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Ozet

Bu ¢alismada, garson, tesisatgi, berber, kuafor, terzi, sofor ve bankacilardan olusmus
yedi meslek grubundan toplam 350 c¢alisan iizerinde agn analizi yapmak ve st
ekstremite  fonksiyonelligini degerlendirmek amaglanmustir.  Degerlendirmede
¢ahisanlara ait ¢aligma siiresi yil olarak kaydedilirken, haftalik ¢alisma giinii, giinliik
calisma saati, ¢aligmaya iliskin devamsizlik yapip yapmadigi ve calisanin agriya
iliskin semptomlar nedeniyle son 7 giin icinde ka¢ giin devamsizlik yaptigi
sorgulanmustir. Bunlara ilave olarak, ¢alisanlarin boyun, omuz, kol, dnkol, el ve
parmaklardaki agriya iliskin agri analizleri viziiel analog skala (VAS) kullanilarak
degerlendirilmistir. Ayrica ¢ahismaya bagl olarak ortaya ¢ikan kol, omuz ve el
sorunlart DASH-T anketi (Disabilities of the arm, shoulder and hand questionnaire)
ile sorgulanmugtir. Meslek gruplari arasinda haftalik ¢aligma siiresi 6,60 giin ve giinliik
caligma siiresi 12,64 saat ile en fazla kuaforlerde saptanmugtir. Meslekte ¢aligma siiresi
28,86 yil ile en fazla terzilerde bulunmustur. Agr lokalizasyonu incelendiginde tiim
olgularda omuz boigesi %32 ile en fazla agn hissedilen bolge olarak saptanmustir. Son
12 ayda ise devam edemezlik ifadesi tesisat¢i ve bankacilarda istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p<0,05). Bu siire igindeki devamsizlik siiresi yoniinden meslek
gruplan arasinda anlamh bir iliskiye rastlanmamustir (p>0,05). Son 7 giinde duyulan
herhangi bir kas-iskelet sistemi rahatsizligina iliskin sorgulama sonuglarinda ise
bankacilarla diger meslek gruplart arasinda ileri derecede anlamli bir farklilik
bulunmustur (p<0,001). Ankete katilan meslek gruplan icinde DASH-T anketi
sonuglari bankaci ve tesisatgilarda ileri derecede anlamli olarak farkli bulunmustur
(p<0,001). Cahisma sonuglari, uygun olmayan ve yetersiz dinlenme aralan ile
diizenlenmis bir ¢alisma programinin farkli meslek gruplarinda benzer lokalizasyon
gosteren ve benzer ozelliklerde kas-iskelet agrilarina yol agtigini ve giinliik yasam
aktivitelerindeki (GY A) fonksiyonel durumu olumsuz etkiledigini gostermistir.

1. Giris
Endiistrilesme siireci ile birlikte ¢alisma sartlarina bagh olarak, g¢alisanlarin
ozellikle kas-iskelet sistemi problemleri bagta olmak iizere viicutlarimin degisik
boliimlerini ilgilendiren sorunlar ortaya ¢ikmaktadir. Bu sorunlar koti ¢alisma
postiirii, caligma sirasinda kullanilan alet, arag-gere¢ ya da materyallerin biyiikliik,
genislik, agirlik gibi fiziksel 6zelliklerindeki uyumsuzluk, diizensiz ¢aligma aralari
ile bolinmiis veya ¢ok uzun galiyma siiresi, yetersiz dinlenme aralari, yetersiz ya da
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fazla aydinlatma, giiriiltii, yogun toz, duman ve koku gibi ¢alisma yerinin ergonomik
prensiplere uymayan ozelliklerine bagli olarak meydana gelmektedir [1-3].

Bununla birlikte mesleki 6zelliklere bagl olarak ya da viicudun belli béliimlerinin
siirekli travmaya maruz kalmasi sonucu uzun siire devam eden agri, kas spazmi,
eklem ve yumusak doku travmalarini da beraberinde getirmektedir [4,5].

Calisma sirasindaki kotii calisma postiiriiniin ¢aligma stiresi ile orantili olarak
viicudun farkli béliimlerine bindirdigi yiiklerin etkisi ile baglangigta agri, kas spazmu
ve gecici yumusak doku problemleriyle ortaya ¢ikan patolojiler, 6nlenemedigi veya
tedavi edilemedigi taktirde kronik ve geri doniisii olmayan rahatsizliklara doniisiir.
Terminolojide bu durum igin “isle iligkili iist ekstremite bozukluklari” (WRUED’s)
terimi de kullanilmaktadir [3,4]. Bu terimle iist ekstremiteyi igeren el, el bilegi, kol,
dirsek, omuz ve boyundaki yumusak doku ve sinirlerin etkilendigi durumlar
incelenir ve tammlanir. Ust ekstremiteyle iligkili bu semptomlarin olusumundaki
temel nedenler; calisanin istenmeyen streslere maruz kalmasi, tekrarlayici hareketler
ve statik postiiriin uzun siire devam etmesidir. Bu bslgede olusabilecek semptomlar,
uyusukluk hissi, karincalanma, ignelenme, 6dem ve eklem hareket sinirlarindaki
azalmadir. Ust ekstremite semptomlarinin goriilme siklig1 yiiksek is giicii gerektiren
ve tekrarlayici aktivitelerin yapildigi endiistriyel sektorlerde oldukga fazladir. Yogun
g¢aligma periyodlart ve ergonomik olmayan g¢aligma sartlari, ¢alisanin psikolojik
durumu iizerinde de olumsuz etkilere neden olmakta, is verimi, ig giicii ve
motivasyon kaybina yol agmaktadir [1,5-7]. Bu nedenle ¢alisma yerinin ergonomik
acidan degerlendirilmesi, ¢alima postiirii, ¢caligma sirasinda ortaya ¢ikan agri,
yorgunluk, kas spazmi gibi sikayetlerin ayrintili olarak analizi, ergonomik bir
¢alisma ortaminin diizenlenmesi ve is veriminin artirilmasi igin biiyiikk ©nem
tasimaktadir. Bu ¢aligmada, yedi farkli meslek grubunda mesleki ozelliklerin
yanisira meslege bagli kas-iskelet sisteminden kaynaklanan ist govde ve iist
ekstremitenin agrili problemleri ile ise bagli olarak ortaya ¢ikan agrinin giinliik
yasam aktivitelerindeki  fonksiyonelligi etkileme diizeyinin  belirlenmesi

amagclanmigtir.

2. Materyal ve Metod

Caliymamizda agn analizi yapmak ve st ekstremite fonksiyonelligini
degerlendirmek amaciyla garson, tesisat¢i, berber, kuafor, terzi, sofér ve
bankacilardan olusan yedi farkli meslek grubu incelenmigtir. Her bir meslek
grubundan randomize olarak 50 galisan alinmig ve 75’1 kadin, 275’1 erkek toplam
350 kisi galigmaya katilmistir (Grafik I). Calisanlardan 9’unun dominant eli sol,
digerlerinin sag el idi (Grafik II). '
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Grafik I. Meslek gruplarinda cinsiyet dagilimi
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Grafik II. Meslek gruplarinda ekstremite dominanthginin dagilimu.
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Degerlendirmede calisanlara ait ¢aligma siiresi yil olarak kaydedilirken, haftalik
¢aligma giinii, giinliikk ¢caligma saati, ¢alismaya iliskin devamsizhik yapip yapmadigi
ve c¢alisanin agriya iliskin semptomlar nedeniyle son 7 giin iginde kag giin
devamsizlik yaptigi sorgulanmistir. Bunlara ilave olarak, ¢alisanlarin boyun, omuz,
kol, onkol, el ve parmaklardaki agriya iligkin agr1 analizleri viziiel analog skala
(VAS) kullanilarak degerlendirilmistir. Bu skala dikey diiz bir ¢izgiden olusmustur.
Yukaridan agagiya dogru bakildiginda ¢izginin baglangicinda 10, bitiminde O degeri
bulunmaktadir. Olgulardan hissettikleri agriy1 ve yorgunlugu bu diiz ¢izgi iizerinde
isaretlemeleri istenmistir. Daha sonra isaretledikleri nokta bir cetvel ile dl¢iilmiistiir
[8,9]. Ust ekstremite fonksiyonel diizeyinin belirlenmesi amaci ile 30 sorudan olugan
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DASH-T anketi kullamlmistir. ik 20 soru fiziksel yeterlilik, son 10 soru agri ve
buna bagli gelisen fonksiyonel ve gevresel kisitlamayi sorgulamaktadir. Bu anket
olgularla yiiz yiize goriisiilerek cevaplarin alinmasit bi¢iminde uygulanmistir (10).
Degerlendirmenin sonunda elde edilen veriler, Windows 98 isletim sistemi altinda
SPSS 10.0 paket programinda Anova ve lineer regresyon analizi yapilarak
ycrumlanmigtir [11].

3. Bulgular

Caligmaya katilan meslek gruplari igerisinde terzilerin yas ortalamasi 45,26 yil ile en
yiiksek bulunmugtur (Tablo I). Meslekte galisma siiresi en fazla 28,86 yil ile
terzilerde, en az 5,62 yil ile garsonlarda bulunmustur. Haftalik ¢alisma giiniine 5,04
giin ile en az bankacilarda rastlanmis ve diger meslek gruplariyla istatistiksel olarak
anlamli farklilik bulunmustur (p<0,001) (Tablo I). Giinliik ¢aligma saati en az 8,60
saat ile tesisat¢ilarda bulunurken, diger gruplarla istatistiksel olarak anlaml

farkliliga (p<0,01) rastlanmustir (Tablo I).

Tablo I. Meslek gruplarina ait demografik bilgiler

Yas (yil) Meslekte Haftah.l.( . Gunlu!f .
..~ . | Caliyma Siiresi | Caliyma Siiresi
Cahisma Siiresi (giin) (saat)
(y) )
Meslek Grubu X £ SS X +SS
X *ss X + S§
Garson 28,74 + 8,13 5,62 +5,58 6,04 + 0,90 10,50 + 2,42
Tesisat¢i 29,96 + 8,37 9,26 + 7,60 5,58 + 0,37 8,60 + 1,34
Berber 31,64 +9,13 17,18 + 8,51 6,28 + 0,53 11,72 + 1,65
Kuafor 27,56 + 6,34 9,96 + 6,50 6,60 + 0,49 12,64 + 0,66
Terzi 45,26 + 9,53 28,86 + 10,11 6,06 + 1,03 10,34 + 1,63
Sofor 39,34 +10,87 12,28 + 7,88 5,96 + 1,00 10,06 + 2,90
Bankaci 31,65 +6,51 8,60 + 6,62 5,04 + 0,19 10,56 + 1,83

Meslek gruplart karsilastirildiginda omuz agrisinin varhigi tim meslek gruplarinda
istatistiksel olarak anlamli bulunurken, kol ve el agris1 anlamli bulunmamigtir (Tablo

I1-111)
(Grafik III).
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Tablo II. Meslek gruplart arasinda boyun, omuz ve kol agrilar arasindaki iligki

Boyun Omuz Kol Agnisi

Meslek Agrisi p Agrisi P P
Grubu X S X *ss X + S8

Garson 084+189| <«0,05 ]094+188| <0,05 | 0,50=+1,44 >0,05
Tesisatgt 12,58 +2,.82| >0,05 [4,00+4,05| <0,01 2,70 5,26 >0,05
Berber 1,52 £ 2,21 >0,05 1,14+2,18| <0,05 | 0,40+ 1,55 >0,05
Kuafor 3,18 +3,01 >0,05 1,78 +£2,59 | <«0,05 1,42 +247 >0,05
Terzi 2,24+2,66| >0,05 1,16+x2,07| <0,05 | 0,40+ 1,29 >0,05
Sofor 1,66 +2,44| >0,05 1,54+2,63| <0,05 | 0,28+0,99 >0,05
Bankact 4,70+7,16| <0,01 430+7,74] <0,001 | 2,18+10,68 >0,05
Tablo I11. Meslek gruplar1 arasinda 6nkol, el ve parmak agrilart arasindaki iligki
Meslek Onkol Agrisi El Agris1 Pal:mak

Grubu p P Agnisi p

X £ §S
X *SS X S8

Garson 0,24 + 1,20 >0,05 10,64 +1,71 >0,05 0,76+ 1,69 >0,05
Tesisat¢1| 1,50 + 3,81 <0,001 [0,40=+ 1,37 >0,05 0+0 >0,05
Berber 0,18 + 1,27 >0,05 1044+156] >0,05 [022+1,13| >0,05
Kuafor 1,14 =224 >0,05 1,30+2,54| >0,05 1,22+2,38|  <0,001
Terzi 0,40 + 0,28 >0,05 (0,34+£145| >0,05 0,20+ 1,00 >0,05
Sofor 0,60 + 0,42 >0,05 0+0 >0,05 00 >0,05
Bankact | 0,34 + 1,36 >0,05 1,40£437| >0,05 [040+144| >0,05

0 Boyun (%23)
B Omuz (%32)
O Kol (%20)

O Onkol (%11)
BB (%8)

B Parmaklar (%7)

Grafik III. Tim olgularda tst ekstremite agri lokalizasyonunun dagilimu.
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Son 12 ayda ise devam edemezlik ifadesi tesisatgi ve bankacilarda istatistiksel olarak
anlamh bulunmustur (p<0,05). Bu siire igindeki devamsizlik siiresi yoniinden meslek
gruplan arasinda anlaml bir iligkiye rastlanmamustir. Son 7 giinde duyulan herhangi
bir kas-iskelet sistemi rahatsizligina iligkin sorgulama sonuglarinda ise bankacilarla
diger meslek gruplari arasinda ileri derecede anlamli bir farklihk bulunmusgtur
(p<0,001). Ankete katilan meslek gruplari icinde DASH-T anketi sonuglari bankaci
ve tesisatgilarda ileri derecede anlamli olarak farkli bulunmugtur (p<0,001) (Tablo
IV) (Grafik IV-V).

ElTesisatgi(18)

B Kuafdr(8)

O $ofor(6)

O Devamsiziik yok(310)
H Bankaci(8)

Grafik IV. Meslek gruplarinda son 12 ayda ise devamsizlik sorgulamasi
sonuglarinin dagilimi.

O Garson(5)
B Kuafor(3)
O Bankaci(21)

O Son 7 giinde devamsizhk
yok(321)

Grafik V. Meslek gruplarinda son 7 giindeki sorunlara iligkin sorgulamasi
sonuglarinin dagilimi.
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Tablo I'V. Meslek gruplan arasinda son 12 ayda ige devam edememe, son 7 giindeki
sorun varlig: ile DASH-T anketi sonuglari

Devamsizhk Son 7 Giindeki DASH-T Skoru
Meslek | Siiresi (giin) Sorun Varh
Grubu p P P
X + SS X £ SS XSS

Garson 0,62+ 1,89 | >0,05 1,84 £ 0,37 >0,05 63,60 + 56,91 <0,05
Tesisatg1 | 0,12 +0,47 | <0,05 2,000 >0,05 | 124,74 + 52,32 | <0,001
Berber 0,62 +226 | >0,05 2,000 >0,05 | 43,36+43,08 | <0,05
Kuafor 0,60+ 0,31 | >0,05 1,96 + 0,28 >0,05 | 89,18+26,79 | >0,05
Terzi 0,28 +0,90 | >0,05 2,000 >0,05 [ 46,52 +35,37 | <0,05
Sofor 1,5+527 | >0,05 2,000 >0,05 | 39,38+35,65 | <0,05
Bankaci | 0,80+3,95 | <0,05 1,44 £ 0,76 <0,001 | 119,44 +40,32 | <0,001

Meslek; ¢aligma siiresi (p<0,001), son 7 giinde karsilagilan sorunlara iligkin sorgu
sonuglarn (p<0,001), boyun ve 6nkol agrilan (p<0,05) agisindan anlaml: bir farklilik
yaratirken, DASH-T skorlar ise haftada galisilan giin sayisi, boyun agris1 ve son 7
giinde kargilasilan sorunlara iligkin sorgu sonuglari ile anlamli olarak iligkili
bulunmustur (p<0,05). DASH-T skorunda alinabilecek en yiiksek puan 150 iken, en
diisiik puan ise 30°dur. Kisi burada ne kadar fazla puan almis ise kisinin iist
ekstremite fonksiyonel diizeyinin kotii oldugu, ne kadar diigiikse fonksiyonelliginin
iyi oldugu anlamina gelmektedir. Bu puanlama sistemine gore en yiiksek ortalam?
-degerin 124,74 ile tesisatgilarda oldugu bulunmugtur. Bu sonuca gore tesisatgilarin
diger meslek gruplarina gore iist ekstremite fonksiyonelliginin daha fazla
kisitlandigim belirleyebiliriz. En diisiikk ortalama degerinin de 11,23 degeriyle
soforlere ait oldugu bulunmustur. Buradan soférlerin diger meslek gruplarina gére
iist ekstremite fonksiyonelliklerinin en az kisitlandigim anlayabiliriz. Cinsiyet;
boyun agnisi (p<0,05), omuz agnsi1 (p<0,05), el agnst (p<0,001), son 12 ayda ise
devam edemezlik ifadesi (p<0,05) ve son 7 giinde karsilagilan sorunlara iligkin sorgu
sonuglan (p<0,01) ile anlaml bulunmustur. Meslek gruplani i¢in dominant el;
boyun, kol ve omuz agris1 anlamli olarak iliskili bulunmustur (p<0,001). Caligma
siiresine iligkin sorgular (¢aliyma yili ve ¢alisma giinii) ile son 7 giinde kargilagilan
sorunlara iliskin sorgu sonuglar arasindaki iligki anlamlidir (p<0,01). Caligma saati
bulgulari, omuz ve parmak agrilarina iliskin agri ifadeleri ile anlamli olarak

iligkilidir (p<0,01).
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4. Tartiyma

Bu arastirmadan elde edilen sonuglar, degerlendirmeye aliman 7 farkli meslek
grubunda giinliik ve haftalik ¢alisma siirelerinin ¢aliganlarin saglik, is verimi ve is
kaliteleri agisindan uygun olmadigim sonucunu ortaya koymustur. Uluslararasi
Caligma Ofisi (ILO) verilerine gore tiim diinyada olduk¢a degiskenlik gostermesine
ragmen, 6zellikle Amerika Birlesik Devletleri ve Kanada'nin disindaki sanayilesmis
iilkelerde yillik ¢aligma siiresi 1997 yilindan bu yana 1700 saatin altina diigmiistiir
[12]. Ulkemizde ise 45 saatlik yasal caligma siiresi de dikkate alindiginda,
calismamizda  saptadigimiz  siirelerin  iilkemiz  gergeklerini  yansittigini
diisiinmekteyiz. Hagberg, Kilbom ve ark., calisma hayatinda 6nlenemeyen fiziksel
yiiklenmeler, uygunsuz c¢alisma ve dinlenme siirelerinin kas-iskelet sistemi
bozukluklari ve semptomlarina sebep olabildigini bildirmislerdir [13,14]. Farkh
viicut boliimlerinde farkh nitelikte ve 6zellikle mesleki niteliklere paralel olarak
olusan agri; kas-iskelet sisteminde olusan yaralanmalar, zorlanmalar ve
mikrotravmalara bagli olarak meydana gelmektedir [6,7].

Meslek gruplari arasinda, son 12 ayda kas-iskelet sistemine ait herhangi bir sorun
nedeniyle ise devam edememezlik ifadesine ait sonuglar incelendiginde, soférlerin
ortalama 1,5 giin ile diger mesleklerden daha fazla devamsizlik yapmak zorunda
kaldiklar: dikkati ¢eker. Giinliik ¢aligma siiresine en az tesisat¢ilarda rastlanmasina
ragmen, omuz ve 6nkoldaki agr ifadelerinin uzun siireli ve tekrarl iist ekstremite
hareketlerine bagli oldugunu disiinmekteyiz. Ayrica bankacilarda boyun ve omuz
agrisinin diger meslek gruplarindan daha fazla olmasi ve yine bu meslek grubunda
son 7 giinde karsilagilan boyun ve omuz agrilarinin diger meslek gruplarina gore
daha sik gergeklesmis olmasi, ofis ¢alisanlart i¢in uygunsuz caligma sartlarinin
belirgin bir ifadesidir (Tablo IV). Tiim olgularda boyun (%23) ve omuz (%32)
bolgesinin en fazla agrili viicut bolimleri olarak saptanmasinin, ¢alisma sirasinda
uygunsuz viicut postiiriine, uygunsuz agirlik kaldirma ve tasimaya bagli oldugunu
diigiinmekteyiz (Grafik III).

Bu aragtirmada 7 degisik meslek guruplarina ait, boyun ve iist ekstremite
boliimlerindeki agrili durumlar igin anlamli bir farklilik olusturdugu belirlenmistir.
Bu durumda uygunsuz ¢aligma sartlari ile st ekstremiteye binen yiiklerin, ¢alisma
stiresi arttikga kronik agrili sendromlar ve kiimiilatif travma hastaliklari i¢in bir risk
tasidigini diigtinmekteyiz. Kilbom ve Persson, kas-iskelet sistemi hastaliklarina yol
acan ¢aligma postiirii ve hareketlerine iligkin yaptiklari ¢alismada, statik boyun
fleksiyonu ve 30°’nin iizerindeki statik omuz abduksiyonunu, bu rahatsizliklara yol
acan Onemli faktorler olarak bildirmislerdir [14]. Mesleki Terimler Sozliigii’ne
(DOT) gore galismamizda ele aldigimiz meslek gruplari ayni fonksiyonel zorluk
derecesinde olmamalarina ragmen, omuz bolgesi %32 ile en fazla agrili boliim
olarak saptanmigtir (Grafik III). Tim olgularda st ekstremiteye iliskin agr
ifadelerinin ergonomik olmayan ¢alisma ortami, viicut bolimlerinin hatali kullanimi
ve giin i¢indeki yetersiz dinlenme aralarina bagh oldugunu diistinmekteyiz. Harms-
Ringdahl, maksimum boyun fleksiyonunun 15 dakikada agr1 ve yorgunluga sebep
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oldugunu bildirirken, Schuldt ve ark., bu durumun muhtemel sebebinin boyun ve
omuz kaslarinin uzun siireli stai:k aktiviteleri oldugu sonucuna varmuglardir [15,16].

Daha distalde yer almis viicut bolimleri icin, 6nkol agrisi tesisatgilarda, parmak
agris1 kuaforlerde ve el agrisi siddeti ise bankacilarda diger meslek gruplarina gore
daha fazla bulunmustur (Tablo III). Tesisatgilarda kiigiik montaj aletleri ile tekrarli
el bilegi ve onkol hareketlerinin, kuaforlerde ise sik ve tekrarli kavrama
paternlerinin bu sonugta etkili oldugunu diistiniiyoruz. Bankacilarda da distaldeki
kas gruplarinin tekrarli kontraksiyonlarinin agri igin belirgin bir neden oldugu
kanisindayiz. Kourinka ve Koskinen, tekrarli hareketlerin el ve koldaki statik
kontraksiyonlarla, boyun ve omuz bdélgesinin uygunsuz c¢aligma postiirleri ile olan
korelasyonunu yaymlamisglardir [17].

Bu caligmada iist ekstremiteye iliskin agrilt durumlarin varligi belirlenmesine
ragmen, bu durumun olgularin son 12 ayda ise devamsizlik yapmalarini ya da son 7
giinde bu sorunlarini belirgin olarak ifade etmelerine yol agmadigini saptanmuistir.
Oyle ki 350 olgudan 40’1 ise devamsizlik ifadesini kullanirken, 321°i son 7 giinde
herhangi bir sorun yasamadiklarini ifade etmistir (Grafik IV-V). Calismamiza
aldigimiz meslek gruplart nedeniyle olgularin sadece %?21,42’sini kadinlar
olusturmasina ragmen, kadinlarin daha fazla yer aldigi kuaforliik mesleginde de
benzer agri lokalizasyonlarina rastlanmistir. Ayrica dominant el kullanimu ile boyun,
omuz ve kol agrilar arasindaki iligkinin belirgin olmasi, ¢alisma sirasinda siklikla
kullanilan ekstremite igin agri, kas spazmi ve kronik yorgunluk durumlarinin kas-
iskelet sisteminde travma yaratici etkilerini gostermektedir. Diger taraftan
fonksiyonel degerlendirmeye yonelik olarak kullanilan DASH-T anket sonuglari -
tiilm meslekler birebir eslestirilerek incelendiginde- kuaforlerin diginda tiim meslek
gruplart arasinda anlamli farklilik ortaya ¢ikmugtir. Ancak DASH-T sonuglari ile
sadece boyun agris1 arasinda anlaml bir iliskinin bulunmasi, diger iist ekstremite
boliimlerine ait agrili durumlarin fonksiyonel aktiviteleri etkilemedigi sonucunu
yansitmaktadir. Arastirmada kullanilan DASH-T anketi omuz, kol ve eli ilgilendiren
cesitli patolojilerde fonksiyonel durum degerlendirmesinde kullanilmakla birlikte
farkli nitelikteki meslek gruplarinin ¢aligma sartlarina bagh olarak fonksiyonel
kapasitedeki degisiklikleri belirlemede de etkin bir sorgulama anketi olarak
kullanilabilir [18-20]. Epidemiyolojik ¢alismasi ile ise bagh kas iskelet sistemi
hastaliklarinin 16 yas ve iizerindeki popiilasyonun %20-40’1n1 etkiledigini bildiren
Bardley basaril1 bir rehabilitasyon hedefine ulasmada hastalarin fonksiyonel kapasite
ve yasam kalitelerinin de degerlendirilmesinin 6nemini vurgulamislardir [21]. Bu
calismada caligma sartlarina iligkin olarak yapilan agri analizi ve fonksiyonel durum
degerlendirmesi sonuglari ¢aliyma sirasindaki uygunsuz c¢aligma sartlarimi ve
bunlarin etkilerini agik¢a sergilemektedir. Bununla birlikte her meslek grubu igin
isyeri ortaminda yapilacak ig analizi ile ¢aliyma ortamindaki uygunsuzluklar: ortaya
¢tkarmak ve agrili patolojilerin altinda yatan ise bagli olumsuzluklarin belirlenmesi
gerektiginin olduk¢a 6nemli oldugu kanaati ortaya ¢ikmistir [22-25].
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5. Sonuglar
1- Ise bagh olarak ortaya ¢ikan kas-iskelet sistemi hastaliklarinin tedavi ve

rehabilitasyonunda is analizi, biyomekanik l¢iimler, fonksiyonel kapasitenin ve
yasam Kkalitesinin degerlendirilmesi koruyucu rehabilitasyon agisindan biiyiik

onem tagimaktadir.

2- [s ortaminda verimin arttirilmasi ve ¢aliganlarin saglik diizeyinin korunabilmesi
icin multidisipliner bir yaklagim tercih edilmelidir.

3- Caligma sartlarina bagli olarak ortaya ¢ikan bozukluklarin Onlenmesinde
meslegin ¢alisana uygunlugu iizerinde durulmali ve tiim galiganlar ise uygunluk
programlarina dahil edilmelidir.

4- Uygunsuz ¢aligma ortami ve ergonomik olmayan galigma sartlarinin kas-iskelet
sistemi bozukluklari, fonksiyonel kapasitede azalma ve yasam Kkalitesi
tizerindeki olumsuz etkilerinin ¢aliganda psikososyal ve mental sorunlara da yol
agabilecegi unutulmamalidir.

. 5- Ise bagh bozukluklarin &nlenmesine yonelik olarak is yerinde yapilacak

ergonomik diizenlemeler ve ortaya gikabilecek semptomlara yonelik koruyucu

ve Onleyici tedavi, zamanla ortaya ¢ikacak is verimi ve is giicii kayiplan ile bu
alandaki tedavi hizmetlerinin maliyetini de azaltacaktir. Bu baglamda ¢alisanin
saglik diizeyi arttirlarak, yagam kalitesi yiikseltilmis olur.
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AN ANALYZING STUDY OF PAIN AND FUNCTIONAL ASSESSMENT
OF THE UPPER EXTREMITIES IN DIFFERENT OCCUPATIONS

U. CAVLAK* & A. KITiS$* & B. BASAKCI CALIK*

Abstract. The aim of this study was to assess of pain and upper extremity functional status in
total 350 subjects, which consist bank employees. tailors, barbers, coiffeures, installers,
waiters and drivers. In assessment, working duration in years, weekly working time, and daily
working time, lack of continuity about work and lack of continuity in last 7 days about pain
were recorded. Visual analoque scale (VAS) was used to assessment of pain depending work.
A questionnaire, disabilities of arm, shoulder and hand questionaire (DASH-T), was used so
as to describe upper extremity problems and functional status. Working time. was calculated
as maximum 6,60 days (weekly) and daily working time (12,64 hours) was. inaximum in
coiffeures. Working duration in occupation mean value was 28,86 years. tn tailors. In
determining of pain localisation, the shoulder was the painliest region with:the rate of 32 % in
all subjects. The lack of continuity in last 12 months was significant in installers and bank
employees (p<0,05). But, no significant differences were in all occupations (p<0.05). It was
found that the significant difference in bank employees and the other ocupation groups about
the musculoskeletal problems in last 7 days at work (p<0,001). In determining of DASH-T
questionnaire results, a significant difference was found regarding the bank employees and the
installers (p<0,001). The results of the study demonstrated that the improper working
schedule and insufficiently resting time lead to musculoskeletal pain. which shows same
localisation and same characteristics. In the same time the pain aftects negutively: the
functional status and activities of daily living (ADL) of the workers who were incliided in this
study.

Key Words: Pain, Functional Assessment, Occupational Problems, Upper
Extremity
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