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شهرستان ملارد با استفاده  ییموادغذا عیبار صنا یحمل دست فیوظا کیارگونوم یابیارز

 KIM یدیو روش شاخص کل «کیاستات یروین ینیبشیپ» یافزار سه بعداز نرم

 
 ،4نژادینیحس لیداسماعی، س3نسب یموسو نیدنورالدی، س2زاده عباس آبادیقل یعل ،1یرمحمدیم یدتقیس

 5زادهیعل رایحم

 یدهچک

 -یاسکلت یهابیو آس یکیزیف یشده و در بلندمدت بارکار یباعث خستگ مدتکوتاهتواند در یبار م یحمل دست فیوظا مقدمه:

 بار انجام شد. یحمل دست فیوظا کیارگونوم یابیدهد. مطالعه حاضر با هدف ارز شیدر افراد را افزا یعضلان

شهرسذتان  ییغذاا عینفر از کارگران صنا 111 یبر رو 1271در سال  یمقطع و یلیتحل ،یفیتوص صورتبهمطالعه  نیا ها:روش

حمذل  فیوظا کیارگونوم یابیارز یو برا کیاز پرسشنامه نورد یعضلان- یاختلالات اسکلت یفراوان نییتع یملارد انجام شد. برا
 زیها نداده لیتحلوهی. تجزدیفاده گرداست KIM یدیو روش شاخص کل «کیتاتاس یروین ینیبشیپ» افزاربار از دو روش نرم یدست

 .رفتیصورت پا 32نسخه  SPSSافزار با استفاده از نرم
 ،یدیذدرصد(. از روش شاخص کل 31) افراد مربوط به اندام پا و قوزک پا بود یعضلان -یاسکلت یناراحت یفراوان نیشتریب یج:نتا

در  جینتذا نیدسذت آمذد. هم نذه بذ 27تذا  32 نیها بدرصد آن 27 و در 32تا  11 نیب فیدرصد وظا 11در  سکیر یینها ازیامت
درصذد از  9و  21در  بیذبه ترت L5/S1 سکیوارد به د یو برش یفشار یروهاینشان داد ن «کیاستات یروین ینیبشیپ»افزار نرم

 پوس ر کارگران از حد مجاز بالاتر بودند.

از دو روش  زمذانهممطالعذه بذا اسذتفاده  نیذبذار در ا یردن دستبلندک فیوظا یفاکتورها سکیاغلب ر گیری:بحث و نتیجه

هذا یابیذارز نیبا ا نیبنابرا؛ قرار گرفتند کیارگونوم یابیارزمورد قیبه طور کامل و دق 3DSSPPافزار و نرم KIM یدیشاخص کل
 نمود. لیاصلاح و تعد یشتریبار را با دقت ب یحمل دست یکیارگونوم طیتوان شرایم

 کیپرسشنامه نورد ،ییغاا عی، صنا3DSSPP افزارنرمبار،  ی، حمل دستKIM یدیروش شاخص کل لیدی:واژگان ک
 

 

 

 مقدمه

 یدیتول یندهایآشدن اغلب فر ینیماش رغمیامروزه عل

در  یدستت صورتبه یادیز یهاتیهنوز فعال ،یصنعت

شود که تحت عنتوان ملت  یگوناگون انجام م عیصنا

 MMH (Manual Material Handling) بار یدست

ها شام  بلندکردن، تیفعال نی(. ا1،2) شودیشناخته م

 ییجتاهو جاب  و مل دنیآوردن، ه  دادن، کش نییپا

ملت   یهاتی(. کارگران در انجام فعال3) باشدیبار م

 ست یر نیبار ملکتن استت در معترن  نتد یدست

از جللته  یکتیزیف یفاکتورهتا س یر ژهیوبهفاکتور، 
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 یرویتاعلال ن ،ینامناسب، مرکات تکرار یپوسچرها

 رنتدیگ قترار  یاستتات ینقاط فشار و پوسچرها اد،یز

(4، 3.) 

 ست یاز ر یبیترک ای یکیمستلر با  ایمکرر  مواجهه  

توانتتد نتستتت باعتت  یعنتتوان شتتده متت یفاکتورهتتا

متدت، موجتب یشده و در طولان یو نارامت یخستگ

 یعضتتتتت ن- یبتتتتتروز اختتتتتت لات استتتتتکلت

(Musculoskeletal Disorders )MSDs ژهیوبتته 

 ی(.  را که ملت  دستت4) گردد کلردرد مرتبط با کار

مرتبط با اخت لات کلر است و  یرکا تیفعال  یبار 

 دیتکلر اعلال نلا یرا رو ییبالا یکیتواند بار مکانیم

ها با تکرار و تیفعال گونهنیا  نانچه خصوصبه(. 5)

  یت یشغل یهاکلردرد جادیوزن بالا انجام شود، در ا

 1991ستال  (. در6) گرددیفاکتور محسوب م س یر

 کتایآمر یو بهداشت شغل یلنیا یسسه ملؤم ،ی دیم

(National Institute for Occupational Safety 

and Health) NIOSHشتتتتواهد  یاز بررستتتت

 یاخت لات قستلت تحتتان نیارتباط ب یکیولوژیدمیاپ

 ن،یستنگ یکتیزیکار ف رینظ ییفاکتورها س یکلر با ر

و بلندکردن بار، پوستچر نامناستب،  ادیز یرویاعلال ن

که  افتیدر  یاستات یارتعاش تلام بدن و پوسچرکار

 اکلتتر بتت یشتتواهد ارتبتتاط اختتت لات قستتلت تحتتتان

و بلنتد کتردن  ادیتز یرویتاعلال ن یهافاکتور س یر

 استت شتتریفاکتورها ب س یر هیبار نسبت به بق یدست

(1.) 

و  یلنتیا یسسته ملتؤگتزارش م بر اساس نیهلچن  

کارگر  ونیلیم میسالانه مدود ن کایآمر یبهداشت شغل

کلتر  هیتنام یهابیبه درجات متتلف آس کایدر آمر

 قتتیمق نیتاز ا یگزارش متاک نیشوند و ایمبت  م

از صتدمات  یناش یهاغرامت %66است که در مدود 

 است ارتب یبلندکردن دست تیمربوط به فعال یجسلان

و بهداشت  یلنیا ونیسیطبق گزارش کل زی( و ن2،3) 

 ییجتاهموادث مربوط بته جابت %25از  شیانگلستان ب

 ست یاز ر یناشت یهتابی(. آست8) کالا استت یدست

اعلتال  ژهیوبتهبتار  یملت  دستت فیوظا یفاکتورها

هتا و عضت ت، تانتدون ریتنظ ییهابافت اد،یز یروین

 یتنش و ضربه ناش اههرگکرده و  ریها را درگگامنتیل

 یهتتا از قتتدرت و دامنتته مرکتتتفتتاکتور ستت یاز آن ر

 یهتتابیبافتتت د تتار آستت د،یتتهتتا تجتتاوز نلابافتتت

 یپتارگ ای( strain) یدگی(، کشsprain) یخوردگچیپ

 ایتاز بلنتدکردن، هت  دادن  یناش یهابیشود. آسیم

 (.9) نوع هستند نیبار اغلب از ا دنیکش

توستط ستتازمان  ید یمتت 2613کتته در ستال  یبررست

( World Health Organization)بهداشتت  یجهان

WHO یهتابیاز آن است که آست یانجام شده ماک 

مشک ت مربوط به س مت  نیدر ب یعض ن -یاسکلت

از کتت   %48افتتراد رتبتته دوم را دارا بتتوده و متتدود 

 کهیطوربهشود، یاز کار  را شام  م یناش یهایلاریب

 29/1از  شیآن بتت میرمستتتقیو غ میمستتتق یهتتانتتهیهز

 زانیتتم زیتت(. در کشتتور متتا ن4) شتتودیدلار متت اردیتتلیب

مترتبط بتا کتار در ا تر  یعضت ن- یاخت لات اسکلت

 ادتیتبتار، ز یکرر بلندکردن دستتتم یهاتیانجام فعال

وامتد کتار  یآمتار یهتاافتهی ی(. از طرف16باشد )یم

 Occupational)کایآمر یو بهداشت شغل یلنیاداره ا

Safety and Health Adminstration) OSHA 

مربتتوط بتته  کلردردهتتا %56 متتدود نشتتان داده کتته

 زین %6 و دنیکش مربوط به ه  دادن و %16 بلندکردن،

عدم  نیبنابرا ؛(11) باشدیبار م یمربوط به مل  دست

 عیبار در صنا یو مشک ت مل  دست  ئتوجه به مسا

کتارگران  در یلشتغ یلنتینه تنها از نظتر ست مت و ا

شتود، بلکته از یمت یباع  بتروز مشتک ت جستلان

 دنتتود آمته وجتوجب بتم زتتین یادتتصتاق دگاهتید

 



 و همکارانی رمحمدیم یدتقیس                                                                                        بار یحمل دست فیوظا کیارگونوم یابیارز

 

 

 977  9318 تابستان/  2/ شماره  8سال  –مجله بهداشت و توسعه 

 (.3) شودیم یمال یهاخسارت 

 موردمطالعه ییغذاعیبار در صنا یمل  دست فیوظا  

 رینظ ییهافاکتور س یبا ر ع،یصنا گریهلانند د زین

اعلال  خلش و  رخش کلر و ،یمرکات تکرار

تواند کارگران را در یهلراه هستند که م ادیز یروین

مرتبط با کار  یعض ن-یمعرن بروز اخت لات اسکلت

 س یر یابیارزو  ییشناسا نیبنابرا ؛قرار دهد

 یفراوان نییو تع فیمربوط به آن وظا یفاکتورها

کارگران شاغ  لازم  یعض ن -یاسکلت یهاینارامت

زمان از دو مطالعه هم نیاراستا در  نیاست. در هل

 (Key Indicator Index) یدیروش شاخص کل

KIM استفاده   یاستات یروین ینیبشیافزار پو نرم

مل   فیموجود در وظا یفاکتورها س یتا ر د،یگرد

کام  قرار  یابیمورد ارز عیصنا نیبار در ا یدست

 س یر ری أت زانیجهت اط ع از م ی. از طرفردیبگ

اخت لات  یبار بر فراوان یدست مل  یفاکتورها

از  موردمطالعهدر کارگران  یعض ن-یاسکلت

 ( بهره گرفته شد.12)  ینورد یپرسشنامه علوم

 

 هاروشمواد و 

 یبتا کتد اخ قت تحلیلی -توصیفی یمطالعه مقطع نیا

متورد   IR-MAZUMS-REC-3067-1396شلاره 

 قرار گرفت و در مازندران یدانشگاه علوم پزشک دییأت

 انجتام شتد. 1396خترداد تتا مترداد ستال  یبازه زمان

 وارد بر بدن کتارگران یروهاین نییهدف اول طرح تع

علتت مجتم  نیبار بوده است. به هلت یمل  دست در

 نیتکته در ا یقبلت یهتایبررست جینتا بر اساسنلونه 

( بتا استتفاده از فرمتول بترآورد 13انجام شتده ) نهیزم

 ایتت یداریمعنتت و بتتا در نظتتر گتترفتن ستتط  نیانگیتتم

 وتنیتن 266( d) ماشیه خطتا(، =96/1z) %95 نانیاطل

بتر وارده بر کلتر  یفشار یروی( نσ) اریمع نحرافو ا

 نفتر 18 وتن،یتن 966مطالعتات مشتابه متدود  اساس

بالا بردن دقت در مطالعته  منظوربه یول ؛دیگرد نییتع

 .  ندقرار گرفت یبررس موردنفر  166تعداد 

کتارگران مترد  هیتکل انیطالعه از مم نیا یجامعه آمار 

 9بتار کته در  یآوردن دست نییبلندکردن و پا فهیبا وظ

ستال بته   یتشهرستان م رد، مداق   ییصنعت غذا

بار اشتغال داشته و ستابقه ماد ته  یمل  دست تیفعال

 -یاستکلت ستمیدر س یو اخت لات مادرزاد رگذاری أت

( و بته یا)خوشه یطور تصادفه اند، بنداشته یعض ن

 یهتا. ابتتدا فترمدیتگردانتتاب  ازینتعداد نلونه مورد

شتد  یکارگران بررست  یو دموگراف یاط عات علوم

افتتراد  یبتترا  ،یتتنورد یو ستت پ پرسشتتنامه علتتوم

ستواد توستط افراد با یسواد توسط پژوهشگر و برایب

 س یر یابیارز ی. در ادامه برادیگرد  یخودشان تکل

 یبترا زیتو ن یعضت ن -یکلتاختت لات است هب ءابت 

آوردن  نییبلنتدکردن و پتا تیتفعال یکیومکانیب  یتحل

 یرویتتن ینتتیبشیپ» یبعدستته افتتزارنرمبتتار از  یدستتت

 3D Static strength prediction « یاستتتات

program=3DSSPP برنامتته  نیتتاستتتفاده شتتد. ا

 یمرکتز ارگونتوم قیتستال تحق 35 هیتبر پا یافزارنرم

 یرویتن ییموضتوع توانتا رامتونیپ گانیشتیم شگاهدان

 یازهتایکتارگران مترتبط بتا ن یکیومکانیو ب یکیاستات

مناستب  یهتااز روش یکیکار بوده و  طیمح یکیزیف

بار  یمل  دست فیمرکات آهسته در وظا زیآنال یبرا

پوستچر  رینظ ییفاکتورها س یر یابیارز یبرا ژهیوبه

ر، بلنتدکردن بتا منامناسب، عدم تعادل بتدن در هنگتا

کلتر  ژهیتوارده به بدن بته و یروهای رخش بدن و ن

 ری أتت یکیومکتانیکته در محاستبات ب رایتز؛ باشتدیم

 نیتا یبه عبارت ،ندارد تیسرعت و مقدار مرکت اهل

 یکیومکتانیب  یتتحل یبترا یشاخص کل  یافزار نرم

متتدل   یتتآوردن بتتار و  نییبلنتتدکردن و پتتا تیتتفعال
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 و یشارتف یاتوهریکه ن است  تیاستات یکیکانتومتیب

( و L5/S1) وارده بتته مفصتت  للبوستتاکرال یبرشتت 

پوستچر  بر استاس( را L4/L5) یهامهره نیب س ید

محاستبه  یکیوزن بار و ابعاد آنتروپومتر یبدن و بزرگ

 (.14،15کند )یم

 فیدر وظتا موردمطالعهپوسچر کارگران  زیآنال یبرا  

و قتد  وزن ریآوردن بار، ابتتدا مقتاد نییبلندکردن و پا

کته کتارگر  یو وزن بار یکارگر در بتش آنتروپومتر

کند در پنجره ورود اط عات یبا دو دست خود بلند م

وارد شد. س پ  افزارنرم( Hand loadدست ) یبارها

مربوط به هتر پوستچر  عاتدست آوردن اط ه ب یبرا

شده و  هی( عکپ تهلرخی)ن یاز دو بعد روبرو و کنار

 نیتتلت ی. بترادیتمته وارد گرددر پنجره مربتوط برنا

و  موردمطالعتهمفاص  متتلف بدن در پوسچر  یایزوا

 یهاعکپ -1 قیافزار، از سه طرآن در نرم یسازهیشب

 هبار نسبت ب تیموقع نییتع -2شده از پوسچرها  هیته

 یایتزوا میوارد کردن مستتق -3بدن کارگر در برنامه  

بدن  یایاتصال )مفاص ( در پنجره ورود اط عات زوا

پوستچر کتارگر،  یستازهی. پتپ از شتبدیاستفاده گرد

 یبعدسته زیرا از جلله آنال یمتتلف یزهایافزار آنالنرم

 ست یوارد بتر د یفشار یروین زانیم نییتع یکلر برا

 تالیکلر در محتور ستاج زیو آنال L4/L5 یامهره نیب

بته هلتراه   L5/S1وارد بر  یفشار یروین نییتع یبرا

 L5/S1وارد بر  یبرش یروهایرباط و نفشار  ایکشش 

 ست یماصتله، ر ریمقتاد بر اساس نکهی، تا اانجام داد

 (.15دست آمد )ه ب یکلر یهابیابت  به آس

کلتتر  یفشار یروین مقدار NIOSH هیتوص بر اساس

 بیآست نییپتا ست یر انگریتب وتنین 3466 یمساو ای

کلر متوسط  بیآس س یر وتنین 6466تا  3466 ،کلر

 یکلتر بیآست ست یر وتنیتن 6466قدار بالاتر ازو م

 566 یمستاو ایکلتر  یبرش یرویباشد و در نیم ادیز

 نیتاز ا رو بتالات نییبته کلتر پتا بیآس س یر وتنین

 (.15گردد )یم ادیکلر ز بیآس س یمقدار ر

ابتت  بته اختت لات  س یر یابیجهت ارز نیهلچن  

از  بتار یبلندکردن دستت فیدر وظا یعض ن- یاسکلت

 نیتت. ادیتتاستتتفاده گرد KIM یدیتتروش شتتاخص کل

 یو بهداشتت شتغل یلنیسسه فدرال اؤروش توسط م

 یکیاست و  دهیارائه گرد 2661-2661آللان در سال 

 فیوظتا یابیارز یهاروش نیو معتبرتر نیتراز کام 

 نیتباشتد. ایمت یدستت فیوظتا زیبار و ن یمل  دست

 یاستته کتتاربرف متفتتاوت از جللتته بتتر یروش دارا

بلندکردن، نگه داشتن و ملت  کتردن  فیوظا یابیارز

 یه  دادن بار و برا/دنیکش فیوظا یابیارز یبار، برا

بتار  یمل  دست ریغ فیوظا ای یدست فیوظا یابیارز

بلنتدکردن،  فیمطالعه کتاربرف وظتا نیباشد. در ایم

 نیتنگه داشتن و مل  کردن بار به کار برده شد. در ا

بلنتدکردن  زمانمتدتتکترار و  ریتنظ یکاربرف عوامل

پوستچر  ،یعلت  واقعت یرویتن ایتوزن بار  زانیبار، م

کته  یکتار طیشترا زیتو فاصله بتار تتا بتدن و ن یبدن

در بتتروز اختتت لات  یدیتتکل یهتتاشتتاخص عنوانبتته

شوند. یم یابیشوند، ارزیم اختهشن یعض ن -یاسکلت

به ستطوح  1 مطابق جدول س یروش دامنه ر نیدر ا

 (.14) گرددیم میقست 4تا  1
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 KIMشاخص کلیدی  (: تعیین اقدام اصلاحی با توجه به امتیاز ریسک در هر سه روش )کاربرگ1جدول 

 توصیف دامنه ریسک امتیاز ریسک )امتیاز نهایی(

 .رسدبروز بار فیزیکی اضافی بعید به نظر می ،مقدار بار کم 9 91کمتر از 

برای آن  سال رخ دهد. 29از  و کمترسال  21اضافی ممکن است برای افراد بیش از  یکیزیبار ف ،ش یافتهمقدار بار افزای 2 91 - 22

 .طراحی مجدد محیط کار مفید خواهد بود گروه افراد،

طراحی مجدد محیط کار  اضافی ممکن است برای افراد عادی رخ دهد. یکیزیبار ف افزایش یافته است. شدتبه مقدار بار 3 21-21

 .شودتوصیه می

 .طراحی مجدد محیط کار ضروری است .دهدیمزیاد رخ  احتمالبهاضافی  یکیزیبار ف میزان بار بالا، 2 و بالاتر 11

 
 

 نسته SPSS افزارنرم، از هاداده یآورجلعپپ از 

 بیو آزمون ضر یفیتوص یهاآماره یبرا 23

بودن   یپارامتر ریبه لحاظ غ رمنیاس  یهلبستگ

توده  هیسابقه کار، نلا نیارتباط ب نییتع یها، براداده

 -یاخت لات اسکلت یکارگران و ارتباط فراوان یبدن

 ازیکلر و امت روارد ب یروهاین زانیبا م یعض ن

 زانیم نییتع یبرا نی، هلچنKIMروش  س یر

در روش شاخص  س یدامنه ر ریمقاد نیب یهلبستگ

 وارد بر کلر یو برش یفشار  یروهاین زانیو م یدیکل

مقدار  یبررس یبرا زیکاپا ن بیاستفاده شد. آزمون ضر

 افزارنرمو  یدیدو روش شاخص کل جیتوافق نتا

 کار برده شد.ه ب « یاستات یروین ینیبشیپ» یبعدسه

 

 نتایج

سن و سابقه کار به  نیانگیمطالعه، م در کارگران مورد

 نیانگمی. بود سال 58/1±34/6 و 19/35±26/1 بیترت

و  لوگرمکی 66/16±31/11 بیوزن و قد به ترت

 یتوده بدن هینلا نیانگیمتر و مسانتی 36/1±36/114

پرسشنامه  جنتای. آمد دسته ب 11/25±61/3 زین

 گونهچیکارگران، ه درصد 16نشان داد که   ینورد

 9 یهادر اندام یعض ن -یاسکلت یهاینارامت مئع 

درصد از کارگران،  24 کهیالدرماند. گانه خود نداشته

اندام و  یسال گذشته، مداق  در   یدر 

 یهاینارامت مئع  یمداکثر در پنج اندام دارا 

 نیکدام از اچیاند. در ضلن هبوده یعض ن- یاسکلت

 یعض ن-یاسکلت یهاینارامت  یکارگران به دل

 یهاینارامت یاند. فراواننداشته یاسترامت پزشک

 آمده است. 2در جدول  یض نع -یاسکلت
 

ی کارگران در یک سال و عضلان -های اسکلتی: فراوانی ناراحتی2جدول 

 (=111nدر یک هفته اخیر )

 

 نییبلنتدکردن و پتا یپوسچرها یکیزیف یابیارز جینتا

( نشان داد KIM) یدیآوردن بار با روش شاخص کل

 لتوگرمکی 55/12±5/1وزن بار بلنتد شتده  نیانگیکه م

 3 ییمتواد غتذا یهامداق  وزن بسته کهیطوربهبود، 

 یفراوان یهابودند. درصد رملوگیک 38ها و مداکثر آن

 است. هآمد 3وزن بار در جدول 

 

 

 عضلانی-تعداد اختلالات اسکلتی  های بدناندام

 در یک هفته اخیر در سال گذشته

 7 97 گردن

 7 98 شانه

 9 1 آرنج

 1 91 مچ/دست

 92 22 پشت

 7 92 کمر

 9 1 ران/باسن

 1 98 زانو

 93 21 پا و قوزکپا 
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 : فراوانی )درصد( مقادیر وزن بار در وظایف بلندکردن دستی بار 3جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

( در روش شاخص یینها ازی)امت س یر ازیامت نیانگیم

 دامنته لحتاظ از که آمد، دسته ب 16/26± 6/1 یدیکل

درصتد  61 نی. هلچنردیگیمقرار  3در  سط   س ری

درصد  39و  2 س یشده، دامنه ر یابیارز یپوسچرها

 (.  4داشتند )جدول  3 س یها دامنه رآن

 

 بلندکردن بار در شاخص کلیدی : فراوانی )درصد( امتیاز نهایی ریسک وظایف4جدول 

 فراوانی )درصد( دامنه ریسک ریسک یینها ازیامت

 1 9 91کمتر از 

22 - 91 2 19 

21-21 3 38 

 9 2 و بالاتر 11

 

 

 6 ±9/1زرو  یتکرار بلندکردن بار در  ازیامت نیانگیم

 566تتا 266مدود فرکانپ به مربوط که آمد به دست

 .(5)جدول باشدیمر در روز با

 
 

 (=111n) : فراوانی امتیاز مربوط به زمان در وظیفه بلندکردن بار در شاخص کلیدی5جدول 

 ثانیه(5بلندکردن بار )کمتر از 

 تعداد/درصد وظیفه امتیاز تکرار در یک روز

 1 9 91کمتر از 

31-91 2 7 

911-21 2 31 

211-211 1 37 

111-111 8 23 

 3 91 و بالاتر 9111

 

پوسچر کارگران   یتحلوهیدست آمده از تجز هب جینتا

گذاشتن  نییپا ایمطالعه در هنگام بلند کردن و مورد

 نیانگینشان داد که م 3DSSPPافزار بار در نرم یدست

وارد شده به مفص  للبوساکرال  یفشار یروین

(L5/S1و د )یکلر 5و  4 یهامهره نیب س ی 

(L4/L5به ترت )و  وتننی 68/2833±1/919 بی

 نیانگیم نیباشد. هلچنیم وتننی 8/961±81/2835

دست آمد. ه ب وتننی 23/368± 5/88 زین یبرش یروین

وزن 

 بار)کیلوگرم(

فراوانی 

 )درصد(

وزن بار 

 )کیلوگرم(

فراوانی 

 )درصد(

3 1 92 91 

1 32 21 29 

8 3 21 99 

91 1 38 9 
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 آمده است. 6جدول در  L5/S1 بر مفص وارد  یفشار یروین یفراوان
 

 (=111n) کارگران برحسب ریسک آسیب  L5/S1 بر مفصل: توزیع فراوانی نیروی فشاری وارده  6جدول 

 درصد اری )نیوتن (مقدار نیروی فش

 71 نیروی فشاری )ریسک پایین( ≤3211

 31 )ریسک متوسط( 3211 <نیروی فشاری≤1211

 1 )ریسک بالا( 1211<نیروی فشاری 

 

 ست یوارد بر د یفشار یرویدرصد کارگران ن 66در 

L4/L5  بتود کته بتر  وتنیتن 3466بتا  یمساو ایکلتر

بته کلتر در  بیآست ست یر  NIOSH هیاساس توص

درصتتد از  34در  یولتت؛ ردیتتگمتتیقتترار  نییط  پتتاستت

  6466تتا  3466 نیبت همربوطت یفشار یرویکارگران ن

ستط  در بته کلتر آن،  بیآست ست یبتود و ر وتنین

وارد شتده بتر  یبرش یروین زانیاز نظر م. متوسط بود

L5/S1 یرویتتدرصتتد کتتارگران در معتترن ن 92 زیتن 

( نییپا س ی)ر وتنین 566با   یمساو ایکلتر و  یبرش

 از  شترتیب یرشتب یرویرن نتها در معآن دتدرص 8و 

            

 جتهی( بودنتد. بتر استاس نتبتالا ست ی)ر وتنین 566 

ستابقه کتار  نیبت رمن،یاست  یهلبستتگ بیآزمون ضر

رابطتته  L5/S1وارده بتتر  یروهتتاین زانیتتو م گرانکتتار

 جهیطبق نت یول ؛(P>681/6وجود نداشت ) یمعنادار

 Body Mass) یتوده بتدن هینلا نیبرابطه  1 جدول

Index) BMI وارد بتتر  یروهتتاین زانیتتکتتارگران و م

L5/S1 معنادار بود (661/6>Pبته ا .)مفهتوم کته  نیت

و  یفشتار یروین زانیم باشد تربالا BMIهر ه مقدار 

 شود.یم شتریب زین یبرش
 

 ی فشاری و برشی وارد برکمرو نیروها : ارتباط بین نمایه توده بدنی و میزان امتیاز ریسک7 جدول

 نمایه توده بدنی 

 یمعنادارسطح  اسپیرمنضریب همبستگی 

 191/1 222/1 امتیاز ریسک

 <L5/S1 291/1 119/1نیروی فشاری وارد بر 

 <L4/L5 311/1 119/1نیروی فشاری وارد بر

 <L5/S1 281/1 119/1نیروی برشی وارد بر 

 

( یینها ازی)امت س یر ازیامت نیب یهلبستگ نیهلچن

و  یفشار یروهاین زانیو م یدیدر روش شاخص کل

 L5/S1و  L4/L5 یامهره نیب س یوارده بر د یبرش

 .(8)جدول  معنادار بود
 

 بر کمرروش شاخص کلیدی و نیروهای فشاری و برشی وارد : ارتباط بین میزان امتیاز ریسک  8جدول

 KIMامتیاز ریسک  

 (P<55/5)معناداری  سطح ضریب همبستگی اسپیرمن

 <L5/S1 311/1 119/1نیروی فشاری وارد بر 

 <L4/L5 312/1 119/1نیروی فشاری وارد بر

 L5/S1 211/1 111/1نیروی برشی وارد بر  
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 یفراوانتت نیمطالعتته نشتتان داد کتته بتت نیتتا یهتتاافتتتهی

 یروهتتاین زانیتتو م یعضتت ن - یاختتت لات استتکلت

 س یر ازیامت نینوارد بر کلر و هلچ یو برش یفشار

وجتتود  یرابطتته معنتتادار یدیتتدر روش شتتاخص کل

 ازیتامت نیکاپا، توافق بت بیآزمون ضر بر اساسندارد. 

 یروهتتاین زانیتتو م یدیتتروش شتتاخص کل ستت یر

 (.P<661/6)باشد یم فیوارد بر کلر  ضع یشارف

 

 بحث

 وعیشتت نیشتتتریمطالعتته ب نیتتا یهتتاافتتتهی بتتر استتاس

 26در پاهتا ) بیتترت بته یعض ن- یاخت لات اسکلت

درصتد(، متچ  18درصد(، زانوها ) 22درصد(، پشت )

درصتد(  12کلتر ) تیتدرصد( و در نها 16ها )دست

و هلکتتاران در  انیتتلیرم طایفتته مطالعتته جی. نتتتابتتود

کتارگران  یعضت ن -یاخت لات اسکلت وعیش یبررس

 جینتا نیبه ا 1392در سال  ییغذاصنعت مواد  یدر 

و هلکتاران هتم  یبتیمطالعته مب(. 16استت )  ینزد

 یعض ن -یاسکلت ینارامت وعیش نیترشینشان داد، ب

 اتیتکالا در صتنعت لبن یبا مل  دست ریکارگران درگ

درصد( و  66درصد(، زانو ) 86کلر ) هیمربوط به نام

 فیکنتد وظتایمتباشد که  ابت یدرصد ( م 44شانه )

 یتوانتد علتت اصتلیم یبار در هر صنعت یمل  دست

(. 11باشتد ) نیدر شتاغل یعض ن -یاخت لات اسکلت

و هلکتاران بتر  یمحلتددرپتژوهش  جینتتا نیهلچن

، بتالا بتودن 1396آلات در ستال ینیکارگران   یرو

در زانتو و پتتا،  یعضت ن -یاختت لات استکلت وعیشت

 یمل  دستت فیظاپشت و کلر و شانه کارگران در و

 (.11) نشان دادبار را 

 فی( وظتتا16/26) ستت یر یینهتتا ازیتتامت نیانگیتتم  

نشتان  یدیتبار در روش شتاخص کل یبلندکردن دست

 قرار دارد،  3در سط   فیوظا س یدهد که دامنه ریم

بدان معنا است که سط  مقتدار بتار بته شتدت  نیو ا

 یکتیزیبتار ف یافراد عاد یتواند برایو م افتهی شیافزا

کتار  طیمحت دمجتد یطرام نیبنابرا؛ رخ بدهد یاضاف

 یینهتا ازیامت نیانگیشده است. علت بالابودن م هیتوص

از بالا بودن تکرار  یتواند ناشیروش م نیدر ا س یر

نتامطلوب  یروز و پوستچرها  یتبلندکردن بتار در 

بتر  یمطالعته معتلتدزاده و هلکتاران مبنت جیباشد. نتا

 نیمأو تت یبطتر دیتتول فتهیدر وظ س یدامنه ر کهنیا

بوده استت، بتا  3و 4 بیتبه تر یسازیطرب هیمواد اول

و  ی(. استکندر18) دارد یمطالعته هلتتوان نیا جینتا

 وعیشت یکه با هدف بررست یادر مطالعه زیهلکاران ن

 یکیارگونتوم یابیتو ارز یعض ن -یاخت لات اسکلت

بتار بتا روش شتاخص  یاز ملت  دستت یناش س یر

صتتتنعت   یتتت نیشتتتاغل نیدر بتتت KIM یدیتتتکل

دستت  یامشابه جینتا به رفت،یپذ مانجا یسازخودرو

 (.16) افتندی

نشان داد که  3DSSPP افزارنرم  یتحلوهیتجز جینتا  

 یفشتار یرویتشتده، ن یابیارز فیدرصد وظا 36در 

و  وتنیتتن 3466از  شتتتریب L5/S1 ستت یوارده بتته د

 هیباشتد کته بتر استاس توصتیم وتنین 6466کلتر از 

NIOSH دیتآیآن متوسط به مساب م س یسط  ر .

 یرویتو هلکتاران بتالا بتودن ن مرشدیمطالعه  جینتا

بار  یدر مل  دست ارانیوارده به کلر کل  به یفشار

 نیتا جیرا نشان داده کته بتا نتتا لوگرمیک 5/12با وزن 

وزن بتتار  نیانگیتتدارد،  تتون م یمطالعتته هلتتتوان

 زیتتن موردمطالعتته عیدر صتتنا ییمتتواد غتتذا یهتتابستته

کته  یوامل(. عت19) بتوده استت لوگرمکی 5/1±55/12

 افتتزارنرم جیدر نتتتا ستت یر  باعتت  شتتده تتتا ستتط

3DSSPP ( تتترنییو پتتا 3466از متتد مجتتاز )بتتالاتر 

نامطلوب )خلتش  یاز پوسچرها یتواند ناشمی باشد،

 دن و تار تا بتاصله بتار، فترخش کلر(، وزن بت  ایو 
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 یکیارتفاع برداشتن و گذاشتن بتار، ابعتاد آنتروپتومتر

 ؛( کارگران باشتدBMI) یده بدنتو هی)قد، وزن( و نلا

از عوام   یکی یتوده بدن هینلا کهنیا  یبه دل نیبنابرا

وارده بته  یو برشت یفشتار یروین زانیدر م رگذاری أت

ه معنادار بت زیدو ن نیا یهلبستگ بیضر ،باشدیکلر م

 (.26) دست آمده است

 یهتاینارامت یفراوان زانیم نینبودن رابطه ب معنادار  

کتارگران  نیکلتردرد در بت ژهیوبته یض نع -یاسکلت

و  یدیتشتاخص کل س یر ازیامت زانیبا م موردمطالعه

وارد بر کلتر  یو برش یفشار یروهاین زانیم نیهلچن

 ی تون  رخشت یتتوان در ا تر عتواملیکارگران را م

از  یریجلتتوگ یاغلتتب کتتارگران بتترا فیبتتودن وظتتا

 نزایتافتراد، م بتتیغ ای یمرخص امیدر ا دیاخت ل تول

بودن  نییو پا  یصحت و سقم پاسخ پرسشنامه نورد

( قللداد کرد، لوگرمکی55/12 ± 5/1وزن بار ) نیانگیم

 یو هلکتاران بتا مطالعته رو یاستد نهیزم نیکه در ا

 1393در ستتال  رازیشتت عینفتتر کتتارگران صتتنا 126

 نیکلردرد در بت وعیش بالا بودن فکه برخ  افتندیدر

 زانیتتران در ا تتر ماز کتتارگ یکتتارگران، درصتتد کلتتتر

وارده بته کلتر در معترن  یو برشت یفشار یروهاین

 (.3) متوسط و بالا قرار داشتند س یر

دو روش شاخص  جینتا نیب یبودن هلبستگ معنادار  

 شتتریتوان بیرا م 3DSSPP افزارنرمو  KIM یدیکل

به نوع پوسچر کارگران، فاصله بار تتا بتدن و ارتفتاع 

وزن بار مرتبط دانست،  را برداشتن و گذاشتن بار و 

در امتساب  یکه فرکانپ بلند کردن بار که عام  مهل

  KIM یدیتتکل خصروش شتتا ستت یر یینهتتا ازیتتامت

 .شودینللحاظ  3DSSPP افزارنرماست، در 

مطالعته، عتدم مضتور  نیتا یهاتیمحدود ازجلله  

 فتیشت رییتتغ ،یمرخصت  یتاز کارگران به دل یتعداد

 یبرا ،یدیر هلان شرکت تولشغ  د رییتغ ایو  یکار

ها بود. پتژوهش از پوسچر آن یارگونوم یهایابیارز 

 ازجللته یکتیزیف یابیتارز گرید یهابا روش ترفزون

 فیوظتتتا QECو  NIOSH، معادلتتته MACروش 

 تواندیم 3DSSPP افزارنرمبار در کنار  یمل  دست

ه ب ری أپوسچر افراد ت زیافزار در آنالنرم نیا ییدر کارا 

بتا هلتان  شتودیمت شنهادیداشته باشد. ضلناً پ ییسزا

 یکیارگونتوم یابیتذکر شده نستبت بته ارز یهاروش

 دکننتدهیمتتلف تول عیبار در صنا یمل  دست ستمیس

 .ودپرداخته ش ییمواد غذا

 
 یریگجهینت

بتار   یبلندکردن دست فیوظا یفاکتورها س یر اغلب

وش شاخص از دو ر زمانهممطالعه با استفاده  نیدر ا

به طتور کامت  و  3DSSPP افزارنرمو  KIM یدیکل

قترار گرفتنتد و در   یتارگونوم یابیتمتورد ارز قیدق

پوستچر نتامطلوب و  اد،یوزن بار ز یکه دارا یفیوظا

 ست یبرآورد ستط  ر ،برداشتن بار بودند ادیارتفاع ز

هتم بتود.   یتبه کلر توسط هتر دو روش نزد بیآس

 یکیارگونتوم طیشرا توانیم هایابیارز نیبا ا نیبنابرا

  یاصت ح و تعتد یشتتریبار را با دقت ب یمل  دست

 نلود.

 

 یو قدردان تشکر

زاده  یقلت یارشد علت ینامه کارشناسانیمقاله از پا نیا

دانشتکده بهداشتت،  یارگونتوم یعباس آباد دانشجو

 نیتمازندران گرفته شده است. ا یدانشگاه علوم پزشک

مازنتدران بتر  یعلوم پزشتک دانشگاه لهیوسه مطالعه ب

شتده  یمتال تیتملا 96-3661اساس طرح مصتوب 

و  کارکنان ران،یهله مد ازمقاله  نیا سندگانیاست. نو

شهرستان م رد کته  ییغذا عیزملتکش صنا کارگران

 یمشتارکت داشتتند، تشتکر و قتدردان قیتحق نیدر ا

 .ندینلایم
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Abstract 

Background: Manual material handling tasks can cause fatigue in the short term and, in the 

long run, increase physical workload and musculoskeletal injuries in individuals. The present 

study was conducted with the aim of ergonomic evaluation of the manual material handling 

tasks. 

 

Methods: This descriptive-analytical and cross-sectional study was carried out on 100 

workers in the food industries of Malard County in 2017. The Nordic questionnaire was used 

to determine the frequency of musculoskeletal disorders, and the 3DSSPP software, as well as 

the KIM key indicator method, were used for the ergonomic assessment of the manual 

material handling tasks. Data analysis was performed using SPSS software (version 23). 

 

Results: The most frequent musculoskeletal discomfort was in the foot and the ankle (26%). 

The key indicator method showed that the final risk score in 61% of the tasks ranged from 10 

to 24, and in 39% between 25 and 49. Also, the results of 3DSSPP software showed that the 

compressive and shear forces on the L5 / S1 disc were higher than the permissible limit in 30 

and 8 percent of the workers' posture, respectively. 

 

Conclusion: Most of the risk factors for manual material handling tasks in this study were 

thoroughly and accurately evaluated using both the KIM key indicator method and 3DSSPP 

software. Therefore, with this evaluation, the ergonomic conditions for manual material 

handling can be improved more precisely. 

 
Keywords: Key Indicator Method (KIM), Manual Material Handling (MMH), 3DSSPP 

Software, Food Industry, Nordic Questionnaire 
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