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   عضلانی –بررسی میزان شیوع و ارزیابی ریسک فاکتورهای اختلالات  اسکلتی

  مهمانداران هواپیماهای مسافربری
  

  سیما شجاعی، دکتر محمدعلی لحمی
  دانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی و درمانی تهران 

  

  چکیده
ل و نقل هوایی محسوب می شوند که        مهمانداران هواپیماهای مسافربری از جمله شاغلین صنعت حم       

 کـه نتیجـه تمـاس بـا ایـن        قرار دارنـد   متعددیبر اساس تحقیقات انجام شده در معرض عوامل زیان آوری           
بررسـی میـزان شـیوع و ارزیـابی ریـسک           منظـور    بـه    این پژوهش . عوامل، بروز عوارض مختلفی می باشد     

سازمان هواپیمایی جمهوری اسلامی ایران     غل در   مهمانداران شا در   عضلانی   –فاکتورهای اختلالات  اسکلتی   
  . انجام پذیرفت1381در سال ) هما(

 نفـر از شـاغلین بخـشهای اداری         60 و نفر از مهمانـداران      60 برروی توصیفی   با روش  حاضر   مطالعه
گـردآوری اطلاعـات بـا اسـتفاده از یـک           . انجـام گرفـت   ) همـا (زمان هواپیمایی جمهوری اسلامی ایران      سا

 پرسـشنامه نوردیـک و   ، سه بخشی انجام پذیرفت که شامل پرسشنامه ویژگیهـای فـردی و شـغلی         پرسشنامه
  . ، انجام شد بود)Body Discomfort Assessment Method (پرسشنامه ارزیابی میزان ناراحتی اندامها

 بـا   SPSSافزار آمـاری      به منظور مقایسه نسبتها و میانگینها و تعیین همبستگی متغیرهای وابسته از نرم            
و سـنجش میزانهـای خطرپـذیری و    ) هنزل آزمون منتل ( و جهت حذف اثر متغیرهای مداخله گر        9ویرایش  

  .   استفاده گردید6 ویرایش  Epi infoافزار  از نرم)  Odds-Ratio(محاسبه نسبت شانسها 
میـان  ) سـن، جـنس و سـابقه کـار        (در این بررسی تفاوت آماری معنی داری به لحاظ خصوصیات فردی            

میـزان  . مهمانداران و گروه شاهد وجود نداشت ولی دو گروه از لحاظ ویژگیهای شـغلی متفـاوت بودنـد                 
 05/0بـا  ، کمـر    OR =77/2و  ValueP> 05/0بـا  آرنج  عضلانی در نواحی -شیوع اختلالات اسکلتی

<ValueP  78/2و= OR    001/0 و زانو بـا <ValueP  93/4و= OR      در مهمانـداران بـیش از گـروه
میزان نـاراحتی و درد     . گر نیز نتایج نسبتاً مشابهی حاصل گردید        شاهد بود که پس از حذف عوامل مداخله       

 در  ValueP> 001/0  و پشت، آرنـج، مـچ دسـت و زانـو بـا             ValueP> 05/0در نواحی شانه و کمر با       
در مهمانداران نیز بسیاری از فاکتورها مانند ساعت پـرواز و اسـتراحت          . مهانداران بیش از گروه شاهد بود     

  .میان پروازها  می تواند سبب بروز و یا تشدید درد در اندامها گردد
:  به تفکیک اعضا عبارتند از     مهمانداراندر   عضلانی   -ریسک فاکتورهای اختلالات  اسکلتی    بطور کلی   

ر آرنج فاکتورهای سن، سابقه کار، خم شدن مکرر و ارتعاش و در کمر، خم شدن مکرر بعنـوان مهمتـرین                     د
فاکتور  و فاکتورهای حمل دستی بار، نگرانی و استرس در کار و نامناسب بودن تجهیـزات و در زانـو، خـم               

کتورهـا بـه شـمار      شدن مکرر، کشیدن و هل دادن اشیاء و نامناسـب بـودن تجهیـزات بعنـوان مـؤثرترین فا                  
  .روند می

   عضلانی ، مهمانداران ، ریسک فاکتور ، پرسشنامه نوردیک–اختلالات اسکلتی   :کلمات کلیدی
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  مقدمه 
روند رو به رشد صنعتی شدن جهان و در نتیجه آن درگیر شدن روز افزون کارکنان با عوامل متعدد زیان آور                     

  . به عنوان یکی از معضلات دنیای کنونی افزایش داده استمحیط کار، زمینه بروز بیماریها و عوارض شغلی را
صنایع هواپیمایی به عنوان یکی از مهمترین ارکان حمل و نقل که وظیفه جابجایی مسافران و کالا را بر عهـده دارد                      

ارنـد  نیز از این امر مستثنی نبوده و شاغلین در این صنعت نیز در معرض استرسها و عوامل زیان آور متعددی قرار د                     
  .که بر حسب گروههای شغلی مختلف موجود در این صنعت متفاوت هستند

مهمانداران هواپیماهای مسافربری از جمله شاغلین صنعت حمل و نقل هـوایی محـسوب مـی شـوند کـه بـر                
اساس تحقیقات انجام شده در معرض عوامل زیان آوری همچون عوامل ارگونـومیکی، تغییـرات شـدید فـشار هـوا،                     

نتایج تحقیقات انجام شده بر روی این گروه شغلی عوارضـی همچـون             .  قرار دارند  …رتوها، تغییرات دما و   ارتعاش، پ 
اخــتلال در ریــتم ســیرکادین و ســاعت بیولــوژیکی بــدن بعلــت فعالیــت در ســاعات مختلــف شــبانروز، اخــتلالات 

سـتگاه  اعـصاب مرکـزی و         عروقی، گوارشی، تنفسی، پوستی، اخـتلال در د        -سایکوسوماتیک شامل اختلالالت قلبی   
  .  عضلانی را نشان داده است-اختلالات اسکلتی
 عـضلانی و نیـز ویژگیهـای شـغلی و وظـایف مهمانـداران               –با توجه به شیوع اخـتلالات اسـکلتی       این تحقیق   

 اختلالات مزبور در این گـروه شـغلی و تعیـین ریـسک فاکتورهـای                به منظور بررسی شیوع   هواپیماهای مسافربری،   
 سازمان هواپیمایی جمهوری اسـلامی ایـران    مهمانداران هواپیماهای مسافربری شاغل در    در  ه این اختلالات    مربوط ب 

  . انجام پذیرفت1381در سال ) هما(

  مواد و روشها 
 نفـر از مهمانـداران هواپیماهـای       60 بـر روی   تحلیلـی اسـت کـه        -تحقیق حاضر از جمله مطالعات توصیفی     

هواپیمایی جمهـوری اسـلامی ایـران       ن غیر پروازی شاغل در بخشهای اداری سازمان           نفر از کارکنا    60 ومسافربری  
  . انجام پذیرفت) هما(

بـود و بـرای انتخـاب       دسـترس   هـای در      گروه مورد بصورت انتخـاب گروههـا و نمونـه         روش نمونه گیری در     
یـان پرسـنل اداری سـازمان       های گروه شاهد، افرادی مطابق با گروه مورد از لحاظ جنسیت و سـابقه کـار از م                   نمونه

  . انتخاب گردید
  :گردید، انجام پذیرفت    میپرسشنامه ای که از سه بخش زیر تشکیلنیز بر اساس گردآوری اطلاعات 

  :پرسشنامه بررسی ویژگیهای فردی و شغلی  -الف
 این پرسشنامه شامل دو بخش ویژگیهای فردی و ویژگیهای شغلی می باشد که در بحش ویژگیهای فـردی                 

 و در بخش ویژگیهای شغلی مـواردی از قبیـل نوبـت           … و   ، وزن مواردی همچون سن، جنس، میزان تحصیلات، قد      
کاری، میزان ساعات کار و استراحت، بروز نگرانی و استرس در حین کار، عوامل زیان آور محیط کار، حمـل دسـتی                      

  . مورد بررسی قرار گرفتند… ارتفاع سطح کار و  بار،
  این پرسشنامه توسط اساتید و اعضاء هیأت علمی دانشگاه تهـران و مـسئولین سـازمان                  1اعتبار محتوایی 

  .   مورد بررسی و تأیید قرار گرفت) هما(هواپیمایی ایران 
   استفاده گردید 3  این پرسشنامه از آزمون دو بار تست2جهت بررسی قابلیت اعتماد

                                                           
١  Validity  
٢  Reliability  
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   :4 پرسشنامه نوردیک-ب

دستها، کمر،  /  ناحیه شامل گردن، شانه ها، آرنجها، مچها       9 را به ن انسان   این پرسشنامه، سیستم حرکتی بد    
 مورد بررسی   در نواحی فوق   سابقه بروز درد     ، با استفاده از سئوالاتی    کند و   تقسیم می پاها  / ران، زانوها و قوزکها   /باسن

  . قرار می گیرد
 عضلانی استفاده کرد ولی نمیتوان      -از این پرسشنامه میتوان در بررسیهای اپیدمیولوژیک اختلالات اسکلتی        

  .آن را به عنوان وسیله ای جهت بیماریابی در پزشکی مورد استفاده قرار داد
 عـضلانی بعنـوان ابـزاری مناسـب بـرای تجزیـه و              -همچنین این پرسشنامه می تواند با بررسی نشانه های اسکلتی         

ان انطبـاق میـان کـارگر و شـغل یـا ابـزار مـورد                تحلیل محیط کار، ایستگاههای کاری و طراحی ابزار و بررسی میز          
  .استفاده  قرار گیرد

   :5پرسشنامه ارزیابی میزان ناراحتی اعضای بدن-ج
در این روش به منظور تعیین موقعیـت        .  و همکاران استفاده شد    6در این تحقیق از روش پیشنهادی استراکر      

  تصویر .شود می  استفاده 8ز مقیاسهای تشابهی بصری    و به منظور تعیین شدت ناراحتی ا       7ناراحتی از نقشه نقاط بدن    
 پرسشنامه ارزیابی موقعیت و شدت ناراحتی اعضای بدن که بوسیله استراکر و همکاران مورد استفاده قـرار                  1شماره  

  . گرفت را نشان می دهد
د در این پرسشنامه برای تعیین میزان ناراحتی، مقیاسهایی برای هر بخش بدن تعبیـه شـده اسـت کـه ح ـ                    

ونده بـا   ـپایینی آن نشانگر عدم وجود ناراحتی و حد بالایی آن نشانگر ناراحتی شـدید آن انـدام بـوده و آزمـون ش ـ                      
  .علامت گذاری بر روی این مقیاس، وضعیت ناراحتی خود را در عضو مزبور مشخص می کند

حالتی که نـاراحتی     و همکاران در     9تحقیقات باتس و وجه تمایز آن با درد، طبق        در خصوص پدیده ناراحتی     
 خود را شروع می کند، درد وجود ندارد و به عبارتی در حالتی که سطح تحریک و آسیب پایین باشـد،                    صعودیسیر  

  )2تصویر شماره (. تنها باعث احساس ناراحتی می گردد
  

                                                                                                                                                                     
٣  Test-Retest Method  
٤  The Nordic Musculoskeletal Questionaire (NMQ) 
٥  Body Discomfort Assessment Method 
٦  Straker 
٧  Body Part Map 
٨  Visual Analog Scales 
٩  Bates 
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 ن اکر و همکار پرسشنامه ارزیابی موقعیت و شدت ناراحتی اعضای بدن مورد استفاده بوسیله استرا :1 شماره تصویر

  

  
  ارتباط میان ناراحتی اعضاء و درد : 2 شماره تصویر
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افـزار آمـاری اسـتفاده        ها پرداخته شد که برای این منظور از دو نرم           پس از گردآوری اطلاعات به تجزیه داده      

 11ن ویتنی و آزمون مT-Test برای مقایسه نسبتها، از آزمونهای 10 جهت انجام آزمونهای آماری مجذور کای.گردید
 9 ویـرایش    SPSS متغیرهای وابسته از نرم افزار آمـاری         12برای مقایسه میانگین ها و نیز تعیین ضریب همبستگی        

  .استفاده گردید
 احتمالی ماننـد سـن، جـنس،        همچنین به منظور انجام آزمونهای مربوط به حذف اثر متغیرهای مداخله گر           

ک فاکتورهای شغلی مانند حمل دستی بار، خم شـدن مکـرر در طـی               و یا شناسایی اثر عوامل و ریس      ... سابقه کار و    
 بـرای سـنجش میزانهـای خطرپـذیری افـراد جهـت دچـار شـدن بـه                   . استفاده شد  13از آزمون منتل هنزل   ... کار و   

ایـن  . آن اقدام گردید  % 95 و یافتن حدود اعتماد      OR14 عضلانی به محاسبه نسبت شانسها یا          –اختلالات اسکلتی   
  .  انجام پذیرفت6 ویرایش Epi infoار توسط نرم افزار مرحله از ک

  نتایج 
 نشان داد که بطور کلی افراد دو گروه مـورد و شـاهد در   پرسشنامه ویژگیهای فردی و شغلی نتایج حاصل از    

لیکن از لحاظ .  به یکدیگر شباهت دارند   …بسیاری از خصوصیات فردی از جمله جنس، میانگین سن و سابقه کارو             
مل دستی بار، ارتفاع کار، امکان نشستن هنگام انجام کار ایستاده، خم شدن مکرر در طول                ای شغلی چون ح   ویژگیه

تفاوتهای زیادی دارند که این اختلافات می توانند در )  ValueP>05/0(شیفت کار، هل دادن و کشیدن تکراری بار    
  .تور های مؤثر عمل نمایندبروز درد در اندامهای مختلف به عنوان ریسک فاک

 عضلانی در نواحی آرنـج      -نتایج حاصل از پرسشنامه نوردیک نشان داد که میزان شیوع اختلالات اسکلتی           
 - 25/6(و    OR = 2/ 78 و   ValueP> 0 /05  ، کمـر بـا    )CI) 12/1 - 97/6(و   OR =2/ 77 و   ValueP>05/0با  

25/1 (CI( 001/0  با زانو<ValueP  4 / 93و=OR   و)09/2 - 79/11 (CI(    بطور معنی داری بـیش      در گروه  مورد 
  .از گروه شاهد است

       مر بـا ـ، ک ـValueP> /001،  پـشت بـا   ValueP>05/0همچنـین میـزان نـاراحتی در نـواحی شـانه  بـا       
05/0 <ValueP 001/0 با، آرنج<ValueP 01/0 با، مچ دست <ValueP001/0 ، زانو با  <ValuePتلاف آماری ، اخ

  .معنی داری را میان دو گروه مورد و شاهد نشان می دهد
، پشت، آرنج و مچ دست و سابقه کـار          در مهمانداران نیز رابطه معنی داری میان سن با میزان ناراحتی گردن             

بعلاوه میان نوبت های کاری در ماه و میـزان نـاراحتی در انـدامهای    . با میزان ناراحتی گردن و مچ دست وجود دارد        
گردن، شانه، پشت و کمر ؛ بین تعداد ساعت در هر نوبت کاری و میزان ناراحتی پـشت، مـچ دسـت و زانـو ؛ میـان                            

 کاری و میزان ناراحتی شانه ؛ بین میزان استراحت میان دو پرواز و مبزان نـاراحتی شـانه و   تعداد  پرواز در هر نوبت 
. ده مـی شـود    ــداری مـشاه   یــا، رابطه آماری معن   ـــهـل داده شود و ناراحتی مچ دست      ــمیان وزن باری که باید ه     

)05/  0<ValueP  (  
دهنـد، شـیوع درد در ناحیـه      و خارجی را بطور توأم انجام مـی      همچنین در مهماندارانی که سفرهای داخلی     

  )  ValueP>0  /05. (شوند  گردن و پشت بیش از گروهی است که تنها به سفرهای داخلی اعزام می

                                                           
١٠  Chi-Square 
١١  Mann Whitney 
١٢  Corrolation Coefficients 
١٣  Mantel-Haenszel 
١٤  Odds-Ratio 
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از آنجایی که احتمال داده میشد که تعدادی از متغیرهای فـردی ماننـد جـنس، وضـعیت تأهـل، کـشیدن                      

بر نتیجه این بررسی اثر گذاشته باشند، با حذف اثر این متغیرهـا ملاحظـه شـد کـه         ... ورزش روزانه و    سیگار، انجام   
  .داری بیش از گروه شاهد است همچنان شیوع درد در نواحی آرنج، کمر و زانو در گروه مورد بطور معنی

 بـدین    عـضلانی  –لتیاختلالات اسک بررسیهای دقیقتر به منظور شناسایی ریسک فاکتورهای شغلی مؤثر بر           
درد در انـدامهای مختلـف مـؤثر بـه نظـر      بـروز    که به ترتیب اثر هریک از عوامل شغلی کـه در             انجام گرفت   صورت  

دار  دار بودن تفـاوت آمـاری میـان دو گـروه غیـر معنـی       رسید از تحقیق حذف گردیدند و در هر مرحله که معنی    می
  . فاکتور مؤثر بر شیوع درد آن اندام قلمداد گردیدگردید و یا بالعکس، آن فاکتور بعنوان یک ریسک 

 عضلانی شناخته شده - نتایج حاصل از این بخش از آزمونها و بطورکلی ریسک فاکتورهای اختلالات اسکلتی
  :در این تحقیق به تفکیک اندامهای مختلف عبارتند از 

داری در گـروه مـورد بـیش از           طور معنـی   ب ،)CI) 12/1 - 97/6(و   OR =77/2 شیوع درد در ناحیه آرنج با        :آرنج  
 ا ثر متغیرهایی چون نگرانی و استرس شغلی ، امکان نشستن در کار ایستاده، خم     گروه شاهد است که پس از حذف      

بنابراین فاکتورهـای   .شدن مکرر و ارتعاش تفاوت معنی دار  مشاهده شده قبلی بین دو گروه غیر معنی دار می شود                  
  . آرنج هستندفوق از عوامل ایجاد درد

. داری در گروه مورد بیش از گروه شاهد اسـت   بطور معنی  )CI) 25/1 -25/6(و   OR=78/2 شیوع کمردرد با     :کمر  
یعنی اگر دو   . شود  دار می   دار قبلی بین دو گروه غیر معنی        با حذف اثر متغیر خم شدن مکرر در کار، تفاوت معنی          که  

پـس خـم   . شـود  دار مـی  وت بین دو گروه در بروز کمردرد غیر معنـی         گروه از نظر خم شدن شبیه یکدیگر شوند، تفا        
ت هر چند که به  نظر  می رسـد فاکتورهـایی  چـون حمـل دسـتی بـار،       شدن مکرر  عامل اصلی ایجاد کمردرد اس    

می توانند به عنوان    هل دادن و کشیدن بار، ارتفاع نامناسب کار         ،   امکان نشستن در کار ایستاده     نگرانی  و استرس ،      
  .عمل نماینددر بروز درد در این ناحیه عوامل کمکی 

داری در گروه مورد بیش از گـروه          بطور معنی  )CI) 09/2 - 79/11(و   OR=93/4 بطورکلی شیوع درد زانو با       :زانو  
 امکان نشـستن در     چون خم شدن مکرر، نگرانی  و استرس ،           نتایج حاصل پس از حذف اثر متغیرهایی         .شاهد است 
، و ارتعـاش  نـشان داد کـه شـیوع درد همچنـان میـان          هل دادن و کشیدن بار، ارتفاع نامناسـب کـار           ،  کار ایستاده 

بنابراین هیچیک از عوامل فوق دلیل اصلی بـروز درد زانـو در مهمانـداران نبـوده             . مهمانداران  بیش از سایرین است     
ف فاکتور نا مناسب بودن تجهیزات       ، با از حذ    OR=22/3با توجه به این که پس ازحذف عامل خم شدن مکرر          . است
58/3=OR          76/3 ، پس از حذف عامل نگرانـی و اسـترس=OR              49/4  و بـا حـذف فـاکتور حمـل دسـتی بـار=OR 

هر چند که این احتمال نیز وجـود        . ،به نظر می رسد که مجموعه ای از عوامل فوق سبب این عارضه شده اند              گردید
ل فشار هوا   ــــمثلاوجود عام (لی  بروز درد زانو  در مهمانداران باشد          دارد که عاملی غیر از فاکتورهای فوق عامل اص        

  ) و ،،،
  

   بحث و نتیجه گیری
نتایج این تحقیق نشان داد که بطور کلی ریسک فاکتورهای اختلالات اسـکلتی ـ  عـضلانی در مهمانـداران     

  :هواپیماهای مسافر بری به تفکیک اندامهای مختلف عبارتند از 
ابقه کار، نگرانی و استرس شغلی، عدم امکان نشستن در کـار ایـستاده، خـم شـدن مکـرر و                     درآرنج، سن، س  

در کمر، مؤثرترین فاکتور در بروز درد کمر، خم شدن مکـرر در          . ارتعاش را میتوان بعنوان ریسک فاکتور قلمداد کرد       
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 بروز درد این ناحیه کمـک       حین کار است، ضمن اینکه به نظر می رسد که فاکتورهای دیگری نیز وجود دارد که به                

در زانو، مجموعه ای از فاکتورها  هستند که می توانند در بروز درد در این ناحیه موثر باشند کـه خـم شـدن                         . کنند
  .مکرر، کشیدن و هل دادن اشیاء، نامناسب بودن تجهیزات، موثرترین این فاکتورها هستند

ام شـده یکـی از مـشکلات اصـلی مهمانـداران            طبق نتایج حاصل از این تحقیق و بررسی های محیطی انج ـ          
 کینـو گـرم     140 تـا    100این چرخها وزنی حدود     . و سینی های چرخ دار است     ) ترولی(استفاده از چرخهای دستی     

ضمن اینکه کمـی  . داشته و مهمانداران بایستی نیروی زیادی را جهت هل دادن، کشیدن و کنترل آنها صرف نمایند      
 بایستی از میان آنها عبور داده شوند، مشکلات بیشتری را برای  مهمانـداران ایجـاد                 عرض معابری که این تجهیزات    

 727، در هواپیمای بوئینـگ   CM 8/50 معادل 747بعنوان مثال عرض این معابر در هواپیمای بوئینگ . می نماید
  . می باشد CM 5/49 و در هواپیمای فوکر معادل  CM 5/44معادل 

  : این مشکل میتوان ارائه نمود به ترتیب عبارتند ازپیشنهاداتی که برای رفع 
  ـ طراحی و ساخت چرخ دستی هایی با طراحی جدید با در نظر گرفتن فاکتورهای ارگونومی1

  .استفاده می نمایند  طراحی چرخ دستی ها بر اساس آنتروپومتری افرادی که از این چرخه-الف 
 آوردن سینی غذا از  بالا بر مکـانیکی اسـتفاده شـود تـا      طراحی چرخ دستی هایی که در آنها برای بالا         -ب  

  .  مهمانداران مجبور به خم و راست شدن مکرر نشوند
  طراحی چرخها به نحوی که سینی های آن در ارتفاع بالاتری نسبت به چرخ دستی های موجود قـرار                     -ج  

  .شوندگرفته باشند و افراد برای برداشتن سینی غذا مجبور نشوندکه خم و راست 
 تغییر وضعیت دسته چرخها از وضعیت افقی به  حالت عمودی تا افراد با با صدکهای متفاوت بتوانند به                    -د  

  .راحتی و بدون خارج شدن از پوسچر طبیعی از آنها استفاده نمایند
  

    
  دکهای متفاوت و سهولت بکارگیری آن توسط افراد با صاز وضعیت افقی به  حالت عمودیتغییر وضعیت دسته چرخها 

  

   … استفاده از چرخ دستی های سالم و  بازدیدمرتب از  آنها  از لحاظ کنترل چرخها، ترمز و  -2
   بازدید مرتب از کف هواپیما از جهت وجود دست انداز و برآمدگیهای احتمالی-3

ی نوریـک و  م پرسـشنامه هـا  أنتایج دیگری که در این تحقیق حاصل گردید نتـایجی بـود کـه  از اسـتفاده تـو              
حاصل گردید و نشان داد که در کلیه        ) روش پیشنهادی استراکر  ( پرسشنامه ارزیابی میزان ناراحتی در اعضای بدن        

مواردی که در پرسشنامه نوردیک میان درد در اندامها در دو گروه مورد و شاهد اختلاف آماری معنـی داری وجـود                      
سخ مشابه بود، با ایـن تفـاوت کـه در روش دوم، در مـورد وجـود                  داشت، در روش ارزیابی میزان ناراحتی نیز این پا        

ناراحتی میان دو گروه مورد و شاهد، اختلافات آماری معنی داری دیـده شـد کـه در روش نوردیـک آن اختلافـات                        
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 با توجه به اینکه شروع درد در اندامها ابتدا با ناراحتی در آن عضوآغاز می شود، می توان مواردی                  . ملاحظه نمی شد  

همچون ناراحتی پشت، که در پرسشنامه ارزیابی میزان ناراحتی معنی دار بـوده ولـی در روش نوردیـک معنـی دار                      
  .  نشده است را زنگ خطری برای شروع درد در آن اندام دانست

همچنین با توجه به اینکه نتایج حاصل از روش ارزیابی میزان ناراحتی در اندامها به صورت کمی بیـان مـی                     
  . توان از این نتایج در تحلیلهای آماری که جهت یررسی متغیرهای کمی انجام می شوند، استفاده نمودشود، می
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