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  ثير ارگونومي مشاركتي بر كيفيت زندگي شغليابررسي ت

 
@ @

  سيد رضي شبيري ، دكتر عليرضا گلشن، كيوان ايوبي نژاد  دكتر وحيد غفاريان، پروفسور هوشنگ شاهنواز،
  )ساتف( فضا گروه صنايع  ساخت تجهيزات هوا

  

  چكيده 
ل صنعتي ين بدليمت و همچنفي سلايدگاه هاي كيكرد سازمان جهاني تندرستي بسمت د يبا توجه به رو   

ت اجتمـاع   يـا ك ضرورت در ادامـه ح     يت زندگي كاري بصورت     يفيم ك يشدن  روز افزون بافت جامعه مفاه      
ر اجتمـاع امـروز مـا                 يفيشود و شناخت اركان مختلف ك     يمطرح م  ت زنگي كاري ، نقاط ضعف و قـوت آن 

مني و سلامت شغلي از جمله      يا.ديت خدمات سلامتي مي نما    يفيشرفت و بهبود ك   ياني توجهي به پ   يكمك شا 
دگاه هـاي سـلامت شـغلي       يكي از د   ي ت زندگي كاري مطرح مي باشد و      يفيمحورهاي موثري است كه در ك     

 ـط كار و نحوه انجام كار است كـه ا         ير ابراز كار، مح   يطراحي شغل از جهات مختلف نظ      د از آن   ين امـر شـا    ي
ن ينـه برتـر   ين و هز  يعتريمفـصلي شـغلي از شـا      اني عوارض   يا به ب  يك و   يجهت است كه مواجهات ارگونوم    

ا شناخته شده استيعوارض شغلي در جهان و ن   . ز جامعه 
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ر سال  ت:هدف كلي ر كارخانه صندوق سازي  1382عيين اثر مداخله مشاركتي بر كيفيت زندگي شغلي 
و ارزيـابي بـر   )  (Before-After Clinical Trialمداخله اي قبل و بعـد  بصورت مطالعه : مواد و روش ها

 چك ليست و اظهـار نظـر شـاغلين درايـستگاههاي كـاري خطـوط توليـد        تكميلاساس  مشاهده  مبتني بر       
.كارخانه است

 كيفيـت زنـدگي     سـلامت و ايمنـي      ايجـاد تغييـرات معنـي دا درجهـت ارتقـاء ابعـاد                الـف :  هـا  يافته
) QEC(ي عضلانيو سطح مواجهه با عوامل زيان اور موثر بر سيستم اسكلت )QWL(شغلي

 ارتقاء در سطوح ديگر ابعاد كيفيت زندگي شغلي ايجاد گرديد هرچند از لحاظ آماري معني دار نميب-ب
 در كاهش سطح مواجهـه بـا عوامـل زيـان آور شـغلي مـوثر                كاربرد اصول ارگونومي مشاركتي   گيري نتيجه

هنگ فعاليت مشاركتي كاركنـان در      ايجاد فر  و   برسيستم اسكلتي عضلاني، ارتقاء سطح كيفيت زندگي شغلي       
ر صنايع توصيه ميشود)Low cost no cost( جهت ارائه و اجراي طرح هاي كم هزينه   .  

 ،، كيفيت زندگي شـغلي عوارض اسكلتي عضلاني  ، ارزيابي شرايط كار،مشاركتي ارگونومي : كليديكلمات
QEC, QWL 

  

   مقدمه
ي روين( انسان و است داشته ديتاك رشد وي ور بهره ،يورآ فن شرفتيپ بهي سنت طور بهي صنعت عصري ندگز

 اما با ايجاد است شده مطرح ديتول ازعواملي ك يعنوان به هيوسرما نيزم همراه به آشكار ا يوي ضمن طور به) كار
 تحول دري محوري نقش لذا ؛است  آن خالق هم و بوده كار عامل هم انسان ،تحول تيريمد  درديجدي نگرش

 در روند .رديگي م سرچشمه عامل نياي فكر نامحدودي هايتوانمند ازي سازمان ميعظ تحولات و نموده افيا سازمان
 ازي سازمان منابع حفظ زمينه در ضرورت ك يبصورت شغليي زندگ تيفيك ميمفاه جوامع؛ افزون روز شدني صنعت
 تيفيك در كه استي موثري محورها جمله ازي شغل سلامت وي منيا .شوديم مطرح يانسان منابع حفظ جمله
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 كار، ابراز رينظ مختلف جهات از شغلي طراحي شغل سلامتي ها دگاهيد ازي كي. باشدي م مطرح شغليي زندگ
و نيز تدوين برنامه هايي در جهت كاهش ريسك مواجهه با عوارض اسكلتي عضلاني  كار انجام نحوه و كار طيمح

عدم طراحي  .است شده شناخته ما جامعه زين و جهان دري لشغ عوارض نيتر نهيهزپر و نيعتريشا از كه است
مناسب اوليه در بيشتر موارد زندگي شغلي جوامع امري عادي تلقي ميشود و شاغل به ناچار با مغايرتها خو ميگيرد 

چرا كه حل مشكل نيازمند وجود . و بدتر آنكه خود را ناتوان در حل مشكلات محيط زندگي شغلي خويش مي يابد
 مناسب سازماني، عزم و توان پرداختن به نقايص و مشكلات و مهم تر از همه وجود فرهنگ مشاركت جمعي و بستر

رسيدن به اين باور است كه مي توان بجاي ناديده پنداشتن عدم تناسب،گروه هاي كوچك سامان دهي را در محل 
ندان زياد ، شرايط انجام كار و  محيط را كار تشكيل داد و با توسل به علم و تجربه جمع و با صرف هزينه اي نه چ

  . بهينه نمود
تاثير مداخله تيم هاي مشاركتي يك مجموعه ن مطالعه مورد نظر است ، تحقيق در خصوص يآنچه در ا

 چه در بسياري از سازمانها در حين خريد تجهيزات مورد نياز و يا طراحي  ايشان استكيفيت زندگي شغليبر
 سلامت و ايمني شغلي در كيفيت زندگي شغلي عنايت نشود ، لذا عليرغم ينبه محوربه جممكن است محيط كار 
.  نميشودهوردآ بر اساس شرايط فيزيولوژيك و استاندارد بومي جامعه بر واقعي شرايط كار و شاغل نياز،صرف هزينه

 كيفيت ءتواند در جهت ارتقا با كيفيت زندگي شغلي اولاً اتخاذ اين شرايط مي مداخله مشاركتي كارارتباط با تاييد 
 و فعاليت مستمر افراد هر ثانياً با فراهم شدن شرايط مورد نظر مي توان با طراحي مناسب زندگي شغلي بكار رود و

 و مهمتر آنكه فرهنگ اينگونه عوارض كاست بدون آنكه هزينه اضافي تحميل شودو  بيماري شدت از مجموعه
تفاده از تجربيات و دانش بومي هر مجموعه ضامن بهبود مستمر شرايط حاصل از استمرار فعاليت گروهي و اس

  .انجام كار و بالتبع بهبود كيفيت زندگي شغلي آن مجموعه ميگردد
@ @

  مواد و روش ها 
و ارزيابي بر اساس  مشاهده   ) (Before-After Clinical Trialمداخله اي قبل و بعد بصورت مطالعه 

  .هار نظر شاغلين درايستگاههاي كاري خطوط توليد كارخانه است چك ليست و اظتكميلمبتني بر 
 000/000/14از  )  183000( با در نظر گرفتن آمار مبتلايان به بيماري كمر درد شـغلي            : محاسبه حجم نمونه  

 و بـا سـطح اطمينـان        1379شاغل بر اساس آمار دفتر سلامت محيط و حرفه اي وزارت بهداشت و درمان در سال                 
فـر از  شـاغلين كارخانـه    ن 45 نفـر بـرآورد گرديـد كـه درعمـل      43حجم نمونه مطالعه   % 3كثر خطاي   و حدا % 95

  .صندوق سازي جامعه آماري اين مطالعه را تشكيل دادند
N= Z2

* P(1-P)/d2    

N= (1.96)2 *(0.01)(0.99)/0.0009  
N # 43 

نخستين با مسئولين مرتبط با طرح، روش انجام كار پس از انجام هماهنگي هاي  :ي مداخله مشاركتيوش اجرار
 نقش اين .انتخاب تيم راهبري با توجه به تجربه و تخصص افراد و نظز مديريت كارخانه از بين شاغلين به عمل آمد 

طراحي و اجراي برنامه آموزشي در اين پژوهش با هدف نيل  .تيم هدايت فعاليت ها و ارتباط با مديريت صنعت بود
. كت افراد و ساماندهي و بهبود شرايط كار و تغيير نگرش و پذيرش رفتار هاي ايمن بودبه توسعه فرهنگ مشار

بدين منظور در طي جلساتي در زمينه نظم و سامان دهي و راهكار هاي عملي بهسازي شرايط كار مباحثي مطرح 
  :در اين زمينه از سه كتاب زير بيشترين استفاده بعمل آمد.شد

  )علم ارگونومي(ل انسانياصول بازبيني مهندسي عوام )١
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 TQMمبناي پياده سازي ) (5S محيط كارپنج اصل ساماندهي )٢
  )آموزش فرهنگ كاري(داستان مصور ساماندهي در كارخانه  )٣

براي اين منظور طي فرمي از كليه شاغلين سئوال . پس از طي جلسات، مرحله شناسايي مشكل انجام گرفت
نحوه عمل در مورد تيم ساماندهي .  راه حل پيشنهادي ذكر نمايندبعمل آمد تا مشكلات شرايط كار را به همراه

توزيع و از ايشان درخواست شد كه با مرور ) Checkpoint ILO(اينگونه بود كه ابتدا  چك ليست اصلاح شرايط كار 
وجود اين چك ليست كه . چك ليست مذكور مشكلات شرايط كاري خود را بهمراه راه حل پيشنهادي ذكر نمايند

 نكته ذكر عوامل زيان آور محيط كار و 128 قسمت تدوين شده است و شامل 9ز سوي سازمان جهاني كار در ا
پيشنهادات ساده و مناسب براي بهبود شرايط محيط كار است به اعضاء امكان آنرا ميداد كه ضمن آشنا شدن با اين 

امي مسايل را بطور جامع و كامل در نظر مجموعه سودمند اجرايي، در زمان شناسايي مشكل و ارائه راه حل، تم
 انجام پذيرفت به Nominal group techniqueبكمك اين چك ليست اولويت دهي نظرات با روش . داشته باشند

 مورد، موارد ارجح براي انجام 128به آن افزوده شد تا از بين  ) مقياس ليكرت(اين ترتيب كه جدول امتياز دهي 
بلحاظ آنكه موارد به حد . سپس آراء جمعبندي و موارد ارجح بترتيب امتيازثبت گرديد. مداخله اولويت دهي شود

قابل قبول و بر اساس امكانات  تقليل يابد، اين عمل تا سه مرحله ادامه يافت و  هر بار نيمي از اولويت ها براي 
 راهبري قرار گرفت و چك ليست پس از بررسي اوليه در اختيار تيم).1جدول شماره (مرحله بعد انتخاب شد 

  .پيشنهادات نهايي به تاييد مديريت رسيد و بصورت برنامه اجرايي زمان بندي و تفكيك مسئوليت گرديد
@ @

  محور مشكلات كارخانه صندوق سازي مورد شناسايي، جمع بندي و: 1جدول شماره 
  اولويت دهي توسط تيم اجرايي و تيم راهبري

@ سايي توسط تي @ م اجرايي و تيم راهبريمحور مشكلات مورد  شنا 
  چيدمان نابسامان  1
  محيط كار غير پاكيزه  2
  شرايط نامناسب فرايند توليد  3
  عدم دسترسي سهل و سريع به  تجهيزات   4
  درهم بودن اقلام ضروري و غير ضروري و دپوي نامنظم مواد  5
  ريسك  مواجهه با عوامل زيان آور محيط كار   6
  داراي نوسانجريان كار و پشتيباني   7
  عدم استفاده از اقلام حفاظت فردي  8
  آب شرب پاكيزه و امكانات ميان وعده    عدم وجود   9
  عدم وجود فرهنگ ساماندهي و برنامه مهارت آموزي مدون  10

بدنبال تاييد اولويت هاي پيشنهادي تيم راهبري از سوي مديريت، برنامه سامان دهي مشاركتي زمانبندي               
تيم اجرايي  با هماهنگي انجام گرفته از سوي مديريت و با نظارت تيم راهبـري بـه                  . ظايف  انجام گرديد   و تفكيك  و   

  . پرداخت) برنامه ساماندهي(اجراي مداخله  
. در انتهاي طرح با محاسبات مهندسي انجام گرفته لزوم تغييرات قابل توجهي در خطوط توليد مشخص گرديد

مان ايستگاه هاي كاري، ادغام ايستگاه هاي كاري مشابه و حذف مراحل غير ضروري اصلاح فرايند انجام كار و چيد
كار، كاهش تعداد   كمد ها و ميز هايي كه با گذشت زمان به مكاني براي انباشته كردن آهن قراضه ها و اقلام غير 
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ا كاهش طول و ب  )3جدول شماره( شد% 44ضروري تبديل شده بود موجب كاهش فضاي غير ضروري به مقدار 

 دقيقه كاهش يافت كه موجب كاهش 1/26مسير و تسهيل شرايط كار، زمان صرف شده براي ساخت هر محصول 
علاوه بر كاهش زمان %) 6/45(  متر 260همچنين با كاهش مسير طي شده به مقدار. فشار كار بر كارگران مي شود

  .توليد بطور غير مستقيم موجب كاهش خطر حادثه شد
@ @

  يست فعاليت هاي انجام گرفته در مداخله مشاركتيل: 2جدول 
  ). كه بلحاظ مسائل مالي و يا مديريتي موكول به آينده گرديد13 و 12، 6بجز موارد  (

 

  عناوين مهم ترين اقدامات ساماندهي انجام شده 
  )Layout (و چيدمان)  Operating process chart (تصحيح كلي فرايند كار  1
   و انتقال به ميز هاي كار ساخت تيم اجرايي جوشكاري و سنگ كاري روي زمينحذف كليه عمليات  2
  ): و  بدون صرف هزينه مدون با استفاده از ضايعات( طراحي و ساخت   3

  ) با نوع كاربا ارتفاع مرتبط( عدد ميز كار 9 .1
  ) در يك محور عرضيبا شيب متغير(  عدد ميز هيدروليك1  .2
  چهار پايه عدد 6 عدد صندلي ايستا  و 2 .3
   عدد ظرف جمع آوري  ضايعات 10 دهنه قفسه راك و  8 .4
  داشتيهايمني و ب,  تابلو حاوي شعار هاي بهداشت روان5 .5

  و استفاده از قفسه ابزار در ايستگاه هاي كاري) تا حد امكان(حذف كمدهاي اضافي  4
  نصب آب خوري بهداشتي ، ممنوعيت صرف غذا و سيگار در خطوط  5
   تامين آب جوش و جمع آوري هيترها،غذاخوريساخت اطاق   6
  بازديد ادواري مسؤل  خط بر اساس چك ليست پايش و ارزشيابي  7
  )شيشه نورگير ، محيط كار، سرويس بهداشتي(نظافت   8
  قوانين، تجهيزات فردي، كار سالم و ايمن: آموزش شاغلين  9

  :ميزي سطوح  آرنگ  10
  جرثقيل، پالت ها و زنجيرليفتراك، قلاب  /مسير خط كشي:  زرد �
  دستگاه خطرناك هاي قسمت:  نارنجي �
  ديوار:  روشن سبز سدري �
  هاي جوشكاري قسمت حائل بين:  و مات تيره �

  حمل و نقل مكانيزه  11
   محدوده پست كاري وخط كشي محل تردد  ليفتراك و عابر  12
   بر روي سقف سولهاطاق پلي كربنات با نصب منبع نور طبيعيايجاد   13
  ) و سر و صدا  ماوراء بنفشجاذب نور( پلي استر -پوشش پارچه اي آسبستتهيه   14

  يافته هاي تحقيق، بحث و نتيجه گيري
 نتايج ارزيابي سطح مواجهه با عوامل زيان آور شغلي موثر بر سيستم اسكلتي عضلاني با استفاده از – 1

يان آور شغلي موثر بر سيستم اسكلتي عضلاني در نتايج حاصل از ارزيابي سطح مواجهه با عوامل ز :QECروش 
  :   ارائه شده است4جدول شماره 

با مقايسه نتايج قبل و بعد از مداخله كاهش سطح مواجهه با عوامل زيان آور شغلي موثر بر سيستم اسكلتي 
ن مقدار كاهش از اي. عضلاني و كاهش امتياز تام در تمامي اجزاء آزمون كاهش امتياز تام و بالطبع ديده مي شود

براي اختلاف ميانگين ها درتمامي اجزا و درامتياز ها عدد صفر را % 95لحاظ آماري معني دار است ودامنه اطمينان 
  .در بر نمي گيرد
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نتايج ارزيابي كيفيت زندگي شغلي با استفاده از  ):QWL( نتايج ارزيابي پرسشنامه كيفيت زندگي شغلي–2

     نشان دهنده آن است كه در نتايج ارائه شده.   ارائه شده است5 شده والتون در جدول پرسشنامه استاندارد
 و امتياز تام، افزايش مقدار هر چند به مقدار جزئي مي باشد ولي اين تغييرات در آزمون 8، 6، 2،3،5محور هاي 

و ) P value < 0.001 (عني داراختلاف مو امتياز تام ) محيط كاري ايمن و سلامت(ميانگين ها فقط در محور دوم
و بعد از مداخله يانگين هاي قبل بين م)توسعه قابليتهاي انسان(ور هشتمدر مورد مح.  مشاهده مي شودقابل قبول

براي اختلاف ميانگين هاي محور دوم و % 95دامنه اطمينان .  مشاهده ميشودα%= 10اختلاف معني دار در سطح
  . مي باشد28/0صفر را در بر نميگيرد و در مورد محور هشتم بين دو عدد صفر و امتياز دوم قابل قبول است و عدد 

  فهرست برخي اقدامات انجام گرفته در طي ساماندهي و نتايج حاص : 3جدول شماره  
@ @

  نتيجه حاصل  اقدامات به عمل آمده  
  )#% 44( متر مربع 250 به  576روسه توليد و چيدمان از با تغيير پ  مساحت غير قابل استفادهكاهش 

   ايستگاه19 به 25كاهش تعداد ايستگاه هاي كاري از 
  ) متر260( متر310 متر به 570 از متر /نفر/ محصولبه ازاي هر  توليد   طول مسير فرآيندكاهش

  هرمحصولي در  دقيقه صرفه جوئ1/26صرفه جوئي زمان ناشي از كاهش طول مسيرفرآيند

  
  
1  

  
  

و  تصحيح كلي فرايند كار
  چيدمان

    توليد   طول مسير فرآيند بلحاظ كاهشكاهش خطر حادثه ناشي از جابجائي
رنگاميزي سطوح و تميز نمودن   2

  شيشه ها
   لوكس7/153 لوكس به 35/75افزايش روشنايي ايستگاه هاي كاري از 

  ساخت سطوح مناسب انجام كار  3  97 به 126از  ) QECروش (  عضلانيكاهش سطح مواجهه با عوامل زيان آور سيستم اسكلتي
  %8/51به % 6/70كاهش مقداركل درد سابجكتيو حين كار از 

  

  نتايج آزمون  سطح مواجهه با عوامل زيان آور شغلي موثر بر سيستم اسكلتي عضلاني : 4جدول شماره 
  )QEC(قبل و بعد از مداخله

 

Confidence95%  
Interval difference   

نوع 
  ارزيابي

زمان 
 Tآزمون  انحراف معيار  ميانگين  آزمون

  زوج
Sig. 

(2-tailed) 
Upper Lower 

  كمر  1  5,84  35,89  قبل
  5,51  21,56  بعد

8,77  000.  17,78   10,88   

  شانه  2  6,81  33,56  قبل
  4,11  28,56  بعد

4,70  000.  7,24  
  

2,76  
  

  6,37  .000  5,77  3,52  24,33  بعد  مچ دست  3  5,46  29,00  قبل
  

2,96  
  

  5,54  .000 6,08  3,57  12,67  بعد  گردن  4  1,70  16,78  قبل
  

2,69  
  

  6,17  9,83  بعد  نظر شاغل  5  6,63  10,56  قبل
2,85  011.  1,26  19/0  

  12,43  125,78  قبل
  امتياز تام  6

  12,32  96,94  بعد
7,16   000.  37,33  20,33 

  هاي پژوهشبحث و تفسير يافته 
در طي اين پژوهش شرايط كار با همفكري شاغلين كارخانه صندوق سازي انجام گرفت و بر اساس دانش ارگونومي 

نتايج حاصل از مداخله، از جهات مورد نظر پژوهشگران مورد ارزيابي و نتايج حاصل با . مشاركتي  ساماندهي گرديد
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قرار گرفت كه  با توجه به نتايج حاصل و شاخص ها و متغير مورد آزمون آماري ) پيش از مداخله( شرايط اوليه 

  :هاي تعريف شده در مطالعه موارد ذيل قابل بيان است
 نشا ن 4ارزيابي سطح مواجهه با عوامل زيان آور شغلي موثر بر سيستم اسكلتي عضلاني بر اساس  نتايج جدول) 1

 ارزيابي به هر دو صورت سابجكتيو و آبجكتيو صورت QECبا توجه به اينكه در روش . دهنده بهبود شرايط كار است 
بيشترين . ميگيرد روند مثبت در كاهش سطح مواجهه نتايج نشانگر همسويي نتايج سابجكتيو و آبجكتيو ميباشد

كاهش سطح مواجهه در قسمت ستون فقرات كمري به چشم ميخورد كه شايد علت اين امر انتقال سطح كار از روي 
قابل ذكر است با وجود كاهش سطح مواجهه با عوامل زيان آور موثر . ي ميز با ارتفاع مناسب باشدسطح زمين بر رو

بر سيستم اسكلتي عضلاني بعد از مداخله، هنوز سطح مواجهه بيش از حد ايمن بوده كه نيازمند ارزيابي و مداخله 
  .مجدد و يا طراحي مجدد نقاط پر خطر است 

 (QWL) قبل و بعد از مداخله ارزيابي كيفيت زندگي شغلي والتونآزمون مقايسه نتايج : 5جدول 
  

  Confidence٩٥% 
Interval difference  Tآزمون  انحراف معيار  ميانگين  زمان آزمون  محورارزيابي 

  زوج
Sig. 
(2-

tailed) Upper Lower 
 63/0 2,20  قبل

پرداخت منصفانه و     1
 64/0 2,16  بعد  كافي

53/0 60/0  21/0 12/0- 

 75/0 2,07  قبل
محيط كاري ايمـن      2

 80/0 3,18  بعد  و سلامت
8- 000.  83/0- 40/1- 

 64/0 2,33  قبل
تامين فرصت رشـد      3

 53/0 2,36  بعد  و امنيت مداوم
24/0- 81/0  16/0 21/0- 

 05/1 2,62  قبل
قـــانون گرائـــي در   4

 -09/0 72/0  13/0 55/1  87/0 2,31  بعد  سازمان

  74/0 2,22  قبل
وابستگي اجتمـاعي     5

  73/0 2,31  بعد  زندگي كاري
3/1- 21/0  05/0 23/0- 

 90/0 2,22  قبل
  فضاي كلي زندگي  6

 73/0 2,47  بعد
3/1- 20/0  14/0 62/0- 

 96/0 2,24  قبل
يكپــــــــارجگي و   7

 80/0 2,24  بعد  انسجام اجتماعي
00/0 00/1  26/0 26/0- 

 67/0 2,31  قبل
وسعه قابليت هاي   ت  8

 59/0 2,47  بعد  انسان
0/2- 051/0  00/0 31/0- 

  امتياز تام  9 29/0 2,22  قبل
 22/0 2,44  بعد

2/7- 000/0  16/0- 28/0- 

  
   نشانگر موفقيت مداخله در بهبود كيفيت زندگي شغلي 3نتايج ارزيابي كيفيت زندگي شغلي در جدول 

و نيز نتايج مثبت در محور هشتم ) محيط كاري ايمن و سلامت( بهبود در نتايج محور دوم . ميباشدافراد  در كل 
نشانگر آن است كه تغييرات حاصل در زمينه مداخلات ايمني و سلامت شرايط كار در ) توسعه قابليت هاي انسان(
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ت شاغلين، اظهار نظر ايشان و مدت زمان انجام پژوهش قابل ملاحظه بوده است و در طي اين مدت امكان مشارك

  .مداخله در جهت بهينه سازي شرايط كار وجود داشته است
 و امتياز تام، افزايش به مقدار جزئي را نشان مي دهدكه نه از نظر آماري 8، 6، 5 ، 3 ،2نتايج در محور هاي 

اين موارد كمتر از حد ارزشمند است و نه از جهت شرايط محيطي قابل توجه است بويژه آن كه ميانگين تمامي 
پرداخت علت اين امر آن است كه ديگر محور هاي مورد ارزيابي مدل والتون شامل . برش مدل والتون ميباشد

 5محور ( وابستگي اجتماعي زندگي كاري، )3محور (تامين فرصت رشد و امنيت مداوم،  )1محور (منصفانه و كافي
خارج  . )7محور(و انسجام اجتماعي گيچ يكپارو) 4محور ( سازمانقانون گرائي در، )6محور (فضاي كلي زندگي  ،)

از دايره اهداف و طبيعت مداخلات است و بعلاوه ذكر اين نكته ضروري است كه كيفيت زندگي شغلي از مؤلفه هاي 
متعددي تشكيل يافته است و  به لحاظ آن كه درك انسان از تغييرات مستلزم گذشت زمان و ثبات شرايط مي 

، تغييرات اين مؤلفه بطئي و زمان بر بوده و در واقع استقرار فرهنگ مشاركت در بهسازي محيط كار مستلزم باشد
  .استمرار برنامه، مشاركت شاغلين و تعهد مديريت ارشد در پشتيباني برنامه مي باشد

@ @

  پيشنهادات
ري سنتي است و امكان در ابتداي مداخله نظر غالب شاغلين در كارخانه اين بود كه سياق اين محيط كا

 500 تا100تغيير شرايط انجام كار بر روي صندوق هايي با وزن . تغيير بافت كارگاهي به پروسه علمي وجود ندارد 
نشستن بر روي . كيلو گرم از سطح زمين بر روي ميز هايي با ارتفاع مناسب با كار بسيار دور از ذهن ايشان بود

تراشكاري و يا بصورت تخصصي تر صندلي هاي ايستا با ارتفاع مناسب در چهارپايه در حين انجام جوشكاري و 
براي مذكور عدم باور شاغلين حين انجام كار با تحرك زياد نظير خم كاري و اندازه گيري ها ، مهم تر از موارد 

يطي كه از ايشان كاركنان از به نتيجه رسيدن طرح بسيار نااميد بودند و بويزه ايجاد شرا. انجام فعاليت گروهي بود
درخواست اظهار نظر در زمينه شرايط كار شود و يا اجازه مداخله ، مشكل يابي و رفع مشكل داده شود براي جمع 

پس از استقرار صندوق . مقايسه اين شرايط با وضعيت پس از مداخله بسيار جالب توجه است. دور از ذهن مينمود
نشستن بر روي چهارپايه و صندلي دست ساز توسط كاركنان ، هاي سنگين بر روي ميز هاي دست ساز خودشان، 

استقرار ظروف جمع آوري زباله در فواصل مشخص و ديگر تغييرات بوجود آمده، شرايطي استثنايي را نسبت به 
ايجاد اين باور كه اولاً بهبود شرايط كار با نظر شاغلين و توجه . ديگر كارخانه هاي مجاور در صنعت بوجود آورد

ريت به سلامت جسمي ورواني آنها  روحيه بالايي را ايجاد نمود و در پاسخ به تمايل به توسعه طرح ساماندهي مدي
اگرچه از نظر مادي پاداش زيادي داده نشد ولي ميدانيم انجام اين زحمات به سود خود ما مي  "اظهار مي شد كه

غلي مان را، خود بهتر كنيم دگي  كه ايجاد فرهنگ  موارد ذكر شده مويد آن است  اين".باشد و ميتوان محيط 
مشاركت در بهبود شرايط كار در سطوح مختلف شغلي يكي از بهترين دست آورد هاي اين مداخله مي باشد كه مي 

  :موارد زير در اين خصوص پيشنهادات ميشود. بايست با ايجاد قانونمنديهاي لازم و پشتيباني هاي مديريتي نهادينه شود

ش زن

ن به برخي شاخص هاي مديريتي در اين پژوهش نظير كيفيت و بهره وري ، نظر مديران در ارتباط با پرداخت) 1
تا آن زمان از نظر ايشان سلامت و ايمني وبالتبع ارگونومي صرفاً مباحث هزينه ساز و . طرح را بخود جلب نمود

ت سلامتي كار بر بهره وري و كيفيت غير ضروري تلقي ميشد ولي در جريان انجام مداخله و ارزيابي اثرات مداخلا
محصول تغيير نگرش آنها مشهود بود و بنا بر نظر يكي از مديران در واقع اينگونه مداخلات متكي بر منابع انساني 

پيشنهاد در اين .يك سازمان را مي بايست بعنوان استراتژي هاي اصلي مديريت در جهت بهروري محسوب نمود
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ين شاخص هاي مشترك سلامت كار و مديريت است و نيز همرديف قرار گرفتن خصوص انجام مطالعات و تدو

  . اين چنين شاخص هايي در كنار شاخص هاي توليد و فروش در ارزيابي عملكرد مديران صنايع
تيم هاي . در سال هاي اخير توجه مديران به اثرات مثبت نظام پيشنهادات توسط شاغلين جلب شده است) 2

ا حمايت مديريت در قسمت هاي مختلف سازمان ميتواند موجب حركات بسيار بزرگ تر و مداخله مشاركتي ب
 Low cost, no cost(اين فعاليت ها كه تحت عنوان اقدامات بدون هزينه يا كم هزينه . نتايج مؤثرتر شود

projects (د شدمطرح ميشود در صورت تقدير مادي و معنوي مديريت نوآفريني هاي بزرگي را موجب خواه. 
يكي از مهمترين الزامات در بكارگيري رويكرد هاي مشاركتي بمنظور اجراي راه حل هاي ارگونومي انگيزش ) 3

بايد توجه داشت كه اين ويژگي ها قابل تحميل كردن و . شاغلين و توانايي ايشان در سطح فردي و تيمي است
 شده در ساختار سازمان از طريق يادگيري و تمرين القاء نيست بلكه بايد اجازه داد تا به تدريج در مسيري تعريف

 . عملي در سطوح مختلف شغلي ايجاد شود
نقش اساسي تعهد و عزم مديريت در به نتيجه رسيدن مداخلات مشاركتي قابل تأمل است و بهمين جهت ) 4

مديران توصيه ميشود براي شروع مداخلات مشاركتي در هر صنعت؛ پيش از هر اقدام جلسات آموزشي جهت 
  .طراحي و اجرا شود

. در مسير انجام مداخلات تيمي در يك صنعت ممكن است پيشنهادات سليقه اي بدور از پشتوانه علمي ارائه شود)5
استفاده از نظرات بومي هر سازمان زماني ارزشمند است كه در چارچوب علم و پشتوانه فني باشد لذا پيشنهاد 

ستند سازي عمليات بعنوان يك قانون مورد تمكين قرار گيرد تا رشد و ميشود در كليه مراحل مدون سازي و م
  .فرهنگ سازي رويكرد هاي مشاركتي در دراز مدت ممكن شود 

  در  راهنمايي هاي بعمل جناب پروفسور هوشنگ شاهنوازدر پايان جاي دارد تا از لطف و عنايت           
 .دآمده در اين مطالعه،  نهايت مراتب سپاس بعمل آي
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