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OZET

Klinik laboratuarlarda calisanlar yaptiklarn isin bir parcasi olarak hergiin biolojik, kimyasal ve mekanik

cesitli gercek veya gizli tehlikelerle karsi karsiya kalirlar. Bir Klinik laboratuarin giivenli ¢calismasinin
resmi guivenlik programi, c¢esitli zorunlu planlar (6rn. Kimyasal hijyen ve kanla tasinan patojenler ile ilgili
planlar) ve Kimyasal, yangin, elektriksel ve biolojik olmak tuizere cesitli tehlikelerin belirlenmesi dahil,
bircok yonleri vardir. Laboratuar Guvenligi, Klinik laboratuarda herhangi bir zamanda ortaya c¢ikan tiim

tehlikelerin etkin kontroliinii ve ayni zamanda calisanlarin tehlikelerden haberdar olmalarini ve guvenli
calisma uygulamalarini bilmelerini gerektirir. Ozetle, Klinik laboratuarda giivenlik yénetimi, yazili bir
guvenlik programi ve yukarda bahsedilen tehlikelerin tanimlanmas ile baslamali ve iyi laboratuar
tekniginin stirekli uygulanmasi ile devam etmelidir.

Anahtar Sozciikler: Laboratuar Guivenligi

ABSTRACT

Clinical laboratory personnel, by the nature of the work they perform, are exposed daily to a variety of
real or potential biologic, chemical and mechanical hazards. There are many aspects to the safe operation
of a clinical laboratory, including a safety program, various mandated plans (e.g. Chemical Hygiene and
Bloodborne Pathogens plans) and identification of various hazards such as chemical, fire, electrical and
biological. Laboratory safety necessitates the effective control of all hazards that exist in the clinical
laboratory at any time as well as the awareness of and also understanding of safe work practices by the
employees. Briefly, safety management in the clinical laboratory should start with a written safety policy
and the recognation of above mentioned hazards and maintain through the continual application of
good laboratory technique.
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GiRiS Merkezleri (CDC), klinik laboratuarlara uygu-
lanacak cesitli giivenlik standartlan yayinla-
dilar (1). Calisanlarin saglik ve giivenligine
dgosterilecek 6nem, bugun tiim isveren ve
laboratuar yoéneticilerinin yakamlualugi ola-
rak kabul edilmektedir.

ik defa 1970’de ABD’de cikarilan ( Occupational
Safety and Health Act) = OSHA, is Guivenligi
ve Sagdlik Yasasi, Klinik laboratuar personeli
dahil tim calsanlann guvenliginin resmi
tuziiklerle belirlenmesinin baslangici oldu.

Bu tarihten beri, is Giivenligi ve Saglk
idaresi (OSHA) ve Hastalik Kontrol ve Koruma

Gunimiuizde, tibbi laboratuarlarin standardi-
zasyonu ile ilgili olcutler, uluslararasi stan-
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dardizasyon Orgutu (ISO)'niin diinya ¢capin-
da en basarili genel kalite standartlar1 olan
ISO 9000 serisi (2) ve Avrupa Birliginin EN
45000 serisi standartlan esas alinarak hazir-
lanmaktadir. 1994 yilinda ISO ve Klinik labo-
ratuar standartlart ulusal Komisyonunun
(National Committee for Clinical Laboratory
Standarts = NCCLS) igbirligi ile ISO/TC 212
adl ve yalnizca klinik laboratuarlara yénelik
bir kalite kontrol ve guivence klavuzu hazir-
lanmistir. ISO’nun laboratuarlar igin Ttretil-
mis ISO/TEC Kilavuz 25 kodlu kapsamli stan-
darti, EN 45001 ile esdeger olup her ikisi
entegre edilerek, laboratuarlar ve hizmet
verdikleri alanlar icin ayrintili standartlardan
olan ISO/IEC 17025 gelistirilmistir (3). Tibbi
laboratuarlarda Kalite ile ilgili ISO 15189;
guvenlik ile ilgili olarak da, ISO 15190 kod-
lu uluslararasi standartlar hazirlanmistir (3).

ABD basta olmak uzere gelismis lilkelerde
guvenlik artik moral bir yukumluluk degil,
fakat federal bir yasadir.

Ancak, tilkemizde genel anlamda tibbi labo-
ratuarlarin uymasi zorunlu yasal standartlar
yoktur. 04 Kasim 199 9’da 4457 sayili kanun-
la Turk Akreditasyon Kurumu (TURKAK) kurul-
mustur (4). Amaci uygunluk degerlendirmesi
faaliyetlerini akredite etmektir. TSE, deney
ve Kkalibrasyon laboratuarlarinin yeterliligi
icin genel Kkosullarl iceren TS-EN-ISO/IEC
17025/2000 adl standardi 14 Kasim 2001°'de
yayimlamistir. Buna dayanarak 3 yillik gecis
suiresi sonunda TS- EN ISO 9001, 9002, 9003
iptal edilecektir. Gelismis ulkelerin cogunda
oldugu gibi biokimya, mikrobioloji ve diger
benzeri dallarda calisan tibbi laboratuar
uzmanlarinin Katildigi komisyonlar kendi
disiplinlerine 6zgli ayrintili, gercek¢i ve uygu-
lanabilir standartlann hazirlamahdirlar. AB
birligine entegrasyon icin de ABD ve diger
gelismis ulkelerin temel olarak kabul ettigi,
uzun yillardir denenmis ve surekli gelisti-
rilmis standartlari, deneyimlerimizi de katarak
ulkemiz Kosullarina adapte etmemiz gerek-
mektedir.

GENFL GUVENLIK UYGULAMALARI

Her klinik laboratuarin resmi bir giivenlik
programm olmalidir. Klinik laboratuar perso-
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nelinin guvenligini saglamak icin, resmi gu-
venlik programina ek olarak, kimyasal tehli-
kelerden ve kanla tasinan patojenlerden
mesleki etkilenme ile ilgili iki programin da
uygulanmasinin zorunlu oldugu bildirilmistir
(5). Guvenlik programinin birinci maddesin-
de calisanlarin egitimi yer almalidir. Prog:-
ramin ikinci kismi, kabul edilen guvenlik
standartlarinin laboratuar ortaminda bulun-
dugunu gilivence altina alan kosullarla ilgili
olmaldir. Bu baglamda genel guivenlik arag-
gereclerinin islerliklerini rutin olarak dogdru-
layan Ol¢timler ve laboratuar guvenlik prog:-
raminin 6nemli maddeleri olan 1) kaza ve
olay kayitlari, 2) ytiksek riskli maddeler icin
yazili evrak ve kullanim kayitlar, 3) ¢evresel
izleme, 4) tibbi Konsiiltasyonlar, 5) editim
gorenlerin Kkayitlan, 6) laboratuar idaresi
islemleri ve 7) guvenlik gozlemleri kayitlar
programda yer almaldir.

Guvenlik her bireyin sorumlulugu olsa da,
tim calisanlara giivenli bir ¢alisma ortami
saglamadan sorumlu memur ve deneticilere
rehberlik yapacak Ozel bir giivenlik memuru
tayin etmek iyi bir uygulamadir. Bu Kisi,
daha ilerde bahsedilecek kimyasal hijyen
plam (KHP ) nin yurutiulmesinde egitim veya
deneyimi olan kimyasal hijyen memuru ve
kanla tasinan patojenler programinin koor-
dinatériit olarak da goérev yapmaldir (5).
Guvenlik 6nlemleri ve islemlerinin yer aldigi
el kitap¢iginin hazirlanmasi ve guncellestiril-
mesi, egitim Kkayitlarinin ve stirekliliginin
sadlanmasi ve tehlikeli materyellerle Kkarsi
Karslya kalma ile ilgili Kayitlarin tutulmasi
bu Kisinin gorevleri arasindadir. Guvenlik
memuru, ayrica koruyucu malzemelerin sag
lanmasindan ve bunlarin stirekli kullanimin-
dan ve laboratuarin giivenli bir ¢calisma orta-
m1 seklinde islev yapmasindan da sorumlu
olmalidir.

Giivenlik Arac-Gerecleri

Laboratuarda ¢alisma yasalarina gore, is ve-
renlerin guvenlik arag-gereclerini hazir bulun-
durmalar gereklidir. Fakat ¢alisanlarin da tim
guvenlik Kurallarina uyma ve giivenlik arac-
gereclerini kullanma sorumluluklarn vardir.

Ttrk Klinik Biyokimya Dergisi



Tum laboratuarlarin gjii venlik duslan , géz
veya yiiz yilkama cesmeleri ve yangn son-
diiniiciilleri olmasi ve bu arag-gereclerin,
uygun calismalar icin periyodik olarak kont-
rol edilmeleri ve gdzlenmeleri gereklidir. Bu-
lunmasi gereken dider malzemeler, yangm
battaniyeleri , dokiintii temizleme kitleri
ve ilk yardim malzemeleri dir. Laboratuarda
su dahil her tip sivilar icin mekanik pipet-
leme aletlei  kullanilmaldir (6). Agiz ile
pipetleme Kesinlikle yasaktir. Sicak beher-
ler masalarla tutulmahdir. 500 ml hacmin-
deki asidler, alkaliler veya diger c¢ozeltileri
tasimak icin daima giivenlik tasiyicilan
Kullaniimahdir.

Duman Siperleri/Bacalan

Kimyasal ayiraglardan ¢ikan saghda zararh
ve tehlikeli buharlardan korunmak icin buhar
siperleri(bacalar) gereklidir. Duman bacasi,
zararl buharlar ¢ikaran bir maddenin kabini
acmak icin, duman olusturan ayiraglari hazir-
lamak i¢in ve alevlenebilen c¢dzeltileri isit-
mak icin tek gilivenli yerdir. Siperde pat-
lama veya yangin durumunda penceresini
Kapatma, yangini kontrol altina alir (1).

Koruyucu Personel Donanimlan

Klinik laboratuarda en sik zarar géren viicut
Kisimlari, gozler, deri ve solunum ve sindirim

kanallarndir. Giivenlik camekanlan , ivi goz-

liikkler , maskeler ve tim yizii saran siper-
ler goOzleri ve yuzu sigcramalar ve yabanci
cisim kagmasindan Kkorur. Kontakt lensler
a6zi korumaz. Kontakt lensler, sicrama duru-
munda gézin 6zgiin yikanmasini engelledi-
dinden, laboratuarda takil mamalidir. Ayrica
plastik lensler, organik buharlarla bozularak,
kronik g6z infeksiyonlarina yol acabilir. Eger
kontakt lensler takilmissa, 6zellikle duman
riski, aerosoller ve sicramalar varsa buyiik
gozlukler veya ytliz siperleri Onerilir. Eger
herhangi bir ¢o6zelti g6ze kazara sigrarsa,
parmaklarla g6z Kapaklarin1 agip goz Kure-
sini dénduirerek bir g6z yikama aletinde su
ile en az 15 dak. yikanmalidir. Laboratuar
Onlilkkleri tamamen uzun ve diudgmelenmis
olmali ve su gecirmez materyelden yapil-
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malidir. Eldivenler ve su gecirmez kolluk-
lar, yakict maddelerle calisirken elleri ve kol-
lar1 korur. Rutin laboratuar Kkullanimi igin
lateks eldivenler gerekir, ancak latekse aller-
jisi olanlar icin alternatif olarak polivinil ,
lateks olmayan eldivenler Kullanilabilir.
Sicak cam esgyay1 ve kuru buzu tutmak igin,
1stya direncli (asbest olmayan) eldivenler
gerekir. Ozel ayakkab1 kullaniimali; deliKli,
burnu agik ayakkabilar ve sandaletler giyil-
memelidir.

Klinik laboratuarlarda biolojik veya Kimyasal
tehlikelere karsi respiratorler Kkullaniimali-
dir (6). Tiuberkilozlu hastalar ile dogrudan
calisirken veya tiiberkiloz tanisi konmus
veya suphesi olan hastalarin havaya dagilan
ornekleri ile is yaparken High Efficiency Parti-
culate Air (HEPA) filtreli respiratorler takil-
maldir.

Personel Davramsi

Tum c¢alisma alanlarinda sigara icme, yeme,
icme ve kozmetik kullanmak yasaklanmali-
dir. Uzun saglar, sallantili Kolyeler, sakallar
ve gevsek giysi, laboratuarda tehlike olus-
turmayacak sekilde Kkontrol altina alinma-
hdir. Eldiven giyilmis olsa bile, Kkimyasal
maddelerle calisildiktan sonra, bir hasta ile
ilgilenirken veya her hasta arasinda ve yeme
veya icme ic¢in laboratuardan ayrilmadan 6nce,
eller yikanmahdir (7).

Laboratuar idaresi

Laboratuar, duzenli bir ortam olmalidir. Kori-
dor ve merdiven bosluklari agik olmali, ¢op
muntazam toplanmal, infekte atik ve Kirli
cam egyanin buyuk miktarlarda laboratuar-
da birikmesine izin verilmemelidir. Catlak
veya ¢izik cam egya kullanirken Kirilabilece-
dinden hemen atilmaldir. Toksik veya yaki-
c1 maddelerin deddidgi tim cam esya, diger
Kirlenmis cam esyanin oldugu yere konul-
madan Once, su veya alkolle iyice yikanma-
hidir (5).

Calisilan yuzeyler, calisma baslamadan 6nce
ve tamamlandiktan sonra, dezenfektanlar ile
sik sik temizlenmel idir. Laboratuar personeli,
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temizlik kurumlar servisi olsa bile, labora-
tuarin temiz, sihhi bir calisma alan seklin-
de tutulmasindan sorumludur (6).

Dokiuntu temizleme takimlan (kitleri), kolay-
ca kullanima hazir tutulmahdir. Kum ve soda
kalu gibi ¢cok amacgh urunler, ticari urtinler
olarak yararhdir. Laboratuarda lastik eldiven,
havlular, kova, organik ¢oézeltiler ve icinde
asindirict Kimyasal maddeleri noétralize ve
absorbe etmek icin cesitli Kimyasallar bulu-
nan bir takim ¢antasi olmahdir. Tiim dokiintui-
ler koruyucu personel malzemeleri kullanarak
derhal temizlenmelidir. DOkuintu yastiklari
ve diger absorban materyeller bulundurul-
malidir (5).

Igneler ve diger keskin aletler |, laboratuar
ve didger hizmetli personel igin fiziksel ve
potansiyel infeksiyon tehlikesi olustururlar.
Tam atilabilir igneler ve diger kesiciler, delin-
meye dayanikli ve sizintl yapmayan uizerine
biolojik tehlike sembolii yapistirilmis kaplar
icinde atilmaldir. Bu Kkaplarin dortte ticu
doldugunda icindekiler, yerel kurum énlem-
lerine uygun olarak atilmalidir. Bircok kurum-
lar Kesicilerin bulundugu kaplarn yakarlar.
Igneler, kazara deri delinmesini engellemek
uzere hazirlanmis yeniden kapatma aleti kul-
lanilmadik¢a, kapaksiz birakilmalidir (6,7).

YANGIN GUVENLIGi

Klinik kimya laboratuarinda yangini baglatmak
icin temel olan yakit, 1s1 veya tutusma Kkay-
nadi ve oksijen (hava) gibi tim elementler
var oldugundan Yangn Giivenligi , klinik
laboratuar icin son derece 6nemlidir. Yan-
dindan korunma cihazlan olan, yandgin sén-
duruciler, yangin battaniyeleri, tutusabilir
¢Ozelti ve kimyasallarin depolandidi kabin-
ler, yangin alarmlari, duman detektorleri ve
su puskiirtme sistemlerine laboratuar cali-
sanlan kolayca ulasabilmelidirler.

Yangmnlann Smiflandimimasi

Yangdinlar yanici maddenin tiirii ve séndiurme
gereksinimlerine dayanarak 4 sinifa ayrilir:

A Smift: Kagit, odun, plastik, bez gibi adi
yanici kati materyeller
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B Sinifi: Alevlenebilen sivilar/gazlar ve yanici
petrol urunleri

C Siifi: Calisan elektrikli cihazlar
D Sinifi: Magnezyum, sodyum ve potasyum
gibi yanici/reaktif metaller

Yangn Sondiiriiciilerin Tipleri/
Uygulanmalan

Yanlis yangin sonduruci kullanimi tehlikeli
oldugundan, dogru tipin secildiginden emin
olunmalidir ve nasil Kullanillacagi 6nceden
bilinmelidir. Ornegin, yanan sivilar veya elek
trikli cihazlarin tizerine su sikilmaz. Basingli
su sonduruculeri, kopiik ve ¢ok amacgh Kuru-
kimyasal tipte sOndurticiiler, A sinifi yangin-
lar icin kullanmilir. Cok amach Kuru-kimyasal
karbon dioksit sondiirtculeri, B ve C smif
yanginlar icin Kkullanilir. Halojenlenmis hidro
Karbon sondiiruculeri 6zellikle bilgisayar alet
icin Onerilir. D sinifi yanginlar 6zel sorunlar
cikarir ve sondiirme 6zel kuru-kimyasal s6n-
durtictileri kullanan egitimli itfaiyecilere bira
Kilir.

ELEKTRIK GUVENLIGI

Elektriksel tehlikeler dogrudan 6liim, sok veya

yaniklara, dolayll olarak da yangin veya pat:

lamaya yol acgabildiginden son derece 6nem:

lidir. Elektrikli aletlerle calsirken alinacak

onlemler 6zetle sunlardir:

« Yalniz topraklanmis ve trifaze cikish alet
Kullanilmali,

Elektrik telleri yipranma bakimindan kont-
rol edilmeli ve aletlerin siirekli Koruyucu
bakimi yapilmall,

+ Uzatma kordonu Kullanmak yasaklanmali:
Bazi durumlarda gecici Kullanilirsa, 12
feet'ten (~3.6 m) kisa ve tek cikisli olmali

+ "Cereyan kagiran' veya cizirti yapan elek-

trikli aletle calisiimamal

Elektrikli aletleri asla 1slak elle calistirma-

mali

Elektrik kontrol panelinin tam yeri bilin-
meli
KiMYASAL GUVENLIK

Agustos 1987’de OSHA, hastane personeline
uygulanmak tlizere Tehlike Bildirim Standar-

Tiirk Klinik Biyokimya Dergisi



ta'n gelistirdi. Bu standartin bir Kismi siklik-
la "Bilme Hakki Kanunu” olarak ifade edil-
mektedir. Bu Kanunun amaci, tiim Kimyasal
maddelerin saghda zararlan ile ilgili bilgile-
rin ¢alisanlarca 6grenilmesidir (6,7). Buna
gore Kklinik laboratuarlar:

* Yazili bir tehlike bildirim programi planla-
mall ve yuriitmelidir.

« Is verenler, is yerinde kullanilan her tehli-
keli madde icin kKimyasal madde imalatci-
sindan bir materyel giivenligi bilgi listesi
(MGBL) almak veya hazirlamaktan sorum-
ludurlar ve calisanlar MGBL’a Kkolaylikla

ulasabilmelidir.

Laboratuarda tehlikeli kimyasal maddelere
karsi korunmasiz kalma ile ilgili 6zgin yonet-
melikler olan Laboratuar standardi 1990
Mayis'indan beri uygulanmaktadir (6). Bu
standarda gore, tium Klinik laboratuarlarin
yazih bir Kimyasal hijyen plani olmahdir.
Bu planda laboratuar personelinin tehlikeli
kimyasallardan etkilenmesini diizenlemek ve
azaltmak icin gerekli islemler ve uygulama-
lar bulunur. Kurallar veya kimyasal yazili kayit-
lar degistiginde protokol yillik olarak tekrar
dizenlenmeli ve glincelestirilmelidir. Kimya-
sal Hijyen Plan1 maddeleri ve bir MGBL'de
bulunmasi gereken bilgiler Tablo I ve Tablo
II'de gosterilmistir.

Tablo I. Kimyasal hijyen planinin maddeleri

Laboratuar Glivenligi

Miihendislik Kontrolleri

Laboratuarda gunlik calismanin énemli bir
kKismidir. Oda havalandirmasinin niteligi ve
miktar1 (saatte 4 ila 12 hava degisimi) l¢
ayda bir kaydedilmeli ve laboratuardan gecen
hava akimi izlenmelidir. Depo odalari, eldi-
ven kutulan ve soguk odalar gibi tehlikeli
maddelerin saklandigi ve cahsildigr tim
alanlarda uygun havalandirma ve bosaltma
Kkanallan olmalidir (5). Tiim duman siperleri
Kullanim sonrasi, eksper sirketler tarafindan
yillik olarak kontrol edilerek akim sekKilleri,
akim hizi profilleri dederlendirilmelidir. Yeter-
siz olan herhangi bir siperin kullanimina izin
verilmemelidir. Haftalik giivenlik kontrol lis-
tesinde, siperde uygun hava akigi, istenmeyen
maddelerin olmamasi, hava akimini dogru
kontrol eden aletler ve gbézlem penceresi yer
almahdir. Siper kullanilmadan 6nce, bir tek-
nisyen tarafindan yeterlili@i onaylanmahdir.
Bu islem, surekli bir akimmetre-akim Olcer
Kullanilarak veya dikkatle bir araya getirilen
2 aplikatdér ¢cubugun pamuklu uglan sirasi ile
amonyak ve hidroklorik asid daldirldiktan
sonra olusan duman ve buharlarin kaybol-
masinin gézlemlenmesi ile yapilabilir. Uglar
atilmadan 6nce akan su ile yikanmaldir (5).

Kimyasal Maddelerin Smiflandinlmasi (7)

+ Asindinc Maddeler- pH'1< 2 veya 2 12.5 olan
Kimyasallar. Asidler ve Bazlar bu siniftadir

Tablo II. MGBL’de bulunmasi gereken bilgiler

Terim soézciikleri

Standart ¢alisma islemleri

Teknik Kontrollerin yapilmasi ile ilgili olcutler (6rn.
Duman bacalar)

Yazili Kayitlar/ Materyel Giivenligi Bilgi Listesi (MGBL)
Etiketleme ve Depolama

Cevresel izleme ve glivenlik aletlerinin bakimi

Tehlikeli atik

Calisanlarin egitimi

Koruyucu personel donanimlari

Kimyasal hijyen memuru, denetici ve c¢alisanlarin
sorumluluklari

ileri derecede tehlikeli kimyasallarla calisma protokol-
leri

Onceden onay gerektiren ¢zel bir islem kosullan
Tibbi konsuiltasyon ve muayene

Kayitlarin saklanmasi

Urtin ad1 ve kimligi

icinde bulunan tehlikeli maddeler

Tehlikeli madde ile izin verilebilir etkilenme sinirlarn
Fiziksel ve kimyasal bilgi

Saglik tehlikesi bilgisi ve karsinojenik giicti

Primer giris yollan

Yangin ve patlama tehlikeleri

Reaksiyonlasma bilgisi

Dokiintu ve yok edilme islemleri

Koruyucu personel donanimi 6nerileri

Elle calisma islemleri

Acil ve ilk yardim islemleri

Depolama ve tasima 6nlemleri

Kimyasal madde imalatcisinin adi, adresi ve telefon no.su

Ozel bilgi bélimii

Cilt 1, Say1 2, Agustos 2003
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+ Toksik Maddeler-
ve asfiksi yapanlar

+ Karsinojenler

« Mutajen ve Teratojenler-

hatalara ve konjenital sekil bozukluklarina
sebep olanlar

+ Yanabilenler-
- Realktifler- Patlayici ve oksitleyiciler

ze hirler, tahris ediciler

Kromozomal

Parlayabilen ve tutusabilenler

Asindina kimyasal maddeler
larina degdiklerinde gérunir harabiyete yol
acarlar. Hidroklorik asid veya asetik asit gibi
derisik asitler, sodyum hidroksid gibi alka-
liler laboratuarlarda en sik kullanilan asindi-
ric1 kKimyasallardir. Dogrudan deri veya goz-
lere temas ederlerse veya soluma ya da agiz-
dan alinma durumunda solunum ve gastro-
intestinal kanal dokularina zarar verirler.
Asitler, alkaliler ve civa tuzlan gibi asindirici
¢Ozeltiler bir duman siperi icinde Kkullanil-
maldir. Asitler, suyun lizerine yavasca dokii-
lerek sulandirilabilirler, su asla derisik asidin

lizerine konulmamahdr (5,7). Asit ve alka-
lilerle calisirken biiyiik guvenlik gdzltukleri
takilmahdir. Kuvvetli calkalamalardan kagl-

, insan doku-

nilmali veya bu islem bir siper icinde yapil-
maldir. Eger surekli karistirma gerekiyorsa
sicramayl Onlemek icin magnetik karistirici
Kullanilmahdir. Asitler, asindirici maddeler
ve kuvvetli oksidanlar su dolu lavabo icinde
Karistirlmalidir. Bu, sogumayi sagladidi gibi
sisenin veya cam kabin Kirllma durumunda
ayiracin orada kalmasini saglar (1).

Toksik maddeler , viicuda adizdan alinma,
solunum veya deriden absorbsiyonla girebi-
lirler. Dokulan dogrudan etkilemezler, fakat
metabolik olaylar kanstirirlar. Kimyasal mad-
de ile karsilasma suresine bagh akut ve kro-
nik etkiler olusur. Herhangi bir madde, en
zararsiz bile olsa, asin iken toksik olabilir.
Ayrica, bazi kimyasal maddeler ¢ok dusuk
konsantrasyonlarda toksiktir. Toksik madde-
lerden etkilenme dogrudan temasla, solu-
numla veya asilama (inokulasyon)/injeksiyon
yolu ile olur. Bu Kimyasallardan etkilenme
sinirlarini belirleyen sinir degerler esidi (SDE),
Kiside hi¢ bir yan etki gostermeyen toksik
madde miktarini gosterir. Ug SDE vardir:
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1. Zaman agirlikh ortal ama- 8 is saatinder
fazla maksimum izin verilebilir korunma-
s1z kalmay1 gosterir

2. Kisa stireli etkilenme sinir1- drnegin 15
dak. Ik maksimum izin verilebilir korun-
masiz kalmay1 gosterir

3. Tavan deder-ajanin hi¢cbir zaman asilma-
masli gereken konsantrasyonudur (7).

Laboratuarlardaki karsinojenlerin cogu aro-
matik aminlerdir. Bunlardan biri olan benzi-
din, laboratuarda hemoglobin testi icin sik-
likla kullanilir. Genellikle bunun yerine konu-
labilen 3,3',5,5'"- tetrametilbenzidin, ¢cok daha
guvenlidir (8). Karsinojen maddeler icin 6n-
lemler, izole bir alanda veya iyi bir duman
bacasi icinde calismak, lastik eldivenler giy-
mek ve eger tozlu bir materyelle calisiliyorsa
bir respiratdor kullanmak, calisilan yeri dik-
katlice temizlemek, cam esyayl her zaman
Kullanilan yikama yerine birakmadan o6nce
Kuvvetli asid veya organik bir eritici ile yika-
mak ve olabildigince ¢ok atilabilir malzeme
Kullanmaktir.

Mutajenik ve teratojenik kimyasallara  Kkarsi
dollenme 6ncesi korunmasiz kalma, kromo-
zomal mutasyonlar ve denetik Kkonjenital
sorunlar olusturarak, gelecek nesillerde geri-
donusumsuz hasara yol agarlar. DoOllenme
sonrasi maternal karsilasma durumunda fe-
tus o6liimi veya anomalilere sebep olabilir
ler. Hamile laboratuar calisanlan 6zellikle
bu tur Kimyasallara kars1 uyariimahdirlar (7).

Siklikla kullanilan parlayabilir ve tutusabi-
lir kimyasal maddeler aseton, benzen, dietil
eter, alkoller, heptan, toluen ve Kksilendit
(6,7). Parlayabilir maddelerde baz gazlar ve
parafin gibi katilarin da bulundugunun hatir-
lanmasi 6nemlidir. Parlayabilir ve tutusabilir
kimyasal maddelerin alevlenme noktasi fark
Iidir. Alevlenme noktasli, hava ile alevlenebi-
len karisim olusturmak tizere yeterli duma
nin ¢ikti@i en dustik 1sidir (6). Parlayabilir bir
sivinin alevlenme noktasi1 37.8°C’in altinda-
dir. Tutusabilir sivilarinki 37.8°C veya uze:
rindedir. Duman1 alevleyebilen 1s1 kaynag
elektrik Kivilcimy, statik bir kivilcim veya acik
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alevdir. Laboratuarda bu kimyasal madde-
lerle en buyuk yangin riski uygunsuz depo-
lanimdr. lyi bir kural olarak, parlayabilir ve
tutusabilir kimyasal maddeler cam kaplar-
da saklanirsa 1/2 lt.lik miktarlarda sinirlan-
dinlmal ve guivenlik kabininde depolanma-
Iidir. Bunlarin imalatgisi tarafindan elektrik
digmeleri soqutma Kkisminin disinda bulu-
nan patlamaya direncli sogutucuda tutulma-
s1 belirtilmedikge asla sogutucuya konulma-
malidir (7). Her turlil 1s1 Kaynagindan uzakta
Kullanilmahdirlar. Parlayabilir sivilar baska
bir saklama kabina hemen dokiilmemelidir,
cunkii sivinin ¢alkantisi statik elektriklenme
olusturabilir. Sivi, ucu alci kaba daldirnlmis
olan bir huni yolu ile dékulebilir (7).

Klinik kimya laboratuarindaki personel ase-
ton, kloroform, metanol veya karbon tetra-
Klortur gibi maddelerden ¢ikan ve brom,
amonyak ve formaldehitin yaptigi gibi acgik-
c¢a duyusal tahris gostermeyen toksik buhar-
lara Ozellikle dikkat etmelidir (6).

Genellikle 6Gnemsenmeyen bir baska zehirli
duman kaynagi, civadir. ileri derecede ugu-
cu ve toksik olan civa buharlarn, hizla deri
ve solunum yolundan absorbe edilir. Civali
termometrelerin bulundugu yerlerde civa
dokintusu temizleme Kkitleri bulunmahdir
(5,6). Bircok laboratuarlar, civa ve civall bile-
siklerin kullanimini birakmaktadirlar.

Tim yanabilir ve toksik sivilarin buharlas-
masi su banyosu Kkullanarak bir duman sipe-
rinde gerceklestirilir. Etil eter gibi buharlar
sicak bir levha veya firin gibi herhangi bir
atesleme kaynadi ile bile tutusabilen ¢ok ugu-
cu yanicl swvilara karsi olaganustii 6nlem
alinmaldir. Buyuk miktarlarda ugucu sivila-
rin buharlasmasinda, cam boncuklar ve diger
carpmaya Kargi grantiller, carpmay1 ve buyuk
miktarlarda buharin aniden ¢ikmasini 6nle-
mekK icin konulmalidir. Ucucu kimyasallan
bir siperde ucmasi icin birakmak kabul
edilemez (5).

Patlayiaa kimyasal maddelerin |, bilesimi
hizla bozulur ve patlamaya yol acan enerji
olustururlar (7). Pikrik asid Kristal halde iken
patlayicidir (7). Perklorik asid, organik madde-
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lerle degindiginde siddetle patlayici oldugun-
dan, dikkatle calisilmalidir. Perklorik asid,
tahta tezgah tlizerinde Kkullanilmamaldir ve
bu asidin siseleri cam bir tablada depolan-
mahdir (1).

Reaktif maddeler yiiksek oksijen iceren
oksitleyiciler veya redoks gruplu bilesikler
(6rnegin hidrazin, hidroksilamin), anhidr me-
tal oksitleri gibi su ile veya nemli hava ile
siddetle reaksiyonlasan bilesikler, hava ile
kendiliginden reaksiyonlasan piroforik bile-
sikler veya peroksitler olusturabilen ve dietil
eter gibi patlayici olan bilesiklerdir (7).

Kimyasal Depolama ve Etiketleme

Laboratuarda pratik olarak depolanan kimya-
sal madde miktan Kkugiik olmaldir. Kimya-
sal maddeler, uygun havalandirimis ve 1s1
kaynadindan uzak diizenli bir alanda depo-

lanmaldir. Bunlar g6z seviyesinin yukarisi-
na konulmamalidir. Kimyasal maddeleri alfa-
betik olarak depolamak iyi bir fikir degildir,
cuinki reaktif gruplar birbirine uymayabilir
(7). Kural olarak, inorganikler organiklerden
ayrt depolanmalidir. Nitrik asid diger asid-
lerden izole edilmelidir. Asetik asid, inorga-
nik asidler ile depolanabilir. Yanabilir likid-
ler, hidrojen peroksid ve nitrik asidle uygun
degildir.

Sogutuculara tercihan 1 haftalik kullanmim-
dan fazla miktarlar konulmamahdir. Kimya-
sal depolanim ic¢in Kullanilan tim sogutu-
cularin dis yuiziine, icine yerlestirilen mater-
yelin tipi acik¢a kaydedilmelidir. Bu sogutu-
culara hi¢ bir kosulda, gecici bile olsa, yiye-
cek ve icecek konulmamahdir

Kimyasal maddeler asagidaki sekilde ayrila-
rak depolanmaldir (6):

Parlayabilir sivilar  Parlayabilir Katilar

Mineral asidleri Organik asidler
Asindiricilar
Perklorik asid

Hava ile etkisenler Digerleri

Oksitleyiciler
Su ile etkilesenler

Sodutma gerektiren 1s1 ile etkilesen madde-
ler

Stabil olmayanlar (soka-duyarl patlayicilar)
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Buyuk miktarlardaki ucucuhbr atese dayanik-
I, patlamaya direncli anahtarh ve 1siklandir-
mali, 6zel havalandirilmis ve havadan daha
adgir buharlarin kagmasini 6nlemek icin kapi-
sinin dibinde 10 cm.lik bir esik olan bir
alanda saklanmalidirlar (8). 2 L’den daha
fazla miktarlardaki alevlenebilen sivilar yal-
nizca etiketli, basinci ¢ikarilmis yayh kapaklh
ve alev tutucu siperleri olan onaylanmis Kkir-
mizi1 guvenlik depolama kaplarinda depolan-
malidir (8).

Karsinojenler dahil toksik Kimyasallar, Kirl-
maz, kimyasallara direngli ikinci kaplara konu-
larak iyi havalandirlmis alanlarda saklanma-
lidirlar. Kaplarn tizeri KANSER SUPHELI AJAN
veya ILERI DERECEDE KRONIK TOKSISITE si
olan bir bilesik oldugunu gdsterecek sekil-
de etiketlenmelidir (5).

Sodyum, potasyum ve metal hidritleri gibi
suyla etkilesen kimyasallar digerlerinden
ayrilmali ve Kuru bir ortamda depolanmali-
dir. Bu alanlar otomatik su puskirtme siste-
mi ile donatilmamalidir (7).

Uyan isaretleri ve Etiketleme

Tehlikeleri belirleyen uyan isaretleri yalniz
laboratuar personelini, guclu tehlikelere karsi
alarma gecirmek icgin degil, fakat yangin
veya patlama gibi acil durumlardan dogan
ozel tehlikeleri ayirt etmek igin de son dere-
ce O6nemlidir. Tehlike Ayirt Etme Sistemine
uygun olarak 2 veya daha fazla derecelen-
dirmesi olan tiim maddeler icin buyuk bir
baklava sekli i¢inde gruplanmis 4 Kkiigiik
baklava seklinde semboller bulunur. Soldaki
mavi, saglik tehlikesini ; tepedeki kimmz ,
parlayabilme tehlikesini ; saddaki san,
reaktivite-stabilite =~ tehlikesini (patlayabilen
maddeler veya siddetli kimyasal degisim
gosteren maddeler icin Kullanilir); ve dipte-
ki beyaz baklava, 6zel bir tehlike bilgisi
Onlemi icin kullanilir (Sekil 1). Radyoaktivite,
o6zgun biolojik tehlike, asindincr ve diger
tehlikeli elementlerin varhdini gosterir. Teh-
like derecesi, O ila 4 arasi gruplandirilmistir.
4 en ciddi tehlikeyi gosterir (5,6). Tum hazir-
lanmis ayiraglarin tizerine, maddenin adi,

Kirmizi

beyaz

Sekil 1

konsantrasyonu, tehlike uyarisi, 6zel calisma
sekli, depolama kosullari, hazirlanma tarihi,
son Kkullanma tarihi ve hazirlayanin isminin
bas harflerini iceren etiketler konulmahdir (7).

Yanabilen, tehlikeli veya toksik maddeler,
karsinojenlerin depolandid@i veya calisildidi
alanlar agikc¢a isaretlenmelidir. Kan ve viicut
sivilarinin depolandigi veya analiz edildigi
yerler de biolojik tehlike sembolu ile isaret-
lenmelidir (7).

Basinch Gazlar

Laboratuarda cgesitli fonksiyonlar1 olan basing-
Il gazlar, Klinik laboratuarda yangin tehlike-
si, patlama, asfiksi veya mekanik yaralanma-
lar olusturur (6).

Laboratuarda en sik kullanilan gazlar, oksi-
jen, hidrojen, azot, helyum, karbondioksit ve
daha az olarak asetilen ve propandir (5). Gaz
silindirleri, laboratuardan uzak havalandinl-
mis en az 2 saat atese direncli bir odada,
gruplandinlarak dik durumda duvara veya bir
rafa emniyetle bagh tutulmali (bosken bile)
veya yerde bir muhafazaya yerlestirilmelidir.
Ciunkl bunlar basin¢hh oldugundan diisme
ile ana vanalan koparsa blok duvarlan bile
delebilen fisekler haline gelirler. Basingl silin-
dirler asla parlayabilen ve yanabilen sivilarla
ayni yerde tutulmamahdir. Daima 2 tekerleKi
tasiyicilar veya bir el arabasi ile tasinmal-
dir. Koruyucu kapag silindir baglantisi yapi-
lana kadar yerinde birakilmahdir. Her silin-
dire kullanim tarihi olan bir etiket konulma-
hdir. Bitmis silindirler, y abanci maddelerin
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karismasindan kaginmak icin tamamiyle
bosalmadan 6nce iade edilmeli ve bos eti-
keti yapistirlmalidir. Genelde bos silindirler
bayiler tarafindan tekrar doldurulur, fakat
kKucilk propan silindirleri geri déntisiimlu
degildir. Bunlar yerel yandgin yonergelerine
gore yok edilmelidir (1,5,6,8).

Yapismis ya da donmus silindir anahtarlar
asla zorlanmamalidir. Tim bagdlantilar sabun-
Iu su ile kacak bakimindan Kontrol edilme-
lidir. Oksijen veya azotun ¢ok kugiik kacak-
larinin énemi yoktur, fakat hidrojen, asetilen
ve dider tutusabilir gaz kagaklarn kabul edi-
lemez. Propanin havadan daha agir oldugu
ve bu yuzden kiicuk miktarlarda gaz kaca-
dinin rafin tepesine kadar yukselebilecedi
ve her yeri tutusturabilecedi unutulmama-
Iidir. Bu ytizden, kuglik, tek-kullanimlik pro-
pan silindirleri daha gtivenlidir (5).

Kriyojenik maddeler: Sivi azot, laboratuar-
da belki de en siklikla kullanilan kriyojenik
sivilardan biridir. Bunlarin kullanimu ile ilgili
cesitli tehlikeler; yangin veya patlama, asfiksi,
basing birikmesi, materyellerin kolay Kirila-
bilirligi ve termal yaniklarinkine benzer doku
hasaridir. Giivenlik goézluklerinden bagska,
ellerin asin sogutulmus yuzeylere dokunma-
sindan dogan tehlikelere karsi korunmasi
icin, su gecirmez materyelden yapilmis eldi-
venler Onerilir. Eldiven, sivi dékuliince der-
hal ¢ikarmak igin bol olmahdir. Siddetli kay-
nama/képurme ve sicramaylr minimal dizeye
indirmek icin donduruculacak 6rnekler sogu-
tucu siviya daima ¢ok yavas daldirlmahdir.
Kriyojenik sivilar, kaynayarak ugmadan ileri
gelen sivi kaybini en aza indirmek ve "tikan-
may1" ve basing birikmesini 6nlemek icin iyi-
yalitilmis fakat gevsekce kapatilmis kaplar-
da depolanmalidir (6).

Kimyasal Dokiintiiler

Eger bir ¢6zelti dokillmuisse, su ya da baska
bir sulandirici eklenmemeli ve c¢o6zeltinin
kanalizasyona akmasina izin verilmemelidir.
Cinku c¢ozeltiler duman sorunu yapabilir,
solunum Koruyucu cihazi gerekebilir (7).
Absorban madde vey a bir dokuntu yastigi

Cilt 1, Say1 2, Agustos 2003
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ile absorpsiyondan sonra, materyel duman
kagmasini 6nlemek i¢in, kKimyasal maddenin
adi ve tehlikesini bildiren etiket konulmus
kapali bir toplama kabina yerlestirilmelidir.
Noétralizan ve absorban maddeler iceren ticari
dukiintti kontrol Kitleri vardir (7). Formalde-
hit Kitleri dokuntiiyt nétralize eder, boylelikle
bunlar diger ¢oplerle atilabilir. DéKulen civa
toplanmasi ¢ok gug¢ olan, ¢ok kuguk parca-
ciklara ayrilir. Topladiktan sonra bile, metalik
civa yakilamadigindan veya yanmadidgindan
yok edilmesi sorun yaratir. Civa absorpsiyon
atik Kiti gibi civa damlaciklarini absorplayan
bir materyel iceren bir ¢ok civa Kiti, gdmu-
lerek atilabilen daha az toksik bir madde
olusturur (5).

Derisik asid veya baz dokiuintuleri, temizleme
isleminden o6nce su ile sulandinlmahdir. Asid
dokintuleri sodyum bikarbonat ve baz do-
Kiintiileri borik asid gibi nétralizanlarla ortiil-
melidir. Sonra dokiintii yastigi veya diger
absorban materyelle absorbe edilmelidir ve
Kimyasal atik yonergesine gore yok edilmeli-
dir. Kimyasal madde tam temizlendikten son-
ra ylizey sabun ve su ile yikanmalidir (7,8).

Tehlikeli Maddelerin Yokedilmesi

Atiklan yok etmenin 4 temel teknidi vardir:
kanalizasyona dokme, yakma, topraga gdmme
ve geridoniusumle yeniden kazanma (6).

Genellikle, yalnizca az miktarlarda suda erir
Kimyasal atik (100 ml veya daha az) kana-
lizasyona dokiilebilir ve sonra en az 100 kat
fazla su akitmalidir (7). Kaynama noktalar
50°C’'den daha az olan organik c¢ozeltiler,
hidrokarbonlar, halojenlenmis hidrokarbon-
lar, azotlu bilesikler, merkaptanlar, 5’ten fazla
C atomlu oksijenlenmis bilesikler (Freon gibi),
azidler ve peroksidler gibi organikler, deri-
sik asid ve bazlar ve ileri derecede toksik,
koti kokulu ve g6z yasarticl bilesikler asla
kanalizasyona dékiulmemelidir (5). Bununla
beraber, kuvvetli asidler veya bazlar atilma-

dan 6nce nétralize edilmelidir. Perklorik asidi

yok etmek icin, asid damla damla en az 100
hacim sogduk suya Katilir (sigrama siperi kulla-
narak) ve bu sulanmis asid, biiyuk miktarlar-
da su ile birlikte kanalizasyona dokulur (1).
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Sodyum azid (NaNz), sorun yaratan bir
baska kimyasaldir. Azidler, Cu 2+ ve Fe2* gibi
bircok metalle patlayici tuzlar olustururlar.
Bu tuzlar mekanik sokla kolaylikla patlaya-
bilir. Koruyucu (bakteriostatik) olarak Kkulla-
nilan sodyum azid Kuguk miktarlarda olmak-
la birlikte, devamli Kullanim gider borula-
rinda metalik tuzlann birikimine sebep ola-
bilir. Bu tuzlar ileri derecede patlayicidir.

Borulardan azidlerin uzaklastirilmasi zordur.
Borunun daha alt kKismini kapatip, %10 NaOH
eriyigini en az 16 saat boruda birakmak bir
uzaklastirma yontemidir. Sonra boru, en az
15 dak. bol su ile yikanir. Azidler patlayici
guclerine ek olarak Karsinojenik olduklarin-
dan kullanimlar1 en aza indirilmelidir (5,8).

Civa tuzlan Kullanilan yontemle c¢alisilan (CI
analizi gibi) otoanalizérlerde olusan biiyliik
miktarlarda atik madde genis plastik kaplar-
da toplanmali ve asetik asid ile hafif¢e asid-
lendirilmelidir, gerekirse tioasetamid (yakla-
sik 10 g/L) eklenir. Cozelti sonra iyi hava-
landirlmis bir yere konur (az miktarlarda
hidrojen siilfid agiga c¢ikabilir) bir zaman
sonra civa, civa sulfid seklinde cokecektir.
Supernatant sonra dékiilebilir ve kanalizas-
yonda uzaklastirilir. Civa sulfid gomiilerek
uzaklastirilmahdir (5,8).

Parlayicilar dahil diger sivi atiklar, uygun
Kkaplarda toplanmali ve siiflandiriimalidir.
Ksilen ve aseton gibi ¢oOzeltiler eger yapila-
bilirse suzilmeli veya tekrar Kullanim icin
yeniden distile edilmelidir. Eger, geri dénu-
sim kolay olmazsa, 6zel egitilmis personel
tarafindan yokedilme islemleri yapilmalidir.
Parlayabilen materyel 6zel hazirlanmis yak-
ma makinelerinde art yakicilarla ve fircala-
yicilarla zehirli yanma frinlerini uzaklas-
tirmak icin yakilabilir. Yakma ic¢in uygun
olmayan kati1 Kimyasal atiklar, topraga gomuil-
melidir (6).

Tibbi atiKlar i¢cinde ,buyuk miktarda kan ve
Kan urunleri, hayvansal atik, mikrobiolojik
atik, patolojik atik ve keskin aletler vardir.
Tibbi atiklarin islenmesi ve yok edilme yon-
temleri yakma, buhar steriliz asyonu, gdmme,

termal inaktivasyon, kimyasal dezenfeksiyon
veya kat1 bir matrikste enkapsulasyondur(6).

BIOLOJIK GUVENLIK

Sonradan kKazanilmis immun yetmezlik send-
romunun (AIDS) hizla yayillmasi laboratuar-
da calisanlarinda kanla tasinan hastaliklara
karsi ilgi uyandirdi. Klinik laboratuar calisan-
lan hepatit B virusu (HBV) ve insan immun
yetmezlik virusu (HIV) ile is-iligkili infeksiyon
bakimindan yuksek risk grubu olarak tanim-
lanirlar. 1987’de saglik calisanlarini HIV infek-
siyonundan korumak icin yayinlanan oneri-
lerden biri de "kan ve viicut sivilarina Karsi
Onlemlerin, tiim hastalar ve hasta érnekleri
icin surekli uygulanmasi” seklindeydi. Bu
madde, Evrensel Onlemler olarak tanind
(7). Is Gulvenligi ve Saglk idaresi (OSHA),
1991'de kanla tasinan patojenlerden mesleki
etkilenme icin son bir kural yayinladi. Buna
gore, ileri derecede infekte materyellerle
calisirken koruyucu donanimlar Kullanilmasi,
keskin ve diger biolojik tehlikeli atiklarin
giivenle uzaklastinlmasi ve risk altindaki tum
personelin licretsiz HBV asisi olmasi ve teda
visi gereklidir. As1, 6 aylik aralarla ti¢ dozluk
seriler halinde verilir. Antikorlarin koruyucu
dlizeyi eriskinlerde %90 ile %99'larda olu-
sur, fakat asilamadan sonraki 3-5 yillik izle-
mede, bircok kiside titreler artik dlctilemez.
Bunlara tek bir hiicum asis1 yapilmahdir (5).
Iscinin HBV asllanmasinin kayitlannin tutul-
mast zorunludur. Ayrica, fizik muayenelel
ve Kkonsiiltasyonlarin sonugclarlt saklanmali-
dir. Bu tiir kayilar memuriyet boyunca
ve 30 yil sonrasina kadar saklanmahdir

infekte materyel dokiintilleri hemen kagt
havlularla ortildiikten sonra tizerine dezen-
fektan madde veya %10 sulanmis ¢amasir
suyu dokulmeli, birka¢ dakika bekledikten
sonra bu alan bol su ile yikanarak Kkurulan-
maldir. Kinlmis sise ve diger keskin madde:
ler mekanik aletlerle toplanmalidir. Tim infek-
te materyel ve bulasik camasir, kirmizi torba
lara konulmali ya da baska bir tip torba kul-
lanillacaksa uzerine biolojik tehlike etiketi
(Sekil 2) yapistiriimalidir.

104

Tiirk Klinik Biyokimya Dergisi



Sekil 2. Uluslararasi biolojik tehlike sembolii

Laboratuar giysilerinin tim ¢amasir yikama
ve tamir islemleri isveren tarafindan yapilma-
lidir. Cahisan, hicbir zaman kendi laboratuar

giysi sini ylkamamahdir (7).

Eder bir calisan biolojik tehlike olusturan bir
ajanla, igne batmasi, kesik, gézler, burun veya
adiz gibi bir mukoz membran etkilesimi yolu
ile veya derinin biliyuk miktarda kan ile bulas-
masi ile karsi karsiya kalirsa, tibbi konstiltas-
yonlar ve degerlendirmeler yapilmahdir (5).

RADYASYON GUVENLIGI

4 tipte iyonlastirici radyasyon hasari vardir:
a partikiiller, b partikiller, elektromanyetik
radyasyon (gve X 1sinlari), notronlar(7).

a partikiiller, genistir ve havada yalnizca kisa
mesafede giderler. Deri veya bir kagit par-
casl onlart durdurabilir. Bununla beraber,
agizdan alindiginda veya solundugunda ciddi
doku hasan yapabilirler Klinik laboratuarda
alfa yayicilarinin bulunmasi olagan degildir.
a partikiillerinden daha kiiciik olan b parti-
Kulleri, negatif yuklii elektronlardir. Sinirh
penetrasyon gucleri vardir fakat, adizdan
alindiginda veya solundugunda a partikulleri
gibi ciddi sadlik tehlikesi olustururlar. b parti-
kialleri, H3, C '* ve P3? tarafindan yayilr.
Gamma ve X 1sinlari, elektromanyetik enerji-
den olusurlar. Gamma radyasyonunun Kkut-
lesi veya yukii yoktur ancak yiiksek penet-
rasyon gucu vardir ve yuksek konsantras-
yonda verilirse, ciddi i¢ ve dis tehlike olus-
turur. Gamma radyasyon 1'23 ve I 13! tarafin-
dan o lusturulur. X 1sinlar1 yalnizca radyas-
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yon kaynagdi bakimindan gisinlarindan fark-
hidir. Notron yayicilan Klinik laboratuarlarda
nadiren kullanilir (7).

Iyonlastia (Niikleer) radyasyondan
korunmada temel standartlar

Isinlanan bireylerde esik dozuna ulastiktan
sonra radyasyon tehlikesinin goériilmesine
‘rastgele olmayan etkiler veya" stokastik olma-
yan etkiler' adi verilir (9). Esik radyasyon dozu-
na bagl olmadan kendini gosteren ve ciddi-
yeti doza bagli olmayan etkilere "rastgele etki-
ler' veya "stokastik etkiler' denmektedir. Isin-
lanan bireyin viicudunda ortaya ¢ikan soma-
tik kronik etkiler (kanser gibi) ile sonraki
Kusaklarda goriilebilen genetik etkiler icin
degisik doza gerek olmadigindan bunlan rast-
gele etkilere 6rnek verebiliriz.

Uluslararasi Radyolojik Korunma Komisyonu
tarafinda onerilen radyasyon korunmasinin
temel amaci; rastgele olmayan radyasyon
etkilerinin olusumunu O&nlemek, rastgele
etkilerin meydana gelis olasiliklarini kabul
edilebilir bir diizeye indirmektir. Radyasyonla
calisanlarin bir haftada alabilecekleri mak-
simum izin verilen doz siddeti; 100 mili-
rem’dir. Viicudun tuimiinde ve Kkritik organ-
larda (gonatlar, kemik iligi ve lensler) doz
siddeti bir yi1l icin 5 REM’i asmamalidir. Ayri-
ca bu doz 1 yilin 1/4tinde 3 REM’in altinda
bulunacaktir. Eger Kisinin viicudunda birike-
bilir maksimum doz asilmis ise, kisi isten
uzaklastirllmali ve bu doz dusunceye Kkadar
baska bir iste goérevlendirilmelidir. Mesleki
nedenler ile 1sin alan Kisiler radyasyondan
korunma ile gorevli bir teknik elemanin dene-
timinde calisir (9).

Klinik tani laboratuarlari genellikle hticre
hasarina sebep olabilecek yiiksek konsant-
rasyonlarda radyoizotoplar kullanmazlar, fakat
radyasyonla Karsilasma birikim yaptigindan
daima Kkontrol edilmelidir.

Radyoaktif materyelle ¢alisma iyi havalandi-
rilmis ayri odalarda yapilmahdir. Oda Kapi-
sina "Radyoaktif Madde- Yalniz yetKili perso-
nel i¢in' yazilmahdir. Eldiven ve laboratuar
giysisi gereklidir. Eldiven takilsa bile radyo-
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aktivite ile calisildiktan sonra eller iyice
yikanmalidir. Kontrollii ¢alisabilmek icin ve
dékme veya damlamalar1 uygun sekilde yok-
edebilmek icin islemlerin bir absorban ortii
veya bunu iceren bir alanda yapilmasi uygun
olur.

In vitro RIA Kitlerinin biyiik ¢ogunlugunda
1125 radioizotopu bulunur. I 125 agizdan ali-
nirlarsa, tiroidde yogunlasir ve zararh dozda
birikebilir. Radyoaktif materyelle ¢alisan tiim
personal cep dozimetresi, film dozimetresi,

radyasyon Kontrol aletleri v.b gibi 6zel alet-
ler ile kontrol altinda tutulmalidir. Radyo-
izotoplarin kullanildi@i yerler, bir ylizeymet-
re ile veya temizlik testleri serileri ile peri-
yodik olarak izlenmelidir. Radyoizotop alin-
dilan kaydedilmeli ve Kinlmis paketler 6nem-
li sizinti acisindan izlenmelidir. Eger ytlizey-
deki izleme saatte 200 milirad1 asarsa, labo-
ratuar yonetici, kurye, radyoaktif madde sati-
cisi ve bolgesel ntiklear diizenleme komis-
yonu haberdar edilmeli ve 6zel aritma yapil-
malidir. Eger dokiilme olursa su ve sabunla

veya ticari temizleme maddesi ile temizlen-
melidir. Once, dokiintiiniin dis kenarindan
baslanir ve ice dogru temizlenir. Kabul edi-
lebilir radyasyon diizeyleri g6zlenene kadar
temizleme surdurtilmelidir. Eger deriye deger-
se, su ve sabunla temizlenmeli, deriyi asin-
dirmamaya veya radyoaktif materyeli acik
yaralara veya mukoz membranlara degddir-
memeye dikkat etmelidir. Temizleme sonra-
s1 degen bolgenin radyoaktivitesi izlenme-
lidir.

RiA’lerde kullanilan radyoaktif materyel
genellikle az oldugundan, bol miktarda su
ile musluga zararsizca dokiilebilir. Bunun
icin belli bir lavabo ayrilmaldir. Bu lavabo
isaretlenmeli ve artik radyoaktivite icin rutin
olarak temizleme testi ile izlenmelidir. Radyo-
aktiviteyi absorbe etmek icin kullanilan plas-
tik boncuklar veya diger recgineler, yakilma-
malidir. Radyoaktivite giderek azaliyorsa gém-
me uygundur. Tiim radyoaktif maddeler, uy-
dun isaretlerle goruntr sekilde etiketlenmis

0zel sogutucularda veya kabinlerde depolan-
malidir. RiA laboratuarinda kull anilan kitler-
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deki radyoaktivite genellikle c¢ok ytiksek
olmadigindan Kursun levhalarda depolanma
gerektirmez. Tum atik kaplarina radyoaktif
madde bulundugu acikca yazilmalidir, boyle
likle atik yakilmayacaktir. Radyoaktif madde
ile bulasmis atilabilir tupler ve pipetler,
radyoaktivite isaretleri uzaklastiktan sonrs
rutin Kirlilerle birarada guivenle temizlene-
bilir. Atik ayn1 zamanda biolojik tehlike iceri
yorsa, bu sekilde atilmadan 6nce otoklav-
lanmalidir.

iyonlastmmayan (Elektromanyetik)
Radyasyondan korunma

Optik, radyofrekans ve cok diisiik frekanslai
olmak lzere 3 ayn frekans bdlgesinde korun-
manin s6z konusu oldugu (9) bu Kisimda,
Optik frekanslar yani mor 6tesi (UV), lazerler,
kizil o6tesi (IR) radyasyondan korunma ele
alinacaktir.

UV korunmasi; UV kaynaklar ile ¢alisan tiim
personeli bilgilendirmeyi ve egditmeyi icer-
melidir. Calisma alanlarinin uygun yerlestiril
mesi, paravanlar ve ayditlarin ventilasyonu
gibi muhendislik kontrolleri uygun bicimde
secilmelidir. Kisisel koruma, 6zel gozlikler,
uygun giysiler veya cilde uygulanan koruyu-
cu gunes- ekranlayici ile yapilabilir. Uyan
isaretleri ve diger idari kontrol de bu 6n-
lemlere eklenebilir.

Lazer Korunmasi

Lazerin tipta son on seneyi kapsayan uygu-
lamalan 6zetle sunlardir (10):

a) Argon Lazer: GOz hastaliklann ve ameli-
yatlarinda

b) CO, Lazer: Cerrahide nester olarak
¢) Yag Lazer: Kanamalar1 durdurmada

d) Helyum-Neon Lazer: Yara iyilesmeleri ve
adr tedavisinde

Uluslararasi ¢esitli Kuruluslar lazer kullanici-
lar icin ayrintili personel etkilenme standart-
lan gelistirmistir. Uygun etkilenme limitlerin-
den daha fazla potansiyel etki altinda kalmay1
Onleyecek miihendislik kontrolleri yetersiz
ise, lazer sistemlerinin 6zel dalga boylarina
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ve gugclerine gore tasarlanan g6z koruyucu
cihazlar kullanilir. G6ziin uzun sureli goru-
nur lazerlere maruziyeti istenmez, uygun etki-
lenme limiti 0.25 sn suredir (9). Bunlarin
disinda iki 6nlem butun lazerler icin gecger-
lidir.
+ Etkilenme suresi limiti gecilmemisse bile,
personel esas 1sina ve spekular yansima-
lara bakmamaldir.

« Lazer operatorleri, lazerlerin Kullanimini

bilen Kisiler olmalidir ve sorumlukla hare-
ket etmelidirler.

Lazer optik sistemleri (aynalar, mercekler,
1sIn yansiticilar vb), esas 1sinin ya da speku-
lar yansimalarinda goziin dogrudan isinlan-
masl suresince etkilenme limitini gegmeye-
cek sekilde ayarlanmalidir. Mercek, teleskop,
mikroskop gibi optik sistemler, limiti asacak
sekilde gbziin etkilenimini 6nlemek icin, filt-
reler ile beraber Kkullaniimalidir (9).

IR Radyasyondan korunma

IR’e mesleki karsi karsiya kalma durumunda
asll 6nemli olan cildin ve gdzlerin korun-
masidir.

Kontrol énlemleri IR kaynaklan ile ¢alisan
tim personelin bilgilendirilmesini ve egiti-
mini icermelidir. Muihendislik Kkontrolleri,
calisma alanlarinin uygun yerlestirilmesini,
Kaynaktan uzakhgi, kabinlerin tasarimin ve
sicaklik stresini azaltmak icin iyi havalandir-
may1 icerir. Yuksek yansitma yetenedinden
dolay1 aliminyum folyo, perde vs yaydin Kul-
lanilir. Kisisel korunma 6zel goézlukler ve
uygun giysilerle (yansitici aliminyum 6nluk-
ler, ceketler veya eldivenler) saglanir. Kronik
olarak IR etkisinde bulunan Kisiler, IR yutan
Koruyucu lensler kullanmalidir (9).

Gunluk kullanimdaki ¢ogu IR kaynadi ile
saglik riskleri minimumadur; Kisiler yalnizca
belirli yuksek radyant is ortamlarinda asir
diizeylere maruz Kalirlar.

Cilt 1, Say1 2, Agustos 2003

Laboratuar Glivenligi

KAYNAKLAR

1. Bermes EW, Young DS. General laboratory techni-
ques and procedures: Safety. In: Tietz Textbook of
Clinical Chemistry. Burtis CA, Ashwood ER eds. 3
rd. Ed. WB Saunders Co. Philadelphia. 1999: 32-41.

2. Haeckel R, Kindler M. Effect of current and forthco-
ming European legislation and standardization on
the setting of of quality specifications by labora-
tories. Scand J Clin Lab Invest 1999; 59: 569-573.

3. Jansen RT, Kenny D, Blaton V, Burnett D, Huisman
W, Plebani M, Queralto JM, Zerah S, van Lieshout
J. Usefulness of EC 4 essential criteria for quality
systems of medical laboratories as a guideline to the
ISO 15189 and ISO 170 25 documents. European
Community Confederation of Clinical Chemistry/EC4)
Working Group on Harmonisation of Quality Systems
and Accreditation. Clin Chem Lab Med 2000; 38:
1057-1064.

4. Resmi Gazete 04 Kasim 1999; 23866:192.

5. Seamonds B. Basic laboratory principles and tecni-
ques: Laboratory safety. In: Clinical Chemistry. Kaplan
LA, Pesce AJ, Kazmierczak SC eds. 3 rd. Ed. Mosby-
Year Book Inc. St Louis, Missouri. 1996: 25-34,

6. Houghton C, Beckham MR. Laboratory safety and
regulations. In: Clinical Chemistry. Bishop ML, Duben-
Engelkirk JL, Fody EP eds. 4 th ed. Lippincott
Williams&Williams, Philadelphia. 2000: 28-37,

7. Conner SW. Laboratory safety. In: Clinical Chemistry.
Anderson SC, Cockayne S. eds. WB Saunders Co.
Philadelphia. 1993: 23-37,

8. Bauer JD. Safety in clinical laboratory. In: Clinical
Laboratory Methods. 9 th ed. CV Mosby Co. St Louis.
1982: 19-24,

9. Seker S, Cerezci O. Cevremizdeki radyasyon ve
korunma yéntemleri. Bogazici Universitesi Yaymlar,
istanbul. 1997: 243-317.

10. Seker S, Cerezci O. Elektromagnetik alanlarin biyo-
lojik etkileri, guvenlik standartlart ve korunma yon-
temleri. Bogazici Universitesi Yaymlar, istanbul
1991: 130-160.

Yazisma adresi:

Dr. Pernur Oner

istanbul Universitesi, istanbul Tip Fakiiltesi
Biyokimya Anabilim Dali, Temel Tip Bilimleri
istanbul

Tel : 0.212 4142189/ 120

Fax : 0.212 414 21 89/ 129

GSM: 0.533 711 69 99

e-posta: pernuron@istanbul.edu.tr

107




