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Saghk Calisanlarinda Kas Iskelet Sistemi
Bozukluklari

» Kas iskelet sistemi agrilari cogunlukla
organik bir patoloji olmaksizin ortaya
cikar.

» Kas, tendon, sinir, diger yumusak dokulari
etkiler.

e Etiyoloji multifaktoriyeldir.
* En sik nedeni mesleki ¢alisma kosullardir.



Diger isimlendirmeler

Repetitive strain injury
Cumulative travma disorders

Repetitive use syndrome
Overuse syndromes

Repetitive motion disorders



» Endustri ve saglk sektorunde giderek
artmaya baslad.

* Bel agrisi, diger meslek gruplarina gore en
cok saglik bakimi verenlerde
gorulmektedir.

 Bel agrisi yillik prevalansi % 77
Karahan. | Adv Nurs 2009.






Literatur-|

e Doktor, dis hekimi, hemsire, hastabakici
206 saglk personeli

 En az bir vucut bolgesinde agri, %90.3
* En sik bel

e Boyun 2.siklikta, dis hekimlerinde anlamli
yuksek

» Hasta bakicilarda kalg¢a, omuz anlamli
derecede yuksek

Diragoglu. Turkiye Klinikleri | Med Sci 2006



Literatur-2

¢ 2.235 yeni mezun saghk bakim galisani
kadin ilk 2 yillik donemde risk faktorleri
ve bel agrisi insidansi igin sorgulanmis

» 847 calisanla tamamlanmis.

» Obezitenin etkisiz oldugu, ancak yuksek
fiziksel is yukunun riski artirdig
bulunmus.

Jensen. BMC Musculoskeletal Disorders 2012



Literatur-3

e Dis hekimligi fakultesi ¢alisani 206 kiside
bel, boyun agrisi sikligi, etki eden faktorler
arastiriimis.

 Boyun Agrisi Oziirliiliik Anketi de§erleri
anlamli yuksek

* Ayakta galisma ile Rolan Morris Bel Agrisi
Anketi skorunda anlaml yukseklik

 Sonug: Calisma suresi ve pozisyonu, bel
agrisi uzerinde onemli etkiye sahip

Kulcu. Turkish Journal Rheumatology
NI N






Literatur-4

|63 hemsire, bel agrisi prevalansi ,
Oswestry Bel Agrisi Oziirliluk Olcedi

* %39.9 bel agrisi
* %69.2 hafif-orta fonksiyonel yetersizlik

e Calisma suresi, uyku duzeni, gelir durumu
)
ile anlamli iligki

Yilmaz. Turkiye Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Dergisi 2008.



Literatur-5

e Diyaliz uniteleri ve nefroloji servislerinde
¢alisan 47 hemsire

 Saglik sorunlari arasinda ilk sirada bel
agrisi

Curcanh.Turk Silahli Kuvvetleri Koruyucu Hekimlik Bulteni 2009.



* Norolojik, geriatrik hastalarin ¢cogu;
giyinme, banyo, tuvalet gibi oz bakim ve
yemek yeme gunluk yasam aktivitelerinde
bagimlidir.

e Hemsire, fizyoterapist, hasta bakicinin agir
kaldirmasina, kas iskelet sisteminin
yaralanmasina yol agabilir.



Kas Iskelet Sistemi Bozukluklari

Nedenleri- |
i;s ile ilgili risk faktorleri
e Uzun ¢alisma suresi
* Fazla nobet
e Uzun sure ayakta kalma

Bicimsiz ve statik duruslar
o Hastalarin elle kaldirilmasi

Lift sistemlerinin olmamasi

o Itme, cekme, tasima

e Kollar uzun sure omuz seviyesi uzerinde
cahisiimasi

* Artmis bilgisayar kullanimi,
Kotu ergonomi



Kas Iskelet Sistemi Bozukluklari
Nedenleri-2

Psikososyal Risk faktorleri

* Is memnuniyetsizligi
* Is Uzerinde kontrolun olmamasi
* Agir is yuku, sorumluluk

* Yetersiz is arkadasi ve amir destedi
* Monoton is



Kas Iskelet Sistemi Bozukluklari
Nedenleri-3

Ki§isel Risk Faktorleri

o lleri yas
* Obezite

e Komorbid hastaliklar (HT, DM,
Romatizmal, Ortopedik Hastaliklar)

» Kondisyon yetersizliQi
* Sigara icme



En sik gorulen hastaliklar-|

Bel agrisi
OLomber diskopati
dBoyun agrisi,
OServikal diskopati
ASirt agrisi,
Miyofasiyal agri sendromu, Fibrozit
OTorasik Outlet Sendromu
dAdeziv Kapstlit
dlmpingement Sendromu
OEpikondilit
Golfcu dirsegi, Tenisci dirseqQi
AUlnar sinir tuzak noropatisi



En sik gorulen hastaliklar-2

OKarpal tunel sendromu
De Quervain’s Sendromu
OTetik parmak

dTendinit

JTenosinovit

dRaynaud’s Fenomeni
dOsteoartrit

dTarsal tunel sendromu
dPlantar fasiit



Yakinma

o AQri

 Yorgunluk, dayanikliigin azalmasi

* Ellerde onkolda zayiflik

* Hissizlik

o AQirlik hissi

» Beceriksizlik

 Elleri agmada zorluk, ellerde katilik

e Elleri kullanmada zorluk

» Kontrolun, koordinasyonun kaybolmasi
e Ellerde sogukluk

* Hipersensivite-hassaslik

®

Kendi kendine sik sik boyun ve omuzlara
masaj yapma



Degerlendirme-|

e Anamnez
* Muayene
e Goruntuleme



Degerlendirme-2

3 Bel agrisi ozurlulik sorgulama
Oswestry
Yakut. Spine 2004
Roland-Morris

Kuigukdeveci. Spine 2001



Kas Iskelet Sistemi Rahatsizliklarinda
Degerlendirme —Fabrika Calisanlari

e Hizli Maruziyet Degerlendirme (quick
exposure check)

Ozcan. | Back Musculoskeletal Rehabil 2008



KAS ISKELET SISTEMI HASTALIKLARINDA
RISK DEGERLENDIRME
REHBERI

T.C.
 Gaksma ve Sosyal Givenlik Bakanh @1:
I5 Saghf ve Givanl Ganel Mdalrig




Bel Agrilari

1 45 yas alti kisilerde en sik aktivite
kisitlanmasina yol agan bir problem

Q i§e gelmeme nedenleri arasinda 2. sirada
(ABD)

O Hastalarin %50’si 4-6 haftada, %95’i 6 ay
icinde normal aktiviteye doner



Risk faktorleri

* Yas (>30)
o Agir iste calisma (vibrasyon, egilme,
uzgun ssiirg sabit kz(llma, aélr im%dlrma)
» Obezite (VKI> 30 olan kadinlar)
e Depresyon
e Sigara
o Siddetli (>80°) skolyoz
» Psikososyal
somatizasyon
Kinezyofobi

is memnuniyetsizligi



Anamnez

Bel agrisinin niteligi (hastanin tanimlamasi)
=>Hareketle ilgisi

=Istirahatle geciyor mu? Oturma ve ayakta
durma ile etkilentyor mu?

=>Gece agrisi

=>Oksiirme ve 1kinma ile agr1?

=>Agrinin yayilimi, siiresi

= Sabah sertligi

= Eslik eden semptomlar (ates, kilo kaybi)
= Mesane, barsak fonksiyonlari

= Daha onceki tedavilere yanit?



Bel Agrisi Siniflama

e Mekanik (7%697)
* Mekanik olmayan (~7%1)
* Visseral (~%?2)




Intervertebral Disc

saghikh omurlar ve bel
omurgasi



NI IV



Mekanik Nedenler

Lumbar Strain veya Sprain (%70)

Disk ve fasetlerin dejeneratif degisiklikleri (%010)
Disk hernisi (%4)

Osteoporotik kompresyon frakttrt (%4)
Spinal Stenoz (%3)

Spondilolistezis (%02)

Travmatik frakturler (<%o1)

Konjenital bozukluklar (<%o1l)

o Siddetli kifoz veya skolyoz

> Transizyonel vertebra

» Spondilolizis

» Disk ici hasar/Diskojenik bel agrisi

» Instabilite



Mekanik olmayan nedenler

» Neoplaziler (%00.7)

» Enfeksiyon (260.01)

« Inflamatuvar Artritler (260.3)

» Scheuermann Hastalig (osteokondroz)

* Paget Hastahig:



Visseral nedenler

e Pelvik organ hastahklari
 Renal hastaliklar
o Aort Anevrizmasi

o Gastrointestinal hastaliklar



Mevcut yakinmanin gergekten bel agrisi oldugu ortaya konmalidir

o

Bel boslugunda agri

G J
Lomber spinal agri Torasik spinal agri
Sakral spinal agri Gluteal agri

Lumbosakral spinal agri

Visseral yansiyan agri ?



Agrinin primer bolgesi (topografik lokalizasyon)
(santral, unilateral/bilateral, lomber/sakral)

-Agrinin yayilimi

Faset eklemlerden i :
SIE kaynaklanan somatik

kaynaklanan somatik yansiyan agri

yansiyan agri



Kirmizi bayraklar

» Kauda equina
* Kirik

e Kanser

* Enfeksiyon



< Bel agrisinin kroniklesmesinde en
onemli etkenler psikososyal risk
faktorleridir

<Sar1 bayraklar hastanin aktif kalmak
ve aktiviteye baslamak i¢in
motivasyonlarini azaltan korku ve
inanclaridir

<+ Is memnuniyetsizligi, isverene-doktora
ofke
<Sakathk korkusu, Kinezyofobi

<Uzun yatak istirahati



Mavi Bayraklar

< Calisma ortamu ile ilgili algry1 kapsar
< Yardimci olmayan yonetim bicimi

+Is arkadaslarindan yetersiz sosyal
destek

<Amirlerden yetersiz destek
+Is giivenligi



Siyah Bayraklar

Is ortami organizasyonu ve yapisal
sorunlari icerir

Is kosullar1
Hastalik politikalari
Ise doniis politikalar:



Kas Iskelet sistemi Yaralanmalarini
Onleme

e Koruma programlari (ergonomistin ziyaret
etmesi, duzenlemesi)

e Yuk kaldirmayi azaltma, lift, yardimci cihaz
kullanma

* Bel okulu, davranigsal-bilissel terapi (bas
etme, iletisim, egitimi ya da gevseme
egzersizleri)



A Guede and Woskbook 1o
Prevent Musculoskeletal Disorders










Tedavi

o llac -
NSAII, Kas gevsetici, Topikal
* Ergonomik duzenlemeler ve egitim
* Terapotik egzersiz
» Postur egzersizi
» Relaksasyon egzersizi
* Guglendirme egzersizi
* Germe egzersizi
* Fizik tedavi ajanlari
e Occupational therapy
* Ortez






Tips for Office Ergonomics
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