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 چكيده
ايـن اخـتلالات    . انـد   گير شـده    ور روز افزوني شايع و همه      اختلالات عضلاني اسكلتي به ط     ،هاي گذشته   طي دهه : زمينه و هدف      

هـاي درمـاني سـنگين، از اهميـت           هاي مرتبط با كار در بين پرستاران بوده و به دليل ازكارافتادگي و هزينه               دلايل معمول ناتواني  
 180 سـتون فقـرات در   مقطعي است، كه با هدف تعيين شيوع دردهايـ مطالعه حاضر، يك مطالعه توصيفي  . بالايي برخوردارند

بـا ايـن دردهـا صـورت     ... هاي فردي، فشار فيزيكـي و    همدان و تعيين ارتباط بين ويژگي رهاي شه   پرستار شاغل در بيمارستان   
  . پذيرفت

بخـش اول مربــوط بــه  . اي مــشتمل بــر سـه بخــش اسـتفاده شــد   آوري اطلاعــات از پرسـشنامه  جهــت جمـع : روش بررسـي     
در بخش سـوم    .  سؤال بود  7 سؤال و بخش دوم مربوط به خصوصيات شغلي مشتمل بر            5ل بر   خصوصيات دموگرافيك مشتم  

ستون فقرات گردني، پـشتي، كمـري و        ( سؤال و جدول مشخص كننده وجود و نوع درد         3جهت سنجش دردهاي ستون فقرات از       
، با استفاده از آمار توصيفي، آزمـون  )version 13(SPSSافزار  ها به كمك نرم تجزيه و تحليل داده. استفاده گرديد) كمربند لگني

  .  انجام شدمستقل دو و تي كاي
% 6/15 و ، متأهـل بودنـد  %60، مجـرد و  %9/38داد كـه    تشكيل مي زن،%2/67 مرد و ،%8/32هاي اين مطالعه را      نمونه: ها  يافته    

اين بررسـي نـشان داد كـه از كـل           . ري بودند ها، كارشناس پرستا    تمامي نمونه . آنان علاوه بر شغل پرستاري، شغل دوم داشتند       
موارد از اصول صحيح مراقبت از ستون فقرات خود آگاهي متوسـط دارنـد، در حـالي كـه تنهـا                     % 9/48هاي مورد مطالعه،      نمونه

% 1/51 هاي مورد مطالعه، دهد كه از كل نمونه همچنين نتايج بدست آمده نشان مي   . بندند  آنان اين اصول را همواره بكار مي      % 7/6
از آنهـا بـه صـورت ناگهـاني و بـه            % 1/59 و درد در     انـد   موارد پس از شروع به حرفه پرستاري به درد ستون فقرات مبتلا شده            

مـوارد حـداقل از يـك نـوع درد          % 7/56هاي مورد مطالعه،      همچنين از كل نمونه   . اي در حين فعاليت شروع شده است        دنبال حادثه 
 از  ،بين وجود درد و بكـارگيري اصـول صـحيح         . ، درد ناحيه كمر بود    )%3/43(ترين محل درد    عبردند و شاي    ستون فقرات رنج مي   

  ). p=029/0(وجود داشتداري  لحاظ آماري رابطه معني
برنـد، جهـت حـل ايـن مـشكلات          با توجه به اينكه درصد بالايي از پرستاران از نوعي درد ستون فقرات رنج مـي               : گيري  نتيجه    

 استفاده از ابزار مناسب براي جابجايي بيمار و وسايل سنگين، داشـتن فعاليـت مـنظم ورزشـي و توجـه بـه                        شود تا   پيشنهاد مي 
بنابراين، جهت بهبود كيفيت مراقبت پرسـتاري  . اندكاران پرستاري قرار گيرند محيط ذهني پرسنل پرستاري در دستور كار دست  

  . گردد يري از اين مشكلات خاطرنشان ميريزي جهت پيشگ و ارتقاء سطح سلامت جامعه، توجه و برنامه
           

  پرستاران – 3    اختلالات ستون فقرات – 2     درد – 1:    ها كليدواژه

  15/6/84:تاريخ پذيرش، 19/2/84:تاريخ دريافت

I(،تهران، ايراندانشگاه تربيت مدرس،،پل گيشادانشجوي كارشناسي ارشد آموزش پرستاري، دانشكده علوم پزشكي)*مؤلف مسؤول.(  
II (استاديار گروه پرستاري، دانشكده علوم پزشكي، پل گيشا، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران.  

III ( ،تهران، ايرانپل گيشا، دانشگاه تربيت مدرس، دانشجوي كارشناسي ارشد آمار زيستي، دانشكده علوم پزشكي.  
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  مقدمه
هــر چنــد كــه بــراي ســلامتي و پيــشرفت يــك جامعــه در      

هاي اجتماعي و اقتصادي، كـار نقـش مهـم و ضـروري               زمينه
توانند عامـل ايجـاد مـشكلات         دارد، محيط و شرايط كاري مي     

سته بـه كـار   زيادي باشند كه يكي از آنها اختلالات جسمي واب    
علـت ايـن امـر      . شـود   ي كاري مـي   است كه سبب كاهش بازده    

ــراد      ــين اف ــاري در ب ــوزش ك ــت و آم ــدتاً ضــعف بهداش عم
   )1(.باشد مي
ستون فقرات يك عضو بسيار مهـم و حـساس بـوده و در                  

هاي روزمره، فشارهاي مكانيكي داخلي و خارجي قابل          فعاليت
از همين رو احتمال بروز آسيب در       . نمايد  توجهي را تحمل مي   

ــاد اســت    ــسيار زي ــر ب ــه كم ــدام مخــصوصاً در ناحي ــن ان . اي
كـه در  دهنـد   هاي انجام شده در اين زمينه نـشان مـي        پژوهش

 ميليــون آمريكــايي دچــار 5 حــدود 1995سرشــماري ســال 
 ميليـون نفـر از      5/2، حـدود    اند كه از ايـن ميـان         بوده دردكمر
. انـد   هاي مختلف بـوده     ها، فلج و بقيه به نوعي دچار ناراحتي       آن

ــه     ــه در ايــن زمين ــام گرفت ــات انج ــل كــشور  تحقيق  در داخ
% 88 تـا    آموزان را    فقرات در ميان دانش    هاي ستون   ناهنجاري
   )2(.اند نشان داده

هاي گذشته اخـتلالات عـضلاني اسـكلتي بـه طـور          طي دهه     
اين مسأله، دليل   . اند  روزافزوني در سراسر دنيا گسترش يافته     

هاي مربوط به كار در بين كاركنان اسـت و بـه              اصلي ناتواني 
 حائز اهميـت    ،هاي درماني سنگين    دليل از كارافتادگي و هزينه    

 نظـران    كـه از صـاحب     Nachemsonكتر   د )3(.اشدب  فراوان مي 
كمـر درد  «: گويـد  مطالعه بر سـتون فقـرات كمـري اسـت، مـي         

 ».بينـيم  همچون كوه يخي است كه ما قسمت اعظـم آن را نمـي            
، سـردردي   "كمـر درد  "گويـد كـه       المثل اروپايي مي    يك ضرب 

است كه بـه پـايين لغزيـده اسـت، چـون تمـام خـواص آن را                  
  )4(.دارد

فاكتورهـاي  ورد وقوع اختلالات و چگونگي بروز آنها            در م 
وان ت  مشخص شده است؛ براي مثال مي     مرتبط با كار مختلفي     

 وضـعيت نامناسـب پـشت و        بلند كردن مكرر اجسام سـنگين،     
ــردن،    ــداوم گ ــت و م ــر، وضــعيت ثاب ــانه و  كم ــتلالات ش اخ

 دانـشي   ، ارگونـومي  )6و  5(.فشارهاي روانشناختي را ذكـر كـرد      

هاي وارده به انسان را در ارتباط         ها و آسيب    رساست كه است  
كند و هـدف عمـده آن         اي بيان مي    هاي كاري و حرفه     با فعاليت 

جلوگيري از اختلالات وابسته به كار و ساير علايم همـراه آن            
   )7و 1(.باشد مي

ــالاي درد پــشت در پرســنل    ــر شــيوع ب ــب مطالعــات ب     اغل
يونان در يـك دوره     در يك بررسي در     . پرستاري توافق دارند  

گـزارش شـده    % 67 ، ماهه، شـيوع درد پـشت در پرسـتاران         6
 و همكـاران در مطالعـه خـود بـه شـيوع             Lagerstrom. است

 ،%53 براي اختلالات گردنـي و       ،%48(نسبتا بالايي دست يافتند   
در گـزارش ديگـري شـيوع مـشكلات         ). براي اخـتلالات شـانه    

 همچنـين در    )8(.بـوده اسـت   % 43و بـراي شـانه،      % 31گردني،  
 جهت مقايـسه بـروز   Reilly و Leightionتحقيقي كه توسط   

 نفـر از    315 پرسـتار بـا      1134و شيوع دردهاي ستون فقرات      
جمعيت عمومي صـورت گرفـت، نـشان داد كـه ميـزان بـروز               

تـر از جمعيـت    ، بـيش %)7/14(سالانه اين مشكل در پرسـتاران     
بود، همچنـين مـشخص شـد كـه شـيوع ايـن             %) 5/11(عمومي

يابــد و در مقايــسه بــا  دردهــا بــا افــزايش ســن، افــزايش مــي
، شـيوع درد پـشت در       1983تحقيقات صورت گرفته در سـال       

   )9(.افزايش داشته است% 40پرستاران، 
كه بـه منظـور تعيـين       ) 1996( و همكاران  Leboeuf    مطالعه  

از افراد  نفر   2035شيوع درد پايين كمر در جمعيت عمومي بر         
شـمال اروپـا صـورت گرفـت، نـشان داد كـه              سـاله    50 تا   30

ها در طول زندگي حداقل يك بار اين اختلال           نمونه% 66تقريباً  
اي كـه توسـط        همچنين نتايج مطالعه   )10(.را تجربه كرده بودند   

Hillman         مـرد   1437 و همكاران در جمعيت عمومي بر روي 
 ساله صورت گرفت، نشان داد كه بروز        64 تا   25 زن   1747و  

 ماهـه،   12و شـيوع    % 7/4ين كمر در جمعيت عمـومي،       درد پاي 
   )11(.بود% 59

 و همكــاران كــه بــا هــدف بررســي Engels    نتــايج مطالعــه 
 پرسـتار شـاغل در      864شيوع اختلالات عضلاني اسـكلتي در       

Netherland           و تعيين ارتباط اين اختلالات با عوامل فـردي و 
ر ميـان   عوامل مربوط به كار صورت گرفت، نـشان داد كـه د           

و گردن، % 36 شيوع اختلالات پشت، ،هاي مورد پژوهش    نمونه
تحت شرايط اسـترس و     %) 70(طوري كه اكثر آنان   بود؛ ب % 30
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 ،هـا  نمونـه % 53كردنـد و از نظـر     فشاركاري سـخت، كـار مـي      
كردند از كيفيـت      شرايط ارگونوميكي بخشي كه در آن كار مي       

   )12(.مطلوبي برخوردار نبود
) 1995( و همكـاران   Vasiliadouي كـه توسـط      ا  در مطالعه     

 407جهت بررسي شيوع درد پايين كمر مربوط بـه شـغل در             
% 63، مشخص شـد كـه       )13(پرستار شاغل در آتن انجام گرديد     

ها از وجود درد پشت مربوط به كار در دو هفته گذشته              نمونه
.  مـاه گذشـته شـكايت داشـتند     6در طي   ، از وجود درد     %67و  

 مربوط به ايجاد درد پشت عبارت بودند از         عوامل اختصاصي 
، بلند كـردن بيمـاران از روي        %)36(جابجا كردن اشياء سنگين   

، كمك بـه بيمـار در خـارج شـدن از            %)29(يا تخت %) 32(چرخ
ــراي ب %) 24(تخــت ــردن اشــياء از روي  لو خــم شــدن ب ــد ك ن
) 1998( و همكاران  Lagerstromهمچنين مطالعه   %). 24(زمين

و مـشكلات   هاي پرسـتاري      تباط بين فعاليت  كه جهت تعيين ار   
پايين كمر صورت گرفـت، نـشان داد كـه بـين بلنـد و جابجـا                 

   )14(.كردن بيماران و مشكلات كمر، ارتباط وجود دارد
ــه  ــر روي  ) Pinikahana)2000 و Retsas    در مطالع ــه ب ك

 پرستار شاغل در يـك مركـز آموزشـي درمـاني بـزرگ              523
ناسايي الگوي حمل و نقل با دست و        ملبورن استراليا جهت ش   

پرسـتاران  % 1/40هـاي همـراه بـا آن صـورت گرفـت،              آسيب
هاي  آسيب      حداقل يك آسيب را گزارش كردند؛ بطوري كه       

هاي مراقبتي مستقيم و      ، به فعاليت  %)6/67(مربوط به جابجايي  
   )15(.هاي مراقبتي غيرمستقيم مربوط بودند به فعاليت ،باقيمانده

    Cohen  هـاي    هاي آسيب   ، شيوع و هزينه   )1996( و همكاران
ــت  ــشت طــي مراقب ــولاني را در پرســنل پرســتاري   پ ــاي ط ه

هاي پشت در پرسنل      توصيف كردند، بطوري كه شيوع آسيب     
   )16(.پرستاري مراقبتي، بسيار بالاتر از پرسنل كمكي بود

 614كه بـر روي     ) 2000( و همكاران  Engkvist    در مطالعه   
هـاي اسـتكهلم صـورت گرفـت،          اغل در بيمارسـتان   پرستار ش 

مشخص شد كه كار در بخش ارتوپدي، سـاعات كـار زيـاد و              
 باعث افزايش خطر    25تر يا مساوي      شاخص توده بدني بزرگ   

 همچنـين نتـايج مطالعـه       )17(.شـود   ابتلا به اختلالات پـشت مـي      
Smedley          و همكاران كه جهت بررسي عوامل خطـرزاي درد 

 پرسـتار شـاغل در بيمارسـتان صـورت          2405پايين كمر در    

زنـان و مـردان از ايـن مـشكل رنـج       % 60گرفت، نشان داد كه     
ها، به دليل درد پشتي كـه بـيش           نمونه% 10همچنين  . بردند  مي
در اكثـر  .  از كار غايب شده بودنـد   ، هفته طول كشيده بود    4از  

هــا، علايــم غيرعــضلاني اســكلتي همــراه درد از جملــه  نمونــه
   )18(.ق ضعيف وجود داشتسردرد و خل

، بـه  )1997( و همكـاران Josephsonاي كـه توسـط           مطالعه
 285منظور تعيين علايـم مـشكلات گـردن، شـانه و پـشت در             

 سـاله و همچنـين تعيـين    3شاغل طي يك دوره     مؤنث  پرستار  
صـورت  ارتباط بين تنيدگي شغلي و علايم اسكلتي ـ عضلاني  

 به عنوان يـك عامـل خطـر     گرفت، نشان داد كه تنيدگي شغلي،     
بوده و زمـاني كـه بـا فعاليـت     براي علايم عضلاني ـ اسكلتي   

   )19(.جسمي شديد همراه باشد، خطر بالاتري دارد
كـه جهـت تعيـين      ) 1995( و همكاران  Lagerstromمطالعه      

ن عوامل فردي، جـسمي و روانـي ظـاهر شـده در             ــارتباط بي 
 688و زانــو در كــار و مــشكلات گــردن، شــانه، پــايين كمــر  

هـاي ســوئد صــورت گرفــت،   ل در بيمارســتانـپرسـتار شاغ ــ
نشان داد كه عوامل متعدد فردي و عوامـل جـسمي و روانـي              

نـواحي مختلـف بـدن ارتبـاط داشـته          كار با علايم موجـود در     
توانـد در      بطوري كـه شناسـايي ايـن عوامـل خطـر مـي             ،است

شـته   كـارآيي دا   ،هاي بهداشـتي مـوثر      طراحي و تدوين برنامه   
   )20(.باشد

، تحقيقـات انـدكي     )Alexopoulos)2003    براساس مطالعـه    
در رابطــه بــا بررســي وقــوع همزمــان شــكايات عــضلاني ـ    

هاي فردي، فشار فيزيكي، روانـي   اسكلتي و ارتباط بين ويژگي    
و اجتماعي با مشكلات سـتون فقـرات صـورت گرفتـه اسـت،              

در ايـن   همچنين در كشور ما نيـز تحقيـق منـسجم و منظمـي              
  . خصوص بر روي پرستاران انجام نشده است

با توجه به نتايج منتشر شده در رابطه با شـيوع اخـتلالات                 
ستون فقرات در پرستاران ساير كشورها و فقدان آمار دقيقي         

ر طراحي و   از اين ضايعات در جامعه خودمان، پژوهش حاض       
، بررسـي شـيوع دردهـاي سـتون       هدف اين مطالعـه   . اجرا شد 

 هـا   رات در پرسـتاران و تبيـين ارتبـاط بعـضي از شـاخص             فق
با شيوع ايـن علايـم      )  سابقه كاري  شاخص توده بدني، سن و    (

  . باشد مي

2 
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  روش بررسي
جامعه . باشد ي ميــوع توصيفي ـ مقطع ــه از نــ    اين مطالع

ر ــ ـهـاي شه    مورد بررسي، پرستاران شـاغل در بيمارسـتان       
ه پرسـتاران   ــ ـژوهش را كلي  هاي ايـن پ ـ     نمونه. دان بودند ــهم

) CCU)Coronary care uniteبخشهاي اورژانس، ارتوپدي، 
  .داد شهر همدان تشكيل مي) ICU)Intensive care uniteو 

ها از پرسشنامه اسـتفاده شـد كـه در            ردآوري داده     جهت گ 
بخش اول مربوط به خـصوصيات      . سه بخش تنظيم شده بود    

وضعيت تاهـل، قـد، وزن       سن، جنس،    ، شامل اي  فردي و حرفه  
ش دوم ــ ـ بخ. بـود  سـؤال 5 مـشتمل بـر      ،و ميزان تحـصيلات   

شامل سابقه كار باليني، نوع بخش، بخش فعلي، نوبت كـاري،           
متوسط ساعات كار در هفته، ميزان آگاهي از اصول مراقبـت           
از ستون فقرات حين اجراي پروسيجرهاي پرسـتاري، ميـزان          

 سـؤال  7، مشتمل بر بكارگيري اين اصول و داشتن شغل دوم    
 با نحوه ابتلا،     سؤال در ارتباط   3 و بخش سوم مشتمل بر       بود

 از شروع حرفه پرسـتاري، ابـتلا بـه درد بـه             ابتلا به درد پس   
علت حادثه ناگهاني و جدول مربوط به وجود دردهاي ستون           
فقرات گردني، پشتي، كمري و لگني، شدت و سـابقه ابـتلا بـه              

 پرسـشنامه   200از مجمـوع    . سـت هر يك از اين دردها بوده ا      
ــده  ــع ش ــشنامه  ،توزي ــذف پرس ــا ح ــدوش،    ب ــاي مخ  180ه

  . پرسشنامه به طور كامل تكميل شده بود
هـا،    ي ابـزار گـردآوري داده     ــ ـار علم ـن اعتب ـ ــت تعيي ــجه    

بـراي تعيـين   . ده اسـت ــ ـروش اعتبار محتـوي بكـار بـرده ش    
آزمـون  پايايي ابزار گردآوري اطلاعـات در ايـن پـژوهش، از            

راي تجزيـه و  ــ ـب. تــ ـتست ـ تست مجـدد اسـتفاده شـده اس    
و ) SPSS)Version 13افـــزار  هـــا از نـــرم  تحليـــل داده

ــاخص ــاري     ش ــون آم ــيفي، آزم ــار توص ــاي آم ــايه دو و  ك
  . استفاده گرديدمستقل  تي
  

  ها يافته
هـل،  وط به متغيرهاي جنس، سن، وضـعيت تأ           اطلاعات مرب 

 1تفـصيل در جـدول شـماره        سابقه كاري و شيفت كاري بـه        
حـداقل از   %) 7/56(ها  نتايج نشان داد كه اكثر نمونه     . آمده است 

  . )2جدول شماره (برند يك نوع درد ستون فقرات رنج مي

توزيع واحدهاي پژوهش برحسب خصوصيات  -1جدول شماره 
  دموگرافيك

  درصد  فراواني  سطوح متغير
    8/32  مرد

  جنسيت
  2/67  زن

  60  متأهل  
  9/38  مجرد  ت تأهلوضعي

  1/1  مطلقه  
  4/69   سال22-33  
  2/27   سال45-34  سن
  4/3   و بالاتر45  
  4/24   سال2زير   

  7/21   سال5 تا 2  سابقه كاري
  45   سال5بالاي   
  6/20  صبح ثابت  
  1/1  عصر ثابت  
  1/1  شب ثابت  

  4/9  عصر و شب ثابت  نوبت كاري
  8/12  صبح و شب  
  4/4  صبح و عصر ثابت  
  50  شيفت در گردش  

  100  جمع
  

توزيع واحدهاي پژوهش بر حسب وجود يا عدم  -2جدول شماره 
  وجود حداقل يك نوع درد

  درصد  وجود درد                       فراواني
  7/56  دارد
  3/43  ندارد
  100  جمع

  
هاي مطالعه نشان داد كه ميزان آگاهي اكثر      همچنين داده

ز اصول محافظت از ستون فقرات حين ا%) 9/48(پرستاران
آنان اين اصول را بطور % 7/6ها، متوسط بوده و تنها  فعاليت

ها تنها به  نمونه% 4/84همچنين . بردند صحيح و كامل بكار مي
، شغل ديگري نيز %6/15شغل پرستاري مشغول بوده و 

ها  داده% 9/48هاي مطالعه نشان داد كه  همچنين داده. داشتند
اند و  روع به حرفه پرستاري، نوعي درد كمر داشتهقبل از ش

 به طور تدريجي و در ،ها نمونه% 9/40نحوه شروع درد در 
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اي در محيط   به صورت ناگهاني بوده و حادثه،بقيه% 1/59
 هاي پرستاري مانند جابجا كردن بيمار، تخت، كار و فعاليت
. )3جدول شماره (باعث شروع درد شده است... تجهيزات و

ترين شيوع را داشت  ها نشان داد كه درد پايين كمر، بيش دهدا
 ترين شيوع برخوردار بودند بند لگني از بيشو دردهاي كمر

  . )4جدول شماره (
  

توزيع واحدهاي پژوهش برحسب ميزان آگاهي از  -3جدول شماره 
  اصول و بكارگيري آن، تعداد شغل، زمان و نحوه شروع درد

  ددرص  فراواني  سطوح متغير
    4/4  هيچ

  4/19  خيلي كم
  2/12  كم  ميزان آگاهي

  9/48  متوسط  
  8/12  زياد  
  5/14  هيچ  
  6/34  خيلي كم  

كارگيري ميزان ب  9/22  كم
  2/21  متوسط  آگاهي

  7/6  زياد  
  اشتغال به كار   4/84  ندارد

  6/15  دارد  دوم
  زمان ابتلا به   9/48  قبل از استخدام

  1/51  پس از استخدام  درد
  نحوه شروع   9/40  تدريجي

  1/59  ناگهاني  درد
  100  جمع

  
  توزيع واحدهاي پژوهش بر حسب نوع و ميزان درد -4جدول شماره 

  شديد  متوسط  خفيف  ندارد  ميزان درد
  درصد  درصد  درصد  درصد  نوع درد

  8/2  8/12  6/5  9/78  ستون فقرات گردني
  6/5  9/8  6/5  80  اي ستون فقرات سينه

  6/10  3/23  4/9  7/56   كمريستون فقرات
  2/2  4/4  4/4  9/88  ستون فقرات لگني

  
 نشان داد كه بين سن واحدهاي t-student    آزمون آماري 

مورد پژوهش و وجود يا عدم وجود حداقل يك نوع درد، 

اي كه  ، به گونه)p=047/0(داري وجود دارد رابطه معني
درد، نسبت هاي داراي حداقل يك نوع  ميانگين سني در نمونه

همچنين براساس . تر بود هايي كه درد نداشتند، بيش به نمونه
ها و وجود يا عدم  اين آزمون، بين شاخص توده بدني نمونه

داري وجود   رابطه معني،وجود حداقل يك نوع درد
، بطوري كه، در افرادي كه حداقل از يك نوع )p=039/0(داشت

نسبت به گروه ند، ميزان شاخص توده بدني دبر درد رنج مي
همچنين آزمون آماري . )5جدول شماره (تر بود ديگر بيش

نشان داد كه بين وجود يا عدم وجود درد و ميزان دو  كاي
بكارگيري اصول مراقبت از ستون فقرات حين اجراي 

داري وجود  پروسيجرهاي پرستاري، رابطه معني
، بطوري كه پرستاراني كه درد نداشتند، )p=029/0(داشت

تر از افراد داراي درد بكار  مراقبتي را بيشاصول 
  . )1نمودار شماره (بردند مي

  
رابطه بين وجود يا عدم وجود درد با سن و ميزان  -5جدول شماره 

BMIواحدهاي مورد پژوهش   
 سطوح 

  متغير
  فراواني

صد
در

گين  
ميان

  

مقدار 
 tآماري 

سطح 
  داري معني

    03/31  7/56  درد دارد
  سن

  12/29  3/43  درد ندارد
  
004/2-  

  
047/0  

   21/23  7/56  درد دارد
BMI 21/22  3/43  درد ندارد  

  
013/2-  

  
046/0  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

رابطه بين وجود يا عدم وجود درد با ميزان  -1نمودار شماره 
  بكارگيري اصول واحدهاي مورد پژوهش
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ود ــ، بين وجود يا عدم وجدو كاي    براساس آزمون آماري 
 آگاهي پرستاران در مورد اصول صحيح درد و ميزان

ن ــ، بين وجود يا عدم وجود درد و داشت)p=847/0(ها فعاليت
، بين وجود يا عدم وجود درد و )p=416/0(شغل دوم

و بين وجود يا عدم وجود درد ) p=339/0(لــهت تأــوضعي
دار آماري مشاهده  ، هيچ گونه رابطه معني)p=436/0(و جنس
  . نگرديد

 نشان داد كه ميانگين سابقه كار t-student آماري آزمون    
باليني و همچنين ميانگين ميزان ساعت كار در هفته در افراد 

داري   تفاوت معني،اند داراي درد و افرادي كه فاقد درد بوده
  ). p=267/0 و p=064/0(ندارد

  
  بحث

م در نوع حاد و هم در نوع مزمن شيوع ــ    كمر درد ه
، اما ارقامي كه نشان دهنده )21( جوامع داردبالايي در تمام

اي بسيار  باشد، دامنه ميزان شيوع كمر درد در جامعه مي
توان  ها را مي  علل اين تفاوت)10(.دارند% 54تا % 11متفاوت از 

وع كمر درد در جوامع دانست كه ـــزان شيــدر تفاوت مي
ي ف اقليمي، فرهنگي و اجتماعــخود تحت تاثير عوامل مختل

ي و اقتصادي ــاي فرهنگــه از قبيل توزيع سني، شغل، تفاوت
 در اين مطالعه شيوع دردهاي ستون فقرات )22(.و غيره است

در پرستاران شاغل و ارتباط بعضي از متغيرهاي 
هايي مانند سابقه كار، تعداد ساعات  دموگرافيك و شاخص

كار، شاخص توده بدني، تعداد شغل، بكارگيري اصول 
رار ــي قــ و تجربه باليني با آن، مورد بررسمحافظي

  . تــگرف
ده ــ مشاه2اره ــدول شمــه در جــور كــ    همان ط

وع ــشود، درصد بالايي از پرستاران دچار حداقل يك ن مي
ه با ــنتايج حاصل از اين مطالع. درد ستون فقرات بودند

مطالعه . ج مطالعات ساير كشورها مطابقت داردــنتاي
نيز نتايج اين پژوهش ) 1384( ي بندپي و همكارانشــنمحس
منشادي  ه دهقانــ در مطالعنــهمچني )23(.دــنماي د ميــرا تايي

نيز مشخص شد كه درصد بالايي از ) 1382(و همكارانش
ش از ــبي(يــدندانپزشكان دچار دردهاي عضلاني ـ اسكلت

يين  در مطالعه حاضر شيوع درد پا)24(.دــبودن) يك مورد
ي كمترين شيوع به دردهاي ــاز سوي. بود% 3/43كمر، 

اين نتيجه، نتايج . )4جدول شماره (كمربند لگني مربوط بود
 در مطالعه اسكندري )9-11و 6(.دــنماي تحقيقات قبلي را تاييد مي

وع كمر درد ــز شيــرمان نيــدر شهر ك) 1376(و همكاران
% 47د، ــكردن يه اشياء را نادرست بلند مــدر افرادي ك

   )25(.بود
ان داد كه بين سن واحدهاي مورد ــه نشــاين مطالع    

ك نوع درد، ــل يــود حداقــدم وجــمطالعه و وجود يا ع
اي كه  ، به گونه)p=047/0(داري وجود داشت رابطه معني

وع درد ــهاي داراي حداقل يك ن ميانگين سني در نمونه
اين . تر بود د نداشتند، بيشي كه درــهاي ت به نمونهــنسب

، )1384(نتيجه، نتايج مطالعه محسني بندپي و همكاران
 Cheung و Leighton ،Reilly، )1376(اسكندري و همكاران

)2000( ،Cohenو همكاران  )1996( ،Engkvistو همكاران  
، 9(.كند را تاييد مي) 1998(  و همكارانLagerstromو ) 2000(

  )27و 26، 23، 17، 16، 14
ن مطالعه نشان داد كه بين شاخص توده ــن ايــ    همچني

ها و وجود يا عدم وجود حداقل يك نوع درد،  بدني نمونه
، بطوري كه در )P=039/0(داري وجود داشت رابطه معني

افرادي كه داراي حداقل يك نوع درد بودند، ميزان 
BMI)Body Mass Index (تر  نسبت به گروه ديگر بيش
تيجه نيز با نتايج مطالعه محسني بندپي و اين ن. بود

و ) 2003( و همكارانAlexopoulos، )1384(همكاران
Engkvistمطابقت داشته و آن را تاييد ) 2000( و همكاران

  )23و 17، 6(.كند مي
دار بين وجود      از نتايج مهم ديگر اين مطالعه، ارتباط معني

بت از ستون يا عدم وجود درد و ميزان بكارگيري اصول مراق
، )p=029/0(فقرات حين اجراي پروسيجرهاي پرستاري است

بطوري كه پرستاراني كه درد نداشتند، اصول مراقبتي را 
در مطالعه . اند برده تر از افراد داراي درد بكار مي بيش

طبقه نيز از نظر رابطه ) 1384(محسني بندپي و همكارانش
صادي با ايجاد كمر درد، بيش ترين شيوع در اجتماعي و اقت

   )23(.طبقه ضعيف بود
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دهند  برخي مطالعات صورت گرفته در اين زمينه نشان مي    
كه عوامل اجتماعي نقش شايان توجهي در بروز كمر درد 

 در افراد ،تر موارد بروز كمر درد دارند، بطوري كه بيش
 رخ داراي تحصيلات و سطح اجتماعي و آگاهي پايين

 علت ،رسد براساس اين مطالعه به نظر مي) 28و 25، 23(.دهد مي
عدم بكارگيري موثر دانش و آگاهي موجود در رابطه با 

ها، فشار و حجم زياد كار، كمبود  اجراي صحيح فعاليت
  . پرسنل، نامناسب بودن محيط ذهني كار و غيره باشد

ين ها و صدمات ح سيب   پرستاران به علل متعددي دچار آ 
جا كردن وسايل  توان جابه شوند؛ از آن جمله مي كار مي

هاي  جا كردن بيماران سنگين، لغزش در زمين سنگين، جابه
هاي مراقبتي  واكس خورده و ليز در محل كار، انجام تكنيك

هاي بدني نامناسب به دليل عدم  ويژه بيماران در وضعيت
 كافي وجود امكانات و تجهيزات مناسب و نيز كمبود پرسنل

جايي وسايل يا بيماران  از عوارض شايع جابه. را نام برد
هاي  بخصوص مهرههاي پشتي  سنگين وزن، آسيب مهره

   )29-32(.كمري است
رسد عواملي مانند كمبود نيروي انساني،  به نظر مي    

 ،شرايط رواني نامناسب و نداشتن فعاليت پرسنل پرستاري
س تحقيقات  براسا)31(.منشا اين مشكلات باشند

Andersson)1999( ،Lagerstromو همكاران )و ) 1995
Smedleyبه نظر مي رسد ناتواني ناشي ) 1995( و همكاران

از دردهاي مزمن پشت، ارتباط مستقيمي با اختلالات رواني و 
شود براي   بنابراين پيشنهاد مي؛وضعيت روحي افراد دارد

تري صورت  روشن شدن اين مطلب تحقيقات گسترده
   )20و 18، 3(.پذيرد

  
  گيري نتيجه

 آموزش روشهاي ،معمولاً براي حل اين مشكلاكثر منابع     
كنند ولي همان  عملي بلند كردن بار سنگين را پيشنهاد مي

آيد، پرستاران شامل در  طور كه از نتايج اين مطالعه نيز برمي
 اند ها آگاهي داشته اين مطالعه در حد قابل قبولي از اين شيوه

ها به شيوه صحيح  لي به دلايل مختلفي قادر به انجام فعاليتو
  . نيستند

ون استفاده از ابزار ــي چــر عواملــن، تاثيــبنابراي    
ل سنگين، داشتن ــمناسب براي جابجايي بيمار و وساي

فعاليت منظم ورزشي و توجه به محيط ذهني پرسنل 
قرات ون فــر بروز و شيوع دردهاي ستــاري، بــپرست

بايستي در تحقيقات بعدي مورد مطالعه و بررسي قرار 
  .گيرند

  
  تقدير و تشكر

    بدين وسيله نويسندگان مقاله مراتب تقدير و تشكر خود را 
از همكاري صميمانه كليه پرستاران، آقاي رنجبران، خانم 

هاي معنوي  مجد، آقاي دكتر عابدنيا و نيز از حمايت رضوي
ت محترم پژوهشي دانشكده علوم گروه پرستاري و معاون

پزشكي دانشگاه تربيت مدرس در انجام اين پژوهش ابراز 
  . دارند مي
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An Investigation into the Prevalence of Vertebral Column Pains among the 

Nurses Employed in Hamedan Hospitals, 2004  
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*A. Rahimi, MS        F. Ahmadi, PhD        M.R. Akhoond, MS        

                                                            
                                                                  
   
 
 
                                                           
Abstract 
    Background & Aim: In the last decades, musculoskeletal disorders have increasingly become endemic. These 
disorders are the common cause of work-related disabilities among nurses. They are also considered to be highly 
important due to the enormous treatment costs and early retirements caused by them. In this respect, the present 
descriptive cross-sectional study was done to measure the incidence of nurses’ vertebral pains and determine the 
correlation between nurses’ personal characteristics and those complaints. 180 nurses working in Hamedan hospitals 
participated in this study.   
    Patients & Method: For data collection, a questionnaire consisting of three parts was drawn upon. Part one and two 
were related to demographic and occupational characteristics respectively and part three contained pain scale 
measurement. To analyze the data, descriptive statistics, statistical tests of Chi-square and t-student by SPSS(13) were 
used.   
    Results: The samples who were all RN(Registered Nurses) included 32.8% men, 67.2% women, 38.9% single, 60% 
married, and 15.6% had a second job besides nursing. The study showed that while 48.9% of all participants had average 
knowledge of accurate principles of spine care, only 6.7% always applied them at work. In addition, the results showed 
that among 51.1% of the subjects who went through back pains at the start of their nursing professions, 51.1% felt the 
pains suddenly following an accident at work. Furthermore, 56.7% of the subjects suffered from at least one type of pains, 
of which the most common was low back pain. There was a statistically significant correlation between the existence of 
pain and applying accurate principles of spine care(P=0.029). 
    Conclusion: Given that a high percentage of nurses suffer from a kind of vertebral pain, it is highly recommended that 
in order to solve these problems, the use of appropriate instruments for patient and heavy tools handling, regular 
exercises, and the effect of nurses’ intrinsic factors on vertebral complaints should be given priorities. Finally, to improve 
the quality of nursing care and general health, caring and planning are said to be the best strategy.   
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