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     چكيده
مقدمه: كاركنان بانك جزء شاغلينى هستند كه براى انجام كار نيازمند استفاده از رايانه در مدت زمان طولانى در 
يك وضعيت استاتيك مى باشند. مطالعه حاضر با هدف ارزيابى عوامل خطرزاى آسيب هاى اسكلتى - عضلانى با 

استفاده از روش ROSA و اجراى برنامه مداخله ارگونومى در بانك سپه انجام پذيرفت. 
روش كار: اين مطالعه توصيفى- تحليلى به صورت مداخله اى و بر روى 165 نفر از كاركنان ادارى شاغل در 
ساختمان مركزى بانك سپه شهر تهران انجام پذيرفت. در ابتدا افراد مورد بررسى با استفاده از نمونه گيرى تصادفى 
در دو گروه شاهد و مداخله قرار گرفتند. به منظور بررسى عوامل خطرزاى ايجادكننده ناراحتى هاى اسكلتى- 
عضلانى در مشاغل ادارى و بررسى شيوع ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى قبل و بعد از مداخله به ترتيب از روش 
ROSA و پرسش نامه نورديك استفاده شد. اطلاعات 2 هفته قبل از شروع مداخلات و 9 ماه بعد از شروع مداخلات 

جمع آورى گرديد. درنهايت داده ها با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 16 مورد تجزيه وتحليل قرارگرفته و اثربخشى 
مداخلات تعيين گرديد.

يافته ها: ميانگين نمره ROSA در ايستگاه هاى كارى كليه گروه ها قبل از مداخله بالاتر از 5 و با خطر بالا تعيين 
شد. نتايج 9 ماه پس از شروع مداخلات نشان داد كه كاهش معنادارى در ميانگين نمره ROSA و اجزاء آن در گروه 
مداخله نسبت به قبل از مداخلات ايجادشده است (P<0/001). شيوع ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى نيز پس از 
گذشت 9 ماه از شروع مداخلات در برخى نواحى گروه مداخله نسبت به قبل از مداخلات كاهش يافت كه اين مقدار 

.(p<0/001) كاهش نيز ازلحاظ آمارى معنادار بود
نتيجه گيرى: استفاده از روش ROSA براى ارزيابى عوامل خطرزاى كار ادارى مناسب بوده و از طريق اين 
روش مى توان كاستى هاى موجود در ايستگاه هاى كارى را شناسايى نموده و از طريق طراحى و اجراى يك برنامه 

مداخله اى آموزشى توأم با مداخلات مهندسى منطبق با اجزاء اين روش، در جهت رفع نواقص اقدام نمود..
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مقدمه
ناراحتى هاى اسكلتى-عضلانى يكى از مهم ترين 
صنايع  از  بسيارى  در  ناتوانى  و  شغلى  آسيب  عوامل 
كه  مى باشد  درحال توسعه  و  توسعه يافته  كشور هاى 
باعث اعمال هزينه هاى زياد اقتصادى بر صنايع اين 
كاهش  و  كنترل  حاضر،  حال  در  مى گردد.  كشورها 
كار  نيروى  بين  در  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى 
ارگونومى  متخصصين  مشكلات  مهم ترين  از  يكى 
كاهش  و  كنترل  اهميت  مى باشد.  جهان  سراسر  در 
اين ناراحتى ها به قدرى است كه بسيارى از كشورها، 
پيشگيرى از ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى ناشى از 
كار را در ميان نيروى كار به عنوان يكى از اولويت هاى 
 Maul et al., 2003,) داده اند  قرار  موردتوجه  ملى 

.(Meyers et al., 2006, Winkelstein BA, 2006

سازمان  توسط  انجام گرفته  بررسى هاى  طبق 
اين  توسط  ارايه  شده  مستندات  و  جهانى  بهداشت 
شغلى،  بيمارى هاى  بين  در  سال 2013  در  سازمان 
از  پس  كار  از  ناشى  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى 
دارد  قرار  دوم  رتبه  در  شغلى  تنفسى  بيمارى هاى 
از  يكى   .(World Health Organization, 2013)

مى توان  كارى  محيط هاى  همه  در  كه  تجهيزاتى 
استفاده  ميزان  كه  مى باشد  كامپيوتر  نمود  مشاهده 
از آن طى 20 سال اخير افزايش چشمگيرى داشته 
است. در سال 2000، 60% از نيروى كار براى انجام 
بخشى از وظايف شغلى خود به كامپيوتر نياز داشته  
و 80% از نيروى كار گزارش كرده اند كه از كامپيوتر 
 Johnston et al.,) به صورت روزانه استفاده مى كنند
 .(2008, Lin and Popovic, 2003, Marshall, 2001

ناراحتى هاى  شيوع   2005 سال  در  بررسى  يك  در 
كاربران  بين  در  گزارش شده  عضلانى   – اسكلتى 
مطالعات  است.  گزارش شده   %10-62 كامپيوتر 
انجام شده توسط موسسه ملى ايمنى و بهداشت شغلى 

آمريكا (NIOSH) نيز نشان مى دهد بيش از 75 درصد 
كاربران كامپيوتر در محيط كار ادارى كم وبيش از درد 
 Burt et al., 1990,) كمر (پشت) و شانه رنج مى برند
Sauter et al., 1983). هم چنين در يك مطالعه كه 

كامپيوتر  كاربر   1000 بين  در  سازمان  اين  توسط 
صورت گرفت نشان داد 20 تا 25 درصد از اين افراد 
 Sauter et al.,) در قسمت كمر دچار ناراحتى هستند

.(1991

از  بسيارى  در  كه  خطرزايى  عوامل  مهم ترين 
مشاغل در ايجاد ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى نقش 
دارند عبارت اند از: فعاليت تكرارى، اعمال نيروى زياد، 
ارتعاش  تماسى،  فشارهاى  نامناسب،  كارى  پوسچر 
 David, 2005, Stuart Buttle) فيزيكى  خستگى  و 
برخى  بر  علاوه  نيز  كامپيوتر  كاربران  در   .(C, 2006

جنس،  سن،  مانند  ديگرى  موارد  ذكرشده،  عوامل  از 
به عنوان  كشيدن  سيگار  و  فيزيكى  فعاليت  چاقى، 
عوامل فردى، موارد مرتبط با طراحى ايستگاه كارى 
مانند مدت استفاده از كامپيوتر، دفعات استراحت افراد، 
روش كار با كيبورد، وضعيت مانيتور كامپيوتر، نوع و 
عوامل  و  كامپيوتر  به  متصل  دستگاه هاى  از  استفاده 
روانى- اجتماعى نيز در ايجاد ناراحتى هاى اسكلتى- 
 .(Johnston et al., 2008) دارند  نقش  عضلانى 
محيط هاى  در  خطرزا  عوامل  اين  با  شغلى  مواجهه 
بيمارى هاى  و  ناراحتى ها  باعث  مى تواند  شغلى 
تونل  سندرم  و  كمردرد  تنوسنوئيت،  مثل  متنوعى 
كارپال گردد كه گردن، شانه ها، كمر و اندام فوقانى را 

.(Radwin RG, 2006) درگير مى سازد
ميان  در  رشدى  به  رو  علاقه مندى  اگرچه 
كارفرمايان براى بهبودى محل كار ادارى وجود دارد، 
مداخلات  اثرات  بررسى  به  كمى  مطالعات  از  ولى 
Brew-) ارگونومى بر سلامت كارمندان پرداخته است
er et al., 2006). با اين حال شواهدى وجود دارد كه 
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ايستگاه هاى  ارگونوميك  طراحى  ارگونومى،  آموزش 
كارى و ساختمان هاى ادارى مى تواند در پيشگيرى 
علايم  و  عضلانى   – اسكلتى  ناراحتى هاى  كاهش  و 
باشد  مفيد  ادارى  محيط هاى  در  آن  از  ناشى 
 Aaras et al., 2001, Brisson et al., 1999,)

 .(Lewis et al., 2001, Robertson et al., 2009

عوامل  حذف  يا  كاهش  به منظور  متنوعى  روش هاى 
خطرزاى ايجاد كننده ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى 
طراحى  ايدآل  حالت  در  دارد.  وجود  ادارى  محيط 
مداخله  روش  مؤثرترين  كار  فضاى  كل  ارگونوميك 
ادارى  محيط  خطرزاى  عوامل  كامل  حذف  به قصد 
است. با اين حال اين روش پرهزينه و وقت گير بوده و 
درنتيجه معقول ترين روش ارايه آموزش به كاركنان 
فضاى  تنظيمات  ايجاد  جهت  زمينه  كردن  فراهم  و 
 .(Bohr, 2002) است  كاركنان  خود  به وسيله  كارى 
با اين حال ممكن است دلايلى وجود داشته باشد كه 
كنند،  تنظيم  را  خود  كارى  فضاى  نتوانند  كاركنان 
مانند تجهيزات غيرقابل تنظيم، محدوديت فضا، عدم 
در  لازم  اطلاعات  نداشتن  و  ممكن  تجهيزات  وجود 
درنتيجه  ادارى.  كار  ايستگاه  در  ارگونومى  خصوص 
آموزشى  مداخلات  از  توأم  استفاده  امكان  صورت  در 
به عنوان  مى تواند  مهندسى  مداخلات  همراه  به 
مهم ترين و اثربخش ترين اقدام در جهت بهبود شرايط 
مورداستفاده  ادارى  كارى  ايستگاه هاى  ارگونوميك 
قرارگرفته و در جهت حذف يا كاهش عوامل خطرزاى 
  Amick) كند  كمك  ادارات  كاركنان  به  ارگونوميكى 

.(et al., 2003, Deeb, 2006, Winkelstein, 2006

ايجادكننده  خطرزاى  عوامل  بررسى  زمينه  در 
و  ادارى  مشاغل  در  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى 
اجراى مداخلات در جهت حذف يا كاهش اين موارد 
پذيرفته  انجام  بين المللى  و  ملى  سطح  در  مطالعاتى 
و  همكاران  و  گياهى  توسط  كه  مطالعه اى  در  است. 

در  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى  بررسى  هدف  با 
كاربران رايانه كاركنان ادارى بانك ها در ايران انجام 
مورد  بانك ها  ادارى  كاركنان  از  نفر   382 پذيرفت، 
بررسى قرار گرفتند. نتايج نشان داد 70/2% از افراد 
حداقل در يك ناحيه از بدن ناراحتى را گزارش كردند. 
بيش ترين شيوع در ناحيه گردن، كمر، آرنج ها و ران ها 
مدت زمان  كه  شد  مشخص  درنهايت  گرديد.  گزارش 
كار با رايانه و زمان  استراحت ناكافى ازجمله عوامل 
در  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى  ايجاد  در  مؤثر 
 .(Giahi et al., 2014) كاربران رايانه بانك ها مى باشد
در مطالعه ديگرى كه توسط رابرت سون و همكاران بر 
روى 3 گروه از كاركنان ادارى صورت گرفت، مشخص 
شد كه افزايش قابل توجهى در دانش كلى ارگونومى 
را براى گروه مداخله نسبت به گروه شاهد به وجود 
رفتار  از  بالاترى  سطح  مداخله  گروه  دو  هر  و  آمد 
ارگونومى كه موجب كاهش اختلالات مى شود از خود 
هم چنين   .(Robertson et al., 2009) دادند  نشان 
بر  همكاران  و  پيلاسترينى  توسط  كه  مطالعه اى  در 
روى 200 كاربر رايانه صورت گرفت ارتباط مداخلات 
ارگونوميك و آموزش با نمره به دست آمده از ارزيابى 
به روش REBA سنجيده شده و نتايج نشان داد كه 
مداخلات ارگونومى و فرايند آموزش تأثير مثبتى در 
نسبت  شانه  و  گردن  كمر،  در   REBA نمره  كاهش 
در  قابل توجهى  بهبود  طرفى  از  دارد.  شاهد  گروه  به 
دريافت كننده  گروه  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى 
گروه  به  نسبت  مهندسى  و  آموزشى  توأم  مداخلات 
 Pillastrini et al.,) فقط آموزش ديده مشاهده گرديد

 .(2007

با وجود انجام مطالعات متعدد درزمينه ارزيابى 
با  مطابق  ادارى،  مشاغل  ارگونوميك  مداخله  و 
كار  خطرزاى  عوامل  آن  در  كه  مطالعه اى  ما،  دانش 
قرارگرفته  بررسى  مورد  اختصاصى  به صورت  ادارى 
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انجام  عوامل  اين  كاهش  به  توجه  با  مداخلات  و 
اين  درنتيجه  است.  نگرفته  صورت  تاكنون  پذيرد 
مطالعه با هدف ارزيابى عوامل خطرزاى ارگونوميكى 
ايستگاه هاى كار ادارى به وسيله ابزار ROSA كه يك 
كار  ايستگاه هاى  ارزيابى  براى  تخصصى  كاملاً  روش 
و  آموزشى  توأم  مداخلات  اجراى  و  مى باشد  ادارى 
شهر  مركزى  سپه  بانك  ادارى  كاركنان  در  مهندسى 

تهران انجام پذيرفت.
 

روش كار
به صورت  تحليلى  توصيفى-  مطالعه  اين 
ادارى  كاركنان  از  نفر   165 روى  بر  مداخله اى 
معيار  پذيرفت.  انجام  تهران  شهر  مركزى  سپه  بانك 
كه  افرادى  از  بود  عبارت  مطالعه  به  افراد  ورود 
حداقل  روز  طى  و  بوده  ادارى  به صورت  آن ها  شغل 
سابقه  داراى  و  كنند  كار  رايانه  با  بالاتر  و  ساعت   3
توجه  با  ابتدا  در  باشند.  بالاتر  و  سال   1 حداقل  كار 
 (Sonne et al., 2012) همكاران  و  سونى  مطالعه  به 
براى محاسبه اندازه نمونه از حل عبارت زير استفاده 
گرديد و از طريق آن تعداد نمونه ها براى هر گروه 85 

نفرى تعيين شد.
1-β=P(F > fa-1,df,1-α,λ)

در مرحله بعد، با استعلام صورت گرفته از واحد 
تحقيقات بانك سپه مركزى مشخص شد كه درمجموع 
1200 نفر در ساختمان اين مركز مشغول كار مى باشند 
كه از اين 1200 نفر، فقط 1050 نفر داراى معيارهاى 
ورود به مطالعه بوده و بقيه در مشاغل ديگرى غير از 
جلساتى  برگزارى  از  پس  داشتند.  اشتغال  ادارى  كار 
بانك،  در  شاغل  واحدهاى  از  يك  هر  سرپرستان  با 
آمار،  تشكيلات،  آموزش،  واحدهاى  سرپرستان  فقط 
تحقيقات و مديريت (با 386 نفر كارمند) اجازه انجام 
مطالعه را در واحد تحت سرپرستى خود دادند. به اين 

صورت كه سرپرستان واحدهاى آموزش و تشكيلات 
(با 180 نفر كارمند) فقط اجازه انجام ارزيابى (افراد 
و  شدند)  انتخاب  واحدها  اين  بين  از  شاهد  گروه 
(با  مديريت  و  تحقيقات  آمار،  واحدهاى  سرپرستان 
آموزشى  مداخله  ارزيابى،  انجام  با  كارمند)  نفر   206
و مداخله مهندسى (تأمين تجهيزات مورد نياز براى 
انجام مداخلات مهندسى) موافقت نمودند (افراد گروه 
درنتيجه  شدند).  انتخاب  واحدها  اين  بين  از  مداخله 
تعداد نهايى جمعيت موردمطالعه 386 نفر تعيين شد. 
براى  نمونه ها  انتخاب  براى  افراد،  اين  تعيين  از  پس 
هر يك از گروه هاى موردمطالعه، از روش نمونه گيرى 
(با  نفر  تعداد 110  و  گرديد  استفاده  منظم  تصادفى 
لحاظ 30% ريزش نمونه ها در طى دوره مطالعه) براى 
هر گروه (درمجموع 220 نفر) انتخاب شدند. قبل از 
مقامات  سوى  از  مربوطه  مجوزهاى  ارزيابى ها،  انجام 
مسوول دريافت گرديد. هم چنين فرم رضايت نامه در 
خصوص شركت در مطالعه تهيه و بين كاركنان هدف 
توزيع گرديد. كليه افراد شركت كننده در اين مطالعه 
فرم رضايت شركت در مطالعه را تكميل نمودند. پس 
از تعيين نمونه ها مطالعه در 3 مرحله ارزيابى اوليه، 
مداخلات  اثربخشى  ارزيابى  مرحله  و  مداخله  مرحله 

به صورت زير انجام پذيرفت.

فاز اول- ارزيابى اوليه 
افراد  دموگرافيك  اطلاعات  جمع آورى  الف) 
موردمطالعه: در اين راستا، از پرسش نامه خصوصيات 
دموگرافيك كه براى اين منظور طراحى گرديده بود و 
در آن متغيرهاى سن، جنس، قد، وزن و سابقه كارى 

گنجانده شده بود استفاده گرديد.

اسكلتى-  ناراحتى هاى  شيوع  بررسى  ب) 
شيوع  تعيين  به منظور  اول  مرحله  در  عضلانى: 
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پرسش نامه  از  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى 
 .(Kuorinka et al., 1987) گرديد  استفاده  نورديك 
اختصاصى  و  عمومى  بخش  داراى 2  پرسش نامه  اين 
قسمت  فقط  مطالعه  اهداف  به  توجه  با  كه  مى باشد 
علت  هم چنين  گرفت.  قرار  بررسى  مورد  آن  عمومى 
از  ناشى  ايجادشده  ناراحتى   (آيا  ناراحتى ها  ايجاد 
كار است يا خير) به صورت يك سؤال در پرسش نامه 
گنجانده شد. براى دستيابى به نتايج بهتر، پرسش نامه 
مطالعه  تحت  افراد  با  مستقيم  مصاحبه  طريق  از 
تكميل گرديد و شيوع ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى 
آنان طى يك سال گذشته ثبت شد. درمجموع 220 
پرسش نامه دو هفته قبل از شروع مداخلات بين كليه 

افراد و به صورت زير توزيع گرديد:
تعداد 110 پرسش نامه بين 110 نفر از شاغلين 
پايان  در  كه  شد  توزيع  شاهد  گروه  در  انتخاب شده 
مرحله قبل از مداخله تعداد 90 پرسش نامه تكميل و 
به محقق برگردانده شد. پس از گذشت 9 ماه از شروع 
مداخلات، 90 پرسش نامه ديگر  بين 90 نفرى كه قبل 
از مداخلات پرسش نامه را تكميل نموده بودند توزيع 
شد كه از بين آن ها نيز فقط 73 نفر پرسش نامه ها را 
تكميل و به محقق بازگرداندند. درنتيجه در اين گروه 
و  حذف  مطالعه  از  تحقيق  ابتداى  به  نسبت  نفر   37
73 نفر به عنوان تعداد نهايى گروه شاهد مورد بررسى 
قرار گرفتند. تعداد 110 پرسش نامه نيز بين 110 نفر 
و  آموزشى  توأم  مداخله  گروه  در  حاضر  شاغلين  از 
مهندسى توزيع شد كه در پايان مرحله قبل از مداخله 
تعداد 100 پرسش نامه تكميل و به محقق برگردانده 
مداخلات، 100  شروع  از  ماه  گذشت 9  از  پس  شد. 
مداخلات  از  قبل  كه  نفرى   100 بين  پرسش نامه  
از  كه  شد  توزيع  بودند  نموده  تكميل  را  پرسش نامه 
تكميل  را  پرسش نامه ها  نفر   92 فقط  نيز  آن ها  بين 
 18 گروه  اين  در  درنتيجه  بازگرداندند.  محقق  به  و 

 92 و  حذف  مطالعه  از  تحقيق  ابتداى  به  نسبت  نفر 
نفر به عنوان تعداد نهايى گروه مداخله توأم آموزشى و 

مهندسى مورد بررسى قرار گرفتند.

ايجادكننده  خطرزاى  عوامل  ارزيابى  ج) 
سطوح  تعيين  و  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى 
خطر: براى اين منظور از روش ارزيابى سريع استرين 
در  همكاران  و  سونى  توسط  كه   (ROSA) ادارى 
كار  خطرزاى  عوامل  شناسايى  براى   2011 سال 
ادارى و تعيين اولويت براى دستيابى به يك تناسب 
ارايه  كارى  ايستگاه  تجهيزات  و  كاركنان  بين  بهينه 
(Sonne et al., 2012).ر  گرديد  استفاده  شد، 
ROSA يك روش مبتنى بر قلم و كاغذ و برگرفته از 

ايستگاه  كه  مى باشد  كانادا   CSA - Z412 استاندارد 
كار را به چند بخش ازجمله اجزاى صندلى، مانيتور 
و تلفن و ماوس و كيبورد تقسيم كرده و سطح خطر 
CSA-) مى كند  مشخص  را  بخش ها  اين  از  هركدام 

خطرزاى  عوامل  كدگذارى  از  پس   .(Z412, 2000

شناسايى شده در هر بخش، پوسچرهاى خنثى امتياز 
 3 تا   1 امتياز  پوسچرها  اين  از  انحراف  و   1 حداقل 
حفظ  مدت زمان  امتياز  هم چنين  مى كند.  دريافت  را 
اضافه  فوق  امتياز  به  چك ليست  طبق  نيز  پوسچر 
ماتريس  وارد  بخش  هر  امتياز  انتها  در  مى شود. 
مربوطه شده و امتياز نهايى 0 تا 10 از ماتريس برآيند 
به دست آمده حاصل مى شود. افزايش امتياز نشان دهنده 
 ROSA افزايش سطح خطر است. درصورتى كه نمره
بيشتر از 5 باشد سطح كار داراى خطر بالا است و نياز 
 .(Sonne et al., 2012) به اصلاح فورى ضرورى است
نسخه  پايايى  روش،  اين  توسط  ارزيابى  انجام  از  قبل 
ضريب  از  استفاده  با   ROSA چك ليست هاى  فارسى 
آزمون  مورد   (ICC) طبقه اى  درون  همبستگى 
شاغلين  از  نفر   40 منظور  اين  براى  گرفت.  قرار 
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و  انتخاب  تصادفى  به صورت  نفر)   20 گروه  هر  (از 
يك  بافاصله  مرحله  دو  در  آنان  كارى  ايستگاه هاى 
پس  گرفت.  قرار  ارزيابى  مورد  يك ديگر  از  هفته 
و   16 ويرايش   SPSS نرم افزار  به  داده ها  ورود  از 
انجام آزمون، مقدار ICC= 0/846 تعيين گرديد كه 
مى باشد.  روش  يك  پايايى  براى  قابل قبولى  مقادير 
متخصص  چند  طرف  از  چك ليست  اين  هم چنين 
ارگونومى ازنظر روايى محتوا مورد تأييد قرار گرفت.

فاز دوم – مداخله
استفاده  با  كارى  ايستگاه هاى  بررسى  از  پس 
در  خطر  سطوح  شدن  مشخص  و   ROSA روش  از 
با  ارگونوميك  مداخلات  بررسى،  مورد  ايستگاه هاى 
توجه به اجزاء روش ROSA براى ايستگاه هايى كه از 
طريق اين روش نيازمند مداخله تشخيص داده شدند 
طراحى و اجرا گرديد. مداخله عبارت بود از مداخلات 
آموزشى و مداخلات مهندسى كه به صورت زير اجرا 

گرديد:
از  بود  عبارت  مداخلات  اين  آموزشى:  مداخله 
ارگونومى  موضوعيت  با  آموزشى  كتابچه  يك  تهيه 
ادارى كه بين كليه افراد حاضر در گروه مداخله توزيع 
گرديد. محتواى آموزشى كتابچه موردنظر با توجه به 
عوامل خطرزاى مورد بررسى توسط روش ROSA و 
با استفاده از استاندارد ايستگاه كارى ادارى ارايه  شده 
CSA-) شد  انتخاب  كانادا  استاندارد  انجمن  توسط 

Z412, 2000). موضوعات مختلف اين كتابچه عبارت 

بود از نحوه تنظيم و چيدمان وسايل روى سطح ميز 
نحوه  نامناسب،  و  خنثى  پوسچرهاى  شناسايى  كار، 
تنظيم صندلى و ايجاد پوسچرهاى مناسب در حين 
ماوس  از  استفاده  صحيح  پوسچر  صندلى،  روى  كار 
مناسب  قرارگيرى  نحوه  هم چنين  و  صفحه كليد  و 
ماوس  از  استفاده  صحيح  نحوه  كار،  سطح  روى  آن 

و صفحه كليد، نحوه قرارگيرى و تنظيم مانيتور روى 
سطح كار، موقعيت مناسب قرارگيرى تلفن نسبت به 
موقعيت فرد و نحوه استفاده صحيح از تلفن و درنهايت 
قرارگيرى مناسب هولدر (نگه دارنده برگه ها) درروى 
سطح كار. پس از توزيع كتابچه بين كاركنان از آن ها 
خود  كارى  ايستگاه  مطالعه،  از  پس  كه  شد  خواسته 
نمايند.  استانداردهاى ارايه شده تنظيم  توجه به  را با 
قابل ذكر است كه در طول كل دوره مطالعه، محققين 
سؤالات  با  رابطه  در  را  چهره  به  چهره  آموزش هاى 
احتمالى براى كليه كاركنان حاضر در گروه مداخله، 
انجام مى دادند. ديگر  كارى  ايستگاه  به منظور تنظيم 
مطالعه،  از  فاز  اين  در  پذيرفته  انجام  آموزشى  نكته 
آموزش شاغلين در رابطه با انجام حركات نرمشى در 
پشت ميز كار آنان بود. براى افزايش اثر اين رويكرد، 
نرم افزار ارگو پرو (ErgoPro) كه براى همين منظور 
گروه  شاغلين  كليه  رايانه  روى  بر  است  طراحى شده 
زمان هاى  در  نرم افزار  اين  گرديد.  نصب  مداخله 
روى  بر  و  فعال  خودكار  به صورت  كارى  روز  مختلف 
صفحه مانيتور رايانه كاركنان نمايش داده مى شد و 
انواع حركات آموزشى مناسب و قابل انجام در پشت 

ميز كار را به آنان يادآورى مى نمود.
از  بود  عبارت  مداخله  اين  مهندسى:  مداخله 
تعويض  ارگونوميك)،  (پشتى  فيت  اسپاين  توزيع 
تعويض  فرسوده،  و  ارگونوميك  غير  صندلى هاى 
تجهيز  ارگونوميك،  غير  ماوس هاى  و  كيبوردها 
ايستگاه هاى كارى به پد ماوس، تنظيم ايستگاه كارى 
از قبيل تنظيم ارتفاع و زاويه مانيتور، جانمايى تلفن 
توزيع  كار،  سطح  تجهيزات  ارگونوميك  چيدمان  و 
زير پايى ارگونوميك، توزيع تخته شيب دار براى بالا 
آمدن سطح مطالعه و تنظيم نور ايستگاه كارى براى 
جلوگيرى از درخشندگى. اين مداخلات فقط در افراد 
گروه مداخله كه با توجه به روش ROSA و اجزاء آن، 
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تشخيص  مداخلات  اين  از  قسمتى  يا  كليه  نيازمند 
مداخلات  از  نمونه اى  گرديد.  اجرا  بودند  داده شده 

انجام پذيرفته در شكل 1 و 2 ارايه گرديده است.

فاز سوم- ارزيابى اثربخشى مداخلات
بعد از اجراى مداخلات، ارزيابى عوامل خطرزاى 
ايجادكننده ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى و نيز بررسى 
شروع  از  ماه   9 گذشت  از  بعد  مجدداً  آن ها،  شيوع 
مداخلات به ترتيب توسط روش ROSA و پرسش نامه 
و  پذيرفت  انجام  بررسى  مورد  گروه هاى  در  نورديك 
ميزان اثربخشى مداخلات ارگونوميكى بعد از مداخلات 

تعيين و داده ها با قبل از مداخلات مقايسه شد.

داده ها تجزيه وتحليل  روش 
براى تجزيه تحليل داده ها در مطالعه حاضر از 
نرم افزار SPSS ويرايش 16 استفاده گرديد. به منظور 
مقايسه ميانگين متغيرهاى كمى از قبيل سن، سابقه 
كار و نمايه توده بدنى در بين دو گروه، از آزمون آمارى 
Independent Sample t-test استفاده شد. به منظور 

مقايسه نسبت  شيوع ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى 
هر يك از اندام ها هر گروه در قبل و بعد از مداخله از 
آزمون آمارى مك نمار بهره بردارى گرديد. به منظور 
مقايسه ميانگين نمره ROSA و هر يك از اجزاء آن 
به عنوان يك متغير كمى قبل و بعد از مداخله براى دو 

شكل 1. تاثير صندلى بر پوسچر شاغلين – الف) قبل از مداخله ب) بعد از مداخله

شكل 2. اثر استفاده از پشتى حمايتى بر پوسچر شاغلين – الف) قبل از مداخله ب) بعد از مداخله
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 Paired t-test گروه مورد بررسى از آزمون آمارى
استفاده شد. كليه آزمون ها در سطح معنادارى %95 

با α =%5 انجام پذيرفت.

ها يافته 
تفكيك  به  افراد  دموگرافيك  خصوصيات 
گرديده  ارايه   1 جدول  در  بررسى  مورد  گروه هاى 
داد  نشان  آمارى  آزمون  از  حاصل  نتايج  است. 
بدنى  توده  شاخص  قد،  وزن،  متغيرهاى  ميانگين 
تفاوت  و  بوده  يكسان  گروه  دو  در  كار  سابقه  و 
تفاوت  اما   .(P>0/05) ندارد  يك ديگر  با  معنادارى 
گروه  دو  بين  سن  متغير  ميانگين  براى  معنادارى 

.(P<0/05) مشاهده گرديد
 ROSA نمره  ميانگين  مقايسه اى  نتايج 

دو  شاغلين  كارى  ايستگاه هاى  در  آن  اجزاء  و 
ارايه   2 جدول  در  مداخله  از  بعد  و  قبل  گروه 
تفاوت  است  مشخص  كه  همان گونه  است.  گرديده 
آن  اجزاء  و   ROSA نمره  ميانگين  بين  معنادارى 
در گروه شاهد قبل و بعد از مداخلات ايجاد نشده 
است (P>0/05). اما ميانگين نمره ROSA و اجزاء 
آن در گروه مداخله، پس از اجراى مداخلات توأم 
اجراى  از  قبل  با  مقايسه  در  آموزشى  و  مهندسى 
كاهش يافته  و  كرده  چشم گيرى  تفاوت  مداخلات 
ازلحاظ  كاهش  مقدار  اين  كه  به صورتى  است. 

.(P<0/001) آمارى معنادار مى باشد
نتايج مقايسه اى شيوع ناراحتى هاى اسكلتى- 
گروه  دو  شاغلين  در  بدن  مختلف  نواحى  عضلانى 
قبل و بعد از مداخله در جدول 3 ارايه گرديده است. 

جدول 1. خصوصيات دموگرافيك شاغلين به تفكيك گروه هاى مورد بررسى

جدول 2. نتايج مقايسه اى ميانگين نمره ROSA و اجزاء آن در ايستگاه هاى كارى شاغلين دو گروه قبل و بعد از مداخله
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و  دست  مچ  نواحى  به جز  كه  مى دهد  نشان  نتايج 
ازلحاظ  معنادارى  تفاوت  نواحى  بقيه  در  زانوها، 
مداخله  از  بعد  و  قبل  ناراحتى ها  شيوع  در  آمارى 
كه   ،(P<0/05) است  ايجادشده  شاهد  گروه  در 
در  ناراحتى ها  شيوع  افزايش  از  ناشى  تفاوت  اين 
ماه   9 گذشت  از  پس  يعنى  مى باشد.  نواحى  اين 
نواحى  كليه  در  ناراحتى ها  شيوع  اوليه،  ارزيابى  از 
است.  افزايش يافته  زانوها  و  دست  مچ  به جز  بدن، 
در  ران ها،  در  به جز  داد  نشان  مداخله  گروه  نتايج 
است.  كاهش يافته  ناراحتى ها  شيوع  نواحى  بقيه 
مچ  شانه،  گردن،  نواحى  در  فقط  كاهش  اين  اما 
دست، پشت و كمر ازلحاظ آمارى معنادار مى باشد 

.(P<0/05)

سطوح  در  گروه  دو  افراد  قرارگيرى  نتايج 
قابل قبول و غيرقابل قبول امتياز ROSA قبل و بعد 
همان گونه  است.  ارايه  شده   3 شكل  در  مداخله  از 
ايستگاه هاى  درصد   91/3 است  مشخص  كه 
در  مداخله  از  قبل  مداخله  گروه  شاغلين  كارى 
از  بعد  اما  داشتند.  قرار  غيرقابل قبول  خطر  سطح 
اما  يافت.  كاهش  درصد   8/7 به  مقدار  اين  مداخله 
خطر  سطوح  در  قابل توجهى  تغيير  شاهد  گروه  در 

نگرديد. مشاهده  كارى  ايستگاه هاى 

بحث
مطالعه حاضر با هدف ارزيابى عوامل خطرزاى 
روش  از  استفاده  با  عضلانى   - اسكلتى  آسيب هاى 

جدول 3. نتايج مقايسه اى شيوع ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى نواحى مختلف بدن در شاغلين دو گروه قبل و بعد از مداخله

شكل 3. قرارگيرى ايستگاه هاى كارى شاغلين گروه مداخله در دو سطح قابل قبول و غير قابل قبول و بعد از مداخله 
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ROSA و اجراى برنامه مداخله ارگونومى در شعبه 

مركزى بانك سپه شهر تهران انجام پذيرفت. نتايج 
آن  اجزاء  و   ROSA روش  ميانگين  كه  داد  نشان 
در  چشمگيرى  نحو  به  مداخلات  اجراى  از  پس 
كاهش  مداخله  گروه  افراد  كارى  ايستگاه هاى 
 ROSA ميانگين  در  كه  بود  صورتى  در  اين  يافت. 
كه  شاهد  گروه  كارى  ايستگاه هاى  در  آن  اجزاء  و 
از  بعد  و  قبل  بودند  نكرده  دريافت  را  مداخله اى 
هم چنين  نشد.  مشاهده  تفاوتى  مداخلات  اجراى 
از  برخى  در  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى  شيوع 
نواحى بدن افراد گروه مداخله پس از گذشت 9 ماه 
از شروع مداخلات به نحو مطلوبى كاهش يافت. اما 
اين ناراحتى ها در گروه شاهد پس از گذشت 9 ماه 
بررسى  بود.  يافته  نيز  افزايش  مداخلات  شروع  از 
بررسى  مورد  شاغلين  دموگرافيك  خصوصيات 
قد،  وزن،  متغيرهاى  كه  داد  نشان  گروه  دو  در 
شاخص توده بدنى و سابقه كار به عنوان متغيرهاى 
عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى  ايجاد  بر  تأثيرگذار 
در  معنادارى  تفاوت  و  بوده  يكسان  گروه  دو  در 
درنتيجه  ندارد.  وجود  گروه  دو  بين  آن ها  ميانگين 
در  و  مطالعه  در  طبيعى  به صورت  متغيرها  اين  اثر 
گرديد.  حذف  گروه ها  در  بررسى  مورد  افراد  بين 
اسكلتى-  ناراحتى هاى  شيوع  بررسى  نتايج 
عضلانى در شاغلين قبل از اجراى مداخلات نشان 
داد كه در يك سال اخير بيش ترين شيوع در گروه 
در  و  كمر  و  پشت  گردن،  نواحى  به  مربوط  شاهد 
و  شانه ها  گردن،  نواحى  به  مربوط  مداخله  گروه 
به دست آمده  شيوع  ميزان  اين  است.  بوده  كمر 
با  هم سو  مطالعه  اين  شاغلين  يادشده  نواحى  در 
شغل  اين  در  پذيرفته  انجام  مطالعات  ديگر  نتايج 
است  ممكن  احتمالاً  وضعيت  اين  وجود  مى باشد. 
در  كارى  ايستگاه هاى  نامناسب  طراحى  علت  به 

ماهيت  دليل  به  ادارى  كار  باشد.  كاركنان  اين 
وضعيت  يك  ايجاد  نيازمند  اغلب  خود  شغلى 
مدت   به  صندلى  روى  نشستن  و  بدن  در  استاتيك 
انجام  بررسى هاى  طبق  اخيراً  كه  مى باشد  طولانى 
اصلى  فاكتور  خطر  به عنوان  وضعيت  اين  پذيرفته 
 .(Ariens et al., 2001) درد گردن معرفى شده است
تعامل كار نشسته در مدت زمان طولانى و وضعيت 
انقباض  باعث  است  ممكن  كارى  ايستگاه  نامناسب 
امر  اين  و  شده  عضلات  طولانى مدت  استاتيكى 
بين  ديسك هاى  روى  وارده  فشار  افزايش  باعث 
و  ليگمان ها  روى  عضلانى  تنش  ايجاد  مهره اى، 
تغيير  و  بافت ها  انعطاف پذيرى  كاهش  ماهيچه ها، 
انحناء ستون فقرات مى شود. درنهايت ايجاد چنين 
به  ابتلا  خطر  افزايش  باعث  است  ممكن  تغييراتى 
فقرات  ستون  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى 
 .(Kuorinka et al., 1987, Wahlstrom, 2005) گردد
در مطالعه اى كه توسط جاوانتاناكول و همكاران بر 
روى 1428 كارمند ادارى انجام پذيرفت، مشخص 
شد كه ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى در اين شغل 
كمر  گردن،  نواحى  در  آن  مقدار  بيش ترين  و  بالا 
 .(Janwantanakul et al., 2008) مى باشد  پشت  و 
كه  دادند  نشان  نيز  همكاران  و  كريستنسن 
در  ادارى  كاركنان  در  ناراحتى ها  اين  شيوع 
ديگر  به  نسبت  شانه ها  و  كمر  گردن،  نواحى 
حاضر  مطالعه  نتايج  با  هم سو  و  بالا  نواحى 
 .(Juul-Kristensen and Jensen, 2005) است 
در مطالعه اى ديگر كه توسط گياهى و همكاران و 
با هدف بررسى ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى در 
كاربران رايانه كاركنان ادارى بانك ها در ايران انجام 
كمر،  گردن،  ناحيه  در  شيوع  بيش ترين  پذيرفت، 
 .(Giahi et al., 2014) آرنج ها و ران ها گزارش گرديد
اكثر  در  تقريباً  كه  مى دهد  نشان  ارايه شده  نتايج 
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ناراحتى هاى  شيوع  بررسى  هدف  با  كه  مطالعاتى 
شاغلين  و  ادارى  كاركنان  در  عضلانى  اسكلتى- 
بانك ها در سطح داخلى و بين المللى انجام پذيرفته 
كمر،  گردن،  نواحى  در  ناراحتى ها  شيوع  است، 
پشت و شانه ها مانند مطالعه حاضر بالا بوده و در 

اغلب موارد ميزان شيوع بالاتر از 50% مى باشد.
خطرزاى  عوامل  بررسى  از  حاصل  نتايج 
در  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى  ايجادكننده 
از  قبل   ROSA روش  از  استفاده  با  ادارى  مشاغل 
در   ROSA نمره  ميانگين  كه  داد  نشان  مداخله 
از  بالاتر  گروه  دو  هر  شاغلين  كارى  ايستگاه هاى 
مى باشد.  مخاطره آميز  و  نامناسب  وضعيت  در  و   5
هدف  با  همكاران  و  فراستى  كه  مطالعه اى  در 
ناراحتى هاى  ايجادكننده  خطرزاى  عوامل  بررسى 
استفاده  با  ادارى  كاركنان  در  عضلانى  اسكلتى- 
كه  شد  مشخص  دادند  انجام   ROSA روش  از 
بررسى  مورد  ايستگاه هاى  در  روش  اين  ميانگين 
نيازمند  درنتيجه  و  داشته  قرار  خطر  ناحيه  در 
با  منطبق  نتيجه  اين  كه  مى باشند  سريع  اصلاح 
البته   .(Ferasati et al., 2013) است  حاضر  مطالعه 
ميانگين نمره ROSA و اجزاء آن در مطالعه حاضر 
بالاتر از نمره هاى به دست آمده در مطالعه سونى و 
بودن  بدتر  مؤيد  نتيجه  اين  كه  مى باشد  همكاران 
وضعيت ايستگاه هاى كارى در مطالعه حاضر نسبت 
 .(Sonne et al., 2012) مى باشد  سونى  مطالعه  به 
با  پذيرفته  انجام  مطالعات  ديگر  از  حاصل  نتايج 
ادارى  محيط هاى  ارگونوميك  خطر  ارزيابى  هدف 
عوامل  اين  بودن  بالا  نيز  روش ها  ديگر  توسط 
مى كنند  تأييد  ادارى  محيط هاى  در  را  خطرزا 
 ,Lewis et al., 2001, Mahmud et al., 2011)

 Shuval and Donchin, 2005, Taieb-Maimon

.(et al., 2012, Zeidi et al., 2011

خطرزاى  عوامل  بررسى  از  حاصل  نتايج 
در  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى  ايجادكننده 
بعد   ROSA روش  از  استفاده  با  ادارى  مشاغل 
نمره  ميانگين  كه  داد  نشان  مداخلات  اجراى  از 
ROSA و اجزاء آن در گروه مداخله، پس از اجراى 

با  مقايسه  در  آموزشى  و  مهندسى  توأم  مداخلات 
قبل از اجراى مداخلات تفاوت چشمگيرى يافته و 
روش  اين  ميانگين  درصورتى كه  است.  كاهش يافته 
و اجزاء آن در گروه شاهد كه مداخله اى را دريافت 
يافته ها  اين  است.  نكرده  تغييرى  بودند  نكرده 
مداخلات  پياده سازى  كه  است  موضوع  اين  بيانگر 
باعث  توانسته  آموزشى  مداخله  همراه  به  مهندسى 
ايستگاه هاى  در  ارگونوميك  خطر  سطح  كاهش 
اجراى  از  قبل  شاغلين  آگاهى  فقدان  گردد.  كارى 
مداخلات از امتيازات نهفته ارگونومى و استفاده از 
آنان  كافى  توجه  عدم  و  ارگونوميك  غير  تجهيزات 
به مسايل ارگونوميك محيط كار ممكن است دليل 
عمده بالا بودن نمره خطر ارگونوميك ايستگاه هاى 
افزايش  اما  باشد.  مداخلات  اجراى  از  قبل  كارى 
استاندارد  وضعيت  با  رابطه  در  شاغلين  آگاهى 
توسط  كارى  ايستگاه  تنظيم  و  كارى  ايستگاه 
در  فيزيكى  تغييرات  ايجاد  هم چنين  و  آن ها  خود 
غير  تجهيزات  برخى  تعويض  و  كارى  ايستگاه هاى 
سطوح  به  خطر  سطح  كاهش  باعث  ارگونوميك 
رابرت  توسط  كه  مطالعه اى  در  گرديد.  قابل قبول 
كه  شد  مشخص  پذيرفت  انجام  همكاران  و  سون 
از  استفاده  كنار  در  آموزشى  مداخله  از  استفاده 
مطلوبى  نحو  به  ارگونوميك  تنظيم  قابل  صندلى 
باعث بهبود وضعيت ايستگاه هاى كارى خواهد شد 

 .(Robertson et al., 2009)

شيوع  كاهش  حاضر  مطالعه  نتايج  ديگر  از 
ناراحتى هاى اسكلتى- عضلانى در برخى از نواحى 
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از  ماه   9 گذشت  از  پس  مداخله  گروه  شاغلين  بدن 
در  به جز  كه  داد  نشان  نتايج  بود.  مداخلات  شروع 
تفاوت  نواحى  بقيه  در  زانوها،  و  دست  مچ  نواحى 
معنادارى ازلحاظ آمارى در شيوع ناراحتى هاى قبل 
كه  است  ايجادشده  شاهد  گروه  در  مداخله  از  بعد  و 
در  ناراحتى ها  شيوع  افزايش  از  ناشى  تفاوت  اين 
نواحى مذكور مى باشد، يعنى پس از گذشت 9 ماه از 
ارزيابى اوليه، شيوع ناراحتى ها در كليه نواحى بدن، 
به جز مچ دست و زانوها افزايش يافته است. با توجه به 
ماهيت تجمعى ايجاد اين ناراحتى ها اين نتيجه قابل 
توجيه است زيرا افراد حاضر در گروه شاهد در اين 
وضعيت  شدن  بهتر  براى  را  مداخله اى  هيچ  مطالعه 
توجه  با  درنتيجه  ننمودند.  دريافت  خود  ارگونوميك 
به اين كه شرايط نامناسب ارگونوميك ايستگاه كارى 
را  مهم  اين  هم   ROSA ارزيابى  و  نكرده  تغيير  آنان 
اين  با  شاغلين  مواجهه  افزايش  است،  نموده  ثابت 
شرايط طى 9 ماه پس از ارزيابى اوليه، باعث افزايش 
مواجهه آنان با شرايط مخاطره آميز ارگونوميكى شده 
برخى  در  افراد  ابتلاى  افزايش  موجب  درنهايت  و 
گرديده  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى  به  نواحى 
 .(Cassou et al., 2002, Marras WS, 2003) است
نتايج ديگر مطالعات انجام پذيرفته در اين زمينه نيز 
كه  مطالعه اى  در  مى باشد.  حاضر  بامطالعه  هم سو 
توسط پيلاسترينى و همكاران انجام پذيرفت مشخص 
شد كه در گروهى كه هيچ گونه مداخله اى را دريافت 
نكرده اند، در برخى از نواحى تغييرى در اندام مورد 
بررسى ايجاد نشده و در برخى از نواحى شيوع ناراحتى ها 
 .(Pillastrini et al., 2007) است  شده  نيز  بيشتر 
شد  مشخص  نيز  همكاران  و  چوبينه  مطالعه  در 
هيچ گونه  مداخلات،  شروع  از  ماه  شش  باگذشت 
گروه  ناراحتى هاى  بهبود  در  معنادارى  تفاوت 
ارگونوميكى  مداخله  هيچ  كه  آن ها  مطالعه  شاهد 

است  نشده  مشاهده  بود،  نكرده  دريافت  را 
.(Choobineh et al., 2011)

اسكلتى-  ناراحتى هاى  شيوع  بررسى  نتايج 
عضلانى گروه مداخله قبل از اجراى مداخلات و بعد 
از گذشت 9 ماه از شروع اجراى مداخلات نشان داد 
كه به جز در ران ها، در بقيه نواحى شيوع ناراحتى ها 
كه  است  آن  بيانگر  يافته ها  است.  كاهش يافته 
(تعويض  مهندسى  ارگونوميك  مداخلات  پياده سازى 
صندلى و استفاده از صندلى هاى ارگونوميك، تغيير 
غير  ماوس هاى  تعويض  كارى،  ايستگاه  چيدمان  در 
ارگونوميك، تجهيز ايستگاه هاى كارى به هولدر برگه 
و پد ماوس، تنظيم ارتفاع مانيتور) به همراه مداخله 
مديريتى (آموزش افراد در رابطه با حفظ اعلان هاى 
مناسب در هنگام انجام كار، نحوه صحيح استفاده از 
تنظيم  تلفن،  با  كار  صحيح  نحوه  كيبورد،  و  ماوس 
صندلى، استفاده از زمان هاى استراحت در طول مدت 
توانسته  كار)  ميز  پشت  نرمشى  حركات  انجام  و  كار 
اسكلتى-  ناراحتى هاى  در  معنادارى  كاهش  باعث 
آگاهى  فقدان  شود.  بدن  نواحى  برخى  عضلانى 
نهفته  امتيازات  از  مداخلات  اجراى  از  قبل  شاغلين 
و  ارگونوميك  غير  تجهيزات  از  استفاده  و  ارگونومى 
محيط  ارگونوميك  مسايل  به  آنان  كافى  توجه  عدم 
قبل  ناراحتى ها  شيوع  عمده  دليل  است  ممكن  كار 
نشان  كه  همان-طور  اما  باشد.  افراد  در  مداخلات  از 
مداخلات،  اجراى  از  ماه   9 گذشت  از  پس  شد  داده 
كاهش  بدن  نواحى  از  برخى  در  ناراحتى ها  شيوع 
يافت كه اين امر نشان مى دهد اجراى اين مداخلات 
شاغلين  در  ناراحتى ها  اين  كاهش  باعث  مى تواند 
شده باشد. از مهم ترين دلايل اثربخشى اين مداخلات 
مهندسى  مداخلات  از  توأم  استفاده  به  مى توان  نيز 
اين  زيرا  نمود،  اشاره  مديريتى  مداخلات  با  همراه 
اقدامات  اثربخش ترين  و  مهم ترين  به عنوان  رويكرد 
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محيط هاى  در  ارگونوميك  شرايط  بهبود  جهت  در 
 ,Amick  et al., 2003) مى آيد  شمار  به  شغلى 
 .(Deeb JM, 2006, Winkelstein BA, 2006

در  كه  است  مطالعاتى  نتايج  با  هم سو  حاضر  نتايج 
مداخلات  كنار  در  مهندسى  مداخلات  از  آن ها 
مديريتى (آموزشى) استفاده  شده است. رابرت سون 
كاربران  از  گروه   4 در  كه  مطالعه اى  در  همكاران  و 
نتيجه گيرى  دادند،  انجام  ادارى  كاركنان  و  رايانه 
مداخلات  كه  گروهى  در  ناراحتى   شيوع  كه  كردند 
توأم مهندسى و مديريتى دريافت نموده بود به ميزان 
بدون  شاهد  (گروه  ديگر  گروه   3 به  نسبت  بالاترى 
فقط  دريافت كننده  گروه  مداخله اى،  هيچ  دريافت 
مداخله  فقط  دريافت كننده  گروه  و  آموزش  مداخله 
مداخلات  اجراى  از  ماه  گذشت 6  از  پس  مهندسى) 
 .(Robertson et al., 2008) است  كاهش يافته 
هم چنين آميك و همكاران نيز در مطالعه خود به اين 
نتيجه رسيدند كه استفاده توأم از مداخلات مهندسى 
مداخله  استفاده  از  مناسب ترى  رويكرد  مديريتى  و 
مديريتى (آموزش شاغلين) به تنهايى بوده و اثربخشى 
  Amick) بالاترى را نسبت به استفاده از آموزش دارد

 .(et al., 2003

به  مى توان  حاضر  مطالعه  قوت  نقاط  ازجمله   
انجام مطالعه با تعداد نمونه بالا اشاره نمود. زيرا انجام 
مطالعه با اين تعداد نيازمند منابع زمانى و مالى بالا 
واحد هاى  سرپرستان  حمايت  به  توجه  با  كه  بوده 
مورد مطالعه از اين تحقيق، اين مهم حاصل گرديد. 
در  واحدها)  (سرپرستان  مديريت  تعهد  هم چنين 
مورد  شاغلين  بالاى  مشاركت  و  مطالعه  از  حمايت 
كسب  در  مهم  عوامل  از  يكى  است  ممكن  بررسى 
نتايج حاصل باشد. استفاده از يك روش جديد (روش 
خطرزاى  عوامل  ارزيابى  براى  اختصاصى  و   (ROSA

در  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى  ايجادكننده 

مشاغل ادارى كه در آن بسيارى از عوامل خطرزاى 
شده  لحاظ  مشاغل  اين گونه  با  مرتبط  بيومكانيكى 
است نيز از ديگر نقاط قوت مطالعه حاضر مى باشد. 
ازجمله نقاط ضعف مطالعه حاضر مى توان به بررسى 
جمعيت  در  عضلانى  اسكلتى-  ناراحتى هاى  شيوع 
اظهارى  خود  روش  يك  از  استفاده  با  مطالعه  مورد 
روش  اين  زيرا  نمود.  اشاره  نورديك)  (پرسش نامه 
تأثير  تحت  بررسى  مورد  افراد  توسط  است  ممكن 
قرار گيرد. عدم بررسى شيوع ناراحتى هاى اسكلتى- 
عضلانى و عوامل خطرزاى ايجادكننده اين ناراحتى ها 
در مقطع زمانى كوتاه تر در بين 9 ماه اجراى مطالعه 
نيز مى تواند به عنوان يكى ديگر از نقاط ضعف مطالعه 
لحاظ گردد. زيرا انجام اين بررسى ها براى مثال در 3 
و 6 ماه بعد از مداخلات نيز ممكن بود روند واضح ترى 

را از نحوه اثربخشى مداخلات نمايان سازد. 

نتيجه گيري
پس از گذشت 9 ماه از اجراى مداخلات، بهبود 
ناراحتى هاى  شيوع  و  كارى  ايستگاه هاى  در  نسبى 
شاغلين  بدن  نواحى  از  برخى  در  عضلانى  اسكلتى- 
استفاده  مى رسد  نظر  به  گرديد.  ايجاد  مداخله  گروه 
كار  خطرزاى  عوامل  ارزيابى  براى   ROSA روش  از 
مى توان  روش  اين  طريق  از  و  بوده  مناسب  ادارى 
را  كارى  ايستگاه هاى  در  موجود  كاستى هاى 
يك  اجراى  و  طراحى  طريق  از  و  نموده  شناسايى 
برنامه مداخله اى آموزشى توأم با مداخلات مهندسى 
منطبق با اجزاء اين روش، در جهت رفع نواقص اقدام 
با  رابطه  در  شاغلين  آگاهى  افزايش  طرفى  از  نمود. 
عوامل خطرزاى ارگونوميك كار ادارى و نحوه صحيح 
ايستگاه  تنظيم  باعث  مى تواند  تجهيزات  چيدمان 
موجب  درنتيجه  و  شده  كاركنان  خود  توسط  كارى 

بهبود شرايط گردد. 
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قدردانى و  تشكر 
نفر  پايان نامه  از  بخشى  حاصل  مقاله  اين   
علوم  دانشگاه  پشتيبانى  با  كه  مى باشد  مقاله  يكم 
بر  محققين  است.  گرديده  انجام  همدان  پزشكى 
خود واجب مى دانند كه از اداره تحقيقات و كنترل 
خطر بانك سپه به جهت حمايت مادى و معنوى از 
هم چنين  عمل آورند.  به  تشكر  و  تقدير  تحقيق  اين 
تحقيقات  اداره  رييس  نفس  متين  آقايان  جناب  از 
و كنترل خطر بانك سپه و امير شهركى كارشناس 
به منظور  بانك  خطر  كنترل  و  تحقيقات  اداره 
همكارى بى دريغشان در انجام تحقيق و هماهنگى  

با واحدهاى مورد بررسى قدردانى مى گردد. 
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Abstract
Introduction: The bank employees usually require the use of computers for long duration in a static position 
to get the work done. The present study aimed to evaluate the risk factors for musculoskeletal disorder using 
the ROSA method among the employees of Sepah Bank. An ergonomic intervention was also performed in 
order to improve the working conditions. 
Material and Method: This interventional descriptive-analytical study was carried out among 165 office 
employees of central building of Sepah Bank. Using random sampling, the subjects were initially divided into 
two groups of case and control. Before and after the intervention, ROSA method and Nordic questionnaire 
was respectively used to evaluate the risk factors that cause musculoskeletal disorders and the prevalence of 
musculoskeletal disorders. The data were collected two weeks prior the interventions and 9 months after the 
interventions. SPSS software version 16 was utilized for data analysis and the effectiveness of intervention 
was determined.   
Result: Before the intervention, the mean ROSA scores of all groups’ workstations were above 5 with high risk. 
The results obtained 9 months after the interventions manifested a statistically significant decrease (P<0.001) 
in the ROSA mean scores and its components in the groups who received the interventions. 9 months after the 
intervention, the prevalence of musculoskeletal disorders among the subjects who had received intervention 
showed a significant reduction, as well (0.001> p). 
Conclusion: Using the ROSA technique was seemed to be beneficialto assess the ergonomic risk factors 
of office works, and the deficiencies in the workstation can be identified through this method. Moreover,by 
design and implementation of an educational intervention program along with engineering interventions which 
comply with the elements of this technique, the defects can be eliminated.
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                    Rapid Office Strain Assessment (ROSA)
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