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 ارزیابی ریسک فاکتورهای ارگونومیکی وظایف تکراری در شاغلان صنایع دستی شهر اصفهان با استفاده 

  (ART) روش ارزیابی وظایف تکراریاز 
 

 3زادُ ، زیٌب حسیي3، فرزاًِ طالبی2رضا کَّپایی علی، 1خٌذاىهحوذ 
 

 

 چكيده
هغالعِ حاضز  .گزفتٌذ ٍ ارسیاتی قزار تزرسی هَرد شغلی ٍ صٌعتی ایزاى، کوتز عضلاًی -اسکلتی اختلالات تا تسیار در راتغِ هغالعات کَچک تا ٍجَد اًجام صٌایع هتأسفاًِ مقدمه:

  ّااا، یعٌاای رٍ  ارسیاااتی ٍکااای   کاازارک   اصاافْاى تااِ ٍساایلِ یکاای اس جذیااذ زیي رٍ   تااا ّااذز ارسیاااتی ریسااک فاکتَرّاااک ارگًَااَهیکی شااا لاى صااٌایع دسااتی شااْز      

(Assessment of Repetitive Tasks  یاART ) اجزا گزدیذ 1393در سال. 

ّاک دهَگزافیک  ًاهِ استفادُ شاهل پزسش حلیلی ٍ هقغعی تِ رٍ  اًتخاب در دستزس شذًذ. اتشارّاک هَرد  -ًفز اس شا لاى صٌایع دستی ٍارد ایي  حقیق  َصیفی 100 ها: روش

افشار  در ًزم Pearsonٍ ضزیة ّوثستگی  t ،One way ANOVAّاک آهارک  ّا تا تِ کارگیزک آسهَى تَد. دادُ ART( ٍ رٍ  BMیا  Body map) )هحقق ساختِ(، ًقشِ تذى

SPSS آًالیش گزدیذ. 

 ًفز  74ًشاى داد کِ  BMّاک حاصل اس  سال گشار  شذ. دادُ  57/12 38/14کار افزاد ًیش تِ عَر هتَسظ   سال قزار داشتٌذ. ساتقِ 18-80کارگزاى در گستزُ سٌی  ها: یافته

حزاز استاًذارد (> P 05/0)دار تَد  کار داراک ار ثاط هعٌی ّاک داراک درد تا سي ٍ ساتقِ عضَ تذى خَد احساس درد ًاشی اس کار داشتٌذ.  عذاد اًذام 1درصذ( افزاد، حذاقل در  74) . هیاًگیي ٍ اً

ایی   .درصذ اس ٍکای   کزارک در سغح خغز تالا قزار گزفت 73تِ دست آهذ. ّوچٌیي،   45/31  ٍ24/7  32/24 30/11دست راست ٍ چپ تِ  ز یة  ARTًوزُ ًْ

ّاک فَقاًی تَد. تٌاتزایي، هذاخلِ جْت ایجاد  صٌایع دستی تِ خصَص تا افشایش سي کارگزاى، داراک ریسک تالایی اس ًظز ایجاد اختلالات  زٍهاک  جوعی در اًذام گیری: نتیجه

 گزدد. ک ًحَُ صحیح اًجام کار  َصیِ هیّاک کارک تْیٌِ، عزاحی هٌاسة اتشارّا،  َجِ تِ ساعات کارک، رصین استزاحت ٍ در ًْایت ایجاد آگاّی لاسم تزا ایستگاُ

 ، صٌایع دستیARTعضلاًی، رٍ   -ّاک فَقاًی، اختلالات اسکلتی حزکات  کزارک، اًذام های کلیدی: واژه

 
صنایع دستی شهر اصفهان با ارزیابی ریسک فاکتورهای ارگونومیکی وظایف تکراری در شاغلان  .صیٌة صادُ سضا، طالثی فشصاًِ، حؼیي وَّپایی ػلی، هحوذ خٌذاى ارجاع:

 713-718(: 4) 11؛ 1394 هجلِ تحمیمات ًظام ػلاهت. (ARTاستفاده از روش ارزیابی وظایف تکراری )

 15/6/1394 پذیز  هقالِ: 12/2/1394 هقالِ: دریافت

 

 هقذهِ

تٌهذی هـهىلات هشتهَه تهِ      تهِ سدُ ػضلاًی ؿغلی تا تَجِ  -اختلالات اػىلتی
(. حشوهات  1گیهشد )  ػلاهت ؿغلی، دس سدُ دٍم پغ اص هـىلات تٌفؼی لشاس ههی 

تهشیي   تىشاسی دس لشى تیؼتن تِ ػلت گؼتشؽ سٍصافضٍى كٌایغ، تِ ػٌهَاى هْهن  
وٌذ ٍ اص حَادث ؿهغلی پیـهی گشفتهِ     ػاهل اختلالات اسگًََهیه خَدًوایی هی

، ّوچٌاى دس تؼیاسی اص هـهالل ػهٌتی ٍ ههذسى    اػت. اهشٍصُ ًیض ایي اختلالات
 (. 2گشدد ) هـاّذُ هی

ػضهلاًی   -ای تشای ؿٌاػایی ػَاهل اخهتلالات اػهىلتی   تحمیمات گؼتشدُ
تاؿهذ وهِ    ؿغلی كَست گشفتِ اػت. حشوات تىشاسی )تىشاس، تؼهذاد دفؼهاتی ههی   
ٍ  ((، ػهشػت 3حشوات واهلاً هـاتِ ٍ یىؼاى تایذ ٌّگام اًجام واس تىهشاس ؿهَد )  

(، 4فشواًغ حشوات، اػوال ًیشٍ، ٍضؼیت ًاهٌاػة، اػتشاحت ًاوهافی، استؼهاؽ )  
( ٍ ووثَد تجشتهِ تهِ   6(، ػشها )5ّای ًاهٌاػة ) ًاهطلَب تَدى اتضاسّا، دػتىؾ
(، ػهاتمِ ضهشتِ ٍ ؿىؼهتگی، ٍجهَد     8(، جهٌغ ) 7ػٌَاى ػَاهل ؿغلی ٍ ػهي ) 

یىی ٍ ؿهشایط سٍاًهی   ّای هضهي، ؿشایط َّسهًَی، ػاختاس آًتشٍپهَهتش  ًاٌّجاسی
 ّهههای فَلهههاًی  ( اص جولهههِ دلایهههل لیهههش ؿهههغلی ایهههي آػهههیة اًهههذام   9)
(limb work-related musculoskeletal disorders Upper  یههها 

(UL-WMSD( 2گضاسؽ گشدیذ). ِّها  آى اًجام تشای هـالل ٍ واسّایی و  ِ  ته
طثك آههاس جْهاًی،   . تاؿذ ؿایغ ٍ فشاٍاى هی تؼیاس اػت، ًیاص تىشاسی ّای فؼالیت

حذٍد یه ػَم واسگشاى حشوات تىشاسی اًذام فَلاًی سا دس ؿغل خَد داسًهذ وهِ   
 50ؿهَد ٍ اخهتلالات تشٍههای تجوؼهی،      تا ًظن لذستی ّوشاُ ههی   دسكذ آى 49

 (.  10دّذ ) ّای ًاؿی اص واس سا تـىیل هی دسكذ ول تیواسی
 تا ٍجهَد اًجهام  ( SSIیا  Small-scale integrationوَچه ) كٌایغ هتأػفاًِ
 ؿغلی ٍ كهٌؼتی ایهشاى، ووتهش    ػضلاًی -اػىلتی اختلالات تا تؼیاس دس ساتطِ هطالؼات
ٍ   تذى فَلاًی ّای گشفتٌذ. تِ طَس ولی، تخؾ ٍ اسصیاتی لشاس تشسػی هَسد هذ تاصٍّها   هاًٌ
هذ  اص هـالل ٍ ٍظهای   دس تؼیاسی واس دسگیش اًجام اتضاس تشیي هْن ّا، دػت  كهٌؼت  هاًٌ
ذی تؼتِ تاف، دػت فشؽ ٍ تهشٍص ًاٌّجهاسی دس    (11سٍد ) تِ ؿواس هی دػتی كٌایغ ٍ تٌ
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هذام    یها   UEDs)ّهای فَلهاًی اًتْهایی     ًحَُ اًجام واس، فشد سا تِ ػهوت اخهتلالات اً
Upper extremity disorders) (.  12دّذ ) ػَق هی 

 چٌهذ  فشٌّگهی تها سٍیىهشدی    ٍ ٌّشی ّای جٌثِ كشف ًظش اص دػتی كٌایغ
ًمهؾ كهٌایغ    .اػهت  تؼیاس حایض اّویهت  ًیض اجتواػی ٍ التلادی ًظش اص ٍجْی،
ووه تهِ تَػهؼِ التلهادی، ایجهاد ؿهغل،       اص جْتالتلاد ایشاى تش سٍی دػتی 
 ٍ خَدسٍػاصی كٌؼت ػْن .تاؿذ لاتل تَجِ هی ،ٍسی گزاسی اًذن ٍ تْشُ ػشهایِ

حهالی   دس هحاػثِ ؿذ؛ دسكذ 2 ٍ 7/2 تشتیة تِ هلی ًاخالق تَلیذ دس پتشٍؿیوی
گهضاسؽ گشدیهذ. تها ایهي      دسكذ 3 هلی، ًاخالق تَلیذ دس دػتی كٌایغ ػْن وِ

ػضلاًی دس ایهي هـهالل تهِ دلیهل ٍجهَد       -ٍجَد، خطش تشٍص اختلالات اػىلتی
 فاوتَسّایی هاًٌذ فؼالیت تىشاسی، ٍضؼیت تذًی ًاهٌاػة ٌّگام اًجام واس، اتهضاس 

ٍ   ّای تواػی، ػذم صهاى اػتشاحت واس ػٌتی، اػتشع  وافی، اػوال ًیهشٍی صیهاد 
  تاؿذ. تذى، تالا هی ایؼتادُ ّای گاّی ٍضؼیت

ؿاللاى كٌایغ دػتی تش اػاع هطالؼات اًجام ؿذُ تهِ دلیهل هَاجْهِ تها     
ػضهلاًی، تیـهتش اص ایهي     –ػَاهل هؤثش دس ایجهاد ٍ تـهذیذ اخهتلالات اػهىلتی    

تههاوٌَى سٍؽ اسصیههاتی ٍظههای  تىههشاسی     (.13تشًههذ ) اخههتلالات سًهه  هههی  
(Assessment of Repetitive Tasks یا ART )  دس هـالل كٌایغ دػهتی

ؿْش اكفْاى اػتفادُ ًـذُ اػت. تش ایي هثٌا ٍ ًیهض هـهاّذُ حشوهات ًهاهطلَب     
واسی دس ایي هـالل، ضشٍست اًجام ایي هطالؼِ تش سٍی ؿاللاى كهٌایغ دػهتی   

اسصیهاتی سیؼهه فاوتَسّهای اسگًَهَهیىی دس      هطالؼِ حاضش تٍِ  گشدیذاحؼاع 
ؿاللاى كٌایغ دػتی ؿْش اكفْاى تا اػتفادُ اص سٍؽ اسصیاتی ٍظهای  تىهشاسی   

 .پشداخت 1393دس ػال 
 

 ّا رٍش
ّهای كهٌایغ دػهتی ؿهْش اكهفْاى اص جولهِ        ًفش اص افشاد ؿالل دس تخهؾ  100

كَست ًوًَهِ دس  تِ وَب، طلاوَب، تْزیة ٍ هیٌیاتَس  فیشٍصُصًی،  هیٌاواسی، للن
تحلیلی ٍ همطؼهی حاضهش ؿهشوت     -دػتشع اًتخاب ؿذًذ ٍ دس هطالؼِ تَكیفی

ًاهِ هحمك ػهاختِ دهَگشافیهه    آٍسی اطلاػات تا اػتفادُ اص پشػؾ ًوَدًذ. جوغ
ّایی دس صهیٌِ ؿغل، جٌغ، ػي، ػاتمِ واس ٍ آهَصؽ ًحهَُ اًجهام    )ؿاهل ػؤال
كهَست   ARTٍ سٍؽ  (BMیها   Body mapًاههِ ًمـهِ تهذى )    واس(، پشػؾ

 -دس پی یافتي ایي هَضَع تَد وهِ اخهتلالات اػهىلتی    BMًاهِ  پشػؾ گشفت.
  (.3ّای تذى هتوشوض اػت ) ػضلاًی تیـتش دس وذام یه اص اًذام

ّهای فَلهاًی دس واسّهای     اتضاس هٌاػثی جْت تشسػی اًذامًیض  ART سٍؽ
اى ههَسد تأییهذ   تاؿذ وِ لاتلیت واستشد آى تَػط واستشاى ٍ هتخلله  هیتىشاسی 

، ًیههشٍ، فشوههاًغ ٍ تىههشاس ّههای تخههؾایههي سٍؽ ؿههاهل  .(14) لههشاس گشفههت
)ؿاهل ٍضؼیت ػش ٍ گشدى، ووش، تاصٍ ٍ  اسگًََهیه لیش -ًاهٌاػة ّای ٍضؼیت

وهاس،  ّای اػتشاحت، ػشػت  صهاى) فاوتَسّای تىویلیٍ چٌگؾ اًگـت ٍ دػت( 
 ٍ فاوتَسّهای هحیطی واس ّوچَى استؼهاؽ ٍ سٍؿهٌایی    -ؿشایط فیضیىیصهاى، 

  (.15ؿَد ) ( هیسٍاًی اجتواػی
پایهایی ایهي سٍؽ دس هطالؼهِ     .اًجهام ؿهذ  ویفی تشای ّش هشحلهِ   اسصیاتی ووی ٍ

واسؿٌاع دس خلَف یه فؼالیهت یىؼهاى تشسػهی     15حاضش تِ طشیك ًظشػٌجی اص 
آٍسی تها تهِ وهاسگیشی     ّها پهغ اص جوهغ   ُ گشدیذ ٍ تطاتك هطلَب تهِ دػهت آههذ. داد   

دس ًهشم   Pearsonٍ ضشیة ّوثؼتگی  t ،One way ANOVAّای آهاسی  آصهَى
هَسد تجضیِ  (version 20, SPSS Inc., Chicago, IL) 20ًؼخِ  SPSSافضاس 

 .ٍ تحلیل لشاس گشفت ٍ سٍاتط هیاى هتغیشّا تشسػی ؿذ
 

 ّا یافتِ

( سا آلایهاى ٍ  = N 100ًفش اص ؿشوت وٌٌهذگاى )  76ّا هـخق ًوَد وِ  تحلیل
 ّها تـهىیل دادًهذ. هیهاًگیي ػهٌی ٍ اًحهشاف اػهتاًذاسد تشاتهش تها           تمیِ سا خهاًن 

ػهال   18-80ػال تِ دػت آهذ ٍ وهاسگشاى دس گؼهتشُ ػهٌی     68/31 ± 97/12
ػهال گهضاسؽ     57/12 38/14لشاس داؿتٌذ. ػاتمِ واس افهشاد تهِ طهَس هتَػهط     

دٍسُ آهَصؿهی   36/0 ± 86/0گشدیذ. ّوچٌیي، ؿشوت وٌٌذگاى تِ طَس هتَػهط دس  
 دس خلَف ًحَُ كحیح اجشای وهاس ؿهشوت وهشدُ تَدًهذ. دػهت ساػهت دس تهیي        

دسكذ(، تِ ػٌَاى دػهت لالهة اػهلام گشدیهذ. تَكهی  دٍ       92ًفش اص واسوٌاى ) 92
 .آٍسدُ ؿذُ اػت 1دس جذٍل  هتغیش ؿغل ٍ ػطح تحلیلات افشاد هَسد تشسػی

 
 (= N 100). تَصیف دٍ هتغیر ضغل ٍ سطح تحصیلات 1جذٍل 
 تعذاد ّا گسیٌِ هتغیر

 53 سنیقلم ضغل

 38 میناکاری

 3 طلاکوبی

 2 کوبیفیزوسه

 2 مینیاتور

 2 تذهیب

 20 کمتزاسدیپلم سطح تحصیلات

 41 دیپلم

 16 فوقدیپلم

 23 کارشناسیوبالاتز

 
حهذالل   ،BMًاههِ   ّای حاكل اص پشػؾ تش اػاع دادُدسكذ(  74ًفش ) 74

ٍ  37ػضَ تذى خَد احؼاع دسد ًاؿی اص واس داؿتٌذ. تیـتشیي هـىلات تا  1دس 
دسكذ تِ تشتیة هشتَه تِ ًاحیِ پاییي ووش ٍ گشدى تَد. اطلاػات ههشتثط تها    34

 One way ANOVAآصههَى   .گهضاسؽ گشدیهذ   2ایهي اخهتلالات دس جهذٍل    
داسی سا هیاى افشاد تا ػطح تحلیلات هختل  تِ لحها  اخهتلالات    اختلاف هؼٌی

(. ّوچٌهیي، ایهي آصههَى اخهتلاف     < P 05/0ػضهلاًی ًـهاى ًهذاد )    -اػىلتی
ّهای ؿهغلی    ػضهلاًی تهیي گهشٍُ    -داس آهاسی سا تشای هـهىلات اػهىلتی   هؼٌی

ي ٍ ػاتمِ وهاس افهشاد   ّای داسای دسد تا ػ (. تؼذاد اًذام< P 05/0هـخق ًىشد )
(. ایهي یافتهِ تهها تهِ وهاسگیشی آصهههَى     > P 05/0داس تهَد )  داسای استثهاه هؼٌهی  

 حاكل گشدیذ.  Pearsonّوثؼتگی 
ِ     ARTًوشُ ًْایی سٍؽ  ّها،   دس خلَف دػت ساػهت تهشای توهام ًوًَه

تهش هـهخق    ّای دلیهك  تِ دػت آٍسد. تحلیل  45/31 30/11هیاًگیٌی هؼادل 
ي ٍظای  دس ػطح خطش تالا لشاس گشفتٌهذ. اطلاػهات واههل    دسكذ ای 73ًوَد وِ 

فهاوتَس اكهلی ٍ تهش حؼهة دػهت       4تشای  ARTدس خلَف اهتیاصّای سٍؽ 
 گضاسؽ ؿذ. 4ٍ  3ّای  ساػت ٍ چپ دس جذٍل
گاًِ، اخهتلاف   ّای ؿغلی ؿؾ دػت ساػت تیي گشٍُ ARTتشسػی ًوشات 

(. > P 05/0صًی تا هیٌاواسی، هیٌیاتَس ٍ تزّیة ًـهاى داد )  داسی سا تیي للن هؼٌی
 (. دس > P 05/0داس تهَد )  ّوچٌیي، اختلاف تیي طلاوَتی ٍ هیٌاواسی ًیهض هؼٌهی  
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 ( Body mapًاهِ  ّای پرسص ّای هختلف بذى )یافتِ عضلاًی در اًذام -( ٍ درصذ درد اسکلتیFتعذاد ) .2جذٍل 

 ضاًِ چپ گردى پاراهتر ضغل
ضاًِ 
 راست

فَقاًی 
 کور

 بازٍ چپ
بازٍ 
 راست

تحتاًی 
 کور

ساعذ 
 چپ 

ساعذ 
 راست

باسي 
 چپ

باسي 
 راست

دست 
 چپ

دست 
 راست

 راى چپ
راى 
 راست

ساق 
 پای چپ

ساق پای 
 راست

2(7/3)2(7/3)3(6/5)2(7/3)7(2/13)4(5/7)1(8/1)1(8/1)4(5/7)2(7/3)18(9/33)5(4/9)2(7/3)8(15)8(15)6(3/11)23(3/43) )درصد(Fسنیقلم

7(4/18)5(1/13)4(5/10)4(5/10)2(2/5)0(0)2(2/5)2(2/5)1(6/2)3(8/7)15(4/39)1(6/2)3(8/7)5(1/13)3(8/7)7(4/18)7(4/18) )درصد(Fمیناکاری

0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)3(100)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)3(100) )درصد(Fطلاکوبی

1(50)01(50)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0) )درصد(Fکوبیفیزوسه

F (50)1(50)1(50)1(50)1(0)0(0)0(50)1(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0مینیاتور

0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0)0(0) )درصد(Fتذهیب

34141214563755334967810 )درصد(Fکل*
 تاؿذ. ًفش تَد، تؼذاد ٍ دسكذ ول یىؼاى هی 100جا وِ تؼذاد ول افشاد هطالؼِ  * اص آى

 
 بر اساس هطاغل ٍ کل افراد  Assessment of Repetitive Tasksفاکتَر اصلی سازًذُ 5: هیاًگیي ٍ اًحراف استاًذارد اهتیازات 3جذٍل 

 ضغل
 کرارت -فرکاًس

 ًیرٍ
 فاکتَرّای تکویلی ٍضعیت

 زهاى
 اهتیاز ًْایی

 چپ راست چپ راست چپ راست چپ راست

  64/10 84/3  36/1 00/0  00/5 85/0  49/9 08/1  28/10 80/1  09/5 80/1  09/5 26/0  28/1 26/9  77/38 44/6  78/27 84/3سنیقلم

  00/0 00/0  00/0 00/0  00/5 98/0  47/8 32/1  34/6 27/1  53/5 27/1  53/5 27/0  18/1 51/5  41/22 11/5  89/19 00/0میناکاری

  00/8 93/6  00/4 00/0  00/5 16/1  67/8 00/0  00/9 16/1  67/3 16/1  67/3 00/0  50/1 64/9  00/38 64/9  50/32 93/6طلاکوبی

  00/6 00/0  00/0 00/0  00/5 41/1  00/7 41/1  00/7 41/1  00/6 41/1  00/6 00/0  00/1 00/0  00/24 83/2  00/18 00/0 کوبیفیزوسه

  00/5 00/0  00/0 00/0  00/5 12/2  50/7 41/1  00/5 41/1  00/6 41/1  00/6 00/0  00/1 71/0  50/18 83/2  00/16 00/0 مینیاتور

  00/0 00/0  00/0 00/0  00/5 12/2  50/5 71/0  50/5 00/0  00/5 00/0  00/5 35/0  25/1 13/8  75/19 60/4  25/19 00/0تذهیب

  00/6 08/3  84/0 00/0  00/5 22/1  91/8 30/2  48/8 58/1  25/5 58/1  25/5 27/0  24/1 30/11  45/31 24/7  32/24 97/5کل
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صًهی ٍ   دػت چپ، اختلاف هیٌاوهاسی تها للهن    ARTخلَف اهتیاص ًْایی 
(. دس ضوي، ًوشُ ًْایی ایهي تخهؾ اخهتلاف    > P 05/0طلاوَتی اثثات گشدیذ )

 داسی سا تیي افهشاد ؿهالل دس حهَصُ طلاوهَتی تها هیٌیاتَسوهاسی ًـهاى داد         هؼٌی
(05/0 P <). 

تیي افشاد تا هیضاى تحلیلات هختل  ًیهض كهَست گشفهت ٍ     ARTتشسػی 
داس ًوشُ تیي دٍ گشٍُ تا تحلهیلات   دػت، تٌْا اختلاف هؼٌی 2ًتای  دس هَسد ّش 

ّای آهَصؿی تها   (. تؼذاد دٍسُ> P 05/0دیپلن ٍ واسؿٌاػی ٍ تالاتش هـاّذُ ؿذ )
ٍ  364/0داس تَد ٍ ضشیة دػت ساػت  دػت داسای استثاه هؼٌی ART 2ًوشات 
تِ دػت آهذ. استثاه هیاى  Pearsonتا اػتفادُ اص ضشیة ّوثؼتگی  225/0چپ 

تىشاس، ًیشٍ، ٍضؼیت، فاوتَسّای تىویلی ٍ صههاى( تها    -ّش یه اص اجضاء )فشواًغ
. تحلیهل ؿهذ   Pearsonدػت تا ووه ضشیة ّوثؼتگی  2ًوشُ ول ّش یه اص 

 712/0ٍ  806/0تىشاس ٍ صهاى تِ تشتیة تا ضشیة  -ًتیجِ ًـاى داد وِ فشواًغ
( ٍ استثهاه  > P 05/0تیـتشیي استثاه سا دس خلَف دػت ساػت ٍ چپ داؿهت ) 

 .(< P 05/0دػت هـاّذُ ًـذ ) 2داسی تیي فاوتَسّای تىویلی تا ّش  هؼٌی
 

 بحث
سً  ػٌی واسگشاى كٌایغ دػتی هَسد هطالؼِ تا تَجِ تِ ػثه اػتاد ٍ ؿهاگشدی  

ػال(. هطالؼِ حاضش ٍجَد ساتطهِ تهیي    18-80حاون، تؼیاس گؼتشدُ گضاسؽ ؿذ )
سٍ، تشٍص اخهتلالات   افضایؾ ػي ٍ ػاتمِ واس تا تشٍص دسد تذى سا اثثات ًوَد. اص ایي

ِ   ػضلاًی تِ دلیل ػَاتك طَلاًی واس ٍ -اػىلتی ّها دس   تحلیلی سفتگهی هاّیچه
ػضلاًی،  -ػٌیي تالا لاتل اًتظاس تَد. هحمماى ًـاى دادًذ وِ اختلالات اػىلتی

(. ّوچٌهیي،  16ؿهَد )  تشیي تیوهاسی ؿهغلی وهاسگشاى هؼهي هحؼهَب ههی       هْن
پظٍّـگشاى دس یه هطالؼِ هشتثط تا كٌایغ دػتی تهِ ایهي ًتیجهِ سػهیذًذ وهِ      

 (.17یاتذ ) ـتش ؿذى ػي ٍ ػاتمِ واس، افضایؾ هیاحتوال تشٍص ایي اختلالات تا تی
ًتای  هطالؼِ حاضش ًـاى داد وِ افهشاد دسگیهش ػهاخت هلهٌَػات دػهتی،      

سػهذ   ّای آهَصؿی صیادی سا ًگزساًذًذ وِ تایذ هذ ًظش لشاس گیشد. تِ ًظش هی دٍسُ
دسكذ افهشاد تها تحلهیلات دیهپلن ٍ ووتهش اص آى دس ایهي تحمیهك،         61وِ ٍجَد 
تمال هفاد آهَصؿی جْت اًجام تشخی اكلاحات سا تها چهالؾ تیـهتشی    هَفمیت اً
ًوایذ. ّوچٌیي، استثاه تیي خلایق دهَگشافیه هاًٌهذ جهٌغ، ػهي،     هَاجِ هی

لههذ، ٍصى، ػههاتمِ وههاس، هلههشف ػههیگاس، ؿههیفت وههاسی، تأّههل، وههاس دس هٌههضل، 
ػضلاًی ٍ ػادات ٍسصؿهی تها تهشٍص     -ّای لثلی هشتثط تا ػیؼتن اػىلتی تیواسی
(، تایهذ تیـهتش   18ػضلاًی تِ دلیل طثیؼت چٌهذ تؼهذی آى )   -تلالات اػىلتیاخ

 (.  19هَسد تشسػی ٍ تحمیك لشاس گیشد )
دسكهذ( ٍ تهذیْی اػهت     92اوثش واسگشاى هَسد هطالؼِ، ساػت دػت تَدًذ )
سٍ، تیـهتشیي   گشفت. اص ایهي  وِ اػوال ًیشٍ تِ طَس ػوذُ اص ایي طشیك كَست هی

(. 11ّذُ ؿذ وِ تا ػایش هطالؼات ّوخهَاًی داؿهت )  سیؼه دس دػت ساػت هـا
دسكذ واسگشاى كٌایغ دػتی، تاًَاى تَدًذ. هطالؼات ًـاى دادًذ وِ تهاًَاى اص   24

ػضهلاًی، هیهضاى ادسان اص وهاس ٍ فاوتَسّهای      -ًظش اتتلا تِ اختلالات اػهىلتی 
 (.  8سٍاًی دس ٍضؼیت تذتشی لشاس داسًذ ) -اجتواػی

اسایِ ؿذ. تیـهتشیي هیهضاى    2دس جذٍل  BMاهِ ً ًتای  هشتَه تِ پشػؾ
ای تیـهتشیي ؿهیَع    دسد دس ًاحیِ تحتاًی ووش ٍ گشدى هـاّذُ گشدیذ. هطالؼِ

واساى سا دس ًاحیِ گهشدى، لؼهوت فَلهاًی     ػضلاًی هؼشق –اختلالات اػىلتی
پـت، لؼوت تحتاًی پـت، لؼوت فَلاًی تاصٍی ساػت، هچ ساػت ٍ صاًهَی  

ای دیگش تها ّهذف تغییهش     هذاخلِ اسگًََهیىی دس هطالؼِ(. 11ساػت ًـاى داد )
ػضهلاًی وهاسگشاى كهٌایغ     -ٍضؼیت واسی جْت واّؾ هـهىلات اػهىلتی  

دػتی كَست گشفت ٍ تِ واسگشاى پیـٌْاد گشدیذ وِ اص هیض ٍ كٌذلی اػتفادُ 
ػاػت واس ًـؼتِ، ًین ػاػت تِ كهَست ایؼهتادُ وهاس     1ًوایٌذ ٍ تِ اصای ّش 

  (.20وٌٌذ )
ى همایؼِ دلیك تِ دلیل تؼذاد ًوًَهِ اًهذن دس تشخهی هـهالل ٍجهَد      اهىا

( ًـهاى داد،  3)جذٍل  ARTفاوتَس اكلی سٍؽ  5ًذاؿت. تا ایي ٍجَد، هیاًگیي 
ًوشُ ول سٍؽ ٍ تِ كَست لالة تشای دػت ساػت ؿاللاًی وِ اص ضشتِ تهشای  

وَتی(،  یشٍصُصًی، طلاوَتی ٍ ف وشدًذ )تِ تشتیة للن اًجام واس تىشاسی اػتفادُ هی
دس ًاحیِ تا سیؼه تالا لشاس داؿت. ّوچٌیي، تا تَجِ تِ ایهي وهِ صههاى یىهی اص     

داد،   ًـهاى   ARTفاوتَسّایی تَد وهِ تیـهتشیي استثهاه سا تها ًوهشُ وهل سٍؽ       
 ؿَد.   اػتفادُ اص سٍؽ اػتشاحت هتٌاٍب تَكیِ هی
لل ّای طَلاًی ههذت افهشاد دس هـها    لاتل روش اػت وِ تا تَجِ تِ ًـؼتي

تشای اػوال اثش ایي فاوتَس دس اسصیاتی ًْهایی ٍظیفهِ،    ARTهَسد تشسػی، سٍؽ 
گشدد وِ یه سٍؽ اسصیاتی تىویلهی   داسای هحذٍدیت تَد. تش ایي هثٌا تَكیِ هی

ّهای   ػطح سیؼهه فؼالیهت  ّای تحتاًی تذى هَسد اػتفادُ لشاس گیشد.  تشای اًذام
تالا اسصیهاتی ؿهذ ٍ هـهاللی     ، تِ طَس ولی4كٌایغ دػتی تش اػاع ًتای  جذٍل 

  .وِ واس تا ًظن لذستی ّوشاُ تَد، ایي هـىل تیـتش خَد سا ًـاى داد
 

 گیری ًتیجِ
 كهٌایغ دس  ARTتا تَجِ تِ ًتای  هطالؼِ حاضش ٍ ضوي تأویذ تش وهاسایی سٍؽ  

 
 Assessment of Repetitive Tasksگاًِ بر اساس رٍش دست در هطاغل ضص 2سطح ریسک ارگًََهیکی ّر یک از  .4جذٍل 

 ضغل
 دست چپ دست راست

 بالا هتَسط کن بالا هتَسط کن

42(2/79)11(8/20)520(1/98)1(9/1)0 سنیقلم
15(5/39)22(9/57)1(6/2)15(5/39)23(5/60) 0میناکاری
3(100)0 20(6/66)1(3/33) 0 طلاکوبی
 20(100) 20(100)0 0 کوبیفیزوسه

 20(100) 200(100) 0مینیاتور

1(50)1(50) 10(50)1(50) 0تذهیب
0277313861 کل
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ّهای   دػتی، سیؼه تالایی اص ًظش ایجهاد اخهتلالات تشٍههای تجوؼهی دس اًهذام     
ؿَد. تش ایي اػاع، هذاخلِ جْت ایجهاد   فَلاًی تا افضایؾ ػي واسگشاى ایجاد هی

هٌاػة اتضاسّها،  ّا، طشاحی  ّای واسی تْیٌِ، هىاًیضُ وشدى تشخی فؼالیت ایؼتگاُ
تَجِ تِ ػاػات واسی ٍ سطین اػتشاحت ٍ دس ًْایت آهَصؽ ٍ ایجاد آگهاّی لاصم  

 گشدد. تشای ًحَُ كحیح اًجام واس تَكیِ هی

 اًیدتطکر ٍ قذر
داًٌذ اص توام افشادی وِ دس فشایٌذ اجشای ایي تحمیهك   ًَیؼٌذگاى تش خَد لاصم هی

ای داؿتٌذ، تـىش ٍ لذسداًی تِ ػول آٍسد. ّوچٌیي، اص هؼاًٍت  ّوىاسی كویواًِ
ی داًـگاُ ػلَم پضؿىی لن تِ دلیل حوایهت ههالی اص تحمیهك    آٍس فيتحمیمات ٍ 

 .ؿَد حاضش، لذسداًی هی
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Abstract 
Background: Although many studies have been performed on occupational and industrial musculoskeletal disorders in 

Iran, small scale industries have been less studied and evaluated. The purpose of this study was to perform an ergonomic 

assessment of handicraft workers in Isfahan, Iran, using the Assessment of Repetitive Tasks (ART) tool in 2015. 

Methods: This descriptive-analytical and cross-sectional study was performed on 100 handicraft workers, who were 

selected using convenience sampling. The study tools consisted of demographic questionnaire (researcher-made), 

Body map (BM) Questionnaire, and the ART tool. Data were analyzed using t-test, one way ANOVA, and Pearson 

correlation coefficient using SPSS software. 

Findings: Workers’ ages ranged from 18 to 80 years and their mean ± SD work experience was 12.57 ± 14.38 years. 

The BM Questionnaire illustrated that 74% of participants had work-related pain in at least one of their limbs. A 

significant relationship was observed between the number of painful limbs, and age and also work experience (P < 

0.05). The mean total scores of the ART tool were 31.45 ± 11.30 and 24.32 ± 7.24 in the right and left hands, 

respectively. Moreover, 73% of repetitive tasks were at high risk level. 

Conclusion: Handicraft workers, especially with aging, are at a high risk of upper extremity cumulative trauma disorders 

(ULMSDs). Therefore, the implementation of interventions to improve workstation designs, hand tools design, and work 

hours and work-rest regimes, and provide training on correct methods of performing activities are recommended. 

Key words: Repetitive motion, Upper extremities, Musculoskeletal disorders, Assessment of Repetitive Tasks 

(ART), Handicraft goods 
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