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  چكيده 
هاي فوقاني  ر كمر، گردن و اندامهاي شغلي است كه به طور عمده د عضلاني، يكي از عوامل شايع آسيب -اختلالات اسكلتي :مقدمه

اختلالات در  نيارگونوميك خطر ابتلا به ا يابيو ارز يعضلان -ياختلالات اسكلت وعيش نييمطالعه با هدف تع نيا. شود نمايان مي
 .انجام شده است نراتورو ساخت ژ يشركت مهندس كيكاركنان 

قرار  يسال سابقه كار مورد بررس كيو ساخت ژنراتور با حداقل  يشركت مهندس كينفر از كاركنان  319مطالعه  نيدر ا: ها روش
 ستيو چك ل كيپرسشنامه نورد ك،يدموگراف يها يژگيها عبارت بودند از پرسشنامه و داده يابزار گردآور يدر مشاغل ستاد. گرفتند

 ك،يدموگراف يها يژگيرسشنامه وها شامل پ داده يابزار گردآور يديدر مشاغل تول. يكار ستاد يها طيمح كيارگونوم يابيارز
. بودند يعضلان -يابتلا به اختلالات اسكلت سكير يابيارز يبرا) Quick Exposure Check  )QEC و روش كيپرسشنامه نورد

ت شيوع اختلالا. دست آمده سال ب 54/7±98/4و  84/35±05/7ترتيب برابر با ه ميانگين سن و سابقه كار افراد مورد مطالعه ب :ها افتهي
ي چك ليست ارگونومي در  وسيلهه در ارزيابي ب. تعيين شد %9/82و  5/79ترتيب ه ب توليديو  عضلاني در كاركنان ستادي -اسكلتي

از % 6/83، در مجموع QECدر ارزيابي به روش . بايست در اولويت قرار گيرد كار مي ايستگاهبهبود مشخص گرديد  كاركنان ستادي
  .باشد آميز بودن شرايط و نياز به اصلاحات در مشاغل توليدي مي دهنده مخاطره يار بالا بود كه نشانموارد سطح ريسك بالا و بس

كمر، گردن، زانو،  ينواح يفاكتورها سكيدر افراد مورد مطالعه، توجه به ر يكار و اقدامات اصلاح طيدر بهبود شرا :يريگ جهينت
  .دارد تياهم ينواح نيبالا در ا وعيپشت و شانه به علت ش

  Quick Exposure Check ،يارگونوم ستيچك ل ك،يعضلاني، پرسشنامه نورد -اختلالات اسكلتي: يديكل يها واژه
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   عليرضا چوبينه و همكاران  

  مقدمه
 Work-related(عضلاني مرتبط با كار  -اختلالات اسكلتي

Musculoskeletal Disorders WMSDs( ترين عامل از  عمده
هاي نيروهاي كار به  ها و آسيب رفتن زمان كار، افزايش هزينه دست

اي در  هآيد و يكي از بزرگترين معضلات بهداشت حرف شمار مي
كشورهاي صنعتي و از جمله مهمترين مسائلي است كه 

  ). 1(ها در سراسر جهان با آن روبرو هستند  ارگونوميست
هاي  تحقيقات نشان داده است كه احساس درد و ناراحتي در قسمت

عضلاني از مشكلات عمده در  -گوناگون دستگاه اسكلتي
ا را ه كاري است، به طوري كه علت اصلي غيبت يها محيط

در مطالعات مشخص ساخته است كه  نيهمچن. دهند تشكيل مي
 - سكلتيها در محيط كار، اختلالات ا علت بيش از نيمي از غيبت

امروزه در بسياري از كشورها پيشگيري از . باشند عضلاني مي
WMSDs آمده  به صورت يك ضرورت و يك اولويت ملي در

  ).2(است 
NIOSH )(National Institute for Occupational Safety 

and Health  (ها و عوارض ناشي از كار را براساس اهميت  بيماري
بندي نموده  طبقه) از نظر شيوع، شدت و امكان پيشگيري(ملي آنها 

هاي تنفسي شغلي در  پس از بيماري WMSDsاست كه در آن 
  ). 3(رتبه دوم قرار دارد 

ها و اختلالات  به ذكر است كه در بسياري از موارد آسيب لازم
شود و آمار مربوط به آنها  عضلاني در جايي ثبت نمي -اسكلتي

ي كوه يخي  بنابراين، آمار و ارقام موجود قله. شوند گزارش نمي
دهد و وسعت و دامنه آن را  است كه تنها ظاهر مشكل را نشان مي

  ).4(سازد  مشخص نمي
 مانند حمل بار يهاي شغل شامل فعاليت WMSDsخطر  عوامل

و همچنين ) 5-8(سنگين، حركات تكراري، پوسچر كار نامناسب 
  ).9(باشد  عوامل رواني، سازماني و فردي مي

و ساخت محصول  يمهندس عيهمچون صنا يديتول عيصنا در
 -ياختلالات اسكلت يفاكتورها سكياز ر يعيوس فيكاركنان با ط

كار در  رينظ يمثال در مشاغل يبرا. مواجهه دارند يعضلان
دارند افراد در معرض  كياستات يتيكه ماه يستاد يها طيمح
در اثر  هپوسچر نامناسب هنگام كار ك رينظ ييفاكتورها سكير

هاي  نامطلوب بودن طراحي ايستگاه كار و استفاده از ميز و صندلي
شوند و وضعيت بدني استاتيك و ثابت در  غير ارگونوميك، ايجاد مي

كه از  يديدر مشاغل تول نينهمچ. مدت زمان طولاني قرار دارند
همچون  ييفاكتورها سكيافراد در معرض ر باشند يم كينامينوع د

تكرار حركت، ارتعاش، حمل و بار و  رو،ياعمال ن ،پوسچر نامطلوب
 - ياختلالات اسكلت رود يانتظار م يتيوضع نيدر چن. باشند يم... 

  . برخوردار باشد ييو بروز بالا وعياز ش يعضلان
 ميه توضيحات فوق، به منظور بررسي شيوع علاتوجه ب با

ژنراتور  ديشركت ساخت و تول كيعضلاني در  -اختلالات اسكلتي
اختلالات  نيا يو تعيين سطح مواجهه كاركنان با ريسك فاكتورها

است كه نتايج بدست آمده  نياعتقاد بر ا. مطالعه حاضر انجام گرفت
 يها برنامه يو اجرا ياصلاح ماتاقدا يطراح يبرا ييمبنا تواند يم

 - هاي اسكلتي جهت پيشگيري از آسيب كيارگونوم يا مداخله
  .ديعضلاني و بهبود شرايط كار فراهم نما

  
  ها روش

 كه داراي حداقل يك شدندانتخاب در اين مطالعه افرادي 
با توجه به اينكه شرايط كار كاركنان . سال سابقه كار بودند

و هر گروه در  بودهت با يكديگر متفاو توليديو  ستادي
باشند، لذا ابزار  معرض ريسك فاكتورهاي مختلفي مي

ها در دو گروه شغلي متفاوت بوده كه در زير  آوري داده گرد
  .اند جداگانه شرح داده شده

  : ستاديمشاغل ) 1

  : ها آوري داده ابزار جمع 
اين بخش در : هاي دموگرافيك پرسشنامه ويژگي) الف

قبيل جنس، وزن، قد، وضعيت تاهل،  برگيرنده سؤالاتي از
واحد، عنوان شغلي، تحصيلات، سابقه كار در شغل فعلي، 

  .است... متوسط ساعات كار در روز و 
جهت تعيين ميزان شيوع علايم : پرسشنامه نورديك) ب

عضلاني از پرسشنامه نورديك استفاده  - اختلالات اسكلتي
   ).10(شد 
راحتي، سلامت و  چك ليست ارزيابي ارگونومي براي) پ

هاي مختلف  اين چك ليست از قسمت: وري نيروي كار بهره
شامل شرايط محيطي، ايستگاه كار و پوسچر كار تشكيل 

  .شده است
نكته در  46مورد استفاده، مجموعاً  در چك ليست ارزيابي

 بخش شامل شرايط محيطي 3ال در ؤس 46
)Environmental Working Conditions( EWC ،
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  ژنراتورديشركت تولكي كار در  طيمح كيارگونومارزيابي

 Video Display Terminal( كار با كامپيوتر ايستگاه

Workstation( VDT WS و پوسچر كار )Working 

Posture( WP ليست به  الات چكؤس .گنجانده شدند
در صورت پاسخ بلي، . شوند صورت بلي يا خير پاسخ داده مي

شود و منظور فراهم بودن نكته  داده مي 1ال امتياز ؤبه س
امتياز صفر در صورتي است كه . دباش مورد توجه آن سؤال مي

در نهايت با توجه به چك ليست . ال منفي باشدؤپاسخ س
هاي چك  هاي مرتبط با هر يك از بخش تكميل شده، شاخص

هاي  ليست و نيز شاخص ارگونوميك كل با استفاده از فرمول
 گردد زير براي هر يك از افراد مورد مطالعه محاسبه مي

)11( . 

  :شاخص شرايط محيطي
EWC Index=(X1×100) / 10 

X1 : مجموع امتيازهاي بلي در چك ليست شرايط محيطي
الات ؤدهنده اين است كه تعداد كل س نشان 10عدد (كارگاه 

  .)باشد ال ميؤس 10در چك ليست شرايط محيطي كارگاه 
  :شاخص ايستگاه كار با كامپيوتر

VDT WS Index=(X2×100) /25 
X2 : ليست ايستگاه كار با  چكمجموع امتيازهاي بلي در

الات در اين ؤدهنده تعداد س نشان 25در اينجا عدد (كامپيوتر 
   .)باشد بخش مي

 :شاخص پوسچر كار

 WP Index- (X3×100) / 11 

X3 : مجموع امتيازهاي بلي در كل چك ليست پوسچر كار
الات در اين بخش ؤدهنده تعداد س نشان 11در اينجا عدد (

    ..)باشد مي
هاي كار با  گونوميك كل در ايستگاهشاخص ار
 :كامپيوتر

VDT Total Ergonomics Index = (X1 + X2 
+ X3) ×100 /46 

پس از محاسبه شاخص هاي در نظر گرفته شده، به منظور 
دسته بندي اولويت اقدامات اصلاحي، از شيوع اختلالات 

گردن، شانه، مچ (ي فوقاني عضلاني در اندام ها - اسكلتي
به عنوان تعيين كننده نقطه  )كمر و پشت دست و دست،

ها در فاصله بين صفر تا  براي شاخص )Cut point( برش
نقاط برش توسط روش منحني ). 12(استفاده شد  100%

 The receiver operating( مشخصه عملكرد

characteristic curve( ROC سپس بر . دست آمده ب
ه اولويت ها در دو گرو دست آمده، شاخصه اساس نتيجه ب

قرار ) Action Category)( AC )5،13 اقدامات اصلاحي
  . گرفتند

دست آمد ه ب %17/77نقطه برش در شاخص ارگونوميك كل 
دست آمده در گستره ه با توجه به نقطه برش ب). 1جدول (

به عنوان اولويت  %17/77، دو بازه صفر تا %100صفر تا 
ه عنوان ب %100تا  18/77اقدامات اصلاحي سطح اول و 

هاي كار  اولويت اقدامات اصلاحي سطح دوم در ايستگاه
   .)1جدول ( تعيين گرديد

  هاي چهارگانه ارزيابي دسته بندي اولويت اقدامات اصلاحي در شاخص: 1 جدول

  كل شاخص ارگونوميك
  

WP  
 )درصد(

 
VDT WS  

  )درصد(

  
EWC 

  )درصد(

 شاخص ارزيابي
  

  اولويت اقدامات
 (AC) *اصلاحي 

17/77-0  27/77-0  66-0  95-0  1 

100-18/77  100-28/77  100-01/66 100-01/95 2 
       *Action Category 

EWC    : ،شاخص شرايط محيطيVDT WS : ،شاخص ايستگاه كار با كامپيوترWP :شاخص پوسچر كار  
دست ه در شاخص ارگونوميك كل برابر با يك ب AC اگر

قل زمان ممكن بايست در حدا آيد، اقدامات اصلاحي مي
، علاوه بر تاييد ها ليست چك رواييبراي تاييد . صورت گيرد

ها  ، مطابقت تمام چك ليستچند تن از متخصصين ارگونومي
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   عليرضا چوبينه و همكاران  

جهت . با موارد مشابه در منابع و كتب مرجع بررسي گرديد
مطالعه  ها در پژوهش حاضر، تعيين پايايي چك ليست

انجام شد، بدين  نفر از كاركنان اداري 30مقدماتي بر روي 
ترتيب كه چك ليست توسط دو پرسشگر براي هر فرد در 
حال انجام وظيفه كاري به طور همزمان تكميل شد، سپس با 

ليست تأييد شد  هاي هم ارز پايايي چك استفاده از روش فرم
)14.(  
  :مشاغل توليدي) 2

  : ها آوري داده ابزار جمع
بخش در اين : هاي دموگرافيك پرسشنامه ويژگي) الف

الاتي از قبيل جنس، وزن، قد، وضعيت تاهل، ؤبرگيرنده س
واحد، عنوان شغلي، تحصيلات، سابقه كار در شغل فعلي، 

  .است... متوسط ساعات كار در روز و 
جهت تعيين ميزان شيوع اختلالات : پرسشنامه نورديك) ب 

  ). 10( شدعضلاني از پرسشنامه نورديك استفاده  - اسكلتي
ريسك سطح مواجهه كاركنان توليدي با ارزيابي ) پ

به منظور ارزيابي : عضلاني - فاكتورهاي اختلالات اسكلتي
عضلاني در كاركنان توليدي  - خطر ابتلا به اختلالات اسكلتي

 QECروش  ي پايه بر). 1(د استفاده ش QECاز روش 
 داشته تواند مي كه پوسچرهايي اساس، بر بدن هاي اندام

 براي. گيرند مي مخصوص كد يك ه وشد بندي دسته ،باشند

، A1 كد ،دارد طبيعي تقريبا پوسچر كه كمر هنگامي مثال،
 متوسط اي اندازه تا يا داشته متوسط كمر چرخش يا پيچشي

 خميده، شدت به كمر اگر و A2كد  ،خم شده پهلو به

گيرد و  به خود مي A3كد  ،به پهلو خم شده باشد يا پيچيده
هاي ديگر نيز كدگذاري انجام  ندامبه همين ترتيب، براي ا

) Eدرصد تماس (نهايتا با توجه به امتيازهاي كلي  .شود مي
بدست آمده از هر پوسچر كاري، اقدامات عملي اصلاحي و 

دست ه براي ب. گردد انجام مداخله ارگونوميكي تعيين مي
آوردن امتياز كل سطح مواجهه، امتيازهاي نواحي چهارگانه 

ه و بر حداكثر امتياز ممكن براي كارهاي با يكديگر جمع شد
) 162(و براي مشاغل ديگر بر ) 176(حمل و نقل دستي 

، سطح اقدامات اصلاحي به QECدر روش . شود تقسيم مي
نياز به  شود كه سطح سوم و چهارم چهار دسته تقسيم مي

  ).8(اقدام اصلاحي فوري دارند 
از مراجعه ها بدين ترتيب بود كه پس  آوري داده نحوه جمع

ها در اختيار كاركنان قرار  به واحد مربوطه، پرسشنامه
تكميل (گرفت و همزمان نسبت به ارزيابي شرايط كار  مي

ليست ارزيابي براي كاركنان ستادي و ارزيابي به روش  چك
QEC گرديد اقدام مي) براي كاركنان توليدي.  

، هاي مربوطه ها و فرم ها، چك ليست پس از تكميل پرسشنامه
وارد  16نسخه   SPSSراافز ها كد گذاري شده و به نرم داده

لازم به توضيح است كه براي كليه افراد داراي مشاغل . شدند
محاسبه و در هاي ارگونوميك  شاخص، )نفر 161(ستادي 

همچنين، براي كليه افراد داراي . وارد گرديد SPSSفايل 
سطح  امتياز كل سطح مواجهه و) نفر 158(مشاغل توليدي 

 SPSSمحاسبه و به فايل  QECاقدامات اصلاحي در روش 
-Mannهاي  در آناليز آماري از آزمون. منتقل شد

Whitney U  وChi-square و نسبت برتري استفاده شد .  
  

  ها يافته
هاي فردي و دموگرافيك افراد مورد  ويژگي 2در جدول 

هم  ارايه و با) ستادي و توليدي(مطالعه براساس نوع فعاليت 
شود،  همانطور كه در اين جدول مشاهده مي. اند مقايسه شده

داري بيشتر از  ميانگين قد در كاركنان ستادي به طور معني
دو گروه از نظر تركيب جنسيتي، . باشد كاركنان توليدي مي

نوبت كاري اشتغال در نظام سطح تحصيلات و وضعيت تاهل، 
  .باشند با يكديگر متفاوت مي
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  )n=319( ستادي و توليدي كاركنانهاي فردي و دموگرافيك در  مقايسه ويژگي: 2جدول 

 كاركنان ستادي  متغير
)161n=(  

  كاركنان توليدي
 )158n=(  

P-value  

  )سال(سن 
  063/0  )60/6( 39/34  )05/7( 84/35  )انحراف استاندارد(ميانگين 

  
  حداكثر-حداقل

  
22-56  23-58  

  )Kg(وزن 
  227/0  )48/10( 06/79  )43/13( 84/76  )استانداردانحراف (ميانگين 

  
  حداكثر-حداقل

  
48-110  55-115  

  )Cm(قد 
  004/0  )15/6( 62/175  )30/8( 10/173  )انحراف استاندارد(ميانگين 

  
  حداكثر-حداقل

  
151-190  159-190  

  )سال(سابقه كار 
  )30/5( 63/8 )98/4(54/7 )انحراف استاندارد(ميانگين

069/0  حداكثر-حداقل  
 

1-26  1-28  

ساعت كار 
  )ساعت(روزانه 

  068/0  )69/0( 4/8  )17/1( 2/9  )انحراف استاندارد(ميانگين 
  

  حداكثر-حداقل
 

8-12  8-16  

  جنس
 %)00/0( 0 %)7/21( 37  زن

  مرد  >001/0†
  

124 )3/78(%  158 )100(%  

  :وضعيت تأهل
 %)12( 19 %)8/24(40 مجرد

  لمتأه  003/0†
  

121 )2/75(%  139 )88(%  

  :ميزان تحصيلات

  %)4/73( 116 %)4/17(28 ديپلم و زير ديپلم
†001/0<  

  %)4/18( 29  %)9/9( 16  فوق ديپلم
  ليسانس و بالاتر

  
117 )7/72(%  13 )2/8(%  

وضعيت 
  :استخدام

  %)9/8( 14  %)8/16( 27  رسمي
†061/0  

  %)0/62( 98 %)5/61(99 قراردادي

  %)7/21( 35  يشركت
46 )1/29(%  

  

  :ت كاريبنو
  %)9/51( 82  %)7/3( 6  نوبت كار

  روزكار  >001/0†
 

155 )3/96(%  76 )1/48(%  

  آزمونMann-Whitney U  دو گروهبراي مقايسه    
 براي مقايسه دو گروه Chi- squareآزمون †
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   عليرضا چوبينه و همكاران  

عضلاني در دو  - ميزان شيوع اختلالات اسكلتي 3در جدول 
. ارايه شده استبه تفكيك  توليديو  ن ستاديركناگروه كا

شيوع  شود همان گونه كه در اين جدول مشاهده مي
داري  به طور معني ستادياختلالات در گردن در كاركنان 

در  كمر و زانوشيوع اختلالات در و  توليديبيش از افراد 
 ستاديداري بيش از افراد  به طور معني توليديكاركنان 

.است

  
  )n=319( توليديو  ستادي كاركنان عضلاني در دو گروه - ايسه شيوع اختلالات اسكلتيمق: 3جدول 

 ستاديفعاليت اندام هاي بدن
)161 n=(  

  توليديفعاليت
)158 n=(  

 
P-value*  

  )درصد( )تعداد( )درصد( )تعداد(  
  003/0  1/36  57  8/52  85  گردن

  139/0  2/34  54  2/42  68  شانه

 602/0 8/15  25  0/18  29  آرنج

 808/0 6/31 50  9/32  53  مچ و دست

 148/0 0/38 60  0/46  74  پشت

 028/0 5/59 94  2/47  76  كمر

 281/0 6/14 23  6/10  17  ران

 001/0 3/51 81  5/33  54  زانو

 075/0 0/38 60  6/28  46  پا و قوزك پا

  براي مقايسه فراواني ها بين دو گروه Chi- squareآزمون *
  :رگونوميك محيط كار كاركنان ستادينتايج ارزيابي ا

بوسيله چك ليست نتايج حاصل از ارزيابي  4جدول در 
 هئهاي چهارگانه ارگونوميك ارا و محاسبه شاخص ارگونوميك
   .شده است

شود كمترين مقدار مربوط به  همان گونه كه ملاحظه مي
اين بدان معناست كه . باشد ميانگين شاخص ايستگاه كار مي

كار  ايستگاهاصلاحي در مشاغل ستادي بهبود در اقدامات 
  . بايست در اولويت قرار گيرد مي

كاركنان هاي كار در  ايستگاه %3/58 نتايج نشان دادند كه
ستادي مورد مطالعه در اولويت اول اقدامات اصلاحي قرار 

بايست براي آنها انجام  اند و اصلاحات ارگونوميك مي داشته
ار ستادي در اولويت دوم بوده و هاي ك ايستگاه %7/41. گيرد

 هاي ارگونوميك آنها توجه شود بايست به زير شاخص مي
  .)5جدول (
  

هاي  ميانگين و انحراف استاندارد شاخص: 4جدول 
  )n=161( هاي بررسي شده ارگونوميك در ايستگاه

انحراف   ميانگين شاخص
  استاندارد

  حداكثر  حداقل

EWC 05/91  46/10  60  100  
WS 76/66  97/6  32  80  
WP 32/82  14/11  55/54  100  

Total 79/75  09/5  35/54  78/84  
EWC  :شاخص شرايط محيطي .WS : شاخص ايستگاه كارWP :

شاخص ارگونوميك كل: Total. شاخص پوسچر كار
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هاي مورد مطالعه در  ه توزيع فراواني ايستگا: 5جدول 
 وميك كلبر اساس شاخص ارگون بندي اقدامات اصلاحي دسته

)161=n(  
)n=161(فراواني  اولويت اقدامات اصلاحي

 درصد تعداد
*1  913/58

**2  657/41
  .شرايط نامطلوب و نياز به اصلاح وجود دارد *     
كل  نياز به توجه به شاخص هاي زير مجموعه شاخص ارگونوميك**       

  .و در صورت نياز اصلاح صورت گيرد مي باشد
  

عضلاني در  - ي بين شيوع اختلالات اسكلتي بطهراتعيين در 
دست، / گردن، شانه، آرنج، مچ دست(نواحي مختلف بدن 

و امتياز ارزيابي در ) قوزك پا/ پشت، كمر، ران، زانو و پا
كاركنان ستادي مشخص گرديد كه تنها شاخص ايستگاه كار 

 داري با شيوع اختلال در كمر ارتباط دارد به طور معني
، يعني در شرايط نامطلوب از نظر شاخص ايستگاه )6جدول (

شيوع اختلالات در اين ناحيه بيشتر ) 1امتياز ارزيابي (كار 
 73/1در اين زمينه، ايستگاه كار با نسبت برتري . بوده است

داشته است در افزايش شيوع اختلالات در ناحيه كمر تاثير 
)006/0=P (هاي  ديگري بين ساير شاخص دار و ارتباط معني

ارزيابي با شيوع اختلالات در هيچ يك از نواحي مشاهده 
    .  نشد

  
  )=161n(هاي محاسبه شده در كاركنان ستادي  كمر بر اساس امتياز ارزيابي شاخص اختلالات در ناحيهتوزيع فراواني شيوع : 6جدول 

  اختلال ناحيه كمر    
  

  شاخص 
  ارگونوميك

    )=85n(ندارد   )=76n( دارد 
OR† 

  

  
 

P-value*  
  

  2امتياز ارزيابي   1امتياز ارزيابي  2امتياز ارزيابي   1امتياز ارزيابي 

  درصد  تعداد  درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد
EWC  38 50 38 50 43 6/50 42 4/49 977/0 941/0 

WS 34 9/45 40 1/54 27 9/32 55 1/67 731/1 006/0 

WP 27 5/35 49 5/64 20 5/23 65 5/76 791/1 095/0 

Total 49 2/66 25 8/33 42 2/51 40 8/48 867/1 058/0 

  ها در دو گروه با و بدون اختلال براي مقايسه فراواني Chi- squareآزمون *
  )Odds ratio(نسبت برتري  †

EWC :شاخص شرايط محيطي .WS :شاخص ايستگاه كار .WP :شاخص پوسچر كار .Total :شاخص ارگونوميك كل  

  :كاركنان توليدي در QECايج ارزيابي به روش نت
نتايج حاصل از ارزيابي سطح خطر ابتلا به اختلالات 

عضلاني در كاركنان توليدي مورد مطالعه به روش  - اسكلتي
QEC  ه شده استيارا 7در جدول.  

در مجموع در ، شود مشاهده مي 7همان گونه كه در جدول 
ر بالا بوده كه از موارد سطح ريسك بالا و بسيا% 6/83

در مشاغل توليدي  كارآميز بودن شرايط  دهنده مخاطره نشان
  .باشد ميو نياز به انجام اقدامات اصلاحي 

  

  QECروش  به خطر سطح ارزيابي از حاصل نتايج: 7جدول 
  )n=158(مطالعه  مورد كاركنان توليدي در

  درصد  تعداد  سطح ريسك

  3/6  10  پايين
  1/10  16  متوسط
  6/45  72  بالا

  0/38  60  بسياربالا
  100  158  كل
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سطح مواجهه در نواحي چهارگانه بدن در كاركنان  ،8جدول 
شود  همان گونه كه ملاحظه مي. دهد را نشان ميتوليدي 

و سپس  دست/ كمر، مچ دستبازو،  /بترتيب در نواحي شانه
در بيشتر موارد (سطح مواجهه نياز به توجه داشته  گردن

رو در برنامه  و از اين) ه بالا و بسيار بالا بوده استسطح مواجه
  .  بايست مد نظر قرار گيرند اصلاحي مي

  

ي بدن  ارزيابي سطح مواجهه در نواحي چهار گانه: 8جدول 
  )n=158(در كاركنان واحدهاي توليدي مورد مطالعه 

نواحي
  بدن

  سطح مواجهه
پايين 

  )درصد(
متوسط 

 )درصد(
بالا 

 )درصد(
ر بالا بسيا

 )درصد(
  1/29  8/34  8/27  2/8 كمر
  1/29  1/41  2/22  6/7 بازو/شانه

مچ
  3/13  1/36  8/46  8/3 دست/دست

  2/15  4/30  5/47  0/7 گردن
  0/38  6/45  1/10  3/6 كل بدن

  
  بحث

  :نتايج كلي و مقايسه دو گروه) الف
و  12/35به طور كلي جامعه مورد مطالعه با ميانگين سني 

ميانگين و . باشد اي جوان مي سال، جامعه 09/8سابقه كار 
افراد مورد مطالعه برابر با  BMI انحراف استاندارد

بيشتر افراد مورد مطالعه مرد . محاسبه شد 37/3±62/25
و از نظر سطح تحصيلات %) 5/81(و متاهل بوده %) 4/88(

باشند  تقريبا نيمي از افراد داراي تحصيلات دانشگاهي مي
)9/54 .(%  

هاي دموگرافيك در دو گروه ستادي و توليدي  ه ويژگيمقايس
نشان داد كه ميانگين قد در كاركنان توليدي به طور 

داري بيشتر از ميانگين آنها در كاركنان ستادي  معني
شايد يكي از دلايل بيشتر بودن شيوع اختلالات در . باشد مي

ناحيه كمر در كاركنان توليدي نسبت به كاركنان ستادي اين 
ضوع باشد، زيرا در بسياري از مطالعات انجام شده نقش قد مو

  ).15(در وقوع اين اختلالات مورد تاييد قرار گرفته است 
از ) ستادي و عملياتي(نتايج نشان دادند كه دو گروه شغلي 

نظر اشتغال در نظام نوبت كاري با يكديگر تفاوت دارند 
)001/0<P .(عامل  شايد اين)كاري اشتغال در نظام نوبت (

عضلاني در  - يكي از دلايل شيوع بيشتر اختلالات اسكلتي
ناحيه كمر و زانو در كاركنان توليدي نسبت به كاركنان 

  زيرا در مطالعات ديگر از نوبت كاري به عنوان . ستادي باشد
عضلاني ياد  -يكي از عوامل موثر در بروز اختلالات اسكلتي

  ).16(شده است 
 

  
عضلاني در  - وع اختلالات اسكلتيشينتايج نشان دادند كه 

داري بيش از  ناحيه گردن در كاركنان ستادي به طور معني
افراد توليدي، در صورتي كه شيوع اين اختلالات در نواحي 

داري بيش از  كمر و زانو در كاركنان توليدي به طور معني
تواند گوياي اين مطلب  اين موضوع مي. باشد افراد ستادي مي

 - ريسك فاكتورهاي اختلالات اسكلتي باشد كه كنترل
عضلاني در ناحيه گردن در كاركنان ستادي از اهميت زيادي 

شايد دليل اين امر پوسچر نامطلوب و . برخوردار است
همچنين . استاتيك گردن در هنگام كار با كامپيوتر باشد

عضلاني در  - كنترل ريسك فاكتورهاي اختلالات اسكلتي
كنان توليدي نيز از اهميت زيادي نواحي كمر و زانو در كار

توان  شيوع بالاي اختلال در اين نواحي را مي. برخوردار است
به ماهيت كار كاركنان توليدي نسبت داد، زيرا اين افراد 
هنگام كار پوسچر نامطلوب در ناحيه كمر داشته و پوسچر 

بلند كردن و . زانو زده در هنگام انجام وظيفه متداول است
هاي شغلي اين  سنگين نيز بخشي از فعاليتحمل بارهاي 

  .  دهد افراد را تشكيل مي
  :كاركنان ستادي) ب

داري بين امتياز شاخص ايستگاه كار با  نتايج ارتباط معني
عضلاني در ناحيه كمر با نسبت  - شيوع اختلالات اسكلتي

را در كاركنان ستادي نشان داد  73/1برتري معادل 
)006/0P= .(آنست كه ايستگاه كار  اين مطلب گوياي

نامناسب وقوع اختلالات در ناحيه كمر را با نسبت برتري 
دهد و اگر تلاش شود امتياز شاخص  افزايش مي 73/1

عضلاني  - ايستگاه كار افزايش يابد، شيوع اختلالات اسكلتي
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يابد كه با نتايج حاصل از ديگر  در ناحيه فوق كاهش مي
  . )17- 19(باشد  مطالعات در توافق مي

بر اساس شاخص ارگونوميك كل محاسبه شده از چك 
هاي كار در اولويت اقدامات  ليست، بيش از نيمي از ايستگاه

ي شرايط  دهنده كه نشان%) 3/58(قرار دارند  1اصلاحي 
ها  نامناسب و لزوم انجام اقدامات اصلاحي در اين ايستگاه

البته شايان ذكر است كه نامطلوب بودن شرايط . باشد مي
هاي ايستگاه كار و  هاي كار عمدتا ناشي از آيتم ايستگاه

  .باشد و كمتر مربوط به شرايط محيطي است پوسچر كار مي
هاي  مشاهدات محققان نشان داد كه در تعدادي از ايستگاه

كار با كامپيوتر فضاي كافي در زير ميز براي مانور پاها وجود 
به ميز كار  تواند خود را به خوبي همچنين فرد نمي. ندارد

هاي كار مشاهده گرديد  در تعدادي از ايستگاه. نزديك نمايد
كه كامپيوتر روبرو يا پشت به پنجره قرار دارد يا اينكه 

اي بود كه فرد مجبور به چرخاندن تنه و  جانمايي به گونه
گردن به سمت مانيتور بوده و پوسچر نامطلوب به خود 

  . گرفت مي
  :كاركنان عملياتي) پ

از % 6/83، در QECي ارزيابي انجام شده به روش  يهبر پا
. افراد توليدي مطالعه شده، سطح ريسك بالا و بسيار بالاست

آميز بودن شرايط كار در  ي مخاطره دهنده اين موضوع نشان
اين قبيل افراد بوده و حاكي از آن است كه اقدامات كنترلي 

  . بايست هر چه زودتر آغاز گردد مي
نجام شده نشان دادند كه پوسچر نامناسب به هاي ا ارزيابي

ويژه هنگامي كه افراد در يك  فضاي محدود مجبور به كار 
ي  كردن هستند، خمش و كشش بيش از حد در ناحيه

گردن، شانه، بازو، پشت و كمر، انجام حركات تكراري، كم 
عدم وقفه كافي جهت ، ها بودن ارتفاع برخي از دستگاه

ريسك فاكتورهاي ر كردن از جمله ايستاده كاو  استراحت
هستند كه در مشاغل توليدي در عضلاني  - اختلالات اسكلتي

   .شوند اين صنعت متداول بوده و به وفور مشاهده مي

بندي نواحي بدن براي اصلاح شرايط كار، نتايج  از نظر اولويت
نشان دادند كه سطح مواجهه كاركنان توليدي به ترتيب در 

دست و سپس گردن / كمر، مچ دست بازو،/ نواحي شانه
اي اصلاحي  بنابر اين، در برنامه مداخله. باشد بيشترين مي

بايست توجه به بهبود پوسچر و كاهش سطح ريسك  مي
  . فاكتورهاي اين نواحي در اولويت قرار گيرد

  
  گيري نتيجه

در افراد مورد مطالعه، بيشترين شيوع اختلال در نواحي كمر، 
شيوع اختلالات در . گزارش شده استگردن، پشت و شانه 

داري بيش از افراد  گردن در كاركنان ستادي به طور معني
اين موضوع اهميت كنترل ريسك . توليدي به دست آمد

عضلاني در ناحيه گردن در  - فاكتورهاي اختلالات اسكلتي
اما شيوع اختلالات در . دهد كاركنان ستادي را نشان مي

داري  نان توليدي به طور معنينواحي كمر و زانو در كارك
لذا كنترل ريسك . بيش از افراد ستادي به دست آمد

عضلاني در نواحي كمر و زانو  - فاكتورهاي اختلالات اسكلتي
  .در كاركنان توليدي نيز از اهميت زيادي برخوردار است

  
  ها محدوديت

، )%4/88(باشند  كننده در مطالعه، مرد مي اكثر افراد شركت
اين مطالعه قابل تعميم به جمعيت كاري زنان لذا نتايج 

  .باشد نمي
  

  تشكر و قدرداني
- 5988اين مطالعه در قالب طرح ارتباط با صنعت به شماره 

در حوزه معاونت تحقيقات و فناوري دانشگاه علوم  90
شركت مهندسي و پزشكي شيراز به ثبت رسيده و توسط 

  .مپنا حمايت مالي شده است توليد ژنراتور
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Ergonomic Workplace Assessment and Survey of Musculoskeletal Injuries 

In a Generator Manufacturing Company 
 

4, Sakineh Khoshnami3, Farzin Deilami2Hadi Daneshmandi, 1Alireza Choobineh 
    

  
Abstract 
Background: Musculoskeletal disorders (MSDs) are one of the most common causes of occupational 
injuries that appear mainly in back, neck and upper limb. This study was conducted with the objectives of 
determination of prevalence rate of MSDs among workers of a generator manufacturing company and 
ergonomics assessment of working conditions. 
Methods: In this study, 319 workers randomly selected participated with at least one year work experience. 
In office jobs, data were gathered by using demographic questionnaire, Nordic musculoskeletal disorders 
questionnaire (NMQ) and ergonomics checklist for assessment of working conditions. In operation jobs, 
demographic questionnaire, NMQ and Quick Exposure Check (QEC) method were applied to collect the 
required data.  
Findings: Means of age and Work Experience of study subjects was obtained 35.84±7.05 and 7.54±4.98 
years, respectively. Prevalence rates of musculoskeletal disorders in office and operation staff were 79.5% 
and 82.9%, respectively. Working condition assessment by the checklist in office staff revealed that 
improving work station should be considered as a priority in ergonomics program. The results of 
assessment of physical exposure to musculoskeletal risks by QEC technique showed among operational 
workers that totally, in 83.6% of workers studied, the level of exposure to musculoskeletal risks was high 
or very high. This indicated that the jobs and working conditions in the operational units were conducive 
for developing MSDs and needed corrections.   
Conclusion: In working conditions improvement in participants, pay attention to risk factors of lower 
back, neck, knee, upper back and shoulder into consideration seemed essential. 
Keywords: Musculoskeletal disorders, Nordic questionnaire, Ergonomic checklist, Quick Exposure Check 
(QEC) 
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