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 چکیده

 بنابراین قرار دارند.های اسکلتی عضلانی  آسیب خود در معرضبه علت ماهیت کار بدون توجه به اصول آموزشی، همواره اداری  کارکنانمقدمه: 

پردیس یک دانشگاه علوم  یکارکنان ادار نیدر ب یعضلان یاسکلت یها یدر کاهش ناراحت آموزش ارگونومی ریتاث یبررسی حاضر با هدف مطالعه

 گرفت.صورت پزشکی ایلام 

ارزیابی دانشگاه علوم پزشکی ایلام مورد بررسی قرار گرفتند.  5نفر از کارکنان اداری پردیس  531ی توصیفی تحلیلی،  این مطالعهروش بررسی: در 

ارزیابی سریع  با استفاده از ،سنجش ریسک فاکتورهای ارگونومیکی محیط کار و کنوردی ی پرسشنامه با استفاده از اختلالات اسکلتی عضلانی

 انجام شد. 22نسخه   SPSSآماری افزار نرم طریق از ها داده قبل و بعد از آموزش صورت گرفت. آنالیز (ROSA)استرین اداری 

و  )درصد 2/12 (دست آمده از پرسشنامه نوردیک مشخص شد که بیشترین اختلالات در یک سال گذشته در نواحی کمره های ب طبق یافتهنتایج: 

در سطح ارگونومیک با خطر بالا مورد مطالعه  از افراد درصد 0/20 هنشان داد کROSA روش  بهبوده است و نتایج ارزیابی ( درصد 2/11 ) گردن

متغیرهای  همچنین گانه کاهش یافته است. 2های آموزشی نتایج نشان داد که میزان شیوع اختلالات در نواحی  . پس از اجرای برنامهقرار داشتند

 .در نظر گرفته شده است( 41/4)سطح معنی داری نداشتند  عضلانی اسکلتی اختلالات شیوع روی بر معناداری تاثیر یکدموگراف

های  های اسکلتی عضلانی در محیط تواند یک روش موثر برای کاهش ناراحتی های ارگونومی می نتایج این مطالعه نشان داد که آموزشنتیجه گیری: 

 کار اداری باشد.

 ، پرسشنامه نوردیک، مداخله آموزشی ROSAعضلانی، کارکنان اداری،  -اسکلتی  اختلالاتواژه های کلیدی: 

  

                                                 
 ایلام ایراناستادیار گروه مهندسی بهداشت حرفه ای و ایمنی کار، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی ایلام،  1
 دانشجوی کارشناسی مهندسی بهداشت حرفه ای و ایمنی کار، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی ایلام، ایلام، ایران .2
 مرکز تحقیقات بیماری های غیر واگیر، دانشگاه علوم پزشکی ایلام، ایلام، ایران 3

 sara.bahmanipour1378@gmail.com ، پست الکترونیک:28192421192: * )نویسنده مسئول(؛ تلفن تماس
 24/23/1422تاریخ پذیرش:      21/21/1422تاریخ دریافت: 
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 مقدمه

افراد  یو راحت ییکارا ،یمنیا شیافزا یدر جستجو یارگونوم

کاربران  یها تیکار متناسب با قابل طیمح یتوسط سامانده

توسط  فیانجام وظا یچگونگ لیعلم به مطالعه و تحل نیاست. ا

و  یمورد استفاده آنها، چارچوب زمان زاتیافراد، نوع تجه

امروزه (. 5زد)پردا یکار م طیمح یو روانشناس یکیزیفی ها جنبه

استفاده  انهیکه در آن از را افتی توان یرا م یکمتر شغل

میزان استفاده از رایانه در بین کارکنان مشاغل (. 2)نشود

گوناگون با سرعت در حال افزایش است. به طوری که در سال 

کارکنان باید بخشی از % از 24در سوئد و در کانادا  2445

هم چنین (. 7)دادند وظایف روزانه خود را با رایانه انجام می

های  اند که هر روز نیز بخش اصلی فعالیت % آنها اظهار داشته14

برای  5212دهند، که این نرخ در سال  خود را با رایانه انجام می

ها  گزارشاز طرفی (. 0)% است72% و برای کانادا 74سوئد 

دهد که خطر ابتلا به اختلالات اسکلتی عضلانی در  نشان می

کنند نسبت به  افرادی که مدت طولانی از رایانه استفاده می

اختلالات در  نیا وعیشکه (. 1)سایر مشاغل بالاتر است

توسعه با توجه به نوع کار و مدت تماس با  حال در یکشورها

(. 2)ت% گزارش شده اس 34تا  51ر و رایانه بین کا ستگاهیا

از  یکی انبهعنورا  یانهراا ـب راـک ران،اـهمکو  یمیرمحمد

برای ایجاد اختلالات اسکلتی عضلانی مطرح ر ـپرخط اغلـمش

و همکارش  Korhan انجام شده توسط یدر بررس(. 3)نمودند

کمر، گردن، دست و مچ  یدر نواح انهینمودند کاربران را انیب

را  یو ناراحت درد نیشتریبدن ب یتحتان یدست، شانه و نواح

فاکتورهای مختلفی از جمله انجام حرکات تکراری، (. 1)دداشتن

سن، وضعیت نامناسب بدنی، جنس و آمادگی جسمانی می 

از آنجا که (. 2)ها موثر باشد تواند در شدت بروز این آسیب

 سکیر نیتر از مهم یکیکار  پوسچر نامناسب هنگام

فاکتورهای اختلالات اسکلتی عضلانی است در بسیاری از 

آنالیز  ،های ارزیابی خطر ابتلا به اختلالات اسکلتی عضلانی شیوه

یکی از موضوعات (. 54)شود پوسچر محور ارزیابی قرار گرفته می

های کاری، پیشگیری از اختلالات  بهداشتی رایج در محیط

اشد که میتوان از ب اسکلتی عضلانی در کاربران رایانه می

نتایج (. 55)راهکارهای مدیریتی نظیر آموزش استفاده کرد

دهد که تعداد زیادی از کاربران از  برخی از مطالعات نشان می

(. 2)اصول صحیح ارگونومیک کار با رایانه اطلاع کافی ندارند

برنامه آموزش  کنند که بیان میقات متعددی ینتایج تحق

و کاهش مشکلات  باعث پیشگیری ،رایانهارگونومی به کاربران 

در مطالعه حاجی امید کلته و (. 52)شود اسکلتی عضلانی می

های آموزشی ارگونومی بر  برنامههمکاران در زمینه تاثیر 

کاربران مشخص شد که اجرای برنامه آموزشی ارتباط معناداری 

 بنابراین با توجه(. 57)با کاهش خطرات اسکلتی عضلانی دارد

تاثیر آموزش  الب ذکر شده، این مطالعه با هدف بررسیبه مط

 نیدر ب یعضلان-یاسکلت های ارگونومی در کاهش ناراحتی

 .انجام گردیدی نان ادارکارک

 روش بررسی

 15زن و  23)دفر531روی  تحلیلی بر -این مطالعه توصیفی

مرد( از بین کارکنان اداری دانشگاه علوم پزشکی ایلام که در 

کنند صورت گرفته است.  اری با کامپیوتر کار میک طول زمان

حجم نمونه با استفاده از جدول مورگان تعیین شد و افراد مورد 

مطالعه بصورت تصادفی ساده انتخاب شدند. در این مطالعه پس 

سازی افراد مورد مطالعه از هدف مطالعه و ارایه  از آگاه

محرمانه بودن  توضیحاتی در رابطه با نحوه انجام کار و تاکید بر

ها جهت  ها جلب شد. جمع آوری داده ها، رضایت آن اطلاعات آن

عضلانی با استفاده از  -بررسی شیوع اختلالات اسکلتی 

های  پرسشنامه استاندارد نوردیک و ارزیابی ارگونومیک ایستگاه

 ارزیابی سریع استرین اداری کاری، با استفاده از روش

ROSA(Rapid Office Strain Assessment)  صورت

- ابتدا با استفاده از پرسشنامه اختلالات اسکلتیدر گرفت. 

تعیین  آوری اطلاعات برای جمع عضلانی نوردیک، اقدام به

 از پرسشنامه این .عضلانی شد -اسکلتی  تلامیزان شیوع اختلا

 کشورهای ای حرفه بهداشت انستیتوهای در 5203 سال

 تعیین هدف با همکاران و Kuorinkaاسکاندیناوی توسط 

 اجرا و ابداع کار از ناشی عضلانی اسکلتی اختلالات شیوع

 که باشد، می بخش 2 شامل خود پرسشنامه این (.50)دگردی

 وزن، جنس، مانند دموگرافیک اطلاعات به مربوط آن اول بخش

 ثبت برای دوم بخش و توده بدنی،شاخص  و کار سابقه قد،

 شامل بدن گانه نُه نواحی در عضلانی- اسکلتی اختلالات علایم

کمر، ساعد، دست و مچ دست، یک یا هردو  پشت، شانه، گردن،

 به صورتدو زانوها و یک یا هردو پا و مچ پا  ها، یک یا هر ران

روز گذشته و  3،  گذشته ماه 52ناراحتی در  و احساس درد

ماه  52های کاری و روزمره در  بررسی اختلال در انجام فعالیت

دلیل احساس درد و ناراحتی در نواحی نامبرده بکار ه گذشته ب
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75 و همکاران علی محمد عباسی 

 

 رود. می

- منظور ارزیابی میزان ریسک اختلالات اسکلتیه در ادامه ب

استفاده شد.   ROSAشعضلانی کارکنان اداری دانشگاه از رو

روش به منظور ارزیابی وضعیت بدنی کارکنان حین کار  در این

 ظیر وضعیت ارتفاع صندلی ورایانه از متغیرهای مستقلی ن با

 گاه آرنج و پشتی صندلی، قرارگیری عمق نشیمنگاه، تکیه

شود  می صفحه نمایش و تلفن، موشواره و صفحه کلید استفاده

متغیرهای مستقل  که نتیجه نهایی امتیازی است که وابسته به

محاسبه  54تا  4بین  روش این شده است. امتیاز نهایی در ذکر

نشانه سطح خطر بالاتر  ROSA بودن امتیاز شود و بزرگتر می

آید،  یا کمتر به دست 1 که امتیاز نهایی باشد. در صورتی می

ارزیابی بیشتر ضروری  قرار داشته و کم خطرفرد در ناحیه 

آید، فرد در  بدست 1از  بزرگتر باشد، اما اگر امتیاز نهایی نمی

 کاری ایستگاهقرار داشته و  عضلانی- اسکلتی های معرض آسیب

پس از  (.51)و اصلاح فوری قرار گیرد بیشتر باید مورد ارزیابی

نامه توسط افراد مورد مطالعه و بررسی  تکمیل پرسش

در  چهره به چهره آموزش ROSAهای کاری به روش  ایستگاه

از جمله نحوه صحیح  رابطه با رعایت اصول ارگونومی محیط کار

تفاع مناسب مانیتور، شیوه نشستن هنگام کار با کامپیوتر، ار

ها هنگام تایپ کردن و کار با موس،  صحیح قرارگیری دست

استفاده از نگهدارنده کاغذ، استفاده از زیرپایی، انجام حرکات 

کشششی در زمان استراحت و .... جهت کاهش مشکلات 

داده شد و پس از یک ماه مجددا با  به کارکنان ارگونومی

عضلانی _یک شیوع اختلالات اسکلتیاستفاده از پرسشنامه نورد

و ارزیابی  روز گذشته 3با توجه به احساس درد و ناراحتی در 

و  هیتجزدر نهایت گرفت.  صورت ROSAایستگاه کاری به روش 

 انس،یوار زیآزمون آنال ،یها با استفاده از آزمون ت داده لیتحل

و آزمون  رهیو چند متغ رهیمتغ کی کیلوجست ونیرگرس لیتحل

و آزمون دو نسبت مستقل در  SPSS 26 دو در نرم افزار یخ

تمام  یدار یسطح معن و انجام شد STATE 17نرم افزار 

 شد.در نظر گرفته  41/4ها  آزمون

این مطالعه منتج از طرح تحقیقاتی با کد ملاحظات اخلاقی: 

می  IR.MEDILAM.REC.1401.095 ق به شمارهلااخ

 باشد.

 1/10زن ) 23نفر،  531افراد مورد مطالعه شامل  نتایج:

درصد( بود. میانگین سنی افراد برابر  1/01مرد ) 15درصد( و 

 ±40/1و میانگین سابقه کاری افراد برابر  24 3 50 72

بود. اطلاعات مربوط به متغیرهای دموگرافیک افراد  02/55

ر شامل سن، شاخص توده بدنی، قد، وزن و سابقه کاری افراد د

 بیان شده است.  5جدول 

 میانگین و انحراف معیار متغیرهای سن، قد، وزن، سابقه کار و شاخص توده بدنی نمونه های مورد مطالعه :5جدول 

*
p-Value متغیر میانگین معیارانحراف  کم ترین مقدار بیشترین مقدار 

 سن 72/50 3/240 27 11 4/173

 قد  522/71 1/125 514 524 4/547

 وزن 35/21 57/432 14 552 4/045

 سابقه کاری 55/02 1/402 5 72 4/054

 شاخص توده بدنی 20/270 7/51215 51/37 73/22 4/202

* p باشد.اختلالات اسکلتی عضلانی می ابتلا به مقدار ارتباط بین متغیرهای دموگرافیک با ریسک 

 
 علایم شیوع میزان نوردیک پرسشنامه از با استفاده

 گانه 2 نواحی تفکیک کارکنان به عضلانی – اسکلتی اختلالات

روز گذشته مورد بررسی قرار  3گذشته و  سال یک طی بدن

 که آیا احساس درد در هرگرفته است همچنین این موضوع 

ماه گذشته باعث اختلال در انجام  52گانه در 2یک از نواحی 

نیز مورد  ،های کاری و روزمره آنها شده است یا خیر فعالیت

نتایج حاصل شده از بررسی شیوع  بررسی قرار گرفته است.

 2ماه گذشته در جدول  52عضلانی در طی  -اختلالات اسکلتی

 آمده است.
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 نوردیک روز گذشته کارکنان بر اساس پرسش نامه 3ماه و  52عضلانی اندام های مختلف در  –فراوانی و درصد میزان شیوع اختلالات اسکلتی  :2جدول 

 احساس درد و ناراحتی )درصد(
 عضو

 ماه گذشته 52در طول  روز گذشته 3در طول 

 گردن (11/2) 22 (74/2) 11

 شانه (70/1) 22 (52/7) 22

 ساعد (51/3) 21 (7/2) 3

 دست و مچ دست (72/2) 11 (52/2) 27

 پشت (21/5) 14 (52/2) 27

 کمر (12/2) 544 (72/4) 13

 یک یا هردو از ران ها (3/7) 57 (1/5) 2

 یک یا هر دو از زانوها (77/5) 12 (24/1) 73

 یا هر دو پا  و مچیک  (55/1) 25 (1/2) 54

 
 -نتایج حاصل شده در بررسی شیوع اختلالات اسکلتی

در یک سال  که بیشترین اختلالاتدهد که  عضلانی نشان می

دانشگاه علوم پزشکی  5در بین کارکنان اداری پردیس  گذشته

 2/11 ) گردن، )درصد 2/12(به ترتیب در نواحی کمر ایلام 

و دست و مچ  (درصد 5/77) زانودرصد(، 1/70) شانه  (،درصد

دهد بیشترین  نتایج نشان می. بوده است (درصد 2/72 ) دست

و ( درصد 72 روز گذشته مربوط به کمر ) 3احساس درد در 

  درصد( بوده است. 2/74گردن )

 2همچنین نتایج حاصل از بررسی احساس درد در نواحی 

ماه گذشته که منجر به اختلال در انجام  52گانه در 

 7/25 )دهد که  های کاری و روزمره شده است نشان می فعالیت

 0/52 ) از افراد به دلیل احساس درد در ناحیه گردن، (درصد

درصد( به  5/5به دلیل احساس درد در ناحیه شانه، ) (درصد

درصد( افراد به دلیل  2دلیل احساس درد در ناحیه ساعد، )

درصد( افراد  5/54احساس درد در ناحیه دست و مچ دست، )

درصد( افراد به  1/21به دلیل احساس درد در ناحیه پشت، )

یل درصد( افراد به دل 5/5دلیل احساس درد در ناحیه کمر، )

درصد( افراد به دلیل  2ها، ) احساس درد در یک یا هر دو از ران

درصد(  1/0احساس درد در ناحیه یک یا هر دو از زانوها و )

افراد در یک یا هر دو پا و مچ بدلیل احساس درد قادر به انجام 

اند که فراوانی آن در  های کاری و روزمره خود نبوده فعالیت

 آمده است. 5نمودار 

 
 عضلانی در اندام های مختلف، منجر به اختلال در انجام فعالیت های روزمره کارکنان بر اساس پرسش نامه نوردیک-فراوانی اختلالات اسکلتی :5ار ودنم
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یک عضلانی در  -همچنین میزان شیوع اختلالات اسکلتی

سال گذشته در بین کارکنان زن و مرد به تفکیک جنسیت در 

بررسی ها نشان می دهد میزان ارائه شده است که  7جدول

شیوع اختلالات ناحیه گردن، پشت، کمر، ران، زانو، پا و مچ پا 

در کارکنان مرد و میزان شیوع اختلالات در ناحیه شانه، ساعد، 

 ده است. دست و مچ دست در کارکنان زن بیشتر بو

 های مختلف در یک سال گذشته در کارکنان عضلانی بر حسب جنسیت در اندام –میزان شیوع اختلالات اسکلتی  :7جدول

 عضلانی-اختلالت اسکلتیشیوع درصد 
 عضو

 زنان مردان

(7/12 )01   (2/12 )15  گردن 

(5/72)22  (5/73 )72  شانه 

(2/57 )55  (1/53 )53  ساعد 

(0/21 )27  (5/72 )71  دست و مچ دست 

(2/70 )21  (3/22 )22  پشت 

(1/24 )02  2/12 )15  کمر (

(1/50 )52  (4/5 )5  یک یا هردو از ران ها 

(1/71 )22  (2/74)74  یک یا هر دو از زانوها 

(4/52 )57  (2/1 )1  یک یا هر دو پا  و مچ 

 
 اداری نتایج بدست آمده از ارزیابی وضعیت بدنی کارکنان

به منظور تعیین سطح  ROSA با استفاده از روشدانشگاه 

باشد.  های کاری بدین شرح می ایستگاهر ریسک ارگونومیک د

در  روش مذکوربدست آمده از اجرای  ROSA میانگین نمره

. همچنین ه استبود 34/7و  12/7 ترتیبه و مردان ب بین زنان

 2ر ترتیب براب حاسبه شده بهم  ROSAو حداکثر نمره حداقل

 افزایش نمرهتوجه به اینکه با . که با محاسبه گردیده است 3و 

ROSA ، افزایش  عضلانی –ریسک اختلالات اسکلتی احتمال

ریسک  در زنان، ROSA، لذا بدلیل بالاتر بودن نمره یابد می

بوده زنان بیشتر از مردان  عضلانی در-اختلالات اسکلتی ابتلا به

 .است

درصد افراد در ناحیه ضرورت انجام مداخله  2/20 

درصد  1/31و  (1مساوی و بیشتر از  ROSAارگونومی) نمره 

رار دارند. ( ق1کم تر از  ROSAافراد در ناحیه کم خطر )نمره 

را بر اداری  نمرات حاصل از ارزیابی پوسچر کارکنان 0 جدول

 دهد. اساس فراوانی و درصد هریک از امتیازات نشان می

 حاصل از ارزیابی پوسچر کارکنان اداری مورد مطالعه ROSAفراوانی و درصد امتیاز  :1جدول 

 ROSAامتیاز  فراوانی درصد

2/3 50 2 

2/05 30 7 

0/22 03 0 

2/52 27 1 

2 52 2 

2/2 0 3 

 
داری  های مطالعه حاضر ارتباط معنی براساس یافته همچنین

با ریسک ابتلا به اختلالات اسکلتی  دموگرافیکمتغیرهای  بین

  .(>41/4p) یافت نشد عضلانی

شیوع اختلالات اسکلتی عضلانی پس نتایج حاصل از بررسی 

دهد که شیوع اختلالات در  از انجام مداخله آموزشی نشان می

در  ،درصد( 52/2ناحیه شانه ) در ،درصد( 7/3ناحیه گردن ) 

در ناحیه دست و مچ دست  ،درصد( 42/5ناحیه ساعد ) 

در ناحیه کمر  ،درصد( 32/2در ناحیه پشت )، درصد(32/2)

در ناحیه زانوها  ،درصد( 37/5ها ) حیه راندر نا ،درصد( 17/2)

درصد( پس از  27/2درصد( و در ناحیه پا و مچ پا ) 00/1)
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مداخله آموزشی کاهش داشته است. نتایج حاصل شده از 

عضلانی در بین  -بررسی شیوع علایم اختلالات اسکلتی

 آمده است. 2 نمودارکارکنان پس از انجام مداخله آموزشی در 

 ROSAهای کاری به روش  ارزیابی ایستگاه همچنین نتایج

در  ROSAی کاهش نمرات پس از اجرای آموزش، بیان کننده

ارائه  7باشد که نتایج در نمودار های مورد بررسی میایستگاه

 شده است.

 

 
 بر اساس پرسشنامه نوردیک آموزش ی برنامه اجرای از بعد و قبل مختلف های اندام در عضلانی – اسکلتی اختلالات علایم شیوع میزان فراوانی مقایسه :2نمودار 

 

 
 قبل و بعد از آموزش ROSAمقایسه فراوانی نمره  :7نمودار

 

 بحث

هدف بررسی تاثیر آموزش اصول  با ی حاضر کهمطالعه 

روی  بر ،ارگونومی بر اختلالات اسکلتی عضلانی کارکنان اداری

نشان  ،کنند صورت گرفت نفر از کارکنانی که با رایانه کار می 531

داد که در یک ساله گذشته بیشترین اختلالات اسکلتی عضلانی 

ها بوده است. همچنین  مربوط به نواحی کمر، گردن و شانه

بیشترین تعداد افراد در سطح ارگونومیکی با خطر کم قرار 

ی ارگونومی، نتایج  اند که پس از اجرای آموزش در زمینه داشته

بیانگر کاهش شیوع اختلالات اسکلتی عضلانی بود که بیشترین 

ی نتایج  کاهش شیوع مربوط به ناحیه کمر بود. همچنین مقایسه

ی اثربخش بودن  کننده بیان ،قبل و بعد از آموزش ROSAنمره 
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ROSA امتیاز 

 بعد از آموزش ROSAفراوانی امتیاز  قبل از آموزش ROSAفراوانی امتیاز 
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مبنی بر اثر بخش بودن  زارعیکه با نتایج مطالعه  باشد آموزش می

(. 52)آموزش در کاهش اختلالات اسکلتی عضلانی همخوانی دارد

نفر از  35ای که توسط فراستی و همکاران بر روی  در مطالعه

نفر مرد( انجام شد نتایج نشان داد  70نفر زن و  73کاربران رایانه )

% از کاربران در ناحیه 01سطح ریسک نهایی   ROSAه در روشک

سطح  باشند و ای می % در ناحیه ضرورت اقدام مداخله75هشدار و 

در نظر گرفته  خطر به عنوان ضرورت انجام مداخلات ارگونومی

 خوانی دارد. که با مطالعه حاضر هم(. 53)شد

Viljanen های برنامه تأثیر ،خود بررسی در همکاران و 

 کار از ناشی ارگونومیک مشکلات کاهش روی بر را آمورشی

 ی حاضر است. که همسو با نتایج مطالعه (.51) دانند می مؤثر

 درROSA مطالعه نصیری و همکاران میانگین نمره  در

و با  1 هاى کارى افراد مورد بررسی در بانک بالاتر از ایستگاه

اقدامات کنترلی  خطر بالا تعیین شد که به منظور کاهش خطر

اعمال مداخلات، خطر  ماه تعریف و اعمال شد. پس از 2طی 

که نتایج مطالعه فوق (. 52)موجود تا حدی کاهش پیدا کرد

دهد که مداخلات ارگونومیکی و آموزش کارکنان  نشان می

در  تواند در کاهش اختلالات اسکلتی عضلانی موثر باشد. می

 ROSAروش  ، ازمطالعه دیگری، قنبری سرتنگ و حبیبی

عضلانی کارکنان اداری  جهت ارزیابی ریسک اختلالات اسکلتی

مشخص کرد که کاربران کامپیوتر با  این مطالعه .استفاده کردند

در معرض اختلالات اسکلتی عضلانی قرار  توجه به نوع کار

مداخلات ارگونومیک مانند آموزش کاربران در  دارند و باید

 با کامپیوتر، کاهش ساعات کار بااصول ارگونومیک کار  مورد

دستور کار  حرکات نرمشی را برای این افراد در کامپیوتر و انجام

و همکاران که به ارزیابی Bergqvist در مطالعه (. 54)قرار داد

اسکلتی عضلانی در کارمندان بانک پرداختند، به این  اختلالات

ناحیه نتیجه رسیدند که بیشترین اختلالات اسکلتی عضلانی در 

 که با این مطالعه همخوانی دارد.(. 24)شانه و گردن بود

Hernández و همکاران که به بررسی اختلالات اسکلتی 

را انجام می دادند پرداختند  تایپکار که رایانه عضلانی در کاربران 

که میزان شیوع اختلالات اسکلتی عضلانی در گروه  نتایج نشان داد

بالاتر بوده و کاربران کامپیوتر در معرض مورد نسبت به گروه شاهد 

چوبینه و همکاران در (. 25)اختلالات اسکلتی عضلانی قرار دارند

مطالعه خود نشان دادند که میزان شیوع اختلالات اسکلتی 

کنند بیشتر است. آنها  عضلانی در بین کارکنانی که با رایانه کار می

استفاده از موس، کار  در این مطالعه علل این اختلالات را مربوط به

نشسته طولانی مدت، پوسچرهای نامناسب، ارتفاع نامناسب دسته 

های  صندلی و محل استقرار نامناسب مانیتور و همچنین عامل

شد در افزایش شیوع اختلالات  روانی که به کارکنان تحمیل می

محمد زیدی و همکارانش نیز در (. 22)اسکلتی عضلانی بیان کردند

شی نظریه محور خود بر روی کاربران رایانه نشان مداخله آموز

بعد از  RULAدادند که نمره سطح ریسک محاسبه شده به شیوه 

ی افرادی مانند  مطالعه(. 27)مداخله آموزشی کاهش داشته است

نیا نیز نشان داد که آموزش ارگونومی مبتنی بر  زاده و غلام رسول

تواند بر کاهش  ه میکار با اجزاء مختلف رایانانجام شیوه صحیح 

(. 20)در میان کاربران موثر باشد RULAنمره سطح ریسک 

محمود و همکارانش نیز به این نتیجه رسیدند که آموزش اصول 

ارگونومیک به کاربران رایانه علاوه بر ارتقاء رفتارهای فردی 

های مختف بدن به  تواند در کاهش درد در اندامارگونومیک می

بسیاری از مطالعات همسو با (. 21)اشدمیزان زیادی موثر ب

های  ی این موضوع هستند که آموزش کننده بیان ،ی حاضر مطالعه

مناسب ارگونومی علاوه بر آگاهی بخشی به کارکنان اداری و 

باعث کاهش شیوع اختلالات اسکلتی عضلانی در  ،کاربران رایانه

 شود. ها می آن

 گیری نتیجه

مداخلات ارگونومیکی مانند نتایج مطالعه نشان داد که  

انجام حرکات و  صحیح کار با رایانه آموزش اصول ارگونومی

های مجهز به  در زمان کاری، فراهم نمودن صندلی نرمشی

گاه مناسب برای کمر، فراهم نمودن تجهیزات مناسب برای  تکیه

تنظیم ارتفاع مانیتور، ایجاد زمان استراحت و انجام معاینات 

غربالگری اختلالات اسکلتی عضلانی و شناسایی ای جهت  دوره

برای کاهش اختلالات در نواحی نام  افراد آسیب دیده و مستعد،

 .باشد موثرتواند  برده می

 سپاس گزاری

دانند از معاونت تحقیقات و  در پایان محققین بر خود لازم می 

فناوری و کمیته تحقیقات دانشجویی دانشگاه علوم پزشکی ایلام 

حمایت از این مطالعه با کد اخلاق  به جهت

IR.MEDILAM.REC.1401.095  و همچنین کارکنان اداری

دانشگاه علوم پزشکی ایلام به جهت همکاری  5پردیس 

ای که در اجرای این پزوهش داشته اند تشکر و قدردانی  صمیمانه

 نمایند.
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Abstract 

Introduction: Office workers, regardless of educational principles, may be exposed to musculoskeletal 

injuries due to the nature of their work. Therefore, the present study was conducted to investigate the effect 

of ergonomics training in reducing musculoskeletal disorders among the administrative staff of an Ilam 

University of Medical Sciences campus. 

Materials and Methods: In this descriptive-analytical study, 178 administrative staff of Ilam University of 

Medical Sciences Campus 1 was examined. Musculoskeletal disorders were evaluated using the Nordic 

questionnaire. Ergonomic risk factors of the workplace were assessed by Rapid Administrative Strain 

Assessment (ROSA) before and after the training. Data analysis was done through SPSS version 26 

statistical software. 

Results: According to the findings obtained from the Nordic questionnaire, it was found that the most 

disorders in the past year were in the back (56.2%) and neck (55.6%) areas and the ROSA evaluation results 

showed that 24.4% of the subjects the study was at the ergonomic level with high risk. After the 

implementation of training programs, the results showed that the prevalence of disorders in 9 areas 

decreased. Also, demographic variables did not have a significant effect on the prevalence of 

musculoskeletal disorders. (Significance level 0/05 is assumed) 

Conclusion: The results of this study showed that ergonomic training can be an effective method to reduce 

musculoskeletal discomfort in office work environments. 

Keywords: Musculoskeletal disorders, administrative staff, ROSA, Nordic questionnaire, educational 

intervention 
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