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Orta ve Dogu Avrupa Ulkelerinde Asbest
Baglantili Mesleki Hastaliklar

Bu, Avrupa Komisyonu'nun mali destegiyle
(VS/2012/0256) Avrupa Insaat iscileri ve
Maragozcular Federasyonu (EFBWW)
tarafindan baslatilan ve koordine edilen
Kooperationsstelle “Avrupa’da Asbest ile ilgili
Mesleki Hastaliklar” projesinin  bir pargasi
olarak  Kooperationsstelle  Hamburg IFE
tarafindan sunulan arastirma raporunun
Ozetidir. Bu rapor, 14 Orta ve Dogu Avrupa
(CEE) (Ulkesinde asbest hastaligi baglantili
mesleki hastaliklarin  genel bir  bakisini,
gozlemleme ve takip uygulamalarini, teshis ve
tazminat uygulama ve  dlzenlemelerini
sunmaktadir. Bu 14 {lke asagida verilmistir:
Bulgaristan, Hirvatistan, Cek Cumbhuriyeti,
Estonya, Macaristan, Letonya, Litvanya,
Polonya, Romanya, Sirbistan, Slovakya,
Slovenya, Tiirkiye ve Kibris. Bari ve Ortak
Avrupa’daki 13 (lkeyi kapsayan benzer bir
rapor 2006 yilinda sunulmustur (EUROGIP,
2006). Projenin amaci, Orta ve Dogu Avrupa
Uye Ulkeleri ve aday iilkelerde sosyal diyalogu
tesvik etmek, ilgili iscilerin ve ayni zamanda
magdurlarin  bilgilendirilmesi ve egitimini
kolaylastirmak ve sendika organizasyonlari ve
magdur organizasyonlari arasindaki
kooperasyonu gelistirmektir.

Asbestin ozellikleri

Asbest, ortamda dogal olarak lif demeti
seklinde olusan mineral grubuna verilen
tanimlayici bir terimdir. Asbest mineralleri iki
ana gruba ayrilmaktadir: serpantin asbest ve
amfibol asbest. Serpantin asbesti, orilebilir
uzun ve kivircik liflere sahip mineral krisotilleri
icermektedir. Krisotil abest, ticari
uygulamalarda en vyaygin olarak kullanilan
formdur. Amfibol asbest ise, menral aktinolit,

Ozet
tremolit, antofilit, krokidolit ve amositi
icermektedir. Amfibol asbest, serpantin

asbetinkinden daha kirilgan olan diz, igne uclu
liflere sahiptir ve bunlarin fabrike edilmesi
olanaklari daha sinirhdir (NCI, 2013). DSO, en
boy orani 3:1 veya daha fazla olan ve 3 um’den
az ¢apa ve 5 um’den fazla uzunluga sahip olan
liflerin insan saghgina tehlike teskil ettigini
belirtmektedir (IARC, 2002)". Asbest tirleri ve
Asbestos KAH (Kimyasal Ad Hizmeti) Katik
Numarali tablo 1'de verilmistir.

Tablo 1: Asbest tiirleri ve ilgili KAH numaralari

m Diéer o e

Asbest 1332-21-4 Belirtilmemis

Asbest sepantin
Krisolit 12001-29-5

Beyaz asbest

Asbest amfibol

Asbest amosit 12172-73-5 Kahverengi asbest
Asbest Antofilit 77536-67-5 Gri asbest
Asbest aktinolit 77536-66-4 Belirtilmemis

Krokidolit 12001-28-4 Mavi asbest
Asbest tremolit 77536-68-6 Tremolit

KAH — Kimyasal Ad Kiitiik Numarasi

1. Kimyasal/fiziksel 6zellikler, insan saghnina etkileri,
cevresel kader ve maruziyet veya mesleki maruziyet
standartlari gibi asbest hakkinda daha fazla bilgi icin
bkz. Toksikoloji Veri Agi (TOXNET)




Asbest, yiliksek kalite ile, bazi uygulamarda hala

eslestirilmemis, dustik fiyath bir araua

getirmektedir. Asbest:

e 1,000°C’ye kadar sicakhiga direnclidir

e Birgok agresif kimyasala direnglidir

e lyi elektrik ve termal yalitkanlik ozellikleri
sahiptir

o Yiiksek esneklik ve cekme direncine sahiptir

e Baglam malzemelere kolayca birlesebilir.

Resim 1: Asbest (© sakura - Fotolia.com)

Cevresel kontrolleri ¢ok fazla distinmeden
gerceklesen ticari suistimal 20. ylzyilda,
Ozellikle de 1945 sonrasindaki hizli ekonomik
blyime déneminde artmistir. Esi gorilmemis
teknik ozellikler tiketimde asiri bir artisa neden
olmus ve asbest bina veya gemilerde ve ayni
zamanda sigara filtreleri gibi bircok daha kiguk
uygulamalarda yliksek miktarda kullaniimistir.
1980’lerin ilk ikame projelerinde, 3,000’den
fazla teknik wuygulama igin alternatiflerin
bulunmasi gerekmekteydi.

Asbest kullanimi

Amerika Birlesik Devletleri Jeolojik
Arastirmasi’'na gore 2012 vyilinda asbest
Uretiminin  1.98 milyon ton oldugu tahmin
edilmektedir (USGS, 2012). Rusya, asbest
Uretinin lideri olup bunu Cin, Brezilya ve
Kazakistan izlemektedir. Bu dort Ulke, 2012
yilinda diinyadaki Uretimin %99'nu
gerceklestirmistir.

2005’de vydarirlige konan Avrupa yasagina
ragmen, asbest Uretimi ve Avrupa pazarina
ihracat tamamen 6nlenememistir.

USGS’ye gore, 1990 ile 2010 yillari arasinda
asbest Ureten dort Dogu Avrupa (lkesi
bulunmaktadir: Sirbistan, Slovakya, Bulgaristan
ve Romanya. Sirbistan en bulyilk Uretici olup
1993 ile 2006 arasinda yillik Giretimi 314 tondan
4,500 tona ¢ctkmistir.

Britanya Jeolojik Arastirmasi’nda (BGS 2006,
2010 ve 2012) 2000 ile 2010 arasindaki liretim,
ihracat ve ithalatlarina bakildiginda Slovakya
2006 ile 2008 yillari arasinda yillik 200 ile 1,000
ton arasinda asbestos Uretmekte, Bulgaristan
2000 yilinda 66 ton Ulretmistir. Tirkiye ise 2003
yilinda 42,000 ton asbest lif demeti ihrag etmis
ve bunu Litvanya ve Bulgaristan izlemektedir.

ithalat verileri, 2000 ile 2010 yillari arasinda
Dogu ve Orta Avrupa Ulkelerinde biliyik asbest
baglantili kullanim oldugunu gdstermektedir.
Bu da, gegmis asbest kullaniminin saglk
acisindan sonuglarinin da ¢ok daha sonra
hissedilecegi anlamina gelmektedir. 1992
yilinda, Macaristan bolgede asbest kullanimini
yasaklayan ilk tGlke olmustur.

Tiirkiye ve Romanya yillik yaklasik 10,000 ton
asbest ithal etmektedir ve bu tlkeleri yilda 500
tona kadar abest ithalati yapan Hirvatistan, Cek
Cumhuriyeti, Macaristan, Slovenya, Letonya,
Bulgaristan, Estonya ve Polonya izlemektedir.
Liitvanya sadece 2006 yilinda 1,356 ton ithalat
yapmistir. Sirbistan igcic BGS’den herhangi bir
ithalat verisi elde edilememistir.

Macar Merkez istatistik Ofisi'ne goére, 2010
yilinda 3.7 ton asbest lifi ve yaklasik 17,800 ton
asbest Urinleri Macaristan’a ithal edilmistir ve
yaklasik 3,000 ton asbest Urini ihrac edilmistir
(NLO, 2013). Avrupa Birligi'nin 1999/77/EC
sayili Direktifi’'nin tim asbest kullanim tirlerini
ve imalatlarini 1 Ocak 2005 tarihi itibariyle
yasakladigi unutulmamalidir. Ayrica, 2003/18/
EC sayili direktif asbest ekstrasiyonu ve asbest
drlinlerinin Gretim ve satisini yasaklamistir.



Hirvastistan’da asbest iceren yalitim
malzemelerinin Uretimi 2008 yilinda 3,9 ton
iken 2009’da 52,3 tona ve 2010'da 27 ton
olarak degisiklik gostermistir. Ancak, asbest
iceren insaat malzemelerinin Gretimi 2008'de
510.5 ton, 2009°da 412 ton ve 2010°da 610 ton
olmustur (NIPH, 2013).

Asbest Maruziyeti

Asiri asbest kullanimina sahip sanayi sektorleri
sunlardir: Asbest tekstil sanayi, asbest ¢imento
sanayi (plaka, borular), insaat sektori (boyalar
icin dolgu ve dolgu malzemeleri, sentetik resim
malzemeleri, termoplastik, kaucuk Grinler,
filtreler), yalibm sanayi (isi, ses ve yangin
yalitimi), kagit sanayi (asbest kagidi, kablo
panosu), fren ve debriyaj balata Giretimi, gemi
ve vagon insasi. Asbest liflerine maruziyet ayni
zamanda yikma, vyenileme ve  bakim
calismalarinda da 6nemli diizeydeydi.

Asbest liflerine  maruziyet, asbest iceren
malzemer sokildiginde veya Orselendiginde
meydana gelebilir. Asbesti citkarmak
konusundan uzmanlasmis sirket ve isciler bu
malzemeleri nasil glvenli bir sekilde ele
almalari gerektiginin bilincinde olmalidir. Su
tesisatcisi, elektrisyen vb. gibi diger isciler,
istemeden asbest iceren malzemelere maruz
kalabilirler.

Ayni zamanda mesleki olmayan asbest
maruziyetri de  bulunmaktadir.  Ornegin,
Tirkiye’nin orta ve dogu bolgelerinde yaygin
dogal asbest kaynaklari  bulunmaktadir.
Turkiye’de 2005 ile 2009 vyillari arasinda 1,320
mazotelyum vakasi teshis edilmistir (WHO,
2011). Ancak, bazi vakalar cevresel asbest
maruziyetinden kaynaklanmis olabilir.

iscileri isyeri tehliklerinden korumak igin, iste
Guvenlik ve Saghk hakkindaki Avrupa Cerceve
Direktifi (89/391/EC) ve bazi kardes direktif
olarak adlandirilan direktifler, isgilerin saghk ve
glvenliginin  korunmasi igin ana kurallar
belirlemistir. Bu direktif, is kazalarini ve mesleki

hastaliklari  sinirlandirmak adina isveren ve
isciler icin ylkamlalikler belirlemektedir. Ayni
zamanda direktif isci egitimi, bilgilendirilmesi ve
danigmasini  iyilestirmeyi  hedeflemektedir.
Ancak, mevcut direktifler sadece bir yasal
cerceve olup ozellikle hala mevcut olan asbest
kaynaklarinin gereken sekilde azaltilmasi igin

uygulanan prosediirlere doénismesi
gerekmektedir.
Daha giivenli subsitiitif hakkinda bilgi

saglamak ve ayrica subsitiitifi tesvik etmek igin
ekonomik ve teknolojik mekanizmalarin
gelistiriimesi, mesleki ve kamu saghginda
mevcut asbest politikalarinin ana amaci
olmalidir.  Ornegin,  Subsitiitif  Portali
SUBSPORT?, asbest ¢imento ingaat
malzemelerinin ve diger asbest duriinlerinin
yerine kullanilabilecek mevcut cesitli
malzemeleri sunmaktadir. Subsitutifler
arasinda polivilin alkol, polipropilen, seliiloz,
yumusak aga¢ selilozu, bambu, sisal,
hindistan cevizi lifi, hintkamisi tirasi ve
opsiyonel silis dumani, ugucu kiil veya piring
celtigi kiilii iceren tiitiin saplar vb gibi sentetik
ve dogal lifler bulunmaktadir (SUBSPORT -
2013, WHO - 2005).

Tibbi sonuglari

Asbestin  saghk agisindan tehlikeleri  hali
hazirdan 20. vylzyilin  baslarinda  teshis
edilmistir. 1973 yilinda Uluslararasi Kanser
Arastirmalari Subesi (IARC) Monograf Calisma
Grubu’ndan uzmanlar, insanlar ve kanser
biyodenemede yeterli kanser olusturma kanit
oldugu sonucuna varmistir. Tim asbest tirleri,
CLP Dilzenlemesine (No 1272/2008) gore
harmonize siniflanfirmaya sahiptir: H350 -
Kansere neden olabilir, H372 — Uzun sire veya
yinelnene maruziyette organlarda zarar neden
olabilir.

2. llgili yasalar, araglar ve pratik 6rnekler dahil subsitiitifler
hakkinda daha ayrintili bilgi SUBSPORT web sayfasinda

sunulmuktadir: www.subsport.eu




Asbest, solundugunda insan saghgr icin
tehlikelidir. Atmosferedeki dislik seviyelerdeki
asbest lifleri bile cok ciddi hastaliklara neden
olabilir. Asbest, liflerinin kristal yapiya sahip
olmasindan dolayi tehlikelidir. Mekanik olarak
islendiginde, lifler uzunluk olarak daha fazla
ince fibrillere bollinir ve bu da daha genis bir
alana yayilmasina neden olur. isleme esnasinda
solunursa, vicudun bunlari  kirmasi veya
bunlardan kurtulmasi zordur.

Asbest lifleri akciger dokularinda yillarca
kalabilir ve bircok hastaliga neden olabilir.
Bundan dolay;, havadaki asbest liflerine
maruziyet onlenmelidir. Tim asbest baglant
hastaliklar genis bir latensi dénemine sahiptir
(maruziyetin baslamasindan itibaren genelde
10 ile 40 yil arasi). Risk, maruziyetin uzunlugun
ve maruziyetin yogunluguyla artmaktadir. Tablo
2, ODA (Orta ve Dogu Avrupa) ilkelerinde
uluslar meslekik hastaliklar listelerindeki asbest
baglantt hastaliklarinin  genel bir bakisini
gostermektedir.

Tablo 2: ODA iilkelerinde asbest baglantii mesleki
hastaliklar

Latensi

donemi

o Lif tira 10ile 40 « Akut ve kronik
. Lif boyutu yil bronsit
. Lifdozu « Asbestoz
« Sanayi sureci « Bronsit kanseri
« Yogunlugu « Mide-bagirsak
. Maruziyet kanseri
uzunlugu « Larinks kanseri
. Maruziyet turt « Mezotelyum (g6gus
(is, ev, gevre) zari, karin zari, kalp
o Sigaraicme dis zari)
. Onceden var « Kalip dis zar
olan akciger kalinlasmasi ve

hastaligi plaklar
« Akciger zar plagi,
kalinlagmasi,
eflizyonu, hiyalinoz,
ekslida, atelektazi

Asbest maruziyetinin saglik agisindan sonuglari
ortaya ctkmasindan dolayi, asbest kullaniminin
kontroli igin kamu baskisi artmigtir. Almanya ve
Fransa gibi bazi sanayilesmis Ulkelerde, 20.
yuzyilin son on yillarinda, maruziyette disis ve
ayni zamanda asbestoz ve akciger zari plak
oranlarinda disls gozlemlenmistir.  Ancak,
akciger kanseri ve mezotelyoma sayisi artmistir
ve bu hastaliklar su anda bu Ulkelerde asbest
maruziyetine bagh en vyaygin gorilen
hastaliklardir. Daha az sanayilesmis Ulkelerde,
hastalik verileri daha azdir ve maruziyet daha
fazladir, o6lim oranlari gelecekte artabilir.
Asagidaki kutucuklar, IBAS veri tabanindan
asbest baglantili hastaliklar hakkinda bilgi
vermektedir®.

Uzun bir siire “cografyanin bir mucizesi” olan
asbesti, aci ve ©Oliimiin esanlamina ve
sanayilesmis diinyanin bir sorunu haline

doniismektedir.
Savica ve Fajkovic (2007)

Asbestoz Bu durum, akcigerin esnekligini
engelleyen akciger dokusunun skarlagsmasidir.
Boylece, akcigerlerin genislemesini kisirlar ve
gazlarin  degistirilmesi  geciktirerek kanda
yetersiz miktarda oksijen bulunmasina neden
olur. Hastalarin nahos nefes darhg
hissetmelerine neden olur, daha ciddi
durumlarda ise 6limcul olabilir. Bu hastalikta,
ilk maruziyetten hastaligin ortaya g¢ikmasina
kadar 15-20 senelik bir stire gegebilir.

Akciger kanseri Akciger kanseri, akciger
dokularinda  kontrol edilemeyen hiicre
blylimesi ve  bu hicrelerin kot huylu
timorler olusturmasiyla ortaya cikan bir
hastaliktir. Timor daha sonra c¢evredeki
dokulara dogru biyilir ve hava gecisine engel
olur. Sigara icmek akciger kanserinin ana
nedenidir. Bu hastalikta, ilk maruziyetten ve
hastaligin ortaya g¢ikmasina kadar 20 senelik
bir sure gecebilir. Ve bu gecikme latensi
doénemi olarak adlandirilir.

3. IBAS — International Ban Asbestos Secretariat,
http://www.ibasecretariat.org/




Mezotelyon En ciddi asbest baglantili
hastalik olarak kabul edilmektedir. Bu kanser
tlrt ana olarak akciger zarini (akcigerlerin
duvarini) ve peritoneali (alt sindirim
borusunun etrafindaki zari) etkiler ancak dis
kalp zari veya tinika vajina testiste de ortaya
cikabilir. Bu hastalik nerdeyse tamamen
asbest  maruziyetine  bagli  meydana
gelmektedir. ilk maruziyetten hastaligin
ortaya cikmasina kadar 30-40 yil gecebilir ve
teshisten sonraki bir iki yil icerisinde olim
neredeyse kesin olaran gerceklesir.

Diger kanser tiirleri Asbestin baglantili
diger tumorler arasinda larinks kanseri,
bronsit ve karaciger ve mide-bagirsak ve
solunum borusu kanseri gibi diger konumlar
bulunmaktadir.

Diger solunum hastaliklari Akciger zari
hastaligi, asbest baglantil hastaliklarin en
fazla karsilasilan belirtisidir. Akciger zarinin,
asbeste akciger parenkimasina gore daha
hassas oldugu dustinilmektedir. Akciger zar
hastaliklari, akciger zar eflizyonu, plak,
hiyalinoz veya kalinlasmanin yani sira
atelektazi olarak da meydana gelebilir.
Akciger zar plaklari maruziyetten 20-30 sene
olusmaktadir. Bu hastalik icin tek tibbi neden
asbesttir. Kalinlasma kronik bir durum olup
tedavisi yoktur ve genelde ilk asbest
maruziyetinden on sene sonra gelismeye
baslar.

Akut ve kronik bronsit de mesleki veya
cevresel asbest maruziyeti sonucu ortaya
¢ikabilir. Bronsit, akcigere hava tasiyan
borularin irrite olmasi ve iltihaplanmasidir.
Akut bronsit genelde hizli gelisir ve iki Ug
hafta icerisinde iyilesme gorulir. Yaslilar ve
cocuklar ve saglik sorunu olan kisilerde daha
agir seyredebilir.  Kronik  bronsit ise
tekrarlanir ve uzun bir siire slirebilir. Hasta,
yihin ¢ ayinda neredeyse her giin veya en
azindan 2 sene boyunca mukuslu oksurige
sahiptir.

Asbest baglantili mesleki
hastaliklarin teshisi

ILO is Sakatliklari Odenekleri Anlasmasi, 1964
(No. 121)'nin 8. Maddesi, iscilere tazminat
odenekleri  hakkini  kazandiran  mesleki
hastaliklarin tanimlanma ve teshisi ile ilgili
bircok olasilik ortaya koymustur. Genel olarak
U¢ sistem mevcuttur:

e Acik sistem (mesleki maruziyet nedeniyle
meydana geledigi yeterli dellilerle ortaya
konan her hastalik mesleki hastalik olarak
kabul edilmektedir.)

e Kapali sistem (sadece ulusal mesleki
hastaliklar listesinde belirtilen hastaliklar
mesleki hastalik olarak kabul edilmektedir,
orn. Hirvatistan, Kibrus, Litvanya, Polonya
ve Sirbistan

e Karma sistemler (agik ve kapali sistemlerin
birlesimi), orn. Bulgaristan, Cek
Cumhuriyeti, Estonya, Macaristan,
Letonya, Romanya, Slovakya, Slovenya ve
Tiirkiye.

Bu arastirma g¢alismasinin  sonuglari, bu
projenin kapsaminda degerlendirilen tim
Ulkelerin AB mesleki hastaliklar listesini kendi
yasal cercevesinde benimsedigini
gostermektedir.. Bu llkelerin timi, ana asbest
baglantili hastaliklari tanimaktadir.: asbestoz,
mezotelyon, ve akciger kanseri. Diger kot
huylu olmayan akciger zari, kalp dis zari ve
brons hastaliklari, sadece bazi Ulkeler
tarafindan asbest liflerinin solunuma bagh
mesleke hastalik olarak taninmaktadir. Girtlak,
brons ve mide-bagirsak gibi diger yerlerdeki
kanserler sadece bazi (lkeler tarafindan
taninmaktadir.

Bilinen diger asbest baglantili hastaliklar, akut
ve kronik bronsit ve diger akciger zari ve kalp
dis zari hastaliklarini icermektedir.
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Girtlak kanseri 1990'larda Litvanya, Letonya ve
Slovenya'da ve 2000'lerde Kibris, Cek
cumhuriyeti ve Romanya'da
mesleki hastalik olarak kabul
edilmistir.

Bulgaristan
Brons kanseri Polonya (1976),
Hirvastitan  (1990), Litvanya

Hirvatistan®

(2006) ve Kibris'ta (2007) mesleki z:("s
hastalik olarak taninmistir. Cumhuriyeti
Estonya
Akut bronsit, Romanya'da (2005) Macaristan
ulusal mesleki hastaliklar listesine
ve kronik obstriktif bronsit ise  tetenva
Polonya'da (1989) listeye dahil Litvanya
edilmistir..
Polonya

hastaliklar
Cek Romanya

Diger akciger zari
Bulgaristan,  Hirvatistan,

Cumhuriyeti ve Polonya gibi Sirbistan
Ulkelerde tanlnm|§'t‘|r. Dlger. kalp Slovakya
dis zari hastaliklari ise Bulgaristan,
Hirvatistan ve  Polonya'da  S'°venya
taninmigtir. Tiirkiye

Turkiye'de ise, yuvarlak atelektazi ve diger
bolgelerdeki kanserler de taninabilir. Tirkiye

hakkindaki anekdot raporlart by mesleki
hastaliklardan dolayr sadece birkag, varsa,
magdurun tazminat aldigini ortaya

koymaktadir. Ancak, taninan asbest baglantil
hastaliklarla ilgili resmi veriler mevcut degildir.

Akut ve kronik abstriktif bronsit, akciger zari ve
kalp dis zari hastaliklari gibi hastaliklar iyi
bilinmemektedir ve asbest liflerin solunumuna
bagli mesleki hastalik olarak sadece birkag
Ulkede taninmaktadir. Bunlar, kot huylu
olmayan hastaliklardir ve bundan dolayi
taninma konusunda diger hastaliklara gore
daha esitsiz olarak yaklasiimaktadir.

ODA (lkelerinde asbest baglantili hastaliklarin
tlrd ve ulusal mesleki hastaliklar listesini giris
tarihi agsagidaki tabloda verilmistir.

Tablo 3: Asbest baglantili hastaliklarin taninmasi ve
uluslar mesleki hastaliklar listesine giris tarihi

Akciger el
Asbestoz kanseri Mezotelyon zar plag Digerleri
+ + + + +

1990 1990 1990 1990 1990
2007 2007 2007 2007 2007
1947 1947 1996 1996 199,
2011
2005 2005 2005 2005 =
1958 2007 2007 2007 2007
2006 2006 2006 2006 2006
2006 2006 2006 2006 2006
1976,
1976 1976 1976 2002 1989,
2002
1985 1998 2005 2005 2005
1975 + + - -
1947 2003 2003 - -
1997 1997 1997 1997 1997
1972 1972 1972 1972 1972

+ Tarih bilinmiyor , - taninmiyor

Taninma kriteri

Bir asbest baglantili hashigin teshisini saglamak
icin prosedirler, tibbi muayene, is gecmisi ve
klinik muayenesini gerektirmektedir. Her bir
Ulkeye 06zel olarak mesleki hastaliklarin
teshisine  yardimci  olarak  bir¢ok arag
bulunmaktadir. Bunlar genelde, magdurun
sundugu iddialarin taninmasi adina uzmanlarca
yararlanilacak el kitapgiklar, kilavuzlar ve
degerlendirme protokolleridir.

En yaygin sekilde kullanilan kilavuz, asbestoz ve
kanser teshisi ve baglantisi hakkindaki 1997
seneli Helsinki Criteri ve Mesleki Hastaliklarin
Kayit altina Alinmasi ve Bildirilmesi hakkinda
ILO pratik rehberdir.. Ornegin, Polonya,
4. Mesleki hastaliklarin listesi 1984’ten beri serbest olarak

bulunmaktadir.



Hirvatistan ve Slovakya Helsinki kriterini
kullanmaktadir. Bulgaristan, Cek Cumhuriyeti,
Macaristan, Sirbistan, Slovenya ve Tiirkiye ILO
Uluslararasi Radyografi ve Pnomokonyoz
Siniflandirmasini kullanmaktadir®.

Letonya 2009 Komisyon evragl "Mesleki
hastaliklar hakkinda Bildiriyi: teshis rebheri"'ni
kullanmaktadir.

Su anda Kibris, mesleki hastaliklar igin teshis
kriterleri  hakkinda ulusal kilavuz tasarim
¢ahismalarina  devam  etmektedir.  Ancak,
Estonya mesleki hastaliklarin taninmasi igin
herhangi bir kurulu dlzene sahip degildir.
Bunun yani sira, asbest baglantili hastaliklar gibi
mesleki hastaliklarin  teghisi, taninmasi ve
tazminat verilmesi igcin mutabik kalinan
kriterlere sahip olmak yararli olacaktir.

Ornegin, Cek Cumbhuriyeti'nde uygun bir
hijyenist raporu ile desteklenmeden meslek
hastalik bildirilememektedir. Cek vyasalarina
gore, asbestoz ILO gogis rontgen
siniflandirilmasina  uygun olarak taninabilir.
Akciger zar hiyalinozu ve akciger zar hiyalinozu
ve/veya asbestoz birlesimi ile olusan akciger
kanseri Lebedova et al. (2003)'e gore
taninabilir. Mezotelyoma icin ek bir kriter
gerekli degildir.

5. http://www.ilo.org/safework/info/WCMS 108548/
lang--en/index.htm

Asbest baglantili mesleki
hastaliklarin eksik bildirimi

Neredeyse tim llkeler mesleki hastaliklarin
eskik bildirim sorunuyla yizlesmektedir. Bunun
nedenleri arasinda: bilgi, doktorlar arasinda
motivasyon ve uzmanlik eksikligi ve raporlama
sisteminin blrokrasisi bulunmaktadir. Diger
faktorler ise isveren veya tazminat veren
kuruluslardan gelen baskilar veya sigorta
sirketlerinin meslek doktorlarina uyguladigi
baskilardir. Buna ilaveten, isciler bildirmeleri
durumunda sonuglarindan korkabilmektedir.
Ulkelerdeki kacak isci sayisi da asbest hastalig
taninma oraninda buyiik bir etkiye sahiptir.

Sonu¢ olarak, taninan asbest baglantili vaka
sayisi agisindan Ulkeden ulkeye bayu farkhliklar
gdzlemlenmektedir Ornegin, Slovenya'da yillik
asbestoz orani (asbestoz vakalari/niifus) 14.9,
Hirvatistan'da 5.3, ve Polonya'da 2.1'dir.
Ayrica, Estonya'da toplanan sistematik bir veri
olmadigindan asbestoz vakalari
bilinmemektedir. Bu farkliliklarin nedenleri
asagidaki gibidir:

e ekonomik etkinliklerden (6rn. Uretim veya
onarin) dolayi asbesta maruz kalan nifusun
bluyuklagu farklihk géstermektedir

e risk iscileri koruyan hikimlerin uygulanma
zamanindaki farklar

e asbesta Onceden maruz kalmis iscilerin
belirlenmi icin uygulanan farkh politikalar;
Polonya ve Slovenya bu alanda oldukca
etkindir ve bu iki (Ulkenin girisimleri
statistiklere yansimaktadir.

e Avrupa kanunlarinin ulusal dizenlemelere
girmesindeki zaman farklihklari, 6rn. Cek
Cumhuriyeti, Estonya, Letonya, Litvanya,
Polonya, Slovakya, Slovenya ve Kibris AB’ye
2004 yilinda katilmistir.
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e mesleki hastaliklarin  taninmasinda farkh
ulusal sistemler koti  huylu olmayan
hastaliklarin mesleki hastalik listesine gec
kaydi

Tablo 4 son yirmi yilda ODA (lkelerindeki
asbest baglantili hastaliklarinda tanimlana vaka
oranlarini sunmaktadir.

Tablo 4: ODA iilkelerinde tanimlanan asbest baglantili
mesleki hastaliklar

Akciger

Asbestoz Mazotelym
kanser

orani orani
orani

Bulgaristan

Hirvatistan 5.3 0.1 0.6
Kibris - - 6.3
Cek

Cumhuriyeti 0.5 0.2 0.2
Estonya MD MD MD
Macaristan 1.0 0.1 0.3
Letonya 0.3 MD MD
Litvanya 0.07 - -
Polonya 2.1 0.4 8.5
Romanya 0.7 0.02 0.02
Sirbistan 0.06 - -
Slovakya 0.2 MD MD
Slovenya 14.9 1.7 4.3
Tiirkiye MD MD MD

- vaka yok , MD mevcut degil

Maruz kalan isgiler i¢in tibbi
denetim

Bu proje kapsaminda degerlendirilen Ulkelerin
tiimi, Oneriler 2003/670/EC Ek I'de listelendigi
gibi mesleki hastaliklara neden olacak riskleri
Onlenmesi icin bir politikaya sahiptir. AB
raporuna (2013) gore, sadece Slovenya, resmi
olarak ozellikle asbeste odaklanan risk dnleme
oncellikleri ortaya koymustur (EC, 2013). Ancak,
her bir Ulke igin ulusal kosullar farkhdir.

Polonya dnceden asbesto maruz kalmis iscilere
uygulanan profilaktik muaeyene AMIANTUS
Programi, maruziyetten sonra tibbi yardimi
belirleyen bir kanuni fiildir. AMIANTUS
Programi, Polonya'daki 28 asbest isleme
fabrikasini kapsar ve boylece sadece birkag
asbesto maruz kalmis isci kapsam altindadir.

Romanya kanunlarina goére, mesleki doktor,
maruziyetin sona ermesinden ilgili kisinin
saglhigini korumak icin gerekli oldugunu
disindiglu  stre boyunca tibbi

LCEEEEE denetimin devam  etmesinin  gerekli
plagi orani

oldugunu belirtebilir. Emekliler dahil
edilmemistir.

14.2 . ..

Hirvatistan'da 6nceden maruz kalan
iscilen izlenmesi, en az her 3 senede
13 bir gercgeklestirilen zorunlu oOnleyici
muayeneleri icermektedir. Izleme,
mesleki  hastaligin  teshis  edilip
- edilmemesinden  bagimsiz  olarak
MD asbesti mesleki olarak maruz kaldiktan
sonraki 40 sene boyunca yapilmalidir.

MD

L Diger ulkelerde, dnceden maruz kalmis
0.08 iscilerin takibi hakkinda herhangi bir
- yasal gereksinim bulunmamaktadir.
. Genel tibbi doktorlari, yeni asbest
3096 baglantili bir hastalik veya hastaligin
VD ilerlemesine dair isaretler varsa iscileri

tibbi muayeneyi génderebilir.

Tablo 5: Maruziyet ve saglik ve asbest hastalik
envanterinin izlenmesi

Akredite

Uluslar ve ozel
laboratuarlar

Maruziyet
izlenmesi igin
yontemler

En ¢ok kullanilan: Faz kontrasth optik
mikroskop



Genelde, resmi olarak yapilmaz.
istisnalar: Asbest islenen fabrikalarda
onceden c¢alisan isgiler icin AMIANTUS
Profilaktik Muayene Programi; Mesleki
olarak Asbesto Maruz kalan isgilerin
Saglik Zorunlu Saglik Kontroli
hakkindaki Hirvat Kanunu (OG 79/07 ve
139/10), Kamu Saghginin korunmasi,

Maruziyet sonrasi
isci denetimi

tesvik edilmesi ve gelistirilmesi
hakkindaki Slovak Kanunu (No.
355/2008 Coll)

Asbest baglantili hastaliklarin
envanterleri genel olarak ayri olarak
tutulmamaktadir. Genelde diger
kayitlara dahil edilmektedir. istisnalar:
Slovenya Asbest baglanti hastalik
Kayitlari , Mesleki, Trafik ve Sport
ilaglar Enstitiisi.

Envanterler/

Kayitlar

Asbest baglantili mesleki
hastaliklarin tazminati

Meslek hastaliklara dair sosyal sigorta
sistemleri  ¢ok cesitlilik  gostermektedirg
Temelde, dort ana olasilik bulunmaktadir:

e isci masrafini kendi karsilar

e Bireysel isveren masraflari karsilar (AB, BK
sistemi)

e Devlet veya 0zel sektor sigorta plani isveren
icin bu masraflari 6der, bundan dolayi
yukimlalik  bu  organizasyona  aittir
(Litvanya, Polonya, Slovakya, orn.
Almanya'dakine benzer)

e Devlet, genel vergilendirmeden tazminat ve
odemelerden  sorumludur  (Macaristan,
Romanya, Slovenya, Tlrkiye)

Tazminat farkh masraflari kapsamaktadir:
e tibbi masraflar

e gelir kaybindan dolayi mali tazminat

e Kisi 6llrse bagimli kimselerine 6denek

Bu 6demenin olgegi ve mali etkisi isgiler igin
ylrirlikteki sosyal sigorta hikimlerinin yani
sira  (ISSA, 2006), o Ulkede kullanilan asbest
miktarina da baghidir.

Tablo 6: Magdurlar icin tazminat, erken emeklilik ve
destek

Genelde, diger mesleki hastaliklarla
aynidir yani ¢alisma kapasitesi kaybolmus
veya azalmis (%20-50) veya 6lim
gergeklesmis ise verilir. Bazi istisnalar
mevcuttur: Hirvatistan ve Slovenya

Tazminat
sistemi

Bazi Ulkelerde tehlike kosullarda ¢alismis
2 L E TS olan isgiler igin erken emeklilik imkani
bulunmaktadir.

Genel olarak devlet kurumlariyla
sinirhdir.

STK 6rnekleri*:

»  Asbest baglantili hastaliga sahip
hasta dernegi, Deskle, Slovenya,

Magdurlara
destek .

Hirvat Asbestoz Hastalari Dernegi
.  Temiz Hava Eylem Grubu,

Macaristan,

» Yesil Federasyon GAJA Dernegi,
Polonya

* STK- Sivil Toplum Kuruluglari

Cogu AB Uye Ulkesi, mesleki olmayan
hastaliklar icin olan sistemlerden farkhlik
gosteren 6zel mesleki hastalik tazminat
sistemine sahiptir. Ozel tazminat sistemlerine
sahip (Ulkelerde o6denekler genelde vyeterli
miktardadir. Nakit odenekler daha vyiksek
olabilir, maas (kalict sakathk durumunda)
magdur icin daha avantajlidir ve rehabilitasyon
gibi diger yararlarda sunulabilir. Ozel tazminat
sistemine sahip olmayan llkelerde gegici is
yeteneginin kaybolmasi genel saglik sigorta
rejimi altinda kapsanmaktadir, sakatlk ve 6lim
ise ilgili sakathk veya emeklilik sigorta
hikimleri tarafindan karsilanmaktadir (EC,
2013).




Asbest magdurlan icin destek

Genel olarak, asbest konusunda bilinci
arttirmak igin devlet kurumlari etkindir. ODA
Ulkelerinde STK o6rnekleri tablo 6 verilmistir.

Uluslararasi asbest konferanslari, magdur ve
kamu bilgilendirilmesi i¢cin O6nemlidir. 17-18
Eylil 2012 tarihlerinde "Avrupa'nin Asbest
Faciasi" adiyla  gergeklestirilien  Briiksel
Konferansi, uluslararasi  toplantilara  bir
ornektir. iki giin boyunca tartisma oturumlari
esnasinda, delegeler ulusal asbest durumlari,
mesleki maruziyet ve kamu saglik riskleri dahil
bircok konuyu ele almistir. Ayrica, asbest
tehlikelerini minimize etmek igin onlemleri
arastirmistir: kanunsal  ¢oziimler,  tibbi
protokollar ve arindirma teknolojileri. Bu asbest
konferansi, "Avrupa'da Asbest Baglantil
Hastaliklar" adli projenin kismi olup sendikalar
ve asbest magdurlari grubunun ortakhyla
(EFBWW, IBAS, ETUC, ABEVA) ve AB fonlariyla
gerceklestirilmistir. Bu konferans hakkinda daha
fazla  bilgiye IBAS  web® sayfasindan
ulasabilirsiniz.

6. IBAS, http://www.ibasecretariat.org/lka-bruss-europes-

asbestos-catastrophe-report-2012.php

Resim 2: 17-18 Eylil 2012 tarihlerindeki "Avrupa'nin
Asbest Faciasi" adli Briiksel Konferansinda Tartisma
Oturumu
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