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ÖZET 

 
Büyük sağlık problemlerine ve sosyal kaynak tüketimine neden olan Kas-İskelet Sistemi Rahatsızlıkları (KİSR), 
çalışan nüfusu yaygın olarak etkileyen olumsuzluklardandır. Yaşanan sağlık problemleri, bu rahatsızlıklar için yapılan 
harcamalar sıralamasında üst sıralarda yer alan ve çalışanı iş verimi, yaşam kalitesi, fiziksel ve sosyal fonksiyonlar 
açısından olumsuz etkileyen KİSR önemli oranda, uygun olmayan çalışma duruşlarından kaynaklanmaktadır.  Çalışma 
duruşlarını bilimsel yöntemler ile incelemek, analiz etmek ve gerekli iyileştirme ve düzenlemeleri yapmak çalışma 
performansının kontrol edilmesi ve KİSR’nin azaltılması konularında önemli katkılar sağlamaktadır. Bu çalışmada, 
KİSR’nin ortaya çıkmasına neden olan risk faktörleri, rahatsızlık çeşitleri ve belirtileri özetlenmekte, bu rahatsızlıkları 
önlemek için kullanılabilecek ana ilkeler sunulmakta ve risk faktörlerinin tespit edilmesinde kullanılan bilimsel 
yöntemler sınıflandırılarak tanıtılmaktadır. 
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Working posture analysis methods and the effects of working posture on 

musculoskeletal disorders 
 

ABSTRACT 
 

Musculoskeletal Disorders (MSDs) which cause great health problems and social resource consumption are common 
problems which commonly influence working population. MSDs which is at the top of the list in the sense of health 
problems, expenses made for these disorders and which has negative influences in the sense of employee labor 
efficiency, quality of life, physical and social functions results from poor working postures. Observation, analysis of 
working postures with scientific methods, and making necessary recoveries and arrangements bring important 
contributions for control of working performance and decrease of MSDs. İn this study, risk factors which cause the 
emergence of MSDs, types and symptoms of disorders are summarized, basic principles to be used in preventing these 
disorders are presented and scientific methods used in determination of risk factors are classified and presented.   
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1. GİRİŞ 
 

İnsanin çalişmasi sirasindaki vücut duruşu ve 
hareketlerinin doğruluğu, iş yaşamini ne kadar sağlikli ve 
başarili geçirebileceği ile ilgili bir gösterge 
oluşturmaktadir. Uygun ve doğru olmayan vücut duruş 
ve hareketlerinin tekrarli olarak icra edilmesi neticesinde 
KİSR ortaya çikmakta ve hem çalişan, hem işveren hem 
de devlet açisindan, maddi ve manevi, ciddi kayiplara 
neden olmaktadir.  
 
Hem çalişma hayati boyunca sağliğini koruyarak 
çalişanin moralini, motivasyonunu ve performansini 
arttirabilmek hem de ülke endüstrisine ve ekonomisine 
katkida bulunabilmek açisindan önemli bir yere sahip 
olan KİSR’nin önlenmesi konusu; bilimsel yöntemler ile 
incelenmesi ve analiz edilmesi gereken bir alan olarak 
karşimiza çikmaktadir. KİSR’ye neden olan uygunsuz 
çalişma duruşlarini ve bunlarin risk düzeylerini 
belirleyebilmek ve bu konularda yapilacak iyileştirme ve 
geliştirme planlarina işik tutmak amaciyla literatürde 
birçok yöntem yer almaktadir. 
 
Bu çalişma kapsaminda, KİSR’nin ortaya çikmasina 
neden olan risk faktörleri, rahatsizlik çeşitleri ve 
belirtileri  özetlenmekte, bu rahatsizliklari önlemek için 
kullanilabilecek ana ilkeler sunulmakta ve KİSR'ye 
neden olan, farkli iş gruplarinda ve vücut bölümlerinde 
rastlanan farkli çalişma duruşlarina ait risk düzeylerinin 
belirlenmesinde kullanilan bilimsel yöntemler 
siniflandirilarak tanitilmaktadir. Çalişmada ayrica 
KİSR'nin dünyadaki ve ülkemizdeki görülme sikliklari 
ile ilgili detayli bilgi verilerek sebep olduğu maliyetlere 
değinilmektedir. 
 

2. KAS-İSKELET SİSTEMİ 
RAHATSİZLİKLARİ  

 
Kas-İskelet Sistemi Rahatsizliklari (KİSR) Uluslararasi 
İş Sağliği ve Güvenliği Komisyonu’nun da tanimladiği 
gibi kas-iskelet sisteminde oluşan ve işten kaynaklanan 
rahatsizliklar veya hastaliklardir. “İşten kaynaklanan” 
terimi Dünya Sağlik Örgütü tarafindan iş performansi ve 
iş çevresi gibi iki faktörün etkisiyle başlayan çok etkenli 
bir hastaliğin bilimsel nedenini tanimlamak için 
kullanilmaktadir [1]. 
 
Çalişma hayatinda KİSR; tendon, kas, sinir ve diğer 
yumuşak dokularda hasara sebep olan bükme, 
gerginleştirme, kavrama, tutma, döndürme, sikiştirma ve 
uzanma gibi tekrarlayici fiziksel hareketler nedeniyle 
oluşmaktadir [2]. Günlük yaşamin olağan 
aktivitelerindeki bu yaygin hareketler zararli hareketler 
değildir. Bu hareketleri zararli hale getiren hareketlerin 

araliksiz tekrarlari, hizi ve toparlanma için iki hareket 
arasindaki zaman yetersizliğidir [3]. 
KİSR’nin gelişmesinde fiziksel ve psikososyal 
faktörlerin önemli rol oynadiği konusunda bilimsel 
çalişmalar bulunmaktadir. KİSR’ye sebep olan bu risk 
faktörleri aşağidaki gibi siniflandirilabilmektedir:  
 
Vücut pozisyonu: Boynun ve omuzlarin sabit pozisyonda 
olmasi kas iskelet sistemi rahatsizliklarinin oluşmasinda 
etkili olan bir durumdur. Üst uzuvlarin kontrollü 
hareketleri esnasinda çalişanlarin omuz-boyun 
bölgesinin dengesini sağlamalari gerekmektedir. Omuz 
ve boyundaki kaslar kasilmakta ve görevin gerektirdiği 
süre boyunca sabit pozisyonda durabilmek için 
kasilmaya devam etmektedir. Kasilan kaslar damarlari 
sikiştirmakta bu da rahatsizliklara sebep olmaktadir. 
Çalişma istasyonlarinin düzensiz yerleşimi ve uygun 
olmayan araç ve ekipman seçimi de bu riskli vücut 
hareketlerinin oluşmasinda etkilidir 
 
Tekrar: Çalişanlarin yaptiği çok sayida tekrar içeren 
görevler kas iskelet rahatsizliklari için büyük risk 
oluşturmaktadir. Bu görevler genellikle sabit vücut 
pozisyonu ve güç gibi diğer risk faktörlerini de içeren 
tekrarli hareketlerdir. Bilek, dirsek ve omuz eklemlerinin 
kabul edilebilir limitler dişindaki tekrarli hareketlerini 
içeren görevler, bu bölgelerde ağrilarin oluşmasina sebep 
olmaktadir. Tablo 1’de bu tür hareketlerin örnekleri yer 
almaktadir.  
 

Tablo 1: Vücut Hareketleri ve Etkiledikleri Bölgeler [3] 

Vücut Hareketi 
Ağri 

Bölgesi 
Kabul edilebilir limitler dişinda bileğin 
tekrarli, yatay veya düşey hareketleri  

Avuç içi 
ve Bilek Bileğin kabul edilebilir limitler 

dişindaki pozisyonlarinda parmaklarin 
hareketi 
Dirseğin nötral pozisyonundan tekrarli 
olarak bükülmesi ve düzleştirilmesi  Dirsek 
Önkol ve bileğin döndürülmesi 
Omuz seviyesinin yukarisina uzanma  

Omuz ve 
Boyun 

Gövdenin arkasina uzanma 
Vücudun önünde uzağa uzanmak  
Kolun döndürülmesi 

 
Mola vermeden uzun süre çalişma: Üst üste tekrarli 
hareketleri içeren işler yorucu olmaktadir. Bundan dolayi 
çalişan, görevler arasinda verilen kisa molalarda tam 
anlamiyla dinlenememektedir. Tekrarli hareketler 
minimum güç gerektirse bile bu hareketlerin zaman 
içinde sürdürülmesi için gerekli çaba düzenli olarak 
artmaktadir. Çalişma aktivitesine artan yorgunluğa 
rağmen mola verilmeden devam edilmesi durumunda 
incinmeler meydana gelmektedir.  
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Güç: Elle ağir iş yapma, kaldirma, taşima vb. görevleri 
yerine getirmek için gerekli olan güç kas iskelet sistemi 
rahatsizliklarinin başlangicinda önemli bir rol 
oynamaktadir. Daha fazla güç daha fazla çabaya eşit 
olduğundan görevler arasinda dinlenmek için daha uzun 
zamana ihtiyaç duyulmaktadir. Tekrarli hareketler içeren 
işlerde dinlenmek için yeterli zaman olmadiğinda daha 
fazla güç gerektiren hareketler yorgunluğun ve 
rahatsizliklarin daha çabuk ortaya çikmasina sebep 
olmaktadir.  
 
İşin hizi: Yapilan işin hizi, görevdeki çevrimler arasinda 
verilmesi gereken mola zamanini tespit etmekte 
belirleyici olmaktadir. İşin yüksek hizlarda yapilmasi 
durumunda dinlenmek için daha az zaman kalmakta bu 
da stres düzeyini arttirmaktadir. Stres düzeyinin artmasi 
ile ortaya çikan kas gerginliği de yorgunluğa sebep olarak 
kas iskelet sistemi rahatsizliklarina temel 
oluşturmaktadir. 
 
Çalişma ortaminin isisi: Sicaklik ve nem tekrarli işlerde 
çalişan performansini etkilemektedir. Eğer çalişma 
ortami çok sicak ve çok nemli ise çalişanlar daha çabuk 
yorulmakta ve bunun sonucunda da incinmelere daha 
duyarli olmaktadirlar. Diğer taraftan düşük sicakliklarda 
ise kas ve eklem esnekliği azalmakta bu da incinme 
olasiliğini arttirmaktadir. 
 
Tireşim: Tireşim; tendon, kas, eklem ve sinirleri 
etkilemektedir. Çalişanlar titreşimli araçlar 
kullandiklarinda parmaklarinda uyuşukluk, dokunma ve 
kavrama kaybi ve ağri ile karşi karşiya kalmaktadirlar 
[3]. 
 
Ayrica iş organizasyonunun yetersizliği,  yüksek iş 
talebi, iş üzerindeki kontrolün azliği, düşük iş 
memnuniyeti, zaman baskisi, çalişma arkadaşi ve 
yöneticilerden destek görememek, stres, mola vermeden 
uzun süre çalişma da KİSR için işyerinde risk oluşturan 
diğer faktörlerdir [2], [4]. 
 
İşyerindeki risk faktörlerinin yaninda fiziksel kapasite, 
yaş, kondisyon yetersizliği, aşiri kilo alimi ve sigara 
kullanimi gibi kişisel faktörler de KİSR oluşumda 
etkilidir [4], [5]. 
 
Bu risk faktörlerinin hiçbiri tek başina kas iskelet sistemi 
rahatsizliklarina sebep olmamaktadir. Kas iskelet sistemi 
rahatsizliklari genellikle bu faktörlerin kombinasyonu ve 
etkileşimi sonucunda meydana gelmektedir. Sayilan bu 
risk faktörlerine maruz kalma sonucunda çalişanin 
vücudunda kan akiminda azalma veya lokal kas 
yorgunluğu gibi etkiler oluşmaktadir. Eğer uygun 
dinlenme araliklari verilmez ve bu faktörlere sürekli 

maruz kalinirsa kas iskelet sistemi rahatsizliklari 
oluşmaktadir [3]. 
Yukarida sayilan risk faktörleri de dikkate alindiğinda 
çiftçilik, ormancilik, balikçilik, madencilik,  üretim ve 
makine operatörlüğü, terzilik, yükleme ve boşaltma 
işçiliği, inşaat işçiliği, bahçivanlik, şoförlük,  hemşirelik, 
temizlik işçiliği, perakende satiş işçiliği, otel ve restoran 
işçiliği,sekreterlik KİSR’nin sik görüldüğü iş gruplaridir 
[4]. 
 
KİSR; bel, boyun ve üst ekstremite (el bileği, el, dirsek 
ve omuz) hastaliklari olarak siniflandirilmaktadir. [2].  
Bel ve sirt ağrilari, kas zorlanmasi ve incinmesi, boyun 
tutulmasi, boyun fitiği, bel fitiği, karpal tünel sendromu, 
gergin boyun sendromu ve kas kuvveti dengesizlikleri 
işten kaynaklanan başlica kas iskelet sistemi 
rahatsizliklaridir [2], [6]. KİSR’de en sik tutulan bölgeler 
bel, boyun, eller, el bilekleri, dirsekler ve omuzlardir [5]. 
 
Ağri, kas iskelet sistemi rahatsizliklarinda görülen en 
yaygin semptomdur. Bazi durumlarda eklem sertliği, kas 
gerginliği, kizariklik ve etkilenen bölgenin şişmesi gibi 
semptomlara da rastlanmaktadir. Bazi çalişanlar 
karincalanma duygusu, hissizlik, cilt renginde değişme 
ve ellerin terlemesinde artiş yaşamaktadirlar. Tablo 2, üst 
vücut bölgelerinde görülen bazi kas iskelet sistemi 
rahatsizliklardaki mesleki risk faktörlerini ve 
semptomlari göstermektedir.  
 
KİSR’nin da içinde yer aldiği kronik hastaliklarin önemli 
bir halk sağliği sorunu olmasinin temel nedeni 
mortalitelerinin yüksek olmasindan ziyade, iş gücü 
kaybina yol açmalari, kişinin yaşam kalitesini bozmalari 
ve prevalanslarinin yüksek olmasidir. Bu faktörler 
açisindan KİSR tüm dünyada morbiditenin önde gelen 
nedenleri arasinda yer almaktadir ve hem kişiye, hem 
topluma önemli olumsuz etkileri bulunmaktadir.  
Özellikle kişinin yaşam kalitesini ve iş verimini 
etkilemekte, sakatliklara yol açmakta ve sağlik sistemine 
büyük ölçüde yük getirmektedir.  
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Tablo 2: Rahatsizliklara ait Mesleki Risk Faktörleri ve Semptomlar 
[3] 

Rahatsizlik 
Mesleki Risk 
Faktörü 

Semptomlar 

Tendon 
İltihabi  

Tekrarli bilek 
hareketi 
Tekrarli omuz 
hareketi 
Omuzlara uzun 
süreli yüklenme 

Ağri, güçsüzlük, 
şişme, etkilenen 
bölgenin 
üzerinde yanma 
hissi ve aci 

Epikondilit 
(Dirsek 
Tendonu 
İltihabi) 

Önkolun zorlayici 
veya tekrarli 
rotasyonu 
esnasinda bileğin 
bükülmesi  

Ağri, güçsüzlük, 
şişme, etkilenen 
bölgenin 
üzerinde yanma 
hissi ve aci 

Karpal 
Tünel 
Sendromu 

Tekrarli bilek 
hareketleri 

Ağri, hissizlik, 
karincalanma, 
yanma hissi, 
avuç içinin 
kurumasi,  

Baş Parmak 
Tendon 
Sikişmasi 

Tekrarli olarak 
elin bükülmesi ve 
güç sarf ederek 
kavrama 

Baş parmak 
tabaninda ağri 

Torasik 
Outlet 
Sendromu 

Omuzlarin sürekli 
bükülmesi 
Omuz üzerinde 
yük taşima 
Kollarin omuz 
hizasinin üzerine 
uzanmasi 

Ağri, hissizlik, 
ellerde şişme 

Gergin 
Boyun 
Sendromu 

Kisitli vücut 
duruşunda uzun 
süreli bulunma 

Ağri 

 
Dünya ölçeğinde saptanan tüm KİSR’nin yaklaşik 
%30’unun işe bağli olduğu belirtilmektedir. KİSR, 
meslek hastaliklari ve iş kazalarinin neden olduğu tüm 
işgünü kayiplarinin yaklaşik %34’ünü oluşturmaktadir 
[7]. AB’de 46 bin kişiyle yapilan çalişmada 
katilimcilarin %24’ünün sirt ağrisindan ve %22’sinin kas 
ağrisindan yakindiği, ağrilarin en yaygin nedeninin %34 
ile osteoartrit olduğu bildirilmiştir. Almanya’da KİSR 
nedeniyle oluşan kayip gün sayisi, hastalik nedeniyle 
kaybedilen tüm çalişma günlerinin nerdeyse % 30’una 
karşilik gelirken Hollanda’da bu oran % 46’dir. 
İngiltere’de her yil işle ilgili KİSR nedeniyle yaklaşik 10 
milyon iş günü kaybedilmekte ve bunlarin, yaklaşik 
%50’si sirt şikayetleri, %30’u boyun ve kollarla ilgili 
şikayetler ve %20’si de bacaklarda görülen şikayetler 
nedeniyle yitirilmektedir [8]. Avustralya’da yapilan 
çalişmalarda ise osteoartrit erkeklerde %3,9 ile 9. sirada, 
kadinlarda %5,7 ile 3. sirada yer almaktadir. ABD’de 
meslek hastaliklarinin %42 gibi büyük bir oranini kas-
iskelet sistemi rahatsizliklari oluşturmakta [6], 45 yaş 
üzeri 40 milyondan fazla insani etkilediği ve 2030 yilinda 

nüfusun %22’sini etkileyeceği tahmin edilmektedir [9]. 
Türkiye’de Hacettepe Üniversitesi Sağlik Kontrolü 
Ünitesi’nin 2003 Yili Sağlik Merkezleri Çalişma 
Raporu’na göre; 40 – 65 yaş arasi akademik ve idari 
personele uygulanan “Periyodik Sağlik Kontrolü” 
sonuçlarina göre KİSR %13,5 ile ikinci sirada yer 
almaktadir. Çimento fabrikasinda çalişan işçilerin sağlik 
sorunlarinin belirlenmesi amaciyla yapilan çalişmada da 
KİSR %16,3 ile üçüncü sirada bildirilmektedir [10]. 
Gelişmiş ülkelerde işe bağli KİSR sikliğinin ve 
maliyetinin hizla artişi nedeniyle, risk etkenleri, iş günü 
kaybi ve maliyeti konusunda çalişmalar son yillarda hiz 
kazanmaktadir. Gelişmekte olan ülkelerde ise, travma ve 
aşiri yüklenme, ağir ve ergonomik olmayan çalişma 
koşullarinin yayginliği bilinmekte olup, KİSR’nin işe 
bağli olup olmadiğinin tanisinda büyük güçlükler 
yaşandiği gözlenmektedir.  
 
KİSR’nin maliyeti üç grupta incelenmektedir: Bunlar 
direk, dolayli ve görünmeyen maliyetlerdir. Direk 
maliyetler: hekim muayenesi, tani testleri, ilaç kullanimi, 
hastane yatişi gibi tibbi bakim maliyetlerini içermektedir. 
ABD’de 1995 yilinda KİSR’ye bağli olarak ortaya çikan 
215 milyar dolarlik maliyetin %37’sini de direk 
maliyetler oluşturmaktadir. Dolayli maliyetler ise iş gücü 
kayiplari ve aktivitelerdeki azalmanin maliyetini 
göstermekte ve toplam maliyetin %52’si civarinda 
olduğu bildirilmektedir. Görünmeyen maliyetler ise; 
yaşam kalitesinin, fiziksel ve sosyal fonksiyonun 
azalmasi olarak ifade edilmektedir [9]. 
 
İngiltere’de yapilan benzer bir çalişmada ise KİSR’nin 
tibbi maliyetinin 84 milyon ile 254 milyon sterlin 
arasinda olduğu tahmin edilmektedir.  İşle ilgili sirt 
problemlerinin maliyetinin 43 milyon ile 127 milyon 
sterlin arasinda, kollarda ve boyunda görülen 
rahatsizliklarin maliyetinin 32 milyon ile 104 milyon 
sterlin arasinda ve alt uzuvlarda görülen işle ilgili 
hastaliklarin maliyetinin de 17 milyon ile 55 milyon 
sterlin arasinda olduğu düşünülmektedir [8]. 
 
Yaşanan sağlik problemleri, bu rahatsizliklar için yapilan 
harcamalar siralamasinda üst siralarda yer alan ve 
çalişani iş verimi, yaşam kalitesi, fiziksel ve sosyal 
fonksiyonlar açisindan olumsuz etkileyen KİSR önemle 
ele alinmasi gereken bir konudur. 
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3. KİSR’NİN ÖNLENMESİNDE 
UYGULANABİLECEK ANA İLKELER VE 

BİLİMSEL YÖNTEMLER 
 
Literatürde KİSR’nin oluşmasini önlemek amaciyla 
uygun çalişma ortamlarinin tasarlanmasi ve ihtiyaç 
duyulan iyileştirmelerin yapilmasinda yararlanilabilecek 
ana ilkeler ve KİSR’ye sebep olan uygunsuz çalişma 
duruşlarina ait risk düzeylerinin belirlenmesinde 
kullanilan bilimsel yöntemler yer almaktadir. Çalişmanin 
bu bölümünde hem ana ilkelere değinilmekte hem de 
bilimsel yöntemler siniflandirilarak tanitilmaktadir.   
 
3.1. Çalişma Ortamlarinin Tasarimi ve Etkin 
Kullaniminda Dikkate Alinmasi Gereken Ana İlkeler 
 
Risklerin kaynağinda yok edilmesi mesleki sağlik ve 
güvenlik prensiplerinin temelini oluşturmaktadir. 
KİSR’de en önemli risk kaynağini işlerin gereksiz 
tekrarlari oluşturmaktadir. Uygulanan güç, sabit vücut 
pozisyonlari, benzer hareketlerin defalarca tekrarini 
gerektiren iş adimlari da KİSR’ye sebep olan 
faktörlerdir. Çalişanlari bu rahatsizliklardan 
koruyabilmek için alinacak önlemlerin amaci, uygun iş 
tasarimi araciliğiyla işteki tekrarlarin azaltilmasi 
olmalidir. İş tasarimlari; makineleştirme, iş rotasyonu, iş 
zenginleştirme veya takim çalişmasi dikkate alinarak 
yapilabilmektedir.  
 
İş rotasyonu ile çalişanin farkli görevler yapmasi farkli 
kas gruplarini çaliştirmasini sağlamaktadir. İş 
zenginleştirme ile de işteki görevlerin çeşitliliği artmakta 
bu da işteki monotonluğu ortadan kaldirarak vücudun 
belli bölgelerindeki aşiri yüklenmeyi azaltmaktadir. 
Takim çalişmasi kassal çalişmalarin dengeli bir şekilde 
dağilimini ve çalişanlar arasindaki görev değişimleri 
araciliğiyla çeşitlilik sağlamaktadir.  
 
Uygun iş tasarimlari ile işteki tekrarlarin azaltilamamasi 
durumunda ise işyeri düzenleme, kullanilan araç ve 
ekipmanlarin tasarimi ve uygun iş çalişmalari gibi 
önleyici stratejiler dikkate alinmalidir.   
 
İş yeri tasarimindaki amaç çalişma yerinin çalişana 
uygun hale getirilmesidir. Çalişma yerlerinin 
değerlendirilmesi sonucunda KİSR’nin kaynaklari 
belirlenebilmektedir. İş istasyonlarinin uygun tasarimi, 
çalişma pozisyonu için gerekli olan gücün azaltilmasini 
sağlamaktadir. İş istasyonlari; çalişana oturma veya 
ayakta durma pozisyonlari için seçenekler sağlamali, 
çalişanin vücut ölçülerine ve şekline uygun ve 
ayarlanabilir olmalidir. 
 
Araç ve ekipmanin uygun tasarimi görevi tamamlamak 
için gerekli olan gücü önemli ölçüde azaltmaktadir. 
Çalişanlara, görevleri için uygun bağlama düzenleri ve 

şablonlarin sağlanmasi uygunsuz pozisyonlardaki kassal 
çabayi azaltmaktadir.  
 
İyi tasarlanmiş çalişma alani ve uygun araçlar ile 
desteklenmiş bir iş çalişana gereksiz boyun, omuzlar ve 
üst uzuv hareketlerinden korunabilmesini sağlamaktadir. 
Tekrarli görevler içeren işleri yapan çalişanlar için eğitim 
verilmelidir. Çalişanlarin, görev ve bireysel ihtiyaçlarina 
göre iş istasyonlarini nasil ayarlayabileceklerini bilmeleri 
gerekmektedir. Çalişanlara verilecek eğitimler, kaslari 
rahatlatmak için görevler arasinda verilecek kisa süreli 
molalarin ve dinlenme zamanlarinin önemini 
vurgulayarak avantajlarini öğretmelidir. Eğitimlerde 
ayrica çalişanlara bütün vardiya boyunca oluşabilecek 
kas gerginliğini bilinçli bir şekilde nasil kontrol altina 
alinabileceklerine dair bilgiler verilmelidir [3]. 
 

3.2. Çalişma Duruşu Analizinde Kullanilan Bilimsel 
Yöntemler 
 
KİSR’ye sebep olan uygun olmayan çalişma duruşlarini 
bilimsel yöntemler ile incelemek, analiz etmek ve gerekli 
iyileştirme ve düzenlemeleri yapmak çalişma 
performansinin etkili bir şekilde kontrol edilmesi ve 
KİSR’nin azaltilmasi konularinda önemli katkilar 
sağlamaktadir. KİSR’ye neden olan uygunsuz çalişma 
duruşlarini ve bunlarin risk düzeylerini belirleyebilmek 
ve bu konularda yapilacak iyileştirme ve geliştirme 
planlarina işik tutmak amaciyla literatürde de birçok 
yöntem yer almaktadir.  
  
Çalişma sirasinda hangi duruşlarin çalişan sağliği 
açisindan daha riskli olduğunun belirlenmesi 
Ergonominin önemli bir alanidir [11]. Zaman zaman 
çalişanlar; antropometrik karakteristikler dikkate 
alinmadan tasarlanmiş iş istasyonlarinda ve/veya 
ergonomik prensipler doğrultusunda tasarlanmamiş 
görevleri yerine getirmek üzere uygun olmayan vücut 
duruşlari ile çalişmak zorunda kalmaktadirlar [12]. 
Çalişma duruşlarinin uygunluğu, çalişma performansinin 
etkili bir şekilde kontrol edilmesini ve KİSR’nin 
azaltilmasini sağlamaktadir [13].  
 
En genel tanimiyla duruş; “vücudun, başin, gövdenin, kol 
ve bacak bölümlerinin hareket esnasindaki konumlari” 
olarak tanimlanmaktadir. Çalişma duruşu ise bu tanima 
bağli olarak, vücudun, başin, gövdenin, kol ve bacaklarin 
yapilan işe ve işin özelliklerine göre konumlanmasi 
şeklinde tanimlanmaktadir [14]. Uygun olmayan 
duruşlar ise bir veya birden fazla uzvun, hareketsiz vücut 
duruşundan sapmasi olarak tanimlanmaktadir [15]. İyi 
bir çalişma duruşunun önemi 18.yy’in başlarinda 
Ramazzini’nin düzensiz ve tekrarli çalişma 
hareketlerinin ve doğal olmayan vücut duruşlarinin, 
çalişanlar için nasil zararli sonuçlar doğurduğunu 
açiklamasiyla anlaşilmiştir. Bu çalişma ayrica çeşitli 
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KİSR’nin, yüksek oranda durağan görevler yapan 
operatörlerde ortaya çiktiğini ve bunlarin uzun dönemde 
ciddi rahatsizliklara sebep olacağini da belirtmektedir. 
 
Çalişma sirasinda duyulan rahatsizliğin minimize 
edilmesi, sağlikli ve güvenli bir çalişma ortami 
tasarlanmasi, işin performans değeri kadar önemlidir. 
Eğer duruş doğru değilse, bu operatöre yük, yorgunluk 
ve ağri olarak geri dönmektedir. Çalişan kaslar kendini 
yenileyene kadar çalişmasina ara vermek zorunda 
kalmaktadir. Uygun olmayan çalişma duruşlarini 
endüstride önemli kilan faktörler KİSR ve bu 
rahatsizliklarin verimliliğe, kaliteye ve maliyete 
yansimalaridir [16].  
 
Verimlilik, kalite ve maliyet açisindan çeşitli kayiplara 
sebep olan KİSR’nin azaltilabilmesi çalişma duruşlarinin 
değişik bakiş açilarinda ele alinarak farkli yönlerinin 
detayli bir şekilde analiz edilmesi ile mümkündür. 
Literatürde bu amaçla kullanilan yöntemleri aşağidaki 
gibi siniflandirmak mümkündür:  
 
3.2.1 Yük Kaldirma İle İlgili Olan Yöntemler 
 
Snook’un Tablolari (Snook’s Tables): Snook ve Ciriello 
(1991) tarafindan geliştirilen yöntem Snook adi verilen 
tablolar yardimiyla maksimum kabul edilebilir yük 
ağirliklarini belirlemeye çalişmaktadir. Bu yöntemin 
amaci, elle gerçekleştirilen yük kaldirma işleri için 
güvenilir kaldirma limitlerini belirlemektir. Yöntem 
çalişanlardan, kişisel algilamalarina göre ağirliği, 
gerilme ve yorgunluğu belirlemelerini istemektedir. 
Literatürde yöntemin; ambulans hizmeti, yemek 
dağitimi, çamaşirhane, ev temizliği, hasta bakimi, kargo, 
çöp toplama, bakim evleri gibi elle gerçekleştirilen 
kaldirma işleri için uygulandiği görülmektedir [17] 

 
Revize Edilmiş NİOSH Kaldirma Eşitliğ: ABD Ulusal 
Mesleki Sağlik ve Güvenlik Enstitüsü tarafindan bir seri 
değerin (yükün kaldirilmasi esnasinda kaldirmanin 
başlangiç ve bitiş yüksekliği, yükün dikey kaldirilma 
mesafesi, uzanma mesafesi, açisal yer değiştirme, 
kaldirma sikliği, tutma şekli katsayisi) çarpilarak elde 
edildiği ‘Önerilen Ağirlik Limiti’ni belirleyen 
matematiksel bir eşitlik geliştirilmiştir. Bu eşitlik yük 
kaldirma ve indirme işlemi içeren görevlerde, belde 
oluşan zorlanmayi belirlemek amaciyla kullanilmaktadir. 
Kaldirilan yükün önerilen ağirlik limitine bölümü ile elde 
edilen Kaldirma İndeksi farkli görevler için 
hesaplanabilmekte ve bu indeks yardimiyla hangi 
kaldirma görevlerinin problemli olduğu 
belirlenebilmektedir [18]. 
 
İndirme, İtme, Çekme ve Taşima Modeli (Lowering, 
Pushing, Pulling and Carrying Model): Bu yöntemde 
biyomekanik, fizyolojik ve psikofiziksel kriterleri 

dikkate alan denklemler araciliğiyla indirme, itme, 
çekme ve taşima için kapasiteler hesaplanmaktadir [19]. 
Yöntemin, eczacilarin ve kalfalarin ilaçlarin bulunduğu 
soğuk depolardan girerken kapilari çekmesi, 
hemşirelerin, hemşire yardimcilarinin ve hastabakicilarin 
hastalari indirmesi, temizlik personelinin çöpleri 
taşimasi, depo işçilerinin tibbi malzeme kutularini 
taşimasi, çamaşirhane işçilerinin çamaşir arabalarini 
itmesi vb. işlerde uygulamalarini görmek mümkündür. 
 
3.2.2 Gözlem veya Ankete Dayali Yöntemler 
 
OWAS (Ovako Working Posture Analysing System): 
OWAS, çalişanin kas-iskelet sistemindeki yüklenmeyi 
ve sistemin neden olduğu kötü duruşlari belirlemeye 
yarayan, gözleme dayali bir çalişma duruşu analiz 
metodudur. Ayrica, iş yerinin verimlilik, konfor ve 
mesleki sağlik açisindan değerlendirilmesini ve insan 
makine ara kesitinin sistematik bir biçimde 
incelenmesini sağlamaktadir. Bu metoda göre duruşlar 
siniflandirilmakta ve işgöreni rahatsiz edici unsurlari 
ortadan kaldirmak amaci ile tasarima yönelik sistematik 
iyileştirmeler ve geliştirmeler yapilmaktadir [16]. 
Literatürde yöntemin İnşaat işlerinde, tamir bakim 
işlerinde, sağlik sektöründe,  hayvancilikta, taşima ve 
dağitim işçiliklerinde, imalat sektöründe ve tarimcilik 
işlerinde uygulandiği görülmektedir.  
 
RULA (Rapid Upper Limb Assessment): RULA, görev 
için gerekli olan gücü ve tekrarli hareketleri dikkate 
alarak işle ilgili üst uzuv rahatsizliklarini ortaya çikarmak 
amaciyla geliştirilmiş çalişma duruşlarini analiz eden 
subjektif gözlem metotlarindan biridir [20]. Bu metot, üst 
uzuv (el-bilek-dirsek-alt kol-üst kol-omuz-boyun) 
rahatsizliklarina neden olan kas-iskelet yüklenmelerine 
maruz kalan çalişanlari değerlendirmek amaciyla 
puanlandirma sistemine dayali olarak tasarlanmiştir. 
Metoda göre üst organ, boyun, sirt ve bacak duruşlarinin 
önceden belirlenmiş siniflandirmalari ve sayisal değerleri 
gözlenen duruşun risk puanini belirlemek için 
kullanilmaktadir [21]. Yöntem, az ekipman ve çevre 
değişikliği ile hizlica sonuç vermesi amaciyla 
tasarlanmiştir. Ayrica yöntemin kullaniminda gözlem 
tekniklerine ait önceden kazanilmiş beceri gerekmeyip 
yöntemin uygulanmasi kolayca öğrenilebilmektedir [20]. 
Yöntem; hastabakicilik, onarim işleri, kasiyer hizmetleri, 
telefon operatörleri, ultrason teknisyenleri, diş 
hekimlerine ait çalişma duruşlarinin 
değerlendirilmesinde başarili bir şekilde 
uygulanabilmektedir. 
 
REBA (Rapid Entire Body Assessment): REBA yöntemi, 
dinamik ve statik duruşlarda söz konusu olan 
yüklenmeyi, insan-yük etkileşimini göz önüne alarak 
işgörenin tüm vücudunun duruşsal riskini değerlendirir. 
Bu analiz ayni zamanda, bir iyileştirme yapildiği zaman, 
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iyileştirmenin öncesinde ve sonrasinda rahatsizlik 
risklerinin azalip azalmadiğini değerlendirmek için de 
kullanilir. REBA yöntemi, RULA yönteminden 
türetilmiştir. Ancak REBA yöntemi tüm vücudu göz 
önüne alir ve dolayisiyla sirt, bacaklar ve dizleri de 
değerlendirir. 
 
Hemşirelik hizmetleri, hastabakicilar, ev temizliği 
hizmetleri, ultrason teknisyenleri, diş hekimlerinin 
yaptiklari işler REBA yöntemi ile 
değerlendirilebilmektedir [22]. 
 
İş Zorlanma İndeksi (Job Strain İndex): El, bilek ve 
dirsek (Distal üst ekstremite) duruşlarini göz önüne alan 
bu yöntem yapilan işleri; duruş şekilleri, hareket 
sikliklari ve uygulanan kuvvete göre değerlendirmekte 
fakat titreşimi ya da stres faktörlerini dikkate 
almamaktadir. Yöntemde göreceli risk durumlari 
indekslerle belirlenmektedir. Et paketlemede, küçük 
parçalarin montajinda, klavye kullaniminda ve diğer 
fazla tekrarli el hareketlerinin söz konusu olduğu işlerde 
kullanilmaktadir. Özellikle karpal tünel sendromu gibi 
kas-tendon rahatsizliklarinin oluşumunu belirlemek için 
kullanilmaktadir [23]. 
 
Hizli Maruziyet Değerlendirme (Quick Exposure 
Check): Hizli Maruziyet Değerlendirme, dört vücut 
bölgesinin (bel, omuzlar ve kollar, eller ve el bilekleri ve 
boyun) ergonomik girişim yapilmadan önce ve 
yapildiktan sonra kas iskelet sistemi risk faktörlerine 
maruz kalma sonucundaki değişiklikleri değerlendirmek 
için kullanilan bir yöntemdir. Yöntem ayni işi yapan iki 
veya daha fazla insan arasinda veya farkli işleri yapan 
insanlar arasindaki maruziyeti karşilaştirmaktadir. Hem 
çalişan hem de değerlendiren kişi için sorularin yer aldiği 
ve bu sorulara verilen cevaplar sonucunda skorlarin 
hesaplandiği bir yöntemdir. Yöntem, elle kaldirma 
görevlerinin yapildiği birçok işe rahatça 
uygulanabilmektedir [5]. 
 
OCRA indeksi, görevlerin analiziyle elde edilen mevcut 
teknik hareketlerle referans teknik hareketler arasindaki 
orana dayalidir. Referans teknik hareket değerleri, 
hareketlerin sikliği ve tekrari, uygulanan güç, duruşun 
çeşidi ve vibrasyon vb. ek faktörleri de dikkate alarak 
elde edilmektedir. OCRA metodu vücudun sağ ve sol 
tarafi için iki farkli indeks (omuz ve dirsek/bilek/el) 
oluşturmaktadir [24]. 
 
3.2.3 Kontrol Listeleri 
 
ACGİH El/Kol Titreşim Eşik Limit Değeri (Hand/Arm 
Vibration Threshold Limit Values) : ACGİH yöntemi, iki 
eli kullanarak, vücudu sağ ve sol yanlara ayiran sagittal 
alandan 30 derece sapma ile gerçekleştirilen tek kişilik 
kaldirma hareketlerine odaklanmiştir. ACGİH ayni 

zamanda kaldirma hareketleri esnasinda saatte 360’dan 
fazla kaldirma hareketi yapildiği, günde 8 saatten daha 
fazla sürelerde çalişildiği ve kaldirma görevi yapildiği, 
fazla asimetrik çalişildiği (sagital alandan 30 dereceden 
fazla sapma ile), tek elle kaldirma yapildiği, oturarak ya 
da dizler üzerine çökerek kaldirma hareketi yapildiği, 
sivilar gibi dengede olmayan yükler kaldirildiği, 
kaldirma hareketlerinde tutamaçlar kullanilmadiği ve 
ayaklarin dengede olmadiği koşullar oluştuğu zaman da 
profesyonel önerilerde bulunabilmektedir. Bu yöntem, 
endüstriyel hijyen ile ilgilenenlerin, çalişma ortamindaki 
farkli fiziksel etkenlerle karşi karşiya kalma 
durumlarinda, bu etkenlerin güvenilir seviyelerini 
belirleyen kararlarin verilebilmesi için bu etkenlerin eşik 
limit değerlerini belirler ve bir kilavuz oluşturarak 
yayinlar. Bu yöntem sadece el, kol titreşiminin söz 
konusu olduğu işler için kullanilmaktadir [25]. 
 
Risk Faktör Kontrol Listesi (UAW-GM Risk Factor 
Checklist): General Motor Merkezindeki, Oto İşçileri 
Birliği tarafindan hazirlanan Ergonomik Risk Faktörü 
Kontrol Listesi, tekrar sikliği, güç, uygunsuz duruşlar, 
zorlanma, titreşim gibi faktörleri belirlemektedir. Bu 
yöntem her ne kadar otomotiv işçileri için geliştirilmiş 
olsa da yemek servisinde çalişanlar, çamaşirhane işçileri, 
ev temizliğinde çalişanlar, hastabakicilar, depo işçileri, 
hemşireler ve ambulans hizmetlerinde çalişanlar için de 
kullanilmaktadir [26]. 
 
Washington Eyaleti Yasalari Ek-B (Washington State 
Appendix-B): Bu yöntem, fiziksel risk faktörlerini içeren 
tipik işçi aktivitelerini barindiran işler olarak tanimlanan 
tehlikeli alanlarda yapilan işlerle ilgili yaralanmalara 
sebep olan iş yeri risklerini siniflandirir. Bu işler, 
ergonomik farkindalik ve iş kazasi analizi eğitimlerini 
gerektirecek derecede riske sahip işlerdir. Her bir iş için 
fiziksel risk faktörü bulunur. Bu yöntem, gözlemlenen 
işlerde; biçimsiz duruşlar, ellerin maruz kaldiği aşiri 
kuvvet, fazla tekrar gerektiren işler, tekrarlanan darbeler, 
ağir, sik ve biçimsiz kaldirma gibi risk faktörleri 
görüldüğü zaman kullanilabilir [27]. 
 
Finlandiya Meslek Sağlik Enstitüsü tarafindan 
geliştirilen Ergonomik İşyeri Analiz Metodu;  iş 
istasyonu tasarimi, fiziksel iş yükü, kaldirma, çalişma 
duruş ve hareketleri, kaza riski, görev içerikleri, görev 
kisitlamalari, kişisel ilişki ve haberleşme, karar verme, 
gereken ilgi, tekrar, aydinlatma, termal çevre ve gürültü 
konularinda kapsamli bir ergonomik analiz 
sağlamaktadir. Gözlemci her bir maddeyi için dört ya da 
beş seviyeli skalada derecelendirmektedir. Skaladaki 
yüksek seviyeler çalişan sağliği açisindan risk olduğunu 
gösterirken düşük seviyeler kabul edilebilir ve güvenli 
çalişma koşullarini ifade etmektedir [24].  
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3.2.4 Sayisal Biyomekanik Ölçüler 
 
Sayisal biyomekanik ölçüler, diğer metotlara göre daha 
güvenilir ve daha kesin sonuçlar vermektedir. Bu ölçüler 
araciliğiyla yapilan direk ölçümler ile, farkli görevler 
içeren işler için detayli ve kesin değerler elde 
edilmektedir. Fakat bu ölçümlerde kullanilan cihazlarin 
yapisi karmaşik olup bu cihazlar yapilan görevin 
performansini etkileyebilmektedir. Ayrica ölçümler 
sonucunda elde edilen verilerin miktari büyük olduğu 
için bu bilgilerin yönetimi de zor olmaktadir. 
 
Goniometre, Eğimölçer, Potansiyometrik 
Elektrogoniometre ve Esnek Goniometre direk ölçüm 
yapabilen cihazlardir. Goniometreler, çalişma duruş ve 
hareketlerini ölçebilen en basit cihazlardir. Bu cihazlar 
genellikle hareket araliklarini sayisallaştirmak amaciyla 
1910 yilindan bu yana kullanilmaktadir. Goniometereler 
tüm eklemlerin hareketlerini sayisallaştirabildikleri için 
1949 yilinda universal goniometreler olarak 
adlandirilmiştir. 1955 yilinda Leighton tarafindan ileri 
sürülen Eğimölçer, omurga hareketlerini ölçmek 
amaciyla kullanilmaktadir. Tekil veya çoğul eksene sahip 
olan Potansiyometrik Elektrogoniometreler ise sürekli 
hareketlerin kayit edilmesine olanak tanimaktadir. Esnek 
Goniometreler de duruş ve hareketlerin sürekli olarak 
kaydedilmesinde kullanilmaktadir. Eksen doğrultulariyla 
ilgili biomekanik problemlere meydan vermemeleri için 
bu cihazlarin eksenleri bulunmamaktadir. Bu durum 
ölçümlerin doğruluğunu arttirmaktadir. Bu üstünlük bu 
cihazlarin potansiyometrik goniometrelere tercih 
edilmesini sağlamaktadir [28].  
 
Direk ölçüm yapilmasina olanak sağlayan fotoğraf ve 
video analiz sistemleri maliyet ve kullanim üstünlükleri 
sebebiyle yillardan beri çalişma duruşlarinin analiz 
edilmesinde kullanilmaktadir. Günümüzde gelişen 
teknoloji ile erişilebilirlikleri ve avantajlari artan bu 
araçlar, çalişmada belirtilen diğer tüm çalişma duruş 
analiz metotlarinin uygulanmasina destek vermek 
amaciyla yaygin bir şekilde kullanilmaktadir.  
 
Çalişma duruşlarinin analizine ve risk düzeylerinin 
belirlenmesine yönelik olarak literatürde yer alan ve 
yukarida sayilan yöntemleri etkinleştirebilmek veya 
çalişma duruşlarini incelemeyi bilgisayar destekli olarak 
gerçekleştirmek üzere yapilmiş çalişmalar da aşağida 
özetlenmektedir: 
 
Woldstad ve Stewart, 1993 yilinda yaptiklari 
çalişmalarinda, ergonomi alaninda kullanilmak üzere, 
video çekimlerinden insan vücut duruşlarini 3 boyutlu 
kaydetmeye olanak sağlayan bilgisayar tabanli “duruş 
kayit metodunu” geliştirmişlerdir. Çalişmada 5 farkli 
pozisyonda (oturma, itme, kaldirma, uzanma ve 
çömelme) kayitlar alinmiştir. Çalişmalarinin sonuçlari bu 

metotla kaydedilen duruşlarin doğruluğunda ve hizinda, 
kayit aracinin ortami algilama yeteneğinin bir etkisi 
bulunmadiğini göstermektedirler [29].  
 
Wang ve diğerleri (1996), elle taşima yapilan 
görevlerdeki risklerin değerlendirmesini bilgisayar 
görüntü sistemini kullanarak yapmişlardir. Geliştirilen 
sistem, çalişma duruşlarini belirlemek için bilgisayar 
görüntü tekniklerini kullanmakta ve sonrasinda belde 
oluşan baski kuvvetini hesaplamak için biyomekanik 
model ve antropometrik verileri birleştirmektedir. 
Sistem, elde edilen sonuçlari belirli standart limitler ile 
karşilaştirarak görevin risk seviyesini 
belirleyebilmektedir [30].  
 
Murphy ve diğerleri, 2002 yilindaki çalişmalarinda, 11-
14 yaş arasi okul çaği çocuklarinda bel ağrisi görülme 
oraninin yüksek olduğunu belirtmekte ve bu amaçla okul 
çocuklarinin siniftaki oturma duruşlarinin yoğunluğu, 
süresi ve sikliğini gözlemlemektedirler. Çalişmada, 18 
çocuğa ait oturma duruşlari 3 farkli metot kullanilarak 
kaydedilmekte ve metotlar kiyaslanmaktadir [31].  
 
Van Der Beek ve diğerleri, 1992 yilindaki çalişmalarinda 
kamyon şoförlerinin çalişma duruşlari için gözlemciler 
arasi güvenilirliği istatistiksel olarak test etmektedirler.  
Bu güvenilirlik çalişmasinin sonucunda TRAC (Task 
Recording and Analysis on Computer) metodunun 
geliştirilmiş uygulamasi önerilmektedir. TRAC metodu, 
gözlemciye değişkenleri belirleme ve seçme olanaği 
tanimaktadir. Bu metotta iş ortaminda herhangi bir 
işaretleyici bulunmaksizin kayit alinmakta ve analizler 
kayit sonrasinda yapilabilmektedir [32].  
 
Zhang ve diğerleri, 2010 yilindaki çalişmalarinda ölçülen 
vücut verisini, farkli duruşlar arasinda dönüştürmek için 
kullanilabilecek bir yaklaşim sunmaktadirlar. Bu 
çalişmada belirli vücut duruşlarini tanimlamak için veri 
dönüştürücü olarak uygun işaretler seti kullanilmaktadir. 
Çalişmada kullanilan Yapay Sinir Ağinin girdi seti, 
demografik veri ve verilerin dönüşümünü tanimlayan 
işaretlerin koordinatlaridir. Çikti seti ise dönüştürülen 
duruşlari tanimlayan işaretlerdir. Çalişmanin sonuçlari 
kümelemeye dayali dönüşüm metodunun, tüm vücuda 
dayali duruş dönüşüm metoduna göre sayisal olarak daha 
etkili olduğunu göstermektedir. Ayrica çalişmada 
işaretlerin kümelenmesinin metodun güvenilirliğine de 
katkida bulunduğu belirtilmektedir [33].   
 
ERGONOM,  Swat ve Krzychowicz’un 1996 yilindaki 
çalişmalarinda kullandiklari, Nofer Mesleki Tip 
Enstitüsü’nde geliştirilen, çalişma alanindaki duruşlarla 
ilişkili ergonomik stres değerlendirme metodudur. Bu 
bilgisayar programi önceden var olan yükün, tasarim 
aşamasinda tahminine olanak sağlamaktadir. 
ERGONOM sistemi 3 bilgisayar programini 
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içermektedir: ERGONOM 1, antropometrik ölçüleri 
bilinen herhangi bir çalişan grubu için duruş şekline bağli 
bölgelerin sinirlarini (yükseklikler) tanimlamaktadir. 
ERGONOM 2, tasarimin erken aşamalarinda bir makine 
veya diğer bir teknik objenin ergonomik teşhisi için 
kullanilan programdir. ERGONOM 3, çalişanin duruşsal 
aktivitelerine ait tüm verilerin analizine dayanan, makine 
prototiplerinin ergonomik testi için kullanilan çalişma 
duruşu değerlendirme sistemidir. Bu sistemde tasarimci, 
tatmin edici çözümleri ergonomik olarak elde etmek için 
değişik manuel kontrolleri ve çalişma alani 
düzenlemelerini test edebilmektedir. Sistem ayrica satin 
alinan makinelerin ulusal çalişan nüfusun antropometrik 
ölçülerine uygunluğunu test etmeye imkan vermektedir 
[34]. 
 
Keyserling ve Budnick tarafindan 3 boyutlu vücut 
açilarini ölçmek için 1987 yilinda geliştirilen sistem 
çalişma duruşlarini analiz etmektedir. Çalişma duruşlari 
videoteyp kullanilarak kaydedilmekte ve kaydedilen 
duruşlarin vücut açilari bilgisayar destekli 
sayisallaştirma sistemi araciliğiyla laboratuar ortaminda 
elde edilmektedir. Çalişmanin sonuçlari hesaplanan çoğu 
eklem açilari için ölçüm hatalarinin küçük olduğunu 
göstermektedir. Ayrica çalişmada kullanilan sistem, 
direk ölçümlerin mümkün olmadiği durumlarda 3 
boyutlu vücut açilarini belirlemek için yararli bir araç 
olarak sunulmaktadir [35].  
 

4. SONUÇLAR 
 
KİSR'de çalişma duruşu çok önemli bir yere sahiptir. Bu 
nedenle, bedenin uygunsuz duruşlarinin oluşturduğu risk 
seviyesinin ve alinmasi gereken önlemlerin ivedilik 
derecelerinin belirlenmesi gerekmektedir. Ayrica tek bir 
ideal pozisyon olmadiği da unutulmamalidir. Her 
çalişanin yaptiği iş tek tek ele alinarak incelenmeli; işler 
çalişanin fizyolojik ve antropometrik karakteristiklerine 
uygun olarak tasarlanmalidir.  İşle ilişkili KİSR'den 
korunabilmek için öncelikle yönetimin bu konuda 
duyarli olmasi gerekmektedir.  
 
Gerçek çalişma ortamlarini ergonomik koşullara uygun 
tasarlamak ve çalişanlarin daha sağlikli çalişma duruşlari 
ile iş yapmalarini sağlamak amaciyla kullanilabilecek 
çeşitli ilkeler mevcuttur.  Bu ilkelerin işiğinda 
gerçekleştirilecek ergonomik bir tasarimin getirebileceği 
ek maliyet, bu ana ilkeler işiğinda tasarlanmamiş sağlik 
ve güvenlik açisindan yetersiz koşullara sahip çalişma 
ortamlarinda iş yapmaktan dolayi ortaya çikacak maliyet 
ile karşilaştirildiğinda çok düşük ve önemsiz kalacaktir.  
Çalişma ortamlarinda karşilaşilan sorunlarin birçoğu 
mevcut sağlik ve güvenlik yönetmelikleriyle ve iyi 
uygulama örneklerine ilişkin rehberlerin takip 
edilmesiyle önlenebilmektedir. Bu kapsamda, 
işyerindeki görevlerin değerlendirilmesi, önleyici 

tedbirlerin alinmasi, bu tedbirlerin etkinliğinin ve 
sürekliliğinin kontrol edilmesi önemli bir yere sahiptir. 
Devlet ve işverenler çalişanlarini korumak için daha çok 
çaba göstermeli ve çalişanlar da kendi sağliklarini 
yakindan ilgilendiren KİSR'ye ilişkin riskler konusunda 
daha bilinçli olmalidir.  
 
KİSR’nin azaltilmasini amaçlayan çalişma duruşu analiz 
yöntemlerinin bir kismi uygulamada tek başina 
kullanilabildikleri gibi daha detayli ve güvenilir sonuçlar 
elde etmek amaciyla bir arada da kullanilabilmektedir. 
Ayrica günümüzde bilişim teknolojilerinin gelişimi bu 
çalişmada sayilan yöntemlerin etkinlik, güvenilirlik ve 
yaygin kullanimina katki sağlamakta gelecek için 
potansiyel bir çalişma alani vaat etmektedir.  
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