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Hastane Oncesi Acil Saghk Calisanlarinin Kas Iskelet Sistemi Rahatsizhklarinin Yasam
Kalitesine Etkisi

The Effect of Musculoskeletal System Disorders on the Quality of Life of Prehospital Emergency Healthcare
Workers

Batuhan TAY?, Emine SEVINC POSTACI?

oz

Bu caligmada, hastane Oncesi acil saglik hizmetleri
(HOASH) calisanlarinin =~ kas  iskelet  sistemi
rahatsizliklar1  (KISR)  prevelans1 ve  yasam
kalitelerinin ne kadar etkilendigi tespit edilerek bir
farkindalik  yaratilmast ve gerekli dnlemlerin
alimmasinda bilimsel veri saglanmasi amaglanmistir.
Calismanin evreni Balikesir ili 112 acil saglik
hizmetlerinde ¢alisan personeldir (n=721). 112 acil
saglik hizmet sunan personelin ¢alisma temposu
calismanin yapildigt dénemde yasanan Covid-19
pandemisi sebebiyle ¢ok yogundur. Bu nedenle
calismada orneklem giiclinii arttirmak icin G-Power
orneklem hesaplama programi ile minimum alinmasi
gereken Orneklem hesabi yapilmis ve p anlamlilik
diizeyi i¢in 0,05 hata payi, gii¢ (1-B) 0,90 (%90), etki
biiyiikliigii olarak orta diizeyde etki biyilikligi
degerleri girilerek iki grup karsilagtirmasi igin toplam
172 kisi, 3-6 grup karsilastirmast ig¢in 150-190 kisi ile
calisitlmas1 gerekliligi hesaplanmis ve bu sayiya
ulagilmistir.  Katilimerlarm  KISR’larim  etkileyen
faktorlerin cinsiyet, gorev, fiziksel tedavi veya
ameliyat olma, spor ve gelir durumu; yasam kalitesini
etkileyen faktorler ise cinsiyet, yas, medeni durum,
gorev, calisma siiresi, fiziksel tedavi veya ameliyat
olma, spor, kronik hastalik ve gelir durumu olarak
bulunmustur. Viicudun farkli bolgelerinde yasanan
agrinin yasam Kkalitesini ciddi oOlgiide etkiledigi ve
yasam Kkalitesi ile agrimin pozitif yonli bir iligki
oldugu bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Ambulans Calisanlari, Agri, Kas
Iskelet Sistemi, Yasam Kalitesi.

ABSTRACT

The aim of this study was to determine the
prevalence of musculoskeletal disorders in prehospital
emergency health services personnel and the extent to
which their quality of life is affected, to raise
awareness and to provide scientific data to take
necessary measures. The population of the study was
the personnel working in 112 emergency health
services in Balikesir province (n=721). The working
tempo of 112 emergency healthcare personnel is very
intense due to the Covid-19 pandemic during the
period of the study. For this reason, in order to
increase the sampling power in the study, the
minimum required sample was calculated with the G-
Power sampling calculation program, and by entering
the values of 0.05 margin of error for p significance
level, power (1-B) 0.90 (90%), and moderate effect
size as effect size, it was calculated that a total of 172
people should be studied for two group comparisons
and 150-190 people for 3-6 group comparisons and
this number was reached The factors affecting the
musculoskeletal disorders of the participants were
found to be gender, job, physical treatment or surgery,
sports and income status; while the factors affecting
the quality of life were found to be gender, age,
marital status, job, working time, physical treatment or
surgery, sports, chronic disease and income status.It
was found that pain experienced in different parts of
the body significantly affected quality of life and there
was a positive relationship between quality of life and
pain.

Keywords: Ambulance Workers, Musculoskeletal
System, Pain, Quality of Life.
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Hastane Oncesi acil saglik hizmetleri
(HOASH) calisanlar1, ¢alistiklar1 vardiyada
bir¢ok fiziksel, zihinsel ve duygusal streslere
maruz kalabilmektedirler. Vardiyada istirahat
halindeyken, dinlenme pozisyonundan acil
vaka icin ¢ikis yapip, kaslar1 isindirmadan
120  kiloluk bir hastayr tasima gibi
durumlarla karsilasabilmektedirler ve yogun
yik binen kaslar1 calistirmadan Once
herhangi bir agma-germe gibi 1sinma hareketi
yapamamaktadirlar. Bu yasadiklar1 durumlar,
yasam kalitelerinin bozulmalarina ve sahada
caligmasini engelleyen fiziksel sorunlara
sebep olmaktadir. Kas iskelet sistemi
rahatsizliklar1 (KSIR) uzun siireli ve siddetli
agrilara sebep olabilmektedir. Bu agrilar
fiziksel saglik sorunlarinin yani sira bir
bireyin duygusal ve sosyal hayati lizerinde
olumsuz etkiye sahiptir. Diinya Saglk
Orgiitii (DSO) 1948 yilinda saghgi; sadece

GIRIS

hastalik veya sakatligin olmamasi degil, tam
bir fiziksel, zihinsel ve sosyal iyilik hali
seklinde tanimlamistir.'

Saglikla ilgili yasam kalitesinin birgok
tanim1 olsa da ana tema olarak; bireyin
yasaminda aktivite diizeyinin ylksekligi,
fiziksel, zihinsel ve ruhsal agidan refah
diizeyinin  yiiksek  olmasidir.?  KSIR
cagimizin tipik bir sorunudur. Genel gecer
literatiire gore KSIR bireyi biyolojik,
psikolojik ve sosyal yonden etkilediginden
dolay1 saglikla ilgili yasam kalitesini dnemli
derecede azaltan, engelleyici bir durumdur. 3

Calismayla, HOASH c¢alisanlariin KISR
prevelanst ve yasam kalitelerinin ne kadar
etkilendigi tespit edilerek bir farkindalik
yaratilmasi ve bu konuda gerekli dnlemlerin

MATERYAL VE METOT

Arastirmann Tipi

Calisma, HOASH c¢alisanlarmin  kas
iskelet sistemi rahatsizliklar1 ile yasam
kalitesi arasindaki iligkinin degerlendirmesini
amaciyla planlanan, betimsel ve iligkisel tipte
bir ¢caligsmadir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Calismanin evreni Balikesir ili 112 acil
saglik hizmetlerinde c¢alisan personeldir
(n=721). Calismada evrenin (n=721) tam
listesine ulasip bu listeden “basit rastgele
ornekleme” yontemiyle Orneklem alinmak
istenmistir. Fakat 112 acil saglik hizmeti
sunan personelin ¢alisma temposu ¢alismanin
yapildigt donemde Covid-19 pandemisinin
yasanmasindan 6tiirii cok yogundur. 112 acil
saglik personeli gruplar halinde vardiya
sistemiyle caligmaktadir. Aciklanan bu
durum personelde yorgunluk yaratmistir ve
bircok  ¢alismaya  katillm  konusunda
goniilliiliik gosterme bakimindan sorunlar
vardir.

alimmasinda  bilimsel veri  saglanmasi
amaglanmustir.
Bu nedenle calismada oncelikli

gozetilecek oOlgiitlerden biri calismaya katilim
konusunda  goniilli  olmaktir.  Hangi
katilimcilarin ~ goniillii  olacagr  6nceden
bilinemedigi icin evrenden basit rastgele
orneklem almak yerine “amacli 6rneklem”
almmustir. Amagh 6rneklem tanimlanmis bir
evrenden calismaya katilmak isteyen, kolay
veri toplanabilen ve tanimlanan evreni temsil

edebilecek  katilimcilarla ~ yapilan  bir
calismadir.* Calismada evreni  temsil
kabiliyeti yiiksek olan “basit rastgele

ornekleme” kullanilmamuis olsa bile 6rneklem
gliciini arttirmak icin G-Power Orneklem
hesaplama programi ile minimum alinmasi
gereken Orneklem hesabi yapilmis ve fikir
edinilmistir. Orneklem hesabi1 yapilirken p
anlamlilik diizeyi i¢in 0,05 hata payi, gii¢ (1-
B) 0,90 (%90), etki biiyiikliigli olarak orta
diizeyde etki biiyiikliigii degerleri girilerek
iki grup karsilagtirmasi i¢in toplam 172 kisi,
3-6 grup karsilastirmasi i¢in 150-190 kisi ile
calisilmas1 gerekliligi hesaplandi. Amach
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orneklem olustururken bu sayida 112 acil
saglik personeline ulagilmaya calisildi.

Veri Toplama ve Araclarn

Veri toplamak i¢in arastirmaci tarafindan
hazirlanan sosyodemografik 6zellikler formu,
Cornell Kas Iskelet Rahatsizliklari Formu
(CKIR) ve Nottingham Saglik Profili (NSP)
Olgegi kullanilmustir.

Toplanan veriler SPSS Version 23.0
programi kullanilmistir, program igerisinde
Mann Whitney U, Ki-kare ve Non-

parametrik Dunn testi analizleri
uygulanmustir.
Sosyodemografik  ozellikler formunda

katilimcilarin cinsiyeti, yasi, medeni durumu,
gorevi, boyu, kilosu, ¢aligma siiresi, aylik
ortalama nobet sayisl, fiziksel
rahatsizliklardan  dolayr  tedavi  gdérme
durumu, diizenli spor yapma durumu, egitim
durumu, kronik rahatsizlik durumu ve gelir
durumu sorgulanmistir.

CKIR, kas iskelet sistemini 20 bdlge
tizerinde i¢ Olgekte  kendi  kendini
derecelendirmesini igerir. Birinci boliimde
katilmcinin  son yedi giin igerisinde ne
siklikla agr1 yasadigi “hi¢ hissetmedim”,
“hafta boyunca 1-2 kez hissettim”, “hafta
boyunca 3-4 kez hissettim”, “her giin bir kez
hissettim” ve “her giin bir¢ok kez hissettim”
secenekleriyle sorgulanir. lkinci bdliimde
agrimin ne kadar siddetli oldugu “hafif
siddetli”, “orta siddetli” ve ‘“¢ok siddetli”
segenekleriyle sorgulanir. Ugiincii boliimde
ise agrinin katilimcinin 1§ini yapmaya ne
kadar engel oldugu “hi¢ engel olmadi”,
“biraz engel oldu” ve “cok engel oldu”

secenekleriyle sorgulanir. Yanitlar
hesaplamalarda yiizde olarak veya puan
verilerek yapilabilir. Puanlama birinci boliim
icin sirastyla 0, 1.5, 3.5, 5, 10; ikinci bolim
icin 1,2,3 ve Hdg¢linci bolim icin 1,2,3
seklindedir. Ilgili viicut bdlgesinin rahatsizlik
skoru, li¢ boliimiin puanlarinin ¢arpimiyla
bulunur. CKiR’nin Tiirk¢e diline ¢evrilmesi,
gecerlilik ve giivenirlilik ¢alismas1t 2011
yilinda Erding ve arkadaglar1 tarafindan
yapilmustir. °

NSP  olcegi, katilmecilarin = yasam
kalitesini 6 alt boyutta inceler. Bu alt
boyutlar; agri, duygusal reaksiyonlar, uyku,

sosyal izolasyon, fiziksel aktivite ve
enerjidir. Toplamda 38 sorudan
olusmaktadir. Sorular “evet” ve ‘“hayir”

seklinde cevaplanir. Yasam kalitesi puanlari
alt boyuttaki evet cevaplarmin o boyutta
bulunan soru sayisina boliimiiniin 100 ile
carpimiyla bulunur. Puanlamada en az 0 ve
en fazla 100 puan elde edilebilir. Sifir puan
yasam Kkalitesinin miikemmelligini ve yliz
puan ise kotiliiglinii ifade eder. NSP
Olceginin giivenirlik ve gegerlilik ¢alismasini
2000 yilinda Kiiciikdeveci ve arkadaslari
tarafindan ¢alisilmustir.®

Arastirmanin Etik Yonii

Bu calisma Canakkale Onsekiz Mart
Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii Etik
Kurul'un 30.03.2021 tarih ve E-84026528-
050.01.04-2100049935 sayili onay1 ile
gerceklestirilmistir.

Arastirmanin Kisithhiklar

Aragtirmada kisitlilik

bulunmamastir.

herhangi  bir

BULGULAR VE TARTISMA

Yapilan anket sonuglarina goére elde
edilen bilgiler Tablo 1'de sunulmustur.
Tablo 1’e gore katilimeilarin %51,5°1 kadin
%48,5’inin erkek oldugu, %30,6’sinin 18-29
yas arasinda %62,2’sinin 30-39 yas arasinda
ve %7,1’inin 40 yas ve iizeri oldugu,
%65,8’inin evli %34,2’sinin bekar oldugu,
%S35,6’sinin  doktor %40,8’inin paramedik

%45,4’tiniin ~ acil tip  teknisyeni ve
%8,2’sinin stlirekli is¢i oldugu, %1,5’inin
zayitf  %57,7’sinin  normal  %32,7’sinin
obezite Oncesi ve %38,2’sinin obez oldugu,
%14,8’1 1-5 yil arast %31,1’inin 6-10 yil
arast  %41,3’lintin  11-15 w1l aras1 ve
%12,8’inin 16 yil ve Tlzeri calistigy,
%9,2’sinin  mesai  usuli  %6,1’inin 8
nobetten az %84,7’sinin 8 ve daha fazla
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nobet tuttugu, %30,1’inin fiziksel
rahatsizliktan dolayr tedavi gordiigli veya
ameliyat oldugu %69,9’unun gérmedigi,
%18,9’unun  diizenli spor yaptigi ve
%81,1’inin  yapmadigi, %7,7’sinin lise
%35,2’sinin On lisans ve %57,1’inin lisans

Tablo 1. Katihmeilarin Sosyodemografik Ozellikleri

ve Ustl oldugu, %17,3’linlin kronik
rahatsizliginin oldugu ve %82,7’sinin kronik
rahatsizligi olmadigi, %31,1’inin gelirinin
giderden az oldugunu %51,5’inin gelirinin
gidere esit oldugu ve %17,3’iinilin gelirinin
giderden fazla oldugu tanimlanmaktadir.

Ozellik n %
Cinsiyet Kadin 101 51,5
Erkek 95 48,5

18-29 Yas arast 60 30,6

Yas 30-39 Yas arast 122 62,2
40 Yas ve lizeri 14 71

. Evli 129 65,8
Medeni Durum Bekar 67 342
Doktor 11 5,6

Girev Pa(amedik _ _ 80 40,8
Acil tip teknisyeni 89 45,4

Siirekli is¢i 16 8,2

Zayif 3 15

.. I . Normal 113 57,7
Vitcut Kitle Indeksi Obezite dncesi 64 32,7
Obezite 16 8,2

1-5 Y1l 29 14,8

- 6-10 Y1l 61 31,1

Cahsma Siiresi 11-15 Yl 81 413
16 ve tizeri 25 12,8

Mesai caligtyorum 18 9,2

Nobet Sayisi 8 Nobetten az 12 6,1
8 ve daha fazla 166 84,7

Tedavi veya Ameliyat Evet 5 301
Hayir 137 69,9

. . Evet 37 18,9
Diizenli Spor Hayir 159 811
Lise 15 7,7

Egitim Durumu On lisans 69 35,2
Lisans ve usti 112 57,1

Kronik Rahatsizhk ¥2rk 12;1 g:g
Gelir giderden az 61 31,1

Gelir Durumu Gelir gidere esit 101 51,5
Gelir giderden fazla 34 17,3

Gergeklestirilen CKIR Olgek sonuglarina
gore elde edilen bilgiler Tablo 2'de
sunulmustur. Tablo 2’ye gore katilimcilarin
Cornell Kas-Iskelet Sistemi Rahatsizliklar
Olcek puan ortalamalarinin boyun bdlgesi
9,294+16,34, sag omuz 6,11£12,77, sol omuz
5,25€11,52, sirt 10,89+18,71, sag iist kol
2,09+£8,21, sol iist kol 1,57+4,92, bel
15,18423,15, sag on kol 2,99+11,29, sol 6n
kol 1,95£8,23, sag el bilegi 4,16+14,27, sol
el bilegi 2,39+10,20, kal¢a 3,13+8,28, sag
ust bacak 1,45+5,56, sol st Dbacak
1,33+£5,34, sag diz 5,29+13,61, sol diz
6,42+17,13, sag alt bacak 1,67+5,88, sol alt
bacak 1,99+7,11, sag ayak 3,50+10,68, sol

ayak 2,66+8,00 olarak hesaplanmistir.
Katilimcilarin en ¢ok agri1 yasadiklar ilk ii¢
viicut bolgesi sirasiyla bel, sirt ve boyun
olarak bulunmustur. 2018 yilinda 112
istasyonlarinda ve acil servislerde ¢alisan
kisiler arasinda yapilan bir g¢aligmada da
kisilerin en cok agr1 yasadiklar1 bolgeler;
bel, sirt ve boyun olarak bulunmustur.” 2020
yilinda ambulans calisanlarinda yapilan
baska bir ¢alismada da kisilerin en ¢ok bel,
boyun ve sirt viicut bolgelerinde agri
yasadigi bulunmustur.® Paramedikler
arasinda 2005 yilinda yapilan bir ¢alismada
ise en cok bel, boyun ve omuz viicut
bolgelerinde agr1 yasandigi bulunmustur.®
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Tablo 2. Katihmcilari Cornell Kas iskelet Sistemi Olcek Puanlar

Viicut Bolgesi Ortalama Standart Sapma Medyan Min-Max Agn (\;Z;/YOK
Boyun 9,29 16,34 1,50 0-90 61,7/38,3
Omuz sag 6,11 12,77 0 0-90 45,4/54,6
omuz sol 5,25 11,52 0 0-60 38,8/61,2
Sirt 10,89 18,71 3,00 0-90 65,8/34,2
Ust kol sag 2,09 8,21 0 0-90 19,9/80,1
Ust kol sol 1,57 4,92 0 0-40 19,4/80,6
Bel 15,18 23,15 6,00 0-90 74126
On kol sag 2,99 11,29 0 0-90 18,9/81,1
On kol sol 1,95 8,23 0 0-90 17,3/82,6
El bilegi sag 4,16 14,27 0 0-90 23177
El bilegi sol 2,39 10,20 0 0-90 18,4/81,6
Kalca 313 8,28 0 0-40 26174
Ust bacak sag 1,45 5,56 0 0-40 17,9/82,1
Ust bacak sol 1,33 5,34 0 0-40 16,3/83,7
Diz sag 5,29 13,61 0 0-90 35,7/64,3
Diz sol 6,42 17,13 0 0-90 31,168,9
Alt bacak sag 1,67 5,88 0 0-40 21,4/78,6
Alt bacak sol 1,99 7,11 0 0-60 21,4/78,6
Ayak sag 3,50 10,68 0 0-90 27/73
Ayak sol 2,66 8,00 0 0-45 24176
Gergeklestirilen NSP 06lcek sonuglarina 35,54+31,36, uyku 31,84+28,76, sosyal
gore elde edilen bilgiler Tablo 3'te izolasyon 16,63+26,00, fiziksel aktivite
sunulmugtur. Tablo 3’e gore Nottingham 20,60+£20,97, enerji  42,524+39,45 olarak
Saglik Profili alt 6lgek boyutlari puanlari; hesaplanmugtir.
agr1  32,78+29,85, duygusal reaksiyonlar
Tablo 3. Katihmcilarin NSP Puanlari
Alt Olcekler Ortalama Standart Sapma Medyan Min-Max
Agr1 32,78 29,85 25,00 0-100
Duygusal reaksiyonlar 35,54 31,36 33,33 0-100
Uyku 31,84 28,76 20,00 0-100
Sosyal izolasyon 16,63 26,00 0 0-100
Fiziksel aktivite 20,60 20,97 12,50 0-100

Enerji 42,52 39,45 33,33 0-100




Katilimcilarin =~ NSP  puanlart  ile
sosyodemografik ozelliklerinin
karsilastirmasi Tablo 4'te sunulmustur.

Katilimecilarin ' VKI, nobet sayilar1 ve
egitim durumu ile NSP puanlar1 arasinda
anlamli farklilik bulunamamaistir (p>0,05).

Katilimcilarin cinsiyetleri ile agri, fiziksel
aktivite ve enerji alt boyutlar1 arasinda
istatistiksel ~ olarak  anlamli  farklilik
bulunmustur (p<0,05). Agri, fiziksel aktivite
ve enerji alt boyutlarinda kadinlarin
erkeklere gore yasam kalitesinin daha diisiik
oldugu bulunmustur. 2021 yilinda saglik
calisanlar1 arasinda yapilan bir c¢alismada
canlilik  acisindan  erkeklerin,  sosyal
fonksiyon, duygusal reaksiyonlar ve zihinsel
acidan kadinlarin daha kotii yasam kalitesine
sahip oldugu bulunmustur.’® 2021 yilinda
yogun bakim ¢alisanlar1 arasinda yapilan bir
calismada kadinlarin erkeklere gore sosyal
islev ve fiziksel aktivite alanlarinda daha 1yi
bir yasam kalitesine sahip oldugu
bulunmustur.!! 2018 yilinda yogun bakim
hemsireleri arasinda yapilan bagka bir
calismada ise fiziksel alt boyutta cinsiyete
gore anlamli farklilhik bulunamadigi fakat
sosyal ve ruhsal alanda kadinlarin erkeklere
gore daha yiiksek bir yasam kalitesine sahip
oldugu bulunmustur. *2

Katilimcilarin - medeni  durumlar1 ile
sosyal izolasyon alt boyutu arasinda
istatistiksel ~ olarak  anlamli  farklilik
bulunmustur(p<0,05).  Sosyal izolasyon
acisindan yasam kalitesi bekar katilimcilarin
evli olanlara gore daha koti oldugu
anlagilmistir. 2014 yilinda acil servis ve
yogun bakim hemsireleri arasinda yapilan
calismada sosyal fonksiyon alt boyutunda
bekar kisilerin evli kisilere gore daha iyi bir
yasam kalitesine sahip oldugu
bulunmustur.®® 2021  yilinda  saglik
calisanlar1 arasinda yapilan bir ¢alismada
sosyal alanda evli olan kisilerin evli
olmayan kisilere gore yasam kalitesinin
yiiksek oldugu bulunmustur.'*

Katilimcilarin ~ gorevleri  ile  sosyal
izolasyon alt puami arasinda istatistiksel
olarak  anlamli  farkliik  bulunmustur
(p<0,05). Yapilan nonparametrik Dunn testi
sonucuna gore doktorlarin sosyal izolasyon

acisindan yasam kalitesi diger gruplara gore
daha kotudiir. 2012 yilinda saglik ¢alisanlari
arasinda yapilan calismada fiziksel aktivite
ve bedensel agr1 alt boyutlarinda doktorlarin
hemsirelere gore, canlilik alt boyutunda ise
hemsirelerin doktorlara gore daha iyi bir
yasam kalitesine sahip oldugu
bulunmustur.®® 2021  yilinda  saglk
calisanlar1 arasinda yapilan bagka bir
calismada ise fiziksel aktivite acisinda
doktorlarin yasam kalitesi hemsirelere gore
daha koti oldugu; agr1 acisindan ise
doktorlarin fizyoterapistlere gore daha kotii
bir yasam kalitesine sahip oldugu; canlilik
acisindan doktorlarin hemsirelere gore daha
iyi bir yasam kalitesine sahip oldugu; sosyal
fonksiyon  agisindan  ise  doktorlarin
hemsirelerden daha iyi bir yasam kalitesine
sahip oldugu bulunmustur.®

Katilimcilarin ¢alisma stireleri ile agr1 ve
fiziksel aktivite alt boyutlar1 arasinda
istatistiksel ~ olarak  anlamli  farklilik
bulunmustur (p<0,05). Yapilan
nonparametrik Dunn testi sonucu agri alt
boyutu yasam kalitesi 16 y1l ve {izeri ¢alisan
kisilerin 6-10 yil aras1 ve 11-15 yil arasi
calisan kisilere gore daha koti oldugu ve
fiziksel aktivite alt boyutu yasam kalitesi 11-
15 yil arasi ¢alisanlarin 6-10 y1l ¢alisanlara
gore daha kot oldugu bulunmustur. 2021
yilinda saglik ¢alisanlar1 arasinda yapilan bir
calismada 11-20 yil arast g¢alisan kisilerin
fiziksel aktivite ve sosyal aktivite agisindan
diger kisilere gore daha iy1 yasam kalitesine
sahip oldugu ve 21-30 yil arasi calisan
kisilerin zihinsel agidan diger kisilere gore
daha 1y1 bir yasam kalitesine sahip oldugu
bulunmustur.’® 2003 yilinda hemsireler
arasinda yapilan bir ¢alismada ruhsal agidan
4 yil ve alt1 galisan kisilerin 10 y1l ve iistii
calisan kisilere gbre daha i1yi bir yasam
kalitesine sahip oldugu anlasilmistir.® 2021
yilinda saglik ¢alisanlar1 arasinda yapilan bir
calismada 10 yil {iizeri c¢alisan kisilerin
fiziksel aktivite, zihinsel ve sosyal iligkiler
acisindan 10 yil alti calisan kisilere gore
daha 1yi bir yasam kalitesine sahip oldugu
bulunmustur.*4

Katilimcilarin fiziksel tedavi gérme ya da
ameliyat olma durumlar ile agr, fiziksel
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aktivite ve enerji alt boyutlar1 arasinda
istatistiksel ~ olarak  anlamli  farklilik
bulunmustur (p<0,05). Fiziksel tedavi ya da
ameliyat olanlarin olmayanlara gore agri,
fiziksel aktivite ve enerji alt boyutlar1 gore
daha kotudiir. 2020 yilinda hemsireler
arasinda yapilan bir ¢alismada siirekli ilag
kullanan kisilerin fiziksel fonksiyon ve
bedensel agr1 alt boyutlarinda stirekli ilag
kullanmayan kisilere gore daha koti bir
yasam kalitesine sahip oldugu
bulunmustur.’

Diizenli spor yapma ile agri, uyku ve
enerji alt boyutlarinda ise istatistiksel olarak
anlamli  farklilk bulunmustur (p<0,05).
Katilimcilardan diizenli spor yapmayanlarin
agr1, uyku ve enerji alt boyutu yasam kalitesi
diizenli spor yapanlara gore daha kotiidiir.
2012 yilinda yetigkinler arasinda yapilan
deneysel  ¢alismada  yiliksek  fiziksel
aktiviteye sahip kisilerin daha iyi bir yasam
kalitesine sahip oldugu bulunmustur.'® 2010
yilinda saglik calisanlar1 arasinda yapilan
calismada bedensel, ruhsal ve sosyal alt
boyutlarinda firsat bulduk¢a spor yapan
kisilerin sadece izleyici olan kisilere gore
daha iyi bir yasam kalitesine sahip oldugu
bulunmustur.’® 2012 yilinda depo iscileri
arasinda yapilan deneysel calismada 21
aylik diizenli egzersiz yaptirilan
katilimcilarin fiziksel aktivite, bedensel agri,
sosyal iligkiler ve zihinsel saglhk alt
boyutlarinda yagsam kalitesinde iyilesme
goriilmiistiir.2

Katilimcilarin kronik hastaliklari ile agri,
duygusal reaksiyon, fiziksel aktivite ve
enerji alt boyutlar1 arasinda istatistiksel
olarak  anlamli  farkliik  bulunmustur
(p<0,05). Katilimcilardan kronik hastalig
olanlarin agri, duygusal reaksiyon, fiziksel
aktivite ve enerji alt boyut yasam kalitesi
kronik hastaligt olmayanlara goére daha
kotidiir. 2021  yilinda yogun bakim
hemsireleri arasinda yapilan bagka bir
calismada ise bedensel agri, zihinsel saglik
ve fiziksel aktivite alt boyutlarinda kronik
hastalig1 olmayan kisilerin olan kisilere gore
daha iyi bir yasam kalitesine sahip oldugu
bulunmustur.

Katilimcilarin gelir durumu ile duygusal
reaksiyon alt boyutu arasinda istatistiksel
olarak  anlamli  farklilik  bulunmustur
(p<0,05). Yapilan nonparametrik Dunn testi
sonucu geliri giderinden diisiik olan kigilerin
duygusal reaksiyon alt boyut yasam kalitesi
geliri giderine esit olan kisilere gore daha
kotiidiir. 2015 yilinda doktorlar arasinda
yapilan bir c¢alismada kisilerin  gelir
durumlar1  arttikga duygusal reaksiyon
acisindan  yasam  kalitelerinin  arttig1
bulunmustur.?® 2010  yilnda  saghk
calisanlar1 arasinda yapilan bagka bir
calismada ise geliri 2000 TL altinda olan
kisilerin 2000 TL {izerinde olan kisilere gore
ruhsal acidan daha kotii bir yasam kalitesine
sahip oldugu bulunmustur.®

Tablo 4. Katihmeilarin NSP Puanlari ile Sosyodemografik Ozellikleri Karsilastirmasi

- Duygusal Sosyal Fiziksel -
Agn Reaksi))//gnlar Uyku izolasyzn Aktivite Enerji
Cinsiyet 0,007 - 0,003 0,002
Yas - 0,039 .
Medeni Durum 0,001 -
Gorev - 0,005 -
Calisma Siiresi 0,038 0,015 -
Fiziksel Tedavi veya Ameliyat 0,000 - 0,010 0,011
Diizenli Spor 0,010 0,042 - 0,010
Kronik Hastalhik 0,000 0,040 - 0,000 0,002
Gelir Durumu - 0,046 - -
-~ p>0,05
Katilimeilarn sosyodemografik EI?R puanlari aia(l)st)nsda anlamlh farklilik
ozellikleri ile CKIR puanlari ulunamamistir (p>0,05).
karilastirildiginda; katilimeilarin yas Katilimcilarin cinsiyetlerine gére boyun,

gruplari, medeni durum, Viicut Kitle indeksi
(VKI), calisma yili ve egitim durumu ile

sag omuz, sol omuz, sirt, sol iist kol, bel, sag
el bilegi, sag alt bacak, sol alt bacak, sag
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ayak ve sol ayak wviicut bolgelerinde
istatistiksel ~olarak anlamli  farkliliklar
bulunmustur  (p<0,05). Cinsiyete gore
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunan
viicut bolgelerinin  tlimiinde, kadinlarin
erkeklere  gore  Cornell  Kas-Iskelet
Rahatsizliklar1 6lgek puan ortalamalarimin
daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. 2014
yilinda HOASH calisanlar1 arasinda yapilan
calismada kadinlar boyun, omuz ve sirt,
erkekler ise bel bolgesinde daha fazla agri
bildirmistir.?2 2019 yilinda ambulans
calisanlar1 arasinda yapilan bagka bir
calismada bel viicut bolgesinde kadinlar
erkeklerden daha fazla agr bildirmistir.?®
2005 yilinda ambulans personeli arasinda
yapilan bir ¢alismada da kadinlar boyun ve
omuz bdlgesinde, erkekler ise bel bolgesinde
daha fazla agr bildirmislerdir.?*

Katilimeilarin -~ gorevleri  ile  CKIR
puanlar1 karsilagtirlldiginda sadece kalga
viicut  bolgesinde  anlamli  farklilik
bulunmustur (p<0,05). Goérev dagilimlarina
gore yapilan nonparametrik Dunn testi
sonucu doktorlarin agri skoru ortalamalari
acil tip teknisyenlerine ve siirekli iscilere
gore daha yiiksek cikmistir. 2014 yilinda
HOASH arasinda yapilan ¢alismada boyun,
omuz, sirt ve bel viicut bolgeleri i¢in acil tip
teknisyenleri  (ATT) ve paramedikler
arasinda anlaml bir farklilik
bulunamamistir.” 2010 yilinda ambulans
calisanlar1 arasinda yapilan bagka bir
calismada 1ise sirt viicut bdlgesi icin
paramediklerin ATT’lere gore daha fazla
agr yasadig1 bulunmustur.?®

Katilimcilarin =~ fiziksel tedavi  veya
ameliyat olmalar1 ile CKIR
karsilastirildiginda boyun, sol omuz, bel, sag
diz ve sol diz viicut bolgelerinde istatistiksel
olarak  anlamli  farklilk  bulunmustur
(p<0,05). Katilimcilarin boyun, sol omuz,
bel, sag diz ve sol diz viicut bolgelerinde
fiziksel tedavi veya ameliyat olanlarin
olmayanlara gore agr1 skorlari ortalamasi
daha  yiiksek  bulunmustur.  Literatiir
incelendiginde bu konuyla ilgili bir ¢alisma
bulunamamustir.

Katilimcilarin ~ diizenli  spor yapma
durumlarma gore sadece sol st kol viicut

bolgesinde istatistiksel olarak anlaml
farklilk  bulunmustur,  diizenli  spor
yapanlarin diizenli spor yapmayanlara gore
sol iist kol viicut bolgesinde agr1 skorlar
ortalamast1  daha  diisik  bulunmustur
(p<0,05). 2020 yilinda hemsireler arasinda
yapilan bir calismada sol omuz viicut
bolgesinde nadiren spor yapan kisilerin, sol
dirsek viicut bolgesinde haftada bir kez spor
yapan kisilerin, sag dirsek viicut bolgesinde
ise haftada iki kez spor yapan kisilerin en
cok agr1 yasadign bulunmustur.?® 2013
yilinda saglik calisanlar1 arasinda yapilan bir
calismada  fiziksel aktivite yapmayan
erkeklerin st ekstremite viicut bolgelerinde
daha fazla agr1 yasadig bulunmustur.?’ 2017
yilinda hemsireler arasinda yapilan baska bir
calismada da diizenli spor yapmayan
kisilerin bel viicut bolgesinde daha fazla agri
yasadig1 bulunmustur.?®

Katilimcilarin gelir durumlar ile bel, sol
on kol, sol el bilegi ve sol diz viicut
bolgelerinde Cornell Kas-Iskelet Sistemi
Rahatsizliklar1  6l¢gek  puanlari  arasinda
istatistiksel ~ olarak  anlamli  farklilik
bulunmustur (p<0,05). Gelir durumlarina
gore yapilan nonparametric Dunn testi
sonucu; Bel viicut bolgesi icin diisiik gelirli
katilimcilarin agr1 skoru ortalamalar1 diger
gruplara gore daha yiiksektir. Sol 6n kol
bolgesi icin ise yliksek gelirli katilimcilarin
agr1 skoru ortalamalar1 diger gruplara gore
daha yiiksektir. Sol el bilegi viicut bolgesi
icin yliksek gelirli katilimeilarin agr1 skoru
ortalamalar1 orta gelirli olanlarinkine gore
daha yiiksektir. Sol diz viicut bolgesinde ise
digik gelirli  katilimcilarin  agr1  skoru
ortalamalar1 orta gelirli olanlara gore daha
yiiksek bulunmustur. 2020 yilinda hastane
calisanlar1 arasinda yapilan bir calismada
sag omuz viicut bolgesinde yiiksek gelirli
kisilerin diger kisilere gore daha fazla agn
yasadig1 bulunmustur.?® Hastane ¢alisanlari
arasinda 2018 yilinda yapilan bagka bir
calismada da yiiksek gelirli kisilerin diger
kisilere gore daha fazla kas iskelet sistemi
agrisi yasadig1 bulunmustur.>°

Katilimeilarin CKIR ile NSP puanlar
karsilastirildiginda 20 viicut bolgesiyle agri
alt boyut puanlar1 arasinda, boyun, sag ve
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sol omuz, sirt, sag ve sol iist kol, bel, sol 6n
kol, sag ve sol el bilegi, sol diz, sag ayak
viicut bolgeleri ile duygusal reaksiyon alt
boyut puanlar1 arasinda, boyun, sol omuz,
bel, kalga, sag ve sol iist bacak, sag diz, sag
alt bacak, sag ayak viicut bolgeleri ile sosyal
izolasyon alt boyut puanlar1 arasinda, sag ve
sol el bilegi hari¢ diger tim viicut
bolgeleriyle fiziksel aktivite alt boyut
puanlart arasinda, sag el bilegi ve sag alt
bacak hari¢ enerji alt boyut puanlar1 arasinda
pozitif yonlii anlamli bir iliski bulunmustur
(p<0,05). Katilmcilarin  ilgili  viicut
bolgelerinde agri arttikca ilgili NSP alt
boyutlarinda yasam kalitesinin kotiilestigi
anlagilmistir.  Saglik calisanlar1  arasinda
2020 yilinda yapilan caligmada
katilmcilarin agr1 skorlart ile fiziksel ve

psikolojik yasam kaliteleri arasinda negatif
yonlii bir iliski bulunmustur.®! 2016 yilinda
liman iscileri arasinda yapilan bir ¢alismada
kas iskelet sistemi agrisi olan kisilerin
olmayan kisilere gore fiziksel aktivite,
sosyal iligkiler, agri, canlilik ve zihinsel
alanlarinda daha iyi bir yasam kalitesine
sahip oldugu bulunmustur.®? 2021 yilinda
ameliyathane calisanlar1 arasinda yapilan
calisgmada bel wviicut bdlgesinde agrisi
olmayan kisilerin olan kisilere gore fiziksel
aktivite alaninda daha iyi bir yasam
kalitesine sahip oldugu bulunmustur.®® 2021
yilinda kaynakgilar arasinda yapilan bir
calismada boyun, bel ve el/el bilegi viicut
bolgelerinde agr1 arttikca saglikla ilgili
yasam kalitesinin diistiigii bulunmustur.>*

SONUC VE ONERILER

Sonug olarak; HOASH calisanlarmin en
sik kas iskelet sistemi agris1 yasadigi viicut
bolgeleri bel, sirt ve boyundur. Ayrica farkli
bolgelerde bulunan kas iskelet sistemi
agrilari etkileyen faktorler; cinsiyet, gorev
yaptig1 unvan, fiziksel tedavi gérme ya da
ameliyat olma, diizenli spor yapma, kronik
hastalik, gelir durumu olarak bulunmustur.
HOASH calisanlarinin  yasam kalitesini
etkileyen faktorler ise; cinsiyet, yas, medeni
durum, gorev yaptigi unvan, calisma yil,
fiziksel tedavi gorme ya da ameliyat olma,
diizenli spor, kronik hastalik, gelir durumu
olarak  bulunmustur. Farkli bodlgelerde
yasanan agrinin yasam Kkalitesini ciddi
Olciide etkiledigi bulunmustur. Calisma
sonuglarina istinaden HOASH ¢alisanlarinin
kas iskelet sistemi agrilarini azaltmaya ve
yasam kalitesini  yiikseltmeye yonelik
olarak;

a) HOASH personeli kas iskelet sistemi
agrilarin1 azaltmaya ve yasam kalitesini
yiikseltmeye yonelik daha once deneysel
calismalarla etkinlikleri kanitlanmig pilates,
yoga, germe egzersizleri ve mental dinginlik
calismalar1 gibi, bunlardan birini veya
birkagin1 yapmasi i¢in tesvik edilebilir.
Bunun i¢cin  personelin  telefonlarna
kolaylikla yiikleyip kullanabilecegi

profesyonel kisiler tarafindan hazirlanmis
uygulamalar kullanilabilir veya personele
6zel uygulama kodlanabilir.

b) Cep telefonu uygulamasi haricinde
personelin spora tesviki i¢in personele 6zel
bir spor salonunda kullanmak {izere bir
maddi yardim veya T.C. Saglik Bakanlig1 ve
T.C. Genglik ve Spor Bakanlig1 arasinda bir
protokol imzalanarak il Genglik ve Spor
Miidiirliikleri bilinyesinde bulunan
profesyonel spor hocalar1  tarafindan
HOASH  personeline diizenli spor
yaptirilabilir.  Bu  tesvigin  suiistimal
edilmemesi ve personelin denetlenerek
stirekli zinde kalmasi igin dizenli fiziksel
yeterlilik tespit testleri uygulanabilir.

c) Caligmanin da gosterdigi gibi kas
iskelet sistemi agrilarii etkileyen ve yasam
kalitesini diisiiren kronik hastaliklarin erken
tespiti ve tedavisi icin HOASH personelinin
periyodik tibbi muayeneleri siklastirilmali
ve igerigi derinlestirilmelidir.

d) Calisma gostermistir ki kas iskelet
sistemi agrilar1 yasam kalitesini ciddi 6l¢iide
etkilemektedir. HOASH  calisanlarimin
yasam kalitelerinin arttirilmasi i¢in dncelikli
olarak kas iskelet sistemi agrilarina ¢6ziim
bulunmalidir.
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