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Abstract 

 

Background and purpose: Musculoskeletal disorders are among the most common causes of 

injury and disability. Farm workers are at higher risk for these disorders due to hard physical work. In this 

study, the prevalence and factors related to musculoskeletal disorders were investigated in paddy workers 

in Golestan province, 2020. 

Materials and methods: The samples of this cross-sectional study were 220 people who were 

selected by cluster sampling. Data, including demographic and occupational information, and the prevalence of 

work-related musculoskeletal disorders were collected using the Persian version of Dutch Musculoskeletal 

Disorders (DMQ) and analyzed in SPSS V25.  

Results: The mean age of participants was 46.28 years and 163 (74.1%) were men. The highest 

frequent musculoskeletal pain was reported to be low back pain in the past year and past week (58.6% 

and 40.5%, respectively). Significant direct relationships were observed between age and total health (r= 

0.141), musculoskeletal health (r= 0.381), and low back pain (r= 0.261). Findings showed significant 

differences between the scores of men and women in performing duties, work load, work schedule, 

breaks, and working condition (P < 0.05). 

Conclusion: Providing educations to paddy workers and mechanizing their activities could 

decrease the severity of exposure to risk factors for musculoskeletal disorders. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــزشـــوم پــلــشـــگاه عــه دانـــلــمج

 (90-98)   0022سال    شهریور    022سي و یكم   شماره دوره 

 0022، شهریور  022دوره سي و یكم، شماره                                     مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                      90

 پژوهشی

 بین یعضلان یو عوامل مرتبط با اختلالات اسکلت وعیش یبررس
 9911استان گلستان در سال  یکاریکارگران شال

 
       1یملاح مهینع

       2حاجی امید کلته
      3الهه عموزاده

       4یچرات یزدانی دیجمش 
 5نژاد یاعتماد اوشیس

 چكیده
کااگررا  خشا  هساتد.   یشالل یو نااتاان بیآسا یهااعلت نیترعیاز شا یکی یعضلان یاختلالات اسکلت و هدف: سابقه

و عاامال مارت    اعیشادگ این مطالعه اختلالات قراگ داگن.   این از یخالاتر خطردگ معرض  ،سشت یکیزیکاگ ف خه دلیل یکشاوگز
 خرگسی ش.  9911دگ سال  استا  رلستا  کاگررا  شالیکاگیدگ  یعضلان یاختلالات اسکلت خا

 یهاانتشاب ش.ن.  داده یاخاشه یریرنفر خادن. که خا گوش نمانه 222 یمطالعه مقطع نیا یهانمانه ها:شمواد و رو
( خاا شداختی و شللی و اطلاعات مرت   خا شیاع اختلالات اساکلتی عضالانی مارت   خاا کااگاطلاعات جمعیت) مطالعه شامل

 یافازاگ آمااگو خاا نارم یآوگجماع (DMQ) یهلد. یعضلان یفرم جامع پرسشدامه اختلالات اسکلت یفاگساز نسشه  استفاده
SPSS25 ش.ن.  لیو تحل هیتجز 

 نیخاالاتر( از آنا  مرد خادنا.  دگص. 46نفر) 949سال داشته و  22/64 یسد نیانگیکدد.را  دگمطالعه مشرکت ها:یافته
 بیهفته رذشته خه ترت کیسال و  کیمرخاط خه کمردگد رزاگش ش. که دگ  یعضلان یلترزاگش احساس دگد اسک یفراوان

 (، سالامتr=  969/2) یسلامت کلی سلامت یهاریسن خا متل ریمتل نیخ یداگیو معد میاگت اط مستقدگص. خاد   8/62و  4/82
نمره مردا  و زنا  دگ اخعاد داگی خین یعدمتفاوت  نیخرقراگ خاد  همچد( r=  249/2( و کمردگد )r=  929/2)اسکلتی عضلانی 

 ( P < 28/2) دست آم.زمان د.ی کاگ و استراحت و محی  کاگ خه تلاش خرای انجام وظایف، خاگ کاگی،

از شا.ت مااجهاه  ،یکاگیشاال یهاتینماد  فعال زهیو مکان یگکایآمازش خه کاگررا  شال شاد خایم شدهادیپ استنتاج:
 کاسته شاد  یعضلان یکدد.ه اختلالات اسکلتجادیا یفاکتاگها سکیها خا گآ 

 

 (DMQی )هلد. یعضلان یپرسشدامه اختلالات اسکلت ،یعضلان یاختلالات اسکلت ،یکاگیشال واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
ای های شللی پ.ی.هدگ دنیای صدعتی امروز، خیماگی
کد. و مااجهه خاا آ  است که سلامت انسا  گا ته.ی. می

 ایهای شللی مجماعهشاد  خیماگیتر میخی  گوزگوز خه 
 عاامل ماجادخاشد. که یا صرفاً خه علت ها میاز خیماگی

 

 :dr.setemadi@yahoo.com E-mail                   ، دانشک.ه خه.اشت)ص( پیام ر اعظمدانشگاهی جاده خزگ آخاد، مجتمع  :ساگی -سیاوش اعتمادی نژاد مولف مسئول:

 ، رروه مهد.سی خه.اشت حرفه ای، دانشک.ه خه.اشت، دانشگاه علام پزشکی مازن.گا ، ساگی، ایرا دانشجای کاگشداسی اگش.  9
 مازن.گا ، ساگی، ایرا ، رروه مهد.سی خه.اشت حرفه ای، دانشک.ه خه.اشت، دانشگاه علام پزشکی استادیاگ  2
 رروه اگرانامی، دانشک.ه خه.اشت، دانشگاه علام پزشکی هم.ا ، هم.ا ، ایرا  ،دانشجای دکتری  9
 دانشک.ه خه.اشت، دانشگاه علام پزشکی مازن.گا ، ساگی، ایرا    استاد، رروه آماگ زیستی،6
 ه علام پزشکی مازن.گا ، ساگی، ایرا رروه مهد.سی خه.اشت حرفه ای، دانشک.ه خه.اشت، دانشگا  دانشیاگ، 8

 : 24/6/9622تاگیخ تصایب :               91/92/9911 تاگیخ اگجاع جهت اصلاحات :            99/92/9911 تاگیخ دگیافت 
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 و همکارانی ملاح مهینع     

 98      0022، شهریور  022ه م، شمارمجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                                 دوره سي و یك           

 پژوهشی

دگ محی  کاگ ایجااد شا.ه و یاا خاه علات عاامال کااگی 

های ناشی از کاگ یا دگ خیماگی شان.  مجماعهتش.ی. می

هاا گا شاامل اگ، انااع خسایاگ زیاادی از خیماگیاگت اط خا ک

هااا اخااتلالات اسااکلتی عضاالانی شاا.ه کااه سردسااته آ 

 ماارت   خااا کاااگ یعضاالان یاخااتلالات اسااکلتخاشااد.  می

(WMSDs )Work-related Musculoskelatal Disorders )

کاگکدا  اثرات جا.ی رذاشاته و  یوگخر عملکرد و خهره

گفته کاگی زهای ازدستعامل ع.م کاگایی، گو ترینمهم

طااگ خاه  (9-6)های پزشکی دگ محی  کاگ هساتد.و هزیده

ناشی از کااگ دگ سرتاسار  یهادهیهزکلی چهل دگص. از 

عضلانی مرت   خا کااگ تعلا   جها  خه اختلالات اسکلتی

شاللی  یهااغرامتمجماعاه از  ساامکی همچدینداگد  

 مرخاط خاه اخاتلالات کاگررا  دگ انگلستا خه اخت ش.هپرد

 خاده زیاد خ.نی نیروی اعمال و تکراگی حرکاتناشی از 

 رارد ، از جمله خ.  مشتلف نااحی دگ WMSDs  (2)است

تارین ده. و کمردگد شایعمی گخ کمر و مچ خازو، شانه،

شصاات و سااه دگصاا. از   (9)ناااع ایاان اخااتلالات اساات

 یگو خااه تاساعه خااه حرفاه کشاااوگز یکشااگها تیاجمع

 یفاکتاگهاا ساکیاکثر گ یحرفه داگا نیاشتلال داگن.  ا

ماندا. حمال خااگ  یعضلان یاختلالات اسکلت جادکدد.هیا

 یخا.ن یو پرتحرک خاا پاساچرها یتکراگ یکاگها ن،یسدگ

 یاختلالات اسکلت اعیش  (8)استگسا  بینامداسب و آس

تاار از  یخاا دگصاا. 89 .یدگ کشاااوگزا  سااا  یعضاالان

   (4)کشاوگز رزاگش ش.ه است ریغ نیشاغل

Kolstrup  929 یخا خرگس 2292و همکاگا  دگ سال 

 WMSDsهاای ناگاحتی اعیشمیانگین  ،یکشاوگز سا .

 کاایکاانزاس آمر التیدگ ا  (4)دگص. رزاگش نمادن. 84گا 

گا  WMSDsاز اناااع  یکیکشاوگزا   دگص. 42از   یخ

از کاال  دگصاا. 69 ایاافرنیکال الااتیتجرخااه نماااده و دگ ا

ص.مات رزاگش ش.ه دگ کشاوگزا  مرخاط خه اختلالات 

 WMSDsفراوانی  .(2)مرت   خا کاگ خاد یعضلان یاسکلت

دگ خین کشاوگزا  ایرانای دگ مطالعاات متعا.دی خرگسای 

گضااای و همکاااگا  خااا مطالعااه خاار گوی شاا.ه اساات  

دگ ناحیه زانا گا  WMSDsکشاوگزا  س زواگی، فراوانی 

دگصاا. راازاگش  8/62دگصاا. و خاارای ناحیااه کماار  82

 همچدین خراساس رازاگش ماامدی و همکااگا ،  (1)ان.نماده

دگ خااین کاااگررا  صاادعت  WMSDsخااالاترین فراواناای 

دگصا.( و زاناهاا  42کشاوگزی مرخاط خاه ناحیاه کمار )

شالیکاگا  دگ مقایسه خاا ساایر   (92)دگص.( می خاش. 94)

 صااگت دساتی، مااجهاهدلیل انجام وظایف خهکشاوگزا  خه

تری خا عاامل خطار اگرانامیاک از جملاه پاساچر خی 

  (99)نامداسب خا زما  طالانی و حرکات تکراگی داگن.

دگ خاااین  WMSDsقاسااامی و همکااااگا  فراوانااای 

دگ ناحیه کمر و مچ دست خاه خاخل گا لیکاگا  شهرستا  شا

  (92)اناا.دگصاا. رازاگش کارده 82دگصا. و  82ترتیاب 

Sombatsawat  شااالیکاگ  984و همکاااگا  خااا خرگساای

دگصا.  4دگ ناحیه کماری گا  WMSDsتایلد.ی فراوانی 

استا  رلستا  جزء چهاگ استا  اول دگ   (99)ان.ذکر کرده

 خاش. که رروه خزگری از کشااوگزا خرنج دگ ایرا  می تالی.

مطالعه حاضر   (96)دگ این حازه مشلال خه فعالیت هستد.

و فاکتاگهاای مارت    WMSDsخا ه.ف خرگسی فراوانی 

دگ خین شالیکاگا  استا  رلستا  انجام ش.  انتظاگ می گود 

گیاازی و اجاارای هااای ایاان پااروه  خاارای خرنامااهیافتااه

 WMSDsهای پیشگیری، دگما  و کاه  عاااگض م.اخله

 دگ خین شالیکاگا  مفی. خاش. 
 

 هامواد و روش
دگ  یلایتحل یفیتاصا کاردیخا گو یقطعمطالعه م نیا

 جامعه آماگی شاامل شاالیکاگا  اساتا اجرا ش.   9911سال 

ها کشاوگزی و هایی که کاگ اصلی آ رلستا  خاد  نمانه

شالیکاگی خاده و ح.اقل یک ساال خاه ایان کااگ اشاتلال 

معیااگ خاروا از مطالعاه سان . داشتد. واگد مطالعه شا.ن.

ه حاضار همزماا  خار گوی ساال خااد  مطالعا 92تر از کم

اعت اگ سدجی نسشه فاگسای پرسشادامه های پروه  نمانه

تعا.اد حجاام نماناه خاا تاجاه خااه خدااخراین  ،(98)اجارا شا.

فرمال ح.اقل نمانه لازم خرای خرگسی پایاایی و گوایای، 

 ایریاری تصاادفی خاشاهنفر محاس ه ش.  گوش نمانه 222

راکد.ری مداط  شالیکاگی دگ استا  و خا دگ نظر ررفتن پ
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 یكاریکارگران شال نیب يعضلان ياختلالات اسكلت
 

 0022، شهریور  022و یكم، شماره دوره سي                            مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                               90

، از فارم مطالعاههاای آوگی دادهرلستا  خاد  خرای جماع

اسکلتی  ( پرسشدامهextended versionرسترده )جامع و 

Dutch (Dutch Musculoskeletal Questionnaire ) عضلانی

خارای اولاین خااگ دگ ساال  DMQ استفاده شا.  پرسشادامه

 اگا ، واخساته خاه ماسساهو همک Hildebrandtتاس   2229

 های علمی کاگخردی هلد.، معرفی ش. و خه صااگتپروه 

خادرزاگشی خاگ کاگی اسکلتی عضلانی و سایر شارای  

کاگی خالقاه خطرنااک مارت   خاا آ  و همچداین علایام 

 ای )ماندا.مرخاطه گا دگ قالب هفت قسامت متلیرهاای زمیداه

    (، و سن، جدسیت، تحصیلات، ق.، وز ، ساخقه کاگی 

انجام  کاگی، خاگ کاگی اسکلتی عضلانی، سرعتوظایف

)خاه  کاگ و شرای  کاگی از نظار گوانای اجتمااعی، سالامت

ویااره علایاام اسااکلتی عضاالانی(، ساا ک زناا.ری و خیااا  

 هایدگخصاص مح.ودیت شاغلینتشریحی نظرات ششصی 

کد.  قسمت خااگ های خه اد آ  اگزیاخی میکاگی و گوش

پرس  گاجع خاه  49نی خاد داگای کاگی اسکلتی عضلا

 ش  ناع خاگکاگی و شرای  کاگی خاالقاه خطرنااک شاامل

اعمال نیرو، خاگهای دیدامیک، خاگهای استاتیک، خاگهاای 

کاگی خی  از ح.، خاگهای تکراگی و شارای  محیطای و 

 نسشه فاگسی این پرسشدامه  (94)خاش.اگرانامیک کاگ می

و  خرای اولین خاگ تاس  ملاحی و همکاگا  خامی سازی شا.

( و 49/2پایایی )مق.اگ آلفا کرون اخ خرای کل پرسشادامه 

 11/2تا  49/2گوایی )مح.وده شاخص گوایی محتاا خین 

( ماگد تایی. قراگ 11/2تا  49/2و نس ت گوایی محتاا خین 

اخعاد و متلیرهایی از این پرسشدامه جاامع کاه   (98)ررفت

 هااکاگررفته ش. خه همراه تع.اد پرس خرای مطالعه حاضر خه

 ان. معرفی ش.ه 9دگ ج.ول شماگه  و نمره کل هر خع.

لازم خاه یااادآوگی اساات کاه نحاااه امتیااازدهی ایاان 

هاای های تشاریحی، پاساخپرسشدامه که ترکی ی از پاسخ

هاای ر و چد. شاکل مشتلاف پاساخای خله و خیدو رزیده

ای دگمقیاااس لیکااارت هساات دگ گفاااران  چد.رزیدااه

سیساتم امتیاازدهی پرسشادامه  اگا ه ش.ه است  (98)شماگه

خه رانه ای اسم که امتیاازات خاالاتر نشاا  دهدا.ه وجااد 

 است  WMSDsتر خطر خی 

نساشه فاگسای  معرفی اخعاد و متلیرهای خررزی.ه از :1جدول شماره 

 Dutchپرسشدامه اسکلتی عضلانی 
 

 نمره کل تع.اد پرس  ها ماضاع اگزیاخی  اخعاد

 69 2 نظر افراد نس ت خه سلامتی خاد 9 سلامتی

 14 9 وجاد اختلالات اسکلتی عضلانی دگ نااحی مشتلف خ.    2سلامتی 

 924 2 دنیازتشمین میزا  تلاش ماگ ترین و پرتکراگترین وظایف شللی و مهم 9کاگ 

 12 6 خاگهای واگده خه فرد دگ هدگام انجام کاگ 2کاگ 

 82 2 حمل خاگهای سدگین 9کاگ 

 82 1 وضعیت خ.نی هدگام کاگ 6کاگ 

 42 4 زمان د.ی انجام کاگ و استراحت 8کاگ 

 46 4 شرای  محیطی و سازمان.هی دگ کاگ 4کاگ 

 66 4 ماه رذشته 92ویرری ها و عاامل مرت   خا کمردگد دگ  9کمردگد 

 49 4 ماه رذشته 92ش.ت عااگض کمردگد دگ  2کمردگد 

 69 4 ماه رذشته 92ویرری ها و عاامل مرت   خا دگد ررد  و شانه دگ  9دگد ناحیه ررد  و شانه 

 49 8 ماه رذشته 92ش.ت عااگض دگد ررد  و شانه دگ  2دگد ناحیه ررد  و شانه 

 

اجارا  زاگیاگ دگ شالخا حضتاخستا  و فصل مطالعه دگ 

، از تیاخاذ گضاا پاروه  واه.اف  ش.  پ  از تاضیح

خا تاجاه خاه دگخااست ش. تا دگ مطالعه  کدد.را شرکت

   دگ صاگتد.ینما لیپرسشدامه گا تکم ی،کاگیشال یهاتیفعال

 ها، پرس خاان.  مطالب ایدگک  یخرا کافیع.م سااد 

عااه خااا مطال یهاااداده هااا یادداشاات شاا. خااناا.ه و پاسااخ

 یفیتاص یهاو خا استفاده از آماگه SPSS25یافزاگآماگنرم

 یهااو آزماا  یو دگص. فراوانا اگیانحراف مع ن،یانگیم

 TestIndependent Samples Tو  رساا یپ یهم ستگ بیضر

 P >28/2 یآماگ یداگیش.ن.  سطح معد لیو تحل هیتجز

 دگ نظر ررفته ش. 

 

 یافته ها

ها نمانه یشداختتیجمع یهایرریمرخاط خه و جینتا

میانگین سادی نشاا  ش.ه است   هیاگا 2دگ ج.ول شماگه 

دگ محا.وده میانساالی  کددا.را ده. که اکثر شرکتمی

تر افراد نمانه قراگ داشتد.  همچدین سطح تحصیلات خی 

 یشااخص تااده خا.ن نیانگیمق.اگ متر خاد  دیپلم یا پایین

محاا.وده کدداا.را  دگ دهاا. کااه وز  شاارکتینشااا  ماا

  داشتنرمال قراگ 

ترین شا.ت ترین و کمدهد. که خی نتایج نشا  می

تلاش شالیکاگا  خه ترتیب خرای انجام وظایف نشا کااگی 

 ( خاد  ش.ت1/2( و آخیاگی محصال )نمره 2/4خرنج )نمره 

ایان تلاش خرای انجام سایر وظایف خه ترتیب افزایشی خاه 
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 پژوهشی

(، 9/9نماره (، سام زد  )9شرح است: ششم زد  )نماره 

(، کاشت خرنج خا ماشین 2/9خرداشت خرنج خا ماشین )نمره 

 جااییه(، جاخا6(، گاند.ری خاا تراکتااگ )نماره 2/9)نمره 

 ( 4( و وجین کرد  )نمره 8/8ره نشاهای خرنج )نم

های مرخاط خه فراوانی احسااس دگد دگ ناااحی یافته

 نیترکماگایه ش.ه است   9مشتلف خ.  دگ ج.ول شماگه 

گوز رذشاته خاه  4احسااس دگد دگ  یفراوانا نیتار یخو 

ماه رذشاته خاه  92لگن/گا  و کمر و دگ  هیدگ ناح بیترت

 پشت و مچ پا/پا خادن.  هیدگ ناح بیترت

نمارات مرخااط خاه اخعااد  فیمرخااط خاه تاصا جینتا

 یعضالان یپرسشدامه اسکلت یانتشاب ش.ه از نسشه فاگس

Dutch  ها نشاا  افتهی ت اگا ه ش.ه اس 6دگ ج.ول شماگه

، رارد  دگد 4تا کاگ  2، کاگ 9 یداد که نمره اخعاد سلامت

 خاد  آ  اخعادنمرات  انهیاز م تر یخ 2و ررد  دگد  9

 
تاصیف ویرری های جمعیت شداختی و مارت   خاا : 2جدول شماره 

 شالیکاگ تحت مطالعه 222کاگ دگ 
 

 ()دگص. / تع.اد نیانگمی ± اگیانحراف مع گده متلیر

 22/64  ± 29/92 ---- سن )سال(

 949( 9/46)%  مرد جد 

 84( 1/28)%  ز 

 919( 4/24)%  دیپلم و پایین تر سطح تحصیلات

 24( 9/92)%  دانشگاهی

 2kg/m ---- 2/2 ± 24/24( BMIشاخص تاده خ.نی )

 82/22 ± 1/99 ---- ساخقه فعالیت شالیکاگی )سال(

 22/92 ± 64/99 ---- میزا  ساعت های کاگی دگ هفته

 22/4 ± 14/9 ---- تع.اد گوزهای کاگی دگ هفته

 69( 8/91)%  خلی داشتن شلل دیگر

 944( 8/22)%  خیر

 

ماه  92گوز و  4مااگد احساس دگد دگ  یفراوان عیتاز :3جدول شماره 

 تحت مطالعه کاگیشال 222مشتلف خ.  دگ  ینااح کیرذشته خه تفک
 

 ناحیه ررفتاگ
 د دگ یک هفته رذشتهاحساس دگ

 تع.اد )دگص.(

  ماه رذشته 92احساس دگد دگ 

 تع.اد )دگص.(

 68( 6/22) 64( 1/22)  ررد  

 22( 2/1) 29( 8/1) پشت 

 921( 4/82) 999( 8/81) کمر

  12( 1/62) 64( 1/22) شانه

  18( 2/69) 64( 1/22) آگنج 

 982( 2/41) 24( 8/91) مچ/دست 

 28( 6/99) 98( 2/4) لگن/گا 

 299( 2/14) 921( 8/61) زانا 

 222( 2/922) 999( 6/89) مچ پا/پا

 

 ینمرات اخعاد مدتشب از نسشه فاگسا یفیآماگ تاص :4جدول شماره 

 تحت مطالعه کاگیشال 222دگ  Dutch یعضلان یپرسشدامه اسکلت
 

 میانگین  ±انحراف معیاگ  متلیر
 میانه 

 چاگک اول(  )چاگک سام

 قل ح.ا -ح.اکثر

  خه دست آم.هنمره 

 92 - 24 92( 94 ، 22)  28/92 ± 2/2 9سلامتی 

 99 - 64 26( 91، 22) 46/29 ± 9/4 2سلامتی 

 26-22 99( 92، 94) 12/92 ±  4/6 9کاگ 

 8 - 84 94( 99، 99) 94/29 ± 2/92 2کاگ 

 2 - 92 92( 4، 94) 44/92 ±  4/4 9کاگ 

 2 - 28 1( 4 ، 92) 48/1 ±  9/6 6کاگ 

 2 - 99 99( 92 ، 94) 99/99 ±  2/8 8کاگ 

 6 - 92 92( 92، 94) 29/99 ±  4/8 4کاگ 

 2 - 91 1( 2، 92) 24/4 ±  9/4 9کمردگد 

 2 - 86 22( 2 ، 94) 11/22 ±  9/92 2کمردگد 

 2 - 24 2( 2، 4) 11/2 ±  94/8 9ررد  دگد 

 2 - 64 2( 2، 26) 86/1 ±  1/2 2ررد  دگد 

 

و  میدهد.ه اگت اط مستقنشا  یزما  هم ستگآ جینتا

خاا  2کماردگد و  2 یسلامت ،9ی سلامت یهاریداگ متلیمعد

 ،9، کااگ 2کاگ  ،9ی کاگ هاریمتل نیسن خاد  همچد ریمتل

دگ هفتاه اگت ااط  یکااگ یهااساعت زا یم ریخا متل 6کاگ 

 ( 8 شماگه )ج.ول داگ داشتد.یو معد میمستق

 
سن و تع.اد ساعت ها  یها ریخا متل Dutch یعضلان یاسکلت ی پرسشدامه ینمرات اخعاد مدتشب از نسشه فاگس نیخ یم ستگه یخرگس: 5جدول شماره 

 تحت مطالعه کاگیشال 222دگ هفته دگ  یکاگ یو گوزها
 

 2ررد  دگد  9ررد  دگد  2کمردگد  9کمردگد  4کاگ  8کاگ  6کاگ  9کاگ  2کاگ  9کاگ  2سلامتی  9سلامتی متلیر

 282/2 -294/2 **249/2 -249/2 -284/2 922/2 286/2 -229/2 -292/2 991/2 *969/2 **992/2 رسا یپ یهم ستگ بیضر ن )سال(س

 681/2 224/2 <229/2 941/2 622/2 999/2 629/2 481/2 241/2 244/2 294/2 222/2 سطح معدی داگی

 219/2 929/2 929/2 261/2 221/2 998/2 **269/2 **292/2 *982/2 **292/2 229/2 922/2  رسا یپ یهم ستگ بیضر دگ هفته یکاگ یها ساعت زا یم

 944/2 994/2 9222/2 649/2 912/2 222/2 <229/2 <229/2 224/2 229/2 296/2 282/2 سطح معدی داگی

 249/2 -224/2 -924/2 -244/2 -229/2 -926/2 -281/2 -229/2 -226/2 -242/2 -226/2 -924/2 رسا یپ یهم ستگ بیضر تع.اد گوزهای کاگی دگ هفته

 986/2 424/2 281/2 246/2 499/2 924/2 929/2 486/2 424/2 282/2 294/2 992/2 سطح معدی داگی

 

 (22/2 – 91/2خیلی ضعیف ) :   رروه خد.ی ش.ت هم ستگی   داگ است  معدی 28/2هم ستگی دگ سطح  *
 (22/2 – 91/2عیف )ض     داگ است  معدی 29/2هم ستگی دگ سطح  **

 (62/2 – 81/2متاس  )         

 (42/2 – 41/2قای )         

 (22/2 – 22/9خیلی قای )         
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نشااا   4هااای اگا ااه شاا.ه دگ جاا.ول شااماگه یافتااه

 ده. که خا تفاوت آماگی معدااداگ، میاانگین متلیرهاایمی

تار از دگ مردا  خی  4، کاگ 8، کاگ 9، کاگ 2، کاگ 9کاگ 

 ( P >229/2) دزنا  خا
 

نمارات اخعااد مدتشاب از نساشه  ساهیو مقا فیتاص: 6جدول شماره 

 کاگیزنا  و مردا  شال نیخ Dutch یعضلان یپرسشدامه اسکلت یفاگس
 

 متلیر واخسته
 میانگین  ± انحراف معیاگ

 سطح معدی داگی tآماگه 

 (n=163)مردا   (n=57)زنا  

 249/2 -44/9 19/94 ± 1/2 62/92 ± 2/2 9 سلامتی

 919/2 12/9 62/29 ± 9/4 48/26 ± 2/6 2سلامتی 

 299/2 82/2 21/99 ± 2/6 48/99 ± 2/92 9کاگ 

 <229/2 26/9 62/29 ± 4/92 86/98 ± 2/4 2کاگ 

 <229/2 94/2 41/99 ± 2/4 64/1 ± 1/6 9کاگ 

 249/2 49/2 24/92 ± 9/6 26/2 ± 1/9 6کاگ 

 296/2 -19/2 48/99 ± 9/8 28/92 ± 2/4 8کاگ 

 229/2 66/9 81/96 ± 4/8 82/99 ± 9/8 4کاگ 

 289/2 -44/2 91/4 ± 91/2 29/2 ± 28/2 9کمردگد 

 288/2 24/2 28/22 ± 2/1 94/29 ± 99/94 2کمردگد 

 882/2 99/2 48/8 ± 9/9 89/6 ± 4/2 9ررد  دگد 

 926/2 62/2 49/96 ± 4/2 41/99 ± 9/98 2ررد  دگد 

 

* : Independent Samples T Test 

 

 بحث
و عاامال مارت   خاا  اعیشا یمطالعه حاضر خه خرگسا

 کاگا یاز کااگ دگ شاال یناشا یعضلان یاختلالات اسکلت

مطالعه از  نیپروه  اول نیاستا  رلستا  پرداخته است  ا

فارم جاامع  یناع خاد خاده که خا استفاده از نساشه فاگسا

 نیات  اانجام ش.ه اس یهلد. یاسکلت یپرسشدامه عضلان

مشاخه، عالاوه  یهاپرسشدامه ریخا سا سهیمقاپرسشدامه، دگ 

مشتلف خ. ،  یدگ نااح یرزاگش خروز ناگاحت یخر خرگس

سااز  دهیزم کیو اگرانام یطیعاامل مح ،یکاگ فیوظا

مطالعاه  یهاافتهی  .ینمایم یاخیاگز زیگا ن WMSDsخروز 

و گوز  4احسااس دگد دگ  یفراوان نیتر ینشا  داد که خ

 یخرگساا نیکماار خاااد  همچداا هیااماااه رذشااته دگ ناح 92

 یهاتیوضع یخالا یاز فراوان یحاک زیکاگ ن یهایرریو

انجاام کااگ،  نیکارد  کمار حا، خامانجام کاگ تکاراگی

انجاام  ،کدد.ه همراه خا چرخ  تدهناگاحت یخ.ن تیوضع

 از حا.(  یخ یسرما ای)ررما  ییدما راتییو تل ادیکاگ ز

و خاه  WMSDsساز خروز دهیزم تاا یگا معاامل  نیخاد  ا

 ط  کرد   یتحت مطالعه تلق کاگا یکمردگد دگ شال رهیو

پرتکاراگ،  یهااتیافعال نیاز خا کاگا ،یشاال نیارزاگش ا

تالاش لازم گا خاه خااد اختصااص  نیتار یکه خ یتیفعال

خاه خام  ازیان تیافعال نیاخارنج خااد  ا یکاشت دسات ،داد

خاه  یادیاز یرویاد کاه نداگ ینماد  کمر خه م.ت طالان

  .ینمایکمر واگد م یتحتان هیناح

 Guan Ngوهمکاگا  و  Kearney ،مامدی و همکاگا 

گا عامال  یکشااوگز یهااتیاانجاام فعال زیانو همکاگا  

و  Kerneay  (92،94،92)انا.مطرح نمااده WMSDsخروز 

و  یتکاراگ فیدو فااکتاگ وظااداشتد. که  ا یهمکاگا  خ

 یهااتیانامداسب، خاگ واگده دگ هدگام انجام فعال تیوضع

  یافازا یگا خاه مقا.اگ قاخال تااجه یمرت   خه کشااوگز

ماندا. حمال خااگ و  ییهاتیکه فعال یکاگررانو  دهد.یم

خام  لیادهد.، خاه دلیانجام م تر یگا خ یتکراگ یکاگها

از   (94)هستد. WMSDsمستع. اختلا خه  ،م کمروش.  م.ا

 های مطالعه فراوانای قاخال تاجاه احسااس دگد دگدیگر یافته

 حرکات ایانشستن زاناها و همچدین فراوانی خالای وضعیت  

 Kerneayخاد ط   رزاگش پروهشگرا   زانا یکرد  گو

 ایستاد  طالانی م.ت یکی از دلایال Parkو  Leeو Park و

 اصلی دگد دگ ناحیه زانا هست و دگ این زمیده عاااملی ماندا.

هاا نقا  هاا و گخااطای و آسیب تانا.و خستگی ماهیچه

 هااییکاشت و خرداشت خرنج از جملاه فعالیات  (94،91)داگن.

 خه ایستاد  طالانی م.ت داگن.  ازوظایفی هستد. که نی

همچدین خیانگر فراوانای شاکایت از دگد ماچ ها افتهی

 یطالانکرد  خم لیتاان. خه دلیمدست خاد  این مشکل 

مطالعاه   کشات خارنج خاشا. تیادگ فعال مچ دساتم.ت 

Jain   هدا.ی نشاا  داد  کشاوگز 922 خر گویو همکاگا

.ه یا خه صااگت هایی که از اخزاگ استفاده شکه دگ فعالیت

شااد، احتماال آسایب ماچ دسات یاا تکراگی انجاام مای

  (22)ها خالا هستدست

سن خاا  میمستق اگت اط ،مطالعه نیا یهاافتهی گریاز د

 یادگ مطالعاه مکاگا ،و ه Osborneکمر دگد خاد   ریمتل

 یاگرانام یفاکتاگها سکیگ یخا ماضاع خرگس یمروگ

سااز داهیزم ی، سان گا خاه عدااا  عااملWMSDsدگ خروز 

 یهارروههای مرخاطه نشا  داد که و یافته نمادن. یمعرف
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 پژوهشی

دگ معارض کماردگد و  تار یساال خا 68تر از نییپا یسد

دگ زانا و پاا  یدگ معرض ناگاحت تر یسال خ 68خالاتر از 

تار خاه افاراد جااا ها همچدین خیا  داشتد. کاه هستد.  آ 

هاای غیار شاللی مانداا. وگزش دلیال شارکت دگ فعالیات

از سایی   (29)خاشد.میWMSDsتر دگ معرض خطر خی 

خیااا  داشااتد. کااه دگ افااراد  Kotowskiو  Davisدیگاار 

تار مااجهاه خاا گیساک تر خه دلیل م.ت زماا  خای مسن

  (22)خالاتر است WMSDsع فاکتاگهای مرخاطه، شیا

 یکااگ یهااسااعت زا یمنتایج مطالعه نشا  داد که 

 خا متلیرهای مرخاط خه ش.ت تلاش کاگی، ش.ت دگ هفته

 خاگهای واگده حین کاگ و وضعیت خ.نی هدگام کاگ اگت اط

 کاگا یام شالس کی  ایتقرمستقیم و معداداگ داگد  همچدین 

ش.   .اگیخ نیخدگ زما   یماگد مطالعه از احساس خستگ

داشاتد. و اساتراحت  تیشاکا .یج. یتا شروع گوز کاگ

 هاایناخات نیخا نیو همچدا یگوز کااگ ا یادگ پا یناکاف

سااعت کااگ و  ا یاع.م انتشاب زما  شاروع و پا ،یکاگ

و  Guan Ng  ع.م کدترل سرعت کاگ گا رزاگش نمادن.

 WMSDsا  دادن. که ش.ت دگدهای ناشای از همکاگا  نش

ساعت فعالیت کااگی گوزاناه،  4دگ کشاوگزا  خا خی  از 

  (92)خه طاگ قاخل تاجهی خیشتر است

مرت    پروه  نشا  داد که نمره اخعاد نیا یهاافتهی

 خا ش.ت تلاش، شرای  کااگی و خاگهاای فیزیکای واگده

گ خااد  د خالاتر یداگدیدگ مردا  نس ت خه زنا  خه طاگ مع

 انجاام تااا  رفات کاهمای افتاهی نیاا یاصل لیدلاماگد 

که خااگ فیزیکای آ  قاخال تاجاه  ،ماند. حمل خاگ یفیوظا

 نیااز و همکاااگا  Jainاساات، خااه مااردا  اختصاااص داگد  

مارد خاه کشااوگزا  دگ  WMSDs یکه فراوان ن.نشا  داد

اسات خاه ویاره دگ نااااحی  تار یخا یمقا.اگ قاخال تااجه

 یدییخش  پای و فاقان یهاان.امهای ها، ان.امررد ، شانه

  (22)شاادیواگد ما این نااحیخه  روین ترینکه خی  کمر

ر مرخااط خاه ماهیات حاضا ترین مح.ودیت مطالعهعم.ه

داگای تعا.اد  DMQفارم رساترده  خاد  DMQپرسشدامه 

ای، ها خا اشکال متداع چد. رزیداهخسیاگ زیادی از پرس 

ای )خلی و خیار( و تشاریحی خاا تحلیال آمااگی دو رزیده

 سازد متمایز خاده که استفاده از نتایج کلی گا مشکل می

 مطالعاه یهااافتهیریری کرد که تاا  نتیجهدگ پایا  می

 WMSDsی فراوانا نیحاضر نشا  داد که کمردگد خالاتر

خم شا.  و  نامداسب تیداگد  دو وضع کاگا یشال نیگا دگ خ

 نیخرنج و همچد یم.ت دگ زما  نشاکاگ یطالان ستاد یا

 هیقاخال تاجاه خااد  تاصا یخه صاگت دست فیانجام وظا

گا کااه  داد   یکااگ یفشااگها ا یزاسیشاد خا مکانیم

  یشااد کاه خاا فاراهم آوگد  شارایما شادهادیپ نیدهمچ

 یاثارات تجمعا کاگ،یکاگررا  شال یخرا یاستراحت کاف

 گا خه ح.اقل گسان.  WMSDs یفاکتاگها سکیگ
 

 سپاسگزاری
نامه کاگشداسی اگشا. این مقاله قسمتی از نتایج پایا 

 8214دگ دانشگاه علام پزشکی مازن.گا  خه شماگه طرح 

کددا.را  دگ پاروه  کاه مام شرکتاست  محققین از ت

 صمیمانه دگ مطالعه شرکت نمادن.، کمال تشکر گا داگن. 
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