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0Z

Insan faktérii, giiniimiiz toplumlarinda iiretkenligin veya hiz-
metin devam edebilmesinin ilk basamagidir. Bu yiizden her
acidan iyilik hali ttim meslek gruplari i¢in incelenmesi gereken
parametreler igerir. Bazi meslek gruplari i¢in fiziksel uygunluk,
hem is giicii kaybin1 6nlemede hem de mesleklerin getirdigi
zorlu fiziksel stresle basa ¢ikmada onemli bir noktadir.
Paramedikler igcin de fiziksel uygunluk O6nemlidir.
Paramediklerin ¢alisma alaninda bir¢ok noktada karsilasilan
fiziksel stresle basa cikabilmesinin ilk adimi iyi bir fiziksel
kapasiteye sahip olmaktir. Ulkemizde farkli dénemlerde
paramedik adaylari i¢in antropometrik kriterler istense de, bu
uygulamadan vazgecilmistir ve fiziksel kapasiteyi degerlendi-
ren etkinligi ve giivenilirligi yiiksek uygulamalarin olmayisi
bizi bu ¢alismaya yoneltmistir. Calismamizda antropometrik
ozelliklerin incelenerek paramedikler icin fiziksel yeterliligi
belirleyip belirleyemeyeceginin tayini amaglanmistir.

Calisma Giresun Universitesi, Sebinkarahisar Saglik Hizmetleri
Meslek Yiiksekokulu’'nda gerekli tiim izinler alindiktan sonra
i1k ve Acil Yardim programi égrencisi olan 113 kisi ile uygulan-
mistir. Bu ¢alismada katilmcilarin boy uzunluklar ve viicut
agirhiklar: belirlenmis ve beden kitle indeksleri hesaplanmistir.
Fiziksel performans tayininde ise, paramedikler icin fiziksel
yeterlilik testi protokolii olan “Omni Life Support Paramedic
Physical Ability Test” uygulanmistir.

Calismaya gore, katihlmcl popiilasyonunda boy uzunlugunun
daha fazla olmasi (p<0.001) ve viicut agirhginin daha fazla
olmasi (p<0.001) fiziksel kapasiteyi olumlu etkilemektedir.
Bununla beraber belirlenen antropometrik sinirlar igerisinde
olanlar ile antropometrik sartlar saglamayanlar arasinda fizik-
sel yeterlilik testi sonuglari agisindan anlaml bir fark buluna-
mamistir (p>0,05). Tek basina antropometrik verilerin deger-
lendirmeye alinmasinin mesleki fiziksel yeterliligin belirlenme-
sinde yeterli olamayacagl, belirleyiciligi daha hassas dlgiim
yontemlerine ihtiya¢ oldugu ve iilkemizde uygulanabilir fizik-
sel yeterlilik testleri protokollerinin hazirlanmasi ve uygulan-
masl gerektigi diisiintilmektedir.

Anahtar kelimeler: Antropometri, insan faktorleri ve ergono-
mi, kardiyopulmoner resusitasyon, paramedik, viicut agirlig
ve Olgitileri.
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ABSTRACT

The human factor is the first step in the continuation of
productivity or service in today's societies. There fore, well-
being in every aspectin cludes parameters that should be
examined for alloccupational groups. For some occupational
groups, physical fitness is an important point both in
preventing loss of work force and in coping with the
challenging physical stress of occupations. The lack of highly
effective and reliable applications that evaluate the physical
capacity of paramedics led us to this study. In our study, it was
aimed to determine whether it can determine physical
competence for paramedics by examining anthropometric
characteristics.

The study was carried out with 113 students of First and
Emergency Aid program at Giresun University, Sebinkarahisar
Vocational School of Health Services, after all necessary
permissions were obtained. In this study, the height and body
weights of the participants were determined and their body
mass indexes were calculated. In the determination of physical
performance, "Omni Life Support Paramedic Physical Ability
Test", which is a physical aptitude test protocol for paramedics,
was applied.

According to the study, greater height (p<0.001) and body
weight (p<0.001) positively affectt hephysicalcapacity of the
participant. However, there was nosignificant difference
between those who are with in the determined anthropometric
limits and those who do not meet the anthropometric
conditions in terms of physical adequacy test results (p>0.05).
It is thought that the evaluation of anthropometric data alone
will not be sufficient to determine occupational physical
competence, which requires more precise measurement
methods, and that applicable physical adequacy test protocols
should be prepared and implemented in our country.

Keywords: Anthropometry, human factors and ergonomics,
cardiopulmonary resuscitation, paramedic, body weight and
measurements,
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GIRIS

Ergonomi, bir¢ok bilim dali ile multidisipliner bir ¢als-
ma alani olusturur. Teknikleri ve yontemleri agisindan
baz1 branglardan faydalanir, etkileri ve sonuglari baki-
mindan ise bazilarin etkisi altina alir. Tim bu olay or-
giisii, is hayatinda insan sagliginin korunmasi ve isgiicii
kaybinin 6nlenmesi ilkeleri dogrultusunda ergonomiye
calisma alani olusturur.!

Ergonomi biliminin faydalandigi en énemli yontem bi-
limlerinden biri de antropometridir. Viicudun uzunluk,
genislik, cap gibi sayisal verilerini degerlendirerek sinir-
larini kesfetmemizi saglar. Tim bu verilerin 15181nda,
ergonomi bilimi ise ortamin, arag¢-gereglerin, kisacasi
hayatin insana uyumlu hale getirilmesini saglar.23 Tiim
calisanlarda oldugu gibi saglik calisanlarinin da ¢alisma
ortamlarinda tam anlamiyla verimli olabilmeleri i¢gin
ergonomi biliminin tiim imkanlarindan faydalanmak
gerekir. Clinkii glinlimiiz is hayati siirekli dinamik, tire-
ten, hizmet veren bir mekanizma olarak karsimiza ¢ik-
maktadir.

Ulkemizde yakin tarihlerde gelismeye ve ilerlemeye
baslayan bir meslek grubu olarak paramedikler, saghk
calisanlari igerisinde is saghgi ve giivenligi agisindan en
riskli calisma ortamina sahip meslek gruplarindan biri
olarak karsimiza ¢cikmaktadir.45 Sozel-fiziksel siddetin
yaninda, ara¢ kazalari, kesici-delici alet yaralanmalari,
viicut sivilari ile direkt temas, kas iskelet sistemi sorun-
larina kadar bir¢ok yonden risk altindadir.6 Sahip olduk-
lar1 tiim teknik bilginin disinda paramedikler, iyi bir
fiziksel yeterlilige de sahip olmalidirlar. Ciinkii meslegin
gerektirdigi bazi zorluklar ancak iyi bir fiziksel dayanik-
Iiik ve gii¢ ile ¢oziilebilmektedir.” Teknik ve mesleki
bilginin disinda, is ortaminda maruz kalinan ve fiziksel
olarak gilic gerektiren; hasta tasima, uzun sireli
Kardiyopulmoner Resusitasyon (KPR) uygulamalari,
ambulansa sedye yerlestirilmesi gibi bir¢ok zorlu gérev
tanimlanmigtir.8

Baz1 meslek gruplarinin gerektirdigi zorlu fiziki sartlar,
istihdamda dikkate alinarak degerlendirilmektedir. Fizi-
ki yeterlilik, mesleki etkilenimi minimum diizeye cek-
mede, isgiicii kaybin1 6nlemede, saglikli bir is hayatinin
olusturulmasinda, is verimini ve kalitesini arttirmada
basvurulan ilk yeterlilik testleri olarak diisiiniilebilir.
Bu testler kisilerin bazi isleri yapmasini engellemek
adina oldugu diisiiniilmemelidir. Asil amaglanan Kkisile-
rin niteliklerine uygun islere yonlendirilmesi olacaktir.
Bunu “Bilir” kitabinda “uygun ise yerlestirme” olarak
anlatmaktadir.2

Bu c¢alismanin amaci paramediklerde antropometrik
ozelliklerin fiziksel performansin tlizerindeki etkisinin
belirlenmesidir.

GEREC VE YONTEM

Calisma tanimlayici arastirmadir. Orneklem secilmemis
olup Giresun Universitesi, Sebinkarahisar Saghk Hiz-
metleri Meslek Yiiksekokulu ilk ve Acil Yardim béliimii
ogrencilerinin tamami (N=124) arastirmanin evrenini
olusturmaktadir.

Calisma gerekli izinler alindiktan sonra, Giresun Univer-
sitesi, Sebinkarahisar Saglik Hizmetleri Meslek Yiikseko-
kulu biinyesinde {1k ve Acil Yardim béliimii 6grencileri
ile, Helsinki Deklarasyonu prensiplerine uygun olarak
ve tim katihmcilardan bilgilendirilmis gonilli onam
formu alinarak gerceklestirildi (Etik kurul: KTU Tip
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Fakiiltesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu No:
24237859-43, Giresun Universitesi Oluru: 15005096-
000-E.14283 sayil1 yazis).
Calismaya evrenindeki 124 kisinin;
e U¢’ii bir giin 6ncesinden agir antrenmana maruz
kaldig1 igin,
e iki'si en gec bir hafta dncesine kadar kas-iskelet
sistemi travmasina maruz kaldigi i¢in,
e  U¢'ii sistemik kronik kalp rahatsizlig1 oldugu icin,

e Uc¢'ii ise kronik astim hastasi oldugu icin ¢alisma-
ya dahil edilmedi.

Calismaya katilan 113 katilima iki farkli ¢alisma grubu-
na ayrildi. Birinci grup, 2018-2019 egitim 6gretim y1li ve
oncesini kapsayan ve Olgme Se¢me ve Yerlestirme Mer-
kezi’'nin (OSYM) her yil giincelleyerek yayinladig: “Tablo
-3A, Tablo-3B, Tablo-4'te Yer Alan Yiiksekogretim Prog-
ramlarinin Kosul ve Aciklamalar’”nin 233. maddesine
gore Ilk ve Acil Yardim (IAY) programinda egitim alabil-
mek i¢in gerekli olan antropometrik sartlar1 saglamayan
adaylarin olusturdugu gruptur.

Bu grubu;

. Boyu 160 santimetre (cm)’den kisa olan kadin-
lar,

. Boyu 165 cm’den kisa olan erkekler,

. Kilosu, boylarinin santimetre cinsinden ifadesi-
nin son iki rakamindan 5 kilogram (kg)’dan fazlasi olan
bireyler,

. Kilosu, boylarinin santimetre cinsinden ifadesi-

nin son iki rakamindan 15 kg’dan noksani olan bireyler-
den olusan toplan 53 kisiden (35 kadin, 18 erkek) olus-
turdu.

ikinci grup ise gerekli antropometrik sartlar1 saglayan
60 kisiden (42 kadin, 18 erkek) olusmakta idi.Katilimci
testleri Aralik 2019 - Subat 2020 tarihleri arasin-
da,kapali spor salonunda ve haftasonu gergeklestirildi.
Antropometrik Veriler

Bireylerin boy ve kilolar1 standart yontemlerle odlg¢iil-
di.Boy uzunlugu 6l¢iimleri standart bir mezuranin du-
vara sabitlenmesi ile yapildi. Bireylerin pozisyonlart ise;
ayaklar ¢iplak halde, ayaklar, kal¢a ve bas duvara yas-
lanmis sekilde, zemin ile bas tepe noktasi arasi mesafe
okunarak kaydedildi. Viicut agirlig1 ise hassasiyeti 0.10
kg olan baskiil ile katilimcilardan ayakkabilari ve ekstra
agirlik olusturabilecek tiim elbiselerinin ¢ikarilmasi
istendikten sonra gostergeden okunarak kaydedil-
di.1%Beden kiitle indeksi bireylerin agirliklarinin kilog-
ram cinsinden degerinin, boylarinin metre cinsinden
degerinin karesine béliinmesi ile kaydedildi (BKi= kg/
m2).11

Paramedikler icin Fiziksel Yeterlilik Testi Protokolii
Paramedikler adina belirlenen zorlu fiziki goérevleri
iceren “Omni Life Support’s Paramedic Physical Ability
Test” uygulandi. Test bir fizyoterapist esliginde gercgek-
lestirildi. Testten once katilimcilara parkur hakkinda
egitim verildi. Adaylarin ‘Fiziksel Aktiviteye Hazirhk
Anketi'ni dikkatlice okuyarak, diiristce ‘HAYIR veya
‘EVET’ cevaplarim1 vermeleri istendi, yedi soruluk bu
ankete sorularin herhangi birisine ‘EVET’ cevabi veril-
misse doktoruna danismalari istendi.

Test hazirhigi icin katilimcilardan rahat elbiseler ve spor
salonunun zemini dikkate alindiginda kaymaz kauguk
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Paramediklerde Fiziksel Yeterlilik Antropometri Iliskisi...

tabanl ayakkabi giymeleri, test giinti hakkinda 6nceden
bilgi verilmis ve iyice istirahat etmeleri, testten en az 2
saat 6ncesine kadar sigara igcmemeleri, kafeinli icecekler
icmemeleri ve agir yemekler yememeleri istendi. Test
oncesi alinan vital parametrelerde, nabzi 100 atim/
dakika’dan hizli olan katilimcilar ile kan basinci 140
sistolik / 90 diastolik’ten yiiksek olan katilimcilar test'e
alinmadi, bes dakikalik bir dinlenim déneminden sonra
vital parametreleri tekrar degerlendirildi. Degerler eger
bu parametrelerin iizerinde ise katilimci teste dahil
edilmedi.

Parkur, bir hastanin evini kopya etmektedir ve
paramedikler adina belirlenen zorlu fiziksel aktiviteleri
icermektedir. Bu test 5 kademeden olusmaktadir. Teda-
vi ekipmanlarinin tasinmasi, iki dakika etkin
kardiyopulmoner resiisitasyon, daha agir ekipmanlarin
tasinmasi, kombinasyon sedye ile merdiven inip-¢ikma,
hastanin travma tahtasi veya faras sedye ile ambulansa
tasinmasi testin icerigini olusturmaktadir.

Ekipman Tasinmasi (1. basamak)

Ekipman c¢antalarinin igerisinde standart malzemeler
yer almaktadir ve ortalama 6 kg agirligindadir.1 ve 2
numarali istasyonlardan baslayarak, 3-4 arasindan, 5-6
arasindan gecer ve merdivenlerden cikar, iner, 7-8 ara-
sindan donerek, 9-10 arasindan simiilasyon maketinin
oldugu noktaya ulasir.

KPR (2. basamak)

Sahada siklikla karsilagilan bir uygulama olan KPR, par-
kurda zorluk derecesi yiiksek bir boliim olarak goze
carpmistir. Bu boliim, araliksiz, solunum uygulamalari
olmadan sadece iki dakika boyunca etkin bir sekilde
kalp masaji yapmay1 icermektedir.

Daha Agir EKipmanlarin Tagsinmasi (3. basamak)
Bazen olay yerinden ayrilip ambulansa doéniip farkh
ekipmanlar almak gerekebilir (ventilator, aspirator v.b).
Bu basamak, bu durumu simiile etmek i¢in kurgulan-
mistir. Katilime1 KPR sonrasi ekipman cantalarini alarak
geldigi yoldan baslangi¢ noktasina geri doner. Yerdeki
11 kg'lik agirliklar1 alarak 10 numarali istasyona geri
doner.

Kombinasyon Sedye ile Hastanin Tasinmasi (4. ba-
samak)

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) 2016 verilerine gore,
erkekler i¢in ortalama agirlik 77.4 kg, kadinlar i¢in 68.4
kg, toplam agirlik ortalamasi ise 72.8 kg'dir. Bu béliimde
ortalama degerlere gore kombinasyon sedyenin iizerine
72 kg agirhk yerlestirildi. Katihimcilar kombinasyon
sedyeyi 10. Istasyondan alarak 9. 8. ve 7.istasyonu ge-
cer, sedyeyi merdivene ¢ikarir ve merdivenden indirir.
Bu stirecte minimal etki ve gili¢c kullanimi ile sadece des-
tek olmak amac ile katilimciya sedyenin merdivene
cikarilip merdivenden indirilmesi i¢in yardim edildi.
Katilimai sedyeyi 5. ve 6. Istasyonlar arasindan gegirdik-
ten sonra koyu yesil renkli alana birakmis ve bu bolim
tamamlanmistir.

Bu uygulamada 37.5 kg halter kullanildi. Bu agirlik, bir
travma tahtasi lizerindeki standart agirliktaki hastanin,
iki kisi ile tasinmasi esnasinda kisi basina diisen ytk
miktaridir. Katiimer halteri kaldirir 3. ve 4. istasyon
arasindan gecerek baslangi¢ noktasina ulasir. Geriye
doner ve tekrar halteri aldig1 noktaya getirerek yavasca
yere birakir. Tam da bu noktada parkur bitmistir.
(Resim 1)

Katilimcilara parkuru bitirmeleri icin 7 dakika siire ve-
rildi. Bu siire vakaya ulasilan saat ile vakanin ambulansa
alinip hastaneye goétiirilmeye baslandigl saat arasinda
gecen ortalama siiredir. Siire basladiktan sonra, katilim-
c1 bitirene veya basarisiz olana dek hi¢ durdurulmadi.

Parkurun degerlendirilmesinde “BASARILI”, “1” ve
“BASARISIZ”, “0” olmak {izere iki derece vardir.
Katilimc1 herhangi bir nedenle testi yarida birakirsa, 7
dakika icerisinde bitiremezse, ekipmanlar1 diisiirtirse,
ekipmanlar1 sert bir sekilde yere birakirsa, testin her-
hangi bir basamagini yapmakta basarisiz olursa test
basarisiz sayilir.

istatistiksel Analiz

Verilerin analizi IBM SPSS 23 programi kullanilarak
yapildi. Tanimlayici tablolarda sayisal degiskenler orta-
lama, standart sapma, medyan, minimum ve maksimum
degerleriyle kategorik degiskenler say1 (n) ve grup icin-
deki orantilariyla (ytizde) verildi. Sayisal degiskenlerin
normal dagilima uygunlugu Kolmogorov-Smirnov ve
Shapiro Wilk testi ile degerlendirildi. Normal dagilima
uyan sayisal degiskenlerin karsilastirilmasinda Student
t testi, uymayanlarin karsilastirilmasinda Mann Whitney
U testi kullanildi. Kategorik degiskenlerin kargsilagtirma-
sinda Pearson Ki kare testi, beklenen degerin 5'in altin-
da oldugu durumlarda Fisher’s Exact test kullanildi.
[statistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edil-
di.

BULGULAR
Calismaya 113 kisi katildi. Katilmcilarin 77’si kadin(%
68.10), 36’s1 (%31.90) erkekti. Katiimcilarin yaslar1 19

252 Saglik Bilimleri Dergisi (Journal of Health Sciences) 2024; 33 (2)



ile 22 arasinda degisiklik  gostermekteydi.
Antropometrik kriterlere uygun olmayan katilimce sayi-
s1 53 kisiydi (%46.90). Bunlarin 35’i kadin, 18'i erkek
katilmer idi. Antropometrik sartlara uygun olan kisi
sayis1 ise 60 (%53.10) kisiydi. Bunlarin 42’si kadin ve
18’1 erkek katilimc idi (Tablo 1). Antropometrik uygun-
luk acisindan béliinen gruplarda cinsiyet dagilimi agi-
sindan anlaml bir fark bulunmadi (p>0.05).
Antropometrik agidan incelendiginde, katilimcilarin boy
uzunluklar1 1.53 m ile 1.90 m arasinda degismekte idi
[ortalama ve standart sapma (ort * std. sap-
ma):1.68+0.08]. Kilo ise 41 kg ile 100 kg arasinda degis-
mekte idi (ort * std. sapma:63.20+11.71). Katihmcilarda
beden kitle indeksi(BKI) 16.42 ile 34.31 arasinda degi-
siyordu (ort # std. sapma: 22.13+3.34) (Tablo 2).
Fiziksel Yeterlilik Testi Degerlendirmesi

Fiziksel yeterlilik testini inceledigimiz zaman, testi ta-
mamlayamayan katilimc sayist 38 kisidir (%33.60).
Bunlarin 37’si (%97,3) kadin ve sadece biri erkektir. Bu
kisilerden 1'i (% 2.63) 1. basamakta, 3’ (% 7.89) 2.
basamakta, 5’i (% 13.15) 3. basamakta, 29'u (%76.31) 4.
basamakta testi birakmak zorunda kaldi. Besinci basa-
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maga gelip de testi tamamlayamayan katilimci yoktu
(Tablo 3).

Katilmcilarda cinsiyet ile fiziksel performans olgegi
iliskisinin incelenmesinde, anlamli fark oldugu saptandi
(p<0,001). Kadinlarda 37 kisi (%48.10) fiziksel yeterli-
lik testinde basarisiz olurken, erkeklerde bu say1 1 kisi
(%2.80) idi.

Onemli bir bulgu ise cinsiyetin fiziksel yeterlilik iizerine
olan etkisinin BKI skoru seviyelerine gére farkhilik gos-
terdigidir. Calisma popiilasyonunda BKI skorlarina gore
11 kisi (% 9.70) zayif, 83 kisi (& 73,50) normal kilolu,
16 kisi (% 14,20) fazla kilolu ve 3 kisi (%2,70) 1. derece-
de obez olarak tespit edildi. Zayif olan bireylerde (BKIi
skoru < 18.50 kg/m2) ve 1. derecede obez olan bireyler-
de (BKIi skoru 30-34.90 kg/m2 arasinda) cinsiyetin fi-
ziksel yeterlilik performansi lizerine etkisi istatistiksel
olarak anlaml degildi (Tablo 4).

OSYM’nin belirledigi antropometrik kriterlere gore kati-
limcilarin fiziksel yeterlilik testinde basarili veya basari-
s1z olma durumlarini inceledigimizde, aralarinda istatis-
tiksel olarak anlaml bir fark bulunamadi (p=0.09)
(Tablo 5).

Tablo 1. Katilimcilarin OSYM kriterlerine uygunlugunun cinsiyete gére dagilimi

Cinsiyet
Kadin Erkek Toplam % p
n % n %
Uygun 42 70 18 30 60 53.10
Antropometrik uygunluk _— 0.65
Uygun degil 35 66 18 34 53 46.90
Toplam 77 36 113
Tablo 2. Katilimcilarin antropometrik 6zellikleri
N Ortalama Standart sapma Medyan Minimum Maksimum
Boy(m) 113 1.68 0.083 1.68 1.53 1.90
Agirhik(kg) 113 63.20 11.71 61.00 41.00 100.00
Beden Kiitle indeksi 113 22.13 3.34 21.62 16.42 34.31
Tablo 3. Katilimcilarin Fiziksel Yeterlilik Testindeki Kiimiilatif Basar1 Durumlari
L. 2. 3. 4. 5- Genel Toplam
Basamak Basamak Basamak Basamak Basamak P
Basarili 112 109 104 75 75 75
(9%99,10) (% 97.30) (% 95.40) (% 72.10) (% 100) (% 66.40)
Basarisiz 1 3 5 29 - 38
Bir Sonrak? l?asamaga 112 109 104 75
Gecen Kigi Sayis1
Tablo 4. Beden kitle indeksi gruplarina gére kadinlarda ve erkeklerde FYT bagsari durumunun karsilastirilmasi
Fiziksel Yeterlilik Testi
Bagarih Basarisiz Toplam p
n % n %
18,5 kg/m2 den zay1f Kadin 4 40 6 60 10 027
Erkek 1 100 - - 1 )
. Kadin 32 56.10 25 43.90 57 <0,001
18,5-24,9 arasi normal kiloda Erkek 25 96.10 1 3.90 26 <0,001
25-29,9 arasi fazla kilolu Kadin 3 37.50 5 62.50 8 0.009
Erkek 8 100 - - 8 ’
Kadin 1 50 1 50 2
30-34,9 arasi . Derece obez Erkek 1 100 - ) 1 0.48
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Tablo 5. Katilimcilarin, 0SYM kriterlerine uygunlugu ile fiziksel yeterlilik testi basar1 durumunun karsilastirmasi

Fiziksel Yeterlilik Testi

Basarili Basarisiz Toplam p
n % n %
Antropometik sartlara uygun 44 73.30 16 26.70 60
0.09
Antropometrik sartlara uygun degil 31 58.40 22 41.60 53

Kisilerin boy uzunluklarinin ve viicut agirliklarinin dagi-
limina bakildiginda, basaril olan kisilerin boy uzunluk-
lar1 (p<0.001) ve viicut agirliklar1 (p<0.001) basarisiz
olanlara gore daha yliksekti ve bu durum istatistiksel
olarak anlaml idi (Tablo 6).

ist ekstremite varligl, calisanlarda ilk yaralanma siiresi-
ni kisaltmaktadir. Ayn1 zamanda kadinlarda, erkeklere
oranla ilk yaralanma siiresinin daha kisa oldugu goste-
rilmigtir.16

Calismamizda yas faktori incelemesi miimkiin olmamis-

Tablo 6. Genel katilimc popiildsyonunda boy uzunlugunun, fiziksel yeterlilik testi basar1 durumu {izerine etkisinin karsilastirmasi

Fiziksel Yeterlilik testi N Ortalama Standart sapma D
Basarili 75 170 cm 0.08
Boy uzunluklari Basarisiz 38 165 cm 0.56 <0,001
Viicut asirhist Basarili 75 65.32 kg 12.26
girhg Basarisiz 38 59.03 kg 9.36
TARTISMA tir. Ciinkii katilimcilarin hemen hepsi ayni yas araligina

Hastane o6ncesi acil saglik calisanlarinin birgok arastir-
mada, agir fiziksel stres altinda olduklar1 belirtilmis-
tir.51213Fischer ve arkadaslarina gore, polis ve itfaiye
gibi meslek gruplar1 igin, uygun ise yerlestirme
(jobmatching) ilkesi dogrultusunda personel istihda-
minda farkli fiziksel standartlar uygulanmaktadir.
Paramedikler adina belirlenen bir dizi zorlu fiziksel
gorev tanimlamasinda sonra, acil saglk hizmetleri ¢ali-
sanlar1 adina da fiziksel istthdam standartlar: getirilme-
si gerektigini savunmuslardir.8 Calismalar genelde fizik-
sel yeterlilik standartlarim1 iki amag¢ i¢in kullanmay1
ongormislerdir. Birincisi; adayin isi yapabilecek fiziki
kapasiteye sahip olup olmadiginin tespitidir. ikincisi ise;
calisma siiresince etkilenimi ve kas-iskelet sistemi yara-
lanmalarinin 6ngoriilebilmesi icin kullanimidir. Fakat
paramedikler adina antropometrik verilerin fiziksel
performansi belirlemede veya o6ngoérmede kullanilip
kullanilamayacagini ortaya koyan benzer ¢alismalarin
azlig1 bizi bu ¢alismaya yoneltmistir.

Maguire ve arkadaslar acil saglik hizmetleri ¢alisanlari-
nin yaralanma riskinin, acil saglik hizmetleri disinda
calisanlara oranla daha yiiksek oldugunu belirtmis, yas
ve cinsiyetin en 6nemli yaralanma faktorleri oldugunu
soylemistir. 25-34 yas arasindaki kadin ¢alisanlarin en
riskli grup oldugunu ortaya koymustur.14

Jenkins ve arkadaslarina gore; fiziksel uygunluk,
paramedikler adina isyeri ortamindaki yaralanmalarda
o6nemli bir parametredir ve bu parametre is sonrasi
yaralanmalar1 6ngérmede bize yol gdsterici olabilmek-
tedir. Bunun yaninda paramedikler i¢in isin kolay veya
zorlugunu belirleyen parametreler ile yaralanmanin
tlrid arasindaki iliskiyi belirlemek i¢in farkli ¢alismalara
ihtiya¢ vardir.15

Calismamiz dogrultusunda cinsiyet faktoriiniin fiziksel
performans iizerine etkisinin 6nemi bircok calismada
karsimiza ¢ikmaktadir. Bununla beraber gévdenin farkh
bolgelerinde karsilasilan hem kas kuvveti hem de kas
hacmi acisindan zayif ekstremiteler, is akisin1 bozacak
onemli dlglitlerdir. Kennedy ve arkadaslarina gore, zayif

254

sahip (19-22 yas) bireylerden olusmaktaydi. Gamble ve
arkadaslar1 uzun siiren vaka operasyonlari sirasinda
paramediklerin kalp hizlarinin anaerobik esik degerin
izerine ¢iktigini, 6zellikle yas ile beraber fiziksel kapasi-
tenin azaldigini, bu durumun ambulans ekiplerinin segi-
minde dikkate alinmasi gerektigini, istihdam o6ncesi
fiziksel standartlarin gerekliligini ve erken emeklilik
yasinin dikkate alinmasi gerektigini savunmustur.1”
Ulkemizde istihdam adina uygulanan fiziksel kapasite
tayininde kullanilabilecek herhangi bir 6l¢iitiin olmama-
s1, atamalarda yapilan insan se¢ciminin ise uygunlugunu
tartisir hale getirmistir. Bu uygunluk bizi hem is ile ilgili
yaralanmalardan koruyacak bir degerlendirmeye goti-
riir, hem de isgiicli kayiplarinin 6niine gecmek i¢in bize
yol gosterici olabilir. Legge ve arkadaslari istihdam
oncesi fonksiyonel kapasite degerlendirmesinin is ile
ilgili kas-iskelet sistemi yaralanmalarini éngérmek adi-
na kullanilabilecegini belirtmislerdir.18

Cesitli iilkelerde paramedikler adina farkh standartlar-
da fiziksel kapasite testleri uygulaniyor olsa da, ¢alisma-
mizin Ozelinde Kanada’da uygulanan “Omni Life
Support’s Paramedic Physical Ability Test” icin de cinsi-
yetler arasindaki farkliliklar1 belirleyebilecek bir calis-
maya ihtiya¢ vardir. Zira Armstrong ve arkadaslar1 uy-
gulanan fiziksel yeterlilik testlerinin cinsiyete dayali
farkliliklarinin belirlenmesi gerektigini belirtmislerdir.19
Makhoul ve arkadaslari, kadinlarin fiziksel performans-
larim1 arttirmak igin alt beden kaslarindan daha ¢ok
faydalanma egiliminde olduklarini, ¢alisanlarin fiziksel
kapasitelerini arttirabilmeleri i¢in farkli tasima strateji-
leri gelistirebileceklerini iletmistir.20

Calismamizda cinsiyet faktoriiniin fiziksel yeterlilik
izerine etkisi ortaya konulmustur. Bu durum beden
kitle indeksi skoru ¢ok diisiik olan zayif diyebilecegimiz
bireylerde ve I. derecede obez kisilerde ortadan kalk-
maktadir. Petersen ve arkadaslar1 da, kadin ve erkek
arasindaki performans farkhliklarinin antropometri ve
cinsiyete dayali gii¢ ve endurans farkliliklarindan kay-
naklanabilecegini belirtmistir.2!
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Roberts ve arkadaslari, boyun kadinlar ve erkekler ara-
sindaki performans farkim olusturabilecek bir
antropometrik veri olabilecegini belirtmistir. Boyun
fiziksel performansi etkiledigi gercegi calismamiz 6ze-
linde de kabul gérmts bir veridir. Fakat cinsiyetler arasi
incelendiginde ne kadinlarda ne de erkeklerde boy
uzunlugunun performansi etkiledigine dair bir istatis-
tiksel veriye ulasilamamigstir.22

Jaric ve arkadaslar1 viicut biiytikliiklerinin performans
testleri iizerine etkili oldugunu séylemistir. Fakat farkli
fiziksel performans testleri i¢cin farkli normallestirme
yontemleri uygulanmasi gerektigini belirtmislerdir.23
Calismamizda ise uyguladigimiz fiziksel yeterlilik parku-
runda, boy uzunluklarinin ve agirligin performansi etki-
ledigi, fakat beden kitle indeksinin performansi etkile-
medigi sonucuna varilmistir.

Barnekow-Bergkvist ve arkadaslari, ambulans calisanla-
rinda yorgunluk gelisimine etki eden kriterleri deger-
lendirmis, kilonun aksine boy 6l¢eginin, kadin ¢alisan-
larda yorgunlugun gelisimine etkisine dikkat ¢ekmis-
tir.24 Son donemlerde ambulans hizmetlerinde c¢alisan
kadin sayisindaki artis ile birlikte, fiziksel performans,
vicut biiytikligi ve yorgunluk gelisimi arasindaki iligki-
nin kadin ve erkek ¢alisanlar adina ayri1 ayr1 arastirilma-
siin 6nemi anlatilmistir. Fiziksel performans ve viicut
oOlciileri arasindaki iligkiyi degerlendirdigimiz bu c¢alis-
mamizda; boy uzunlugunun ve viicut agirhginin artisi ile
fiziksel performansin iyilesmesinin 6rneklemde pozitif
iliskili oldugunu sdyleyebiliriz. Fakat bu durum kadin-
larda ve erkeklerde ayr1 olarak cinsiyetler arasinda in-
celendiginde anlaml fark olmadig1 bulundu.

SONUC

Paramedikler adina fiziksel yeterlilik degerlendirme
Olciitleri tlkemizde kullanilmamaktadir. Bu ¢alismada
gecmis yillarda uygulanan bir dizi antropometrik 6lcegi
degerlendirme firsati bulduk. is ortam: ve yapilan mes-
leki uygulamalar géz oniine alindiginda her meslek
mensubunun minimal fiziksel yeterliligi karsilamasinin,
isin kalitesini arttiracagi diisiiniilmektedir.

OSYM’nin belirledigi antropometrik sinirlarin fiziksel
performansi belirlemedeki etkisinin kisithlig1 ¢alisma-
mizda gorilmistir. Antropometrik verilere dayandiri-
lan beden kiitle indeksi sinirlamalarinin paramedikler
icin uygun bir ise yerlestirme kriteri olarak tek basina
kullanilamayacag1 diisliniilmektedir. Antropometrik
Olciilerin kullanilabilirligi miimkiin olmakla beraber, bu
Olciilerin belirlenmesinde, ¢alisma alani olan ambulans
araglarinin antropometrik verileri ile donme ve uzanma
gibi dinamik antropometrik degerlendirmeyi igeren
calismalara ihtiyag vardir.

Hem paramedik adaylarinin hem de sahada aktif olarak
calisan paramediklerin, fiziksel performansi arttirmak
ve fiziksel yeterlilik adina hazir bulunmalari i¢in diizenli
egzersiz aligkanliklar1 edinmesi mesleki uygulamalar
acisindan faydali olabilir.
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