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Oz:

Amag: Bu calismada, 6zel bir bankanin ¢agri merkezi calisanlarin fiziksel ve ruhsal saglik
durumunu belirlemek amaglanmigtir. Gereg ve Yontem: Arastirmanin evrenini, 6zel bir bankanin
cagri merkezinde ¢alisan tiim bireyler (n=600 kisi) olusturmus, evrenden ulasilmas: gereken
orneklem sayis1 %95 giiven araligi ve %5 hata pay1 ile 218 olarak belirlenmis ancak 155 ¢alisana
ulagilmustir. Arastirma verileri, sosyodemografik anket formu ve Genel Saglik Anketi-12 ile ytz
ylize toplanmustir. Verilerin analizinde sayl, yiizde degerleri ile Man Withney U testi, ki kare testi ve
Fisher Exact testleri kullanilmistir. Bulgular: Calisanlarin %70,3"i kadin, %91,6's1 20-39 yas arasinda,
%59,4l bekar, %50,3'i lisans mezunu, %$81,9'unda kronik hastalik bulunmamakta ve %47,1'i sigara
kullanmaktadir. Calisanlarin son bir yildir yasadiklar1 saglik problemleri sorgulandiginda, %58,1i
yorgunluk-bitkinlik, %52,9'u bogaz agrisi-bogaz kurulugu, %49,0'u bas agrisi yasadigini bildirmistir.
Sonug: Calisanlarinin Genel Saglik Anketi-12 puanlarina gore %79,4'G ruh saghgi sorunlar:
agisindan riskli bulunmustur. Calisanlarin fiziksel ve ruhsal sagligini korunmast igin is ortaminda
gerekli 6nlemlerin alinmasi, ¢alisanlarin olasi mesleki riskler konusunda bilgilendirilmesi, sigaray1
birakmaya yonelik saglig: gelistirici programlarin diizenli olarak yapilmas: 6nerilir.

Abstract

Aim: In this study, it was aimed to determine the physical and mental health status of call center
employees of a private bank. Materials and Methods: The universe of the research consisted of all
individuals (N=600 people) working in the call center of a private bank. The number of samples to
be reached from the population was determined as 218 with 95% confidence interval and 5% margin
of error. However, 155 employees were reached. Research data were collected face-to-face with the
Sociodemographic questionnaire and the General Health Questionnaire-12. Number, percentage,
Man Withney U test, chi-square test and Fisher Exact test were used to analyze the data. Results:
70.3% of the employees are women, 91.6% are between 20-39 years old, 59.4% are single, 50.3%
are undergraduate graduates, 81.9% are free of chronic diseases and 47.1% is smoking. When the
health problems experienced by the employees in the last year were questioned, 58.1% reported
that they experienced fatigue-fatigue, 52.9% experienced sore throat-dry throat, 49% headache.
Conclusion: According to the General Health Questionnaire-12 scores of the employees, 79.4%
were found to be risky in terms of mental health problems. In order to protect the physical and
mental health of the employees, it is recommended to take the necessary precautions in the work
environment, to inform the employees about possible occupational risks, and to carry out health-
promoting programs for smoking cessation regularly.
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GIRiS

Cagr1 merkezleri, firmalardan ve diger birimlerden
gelen cagrilarin toplandigl, c¢agri sonucunda islem
baslatma, gelen cagriyr ilgili birime yoneltme ve
ihtiyaca gore dis aramalarin yapilabildigi iletisim
birimleridir (1). Gliniimiizde teknolojinin gelismesiyle
beraber, kurumlarin hizmet alicilara ¢agri merkezi
araciligiyla  ulagmasi, driinleri pazarlama veya
sorunlarin ¢ézimiini kolaylastirmistir. Bu avantajlari
ile diinyada ve tilkemizde ¢agri merkezlerine yonelik
yatirimlar artmis ve daha yaygin hale gelmistir (2).
Ulkemizde Mart 2021 yili itibari ile ¢agri merkezi
calisan sayist 10.237 kisi ve bunlardan 7.323'1 kadin,
2.914't1 erkektir (3).

Cagr1 merkezleri ve galisanlarinin sayisindaki artis,
cagri merkezinde c¢alisanlara yonelik is saglig
hizmetleri kapsaminda saglig1 koruyucu ve gelistirici
onlemleri de beraberinde getirmistir. Bu merkezler, 7
glin /24 saat hizmet verme, vardiyali ¢alisma, giriiltiilii
ve stresli calisma ortami gibi ozellikleri bireylerin
sagiligini 6nemli 6lgiide etkilemektedir (1). Calisanlarin
vardiyali ¢alismast uyku bozukluklari, konsantrasyon
glicligli, stres artisina ve is kazalarinda artisa yol
agmaktadir (4). Ayrica, stirekli olarak ayni pozisyonda
kalma, klavye, fare, ekran kullanimi ile parmak ve el
bileklerine asir1 yiikklenme, stirekli konugma kaynakli
ses tellerinde yasanan saglik sorunlary, kulaklik
kullanma ve ¢agr1 alma nedeniyle isitme sorunlari,
ekran karsinda calisma ile ilgili gérme problemleri
bu sektorde ¢alisanlarin kargilasmis olduklari baslica
saglik sorunlar arasindadir (5). Bitiin bu olumsuz
calisma sartlar1 nedeniyle ¢agri merkezleri, 20.6.2012
tarihli ve 6331 sayili [s Saglig1 ve Giivenligi Kanununda
“tehlikeli" isyeri siifinda yer almustir (6). Tiirkiye'de
cagr1 merkezi ¢alisanlariyla ilgili olarak sinirl sayida
yapilan c¢alismalarda calisanlarin stirekli konusmaya
bagli isitme ve ses kayiplari yasadiklari, is yeri
ortamindaki giiriiltiiden rahatsiz olduklari, kas iskelet
rahatsizliklary, bas agrisi, bogaz agrisi, ses kisikligy,
konsantrasyon giicligi, sinirlilik ve yorgunluk gibi
saglik sikayetleri yasadiklar1 belirlenmistir (1, 2, 7-9).

Is yerinde calisan saglik profesyonellerinin ¢agri
merkezi  ¢alisanlarimin  saghgini  korumak ve
gelistirmek amaciyla belirli periyotlarla ses ve
isitme tarama testlerinin diizenlenmesi, ise giris
muayenesinde glriltili ortamda galismaya uygun
kisileri belirlemesi, caligma ortamini gozlemesi
ve isyeri risklerini belirlemesi agisindan o6nemli
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sorumluluklara sahiptir (10). Ulkemizde ¢agri merkezi
alaninda hizli ilerleme olmasina ragmen, cagri merkezi
calisanlarin fiziksel ve ruhsal saglk durumu ile ilgili
caligmaya rastlanmamustir. Bu ¢aligma bir bankanin
cagr1 merkezi calisanlarin fiziksel ve ruhsal saglik
durumunu belirlemek amaciyla yapilmistir. Calisma
sonuglar1 is sagligi profesyonellerinin planlayacagi
sagligl gelistirme uygulamalarina katk: saglayacaktir.

Aragtirma sorular1 asagidaki gibidir:

1. Cagr1 merkezi ¢alisanlarinin fiziksel saglik durumu
nasildir?

2. Cagri merkezi ¢alisanlarinin ruhsal saglik durumu
nasildir?

3. Cagr1 merkezi ¢alisanlarinin fiziksel ve ruhsal saglik
durumunu etkileyen faktorler nelerdir?

GEREC ve YONTEM
Aragtirmanin Tipi ve Orneklemi

Tanimlayict kesitsel tipteki arastirmanin evreni, 2
Ocak-15 May1s 2017 tarihleri arasinda, Istanbul ilinde
bulunan 6zel bir bankanin ¢agri merkezinde ¢alisan
tim Dbireyler (N=600 kisi) olusturmus, evrenden
ulasiimasi gereken orneklem sayis1 %95 giiven aralig
ve %5 hata payi ile 218 olarak belirlenmis ancak 155
calisana ulagimistir. Calismaya katilma kriteri olarak
galismanin yiratildigi tarihlerde ¢agri merkezinde
calisiyor olmak ve ¢alismaya katilmaya goniillii olmak
olarak belirlenmistir. Ancak ¢alismanin yiritildagi
zamanin kurum denetine denk gelmesi nedeniyle
calisanlarin is yogunlugunun fazla olmasi, formlari
eksik doldurmalar;, vardiyali c¢alisma dizeni ve
caligmaya katilimin goniillilik esasina dayali olmasi
nedeniyle 155 ¢alisanla tamamlanmustir.

Veri Toplama Araglari

Veri toplama araci olarak Sosyo-demografik form ve
Genel Saglik Anketi (GSA-12) kullanilmistir.

Sosyo-demografik Form: Arastirmacilar tarafindan
hazirlanmis olup, ¢agri merkezi ¢alisanlarinin tani-
tic1 ozellikleri (yas, cinsiyet, egitim, medeni durum,
sigara igme durumu, ses ve isitme problemleri, son
1 yildir yasadiklar: fiziksel problemler) kapsayan 25
sorudan olusmaktadir.
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Genel Saghk Anketi-12 (GSA-12): Goldberg tarafin-
dan gelistirilen, toplumda ve birinci basamak saglik
kuruluslarinda ruhsal durumu saptamak amaciyla
olusturulmus 6z bildirime dayali bir 6lgektir. GSA-
12'nin Tirkge gecerlilik ve giivenilirlik calismasi Kilig
tarafindan yapilmis, gegerlilik giivenirlik duyarliligi-
nin 0.74, ozgilligintin 0.84 oldugu gosterilmistir.
Puanlamada sorulara verilen yanitlarda a ve b sikla-
rina “0’, ¢ ve d giklar1 icin “1” puan verilmekte ve ka-
tilimcilar 0-12 arasinda puan alabilmektedir. GSA-12
icin tanimlanmusg farkli kesim noktalar: bulunmakta-
dir. Fakat bu ¢alismada, gegerlilik ve gtivenilirliginin
yapildigi calismada 6nerilen ve en dogru olarak kabul
edilen kesim noktasi 1-2 arasi kabul edilmis ve de-
gerlendirmeler bu dogrultuda yapilmistir. Buna gore
Olgekten 2 ve iizeri puan ruhsal sorunlar agisindan
riskli grup olarak degerlendirilmektedir (11).

Veri Toplama

Calisanlarin  timiine kurumdaki toplanti odasinda
calisma ve amaci hakkinda bilgilendirme yapilmus,
calismaya katilmaya goniillii olanlar kurumdaki saglik
ofisine davet edilmis ve veriler burada arastirmacilar
tarafindan ylz ylize olarak toplanmustir. Anketleri
uygulama stiresi ortalama 15 dakika stirmistiir.

Verilerin Analizi

Aragtirma verilerinin istatistiksel analizinde SPSS
21.0 paket programi ve verilerin degerlendirilmesin-
de sosyo-demografik 6zellikler i¢in say1 ve yiizdelik,
6lgek puani ile bagimsiz degiskenlerin karsilastirma-
sinda Man Whitney U testi, kategorik degiskenlerin
karsilagtirmasinda ise ki kare testi ve Fisher Exact
test kullanilmis, p<0.05 anlamhlik diizeyi olarak ka-
bul edilmistir.

Aragtirmamn Sirhliklar:

Calismada birkag sinirlilik mevcuttur. ilk olarak bu
calisma tanimlayici tipte oldugu i¢in sadece bu 6r-
neklem biytiklugii ile sinirhdir. Ayrica tim evren
ulasmak hedeflenmis ancak %26’sina ulasilmuistir.
Gelecekte daha uzun siireli takip ile genis 6rneklem-
lerde gruplarinda ¢alisilmasina ihtiyac vardir. Ikincisi
olarak fiziksel saglik sorunlari i¢in klinik tani konma-
mis, 6z bildirime dayali anket uygulanmustir. Ugiincii
olarak ¢alisma tek bir merkezde yapildig1 i¢in sonug-
lar bu merkez ile sinirlidir
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Aragtirmanin Etik Yonit: Arastirma igin 05.12.2016
tarihinde 130 nolu say1 ile XXX Universitesi Saghk
Bilimleri Enstitiisti Etik Kurul'undan onay alinmistir.

BULGULAR

Calisanlarin %70,3'd kadin, %91,6's1 20-39 yas arasin-
da, %59,44 bekar, %50,3'1 lisans mezunu, %74,2'sinin
gocugu yok, %47,1'i sigara kullanmakta ve %81,9'unda
kronik hastalik bulunmamaktadir (Tablo 1).

Tablo 1. Calisanlarin sosyo-demografik ozelliklerin
dagilimi (n=155)

Tanitici Ozellikler  Gruplar Sayi Yiizde
(n) (%)
Cinsiyet Kadin 109 70,3
Erkek 46 29,7
Yas (yil) 20-39 142 96
40-53 13 84
Medeni durum Evli 61 394
Bekar 94 60,6
Egitim durumu ilk-ortaokul 1 6
mezunu
Lise mezunu 18 n
On lisans mezunu 50 323
Lisans mezunu 78 503
Lisansistu 8 56
Cocuk sahibi Evet 40 258
olma Hayir 15 742
Sigaraicme iciyor 73 471
durumu icmiyor 82 52,9
Kronik hastalik Evet 28 181
olma durumu Hayir 127 819

n: say1, %: ylizde

Calisanlarin son 1 yildir yasadiklari saglik problem-
leri sorgulandiginda, %58,11 yorgunluk-bitkinlik,
%52,9'u bogaz agrisi-bogaz kurulugu, %49u bas agri-
s1, %41,9'u kilo alma, %32,3"ti uykusuzluk, %32,3ti ses
kisiklig1, %24,5i kulak ¢inlamasi ve %11’ isitme kaybi
yasadigini, %8,41 ise gérme bozuklugu i¢in tedavi
oldugunu bildirmistir (Tablo 2).

Calisanlarin ses problem yasama durumlari ile ba-
gimsiz degiskenler karsilastirilmistir. Buna gore; si-
gara kullanimi ile ses problemi yasama durumu ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p<0,05). Cinsiyete gore ¢calismaya bagsladiktan sonra
ses problemi yasama arasinda istatistiksel olarak an-
lamli fark bulunmustur(p<0,05). Buna gore kadinlar
daha fazla ses problemi yasamaktadir. Yas gruplari ile
ses problemi yagama arasinda istatistiksel olarak an-
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lamli fark bulunmustur (p<0,05). 20-39 vyas
grubunda olanlar daha fazla ses problemi
yasamaktadir. Calisma yili ile ses problemi yasama
arasinda istatistiksel = olarak anlamli  fark
bulunmustur (p<0,05). Calisma yili 1-3 yil arasi
olanlar, 4 yil ve tizeri olanlardan daha fazla ses
problemleri yasamaktadir (Tablo 3).

Tablo 2. Calisanlarin yasadiklar: fiziksel saglik sorunlar
(son 1 yildir)

Tablo 3. Calisanlarin ses problemi yasama durumu
ile baz1 degiskenlerin kargilagtirmasi

Son1Yildir Gruplar Sayi (n) Yiizde (%)
Yasadiklari Saguk
Problemleri
Bas agrisi Var 76 49
Yok 72 46,5
Tedavi oldum 7 45
Gozlerde gorme Var 4 26,5
Bliclugi Yok 101 652
Tedavi oldum 13 84
Kulak ¢cinlamasi Var 38 245
Yok na4 735
Tedavi oldum 3 19
isitme kaybi Var 17 1
Yok 136 877
Tedavi oldum 2 13
Bogaz agrisi, Var 82 529
bogaz kurulugu Yok 62 20
Tedavi oldum il 71
Oksiiriik Var 31 20
Yok 122 78,7
Tedavi oldum 2 13
Ses kisikuigi Var 50 323
Yok 99 639
Tedavi oldum 6 39
Gogls agrisi Var 14 9
Yok 141 91
Tedavi oldum 0 0
Mide agrisi Var 31 20
Yok mn9 76,8
Tedavi oldum 5 32
Sikidrara ¢ilkma Var 32 20,6
Yok 122 78,7
Tedavi oldum 1 06
Kilo alma Var 65 419
Yok 87 56,1
Tedavi oldum 3 19
Kilo kaybi Var 3 19
Yok 151 974
Tedavi oldum 1 0,6
Uykusuzluk Var 50 323
Yok 104 671
Tedavi oldum 1 0,6
Yorgunluk, Var 90 58,1
bitkinlik Yok 62 40
Tedavi oldum 3 19

n: sayl, %: yiizde
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Ses problemi var Ses problemi yok istatistik
n % n % p
Sigara
Kullanma
Evet 37 50.7 36 493
0,01
Hayir 21 256 61 744
Cinsiyet
Erkek n 239 35 761
0,01
Kadin 47 431 62 56.9
Yas
Gruplan
20-39yas 57 401 85 599
20,03
40-59yas 1 77 12 923
Calisma
Yiu
1-3yllarasi 40 69 51 531
20,05
4yl Ustd 19 311 45 46.9
Daha Once
Benzer
Sektorde
Calistiniz
Mi?
Evet 17 315 37 68.5
0,17
Hayir 4 406 60 594

'Ki kare testi, *Fisher’s Exact test, n: say1, %: ylizde, p<0,05

Cagr1 merkezi ¢alisanlarinin GSA-12 puanlarina gore
%20,6’s1 ruhsal sorunlar acisindan risksiz, %79,4't
(n=124) ise riskli bulunmustur. Calisanlarin GSA-12
puani ile bagimsiz degiskenler karsilastirildiginda;
gocugu olmayanlarin GSA-12 olgek puan gocugu
olanlara gore istatiksel olarak anlamli daha yiiksekti
(p<0,05). Calisma yili 1-3 yil arasinda olanlarin
GSA-12 puani, 4 yil ve lzeri olanlardan olanlara
gore istatiksel olarak anlamli daha yiiksekti (p<0,05).
Son bir yildir isitme problemi yasayanlarin GSA-
12 puani yasamayanlardan istatiksel olarak anlaml
daha yiiksekti (p<0,05). Son bir yildir mide agrisi
yasayanlarin ~ GSA-12 puani yasamayanlardan
istatiksel olarak anlamli daha yiksekti (p<0,05).
Calisma sonucunda cinsiyet, yas, medeni durum,
sigara kullanimi, vardiyali calisma gibi degiskenlerin
GSA-12 puanini etkilemedigi bulunmustur (p>0,05)
(Tablo 4).
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Tablo 4. Calisanlarin GSA-12 puanin bagimsiz degiskenler-

le kargilagtirmasi

Sayi (n) Yiizde (%) Genel
Saglik
Anketi-12
DusUk risk (<2 puan) 32 20,6
Yuksek risk (>2 puan) 123 794
Gruplar Sayi(n) Ortt SS Test p
Degeri
Cinsiyet Erkek 46 3,91+2,20
U=2489,00 '0,09
Kadin 109 3974235
Yas 20-39yas 142 4,04+2,30
X?=535 0,19
gruplan 40-59yas 13 300+2,23
Medeni Evli 61 3,68+2,45
U=2515,50 0,19
durum Bekar 94 4124220
Cocuk Evet 40 3,27+2,20
sahibi U=180550 '0,04
olma Hayir 15 4191230
Sigara Evet 73 3,97+2,34
kullanma U=2966,50 '0,92
durumu Hayir 82 3,93+2,28
Calisma 1-3yil 91 4,40+233
yiu 4yilve 64 330214  U=213600 '001
Uzeri
Vardiyali Evet 39 4,05+2,28
U=223750 '0,91
salisma Hayir 116 3,92+2,32
Sonlyildir Isitme 31 5,22+233
isitme problemi
problemi olan
- U=122950 '0,02
Isitme 124 3,63£219
problemi
olmayan
Sonlyildir Mideagnsi 31 4,83+191
mide agrisi  yasayan
U=1401,50 0,01
yagama Mide agrisi 12 373235
durumu
yasamayan

Mann Whitney U testi, X?>= Ki kare testi, Ort:
SS: Standart Sapma, n: say1, %: yiizde, p<0,05

Ortalama,

TARTISMA

Cagr1 merkezi calisanlar1 yaptiklarn is geregi kas-
iskelet sistemi rahatsizliklari, ses ve isitme kaybi,
yorgunluk, ise bagl stres gibi saglik problemleri
icin riskli grupta yer almaktadir (12). Bu calismada
cagrt merkezi calisanlarinin yasadiklar fiziksel ve
ruhsal saglik sorunlarini incelemek amaclanmistir.
Calisma sonucunda c¢alisanlarin en sik yasadiklari
saglik sorunlarinin  yorgunluk-bitkinlik, bogaz
agrist/kurulugu, bas agrisi, vicut agirhginda artis,
uykusuzluk, ses kisikligi, kulak ¢inlamasi, isitme
kayb1 ve gorme bozuklugu oldugu belirlenmistir.
Tufekc¢ioglu (2) ¢ farkh bolgedeki ¢agri merkezi
calisanlar: ile yaptigi calismada, calisanlarda en
sik yorgunluk-bitkinlik, bas agrisi, bogaz agrisi/
kurulugu sikayeti yasadiklarini belirtmistir. Bir diger
calismada, calisanlarin yorgunluk ve bogaz agrisi
sikayetleri yasadiklart belirtilmistir (9). Tam bu
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sonuglar incelendiginde ¢cagri merkezi ¢alisanlarinin
calisma kosullart (uzun stre gurdltila calisma
ortami, konusma sikliklarinin fazlam olmasi vb.)
ile ilgili olarak bircok fiziksel problemler yasadiklari
gortilmektedir.

Bucalismada sigara kullananlarda ses problemlerinin
daha fazla yasandig1 goridmistir. Byeon (13), Pinar
ve ark. (14) calismalarinda sigara igenlerin daha
fazla ses problemleri yasadiklarint bildirmislerdir.
Bir meta-analiz calismasinda da sigara kullanmanin
ses problemlerinde orta diizeyde etkileri oldugu
bildirilmistir (15). Bu sonuclar sigaranin icerisinde
bulunan kimyasal maddelerin bogaz ve ses telleri
tizerindeki olmusuz etkisini ortaya koymaktadir.

Cagr1 merkezlerinde calisan kadinlarda, ¢alisma
kosullar1 (duzensiz ve uzun ¢alisma saatleri, yiiksek
duzeyde sese maruziyet, uzun siireli konusma gibi)
bazi saglik saglik sorunlarina yol agmaktadir. Bu
sorunlar arasinda en sik olarak; ses problemleri, goz
yorgunlugu, isitme sorunu, boyun, sirt-bel agrisi ve
psikolojik stres yer almaktadir (16).

Bu c¢alismada kadinlarda ses problemlerinin
erkeklerden daha fazla oldugu belirlenmistir.
Yesilyurt ve ark (17) ¢alismasinda ¢agri merkezinde
calisan kadinlarin ses problemlerini daha sik
yasadiklarini bildirmistir. Diger ¢alismalarda da bu
bulgulara benzer sonuglar bildirilmistir (16-18).
Ses tellerimiz giinlilkk yasamda saniyede 100-1000
kez titresir. Titresim hiz1 arttikca sesin perdesi
yikselir. Kadinlar ve erkeklerde, konusma sirasinda
ses tellerinin titresim sikligt farklidir. Bir kadin
konusurken, ses telleri ortalama saniyede 250 kez
titresirken, erkekte ortalama 130 kez titresir (19). Bu
nedenle konusurken ses tellerini daha fazla yorar. Bu
nedenle de bu ¢alismada kadinlarda ses kisikliginin
erkeklerden daha fazla oldugu dasiinilmektedir.

Calismada cagri merkezi ¢alisanlarinin bitytk bir
bolimiintin ruh saghgi sorunlari agisindan riskli
oldugu belirlenmistir. Cagri merkezlerinde yapilan
bazi arastirmalarda, ¢agri merkezinde calismanin
stresli bir is oldugu, isin yol actigi stres halinin
bireylerde depresyon, mutsuzluk ve 6fke gibisorunlar
yasanmasina neden oldugu bildirilmistir (8,20-
22). Bhuyar ve ark (23) calismasinda, ¢agri merkezi
calisanlarinin ¢ogunda stres ve kaygi duzeylerinin
yitksek oldugu bildirmistir. Yeni Delhide yapilan bir
diger vaka kontrol calismasinda, ¢agri merkezinde
calisanlarin diger sektorde calisanlara gore daha
stresli, depresif ve kaygili oldugunu belirtmistir (24).
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Bir diger ¢alismada ise ¢agri merkezi ¢alisanlarinin
blytk bir bolumiiniin stres, kaygt ve depresyon
dtizeylerinin yiiksek oldugu bulunmustur (25).
Bu sonuglar c¢agri merkezi calisma kosullarinin
calisanlarin ruh sagligi iizerindeki olumsuz
etkisini ortaya koymaktadir.

Cocuk sahibi olan bireyler, ebeveyn roliiniin
de etkisi ile karsilastiklari zorluklara karsi daha
miicadeleci ve gii¢lii olmak durumundadir (26).
Bu c¢alismada c¢ocugu olmayan bireylerin ruh
saglhigr sorunlar:t acisindan daha riskli oldugu
bulunmustur. Tifek¢ioglu (2015) ¢alismasinda
ise cocugu olmayanlarda daha fazla ruh saglig:
sorunlart oldugunu bildirmistir (2). Bu sonug
ebeveyn roliniin bireyler tizerinde ruh sagligini
koruyucu etkilerini ortaya koymaktadir.

SONUC VE ONERILER

Calisma sonucunda c¢agri merkezi c¢alisanlarin
yorgunluk-bitkinlik, bogaz agrisi, bogaz kurulugu,
bas agrisi, kilo alma, uykusuzluk, ses kisiklig1 gibi
sikayetler yasadig1 ve biiyiik bir bélimiimiin ruh

sagligt  sorunlart agisindan  riski  oldugu
belirlenmistir. ~ Ayrica  ¢alisanlarda  sigara
kullanimi, kadin olma, ¢alisma vyili, yas gibi
degiskenler ses problemi yasama sikli1

arttirmaktadir. Calismada fiziksel ve ruh sagligi
sorunlar1 i¢in elde edilen sonuglar konusunda is

yeri saglik profesyonelleri bilgilendirilmistir.
Konu ile ilgili ¢alisanlarin olasi mesleki riskler
konusunda  bilgilendirilmesi, ruh saghgini

koruyucu ve gelistirici programlar planlamasi
onerilir. Calisma konusu ile ilgili sinirli sayida
arastirmaya ulasildigindan bu c¢alisanin sonuglari
literattire onemli katki saglayacaktir. Gelecekte
calismanin daha genis 6rneklem gruplar: ve farkl
merkezlerde planlanmasi 6nerilir.

Conflict of interest/Cikar catismasy: Yazarlar ya da
yazi ile ilgili bildirilen herhangi bir ¢ikar catismasi yoktur.

Finansal Destek: Bu calismada herhangi bir kisi,
kurum ve kurulustan finansal destek alinmamustir.
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