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ABSTRACT

The purpose of this study is to overview studies that evaluate insomnia and heart disease risks in shift workers in the
literature. A total of 12 studies of descriptive, cross-sectional, cohort, systematic review and meta-analysis, prospective
cohort and relationship seeking between 2005 and 2020 were included in the evaluation. Shift workers experienced
sleep disorders and imparied circadian rhythm. Due to these problems, shift workers have higher risk of cardiovascular
diseases and coronary heart diseases than those who do not work in shifts. This risk increased after five years with
annual exposure. In addition, it was determined that the risk of cardiovascular disease mortality is high for these
employees. As a result of this systematic review, it was found that shift work was associated with insomnia and
cardiovascular disease. Mortality risk of cardiovascular disease was found to be high in one third of the studies
reviewed. The occupational group with the highest risk of cardiovascular disease due to shift work system was found
to be health workers and factory workers.
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OZET

Bu calismanin amact, literatiirde vardiyali ¢alisanlarda uykusuzluk ve kalp hastaliklar riskletini arastiran calismalart
gbzden gecirmektir. Degerlendirmeye 2005-2020 yillari arasinda yapilan tanimlayici, kesitsel, kohort, sistematik derleme
ve meta-analiz, prospektif kohort ve iliski arayict tiirde toplam 12 ¢alisma dahil edilmistir. Vardiyali ¢calisanlarin uyku
bozukluklart yasadiklart ve sirkadiyen ritmlerinin bozuldugu gorilmustir. Bunun sonucunda calisanlarin, vardiyalt
calismayanlara goére kardiyovaskiler hastalik ve koroner kalp hastalig: riskinin yiiksek oldugu; bu riskin ¢alisma yili ile
birlikte arttigt belitlenmistir. Ayrica kardiyovaskiiler hastaltk mortalite riskinin calisanlar icin yiksek oldugu
bulunmustur. Bu sistematik detrleme sonucunda vardiyali ¢alisma ile uykusuzluk ve kalp hastaliklar1 hastaliklar arasinda
iliski oldugu bulunmustur. Incelenen galismalarin Gigte birinde kardiyovaskiiler hastaliklara bagli olarak mortalite riski
yitksek bulunmustur. Vardiyali ¢alisma sistemine baglt kardiyovaskiiler hastalik riski en yiiksek bulunan meslek grubu
saglik calisanlart ve fabrika calisanlart olarak bulunmustur.

Anahtar kelimeler: Vardiya, uyku, kalp damar hastaligy, isyeri hemsiresi, calisan saglhgt

Giris

Vardiyali calisma sistemi, 6zellikle emek gerektiren yogun islerde aktif olarak kullanilan bir calisma sistemidir.
”Isin veya isyerinin niteligi geregi, stirekli olarak aktif isyerlerinde, giiniin veya haftanin) tim zamanlarinda,
aynt gintin degisik (birbirini izleyen) zaman dilimlerinde ay11 is¢iler grubu ¢alistirilmasi biciminde yapilan
¢alisma bicimine ‘vardiyali (postalar halinde)’ ¢alisma diizeni ad1 verilir”!. Glintumiizde Avrupa’da yaklasik

olarak her 5 kisiden biri vardiyali islerde calismaktadir. Tirkiye’de c¢alisan ntfusun %871 vardiyalt
calisanlardan olusmaktadir!-2,

Kardiyovaskiiler hastaliklar (KVH), kalp ve kan damatlarinin bozukluklaridir ve koroner kalp hastaligt
(KKH), serebrovaskiiler hastalik, romatizmal kalp hastaligini da icerir3. Diinyada bir numaralt 5liim nedeni
olarak kalp ve damar hastaliklar1 gériilmektedir; 2016 WHO (World Health Organization) verilerine gore
kiresel Sliimlerin %31’ kalp ve damar hastalikli kaynaklidir. Ayrica bu liimlerin %085’ kalp krizi ve felgten
kaynaklanmaktadir®. Ulkemizde ise kalp hastaliklart éliim orant 2013’te %39.6, 2014 yilinda %40.4 olarak
olum nedenleri arasinda ilk sirada belirlenmistit>.
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Bireylerde uyku uyaniklik dénglsiiniin ana belitleyicisi olan sirkadiyen ritim, viicutta 24 saatlik zaman
diliminde meydana gelen fizyolojik ve biyolojik degisimleri ifade ederS. Glindiiz ¢alisanlarina gore daha fazla
uyku bozukluguna maruz kaldig: bildirilen vardiyali ¢alisanlarda, uzun ve vardiyalt calisma saatlerinin, uyku-
uyaniklik ve sirkadiyen ritmi bozarak bireyin glnlik yasamini olumsuz etkiledigi bildirilmistir”8. Tanim
olarak sirkadiyen ritim uyku bozukluklart (SRUB), uykusuzluga, asir1 uykululuga neden olabilen; ¢evresel ve
sosyal sartlara uygun olan, uyku-uyaniklik ritminin kalict ve tekrarlayict bicimde bozuldugu klinik durumlati
ifade eder®. Sirkadiyen ritmin kavramlarindan en énemli iki tanesi 1s1 ve 1siktir. Insanlarin alismis olduklari
saat dilimlerinde uyumalari daha kolaydir. Uyanma saatleri de bu saatlerle baglantili olarak degiskenlik
gosterir. Bu durum sirkadiyen ritim ile uyumludur®.

Gece vardiyasinda calisan bireylerde, giindliz ¢alisanlara gbre kardiyovaskiler hastaliklar, hipertansiyon,
diyabet, hiperlipidemi, insilin direnci ve diger metabolik saghk sorunlarna daha sik rastlandig
gorilmektedir!011,

Vardiyal ¢calisma sistemine tam anlamiyla uyum saglayamayan insan psikolojisi ve organizmasinda, vardiyalt
calismanin yarattig ritim bozuklugu ile fizyolojik olarak viicut direncinde azalma, bas agrist ve uyku sorunlart
ortaya ¢ikmaya baglarken; psikolojik olarak siirekli yorgunluk ve stres yiiziinden yasanan depresyon nedeni
ile de cabuk ve sik hastaliga yakalaniabilmektedir. Ayrica gece vardiyalarinda, daha fazla is kazast
gorilmektedir!213,

Is saglig1 hemsireligi calisan sagliginin gelistirilmesi, korunmas, siirdiiriilmesi igin, calisanlara ve caligma
gevresine yonelik hemsirelik uygulamalarinin yapildigt halk saghgt hemsireliginin 6zel bir alanidir. Ts sagligt
hemsirelerinin; kisisel saglik verilerini kaydetme ve ise uygunlugu degerlendirme, saglik izlemi, sakatlig
onleme, ruhsal saglikla ilgili risk degerlendirmelerini yapma gibi temel fonksiyonlart vardir'4. Ts sagligi
hemsirelerinin ¢esitli risk gruplarinda yaptigt yasam tarzi degisikligine iliskin ¢alismalarimin  sonuglar
incelendiginde, yapilan uygulama ve egitimlerin olumlu yonde etkileri gbzlenmistir!>'7. Bu nedenle
derlemede incelenen calismalarin, vardiyal calistlan is yerlerinde is saghigi hemsirelerinin, etkili arastirma
sonuclarinin  kullanmasi, saghgin  korunmast ve gelistirilmesi uygulamalarina katki saglayabilecegi
disinilmektedir. Bu baglamda bu ¢alisma vardiyalt ¢alisanlarda uykusuzluk ve kalp hastaliklart arasindaki
iliskiyi belirleyen aragtirmalart incelemek amaciyla yapilmustir.

Yontem

Uykusuzluk ve kalp hastaliklari risklerini degerlendiren tim ¢alismalarin sistematik incelemesi yapildi.
Sistematik incelemenin veri 6zetleme ve sonuglarinin raporlanmasinda sistematik incelemeler icin gegerli ve
gtivenilir bir kilavuz olan PRISMA kontrol listesi kullanildi!8.

Calisma konu ile ilgili yayinlarin geriye doniik olarak taranmasi seklinde gerceklestirilmistir. Bu amagla Ekim
2019- May1s 2020 tarihinde, internet tizerinden “vardiyalt calisma (shift work)”, “uyku (sleep)”, “kalp damar
hastaligr (cardiovascular disease)”, “is yeri hemsiresi (workplace nurse) “gibi anahtar kelimeler ile Tiirkce ve
Ingilizce gesitli kombinasyonlart yapilarak Pubmed, Tiirk Dizini, Google Akademik ve YOK tez tarama veri
tabanlart kullanilarak 79 arastirma incelenmistir. Ulusal ve uluslararasi dergilerde yayinlanmis tanimlayic,

kesitsel, kohort, sistematik derleme ve meta-analiz, prospektif kohort ve iliski arayict tirde ilgili calismalar
dahil edilmistir.

Tarama Stratejisi

Calismalar; Ekim 2019-Mayis 2020 tarihinde “vardiyali calisma”, “uyku”, “kalp damar hastaligi”, “hemsire
“anahtar kelimeleri ile; “Pubmed *, “Ttrk Dizini ©, “Google Akademik , ve “YOK tez tarama “veri tabani
taranarak secilmistir. Elektronik arama ile saptanan ilgili tim yazilarin bashk ve Gzetleri, arastirmacilar
tarafindan bagimsiz olarak gézden gecirilmistir. Eger baslik ya da 6zet acik degilse, calismanin dahil olma
kriterlerine uyup uymadiginin arastirilmasi icin c¢alismalarin tam metni incelenmistir. Arastirmacilar
tarafindan dahil edilme ve ctkarilma kriterleri belitflenmistir. Arastirmacilarin incelemeleri daha sonra
karsilastirilmis ve dahil edilen ¢alismalarin tam metinleri alinmustir. Arastirmacilar arasinda fikir anlasmazligt
yasanmamistir.
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Daihil Etme Kritetleri:

2005-2020 olan tam metin makaleler, Pubmed, Tirk Dizini, Google Akademik ve YOK tez makaleler
calismaya dahil edildi.

Cikarilma Kriterleri:

Geleneksel derleme makaleler ve tam metnine ulasilamayan makaleler ¢alismaya alinmadi.

Veri Analizi

Verilerin 6zetlenmesi icin standart bir veri 6zetleme formu gelistirildi ve veriler buna gore degerlendirildi.
Veri 6zetleme formunun iceriginde;

— Calismanin bashgi,

—  Calismanin yazarlari ve yili,

— Calismanin tasarimi,
— Calismanin 6rneklemi

Veri Toplama Araglari (Sekil 1)

Bulgular

Bu sistematik inceleme calismasinda, 2005-2020 yillart arasinda yaymnlanan 12 c¢alisma yer almaktadir.
Calismalarin basligi, yazarlari, yili, tasarimi, 6rneklem Ozellikleri, bulgulart ve sonuclari Tablo 1' de
6zetlenmistir. Calismalarin ¢cogunlugu kohort calismalart ve sistematik derleme ¢alismalardan olugmaktadir.
12 calisgmada toplam 2.287.754 katilimet yer almustir.

Calismada yer alan aragtirmalar, vardiyall ¢alisma ile uykusuzluk ve kalp hastaligs riski temel alinarak

incelenmistir.

Tablo 1. Vardiyal: Caligma ve Kalp Hastaliklart Uzerine Incelenen Caligmalarin Ozellikleri

Calismanin Calismanin | Calismanin Tasarimi Calismanin Orneklemi

Yazari\Yazarlar Tarihi

Khan ve ark.16 2020 Sistematik Derleme Son bes yil icinde PubMed veritabanl
randomize kontrolli 18 makale

Farha ve ark.” 2018 Kesitsel 20-59 yas arasi hastanede calisan 140 yetiskin
Urdiinlii

Torquati ve ark.!® 2018 Sistematik bir 2006-2016  yillart  arasinda vaka kontrol

inceleme meta—analiz calismalartyla sinirlandirildan toplam 173 010

katilimct ile 21 ¢alisma incelemesi

Everding ve atk.’® | 2016 Tliski Araytct 379 polis memuru

Viitasalo? 2016 Tanimlayict Arastirma 2009-2010 yullart aras1 1347 havayolu calisant

Yabanova?! 2016 Tanimlayict Arastirma X firmasinda vardiyali ¢alisan 286 is¢i

Gu ve ark.?? 2015 Prospektif Kohort 1988-2010 yillart arasinda  74.862 kadin
hemsire

Pimenta ve ark.? 2012 Kesitsel Brezilya eyaletindeki bir devlet tiniversitesinin
saglik kampisiinde ¢alisan, 30 ile 64 yaslarinda
211 isci

Vyas* 2012 Sistematik bir 34 calismadan 2 011 935 kisi

inceleme meta—analiz

Esquirol? 2011 Sistematik Derleme 2000- 2010 yillart arasinda 74 makale

Hublin?® 2010 Kohort 1982-2003 yillart arasinda 20,142 yetiskin

Karlsson ve ark.?’ 2005 Kohort 1952-2001 yillarinda 10-59 yaslarinda kagit
hamuru ve enstitisinde ¢alisan, 2354 vardiyali
ve 3088 glndelikei isci
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Khan ve ark.! ¢alismalarinda, vardiyali ¢alisma ve uykusuzluk, obstriiktif uyku apnesi ve azalmis uyku gibi
bazi uyku bozukluklarinin, sirkadiyen ritim bozuklugu durumuna neden olabilecegini ve bunun da
kardiyovaskiiler hastalik gelistirme riskini arttiracagi bulunmustur. Ancak vardiyali ¢alisma ile KVH riski
arasindaki riskin 6zgiil olarak degerlendirilemedigi belirtilmistir (Tablo 1).

Farha ve ark20 calismalarinda, 30 yillitk KVH riskinin degerlendirilmesinde, anlamli olmasa da gece
vardiyasinda ¢alisanlar gindiiz ¢aliganlarina gére daha yuksek Framingham puant (sirastyla 17.5'e karst 13.2,
F degeri = 2.5, p = 0.115) ve AIP (Plazmanin Aterojenik etkisi) géstermistir (p = 0,024). Gece vardiyalarinin
stiresi ve sayisy, gece vardiyalt galisanlar arasindaki 30 yilik Framingham riskini énemli Slciide artirdig
belirlenmistir (sirasiyla p = 0.000 ve 0.012) (Tablo 1).

Torquati ve ark.?! calismalarinda, vardiyali ¢alisanlarin vardiyali ¢alismayanlara gbre neredeyse %20 daha
yiksek KVH ve KKH mortalite riski gosterdigi bulunmustur (sirastyla; 1.22; %95 gtiven araligi [CI]= 1.09-
1.37, I>= %0 ve 1.18, %95 CI= 1.06-1.32 I?= %0). Ayrica vardiyali calismanin ilk bes yildan sonra, ilave her
bes yillik maruziyet icin KVH olaylar: riskinde %7.1 artis oldugu bulunmustur (%95 Cl= 1.05-1.10) (Tablo

).

Everding ve ark.?? calismalarinda, ti¢ grup (iyi, sinirda ve kotili) geleneksel KVH risk él¢timlerinde farkldik
gbstermemistir (p=0.516; p>0.05), disiik uyku kalitesinin artmig KVH riski ile iligkili olmadigint bulmustur
(Tablo 1).

Viitasalo® calismasinda, giindiz calisanlara gbre vardiyali calisanlarin uykuya dalma problemlerinin ve
calisma stirelerinin uyku-uyanikliga zarar verdigini, sirkadiyen ritmi bozdugunu ve vardiyalt ¢alismanin
kardiyovaskiiler hastaliklar icin spesifik bir risk fakt6rii oldugunu bulmustur (Tablo 1).

Yabanova? calismasinda, gece vardiyasinun isgilerin fizyolojisi tizerinde yarattifi en biiyik olumsuzluklarin
uykusuzluk, yorgunluk ve beslenme sorunlari oldugu bulunmus, bunlarin diginda yer alan; kalp ve damar
sorunlarindan ¢ok fazla etkilenmedikleri bulunmustur (Kalp ve damar sorunlari olanlar %5.6) (Tablo 1).

Gu ve ark.?5 calismalarinda, gece vardiyasinda hi¢ ¢alismamis kadinlara kiyasla, 25 yillik kalict gece vardiyasi
calismasi olan kadinlar arasinda KVH mortalitesinin 6nemli Slgtide arttigt bulunmustur. Spesifik olarak, 6-
14 ve 215 yillik kalict gece vardiyast ¢alismasi olan kadinlarda KVH mortalitesi icin, ¢ok degiskenli
ayatlanmis tehlike oranlars; 1.19 (%95 CI= 1.07, 1.33) ve 1.23 (%95 CI= 1.09, 1.38; p egilimi<0.001)
bulunmustur (Tablo 1).

Pimenta ve ark.2 calismalarinda, gece vardiyalt calismanin, artmis kardiyovaskiiler risk ile bagimsiz olarak
iligkili kaldigi (p = 0.005) ve gece vardiyali calisanlar arasinda yitksek kardiyovaskiiler risk prevalansinin
giindiiz vardiyali ¢alisanlardan %067 daha fazla oldugu bulunmustur [PR (P dalgast ile QRS kompleksi
arasinda gecen stre) = 1.67, %95 CI= 1.10-2.54]. Ayrica gece vardiyali calisma stresi 120 aydan fazla
olanlarin yiiksek kardiyovaskiiler risk ile iligkili oldugu bulunmustur (p <0.05) (Tablo 1).

Vyas?’ calismasinda, miyokard enfarktiisii, tim koroner olaylar ve iskemik inme icin toplanan risk oranlarint
strastyla 1.23 (%95 CI= 1.15 ile 1.31, I2= 0), 1.24 (%95 CI= 1.10ile 1.39, I? =%85) ve 1.05 (%95 Cl= 1.01
ile 1.09, I?= 0) bulmustur. Ayrica vardiyali ¢alisanlarda tim kardiyovaskiiler olaylarin riskini arttigini ve
vardiyali calisanlar arasinda koroner mortalite, serebrovaskiler mortalite ve kardiyovaskiiler mortalite
riskinin daha ytiksek oldugunu ancak istatistiksel olarak anlamli fark olmadigint bulmustur (Tablo 1).

Hsquirol?® calismasinda, vardiyalt calismanin bazi kardiyovaskiiler risk faktorleri izerinde etkisi oldugunu ve
cesitli karmastk pato fizyolojik hipotezlerin sirkadiyen ritim bozulmasi, uyku bozukluklari, davranis faktorleri
(diyet, alkol ve titin), mesleki stres gibi faktorlerin de vardiyali calismanin kardiyovaskiiler hastalik
tizerindeki etkisini destekledigini bulmustur (Tablo 1).

Hublin® calismasinda, vardiyali ¢alisma icin kardiyovaskiiler hastaliklara baglt tehlike oranlari anlamh
bulunmamustir [mortalite HR (tehlike orant)’leri erkekler:1.09, kadinlar:1.22; hipertansiyon 1.15 ve 0.98]
Yapilan alt grup analizlerinde yas gruplarina gére KIKH mortalite riski, her iki cinsiyet icin ayr1 ayri analiz
edilmis ve 1981 yilinda vardiyali calismaya baglayan orta yash erkekler disinda anlamli bir artis riski
bulunmamistir (HR = 2.09, %95 CI= 1.14-3.86) (Tablo 1).
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Katlsson ve ark.30 calismalarinda, vardiya calismasinin siiresi artmis KIKH riski ile iligkili bulunmustur. Farklt
isci gruplatinin standartlandirilmig goreli oranlart (SRR) karsilastirildiginda KIKH' ye bagh 6lim orant
vardiyal! calisanlar arasinda giindiz calisanlarina gére %11 daha yitksek bulunmugtur (SRR 1.11, %95 CI
0.95-1.30). Risk, 30 y1l ve fazla vardiya tecriibesi olanlar i¢in daha belirgin bulunmustur (SRR 1.24, %95 Cl
1.04-1.49) (Tablo 1).

Tartigma

Bu sistematik derlemede “Vardiyalt calisma ile uykusuzluk ve kalp hastaligi icin risklimidir ?” sorusuna yanit
aranmustir. Derleme kapsamina vardiyali calisma ve uykusuzluk riskini belirleyen 12 calisma ele alinmugtir.
Bu sistematik derlemede incelenen ¢alismalarda gérildugl gibi calismalarda vardiyalt calisma ile kalp
hastaliklar1 arasinda riskler bulunmustur. Konu ile ilgili ¢alismalarda vardiyali calisanlarin vardiyal
calismayanlara gére daha yliksek KVH ve KKH riski gosterdigi bes yildan sonra yilik maruziyet artikca
KVH riskinin de artacagi bulunmustur?!. 25. 26,

Gece ¢alismak Oncelikle ¢alisan kisinin saghigim olumsuz yonde etkilemektedir. Gece ¢alisma bireyin
sirkadiyen ritmini bozmaktadir. Vicudun alistk olmayan bir isleyisle karst karstya kalmasi, fizyolojik,
psikolojik olarak saghgini etkilemektedir. Gece c¢alismasi, insan fizyolojisi tizerinde; uyku diizensizlikleri,
yorgunluk, kardiyovaskiiler sorunlar, gastrointestinal -mide ve bagirsak- sorunlart ve kanser gibi olumsuz
etkilere yol acmaktadir®'. Vardiyali calisma, calisanlarin basta beslenme dizeni ve uyku aligkanliklarini
degistirerck kalp ve damarlar {izerinde etki olusturmaktadir. Bu durumun ayni zamanda hormonal dengeyi
bozarak kalp hastaliklarinin ortaya ¢ikmasina neden oldugu disinilmektedir.

Bu derlemede literatiirle uyumlu olarak vardiyali ¢alismanin uyku izerine olumsuz etkileri oldugu
gOsterilmistir. Paech ve ark.3? calismasinda, sabah erkenden baslayan ve gece caligmasini iceren vardiya
calismasinin hem uykuyu hem de yorgunlugu etkiledigini belirtmistir. Yapilan c¢alismalarda vardiyalt
calismanin uykusuzluga ve sirkadiyen ritim bozukluguna neden oldugu bunun da kardiyovaskiiler hastaliklar
icin risk fakt6rii oldugu bulunmustur!®: 23 28, Viitasalo® calismasinda vardiyali ¢alismanin aterosklerotik
streci belirti vermeksizin hizlandirabilecegini ve 40 yasindan dnce vardiyalt calisan erkeklerde ateroskleroz
gelistigini gbézlemlemistir. Khan ve ark.!” 'nin sistematik incelemesinde, vardiyali calismanin kalp hastaliklari
tzerindeki etkisini degerlendiren ¢alismalarin sayica yetersizligi, is yikd, is stresi faktorleri nedeniyle vardiyalt
calisma ile KVH riski arasindaki iliskinin spesifik olarak degetlendirilemedigi belirtilmistir.

Yabanova?nin ¢alismasinda ise gece vardiyasinda ¢alisan iscilerin uykusuzluk, yorgunluk ve beslenme
sorunlart yasadiklar1 fakat kalp ve damar sorunlarindan ¢ok etkilenmedikleri bulunmugtur. Ancak
arastirmadan elde edilen bulgularin, arastirmacinin da belirttii tizere veri toplama aracinin anketle sturh
olmasindan kaynaklanmis olabilecegi dustiniilmektedir. Everding ve ark.?? da calismalarinda kéti uyku
kalitesinin KVH riski ile iligkili olmadigini, bozulmus ruh sagligi ile iliskili oldugunu bulmuslardir. Virkkunen
ve ark. ‘nin caligmasinda, sistolik kan basincinin (SKB), KKH riski icin belitleyici oldugu ve SKB’nin
vardiyalt calisma sisteminden ziyade is yukii kaynakli arttsgt bulunmustur. Artan SKB’ na baght KKH riski
olustugu belirtilmistir.

Yapilan bazt ¢alismalarda, gece vardiyasinda calisanlarda KVH riski glindiiz vardiyasinda ¢alisanlara oranla
daha yiiksek bulunmugtur?02630. Ancak Farha ve ark.2’nin calismasinda anlamli iligki bulunmamistir. Anlamlt
iligkinin olmamasinin nedeninin ¢alismanin sinirliigt olarak da belirtilen Srneklemin yetersizligi oldugu
distnilmektedir. Pimenta ve ark.?¢ calismasinda vardiyali galisanlarda; abdominal obezite, trigliserit ve
hipertansiyon diizeyleri giindiiz calisanlara gére daha yaygin olarak bulunmustur. Sookoian ve ark!? da gece
ve gindiz calisanlarin metabolik biyobelirteclerini  karsidastirdiklart ¢alismada, abdominal obezite,
hipertansiyon, ylksek trigliserit ve insilin direncinin bir arada olmasi vardiyali calisanlarda, glindiiz
calisanlara gore anlamlt diizeyde daha yaygin bulunmustur. Ayrica, vardiyali ¢alisma program tiirlerinin
kardiyovaskiiler hastaliklarin biyolojik belitleyicileri tizerinde zararlt etkileri oldugu belirtilmistir.

Vardiyali c¢alisma ve mortalite riski incelendiginde ¢alisanlarin KVH mortalite riski  ylksek
bulunmugtur?!.2>27.30, Karlsson ve ark.? calismalarinda vardiyalt calismanin kardiyovaskiiler hastaliklara baglt
mortaliteyi arttirmasinin yant sira vardiyalt ¢alismaya maruziyet yilinin artist ile iskemik inme ve diyabet
nedeniyle artan mortalite yoniinde bir egilim gbzlemlemislerdir. Ancak Vyas?” ile Gu ve ark.? ¢alismalarinda
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vardiya takip sistem bilgilerinin yeterli giincellenememesi, vardiyali ¢caligan sayisinin tam olarak bilinmemesi,
koroner olaylarin sebeplerinin heterojen olmast ve yeterli epidemiyolojik ¢alismalarin bulunamamasi
nedeniyle istatistiksel olarak anlamli bulunamamugtir.

Jotgensen ve ark.3*nin ¢alismalarinda gece vardiyasinda calisma ile KVH mortalitesinde %71'lik bir artis
gozlemlemislerdir. Ayrica Lin ve ark.3¥nin caligmasinda, gece vardiyasinda caligilmasinin kardiyovaskiiler
olumdeki %2.7'lik arus ile iligkili oldugu bulunmustur. Hublin?”in ¢alismasinda, vardiyali ¢alisma sekli ile
iliskili kardiyovaskiiler hastaliklara baglt mortalite oranlart anlamlt bulunmamustir. Fakat ¢ok sayida vardiya
sisteminin bulundugu, veri toplarken ¢alisma stresinin ve vardiya tiiriiniin belirtilmedigi, bu nedenle vardiyalt
calisma ile KVH iliskisinin degerlendirilmesinin ¢alismanin sinirliligi oldugu belirtilmistir. Frost ve ark.3nin
calismasinda ise Orneklemin sayica az olmasi, vardiyaya maruz kalma siiresi, vardiya tiirii gibi bilgilerin
yetersizligi nedeniyle, vardiyalt calismanin iskemik kalp hastaliklari tizerine etkisinin sinirh bir nedensel iliski
olusturdugu ifade edilmistir.

Sonug ve Oneriler

Sonug olarak, degerlendirmeye alinan ¢alismalarin agirlikhi olarak kohort ve sistematik derlemeler oldugu
gorilmistir. Arastirmalarin  dokuzunda uykusuzluk ile KVH arasinda iliski oldugu bulunmustur.
Calismalarin dérdiinde KVH mortalite riski ve birinde iskemik inme ve diyabet mortalite riski yiiksek
bulunmustur. Ug calismada ise vardiyali calismanin kalp hastaliklart {izerindeki etkisini degerlendiren
calismalarin sayica yetersizligi, sinith Srneklemlerle calisilmis olmasi vardiya sisteminin kompleks yapist
yapilan isin tiiri gibi fiziki etmenlerin yani sira is stresi gibi psikososyal faktérlerden bagimsiz olarak vardiyalt
calisma ile KVH riski arasindaki iligkinin degerlendirilemedigi bildirilmistir. Sadece bir ¢alismada ¢alisanlarin
ruh sagliginin bozuldugu, bir ¢alismada ise vardiyali ¢alisma ile abdominal obezite, trigliserit diizeyleri ve
hipertansiyon arasinda iliski bulunmustur.

Calismalarin 6rneklemleri incelendiginde, yas gruplarina 6zgu risk belirtilmemekle birlikte vardiyalt ¢alisma
sonucu KVH riski en ¢ok bulunan meslek grubu, saglik ve fabrika galisanlari olarak bulunmustur.

Bu sonuclar dogrultusunda calisanlarin sagligini tehdit eden vardiyali calisma sistemlerinin gézden
gecirilmesi, risk grubunda olan c¢alisanlar icin daha kisa streli calisma sistemlerinin olusturulmast
gerekmektedir. Is yerinde saglik korunmast ve gelistiriimesinde énemli rolleri bulunan is yeri hemsiresi
tarafindan,

e (alisanlarin diizenli ve periyodik olarak saglik taramalarinin yapilmast

e (Calisanlarin diizenli araliklarla ile uyku kalitelerini degerlendirmesi

e Kardiyovaskiiler hastalik riski olan ¢alisanlarin belirlemesi

e Risk grubunda bulunan calisanlarin tedavi ve takip stirecini planlanmast

e (alisanlara gereksinimleri dogrultusunda (uyku saatlerinin diizenlenmesi, titin triinleri kullanimu,
beslenme ve egzersiz konularinda) egitim ve danismanlik verilmesi

e Daha biytik 6rneklem gruplariyla, giindliz-gece vardiya gruplarinin karsilastirldigr ¢alismalar yapmast
onerilir.
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