltii risk degerlendirmesi yukarida sayilan isitme kaybinin derecesini ve boyu-
tunu etkileyen faktorlere ek olarak asagidaki kriterler dikkate alinarak yiritaldr:

\ Maruziyet sinir degerleri ile maruziyet eylem degerleri,

\ Basta 0zel politika gerektiren gruplar (Orn; 6nceki isitme kaybr dykiisti olanlar, ailesel
isitme kaybi olanlar, gencler) ile kadin ¢alisanlar olmak iizere tiim calisanlarin saglik ve
guvenliklerine olan etkileri,

\ Teknik olarak elde edilebildigi durumlarda, isle ilgili ototoksik maddeler (8rnegin;
solventler, agjir metaller, bazi ilaclar vb.) ile gurilti arasindaki ve titresim ile grlti
arasindaki etkilesimlerin, calisanlarin saglik ve giivenligine olan etkisi,

\ Kaza riskini azaltmak icin kullanilan ve calisanlar tarafindan algilanmasi gereken uyari
sinyalleri ve diger seslerin guriltii ile etkilesiminin, calisanlarin saglk ve gtvenligine
olan dolayli etkisi,

\ls ekipmanlarinin griiltd emisyonu hakkinda, ilgili mevzuat uyarinca imalatgilardan
saglanan bilgiler,

\ Girlltl emisyonunu azaltan alternatif bir is ekipmaninin bulunup bulunmadig,

\ Giriltiye maruziyetin, igsverenin sorumlulugundaki normal ¢alisma saatleri diginda da
devam edip etmedigi,

\ Saglik gdzetiminde elde edinilen giincel bilgiler (anonim hale getirilmis olmali, yeni
vaka sayilari, dagilimi, kiimelenme, yonelim, sektérel ve endiistriyel karsilastirma
yapilabilir vb. verileri iceren),

\ Yeterli korumayi saglayabilecek kulak koruyucularinin bulunup bulunmadig.

Beklenmeksizin gdzden gegirme gerektiren asagidaki durumlar disinda risk degerlendirmesi
iki yilda birden daha seyrek olmamak tizere diizenli araliklarla gdzden gegirilir:

\ Onceki risk degerlendirmesinin gegerli olmadigina yénelik kusku varliginda,

\ Degerlendirmeyi gerektiren Gnemli bir degisiklik oldugunda.



Risk degerlendirme, sonuglari ve alinan aksiyonlar caliganlar ve temsilcileri ile paylasilr,
katki ve gorusleri alinir.

Risk dederlendirme bulgulari ve alinan aksiyonlar asagidaki hususlari icerecek sekilde kayit
altina alinir:

\ Risk altindaki galisanlar,
\ Maruziyetin ve riskin dizeyi,
\ Riskin hangi kosullarda ortaya ¢ikacagi,

\ Hangi 8nlemlerin alindigi ve alinacagi, zamani ve sorumlusu.

Grtltintn saglik riskleri degerlendirilirken isitme Gzerine etkileri yani sira isitme digi etki-
leri de degerlendirilir:

\ Isitme (izerine etkileri

Koklear harabiyet, doku kaybi, koklear kan akimi azalmasi, sivi degisiklikleri, biyokimyasal
degisiklikler sonucunda;

/ Gardltl iligkili isitme kaybi
/ Gegici esik kaymasi
/ Kalicr egik kaymasi
\ Isitme disi etkileri
Fizyolojik etkiler
/ Kas kasilmasi
/ Yorgunluk
/ Bagagrisi
/ Solunum hizi artigl
/ Kalp atim hizi artigi
/ Kan basincl artisi (diastolik)
/ Otonomik etkiler (giiriltlye hassas birey)

/ Gastrik etkiler

17
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Performans etkileri
/ Sozlii iletigimi engelleme
/ Konsantrasyon ve dikkat eksikligi
Psikososyal etkiler
/ Glriltiye hassasiyet/rahatsiz olma
/ Uyku bozukluklari
/ Ani dfkelenme

/ lletisim sorunlari

KLINIK GORUNUM
Giiriiltii lligkili Isitme Kaybi

Grdltd iliskili isitme kaybi, genellikle 1 kHz Gizerinde frekanslarda gelisen ve odyometrik
olarak tespit edilebilen isitme keskinliginin kaybidir. Odyometride en az 3 ile 6 kHz arasinda
karekteristiktir. Daha sonra isitme kaybi ytiksek frekanslari ve son olarak orta frekans arali-
gini da kapsar. Giriiltii iliskili isitme kaybr, i¢ kulagin fonksiyonel bir bozuklugudur. Isyerinde
ototoksik maddelere veya titregsime maruziyetin griltiiye bagh isitme kayiplan Uzerinde
olumsuz etkileri olabilir.

Gegici Esik Kaymasi

Gegici esik kaymasi (GEK), giinltik gtirlilti maruziyetinin sona ermesinden sonra isitme esi-
gindeki geri donlsi olabilen bir degisimdir.

Kalici Esik Kaymasi
Kalici esik kaymasi (KEK) isitme esigindeki geri doniisti olmayan bir degisimdir.
Isitmede Diizelme

Isitmede diizelme, isitme kaybinin gerilemesidir. Diizelme déneminde giiriiltii diizeyi nedenli
diisiik ve giriiltistiz dénem ne denli uzun siirerse, isitmedeki diizelmenin diizeyi o kadar
biiytik olacaktir. Genel olarak, isitmede belirgin bir diizelme olmasi, diizelme donemindeki
ortalama ses basinci diizeyinin 70 dBA'dan daha biiyiik olmamasini ve diizelme déneminin
en azindan 10 saat slirmesini gerektirir. Daha yiiksek ses basinci diizeyleri isitmenin di-
zelmesini 6nler ve bu nedenle kalici isitme kaybi veya isitme hasarinin gelisimine katkida
bulunabilir.



GURULTU ILISKILI ISITME HASARI

Gardltd iliskili isitme hasar, i¢ kulaktaki tilysti hiicre hasarinin odyometrik olarak tespit
edilebilir bulgularinin eslik ettigi grdltiiye bagh isitme kaybidir ve isitme kaybi 3 kHz'de 40
dB'i geger.

Akut isitme Hasan (Akustik Travma)

Asiri derecede yiiksek ses basinci diizeylerinde (Lc,tepe ‘nin 137 dBC'den yiiksek), isitme
hasari tek bir griiltili olaydan (6rn., infilak, patlama) kaynaklanabilir.

Kronik Isitme Hasan

Kronik isitme hasari uzun sireli giirliltli maruziyetinin bir sonucu olarak gelisebilir.

SAGLIK GOZETiMiI GEREKLILIKLERI
isitme Saghg: Gozetimi icin Asgari Gereklilikler

Isyerinde yiritilecek isitme saglii g6zetimi icin asagidaki asgari gereklilikler saglanmali-
dir:

\ Yetkin, tecriibeli igyeri hekimi.
\ Odyometrik testlerin degerlendirmesinde deneyim.

\ 512 Hz frekansh diyapozon.

\ Odyometre;

/ 250, 500, 1000, 2000, 3000, 4000, 6000, 8000 Hz frekanslarinda havayolu &lglimi
yapabilecek,

/ TS 9595-1 EN 60645-1 standartina uygun,
/ Yillik kalibrasyonlari yetkili firma tarafindan yapilmis,

/ Gunlik biyolojik kalibrasyonlari isitme hasari olmayan geng bir kisi tarafindan yapilan.

\ Sessiz test odas!;

/ Odyometrik testler icin, test sirasinda yastikgikli kulakhik kullaniimasi kaydiyle (6rnek
kulaklik ve yastikgik modeli igin Telephonics TDH39 MX 41/AR veya Beyer DT45 tip)
isyerinde 30 dB'den disuk arka plan giiriiltiisii olan test odasi saglanmasi ideal kosulu
saflayabilecektir.
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/ Tarama amagli tibbi muayene ve odyometrik test ortamindaki dig ortamdan gelen giriilti
diizeyi, isitme kaybi olmayan kisi tarafindan tiim test tonlarinin normal esik degerlerinde
duyulabilmesine izin verecek kadar diisiik olmalidir. Bir odanin bu amag igin uygun olup
olmadig, isitme hasari olmayan geng bir kisinin odyogrami kaydedilerek yapilabilir. Bu
kisinin elde edilen odyogrami, dis ortam giriiltiisiinden tamamen arindiriimis ortamda

kaydedilen bir odyogramdan anlamli olarak farkli olmamalidir.

\ Isyerinde bu imkanlarin saglanamadig kosullarda, tarama amagli odyotestlerin gezici
araclarla hizmet verenlerce yiiriitiminde belirli kriterlerin (bknz: Odyotest Uygulama
Protokolii ile Odyotest Dis Satinalma Sartnamesi boliimleri) saglanmasi kosulu mutlak

suretle aranmalidir.

Sessizlik Periyodu

\ Ise giris ve tekrar odyotestlerinde, isitme testi yapilmadan 6nce 14 saatlik sessizlik
periyodunun saglanmasi beklenir. Sessizlik periyodu; odyotestten en azindan 14 saat
oncesinde kisinin isitmesinin LAeq > 80 dBA ortalama giirliltli diizeylerine maruz
kalmamasi demektir.

\ Tarama testleri ise, sessizlik periyodu kuralina uyulamadigi durumlarda, ise gelirken
veya test dncesi >85 dBA giiriiltiili ortamlarda standart kulak koruyucularinin uygun
sekilde kullanilmig olmasi veya <75 dBA ortamlarda bulunduktan sonra kulaklarin 30
dakika dinlenmis olmasiyla glin boyunca yapilabilmektedir. Geliskili odyogram sonuglari
30 glin icinde yapilacak test tekrari ile kontrol edilmelidir.

\ Sessizlik periyodu ihlali, ise geliste yogun trafik giriltist, kulaklikla yiksek sesle
mizik dinlemek gibi maruziyetleri ve isyerinde odyotest éncesi glirliltilye maruziyetleri

de kapsar. Major blast travma veya kafa travmasi durumunda bu stirenin en az 3 ay
olmasi gerektigi belirtiimektedir.

\ Her halde, hatali sonuglarin alinmamasi igin testin ¢ok hizli yapiimamasi gerekir.

Saghk Gozetiminin Zamanlamasi

\ Gurtiltd seviyesinin en distik maruziyet eylem degerini (LEX,8 saat =80 dBA, veya
LpC,tepe 135 dBC) gectigi bilinen ve ge¢cmesi muhtemel isyerlerinde calisanlara
uygulanacak saglik gézetiminin zamanlari agsagidaki gibidir:

\ Tarama muayenesi ve odyotest:
/ Ise Giris Muayenesi —¥ Ise baslamadan 6nce.
/ Erken Kontrol muayenesi ve odyotest —p Ise giristen 12 ay sonra.

\ GUrdlth seviyesinin en yiiksek maruziyet eylem degerini (LEX,8 saat =85 dBA, veya

LpC,tepe 137 dBC) gectigi bilinen ve ge¢mesi muhtemel isyerlerinde calisanlara
uygulanacak saglik gézetiminin zamanlari agagidaki gibidir:

\ Tarama muayenesi ve odyotest:



/ Ise giris —» Ise baglamadan 6nce.
/ Periyodik = Yilda bir.
/ Isten Ciki (miimkiinse)—> Isten ayrilmadan dnce (son 6 ay iginde yapiimadiysa).
\ Erken Kontrol muayenesi ve odyotest — Ise giristen 1 ay sonra.
\ Tekrar muayenesi ve odyotest — Erken kontrol ve tarama muayenelerinden sonra

30 giin icinde (isitme esiginde yasa bagli olarak beklenenden fazla degisim tespit
edildiginde).

iISITME SAGLIGI GOZETIMI
isitme Saghg: Gozetimi Kapsami

Isitme saglig gbzetimi, giiriiltii seviyesinin en yiiksek maruziyet eylem degerini (LEX,8 saat
=85 dBA, veya LpC,tepe 137 dBC) gectigi bilinen ve gecmesi muhtemel isyerlerinde (belirgin
riskli sahalar) calisanlara isyeri “guriilti” risk degerlendirmesini takiben ve risk degerlendir-
mesi saglik icin riskin var oldugunu gdsteriyorsa yapiimahdir.

Degerlendirmeler ancak kisinin glriilti maruziyeti ve isyerinin durumu bilindiginde olanak-
hdir. Bu dederlendirmeler, hangi teknik, organizasyonel ve kisisel 6nlemlerin uygulandigini
da icermelidir.

Saglik gdzetimi igerigi:
\ Isitme Bykisii
\ Otoskopi
\ Denge, bas, boyun ve kafa ¢iftlerinin muayenesi
\ Diyapozon testleri
/ \Weber ve Rinne testleri
\ Hava iletim odyograminin degerlendirilmesi
\ Calisana ve isverene ise uygunluk durumunun bildiriimesi
\ Saglik gbzetiminin kaydedilmesi

\ Calisanin egitimi ve bilgilendirilmesi
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» lise giris muayenesi

En diigiik maruziyet eylem degerini agan giriltiye maruz kalma
riski elan ¢ahsanlara

Calisan fillen calismavya baslamadan dnce

Detayh anamnez + Otaskopik DKY ve TM muayenesi + Weber /
Rinne testi + Bas boyun, kafa giftleri, denge muayeneleri

Hava iletim cdyogrami (250 Hz'den 3000 Hz'e, 3000 Hz ve 6000
Hz dahil)

Odyogramin yorumlanmasi ve degerlendirilmesi
isitme koruyucu tavsive / Uygunluk muayenesi
Egitim & Bilgilendirme

Kayit & Raporlama

Sevk & Takip

* Periyodik muayene

En yiksck maruziyet eylem degerini agan gurdltiye maruz kalma riski
olan ¢alisanlara (zarunlu)
Gurdltl =85 dB = ige girigten 12 ayda bir

En digik maruziyet eylem degerini agan giraltiye maruz kalma riski
olan ¢ahganlara

= Giriltis <85 dB ¥ ise girigten 36 ayda bir
Kisa anamnez + Otoskopik DEY ve TM muayenesi + Weber / Rinne testi +
Bas boyun, kafa giftlerl, denge muayeneleri
Hava iletim odyogrami (250 Hz'den 8000 Hz'e, 3000 Hz ve 6000 Hz dahil}
Odyagramin yorumlanmasi ve degerlendirilmesi
Isitme koruyucu tavsive / Uygunluk muayenesi
Egitim & Bilgilendirme
Kayit & Raporlama
Sevk & Takip

= Erken kontrol muayenesi

En yiksek maruziyet eylem degerini asan glurdltiye maruz kalma
riski olan cahsanlara (zorunlu)

= Gordltd =85 dB > ise girigten 1 ay sonra
En disik maruziyvet eylem degerini agan glriltiye maruz kalma
riski olan gahsanlara

= Glrdltl <85 dB = ise giristen 12 ay sonra
Kisa anamnez + Otoskopik DEY ve ThM muayenesi + Weber / Rinne
testi + Bas boyun, kafa giftleri, denge muayeneleri
Hawva iletim odyogram (250 Hz'den 8000 Hz'e, 3000 Hz ve 6000
Hz dahil)
Odyogramin yorumlanmasi ve defierlendirilmesi
igitme koruyucu tavsiyve / Uygunluk muayenes|
Egitim & Bilgilendirme
Kayit & Raporlama
Sevk & Takip




+ isten cikis muayenesi
= Enylksek maruziyet eylem degerini asan gurdltlye maruz kalma riski
olan ¢aliganlara
= lsten aynilmadan énce (son 6 ay iginde yapiimadiysa).
= Hava iletim odyograrm (250 Hz'den 8000 Hz'e, 3000 Hz ve 6000 Hz dahil)
= Qdyogramin yorumlanmasi ve degerlendirilmesi
— Egitim & Bilgilendirme
*  Kisa ve uzun donemli is ve is disi korunma ve takip onerileri
= Kayit & Raporlama

isitme Oykiisii (Anamnez)

Isitme Bykiisii isitmeyi etkileyebilecek dzgecmis ve soygecmis bilgilerini (6rn; askerlik, 6n-
ceki giirlltuld isleri vb), mevcut ve gegirilmis hastaliklari, hobileri (avcilik, aticilik, mizisyen-
lik, yiiksek sesle miizik dinlemek vb), ek isler; kisisel koruyucu kullanimini, gegirilen kulak
operasyonlarini, kullanilmis/kullaniimakta olan ototoksik ilag verilerini icermelidir. Isitme
Bykiisiina ait kayrtlar tutmak icin Isitme Saghgr lzlem Formu'nun ilgili kismi kullanilir.

Asagidaki durumlarin isitme kaybu icin riski artirdigi belirtilmektedir:
\ Damar sistemi problemleri
\ Diyabetes mellitus
\ Generalize enfeksiyonlar (Orn:Menenjit, Kabakulak, Kizamik, Renal hastaliklar)
\ Kulak hastaligi gemisi (Orn: Meniere, Tinnitus, Otit)
\ Titresim
\ Yiiksek sesle mizik dinleme ve is disi giiriiltiilii faaliyetler
\ Ototoksik ilag, kimyasal vb. madde kullanma
\ Sigara
\ Egzersiz yapmamak
\ Dislk antioksidan gida alimi
\ K&t agiz hijyeni
\ Hipertroidi / Hipotroidi
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\ Kutanoz albinizm

Bazi ilaglar ve kimyasallarin ototoksik ve nérotoksik etkileri oldugu veya bunlarin griilti ile
etkilesim yaptigi bildirilmektedir.
Ototoksik etkili ilaglar arasinda asagidakiler sayilabilir:

\ Aminoglikozid grubu antibiyotikler; 6zellikle streptomisin, neomisin, kanamisin,
gentamisin, vankomisin ve tobramisin. Bu etkinin genetik varyasyonla ilgili olduguna
dair stipheler vardir. Bu ilaglar i¢in giivenli doz aralgr verilmemektedir.

\ Kanser tedavisinde kullanilan antineoplastikler; 6zellikle platinyum icerenler (&érn:
cisplatin, vinblastin, vinkristin, karboplatin - kullananlarin %62'sinde genellikle kalici
isitme kayhi).

\ Salisilatlar; Aspirin‘in 12 x 325 mg / gin tizerinde dozlarda kullanimi hafiften orta diizeye
uzanan isitme kaybi ve merkezi sinir sistemi etkilenmesi yapmaktadir. Bu etkilenme
tedavinin sonlanmasi ile geri donmektedir.

\ Kinin; koklear kan akiminin vazokonstriiksiyona bagl azalmasi ile olusur. Genellikle
gecici olmakla birlikte kalic isitme kaybi olan vakalar da vardir. Merkezi sisnir sitemini
de etkiler.

\ Loop diiiretikleri; etakrinik asit ve furosemid. Yiiksek dozda ya da bobrek yetmezliginde
verildiklerinde geri donlstimli isitme kaybi yaparlar.

Ototoksik etkili kimyasallar ve kullanilabildikleri bazi is kollari arasinda sunlar sayilabilir:

\ Organik solventler
/ Toluen, Sitiren, Ksilen; kimyasal, boya ve parlaticilar, ilag sanayi, plastik diretimi, fiberglas
drtinleri, gida kutulari, hali Gretimi ile petrol rafinerileri, hava tagimaciligi operasyonlari,
yat yapimi.
/ Dimetilformamid; giyim ve tekstil dretimi.
/ Dinitrobenzen; kuru temizleme, baya {retimi, plastik Griinlerin Gretimi

/ Gazlar

/ Karbonmonoksit; yanma, egzost gazlar, yakit gaz karnigimlari, kimyasal dretimi,
madencilik ve metal isleme.

\ Agir metaller
/ Kadmiyum; alkali pil retimi, boya, kaplama ve pigment tretimi ile palstiklerde.

/ Kursun; insaat, madencilik, pil ve cephane tretimi, bir kisim boya, lehim, seramik,
borularda.

/ Civa; floresan tiipler, dig amalgamlari, termometreler, patlaticilar.



Otoskopi

Kulak kepgesi, dis kulak yolu, timpan membranin degerlendiriimesini icerir. Buson, yabanci
cisim, enfeksiyon vb bulgularin varlifinda odyotest ertelenmelidir. Otoskopi bulgularina ait
kayitlari tutmak igin Isitme Saghgi Izlem Formunun ilgili kismi ve ise giris ve periyodik mua-
yene formunda kulak muayenesi kismi kullanilir.

Denge, Bas, Boyun ve Kafa Ciftlerinin Muayenesi

Romberg ve Unterberger-Fukuda Stepping Test (UFST) isyeri saglik birimi kosullarinda yi-
ritiilebilecek ve i¢ kulagin da katildigi denge fonksiyonuna yoénelik degerli bilgi veren test-
lerdir. Basin konjenital veya kazanilmis (6rn:travma vb) sekil bozukluklari, bas ve boyunda
gdriinlis ve palpasyonla patolojiler aranir. Kafa ciftlerinin muayenesinde 6zellikle ekstarok-
ler kaslarin muayenesi (goz hareketleri) ve nistagmus aranmasi (yavas komponent i¢ kulak
denge bozuklugunda patolojiyi gbsterir), fasiyal sinir muayenesi yapilmalidir. Bulgular ise
giris ve periyodik muayene formunda bas boyun muayenesi ile nérolojik muayene kismina
kisaca not edilir.

Diyapozon Testleri ve Yorumlanmasi

Diyapozon (512 Hz frekansinda ses tretenler tercih edilir) testleri (Weber ve Rinne) isyeri
hekimince makul diizeyde sessizlik saglanmis muayene odasi sartlarinda uygulanabililir ve
calisanin isitmesi hakkinda genel bilgi verebilir. Hekim bu testler sonrasi odyogram verileri
ile karsilastirabilecegi bulgular elde edehilir.

Weber Testi

Diyapozon tirestirilir ve sapi kisinin basinda tepe noktasina, alin ortasina veya (st diglerinin
ortasina yerlestirilir. Kisiye sesi hangi kulagindan daha net duydugunu sdylemesi istenir.
Sesin orta hatta duydugunu soyliyorsa “Weber santralize”, agirlikli sol kulaktan duydugunu
styliyorsa” Weber sola lateralize”, agirlikl sag kulaktan duydugunu soyliyorsa “Weber
safa lateralize” olarak degerlendirilir. Bulgular Isitme Sagligi lzlem Formunun ilgili kismi ile
ise giris ve periyodik muayene formunda kulak muayenesi kismina kisaca not edilir.

Rinne Testi

Diyapozon titrestirilir ve sapi kisinin bir kulaginin mastoid ¢ikintisina sagsiz deriye yerlestiri-
lir. Sesi duyup duymadigi, hangi kulakla duydugu sorulur. Sesi ayni kulaktan duyuyorsa, bit-
tiginde haber vermesi istenir. Kisi sesi artik duymadigini belirttiginde, diyapozonun catallari
ayni kulagin kepcesine yaklastirilir. Sesi bir siire daha duymaya devam ediyorsa, o kulak icin
“Rinne pozitif” olarak degerlendirilir. Test diger kulak icin de benzer sekilde tekrarlanir. Di-
yapozon sapl mastoidden alinip ¢atallar kulak kepgesine yaklastirildiginda ses duymadigini
sdyliiyorsa, o kulak icin “Rinne negatif” olarak degerlendirilir. Bulgular Isitme Saglg lzlem
Formunun ilgili kismi ile ise giris ve periyodik muayene formunda kulak muayenesi kismina
kisaca not edilir.
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Weber ve Rinnie Testlerinin Birlikte Yorumlanmasi

Weber ve Rinnie testleri ayri ayri uygulandiktan sonra asagidaki tablodan (Tablo 1) faydala-
nilarak birlikte degerlendirilir. Bulgular Isitme Saghgi Izlem Formu nun ilgili kismi ile ise giris
ve periyodik muayene formunda kulak muayenesi kismina kisaca not edilir.

wWeaber

santralize / Ortada Sola Lateralize Safia Lateralize

Rinne her iki
P al i 1 i

kulakta Hi=KI Crrmal Sagda SMNIK Solda SMiK
Rinne sol Ki=HIi solda lletim K Solda Karma Ik
Rinne saf Ki=HIi Safida Karma Ik Sagda lletim IK
Rinne her iki Her iki kulak letim Safida Karma Solda Karma
kulakta Ki=HI tipi 1K Solda lletim 1K Sagda lletim K
Hi : Hava iletimi__ Ki: Kemik lletimi__ IK: igitme Kayb: SMNiK: Sensdrinbral igitme Kayb

Tablo 1: Weber ve Rinne testlerinin birlikte degerlendirilmesi.

Hava lletim Odyograminin Degerlendirilmesi

Tarama, erken kontrol ve tekrar muayenelerinde gerceklestirilen hava iletim odyometrisi ile
TS EN ISO 8253-1:2010 standardina uygun elde edilen odyogram, ¢alisanin her bir kulaginin
250, 500, 1000, 2000, 3000, 4000, 6000 ve 8000 Hz frekanslarindaki hava iletimi isitme

esiklerini kapsamalidir.

Odyogramlarin degerlendirilmesinde, isitme kaybinin derecelendirilmesinde ve yonetiminde
diinyada belirlenmis bir altin standart yoktur. Farkli kaynaklar farkli yaklasimlar, degerlendir-
me tablolari ve algoritmalar kullanirlar.

Degerlendirme tablolari ve algoritmalardan asagidaki hususlarda faydalanilir:
\ Isyerinde yapilacak tarama, erken kontrol ve tekrar odyogramlarinin degerlendiriimesi.
\ Calisanin isitme esiginin ve varsa kaybinin belirlenmesi.
\ Uyari ve sevk seviyelerinin belirlenmesi.

\ Calisma kosullari ve mevcut 6nlemler gozetilerek ise uygunluk kosullarmin ve is
kisitlarinin belirlenmesi.

Bu rehberde Ingiltere Saglik ve Giivenlik Idaresince 6nerilen tablolar (Tablo 2 ve 3) ve algo-
ritmalardan yararlanilmistir.

26



Hava iletim odyogramini yorumlarken kullanilacak frekanslar ve referans alinacak tablolar
sunlardir:

\ Yiksek Frekanslar : 3000-4000-6000 Hz
\ Genel Isitme Diizeyi Frekanslari : 1000-2000-3000-4000-6000 Hz (Bkz. Tablo 2)

\ Tek Tarafli Isitme Degerlendirme Frekanslari : 1000-2000-3000-4000 Hz
Tablo 2 ve 3'tin Kullanim:

Tablo 2'de genel isitme diizeyi frekanslarindaki isitme esiklerinin toplamlar cinsiyete ve
yas araliklarina gdre uyari ve sevk seviyeleri verilmistir. Tablo 3'te ise Tablo 2 kullanilarak
yapilacak hesaplamaya gére Isitme Kategorileri ile her bir kategori icin nerilen aksiyonlar
belirtilmektedir.

Erkek Kadin
(1000, 2000, 3000, 4000 ve 6000 Hz (1000, 2000, 3000, 4000 ve 6000 Hz
frekanslardaki isitme kayiplaninin toplami) | frekanslardaki isitme kayiplarinin toplami)
Yas Gruplan Uyar Esigi Uyar Esigi

18-24 51 95 46 78
25-29 67 113 55 91
30-34 82 132 63 105
35-39 100 154 71 119
A0-44 121 183 80 134
45-49 142 211 93 153
50-54 165 240 111 176
55-59 190 269 131 204
60-64 217 296 157 235

265 235 311 175 255

Tablo 2: Genel isitme diizeyi, yas ve cinsiyet gdzetilerek uyari ve sevk seviyeleri.

Kategori Hesaplama Onerilen faaliyet

1 iSITME KABUL EDILEBILIR
DUZEYDE
Isitme normal limitler i¢inde

1,2, 3,4, 6 kHz’deki isitme esiklerinin
toplam1 Tablo 1°deki Uyari esik dege-
rini gegmiyor.

Gerek yok. Varsa igitme kaybinin
ilerleme oranini degerlendirin.

2 HAFIF iSITME KAYBI
Giirtiltiiye bagl isitme kaybi gelisiyor
olabilir.

1,2, 3,4, 6 kHz’deki isitme esiklerinin

toplam Tablo 1°deki Uyari esik dege-

rini gegmis ancak Sevk degerini geg-
miyor.

Uyara. Isitme hasar1 varligini resmen
¢aligana bildirin. Calisan, isitme kay-
bina ugramis oldugunu, isverenin
belirledigi isitmeyi koruma 6nlemle-
rine uymastnin gerekliligini anlamali-
dir. Isitme kaybinin ilerleme oranini
degerlendirin.

3 ZAYIF iSiITME

1,2, 3, 4, 6 kHz’ deki isitme esiklerinin

kaymasi giiriiltii veya hastalik iliskili
olabilir.

Giiriiltilye bagl isitme kaybim diisiindii- | toplami Tablo 1°deki Sevk esik degeri- | Sevk
riir. ni gegmis.

4 HIZLI iSITME KAYBI

Isitme esiginde 3 yil ve daha kisa siirede il i S .

30dB veya daha ¢ok kayma var. Bu esik 3,4, 6 kHz’deki isitme esiklerinin top Sevk

lam

27



28

Cimento Endiistrisi Isverenleri Sendikasi

Kategori Hesaplama Onerilen faaliyet

TEK TARAFI iSITME KAYBI

iki kulak isitmeleri arasinda 40dB’den
fazla fark var. Genellikle tibbi faktorlere | 1,2, 3, 4 kHz’deki isitme esiklerinin
bagli olarak gelisen durumlar. Tek tarafli | toplamu Sevk
isitme kayb1 normalde giiriiltiiye bagl
degildir ve isitsel sinir hastaligini (Orn:
norinom) gosterebilir.

Tablo 3: Kategoriler ve dnerilen faaliyetler

Odyogramda elde edilen isitme esiklerine gdre calisanin isitmesi asagidaki sekilde katego-
rilendirilir, aksiyonlar ve 6neriler belirlenir:

|. Isitme egiklerinin;

Genel isitme diizeyi frekanslarindaki degerlerinin toplami herhangi bir kulakta veya bilateral
uygun yas grubu araligi ve cins igin verilen normal limitler icinde (tablolardaki uyar esigi
degerlerinden de diisiik) ise:

\ Kategori 1 (Normal): Isitme bilateral normal limitler iginde. Bir 8nceki odyogram ile
karsilastirildiginda;

/ Sag kulak icin disik frekanslardaki degisim xx dB, yiiksek frekanslardaki degisim xx dBA
bulunmustur.

/ Sol kulak icin distik frekanslardaki dedisim xx dB, yiiksek frekanslardaki degisim xx dBA
bulunmustur.

\ Aksiyon 1: Isitme diizeyinde varsa degisimi veya ilerleme oranini degerlendirin. Calisan,
isitme dizeyindeki degisimi bilmeli ve isverenin belirledigi isitmeyi koruma dnlemlerine
uymaya devam etmesi gerektigini anlamalidir. Periyodik odyolojik izlem sirdirtliir ve Oneri
1 tavsiyede bulunulur.

II. Isitme egiklerinin;

Genel isitme diizeyi frekanslarindaki degerlerinin toplami herhangi bir kulakta veya bilateral
uygun yas grubu araligi ve cins icin verilen uyar esigi dederlerini asti ancak sevk et esigi
degerini agsmadi ise:

\ Kategori 2 (Hafif Isitme Kaybi): Isitme kaybinin sag kulakta / sol kulakta / bilateral, tek
basina yasin sorumlu olabileceginden daha fazla ilerledigini gdsteren bulgular var, ancak
hala sevk gerekmeyecek diizeyde.

\ Aksiyon 2: Isitme kaybinin varligini yazili olarak calisana bildirin. Calisan, isitme kaybina
ugramis oldugunu, isverenin belirledigi isitmeyi koruma nlemlerine uymasinin gerekliligini
anlamalidir. Isitme kaybinin ilerleme oranini degerlendirin ve Oneri 2 is kisiti uygulayin.
Devaminda takip muayenesi araliklarinin kisaltiimasi 6nerilir.



IIl. Isitme esiklerinin;

Genel isitme diizeyi frekanslarindaki degerlerin toplami herhangi bir kulakta veya bilateral
uygun yas grubu araligi ve cins igin verilen sevk et esigi degerlerini asti ise:

\ Kategori 3 (Zayif Isitme): Sag kulakta / Sol kulakta / Bilateral giiriiltiiye bagli belirgin isitme
kaybi / isitme hasari paterni gésteren bulgu var.

\ Aksiyon 3: Otuz giin iginde isitme testi tekrarlanir, bulgular sabit ise Odyoloji birimi bulunan
bir Kulak Burun Bogaz Klinigine sevk edilir. Sevkten gelecek sonug giirliltliye bagli belirgin
isitme kayhini destekliyorsa Oneri 3 ig kisiti uygulanir.

IV. Isitme esiklerinin;

Yiiksek frekanslardaki degerlerinin toplami son 3 yil i¢inde odyogramlarda herhangi bir ku-
lakta veya bilateral degisimi >30 dB ise:

\ Kategori 4 (Hizli Isitme Kaybi): Hizli isitme kaybi disiindiiren bulgu var. Bu degisiklik
gliriltliye maruz kalma ya da hastalik nedenli olabilir.

\ Aksiyon 4: Otuz giin iginde isitme testi tekrarlanir, bulgular sabit ise Odyoloji birimi bulunan
bir Kulak Burun Bogaz Klinigine sevk edilir. Sevkten gelecek sonug giriiltiye baglh hizl isitme
kaybini destekliyorsa 6nce Oneri 3 is kisiti ile devaminda takip muayenesi araliklarinin
kisaltilmasi dnerilir. Takip muayenelerinde hizli isitme kaybi bulgulari kdtilesiyorsa Oneri
4 is kisiti uygulanir.

V. Isitme esiklerinin;
1,2, 3, 4 kHz'deki toplamlarinin iki kulak arasindaki farki >40 dB ise:

\ Tek Tarafli Isitme Kaybi: Sol/sag (yiiksek olan kulak igin) kulakta tek tarafli isitme kaybi
diisiindiren bulgu var. Tek tarafli isitme kaybi genellikle giiriltiiye bagh degildir ve tibbi
faktdrlere (6r: isitme siniri hastalg, akustik ndrinom, kafa kemiklerinde sekil bozuklugu,
gecirilmis kafa travmalari ve kafa i¢i hasarlar, enfeksiyon vb.) bagli gelismis olmasi beklenir.

\ Onemli Not: ki kulak duyma esikleri arasinda >40 dB fark var ise, kit isiten kulaga verilen
test uyaranlari iyi isiten kulakta daha erken duyulabileceginden, bu calisanlarin isitme
testleri iyi kulak maskelenerek yapilmalidir. Bu iglem igin gogunlukla maskeleme ile igitme
testi yapabilecek bir merkeze gereksinim olacaktir.

\ Aksiyon 5: Otuz giin icinde isitme testi tekrarlanir (maskeleme ile), bulgular sabit ise
Odyolaji birimi bulunan bir Kulak Burun Bogaz Klinigine sevk edilir. Sevkten gelecek sonug
guriltiye baglh tek tarafli isitme kaybini destekliyorsa dnce Oneri 3 is kisiti ile devaminda
takip muayenesi araliklarinin kisaltilmasi 6nerilir. Takip muayenelerinde tek tarafli isitme
kaybi bulgulari kotiilesiyorsa Oneri 4 is kisiti uygulanir.
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Isyeri hekiminin dnerileri (tavsiye ve is kisitlar) asagidaki gibi olabilir:

\ Oneri 1: Gerekli korunma tnlemlerine uyarak giiriiltii siddetinin 80 dB'i gectigi islerde ve
ortamlarda calisabilir.

\ Oneri 2: Mevcut saglik durumu nedeniyle giiriilti siddetinin 85 dB'i gegtigi ortamlarda asgari
slirelerle bulunmasi igin idari dnlemlerin alinmasi, gerekli KKD ile kulaklarinin giiriiltiiye
maruz kalmamasinin garanti altina alinmasi, saglik birimi tarafindan yiriitilecek daha
yakin saglik gézetimi sonuglarina gre ¢alisma sartlarinin diizenlenmesi ve bu dnerilere
uyumunun yakin takibi 6nerilir.

\ Oneri 3: Mevcut saghk durumu nedeniyle giriilti siddetinin 85 dB'i gectigi ortamlarda
calismamas! onerilir. Bu ortamlarda galismasi zorunlu oldugunda ise, asgari siirelerle
bulunmasi icin idari 6nlemlerin alinmasi, gerekli KKD ile kulaklarinin giiriltiiye maruz
kalmamasinin garanti altina alinmasi, saglik birimi tarafindan yiirtitiilecek daha yakin saglik
gdzetimi sonuglarina gore calisma sartlarinin diizenlenmesi ve bu énerilere uyumunun yakin
takibi dnerilir.

\ Oneri 4: Giiriiltii siddetinin 80 dB'i gectigi islerde ve ortamlarda galisamaz.
Saglik Gozetiminin Kaydedilmesi

Griltiye bagl isitme kaybinda erken tani konulmasi ve calisanlarin isitme kabiliyetinin
korunmasi icin calisanlarin isitmelerinin yillar igindeki degisimlerinin bir yazilim veya izlem
formu ile izlenmesi 6nerilir.

Isitme sagligji gozetiminden elde edilen veriler ve bulgular Isitme Saghgi lzlem Formu ve ise
giris ve periyodik muayene formunun ilgili kisimlarina islenir.

Calisanlarin tiim saglik hareketleri ve saglk durumlarindaki degisimlerin, ileride degerlen-
dirmeye alinacak 8zgecmis bilgisine déniismek (zere, bir yazilim veya saglik dosyasinda
bulundurulacak bir tedavi karti vh. yéntemle yakin takip edilmesi ve kaydedilmesi gereklidir.

Vaka Yonetimi

Grdltd iliskili saghk gdzetimi sonucunda calisanin isitme esiginde Kategori 3, Kategori 4 ve
Tek Tarafli Isitme Kaybi ile uyumlu bulgular var ise vaka ydnetimi asagidaki semaya uygun
yUratdldr:



+  Kategori3, Kategori 4 veya Tek Tarafli isitme Kaybi var ise;

1. 30 giiniginde odyogram tekrarn
2.  Bulgular sabit ise = Anlasmal, donamiml, dnceden iliski kurulmus, isyerinin
ve igyeri hekiminin beklentilerini bilen uzmanin bulundugu saghk kurulusunda
muayene + detayl test tetkik + degerlendirme
3. Bulgularsabit ise = isle iliskinin detayl arastinlmas
+ s kazas aragtirmalannda cldu@u gibl isyeri hekiminin de iginde ver alaca arastirma takimi ile
4. lisleiliskisi dogrulanirsa =
* Cahsan & isverene yazih bildirim
* Oneriler (is, isdis)
+ Onlemlerin gozden gegirilmesi
= Yeni ek dnlem, takip, kontroller
«  KKD kontrol, ise, glrdltd maruzivetine ve calisana uygunluk degerlendirmesi
= Cahsana yakin saghk gozetimi
+ Cahsanla aym isi, isyerini paylasanlara yakin saghk gozetimi
* Egitim tekran
+  Risk degerlendirmesinin gincellenmesi
= EKayitlanin olusturulmasi, arsivienmesi
v g sitt / |5 de@isiminin degerlendirilmesi
* SGK'ca yetkilendirilmis sa@lik kurulusuna sevk

Tekrar odyogram sonucunda Kategori 3, Kategori 4 veya Tek Tarafli Isitme Kaybi siiphesi
glclendiginde calisan ileri tetkik icin asagidaki dzellikleri saglayan bir Kulak Burun Bogaz
Klinigine muayene, detayli test, tetkik ve degerlendirme igin sevk edilir:

\ Isyeri ile anlagmali

\ Odyolojik test tetkik icin donanimli (yerinde gériilmeli)

\ Onceden iliski kurulmug bir Kulak Burun Bogaz uzmanin bulundugu
/ odyolaji konusuyla ilgili / bilgili
/ igyerinin ve igyeri hekiminin beklentilerini bilen

/ bu beklentiye uygun geri bildirim verebilecek

Sevk islemi Mesleki Etkilenme Stiphesiyle Sevk Formu doldurularak yapilir. Bu asamadaki
sevk islemleri siipheleri teyit etmek veya ortadan kaldirmak amaciyla yapilacagindan SGK
tarafindan yetkilendirilmis kurum olma zorunlulugu aranmayabilir.
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Isitme diizeyindeki degisimlerin nedenleri arastinilir, (bakiniz; rehberin risk degerlendirme,
isitme Gykusu, ayirici tani kisimlari) gerekli uyarilar veya sevk islemi gerceklestirilir. Arastir-
ma stirecinde Is Giivenligi Uzmani ve ilgili yoneticilerle birlikte calismalar yapilmasi gerekir.

Arastirma slrecinde asagidaki hususlara 6nem verilir:
\ Kulak koruyucularin tiim vardiya boyunca kullanilip kullaniimadigi
\ Koruyucularin dogru takilip takilmadig
\ ls digi bir etkilenmenin olup olmadig

\ Kulak koruyucusunun degistirilmesine gerek olup olmadigi
\ Diger risk degerlendirme kriterleri

Gdrdltd iligkili olsun veya olmasin, isitme kaybi veya hasari olan calisanlara isitmesi normal
olan ¢alisanlardan farkli olarak daha sik, yakin ve kisisellestirilmis saglk gozetimi uygulanir.

Odyogramda isitme hasari bulgularinin olmasi calisanin gtiriiltiiye bagli isitme kaybina du-
yarliliginin arttigi degil azaldigi yéniinde degerlendirilir.

Isitme kaybi veya hasarinin calisanin is ve is disi yasaminda, saglik, giivenlik, iletisim vb.
slireclere olasi olumsuz etkileri ve ilerlememesi icin alinmasi gereken is ve is disi dnlemler
(sigara birakma, ototoksik kimyasallardan, giiriiltiye maruziyetten korunma, kisisel koru-
yucu kullanimi vb.) calisana (sadece sozli degil, yazili 6neriler olarak da) ve gerektiginde
onamini alarak i arkadaslarina ve Gstlerine bildirilir, 6nlemlere uyumu takip edilir.

Kategori 3, Kategori 4 veya Tek Tarafli Isitme Kaybi klinik degerlendirme sonucu dogrulanan
ve igyerindeki arastirma siirecinde isle iligkisi i¢in kuvvetli siiphe olusan (%50'den fazla
olasilikla isle iliskili oldugu kanaatine varilan) calisan, isyeri hekimi tarafindan Oneri 2, 3 ve
4'g uygun is kisitlamasina tabi tutulur. Calisana ve isverene ise uygunluk durumu Ise Uygun-
luk Formu ile yazili olarak bildirilir (bakiniz: Galisana ve Isverene Ise Uygunluk Durumunun
Bildirilmesi balimu).

Ise uygunluk durumu degerlendirilirken mevzuatta yer alan ézel hiikiimlerin de g6z 6niinde
bulundurulmasi gerekir. Asagidaki durumlarda calisanlarin giiriltiili islerde calistinimamasi
gerekir:

\ Cocuk ve geng isgiler.
\ Griiltd diizeyi en yiiksek maruziyet eylem degerini gegen islerde 7,5 saatten fazla.

\ Srlicllerle ilgili 6zel hikiimler icin Stirlicti Adaylari ve Stirlictilerde Aranacak Saglik Sartlari
ile Muayenelerine Dair Yénetmelik madde 4 ve 7'ye bakiniz.



Asagidaki durumlarda is degisimi yapilir:

\ Gebe calisanlar, gebelikleri siiresince giriltii dizeyi en diisiik maruziyet eylem degerini
asan islerde (KKD olsa da) calisamaz.

\ Kulak (denge, isitme) ve ndrolojik sistem hastaliklari ve arizasi olanlar.

\ Regiile edilemeyen hipertansiyon ve kalp hastaligi olanlar.
\ Regiile edilemeyen diyabet hastalifi olanlar.

Kategori 3, Kategori 4 veya Tek Tarafli Isitme Kaybi klinik degerlendirme sonucu dogrulanan
ve isyerindeki arastirma sirecinde isle iliskisi icin kuvvetli sliphe olusan calisana;

\ ls ve is disinda isitmesini korumasina yénelik énerilerde bulunulur.

\ I ve is digindaki isitmeyi korumaya déniik alinmig 8nlemler gdzden gegirilir, uygulamadaki
eksiklik ve aksakliklar tespit edilir, giderilir.

\ Yeni - ek &nlem, takip, kontroller planlanir.

\ Kulak koruyucular kontrol edilir, ise, guriilti maruziyetine ve caligana uygunluklar
degerlendirdirilir.

\ Galisan daha yakin saglik gézetimine alinir.

\ Calisanla ayni isi, isyerini paylasanlara yakin saglik gdzetimi planlanir.
\ Guriltd ve isitmenin korunmasi egitimi tekrarlanir.

\ Risk degerlendirmesinin giincellenir.

\ Kayitlar olusturulur, argivlenir.

KBB Klinigine sevk sonucunda KBB uzmani hekim tarafindan yapilan degerlendirme ile 6n
tanisi onaylanan ve isyerindeki arastirma siirecinde igle iliskisi igin kuvvetli siiphe olusan
(%50'den fazla olagilikla isle iligkili oldugu kanaatine varilan) calisanin, isyeri hekimi tara-
findan meslek hastaligi icin saglik raporu diizenlemeye yetkilendirilmis saglik kurulusuna
Mesleki Etkilenme Siiphesiyle Sevk Formu doldurularak sevk edilmesi ve takibinin yapilmasi
gerekir.

Meslek hastaligi stiphesi ile sevk islemlerinin tiim asamalarini (calisana bildirim, isverene
bildirim, ileri tetkik yaptirilacak laboratuvar-hastane, sevk edilecek kurum, sevk edilecek kli-
nik-hekim, sevk sirasinda kullanilacak belge ve ekleri, zaman kisitlamalari, calisana-ise-ca-
lisma stiresine getirilecek kisitlar, olasi ileri tetkiklerin 6denekleri, calisanin sevk sirasinda
izinleri, yol vb. saglik kurumu digindaki masraflari, sonug belgesinin isyerine geri bildirim
seklivb.) icerecek bir prosediirel alt yapi 6nceden, isyerindeki tiim taraflarin (isveren, isveren
vekili, yoneticiler, insan kaynaklari, calisma iliskileri, calisan temsilcileri) katilimiyla olustu-
rulur, yazili hale getirilir, isverenin onayi sonrasi uygulanir.
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Calisana ve Isverene Ise Uygunluk Durumunun Bildirilmesi

Calisanin odyogrami degerlendirildikten sonra sonuglar caligana ve etkilenme eger is/isyeri
ile iligkili ise isverene tibbi gizlilik korunarak yazil olarak bildirilir. Bu bildirim Ise Uygunluk
Formu ile yapilir ve sunlari icermelidir:

\ Isitmenin ve tespit edilen etkilenmenin diizeyi (Kategori)
\ Alinmasi gereken 6nlemler ve yénlendirmeler (Aksiyon)

\ Gurtiltdli islerde calismaya uygunluk konusundaki tavsiyeler ve gerekiyorsa is kisitlari
(Oneri)

Saghk gozetimi kapsaminda calisanin ise uygunluk durumunun ve giiriiltilye maruziyetinin
azaltiimasi veya ortadan kaldinimasi icin alinmasi gereken dnlemlerin calisana ve isveren
(amirine, insan kaynaklarina) yazili olarak bildirimi asagidaki muayene ve odyotest sonrasi

yapihr:
\ ise giris muayenesi
\ periyodik muayeneler
\ ise doniis muayeneleri
\ is degisimi muayeneleri
\ isten ¢ikis muayeneleri

Isyerinde tespit edilecek isitme kayiph calisanlarin isyerinin belirli bslim / kisimlarinda kii-
melenme durumlari takip edilir. Tespiti halinde isverene bildirilir. Risk degerlendirme, saglk
gbzetimi (daha sik ve yakin) ve 6nleme calismalarinda degerlendirmeye alinir.

Calisanin Egitilmesi ve Bilgilendirilmesi

Isyerinde en diisiik maruziyet eylem degeri (LEX,8 saat =80 dBA, veya LpCtepe 135 dBC)
veya (zerindeki giirliltiye maruz kalan calisanlarin, girilti maruziyeti ile ilgili olarak ve
ozellikle de asagidaki konularda bilgilendiriimeleri ve egitiimeleri saglanmalidir:

\ Gir{iltliye maruziyetten kaynaklanan riskler

\ Griiltiden kaynaklanan riskleri 6nlemek veya en aza indirmek amaciyla yasal zorunluluklar
nedeniyle alinan dnlemler ve bu 6nlemlerin uygulanacagi kosullar

\ Maruziyet sinir degerleri ve maruziyet eylem degerleri

\ Griiltiyle iligkili igyerinde yapilan degerlendirme ve giriiltd 6lgliminiin sonuglar ve
bunlarin 6nemi ve potansiyel riskler

\ Kulak koruyucularinin dogru kullaniimas



\ Isitme kaybi belirtilerinin nigin ve nasil tespit edilecegi ve bildirilecegi
\ Iscilerin hangi sartlarda saglik gbzetimine tabi tutulacagi ve saglik gézetiminin amaci

\ Gurdltt maruziyetini en aza indirecek givenli calisma uygulamalari

Galisanlara verilecek egitimlerde asagidaki bilgilerin 6zellikle vurgulanmasi énerilir:
\ Girdltlye bagl isitme kayiplar olustuktan sonra danismanlik ve rehabilitasyondan
faydalanilsa da tedavi edilmesi neredeyse mimkiin degildir ve isitme kaybi calisanin
hayatini ve konforunu etkileyecektir.

\ Konusmalari rahat duyabilmek isitmeyi degerlendirmede ¢ok anlamli degildir; konusmalari
rahat isitebiliyor olmak kulaginin zedelenmemis oldugunu gdstermez.

\ Isitme kaybi olusma mekanizmalari ve isitmeye yardimci cihazlar teknolojisindeki tiim
ilerlemelerin hemen her igitme kaybi olgusunda isitmeyi bir 8lglide iyilestirmesine kargin,
isitme kayiplarini 6nlemek giinimiizde halen en etkili strateji olmayi strdiirmektedir.

\ Kulak koruyuculari gtirliltliye maruz kalmadan énce takilmali, guriiltili alandan giktiktan
sonra ¢ikarilmalidir. Giirlltili alanda kulak koruyucusunu kisa siirelerle dahi gikarmak,
koruma dizeyini bilyik oranda dustirmektedir. Ancak giriltili ortamlarda cikarmak
zorunda kalinirsa, miimkiin olan en kisa siirede tekrar takiimalidir.

\ Genetik yapi, gecirilmis hastaliklar, kullanilan ilaglar gibi bir cok degisken sebebe bagl
olarak isitme kayiplari herkeste ayni sekilde ve siddette ortaya ¢ikmaz.

\ Usulline uygun takiimamis kulakliklar yeterli koruma saglamazlar.

\ Tibbi olarak isitme kaybinin olmasi, yasal olarak maluliyet ve tazminat taleplerini
dogurmayabilir.

\ Guriiltiiye bagli isitme kaybi olan kisiler bagka bir isyerine bagvurduklarinda isitme kayiplari
basvurduklari is icin engel olusturabilmektedir.

ISITME KAYBI AYIRICI TANISI

Isitme kaybinin ayirici tanisinda asagidaki hususlar dikkate alinmalidir:

\ Gurdltd digi olasi nedenler dislanmalidir. Diglanmasi gereken nedenler arasinda isitme
dykisiinde detaylandirilan hususlara ek olarak asagidakiler de sorgulanmalidir:

/ Presbiyakuzi

/ Sosyoakuzi (kulaklikla miizik dinlemek, rekreasyonel faaliyetler, arag motorlar, traktér
vb. kaynakli giiriiltiler)

/ Otoimmiin igitme kaybi

/ Meniere Hastaligi
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/ Akustik timérler (Orn: Norinom)

/ Travma (bas, temporal kemik, akustik kanal)

/ Ototoksik ilaglar ve kimyasallara maruz kalma

\ Isyerindeki giiriiltii diizeyi 85 dBA veya daha fazla degilse, isitme hasarinin igyerindeki
giriiltiden kaynaklanmasi beklenmez.

\ Grliltliye bagl isitme hasarlar tipik olarak 1 kHz ve lizerindeki frekanslarda gériilir, 3 kHz
ve (zerindeki frekanslardaki kayip ise 40 dB (zerindedir.

\ Isitme hasarinin giiriiltilye maruziyet siresi ile iliskisinde genel beklenti sdyledir:
/90 dBA giiriiltiiye 6 yildan uzun siire maruz kalmak

/ 87 dBA griltiye 10 yildan uzun siire maruz kalmak
/ 85 dBA griltiiye 15 yildan uzun siire maruz kalmak

Grlltd ile etkilesim yaparak isitme izerine hasarlandirici etkisini artirabilecek ototoksik
maddeler ve titresimin calisanlarin (bakim calisanlari, titresimli alet ve ekipman kullananlar,
boya, pas sokiicl, yag giderici vh. solvent iceren kimyasallarla calisanlar ve laboratuvar
calisanlari vb.) saglik ve giivenligine olan etkisi, risk degerlendirme calismalarinda oldugu
gibi, kisisellestiriimis saglk gézetiminde de dikkate alinir.

Ayirici taniya yénelik diger yardimer bilgiler igin Isyeri Hekimine Ek Notlar kismina bakiniz.

ISITMENIN KISISEL KORUYUCU DONANIMLARLA KO-
RUNMASI

Griltd seviyesinin 80 dBA'yi gectigi is alanlarinda calisanlar tespit edilerek, giiriilti seviye-
si ve giriiltinin saglhiga ve ozellikle isitmelerine olumsuz etkileri hakkinda bilgilendirilir. Bu
calisanlara giiriltd seviyesi 85 dBA'yi gectigi durumlarda kullanmalari igin islerine, calisma
kosullarina, maruz kaldiklari giiriilti seviyelerine, kulak anatomilerine, kisisel duyarliklarina
gore belirlenen kulak koruyucular dagrtilir ve kullanim, takma ve cikarma sekli ile bakim,
temizlik ve saklama ydntemleri hakkinda egitim verilir.

Kulak Koruyucularin Koruma Oranlarinin Hesaplanmasi

Kulak koruyucularinin giiriiltiyi azaltma diizeyleri NRR (Noise Reduction Rating) veya SNR
(Single Number Rating) olarak ifade edilmektedir. NRR, Amerikan OSHA (Occupational Sa-
fety Health Administration), SNR ise Avrupa Birligi tarafindan kullaniimaktadir. Bir kulak
koruyucunun NRR veya SNR degerinin yiiksek olmasi, koruyuculugunun da yiiksek oldugunu



gosterir. NRR ile SNR degerleri élglim yontemlerinden kaynaklanan nedenlerle farkli olabi-
lirler ve genelde SNR degeri NRR degerinden 3-4 dB yiiksek bulunur.

Kulak koruyucu kullanan calisanin kulagindaki giiriilti diizeyinin 70-80 dBA arasinda olmasi
yeterli koruma saglandigini gosterir. Kulaga ulasan sesleri 70 dBA'nin altina diisliren kulak
koruyucular, asiri koruma yaparak duyulmasi gereken sesleri de azaltabildiklerinden dneril-
memektedirler.

Calisan kulak koruyucu kullanirken kulagindaki etkin ses basing diizeyini bilgisayar destekli
simiilatorlerle (arastiriniz: ear plug fit test) belirlenmesi en dogru sonucu verecektir. Bununla
birlikte, bu imkanin bulunmadigi sartlarda bazi hesaplamalarla etkin koruma diizeyini belir-
lemek mimkiindr.

NRR/SNR hesaplamalari laboratuvar ortamlarinda ve egitimli denekler tizerinde elde edilen
verilerdir ve gergek hayatta bu verilere ulasmak cesitli zorluklar icermektedir. Bu nedenle,
adi gecen kuruluslar kulak koruyucularin gercek azaltma miktarlarini belirlemek icin Gretici-
lerin verdigi NRR/SNR degerlerinin disiirilmesi gerektigini belirtmektedir.

Amerikan NIOSH (National Institute of Occupational Safety and Health-Ulusal Is Saghgi ve
Guvenligi Enstittisti) kulak koruyucular igin NRR'nin asagidaki oranlarda diistiriiimesini kabul
edilebilir bulmaktadir.

\ Kulakhklar — dreticinin verdigi NRR degerlerinden %25 diistirlin
\ Sekillendirilen Kulak Tikaglari - tireticinin verdigi NRR degerlerinden %50 diisiirlin

\ Diger Kulak Tikaglari - tireticinin verdigi NRR degerlerinden %75 disiriin

Amerikan OSHA kulak koruyucular igin; lctilen A agirlikli ses basing diizeyinden kulak koru-
yucu igin tretici tarafindan verilmis NRR degerinin 7 eksiginin %50°si hesaplanarak buluna-
cak degderin alinmasini 6nermektedir.

(NRR — 7) x %50

Kulak koruyucularin Avrupa Birligi'nde kullanilan SNR degerleri tizerinden gercek giriilti
azaltma degerini bulmak igin dncelikle C agirlikli ses basing diizeylerinin (LC) de &lgtilmiis
olmasi gerekir. Calisanin korunan kulagindaki A agirlikli ses basing diizeyi (L'A), kulak koru-
yucu icin dretici tarafindan verilmis SNR degeri LC degerinden ¢ikarilarak bulunur.

L', =L.-SNR

Coziimli Ornek: Pompa bélgesindeki giiriiltiiniin LCPeak dederi 124 dBC, LAeq degeri 103
dBA dlgtilmiistir. Isyerinin calisana onerdigi kulak tikacinin {reticisi tarafindan belirlenmis
NRR degeri 30, SNR degeri 37'dir. Calisanin korunan kulagindaki A agirlikli ses basing diize-
yini NIOSH, OSHA ve SNR yontemleriyle bulunuz.
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NIOSH Yontemi:

NRR =30

Gercek koruma diizeyi: 30 x %50 = 15

Calisanin korunan kulagindaki A agirlikli ses basing diizeyi: 103 — 15 =88 dBA
OSHA Yontemi:

NRR =30

Gercek koruma diizeyi: (30 — 7) x %50 =23 x %50=11,5

Galisanin korunan kulagindaki A agirlikh ses basing diizeyi: 103 —11,5=91,5 dBA
SNR Yéntemi:

SNR =37

Gergek koruma diizeyi: 124 — 37 =87

Calisanin korunan kulagindaki A agirhikh ses basing diizeyi = 87 dBA

Esasen, kulak koruyucularin NRR degerleri her bir frekansta farklidir. Insan kulaginin duyarli
oldudu yiiksek frekanslarda ses basincini daha gok azaltirlarken, algak frekanslarda koruma
dizeyleri duger.

Bir kulak koruyucusunun giiriltiiyi azaltma diizeyini belirlemek icin, dncelikle oktav band
(frekans) analizi yapilarak isyerinde giirtiltlyi olusturan seslerin her bir frekanstaki ses ba-
sing diizeylerinin (C agirlikli) belirlenmesi gerekir.

Oktav band (frekans) analizi yapilmis giriilti dlgimleri tzerinden kulak koruyucunun ger-
cek koruma diizeyini belirlemek igin, kulak koruyucusu igin Gretici tarafindan verilen grilti
azaltma degerleri kullanilir. Hesaplamada ihtiyac olacagindan standart sapma degerleri de
o kulak koruyucu icin ayrica verilir. Bu hesaplama yontemi asagida bir drnek lizerinden gds-
terilmigtir.

Coziimlii Ornek: Bir cimento (retim tesisinin pompa dairesinde 6lgtilen giiriltintin korunma-
siz kulaktaki PAeq degeri 108 dBA olup, oktav band (frekans) analizi ve A agirlikli diizeltme
degerleri (sabit degerlerdir) asagidaki gibidir:



Frekans
(Hz)

Grdlta
olgim
degerleri
(dBC)

63 125 25 500 1000 2000 3150 4000 6300 8000

71 94 100 100 99 96 98 99 97 95

A agirhiklh
diizeltme -26 -16 9 -3 0 1 1 1 0 -1
degerleri

Bu isyerinde NRR degeri 38 dB olan barete monte manson tipi kulaklik kullanilmasi plan-
lanmaktadir. Ureticisi tarafindan barete monteli kulaklik i¢in oktav bandlara gére giiriilti
azaltma oranlari ile standart sapma degerleri sdyle verilmistir:

Frekans

(H2) 63 125 25 500 1000 2000 3150 4000 6300 8000

Grdltu
azaltma 21 24 30 4 43 38 43 44 4 40 NRR
degeri (dB)

Standart
sapma 4 4 2 3 3 3 3 2 3 2 38
degeri

Bu isyerindeki NRR degderi 38 olarak verilen manson tipi kulakligin glrilti distirme derece-
sinin hesaplanmasi.

Oktav band orta-frekanslari(Hz

63 125 250 500 1k 2% 3k 4 6k 8k
a) lsyerindeki giritinin dlgilen ses basng dizeyleri (Cagrlikl)  d8 71 % 100 100 9 % %8 9 97 %
b) A-agrliki dizeltme B -26 -16 -9 -3 0 1 1 1 0 -
¢) Diizeltimis giriitii diizeyleri (a-b) B 4 8 91 97 9 9 9 100 97 %
d) Kulak koruyucusunun griiti azaltma oranlari (NRR) B 2 2% 30 4 43 38 43 44 4 40
e) Standart sapma B 4 4 2 3 3 3 3 2 3 2
f) Kulak koruyucunun varsaylan giriitil azaltma diizeyi (d-e) @B 17 20 29 38 40 35 40 42 3 3
) Diizettimis gt diizeyleri (=c) B 4 8 91 9 9 9 9 100 97 %
s N WA VA W
J) Ses basing diizeylerinin yaklagkk toplanmas| (*) \65 / / \ /
k) Ses basig diizeylerinin yaklagik toplanmasi (*) \68 65
1) Koruyuculu kulaktaki yaklag k giriitii diizeyi \70 dB(A) /

(*) Est olmayan giriitii diizeylerinde eklenecek decibeli belirleme grafigine gore.

Yukaridaki tabloda gimento tesisindeki C agirlikli giiriltii ses basing diizeyleri tabloda a sati-
rina islenmistir. Bu degerleri, insan kulagina uygun olan A-agirlikli (dBA) olarak ifade etmek
icin, tespit edilen ses diizeylerinin oktav band orta-frekanslarinda standart sapmaya gére (b
satir) dizeltmeler yapilir ve ‘diizeltilmis giriltl diizeyleri” bulunur (c satir).
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Kulak koruyucusunun dreticisi tarafindan verilen her bir oktav band orta-frekanslarindaki
NRR- gtirlilti azaltma oranlarindan (d satiri) yine dretici tarafindan verilen ‘standart sap-
malar’ (e satiri) ¢ikarilir ve kulak koruyucusunun ‘varsayilan gtirlilti azaltma diizeyi’ (f satin)
belirlenir. Diizeltilmis grilti dizeylerinden (c veya g satirlari) varsayilan giiriilt azaltma
diizeyleri cikarilarak da ‘kulaga ulasan giriilti diizeyi’ (h satin) belirlenir. Bu giiriilti dizey-
leri icin asagidaki “Esit olmayan giiriiltii diizeylerinde eklenecek desibeli belirleme grafi-
gi"nden faydalanilarak yaklasik toplama islemi (i, j ve k satirlar) yapilir. Bulunan tek rakam
(I satirt) dBA cinsinden koruyuculu kulaktaki yaklasik giirtiltt diizeyidir. Korunmasiz kulakla
(108 dBA) koruyuculu kulak giriiltd diizeyleri arasindaki fark kulak koruyucusunun giiriltt
azaltma dizeyini, yani NRR'yi (38 dB) vermektedir.

1,5

Iki giriiti diizeyinden bilyiik olana eklenmesi gereken
decibel

2 4 6 8 10 12 14
Gurilta duzeyleriarasindaki fark (dB(A))

Grafik: Esit olmayan gliriltii diizeylerinde eklenecek desibeli belirleme grafigi.

ISYERI HEKIMINE EK NOTLAR

1. Giriltiye bagl isitme kaybini sensdrindral isitme kaybina yol agan diger bir cok neden-
den ayirabilecek kesin klinik dzellikler mevcut degildir. Taniya; anamnez ve fizik muayene
ile, isitme testlerini de igeren uygun laboratuar incelemeleri ile varilir. Her ne kadar taniya
varilmasinda yardimei olabilecek odyometrik konfiglirasyonlar mevcut olsa da, hig bir kon-
figiirasyon tiim olgulara adapte edilemez. Tani her vaka ayri olarak degerlendirilerek konul-
malidir ve giiriiltilye maruz kalma ile isitme kaybinin sebep olarak her zaman iliskili oldugu
inanci kinlmahdir. Anamnezde familyal isitme kaybi, semptomlarin siresi, cocukluk ¢agi ile
ilgili sonrunlar, kulak akintilari, isitme kaybi ile iligkili olabilecek renal sorunlar, ototoksik ilag
kullanimlari, kafa travmalari, askeri ve mesleki muhtemel kaynaklar arastiriimalidir.



2. Giiriiltiiye maruz kalinmas! sonucunda asimetrik isitme kaybi gelismesi miimkiindiir. Orne-
gin; tek omuzu ile silah kullananlar, bir kulagina kulaklik takarken diger kulagin agik pencere
ve motor sesine maruz kaldigi pilotlar, kaya kirici gibi endistriyel aletleri kullananlar, tarla-
larda basi yana dénik olarak bir kulagin motor sesine maruz kaldigi ve diger kulagin maske-
lendigi sekilde traktor sirenler vb. Mesleki isitme kaybindan yakinanlarin olusturdugu genis
serilerde %10 olgunun isitme esiklerinin asimetrik oldugu tespit edilmektedir. Bu olgular
akustik nérinoma gibi ciddi kulak hastaliklari ihtimalini de beraberinde tagimaktadirlar. Bun-
larin en az yansinda giiriltiye bagl isitme kaybinin diginda izah sekilleri mevcuttur. Mesleki
isitme kaybinin asimetrik olup olmadigi her zaman sorgulanmalidir. Bu durumla sasirtici
olarak sik karsilasiimaktadir. Unilateral isitme kaybinda Stenger Testi etkin bir yéntemdir.

3. 500 Hz'de 40 dBA ve daha fazla isitme kayiplarinda, isitme kaybinin giiriilti diginda bir
nedene bagli olarak gelismis olma ihtimali oldukca yiiksektir.

4. Isyeri hekimleri kulak koruyucularin kullaniminin tesvik edilmesi, uygun olarak takilma-
larinin saglanmasi hususlarinda cok 6nemli role sahiptir. Bu nedenle koruyucularin degisik
tipleri, bunlarin avantaj ve dezavantajlari, uygulama sekilleri ile ilgili bilgi sahibi olmalidirlar.
Yillik isitme testleri, isitme koruma programinin uygulanmasini tesvik etmelerinin yani sira
kulak koruyucularinin uygun kullanimlarinin takibinde de gok yararl olabilirler.

5. Glintimuzde darbeli (impulsif) giirtiltiintin sabit tarzdaki giiriltiiye gére daha zararli oldugu
kabul edilmektedir. Darbeli giriiltiintin en ylksek oldugu alanlardan biri askeri faaliyetlerdir.
Hafif, kiiclik kalibreli silahlarin atislarinda ses diizeyi LpC,tepe 160 dBC ulasabilmekte ve
A-agirlikli siiresi tipik olarak 300-600us olmaktadir. Agir, biyik kalibreli silahlarin atislarin-
da ses diizeyi LpC,tepe 190 dBC ulasabilmekte ve A-agirlikh siiresi 2ms'yi gecebilmektedir.

6. 90 dBA griltlye 8 saat, haftada 5 glin maruz kalinmast ile 10 yil sonunda populasyonun
%15'inin belirgin isitme kaybi igin risk altinda oldugu, buna karsin 85 dBA giriiltiye 10 yil
slireyle giinde 8 saat haftada 5 giin maruz kalinmasi ile populasyonun ancak %7'sinin risk
altinda oldugunun bilinmesi 8nemlidir. Kural olarak, ortalama 90-94 dBA civarinda giriiltili
olan bir igyeri ortaminda, yaklasik 10 yil iginde yiiksek frekanslari igeren stabil bir igitme
kaybi gelisir; bundan sonra yavag yavas alcak frekanslari da icine almaya baslar. Bu kaybin
biytk kismi ilk 2-3 yil iginde ortaya cikar. Geg kayiplar ise genellikle daha sonra isitme ka-
yiplarinin dominat sebeplerini olusturacak preshiyakuzi ile igicedir.

1. Girultiye bagh isitme kayiplari genellikle yiiksek frekanslarda, karakteristik olarak 4 kHz
ile, 3 kHz veya 6 kHz'de baslar ve yavas yavas komsu frekanslara yayilir. Baglangicta asemp-
tomatiktir; ancak 2 kHz gibi alcak frekanslara yayildiginda sikayetlere yol acar. Zaman iginde
centik kaybolur ve yiiksek freanslarda isitme kaybi gelisir; bu durumda odyogram diger sen-
sorindral isitme kayiplarindan farkli degildir. Belli bir giriiltiiye 10 yil maruz kaldiktan sonra
yiksek frekanslarda isitme kaybinin ilerlemesi durur; buna karsin isitme kaybi giderek algak
frekanslari da igerir. Bu genisleme orani ve isitme kaybi derecesi, hem sesin siddeti hem de
kisinin giriltiye karsi hassasiyeti ile iliskilidir.
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8. Giriltlye karsl olusan kisisel hassasiyete de rastlanmakta olup énemli bir durumdur ve
gdzéniinde bulundurulmahdir. Bu hassasiyet giines 1sigina hassasiyette oldugu gibi diger
fizik etkilerle olusanlarla benzerdir. Bu tip hassasiyet degiskendir ve maalesef, hassas bir
bireyi 6nceden belirlemek icin glvenli bir yol yoktur.

9. Girtilttiye kronik olarak maruz kalma sartlar ortadan kaldirldiginda isitme kaybi iler-
lemez, hatta iyilesebilir; ancak literatiirde glriiltliye maruz kalma, presbiyakuzi ve isitme
kaybinin ilerlemesi konusunda belirgin celigkilere de rastlanmaktadir.

10. Girilth ortadan kalktiktan sonra ilerlemeye devam eden isitme kayiplarinda diger ne-
denlerin distinilmesi gerektigi, tizerinde cogunluk olan bir géristir.

11. llaclar, enfeksiyonlar, travma, ileri yas ve giiriiltd, ailevi isitme kaybi gibi prematiir deje-
neratif bozukluklar nihai olarak tiyli hiicrelere ve kokleanin diger yapilarina zarar vererek
kulag etkilemektedirler.

12. Salisilatlar glirlltd ile birlikte verildiklerinde ortaya ¢ikan gecici esik kaymasi tek bagina
giriltiden daha fazla olmaktadir.

13. Belirli endustriyel solventler ve kimyasal maddeler ototoksiktir. Jet yakiti ve stiren daha
cok vestibilotoksiktir ancak santral isitme fonksiyonlarina da zarar vermektedir. Stiren in-
halasyonu ile giriltiiye maruz kalmanin sinerjik etki edebilecedi belirtilmektedir. Benzer
sonuglar karbondisilfid inhalasyonu igin de bildirilmistir. Toluen ise en ¢ok kullanilan ve
iizerinde en ¢ok arastirma yapilan, muhtemelen en ototoksik endiistriyel kimyasaldir; isitme
kaybina yol agmaktadir ve giirliltiinin etkisini artirmaktadr.

14. Titresim Beyaz Parmag rahatsizigindan yakinan ve elektrikli testere kullanan ormancilar
gibi sogukta calisanlar ile gemi yapiminda calisanlarda, glirlilti ve vibrasyon sinerjik etki
yapmaktadir.

15. lleri yas, giiriiltiiye maruziyetten daha fazla isitmeyi kétiilestiren bir neden olarak kar-
simiza ¢gikmaktadir. Aslinda; kulak girtltliye maruz kalmis olsa da olmasa da 80°li yaslarda
isitme ylksek frekanslarda ayni olmaktadir.

16. “Griiltiden daha 6nce zarar gdrmis kulak normal kulaga gore giriiltiden daha az veya
cok mu etkilenmektedir?” Bu soru ¢ogunlukla, daha énce giiriiltiiden zarar gérmis bir isgi-
nin girdltald bir ortamdan digerine, bir is yerinden digerine gegmesi gerektiginde giindeme
gelir. Bu durumdaki kisiler kulaklarinda daha énceki isyerinde olusmus hasar dolayisi ile
isitmelerinin normale gore daha ¢abuk gerileyebilecegi distincesi ile yeni bir is bulmakta da
zorlanirlar. Elimizdeki mevcut bulgular fazla olmasa da bu diisiince tarzinin yanlis oldugunu
gostermektedir. Kulak, gegmisinde gecirdigi hadiseler dogrultusunda, kendisine uygun bir
tarzda, sabit bir hizda dejenerasyona devam etmektedir.

17. Patlamalar ve bir kereye mahsus diger yiksek giirtiltiiler isitme kaybina yol acabilir.
Bunun drnekleri arasinda sunlar sayilabilir:



\ Statik elektrigin yol actifi ve telefonlardaki ani, uygunsuz calma, cizirtt vb sonucu
gelisen ‘telefon kulak’

\ Distan doviilen metal tank iginde caligma
\ Infilak ile sonuglanan tag ve kémiir ocagi kazalari
\ Kamyon lastigi veya kamyon kdriiklerinin patlamasi

\ Kapal alanlarda patlama
\ Fisek patlamalari.

18. Kulaklar mesleki ya da sosyal giiriiltliye maruz kalma arasindaki ayrimi yapamamaktadir-
lar. Giindelik yasantidaki giirlilti seviyesi giderek yiikselmektedir. Ulagim en 6nemli sebep-
tir; otomobiller, 6zellikle otoyollar, motor ve motosikletler, trenler, ugaklar ve dizel motorlarin
benzinli motorlarla yer degistirmesi biraraya gelerek ses seviyelerinin Bangkok érneginde
oldugu gibi bazi sehirlerde, sehir merkezlerinde 100 dB'in {zerine ¢ikmasina neden olmak-
tadir. Giinde 8 saatlik mesaisi sonunda 88 dBA ses diizeyine maruz kalan ve daha sonra iki
saatlik ulasimi boyunca 94 dBA ses diizeyine maruz kalan bir is¢i, seslerin aditif etkileri ne-
deni ile glirtiltye bagl isitme kaybi riski ile karsi karsiya kalacaktir. Bazi metro sistemlerinin
glriilt seviyesi 90 dBA'nin iizerindedir.

19. Rekreasyonel faaliyetler sirasindaki giriilti de zararli olabilmektedir. Fisekler yanisira
motorlu kar kizaklarinin gikarttiklar giriilti arttikca daha da eglenceli bulunmaktadir. Ki-
sisel mizikgalarlar, kliiplerde yiiksek sesli pop, rock ve disko miiziginin potansiyel etkileri,
tizerinde durulan faktérlerdir. Kirsal kesimde yasayanlar traktor, diger ciftlik aletleri ve atesli
silahlar agisindan risk altindadirlar.

20. Medikal gurilti nedeni olabilecek kaynaklar arasinda kompresyon odalari bulunmakta-
dir. Kulak cerrahisinde biiyiik capta tur kullaniminda dzellikle kemik yolu iletimi opere edilen
kulakta etkilenebilmektedir. Buhar aletleri, klima tiniteleri, ticari bulasik makineleri, aspiras-
yon (niteleri, respiratdrler, inkiibatérler ile hastanin bas pozisyonunda manyetik resonans
(MR) cihazlari siddetli giirtilti nedeni olabilmektedir. MR gekimlerinde kulak tikaci kullanimi
dnerilmektedir.

iSITME SAGLIGI GOZETIMINDE iSYERI HEKIMI VE iSYERI SAGLIK Bi-
RiMi (iSB) CALISANLARININ SORUMLULUKLARI

1. Isitme saghg ile ilgili kisisel kayitlarin detayli (askerlik gdrevi, griiltiili is kollarinda ca-
lisma, aticilik, dalgiclik, yiiksek sesle ve kulaklikla miizik dinlemek gibi hobiler dahil) isitme
dzgecmisi ve dykiistini icermesini saglamak.

2. Gardltdlu islerde cahisacaklarin ise giriste genel saglik muayenelerini yapmak, duyma du-
rum ve derecelerini belirlemek, saglik durumlari ile yapacaklari is arasinda uyumu gozetmek,
uyumsuzluk durumlarinda galisana ve isverene gerekli uyarilarda ve 6nerilerde bulunmak.
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3. Calisanlarin isitme sagliklarinin gézetimi ve odyometrik testlerinin yiriitimi ile kayitlarin
etik kurallar gergevesinde korunmasini/saklanmasini saglamak.

4. Isitme ile ilgili saghk gdzetimi sonucunda, calisanda isitme kaybi saptandiginda, isitme
kaybimnin giirliltli maruziyetine bagli olup olmadigina karar vermek veya isveren bilgisi dahi-
linde karar verecek bir uzmanin gorisiine basvurmak, sevk ve bildirim siireclerine rehberlik
etmek.

5. Isitme kaybi giiriiltiye bagl ise; degerlendirme sonuglarini calisana ve isverene raporla-
mak, gerekli goriilen ve calisanin giriiltiiye maruz kalmayacagi baska bir iste gdrevlendiril-
mesinin de aralarinda oldugu 6nlemlerin alinmasi hususunda isvereni bilgilendirmek.

6. Isitmenin korunmasi programina uyumu ve bilinclenmeyi gelistirmek icin calisanlarin sii-
rekli bilgilendirilmesi ve egitimini saglamak.

7. Isitme sagligina yonelik risklerin degerlendirilmesi siireclerine katki sunmak.

8. Isitme saghigini korumak amaciyle isyerinde yapilan calismalari gézlemlemek, calisanlara
ve yoneticilerine gerekli uyarilarda bulunmak, giiriiltii azaltici calismalar desteklemek, ku-
lak koruyucu kullanimini, uygunlugunu ve yeterliligini takip etmek.

ODYOTEST UYGULAMA PROTOKOLU

1. Calisana randevu verirken;

\ Vardiyalara gére hazirlanmis personel listesinden vardiyasi uygun olanlari, gekim
tarihinden en geg bir giin 6nce arayarak randevu ver.

\ Sessizlik periyodunun ihlal edilmemesi igin bilgilendir. Odyogram ise giris veya tekrar
(dogrulama) amagli odyogram ise calisana odyometri oncesinde en son griilti
maruziyeti zerinden en az 14 saat gegmesi gerektigini, is disinda da bu siire icinde
girtiltiden (kulaklikla yiksek sesli mizik dinlemek, diigtn, trafik gibi yiiksek sesli
faaliyetler) kulaklarini korumasi gerektigini bildir. Kulak tikaci kullanmasini 6ner.

\ Fazla mesai yapacaksa, daha sonraki normal galismasinin ertesine randevu ver.

\ Randevu giinii isyerinde giriiltliye maruz kalmadan, vardiya basinda saglik birimine
gelip odyogram gekimini yaptirmasini sagla.

2. Odyometri cihazinin giinliik biyolojik kalibrasyonunun ve en geg bir yil iginde akustik kalib-
rasyonunun yapilmis oldugunu kontrol et. Kalibrasyonu eksik ise isleme baglama.

3. Personel odyotest takip listesine randevu tarihi ve saatini yaz.

4. Randevu giinii odyogram cekimi yapilacak kisinin protokol defterine kaydini yap. Sessizlik
periyodunun ihlal edilmediginden emin ol. Aksi halde odyometri islemine baslama, baska
gline randevu ver.



5. Kisinin kisisel saglik dosyasini ¢ikar, Isitme Saglhgi Izlem Formunda isitme 8ykiisti kismini
calisanla birlikte doldur, diger bilgilerin dogrulugunu kontrol et.

6. Calisani isyeri hekimine muayene (otoskopi, denge, bas, boyun kafa ciftleri, diyapozon
testleri) ettir, muayene sonrasi, odyogram ¢ekilmesi uygunsa odyometri odasina gétiir.

1. Odyometri odasinin kapisini kapat, telefonlar oda disinda birak, oda icine gelen sesler
varsa sesi (reten gurilti kaynaklarini (klima dahil) sustur. Aksi halde odyogram g¢ekimine
baslama.

8. Yapilacak islem hakkinda caligana bilgi ver:

\ “Ben su gordiigtiniiz kulakliklar kulaginiza yerlestirecedim. Bunlardan bazi didik ve 1slik
sesleri isiteceksiniz; bazilar alcak tonda olacak. Her ses isittiginizi diisiindigiiniizde
elinizdeki butona basin. Ses kesildiginde elinizi butondan kaldirin.

\ Hangi kulaginiz daha iyi isitir ise 6nce o kulaginiz élgtilecek. Unutmayin bazi tonlar
kolaylikla isitilebilecek sekildedir. Fakat cogunun isitilmesi giictiir Onun igin iyice
dinlemelisiniz. Ses isittifiniz zaman hatta isittiginizi zannettiginiz zaman butona
basmalisiniz.”

9. Calisanin yapacag islemleri dogru anladigindan emin olun.

10. Odyogram cekimi sirasinda calisanin odyometri cihazini gérmeyecek sekilde, cihaza ve
cekimi yapan kisiye arkasinin doniik olmasi, gekim sirasinda test yapan kisinin el hareketle-
rini ve verilen uyarilarn gérmemesi ve duymamasi gereklidir.

11. Odyogram ¢ekimi 250, 500, 1000, 2000, 3000, 4000, 6000, 8000 Hz frekanslarinda sag ve
sol kulaklar igin ayri ayri yapilir, 1000Hz'den baslanarak yiksek frekanslar élgtlir, daha son-
ra dlisik frekanslara doniiltr, odyogram ¢iktisi alinir ve Isitme Saghgi Izlem Formuna islenir.

12. Cekim sonrasi odyogram ciktisi Isitme Saghgi Izlem Formu isyeri hekimine iletilir.

13. Odyogram ciktisi ve Isitme Sagligi lzlem Formu calisanin kisisel saglik dosyasina yerles-
tirilir.

ODYOMETRIK TEST DIS SATINALMA SARTNAMESI ORNEGI
Asagidaki sartlarda Odyometrik test uygulama hizmeti satin alinacaktir:

1. Testin gerceklestirilecedi sessiz kabin miimkiinse 30 dB'den diisiik arka plan giiriiltiistine
sahip olmalidir. Bunun saglanamadigi hallerde dis ortamdan gelen giriilti diizeyi, isitme
kaybi olmayan kisi tarafindan tiim test tonlarinin normal esik degerlerinde duyulabilmesine
izin verecek kadar distik olmalidir.

2. Test cihazi ve tiim sarf malzemesi hizmeti sunan sirket tarafindan saglanacaktir.
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3. Test cihazi TS 9595-1 EN 60645-1 standartina uygun olmalidir.

4. Test sirasinda yastikcikl kulakhk kullanilacaktir; 6rnek kulaklik ve yastikgik modeli Telep-
honics TDH39 MX 41/AR veya Beyer DT45 tip veya esderi olmalidir.

5. Test cihazinin giincel TURKAK onayli kurulustan kalibrasyon sertifikasi teklif ekinde su-
nulacaktir.

6. Test her bir kulakta TS EN ISO 8253-1:2010 standardina uygun olarak 250-500-1000-
2000-3000-4000-6000-8000 Hz frekanslarinda sirketce verilecek isim listesinde yer alan her
bir ¢alisan igin gerceklestirilecektir.

7. Test sonuclar Odyometrik Test Sonuc Raporu olarak her bir calisan icin ayri ayr hazirla-
nacak, raporda sag ve sol kulak isitme degerleri ayri ayr 6. maddede belirtilen frekanslar
igin islenmig olacaktir.

8. Test sonuclari tarayicidan da gegirilerek elektronik ortamda ve basili olarak hizmeti satin
alan sirketin isyeri saglik birimine sunulacaktir.

9. Test sonuglari ayrica bir excel sayfasinda ‘Odyogram Sonug Raporu’ olarak elektronik
ortamda da hazirlanacaktir. Raporda her bir kolonda sirasiyla Sira No, Odyotest tarihi, ca-
lisanlarin isimleri, yasi, cinsiyeti, her bir frekansdaki isitme esikleri sol kulak ve sag kulak
olarak bilgiler yer almalidir. Bu sekilde hazirlanmis rapor hem elektronik hem de basili olarak
isyeri saghk birimine sunulacaktir.

10. Testi uygulayacak kisinin odyometrist veya odyolog olmamasi durumunda, varsa test
yapabilirligini tanimlayan bir sertifikanin teklife eklenmesi gerekmektedir.
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EKLER

Ek 1: Isitme Saghg izlem Formu
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Ek 2: ise uygunluk Formu

Forum No : XX
A ISE UYGUNLUK FORMU
Tarihi:

ADI SQYADI:
DOGUM TARIHI:
MUAYENE TARIHI

|:| Ise Giris

D Periyodik Saghk muayenesi

D Ise Déniis Muayenesi { Rapor - Sevk Sonu ishas: Muayenesi )

D Is Kisithlign Sonu Muayenesi
MUAYENE SEBEBI:

D Poliklinik Muayenesi
D Rotasyon (Ts Degisimi Muayenesi)
D Isten (ilas Muayenesi

D Iskazas: Sonras: isbast Muayvenesi

YUKARIDA iSMi BELIRTILEN KiSiNIN
YAPILAN FiZIK MUAYENESI SONUCU:

eeeeammneens GOPEVE ITR
Ise uygundur.
Asagda belirtilen Gzel hususlara dikkat edilerek ise uygundur.
Asagrda belirtilen is kasitlar ile ise uvgundur,
Gerici olarak ise uygun degildir.
Ise uygun degildir.

Isten grkast uygundur,

oooooono

Isten pilagsiyla iliskili asagidaki uzun dénemli saghk énerilerine
uymasi Gnerilir.

OZEL HUSUSLAR (VARSA):

IMZA f TARIH
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Ek 3: Mesleki Etkilenme Siiphesiyle Sevk Formu

MESLEKI ETKILENME SUF'H ESIYLE CALISAN SEVK FORMU
...Klinigi'ne / Saghk Kurulu'na / Bashekimligi'ne,
Sayln Meslekt35| veenf 20, Protokol Mo:.
Asagida saghk gDZEtIITII bilgileri bulunan calisamin tarafimzdan mesleki etkilenme bwutuvla
dederlendirilmesini ve formun renkli kisimlannin tibbi kanaatinize gére doldurulmasini rica
ederiz. Goris ve onerileriniz, sonug odaklh sadlk gézetimi calismalanmizda ydnlendirici
olacaktir. Saygilarimizla,

Igyeri Sadlik BirimifIsyeri Hekimi (imza/kase)

Calisamin Bilgileri: )
Adi-Soyadi: Cahistigi Boldm,/Yaptidi Is:

Maruz Kaldigi Tehlikeler:
Bagvuru Sikayeti:

Mevcut Bulgular/Tetkik Sonuclan:

Ontani: Istenen/Onerilen Tetkikler:
Teshis ve Tibbi Onerileriniz

Tam:

Karar:

O Recete dizenlendi.

O Istirahat raporu diizenlendi. [P 1111 )

O Kontrole cadnldi. (eerreeen.. ginfhafta/ay sonra)

O Perivodik kontrolleri icin (..........ay ara ile) .......c.ceverenveeen. . bolimine yonlendirildi.
Sonuc ve Oneriler: Dr.Kase ve Imza / Tarih

Gahsamin isi / igyeri ile ilgili Onerileriniz
Kanaat:
O Mevcut isini yapmasinda salanca yoldtur.
O Gece [ Vardiyali calismasi [ Uygundur. [ Uygun Degildir.
O Mevcut isini yapmasina sakinca olup olmadidi sonraki kontrolde belidenecektir.
O Mevcut isini yapmasinda salanca olup olmadidi Sadlik Kurulu raporuyla belirlenmelidir.

O Mevcut isini yapmasi sakoncalidir:”_ Sarekdi T Kisa Sireli {.....c..cvee...Slreyle)

O Mevcut isinde asadidaki uyan ve dnlemlere uymak sartivla calisabilir (litfen
belirtiniz):

Dr.Kase ve Imza / Tarih




Ek 4: isitme Saghgi Koruma Programindaki GCalisami Bilgilendirme
Notu (Kategori 1)

iSITME SAGLIGI KORUMA PROGRAMINDAKI CALISANI BiLGILENDIRME NOTU (Kategori 1)
Degerli Calisanimiz Sayin XXXXXXXX XXXXXXXX,
ise giris/periyodik muayeneniz kapsaminda isitme muayene ve 8lglim sonuglariniz incelenmistir.

isitme, yasla birlikte azalir. Bununla birlikte, yiiksek ses siddetine uzun siire maruz kalmak, bazi ilaglar (bazi antibi-
yotikler, tansiyon ilaglari ve kanser ilaglari vb.) ve kimyasal maddeler (solventler/ugucu kimyasallar, yapistiricilar,
boyalar, tinerler vb), titresim, is disinda benzer giriltili is ve hobiler geridoniisi olmayan ve tedavi edilemeyen
isitme kaybi ve ginlama gibi saglik sorunlarina, dogal olarak beklenenden daha erken yagslarda neden olabilir.

isitmenizdeki azalmayi ancak cok ilerlediginde ve cevrenizdekiler, televizyon veya miizik sesini fazla agmanizdan,
ya da kendiniz gevrenizdekilerin konugmalarini rahatlikla anlayamamaya basladiginizda sikayet etmeye basladigi-
nizda fark edebilirsiniz. Bu kalici isitme kaybi geng yaslarda da gorulebilir ve tedavi edilemez.

Ne yapabilirsiniz?

isten kaynaklana isitme kaybi kalicidir ve tedavisi miimkiin degildir. Buna ragmen, giiriiltiiye bagl isitme kaybi tam
olarak &nlenebilir. isvereniniz isyerinde zararl giiriiltiiye maruz kalmanizi azaltacak gesitli &nlemler uygulamakta-
dir. isyerinizdeki énlemleri bilmeli ve sizden uymaniz beklenen énlemlere tam olarak uymalisiniz. Bu énlemler;
yuksek guriltt bulunan is alnlarina girmemek, sesi kesen/azaltan kapilari, kapaklari ve siperlikleri agik birakma-
mak, glriltiniin azaltilamadigi bazi durumlarda ise kulak tikaci veya kulakhklarlari takmaktir. Kulak koruyuculari
(tikaglar ve kulakliklar) takmaniz zorunlu olan igyerinde gurdltiiniin yiksek oldugu alanlar agikga uyari levhalari ve
isaretlerle belirlenmistir.

isvereniniz giiriiltiiden isitmenizi korumaniz igin kulak koruyucunuzu nasil takacaginizla ilgili egitimi almanizi sag-
lamistir. Bu egitimlerde anlatildigi sekilde kullanidinizda isitmeniz korunacaktir. Kulak koruyucunuzu dogru tak-
mak, gurltuli alanlarda kisa streli de olsa gikarmamak ve bdylece isitmenizi korumak sizin sorumlulugunuzdur.

isyeri disinda yaninizdaki kisiye sesinizi duyurmak icin bagirmak zorunda kaldiginiz giiriiltilii etkinlikler ve hobile-
rinizi de bu yonuyle degerlendirmelisiniz. Motorsiklet stirmek, traktér/patos kullanmak, avcilik, aticilik, makinalar-
la ¢cim bigmek, gurdltult tamirat isleri, mizik gruplarinda yer almak, yiksek sesle veya kulaklikla miizik dinlemek
isyerindeki kadar isitmenizi etkileyecektir. Bu etkinlik ve hobilerinizde de girltiiye maruz kalma suirenizi azaltarak
ve gerektiginde kulak koruyucusu kullanarak isitmenizi koruyabilirsiniz.

Saglikli, kazasiz, iyi galismalar dilerim.

Dr. Kase / imza / Tarih

Okudum, anladim. isyeri saglik ve giivenlik birimi ile ishirligi icinde isverenin belirledigi 6nlemlere uymayi, kisisel
olarak korunmak igin isitme koruyucularimi etkin kullanmayi, giirtiltii ve/veya isitme Uzerine etkili diger etkenler-
den korunmak igin belirlenmis kurallara uyacagimi taahhit ediyorum.

Calisan Ad/Soyad imza Tarih
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Ek 5: Isitmesinde Hafif Etkilenem Olan Calisani Bilgilendirme Notu
(Kategori 2)

iSITMESINDE HAFiF ETKILENME OLAN CALISANI BiLGILENDIRME NOTU (Kategori 2)

Degerli Calisanimiz Sayin XXXXXXXX XXXXXXXX,

ise giris/periyodik muayeneniz kapsaminda isitme muayene ve &lgiim sonuglariniz incelenmistir. Sizinle ayni yas-
taki isitmesi normal kisilerle karsilastirildiginda, isitmenizde hafif bir etkilenme oldugu gorilmektedir. Bu etkilen-
me isyerinde veya is disinda glrultiiye maruz kalmanizdan, guriltuli hobilerden ve benzeri yasam tarzi aliskanlik-
larinizdan kaynaklanmis olabilir.

Gurultiye bagh isitme kaybinin geri donlisi yoktur; tekrar iyilesmeyecek ve kaybettiginiz kismi yerine gelmeye-
cektir. isitme her insanda yaslandik¢a azalir ve genclik ¢aglarina gére zayiflar. Bununla birlikte, giiriiltiiye bagl
isitme kaybi yasla gelisenin Gzerine eklenebilir ve ayni yastaki kisilere gore daha erken ve daha siddetli ortaya ¢i-
kabilir.

isitmenizdeki hafif etkilenmeyi uyguladigimiz muayene ve testlerle belirledik. Bu yazili uyari, siddetli guriiltiiye
maruz kalmaya devam ederseniz daha ciddi ve kalici bir isitme kaybiniz olacagina iliskin bir bilgilendirmedir.

isitmenizdeki hafif etkilenmeyi erken fark etmemiz, tibbi yardim igin sevk etmeyi gerektirecek diizeye gelmeden
once, alacaginiz daha 6zenli 6nlemlerle ilerlemesini durdurma firsati vermistir.

e Yiksek ses siddetine uzun slire maruz kalmayiniz.

e Kulak koruyucunuzu kullanmaya ve dig kulak yoluna dogru sekilde yerlestirmeye daha ¢ok 6zen gosteriniz.

e isyerinizde isitmenin korunmasina yénelik uymaniz beklenen diger prosediirlere uyunuz.

e s disinda yasam tarzinizdan kaynaklanan giiriiltiilii etkinlik ve hobilerinizi (Motorsiklet siirmek, traktdr/patos
kullanmak, avcilik, aticilik, makinalarla ¢im bigmek, glriltali tamirat isleri, miizik gruplarinda yer almak, yuk-
sek sesle veya kulaklikla muzik dinlemek) miimkinse azaltiniz ve kendinizi giriltiden koruyunuz.

e Bazl ilaglara (bazi antibiyotikler, tansiyon ilaglari ve kanser ilaglar vb.) ve kimyasal maddelere (solvent-
ler/ugucu kimyasallar, yapistiricilar, boyalar, tinerler vb), titresime, iste ve is disginda maruz kalmayiniz.

e isitmenizi etkileyebileceginden beyin ve kulak hastaliklari (bag dénmesi, basagrisi, ¢inlama, kulak iltihaplari),
yuksek tansiyon ve seker hastaligi durumlarinda hekiminizi bilgilendiriniz.

e Kulak koruyucunuzu kullanmaniza engel olabilecek durumlari (kulak enfeksiyonu, akinti, dis kulak yolunda eg-
zema veya yara vb.) hekiminize iletiniz.

Saglikh, kazasiz, iyi calismalar dilerim.

Dr. Kase / imza / Tarih

Okudum, anladim. isyeri saglik ve giivenlik birimi ile ishirligi icinde isverenin belirledigi &nlemlere uymayi, kisisel
olarak korunmak icin isitme koruyucularimi etkin kullanmayi, girilti ve/veya isitme tzerine etkili diger etkenler-
den korunmak igin belirlenmis kurallara uyacagimi taahhit ediyorum.

Calisan Ad/Soyad imza Tarih



Ek 6: Sevk Gerektiren Calisani Bilgilendirme Notu (Kategori 3, 4 ve
Tek Tarafl Etkilenme)

SEVK GEREKTIREN CALISANI BiLGILENDIRME NOTU (Kategori 3, 4 ve Tek Tarafli Etkilenme)
ZAYIF iSITME (KATEGORI 3)
Degerli Calisanimiz Sayin XXXXXXXX XXXXXXXX,

ise girig/periyodik muayeneniz kapsamindaki isitme muayene ve 6l¢iim sonuglariniz, belirgin isitme kaybi / isitme
hasari paterni gosteren bulgu varligina isaret etmektedir. Bunun anlami, isitmenizin sizin yasiniz i¢in beklenenden
daha zayif oldugudur. Bu etkilenme isyerinde veya is disinda giriltiye maruz kalmanizdan, giriltiliu hobilerden
ve benzeri yasam tarzi aligkanlklarinizdan kaynaklanmis olabilir.

isitmenizdeki belirgin etkilenmeyi uyguladigimiz muayene ve testlerle belirledik. isitmenizdeki etkilenmenin boyu-
tunu ve hasarin olasi nedenlerini arastirmak tzere sizi Odyoloji Birimi bulunan bir Kulak Burun Bogaz Klinigine
sevk edecegim.

Geri kalan isitmenizi de kaybetmemeniz igin yaptigimiz 6nerilere uymak simdi gegmistekinden daha da 6nemli.
Bundan sonra da isitmenizi isyerimizdeki koruma programi kapsaminda yakindan takip etmeyi siirdiirecegiz.

Dr. Kase / imza / Tarih

HIZLI iSiITME KAYBI (KATEGORI 4)
Degerli Calisanimiz Sayin XXXXXXXX XXXXXXXX,

ise giris/periyodik muayeneniz kapsamindaki isitme muayene ve 6lciim sonuglariniz, dnceki testlerinize gére hizli
isitme kaybi dugtindiren bulgu varligina isaret etmektedir. Bu kayip orani 6nemli ve sizi, isitmenizdeki etkilenme-
nin boyutunu ve hasarin olasi nedenlerini arastirmak tizere Odyoloji Birimi bulunan bir Kulak Burun Bogaz Klinigi-
ne sevk etmemizi gerektiriyor.

Geri kalan isitmenizi de kaybetmemeniz igin yaptigimiz 6nerilere uymak simdi gegmistekinden daha da 6nemli.
Bundan sonra da isitmenizi isyerimizdeki koruma programi kapsaminda yakindan takip etmeyi sirdiirecegiz.

Dr. Kase / imza / Tarih

TEK TARAFLI iSiTME KAYBI
Degerli Calisanimiz Sayin XXXXXXXX XXXXXXXX,

ise giris/periyodik muayeneniz kapsamindaki isitme muayene ve &l¢iim sonuglariniz, tek tarafli isitme kaybi di-
sunduren bulgu varligina isaret etmektedir. Bunun anlami, bir kulaginizdaki isitmenizin digerinden ¢ok daha zayif
oldugudur.

Bu tip bir kaybin glrultiiden olmasi genellikle beklenmese de sizi, detayl arastiriimak, 6neri ve tedavi olanaklarini
belirlemek Gzere Odyoloji Birimi bulunan bir Kulak Burun Bogaz Klinigine sevk etmemizi gerektiriyor. Bundan son-
ra da isitmenizi isyerimizdeki koruma programi kapsaminda yakindan takip etmeyi siirdiirecegiz.

Dr. Kase / imza / Tarih

53



54










