
 Occupational Medicine Quarterly Journal                 فصلنامه علمی تخصصی طب کار

 Vol. 11, No.2, Summer 2019                                    1931تابستان ، 2، شماره11دوره 

 Pages: 53-66                                                   39-66صفحه:

فاکتورهای  عضلانی و تعیین ریسک -لات اسکلتیشیوع اختلا

های تولیدی پوشاک شهر  مرتبط با آن در زنان شاغل در کارگاه

 یزد
 4، محمدحسین احمدیه یزدی*9علیرضا چوبینه ،2، غلامحسین حلوانی1گر فاطمه نشاسته

 چکیده

 در بین شاغلین صنعت پوشاک عضلانی قسمت فوقانی بدن، پیامد بهداشتی نامطلوب و شایعی -اختلالات اسکلتی مقدمه:

باشد. جهت بهبود وضعیت، ارزیابی ارگونومیک محیط کار ضرورت دارد. لذا این مطالعه با هدف تعیین شیوع اختلالات  می

 های تولیدی پوشاک انجام گرفت. فاکتورهای مرتبط با آن در شاغلین کارگاه عضلانی و نیز تعیین ریسک -اسکلتی

های تولید پوشاک در شهر یزد شرکت داشتند. جهت تعیین میزان شیوع  زن شاغل در کارگاه 131، مطالعهدر این  روش بررسی:

لیست  از چک ،ها ثر در وقوع آنؤفاکتورهای م  منظور شناسایی ریسکبهنوردیک و  عضلانی از پرسشنامه -اختلالات اسکلتی

 افزار وسیله نرم ها به یه و تحلیل دادههای ارگونومیک محاسبه شدند. تجز و شاخصگردید شده استفاده  ونومیک طراحیارگ

11SPSS های آزموناستفاده از  و با ANOVA  وROC curve .انجام شد 

خصوص در قسمت فوقانی بدن در جمعیت مورد بررسی   به ،عضلانی -الای اختلالات اسکلتیشیوع ب دهنده نشان ها یافته :نتایج

شده و اختلالات در نواحی مختلف بدن مشاهده شد  داری بین شاخص ارگونومیک محاسبه ، رابطه معنیبود. در این مطالعه

(13/1p< میانگین این شاخص در افراد دارای اختلال کمتر بود که .)علاوه  بهداد.  ط نامطلوب ارگونومیکی را نشان میشرای 

 از شاغلین در اولویت اول اقدامات اصلاحی )لزوم انجام اقدامات اصلاحی در حداقل زمان ممکن( قرار گرفتند. درصد 1/61

ابزار  عنوان  بهشده  لیست تهیه چک مورد مطالعه بالا بود.های  عضلانی در شاغلین کارگاه -تیشیوع اختلالات اسکل گیری: نتیجه

مشکلات  عمده که همچنین نتایج نشان دادخیاطی شناخته شد. های  هت ارزیابی ارگونومیک کارگاهج ای هزینه مناسب و کم

 محیط شرایط عمومی لیست شامل های مورد بررسی در چک کلیه زمینه ها ناشی از وضعیت نامطلوب ارگونومیک در این کارگاه

 باشد. پوسچر کار میکار و   ی، ایستگاهکار، سازماندهی کار، حمل دستی بار، ابزار دست

 لیست ارگونومیک، صنعت پوشاک، یزد فاکتورهای ارگونومیک، چک عضلانی، ریسک -اختلالات اسکلتی کلیدی: های هواژ
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34در تولید پوشاکو ریسک فاکتورهای مرتبط با آن عضلانی  -اختلالات اسکلتی 

 مقدمه

-MSDs: Musculo)عضلانی-اسکلتیاختلالات 

skeletal disorders یک مسئله بهداشتی رایج و علت )

کار در کشورهای  ناشی از های یناتوانو  ها یبآسعمده 

(. در حال 1-9باشد) حال توسعه میتوسعه یافته و در 

مسائلی است که  ینتر مهمحاضر، این اختلالات از 

ها در سراسر جهان با آن مواجه هستند. در ارگونومیست

 -بسیاری از کشورها، پیشگیری از اختلالات اسکلتی

ی درآمده یک اولویت ملّ صورت بهعضلانی مرتبط با کار 

عامل از دست رفتن  ینتر عمده(. این اختلالات 1ست)ا

-9)نیروی انسانی  های یبآس، ها ینههززمان کار، افزایش 

شمار پایین در محیط کار به  وری ل بهرهو از دلای( 1

نه تنها بر افراد  ها آن(. زیان اقتصادی ناشی از 4)آیند یم

و ( 1) ثیر گذاشتهأاجتماع ت یطورکل بهبلکه بر سازمان و 

زیادی به سیستم بهداشتی  های ینههزسبب تحمیل 

شود. فاکتورهای متعددی در ایجاد  درمانی کشورها می

 ها آنعضلانی نقش دارند که از جمله  -اسکلتی های یبآس

به فاکتورهای فیزیکی، سازمانی و اجتماعی کار و  توان یم

فیزیکی و اجتماعی خارج از محل کار  یها جنبهمحل کار، 

 (.3فیزیکی و فیزیولوژیکی فرد اشاره نمود) های یژگیوو 

در کشورهای در حال توسعه صنعتی، مسائل مربوط به 

 یها برنامهجدی است و  شدت  بهمحل کار  های یبآس

 علاوه  به(. 1وجود ندارد) ها آنثری جهت پیشگیری از ؤم

و فقدان  باشد یمشرایط کار در بسیاری از صنایع اسفناک 

آموزشی  یها برنامهشدید آگاهی از مسائل ارگونومی و 

( که مجموعه این شرایط باعث ایجاد میزان 4وجود دارد)

در این کشورها شده است. در MSDs بسیار بالای 

ر صنایع کشورهای مذکور حجم بالایی از نیروی کار د

که این صنایع درصد بالایی  اند شدهکار گرفته  کوچک به

تولیدی را تشکیل  یها کارگاهاز کل کارخانجات و 

توجه بیشتر به مسائل بهداشتی و  رو ینا ازدهند.  می

و بهبود شرایط کاری کارگران  MSDsایمنی، کاهش 

بر ارتقاء  یتوجه قابلثیر أصنایع کوچک در این کشورها، ت

وری  هرهو حفظ کیفیت زندگی افراد داشته و منجر به ب

 (.1بیشتر خواهد شد)

صنایع استراتژیک بوده که  ینتر مهمصنعت پوشاک از 

کار  درصد کل نیروی کار در جهان را به 14بیش از 

(. در بین شاغلین این صنعت، مشکلات 6)گیرد یم

 -که اختلالات اسکلتی (1) بهداشتی متعددی وجود دارد

عضلانی قسمت فوقانی بدن، پیامد بهداشتی نامطلوب و 

یند مونتاژی است که اپوشاک فر تولید(. 1)باشد یمشایعی 

( و به 3نیازمند کار دستی تکراری و مهارتی بالایی بوده)

دلیل ماهیت کار که شامل پوسچرهای کاری مستمر و 

دید دیداری تحمیلی، اعمال تکراری بالا و نیازهای ش

بیشتر مستعد تجربه  صنایعافراد شاغل در این  باشد، می

عضلانی بوده و شیوع این اختلالات در  -اختلالات اسکلتی

رفع این مشکلات چالش بزرگی  و(6،11) ستبالا ها آن

 (.6)باشد می

شامل متشکل از فازهای گوناگون پوشاک  ولیدفرایند ت

که (11) باشد یم بندی  ، بازرسی و بستهاتو، برش، دوخت

های نامطلوب افراد در این پوسچراز  ییها نمونه 1در شکل 

فازها نشان داده شده است. کار از نوع استاتیک بوده و در 

اغلب موارد فرد مجبور به حفظ پوسچر ثابت در طولانی 

فاز دوخت بالاترین درصد افراد شاغل در  .باشد یممدت 

 ازدهد.  تصاص میها و صنایع پوشاک را به خود اخ کارگاه

خیاطی چرخمطالعات بسیاری بر روی کاروران  رو ینا

 شاغل در این صنعت انجام شده است.

شده در مورد شرایط کاری و مسائل  تحقیقات انجام

که یکی از بدترین  کند یممربوطه در این زمینه بیان 

، پوسچر بدنی کاروران یاطیخ چرخکار با  یها جنبه

مجبور به اتخاذ آن در طول روز کاری  ها آنکه  باشد یم

با خمش شدید تنه به سمت جلو  هستند. کاروران معمولاً

که مشخص شده چنین وضعیتی، عمدتاً در  نشینند یم

به دلیل  رو ینازا(. 11)باشد یمنتیجه طراحی ایستگاه کار 

 داشتن نگهکار در وضعیت ثابت و تکراری شامل بالا 

قسمت فوقانی دست چپ، خمش بدن، سر، قوزک پا و زانو 

، گردن، پشت و ها شانهدر  هایی یبآسدر زوایای نامطلوب، 

(. 12)دهد یمرخ  یاطیخ چرختحتانی کاروران  یها اندام

احتمالاً به دلیل  ،این کاروران در مقایسه با دیگر شاغلین

ابداکشن مداوم شانه و خمش گردن و قسمت بالایی پشت 

ه در کار مورد نیاز است، شیوع و شدت بالایی از درد ک

(. مدت زمان طولانی 19)کنند یمگردن و شانه را تجربه 

مداوم و کار دستی دقیق از عوامل  کار، سطح کار پایینِ

 یاطیخ چرخشانه در کاروران  -خطر مهم اختلالات گردن

 (.14باشند)  می
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 33                                                 گر و همکاران فاطمه نشاسته

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 های تولیدی پوشاک در فازهای برش، دوخت و اتو پوسچرهای نامطلوب شاغلین کارگاه .1شکل 

ارگونومیکی  تناسبکه  اند دادهچندین مطالعه نشان 

 که  یطور  بهمورد نیاز است  یاطیخ  چرخایستگاه کار 

(. 13انجام دهند) یراحت بهکاروران بتوانند وظایفشان را 

جهت طراحی مجدد ایستگاه کار پیشنهاد  نیز هایی حل راه

و آزمایش شده که شامل اصلاح سطح کار، انتخاب 

 ینههز کمقابل تنظیم و تغییرات گوناگون و  های یصندل

محیط کار بوده است. در بررسی متون، پوسچر کاروران 

تغییرات شیب سطح کار و طراحی  واسطه  به یاطیخ  چرخ

 (.11صندلی بهبود یافته است)

که ارزیابی جامع عوامل خطر ایجادکننده  آنجایی از

های  عضلانی در شاغلین کارگاه -اختلالات اسکلتی

خیاطی، گام مؤثری در راستای ارتقاء سلامت و بهبود 

تاکنون  و با توجه به اینکه باشد شرایط کاری آنان می

طور اختصاصی بر روی شاغلین  ای در ایران به مطالعه

ه صورت نگرفته است، لذا این های خیاطی زنان کارگاه

عضلانی و  -مطالعه با هدف تعیین شیوع اختلالات اسکلتی

نیز تعیین ریسک فاکتورهای مرتبط با آن در زنان شاغل 

 های تولیدی پوشاک شهر یزد انجام گرفت. در کارگاه
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36و ریسک فاکتورهای مرتبط با آن در تولید پوشاکعضلانی  -اختلالات اسکلتی 

 روش بررسی

تحلیلی که از بهمن  -فیدر این مطالعه مقطعی، توصی

زنان نفر از  131انجام شد،  1931 تا اردیبهشت 1936

گیری  روش نمونهیزد با شهر  تولیدی یها کارگاهشاغل در 

 معیار ورودتصادفی انتخاب و مورد بررسی قرار گرفتند. 

 21حداقل و سن  سال یککار مرتبط حداقل  سابقه شامل

عضلانی قبل  -سال و معیار خروج، داشتن عارضه اسکلتی

ثر مؤ های یماریباز اشتغال به این کار و یا سابقه حادثه یا 

 عضلانی بود.  -بر سیستم اسکلتی

پرسشنامه در این مطالعه شامل  ها دادهابزار گردآوری 

، ...(سابقه کار ورافیک افراد )مانند سن، قد، وزن، دموگ

ارزیابی  یا درجه 3ومقیاس  (16)پرسشنامه نوردیک 

تعیین میزان شیوع  منظور به( 11) ها اندامناراحتی بدن در 

ناحیه از بدن در  3عضلانی در  -اختلالات اسکلتیو شدت 

برای دسترسی به نتایج که  بود بررسیبین جمعیت مورد 

مطالعه  از طریق مصاحبه با افراد تحت ها پرسشنامهبهتر، 

ریسک فاکتورهای ارزیابی  همچنین جهت تکمیل گردید.

، ها کارگاهاین در  عضلانی -ایجادکننده اختلالات اسکلتی

-21جامعی با استفاده از مطالعات گذشته ) یستل چک

ارگونومیک استاندارد و  های یستل چک(، منابع و 11

در این  طراحی و تدوین شد. ها کارگاه حاکم بر این شرایط

 ، بخشی ازمورد مطالعه، با بازدید از چند کارگاه راستا

عات مورد نیاز در زمینه وظایف حرفه خیاطی، شرایط اطلا

 و... کار های یستگاهاکار، ابزار مورد استفاده، پوسچر و 

مورد استفاده قرار  یستل چکشده و در تهیه  گردآوری

پوشش مشکلات  منظور  به مذکور یستل چک گرفت.

خیاطی تنظیم  یها کارگاهموجود در احتمالی ارگونومیک 

که دانش موجود در این زمینه را ادغام و یک ابزار  گردید

فراهم  ها کارگاهارزیابی ارگونومیکی سیستماتیک برای این 

کیفی  یها داده توان یم یستل چکاین با استفاده از  .نمود

آماری  یها آزمونو از نتایج آن در  کرد را به کمی تبدیل

بخش شامل  6مذکور متشکل از  یستل چک بهره گرفت.

 GWC: General Workingشرایط عمومی محیط کار )

Conditions)، ( سازماندهی کارWO: Work 

Organization)، ( حمل دستی بارMMH: Manual 

Material Handling)، دستی )ابزارHT: Hand 

Tools)، ( ایستگاه کارWS: Work station) پوسچر  و

معیارها  این که باشد یم( WP: Working Postureکار )

ای در ارزیابی ارگونومیک محیط کار  اهمیت ویژه از

 . باشند یمبرخوردار 

 34نکته در قالب  34، مجموعاً یستل چکدر این 

از  سؤالاتبخش مذکور گنجانده شده که اغلب  6در  سؤال

 تعداد معدودیو به روش مصاحبه طریق مشاهده، برخی 

پاسخ به  پاسخ داده شد. گیری دستگاهی وسیله اندازه  به

بلی یا خیر و یا موضوعیت ندارد بوده  صورت  به سؤالات

، پاسخ بلی )امتیاز سؤالکه در صورت فراهم بودن مورد 

( داده شده و 1ت پاسخ خیر )امتیاز ( و در غیر این صور1

بیان آن در  ،موضوعیت نداشت یا به عبارتی سؤالچنانچه 

. شد یمایط مورد نظر غیرکاربردی بود، نادیده گرفته شر

 بعدی یها بخشبخش اول یک مرتبه و  9برای هر فرد، 

با توجه به ابزار مورد استفاده و وظایف اصلی وی، یک یا 

برای هر  یستل چک صورت  ینبد چند مرتبه تکمیل شد.

و نیز  ها بخشفرد تکمیل و شاخص مربوط به هر یک از 

محاسبه زیر  یها فرمولطبق شاخص ارگونومیک کل 

 :گردید

 شاخص شرایط عمومی محیط کار:

GWC Index = (X1×111) / (19– NA1) 

1X شرایط عمومی  یستل چک: مجموع امتیازهای بلی در

 باشد.( این بخش می سؤالاتدهنده تعداد  نشان 19)عدد 

1NA:  شرایط عمومی  یستل چککه در  یسؤالاتتعداد

 کارگاه موضوعیت نداشته است.

 شاخص سازماندهی کار:

WO Index = (X2×111) / (11–NA2) 

2X : سازماندهی کار  یستل چکمجموع امتیازهای بلی در

 باشد.( این بخش می سؤالاتدهنده تعداد  نشان 11)عدد 

2NA:  سازماندهی کار  یستل چککه در  یسؤالاتتعداد

 موضوعیت نداشته است.

 شاخص حمل دستی بار:

MMH Index = (X9×111) / (11– NA9) 

9X:  دستی  حمل یستل چکمجموع امتیازهای بلی در

 باشد.( این بخش می سؤالاتدهنده تعداد  نشان 11)عدد 

9NA : دستی  حمل یستل چککه در  یسؤالاتتعداد

 موضوعیت نداشته است.

 شاخص ابزار دستی:

HT Index = (X4×111) / (N1×11) – NA4 
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4X : ابزار  های یستل چکمجموع امتیازهای بلی در کل

دهنده تعداد  نشان 11دستی مورد استفاده فرد )عدد 

 باشد.( در این بخش می سؤالات

1N :تعداد ابزار مورد استفاده توسط فرد 

4NA : ابزار  های یستل چککه در کل  یسؤالاتتعداد

 دستی موضوعیت نداشته است.

 شاخص ایستگاه کار:

WS Index = (X3×111) / (N2×23) – NA3 

3X : پرشده های یستل چکمجموع امتیازهای بلی در کل 

این  سؤالاتدهنده تعداد  نشان 23ایستگاه کار فرد )عدد 

 باشد.( بخش می

2N : کار فرد های یستگاهاتعداد 

3NA : ایستگاه  های یستل چککل که در  یسؤالاتتعداد

 کار موضوعیت نداشته است.

 پوسچر کار:شاخص 

WP Index = (X6×111) / (N9×14) – NA6 

6X : پرشده های یستل چکمجموع امتیازهای بلی در کل 

این  سؤالاتدهنده تعداد  نشان 14پوسچر کار فرد )عدد 

 باشد.( بخش می

9N : تعداد پوسچر کاری فرد در حال انجام وظایف اصلی

 .(باشد یم)برابر با تعداد وظیفه/ وظایف اصلی فرد 

6NA:  پوسچر  های یستل چککه در کل  یسؤالاتتعداد

 کار موضوعیت نداشته است.

 (:Total Ergonomics Index)شاخص ارگونومیک کل

TE Index = (X1+ X2+ X9+ X4+ X3+ X6) ×111/ 

(19– NA1) + (11– NA2) + (11– NA9) + 

[(N1×11) – NA4] + [(N2×23) – NA3] + 

[(N9×14)– NA6] 

متغیر است که  درصد 111تا  1از  ها شاخصاین 

شرایط  کننده منعکسدرصد پایین و بالا به ترتیب 

 . باشد یمارگونومیک ضعیف و مناسب 

بندی اولویت  دسته منظور به، ها شاخصپس از محاسبه 

عضلانی در  -اقدامات اصلاحی، از شیوع اختلالات اسکلتی

( cut off pointنقطه برش ) کننده یینتع عنوان  به ها اندام

استفاده شد. درصد 111تا  1در فاصله بین  ها شاخصبرای 

 :ROC) نقاط برش توسط روش منحنی مشخصه عملکرد

The receiver operating characteristics curve) به

گروه  2ها در  ، شاخصها آن بر اساس و( 22دست آمد)

( AC: Action Categoriesاولویت اقدامات اصلاحی )

 شده است.  ارائه 1که در جدول  قرار گرفتند

به  1در شاخص ارگونومیک کل برابر  ACچنانچه 

در حداقل زمان  بایست یمدست آید، اقدامات اصلاحی 

در شاخص ارگونومیک  ACی که ممکن صورت گیرد. زمان

 یها شاخصدر  ACپس از بررسی  باشد، 2کل برابر 

 ،(گانه شش های زیرمجموعه این شاخص )شاخص

که در صورت  گردد یمتصمیمات لازم بدین نحو اتخاذ 

زیرمجموعه  یها شاخصهر یک از  در 1برابر AC داشتن 

در  یزود بهاقدامات اصلاحی باید ، شاخص ارگونومیک کل

 مذکور یها شاخصهمه  آن زمینه انجام گیرد و چنانچه

د، شرایط کار از لحاظ نباش 2با  برابر ACدارای 

 .باشد یمارگونومیک قابل قبول 

یید چند تن ، علاوه بر تأها یستل چکیید روایی أبرای ت

با موارد  سؤالاتاز متخصصین ارگونومی، مطابقت تمام 

 .گردیدمشابه در منابع و کتب مرجع بررسی 

 11SPSS افزار نرم یلهوس  به شده  یگردآور یها داده

آماری  یها آزمونو از و تحلیل قرار گرفته  یهمورد تجز

ANOVA  وROCcurve  .استفاده شد 

 یملاحظات اخلاق

قبل از شروع مراحل عملی تحقیق، نسبت به اخذ 

و کد مجوز اخلاق از کمیته اخلاق دانشگاه اقدام 

 .گردید یافتدر IR.SSU.SPH.REC.1396.33اخلاق

جهت رعایت اصول اخلاقی، از لازم به توضیح است که 

 یستل چکدر پرسشنامه و  ها کارگاهذکر نام و مشخصات 

، طی هماهنگی ها کارگاهمراجعه به همچنین  پرهیز شد.

 نامه یترضاقبلی با کارفرما انجام و پس از قرار دادن فرم 

کتبی  نامه یترضاآگاهانه و آزادانه در اختیار افراد و کسب 

 اطلاعات صورت گرفت. یآور جمعاز آنان، 
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31و ریسک فاکتورهای مرتبط با آن در تولید پوشاکعضلانی  -اختلالات اسکلتی 

 ارزیابی و شاخص ارگونومیک کل گانه ششیها شاخص( در ACبندی اولویت اقدامات اصلاحی ) دسته .1جدول 

GWC ،شاخص شرایط عمومی محیط کار :WO ،شاخص سازماندهی کار :MMH ،شاخص حمل دستی بار :HT ،شاخص ابزار دستی :WS شاخص :

 شاخص ارگونومیک کل: TE: شاخص پوسچر کار، WPکار،   ایستگاه

Action Category*: باشد. اولویت دوم در شاخص ارگونومیک کل، بیانگر لزوم توجه  اولویت اول گویای شرایط نامطلوب و نیازمند اقدامات اصلاحی می

 ت.گانه، گویای شرایط کاری قابل قبول در شاخص مورد نظر اس های شش های زیرمجموعه این شاخص بوده و در شاخص به شاخص

 تایجن

سال،  13/96±61/1میانگین سنی افراد مورد مطالعه 

، میانگین سال 3/1 ±33/6میانگین سابقه کاری این افراد 

و  ساعت 93/1 ± 99/1ها آنساعت کار روزانه 

به  کیلوگرم بر مترمربع BMI،11/3 ±39/23میانگین

 افراد درصد 9/41از نظر میزان تحصیلات،  دست آمد.

درصد  4/3دیپلم و  درصد 9/43، یپلمد یرز مورد بررسی

 افراد درصد 11 وظیفه اصلی تحصیلات دانشگاهی داشتند.

درصد  1/14و  یکار چرخدرصد  9/13کاری،  برش

 بود. یبند بستهیا بازرسی و کاری و  ، وسطاتوکاری

 ماه 12درصد طی  1/24بر اساس گزارش افراد، 

عضلانی از خدمات  -گذشته به علت اختلالات اسکلتی

و...( استفاده و  یستفیزیوتراپمانند پزشک، درمانی )

درمانی این اختلالات را مجموعاً  های ینههز

شیوع اختلالات  .اند نمودهآورد بر ریال111/631/111

در بین افراد مورد ماه گذشته  12طی عضلانی  -اسکلتی

گونه که  همان شده است. ارائه 2طالعه در جدول م

 به، شیوع مشکلات در همه نواحی شود یمملاحظه 

 .باشد یمآرنج بالا  استثناء 

 (=131n)ماه گذشته  12های تولیدی پوشاک طی  های مختلف شاغلین کارگاه عضلانی در اندام -میزان شیوع اختلالات اسکلتی.2جدول 

 )درصد(شیوع موارد مثبت های بدن اندام

 1/64 31 گردن

 9/63 114 شانه

 11 13 آرنج

 1/34 12 مچ/ دست

 9/43 61 پشت

 1/66 111 کمر

 94 31 باسن/ ران

 41 12 زانو

 1/91 31 پا/ قوزک پا

 

نتایج ارزیابی شدت درد یا ناراحتی نواحی گوناگون 

در جدول در پایان شیفت کار،  عضلانی -سیستم اسکلتی

در بین  ،شود یمطور که ملاحظه  همانآمده است.  9

نواحی ، اند داشته عضلانی -اختلال اسکلتی ی کهافراد

بیشتری از  درصدگردن، شانه، آرنج، کمر و زانو دارای 

جزء  و سایر نواحی بهبوده شدت درد یا ناراحتی متوسط 

باسن/ ران، دارای درصد بیشتری از شدت درد یا ناراحتی 

 .باشند یمکم 

ارزیابی  یها شاخصمیانگین و انحراف معیار 

ه مشاهده ک چنان شده است. ارائه 4در جدول  شده محاسبه

پوسچر  یها شاخصمربوط به  ها یانگینم، کمترین شود یم

 که باشد یم کارسازماندهی و  کار، حمل دستی بار

 ،ارگونومیک کل مذکور و شاخص یها شاخصمیانگین 

مورد مطالعه  یها کارگاهشرایط نامناسب  دهنده نشان

.باشد یم

 

 اولویت اقدامات

 (*ACاصلاحی )

 )درصد( ارگونومیک شاخص ارزیابی

GWC WO MMH HT WS WP TE 

1 16/19-1 33/39-1 13/11-1 62/11-1 49/61-1 92/43-1 13/31-1 

2 111-11/19 111-61/39 111-31/11 111-69/11 111-44/61 111-99/43 111-16/31 
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 (=131n)توزیع فراوانی شدت درد یا ناراحتی بر حسب محل آن در جمعیت مورد مطالعه .9 جدول

 

 
 (=131nارزیابی ارگونومیک در افراد مورد مطالعه ) یها شاخصمیانگین  .4جدول 

 انحراف معیار میانگین شاخص ارزیابی

GWC 21/39 11/16 

WO 21/41 11/3 
MMH 21/41 23/21 

HT 34/19 13/13 
WS 94/36 36/3 
WP 16/93 64/12 
TE 13/32 19/1 

GWC ،شاخص شرایط عمومی محیط کار :WO ،شاخص سازماندهی کار :MMH ،شاخص حمل دستی بار :HT ،شاخص ابزار دستی :WS شاخص :

 : شاخص ارگونومیک کلTE: شاخص پوسچر کار، WPکار،   ایستگاه

 

نتایج حاصل از ارزیابی ارگونومیک شرایط کار در 

 یستل چکتولیدی پوشاک با استفاده از  یها کارگاه

گونه که  شده است. همان ارائه 3شده در جدول  طراحی

افراد و عمده مشکلات ارگونومیک در ، شود یمملاحظه 

 هکلیناشی از وضعیت نامطلوب  های تحت مطالعه کارگاه

شرایط شامل  لیست چکمورد بررسی در  های زمینه

کار، سازماندهی کار، حمل دستی بار، ابزار محیط عمومی 

در  علاوه  به. باشد می پوسچر کارو  کار  ایستگاهدستی، 

درصد موارد، اولویت اقدامات اصلاحی برابر با یک  1/61

بوده است که بیانگر وضعیت ارگونومیک نامطلوب در این 

 .باشد یم ها کارگاه

شاخص ارگونومیک کل بر اساس  6در جدول 

گوناگون بدن افراد مورد مطالعه در دو گروه  یها اندام

دارای اختلال و بدون اختلال با هم مقایسه شده است. 

، میانگین شاخص ارگونومیک در شود یمه ملاحظه ک چنان

-به ها اندامدو گروه دارای اختلال و بدون اختلال، در همه 

( >13/1p) باشد یم داری یمعنتلاف جزء گردن دارای اخ

که شاخص مربوط به هر ناحیه در گروه بدون  یا گونه به

اختلال، از مقادیر بالاتری نسبت به گروه دیگر برخوردار 

 .دهد یمتر ارگونومیک را نشان  بوده که شرایط مطلوب

شده در هر بخش از  نتایج حاصل از بررسی موارد لحاظ

مشخص شده که  1و  1، به تفکیک در جداول یستل چک

نشان  یروشن بهرا  ها کارگاهمشکلات عمده ارگونومیک این 

 .دهد یم

 شدت درد یا ناراحتی )درصد( بدن های اندام

 (3غیرقابل تحمل ) (4زیاد ) (9متوسط ) (2کم ) (1مشکل )بدون 

 9/1 9/3 1/41 21 1/21 گردن

 2 1/1 1/91 26 1/24 شانه

 1 1 1/4 9/9 32 آرنج

 1/1 11 1/11 21 1/42 مچ/ دست

 1 1/12 9/21 1/24 9/41 پشت

 1/1 11 1/21 1/24 21 کمر

 1 1/6 14 14 9/63 باسن/ ران

 1 9/3 1/26 9/11 1/31 زانو

 9/1 9/3 1/14 9/11 9/31 پا/ قوزک پا
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61و ریسک فاکتورهای مرتبط با آن در تولید پوشاکعضلانی  -اختلالات اسکلتی 

 (=131n)ارزیابی ارگونومیک در افراد مورد مطالعه  یها شاخصتوزیع فراوانی اولویت اقدامات اصلاحی در . 3جدول 

 

شاخص 

 ارزیابی

 ارگونومیک

 (ACاولویت اقدامات اصلاحی )

1 2 

 درصد تعداد درصد تعداد

GWC 121 1/14 29 9/13 
WO 114 16 96 24 

MMH 146 9/31 4 1/2 
HT 111 1/19 41 3/26 
WS 116 1/11 44 9/23 
WP 112 61 41 92 
TE 119 1/61 41 9/91 

 

 

 (= 131n)گوناگون بدن افراد مورد مطالعه در دو گروه دارای اختلال و بدون اختلال  های اندامشاخص ارگونومیک کل بر اساس  .6 جدول

 

 بدن های اندام

  شاخص ارگونومیک کل
p-value* 

 بدون اختلال دارای اختلال

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 911/1 19/6 16/39 92/1 12/31 گردن

 121/1 24/1 42/34 31/1 21/31 شانه

 194/1 61/1 64/32 23/1 14/41 آرنج

 111/1 91/6 61/34 93/1 14/31 مچ/ دست

 112/1 21/1 64/39 11/1 44/31 پشت

 121/1 21/1 21/34 39/1 13/31 کمر

 119/1 13/6 32/39 31/1 61/43 باسن/ ران

 119/1 63/1 33/39 36/1 23/31 زانو

 111/1 11/6 24/34 42/1 34/41 پا/ قوزک پا

 جهت تعیین اختلاف میانگین شاخص ارگونومیک کل در دو گروه دارای اختلال و بدون اختلالANOVAآزمون*

 

 های مورد مطالعه های شرایط عمومی کار، سازماندهی کار، حمل دستی بار و ابزار دستی در کارگاه لیست توجه در چک نکات قابل .1 جدول

 *موارد منفی قابل توجه )درصد( لیست چک

(، تراز صدای نامناسب به لحاظ تداخل 3/61پرتی ناشی از صدای محیط ) (، ناراحتی یا حواس9/13کمبود روشنایی موضعی ) شرایط عمومی کار

 (.1/36نامناسب )( و تهویه 1/16(، هوای ناسالم )31(، رطوبت نامناسب هوا )41(، دمای نامناسب هوا )1/33در مکالمه )

 

 سازماندهی کار

(، عدم استفاده از مشارکت افراد در بهبود 31(، نبود تنوع وظایف و چرخش شغلی )1/64کنترل نداشتن بر فرایند کار خویش )

(، 111های آموزش بهداشت شغلی ) (، فقدان برنامه111استراحت مدون و مناسب ) -(، نبود چرخه کار9/43شرایط کاری )

(، عدم وجود 1/16(، کف نامناسب کارگاه )9/31(، نظم و نظافت نامناسب )1/33به استفاده از حفاظ تجهیزات )توجهی  بی

 (.9/63ای چشم ) ( و عدم انجام معاینات دوره1/96نشانی در دسترس ) کپسول آتش

 

 حمل دستی بار

(، وجود موانع بین بار و بدن هنگام 1/19) (، عدم جابجایی بار در حداقل مسافت19قبول نبودن وزن بار از نظر فرد ) قابل

(، پیچش تنه 9/11(، جابجایی در ارتفاع نامناسب )9/31(، عدم استفاده از وسایل مناسب جابجایی )3/33برداشتن بار )

 ( و حرکات ناگهانی حین بلند کردن9/11(، اعمال نیروی اضافی )3/31(، گذاشتن بار در بالای ارتفاع سینه حین حمل )6/61)

 (.3/64و حمل بار )

(، سنگینی 2/39و  31، 96چین ) (، جنس نامناسب دسته قیچی، اتو و نخ111عدم خمش دسته قیچی، قیچی برقی و اتو ) ابزار دستی

 (.91( و خرابی دکمه بخار اتو )111(، عدم استفاده از بالانسر برای اتو )61وزن اتو از نظر فرد )
درصد مطرح نشده و در محاسبه درصدها نیز، موارد غیرکاربردی حذف گردیده است. 91جدول، موارد منفی دارای مقادیر کمتر از در این *
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 های مورد مطالعه های ایستگاه کار و پوسچر کار در کارگاه لیست توجه در چک نکات قابل .1 جدول

 ف )درصد(وظای توجه موارد منفی قابل لیست چک

 نهایی اتو دوخت برش

 

 

 

 

 

 

 

 ایستگاه کار

 1/13 11 -* 111 تنظیم بودن ارتفاع سطح کار غیرقابل

 4/11 11 9/33 111 شدن سطح کار دار عدم امکان شیب

 111 111 1/33 - دشواری تنظیم ارتفاع و شیب سطح کار

 - - 1/92 - مواد داشتن نگهکافی نبودن اندازه سطح کار برای 

 - - 3/43 - های سطح کار نامناسب بودن لبه

 2/46 1/66 6/31 1/66 عدم وجود زیرپایی مناسب در موارد لازم

 111 111 - 111 خستگی )در کار ایستاده مداوم( عدم وجود کفپوش ضد

 3/61 1/11 - 61 عدم وجود چهارپایه یا صندلی مناسب )در کار ایستاده مداوم(

 9/64 41 9/64 9/19 آسان به مواد ورودی و خروجیعدم دسترسی 

 4/11 31 9/14 9/39 یت همه اجزای کارؤدر ر نامطلوب بودن پوسچرها

 3/42 91 6/96 - ارتفاع سطح کارنامناسب بودن 

 - - - 61 عدم امکان انجام کار در هر دو طرف میز برش

 - - 6/91 - خیاطی چرخنامناسب بودن جای کنترل زانویی 

 

اشکالات 

صندلی 

 دوخت

 - - 3/63 - نشستنگاه ثابت مناسب در تشکچه نبود

 - - 111 - تنظیم بودن ارتفاع نشستنگاه غیرقابل

 - - 4/66 - نامناسب بودن لبه جلویی صندلی

 - - 93 - عدم تناسب پهنا و عمق نشستنگاه با فرد

 - - 1/31 - عدم حمایت ستون فقرات توسط پشتی

 

 

 

 

 

 پوسچرکار

 1/13 31 3/11 61 درجه سر و گردن 21خمش یا چرخش بیش از 

 1/93 - 9/61 9/39 درجه تنه به جلو یا طرفین و یا پیچش آن 21خمش بیش از 

 111 111 6/33 111 بالا آمدن آنو یا دور شدن آرنج از بدن 

 - - - 11 دست و بازوازحد  بیشکشیدگی 

 31 111 4/66 9/99 )پروناسیون، سوپیناسیون(چرخش سریع ساعد 

 3/34 - 6/36 - عدم حمایت ساعدها در موارد لازم

 - 61 - - ها پوسچر نامناسب مچ

 111 111 111 111 حرکات تکراری دست و مچ

 9/64 31 4/93 1/66 فشار دست و مچ رپُاعمال نیرو یا حرکات 

 6/11 31 1/69 111 عدم حمایت پاها

 9/64 11 1/33 61 صورت سالم امکان تغییر پوسچر به عدم

 3/32 111 32 9/39 مدت حفظ پوسچرهای استاتیک نظیر نشستن یا ایستادن طولانی
 باشد. شده می رصد و یا عدم موضوعیت نکته مطرحد 91خط تیره به معنای مقدار کمتر از  *

 

 بحث

اختلالات  بالای شیوع دهنده نشان حاضر نتایج مطالعه

بود  بدننواحی فوقانی در  یژهو  بهعضلانی  -اسکلتی

 ،دیگرمطالعات  با نتایج ها یافتهاین که  (2)جدول 

 .(4،3،11،29-23) همخوانی دارد

کارگارد و ، (26) و همکاران عقیلیدر مطالعات 

و  تلاپرلوو  (21) ، بریسون و همکاران(21) اندرسن

شاغل در  یاطیخ  چرخکاروران مقایسه ، (6) سیرشا

شامل کار دفتری، کار  مشاغل دیگررل )با گروه کنت صنعت

شیوع بالاتر  ،که نتایج ( صورت گرفتمتنوع غیرتکراری و...

 یاطیخ  چرخکاروران عضلانی در  -اختلالات اسکلتی

 را نشان داد. نسبت به گروه کنترل

ناشی از  تواند یمشیوع بالای این اختلالات  یطورکل  به

کار تکراری بالا،  ی مدت،نشستن و یا ایستادن طولان

 تحمیلی پوسچرهای نتیجه در کار نامناسب و های یستگاها
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62و ریسک فاکتورهای مرتبط با آن در تولید پوشاکعضلانی  -اختلالات اسکلتی 

 وفور  بهمورد مطالعه  یها در کارگاه باشد که نامطلوب

که  اند کردهمطالعات متعددی نیز تأیید  مشاهده گردید.

 -اختلالات اسکلتیمهم  فاکتورهایریسک از  ،این عوامل

از طرف دیگر، . باشند یمدرصنعت پوشاک  عضلانی

 -ثری در وقوع اختلالات اسکلتیؤجنسیت فاکتور م

 یتاکثر نتایج که یطور  به باشد یمعضلانی مرتبط با کار 

ریسک بروز این اختلالات در  که اند دادهنشان مطالعات 

در مطالعات انجام  .(21،23)است زنان بالاتر از مردان

اختلالات نیز، شیوع بالای  بر روی خیاطان زن گرفته

شده است  گزارشعضلانی نواحی فوقانی بدن  -اسکلتی

 BMIدر جامعه مورد مطالعه، میانگین (. 4،24،23،91)

 WHOیبند طبقهبوده که بر اساس  39/23±11/3برابر با 

گفت که در  توان یملذا  .گیرد یمدر گروه اضافه وزن قرار 

رابطه بین  ازآنجاکهاین افراد، اضافه وزن شایع بوده و 

BMI  بهدر مطالعات عضلانی  -اسکلتی های یبآسبالا و 

کنترل اضافه  رسد یماثبات رسیده است، بنابراین به نظر 

مفید  ها یبآسوزن در این جامعه بتواند در کاهش شیوع 

 (.21باشد )

در رابطه با شدت درد یا  9جدول حاصل از نتایج 

مطالعه دیانت و همکاران تقریباً  های یافتهناراحتی، با 

در زمان انجام تحقیق به  ینکهباوجودا(.29مشابه است )

میانگین ساعت کار روزانه  علت تقاضای پایین بازار،

کاری  اضافه بهبوده و نیاز چندانی  ساعت93/1±99/1افراد،

 .باشد یم، شدت مشکلات قابل توجه طولانی وجود نداشته

 یها شاخص، کمترین میانگین 4جدول  طبق نتایج

 یها شاخصبه ترتیب مربوط به ارزیابی ارگونومیک 

پوسچر کار، حمل دستی بار، سازماندهی کار، شرایط 

دهنده شرایط  بوده که نشان عمومی کار و ایستگاه کار

 . باشد یمها ینهزمدر این مورد مطالعه  یها کارگاهنامطلوب 

محیط ، در ارزیابی شرایط ارگونومیکی 3مطابق جدول 

درصد افراد در اولویت اول  1/61مشخص شد که کار 

اقدامات بایستی هر چه  این اقدامات اصلاحی قرار داشته و

 گانه ششیها شاخصکلیه انجام گیرد.  ها آنبرای  تر یعسر

نیز دارای درصدهای بالایی از اولویت  ارزیابی ارگونومیک

 یها شاخصاقدام اصلاحی اول بوده که به ترتیب شامل 

، شرایط عمومی کار (درصد9/31حمل دستی بار )

، ابزار دستی (درصد16، سازماندهی کار )(درصد1/14)

و پوسچر کار  (درصد1/11، ایستگاه کار )(درصد1/19)

 .باشد یم(درصد61)

نشان دادند که رابطه 6جدول نتایج همچنین، 

 بین میانگین شاخص ارگونومیک کل داری یمعن

اختلالات  عوبا شی ها کارگاهشده در شاغلین این  محاسبه

شانه، آرنج، مچ/ دست، پشت، نواحی عضلانی در  -اسکلتی

 (>13/1p)کمر، باسن/ ران، زانو و پا/ قوزک پا وجود دارد 

که میانگین شاخص ارزیابی در افراد دارای  یا گونه به

عضلانی، کمتر از افراد بدون اختلال  -اختلال اسکلتی

شده  طراحی یستل چک رسد یمبه نظر  در نتیجه، .باشد یم

ابزار مناسبی جهت ، شده  ارائهارزیابی  یها شاخصو 

ریسک  ارگونومیک شرایط کار و تشخیص ارزیابی

در عضلانی  -ثر در وقوع اختلالات اسکلتیفاکتورهای مؤ

حاصل از با نتایج  یافتهاین باشد که  ها کارگاهشاغلین این 

، بافت دستصنعت فرش مطالعات چوبینه و همکاران در 

 های یشگاهآزماو  اداری های یطمح، یساز مبلصنعت 

 تشخیص طبی و نیز مطالعات کیسرلینگ و همکاران و

 (.11-21،91-99لیفشیتز و آرمسترانگ همخوانی دارد )

، دیگر یها روشگیری از  با بهره نیز مطالعه در چند

 منظور بهارزیابی ارگونومیک شرایط کار در صنعت پوشاک 

که  انجام شده MSDsشناسایی عوامل خطر ایجادکننده 

مطالعه حاضر مشابه  های یافتهبا  ها آننتایج 

عوامل خطر  حبیببرای نمونه،  .(29،91،94)است

با  یاطیخ  چرخارگونومیک مهمی را در بین کاروران 

تعیین نمود که شامل MSDs استفاده از ارزیابی ریسک 

ترکیبی از پوسچرهای نامناسب گردن و پشت، حرکات 

کار ضعیف ارگونومیک و ساعات  های یستگاهاتکراری بازو، 

کافی بود. این عوامل منجر  یها وقفهکاری طولانی بدون 

عضلانی، مرخصی استعلاجی و  -اسکلتی های یناراحتبه 

خود (. دیانت و همکاران نیز در مطالعه 94تغییر شغل شد)

دریافتند که فاکتورهای مربوط به کار )شامل سابقه کاری 

یک کارور، ساعات کاری طولانی در هر شیفت،  عنوان  به

ه، احساس فشار به مدت طولانی کار نشسته بدون وقف

علت کار و پوسچرهای کاری( و فاکتورهای فردی )شامل 

های فیزیکی/ ورزشی منظم(  و فعالیت BMIسن، جنس، 

 یاطیخ  چرخعضلانی در بین کاروران  -اسکلتی علائمبا 

ونگ و (. مطالعه دیگری توسط 29مرتبط هستند )

سازمانی  -با هدف ارزیابی سهم فاکتورهای شغلی همکاران

عضلانی قسمت  -ی در شیوع اختلالات اسکلتیو فرد

که فاکتورهای  نشان داد،فوقانی بدن در این کاروران

 .(91)ارتباط دارد مذکور با شیوع افزایشی این اختلالات
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 69                                                گر و همکاران فاطمه نشاسته

پس از شناخت ریسک فاکتورهای ایجادکننده 

انجام اقدامات  منظور  بهعضلانی،  -اختلالات اسکلتی

 صورت  به ها یستل چکشده در همه  اصلاحی، نکات مطرح

دار، استخراج  مجزا بررسی و موارد قابل توجه و اولویت

شامل ریسک  (. این موارد1و  1جداول )گردید 

قرار گرفته و رفع و  نظر مدفاکتورهایی است که بایستی 

در این  شدهذکر اصلاح گردد. در رابطه با برخی نکات

 حبدین شر توضیحات تکمیلی لازم است که ارائه، جداول

 می باشد:

در  استراحت مدون و مناسب -استفاده از یک چرخه کار -

استراحت،  یها وقفهصورتی بهینه است که افراد در طول 

حرکات کششی نرمش و تغییر پوسچر داده و یا به انجام 

 بپردازند.

 مورددر  آموزش بهداشت شغلی یها برنامهتدارک  -

 های یتوضعصحیح بلند کردن و جابجایی بار،  های یکتکن

ایمن و اصولی  یها روشبدنی درست حین انجام کار، 

، استفاده از انجام وظایف، نحوه انجام حرکات کششی

ضروری به  تنظیمات موجود ایستگاه کار در موارد لازم و...

 .رسد یمنظر 

کار ایستاده به صندلی یا چهارپایه  های یستگاهاتجهیز  -

نشسته و  های یتوضعدر به افراد اجازه انجام کار مناسب و 

خستگی و ناراحتی  کاهش باعث ،متناوب صورت بهایستاده 

 .گردد یمراندمان کار  و افزایش شاغلین

مختلف  های یوهشایجاد تنوع وظایف و چرخش شغلی به  -

 کار چرخقابل انجام است. برای مثال توأم کردن وظایف دو 

حرکات پرفشار بر دست و مچ و دیگری وظایف که یکی 

ناشی از حرکات تکراری و مضر را  های یبآستر دارد،  سبک

 .دهد یمکاهش 

بر اساس  کار های یستگاهاطراحی مجدد ، یتنها در -

تطابق ضعیف  زیرا ؛گردد یماصول ارگونومیک توصیه 

های آنتروپومتریک  کار موجود با نیازمندی های یستگاها

پذیری و یا دشواری تنظیم  افراد ناشی از عدم تنظیم

 قرار گیرد. نظر مدکه بایستی در اصلاحات  باشد یهام آن

دولت و ضروری است که شده، ذکر با توجه به کلیه مطالب

توجه خاصی به پیشگیری و  ،صاحبان صنایع پوشاک

حیح از طریق اجرای ص ،عضلانی -کنترل مشکلات اسکلتی

 .کشور داشته باشندرویه ایمنی و بهداشت شغلی در 

 یگیر نتیجه

عضلانی در جامعه مورد  -شیوع اختلالات اسکلتی

محیط  نتایج حاصل ازارزیابی ارگونومیک و ستمطالعه بالا

از شرایط  ، حاکیشده طراحی یستل چکتوسط کار 

مذکور  یستل چک .باشد یم ها کارگاهاین  شاغلین نامطلوب

ابزار مناسب، سریع و  عنوان  بهشده  محاسبه یها شاخص و

و  خیاطی یها کارگاهارزیابی ارگونومیک  برای هزینه کم

بندی اقدامات اصلاحی جهت بهبود شرایط کار  اولویت

همچنین نتایج نشان داد که عمده مشکلات  شناخته شد.

ناشی از وضعیت نامطلوب  ها کارگاهارگونومیک در این 

شرایط عمومی کار، سازماندهی کار، حمل دستی بار، ابزار 

با توجه به . لذا باشد یمدستی، ایستگاه کار و پوسچر کار 

 علائماثر ترکیبی عوامل خطر مذکور بر وقوع و تکرار 

ضرورت دارد کارفرمایان عضلانی مرتبط با کار، -اسکلتی

و  علائمکاهش این  منظور بهچندوجهی را  یرویکرد

پیامدهای آن اتخاذ نمایند که شامل تمرکز بر بهبود 

 .باشد یمسازمانی و محیطی محل کار شرایط فیزیکی، 

 گزاری سپاس

مقطع  نامه یانپاحاصل بخشی از  ،مطالعهاین 

، مقاله نویسندگان .باشد یمکارشناسی ارشد ارگونومی 

افرادی که در انجام مراتب سپاس و تشکر خود را از کلیه 

 .نمایند یماین پژوهش همکاری و مشارکت داشتند، اعلام 
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Abstract 
Introduction: Upper limb musculoskeletal disorders are prevalent and undesirable health consequences 

among workers in clothing industry. To improve working conditions, workplace ergonomic 

assessment is necessary. This study was conducted among workers of clothing manufacturing 

workshops to determine the prevalence of musculoskeletal disorders and to assess ergonomic working 

conditions to identify major risk factors associated with musculoskeletal symptoms. 

Methods: One hundred and fifty female workers from clothing manufacturing workshops of Yazd city 

participated in this study. The Nordic questionnaire and an ergonomics checklist consisting of 6 

sections were used as data collection tools. An index was calculated for each section of the checklist. 

Action categories indicating the priority of corrective measures were also defined. Data analysis was 

performed using the ANOVA and ROC curve tests by SPSS software (version 17). 

Results: The results showed a high prevalence of musculoskeletal disorders, especially in the upper 

limbs among the study population. In this study, a significant association was found between the 

calculated ergonomics index and MSDs in different body regions (p<0.05). The mean of this index 

among the workers who reported symptoms was less than those of the other group indicating 

undesirable ergonomic conditions. In addition, 68.7% of the workers were categorized in the first 

priority of intervention (requiring ergonomic intervention as soon as possible). 

Conclusion: The prevalence of MSDs was high among the workers of clothing workshops. The 

developed checklist was considered as an appropriate and low cost tool for ergonomic evaluation of 

sewing workshops. The results also indicated that most ergonomic problems in these workshops 

originate from inappropriate general working conditions, work organization, manual material 

handling, hand tools, workstation and working posture.  

Keywords: Musculoskeletal disorders, Ergonomic risk factors, Ergonomic checklist, Clothing industry, 

Yazd 
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