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1.  AMAÇ: Bu talimat toz maskesi kullanımında uyulması gereken kuralları tanımlamaktır. 
 

2.  KAPSAM: Bu talimat tozlu ortamda çalışma yapan tüm personeli kapsar. 
 

3. UYGULAMA: 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ÖNCE HER İKİ LASTİK BANDI 4-5 CM 

ARALIKLARLA ÇEKEREK ESNETİN. 

MASKEYİ PARMAK UÇLARI ALUMİNYUM 

BURUN MANDALINA DEĞECEK VE 

LASTİK BANTLAR SERBESTÇE ELDEN 

SARKACAK ŞEKİLDE AVUCUNUZA 

YERLEŞTİRİN.
 

 
 
 

 
 

MASKEYİ BURUN MANDALI ÜSTE 

GELECEK ŞEKİLDE ÇENENİZİN ALTINA 

YERLEŞTİRİN. 

ÜSTTEKİ LASTİK BANDI ÇEKEREK 

BAŞINIZIN ÜZERİNDEN GEÇİRİN VE 

KULAKLARIN ALTINDA BOYUNA 

YERLEŞTİRİN. 
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HER İKİ ELİNİZİN PARMAKLARINI METAL 

BURUN MANDALININ ÜZERİNE KOYUN, 

PARMAK UÇLARINIZI BURUN 

MANDALININ HER İKİ YANINDAN İÇERİ 

DOĞRU BASTIRARAK BURUNUN 

ŞEKLİNE UYDURUN. TEK ELİNİZİ 

KULLANARAK BURUN MANDALINI 

SIKIŞTIRMAK MASKENİN YÜZE TAM 

OTURMASINI ENGELLEYEBİLECEĞİ İÇİN 

BU İŞLEMİ YAPARKEN İKİ ELİNİZİN 

PARMAKLARINI KULLANIN. 
 
 
 
 

NOT: 
 

1.   KULLANICININ YÜZÜ İLE 
MASKENİN ARASINDA TEMASI 
ENGELLEYEBİLECEĞİ İÇİN 
MASKEYİ KESİNLİKLE SAKALLI VE 
BIYIKLI İKEN KULLANMAYIN. 

2.   MASKEYİ TEMİZ BİR ORTAMDA, 
TEMİZ ELLERLE TAKIN. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ÇALIŞMA ALANINDA MASKEYİ 

KULLANMADAN ÖNCE MASKENİN, 

KULLANICININ YÜZÜ İLE ARASINDAKİ 

SIZDIRMAZLIK, YÜZE UYMA TESTİ İLE 

KONTROL EDİLMELİDİR. 
 

A-   MASKENİN ÖN TARAFINI HER İKİ 
ELİNİZLE KAPATIN. BUNU 
YAPARKEN MASKENİN 
YÜZÜNÜZDEKİ POZİSYONUNUN 
BOZULMAMASINA DİKKAT 
EDİN. 

B-   BİRDENBİRE NEFES VERİN. 
MASKENİN İÇİNDE MSKENİN 
İÇİNDE POZİTİF BİR BASINÇ 
HİSSEDİLECEKTİR.EĞER 
HERHANGİ BİR SIZINTI TEPİT 
EDİLİRSE, MASKENİN 
POZİSYONUNU VEYA LASTİK 
BANTLARIN GERGİNLİĞİNİ 
AYARLAYIN. SIZDIRMAZLIĞIN 
SAĞLANIP SAĞLANMADIĞINI 
TEKRAR KONTROL EDİN. BU 
İŞLEMLERİ MASKE İLE YÜZÜNÜZ 
ARASINDAKİ SIZDIRMAZLIK TAM 
OLARAK SAĞLANINCAYA KADAR 
TEKRARLAYIN.
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1.   Tozlu ortamlarda toz maskesi kullanılacaktır. 
 

2.   Toz maskesi kullanımı solunum yolu hastalıklarının önleme amaçlı kullanılır. 
 

3.   İşletme   içersinde   belirtilen   yerlerde   ve   işaret   levhası   ile   belirtilen   yerlerde   toz   maskesi 

kullanılmalıdır. 
 

4.   Kullanım öncesi toz maskesinin elastik bantları kontrol edilmelidir. Yüzü fazla sıkmamalıdır. Elastik 

bandı kopuk maskeler kullanılmamalıdır. Tozdan veya ortamdan deformasyona uğrayan maskeler 

yenisi ile değiştirilmelidir. 
 

5.   Toz maskelerinin kullanımında sağlık bilgisi kurallarına dikkat edilmelidir. 
 

6.   Toz maskesi her kişiye özeldir. Bir başkasının kullandığı toz maskesi kullanılamaz. 
 

7.   Toz maskeleri  kullanıldıktan  sonra özelliğini  yitirmediyse  bir sonraki  kullanım  için  naylon torba 

içersinde saklanmalıdır. 
 

8.   Toz maskelerinin toplu saklanmasında hijyen kurallarına dikkat edilmelidir. 
 

9.   Yıkanabilir tip toz maskeleri dışındaki toz maskesi yıkanmaz, hava tutulmaz. Yenisi ile değiştirilir. 
 

 
İşim ile ilgili hususlarda yukarıdaki yazılı maddelerin tatbiki gerekenlerinin tatbik ve riayet ile 

yetkim haricinde olanları ise derhal yetkilisine veya işverene müracaat edeceğim. Aksi takdirde doğabilecek 

her türlü hukuki ve cezai sorumluluklar ile tazminatlar tarafıma ait olacaktır. 

 
İş bu talimat tutanağını tamamen okuyup anlayarak, İşyerinde alınmış İş Sağlığı ve İş Güvenliği 

tedbirlerine  uyacağımı  ve  İş  Sağlığı  ve  İş  Güvenliği  kaide  ve  talimatlarına  harfiyen  riayet  edeceğimi 

bildirerek imzalıyorum. 

 
İş bu talimatname 2 nüsha olarak düzenlenmiş olup karşılıklı olarak okunarak imza altına alınmıştır. 

 

 
 

Çalışanın                                                                                                            İşyeri Yetkilisi 
Adı ve Soyadı                                                                                                        Adı ve Soyadı 

 
İmza                                                                                                                        İmza 

 
Tarih                                                                                                                        Tarih 


