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Tekstil iscilerinde Astim, Astim Benzeri Semptom Prevalansi ve Etkileyen Risk
Faktorleri

Asthma, Asthma Like Symptoms Prevalance And Affecting Risk Factors In Textile Workers

Meryem BASKARA?, Siiheyla Altug OZSOY?

(074

Bu aragtirma tekstil fabrikalarinda ¢alisan, astim
tanis1 almis veya astim benzeri semptomlar: olan
is¢ilerin prevalansini ve astim gelisimini etkileyen risk
faktorlerini belirlemek amaciyla yiiriitilen kesitsel
tipte bir arastirmadir. Temmuz- Eylil 2019 tarihleri
arasinda Hatay ilinde tekstil fabrikalarinda c¢aligan
1500 tekstil iscisi arastirmanin evrenini, aragtirmayi
kabul eden fabrikalardaki 462 is¢i ise aragtirmanin
orneklemini olusturmustur. Anket formu; “Avrupa
Toplulugu Solunum Sagligt Anketi” faz I formu esas
almarak, literatiir dogrultusunda arastirmaci tarafindan
gelistirilmigtir. Analizler SPSS 25.0 programinda;
say1, yuzde, ortalama, ki kare, Mann Whitney U
testiyle yapilmustir.

Mesleksel astim prevalanst %4,9, astim benzeri
semptom prevalansit ise %64,9 olarak saptanmustir.
Calismada kadinlarda simdiki asttm olma riski
erkeklere gore daha yiiksek bulunmustur. Atopi
semptomu olan is¢ilerde, astim ve astim benzeri
semptomlarin daha fazla goriildiigii tespit edilmistir.
Sigara icen iscilerde simdiki astim olma durumu
belirgin olarak sigara igmeyen iscilerden daha fazla
bulunmustur. Maske kullanmayan iscilerde astim
benzeri semptomlara daha sik rastlanilmaktadir. Bu
aragtirmada toza maruz kalim siireleri, ¢alisma
departmanlari ve viicut kiitle indeksi ile astim ve astim
benzeri semptomlar arasinda istatistiksel olarak bir
iliski bulunamamastir.

Sonug olarak, astim prevalansi %4,9 iken, astim
benzeri semptom prevalansinin %64,9 olmasi isgilerin
yarisindan  fazlasinin  astima  aday  oldugunu
gostermektedir. Bu sonuglar dogrultusunda iscilerin
sigara birakmalarina yonelik programlarin
gelistirilmesi, toza maruziyetin azaltilmasi konusunda
onlemler almmast ve  maske  kullaniminin
desteklenmesi 6nerilmektedir.

Anahtar  Kelimeler:  Astim,
Semptomlar, Tekstil Iscileri

Astim  Benzeri

ABSTRACT

This research is a cross-sectional study conducted
to determine the prevalence of people working in
textile mills diagnosed or having asthma-like
symptoms and risk factors affecting asthma. Between
July - September 2019, 1500 textile workers in textile
factories in Hatay, become the universe of the
research, 462 workers in factories accepted the
research constituted the sample. Survey form: Based
on the phase | form of the "European Community
Respiratory Health Survey”, developed by the
researcher. Analyses are made in SPSS 25.0 program;
number, percentage, mean, chi square, were made
with the Mann Whitney U test.

The prevalence of occupational asthma has
determined as 4.9%, and the prevalence of asthma-like
symptoms is 64.9%. According to our research,
current risk of being asthma in women is higher than
man. Asthma and symptoms like asthma in workers
who has atopy symptoms occur more is determined.
Being asthma in workers who is smoking is clearly
more than non smokers. Symptoms like asthma in
workers without a mask occurs more. In this research
there isn’t statistical relationship between exposing
time to dust, departments of work, body mass index
and asthma, symptoms asthma.

As a result, the prevalence of asthma is 4.9%,
while the prevalence of asthma-like symptoms is
64.9%. This shows that more than half of the workers
are candidates for asthma. According to results,
developing programs for workers to quit smoking,
reducing exposure to dust and supporting the use of
masks is recommended.

Keywords: Asthma, Asthma-Like Symptoms, Textile
Workers
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GIRIS

Mesleksel astim, meslek hastaliklar
arasinda en sik tani konulan solunum sistemi
hastaliklarindan biridir. Siklig1 ve
caliganlarda  yarattigi  saglik  sorunlar
nedeniyle tiim Diinya’da 6nemi giderek
artmaktadir.t Ozellikle  endiistrilesmis
iilkelerde meslek hastaliklar1 arasinda ilk
sirada yer almaktadir.? Is yerlerindeki
maddelere uzun siireli maruz kalimlar, ¢ok
sayida yeni kimyasallarin kullanima girmesi,
cevresel ve mesleksel maruz kalimlarda
ayriminin - giic olmasi gibi nedenlerden
dolay1 kontrol edilmesi zor bir hastalik haline
gelmistir.® Yapilan calismalarda, ¢alisan
toplumun yaklasik %8’inde astim tanisi
oldugu bilinmektedir. Yetigkin astiminin
%15-25’inden ¢alisma ortami sorumludur.
Amerika Birlesik Devletleri’'nde yapilan
2012 Davranigsal Risk Faktorii Siirveyans
Sistemi ve Yetiskin Astim Geri Arama
Anketi sonucglarina goére, herhangi bir iste
calisan ve isle ilgili astim tanist alanlarin
orant %16 olarak bildirilmistir.* 11 Avrupa
tilkesinde ve ABD’de yapilan diger bir
calismada ise “Avrupa Toplulugu Solunum
Saglig1 Anketinde (ATSSA)” ige atfedilebilir
astim riskinin = %10-25 oraninda oldugu
belirtilmistir.> Ulkemizde de mesleksel astim
1970 yilindan itibaren resmi kayitlara
girmistir ve ¢esitli is kollarinda birgok yerel
calisma yapilmistir.®> Yapilan calismalarda
farkli prevalans bulgulari mevcut olmakla
birlikte gergek siklik, tani konulmadaki
giicliiklerden kaynakl olarak
bilinmemektedir.® "% Ancak bildirilen
sikliktan daha fazla oldugu tahmin
edilmektedir.’

Mesleksel astim gegmisten giiniimiize
degisik meslek gruplarinda bildirilmis olup,
cesitli inorganik ve organik maddelere bagl
olarak olusabilmektedir. > Tekstil sektorii de
pamuk tozuna maruz kalim nedeniyle
mesleksel astim olugsmasina neden olabilecek
riskli isyerlerindendir.> Tekstil sektorii
caligsanlari, ¢alisma hayatlar1 boyunca birgok
kimyasal, biyolojik, psikolojik, ergonomik,
fiziksel risk etmenine maruz kalmaktadir®.
Sektorde calisanlar i¢in  fiziksel risk
etmenlerinden

biri olan toz pek ¢ok hastalik agisindan
onemli bir faktordiir. Sektorde elyafin
islenerek iplige doniismesi Ve iiretilen ipligin
dokunmasi siireclerinde yogun toz maruziyeti
yasanmaktadir. Inhalasyon sirasinda kiigiik
goriinmez toz parcaciklari, lenflerde biriken
akcigerlerin alveollerine girebilmekte ve bu
da oksijeni tutma kapasitesinde bir azalmaya
neden olabilmektedir.® Literatiirde tekstil
iscileri arasinda astim i¢in onceden bildirilen
prevalanslar %2.,4 ile %57 arasinda degisen
genis bir aralik vardir.”'° Prevalans
degerlerinin  farkli  olmasi;  maruziyet
diizeylerindeki farkliliklar, astim
kriterlerindeki ¢esitlilikler, iscilerin maruz
kaldiklar1 ajanlara verdigi alerjik tepkiler ve
tan1 alan astim hastalarinin isten ayrilmasi,
gibi nedenlerden kaynaklanmaktadir.®

Isyerlerinde bulunan saghk ¢alisanlari,
astim tanili is¢inin takibini ekip ¢alismasiyla
yapmalidir. Isciler tedavi planina katilmal,
yagsam bigimlerini sagliklarini etkilemeyecek
sekilde planlamali ve saglklanyla ilgili
olumsuz distincelerden uzak durmalidirlar.
Bu konuda saglik ekibinin tiim iiyelerine

Ozellikle de  hemsirelere  sorumluluk
diismektedir. Hemsireler isyerlerinde
olusabilecek  saglik  risklerini  tanilar,

danigmanlik yapar, is¢i ve isverenlere
egitimler planlar, hastalarin endiselerini
gidererek, tedaviye uyumlarini saglayip,
yasam kalitelerini arttirabilirler.!> 12 Is saghg
hemsirelerinin bu sekilde calisanlara saglik
hizmeti vermeden Once  ¢alisacaklari
gruplarin is ortamlarinda karsilasabilecekleri
hastaliklar1, bu hastaliklarin prevalansini, risk
faktorlerini, epidemiyolojilerini  bilmeleri,
yapacaklar1  saglik  hizmetlerinin  daha
kapsaml1 ve verimli olmasini saglayacaktir.

Bu ¢alismanin amaci tekstil fabrikalarinda
calisan iscilerin astim, astim benzeri
semptom prevalanst ve etkileyen risk
faktorlerini belirlemektir.
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MATERYAL VE METOT

Arastirmanin Tipi

Calisma tekstil iscilerinde astim, astim
benzeri semptom siklig1 ve astimi etkileyen
faktorlerin belirlenmesi amaciyla
gergeklestirilen kesitsel tipte bir aragtirmadir.

Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma verileri Temmuz 2019- Eyliil
2019 tarihleri arasinda Hatay ilinde bulunan
3 tekstil fabrikasinda c¢alisan iscilerden
toplanmustir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Hatay ilindeki on
tekstil fabrikasinda ¢alisan yaklasik 1500 is¢i
olusturmustur. Arastirmanin 6rneklemini en
¢ok isci calistiran bu ti¢ fabrikadaki 500 isci
olusturmustur. Fakat bazi ¢alisanlarin anketi
doldurmak istememeleri ve veri toplama
stirecinde izinli olmalarindan kaynakli 462
calisan ankete katilabilmistir. Arastirmaya
katilim orami %924 tiir.

Veri Toplama Araglar

Bu arastirmada veri toplama araci olarak,
European Community Respiratory Health
Survey, (ECRHS) “Avrupa Toplulugu
Solunum Sagligr Anketinde (ATSSA)” faz 1
formu esas alinmistir. Vandenplas ve

arkadaglarinin =~ 2005  yilinda  yaptig
calismadan ve Tirkiye’deki bazi
arastirmalarda kullanilan anketlerden
yararlanilarak arastirmaci tarafindan

gelistirilen anket formu kullanilmistir,?3°

Anket formu ii¢ boliimden olusmaktadir.
Bolim-1 de, calisanlarin sosyodemografik
ozelliklerini ( yas, cinsiyet, egitim durumu,
ekonomik durum, sosyal giivence, medeni
hali, kilo, boy ) iceren acik ve kapali uglu 8
soru bulunmaktadir. Bolim-2 de ATSSA
anketi sorularmi (nefes darlhigi, hirilti
solunum, gogiiste sikisma hissi ile uyanma,
nefes darlig1 ile uyanma, Oksiirik atag: ile
uyanma, astim atagr gecirme, astim ilaci
kullanma durumu) ve ek iki soruyu igeren
acik, kapali uclu 9 soru bulunmaktadir.
Bolim-3 de astim semptomlarina iliskin
bulgular1 (¢alisanlarin  is  Oykiileri, is
yerindeki gorevleri, ka¢ yildir calistiklar,

daha dnce benzer sekilde toza maruz kalinan
bir iste calisip calismadiklari, ¢aligmislarsa
siiresi, maske kullanimi ve kullanim siireleri,
astim semptomlari, atopi semptomlari,
sikdyetlerinin  c¢aligmalarina engel olup
olmadigi, sigara Oykiileri) iceren acik ve
kapali uglu 30 soru olmak iizere toplam 47
soru bulunmaktadir.

Verilerin toplanmasi

Verilerin arastirmact tarafindan
toplanmasi, yogun vardiya saatlerinde zaman
sikintist yasanmasi ve gilivenlik acisindan
sorun olusturabilecegi gerekgesiyle isyeri
yonetimi tarafindan uygun goriilmemistir. Bu
nedenle arastirmaci her fabrikada is giivenligi
uzmanlarinin ekip liderlerine anketle ilgili
yerinde egitim vermis, iscilere yliz ylize
goriisme yontemiyle anket uygulanmigtir.
Sorularin yanitlanmasi1 10-15 dakikalik bir
stire almistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Bu c¢alismada verilerin  tanimlayict
istatistikleri (say1, yiizde, ortalama, standart
sapma, minimum ve maksimum) verilmistir.
Verilerin ¢oziimlenmesinin ilk adim olarak
normallik varsayimi Shapiro Wilk testi ile
kontrol edilmistir. Normal dagilima sahip
olmayan ve bagmmsiz iki grup arasi
ortalamalarin farkinin incelenmesi i¢in Mann
Whitney U testi uygulanmistir. Kategorik
degiskenlerin arasindaki iliskinin incelenmesi
icin Pearson Ki kare analizi yapilmistir.
Analizler IBM  SPSS  Statistics 25
programinda gerceklestirilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Aragtirma i¢in 31.07.2019 tarihinde Tibbi
Aragtirmalar Etik Kurulu (Karar Numarasi:
19-7T/32)’ndan ve 10.01.2020 tarihinde ilgili
kurumlardan izin almmistir. Katilimcilara
gerekli agiklamalar yapilarak, s6zIlii onamlar
alimmis, gonilli katilim, gizliligi koruma,
Ozerklige saygi, zarar vermeme etik ilkeleri
yerine getirilmistir.

Arastirmanin Simirhiliklar:

Hatay ilinde {iretim yapan on tekstil
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fabrikasiyla iletisime gecilmis, en fazla is¢i
calistiran, arastirmacinin katilimeilara erisimi
ve zaman yonetimi bakimindan ulasimi kolay
lic tekstil fabrikasindaki is¢iler aragtirmaya

dahil edilmistir. Ayrica verilerin
toplanmasinda  fabrikada is  giivenligi
uzmanlarindan ~ destek  almmmasi  bu

arastirmanin siirliliklaridir.

BULGULAR VE TARTISMA

Arastirmaya katilan is¢ilerin %43,7’s1 “39
— 497 yas, %7,41 50 yas Ve listii bireylerden
olugmaktadir. Iscilerin yas ortalamasi ise

Tablo 1. (Devam)

. Sosyal SGK 462 100,0
38+8,17°dir. Iscilerin %53 °lik kismimni kadin giivence
isciler, %47lik kismim ise erkek isgiler Gelir Asgari {icret 460 99,5
olusturmaktadir. Iscilerin, %0,9’unun diizeyi _
okuryazar olmadigi, %259,1’inin ortaokul Asgari . 2 0,5
mezunu %13,1’inin lise ve istii egitim aldig - ucretten tazia
. co i : Viicut  Zayif 65 14,2
belirlenmistir. Isgilerin  %42,9 ‘u normal, Kiitle
%35,9’u fazla kiloludur. Iscilerin indeksi
%56,3’intin ~ “evli”’, %31’inin  “bekar” Normal 197 42,9
oldugu saptanmustir (Tablo 1).
8 P ( ) Fazla kilolu 165 35,9
Tablo 1. Iscilerin Sosyodemografik Bilgileri Obez 32 7
Toplam 462 100
Demografik N % *Viicut kiitle indeksi sorusuna ii¢ Kisi ceva memistir
Ozellikler iicut kiitle indeksi sorusuna ii¢ Kisi cevap vermemistir.
Y 27 yas ve 51 11,0 Lo . 11
G?iplan altly Y 15(;1161"111, en ygksek oranda “Iplik”, en az
2838 175 37.9 ora?da 1ste (rilralgllnez)bolumunde calistiklari
saptanmistir (Tablo-2).
39-49 202 43,7 P ’
50 yas ve 34 7.4 Tablo 2. iscilerin Fabrikada Cahsma Alanlarina
usti Gore Dagilimm
Cinsiyet Kadmn 245 53,0
Calisma alanlan n %
Erkek 217 47,0
Egitim Okuryazar 4 0,9 Makine(kazan+telektrik+bakim) 6 1,3
durumu degil bolimii
Okuryazar 6 1,3 Boyahane boliimii 34 7.4
Tlkokul 115 24,9 Konfeksiyon boliimii 136 29,4
Mezunu T . e qee ..
Ortaokul 273 59, | [plikbolumi 249 539
Mezunu Dokuma boliimii 37 8,0
Lise 57 12,3 Toplam 462 100
Mezunu
Universite 7 1,5 . Lo .
Mezunu Iscilerin ~ %15,4linlin  halen  sigara
Medeni Bekar 143 31,0 kullandig1, 9%27,9’unun  eski  kullanic
durum (brrakmis) ve %56,7’sinin  hi¢  sigara
Evli 260 56,3 kullanmadigi belirlenmistir (Tablo-3).
Bosanmig 57 12,3
Esini 2 0,4
kaybetmis
Toplam 462 100
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Tablo 3. iscilerin Sigara Kullanim Durumu

Sigara n %
Kullanim

Halen kullaniyor 71 15,4
Eski kullanici 129 27,9
(Birakmig)

Hig kullanmamis 262 56,7
Toplam 462 100

Aragtirmaya  katilan  is¢ilerin  atopi

(alerjiye  yatkinlik) semptom durumlari
incelendiginde, burun akintis1 %22, burun
tikanikligr 9%32,5, hapsirik %50,2, gozlerde
yasarma 9%21,9, gozlerde sisme %294,
deride kizarma %18, deride sisme %14,1,
deride sulanma 7,1 olarak bulunmustur.

Calismada iscilerin  %95,7’sinin  maske
kullandig1 belirlenmistir. Toza maruz kalim
sirasinda en fazla “Maruziyet sirasindaki
zamanin %50-79’unda” maske kullanildig
saptanmustir (Tablo-4). Ayrica Iscilerde toza
maruz kalim yili ortalamasi 7,64 tiir.

Tablo 4. iscilerde Maske Kullanimi

% n

Maske Evet 442 95,7
kullanimm Hayir 20 43
Toplam 462 100
Toza maruz Maruziyet
kalim sirasindaki 145 32,9
sirasinda zamanin
maske %80-
kullanim 100’iinde
Sikhig1

Maruziyet 256 o8

sirasindaki

zamanin

9%050-

79°unda a1 9.1

Maruziyet

sirasindaki

zamanin

%50°den

azinda
Toplam 442 100

Calismada 462 calisan arasinda simdiki
astim prevalanst %4,9 olarak saptanmigtir
(Tablo 5). Literatiirde tekstil ig¢ileri arasinda

astim igin onceden bildirilen prevalanslarda
%2,4 ile %57 arasinda degisen genis bir
aralik vardir.” 10 Mesleksel astim
caligmalarindaki bu genis araligin, kiiresel
anlamda kabul gérmiis bir astim taniminin
olmamasi, astim1 degerlendirmek i¢in degisik
arac¢ ve yontemlerin uygulanmasi, endiistriyel
kirlilik seviyesi, farkli iiretim teknolojisi,
kisisel koruma ekipmanlarinin kullanimi1 gibi
faktorlerden kaynakli oldugu bildirilmistir.t
Bunlarin yaninda ¢esitli maddelere karsi
genetik duyarlilik, atopik yatkinlik, duyarlilik
seviyelerindeki farkliliklar ve literatiirde
saglikli is¢i etkisi olarak bilinen iscide bir
rahatsizlik olustugunda kendiliginden isi
birakmas: veya daha az tozlu ortamlarda
calismaya baglamasit prevalans araliginin
genis olmasmna neden olabilmektedir.}
Calismada astim benzeri semptom prevalansi
ise %64,9 olarak saptanmigtir. Nagoda ve
arkadaglar1  (2012) tarafindan  Nijerya,
Kano'daki tekstil Iscileri arasinda solunum
semptomlarinin yayginligini belirlemek icin
yapilan calismada astim benzeri semptom
prevalanst  %63’tiir.®  Mansouri  ve
arkadaslar1  (2016)  tarafindan  Iran'in
Kermanshah kentindeki pamuklu tekstil
fabrikalarinda yapilan arastirmada astim
benzeri semptom prevalansi %51 olarak
saptanmustir.l” Calisma bulgular1 Nagoda ve
arkadaslarinin caligmastyla benzerlik
gostermekte olup, Mansouri ve
arkadaglarinin ¢alismasindan daha yiiksek
bulunmustur. Literatiir incelendiginde astim
benzeri semptom prevalansinin, simdiki
astim prevalansindan belirgin sekilde daha
yiiksek oldugu goriilmektedir. Bu durum
iscilerin biiylik bir kismimin astim i¢in aday
oldugunu ortaya koymaktadir.

Aragtirmada astim benzeri semptomlar
arasinda en sik tespit edilen semptom,
gogliste sikigma hissi ile uyanma %48,5
(223) idi. Bunun yaninda higiltili solunum
%44,8 (207), oksiiriik %30,3 (139) ve nefes
darligi %24,9 (115) olarak bulunmustur
(Tablo 5). Literatiirde ¢alisma bulgular ile
benzer sekilde astim benzeri semptomlar,
arasinda genellikle gogiliste sikisma hissinin
daha yiiksek oranlarda oldugu
goriilmektedir.10 18
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Tablo 5. iscilerde Astim ve Astim Benzeri
Semptom Prevalanslari

Astim ve Astim |
Benzeri Semptomlar

1.Hisiltili Solunum Evet 207 44,8

Hayir 255 55,2
1.a. Higiltili Solunumla Evet 192 100,0
Birlikte Nefes Darhg *

Hayir 0 0,0
1.b. Soguk Alginhg Evet 151 100,0
Olmadan Hisiltilh
Solunum*

Hayir 0 0,0
g.Gﬁgﬁste Sikisma Hissi Evet 223 48,5
Ile Uyanma

Hayir 239 51,5
3.Uykudan Nefes Evet 115 24,9
Darhgiyla Uyanma

Hayir 347 751

4.Uykudan oksiiriik Evet 139 30,3
atagi ile uyanma

Hayir 323 69,7

5.Astim atag1 gecirme Evet 22 4,8
(Son 1 y1l)

Hayir 440 95,2
6.Astim i¢in ilag¢ Evet 11 2,4
kullanimu

Hayir 451 97,6
7. Simdiki astim Evet 23 4,9

Hayir 439 95,1
8.Astim benzeri semptom Evet 300 64,9

Hayirr 162 351
Toplam 462 100

Calismada, kadin iscilerde erkek iscilere
gore simdiki astim goriilme oram1 daha
yiiksek  bulunmustur (x%:4,238, P:0,40).
Literatiirde ¢esitli sonuglar mevcuttur.'®2!
Calismalardaki farkliliklarin sebebi, is¢ilerin
hizmet siireleri, kisisel koruyucu ekipman
kullanimi, sigara kullanma durumlarindaki
farkliliklar ile iligkilendirilebilir.

Arastirmada yas gruplarinin astim benzeri
semptomlari etkiledigi saptanmistir
(x%:9,577, P:0,23).  Ogzellikle 28-49 yas
gruplar1 arasinda astim benzeri semptomlar
daha fazla goriilmektedir. Mberikunashe ve
arkadaglar1 (2010) tarafindan 31-50 yas arasi
isgilerle yapilan c¢alismada artan yasin
solunum tikanikligi  gelistirme riski ile
iliskili oldugu bulunmustur.??> Paudyal ve
arkadaslar1  (2015) tarafindan  yapilan

calismada ise yas ile astim benzeri semptom
arasinda iliski bulunamamistir.’® Benzer
sekilde Zele ve arkadaslar1 (2020) tarafindan
Etiyopya’da yaptiklar1 bir ¢alismada yas ile
astim benzeri semptomlar arasinda iliski
bulunamamistir.”® Calismalardaki farkliliklarin
sebebi kisisel koruyucu ekipman kullanimi,
teknolojik gelismelerle birlikte is¢ilerin tozlu
ortamlara daha az maruz kalmasi, toz
Ol¢timlerinin ve iscilerde periyodik
muayenelerin diizenli yapilmasi gibi nedenlere
baglanabilir.

Calismada is¢ilerin g¢alisma alanlar1 ile
simdiki astim ve astim benzeri semptomlar
arasinda iliski bulunamamistir (x?:1,400, P:
844 - x%. 556, P: ,968). Mberikunashe ve
arkadaslar1 (2010) tarafindan Zimbabwe’de
yapilan bir calismada {ifleme (iplik)
boliimiinde ¢aligmanin, solunum tikaniklig
gelisimi ile 6nemli Olgiide iliskili oldugu
saptanmistir.?? Nagoda ve arkadaslar1 (2012)
tarafindan ~ Nijerya, Kano'da  yapilan
calismada iplik ve dokuma boliimlerindeki
is¢ilerin, diger boliimlerdeki isgilere gdre en
disiik akciger islevi endekslerine sahip
oldugu bildirilmistir.'® Tanzil ve Nafees
(2015) tarafindan Pakistan’da 372 is¢i
arasinda yapilan bir ¢alismada egirme (iplik)
boliimiindeki calisanlarda, dokuma
bolimiindeki c¢alisanlara gore daha fazla
astim Ve astim benzeri semptom olustugu
bildirilmistir.! Tageldin ve arkadaslar1 (2017)
tarafindan Misirda 100 is¢i ve 15 kontrol
grubu arasinda yapilan bir arasgtirmada astim
benzeri semptomlarin yayginlhigi, sirketin
cesitli boliimleri arasinda farklilik
gostermekte olup, en yiiksek astim benzeri
semptomlarin iplik isgileri (%76,0) ve
dokuma isgileri (%60,0) arasinda oldugu
belirtilmistir.?* Wami ve arkadaslar1 (2018)
tarafindan Etiyopya’da 413 is¢ide yapilan bir
calismada; cir¢irlama, dokuma ve {ifleme
(iplik) alanlarimin solunum bozukluklarinin
onemli  olgiide  arttign  belirtilmistir.®
Literatiirde toz miktarinin daha fazla oldugu
calisma alanlarinda astim ve astim benzeri
semptomlarin arttig1 goriilmektedir.
Calismada isgilerin ¢alisma alanlar1 arasinda
anlamli bir iliski bulunmamasi, isgilerin
thtiyag duyuldugunda diger boliimlerde de
calismasiyla iliskilendirilebilir.
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Calismada halen sigara kullanan iscilerde
simdiki asttm goriilme oran1 sigarayi
birakmis veya hi¢ kullanmayan iscilere gore
daha yiiksektir (x?:6,864, P:0,32). Ayrica
calismada, astimli tekstil iscilerinin daha az
sigara ictigi tespit edilmistir. Balci ve
Bozkurt (2012) tarafindan yapilan calismada
sigara ile asttim arasinda bir iligki
bulunamamustir.®® Tanzil ve Nafees (2015)
tarafindan yapilan c¢alismada ise astim
goriilme orani sigara igen iscilerde, sigara
icmeyenlere gore daha yiiksek bulunmustur.!
Calismada astim benzeri semptomlar ile
sigara arasindaki iligki incelendiginde ise, hig¢
sigara kullanmayan is¢ilerde astim benzeri
semptom goriilme orani sigarayr birakmis
veya halen sigara kullanan is¢ilere gore daha
yiksek bulunmustur (x?:18,742, P: ,000).
Schachter ve arkadaslart (1989) tarafindan
yapilan bir ¢alismada ise mesleki maruziyete
bakilmaksizin sigara igenlerin igmeyenlere
kiyasla astim benzeri semptomlarinin daha
fazla oldugu saptanmustir.?® Mberikunashe ve
arkadaslar1  (2010) tarafindan  yapilan
calismada sigara kullanan ve kullanmayan
gruplarda esit derecede akciger fonksiyon
kayb1 oldugu tespit edilmistir.?? Nagoda ve
arkadaslar1  (2012) tarafindan  yapilan
calismada sigara icenlerin sigara igmeyenlere
gore daha diisiik akciger fonksiyon
degerlerine sahip oldugu belirtilmistir.® Lai
ve arkadaslar1 (2014) tarafindan yapilan
calismada sigara kullanan ve kullanmayan
gruplarda esit derecede solunum semptomlart
oldugu tespit edilmistir.?® Calismalardaki bu
farkliliklar, sigara kullanan is¢i sayilarinin az
olmasi, sigara kullanim stireleri ve miktarlari,
saglikli  is¢i  etkisi  gibi  nedenlerle
iliskilendirilebilir.

Calismada atopi semptomu olan iscilerde,
asttm Ve astim benzeri semptomlarin daha
fazla goriildiigi tespit edilmistir (P<0,05).
Sigsgaard ve arkadaglart (1992) tarafindan
solunum semptomlar1 olmayan kisilerde
atopi ve akciger fonksiyon degisikliklerini
arastirdiklar1  ¢alismada, atopik  grupta
calisma saatleri boyunca akciger
fonksiyonunda degisiklikler saptanmistir.?’
Chaari ve arkadaslar1 (2009) tarafindan
yapilan bir ¢alismada atopik ciraklarda, astim
benzeri semptomlarin 6nemli Ol¢iide daha

yaygin oldugu tespit edilmistir.’® Caligma
bulgular1 her iki c¢alisma ile benzer
niteliktedir.  Literatiirde  atopi  yiiksek
molekiiler agirlikli maddelere karst mesleki
kaynakli cilt hassasiyetlerinin belirleyici bir
ajam1  olarak bildirilmistir.?’ Fakat baz
calismalara gore, igerdigi makromolekiiler
alerjen ne olursa olsun atopi, alerjik solunum
hastaliklar1 riski i¢in diisiik bir prediktif
degere sahiptir.?® 30 Calismada atopi
semptomlarinin zamanlamasi incelendiginde
ise, burun akintis1, burun tikanikligi siklikla
isten eve gelince artmakta Ve tatil giinlerinde
gecmektedir. Deride kizarma, deride sisme,
hapsirik, gozlerde sisme, deride kizarma ise
daha ¢ok is ile ve isten eve gelince ortaya
¢ikmaktadir. Gozlerde yasarma ise siirekli
veya isten eve gelince daha sik olmaktadir.
Literatiirde  tekstil isc¢ilerinin ~ solunum
semptomlariyla 1ilgili yaOtig1 calismalarda
atopi  semptomlar1 incelenmistir.  Fakat

literatiirde  konuyla ilgili  karsilagtirma
yapilacak herhangi bir calismaya
rastlanmamuistir.

Calismada isgilerin toza maruz kalim
stireleriyle, simdiki astim ve astim benzeri
semptomlar arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iliski bulunamamistir (P>0,05).
Mberikunashe  ve  arkadaglar1  (2010)
tarafindan yapilan bir calismada pamuk
tozuna maruz kalma siiresinin solunum
tikaniklig1 gelistirme riski ile iliskili oldugu
bulunmustur.??  Aym sekilde Nafees ve
arkadaglar1 (2013) tarafindan Pakistan’in
Karaci kentinde 372 is¢i arasinda yapilan bir
calismada uzun c¢alisma siirelerinin astim
benzeri semptomlara daha sik neden oldugu
bildirilmistir.® Zele ve arkadaslar1 (2020)
tarafindan Etiyopya’da yapilan bir ¢alismada
toza maruz kalma agisindan istatistiksel bir
farklilik saptanmamistir.® Benzer sekilde
Paudyal ve arkadaslart (2015) tarafindan
yapilan bir ¢alismada calisma yili ve astim
benzeri semptomlar arasinda anlamli bir
iliski saptanmamustir.® Wami ve arkadaslar
(2018) tarafindan Kuzeybati Etiyopya’da
yaptiklar1 calismada ise daha uzun hizmet
yili  olan c¢alisanlarda astim  benzeri
semptomlarin goriilme olasiligi daha ytiksek
olarak saptanmistir.!® Calisma bulgular1 hem
Zele ve arkadaglarmin hem de Paudyal ve
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arkadaslarinin c¢alismasiyla benzerdir. Diger
calismalarda ise toza maruz kalim siirelerinin
astim semptomlarint arttirdigi bildirilmistir.
Bu farkliliklarin sebebi, bu ¢alismada oldugu
gibi iscilerin ihtiyag oldugunda diger
boliimlerde de ¢alismasi, genellikle ¢alisma
yillart arasinda ciddi fark olmamasi, kisisel
koruyucu ekipmanin yetersiz kullanimi gibi
nedenlerle iligkilendirilebilir.

Calismada maske kullanimimin astim
benzeri semptomlara olumlu yonde etkisi
oldugu saptanmistir (x%:5,708, P: ,017).
Maske kullanmayan isg¢ilerde astim benzeri
semptomlara daha sik rastlanilmaktadir.
Nagoda ve arkadaslar1 (2012) tarafindan
Nijerya, Kano'da yapilan ¢alismada da hem
maruz kalan hem de kontrol grubundaki
is¢ilerin hepsi vardiyada koruyucu cihaz
olarak solunum maskesi kullanmadiginm
belirtmistir.*® Arastirmacilar solunum
semptomlarinin  toza maruz  kalimdan
kaynakli oldugunu iscilerin vardiya siireleri

boyunca maske takmalarinin  zorunlu
kilinmasi gerektigini belirtmislerdir. Benzer
sekilde diger meslek hastaliklarinda da
koruyucu ekipman olarak maskenin Onemi
vurgulanmaktadir. Smith ve arkadaslan
tarafindan 2005 yilinda Singapur’da yapilan
Saglik Calisanlar1 Arasinda Asemptomatik
Agir Akut Solunum Sendromu (Severe Acute
Respiratory Syndrome, SARS) Koronaviriis
Enfeksiyonu c¢alismasinda SARS antikor
titrelerinin diisiik olmasi maske kullaniminin
yilksek  olmasiyla iliskilendirilmistir.3!
Caligmalar incelendiginde maske
kullaniminin énemli dl¢iide koruyucu oldugu
anlagilmaktadir. Bu caligmada da iscilerin
biiylik cogunlugu maske kullanmistir. Fakat
maruziyet siiresinin tamaminda maske
kullanan sayist azdir. lsciler genellikle
maruziyet siiresinin  %50-79’unda maske
kullanmiglardir. Bu durumun astim benzeri
semptom sikligin1 arttirdigi  diistliniilebilir.

SONUC VE ONERILER

Calismada tekstil fabrikasinda calisan 462
is¢ide simdiki astim prevalansit %4,9, asim
benzeri semptom prevalansi ise %64,9 olarak
saptanmistir. Calismada kadinlarda simdiki
astim olma olasihg1 erkeklere gore daha
yiiksek bulunmustur. Iscilerde astim benzeri
semptom durumunun yas gruplar ile iligkili
oldugu, Ozellikle 28-49 yas gruplar1 arasinda
solunum semptomlarmin daha fazla oldugu
belirlenmistir.  Calismada halen  sigara
kullanan iscilerde simdiki astim goriilme
orani sigaray1 birakmis veya hi¢ kullanmayan
iscilere goére daha yiikksek bulunmustur.
Ayrica astimli tekstil is¢ilerinin daha az
sigara ictigi tespit edilmistir. Calismada atopi
semptomu olan iscilerde, astim ve astim
benzeri semptomlarin daha fazla oldugu
tespit  edilmisgtir.  Arastirmada  maske

kullanmayan  is¢ilerde  astim  benzeri
semptomlarin daha fazla oldugu tespit
edilmistir.

Bu sonuglar dogrultusunda; Astim benzeri
semptomu olan iscilerin takip edilmesi, astim
aday1 olduklar diisiiniilerek kisisel koruyucu
ekipman kullaniminin  saglanmasi, toza
maruziyet siliresinin tamaminda maske
kullanilmasi, 15 sagligi hemsirelerinin bu
konuda daha bilingli olmasi ve is¢ilere egitim
vermesi, isyerlerinde sigarayr birakma
programlarinin gelistirilmesi, Atopi
semptomu olan iscilerin toza maruziyet
stiresinin azaltilmas1 veya daha az tozlu
yerlerde calistiritlmasi, 1$ saglig
hemsirelerinin bu konuda bilingli yaklagmasi
oOnertilir.
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