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2/8/89 :شتاريخ پذير                   12/3/89 تاريخ دريافت:
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 چكيده

عضلاني در ميان كارمندان بانك به شدت در حال افزايش است. هدف از مطالعه حاضر بررسي اختلالات  - بيماري هاي اسكلتي ::::مقدمهمقدمهمقدمهمقدمه

 باشد. عضلاني در كارمندان بانك شهر يزد مي -اسكلتي

نفر اجرا شده  102نامه نورديك و مشاهده مستقيم وضعيت كار، توسط پرسشگر در بين اين مطالعه با استفاده از پرسش ::::روش بررسيروش بررسيروش بررسيروش بررسي

  انجام شده است. SPSS 15است. همچنين آناليزهاي آماري به وسيله نرم افزار 
ساعت كار  6نه سال سن داشتند. كارمندان بانك روزا 40تا  20درصد از افراد  92درصد افراد تحت مطالعه مردان بودند و  25/87: هاهاهاها    يافتهيافتهيافتهيافته

درصد به اختلالات ناحيه  9/0عضلاني ناحيه كمر و تنها  –هاي اسكلتي  درصد به بيماري 6/18ساعت استراحت داشتند. همچنين  2و 

 عضلاني ارتفاع نامناسب ميز و استراحت كم اعلام شده است. -دست مبتلا بودند. مهمترين ريسك فاكتور مرتبط با اختلالات اسكلتي

هاي ايستگاه كاري،  هايي از قبيل اصلاح طراحي عضلاني در ميان كارمندان بانك به برنامه - جلوگيري از اختلالات اسكلتي ::::ييييگيرگيرگيرگير    نتيجهنتيجهنتيجهنتيجه

  بستگي دارد. ريزي خوب براي استراحت در حين كار و ايجاد روحيه و نشاط كاري در ميان كارمندان آسايش حرارتي در محيط كار، برنامه
  ن بانك، اختلالات اسكلتي عضلاني، شهر يزدكارمنداها: ها: ها: ها:     كليد واژهكليد واژهكليد واژهكليد واژه

        فصلنامه علمي تخصصي طب كارفصلنامه علمي تخصصي طب كارفصلنامه علمي تخصصي طب كارفصلنامه علمي تخصصي طب كار

        1111- - - - 7777تتتت/ صفحا/ صفحا/ صفحا/ صفحا90909090بهاربهاربهاربهار/ / / / سوم/ شماره اولسوم/ شماره اولسوم/ شماره اولسوم/ شماره اول    دورةدورةدورةدورة
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  مقدمه

صنعتي شدن كشورهاي در حال  هاي اخير با در دهه 

بيماريها و حوادث ناشي از كار  ها، ، ميزان آسيبتوسعه

هر چند كه براي پيشرفت يك  .)1(افزوده شده است

كار نقش مهم و  هاي اجتماعي و اقتصادي، جامعه در زمينه

توانند عامل ايجاد  شرايط كاري مي ، محيط وضروري دارد

مشاغل زيادي وجود دارند كه  .)2(ت زيادي باشندمشكلا

هاي خاصي  نها مجبور به قرار گيري در وضعيتشاغلين آ

باشند و احتمالا بسياري از اين مشاغل با وجود شرايط  مي

فرد  ارگونوميك، منجر به عوارض اسكلتي عضلاني در

 :MSDs( عضلاني  اسكلتي  تختلالاا .)3(شوند مي

MusculoSkeletal Disorders(  به هر گونه آسيب

بافتي به سيستم اسكلتي و عضلاني و اعصاب كه باعث 

اطلاق  ،گردد مختل شدن عملكرد هر يك از آنها مي

بي و حاد اي از شرايط التها و رنج گسترده )4(شود مي

 ها، ليگامنت ها، ها، تاندون هستند كه بر روي ماهيچه

   تاثير خوني  گهاير  و محيطي اعصاب مفاصل،

مثل التهاب   اينها شامل علائم كلينيكي .)5-7(گذارند مي

 كنديليت و اپي هاي مرتبط (تنوسينويت، تاندون و وضعيت

بورسيت)، فشردگي عصب (سندرم تونل كارپال و 

منحصر هر آسيبي  ).5باشند( سياتيك) و استئوآرتروز مي

مانند ايجاد  اي شرايط بي به فرد است و از مجموعه

لف موثري در ايجاد فاكتورهاي مختريسك  .)4(شوند مي

اند كه شامل فاكتورهاي شغلي از  ثبت شدهاين اختلالات 

، ، بلند كردن اشياء سنگينكارهاي دستي قبيل محيط كار،

اختلالات  .)9(باشند كار تكراري و كارهاي سنگين مي

كي از مهمترين مشكلات اسكلتي عضلاني ي

ر جهان با هاي كاري د كه در محيط استها  ارگونوميست

بهداشت عمومي، قبلا بر روي  .)10(آن روبرو هستند

مير بالا  و ريسك مرگخطرات سلامتي و اختلالاتي كه با 

عروقي و سرطان  هاي قلبي بيماري ، از قبيلارتباط داشت

هاي عفوني  ، و سوء تغذيه و بيماريدر كشورهاي صنعتي

ز بر تمرك كرد. مي توسعه، تمركزحال كشورهاي در در

، باعث از دست رفتن بار مير بالا و تلالات با مرگاخ

مسئوليت بيماريهاي رايج مثل اختلالات اسكلتي عضلاني 

شده  ،بالا ارتباط ندارندمير  و كه به طور مستقيم با مرگ

اي بر  ن اختلالات ممكن است اشارهرويداد اي ).11(است

توانند  ك فاكتورهاي محيط كار باشد كه ميمواجهه با ريس

ط كار و هنگامي كه محي .)12(شوند MSDsر به منج

اختلالات اسكلتي ، به وقوع انجام وظيفه در شغل خاصي

، اختلالات اسكلتي اين اختلالات ،عضلاني كمك كنند

 WMSDs ()Work related(عضلاني مرتبط با كار

Musculo-Skeletal Disorders (  خوانده

ايج و اين اختلالات يك مشكل سلامتي ر .)13(شوند مي

 .)14(باشند دليل عمده ناتواني و از كارافتادگي مي

را كاهش  WMSDsهاي جديد نه تنها  كنولوژيت

هاي  ه با افزايش حركات تكراري، وضعيتاند، بلك نداده

توجه به ارگونومي و  ماستاتيك ضمن انجام كار و عد

 .)15(، باعث افزايش آن نيز شده استشغلي  استرس

خود فرد و فاكتورهاي  ،ط كارعوامل مختلفي مثل محي

ريسك  رواني در ايجاد اين اختلالات دخيل هستند.

فاكتورهاي محيط كار شامل نيازهاي جسماني كه با انجام 

شوند مثل پوسچر، نيروي مورد نياز،  به فرد تحميل مي كار

 باشند. ارتعاش مي، طول مدت كار وحركات تكراري

تروپومتري، ، جنس، آنفردي شامل سنريسك فاكتورهاي 

اكتورهاي رواني مثل و ف اي، تناسب جسمي توان ماهيچه

يت اجتماعي و نارضايتي از ، كمبود حمافشارهاي كاري

گردن و ، معمولا كمرWMSDs  .)14(باشند شغل مي

آرنج، مچ و انگشتان را درگير  اندامهاي فوقاني مثل شانه،

ها در حدود يك سوم  اين ناراحتي ).16( كنند مي

مقايسه  ).17(دهند اي مرتبط با كار را تشكيل مياريهبيم

شيوع اين اختلالات در مردان و زنان سخت است زيرا 

دارند، در  كاري يكساني به ندرت وظايفزنان  مردان و

مواجه نيستند ولي به طور كلي  ينتيجه با ريسكهاي يكسان

ها  شيوع اين ناراحتي .)18(است تر شايع در ميان زنان

هاي  توان و كيفيت كار، افزايش هزينه هشعواقبي چون كا

هاي از دست رفته كاري و از  درماني، افزايش زمان
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اين  .)19(كارافتادگي زودرس را در پي خواهند داشت

بنابراين به ، )1(اختلالات، اغلب قابل پيشگيري هستند

منظور كنترل ريسك، فهم چگونگي ايجاد و ظاهر شدن 

توان از ب كه )20(هم استاين اختلالات در جامعه بسيار م

بسياري از اين اختلالات، با تغييراتي در مواد، وسايل و 

  .)21(تجهيزات كار يا نحوه انجام كار پيشگيري كرد

        روش بررسيروش بررسيروش بررسيروش بررسي

، يك مطالعه توصيفي تحليلي بوده كه به اين پژوهش 

در بين  نورديك صورت مقطعي و از طريق پرسشنامه

 رفته است.كارمندان بانك ملي شهر يزد صورت گ

پرسشنامه از ديدگاه اپيدميولوژيك بيشتر براي مطالعات 

تواند اطلاعات مفيد و قابل  مقطعي كاربرد دارد و مي

اعتمادي را در مورد اختلالات اسكلتي عضلاني فراهم 

توان در زمينه اقدامات  كند كه از اين اطلاعات مي

و پايايي پرسشنامه توسط  روايي. اصلاحي استفاده كرد

   .)13(خصصين سنجيده و مورد تاييد قرار گرفته استمت

در اين مطالعه ضمن توصيف برخي از متغيرها، 

 چگونگي ارتباط بعضي متغيرها مورد بررسي قرار گرفت.

ها و كارمندان شعب مختلف به صورت  انتخاب بانك

در كل  تصادفي و با كمك سرپرستي بانك انجام گرفت.

علت  نفر به 10ده شد كه دا نفر پرسشنامه تحويل 112به 

 كامل نبودن پرسشنامه از مطالعه حذف گرديدند.

متغيرهاي گوناگوني در اين پرسشنامه گنجانده شده بودند 

ميزان  ،نوع شغل ،جنس سن، ،قبيل مشخصات كلي از

سابقه اختلالات  ،رضايت از شغل ،سابقه كار ،تحصيلات

كه  غيره سال گذشته و در طول عمرو اسكلتي عضلاني در

هنگام ارائه  .آيتم مورد سنجش قرار گرفت 45كل  در

شد و در  ه كارمندان توضيحات لازم داده ميپرسشنامه ب

در مطالعه كه هر يك از آنها مايل به شركت  صورتي

چون در  گرفت. پرسشنامه در اختيار آنها قرار ميبودند 

كارمندان هر يك از شعب مراجعه هاي كاري به  ساعت

ها توسط كارمندان  پرسشنامه تكميلرو  شد از اين مي

آوري  ها جمع ورت گرفت و چند روز بعد پرسشنامهص

 102از آوري شده  در پايان، اطلاعات جمع شدند.

مورد  SPSS 15افزار آماري  ، از طريق نرمپرسشنامه

  تجزيه و تحليل قرار گرفتند.

        هاهاهاها    يافتهيافتهيافتهيافته

 89كارمند بانك ملي كه شامل  102در اين تحقيق،  

 فتند.گرزن بودند مورد بررسي قرار  13د و مر

        : توزيع سني افراد مورد مطالعه: توزيع سني افراد مورد مطالعه: توزيع سني افراد مورد مطالعه: توزيع سني افراد مورد مطالعه1111جدولجدولجدولجدول

        درصددرصددرصددرصد        تعدادتعدادتعدادتعداد        سن (سال)سن (سال)سن (سال)سن (سال)

30303030 - - - -20202020        46  1/45  

40404040 - - - -31313131        48  1/47  

50505050 - - - -41414141        7  9/6  

<50505050        1  9/0  

  100  102        جمع كلجمع كلجمع كلجمع كل

، بيشترين افراد مورد مطالعه در 1مطابق جدول شماره 

 سال 40تا  31و  %)1/45( سال 30تا  20گروه سني 

% افراد مورد 3/83در اين مطالعه  .قرار داشتند %)1/47(

% مجرد بودند همچنين بيشترين 7/17مطالعه متاهل و 

دار  تحويل و %)4/32متصدي بانك (افراد مورد مطالعه 

وزن % افراد داراي 8/59. در اين بررسي %) بودند6/20(

-175اراي قد % نيز د7/63كيلوگرم و همچنين  75-55

% افراد مورد مطالعه داراي 8/58 .متر بودندسانتي 160

% تحصيلات دانشگاهي 7/15 مدرك تحصيلي ديپلم و تنها

افراد سابقه كاري كمتر از  %4/78در اين مطالعه  .داشتند

 .سال داشتند 20تا  10و مابقي افراد سابقه كاري  سال 10

دچار حادثه % افراد 64/61از بررسي افراد تحت مطالعه، 

% در يك سال 26و از اين ميان  اند جر به آسيب نشدهمن

هاي اسكلتي عضلاني  و ناراحتي گذشته داراي آسيب

درصد افراد شغل خود را داراي  89همچنين  .اند بوده

در اين  .دانند كه امكان بروز اختلال وجود دارد مياسترس 

كه  نفر) از شغل خود راضي بودند 56درصد( 9/54مطالعه 

% 9/55دي راضي، ـــح % تا5/23آنها  در ميان

% از شغل خود ناراضي 8/7خيلي راضي و  %7/12راضي،
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%) از رئيس خود راضي و همچنين 9/56اكثر افراد( بودند.

در سال  %) از درآمد خود نيز راضي بودند.9/55اكثرا(

درصد داراي  2/38از ميان افراد تحت مطالعه  1387

 هاينداماختلال اسكلتي عضلاني و احساس درد در ا

عمر درصد افراد در طول  8/57همچنين  ،مختلف بودند

اند كه بيشترين ناحيه  خود دچار اين نوع اختلال شده

ها  اختلال در دست %) و كمترين6/18كمر ( ،دچار اختلال

  .گزارش شده است

        بيماري اسكلتي عضلاني در افراد تحت مطالعهبيماري اسكلتي عضلاني در افراد تحت مطالعهبيماري اسكلتي عضلاني در افراد تحت مطالعهبيماري اسكلتي عضلاني در افراد تحت مطالعه    ، حادثه رخ داده و، حادثه رخ داده و، حادثه رخ داده و، حادثه رخ داده وزا بودن كارزا بودن كارزا بودن كارزا بودن كار    : بررسي توام استرس: بررسي توام استرس: بررسي توام استرس: بررسي توام استرس2222جدولجدولجدولجدول

ناراحتي در ناراحتي در ناراحتي در ناراحتي در 

        طول عمرطول عمرطول عمرطول عمر

ناراحتي در يك ناراحتي در يك ناراحتي در يك ناراحتي در يك 

        سال گذشتهسال گذشتهسال گذشتهسال گذشته
        زا بودن كارزا بودن كارزا بودن كارزا بودن كار    استرساسترساسترساسترس

        آيا فرد دچار حادثه شده است ؟آيا فرد دچار حادثه شده است ؟آيا فرد دچار حادثه شده است ؟آيا فرد دچار حادثه شده است ؟                                    

          نشدهنشدهنشدهنشده        شدهشدهشدهشده

        درصددرصددرصددرصد        تعدادتعدادتعدادتعداد        درصددرصددرصددرصد        تعدادتعدادتعدادتعداد        كل (درصد)كل (درصد)كل (درصد)كل (درصد)            

        دارددارددارددارد

        

        دارددارددارددارد

  35/32  49/25  26  86/6  7        بلهبلهبلهبله

  92/3  94/2  3  98/0  1        خيرخيرخيرخير

        

        نداردنداردنداردندارد

  68/15  68/15  16  0  0        بلهبلهبلهبله

  0  0  0  0  0        خيرخيرخيرخير

        نداردنداردنداردندارد

        

        دارددارددارددارد

  96/1  98/0  1  98/0  1        بلهبلهبلهبله

  0  0  0    0        خيرخيرخيرخير

        

        نداردنداردنداردندارد

  33/33  41/29  30  92/3  4        بلهبلهبلهبله

  84/7  86/6  7  98/0  1        خيرخيرخيرخير

  %)100(10  64/61  63  23/38  39        كلكلكلكل

        

        

        گيريگيريگيريگيري    و نتيجهو نتيجهو نتيجهو نتيجهبحث بحث بحث بحث 

مشكلات اسكلتي عضلاني، مستقيما هزينه اقتصادي 

هاي سلامتي و بهداشتي  قابل توجهي را بر روي سيستم

حتي به عنوان و به طور غيرمستقيم  دنكن مي تحميل

). 1گردد( ميبزرگترين عامل كاهش بازده كار محسوب 

فاكتور شغلي مهم را در  5اكثر مطالعات، متفقا 

عبارتند از:  كه اند ناشي از شغل دخيل دانسته MSDSبروز

 ي،هاي مكانيك ، استرسفشار پر حركات حركات تكراري،

ح و ثابت و بالاخره ارتعاش موضعي هاي ناصحي وضعيت

. البته از نقش ساير فاكتورهاي خطرساز فردي باشند مي

مثل سن، نژاد، حداكثر قدرت عضلاني و به ويژه 

) در بروز psychosocial( اجتماعي-فاكتورهاي رواني

MSDS 15(نيز نبايد غافل شد.(  

        اختلالات اسكلتي عضلاني در اعضااختلالات اسكلتي عضلاني در اعضااختلالات اسكلتي عضلاني در اعضااختلالات اسكلتي عضلاني در اعضا    : بررسي: بررسي: بررسي: بررسي3333جدولجدولجدولجدول

وجود وجود وجود وجود 

        اختلالاختلالاختلالاختلال
        درصددرصددرصددرصد        تعدادتعدادتعدادتعداد        اعضاءاعضاءاعضاءاعضاء

        دارددارددارددارد

  8/8  9  گردن

  9/2  3  شانه

  9/0  1  دست

  6/18  19  كمر

  9/5  6  گردن و شانه

  9/4  5  گردن و كمر

  9/5  6  شانه و كمر

  8/9  10  همه جاي بدن

        نداردنداردنداردندارد
 -------

-  
43  2/42  

  100  102  --------         كلكلكلكل
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 شاهدهدر اين مطالعه همانطوري كه در جدول سن م

سال  30-40مربوط به گروه سني تعدادشود بيشترين  مي

همخواني  )1(و كنگرلو )6(بود كه با نتايج مطالعه هرناندز

هاي  همچنين به دليل اينكه پراكندگي سني نمونهد. دار

مورد بررسي زياد نبود ما نتوانستيم ارتباط بين سن 

، دهقان )15(اثبات كنيم كه با نتايج خلوت  را MSDSو

در بين نوع شغل  مشابه است.) 19(و سراجي )2(نشاديم

و قد  %)4/32كارمندان، متصديان بيشترين تعداد را داشتند(

 4/78سانتيمتر بود.  160-175%) بين 7/63اكثر افراد(

سال را داشتند. در  10درصد افراد سابقه كاري كمتر از 

درصد افراد ديپلمه بودند كه  8/58مورد تحصيلات، 

از ميان  .ندهم را به خود اختصاص دادبيشترين س

درصد افراد متاهل بودند و اكثر آنها داراي  4/82كارمندان 

اي  %) و مابقي منزل رهن واجاره5/76(منزل شخصي

در مورد وضعيت كار حاضر كه داشتند. در اين مطالعه 

 نهاي متفاوتي براي آن گذاشته شده بود، بيشتري گزينه

 بود. "% خيلي سخت100"%) مربوط به گزينه6/21سهم(

نفر) از شغل خود راضي  56درصد( 9/54در اين مطالعه 

% 9/55حدي راضي،  % تا5/23بودند كه در ميان آنها 

% از شغل خود ناراضي 8/7% خيلي راضي و 7/12راضي، 

%) از رئيس خود راضي و همچنين 9/56اكثر افراد( بودند.

  درآمد خود نيز راضي بودند.%) از 9/55اكثرا(

كاري  در مطالعات خود گفته است كه وضعيت فينسن

ضلاني ثابت و زياد در ناحيه طولاني مدت و فشار ع

و شانه، خطر بروز اختلالات اسكلتي عضلاني را گردن 

هاي  در افرادي كه بدون فرصت دهد. بنابراين مي افزايش

ني به طولااستراحت كافي در بين فواصل كاري به مدت 

ي آن ناحيه تگكنند و موجب خس يك ناحيه فشار وارد مي

بيشتر خواهد بود و اين موضوع شوند، ميزان درد  مي

نتايج  .)22(ربطي به سن افراد و ميزان سابقه كاري ندارد

وضعيت  %)1/45(اين مطالعه نشان دادند كه بيشترين 

به  %)2/41(و پس از آن   "% نشسته 75"كاري به صورت 

 )22(بودند كه با نتايج فينسن   "% نشسته100" صورت

اين وضعيت ثابت يكي از ريسك  همخواني دارد.

 شود. اختلالات اسكلتي عضلاني محسوب ميفاكتورهاي 

% افراد از صندلي كار 9/53در مورد رضايت از صندلي 

  خود راضي و مابقي ناراضي بودند.

در مطالعه پورعباس و همكارانش بر روي شيوع 

اي اسكلتي عضلاني در دندانپزشكان تبريز، مشخص درده

% از دندانپزشكان راست دست بودند ولي رابطه 92شد كه 

د، از نظر آماري قابل توجه بين دست غالب و وجود در

همچنين در مطالعه فينسن به اين مطلب اشاره  ).4(نبود

كارگر و شيوع  غالب شده است كه ارتباط بين دست

انه هنوز تاييد نشده است. در مشكلات ناحيه دست و ش

% از افراد راست دست و مابقي چپ 3/84اين مطالعه نيز 

زا بودن شغل، اكثر  در مورد استرس دست بودند.

دانستند  زا مي شغل خود را استرس %)2/88(كارمندان

در مورد  كاري نيز داشتند. از افراد اضافه %3/85همچنين 

در سال گذشته  %2/38درد و اختلالات اسكلتي عضلاني، 

ن اختلالات را تجربه % در طول عمر، اي9/56و همچنين 

 ،)2(دهقان منشادي )3(عزالدينينتايج مطالعات  اند. كرده

كه بر روي  )22(و فينسن  )19(سراجي ،)4(پورعباس

عضلاني در دندانپزشكان كار  اختلالات اسكلتي شيوع

راحتي اند كه بيشترين شيوع درد و نا اند، نشان داده كرده

اي  در مطالعه اسكلتي عضلاني در ناحيه گردن بوده است.

در مورد اختلالات  )9(كه توسط اسميت و همكارانش

انجام اي در چين  سكلتي عضلاني ميان پرستاران حرفها

ناراحتي مربوط به ناحيه كمر بوده  %)7/56(شد، بيشترين

اين در  همخواني دارد. حاضركه با نتايج مطالعه  است

ناراحتي مربوط به  %)6/18(نيز بيشترين درصد تحقيق

اي كه توسط خلوت و  در مطالعه ناحيه كمر بوده است.

لاني همكارانش بر روي شيوع اختلالات اسكلتي عض

بانك  VDTكنندگان  استفادهاندام فوقاني ناشي از كار در 

 زمان شروع علائم درد و ،)15(صادرات انجام شد

%) بعد از 9/40نفر( 108 اختلالات بدين ترتيب بود كه

%) در 22نفر ( 58ساعت  از شروع كار و  2تا  1گذشت 

شدند كه با نتايج  واخر روز كاري دچار اين علائم ميا

 %)5/22(در مطالعه حاضر اكثر افراد مطالعه ما مشابه است.
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مبتلا به اين اختلالات، در زمان شروع كار و پس از 

  شدند. ش درد ميافزاي در اواخر كار دچار%) 7/16(آن

به طور خلاصه، كارمندان بانك به علت طولاني مدت 

 برزياد  يكبودن يك وضعيت ثابت كاري و فشار استات

هاي  شانه همواره با ناراحتي عضلات ناحيه كمر، گردن و

 رو به نظر از اين اند. سكلتي عضلاني در اين نواحي مواجها

ار، داشتن ــايت موارد بهداشت كــمي رسد رع

اعت ورزشي منظم، صندلي مناسب، كاهش س  تـــعاليف

هايي بين كار، به حداقل  كاري و ايجاد وقفه و استراحت

رساندن تكرار حركات از طريق كاهش سرعت انجام كار، 

هاي كاري و  ذيه مناسب، افزايش تنوع در وضعيتتغ

اتخاذ وضعيت هاي بدني مناسب در حين كار تاثير بسيار 

اختلالات داشته  نري و كاهش ايزيادي را در جلوگي

 همچنين تحقيقات بيشتري به منظور تعيين و باشند.

تشخيص ريسك فاكتورهاي موثر در بروز اين اختلالات 

  .باشند هاي جلوگيري از آن، مورد نياز ميو راهكار
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