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Amac: Bu calismada, ¢agri merkezinde calisanlarin olumsuz ergonomik calisma kosullarindan kaynaklanan
kas-iskelet sistemi sikayetlerinin ortaya konulmasi ve sikayetlerin 6nlenmesiicin ¢cézim onerilerinin sunulmasi
amaclanmistir. Ayrica calisma ortaminda elektromanyetik alan 6l¢limi ile bulunan dederlerin calisan sagligina
olumsuz etkileri yorumlanmistir. Gereg¢ ve Yontem: Calisanlara 39 sorudan olusan saglik yakinmalari ve calis-
ma ortamindan kaynaklanan sikayetlerini sorgulayan anket uygulanmis, ayrica SPECTRAN (1Hz -1MHz,10 MHz
- 6 GHz) marka algak-ylksek ve nokta frekans élcim aletiyle elektromanyetik alan éIcimu yapilmistir. Sonuglar:
Sonuclar; IBM SPSS Statistics 23 ve Modeler 17 kullanilarak analiz edilmistir. Calisma sirelerinin cogunlugunu
oturarak geciren cagri merkezi calisanlarinda, 90% oraninda kas-iskelet sistemini ilgilendiren sikayetlerinin ol-
dugu gozlenmistir. Ayrica elektromanyetik alan maruziyetinin de calisan sagligini olumsuz etkiledigi sonucuna
variimistir. Tartisma: Dizensiz ¢alisma saatlerinin ¢odunlukla oturularak gecirilmesi ve olumsuz ergonomik
kosullar, cagri merkezi calisanlarinda genellikle kas-iskelet sistemi sikayetleri olarak sonuglanmaktadir. Mevcut
sikayetleri azaltmak ve yenilerinin olugsmasini 6nlemek amaciyla ¢alisma ortami icin birtakim iyilestirmeler ve
calisanlar icin de kontrolll fiziksel aktivite tavsiyelerinde bulunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Ergonomik; Kas-iskelet sistemi; Elektromanyetik

ABSTRACT

Purpose: In this study; it is aimed to determine the health complaints about musculoskeletal disorders of
call center workes which is due to negative ergonomic working conditions and giving advices in order to pre-
vent such complaints. Also the electromagnetic field values are measured and the negative effects on health
evalueted. Meterial and Methods: A questionnarie has been applied the workers to investigate the health
complaints and to determine the working conditions of workers in call centers and electromagnetic field is
measured by SPECTRAN (1Hz - 1MHz, 10 MHz - 6 GHz) low-high frequency spectrometer. Results: Consider-
ing the results, it can be said that call center workers who usually sit during their working time, 90% of them
have the health complaints about musculoskeletal system. Indeed, it was observed that electromagnetic field
negatively effects workers health. Conclusion: Irregular working periods passing with usually sitting and nega-
tive ergonomic working conditions result mostly with musculoskeletal health complaints among the call center
workers. In order to minimize existing complaints and prevent the new ones, some amendments for working
conditions and controlled physical activities for workers are recommended.
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as—iskelet sistemi rahatsizliklari, kemik ve

kas/kemik baglanti noktalarinda bir takim ak-
sakliklarin gorilmesi olarak tanimlanabilir (Yas-
si, 1997). Bu aksakliklar, bel ve sirt agrilari gibi
kas—iskelet sistemi problemlerinden karpal tiinel
sendromuna kadar vicudun timinu etkileyebilen
rahatsizliklar seklinde seyredebilir. S6z konusu ra-
hatsizliklarin sebepleri, isyerlerindeki olumsuz er-
gonomik calisma sartlari, is stresi ve yogun calis-
ma sistemi olarak sayilabilir (Bergqgvist, Wolgast,
Nisson ve Voss, 1995; Pascarelli ve Kella, 1993).

Kas—iskelet sistemi rahatsizliklari, hemen he-
men tim is kolu calisanlarinda gorulebilmektedir.
Endistride, yapilan isin tehlike sinifi ayirt edil-
meksizin (az tehlikeli, tehlikeli veya cok tehlikeli
olmasi) s6z konusu rahatsizliklara siklikla rastla-
nilmaktadir. Bu kadar yaygin sekilde gérilmesinin
sonucunda da, kas—iskelet sistemi rahatsizliklari
is saghdr arastirmalarinda hatiri sayilir yer tut-
mus, mihendislik dnlemleri ve tedavi harcama-
larinda da 6nemli miktar pay almistir. Ornegin
Washington'da (ABD) isten kaynakli, arka ve Ust
ekstremite kas—iskelet sistemi rahatsizliklarina
yapilan direkt harcamalarin 1997-2005 vyillari
arasinda 6,8 milyar dolar oldugu kaydedilmistir
(Silverstein ve Adams, 2007). Amerika'da 0zellik-
le kas—iskelet sistemi rahatsizliklarinin dnlenmesi
icin mevzuat yer almaktadir (National Academy of
Sciences, 1999). Kas—iskelet sistemi rahatsizlikla-
ri sadece saglik cevresiniilgilendirmekle kalmayip
ergonomistler, calisanlar ve konuya dahil olan di-
ger tim bireylerin ilgi alanlarina dahil olmaktadir
(Aptel, Cuvelier ve Cnockaert, 2002).

Cogu arastirmaci icin calisma ortaminda
calisilan ylzeylerin bel hizasindan fazla ytksekte
olmasi, koltuk ve klavye diizeneginin ergonomik
olarak yetersiz olmasi kas—iskelet sistemi rahat-
sizliklarini giindeme getirmede ve bunlari agikla-
mada 6énemli rol oynamaktadir (Mario ve Paulo,
2002). Faucett ve arkadaslari tarafindan yapilan
bir calismada (2007), konforlu olmayan calisma
ortamlarinin direkt olarak kas—iskelet sistemi ra-
hatsizliklarina neden olmadigi fakat bu durumun
kas—iskelet sistemi rahatsizliklarini tetikleyen fak-
torler arasinda sayilabilecedi, fiziksel is yiUki ve
psikolojik faktorlerin de kas—iskelet sistemi rahat-
sizliklarina neden olabilecedi sonucuna varilmis-
tir. Genis anlamda kas-iskelet sistemi rahatsizlik-
larinin nedenleri arasinda, uzun sireli, vardiyali

ya da diizensiz calisma saatleri, yetersiz ya da hic
olmayan ara dinlenmeleri, asiri is yuku, yonetimle
veya dider calisanlarla iletisim kopuklugu, psiko-
sosyal kaygl ve sorunlar siralanabilir (Bernard,

1997).
Glnlmuzde sirketler, mdusterileriyle ve
birbirleriyle olan iligkilerini devam ettirmek

icin teknolojinin dedisik avantajlarindan yarar-
lanmaktadir. iliskilerin siirekliliginde cagri merkez-
leri 6nemli yer tutmaktadir. Tanim olarak cagri
merkezi, kurumlarin temasta olduklari kisi ve/veya
diger kurumlarla olan ve tim iletisim kanallari ile
gerceklesen “Etkilesimlerini” yonettikleri, “insan,

Teknoloji, Is Strecleri ve Stratejinin” koordineli se-

kilde bitiinlestirildigi “iletisim Yénetim Sistemleri-

ni" ifade eder. Cagri merkezleri ilk olarak 1960’la-
rin sonlarinda istek ve sikayet iletme araci olarak
ortaya ¢cikmistir.

Literattrde yayinlanmis ve ¢agri merkezi ¢a-
lisma ortamlarinda is saghgi ve givenligi yonin-
den calisanlari olumsuz etkileyebilecek faktorler
asadida maddeler halinde siralanmistir.

1. Cadri merkezleri sirekli cahsmaktadir (haf-
tanin 7 gini ve glntn 24 saati). Dolayisiyla
dlzensiz ¢calisma zamanlari, vardiyall ¢alisma
donemlerinin olmasi nedeniyle, calisanlarda
gastronomik problemler basta olmak Uzere
tim vicutta cesitli olumsuz saglik sorunlarina
neden olabilmektedir.

2. Performansa dayall ¢calisma sistemi, is yUku
ve is stresine neden olmaktadir.

3. s stresi calisanlarin ise devamlarini engelle-
mektedir.

4. Calisanlarin ara dinlenmeleri yetersizdir.

5. Ulkemizde cagri merkezlerinde calisanlarin
yas ortalamasi 26-30 arasinda olup, calisan
grubunu gencg ¢alisanlar olusturmaktadir (Cal.
ve Sos.Glv.Bak. Genel Ded.Rap.,2014).

6. Sektorde calisan sirkllasyonu fazladir.

7. Calisanlarda hareketsizlikten dolayi kilo prob-
lemi olusabilmektedir. Kilo problemi basta
kas-iskelet sistemi rahatsizliklari olmak Uzere
bircok saglik sorununun ilerlemesine neden
olmaktadir. Ornegdin Phillips ve arkadaslari;
vicut kitle indeksi 29" u asan kisilerin karpal
tinel sendromuna yakalanma olasiliklarinin
bu indeksin 20 den kiclk oldugu insanlara
gore daha yiksek oldugunu bulmustur (Phi-
lips, 1984).



8. Cadri merkezi calisanlarinda, seslerini sirekli
kullanmalarindan dolayi ses tellerinde rahat-
sizliklar gérilebilmektedir.

9. Gelen cagrilari kulaklkla alan vatandas/mis-
teri temsilcilerinde isitme problemleri gérile-
bilmektedir.

10. Ortam glrGltisy calisanlarda isitme problem-
lerine neden olabilir. Yapilan bir arastirmada,
cagri merkezinde giriltd seviyesinin 50-100
dB arasinda degistigi kaydedilmistir (Raimo
ve Kataja, 2002).

1. Kizginlk ya da hakaret iceren ¢cagri yanitlayan
calisanlarin psikolojileri olumsuz etkilenebilir.

12. Calisma ortaminda bulasici hastaliklar ve en-
feksiyon dnemli bir tehdittir.

13. ic ortam hava kalitesinin yetersizligi 6nemli
bir sorundur.

14. Ortamdaki elektromanyetik radyasyon cali-
sanlar icin ciddi risk olusturmaktadir.

15. Ekranli araglarla ¢alisanlarda goz rahatsizlik-
lari gorulebilmektedir.

16. Cagri merkezleri calisma ortamlarinda is
sagligi ve glvenligi ile ilgili hendz bir standart
olusturulmamistir.

17. Calisanlarinin yaklasik % 50 kadari islerinden
memnun dedillerdir (Girolamo, 2011).
Ergonomik acidan da cagri merkezi calisan-

larinin yogunlukla risk altinda olduklari soylene-

bilir. Oturduklari sandalyeler, ¢alistiklari masanin
boyutlari ve yiksekligi, kullandiklari klavye gibi pek
cok faktér cagri merkezi calisanlarini ergonomik
acidan risk altinda birakmaktadir. Ayrica is stre-
sinden kaynakh psikolojik faktorler de calisanlarda
kas—iskelet sistemini olumsuz ydnde etkilemekte-

dir (Yasar ve ark., 2016).

Literatir taramasindan vyola c¢ikilarak,
calisma sireleri boyunca cogunlukla oturmak
durumunda olan ve bilgisayar kullanan ofis cali-
sanlarinin yaklasik % 90'inin kas—iskelet sistemi
saghk yakinmasindan sikayetci oldugu soylenebi-
lir. Bu calismada da secilen iki adet cagri merkezi
ofis calismasi olarak ele alinmis ve ¢alisanlarin
olumsuz ergonomik kosullar ve elektromanyetik
alan maruziyeti dolayisiyla sikayetci olabilecek-
leri kas—iskelet sistemi rahatsizliklarinin durumu
incelenmistir. Arastirmadaki asil amac, daha énce
yapilmis benzer calismalardan da yola ¢ikarak ih-
mal edilen riskli duruma dikkat cekmek ve bir risk
haritasi sunmaktir. Calismanin hipotezi, yetersiz
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ara dinlenmeleri ve vardiyali ¢alisma dizeninin
mevcut oldugu ¢agri merkezi calisanlarinda olum-
suz ergonomik calisma sartlarindan dolay! kas-—
iskelet sistemi rahatsizliklarinin yogunlukla goril-
mesi seklinde ifade edilebilir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin evreni, ic Anadolu Bélgesi ve
Glneydogu Anadolu Bolgesinde yer alan iki
adet cagri merkezi calisanlarindan olusmaktadir.
Calismaya dahil edilen birinci cagri merkezinde
(bundan sonra yerleske olarak anilacaktir) 178,
ikincisinde ise 153 calisan bulunmaktadir. An-
ket uygulamasina baslanmadan 6nce gerekli etik
izinler alinmistir. Ankete katilim kisinin insiya-
tifine birakilmistir. Ankete, o an isyerinde olan
tim calisanlar katilmistir. Katilmayanlar rapor
ya da izin dolayisiyla isyerinde bulunmayan
calisanlardir. Anket uygulamasinda c¢alisanlara
ulasma orani birinci cagri merkeziicin % 73, ikinci
cagri merkeziicin ise % 87'dir.

Galismanin verilerini anket ile birlikte calisma
ortaminda bizatihi gézlem sonucunda elde edil-
mis sonuclar olusturmaktadir.

Calisanlara uygulanan anket, 39 sorudan
ibarettir ve bu anketle calisanlarin demografik
Ozellikleri, cagri merkezindeki calisma sirele-
ri, genel olarak saglk sorunlarinin olup olmadi-
gi, 6zelde kas-iskelet sisteminden kaynaklanan
sikayetleri, sigara icme durumu ve isyerinde stres
yasama durumlari sorgulanmistir (ilhan, 2008).

Calisma ortaminda yapilan goézlemler ile de
cahsanlarin oturduklari masa ylksekligi/genisligi,
calisirken masa ile aralarindaki mesafe, bel/sirt/
ayak/el bilegi destedi kullanip kullanmama du-
rumlari, oturduklari sandalye yiksekligi, calisanin
diger calisanla arasindaki mesafe gibi degerler
kaydedilmis, bu degerler acisindan calisma orta-
minda mevcut herhangi bir standardin olmadigi
tespit edilmistir.

Cagri merkezi ¢alisanlarinin gérev dagilimlari,
mevzuat uzmanlari, psikolog, terciman, takim
lideri ve vatandas temsilcisi olarak gruplandirila-
bilir. Cagri yanitlayan grup vatandas temsilcileri-
dir. Bu durumda; is saghgi ve givenli§i ydninden
daha fazla risk altinda olan grup vatandas temsil-
cileridir.

Anket ve gozlemsel verilerden elde edilen de-
derlerin analizi, IBM SPSS Statistics 23 ve Mode-
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ler 17 paket programi kullanilarak yapilmistir. is-
tatistiksel karsilastirmalarda, niceliksel degisken-
ler icin Mann—-Whitney U testi, t testi ve varyans
analizi, niteliksel degiskenler icin ki-kare testi ve
Fisher testi kullaniimistir.

Ayrica sonuclarin dederlendirilmesinde yapay
sinir aglari (Rumelhart, Hinton ve Williams, 1986),
kategorik degiskenler icin karar agaci metodu
(Rokach ve Osswelt, 2005) ve sayisal degisken-
ler icin regresyon analizi (Saltelli, 2008) kullanil-
mistir. Genel ve 6zellestirilmis birliktelik analiziyle
calisanlarin saghk yakinmalarindan birbirleriyle
yakin iliskide olanlari ortaya konulmustur. p<0,05
olmasi istatistiksel olarak farkli kabul edilmistir.
istatiksel karsilastirmada kullanilan sifir hipote-
zi HO; ‘6lgtlen iki olgu arasinda baglanti yoktur’
seklinde tanimlanabilir. Analizler yorumlanirken
sifir hipotezi baz alinmistir. Calismada 6zgUnlik
yaratmak ve analiz sonuclarini farkh sekillerde de-
gerlendirmek amaclandigindan yapay sinir aglari
ve karar agact metodu kullaniimistir. CRT (Classi-
fication and Regression Tree) kurulan karar agaci
modelidir.

Analizlere baslanmadan dnce her iki grup ve-
rileri icin drneklem yeterligi ve glvenirlik testleri
yapimistir. Yapilan Kaiser-Meyer-0lkin Ornek-
lem Yeterliligi testine gore her iki yerleske icin or-
neklem buyuklidkleri yeterli bulunmustur.

SONUCLAR

Arastirmaya konu olan calisanlarin yas ortalama-
lari birinci yerleske icin (28,6%6,3), ikinci yerleske
icin ise (29,4+7,9) olarak bulunmustur.

Birinci yerleskede erkeklerin yizdesi (%56)
fazla iken ikinci yerleskede kadinlarin (%56) yliz-
de olarak orani daha fazladir.

Egitim durumlari incelendiginde; her iki yer-
leskede de ylksek egitim almis ¢alisan sayisinin
fazla oldugu séylenebilir.

Birinci yerleskede evli olanlarin ylizdesi
(%63,5) fazla iken, ikinci yerleskede bekarlarin
orani (%61,7) daha fazladir.

Her iki yerleske icin calisanlarin sigara icme
durumlarina goére yapilan ki-kare testi sonuclari-
na gore erkek calisanlarin kadin calisanlara naza-
ran daha yulksek oranda sigara ictikleri sonucuna
ulasiimistir. Ayrica her iki yerleske icin calisanlarin
egitim seviyeleriyle sigara icme durumlari ters
orantilidir.

ikinci yerleske icin ortamda 6lciilen ortalama
radyasyon (elektromanyetik alan) dederleriile ca-
lisanlarin sikayetci olduklari boyun agrilari arasin-
da 0,188 seviyesinde anlamli iliski bulunmustur
(p=0,02).

Birinci yerleske calisanlarinin kilo durumlariy-
la sikayetci olduklari kas—iskelet sistemi problem-
lerinden dirsek agrisi ile arasinda 0,363 seviye-
sinde (p=0,00), el biledi agrisi ile arasinda 0,303
seviyesinde (p=0,00) ve sirt adrisi ile arasinda
0,257 seviyesinde (p=,001); (p< 0,05) anlaml ilig-
ki bulunmustur.

Birinci yerleske icin ay bazinda bélimde ca-
lisma siresi ile dirsek agrisi arasinda 0,238 se-
viyesinde (p= 0,001), sirt agrisi arasinda 0,174
seviyesinde (p= 0,02), diz agrisi arasinda 0,167
seviyesinde (p=0,03), bel agrisi arasinda 0,162
seviyesinde (p=0,03) ve boyun adgrisi arasinda
0,29 seviyesinde (p= 0,00); (p<0,05) anlamli ilig-
ki bulunmustur.

ikinci yerleske calisanlarinin saat bazinda
gunlik calisma slreleriyle sikayetci olduklari
omuz agrisi arasinda 0,310 seviyesinde (p=0,00),
dirsek adrisi  arasinda 0,238 seviyesinde
(p=0,004), el bilegi agrisi arasinda 0,174 seviye-
sinde (p=0,001), sirt agrisi arasinda 0,167 seviye-
sinde (p=0,00), bel agrisi arasinda 0,29 seviyesin-
de (p=0,001), diz agrisi arasinda 0,162 seviyesin-
de (p=0,011); (p<0,05) anlamli iliski bulunmustur.

Calisma ortam kosullarinin kas—iskelet sistemi
sikayetlerini etkilemesinin yaninda s6z konusu sis-
temi ilgilendiren sikayetlerin birbirleri arasindaki
korelasyonlari da incelenmistir. Birinci yerleske
calisanlarinda sirt agrisi ile boyunda agri ara-
sinda 0,218 seviyesinde (p=0,004), dirsek agrisi
ile el bile@i agrisi arasinda 0,663 seviyesinde (p=
0,00), dirsek agrisi ile sirt agrisi arasinda 0,350
seviyesinde (p=0,00), dirsek agrisi ile boyun agri-
si arasinda 0,33 seviyesinde (p=0,00), sirt agrisi
ile boyun agrisi arasinda ise 0,218 seviyesinde(p=
0,004); (p<0,05) anlamli iliski bulunmustur.

Birinci yerleske calisanlarinin sinirli olma du-
rumlariyla sikayetci olduklari kas—iskelet sistemi
sikayetlerinden dirsek agrisi arasinda 0,438 sevi-
yesinde anlamliiliski bulunmustur (p=0,000).

Birinci yerleske icin yapilan 6zellestirilmis bir-
liktelik analizine gore; calisanlarin saglik yakinmala-
rindan bel agrisi, bas agrisi, sirt agrisi, omuz agrisi
ve halsizlik sikayetlerinin birbirleriyle yakin iligkili



olabilecedi sonucuna varilmistir. Tablo 1'de; 6zelles-
tirilmis birliktelik analizine gére séz konusu saglik
sikayetleri olan calisanlarin sayisi gosterilmistir.

Tablo 1. Birinci yerleske calisanlarinin ézellestirilmis bir-
liktelik analizine gére saglik yakinmalari arasindaki iliski

N= 178 | Halsizlik | 52¢ | Bel | Sirt | Omuz
agrisi | agrisi | Agrisi | agrisi
38 35

Halsizlik

Bas 38

agrisi

Bel 38

agrisi

Sirt 40

agrisi

Omuz 46

agrisi

Birinci yerleske calisanlari igin kurulan ka-
rar agaci modelinde (Sekil.1), omuz ve sirt agrisi
(OS olarak kodlanmistir) ceken calisanlari en ¢ok
yanitlanan ¢agrilarin kizginlik icerigi etkilemekte-
dir. Yanitlanan cadrilardaki kizginhk seviyesi art-
tikca omuz ve sirt agrisi yakinmalari da artmakta-
dir. Yanitlanan cagrilardaki kizginlik seviyesini de
en ¢cok bolimde ¢alisma sliresi etkilemektedir.
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Sekil 1. Birinci yerleske ¢alisanlarinin kas—iskelet sistemi
sikayetlerini etkileyen faktorler ile olusturulan karar agaci
modeli
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Kurulan modelde, omuz ve sirt agrisi sikayeti
olan calisanlari en ¢cok yanitlanan cagrilardaki kiz-
ginhk seviyesinin etkiledigi gorilmektedir. Buna
gore yanitlanan cagdrilardaki kizginlik seviyesinin
artmasinin, omuz ve sirt agrisi yakinmalarini da
arttirdigi séylenebilir. Yanitlanan ¢agrilardaki kiz-
ginhk seviyesinin de en fazla bélimde calisma su-
resinden etkilendigi sdylenebilir.

TARTISMA

Calismanin analizlerine ilk olarak c¢agri merke-
zi cahsanlarinin demografik 6zelliklerinin de-
derlendirilmesiyle baslaniimistir. Bulunan so-
nuclar, literatlirde yayimlanmis ve ¢cagri merkez-
lerini tanitan calismalarda bulunan sonuclarla
benzerlik gostermektedir (Chin, 1998).

GCalismada erkeklerin kadinlardan daha faz-
la sigara i¢tigi ve egitim seviyesi ile sigara icme
arasinda ters oranti oldugu goézlenmistir. Tirkiye
istatistik Kurumu (TUIK) verilerine bakildi§inda
(2014) sigara icme oraninin erkelerde %479, ka-
dinlarda ise %15,2 oldugu bulunmustur (http://
www.resmiistatistik. gov.tr).

'3 Farkli Bélgedeki Cagri Merkezi Calisanlarin-
da Genel Sadlik Durumu ve Tikenmislik Dizeyi’
(2015) baslikli tez calismasinda calisanlarin cin-
siyetlerine gbére sigara kullanma durumlari ince-
lenmis ve erkeklerin sigara icme oranlari (%47,8)
kadinlarinkinden (%37,6) daha fazla bulunmus ve
aradaki fark anlamli sekilde daha fazla hesaplan-
mistir (p<0,001) (Tifekcioglu 2015).

Calisanlarin kilolu olma durumlariyla dirsek
agrisi, el bilegi agrisi ve sirt agrisi anlamh iliski
bulunmustur. Kilolu olma durumunun yasam kali-
tesine ve 0zellikle kas—iskelet sisteminde yarattigi
olumsuz etkiler, literatirde yapilan cesitli calis-
malarda ortaya konulmustur (Robert, Kushner, ve
Gary,2000).

Yapilan analizlerden de gorildigu Gzere, ¢a-
lisanlarin cadri merkezinde calisma sirelerinin
artmasi kas-iskelet sisteminde mevcut bazi ra-
hatsizliklari da arttirmaktadir. Halford ve Cohen
(2003) tarafindan ABD'de 67 cagri merkezinde
ankete dayall yapilan bir calismada, codunluk-
la bilgisayarla calisanlarda kas—iskelet sistemi
sikayetlerinin fazla oldugu tespit edilmistir. Ayni
calismada saglik ve glvenlik yoniinden zayif sart-
larda olan cadri merkezi calisma ortamlarinin
uzun sdreli kas—iskelet sistemi rahatsizliklarina
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neden olabilecedi belirtilmistir (Halford ve Cohen,
2003). 2004 vyilinda, Avrupa Saglik ve Guvenlik
Grubunun telekominikasyon sektorindeki risk
haritasinin cikarilmasi amach yaptigi ¢alismada,
yaklasik 420.000 calisanin kas—iskelet sistemi
rahatsizliklarindan sikayet¢i oldugu ortaya konul-
mustur (HSE,2004).Yapilan bir baska calismada
da, bilgisayarla calisilan diger sektérlere kiyasla,
cagri merkezi calisanlarinda kas—iskelet sistemi
sikayetleri daha yogun olarak gérilmektedir (Nor-
man, Nilsson ve ark., 2004).

Calismada calisanlarin sinirli olma durum-
lariyla, dirsek agrilari arasinda anlamli iliski bu-
lunmustur. Vicuttaki herhangi bir agri calisan-
larda psikolojik problemlere veya strese neden
olabilmektedir. Tedavi siresince de psikososyal
faktérler streci olumsuz yonde etkileyebilmek-
tedir. Ornegin eldeki ciddi yaralanmalar; bireyde
onemli olumsuz psikososyal, sosyal ve ekonomik
sonuclar dogurabilmektedir (Dzwierzynski ve
ark., 1999). S6z konusu yaralanma veya tahribat
sonucu olusan adri, kiside ciddi anlamda strese
neden olabilmektedir. Stres sonucunda da in-
sanlarda sinirlilik hali gozlenir. Sinirlilik ve stresli
olma durumu s6z konusu hastaligi olanlarda te-
davi slirecini de olumsuz ydnde etkilemektedir
(Woolhandler ve ark., 2003). Kisinin herhangi bir
yerindeki agri, kiside sinirlilik haline dolayisiyla
stres olusumuna neden olabilir (Flaten ve al'Absi,
2016). Dinora ve arkadaslari tarafindan (2015)
yapilan bir ¢calismada saglik calisanlarinda dzel-
likle hemsirelerde isten kaynakli stresin ise bagh
kas-iskelet sistemi rahatsizliklarini tetikledigi,
Ozellikle de sirt, boyun, Ust ekstremite, alt ekstre-
mite, omuz, diz bolgelerinde agriya neden oldu-
dgu ortaya konulmustur (Bernal, Serna-Campos,
Tobias ve Serra, 2015). Ayrica, yapilan arastir-
malarda, is tatminsizligi ile kas-iskelet sistemi
rahatsizliklari arasinda anlamiiiliski bulunmustur.
Benzer sekilde monoton calisma temposunun
boyun ve omuz agrilariyla iliskili olabilecedi
gosterilmistir.  Kullanilan bilgisayarin rengi ve
boyutlari ergonomi icin dnemli oldugundan kas-
iskelet sistemi rahatsizliklarina da ciddi anlamda
etki etmektedir (Fredriksson, Bildt ve Kilborn,
2001; Coobineh, Rajacefard ve Neghab, 2006,
2009; Lee, Wilbur, Kim ve Miller, 2008).

Calismada, calisanlarin ortamdaki elektroman-
yetik alan de§erlerine maruziyetleri ile kas—iskelet

sistemi sikayetlerinden boyun agrisi arasinda %95
glven arahdinda anlamli bir iliski bulunmustur.
Literatlrde, elektromanyetik alanin kanser, dav-
ranis degisiklikleri, hafiza zayiflamasi, Parkinson
ve Alzheimer hastaliklarini arttirmasinin yani sira,
depresyon ve intihar goértlme sikliginda artisa
neden oldudu bildirilmistir. Bunlara ek olarak goz,
deri ve kas—iskelet sistemi Gzerine olumsuz etkileri
oldugu bilinmektedir (DSO, 2014; DSO 2015).

Calismada, kas-—iskelet sistemi rahatsizlik-
larini etkileyen faktorler arastirilirken, séz ko-
nusu rahatsizliklarin birbirleri arasindaki kore-
lasyonuna da bakilmistir. Birinci yerleske cali-
sanlarinin sikayetci oldugu kas-iskelet sistemi
sikayetlerinden (omuz agrisi—dirsek agrisi-sirt
agrisi), (dirsek adgrisi—el bilegi agrisi), (dirsek
agrisi=sirt agrisi), (dirsek agrisi-boyun adgrisi),
(omuz agrisi—dirsek agrisi—el biledi agrisi), (sirt
agrisi-boyun agrisi) arasinda anlamli iliski bulun-
mustur. Cagri merkezleri ile ilgili yapiimis benzer
hemen hemen tim calismalar, ¢calisanlarda yuk-
sek oranda kas—iskelet sistemi rahatsizliklarinin
goridlmesiyle sonuclandiriimistir (Hales, Sauter,
Peterson, Fine ve Bernard, 1994). Ayni zamanda
slirekli oturarak ve ¢cogunlukla da klavye ile ¢ali-
san ofis calisanlarinin kas—iskelet sistemi rahat-
sizliklarina yakalanmalari diger calisanlara gore
12 kat daha fazla oldugu ortaya konulmustur (Ja-
mes, Harburn, Kramer, 1997).

iki yerleskede bizatihi vyapilan gdzlem
neticesinde, calisanlarin oturduklari sandalyeler,
calisma masalari, masa ile aralarindaki uzaklik,
oturus pozisyonlari gereken ergonomik sartlari
tasimadigi tespit edilmistir. Sandalyelerde olmasi
gereken sirt destekleri, calisma masasinda bulun-
masi gereken elbiledi destedi ve ayak destegi bu-
lunmamaktadir.

Anket verileri 1si§inda yapilan analizlerin so-
nucuna gore ise; calisanlarin kas—iskelet sistemi
rahatsizliklarini;

Elektromanyetik alana maruziyet

Calisanlarin kilolu olma durumlari ve/veya

kilo almaya meyilli olmalari
«  Cagri merkezinde ne kadar stredir calistiklari
+ Cahsanlarin psikolojik durumlarindan sinirli

olma durumlari

Son olarak da kas-iskelet sistemi rahatsizlik-

larinin birbirleri arasindaki korelasyonu yani

birbirlerini tetiklemeleri sayilabilir.



Elde edilen korelasyonlarin genel olarak birin-
ci yerleske calisanlariicin bulundugu gorilmekte-
dir. ikinci yerleske icin, birinci yerleskeyle birebir
kiyaslanacak veriler elde edilmemistir. Bu durum,
yerleskelerin konum farkliliklari, ¢alisma ortamla-
rindaki farkliliklar, risklere farkli diizeyde maruz
kalma durumu ile aciklanabilir.

Yapilan tim analizler sonucunda cagri mer-
kezlerinde olasi kas—iskelet sistemi rahatsizlik-
larinin géridlmemesi icin bir takim éneriler 6nem
tasimaktadir. Bunlar;

« Bilgisayar ekranina bakis uzakhgdr 50-70 cm
olmahdir.

« Ekranin Ust kenari g6z hizasinda olmalidir.

*  Monitdr ve klavye kullanicinin tam karsisinda
olmalidir. Klavyenin yeri dirsek seviyesinde
olmahdir.

+ Dirsek bukilimd 70-90 derece Ulzerinde ol-
mamalidir.

+  Onkol ve bilekler yere paralel ve dogru diiz-
lemde olmalidir.

+ Klavyenin tuslarina hafifce dokunulmahdir.

+  Mouse (fare) hafifce kavranmalidir.

« Parmak, el ve bilek sinirlerinde zedelenmeye
yol acgabileceginden mouse kullanimi en aza
indirilmeli, klavye kullanimina agirhk verilme-
lidir.

«  Ciftli tum fonksiyonlar iki elle yapiimalidir.

. iskemle kisinin boy ve kilosuna uygun olmali-
dir. iskemle yiksekligi ayarlanabilir, tekerlikli,
ekseni etrafinda donebilen, kolcakh ve bel-sirt
destekli olmahdir.

+ Dizler 90-105 derece arasinda tutulmali, otu-
ruldugunda ayaklar yerdeyken uyluklar yere
paralel olmahdir.  seklinde siralanabilir.
Mevcut arastirma ile, hemen hemen tim sek-

torlerde gorilebilecek fakat maruziyetin gerek ca-
lisanlar gerekse de is sagligi ve glvenligi sorum-
lulari tarafindan ihmal edildigi risklere bir kere
daha dikkat c¢ekilmistir. Calisma ortaminda basit
ve maliyeti disik énlemlerin uygulanmasiyla, séz
konusu risklerle birlikte geri dénlsi olmayan ve
cok daha maliyetli sonuclardan korunabilecegi or-
taya konulmustur.
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