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 پژوهشیمقاله  بهداشت و توسعه مجله 

 49/1/79یرش: تاریخ پذ        42/4/79تاریخ دریافت:  8331پاییز /3/شماره هشتمسال 
  

 شهرستان بابل یدرمانو  یمراکز بهداشت کارکناندر  یعضلان -یاختلالات اسکلت یبررس

 
   6انیجعفر هیسم،  5یمی، داود رح4این ی، همت قل3یریام انی، حسن اشرف2ینیرضا حسدی، س1یزهرا آقالر

 چکیده

 یهاي پزشکنهیهز ،ییکاري و عدم کاراعامل روزهاي از دست رفته  نیترمرتبط با کار مهم یعضلان-یاختلالات اسکلت مقدمه:

 و یدر کارکناا  مراکاز بهداشات یعضلان -یاختلالات اسکلت نییمطالعه با هدف تع نید. اباشیکار م رويین یهاي انسانبیو آس
 انجام گرفت. 1971شهرستا  بابل در سال  یدرمان

شهرساتا  بابال  یدرمان و یمراکز بهداشت نیاغلنفر از ش 412 ا یم یلیتحل-یفیصورت توصه حاضر ب یپژوهش مقطع ها:روش

 لیاتحل و هیبود. تجز کیو پرسشنامه استاندارد نورد یشناختتیاي شامل اطلاعات جمعها پرسشنامهانجام شد. ابزار گردآوري داده
 انجام شد. 44نسخه  SPSSافزار دو در نرم يآزمو  کا و یفیهاي توصها با استفاده از آزمو داده
 7/89کمار   یدر ناواح بیاگذشته به ترت سالکیاختلالات در  وعیش نیشتربی. بود 29/22±21/9سن کارکنا   نیانگیم :یجنتا

درصاد  9/48رصد( اعلام شد. د 7/22رصد( و گرد   د 7/21کمر   یدر نواح زیوز گذشته نر 9رصد( و در د 1/82رصد( و گرد   د
 یوتراپیازیو ف یاستفاده از خدمات پزشاک ازمندین بیگذشته به ترت سالکی رت دوجود اختلالا لیدرصد از کارکنا  به دل 8/18و 

( ارتباط معنااداري مشااهده P=227/2زانو   هی( و درد در ناحP=224/2گرد    یبا درد در نواح ینیزنشیساعت پشت م نیب .بودند
 شد.

کمر و گرد  باالا باود، باه من اور  نواحیدر  خصوصه ب یعضلان-یاختلالات اسکلت یاز آنجا که فراوان گیری:بحث و نتیجه

و  کارکناا  یآگااه شیو افازا یهااي آموزشاجهت برگازاري کارگااه زيیربرنامه دیبا یعضلان -یاز اختلالات اسکلت ريیشگیپ
 افراد انجام شود. يمناسب با آنتروپومتر زاتیکار و تجه طیمجدد مح یطراح ،یکیمداخلات ارگونوم نیهمچن

 یدرمان و یخدمات بهداشت کارکنا  ک،یپرسشنامه نورد ،یعضلان -یاختلالات اسکلت واژگان کلیدی:
 

 

 مقدمه

در  نینا  یهااها و دانشیگسترش روز افزون فناور

 شیانسان سبب بالا رفتن سرعت کارها و افازا یزندگ

 یبرخا یاماا از ررفا ؛شاد  یورو بهار  دیات ل زانیم

 یهافشاار ،یخسات  ،یتحرکایع ارض از جملا  با

 -یباروز اخاتتلاا اسا لت شیو افزا یروان - یعصب

 (.1) اسات  کارد لیابا  انساان تحم زیارا ن یعضتن

عضاتنی تحات عنا ان بسایب و -یاختتلاا اس لت

ها، اعصاب، ها، عضتا، استخ انع ارض در ماهیچ 

غضارو  و سات ن  هاا، ماالال،هاا، لی ماانتاندون

م ن است ش ند. چنین اختتلاتی مفقراا تعریف می

هاا مدا با ع امل ایجااد کنناد  بندر اثر م اجه  دراز

رخ دهند و یاا  ر لانییك فربیند  یب  تدریج و در ر

ب  ر ر ناگهانی، در اثار وارد شادن بارب  بازر  بار 
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 ای ایجااد شا ند.ماهیچ  – یبخشی از دست ا  اس لت

مشا ل  كیااز کار  یناش یعضتن-یاختتلاا اس لت

در هما  ج اما   یو اقتصاد یماعاجت ،یعمد  بهداشت

 كیامختلف از جمل  علال ارگ ن م لیاست ک  ب  دلا

اجساا((، و ساچر  دنیکشا ایا کردن)بلناد رویشامل ن

و ع امال  ی( با حرکااا ت ارارأت  ینامناسب، کارها

 (. 3،2) ش دیم جادیا یطیمح

منجار با   کا  عم مااً ییفاکت رها سكیر نیترمهم   

شاا ند یماا یعضااتن-یاساا لت یهااایناااراحت جااادیا

 اد،یاز یرویااعماا  ن ،یت ارار تیااز: فعال نداعبارا

ارتعااش و  ،یتماسا ینامناسب، فشارها یو سچر کار

و  نیتار یاخاتتلاا از شاا نی(.ا4) ی یزیف یخست 

 رایاز؛ ش ندیمحس ب م یشغللدماا  نیترن یورهز

 انیاارا در م یو فراواناا تیاارتباا  از ن اار اهم نیومااد

 (.5،6) باشااندماای بط بااا کااار داراماارت یهااایماااریب

 نیتارمرتبط با کار عماد  یعضتن-یاختتلاا اس لت

هاا و نا یهز شیعامل از دست رفتن زماان کاار، افازا

 نیاا .دنارویکار ب  شمار ما یروین یانسان یهابیبس

 یناشا یهابتیاز غ یمیگ ن  اختتلاا علت حدود ن

 (. 7) دنباشیاز کار م

زارش معاونات درماان ساازمان براساس گ رانیا در   

 یهاا نیسایمراجعاا ب  کم نیشتریب ،یاجتماع نیمأت

 یهاایساازمان با  علات نااراحت نیادرون ا یوزش 

 یادیاامشااغل ز (.8) با د  اساات یعضااتن-یاسا لت

در  یریاها مجب ر با  قرارگبن نیوج د دارد ک  شاغل

 نیاز ا یاریبس باشند و احتمالاًیمخص ص م تیوبع

منجر ب  ع ارض  ك،یارگ ن م طی د شرابا وج مشاغل

حداقل قبال از بن  ایش د یدر فرد م یعضتن-یاس لت

 (. 9) گرددیباعث بروز درد م

 أاز کار ک  منشا یناش یهایماریاز ب یاریبس برخت 

مااد  خطرناام مشاخس اسات،  كیاها تماس با بن

 یو دارا یچندعامل یعضتن-یاغلب اختتلاا اس لت

 جادیانجا( شد  ا قاایشد. ربق تحقبایعلت م نیچند

عااتو  باار م اجهاااا  یعضااتن-یاخااتتلاا اساا لت

مانناد سان، جان ،  ی اریبا  ع امال د كیارگ ن م

ساعاا کار در شبان  روز و سابق   ،یشاخس ت د  بدن

 (.  11،11) دارد یکار بست 

  اایمربارتعاا ثبت شد  ت سط سازمان بمار  ربق   

از مجمااا    درلاااد 23حااادود  3114در ساااا  

 -یمربا   با  اخاتتلاا اسا لت یشاغل یهایماریب

-یاساا لت یهااایماااری(. ب13) باا د  اساات یعضااتن

 14در جامعا ،  هاایمااریدرلاد از کال ب 7 یعضتن

از ما ارد  درلاد19ب  وزشا ان و  نیدرلد از مراجع

 دهنادیرا ب  خ د اختصااص ما مارستانیدر ب یبستر

(12 .) 

مش تا  نیترمل  بزر اختتلاا از ج نیا امروز    

ت ساع  حا و در یلنعت یدر کش رها یبهداشت شغل

ک  افاراد در معارض خطار  یکار یهاطیاز مح است.

 یهااطیمحا ،هساتند یشغل یهابیبس ای یماریابتت ب

از جمل  مطالعااا  (.14) باشندیم یو درمان یبهداشت

 -یاخاتتلاا اسا لت یانجا( شد  در خص ص فراوان

تا ان با  یما یدرماانو  یبهداشت ارکنانکدر  یعضتن

اخاتتلاا    یو هم اران با عنا ان شا یمطالع  فتح

 یدرمااانو  یدر کارکنااان بهداشاات یعضااتن-یاساا لت

( و مطالع  برازناد  15) سبزوار یدانش ا  عل ( وزش 

کارکناان بخاش  ساكیر یابیاعنا ان ارز اب کاکاییو 

 تانمارسایشااغل در ب یدرماانو  یبهداشت یهامراقبت

 اشار  نم د. (16)

 ی ای یعضتن-یاختتلاا اس لت   یبنجا ک  ش از   

 یهااطیدر محا یمعضتا بهداشت شغل نیتراز مهم

را  یفراوانا یو انسان یمال یهااست و خسارا یکار

هاا از بن یریشا یجهات و یزیارب  دنبا  دارد برنام 
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مهم  نیلذا با ت ج  ب  ا ؛باشدیم یلاز( و برور یامر

باا  میمساتق تباا ار یهر ساازمان یو بازده اایح ک 

کا   ییستمت و کاارکرد کارکناان بن دارد و از بنجاا

و  یکارکناان مراکاز بهداشات یرو بار یقیتاکن ن تحق

مطالعا   ،شهرستان بابال انجاا( ن رفتا  اسات یدرمان

-یاخاتتلاا اسا لت زانیام نیایحابر باا هاد  تع

کاز انجاا( مرا نیاکارکنان شاغل در ا نیدر ب یعضتن

 .رفتیوذ

 

 هاروشمواد و 

تحلیلی  -ت لیایل را   وژوهش مقطعی حابر ب

 -با هد  بررسی اختتلاا اس لتی 1296در سا  

درمانی و عضتنی در کارکنان مراکز بهداشتی 

برداری نم ن  شهرستان بابل رراحی و ب  اجرا دربمد.

و نار از کارکنان مراکز بهداشتی  711از میان حدود 

حجم نم ن  با  انی شهرستان بابل انجا( شد.درم

دست بمد ک    نار ب 348استااد  از جدو  م رگان 

ها واسخ نار از کارکنان ب  ورسشنام  311 در نهایت

دست   حجم نم ن  ب بر اساسب  بیانی دی ر  .دادند

اما  ؛نار قرار گرفت 348بمد  ورسشنام  در اختیار 

واسخ ندادند و یا تعدادی از کارکنان ب  ورسشنام  

روش  ورسشنام  را ناقس ت میل کرد  ب دند.

 ل را در دسترس و بسان ب د.  گیری بنم ن 

کارکنان م رد مطالع  شامل وزش ان، ماماها،    

کارشناسان بهداشت عم می و بهداشت محیط و 

های بزمایش ا ، متصدیان وذیرش و ای، ت نسینحرف 

مانی شامل وزش ان، به رزان ب دند ک  در دو گرو  در

در گرو   بقی های بزمایش ا  و ماماها و ت نسین

 .ها انجا( شدبهداشتی تقسیم و مطالع  روی بن

ای شامل جهت گردبوری ارتعاا، از ورسشنام    

 تعاا اار ردی وادو بخش، بخش او : مشخصاا ف

دم گرافیك از قبیل )سن، جن ، میزان تحصیتا( و 

 ینشینی، میزان شیات کارمیزمدا استراحت یا وشت 

و بخش دو( شامل ورسشنام  استاندارد اختتلاا 

استااد  شد ک  در  (1) عضتنی ن ردیك -اس لتی

ناحی  مجزا تقسیم شد  و  9ایاان ورسشاانام  بدن ب  

وج د یاا عد( وج د درد در این ن احی م رد وایش 

گیارد. ب  من  ر رعایت متح اا اختقی، قرار مای

ر ر مختصر همرا  با   انجا( وژوهش ب   ازهد

 ها برای تمامی کارکنان ت بیح داد  شد وت زی  فر(

اختیاری ب د. ب   ها کامتًشرکت در وژوهش برای بن

افراد م رد وژوهش ارمینان داد  شد ک  ارتعاا 

ل را   ها تنها بها محرمان  ماند  و داد شخصی بن

 رد استااد  قرار کلی و متناسب با اهدا  وژوهش م

 خ اهد گرفت. همچنین نیازی ب  ن شتن نا( و

بوری ارتعاا و جم  و  از خان ادگی نب د.نا(

 33نسخ   SPSSافزار بماری ها، از نر(گذاری داد کد

های بمار ت لیای و استنباری مانند همرا  با شاخس

های وراکندگی های گرایش ب  مرکز، شاخسشاخس

ها تحلیل داد  ی دو، جهت تجزی  وو بزم ن بماری کا

 P<15/1داری در این مطالع  سطح معنی استااد  شد.

 در ن ر گرفت  شد.

لاز( ب  ذکر است وژوهش حابر و  از دریافت    

کد اختق از معاونت تحقیقاا دانش ا  عل ( وزش ی 

انجا( MUBABOL.HRI.REC.1395.128  بابل

 وذیرفت.

 

 نتایج

درلاد( و  7/64ناار) 126زنان  در افراد م رد مطالع 

همچناین از ن ار  درلد( ب دند. 3/25نار ) 74مردان 

درلااد( در مقطاا   7/45نااار) 96سااطح تحصاایتا، 

 درلد( کارشناسی و  2/43نار ) 89تر و دیپلم و وایین



 و همکاران یزهرا آقالر                                                                                                         در کارکنان  یعضلان -یاختلالات اسکلت

 

 

 868  8338 پاییز/  3/ شماره  8سال  –مجله بهداشت و توسعه 

 درلااد( در مقطاا  کاااردانی ب دنااد. 9/11نااار ) 35

ارتعاا حالل از ورسشانام  ن ردیاك نشاان داد در 

عضاتنی،  -ت ب  عتئم اختتلاا اس لتیخص ص ابت

 13گان  بدن ری  9بیشترین شی   درد از میان ن احی 

 تعادادما  گذشات  با  ترتیاب در نشایمن و کمار با  

 1/54نااار) 113درلااد( و گااردن  9/58نااار )133

 7در رای  همچنین بیشاترین شای   درد درلد( ب د.

 روز گذشت  نیز در ن احی نشیمن و کمر و گردن ب د.

.نشاااان داد  شاااد 1عااااا در جااادو  بقیااا  ارت

 
 (n=012)- 1931درمانی بابل در سال  و عضلانی در کارکنان مراکز بهداشتی-توزیع فراوانی اختلالات اسکلتی: 1 جدول

 (درصد) روز گذشته 7طی  (درصد) ماه گذشته 21طی  نواحی بدن

 33(3/55)  888(8/55)  گردن

 93(3/35)  39(3/56)  هاشانه

 38(5/88)  58(8/85)  هاآرنج

 68(5/83)  95(8/36)  هامچ و دست

 98(8/35)  38(55)  پشت

 822(3/56)  888(3/58)  نشیمن و کمر

 52(3/83)  58(8/83)  یک یا هر دو ران

 63(5/32)  32(5/53)  یک یا هر دو زانو

 98(8/35)  95(9/35)  یک یا هر دو پا

 

تر لع  ب  دو گرو  ک چكکارکنان م رد مطا میتقس

و  ی( نشان داد ک  ناراحتیو درمان یبهداشت یها)گرو 

 یدر گرو  درمان یعضتن-یاس لت ستمیدرد در س

 1/54) نار 26 یگردن با فراوان یدر ن اح شتریب

درد در  زانیم نیشتریب یدرلد( و در گرو  بهداشت

درلد(  2/63نار ) 94 زانیو کمر ب  م منینش ین اح

 (.3دو  ب د )ج

 

(n=012) - 1931سال  های بهداشتی و درمانی درعضلانی به تفکیک گروه-توزیع فراوانی علائم اختلالات اسکلتی: 0 جدول

  

 

 نواحی بدن

 نفر( 122جمع کل ) هاگروه

 نفر( 14) گروه درمانی نفر( 241گروه بهداشتی )

 (درصدفراوانی نسبی ) فراوانی مطلق (درصدفراوانی نسبی ) فراوانی مطلق (درصدفراوانی نسبی ) فراوانی مطلق

 8/55 885 8/55 36 8/55 93 گردن

 3/56 39 3/55 89 3/59 92 هاشانه

 8/85 58 9/83 88 5/89 52 هاآرنج

 8/36 95 3/55 88 8/53 63 پشت 

 55 38 8/52 38 3/68 35 نشیمن و کمر

 3/58 888 5/86 82 86 38 یک یا هر دو ران

 8/83 58 3/33 85 8/55 66 یک یا هر دو زانو

 5/53 32 5/35 88 6/36 53 یک یا هر دو پا

 9/35 95 9/39 83 6/35 58 هامچ و دست
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ثر در بروز ؤورسش از کارکنان در خص ص ع امل م

نشان داد، نسبت  یعضتن -یعتئم اختتلاا اس لت

 -یاز اختتلاا اس لت تیظه ر عتئم و اظهار ش ا

گردن با سابق  کار و مدا زمان   یدر ناح یعضتن

 (.2 )جدو  داشت یداریارتبا  معن ینینش زیوشت م

 

 و ساعات پشت میزنشینی ربا سابقه کاعضلانی -علائم اختلالات اسکلتی ارتباط یداریمعن :9 جدول

 نواحی مختلف بدن

 متغیر

مچ و  هاآرنج هاشانه گردن

 هادست

نشیمن و  پشت

 کمر

یک یا هر 

 و راند

یک یا هر 

 دو زانو

یک یا هر 

 دو پا

 P 228/2 = P 228/2 = P 228/2 = P 228/2 = P 28/2= P 228/2= P 228/2 = P 229/2= P=  228/2 سابقه کار

 P 36/2= P 685/2= P 238/2= P 823/2= P 228/2= P 65/2= P 253/2= P 888/2= P  =225/2 ساعت پشت میز نشینی

 

هاا استراحت بن زانیخص ص م ورسش از کارکنان در

 41/3±71/6 زانیااستراحت ب  م نیان ینشان داد ک  م

درلاد(  4/46ناار ) 96 نهمچنای .اسات ب د  ساعت

و مشقت  یخ د را با سخت یشغل ا یاظهار نم دند وظ

 -یدر اثر بروز عتئم اختتلاا اسا لت دهند.یانجا( م

مراکااز  ارکناااندرلااد( از ک 7/26نااار ) 76 یعضااتن

از درد مباتت  یشهرستان بابل ب  حد یدرمان یاشتبهد

گذشات  با  وزشاك مراجعا   ساا كیاشدند کا  در 

 ازیادرلد( ن 7/35ها )نار بن 54 ک  یر ر  ب نم دند.

با   ازیادرلد( ن 5/15نار ) 23و  یب  استراحت وزش 

 داشتند. ی تراویزیخدماا ف

 

  بحث

از  شیدست بمد  از مطالع  حابر نشان داد ب  ب جینتا

 یعتئام و دردهاا یاز افراد ما رد مطالعا  دارا یمین

و  Smithب دند. مطالع  انجا( شد   یعضتن -یاس لت

 یبم زشا مارستانیورستار در ب 181 یهم اران ک  رو

   یشا زانیاانجا( داد  ب دند گزارش کردند ک  م نیچ

درلاد  71 در ورساتاران یضاتنع-یمش تا اس لت

هم اااران کاا  در  و Magnago(. تحقیااق 17) باا د

ورساتاران انجاا(  یبار رو 3111در سا   لیکش ر برز

 را از یعضتن -یاختتلاا اس لت   ایش زانایم ،داش

 

مطالع  سالم  جینتا (.18) گزارش کرددرلد  92تا  42

 ی یدرلد از کارکنان  7/63 ،نشان داد زیو هم اران ن

 - یشهر تهران از مشا تا اسا لت هایمارستانیاز ب

و  نا یچ ب قاایتحق جی(. نتا19) برندیرنج م ینعضت

درلااد از  4/84نشااان داد  1284هم اااران در سااا  

ما  گذشات   13 یورستاران م رد مطالع  در مجم   ر

از دسات ا    یاچناد ناح ای كیعتئم اختتلاا را در 

 زانیام کا اند بدن خ د تجرب  کرد  یعضتن-یاس لت

کشا ر با د   یعم م تیبن در جمع   یاز ش شیبن ب

از افاراد ما رد  یمایاز ن شیاز بنجا ک  با (.31) است

مباتت ب دناد،  یعضاتن -یمطالع  ب  اختتلاا اس لت

 نیااز ا یریشا یو یدر راساتا یارائ  مطالاب بم زشا

 باشد.یم یاختتلاا برور

 ینساااب یفراوانااا نیشاااتریمطالعااا  حابااار ب در   

 جینتامتعلق ب  زنان ب د.  یعضتن یاس لت -اختتلاا

از  رانیامطالعااا در ا یمطالع  حابر نسبت ب  برخا

   یاز شا و هم ااران یدهقاان منشااوجمل  مطالعا  

داشت ک   تیح ا یعضتن- یاختتلاا اس لت شتریب

 ادیاز اریهمچا ن تعاداد بسا یلایمم ن است با  دلا

از حد بار کاری مارتبط  شیب ینیکنند  و سن   مراجع

   یدرلد ش 31د ک  دهیباشد. مطالع  مذک ر نشان م

   .(31)گردن درد مرب   ب  زنان دندانپزشك ب د  است
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 مارساتانیدر مطالع  خ د در سا  ب و هم اران غنجا 

 یای دردهای ماصالرست   یشهر تهران ت ز یرن امیغ

و  یکارکناان زن شااغل ن اام نیدر ب ی یزیف أبا منش

(. بارای 33) نددرلد گزارش نم د  ا 41را  ین امریغ

خصا ص در   با اایاختتلاا و شا ا نین از اکاست

 میتن اا ران،یمااد یبگاااه شیزنااان، باامن افاازا انیاام

و  یالااتح ریاتخاااذ تااداب ،یمناسااب ن باات کااار

 باا یهاای ارگ نا ماز جمل  بم زش روش ران یش یو

ل یوسااا یریکارگباا هااای کاااری و تیالااتو وبااع

 ش د.یم  یب  من  ر درمان کارکنان زن ت ل یکم 

 یفراواناا نیشااترینشااان داد ب یبمااار یهااابزماا ن   

ب د ک  ساابق   یدر افراد یعضتن -یاختتلاا اس لت

مطالعا   یهااافتا یبخاش از  نیا داشتند. یشتریکار ب

(، 32)و هم اااران  ینیحاباار بااا مطالعاااا عابااد

( 35) و هم ااران ی(، نادر34)و هم اران  دادارخ ا 

 -یمشاا تا اساا لت نیداری را باایکاا  ارتبااا  معناا

دارد  یهمخا ان م دند،و سابق  کار گزارش ن یعضتن

مطلاب اسات کا   نیک  علت بن در واق  مرب   ب  ا

ب  لا را  یعضتن -یشرو  اختتلاا اس لت عم ماً

 .  ندینمایسابق  کار بروز م شیب د  و با افزا یجیتدر

نشان داد در  كیحالل از ورسشنام  ن رد ارتعاا   

 ،یعضاتن -یتلاا اس لتخص ص ابتت ب  عتئم اخت

 13 یگان  بدن ر 9 ین اح انیدرد از م زانیم نیشتریب

درلاد(  9/58و کمر ) منیدر نش بیما  گذشت  ب  ترت

مقد( و  یمیدرلد( ب د. در مطالع  رح 1/54و گردن )

درد در کاارگران  زانیام نیشتریب شاب ریهم اران در ن

 2/31درلااد( و گااردن ) 22مااد دساات )  یاادر ناح

و  یقباائ نیازر یری(. در مطالع  نصا36ب د ) درلد(

 9/61هام  یشاهر ساار یهاامارساتانیهم اران در ب

 بردنادیدرلد از ورستاران از مش تا کمردرد رنج م

ورساااتاران  یانجاااا( شاااد  رو قااااای(. در تحق37)

و هم ااران  یرینصا ،یساار یبم زش یهامارستانیب

-ین   لادماا اسا لت نیتر یگزارش کردند ک  شا

 8/55 یدر ورستاران م رد مطالعا  باا فراوانا یتنعض

   یشا لیاز دلا ی ی(. 37کمردرد ب د  است ) ،درلد

 منینشا یدر ن اح یعضتن -یاختتلاا اس لت یبالا

 کارکناانبن است ک   ،یم رد بررسکارکنان و کمر در 

 یهمانناد کارمنادان دفتار یدرماان و یمراکز بهداشات

 را نشسات  انجاا( لا  خ د را ب یاز کارها یاریبس

 یکاار یبارورا دارد و ساچرها نیبناابرا ؛دهندیم

 یها یت ل ایو  ردیمجدد قرار گ ینیم رد بازب کارکنان

کار  طیدر مح یلاز( در خص ص انجا( حرکاا نرمش

 داد  ش د. هابنب  

کارکنان ما رد مطالعا  با  دو  میمطالع  تقس نیا در   

ان داد ک  درد ( نشیو درمان یبهداشت یهاگرو  )گرو 

 شاتریب یدر گارو  درماان یعضتن-یاس لت ستمیدر س

 یدر ن اح شتریب یگردن و در گرو  بهداشت یدر ن اح

و  یکماار باا د. در مطالعاا  خساارو ببااادو  منینشاا

 زشاا یگاارو  ویراو در هم اااران مشااخس شااد کاا 

ساانجی و ، بیناااییلاا  ی)کارکنااان بزمایشاا ا ، رادی 

شی   اختتلاا در ن احی کمر و زان   سنجی(شن ایی

بیشاترین و در نا احی باسان و برناج کمتارین باا د  

است. در مطالع  مذک ر در گرو  بهداشات )کارکناان 

ای و بهداشاات بهداشاات محاایط، بهداشاات حرفاا 

در ناا احی کماار و زاناا   اخااان اد ( شاای   اخااتتلا

در  بیشترین و در ن احی برنج و وا کمترین ب د  است.

درمان ک  شامل وزشاك، دندانپزشاك، ورساتار، گرو  

ماما، بهیار، کارکناان اتااق عمال و ه شابری ب دناد، 

شی   اختتلاا در ن احی کمر و وشت بیشترین و در 

(. در 15) ن احی برناج و باسان کمتارین با د  اسات

 –کا  در زمینا  شای   اخاتتلاا اسا لتی  یمطالعات

 هاایرسات  کارکنان است، شد  انجا( دنیا در عضتنی
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 سایر کارکنان ب  نسبت دندانپزش ی و ورستاری شغلی

 سانجی،بیناایی رادی لا  ی، بزمایشا ا ، ن یر مشاغل

 ای،حرفا  بهداشات محیط، بهداشت سنجی، -شن ایی

ه شابری  و عمال اتااق بهیار، ماما، خان اد ، بهداشت

( بیشاتر ما رد اناد)ک  در ایان مطالعا  بررسای شاد 

د و ایان واژوهش جازع معادود انابررسی قرار گرفت 

مطالعاتی است ک  مشاغل ذکر شاد  را نیاز از لحاا  

 قرار بررسی م رد عضتنی –شی   اختتلاا اس لتی 

 .است داد 

 

 یریگجهینت

 یاسا لت یدردها زانیوژوهش حابر نشان داد م جینتا

 یدرمااانو  یدر کارکنااان مراکااز بهداشاات یعضااتن-

ا در لا را اما ؛شهرستان بابل مت ساط با د  اسات

 تیریخ د کارکنان ب  ستمتشان و عد( ماد یت جهیب

 یریناواذهای جبارانت اند منجر ب  بسیبمسئ لان می

 رندگانیخدماا گ تستم یبر ستمت کارکنان و حت

ب  من  ر ویش یری و کاهش اخاتتلاا نیبنابرا؛ ش د

هاای عضتنی در بین این افراد بایاد برناما -اس لتی 

رفتاار  ، تغییارکارکناانزایش بگاهی بم زشی جهت اف

های ویش یران  با ت جا  با  ها و همچنین استراتژیبن

ت  و ماداختا شاع امل خطر مرتبط با کار در هار ر

ع امال خطار، وباعیت  شناسااییارگ ن می جهات 

 کاری و رراحی مجدد محیط کار انجا( ش د.

 

 یو قدردان تشکر

 و یشاتکارکناان مراکاز بهدا یاز هم اار ل یوسانیبد

شهرسااتان باباال کاا  بااا واسااخ لااادقان  باا   یدرمااان

سااختند و از  ریواذررو را ام ان نیورسشنام  انجا( ا

دانش ا   قاایمعاونت تحق یو معن  یمال یهاتیحما

)باا  شاامار   یقاااتیباباال راارو تحق یعلاا ( وزشاا 

 .میینمایم یدردان، تش ر و ق(9512121
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Abstract 

Background: Work-related musculoskeletal disorders are the most important cause of lost 

workdays and inefficiencies, medical costs, and workforce injuries. The aim of this study was 

to investigate the musculoskeletal disorders in employees of Babol health centers in 2017. 

 

Methods: This cross-sectional descriptive-analytic study was conducted on 210 employees of 

Babol health centers. A questionnaire including demographic information and the Standard 

Nordic Questionnaire were used for data collection. Data were analyzed using descriptive 

statistics and chi-square test in SPSS 22 software. 

 

Results: The mean age of the personnel was 40.07 ± 8.46. The highest prevalence of 

disorders was reported in the waist (58.9%) and neck (54.1%) in the last year, and the lower 

back (46.9%) and neck (44.9%) in the last seven days. In the last year, 25.7% and 15.5% of 

the staff required the use of medical and physiotherapy services, respectively, due to 

disorders. There was a significant relation between behind-the-desk hours with neck (P= 

0.002) and knee pain (P= 0.049). 
 

Conclusion: In order to prevent and control musculoskeletal disorders, regarding the high 

prevalence of them, it is necessary to program for educational workshops to increase 

personnel knowledge, as well as ergonomic interventions, redesigning the workplace, and 

using appropriate anthropometric equipment. 

 

Keywords: Musculoskeletal Disorders, Nordic Disease Questionnaire, Personnel of health 
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