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  دهيچك

 جهت اپراتور به تحميلى هاىهزينه صورت به واندتيم كه بوده ارگونومي ادبيات در كلي مفهوم يك ي ذهني،ركاربا :مقدمه

 صنايع مشكلات بر نيز كار محيط از كارگران زودرس خروج طرفي از .شود تعريف عملكرد زا معين سطح يك به دستيابى

هدف  كند.مي كارجلوگيري از ناشي ناتواني از كه است هاييروش موثرترين از يكي ركا توانايي ارتقاء است؛ افزوده امروز

يك صنعت فولاد  در كاركنان شاغل اختلالات اسكلتي عضلاني در باركاري ذهني با تعيين ارتباط توان كاري و، ازمطالعه حاضر

  باشد.مي

يك صنعت فولاد  در شاغل كاركنان از نفر ٣٠٠ ميان صورت مقطعي دره تحليلي ب- توصيفيبه روش ين مطالعه ا: كاروشر

 ،NASA-TLXها از پرسشنامه آوري داده.به منظور جمع گرفت. انجام بودند، كار به مشغول مختلف شغلي هايگروه در كه

 استفاده از ها باتحليل داده تجزيه و استفاده شد. )Nordic( و پرسشنامه نورديك(WAI)  ايي انجام كارشاخص توان پرسشنامه

  ويتني انجام گرفت.- مستقل و من t هاي آماريو آزمون SPSS 20 افزارنرم

 دار وجود دارديرابطه معن مستقل نشان داد كه بين ميزان اختلالات اسكلتي عضلاني و توان كاري افراد t آزمون :نتايج

)٠٠١/٠<Pvalueكه بين ميزان اختلالات اسكلتي عضلاني به ترتيب با باركاري كل ويتني نشان داد- چنين آزمون منم). ه 

)٠٢٤/٠=Pvalue٠٢٢/٠( )، ابعاد باركاري ميزان تلاش=Pvalue٠٠٥/٠( )، نياز زماني=Pvalue٠٠٤/٠( )، ناميدي=Pvalue نياز ،(

شيوع اختلالات اسكلتي عضلاني  با داري وجود داشت ولي بين بعد عملكرد) رابطه معنيPvalue>٠٠١/٠( ذهني و نياز فيزيكي

  ).Pvalue=٠٨٧/٠رابطه مستقيم وجود نداشت (

توجه به وجود ارتباط بين  با .توان كاري آنها در رنج متوسط قرار داشت باركاري ذهني كاركنان بالا بود و :گيريتيجهن

 براي كاركنان بيشتر آموزشي هايبرنامه شغلي، ارائه شرايط مناسب ايجادي با اختلالات اسكلتي عضلاني، توان كار باركاري و

  به اختلالات اسكلتي عضلاني كمك شاياني كند. تواند به پيشگيري از ابتلامي كاري آنها، توان تقويت و

  .غل صنعتيمشا توان كاري، باركاري ذهني، اختلالات اسكلتي عضلاني، ها:كليدواژه

  : پژوهشينوع مقاله

  ١٦/١٠/٩٤پذيرش مقاله:   ٢٣/٩/٩٤اصلاح نهايي:   ١٥/٩/٩٤ريافت مقاله: د

  .٣٩-٢٩): ٤(٢؛ ١٣٩٤. طب پيشگيري. يدر مشاغل صنعت يعضلان يبا اختلالات اسكلت يذهن يو بار كار يارتباط توان كار يبررس. اكبرزاده ، حسناحسان يبي، االله حبيمحمدزاده مهد: ارجاع
  

  مقدمه: 

 ترينعمده عنوان به كار با عضلاني مرتبط- اختلالات اسكلتي

 هايو آسيب هاهزينه افزايش كار، زمان رفتن دست عامل از

حرفه بهداشتت معضلا بزرگترين از يكي و كار انساني نيروي

  ). ١( آيندبه شمار مي صنعتي كشورهاي اي در

 از ناشي بيماريهاي كل از درصد ٤٨ به اختلالات نزديك اين

 به كار از غيبت اصلي علل از يكي .)١،٢( دهندتشكيل مي را كار
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کاربامرتبطغرامتايههزینهدرصد از40حدودهاگزارش
اختلالات .)3،4(باشدمیعضلانی- اسکلتیاختلالاتبهمربوط

اسکلتی عضلانی پس از مشکلات تنفسی به عنوان دومین عامل 
هفته) مدت (کمتر از دوز کار ناشی از بیماري در کوتاهغیبت ا

این اختلالات در نواحی مختلف بدن از جمله .)5(مطرح هستند
دهد که در این میان کمردرد مچ و کمر رخ میبازو،شانه،گردن،

این اختلالات یک مشکل سلامتی . )6،7(بیشترین شیوع را دارد
یکی از .)8(باشندافتادگی میدلیل عمده ناتوانی و از کاررایج و

عضلانی - مشکلات اصلی در پیشگیري از اختلالات اسکلتی
(شامل فاکتورهاي فیزیکی،ماهیت چند علتی بودنکار،مرتبط با
آن استاجتماعی)- فردي و فرهنگیاجتماعی،- روانیسازمانی،

کیفیت کار، ها عواقبی چون کاهش توان وشیوع این ناراحتی.)9(
هاي از دست رفته کاري افزایش زمانهاي درمانی،هزینهافزایش

بهبسته.)10(کارافتادگی زودرس را در پی خواهد داشتو از
مفهومیککهاستمطرحکاربار ذهنینامبهمفهومیشغل،نوع
پذیرفتهعریفتیچهاگرچه.باشدمیادبیات ارگونومیدرکلی
بارباقیاسدراغلبوردنداوجودکارذهنیبارجهانی ازشده

کارذهنیبارحالاینباولیشودمیگرفتهنظردرفیزیکی کار
جهت دستیابىاپراتوربهتحمیلىاىههزینهصورتبهتواندمی
متقابلتحلیل تأثیراتوتجزیهیاعملکردازمعینسطحیکبه

شودتعریفکارو محیطشغلىنیازهاىواپراتورظرفیتبین
کهاستتلاشیکار میزانذهنیبارترسادهبیانبه.)11،12(

تواناییهاىبااساساًودهدانجام میوظیفهانجامحیندرذهن
وشدهپردازشوریافتدچگونه اطلاعاتکهاینوفردذهنى
)12(استمرتبطشوندمیهایىاقدامتصمیمات وبهمنجرنهایتاً
محیطآسایش درلامتی وس، نىایمبهاز دستیابىاطمینانبراى
مدت،درازدراپراتورمفیدییآکارووريافزایش بهرهوکار

به کاربهمربوطهايخواستهکهاستاینمعقولوهدف منطقى
دنباشفردتواناییازبیشتریاوکمترکهشوندتنظیمايگونه

تمرکزوتوجهبهنیازدلیلبهاپراتوريوظایف.)14،13(
بهودقیقلعملاکسو ععملوماشین- انسانابطهردر

نیازمندپردازشیوفرآینديسیستمهايتنظیمدرموقع
دقتوتوجهقبیلازمتعددىشناختىعملکردهاى

، حافظهمناسب،دیدوشناساییقابلیتمستمر،
بنابراین .)15،16(باشندیمگیرىتصمیموریزىبرنامه

ازیکیبالاست.نسبتاًبارذهنی کار در این مشاغل
ازکارگرانزودرسخروجکنونیصنعتیجهانمشکلات

.استکارمحیط
زندگی و شرایطبهبودزندگی،بهامیدافزایشعلیرغم

تر بیشدراخیردههدرجوامع،درسلامتیوضعیت بهتر 
کاهش، هستندشاغلافرادکهزمانیمتوسطاروپاییکشورهاي

انجامتواناییارتقاءبراياصلیاهداف،براینبنا.)17(استیافته
کارگرانسلامتو مربوطهسازمانکاري،محیط: ازعبارتندکار

خواهدبسزاییتأثیرع جامعاقتصادبرتواناییارتقاءاستبدیهی.
تنها منجر به افزایش تولید نهخوبکارانجامتوانایی. داشت

پیدرنیزراکارگراي خواهد شد، بلکه زندگی با کیفیت بهتر بر
هاي اسکلتی ناراحتیاگرچه،از طرفیو)18(داشتخواهد

شیوع است،ها متفاوتجمعیتعضلانی در بین مشاغل و
در معرض هاي اسکلتی عضلانی براي افرادي که غالباًناراحتی

،کارشان بودندهاي روانی در محلنیازهاي جسمی و استرس
رسد که ضروري به نظر می، اساسبر این.)19(بیشتر شده بود

صنایع ارزیابی میزان توان کاري و بار کاري ذهنی کارکنان در
ها بر میزان شیوع اختلالات اسکلتی ثیرآنأو همچنین تگردد

گیرد. این مطالعه با هدف بررسی و عضلانی مورد بررسی قرار
ثیر آنها ،به عنوان أتعیین توان کاري و بار کاري کارکنان و ت

وامل روانی محیط کار، بر شیوع علائم اختلالات اسکلتی ع
عضلانی در کارکنان صنایع فولاد انجام خواهد شد تا از نتایج آن 
جهت آگاهی از وضعیت دقیق ارگونومیکی کارکنان و 

ریزي جهت بکارگیري مداخلات مؤثر و اقدامات اصلاحی برنامه
نان و کاهش وري کارکو پیشگیرانه جهت افزایش کارایی و بهره

شیوع اختلالات اسکلتی عضلانی استفاده گردد.

کار:روش
صورت ه تحلیلی ب- این مطالعه به روش توصیفی

در کارکنان شاغل 1394پاییز سالتابستان ومقطعی در
بین کارکنان شاغل ازانجام گرفت.در یک صنعت فولاد

ازگیري تصادفی اساس روش نمونهدر این صنعت، بر
نفر66برق، کارتعمیرنفر80مکانیک،کارعمیرتنفر99

پرسنل عملیاتی جهت شرکت در نفر55پرسنل اداري و 
عمل آمد. ه مطالعه دعوت ب

دوره دوم شماره چهارم زمستان 1394 مجله طب پیشگیري، 30
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139431دوره دوم شماره چهارم زمستان یشگیري،مجله طب پ

افرادي که سابقه بیماریهاي اثرگذار بر دستگاه اسکلتی 
کیفوز و اسکلیوز داشتند یا دچار لوردوز،عضلانی مانند

دیگر دیسک وفتقپارگی ورات،فقهاي ستونشکستگی
هاي اسکلتی عضلانی حاد تشخیصی توسط پزشک ناراحتی

نیزورودمعیارهايمتخصص بودند، از مطالعه خارج شدند. 
نظرازکهافراديچنینهموسالیکازبیشکاريسابقه

در .بودشدهتعیین، بودندقرارداديوپیمانیرسمی،استخدامی
-NASAها از پرسشنامه دادهآوريبه منظور جمع،این پژوهش

Tlx (National Aeronautics and Space Administration
Task Load Index)ذهنی)، پرسشنامهگیري بار(براي اندازه

Work Ability Indexکارشاخص توانایی انجام (WAI) و
میزان شیوع اختلالات اسکلتی پرسشنامه نوردیک جهت

ابزاريNASA–Tlxکاريبارعضلانی استفاده شد. شاخص
گروهتوسطکهباشدمیکارذهنیبارمشخص نمودنجهت

هوانورديحقیقاتتمرکزانسانیمهندسی فاکتورهاي
NASAاستفادهباکارنیذهفشار. فرآیند ارزیابی )20(ارائه شد

NASAمدلاز – Tlxانجامترتیباینبهمرحلهسهشامل
هايمقیاسازیک هرباروزنتعییناولمرحله. شدخواهد
نمودنمشخصاز آنهدفکهباشدمی(weight)گانهشش

تعیین،دوممرحلهد. باشمیTLXگانهششهايمقیاساولویت
(Rating)گانهششهايمقیاسازیکهر)میزان(باردرجه

ازیکهرتأثیرمقدارتعیینمرحلهاینازهدفکهباشدمی
کهسوممرحلهاشد.بمیذهنیرباایجاددرگانهششعوامل
درباردرجهوباروزنتعیینزاپس،باشدمیمرحلهآخرین
طبقباردرجهوباروزنضرببامرحلهایندرقبلیمراحل
100تا 0بین عدديصورتبهفردکلکاريبارزیرفرمول

(وزن =کارذهنیبارنهایینمرهتعیین.شودمیمحاسبه 
ارزیابیجهتکهايطالعهماساسبر. 15بار*درجه بار)/

بیمارستانهاي ICUهاي پرستاران در بخشذهنیبارکاري
آلفايضریبباپرسشنامهاینپایایی. شداصفهان انجام

.)21(آمددستبه 83/0کرونباخ
توانایی شغلیبعد7شامل)WAI(شغلیتواناییشاخص

ارتباطدرایی شغلیتوانزندگی،دورهبهترینبامقایسهدرفعلی
فعلیتعداد بیماریهايشغلی،روانیوجسمینیازهايبا

طولدراستعلاجیپزشک، مرخصیتوسطشدهدادهتشخیص

دوطیدراششغلیتواناییازفردبینیپیشگذشته،اهم12
بیماريعلتبهکاريزیانتخمینوروانیمنابعآینده،سال
برايآمدهدستبهامتیازاتعجمباشاخصاین. )22(باشدمی
شاخص،ازممکنبرآوردبهترین.گرددمیمحاسبهآیتمهر

اساسبرنهایتدر. باشدمی7امتیازبرآورد،بدترینو49امتیاز
- 7(طبقه ضعیفبه دست آمده توانایی کار در چهارامتیازات

)49- 44(و عالی)43- 37(خوب)،36- 28(متوسط)،27
به زبانWAIپرسشنامهترجمه.)23(شوندبندي میگروه

فارسی و تعیین روایی و پایایی آن در ایران توسط 
Abdolalizadehمنظوربه.)24(و همکاران انجام شده است

که درايپرسشنامهازعضلانی- اسکلتیاختلالاتشیوعتعیین
بهداشت انستیتويدرهمکارانوکورینکاتوسط1387سال
و شدهارائهوطراحیاسکاندیناويحوزهايکشورهايحرفه

. )25(شداستفاده،معروف استنوردیکبه پرسشنامهامروزه
ویرایش فارسی این پرسشنامه در مطالعه چوبینه و همکاران 

و در مطالعات بسیاري مورد استفاده )26(هاعتبارسنجی شد
جهت بررسی مشخصات دموگرافیک همچنینقرار گرفته است. 

شیفت کارسابقه کار،وزن،قد،جنس،(سن،سؤالاتی شاملافراد
هل، وضعیت استخدامی، واحد فعالیت) به آن أوضعیت تبودن،

SPSSر افزانرمازاستفادهباهادادتحلیلوتوصیفاضافه شد.

مستقل، tهاي آماري آزمونازگیريبهرهباو20نسخه 
واریانس یک نالیزضریب همبستگی پیرسون و آیتنی،و- من

انجام گرفت.طرفه

:نتایج
نفر از کارکنان مرد شاغل در یک 300این مطالعه روي

کنندگانمیانگین سنی شرکتصورت گرفت.صنعت فولاد
بود.23- 57رده سنی سال با82/7±57/38

تحصیلات،میزانحسببراز نظر توزیع جمعیت 
درصد، 7/53با تحصیلات دیپلم بودند دارايکهافرادي

شدند و افراد با شامل میجمعیت رایشترین درصدب
فوق دیپلم و زیردیپلم به بالاتر،تحصیلات لیسانس و

هاي بعدي قرار گرفتند. ردهدر7/8، 3/16، 3/21با ترتیب 
معیار سال با انحراف58/11میانگین سابقه کار افراد
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درصد از جمعيت مورد مطالعه  ٩٠بود. همچنين  ٦٦/٧

  بقيه مجرد بودند. هل وأمت

اختلالاات اسكلتي عضلاني در كل  شيوع به مربوط هاييافته

ارائه  ١ماه گذشته در نمودار  ١٢جامعه مورد مطالعه در طي 

از كاركنان  نفر) ٢١٩( درصد ٧٣ در مجموع در شده است كه

با توجه  است. شده مشاهده اختلالات نوع اين از مورد يكحداقل 

 ٧/٤٠ كمر ترين مقدار شيوع اختلالات در نواحيبه نتايج بيش

 بود. درصد ٢٩درصد و ناحيه گردن  ٣٨ درصد، زانو

ميانگين و انحراف معيار نمره كل شاخص توانايي  ،١ جدول

هاي مختلف در گروه كاري ذهني كل را انجام كار و نمره بار

بيشترين نمره توانايي كار مربوط به افراد . دهدشغلي نشان مي

كمترين نمره توانايي كار مربوط به  و ٧٧/٣٤ ميانگين ري باادا

آزمون آناليز باشد. مي ٥٦/٣٣ ميانگين مكانيك با كار افراد تعمير

واريانس يك طرفه به منظور مقايسه ميانگين شاخص توانايي 

در وظايف شغلي كاركنان نشان داد كه بين شاخص  انجام كار

دار رابطه معني ،بررسي وردتوانايي انجام كار با وظايف شغلي م

كاري  همچنين بيشترين نمره بار ).=٢٨٨Pvalue( ندارد وجود

و كمترين  ٦٦/٦٨ ميانگين مربوط به كاركنان تعميركار مكانيك با

باشد. مي ٧١/٥٧ ميانگين نمره مربوط به كاركنان بخش اداري با

 آزمون آناليز واريانس يك طرفه نشان داد كه بين نمره كل بار

وجود  دارني با وظايف شغلي مورد بررسي رابطه معنيكاري ذه

  ).>٠٠١/٠Pvalue( داشت
  

  

  ميانگين نمره شاخص توانايي انجام كار و بار كاري به تفكيك شغل - ١جدول 

  شغل
  نمره بار كاري ذهني  نمره شاخص توانايي انجام كار

  انحراف معيار  ميانگين  انحراف معيار  ميانگين

  ٩٧/٦  ٦٦/٦٨  ٥٨/٤  ٥٦/٣٣  تعميركار مكانيك

  ٣٧/٨  ٠٣/٦٧  ١٠/٤  ١١/٣٤  تعميركار برق

  ١٧/٧  ١٤/٦٥  ٦٤/٣  ٤٢/٣٤  عملياتي

  ٥٧/٨  ٧١/٥٧  ٦٤/٣  ٧٧/٣٤  اداري

Pvalue ٢٨٨P= ٠٠١/٠P< 

  
  توزيع فراواني ميزان توان كاري در دو گروه داراي اختلالات اسكلتي عضلاني و بدون اختلالات اسكلتي عضلاني - ٢جدول 

  كارتوانايي انجام 
  كل  داراي اختلال اسكلتي عضلاني  بدون اختلال اسكلتي عضلاني

  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد

  ٧/٥  ١٧  ٨/٧  ١٧  ٠  ٠  ضعيف

  ٣/٦٦  ١٩٩  ٦/٧٧  ١٧٠  ٥/٣٥٨/٣٥  ٢٩  متوسط

  ٢٨  ٨٤  ٦/١٤  ٣٢  ٢/٦٤  ٥٢  خوب

  ١٠٠  ٢٠٠  ١٠٠  ٢١٩  ١٠٠  ٨١  جمع

  
  از ابعاد بار كاري در بين كاركنان مورد بررسي) هر يك ١٠٠هاي آماري (نمره از شاخص - ٣جدول 

  حداكثر  حداقل  انحراف معيار  ميانگين  ابعاد بار كاري ذهني

  ١٠٠  ٠  ٧٧/٨  ٣/٦٩  نياز ذهني

  ١٠٠  ٠  ٤٣/٢٠  ٥/٦٢  نياز فيزيگي

  ١٠٠  ١٠  ٠٥/٢٥  ٢٤/٧٠  نياز زماني

  ١٠٠  ٠  ٩٢/١٩  ٩٣/٥٣  عملكرد

  ١٠٠  ٠  ١٥/٢٣  ٦٦  نااميدي

  ١٠٠  ٠  ١٦/٢٤  ٩٤/٧٦  تلاش

  ٣٣/٨٦  ٥/٣٢  ٤٤/١٨  ١٧٦٥  بار كاري كل
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  نتايج ميانگين نمره بار كاري ذهني و ابعاد آن بر حسب داشتن / نداشتن اختلالات اسكلتي عضلاني در كاركنان مورد بررسي - ٤جدول 

  بار كاري و ابعاد آن
  داراي اختلالات  بدون اختلالات

P-value عيارانحراف م  ميانگين  انحراف معيار  ميانگين  

  ٠٢٢/٠  ٠٢/٢٠  ٩٣/٧٠  ٠٢/٢١  ٨٦/٦٤  نياز ذهني

  ٠٢٤/٠  ٨٣/٢٤  ٤٨/٦٤  ٠٣/٢٥  ١٥/٥٧  نياز فيزيكي

  ٠٠٥/٠  ٦٩/١٩  ١٨/٧٢  ٧٠/١٩  ٩٨/٦٤  نياز زماني

  ٠٨٧/٠  ٠٥/٢٤  ٥٣/٥٢  ١٨/٢٠  ٦٩/٥٧  عملكرد

  ٠١٢/٠  ٧٥/٢٢  ١٢/٦٨  ٩٥/٢٦  ٢٦/٦٠  نااميدي

  ٠٠٤/٠  ٣٠/١٨  ٨١/٧٨  ٩٩/١٧  ٨٧/٧١  تلاش

  ٠٠١/٠  ٠٩/٨  ٦٧  ٦٦/٨  ٢٤/٦٠  لبار كاري ك

  

 كه داد نشان نتايج حاصل از پرسشنامه توانايي انجام كار

 ضعيف، نفر) از كاركنان داراي توانايي انجام كار١٧( درصد ٧/٥

 ٢٨نفر) داراي توانايي انجام كار متوسط و ١٩٩( درصد ٣/٦٦

 كل نمره نفر) داراي توانايي انجام كار خوب بودند. ٨٤( درصد

 رنج در پالايشگاه كاركنان تمام براي توانايي انجام كار شاخص

 ١٠/٤ و ١٣/٣٤ به ترتيب معيار انحراف و ميانگين با و متوسط

نشان داد كه ميزان توانايي انجام ويتني - قرار دارد. آزمون من

به طور  ،اندكار در افرادي كه اختلالات اسكلتي عضلاني داشته

است كه اختلال اسكلتي عضلاني داري كمتر از افرادي بوده يمعن

   ).٢) (جدول >٠٠١/٠Pvalue( اندنداشته

 و افراد كاري سابقه بين هميستگي پيرسون آزمون طبق

دار وجود داشت نمره شاخص توانايي كار، ارتباط معني

)٠٥/٠Pvalue<.(  

اساس  بر، اده شده استنشان د ٣ همان طور كه در جدول

 كوشش با و تلاش كاري ذهني، بعد ميزان پرسشنامه بار

 .دارد را مقدار بيشترين ٤٤/١٨و  ٩٤/٧٦معيار انحراف  ميانگين و

و  ٩٣/٥٣ انحراف معيار ميانگين و با عملكرد بعد ،ديگر سويي از

  است. داده اختصاص خود به را مقدار كمترين ١٥/٢٣

 كاري ذهنــي و ابعـاـدآن بـاـ شـيـوع اخـتـلالات ارتباط بين بار

 مستقل سنجيده شــد كــه tزمون اسكلتي عضلاني با استفاده از آ

 هاي اسكلتي عضلاني و بعدنتايج نشان داد كه بين ميزان ناراحتي

ولــي ) <٠٥/٠Pvalue( داري وجــود نداشــترابطه معني عملكرد

 نيـاـز كاري ذهني كل و ديگر ابعادآن شـاـمل ميانگين نمره بار بين

ميدي و ميزان تــلاش بـاـ اميزان نا نياز زماني، فيزيكي، نياز ذهني،

 داشت دار وجودهاي اسكلتي عضلاني رابطه معنيان ناراحتيميز

)٠٥/٠Pvalue< ٤) (جدول .(  

  

  
- توزيع فراواني شيوع علايم اختلالات اسكلتي - ١نمودار 

  هاي مختلف بدن طي يك سال گذشتهعضلاني در اندام
  

  گيري:بحث و نتيجه

 شيوع ميزان يكنورد پرسشنامه طبق بر ،حاضر مطالعه در

مختلف  نواحي در درد تجربه يا عضلاني- اسكلتي هايناراحتي

 ٧/٤٠در اين مطالعه كمردرد با  .گرفت قرار ارزيابي مورد بدن

بين كاركنان به خود اختصاص  در بيشترين شكايت را، درصد

هم، شد همكارانش انجام اي كه توسط فورد ومطالعه داد كه با

مطالعه  اين هاي انجام شده ازررسيطبق ب ).٢٧( دارد خواني

- اسكلتي اختلالات شيوع و درد لحاظ به كه داد نشان تايجن

 گذشته سال يك ردبررسي  مورد افراد از درصد ٧٣ عضلاني

اند كه بيشترين ميزان شيوع به كرده تجربه را هاناراحتي اين

اي كه گردن بود كه با نتيجه مطالعه زانو و نواحي كمر، ترتيب در

نفر از كاركنان شاغل  ١٤٣٩همكاران روي  نژاد وتوسط عقيلي

ا پي بردند كه هآن مطابقت داشت، ،انجام گرفت صنعت فولاد ٤در 

حداقل بررسي طي يك سال گذشته  افراد مورد درصد از ٦١در 

نوع اختلالات مشاهده شده است كه بيشترين  اين از مورد يك
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نوع اختلالات مشاهده شده است که بیشترین اینازموردیک
،%)84/48(زانو%)، 12/64(نواحی کمرمیزان شیوع به ترتیب در

).28%) بود (61/29%) و شانه (54/35(پشت،%)87/44(گردن
بین کارکنان مورددرذهنی کاراین مطالعه نشان داد که بار

را آندلیلکه%) 2/65(بودمبارکه بالابررسی صنعت فولاد
هايبررسیوکه مطالعاتکردبیانصورتتوان بدین می

ثابتکارجملهازمختلفیکه عواملدهدمینشانگرفتهصورت
ودقت(تمرکز،شغلینیازمندیهايمدت کار،طولیکنواخت،و

عواملعضلات،بهفیزیکیفشارهايازخستگی ناشیتلاش)،
ازخوردبخودکار،تجهیزاتباکار(صدا، ارتعاش و...)،محیطی

ارگونومیکیشرایطوکارياضافهکار،–فردتعاملکار یابهفرد
هستند. کار دخیل روانیوذهنیبارایشافزوایجادکار در

شش گانه هاي بین مقیاسهمانطور که از نتایج مشخص است در
کوشش بیشترین مقدار ، بعد تلاش وNASAشاخص بارکاري 

این مطلب است که این بیانگربه خود اختصاص داده است ورا
توجه به ماهیت شغل در مشاغل بررسی تلاش مورد نیاز با

.شده بالاست
بررسیمنظوربههمکارانوکاظمیتوسطهکايمطالعهدر

نشانمدهآدستبهنتایجشد،انجاملکوموتیوراناندرکاريبار
خودذهنىبارکوشش ووتلاشبعددولکوموتیورانان،کهداد
ترینمهمعنوانبه31/73و 22/74هاىمیانگینباترتیببهرا

تحقیقی را گیاهی و همکاران ).29(اندارزیابى کردهبارکارىابعاد
اختلالاتایجاددرکارذهنیریسک بارارزیابی"با عنوان 

انجام "کردستانبانک استانکارمندانعضلانی در- اسکلتی
بانککارمندانکهدادنشانNASAکاري دادند. شاخص بار

انحرافومیانگینباترتیببهرامقیاس کاراییوتلاشمقیاس
کمترینوبیشترینعنوانبه36±6/22و 8/72±3/25ر معیا

در ). 30(نداکردهارزیابیکارىمختلف بارابعادبیندرمقدار
بین پرستاران انجام همکاراناي دیگر که توسط طاهري ومطالعه

5/16±8/38انحراف معیارمیانگین ووکوشش باتلاش شد، بعد
نتایج حاصل ). 31(ده بوداختصاص دابه خودرابیشترین مقدار

تمام کاري ذهنی کل واز مطالعه حاضر نشان داد که بین بار
،شیوع اختلالات اسکلتی عضلانیعملکرد باآن به جز بعدابعاد

همکاران نتایج مطالعه گیاهی وداشت که باوجودداررابطه معنی
ی کاري ذهنکه بین باررسیدندبه این نتیجهآنها). 30(بودهمسو

هاي آن با اختلالات اسکلتی عضلانی رابطه و همه مقیاس
هايمقیاسوکارذهنیبارعاملمیانگینو داردوجوددارمعنی

عضلانی بیشتراست.- اسکلتیاختلالاتباگروهدرآن
نشانکارانجامتواناییشاخصپرسشنامهازحاصلنتایج

بررسی نکارکنابرايکارتواناییشاخصنمرهمیانگینداد،
معیارانحرافومیانگینباومتوسطرنجدرشده در این مطالعه

شاخصکله دارد که کمتر از نمرقرار10/4و 13/34به ترتیب
زاگربدانشگاهاي بود که روي پرستارانمطالعهدرکارتوانایی

همچنین ). 32بود (5/37با برابرآنهاکارتواناییانجام شد و نمره
توسط صفري اي کهدر مطالعهکارتواناییخصشاکلنمره

شد،کارکنان پالایشگاه اصفهان انجاموهمکاران در
که بالاتر از میانگین نمره شاخص ) 33(بدست آمد86/3±18/37

ما بود که علت هتوانایی کار در کارکنان مورد بررسی در مطالع
جه به توتلاش مورد نیاز جهت انجام کار باتوان میزان آن را می

شرکت فولاد بیان کرد.ماهیت شغل در مشاغل بررسی شده در
و افرادکاريسابقهبینن،همیستگی پیرسوآزمونطبق

باوجود داشت کهداریمعنارتباطکاروانایینمره شاخص ت
وکارتواناییشاخصرويهمکاران که برمطالعه مظلومی و

، گرفتنجاما1390سالدرپتروشیمیشغلی کارکناناسترس
بین نمره کل شاخص ،مطالعه حاضردر). 34(خوانی داشتهم

دار یتلالات اسکلتی عضلانی ارتباط معنتوانایی انجام کار با اخ
که میزان توانایی انجام کار در افرادي که بدین معنی وجود دارد.

داري کمتر از یبه طور معن،انداختلالات اسکلتی عضلانی داشته
اکنونتاند.است که اختلال اسکلتی عضلانی نداشتهافرادي بوده 

اختلالات اسکلتی اط توان کاري وبمطالعه مشابهی که ارت
رسد باانجام نشده است. لذا به نظرمیعضلانی را بررسی کند،

تر در بین مشاغل مختلف به نتایج و جامعانجام مطالعات بیشتر
تري دست یافت.متقن و محکم

که توان کاريز این پژوهش نشان دادهاي حاصل ایافته
بین بررسی در رنج متوسط قرار دارد وافراد در مشاغل مورد

دار وجودیتوانایی کار و اختلالات اسکلتی عضلانی ارتباط معن
اجرايوکاريتوانکاهشبرموثرعوامللذا شناساییدارد.

کاري بایدشرایطبهبودجهتمدیریتیوارگونومیکیمداخلات
مطالعه نتایج حاصل از این،طرف دیگرازگیرد. الویت قراردر

کاري ذهنی کل در کارکنان مشاغل بررسی نشان داد که بار
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بالاست و بین شانتوجه به ماهیت شغلشده در این مطالعه با
دار یاختلالات اسکلتی عضلانی ارتباط معنکاري ذهنی وبار

اري ذهنی اقداماتی از کلذا باید جهت کاهش باروجود داشت.
آموزش اصول ارگونومیک قبیل استراحت بین ساعات کاري،

اساسبرشدهطراحیابزارهايازاستفادهشغل،مرتبط با
ایجاد تنوع در وظایف کاهش ساعات کاري،،ارگونومیکیاصول

نتیجه ازدریکنواخت نبودن کار اتخاذ گردد ومحوله شغلی و
که سکلتی عضلانی پیشگیري گردد هاي اصعودي ناراحتیسیر

وبودهمؤثرکارکنانییآکاراین خود در افزایش اثربخشی و

سازمان خواهد شد.وريبهرهافزایشنهایت باعثدر

سپاسگزاري:
دانشگاه علوم کارشناسی ارشدپایان نامه حاصلمقالهاین

باشد.می394255شماره مصوبپزشکی اصفهان با
له مراتب تقدیر و تشکر خود را از مدیران ونویسندگان این مقا

اي که نهایت الخصوص واحد بهداشت حرفهمسؤلان محترم علی
کنندگان در مطالعه اعلام همکاري را با ما داشتند و تمامی شرکت

.دارندمی
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Original Article 
 
Abstract 

 

Introduction: Subjective workload is a general concept in ergonomics literature, defined as the 
costs to the operator's health to achieve a certain level of performance. On the other hand early 
withdrawal of workers from work has increased the problems of today's industries. In this regard 
Promotion of workers ability is one of the most effective ways to prevent the disability. The 
purpose of this study is to determine the relationship between work ability and mental work load 
with musculoskeletal disorders among workers in a steel industry. 

Methods: This descriptive cross-sectional study was carried out on 300 workers from various 
occupational groups in a steel industry. The Persian version of NASA-TLX questionnaire, work 
ability index questionnaire, and Nordic Questionnaire were used for data collection. Collected 
Data were analyzed using to SPSS ver. 20 Software .Independent T-test and Mann-Whitney 
were used. 

Results: Independent t-test showed a significant relationship between the musculoskeletal 
disorders and work ability of workers (PValue<.001). Also Mann-Whitney test showed a 
significant relationship between the musculoskeletal disorders and total workload, dimensions of 
effort, temporal demand, frustration, mental demand and physical demand (PValue <0.001, 
PValue =0.004, PValue =0.005, PValue =0.022, PValue =0.024, respectively). Significant 
relationship was observed between the workers musculoskeletal disorders and performance 
dimension (PValue =0.087). 

Conclusion: Mental workload of workers was high and their work ability was at an 
intermediate level. Based on the relationship between workload and work ability with 
musculoskeletal disorders, creating perfect job conditions, providing training programs for 
employees and increasing workers ability can contribute to prevention of musculoskeletal 
disorders. 
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