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HEDEFLER

* Bu Uniteyi calistiktan sonra;

® Arama kurtarma faaliyetlerinde
karsilasilabilecek saglk
sorunlarinin neler oldugunu
sayabilecek,

® Bu saglik sorunlarinin
nedenlerini ve sorunlarin
ortaya cikisini kolaylastiran
faktorleri ifade edebilecek,

® Bu saglik sorunlarindan
korunma yontemlerini
belirleyebileceksiniz.

ARAMA VE
KURTARMA BILGISI
Dr.istemi ORAL




GUnUmuzde yasanan
gelismelerle ilgili veriler
cevresel, ekonomik ve
siyaset kaynakh
felaketlerin siddetinin
ve sikliginin gelecekte
artis yoniinde olacagini
gostermektedir.

Arama ve Kurtarma Faaliyetlerinde Karsilasilan Saglik Sorunlari ve Korunma Yoéntemleri

GiRIS

Arama ve kurtarma personeli resmi ve goniilll itfaiyeciler, polis memurlari,
acil saghk personelinden (paramedik, acil tip teknisyenleri, doktorlar ve
hemsireler) psikologlara kadar cesitli profesyonel gruplardan olusturmaktadir.
Blyilik felaketler sirasinda ise bu gruplara biylik yardim kuruluslar, ek saglhk
personeli, askeri personel, anti-terdr giicleri, cenaze hizmetlileri, temizlik isgileri,
insaat iscileri ve ¢ok sayida resmi ve gondlli kisiler katilmaktadir. Acil durumun
veya felaketin yasandigl yere bagl olarak, su Ustl ve alti, dag veya yliksekten
kurtarma gibi uzmanliklara ihtiyag duyulur.

GUnumuzde yasanan gelismelerle ilgili veriler ¢cevresel, ekonomik ve siyaset
kaynakh felaketlerin siddetinin ve sikliginin gelecekte artis yoniinde olacagini
gostermektedir. TUm dlnyadaki artan enerji kullanimi, kiiresel i1sinma, iklim
degisikligi, kirlilik, ntfus artisi, sanayilesme, ulasim aginin genislemesi ve terérizm
bu varsayimi destekler goriinmektedir.

Arama ve kurtarma faaliyetlerinde karsilasilan tim sorunlar ve maruz
kalinabilecek tehlikelerin de buyliyen sorunlarla birlikte sayr ve siddet olarak
artacagl, korumaya vyonelik c¢abalarin da daha ¢ok o©Onem kazanacagi
beklenmektedir. Bu Unitede arama kurtarma faaliyetlerinde karsilasilan saglik
sorunlarini, bunlardan korunma yollarini, alinabilecek 6nlemleri, hazirlikli olmak
icin yapiimasi gerekenleri konunun ¢ok genis ve detayl dogasinda kaybolmadan ve
yasanmis tecriibelerin de i1s18inda inceleyecegiz.

ARAMA VE KURTARMA FAALIYETLERI

Acil Durumlar ve Felaketler

Tanimlar

Diinya Saghk Orguti (DSO) tarafindan Acil Durum (2011); normal
prosediirlerin askiya alindigi ve toplumun etkilenmemesi icin olagandiistii
o6nlemlerin devreye sokuldugu durumf(lar) olarak tanimlanir. Acil durumlar,
felaketlerden daha az goriilse de, acil ve uygun midahaleyi gerektiren
durumlardir. Bu miudahale gecikir ya da hatali yapilirsa acil durumlar da
felaketlere donisebilir.

DSO tarafindan Afet; normal yasam kosullarinin bozuldudu ve yasanan
acinin boyutunun, etkilenen toplumun miidahale kapasitesini astigi olaylar olarak
tanimlanmistir. Afet ve Acil Durum Miuidahale Hizmetleri Yonetmeligi’'nde ise afet;
toplumun tamami veya belli kesimleri icin fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplar
doguran, normal hayati ve insan faaliyetlerini durduran veya kesintiye ugratan,
etkilenen toplumun basvetme kapasitesinin yeterli olmadigi dogal, teknolojik veya
insan kaynakli olaylar olarak tanimlanmistir. Afet, toplum tarafindan paylasilan
ortak bir olaydir; cok sayida kisiyi ayni anda etkiler, kisinin yasamini ve bedensel
blatunliguna tehdit eder, 6lilere ve 6lime maruz birakir, yakinlarini kaybettirir,
sosyal ve toplumsal bozulma yaratir.
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Acil durum ve

felaketlerde ihtiyag

duyulacak arama
kurtarma personeli
sayisinl 6ngérmek
mumkiin degildir.

Arama ve Kurtarma Faaliyetlerinde Karsilasilan Saglik Sorunlari ve Korunma Yoéntemleri

Sik karsilagilan acil durum ve afetler

Arama ve kurtarma personeli icin dncelikli olan, asagidaki sik karsilasilan acil
durum ve afetlerde insanlarin canlarini, mallarini ve c¢evrelerini korumak ve
kurtarmaktir:

e Her gilin yasanan acil durumlar
Dogal afetler

Endustriyel kazalar

e Nakliye kazalari

e Terorist saldirilar ve adli olaylar
e Kitlesel insan hareketleri

Acil durum ve afetlerde karsilasilabilecek tehlikeler

Acil  durum ve afetlerde arama ve kurtarma calisanlarinin
karsilasabilecekleri tehlikeler soyle siralanabilir:

e Yaplilarin stabil olmamasi

e Faaliyet alaninda kontrol altina alinmamis tehlikeler

e Kopmus, hasarli elektrik hatlari ve diger alt yapi tehlikelerine temas (gaz,
kanalizasyon vb.)

e Elektrikli testereler

e Yabani hayvanlarin saldirilari, i1sirmalari, sokmalari

e Kan ve diger viicut sivilari ile temas

o Enerjili ve agir ekipman ve el aletleri kullanimi

e Yiksekten veya zemindeki agikliklardan diisme

e Kaynak, kesme ve yaniklar

e Giris cikisi kisith kapali alanlar

e Asbest

e Uygunsuz helikopter kullanimi

e Suyun Ustilinde, suda, su yakininda veya suyun altinda ¢alisma

e Tanimsiz, bilinmeyen kimyasallara maruz kalma

e Sel, kanalizasyon sulari ve diger maddelerle bulasik sulara maruz kalma

e Uygunsuz seyyar merdiven kullanma

e Zeminde kayma, takilma ve diisme

e Silika, toz, allivyon, camur

e Jenerator kullanimi

e Glrdlta

e Ruhsal sorunlara yol acabilen psikososyal etkenler

e Diger potansiyel tehlikeler (agir ylk tasima, kesilme, isi ve soguk stresi,
glnes yaniklari, zehirlenmis bolgeler

Arama ve Kurtarmada Gorev Alan Personel

Arama kurtarma personelinden beklentilerin acil durumlarda ve afetlerde
hangi boyut ve gesitlilikte olacagini tam olarak kestirmek miimkiin olmaz. Ozellikle
de acil durum ve afet yonetiminin ve bunlara hazirliklarin zayif oldugu, yetersiz
koordinasyon, egitimsizlik, bilgi ve iletisim eksikligi, yetersiz glivenlik ve kisisel
donanim eksikliginin bulundugu sartlarda risklerin ¢esitliligi ve boyutu ¢ok yiksek
olacaktir.
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Arama ve kurtarma
cahsanlarinda hastalik
raporlari, devamsizliklar
ve erken emeklilik sik
gorulir.
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Tablo 11.1. Arama ve kurtarma personeli — temel gruplar ve faaliyet alanlar

Arama kurtarma personeli -
meslekler

itfaiyeciler

Kurtarma personeli (pilotlar,
dalgiclar, insaat iscileri, soforler,
ilkyardimcilar, cankurtaranlar,
dagcilar, magaracilar)

Doktorlar, hemsireler,
paramedikler, ambulans
personeli, psikolog ve
psikiyatristler

mudahaleler (Yol

Faaliyet alanlari

Glnluk kazalari,
cinayetler, gaz sizintilari ve patlamalari,

yanginlar)

Dogal afetler (seller, toprak kaymalari,
yanginlar, depremler, volkanik
patlamalar)

Endustriyel kazalar (tehlikeli maddelerin
karistigi olaylar, nikleer ve maden
kazalari)

Cenazeciler Nakliye kazalari (blyuk ara¢ kazalari,

Polis ve Antiterdr timleri (bomba | usak, tren, gemi kazalari)

imha ekibi)

Teror ve cinayetler (bombalama, kimyasal

Belediye iscileri gaz, silahl saldir)

Gondlluler Kitle hareketlerinden kaynakh kazalar
- A (yanginlar, bina c¢6kmeleri, otomobil
Digerleri, ihtiyac duyulan kazalari, siddet, kalabahgin  panik

alanlardan

yasamasi, teror saldirilari)

KARSILASILABILECEK SAGLIK SORUNLARI

Arama ve kurtarma calisanlari ayni anda bircok farklh risklere maruz
kalabilir ve saglik ve glivenlikleriyle ilgili olasi sonuglari cok c¢esitli olabilir.
Gorevlerini yerine getirirken kazalar ve ciddi yaralanmalarla karsilasabilirler ve
bunlarin sonucunda fiziksel ve psikolojik sagliklarinda olumsuz etkilenmeler ortaya
cikabilir. Bu calisanlarda hastalik raporlari, devamsizliklar ve erken emeklilikler
siklikla karsilasilan durumlardir.

Oliimler

Arama ve kurtarma calisanlari arasinda olimlerin en c¢ok yasandigl
birimlerden biri itfaiye calisanlaridir. Yangin mahallinde, yangina midahaleye
giderken veya donerken diger hazirlik faaliyetlerinde, egitimlerde ve yangin disi
acil durumlarda yasanan olimlerin yarisindan fazlasi asiri zorlanma, stres ve
benzeri tibbi nedenlerden kaynaklanmaktadir. Ayrica, cisimlerin sikistirmasi veya
carpmasi, disme veya atlamalar, sikisma ve takilmalarla saldirilar diger o6lim
nedenleri arasinda gelmektedir.

itfaiye calisanlarinin 6liim nedenleri arasinda kalp krizleri agik ara énde
gelmektedir. Kalp krizlerini travmalar, bogulma (havasiz kalma), felgler, yaniklar ve
ategsli silah yaralanmalari izlemektedir.

itfaiye ve acil tip ¢alisanlari, arama kurtarma calisanlari icinde kalp lzerine
asiri zorlayic fiziksel aktivitelere maruz kalan grubu olusturmaktadir. Kalbin sakin
¢alismasi acil gcagrilarla tetiklenir ve asiri zorlayici bir ritme donisur.
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Arama ve kurtarma
calisanlarinda 6lim hizi
normal popiilasyona
gore 2,5-3,5 kat
fazladir.

Arama ve kurtarma
calisanlarinda KiS en sik
belile Ust ve alt
ekstremitelerde
gorilmektedir.
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Yangina miidahale sirasinda maksimal kalp hizina ulasilir, asiri i1siyya maruz
kalinir, agir kisisel koruyucu donanimlarin (KKD) giyilmesi ve susuzlugun da etkisi
ile kalbin asiri yiiklenmesine bagli éliimler tetiklenir.

Acil durum midahale ekiplerinde o6lim hizinin normal popilasyonla
karsilastirildiginda  2,5-3,5 kat yiksek oldugu vyapilan arastirmalarda
gorilmektedir. intikal sirasinda yasanan 6limli kazalarda ise bu oran acil tip
calisanlarinda normal popllasyona gore 4,5 kata kadar yikselmektedir. Bu
olaylarin Ugte ikisi carpisma seklinde gerceklesirken acil bir duruma miidahale
eden ekiplere ge¢mekte olan araglarin carpmasiyla yasanan olimler de
istatistiklere yansimaktadir.

Siddete Maruz Kalma

Teror saldirilari yani sira siddet olaylarinda da arama ve kurtarma ekipleri
yumusak hedeflere donisebilmektedir. Teror saldirilari sonrasi olay mahallinde
arama ve kurtarma faaliyeti ylirlitmek amaciyla bulunan acil tip ¢alisanlari, itfaiye
ekipleri, polis kuvvetleri, ambulans soférleri ikincil saldirilarin veya patlamalarin
ortasinda kalabilmektedirler.

ABD’de yapilan bir arastirma sonucuna gore (Maguire ve ark., 2002) acil tip
calisanlari arasinda saldirilar sonucu olimler ulusal ortalamadan 7 Kkat,
yaralanmalar ise 22 kat fazla gériilmektedir. Ulkemizde Saglik Bakanhgi verilerine
gore 2012 ile 2015 yillari arasinda saglik calisanlarina yonelik 31,767 siddet olayi
gerceklesmistir. Poliklinik hekimleri, acil servis g¢alisanlari ile hemsireler siddete en
stk maruz kalan gruplardir.

Kazalar Ve Yaralanmalar

Arama ve kurtarma c¢alisanlarinin  6liimcil olmayan yaralanmalari
cogunlukla ¢calisan hareket hdlindeyken hasta, yarali ya da bir nesneyi elle tasirken
ve bir cismin ¢arpmasiyla olusmaktadir. Tum dikkatini arama ve kurtarma
faaliyetine odaklayan galisanin beden hareketleri ve dengesi lzerindeki dikkat ve
kontrolii azalmaktadir. Kayma, takilma diisme yaralanmalarina tim arama
kurtarma ekiplerinde rastlanabilmektedir.

Bu tir yaralanmalari, arama ve kurtarma faaliyetleri sirasinda sik¢a ihtiyag
duyulan ve c¢ogunlukla dizensiz yilzeylerde, olumsuz cevresel kosullarda ve
zamana karsi ylritilen yokus tirmanma ve inme, kosma, merdiven kullanma, KKD
(agirhklari, dengeyi bozmalari, gorist kisitlamalart vb) kulllanma, agir alet ve
ekipmanla c¢alisma, agir vyarali ve hasta tasima gibi zorlayici durumlar
artirmaktadir.

Arama ve kurtarma ekiplerinin acil durumlardaki gorevlerine her an hazir
olabilmeleri icin techizatl ve techizatsiz egitimlerin ve tatbikatlarin diizenli olarak
sirdiirtlmesi gerekir. Spor salonlarindaki kalp ve kas egzersizleri, acil durum
ekipmanlariyla yapilan kontrol, uygulama ve tatbikatlar tiim viicut icin zorlayici ve
yaralayici sonuglara neden olabilmektedir. En sik yaralanmalar bel ile Gst ve alt
ekstremitelerde gerceklesmektedir. Kaslarin ve tendonlarin c¢ekilme, kasiima,
burkulma ve incinme seklinde yaralanmalari uzun siireli isten uzak kalmayi
gerektirmekte, tekrarlamakta ve yasam konforunu bozmaktadir. Derin dokularda
gorilen yaralanmalara ek olarak kayma, takilma, diisme, garpma, sirtiinme,
stkisma ve benzeri durumlarda i¢ organlarda ve deride de vyaralanmalar
olusabilmektedir.
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Arama ve Kurtarma Faaliyetlerinde Karsilagilan Saghk Sorunlari ve Korunma Yontemleri

Tablo 11.2. itfaiye ve acil durum miidahale ekiplerinin yaralanma istatistikleri (Kaynak:
Queensland Kaza istatistikleri, 2009)

Toplam

ya'ralan.malar VUCUt " Sik goriilen yaralanmalar ve nedenleri

icindeki bélimii

orani

%20 Ekipman, insan veya tasitlarin tasinmasi,
Bel kaldirilmasi veya hareket ettirilmesi nedeniyle kas

ve tendonlarin zorlanmasi, gerilmesi, incinmesi

Dizensiz zeminlerde veya ekipmanlarda takiima
%16 Diz veya kayma nedeniyle kas ve tendonlarin
zorlanmasi, gerilmesi, incinmesi

Ekipman veya tasitlarin tasinmasi, kaldiriimasi
%8 Omuz veya hareket ettiriimesi nedeniyle kas ve
tendonlarin zorlanmasi, gerilmesi, incinmesi

Dizensiz zeminlerde takiima veya kayma
%7 Ayak bilegi | nedeniyle kas ve tendonlarin zorlanmasi,
gerilmesi, incinmesi

El ve | Cisimlerin veya ekipmanlarin g¢arpmasi veya

%6 .
parmaklar | sikistirmasi nedeniyle yaralanmalar

Ekipman, insan veya tasitlarin tasinmasi,
%5 Bacaklar kaldirilmasi veya hareket ettiriimesi nedeniyle kas
ve tendonlarin zorlanmasi, gerilmesi, incinmesi

Gorev baskisi ve travmatik olaylara maruz
kalmaya bagh travma sonrasi stres bozuklugu,
kaygi, depresyon, is stresi

Psikolojik

%4 .
sistem

Kas ve iskelet Sorunlari (KiS)

Arama ve kurtarma calisanlarina yonelik yapilan arastirmalar, Kas ve [skelet
Sorunlar’nin (KIiS) hem isten uzak kalma hem de erken emeklilik nedenleri
arasinda 6nemli yer tuttugunu géstermektedir. Ayni arastirmalarin sonuglari,
psikososyal zorlanmalarin bunda katkisi oldugu yoniindedir. Saglik ekiplerinde
ense, sirt ve bel agrilari toplumdaki diger ¢alisanlara gore %30-50 fazla gorilmekte
ve fizik tedaviye 2,5 kat daha sik ihtiyag duymaktadirlar. Acil tip teknisyenlerinde
sik gdriilen bel sorunlarini kolaylastiran risk faktérler arasinda fiziksel olarak fit
olmamak, mevcut gérevinden mutsuzluk ve hasta tasima gérevleri dGne
ctkmaktadir.

11 Eylil 2001'de New York Diinya Ticaret Merkezinde arama ve kurtarma
faaliyetlerine katilan ve Manhattan Hastanesine basvuran 5,222 calisan arasinda
yapilan bir arastirmada, acil servise basvuru nedenleri icinde KiS (%19,3), solunum
(%15,6) ve goz (%12,8) problemleri dniinde ilk sirada gelmistir.

Ruh Saghgi Sorunlari (RSS)

Arama ve kurtarma calisanlarinda isten uzak kalmayi gerektiren saghk
sorunlari icinde RSS basta gelen nedenler arasinda sayilmaktadir. Arama ve
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Stres tepkisinin bir
aydan uzun slirdtgi
durumlarda RSS
gelisme olasihigl
artmaktadir.

Olaganisti durumlara
karsi egitimli ve
deneyimli olmak RSS
gelisme olasilig
azaltmaktadir.
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kurtarma faaliyetlerine katilan galisanlarin blyiik ekseriyeti stres yasamaktadir. Bu
genellikle RSS’ye déniismese de duygusal, bilissel, fiziksel ve psikososyal tepkileri
iceren cesitli semptomlara neden olmaktadir.

Tablo 11.3. Arama ve Kurtarma g¢alisanlarinda stres iliskili tepki ve semptomlar.

Stres iliskili tepkiler

Semptomlar

Sok, ofke, sugluluk, acizlik, duygusal uyusukluk,
asiri  kaygi, depresyon, kabuslar gdrme
(kurbanlarin gériuntileri)

Duygusal (emosyonel)

Bilissel (Kognitif) Kaybolmusluk, konsantrasyon kaybi, hafiza kaybi,

sugluluk,
Fiziksel Gerginlik, yorgunluk, agri, carpinti
Sosyallesmeyi reddetme, soyutlanma, glvensizlik,
Psikososyal uzaklasma, uyuyamama, kabuslar goérme
(kurbanlarin gériuntileri)

J

Geg¢miste travma maruziyeti, hdlihazirda psikososyal sikintilar bulunmasi
yanisira 6z beklentilerin yliksekligi, egitimsizlik, arama kurtarma g¢alismalarina
inanmamak, 6liim ve ciddi yaralilara ilk kez sahit olmak ve diger yasam stresleri
arama kurtarma ¢alisanlarinda stres tepkilerinin ¢cok daha siddetli olma olasiligini
artiran faktérlerdir.

Takim ici liderlik, dayanisma, birlik ve beraberlik eksikligi, diisik seviyede
sosyal destek ve acil durum hakkinda bilgi eksikligi gibi sosyal faktérler de arama
kurtarma galisanlarinda stres diizeyini ylkseltmektedir.

Stres tepkilerinin bir aydan uzun sirdigi durumlarda arama kurtarma
calisanlarinda akut stres tepkisi veya travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) veya
depresyon, kaygi, tiikenmislik gibi diger RSS gelisme olasiligi artmaktadir.
Ambulans c¢alisanlarinda ise uyku sorunlari, o6fke patlamalari mantiksizlik,
yabancilasma duygusu benzeri yaygin RSS olarak tespit edilmistir.

Toplumda TSSB gériilme sikligi isveg ve ABD’de %4 diizeyinde oldugu halde,
arama kurtarma personelinde bu oran %25 olarak ¢ok ©6nemli bir oranda
OlcUlmuistlr. Acil durum mahallinde ilk ulasanlarda, yalniz yasayan ve geng
personelde TSSB’ye yatkinlik artmaktadir. Miidahalenin gecikmesi, olayin gercek
boyutlari ile ilk yiizlesen olmak, kurbanlara yardim edememis olmak, kurbanlar
arasinda masum c¢ocuk ve genclerin olmasi acizlik, caresizlik ve hayal kirikligini
artirirken olaganiistii durumlara karsi egitimli ve deneyimli olmak travma sonrasi
RSS gériilme sikligini azaltmaktadir.

Ayrica, uzun vardiya siireleri, diizensiz ¢alisma programlari, zaman baskisi
ve asiri yorgunluk mesleki tehlikeler olusturmaktadir. Meslegini birakma istegi acil
servis ¢alisanlarinda daha sik gériilmektedir.

Arama kurtarma c¢alisanlarinda islerinin en stresli yonleri olarak sunlar 6ne
¢ikmaktadir:

e Basarisiz ve kotl sidpervizyon ve yonetim, slipervizor veya yonetici
tarafindan vyetersiz destek, eleman eksikligi, kaynak yetersizlikleri,
konsiltasyon eksikligi, takdir gormeme, yetersiz kazang,
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itfaiyeciler toksik

kimyasallara ve
kanserojenlere maruz

kalabilmektedir.
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e Cok sikici ile asiri yogun aktiviteler arasinda sik sik gidip gelme, hizli ve
dogru karar verme zorunlulugu, yeni ve asina olunmayan durumlarla
karsilasma, tehlikeli sartlarda gorev yapma,

e Diger saglk calisanlarindan acil servis calisanlarina yonelik olumsuz
tutumlar, gereksiz cagrilar, miidahale alaninda magdur yakinlarinin ve
halkin strekli gbzetimi altinda olmak.

Radyoaktif Madde Maruziyetlerine Bagh Saglik Sorunlari

Arama kurtarma calisanlarinda niikleer maruziyetiyle ilgili en iyi bilinen olay
Cernobil (1986) felaketidir. Bu ve benzer olaylarda gorev alanlarda takip eden
surecte akut radyasyon sendromuna, tiroid ve beyin kanserlerine, dolasim sistemi
hastaliklarina ve I6semiye bagh 6liim ve sakatliklarda artis goralmdistir.

Elektromanyetik alanin saglik Gzerine etkileri halen cevaplanmamis bir
sorun olsa da glincel arastirmalar, radyo frekans dalgalarinin itfaiye ¢calisanlarinda
kansere neden olma olasiliginin soluduklari kanserojenlere gére yiiksek oldugunu
éne siirmektedir. itfaiyecilerde goériilen kanserlerin listesi ile elektromanyetik
alanlara ve radyo frekans dalgalarina maruz kalanlarin hastaliklarinin 6rtlismesi bu
ongoriyl destekler gdriinmektedir. itfaiyeciler, diger arama kurtarma calisanlari
gibi radyo frekans dalgalarina telsizleriyle maruz kalmaktadirlar.

Kimyasal Madde Maruziyetlerine Bagh Saglik Sorunlari

Arama kurtarma c¢alisanlari cesitli olagan disi durumlarda tehlikeli
maddelere maruz kalabilmektedirler. Maruz kalabildikleri kimyasal maddeler ile
neden olduklari saglk sorunlar arasinda asagidakiler sayilabilir:

e Olimi de iceren ciddi sonuclari olabilecek asfiksi (havasiz kalma) ve
kimyasal zatlrre gibi akut etkilere neden olabilen karbon monoksit,
amonyak, fosgen, kiikirt dioksit maruziyeti

e GoOzlerde tahris, bas agrisi, uyku hali, bulanti

e Olimle sonuglanabilen solunum tahrisi, nefes darlig;, astim, amfizem,
inatgl oksirik ve bronsiyal asiri duyarlilik, kronik solunum yetmezligi,
kotl huylu olmayan hastaliklar

e Asbestoz

e PCB’ler, TCDD dahil PCDFler ve PCDD’lere maruz kalmakla olusan
klorakne ve benzeri semptomlar ile asitler gibi korozif maddelere temas
ile gelisen cilt hastaliklar

e insan lUreme sistemi lizerine tehlikeli maddelere maruz kalmakla gelisen
Ureme sorunlari

e Biyokimyasal ve kan degerlerindeki degisiklikler

e lyi huylu timérler

Arama kurtarma c¢alisanlari icinde itfaiyeciler tehlikeli kimyasallara ve
ozellikle benzo[a]piren, 1,3-butadien, formaldehit vb. kanserojen olanlarina maruz
kalabilen grubu olusturmaktadir. Bu calisanlarda gériilebilen kanserler arasinda
beyin, bébrek, testis, akciger, mesane, prostat, tiroid, yemek borusu ve kolon
kanserleri ile I6semi, Hodgkin ve non-Hodgkin lenfoma, malign melanom
sayilabilir. Bazi kimyasal silahlarin kromozomlar tzerinde genetik degisim yapici
etkisi vardir. Sarin gazina maruz kalanlarda Kardes Kromatid Degisimi (SCE) olarak
ifade edilen genetik etkileri gorilir. Kimyasallara maruz kalanlara miidahale eden
saghk personeli, karsilasabilecekleri durum hakkinda yeterli bilgi ve hazirliklari
yoksa ikincil maruziyetlerle karsilasabilmektedir.
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Arama kurtarma personelinin miidahalesi 6ncesi veya sirasinda binalarda
¢Okme olmasiyla 6nemli seviyede toz ve dumana maruz kalabilmektedirler. Diinya
Ticaret Merkezinde yasanan felakette aylarca siiren arama ve kurtarma
faaliyetlerine katilan personel toz ve zehirli kirleticilere, asbest, kursun, civa, klorlu
(PCBs) ve florlu (PFCS) kimyasallar ve dioksine maruz kalmistir. Uygun solunum
koruyucu ve eldiven kullanmadan ydritilen bu c¢alismalara katilan personelin
%60’Inda alt solunum yolu, %74’linde Ust solunum yolu sikayetleri, ses tellerinde
fonksiyon kaybi, sarkoidoz, astim gibi solunum sistemi sorunlari gelismistir.

Biyolojik Tehlike Maruziyetlerine Bagh Saglik Sorunlari

Tibbi girisimler sirasinda kan ve viicut sivilarina temas ile bulasabilen
Hepatit B ve C, arama ve kurtarma faaliyetlerine katilan saglik personeli icin
énemli biyolojik riskler arasinda yer alir. Ozellikle kullaniimis enjektérlerin batmasi
ile bulasma gerceklesmektedir. Benzer sekilde, her bin enjektér batmasinin
ictinde AIDS etkeni HIV pozitifligi gelismektedir.

Kolaylastiran faktérler arasinda hastanelerde, acil veya afet bélgesinde
ambulanslardaki malzeme eksiklikleri, kullanilmis enjektérlerin etkin bertaraf
edilememesi, uygun olmayan, asiri doldurulmus ve sayilari yetersiz tibbi atik
kutulari sayilabilir.

Deprem, sel, tsunami, kasirga, kuraklik gibi biylk boyutlu etkileri olan
afetler sonrasi salgin hastaliklar gelisebilir. Her tirlQ alt yapinin ¢oktigi ve temel
toplum hizmetlerinin dahi verilemedigi, beslenme yetersizliklerinin insanlarin
bagisiklik sistemlerini ¢okerttigi, temiz icme suyu kaynaklarina ulasimin mimkin
olamadigl, sagliksiz gida ve suyun tiiketilmek zorunda kalindig bu sartlarda, arama
kurtarma c¢alisanlari da biyolojik etkenlere bagh salginlardan etkilenebilir,
sakatliklar ve hatta olumler gorilebilir. Bugiine kadar diinyamizi etkilemis veya
hdlen etkilemekte olan salgin hastalik etkenleri arasinda; kus gribi, kolera, deng
atesi, ebola, sitma, kizamik, meningokok menenjiti, sari humma, verem sayilabilir.

KORUNMA YONTEMLERI

Avrupa’da Avrupa Birligi Direktifi 98/93/EEC ve {lkemizde 6331 sayili is
Sagligl ve Guvenligi Kanunu ile ¢alisanlarin, ¢alisma kosullarindan kaynaklanan
tehlikelerden  korunmalari icin  gerekli tedbirlerin alinmasi  hususlari
dizenlenmistir. Her iki diizenlemede de, islerinin dogasindan kaynaklanan
gerekgelerle polis, silahli kuvvetler ve itfaiye ¢alisanlarinin operasyonel faaliyetleri
kapsam disinda tutulmustur. Bununla birlikte, arama ve kurtarma c¢alisanlarinin
saglk ve glivenlikleri birincil ve ikincil korunma 6nlemleri ile saglanmalidir ve bu
muUmkanddr.

Uluslararasi Koordinasyon ve iletisim

Acil durum ve afetlere etkin midahale, farkli makamlar ve meslek gruplari
arasinda bilgi alis verisi ve afet yonetimini miimkin kilacak ¢ok kanalli iletisim
sistemi ve koordinasyon gerektirir. Afet kontroliinde gérev alan tiim paydaslar
arasinda ayni iletisim kanallari, biyiik afetlere dayanikli yayin istasyonlari,
bunlarin yedekleri, ortak dil ve algoritmalar olusturulmasi, ortak egitim ve
tatbikatlar ile kriz yénetimi ve acil durum giivenligi artirilabilir.
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Bu amagcla llkeler arasinda ortak calismalar yiritilmektedir. Avrupa Birligi
Konseyi 2007 yilinda Gye dlkeler igin Avrupa Birligi Sivil Koruma Mekanizmasi
olusturmustur. Bu mekanizmanin amaci, “Birlik ve Uye Devletler arasinda acil
durumlara ve tehditlere karsi sivil koruma ve yardim faaliyetlerinde giiglendirilmis
is birligini kolaylastirmak” olarak belirlenmistir. Bu amaca uygun olarak bir Takip
ve Bilgilendirme Merkezi (MIC) olusturulmus ve 24 saat esasina gore c¢alismakta,
bilgilendirme ve iletisim faaliyetlerini koordine etmektedir. Blyuk acil durum ve
afetlerde Uye Devletler bu merkezle temasa gecmekte, diger Uye Devletlerden
alabilecekleri sivil desteklere yonelik bilgi alabilmektedirler. Arama kurtarma
calisanlarinin egitimleri icin is birligini etkinlestirmek Merkezin faaliyetleri icinde
ele alinmaktadir.

Ozellikle AB’ye iiyelik basvurumuz sonrasinda komsularimizla ve diger
Ulkelerle, uluslararasi kurum ve kuruluslarla afet ve acil durumlarda is birligi ile
teknik bilgi ve becerilerin paylasimina yonelik calismalar hiz kazanmistir. EC
(Avrupa Konseyi), ECO (Ekonomik isbirligi Teskilati), KEi (Karadeniz Ekonomik
isbirligi Orgiitii), BM (Birlesmis Milletler), NATO (Kuzey Atlantik Antlasmasi
Orgiitii), DPPI (Afet Onleme ve Afete Hazrlik Girisimi), PPRD (Dogal ve insan
Kaynakl Afetleri Onleme, Hazirlik ve Miidahale Programi) bunlar arasindadir.

Acil Durum Politikalar

Turkiye’de afet yonetimi ve koordinasyonu alaninda dénim noktasi 17
Agustos 1999 Marmara Depremi’dir. Bliylk can kaybina ve genis capli hasara
neden olan bu deprem sonrasi, farkli kurum ve kuruluslarca daginik olarak
yiurdtilen galismalar, 5902 sayili yasa ile Basbakanlik’a bagh Afet ve Acil Durum
Yonetimi Baskanhgi kurularak tek ¢ati altinda toplanmistir.

Bu cercevede, lilkemizde yeni bir afet yonetim modeli uygulamaya
konulmus olup getirilen bu model ile o6ncelik “Kriz Yonetimi”’nden ‘Risk
Yonetimi”’ne verilmistir. Giiniimiizde “Biitiinlesik Afet Yénetimi Sistemi” olarak
adlandirilan bu model, afet ve acil durumlarin sebep oldugu zararlarin 6nlenmesi
icin tehlike ve risklerin énceden tespitini, afet olmadan 6nce meydana gelebilecek
zararlari énleyecek veya en aza indirecek énlemlerin alinmasini, etkin miidahale ve
koordinasyonun saglanmasini ve afet sonrasinda iyilestirme ¢alismalarinin bir
biitiinliik icerisinde yiiriitiilmesini ngérmektedir.

Konuyla iliskili cok sayida yasal diizenleme mevzuatimizda yer almaktadir.
2013 yilinda yayinlanan Afet ve Acil Durum Miidahale Hizmetleri Yonetmeligi ile,
ulusal ve yerel diizeyde planlama ve hazirlik calismalari, afet ve acil durumlardaki
miidahaleler, tutulmasi zorunlu kayitlar, gondlli c¢alismalar, is bolimd,
koordinasyon birimleri ve sorumluluklari ile bireylerin ylkimlilikleri
belirlenmistir. insan eliyle yasanabilecek afet ve acil durumlardan biri olan
endustriyel olaylarla ilgili, EC’'nin 96/82/EC sayili Direktifine paralel olarak
hazirlanan Biiyiik Endiistriyel Kazalarin Onlenmesi ve Etkilerinin Azaltilmasi
Hakkinda  Yoénetmelik (BEKOEA) 30.12.2013 tarihli Resmi Gazete’'de
yayimlanmistir.

BEKOEA Yénetmeligi’ne gore biiyiik endiistriyel kaza; herhangi bir kurulusun
isletilmesi esnasinda, kontrolsiiz gelismelerden kaynaklanan ve kurulus icinde veya
disinda cevre ve/veya insan sagldi icin aninda veya daha sonra ciddi tehlikeye yol
acabilen bir veya birden fazla tehlikeli maddenin sebep oldugu biiyiik bir yayilim,
yangin veya patlama olayr olarak tanimlanmistir. Yonetmelik hikiimlerine uymak
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tehlikeli kimyasallarin karisabilecegi bliylk kazalardan ve sonuglarindan korunmak
icin zorunludur.

Organizasyonel Onlemlerle Saghgin Korunmasi

Acil miidahalenin yénetimi

Arama ve kurtarma calisanlarinin afetlerde ve acil durumlarda
karsilasabilecekleri potansiyel saglik ve glivenlik risklerinden koruyacak faaliyetler
bir yonetsel dongi icinde ele alinir. Bu risk yonetim donglisi (i¢ basamaktan
olusur:

e Bilgi toplama: Arama kurtarma calisanlarina afetin yarattigi potansiyel
tehlikeleri, afeti kontrol altina alacak arama kurtarma galisani sayisi ve
yeterliliklerini, afet alanindaki arama kurtarma calisanlarinin maruz
kaldiklari tehlikelerle mevcut yaralanmalari hakkindaki bilgileri kapsar.

e Karar verme ve harekete gecmek icin alternatif yollarin analizi: Bu
adimda muhtemel alternatifler birbirleri ile karsilastirilir, afet
kontroliinde arama kurtarma calismalarindan sagaltim c¢alismalarina
gecis sureci ayrintili olarak planlanmalidir. Ayrica, arama kurtarmada
gorev alan farkli gruplarin ihtiyaglarina uygun KKD’lar belirlenmeli ve
afet kontroli sirasinda gerekebilecek ilave glvenlik tedbirleri hesaba

katilmahdir.
e Harekete ge¢mek: Harekete gegildiginde operasyonlara katilan tiim
birimlere karsilasabilecekleri riskler ve oOnlemlerle ilgili iletisim

surekliligi saglanmali ve givenlik tedbirleri uygulanmalidir. Bu
asamada etkili ve sonug alici stratejilere gerek vardir. Arama kurtarma
cahsanlarinin uygun KKD ile donatilmasi, bedensel ve ruhsal destek
saglanmasi bunlar arasinda sayilabilir.

Arama kurtarma faaliyetlerinin etkin koordinasyonunda hizli ve kesin
talimatlarla yonetime ihtiya¢ duyulur. Otoriter liderlik bu durumlar i¢in en uygun
secenekken planlama ve hazirliklarin stirdirtldigi bekleme asamasinda katilimci
liderlikle ekiplerin motivasyonu yiiksek tutulur.

Afetlerde miimkiin olan en etkili miidahaleleri gerceklestirmek, afet 6ncesi
dénemdeki hazirliklara baglidir. Tiim yénetsel islevler ve sorumluluklar belirlenmis,
ybneticilerin, takimlarin ve c¢alisanlarin rolleri teblig edilmis, gdérev dagilimi
yapilmis, ekipmanlar, teknik altyapi ve personel kaynaklari yeterli miktarda ve
kullanima hazir durumda ve denenmis olmalidir.

Operasyon alaninda calisacak personel sayisini gerekli olan en disik
seviyede bulundurmak ve ihtiya¢c kalmadiginda miimkin oldugunca hizli alan
disina almak, arama kurtarma calisanlarinin o alandaki tehlikelere maruziyetini
azaltacaktir. Bunu uygulamanin yollarindan biri, koruma bolgeleri (kusaklar)
olusturmak ve halk ile ihtiya¢ disi personeli bu alanlarin disinda tutmaktir. Acil
durumun ya da afetin yasandigi bélgeden itibaren kademeli sekilde olusturulan
her bir kusak igcine girmeden oénce ilgili personel o kusagin gerektirdigi talimatlar
hakkinda bilgilendirilir.

Miimkiin oldugu hallerde gérev ve is rotasyonlari yapilarak arama kurtarma
calisanlarinda asiri  yliklenme, yorgunluk ve tehlikelere maruz kalma riski
azaltilabilir. Operasyonel dnlemler arasinda, bu siireclerde yogunlasan medya ve
halk ilgisi 6ngorilerek kontrolli bilgi akisi ve iletisimi saglayacak, egitimli ve
tecribeli bir halkla iliskiler sorumlusunun atanmasi da sayilabilir.
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Risk degerlendirme

Acil durum ve afetlerde gbrev alan personelin faaliyetleri sirasinda
karsilasabilecegi tehlikelerin ve alinacak o6nlemlerin belirlenmesi amaciyla
yiuritilecek risk degerlendirme sirecinde, karsilasabilecekleri tim tehlikeler
hesaba katilmalidir.

Risk degerlendirmesi siirecinde atlanmamasi gereken en 6nemli hususlardan
biri, afet ve acil durum alaninda gelisebilecek domino etkisidir. Hasar gérmiis
binalarda gelisebilecek ikincil cokmeler, olasi elektrik kisa devreleriyle gelisebilecek
yangin ve patlamalar ve elektrik ¢carpmalari bunlar arasinda sayilabilir. Olasi
riskler disiiniliirken gegcmis yasantilar, olaylar, kayba ramak kalalar ve
yasanabilecek en kétii senaryolar akilda tutulmalidir. Bu temelde yiritilecek 6n
planlama c¢alismalarinda, muhtemel midahale senaryolari ile tim Onleyici
tedbirler belirlenmelidir.

Arama kurtarma calisanlarinin karsilasabilecekleri tehlikelerle yiritecekleri
miidahalelerin sonucunda elde edilecek faydalar arasindaki denge mutlaka
gozetilmelidir. Karsilasabilecekleri tehlikelerin boyutu yaninda elde edilecek fayda
karsilastirilmayacak 6l¢lide kiiclik ise, calisanlar bu tehlikelerden korunmalidir.

Egitim

Arama ve kurtarma calisanlarinin midahale edecekleri afet ve acil
durumlara her an hazir olmalar gerekir. Bu durumlarda karsilasabilecekleri
fiziksel, kimyasal, biyolojik, radyoaktif, ergonomik ve psikososyal tehlikeleri
taniyor, bunlan fark edebiliyor, nasil basa cikmalari gerektigini biliyor, bunlarla

miicadelelerini olagandisi sartlarinda ve stres altinda vyirutebiliyor olmalari
beklenir.

Niikleer, kimyasal ve biyolojik silahlar ve bulasici hastaliklar, bunlara maruz
kalanlarda gériilen belirtiler ve korunma yéntemleri de bu konularda ézellesmis
ekiplerin egitimlerinde yer almalidir. Gorevlerini halkla yakin temas iginde
ylritmek zorunda olan ve bu nedenle diger ekiplere gore sozIu ve fiziksel siddete
maruz kalma riski yliksek olan acil servis ve ambulans galisanlari ile itfaiyecilerin,
olasi saldirilara karsi da hazirlikli olmalari, bu durumlarla bas betme yéntemleri ve
iletisim becerileri alaninda egitilmis olmalar gerekir.

Faaliyetleri sirasinda uygulamalari gereken teknikler ve ihtiya¢ duyacaklari
ekipmanlarin ve kisisel koruyucu donanimlarin kullanim kosullarini, sinirlarini ve
yeteneklerini normal sartlarda ve zorlu kosullarda denemis ve en kétii senaryolarin
simiile edildigi tatbikatlarda uygulamis olmalari gerekir. Boylece edindikleri bilgi
ve becerilerini olaganisti kosullarda ve 6z glivenle sahaya yansitmalari ve gercek
potansiyellerini ortaya koymalari mimkin olabilir. Bu silireclerde 6nemli kaza ve
kayiplarin yasanabilecegi ongorilerek bunlari 6nlemek Uzere egitim prosediirleri
hazirlanmali ve kesinlikle takip edilmelidir.

Asilama ve bulasici hastaliklardan korunma

Afet ve acil durum kosullarinda kan, vicut sivilari, kirlenmis sular veya
biyoteror saldirilari ile karsilasabilecekleri biyolojik tehlikelere karsi arama
kurtarma personeli asilanmalidir. Temel olarak cocukluk dénemi asilari yapilmis,
yetiskin dénemde rapel (hatirlatma) dozlari uygulanmis olmali ve bunlarin kayitlar
olusturulmus olmalidir. Her Ulkenin kendi yerel saglik kosullarina gére ulusal asi
programlar farkli gosterebilir. Afet ve acil duruma miidahale icin (llke sinirlari
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disina ¢ikacak arama kurtarma personelinin gidecekleri iilkede karsilasabilecekleri
bulasici hastaliklara karsi da asilanmis olmalari gerekir.

Afet ve acil durumlara miidahale edecek arama kurtarma calisanlarinin,
miidahale edilecek afet veya acil durumun yasandigi boélge, muhtemel hastalik
etkenleri ve dogal bagisiklik durumlari degerlendirilerek, asagidaki hastaliklara
karsi asilanmalari 6nerilir:

e Tetanoz: Son on yil icinde tetanoz asisi yapilmis olmasi gereklidir. Asinin
Td (Tetanoz ve Difteri) seklinde yapilmasi 6nerilir.

e Polio (¢cocuk felci) : Ulkemizde gocukluk caginda yapilmaktadir.

e Hepatit A: Hijyen sorunlari olan bolgelerde c¢alisacak ve bagisiklig
olusmamis personele koruyucu antikorlarin olusmasi igin iki veya (¢ hafta
once yapilmasi Onerilir.

e Hepatit B: Kan ve vicut sivilari ile temas riski olan personele
uygulanmalidir. Koruyucu antikor olusmasi igin ¢ doz asinin hizlandiriimis
asl takvimine gore uygulanmasi gerekir.

e Meningokoksik Menenjit: Miudahale edilen afet veya acil durum
kosullarina ve gorev yapacak saglk calisanlarina risk diizeyine gore
uygulanabilir.

o Kuduz: Muhtemel kuduz oldugu distinilen hayvanlarin saldirisina maruz
kalmis arama kurtarma personeline uygulanir.

e Tifo: Salgin olan veya olabilecek kosullarin olustugu bolgelerde faaliyetlere
katilan personele uygulanir.

e Rotaviriis: Hijyen kosullarinin bozuk oldugu alanlarda gorev alacak
personele 6nerilir.

Biyoterér saldirilarina miidahale edecek arama kurtarma personelinin bu
amacla siklikla basvurulan botulimus, tularemi ve sucgicedi etkenlerine karsi da
asilanmasi énerilmektedir.

Asisi gelistirilmedigi icin bu yolla korunmanin heniiz miimkiin olmadig baz
bulasici hastaliklara, bunlari bulastiran vektorlere ve yabani canlilarin saldirilarina
maruz kalinabilecek durumlarda, bunlara karsi kullanilabilecek tibbi ilaglar,
serumlar, antitoksinler veya koruyucu ve uzaklastirici kimyasallar hazir
bulundurulmali ve gerektiginde kullanilmalidir.

Genel kisisel bakim ve hijyen o6nlemleri de mutlaka uygulanmaldir:
Guvenilir kaynaklardan icme suyu saglanmasi, sel ve kanalizasyon sularina maruz
kalmis olabilecek gidalarin tiiketiimemesi, ellerin yeme ve icme 6ncesi ve tuvalet
sonrasl yikanmasi, su bulunmuyorsa el dezenfektani kullanilmasi, kiicik de olsa
tiim siyrik ve yaralara uygun ilk yardim uygulanmasi, yaralarin kirli su ve tozlardan
korunmasi, olasi enfeksiyon belirtileri fark edildiginde tibbi yardim istenmesi gibi.

Ergonomik ekipmanlar ve kisisel koruyucu donanimlar (KKD)

Arama kurtarma faaliyetlerinde karsilasiimasi muhtemel tehlikelerden
korunmak amaciyla tehlikeye uygun kisisel koruyucu donanim (KKD) kullanilmasi
bliylk 6nem tasir. KKD seciminde belirleyici olan temel kriterler soyle siralanabilir:

o Gergeklesen afet veya acil durum (yangin, sel, deprem, ¢okme, batma,
toplu insan hareketleri vb.)

e Karsilasilabilecek tehlikeler (isi, toksik kimyasallar, yanma UrUnleri,
radyoaktif maddeler, asbest, kursun, solventler, biyoterdr ajanlari vb.)
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e Arama kurtarma galisanlarinin yiritecekleri faaliyetler (yangin séndiirme,
saglk hizmeti vb.)

Miidahale edilecek durum bir yangin ise isiya direncli termal kiyafetler, ayak
ve el koruyuculari ve basliklar kullanilir. Radyoaktif maddeye veya toksik
kimyasallara maruz kalma tehlikesinde, tehlikeye karsi koruyucu solunum
maskeleri (basingli hava tiiplii respiratér, filtreli veya motorlu filtreli tam yiiz
maskeleri), radyasyon elbiseleri, bashklar, el, ayak ve gbz koruyuculari
kullanilmalidir. Herglin karsilasilabilen acil durumlarda kullanilan KKD'ler ile teror
saldirilarinda maruz kalinabilecek kimyasal veya biyolojik ajanlara karsi
kullanilacak KKD’ler farkhdir.

KKD’ler kisilere tam olarak uymali,bunlar yeterli bilgi ve tecriibesi olan ekip
sorumlulari tarafindan segilmelidir. Segilecek KKD’lerin Uyumlastiriimis AB
standartlarina (TS EN) uyumlu olmasi, CE onayli, es zamanl kullaniimasi gereken
diger KKD’ler ile uyumlu ve piyasada bulunabilir olmalari gerekir. Ayrica, KKD’lerin
kullanicinin anatomik ve fizyolojik ézelliklerine tam uyumlu, diger KKD’lerle birlikte
kullanilabilir, ek tehlike ve strese yol agmayan ézelliklerde olmasi beklenir. Ayni
prensipler arama kurtarma faaliyetlerinde personelin hasta ve yaralilari tasimada,
yliksek binalardan veya ulasimi kisith ve kapali alanlardan kurtarmada ihtiyag
duyacaklari ekipmanlar, tasidiklari ganta ve ilk yardim kitleri icin de gézetilmelidir.

Arama ve kurtarma faaliyetlerinde gérev alan ¢alisanlarin standart KKD’leri
yliksek farkedilebilir ézellikte reflektif malzeme icermeli, isaret ve isikli uyarilarla
donatilmis olmalidir. Agir is makinalari ve vinglerin hizmet gordiigu afet ve acil
durumlarda, nakliye kazalarinda ve gorisiin bozuldugu durumlarda bu durum
daha da 6nem kazanir. Ayrica, personel konumlandirma sistemleri, personelin
fizlojik verilerini takip sistemleri, kimyasal tanima cihazlari, gaz algilayicilari,
radyasyon alarm sistemleri, otomatik yangin algilama ve midahale sistemleri ve
glvenli tasitlar, arama ve kurtarma galismalarinin etkinligini artirabilirler.

Asker ve polisin midahil oldugu ve magdurlarin da silahli ve saldirgan olabildigi
kosullarda arama kurtarma personelinin de defansif davranmasi, giyinmese dahi
ambulans ve diger araclarda kursun gecirmez ve kesilmeye direncli giysi, ayakkabi
ve baret bulundurmasi 6nerilmektedir.

Enfeksiyon ajanlarindan korunmak ve riski minimize etmek igin afet ve acil
durum alaninin gerektirdigi sartlar goz 6niinde bulundurularak sivrisinek ve diger
bocek kovucu drinler (DEET veya Picaridin muhteva eden), uzun kollu giysiler,
yikanma ve dekontaminasyon Urinleri ve atik torbalari temin edilmelidir. Calisan
veya maddur olmasina bakilmaksizin hastalik tasiyici kisilere cerrahi maske
verilerek veya bu kisiler izole edilerek hastaliklarin yayilmasinin éniine gecilmelidir.
Ozellikle saghk calisanlari tarafindan siklikla kullanilan lateks eldivenlerin iyi bilinen
bir allerjen oldugu unutulmamali, yerine nitril, vinil ve benzeri farkli maddelerden
Uretilmis olanlar tercih edilmelidir.

Basingh hava tlipl tasiyan arama kurtarma calisanlarinda, termal konforun
bozuldugu sicak ve nemli ortamlarda, agir ve korunakli giysilerin de yarattig
hareket kisithhgr ve fiziksel streslerin de katkisi ile sirt ve bel problemleri, kalp
damar sistemi zorlanmalari ve sicak ¢arpmasi gorilebilir. Bu durumlardan
korunmak icin miimkiin oldugu hdéllerde ergonomik tasarim ilkelerine uyularak
tretilmis malzemelerin secilmesi 6nerilmektedir.

KKD’ler koruyucu olabildikleri gibi, dogru sekilde kullanilmaz, bakimlari,
temizlikleri ve dekontaminasyonlari yapilmaz ise kullanicilarina ve diger kisilere
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zararh da olabilirler. Bir tehlike kaynagi ile kirlenmis KKD’lerle ilgili su uyarilar
dikkate alinmalidir:

e Tim kirlenmis giysiler ayri olarak toplanmali ve tasinmali, temizlenen
veya tamir edilene kadar ayri bir yerde bulundurulmahdir,

e Bu donanimlar sadece kendilerine 6zel ayri yikama, kurutma ve hazirlama
Unitelerinde temizlenmeli ve hazirlanmaldir,

e Tim vasitalar tehlikeli maddelerden arindirilmalidir.

Ruhsal Saghk Sorunlarindan Korunma

Psikolojik hazirlik

Arama ve kurtarma calisanlarinin karsilasabilecekleri duygusal ve travmatik
durumlara karsi hazirlikh olmalari islerinde yardimci olacaktir. isle ilgili saglk
sorunlarinda kullanilan birincil ve ikincil korunma stratejileri bu alanda da
uygulanabilir. Birincil korunma basamaginda basvurulabilecek olasi yontemler
sunlardir:

e Personeli miimkin oldugunca detayh bilgilendirmek; nasil bir afet ve acil
durumla karsi karsiya olundugu, alanin o anki durumu, karsilasilabilecek
tehlikeler, tehlike kaynaklarinin konumu, hayatta kalanlarin, o6li ve
yarahlarin sayisi, konumlari, alanda gérev alan diger midahale ekipleri.

e Personelin moralini ve 6z glvenlerini yikseltecek ovglilerde bulunmak,
ailesinin, meslektaslarinin ve cevresinin sosyal destegi, stres tepkilerinin
olusmasina karsi dayanimlarini artiracak, travmalari atlamalarini
saglayacak ve olasi RSS’nin gelismesini 6nleyebilecektir.

o Yiksek koordinasyonlu takim c¢alismasi ve deneyimli meslektaslarinin
destegi arama kurtarma personelinin glivenlik ve aidiyet duygusunu
percinleyecek, ruhsal ve duygusal gerilimleri azaltacaktir.

e Karsilasabilecekleri karmasik ve stresli durumlarda uygulayabilecekleri
stres yonetim teknikleri, gevseme metotlari, akli ve davranissal miicadele
yontemleri hakkinda egitilmesi, personelin zor kosullara dayanimini
artiracak, dogru ve zamaninda kararlar almasini kolaylastiracaktir.

e Acil durum similasyonlari ve gercege yakin kosullar olusturularak
ylriatilen tatbikatlar, personelin deneyimini ve 6z glivenini artiracak ve
gercek durumlarda yasayabilecegi kaygi bozukluklarini 6nleyecektir.

e Takim ici uyum, ortak kimlik algisi, paylasilan degerler, iyi liderlik, gliven
duygusu ve hedef odakhlik psikolojik direnci artirir, zorlu ve travmatik
durumlarin Gstesinden gelmeye yardimci olur.

Travma sonrasi yardim

Acil durum ve afetlere miidahale eden c¢alisanlar meslek hayatlarin onlarin
psikolojilerini  etkileyebilecek travmatik olaylarla karsilasirlar. Bunlardan
etkilenmeleri ne kadar insani ve normal ise, olaylar sonrasinda bazi semptomlarin
gelismesi ve bunlardan korunmak veya kurtulmak icin yardim almalari da o kadar
normal ve insanidir. Duygularini yok sayan calisanlarin kisa ve uzun donemde RSS
ile karsilasmalari olasidir.

Bir acil durum veya afet sonrasi ortaya cikabilecek psikolojik semptomlara
karsi yurutilebilecek en etkin uygulamalardan biri psikolojik debriefingdir.
Psikolojik Debriefing; travmatik bir yasantiya maruz kalmis kisilerin duygu ve
diistincelerini anlatma, dinleme, bilgilenme ve paylasim yolu ile fark etmeleri,
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diizene sokmalari, anlamlandirmalari ve yeniden yapilandirmalari olarak
tanimlanabilir. Ozellikle akut stres tepkisine karsi iyilestirici bir etkiye sahiptir.
Debriefing, travmatik olaydan sonra mimkin oldugu kadar erken donemde, 24 ila
72 saat icinde baslamali ve bu konuda tecriibeli psikoterapistlerle ylratilmelidir.

Debriefing gibi yapilandiriimis ve uzmanlarla yurutilen sdreclerden farkli
olarak afet ve acil durumlarda bulunmus personelin meslektaslari ile tecriibe
ettikleri olayi, yasadiklari zorluklari, etkilendikleri sahneleri konusmalari ve onlarla
duygularini paylasmalarinin da iyilestirici etkisi olacaktir.

Uzun Donemli Saglik Gozetimi

Arama kurtarma c¢alisanlarinin uzun dénemli ve periyodik saglik gozetimine tabi
tutulmasi zorunludur. Sadlik gézetimi calisanlarin yiiriittiikleri gérevlere, maruz
kaldiklar1 veya kalabilecekleri tehlikelere gére yapilandiriimalidir.  Hicbir
etkilenmesi olmasa dahi ¢alisana sagligini koruma ve gelistirmeye dénlik bilgiler
verilebilir, ¢alisanin saghdinda uzun dénemde gelisebilecek durumlar bu yolla
erken saptanabilir, énleyici ve sagaltici miidahale firsati yakalanmis olur.

Saghgin bedensel, ruhsal ve sosyal iyilik hali oldugu unutulmadan her bir
calisanin ise uygunluk acisindan butincil yaklasimla degerlendirilmesi gerekir. Bu
degerlendirmelerde, agir fiziksel zorlanmalar ve vyikler altinda, farkli toksik
kimyasallara, 1sil streslere, psikolojik zorlanmalara maruz kalarak c¢alisan
personelin basta kalp ve dolasim sistemi, solunum sistemi, kas ve eklemleri ile
ruhsal saghgi ele alinmalidir.

Rutin periyodik kontroller disinda, akut etkilenmelerden sonra da saglk
kontrolleri gerekir. Toksik kimyasal sagilmasi ya da yanginina midahale sonrasi
olasi maruziyet veya yaralanmalarin kontroli yapilmali, erken donemde alinmasi
gereken onlemler belirlenmeli ve ¢alisanin uzun donemli saghgini etkileyebilecek
bozulmalara engel olunmalidir. Benzer sekilde, enjektor batmasi veya biyoterdr
ajanlarina  maruz kalinmasiyla olusabilecek hastaliklara karsi ©6ncesinde
asilamalarin  yapilmasi, olay sonrasi etkilenmenin kontrolii ve tedavisi
saglanmalidir. Her radyoaktif maruziyet veya bulasma sonrasi da saglk gozetimi
uygulanmalidir.
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Ozet

eArama ve kurtarma calisanlari ayni anda birgok farkli risklere maruz
kalabilir ve saglik ve glivenlikleriyle ilgili olasi sonuglari ¢cok gesitli
olabilir. Gorevlerini yerine getirirken kazalar ve ciddi yaralanmalarla
karsilasabilirler ve bunlarin sonucunda fiziksel ve psikolojik
sagliklarinda olumsuz etkilenmeler ortaya gikabilir. Hastalik
raporlari, devamsizliklar ve erken emeklilikler siklikla karsilagilan
durumlardir. Akut Stres Tepkisi ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu
en sik karsilasilan RSS sorunlari arasindadir. Radyasyona maruz
kalanlarda akut radyasyon sendromuna, tiroid ve beyin
kanserlerine, dolasim sistemi hastaliklarina ve [6semiye bagli 6lim
ve sakatliklarda artis gortlmustir. Kimyasal maddelere maruz
kalmalariyla akut ve kronik saglik sorunlari, genetik etkiler,
kanserler ve hatta 6liimler gorilebilir. Deprem, sel, tsunami,
kasirga, kuraklik gibi biiylik boyutlu etkileri olan afetler sonrasi
salgin hastaliklar gelisebilir.

eArama ve kurtarma galisanlarinin saglk ve giivenlikleri birincil ve
ikincil korunma onlemleri ile saglanmalidir. Acil durum ve afetlere
etkin miidahale, farkli makamlar ve meslek gruplari arasinda bilgi
alisverisi ve afet yonetimini mimkin kilacak ¢ok kanalli iletisim
sistemi ve koordinasyon gerektirir. Ulkemizde afet koordinasyonu,
Bagbakanlik’a bagli Afet ve Acil Durum Yonetimi Bagkanliginin
sorumlulugundadir. Potansiyel saglik ve guivenlik risklerinden
korunma yollari risk yonetim déngiisi icinde ele alinir: Bilgi edinme,
alternatif yollari analiz etme ve harekete gegme. Risk
degerlendirmesi siirecinde domino etkisi gézden kagirilmamalidir.
Personel, karsilagabilecekleri fiziksel, kimyasal, biyolojik, radyoaktif,
ergonomik ve psikososyal tehlikeleri taniyor, bunlari fark
edebiliyor, nasil basa ¢ikmalari gerektigini biliyor, bunlarla
micadelelerini olagandisi sartlarinda ve stres altinda yiritebiliyor
olmalari beklenir. Kan, vicut sivilari, kirlenmis sular veya biyoterér
saldirilari ile karsilasabilecekleri biyolojik tehlikelere karsi arama
kurtarma personeli asilanmali, karsilasiimasi muhtemel
tehlikelerden korunmak amaciyla tehlikeye uygun kisisel koruyucu
donanim (KKD) kullaniimalidir. Personeli bilgilendirmek, moralini ve
ozglivenini ylksek tutmak, koordineli galismak, deneyimli
meslektaslarinin destegi, stres yonetim tekniklerini 6gretmek,
gercege yakin tatbikatlar yapmak, psikolojik debriefing uygulamak
psikolojik risklerden korunma yontemlerindendir. Calisanlarin akut
etkilenmelerden sonra uzun dénemli, ve periyodik saglk
gozetimine tabi tutulmasi zorunludur.
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DEGERLENDIRME SORULARI

1. Afetlerle ilgili olarak agagidakilerden hangisi afet hakkinda séylenemez?

Degerlendirme
sorularini sistemde ilgili
Unite bashgi altinda yer b) Normal yasami kesintiye ugratmaz.
alan “b6lim sonu testi”
bolimiinde etkilesimli

olarak d) Dogal, teknolojik veya insan kaynakl olabilir.
cevaplayabilirsiniz.

a) Etkiledigi toplumun midahalesini asan bir durum séz konusudur.

c) Fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplara yol acar.

e) Cok sayida kisiyi aninda etkiler.

2. Asagidakilerden hangisi itfaiye ¢alisanlarinin sik karsilagilan 6liim
nedenleri arasinda yer almaz?

a) Salgin hastaliklar

b) Kalp krizleri

c) Cisimlerin sikistirmasi, carpmasi
d) Diisme ve atlamalar

e) Intikal sirasinda trafik kazalari

3. Asagidakilerden hangisi arama ve kurtarma faaliyetleri sirasinda kayma,
takilma ve diisme sonucu yaralanmalari artiran faktorler arasinda yer
almaz?

a) Yokus tirmanma ve inme

b) Olumsuz cevresel kosullar

c) Zamana karsi ¢alisma

d) Gorusi kisitlamayan kisisel koyucu donanimlar

e) Agir yarali ve hasta tasima

4. Asagidakilerden hangisi ruh saghg sorunlarinin semptomlarindan
biri degildir?
a) Kaybolmusluk
b) Sucluluk
c) Asiri kaygl
d) Ofke

e) Sosyallesme
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5. “Afetlerde miimkiin olan en etkili miidahaleleri gergeklestirmek, afet
oncesi donemdeki hazirliklara baghdir. Tiim yonetsel islevler ve
sorumluluklar belirlenmis, yoneticilerin, takimlarin ve ¢alisanlarin rolleri
teblig edilmis, gérev dagilimi yapilmis, ekipmanlar, teknik altyapi ve
personel kaynaklari yeterli miktarda ve kullanima hazir durumda ve
denenmis olmalidir.”

Bu ifade afet 6nlemlerinden hangisi i¢in gegerlidir?
a) Risk degerlendirme
b) Egitim
c) Acil midahalenin yonetimi
d) Asilama
e) Ergonomik ekipmanlar ve kisisel koruyucu donanimlar

6. Asagidakilerden hangisi arama kurtarma galisanlarinda stres tepkilerinin
siddetli olmasina neden olmaz?

a) Afet ve acil durumlarla daha 6nce de karsilasmis olmak
b) Arama kurtarma galismalarina inanmamak

c) Oliim ve ciddi yaralanmalara ilk kez sahit olmak

d) Gegmiste psikolojik travmaya maruz kalmis olmak

e) Halihazirda psikososyal sorunlarin varhgi

7. Diinya Ticaret Merkezinde 2001 yilinda yasanan felakette gérev alan
arama kurtarma c¢alisanlarinda asagidaki hastaliklardan hangisinin
ortaya cikmasi beklenmez?

a) Asbestoz
b) Sarkoidoz
c) Astim

d) Klorakne

e) Kazanilmis immiin Yetmezlik Sendromu (AIDS)

8. Arama kurtarma galiganlan i¢in son on yilda yapilmis olmasi zorunlu agi
asagidakilerden hangisidir?

a) Rotavirls
b) Tetanoz
c¢) Kuduz

d) Menenijit
e) Tifo
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9. Arama ve kurtarma galisanlarinda ruhsal sorunlarla karsilasmamak igin
basvurulabilecek birincil korunma yontemleri arasinda hangisi yoktur?

a) Meslektaslarla duygularini paylasmak

b) Afet hakkinda detayl bilgi edinmek

c) Moral ve 6zgliveni yiikseltecek 6vglilerde bulunmak
d) Stres yonetimi hakkinda egitimli olmak

e) Similasyonlara ve gercege yakin tatbikatlara katilmak

10. Asagidakilerden hangisi arama kurtarma galiganlarinin saglik gozetiminin
6zellikleri arasinda yer almaz?

a) Ydruttukleri gérevlere gére yapilandirilir.

b) Maruz kaldiklari tehlikelere gére yapilandirihir.

c) Kalp, dolasim, solunum, kas ve iskelet sistemine 6zel Gnem verilir.
d) Enjektor batmalari ve biyoterdr ajanlari kapsama alinmaz.

e) Radyoaktif bulasma dikkate alinir.

Cevap Anahtari
1.B,2.A,3.D,4.E,5.C,6.A, 7.E, 8.B,9.A, 10.D
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