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Ergonominin Tanimi

Ergonomi; Insan, arac-gere¢, cevre
kosullarinin etkilesimini inceleyen ve bu
etkilesmeyle ortaya c¢ikan fiziksel ve
psikososyal sorunlarin azaltilmasi ve
engellenmesi icin calisan bir bilim dalidr.
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Ergonominin Tanimi

Ergonomi; insanlarin anatomik ozelliklerini,
antropometrik  (insan viicudunun boyutlariyla
ilgilenen o0Ozel bir bilim dali) karakteristiklerini
fizyolojik kapasite ve toleranslarint goz onitinde
tutarak endistriyel is ortamindaki tim faktorlerin
etkisi ile olusabilecek, fiziksel ve psikososyal stresler
karsisinda, sistem verimliligi ve “insan-makine-
cevre’ uyumunun temel yasalarini ortaya koymaya
calisan cok disiplinli bir arastirma ve gelistirme
alanidr.
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Ergonominin Amaci

Ergonominin amaci; calisan kisiyle yaptigr is
arasinda olabilecek en iyi uyumu saglamak
olmalidir. Calisma sirasinda asir1 zorlanmalar
yuziinden olabilecek yipranmalarin onlenmesi ile
beraber ortaya ¢ikan uyum sayesinde is verimi
yukselecektir. Bu uyumun saglanabilmesi icin
oncelikle  kisinin  yeteneklerini en  iyi
kullanabilecegi ve kendisini gelistirebilecegi bir
isin secilmesi gerekmektedir.



Ergonominin baslica amaclari

e Insanlar tarafindan kullanilan aracg-gerec ve
diizeneklerin kullanim etkinliginin artirilmasi

e Gunlik hayatta karsilasilan insan kullanimina ve
etkilesimine acik olan her seyin insana uygun
tasariminin saglanmasiyla;

- Insan performansinin artmasini
- Insan giivenliginin saglanmasini
- Insan saghiginin korunmas: ve iyilestirmesini

e Insan mutlulugunun ve doyumunun saglanmasini
amaclar.



~ FErgonominin Tarihcesi =

Ergonomi, ilk kez sozliiklere, 1857 yilinda Polonyali
Biyolog Wojciech  Jasttrezebowskinin kaleme
aldigi bir makale ile girmis ve bilim diinyasina
tanitilmistir. Ergonomi biliminin gelismesi ise II.
Diinya Savasi siralarinda (1940’larda) baslamastur.

Cagdas ergonomi 1949 yilinda Murell tarafindan
hem uygulamali bilim hem uygulamali teknoloji
hem de her ikisi olarak dusunialmustiar. 1959
yilinda Uluslararasi Ergonomi Dernegi kurularak
ergonominin daha genis kitlelerce
icsellestirilmesinin yolu acilmistir.
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Ergonominin Turkiye'deki Gelisimi

Tirkiyede ergonomi diisiincesi 1960’larin
sonlarina dogru ilk kez Ankara Universitesi Ziraat
Fakultesinde “Ziraatta Canli Kuvvet Kaynaklar1”
kiirstistiniin kurulmasiyla gindeme gelmistir.

e 1969 yilinda Istanbul Teknik Universitesi Makine
Fakiltesinde “Fabrika Organizasyonu” dersinin ders
mifredat1 icinde ergonomi dersleri verilmeye
baslanmustir.

e 1971 yilinda ODTU Endiistri Miithendisligi boliimiinde
«Insan Faktorleri Miihendisligi» adinda egitim
programi olarak gindeme gelmistir.



¢ 1980’li yillarda Dokuz Eylil Universitesi ve
[zmir Bat1 Alman Kiiltiir Ataseligi isbirligi ile
ergonomi sempozyumlari diizenlenmistir.

¢ 1992 yilinda Prof. Dr . Ahmet Fahri Ozok «Tirk
Ergonomi  Dernegi»ni  kurmustur.  Tiark
Ergonomi Dernegi, halen wuluslararasi bir
dernek olarak calismalarini yariatmektedir.



Diinyadaki ilk “Uluslararast Uygulamali Ergonomi
Konferansi” (1st International Conference on Applied
Ergonomics & Advances in Applied Ergonomics), 21-
24 Mayis 1996 tarihlerinde Prof. Dr . Ahmet Fahri
Ozok (ITU) ile Prof. Dr. Gavriel Salvendy (Purdue
University, USA) tarafindan Istanbul’'da
diizenlenmistir.

Seksenli yillardan giiniimiize kadar “Ulusal Ergonomi
Kongreleri” her sene farkli bir universitede
diizenlenmis ve diizenlenmeye devam etmektedir.



2006 yilinda Bogazici Universitesi, Endiistri Miithendisligi
bolimiinde Doc¢c. Dr. Mahmut Eksioglu tarafindan
“Bogazici Universitesi Ergonomi Laboratuar”, “ErgoLab”
kurulmustur.

Ergonominin is diinyasi ve 0zel sektorde benimsenmesi ve
uygulanmasinda Milli Prodiiktivite Merkezi'nin (MPM)
katkilar1 dikkate degerdir. MPM, ergonomi hakkinda
diizenledigi cesitli seminerler, kongreler ve kaleme aldig:
cesitli kitaplarla ergonominin onemi ve ilkelerinin genis
kitlelere ulasmasina oncilik etmektedir.
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Ergonominin Kavramsal Gelisimi

Uluslararast Ergonomi Birligi (International
Ergonomic Association - IEA) ergonominin,
Yunanca ‘“ergon=is, calisma’, “nomos=yasal”
kelimelerinden tiremis oldugunu one sirerek,
ergonomiyi “is bilimi” olarak tanimlamaktadr.

Is yikii ve calisma giiciiniin en iyi sekilde
dengelenip, hem calisanin sagligin1 koruyan, hem
de {tretimin artmasini saglayan insan-makine-
cevre sisteminin basarilmasi icin biyolojik bilginin
anatomi, fizyoloji ve deneysel psikoloji alanlarinda
uygulanmasina “ergonomi’ denir.
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Ergonomi ile lliskili Bilim Dallart

Fiziksel Ergonomi:

Insanlarin/calisanlarin anatomik,
antropometrik, fizyolojik ve biyomekanik

surecleriyle ilgilenmektedir. Calisma sirasindaki
durus ozellikleri, islenecek  materyalle ilgili
islemler, yinelenen hareketler, isle ilgili

iskelet kas sistemleri, guvenlik ve saglik temel
konularini teskil eder.
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Bilissel Ergonomi:

Bilissel ergonomi algi, hafiza, bilgi surecleri,
distinme ve tepkiler gibi insanlarin/calisanlarin
zihinsel stirecleriyle ilgili olup, insan ve diger sistem
unsurlar ile olan etkilesimini ifade etmektedir.

Bilissel ergonomide amaclanan is ve diistincenin
birbirlerini nasil etkilediklerini ortaya koymaktir.
Baslica konular1 arasinda mental is yiiki, karar verme,
becerili performans, insan bilgisayar etkilesimi, insanin
karar guvenilirligi, is stresi ve insan sistem tasarimiyla
iligkili beceri kazandirma gibi konular1 kapsamaktadir.
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Orgiitsel Ergonomi (Kurumsal Diizeyde
Ergonomi):
e Orgiitsel yapilar, siirecler ve politikalar1 kapsamakta

ve sosyoteknik  sistemleri optimize etmeyi
amaclamaktadir. Konulari arasinda;

[letisim

Ekip kaynak yonetimi

(Calisma stirelerinin belirlenmesi

Ekip calismasi

Katilimc1 ergonomi

Kalite yonetimi ve igbirligi icinde uyumlu calisma

Toplum ergonomisi yer almaktadir.
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Hastanelerde Ergonominin Onemi

Hastane ortaminda calisanlar, sabit ve
tasinabilir aletler basta olmak tizere teknoloji
ile daima bir etkilesim icerisindedir.

Bu etkilesim, insan performansinda onemli bir
etkiye neden olur.



Aydinlatma
Sicaklik

Gurtlta
Radyasyon
Karisiklik/karmasa

Hastaya erisim ve uygun
alet kullaniminda
yetersizlik

Sozli ve sozstiz iletisim
Is yiikii ve stresi

Karar verme

Insan makine etkilegimi,
sistem tasarimi

Ise uygun insan
yerlesimi

Isveren ve calisan
egitimi

Calisan gozetimi
Rotasyonel calisma

Calisma ve dinlenme
strelerinin
diizenlenmesi
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~ Hastaneler icin Ergonomik Ilkeler

ABD Calisma Bakanligi Mesleki Guvenlik ve Saglik
Kurumu (OSHA) isverenlerin tesis giivenlik ve saglik
planlarinda ergonomik stresorleri ve bunlara karsi
alinacak oOnlemleri tanimlayan planlar1 tavsiye
etmektedir.

Bu planlar;
e Yonetimsel liderlik/isci katilim1
e Isyeri analizi
e Kaza ve kayit analizleri
e Tibbi yonetim
e Egitim ve tatbikat
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~—Hastanelerde Ergonomi Sorunlarina
Yaklasim

Fiziksel yerlesim kaynakli

Genellikle mimari proje hatalarindan kaynaklanir

Gelismis tilkelerde hastane mimarisi basli basina bir uzmanlik
haline gelmistir

Ulkemizde hastane mimarisi yeterince gelismediginden
hastane binalari islerlik acisindan yetersiz kalmaktadir

Binanin glizelligi, i¢ aciciligi, genis ve ferah olmasinin yaninda
verilecek hizmete yetecek kadar alan ve hacim igsgal etmesi ve
hizmet sunmaya elverisli (kullanisli) olmasi gerekir

Baska amaclar icin kullanilan binalarin tadilatiyla olusturulan
hastanelerin verimli bir sekilde kullanilmasi miimkiin degildir.
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Hastane vyoneticileri tarafindan objektif olmayan
kriterlere gore yerlesim diizeninin yapilmasindan
kaynaklanan sorunlar.

Hastane, tetkik, teshis, tedavi ve hasta bakim
sireclerinde yasanan sorunlar.

Hastane yonetimi ve isletmeciligi sorunlar:

e Hastalarin her islem ic¢in kuyrukta uzun sire
beklemeleri

e Tetkikler i¢in uzak randevular verilmesi ya da hastane
disina sevk edilmeleri

e Her islem icin bir¢ok birimin dolasilmasi hastanede is
akis semalarinin ergonomik diizenlenmesini mecburi
kilmaktadr.
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Hastanelerde Ergonomi Mudahaleleri

/

Bos zamanlarinda dinlenebilmeleri i¢in kolay ulasim ve
iletisim hatt1 bulunan personel odalar1 ayrilmalidir.

Giris kapilar1 otomatik ac¢ilip kapanabilir olmal..

Uzun koridorlarda veya biiyiik bekleme salonlarinda
duvara destek parmakliklar konmalidir.

Engelli tuvaletleri yapilmalidir.
Alarm ve anonslar hem gorsel hem isitsel olmalidir.
Gorme engelliler i¢in 0zel ylirime yollar1 yapilmalidir.
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Tiirkce ve Ingilizce yonlendirici levhalar yazilmalidar.

Hastanede olabilecek elektrik kesintilerine karsi
anlik devreye giren jenerator bulunmalidir.

Hemsire ¢agri zili bulunmalidir.

Hastane polikliniklerinin merkezi bir yerinde girise
yakin tibbi danigma tinitesi kurulmalidir.

Hizmet birimlerinin ozelliklerine gore klima
sistemlerinin kurulmasi saglanmalidir.
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—Klinik Branslar ve Ergonomi

Gunumiz hastaneleri yiksek c¢ozinurlikli
televizyon ve ses sistemleri, robot destekli
tavandan monte eklemli kollara sahip
ameliyathane masalari, telekonferans
sistemleri, interaktif t¢ boyutlu goruntila
iletisim sistemleri, preoperatif simulatorler gibi
ileri teknoloji tirinlerini daha ¢ok icerse de bu
tesis ve makinelerin insana uyumlu olacaginin
bir garantisi bulunmamaktadir.



: e e
.

Hasta Bakim Hizmetleri ve Ergonomi

Hemsirelik ve hasta bakicilik hizmetleri; kas iskelet
sistemi hastaliklariyla karsilasan onemli meslek
gruplarindandir. Bunun temel nedeni hasta tagima ve
hastalarin yataktan sedyeye, sedyeden yataga alinmasi
gibi kaldirma, itme, cekme hareketleridir.

Cerrahlar, dis hekimleri gibi hemsirelerin ve hasta
bakicilarin omurga sorunlarinin ¢oztimlenmesinde;

e Uygulama egitimi

e Kaldirma islemlerinde mekanik araclarin
kullanilmasi

e Dogru postur egitimi

e Uygulama davranislari ile ilgili sistemli egitici
denetimi -
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— Laboratuvar Hizmetleri ve Ergonomi

Laboratuvar personeli igleri geregi onemli ergonomik
riskler altindadir. Bunlarin baslicalar asagidadir;

e Yanma, kramp

e Parmak, bilek, bagparmak, onkol, dirsek, boyun ve
omuz agrilar

e Bel agrisi, sisme, karincalanma

e Uyusma, gui¢suizliik ve yorgunluk gibi onemli uyarici
belirti ve bulgular1 olusturmaktadir.
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Ozellikle {iniversite hastanelerinde bircok calisma
tezgahinin ytiksekliginin ayarlanabilmesi miumkiin
degildirr. Bu nedenle kullanilacak sandalyelerin
ayarlanabilme  smmirinin  ¢ok  genis  olmasi
saglanmalidir.

ﬁ Gorig Uzakh

Dirsek Agisi

Yiksekligi Dirsek
. Destagi

Haraketli
St Destedi

!

Oturma
Yuksekligi

l

Talbardalkli Soamcdabes
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Uzun sire mikroskoba bakmaya bagli olarak
boyun, omuz, gozler, bel, el, kol ve bilekte onemli
zorlanmalar ortaya cikar. Bu nedenle ergonomik
yeterliligi yiksek mikroskoplar secilmelidir.
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~— Ergonomik Riskler ve Korunma

Yontemleri

Fiziksel Riskler Biyolojik Riskler
o Glirdlti e Solunum yolu
» Radyasyon enfeksiyonlari
e Aydinlatma e Hepatit
e Kaza e TBC

e HIV
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Kimyasal Riskler Psikososyal Riskler
- Anestezik gazlar - Gece nobetleri
- Solventler - Vardiya
- Kanser kemoterapisi - Uzun calisma siireleri,
- Antibiyotikler - Stres,
- Metaller - Isyiikii

« Temizlik malzemeleri - Siddete maruz kalma
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Ergonomik Riskler

e Gunumiuzde saghk c¢alisanlar;, diger sektorlerde
calisganlarin maruz kaldigi is risklerinin yaninda
yaptiklar isin niteligine baglh olarak daha farkli is
riskleriyle de kars1 karsiyadir:

e [gne yaralanmalari
e Bel ve sirt sorunlar
e Lateks alerjisi

e Stres ve siddet vb.
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Ergonomik risk bilesenleri

e Cevresel Tehlikeler:

« Kaygan ve 1slak zeminler, diizgiin olmayan doseme ytizeyi,
tikanik ve dar gecitler, ylrime vyolunda atiklar, is
gereksinimine uygun sayida olmayan personel sayisi,
yetersiz aydinlatma ve termal konfor sartlari, yetersiz uyari
ve ikaz isaretleri ornek verilebilir.

e Psikolojik Tehlikeler:

o Is yogunlugu ve yiikiiniin fazla olmasi, calisma stresi
etmenleri, kas iskelet sistemini etkileyen durumlar 6rnek

verilebilir.
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Sonuc

Ergonomi, kullanici merkezli bir tasarim
anlayisidir. Saglik kurumlarinda fiziksel, biligsel ve
kurumsal ergonomik ilkelerin  uygulanmasi
kurumsal performanst artiracak bir takim
avantajlar saglamaktadir. Bu nedenle hastane
ortaminda hasta ve saglik calisanlarinin yasam
kalitesini artirmak icin fiziksel, sosyal ve psikolojik
karakteristikler ile uyumlu bir ergonomik hasta
bakim sistemi olusturulmali, insan faktorleri ile
iligkili kalite glivencesi, psikoloji, sosyoloji ve
iletisim bilimlerinin saglik sistemine olan uyumu
gelistirilmelidir.
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