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OZET

Amag: Kayseri’de mobilya iiretiminde ¢alisan is¢ilerin beslenme durumlari ve aliskanliklarinin ortaya konmasidir. Bireyler ve Yontem:
Bu arastirma, Kayseri’de mobilya iiretiminde ¢alisan 258 is¢i iizerinde yiiriitiilmiistiir. Is¢ilerin sosyo demografik ozellikleri, beslenme
aliskanliklary ile ilgili veriler yiiz yiize goriisme yontemi ile arastirmacilar tarafindan anket formuna kaydedilerek toplanmistir: Ayrica,
isgilerin, viicut agirhgi, boy uzunlugu ol¢iimleri yapilarak, Beden Kiitle Indeksleri (BKI) hesaplanmis ve Diinya Saghk Orgiitii (DSO)
smiflamasina gore degerlendirilmistir.  Veriler SPSS 16.0 programinda sayi, yiizde ve Pearson ki-kare testi ile degerlendirilmigtir.
Bulgular: Arastirmaya katilan isgilerin 231°i erkek (%89.5), 27’si kadndir (%10.5). Iscilerin %82.2’si evii olup, %39.5’i 4 kisilik
bir ailede yasamaktadir: Is¢ilerin %30.7 sinde haneye giren toplam gelir 1000-1249 TL arasinda, %24.5 inde ise 999 TL ve daha
azdwr: Is¢i ailelerinin %36.4’ii toplam gelirlerinin <%30.0 unu beslenme icin harcamaktadwr. Erkek is¢ilerin yas (vil), viicut agirhigi
(kg), boy uzunlugu (m), BKI (kg/m?) ortalamalart sirasiyla 36.910.1 yil, 79.1x11.3 kg, 174.0£6.6 cm, 25.9+3.7 kg/m’ iken, kadn
iscilerde bu degerler swrasiyla 32.8+6.8 years, 64.7+20.2 kg, 162.0+5.4 cm, 24.5+7.8 kg/m’ “dir. DSO 'niin simflandirmasina gore,
isgilerin %1.2’si zayif, %44.6°s1 normal, %41.9 'u hafif sisman, %12.4"ii sismandir. Isgilerin %77.1inin 3 ana 6giinii de diizenli olarak
tiikettigi, %668.6 simin hi¢ ara ogiin tiiketmedigi, %19.4 iiniin kahvalti yapmadigi belirlenmistir. Sonug¢: Arastirma sonucunda, is¢ilerin
cogunlugunun hafif sisman ve sisman olduklart belirlenmistir. Bu durum is¢ilerin beslenmeye ayirdiklar: biit¢elerinin kisitl olmasi
nedeniyle sagliksiz/dengesiz beslenme aliskanliklarina sahip olmalari ile agiklanabilir. Bu nedenle, is¢i ve ailelerine saglikli yasam i¢in
yeterli ve dengeli beslenme konusunda egitim verilmesinin gerekliligi ortaya konmustur.

Anahtar kelimeler: Antropometrik él¢iimler, beslenme durumu, is¢i

ABSTRACT

Aim: This study is conducted to determine the dietary habits and nutritional status of the workers working in furniture manufacturing
in Kayseri. Subjects and Methods: A total of 258 individuals working in furniture manufacturing in Kayseri were included in the study.
A general questionnaire was applied by a face to face interview to determine socio-demographic characteristics and nutritional habits.
In addition, weight and height were measured, and Body Mass Index (BMI) was calculated. BMI was evaluated according to the World
Health Organization (WHO) classification. SPSS 16.0 program was used for statistical analysis and data were presented with number,
percentage (%) and Pearson chi-square test. Results: Of workers, 231 (89.5%) were men and 27 were women (10.5%). 82.2% of the
workers were married, and 39.5% of them have a family of four subjects. The total income of family was in between 1000-1249 TL for
30.7% and it was less than 999 TL for 24.5% of the workers. 36.4% of worker families spend <%30.0 of their income for nutrition. The
mean age (vear), body weight (kg), height (m) and BMI (kg/m?) were 36.9+10.1 years, 79.1+11.3 kg, 174.0+6.6 kg/m?, 25.9+3.7 kg/m’ for
men and 32.8+6.8 years, 64.7+20.2 kg, 162.0£5.4 cm, 24.5+7.8 kg/m’ for women, respectively. According to the WHO classification, the
percentage of thin, normal weight, overweight and obese workers were 1.1%, 44.6%, 41.9% and 12.4%, respectively. It was found that
77.1% of the workers had 3 main meals, 19.4% skipped breakfast, and 68.6% never had snacks. Conclusion: As a result of the study,
it was determined that majority of the workers were overweight and obese. This can be explained with the fact that the workers have
unhealthy/unbalanced eating habits since their food budget is restricted. This result revealed the necessity of training worker families
on healthy nutrition.
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GIRIS

Bir tlkenin ekonomik ve sosyal agidan istenen
uygarlik diizeyine ulagabilmesi, kalkinma igin
gereken atilimi yapabilecek fiziksel ve zihni
yeteneklere sahip bireylerin varligina baghdir.
Yetenekli, bedenen ve kafaca giiclii, saglikli insan
yetistirmenin temel oOgelerinden en Onemlisi,
insanin tiim yasam boyu yeterli ve dengeli
beslenmesidir (1).

Iscilerin saghk durumlarini etkileyen etmenlerin
basinda beslenme gelir. Beslenme, biiyiime,
yasamin siirdiiriilebilmesi ve sagligin korunmasi
icin besinlerin kullanilmasidir. Yeterli ve dengeli
beslenme ise, viicudun biiyiimesi, yenilenmesi ve
caligmasi icin gerekli olan besin 0gelerinin yeterli
bir miktarlarda alinmasi ve viicutta uygun sekilde
kullanilmasidir (2). Isciler, toplumda risk altindaki
grup icerisinde olduklarindan, beslenmelerine
ayrt bir Ozen goOsterilmesi gerekmektedir.
Beslenme, is¢inin liretim hizim1 6nemli diizeyde
etkilemektedir. Uretim i¢in  gerekli enerji
saglanmadiginda isci, ¢alismalarini yavaglatmakta
ve iscinin verimliligi diismektedir (2).

Yeterli ve dengeli beslenmedigi takdirde is¢inin
iiretim hizi diiser. Isin gerektirdigi enerjiyi
saglayacak besinler viicuda alimmadiginda,
enerji yaninda protein, vitaminler ve minerallerin
yetersiz alinmasi, viicutta enerji olusumunu
engelleyip hastaliklara direnci azaltacagindan, ise
devamsizlik orani yiikselmektedir. Ayrica enerji ve
besin dgeleri yetersizligi, is¢inin ilgi ve dikkatini
de olumsuz yonde etkilediginden is kazalari ve
meslek hastaliklart oranmi yiikselmekte, biitiin
bunlarin sonucu olarak fiiretim hizi diismekte,
dolayisiyla verimlilik azalirken saglik harcamalari
artmaktadir (1).

Iscilerin beslenme sorunlarmin isyerlerinde
yemek verilmemesi veya verilen yemegin kalitesiz
olusu, ekonomik yetersizlikler, egitimsizlik ve
yanlis beslenme aligkanliklart gibi etmenlerden
kaynaklandig1 belirlenmistir (3). Is¢i beslenmesi,
is¢i saghiginin diger hizmetleri ile birlikte yeterli
ve dengeli beslenmesini saglayarak, calisanlart
fiziksel ve ruhsal yonden en yiiksek iyilik
diizeyine ulastirmayi1 ve iscilere en yiiksek calisma
kapasitesini kazandirmayir amaglamalidir (3).
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Bu nedenle de bu g¢alisma, Kayseri’de mobilya
sanayisinde ¢aligsan is¢ilerin beslenme durumlari
ve aligkanliklarinin ~ belirlenmesi  amaciyla
planlanmis ve ylrtitilmistiir.

BIREYLER ve YONTEM

Bu arastirma, 9 Ekim 2014-2 Mart 2015 tarihleri
arasinda, Kayseri Organize ve Eski Sanayi
Bolgesi’nde calisan isgiler {izerinde yapilmis
tanimlayici bir ¢alismadir. Calisma i¢in, “Kayseri
Marangozlar Mobilyacilar ve Désemeciler Odas1”
ile gorisiilerek, Mobilya Sanayi sektdriinde
30.000 iscinin c¢alistig1 6grenilmis, uzman goriisii
almarak %6 hata pay1 ve %95 giiven araliginda
265 birey Tlzerinde calisilmast hesaplanmistir.
Rastgele 6rneklem se¢imi ile, Kayseri Organize
Sanayi ve Eski Sanayi Bolgeleri’ndeki Boytas 1-8,
Kiraz Mobilya, Sefes, Orhan, Inegél, Tepe, Mondi
Ladin, Bellona, Aldora, Dove ile Eski Sanayi Sitesi
1-11 caddelerdeki mobilya iiretimi yapan atdlye,
fabrika ve igyerlerinde calisan isciler aragtirma
kapsamima  almmistir.  Arastirmaya  katilan
bireylere iliskin genel bilgilerin (yas, egitim,
meslek vb.) toplanabilmesi igin arastirmanin
basinda ‘‘yliz ylize goriisme yontemi’’ ile anket
formu uygulanmigtir. Anket formu bireyler
tarafindan anlagilabilecek sekilde konu ile ilgili
kaynaklar ve daha once yapilmis aragtirmalardan
yararlanilarak diizenlenmistir. Anket formunda
yer alan sorularin anlasilirligi 40 birey iizerinde
test edilmis ve buna gore gerekli diizeltmeler
yapilarak anket formuna son sekli verilmistir.
Anket formunun uygulanmasi yaklasik 10 dakika
siirmiistiir. Iscilere arastirmanin icerigi ve amaci
ile ilgili genel bir bilgi verilmis, arastirmaya
katilmay1 kabul eden her katilimeiya onam formu
okutulup imzalatilmistir.

Haneye giren toplam gelir agik olarak sorgulanmus,
daha sonra Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK)
yoksulluk sinirmma gore gruplandirilmistir (4).
Agir ve tehlikeli igler yonetmeligine gore, agac ve
bunlardan mamul esya sanayi ile ilgili isler agir
ve tehlikeli is grubuna girmektedir. Is Kanunu
kapsamindaki ¢ocuk ve geng is¢iler i¢in agir ve
tehlikeli islerde calisma yas sinir1 kural olarak
18°dir. Bu nedenle 18 yas alti ¢alisan bireyleri
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belirlemek i¢in yas sinir1 16’dan baslatilmistir
(5,6).

Aragtirmaya katilan bireylerin viicut agirliklar
TANITA HD 366 (Tokyo, Japan) kullanilarak
belirlenmistir. Boy uzunlugu ise, bireyler duvara
dayaliiken, ayaklar bitisik, bag Frankfurt diizlemde
(gbz ticgeni ve kulak kepgesi iistii ayni1 hizada,
yere paralel) olacak sekilde durus saglanmis ve
duvar isaretlenerek, esnemeyen bir mezur ile
yerden uzunluk Olc¢lilmiistiir (7). Bireylerin boy
uzunlugu ve viicut agirhigi olgtimleri ile Beden
Kiitle Indeksi (BKI) degerleri hesaplanmistir.
Viicut yag miktarinin iyi bir gostergesi olan ve
obezitenin degerlendirilmesi i¢in pratikte siklikla
kullanilan BKI (kg/m®) hesaplamas: iscilerin
dahil edildigi 6rneklem i¢in DSO’niin referanslar
dogrultusunda degerlendirilmistir (8).

Bu arastirma igin, 08.09.2014 tarihli Nuh Naci
Yazgan Universitesi Etik Kurulu onay1 alinmugtir.
Arastirma, TUBITAK  2209-A  Universite
Ogrencileri Yurtici Arastirma Projeleri Destek
Programi kapsaminda desteklenmistir. Veriler
SPSS 16.0 programinda sayi, ylizde, ortalama
(%), standart sapma (S) ve Pearson ki-kare testi ile
degerlendirilmis, p<0.05 anlamli kabul edilmistir.

BULGULAR

Tablo 1’de iscilerin yas, cinsiyet ve bazi
sosyodemografik ozelliklerinin dagilimi
gdsterilmistir. Iscilerin %3.1°1 16-18, %20.5’i 35-
39, %19.8’i ise 40-44 yaslar1 arasindadir. Iscilerin
%82.2’sinin evli ve %73.6’sinin en az 4 kisilik bir
ailede yasadig saptanmistir. Iscilerin %35.0’inin
ilkokul, %24.4’tiniin ortaokul, %31.0’inin ise lise
mezunu oldugu belirlenmistir (Tablo 1).

Tablo 2’de isgilerin gelir durumu ve toplam
gelirin beslenmeye harcanan oranmi (%) ile saglik
durumlarina iligkin bazi 6zelliklerinin dagilimlar
gbsterilmistir. Iscilerin %30.7’sinde haneye giren
toplam gelir 1000-1249 TL arasinda, %24.5’inde
ise, 999 TL ve daha azdir. Arastirmaya katilan
isci ailelerinin  %36.4’0 toplam gelirlerinin
<%30.0’unu  beslenme i¢in  harcamaktadir.
Iscilerin %23.0°de herhangi bir kronik hastaligin
var oldugu, %4.7’sinin ek vitamin ve %14.0’linlin
ilag, %62.0’sinin sigara ve %7.2’sinin alkol
kullandig1 bulunmustur (Tablo 2).

Tablo 3’te cinsiyete gore gruplandirilmis
is¢ilerin yas ve antropometrik O6l¢iim degerleri
gosterilmistir. Yas ortalamasi 36.9+£10.1 yil olan
258 is¢inin %89.5°1 erkek, %10.5’1 kadindir.
Erkek iscilerin viicut agirhigi, boy uzunlugu,

Tablo 1. iscilerin yas, cinsiyet ve baz1 sosyodemografik 6zelliklerinin dagilimi (n=258)

Degiskenler n Y%
Cinsiyet
Erkek 231 89.5
Kadin 27 10.5
Yas (yil)
16-18 8 3.1
19-24 18 7.0
25-29 35 13.5
30-34 43 16.7
35-39 53 20.5
40-44 51 19.8
45-49 23 8.9
>50 27 10.5
Ogrenim durumu 17
Ilkokul 90 35.0
Ortaokul 63 24.4
Lise 80 31.0
Universite 25 9.6
Medeni durum
Bekar 40 15.5
Bosanmis 6 23
Evli 212 82.2
Ailedeki birey sayisi
1-3 68 26.4
>4 190 73.6
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Tablo 2. iscilerin gelir durumu (TL) ve toplam gelirin beslenmeye harcanan orani (%) ile saglik durumlarma iligkin bazi

ozelliklerinin dagilimlari

Degiskenler n %
Haneye giren toplam gelir (TL)

<999 63 24.5

1000-1249 79 30.7

1250-1499 37 14.3

1500-1749 37 14.3

>1750 42 16.2
Toplam gelirin beslenmeye harcanan oram (%)

30 ve alti 94 36.4

31-39.9 61 23.6

40-49.9 48 18.6

50 ve tizeri 55 21.4
Kronik hastahk varhg

Evet 59 23.0

Hayir 198 77.0
ila¢ kullanma durumu

Evet 36 14.0

Hayir 222 86.0
Ek vitamin kullanma durumu

Evet 12 4.7

Hayir 246 95.3
Sigara kullanim durumu

Hig sigara kullanmayan 61 23.6

Kullanan 160 62.0

Birakan 37 14.4
Alkol kullanim durumu

Evet 18 7.0

Hay1r 240 93.0

BKI degeri ortalamasi sirasiyla 79.1+11.3 kg,
174.0+£6.6 cm, 25.943.7 kg/m? iken, kadin
iscilerde bu antropometrik Slglim  degerleri
sirastyla 64.7£20.2 kg, 162.0+5.4 cm, 24.5+7.8

kg/m? olarak belirlenmistir.

Diinya Saglik Orgiitii (9) BKI smiflamasina gére,
is¢ilerin %44.6’smin normal viicut agirliginda,
%41.9’unun hafif sisman, %12.4’liniin gisman
ve %1.1’inin zayif oldugu belirlenmistir. Normal
viicut agirliginda olanlarin (18.5-24.9 kg/m?)
%61.1’1 20-24 yas araligindadir. Hafif sisman

Tablo 3. Cinsiyete gore gruplandirilmis is¢ilerin yas ve antropometrik 6l¢iim degerleri

Cinsiyet
Antropometrik dl¢iimler Erkek Kadin
x S x S
Yas (y1il) 37.4 10.3 32.8 6.8
Viicut agirhg (kg) 79.1 11.3 64.7 20.2
Boy uzunlugu (cm) 174.0 6.6 162.0 54
BKI (kg/m2) 25.9 3.7 24.5 7.8
Tablo 4. iscilerin yas gruplarma gore BKI dagilimlart
BKI (kg/m?)
Yas Zayrf Normal Hafif sisman Sisman Toplam
(yil) (<18.5) (18.5-24.9) (25.0-29.9) (=30)
n % n % n % n Y n Y%
16-18 0 0.0 6 75.0 1 12.5 1 12.5 8 100.0
19-24 3 16.6 11 61.1 3 16.7 1 5.6 18 100.0
25-29 0 0.0 17 50.0 17 50.0 0 0.0 34 100.0
30-34 0 0.0 25 59.5 14 333 3 7.2 42 100.0
35-39 0 0.0 24 453 23 434 6 11.3 53 100.0
40-44 0 0.0 23 45.1 24 46.1 5 9.8 52 100.0
45-49 0 0.0 2 8.7 14 60.9 7 30.4 23 100.0
>50 0 0.0 6 214 13 46.4 9 322 28 100.0
Toplam 3 1.1 114 44.6 109 41.9 32 12.4 258 100.0

*Pearson ki-kare, p<0.05
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Tablo 5. Iscilerin beslenme aliskanliklarina ait bazi &zelliklerinin dagilimi

Degiskenler n %
Ana 6giin sayisi
<3 54 10.9
3 199 77.1
>3 5 2.0
Ara 6giin sayisi
0 177 68.6
1 41 15.9
2 36 14.0
3 4 1.5
Kahvalti yapma durumu
Evet 208 80.6
Hay1r 50 19.4
Kahvalti yapmama nedeni
Is yogunlugu 11 22.0
Caninin istememesi 30 60.0
Geg kalkma 1 2.0
Aliskanligin olmamast 3 6.0
Maddi yetersizlik 3 6.0
Atistirmalik tiiketimi 2 4.0
Ana 6giin atlama
Evet 128 49.6
Hayir 130 50.4
Ogiin aralarinda tercih edilen besinler*
Cikolata, gofret 25 30.9
Hamur isleri, biskiivi vb. 64 79.0
Puding vb. tatlilar 4 5.0
Kuru yemis 23 28.3
Cips 6 7.4
Seker ve sekerlemeler 50 61.8
Meyve 7 8.6
Ogiin aralarinda tercih edilen icecekler*
Gazli-kolali igecekler 27 333
Cay-kahve 48 59.3
Ayran-siit-kefir-boza vb. 21 26.0
Taze sikilmis meyve sulart 5 6.1
Hazir meyve suyu 7 8.6
Enerji icecekleri 2 2.4
Ice-tea 2 2.4
*Birden fazla cevap iizerinden degerlendirme yapilmistir.
olanlarin (25.0-29.9 kg/m?) %60.9’u 45-49 yas, TARTISMA

sisman olanlarin %46.4’1 50 yas ve iizerinde olup
yas gruplar ile BKI ile arasinda anlamli iligki
oldugu saptanmistir (p=0.000) (Tablo 4).

Iscilerin %77.1’inin ii¢ ana ogiinii de diizenli
olarak tiikettigi, %68.6’smin ise, hi¢ ara Ogiin
tiilketmedigi belirlenmistir. Iscilerin %19.4’{iniin
kahvaltiyr ihmal ettigi saptanmis, bunlarin
%60.0’nin istememe %22.0’nin ise is yogunlugu
nedeni ile kahvalti etmedikleri ortaya konmustur.
Ogiin aralarinda en ¢ok hamur isleri, biskiivi
(%79.0) ve cikolata-gofret (%30.9) tercih edildigi,
ayrica ¢ay-kahve (%59.3) ile gazli-kolali igecekler

(%33.3) i¢ildigi belirlenmistir (Tablo 5).

Bireyin, ailenin ve toplumun birinci amaci,
saglikli ve tiretken olmaktir. Saglikli ve iiretken
olmanin simgesi, bedenen, aklen, ruhen ve sosyal
yonden iyi gelismis bir viicut yapisi ve bu yapimin
bozulmadan siirdiiriilmesidir. Insan saghg,
beslenme, kalitim, iklim ve g¢evre kosullar1 gibi
bir¢ok etmenin etkisi altindadir. Bu etmenlerin
basinda beslenme gelir. Arastirmalara gore,
caliganin yeterli ve dengeli beslenmesi, calisan
bireyin verimini artirir, yapilan retimi arttirir,
hastaliklar1 ve meslek hastaliklarini azaltir,
caligsanlarin sagligini gelistirir, ise devamsizligi
azaltir, is yeri psikolojisini, is barig ve huzurunu
giiclendirir, ¢alisanlarin hastaliklara kars1 direncini
arttirir (10,11).
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Kayseri’de mobilya sanayisinde caligan is¢ilerin
beslenme  aligkanliklarinin  incelendigi  bu
aragtirmada, iscilerin  %20.5’inin  35-39 yas
grubunda oldugu belirlenmis, yas ortalamalari
36.9+10.1 yil olarak saptanmistir. Agir ve tehlikeli
isler yonetmeligine gore, aga¢ ve bunlardan
mamul egya sanayi ile ilgili isler agir ve tehlikeli is
grubuna girmektedir (5,6). Is Kanunu Madde 85°te
“16 yasini doldurmamis ¢ocuklar agir ve tehlikeli
islerde calistirilamaz™ ibaresi yer almaktadir (5).
Yapilan bu arastirmada yas ile ilgili elde edilen
bulgular, kanunun s6z konusu hiikkmii ile uyumlu
degildir, aragtirmada g¢aligan is¢ilerin %3.1°1 16-
19 yas arasindadir.

Perez ve arkadaslar1 (12) isgiler igin saglikli yagam
tarz1 gelistirmeye yonelik c¢aligmalarinda, bir
is¢inin saglikli ve dengeli beslenmesi i¢in saglikli
bir BKI (<25.0 kg/m?) sahip olmas1 ve BKI uygun
diizeyde siirdiiriilmesi gerektigini belirtmislerdir.
Bagka bir ¢alismaya gore, Bireylerin is aktiviteleri
ile BK1I arasinda bir iliski bulundugu, artan aktivite
ile BKi’nin azaldig1, ya da artan aktiviteye bagh
BKi’nin arttig1 bildirilmektedir (13). BKi’nin
20.0 kg/m?’nin altinda olmasi saglik sorunlarinin
basladig1 bir siir olarak degerlendirilmektedir.
Beden yapisinin asir1 ince olmasi, morbidite
riskini arttirmakta, viicudun dis etkilere karsi
direncini  azaltmakta, enfeksiyonlarin daha
kolay gelismesine ve agir seyretmesine neden
olmaktadir. Ayrica, asirt zayifligin ¢alisma
verimini de disiirdiigii bildirilmektedir (1). Bu
calisma sonucu, iscilerin %]1.1’inin (BKI:<18.5
kg/m?) zayif oldugu Dbelirlenmistir.  Asiri
beslenme sonucu gelisen sigsmanlik, kalp-damar
hastaliklar1, hipertansiyon, diyabet, bazi kanser
tiirleri, solunum sistemi hastaliklari, kas-iskelet
sistemi hastaliklar1 gibi pek ¢ok saglik sorununun
olugmasina zemin hazirlamakta, yasam kalitesi ve
stiresini olumsuz yonde etkilemektedir. Bununla
birlikte sigsmanlayan isgiler, kazalara daha
egilimli duruma gelmektedir (14). Bu calismada
iscilerin %41.9’unun hafif sisman, %12.4’linlin
sisman oldugu belirlenmistir. Benzer olarak
De Medeiros ve arkadaslarmin (15) fabrika
calisanlar1 {izerinde yaptig1 calismada, arastirma
kapsamina alinan isgilerin %17.9’unun sisman
ve %28.3’linlin hafif sisman oldugu, French ve
arkadaslarinin (16) ¢alismasinda ise, ¢alisanlarin
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%87.0’sinin hafif sisman ve %56.0’smin gisman
oldugu belirlenmistir. Kuzey Hindistan’da biiyiik
bir endiistriyel alanda c¢alisan 2.935 erkekte
kardiyovaskiiler risk etmenlerinin aragtirildig: bir
calismada katilimcilarin %35.0°1 (17), Tanzanya
Morogoro Bolgesi’nde endiistri alaninda ¢alisan
ve endiistride c¢alismayan Kkisgilerin beslenme
durum ve aligkanliklar ile ilgili yapilan bir bagka
caligsmada ise iscilerin %56.0’sinin hafif sisman ya
da sigsman oldugu saptanmistir (18). Bu ¢alismanin
sonuclarinin da bu calismalara benzer olmasi
iscilerin obezite konusunda farkindaliklarinin
artirilmasi gerekliligini diisiindiirmiistiir.

Isciler iizerinde yapilan calismalarda, iscilerin
egitim ve sosyokiiltiirel diizeylerinin diisiik
oldugu, bu nedenle gelir diizeyinin azaldig1, bunun
yani sira ailedeki kisi sayisinin fazla olusunun,
beslenme i¢in ayrilan paranin yetersizliginde etkili
oldugu belirtilmektedir (19,20). Aragtirmamizda
is¢ilerde lise mezunu olanlarin oraninin (%31.0),
Bekar ve arkadaglarinin (21), sanayide calisan
isgiler {izerinde yaptiklar1 ¢alismadan (%42.5)
diisiik oldugu ortaya konmustur. Bu durumda
iilkede yasanan issizlik orani ve aile mesleginin
stirdiiriilmesine etkili olabilecegi diigtintilmiistiir.
Iscilerin %73.6’smin evinde 4 ve iizeri sayida aile
bireyi bulunmaktadir. S6zen ve arkadaslar1 (22)
metal sektorlinde ¢alisan isciler iizerinde yaptigi
arastirmada, bu ¢alismadaki sonuca benzer oranda
(%77.8) hanede yasayan kisi sayisinin 4 oldugunu
belirlemistir. Iscilerin %30.7 sinde haneye giren
toplam gelirin 1000-1249 TL arasinda oldugu
ve %24.5’inde 999 TL ve daha az oldugu
belirlenmistir. Arastirmaya katilan isci ailelerinin
%36.4’10  toplam  gelirlerinin = <%30.0’unu
beslenme igin harcamaktadir. Iscilerin yaptiklart
isin niteliginin agir ve tehlikeli isler kapsamina
girdigi disiiniildiigiinde, biiyiik bir cogunlugunun
ailesinde 4-6 kisi yasamasi nedeniyle, haneye
giren ortalama gelirin ve beslenmeye ayrilan
payin yetersiz oldugu soylenebilir.

Bu arastirmada, iscilerde kronik hastalik varligi
%23.0 olarak belirlenmistir. Iscilerin %14.0’ii
hastaliga bagl ila¢ kullanmakta, %4.7’si ise ek
vitamin destegi almaktadir. Giiler ve arkadaslari
(23) bu arastirmaya benzer olarak 217 ¢imento
is¢isinde her bes is¢iden birinin (%I19.8), S6zen ve
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arkadaslar1 (22) metal sektoriinde c¢alisan is¢ilerin
yaklasik dortte birinin kronik bir hastaliga sahip
oldugunu rapor etmiglerdir. Kronik hastaliklar,
yapilan is ve igyeri ortami ile ilgisi olabilecegi gibi
isin ¢alisana uygunsuzlugu ya da isyeri ¢alisma
kosullari ile de iliskili olabilir.

Sigara gilinimiizde igyeri zararlilar1 icinde
goriilmekte olup, igyeri ortaminda toz ve kimyasal
maddelerle inhalasyonu sonucu daha fazla
saglik sorununa yol agtig1 belirtilmektedir. Ayni1
zamanda isyerinde sigara kullanimi bireysel
saglik sorunlarinin yani sira is kazasi, yangin,
is glicii kayb1, is veriminin diismesi gibi riskleri
de beraberinde getirmektedir (24). Arastirma
kapsamina alinan bireylerde, sigara igme orani
(%62.0) diger caligmalardaki oranlarla benzerlik
gostermistir  (24-26). Sigara igme oraninin
yiiksek olmasina ragmen hi¢ igmemis olanlar
%23.6, icip birakanlar %14.3 tiir. Iscilerin alkol
tilketim oranlarn (%7) incelendiginde, S6zen ve
arkadaglarinin (22) c¢aligmasina benzer oldugu
ortaya konmustur. Bu sonuglar, bireylerin
sigarayl birakmaya yonelik biling diizeylerinin
artmasi, sagligin korunmasi, iyilestirilmesi ve
gelistirilmesi, hastaliklarin 6nlenmesi acisindan
olumlu bir bulgu olarak degerlendirilmistir.

Ug ana o6giinii atlamadan yemek yemenin, kisi
sagligi kadar, is verimi ve is kazalar1 agisindan da
onemi bilinmektedir. Sabah kahvalt1 yaparak ise
baslayan is¢ilerin ige dikkat ve ilgisinin daha fazla
olacagi ve dolayisiyla is kazasi yapma riskinin
azalacagi da vurgulanmaktadir (27). Soydal ve
arkadaglarmin (28), toprak ve giibre sanayinde
caligan 104 iscide yaptiklari bir calismada, ig¢ilerin
kahvalti yapmama oran1 %21.2 olarak saptanmus,
is¢ilerin kahvaltiy1, aliskanliklarmin olmamasi
(%31.8), caninin istememesi (%31.8), zaman
yetersizligi  (%27.3) nedeniyle yapmadiklar
belirlenmistir. Yurttagiil ve Yiicecan (29)’1n 1244
mobilya iscisi lizerinde yaptiklar1 ¢aligmada ise,
is¢ilerin biiytlik bir ¢ogunlugunun (%93.4) giinde 3
6gilin yemek yedigi, 6gilin atlayanlarin %66.6’sinin
sabah ve %26.0’smin 6gle 6giiniinii, ¢ogunlukla
zaman yoklugu (%62.1) ve cami istemedigi
(%34.4) igin atladig1 bildirilmistir. Bu arastirmada
da, is¢ilerin %77.1’inin {i¢ ana &glini diizenli
olarak tlikettigi, %68.6’smin ise hi¢ ara &giin

tiilketmedigi belirlenmistir. Iscilerin %19.4’{iniin
kahvaltiyr ihmal ettigi saptanmis, buna gerekce
olarak da cogunlukla (%60.0) caninin istememesi
ve is yogunlugu (%22.0) gosterilmistir. Degisik
nedenlerle olsa da iscilerin yaklagik 1/5’nin
kahvalti1 6glinlinli atlamasi, bu konuda yapilacak
egitim ¢calismalari ve is¢ilerin igyerlerinde kahvalti
yapma konusunda &zendirilmesi gerekliligini
ortaya koymustur.

Ara 6giinlerde tiikketilen besinlerin giinliik enerji ve
besin 0gelerine dnemli katkisi oldugu, bu katkinin
kalitesinin sosyo-kiiltiirel durum, beden agirligi,
yas ve cinsiyet gibi ¢esitli etmenlere bagli oldugu
bildirilmektedir. Ayrica ara oglinlerde diisiik
kaliteli besin se¢iminin diyet kalitesini olumsuz
etkileyebilecegi, hiperfajiye neden olabilecegi
belirtilmektedir (30).

Cay ve kahve uygun miktarlarda tiiketildiginde
antioksidan ozellikleri agisindan saglik iizerine
olumlu etkileri bulunmaktadir. Ancak, asir
tiketiminde uyaric1 etkisinin oldugu, demir
emilimi {izerinde olumsuz etki gosterdigi de
bilinmektedir (31). Tiirkiye Beslenme ve Saglik
Arastirmasi-2010  (TBSA) raporuna  gore,
Tiirkiye’de her giin en fazla siklikla tiiketilen
icecegin ¢ay oldugu saptanmis (%92.6), kahve
ve neskafeyi her gilin igenlerin oranmin %21.3
oldugu belirlenmistir (32). Bu aragtirmada,
cay-kahve tiikketim oraninin (%59.3) TBSA
sonuglarindan diisiik oldugu belirlenmistir. De
Medeiros ve arkadaslarinin (15) c¢alismasinda,
isgilerin yaklagik %38.0’inin iki 6giin arasinda
aperatif yiyecekler yedigi belirtilmistir. S6zen ve
arkadaglarinin (22) calismasinda, bu arastirmaya
benzer olarak isgilerin pasta-kek biskiivi (%43.9)
gibi atistirmaliklar1 tercih ettikleri saptanmustir.
Doymus yaglardan zengin, saflastirilmig (rafine),
diyet posasi ve antioksidan icerigi diisiik bu
besinlerin tiiketimi kalp damar hastaliklari,
hipertansiyon, diyabet ve bircok kanser tiirii
gibi pek cok saglik sorunlarimin olusmasina
zemin hazirlamaktadir (14). Genellikle tercih
edilen bu yiyeceklerin yerine, besin dgesi igerigi
zengin yiyecek tiiketilmesinin is¢i sagligi ve
performansi i¢in daha olumlu sonuglar yaratacagi
distiniilmektedir.
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Kayseri’de mobilya iiretiminde c¢alisan is¢ilerin
beslenme durumu ve aliskanliklarinin belirlenmesi
amaciyla yapilan bu arastirma sonucunda, is¢ilerin
¢ogunlugunun hafif sisman ve sisman olduklari
belirlenmis, bu durumun is¢ilerin beslenmeye
ayirdiklart biitgelerinin kisithi olmast nedeniyle
sagliksiz/dengesiz beslenme aligkanliklarina sahip
olmalar1 ile iliskili olabilece§i Ongoriilmiistiir.
Bu nedenle, is¢i ve ailelerine saglikli yasam igin
yeterli ve dengeli beslenme konusunda egitim
verilmesinin gerekliligi ortaya konmustur.
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