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یککارکناندرعضلانی-اسکلتیاختلالاتبهابتلاخطرارگونومیکارزیابی
يسازيباطرکارخانه

چکیده
و ياقتصـاد نهیهزاست کهیمشکلات عمده بهداشت جهانازیکینیهمچن.باشدیمیشغلبیآسنیترعیشایعضلان-یاختلالات اسکلت:هدفوزمینه

در و تعیـین سـطح خطـر   یعضـلان -یاخـتلالات اسـکلت  وعیشنیین مطالعه تعیهدف ااست. رگذاریتأثبر روي کیفیت زندگی هم دارد و یتوجهقابلیانسان
بود.يسازيباطرکارخانه کیکارگران بخش مونتاژ 

سـن  ير از کارگران شاغل دارانف138مطالعه شامل موردصورت گرفته است. جامعه 1392در سال یاز نوع مقطعیفیمطالعه به روش توصنی: اروش کار
تکمیـل  اطلاعـات يآورجمـع جهت را کینوردامهدر مطالعه شرکت کردند و پرسشنیتصادفصورتبهمونتاژ کارخانه بود که در بخشسال46و تا 21نیب

انجام شد.21نسخهSPSSافزارنرمبا کمک هادادهآنالیز آماري .دیاستفاده گردرولازیکار، از روش آنالنیحیبدنتیوضعیبررسيبرانیهمچنکردند. 
%)، 4/30(نفـر  42تعـداد  پشـت یفوقـان یدر نـواح بی ـشاغل در واحد مونتاژ، به ترتتیجمعتیاکثریدرد و ناراحتوعیشزانینشان داد که مجینتا: هاافتهی

 ـارزجینتانیهمچنبردندیم%) رنج 6/11نفر (16د تعدا%) و زانو1/18(نفر 25تعداد پشتی%)، قسمت تحتان1/26(نفر 36تعداد گردن یبـدن تیوضـع یابی
تعلق گرفت.2و 3، 4يهارتبهبه بی% به ترت62/15و %12/53%، 31/25نمره سطح خطر نشان داد کهرولا 

به اصلاح دارند. بر اسـاس  ازیودن نمره رولا، نبالا بلیپوسچرها به دلشتریو ببودهدر کارگران، بالایعضلان-یاختلالات اسکلتوعیشزانی: ميریگجهینت
.باشدیمکمر ناحیه چشیبار و خمش و پیپوسچر نامطلوب، بلند کردن و حمل دستی شامل کیارگونومتمشکلانیتربه دست آمده، عمدهجینتا

رولاروش پوسچر، پرسشنامه نوردیک، اسکلتی عضلانی،اختلالات:هاهدواژیکل

11/11/89تاریخ پذیرش: 25/5/88تاریخ دریافت: 

21/10/94تاریخ پذیرش: 19/8/94تاریخ دریافت: 
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اژ این صـنایع . در بخش مونتباشدمیسازيباطري
دیـده  وفـور بـه هاي غلـط تکراري و پوسچرحرکات

-اسـکلتی خطـر اخـتلالات  نتیجـه و درشـود مـی 
در این بخش از صـنعت، .استبالاآندرعضلانی
یـک پروسـه  دردستگاهیکدهندهتشکیلاجزاي
در تـا شـوند مـی اضـافه یامتصلیکدیگربهمنظم
گونـه ایـن در.گـردد تولیـد اصـلی محصـول نهایت

اعمالمانندمتعدد دیگريخطرسازعواملصنایع،
وبازیابیزمانو فقداننامناسببدنیپوسچرنیرو،

،هـا انـدام ازبعضـی هـاي ماهیچهاستاتیکفعالیت
. )9(دهدمیافزایشراشغلیاختلالاتبهابتلاخطر
اهمیـت همچنـین فـوق و  توضیحاتبهتوجهبا

، این مشابهصنایعوصنعتایندرشاغلانسلامت
اخـتلالات علائـم شـیوع بررسـی منظوربهمطالعه
در کارکنان بخش مونتاژ باطريعضلانی-اسکلتی

خطـرزا فاکتورهـاي بـا آنانمواجههسطحتعیینو
انجام شد.

روش کار
توصـیفی  مقطعـی بررسـی حاضر یـک  يمطالعه

در شهر اصفهان انجـام  1392که در سال باشدمی
نفر 138در این تحقیق کنندهشرکتگردید. افراد 

در سـازي بـاطري از کارگران بخش مونتاژ کارخانه 
صـورت بـه کـه  باشندمیسال 46تا 21رده سنی 

تمام شماري در این مطالعه شرکت داده شدند.
گران خـط  معیار ورود افراد به پژوهش شامل کار

ــاطري، داراي حــداقل تحصــیلات دیــپلم   مونتــاژ ب
) و هـا پرسشـنامه و هـا لیسـت چـک (جهت تکمیل 

افرادي که رضایت به شـرکت در مطالعـه داشـتند،    
. معیار خروج افراد نیز شامل وجود بیماري باشدمی

اسکلتی عضلانی غیر مرتبط بـا شـغل فـرد و سـن     
زاقبـل کـه افـرادي سال بود. همچنین50بالاي 
اخـتلالات مشـاغل، سـابقه  ایـن درکـار بـه شروع

وسـوانح اثـر بـر یـا وداشـته عضـلانی -اسـکلتی 
مختلـف هاياندامدراختلالاتاینتصادفات دچار

.، از مطالعه خارج شدنداندشدهخود
هـدف از کننـدگان شـرکت بهي مطالعه ابتدادر
اطمینـان داده هـا آنبـه وتوضـیح مطالعـه انجام

بـاقی محرمانـه آنـان شخصـی طلاعاتاکهشدمی
همـه امضـاي بـه کتبـی نامهرضایتماند و خواهد

اطلاعـات حـاوي نامـه پرسـش سپس .رسیدهاآن
.گرفتآنان قراراختیاردرافراددموگرافیک

ابــزار پــژوهش: ابزارهــایی کــه در ایــن پــژوهش 
استفاده گردید شامل پرسشـنامه نوردیـک و روش   

.بود)RULAارزیابی رولا (
Nordic(نوردیـــکاســـتانداردپرسشـــنامه

musculoskeletal questionnaire (NMQ) (
جهــت بررســی میــزان شــیوع اخــتلالات اســکلتی 

سـال در. این پرسشنامهشودمیعضلانی استفاده 
انسـتیتوي درو همکـاران کورینکـا توسـط 1987

اسـکاندیناوي کشـورهاي حـوزه  ايحرفهبهداشت
پرسشـنامه ایـن . )10(اسـت شـده  ارائهوطراحی
اطلاعاتآناولدر بخشکهاستبخشدوشامل

سـطح  وزن،قـد، سـن، بـا رابطـه دردموگرافیـک 
مـنظم، ورزشانجـام ،تأهـل وضـعیت تحصـیلات، 

و چـپ  دیـدگی آسـیب دخانیات، سابقه ازاستفاده
.شـود مـی آوريجمـع دست و راست دست بـودن  

شـیوع اخـتلالات  میـزان ینتعی ـجهتدومبخش
استفاده بدنمختلفهاياندامدرعضلانی-اسکلتی

دردردمـورد درسـؤالاتی شـامل کـه گـردد مـی 
روز7گذشـته، مـاه 12طـی  مختلـف هـاي انـدام 

طـی مختلـف هـاي اندامدردردآیااینکهوگذشته
روزمـره هـاي فعالیـت انجامازمانعگذشتهماه12

. )11،12(دباشمیگردیده،افراد
روش رولا جهت ارزیابی وضعیت یا پوسچر بدنی 

. بـراي اولـین بـار در    شودمیدر حین کار استفاده 
این روش توسط مک آتامنی و کورلت 1993سال 

در زمینه اختلالات ايمقالهاز دانشگاه ناتینگهام در 
قانی ارائه گردید. ایـن روش  ناشی از کار در اندام فو

روش ارزیـابی ارگونـومیکی محسـوب    عنـوان بهکه 
به ارزیابی پوسچر، نیـروي کـاري بـه کـار     شودمی

اســتاتیک افــراد ايماهیچــههــايفعالیــترفتــه و 
. در این مطالعه با توجه به ماهیـت  )13(پردازدمی

هـاي آسـیب بـروز خطـر ارزیـابی جهـت مشـاغل،  
ومشاغلبنديطبقهبهتوجهعضلانی و با-اسکلتی

روش ازکـاري وضـعیت بودنیا دینامیکاستاتیک
ــتفاده ــد. رولا رولا اس ــتهزاش ــايروشدس ه

راهنمابرگهدارايکهاستکاغذي-قلمايمشاهده
ارزیـابی  هـاي روشبهتـرین از. ایـن روش باشدمی

اخـتلالات بـروز خطـر سـریع ارزیابیبرايپوسچر
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ویـژه بهبدنفوقانیيهااندامدرعضلانی-اسکلتی
معرفـی وطراحـی تا،ایس ـکـاري هـاي وضعیتدر

.)14(استگردیده
کار هنگامدربدنوضعیتمشاهدهبابرگه راهنما

حـروف  یـا اعـداد ازروشایندر.گرددمیتکمیل
ي هـا انـدام وضـعیت امتیـازدهی وکدگذاريجهت
دسـت  آرنـج و مـچ  شانه،پشت،گردن،شاملبدن

برگـه اینازآمدهدستامتیاز به.شودمیاستفاده
باشـد مـی وضـعیت آنسطح خطـر نمایانگرراهنما

جهت انجام فراینـد ارزیـابی، ابتـدا وضـعیت     . )14(
بـرداري عکـس و بـرداري فیلماز طریق افراد کاري 
توسـط  هـا عکـس و هـا فـیلم . سپس گرددمیثبت 

افزارنرممتخصص ارگونومی بازبینی و پوسچرها در 
و بعـد از ایـن مرحلـه، نتـایج و     شـود میرولا وارد 

بـرداري نمونـه اصـل از  امتیازات سـطوح اقـدامی ح  
کـه از روش رولا بـه   یینهـا ازیامتمشخص گردید.

ــدمــیدســت  ــا اســتفاده از آی ریتفســ1جــدولب
رایاصـلاح اقدامتیاولوسطحتوانمیو گرددمی
.)15(نمودنییتع

سـطح چهار،رولاروشاصلاحیاقداماتاولویت
مشـخص 2یـا 1نهـایی امتیـاز بـا 1سطح:است
طـولانی زمـان مدتبرايپوسچراگرکهسازدمی

قبولقابلنگردد،تکرارشدتبهیانشودحفظثابت
مشـخص 4یـا 3نهـایی امتیـاز بـا 2سطح.است
لازمزمینـه ایـن دربیشـتري مطالعهکهسازدمی

ارگونومیـک مـداخلات وتغییـرات ایجـاد واسـت 
نهـایی امتیازبا3سطح. باشدضرورياستممکن

ایجادبیشتر،مطالعاتکهسازدمیمشخص6یا5
نزدیـک آینـده درارگونومیکخلاتمداوتغییرات
و7نهـایی امتیـاز بـا 4سـطح . شودانجامبایستی
ایجـاد بیشـتر، مطالعهکهسازدمیمشخصبیشتر

فـوري صـورت بهارگونومیک،مداخلاتوتغییرات
.)16(شودانجامبایستی
مربوط به پرسشـنامه نوردیـک پـس از    هايداده
، جهت تجزیه و تحلیـل وارد  کدبنديو آوريجمع

توصیفی بر روي آنالیزگردید و SPSS 21افزارنرم
انجام شد.هاآن

هایافته
ازبرخی2شماره جدول:دموگرافیکهايویژگی

در کننـده شـرکت افـراد کدموگرافی ـهـاي ویژگی
ملاحظـه کـه گونـه همان.دهدمیرا نشانمطالعه

میـانگین سـن جامعـه مـورد مطالعـه کـه       شودمی
باشـد میسال43/29±64/4بودند،همگی مردان 

.باشدمیماه66±56/46سابقه کار نیانگیو م
، بردنـد مـی نفر) افـراد ورزش  107درصد (5/77

درصـد  5/93و لمتأه ـآنان نفر)97درصد (3/70
131درصـد ( 9/94نفر) راست دست بودند. 129(

درصـد  2/96نداشـتند و  دیدگیآسیبنفر) سابقه 
نفر) نیز استعمال سیگار نداشتند. میانگین و 127(

انحراف معیار شاخص توده بدنی افـراد بـه ترتیـب    
بود.09/4و 24/24

: نتـایج نشـان داد   درصد)اختلالات (میزان شیوع
مـاه 12طـول درلاتـی کـه مونتاژکـاران   اختلاکه

جدول تفسیر امتیازات مربوط به امتیازات روش ارزیابی رولا-1جدول 
یاصلاحاقدامتیاولوسطحیینهاازیامت

.باشدیمقبولقابلپوسچر: 1سطح2ای1
.باشديضروراستممکنراتییتغواستازینمورديشتریبمطالعه: 2سطح4ای3
.شودانجامدیبايزودبهراتییتغجادیاوشتریبمطالعه: 3سطح6ای5

.شودانجامدیبابلافاصلهراتییتغجادیاوشتریبمطالعه: 4سطحشتریبو7

)n=138(ه شرکت کنندافرادمشخصات دموگرافیک-2جدول 
معیارانحراف حداکثرحداقلمیانگینمتغیر
43/29214664/4سن

7/755216089/12وزن(کیلوگرم)
7/17616219095/5قد(سانتی متر)
66021665/46سابقه کار(ماه)
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و حسـی بـی (احسـاس درد،  اندکردهتجربهگذشته
پشــت فوقــانی نــواحیدرترتیــبنــاراحتی) بــه

پشـت  %)، قسـمت تحتـانی   1/26گردن ()، 4/30%(
را داشـته  شیوع%) بیشترین6/11زانو (%) و 1/18(

.است
عضـلانی در  -همچنین شیوع اختلالات اسـکلتی 

مـانع از انجـام   کـه به صورتیته ماه گذش12طی 
کارهاي عادي شود، در زانوي راست و گردن میزان 

بیشتري داشته است.
عضلانی در طی -میزان شیوع اختلالات اسکلتی

نشـان داده شـده اسـت    1روز گذشته در نمودار 7

بیشترین اخـتلال مربـوط بـه زانـوي راسـت و      که
سپس به ترتیب در مفصل ران و زانوي چپ دیـده  

.شودیم
بهخطر ابتلاارزیابیازحاصلنتایج3جدولدر

روش رولا مربوط بـه  بهعضلانیاسکلتیاختلالات
کـه گونـه همـان اسـت.  شـده ارائـه بخش مونتـاژ، 

هـل دادن  مثلهاییفعالیت، براي شودمیملاحظه
و کشیدن پالت فلزي حـاوي پلیـت بوسـیله بـالابر     

نقاله (کـانوایر)  دستی، گذاشتن باطري از روي نوار
، هـا فعالیـت بر روي جک پالت و تعـدادي دیگـر از   

.باشدمیموردنیازاقدام اصلاحی فوري 

نتایج ارزیابی پوسچر فعالیتهاي مونتاژ با روش رولا-3جدول 
سطح اولویت اقدام اصلاحیامتیازتعداد افرادوظیفه کاريفعالیت کاري

263مرتب کردن پلیتها بر روي میزالبک
263پلیت از روي پالت پشت سربرداشتن 

274هل دادن پالت فلزي حاوي پلیت
263چیدمان پلیتها بر روي میزهاي چرخدار

263برداشتن گروهها از روي خروجی دستگاه البک
274هل دادن میز حاوي پلیت تا ایستگاه سی او اس

274برداشتن پلیت از روي ردیف انتهایی پالت
263کشیدن پالت فلزي حاوي پلیت بوسیله لیفتراك دستی

263جا زدن رول عایق
232کشیدن برس بر روي باطریهاسی او اس

253قرار دادن پلیتهاي ریخته گري شده در داخل جعبه باطري
263برداشتن گروهها از میز چرخدار

242داخل جعبهدر قرار دادن گروههاي پلیت 
274قرار دادن شمش سرب روي ریل زیر کانوایر و هل دادن شمش

274برداشتن شمش سرب از روي کانوایر زیر دستگاه
274کشیدن میز چرخدار حاوي پلیت

253برداشتن پلیتها از روي میز سمت راست
263گذاشتن گروه ریخته گري شده داخل جعبه باطري

263ردیف جلویی)پلیتها ازروي میز (برداشتن 
274انداختن شمش سرب داخل کوره

274برداشتن پلیتها ازروي میز(ردیف عقبی)
263تنظیم پلیت در کنار قسمت خوراك دهنده(لودینگ)

263برداشتن جعبه باطري کامیونی از آخرین ردیف روي زمین
174گذاشتن جعبه باطري داخل پالتپانچ

132برداشتن جعبه باطري جهت پانچ کردن
142قرار دادن صفحات نگهدارنده داخل جعبه باطري

163اصلاح گروهبندي باطريکنترل اصلاح
132چک کردن باطریها

153روغنکاري درب باطريدرب گذار
153باطريگذاشتن درب باطري بر روي

174گذاشتن باطري از روي کانوایر بر روي جک پالتپالت چین
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گیريبحث و نتیجه
که سازيباطريبا توجه به ماهیت کار در صنعت 

مانند بسیاري از صنایع، دخالت مستقیم کـارگر در  
اســت و انجــام  ناپــذیراجتنــابفراینــد تولیــد  

جابجـایی انی نظیر بلند کـردن و  جسمهايفعالیت
مواد، کشیدن، هل دادن، انجام کارهـاي تکـراري و   

هاي نامطلوب متداول اسـت و  انجام کار در پوسچر
نیز با توجه به اینکه تاکنون برنامه جـامعی جهـت   
ــرل ریســک   ــومیکی و کنت بررســی وضــعیت ارگون
فاکتورهاي خطرناك در صنعت مورد مطالعه انجام 

داشـتیم کـه   انتظـار ین شـرایطی  نشده بود، در چن
عضلانی بالا باشد.-شیوع علائم اختلالات اسکلتی

را نشـان  مسـئله نتایج مطالعـه حاضـر نیـز ایـن     

که شیوع اخـتلالات اسـکلتی عضـلانی در    دهدمی
مطـابق بـا   .باشدمیبالا نسبتاًسازيباطريصنعت 
کـه نـد دادنشانهمکارانوحبیبیحاضر،مطالعه 

درعضـلانی -اسـکلتی اختلالاتاز یزمونتاژکاران ن
دسـت مچدرصدمختلف بدن بخصوص مچنواحی

مطالعهدر.بردندمیرنج% 2/62انگشتان و 6/86%
صـنعت یکمونتاژکارانرويبرهمکارانوچوبینه

اخــتلالاتازمونتاژکــارانشــیراز،درمخــابراتی
زانوهـا ،%73شـانه ناحیـه درعضـلانی -اسـکلتی 

.)9(داشتندشکایت%7/66کمر و% 1/67
) 1390مستغاثی و همکـاران ( در مطالعه دیگري

تعیین فراوانی اختلالات اسکلتی عضـلانی  با هدف
نعت تولید قطعات خودرو، نشـان دادنـد   در یک ص

)n=138(مونتاژبخشکارگراندرگذشتهروز7طولدربدنمختلفینواحدردرددرصد-1نمودار

مرتب کردن و چیدمان پلیتهاي گروهبندي شده بر روي میزاپراتور دستگاه البک در حالا-1شکل 
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ــداد  ــه از تع ــارگر94ک ــر ک ــورد نف ــم ــایبررس ب
مـاه  12در طـی  % افراد2/70پرسشنامه نوردیک، 

گذشته حداقل در یکی از نواحی دسـتگاه اسـکلتی   
. همچنین بـر  اندبودهعضلانی دچار درد و ناراحتی 

هـاي وضـعیت % از 9/50اساس ارزیابی رولا، حدود 
.)17(بودند 7ه داراي امتیاز نهایی ارزیابی شد

درصد پوسـچرهاي  25/31در مطالعه حاضر نیز، 
ــدام اصــلاحی      ــده داراي ســطح اق ــابی ش 4ارزی

خــط مونتــاژ از وســایل . هــر چنــد در باشــندمــی
مکانیکی مانند لیفتـراك دسـتی، جرثقیـل، پالـت     
بالابر و میزهاي متحرك جهت کمـک بـه حمـل و    

ایـن  حـال بـااین گـردد مـی جابجایی مواد استفاده 
کامل شرایط را بهبود نداده طوربهوسایل مکانیکی 

و پوسـچرها نیـاز   هاایستگاهاست و تعداد زیادي از 
به اصلاح دارند.

اي مشـابه بـه  مطالعهدرهمکارانومحمدينور
رولاروشامتیازبنـدي طبقکهرسیدندنتیجهاین

% داراي17/36و7امتیـاز % شـاغلین داراي 6/38
؛باشـند مـی 6امتیـاز داراي%02/17و5امتیـاز 

سـطح درمونتـاژ کـاري هايایستگاه%60بنابراین
رزشیوهايبرنامهاجرايوگرفتندقرار4و3اقدام

توصـیه کردنـد  پرسـنل بـراي پوسـچر را آموزشو
)18(.

ضلانی مشـاهده  میزان شیوع اختلالات اسکلتی ع
مربوط بـه نـواحی   عمدتاًشده در مطالعه حاضر که 

فوقانی پشت، گردن، نواحی تحتـانی پشـت و زانـو    
حملنامطلوب،پوسچربه دلیلتواندمیبوده است 

کارطولتمامافراد درایستادن طولانیوباردستی
. همچنـین عـدم وجـود صـندلی مناسـب،      باشدمی

مان پلیتهــا، پوســچر نامناســب گــردن حــین چیــد
جابجایی پالتهاي فلـزي سـنگین حـاوي بـاطري و     

استراحت از دیگـر علـل   -نداشتن برنامه منظم کار
.باشدمیاختلالات 

در مطالعــه برخــورداري و همکــاران در طــی    
کـاري  هـاي پسـت بـه عمـل آمـده از    هايبازرسی

بـدنی  هـاي وضـعیت مختلف، مشخص گردید کـه  
مچ دست، نامناسب، خمش و پیچش کمر، دست و 

حرکات تکراري، بلند کردن و حمل دستی بـار بـه   
شکل نادرست، ارتفاع جابجایی بار نسبت به شانه و 
ایستاده کار کردن طولانی افـراد در طـول شـیفت    

کاري به علت نبود صندلی ارگونومیک، علت اصلی 
.)19(این اختلالات بوده است 

عضـلانی در جمعیـت   -شیوع اختلالات اسـکلتی 
مورد مطالعه با وجود جوان بودن جمعیت و سـابقه  

. از طرف دیگر، بـه دلیـل بـالا    باشدمیکار کم، بالا 
ــرزا،   ــل خط ــودن عوام ــزان  ب ــزایش می ــال اف احتم

بعـد افـزایش پیـدا خواهـد     هايسالطی هاآسیب
کرد.

همچنین از آنجایی که کـارگران در سـه شـیفت    
بنابراین تعداد افرادي کـه در  باشندمیمشغول کار 

عضلانی ناشی از پوسچر -معرض مشکلات اسکلتی
ــامطلوب هســتند بیشــتر  ــذا باشــدمــین مســئلهل

.کندمیپیشگیري اهمیت پیدا 
بـه مربوطاختلالاتریسک فاکتورهايبهتوجه

توانـد مـی کـار  محیطدرهاآنحذفونواحیاین
این ازپیشگیريوکارشرایطبهبوددرمؤثراقدامی

پیشـگیري يبرنامـه هرگونـه وباشـد اخـتلالات 
مربوطفاکتورهايریسکروي کنترلبربایستمی
.شودمذکور متمرکزنواحیبه

مشــــاغل ماننــــد کارکنــــان در بســــیاري از
، کارکنان کنترل کیفیت و کـارگران  هاسوپرمارکت

مونتاژ نیاز است کارگر بـه مـدت طـولانی بایسـتد.     
باعـــث مـــدتطـــولانیثابـــت و هـــايایســـتادن

اندام تحتـانی بخصـوص پاهـا، تجمـع     هايناراحتی
ــدن    ــی ب ــردرد و خســتگی کل ــدي، کم ــون وری خ

نشســتن باعــث کمتــرین کــهدرحــالیگــرددمــی
ــ ــتگی  خس ــترین خس ــث بیش ــتادن باع تگی و ایس

.)20(گرددمی
تـوان مـی اخـتلالات  ایـن ازپیشـگیري جهـت 

اقدامات ارگونومیکی از جمله استفاده از میزهایی با 
التهاي حاوي پلیـت  ارتفاع قابل تنظیم، قرار دادن پ

در پشت سر، هاآندر کنار اپراتور بجاي قرار دادن 
مکـانیکی هـاي روشازبارها، استفادهوزنکاهش

صـندلی  ازاسـتفاده بـار، حمـل جهـت تـر مناسـب 
استراحت -کارمناسبچرخهارگونومیکی، برقراري
و بازرسی و تعمیـرات مـنظم   و نیز چرخش شغلی

ه کرد.وسایل مکانیکی حمل بار اشار
پـیش رو در ایـن تحقیـق شـامل     هايمحدودیت

همکـاري در پـر کـردن    محدودیت زمانی افـراد در  
بود که به دلیل عدم امکـان تعطیلـی   هاپرسشنامه
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خط تولید بود. همچنـین تعـداد افـراد موجـود در     
بود.هامحدودیتتحقیق نیز از جمله دیگر 

عضـلانی در  -بیشترین شیوع اختلالات اسـکلتی 
اران بـه ترتیـب در نـواحی فوقـانی پشـت،      مونتاژک

. همچنین نتـایج  باشدمیگردن، تحتانی پشتو زانو 
از تــوجهیقابــلرولا نشــان داد کــه درصــد آنــالیز

هستند) نیاز بـه  4و 3پوسچرها (چون داراي رتبه 
ــو  ــد و تغییــرات و اصــلاحات ارگون میاصــلاح دارن

بـا  تـوان مـی ی بلافاصله و فوري انجام گردد. بایست
کار و آموزش به کارکنان، استفاده هايشیوهلاح اص

در طراحـــی قیمـــتارزاناز مـــداخلات ســـاده و 
و ابـزار جهـت تطـابق    آلاتماشـین کار، هايپست

بهینه محیط با کارکنان اقدام کرد.

تقدیر و تشکر
وتقـدیر مراتـب مقالـه نویسـندگان وسیلهبدین
تحقیـق  کننـدگان شـرکت از تمـامی  راخودتشکر
نامـه پایـان . ایـن مقالـه مسـتخرج از    داردمیاعلام

کارشناسی ارشد ارگونومی دانشگاه علوم بهزیسـتی  
.باشدمیبخشیتوانو 
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Abstract
Background: Musculoskeletal disorders are the most common occupational injuries and
constitute a huge global health problem with substantial economic and human cost as well as
negative impact on the quality of life. The aim of this study was to determine the prevalence
of musculoskeletal disorders and level of risk among the workers of the assembly line of a
battery factory.
Methods: In this descriptive cross-sectional study performed in 2013, 138 workers aged
between 20 and 46 years from assemble line of a battery construction company that have
been selected randomly and filled out the NORDIC questionnaire.
Also, for the assessing physical posture during work, RULA method were applied and filled
out by researcher. Statistical analyzing were done by SPSS (v.21).
Results: On the basis of the findings of this study majority of the recruited population suffer
from upper back 42 Workers(%30.4) and neck pain 36 workers (%26.1) and lower back pain
25 workers (%18.1) then by knee pain 16 workers (%11.6) respectively. Also results of
RULA method analyzing showed that risk level score for 31.2, 53.1 and 15.6% of all postures
were 4, 3 and 2 respectively.
Conclusion: The prevalence of MSDs in the workers was high. Most of postures are needed
to be corrected because of high score in RULA method. Based on the obtained results, the
most significant ergonomic problems in workers were found to be awkward postures, manual
material handling and back bending and twisting.
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