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چكيد� 
ــكلتى عضلانى بخش عمد� �� �� بيما�� ها� شغلى ��  هد�: نا��حتى ها� �س
 �ــامل مى شو,. پيشگير� �� بر$� �ين نا��حتى ها، مستلز ,� محيط ها� كا�� ش
ــغلى  ــتفا,� �� �$< ها� تحليل ش ــى $ �صلاC $ضعيت ها� كا�� با �س ���ياب
��گونومى �ست. هدL �ين مطالعه بر�سى علت شيوH �ختلالاE �سكلتى عضلانى 
 Hــيو ــر�N $�حد كو�R بلند $ �جر�� �قد�� �صلاحى بر�� كاهش ميز�N ش ,� كا�گ

�ين �ختلالاE �ست.
ــو�R بلند به �$<  ــه ��، 24 كا�گر $�حد ك ــن مطالعه مد�خل ��� بر�ســى: ,� �ي
ــتند�E پزشكى �ين �فر�, بر�سى شد $ TناN پرسش نامة  سرشما�� ���يابى شدند. مس
 Nكا�� با �$< ���يابى سريع كل بد  Nنو�,يك �� تكميل كر,ند. $ظيفة مته �نى $ �كسيژ
ــيژN  كا��  ــد� $ كا�گر�T Nمو�< ها� لا�� �� ,يدند. ,� $ظيفة �كس (REBA) ���يابى ش
ــتگا� كا� صو�E گرفت $ عمل مته �نى مكانيز� شد.  بر�� همة 24 نفر، طر�حى مجد, �يس
ــت. ���يابى مجد, با �$<  ــكلتى عضلانى نيز تغيير ياف $ظيفة كا�گر�N ,چا� �ختلالاE �س
ــش نامة نو�,يك (NMQ) صو�E گرفت. �طلاعاE جمع T$�� شد� ,� ,$  REBA $ پرس

حالت قبل $ بعد �� مد�خله، با �ستفا,� �� �TموN ها� Tما�� تى �$جى تحليل شد.
 Nــكى $ پرسش نامة نو�,يك، حد$, 37/5 ,�صد كا�گر� يافته ها: برطبق نتايج پر$ند� ها� پزش
ــى 11 $ بر��  ــى REBA بر�� $ظيفة مته �ن ــتند. �متيا� نهاي ــكلتى عضلانى ,�ش �ختلالاE �س
ــتگا� كا�، �متيا� نهايى REBA بر��  ــت Tمد. بعد �� طر�حى مجد, �يس ــيژN كا�� 10 به ,س �كس
ــت Tمد $ با مكانيز� كر,N عمل مته �نى، $ظيفة مته �نى حذL شد.  ــيژN كا�� 5 به ,س $ظيفة �كس
 REBA �� مد�T ــت ــطح خطر به ,س پس �� �جر�� مد�خلاE، كاهش معنا,��� ,� �متيا��E $ س
ــد (P<0/05) $ ميز�N �ختلالاE �سكلتى عضلانى 17/5 ,�صد  ــش نامه مشاهد� ش $ نتايج پرس

كاهش يافت. 
ــك  ــاE �صلاحى ,� $�حد كو�� طبق �$< REBA، ميز�N �يس ــر�: با �جر�� �قد�م نتيجه گي
ــيوH �ين �ختلالاE به گونة  ــش نامه، ميز�N ش ــكلتى عضلانى $ برطبق پرس �بتلا به �ختلالاE �س

چشمگير� كاهش يافت.
ــكلتى عضلانى،  ــش نامة نو�,يك، فولا,، مد�خلة ��گونومى، نا��حتى ها� �س كليد��ژ� ها: پرس

 Nيابى سريع كل بد���
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1- Work-related Musculoskeletal Disorders (WMSDs)     2- Posture Targeting        3- Rapid Entire Body Assessment  4- Coupling

مقدمه
!مر���، ��ند ��به �شد صنايع �� كشو�ها� ��حا� توسعه �مينة 
ــيا�� !� عو!مل �يا" )�� � خطرها� شغلى �! به !�مغا"  �شد بس
ــيا� مهم،  ــغلى بس ــت(2، 1). يكى !� عو!مل �يا" )�� ش � !س���(
ــت كه �يسك فاكتو�ها� �يا�� �! شامل  عو!مل !�گونوميكى !س
مى شو� � �� !غلب مو!��، تا به !يجا� عو!�: منتهى نشو�، به )" 
ــو�(4، 3). �� مشاغل مختلف، �جو� !يستگا� كا��  توجه نمى ش
 Eكا�، !ستر "�!� Fتكر!�� �� !نجا Gــچر نامناسب، حركا � پوس
ــغلى �... باعث !يجا� عو!�: � نا�!حتى ها�  ــترين ها� ش � !س
ــكلتى عضلانى  ــو�(7-5). !ختلالاG !س ــكلتى عضلانى مى ش !س
ــك فاكتو�ها، !ختلالاG !سكلتى عضلانى ناشى  ناشى !� !ين �يس
ــو!�:، كاهش تو!" نير��  ــو�. نتيجة !ين ع !� كا�1 ناميد� مى ش
كا� � كيفيت كا�، تغيير شغل به صو�G مكر�، !فز!يش هزينه ها� 
ــت �فته � !�كا� !فتا�گى  ــا� كا�� !��س ــى، !فز!يش �ما" ه ��مان

����E نير�� كا� !ست(8، 6، 5). 
ــا" كمك مى كند تا با بهر� گير� !� تكنيك ها  علم !�گونومى به !نس
 Fــر� � موقعيت كا�� �� �! هنگا ــيو� هايى خاX، موقعيت ف � ش
 Gقد!ما! � Gــلا ــه !��يابى كر�� � با !يجا� مد!خ ــاF �!�" �ظيف !نج
 �ــايل � تجهيز!G مو��ِ!ستفا� !صلاحى �� محيط كا� � �ندگى، �س
 �ــا" طر!حى كر� ــا تو!نمند� ها � �يژگى ها� بدنى !نس �! مطابق ب
ــگير� كند  ــكلتى عضلانى پيش � ��نهايت، !� بر�� نا�!حتى ها� !س
(10، 9). !�جملة !ين تكنيك ها ���مينة !��يابى پوسچر، مى تو!" به 
 ،OWAS، RULA، REBA، QEC ها� قلم كاغذ� شامل c��
 � F!پوسچرگر � HAMA، PLIBEL ،2جهت يابى پوسچر c��

شيو� ها� مستقيم � خو�گز!�شى !شا�� كر�(10). 
 �� 3(REBA) "يابى سريع كل بد��! c�� ،ها c�� ميا" !ين �!
 �مشاغلى !ستفا�� مى شو� كه پوسچر كا� !ستاتيك يا �يناميك بو�
ــچر � �ضعيت !جر!� كا� ��� مى �هد؛  ــر �يا�� �� پوس � تغيي
ــاغلى كه كل  ــچر �� مش ــن، !ين ��c بر!� !��يابى پوس همچني
ــت، كا�بر� �!��(11، 10). �� !ير!"، ��c !��يابى  بد" ��گير !س
پوسچر REBA تاكنو" �� مشاغل مختلف صنعتى � غيرصنعتى، 
ــگر�  ــك � )�!يش ــر صنايع توليد لو!�F خانگى � �ند!" پزش نظي
 � iصنايع چو �� REBA ،ست(14-12). �� �نيا! �!ستفا�� شد

مشاغل مختلف بيما�ستانى !ستفا�� شد� !ست(16، 15).
ــكايت ها� فر!�!"  ــن مطالعه �� يك كا�خانة فولا� � �� پى  ش !ي
ــه به تغيير  ــد !� �جو� كمر���هايى ك ــر!" �!حد كو�k بلن كا�گ
ــت. �� شركت  ــد�، صو�G گرفته !س ــغل ها� متعد� منجر ش ش
ــيا� خطرناl � حساE، كنا� كو��  ها�  فولا�، يكى !� جاها� بس

i�m !ست كه ضمن �جو� خطر شغلى !ساسى بر!� نير�� كا�، 
�!�!� �يسك فاكتو�ها� !�گونوميكى بسيا� �يا�� !ست؛ !�جمله 
ــت � با�� همر!� با  ــتاتيك، بالانگه �!شتن �س كا� �� �ضعيت !س
 Eعِما� نير�� �يا� � !بز!� كا� نامناسب � همچنين، �جو� !ستر!
ــر�"(17) كه  ــذ!i � چرخش كمر � گ ــا مو!� م كا�� �� كا� ب
ــكلتى عضلانى �� نو!حى كمر � شانه  باعث بر�� نا�!حتى  ها� !س
� با��ها مى شو�. به گونه !� كه نتيجة )�مايش ها� پزشكى، �جو� 
ــو!�: به تغيير  ــو!�: �! !ثباG مى كند. !ين خطرها � ع ــن ع !ي
شغل � !فز!يش هزينة ��مانى !ين !فر!� � نيز !فز!يش هزينه بر!� 

!ستخد!F � تربيت نير�� كا� جديد منجر شد� !ست. 
 G!بز!�ها � تجهيز! �! �ــتگا� كا��، كا�گر!" با !ستفا� �� !ين !يس
 i!مو!� مذ pخاصى، �ظيفة مته �نى � !كسيژ" كا�� �! بر!� خر�
 � i�m هد!يت )" !�طريق جو به �!خل پاتيل � �ــر!� كو� !� مج
ــزكا�� جو برعهد� �!�ند. موقعيت كا� � !نجاF !ين فعاليت ها  تمي
ــت كه كل بد" �� )" ��گير مى شو�. به همين علت  به گونه !� !س
 �ــتفا� ــتگا� كا�� !� تجهيز!تى !س � نيز بدين علت كه �� !ين !يس
مى شو� كه �ضعيت جفت شد" �ست با تجهيز!G، �يسك فاكتو� 
ــت، ��REBA c !� عموميت �  ــچر !س مهمى �� !��يابى پوس
ــتگا� كا��  ــچر !ين !يس ــيتى پذيرفتنى بر!� !��يابى پوس حساس
ــن ميز!" فعاليت  ــت. همچنين، با ��نظرگرفت ــو��!� بو�� !س برخ
عضلانى � ��جة جفت شد" �ست با با�REBA c�� ،4 به عنو!" 
ــت(11، 10).  ــد� !س ــتفا�� ش !بز!�� تو!نمند �� !ين !��يابى !س
به منظو� بر�سى شيوr � ثبت علائم !ختلالاG !سكلتى عضلانى � 
�!بطة )" با عو!مل شغلى، !� پرسش نامة نو��يك !ستفا�� گر�يد. 
!� !ين پرسش نامه �� بسيا�� كشو�ها� �نيا به كا� �فته(18-20) 
� �� !ير!" نيز �� صنايع مختلفى نظير لاستيك سا��، جوشكا��، 
 �ــا���� !ستفا� ــين )لاG كش فرc بافى، توليد كفش � توليد ماش

شد� !ست(21-24).
باتوجه به مطالب بالا، !ين مطالعه با هدs !��يابى � شناسايى علت 
شيوr !ختلالاG !سكلتى عضلانى � طرt � !جر!� !قد!F !صلاحى 
 �مناسب ��جهت بهبو� هرچه بهتر !يستگا� ها� كا�� !طر!s كو�
ــت. ��!ين �مينه، �� جها"  � كاهش !ختلالاG، صو�G گرفته !س

مطالعه !� �� صنعت فولا� يافت نشد. 

��� بر�سى
 24 kــى ��با� ــت � !��ياب ــن پژ�هش، مطالعه !� مد!خله !� !س !ي
ــما��، �� چها� فا�  ــو�k بلند به ��c سرش ــر مر� �!حد ك كا�گ
 Gختلالا! rست. �� فا� !��، بر!� بر�سى ميز!" شيو! �!نجاF شد
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ــكى متخصص طب كا� با همكا��  "سكلتى عضلانى، گر�� پزش
ــكى كا�گر"% �"حد  ــا% مغز � "عصا&، پر�ند� ها� پزش متخصص
ــديد مغناطيسى ")  كو�3 بلند �" با/قت بر ��� عكس بر/"�� تش
ناحية كمر1 بر�سى كر/ند. همچنين، كا�گر"% پرسش نامة نو�/يك 
ــيو? "ختلالا>  ــل كر/� � /�نهايت، ميز"% ش (NMQ) �" تكمي

"سكلتى عضلانى مشخص شد. 
ــش نامه �" كو�نيكا2 /� ساG 1987، طر"حى كر/ � حا��  "ين پرس
سؤ"لاتى /� )مينة "طلاعا> فر/� � شغلى، ميز"% شيو? نا�"حتى ها 
ــر/% يا ترL نكر/%  ــد> /�/ � ترL ك ــى مختلف بد%، ش /� نو"ح
محيط كا� به /ليل نا�"حتى "ست. /� فا) /�P، به منظو� "�)يابى خطر 
"بتلا به "ختلالا> "سكلتى عضلانى ") ��U "�)يابى سريع كل بد% 
ــتفا/� شد� "ست. "ين ��U �" هيگنت3 � مكاتامنى4  (REBA) "س
ــاG 1998 طر"حى كر/ند. ") "ين ��U به /ليل "مكا% "ستفا/3  /� س
ــچرها� مختلف به همر"�  ــيعى ") پوس ــتر3 �س ــا% � ]ناليز گس ]س

حساسيت � قابليت "طمينا% � "عتبا� خو& "ستفا/� شد(8). 
ــت كا��، باتوجه به )�"يا�  ــاهد3 هر �ضعي ــن ��U با مش /� "ي
ــر، تنه، "ند"P ها� حركتى فوقانى � تحتانى نمر� /"/�  قر"�گير� س
ــمت ها� مختلف بد% بر"� ]ناليز /� /�  ــو/. همچنين، قس مى ش
گر�� B � A قر"� مى گيرند. /� گر�� A، �ضعيت كمر � گر/% � 
پاها /�نظر گرفته مى شو/ كه جمعاً 60 پوسچر تركيبى �" تشكيل 
ــت ها �"  ــاعدها � مچ /س ــد. گر�� B �ضعيت با)�ها � س مى /ه
ــامل مى شو/ كه جمعاً 36 پوسچر تركيبى "ست. به "متيا) نهايى  ش
ــر� � به "متيا) نهايى مربوc به  ــر�� A، "متيا) مربوc به "عماG ني گ
گر�� B، "متيا) جفت شد% /ست با با� "فز�/� مى شو/. "متيا)ها� 
ــت مى ]يد. به  ــوند � "متيا) C به /س ــب مى ش ــم تركي B � A باه
"متيا) C به /ست ]مد�، "متيا) مربوc به فعاليت "ضافه شد� � "متيا) 
نهايى REBA به /ست مى ]يد. به كمك "ين "متيا)، سطح �يسك 
ــخص  ــغلى مش ــر��> "قد"P "صلاحى بر"� ]% �ضعيت ش � ض

مى شو/(25، 11، 10). 
ــاغل /� "طر"h كو��،  ــت كا�� كا�گر"% ش ــر"� "�)يابى �ضعي ب
ــدند � همة  ــى ش ــتقيم هر نفر به مد> 20 /قيقه بر�س به طو� مس
ــتفا/� ") نرP "فز"� REBA صو�>  "�)يابى ها /� "ين مطالعه با "س
گرفت. /� فا) سوP كه فا) مد"خله "ست، بر"� �ظيفة مته )نى، يك 
/ستگا� "لكتريكى مكانيكى خريد"�� � نصب گر/يد � كا� به طو� 
ــتى "نجاP نمى شد. بر"�  ــد � /يگر به صو�> /س كامل مكانيز� ش
ــيژ% كا��، طر"حى مجد/ "يستگا� كا� صو�> گرفت؛  �ظيفة "كس
ــو"/ مذ"&  ــد% م ــطح جوِ� مربوc به جا�� ش بدين ترتيب كه س
 qشد (پايين ]��/% سطح "�تفا? جو نسبت به /�يچة خر� rصلا"

ــمت، مجر"� كو��  ــو��). با طر"حى مجد/ "ين قس مو"/ مذ"& ك
ــطح )مين قر"� گرفت � /�نتيجه /ستا%  ــانتى متر بالاتر ") س 90 س
ــيژ% كا��، با /�يچة مجر"� كو�� هم سطح شد�  كا�گر هنگاP "كس
"ست � فر/ "پر"تو� بر"� ���/ لولة "كسيژ% به /"خل مجر"، مجبو� 
به خم كر/% كمر � بلندكر/% � /��كر/% /ست ها ") بد% نخو"هد 
بو/. /� فا) چها�P، بعد ") "جر"� مد"خلا> sكرشد�، "يستگا� ها� 

كا� "صلاr شد� به �سيلة ��REBA U "�)يابى شدند. 
باتوجه به "ينكه /� هر شيفت كا��، پنج كا�گر /� "ين �"حد فعاليت 
ــد �  مى كنند، به "پر"تو�ها ]مو)U نحو3 صحيح "نجاP كا� /"/� ش
چرخة مناسب كا� � "ستر"حت بر"� ]نا% تعيين گر/يد. �ظيفة پنج 
نفر ") كا�كنا% "ين قسمت كه مشكلا> "سكلتى عضلانى /"شتند، 
تغيير /"/� شد � با بر�سى ها� صو�> گرفته /� �"حدها� /يگر، 
ــكلتى عضلانى ]نا%  ــكلا> "س ــد تا مش �ظايفى به ]نا% محوG ش
ــديد نشو/. به جا� نفر"تى كه شغل ]نا% تغيير /"/� شد، نفر">  تش
ــيك /�  ــدند � ]مو)U هايى به صو�> كلاس ــتخد"P ش جديد "س
ــب ]مو)شى به مد> چها� ساعت، /�)مينة چگونگى  فضا� مناس
ــتا/% با پوسچر �"ست �  ــتگا� تفنگى، "يس � �ضعيت گرفتن /س
مستقيم � كج نكر/% كمر /� )ما% "كسيژ% كا��، "ستفا/� ") �)% � 
ــا� تماP بد% به /ستگا� تفنگى � /�يچة خر�q مذ"& به جا�  فش

"ستفا/� ") نير�� /ست ها � فشا� كمر به ]نا% /"/� شد. 
ــلا>، كا�گر"%  ــر"� مد"خ ــاG ") "ج ــك س ــت ي ــس ") گذش پ
ــيو? "ختلالا>  ــش نامة نو�/يك �" تكميل كر/ند � ميز"% ش پرس
"سكلتى عضلانى به طو� مجد/، بر�سى شد. "طلاعا> � /"/� ها� 
جمع ]��� شد3 حاصل ") ��U ها� "�)يابى، /� /� حالت قبل � 
بعد ") مد"خله به �سيلة نرP "فز"� SPSS � با "ستفا/� ") ])مو% ها� 
ــا/"�� 0/05  ــطح معن ــد. س ]ما�� Paired T-Test تحليل ش

/�نظر گرفته شد. 

يافته ها
ــط قد 171  ــر"h كو��، /"�"� متوس ــد3 "ط 24 كا�گر "�)يابى ش
ــاG � ميانگين سابقه كا� حد�/ 8  ــانتى متر، ميانگين سنى 30 س س
ساG هستند. /� "ين مطالعه، نتايج "�لية بر�سى پر�ندها� پزشكى 
ــو? 24 كا�گر مر/  ــا% /"/ كه ") مجم ــش نامة نو�/يك نش � پرس
شاغل /� "طر"h كو�3 بلند، حد�/ 37/5 /�صد ]نها به "ختلالا> 
"سكلتى عضلانى مبتلا بو/ند. بر"ساx نتايج عكس بر/"�� تشديد 
مغناطيسى ") ناحية كمر، 16/6 /�صد ]نا% نيز به ضايعا> كمر� 
ــكلتى عضلانى  ــيو? "ختلالا> "س ــترين ميز"% ش مبتلا بو/ند. بيش
ــر (33/33 /�صد) � بعد ") ]%، نو"حى گر/%  مربوc به ناحية كم

1- Lumbar-MRI  2- Kornica  3- Hignett   4- Mcatamney
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	صد)، شانه (25 
	صد)، مچ (8/33 
	صد) � ��نو (8/33  25)
� �� �ين كا	گر��، �� �ختلالا� 

	صد) بو
. گفتنى �ست كه تعد�
ــانه به صو	�  ــكلتى عضلانى ناحية كمر � گر
� يا گر
� � ش �س

تو79 	نج مى بر
ند. 
ــابقة كا	،  
 كه با �فز�يش س�
ــا�  ــش نامة نو	
يك نش نتايج پرس
ــو
. بعد ��  ــتر مى ش ميز�� �بتلا به نا	�حتى ها� كمر � گر
� بيش
 
ــر، �� 4 مو	
 به 3 مو	 ــه، تعد�
 نا	�حتى ها 
	 ناحية كم مد�خل
كاهش يافت. تعد�
 مو�	
 نا	�حتى ناحية گر
� � ��نو به 0 	سيد. 

نا	�حتى 
	 ناحية شانه �� 3 مو	
 به 1 مو	
 كاهش يافت � ناحية 
ــت � هما� 1 مو	
 نا	�حتى 
	 ناحية مچ بعد ��  مچ تغيير� ند�ش


�شت.  
مد�خله نيز �جو
 Gختلالا� �سكلتى عضلانى كه بر�سا� Hبعد �� مد�خله، ميز�� شيو
نتايج پرسش نامة نو	
يك 20 
	صد �ست، به 17/5 
	صد كاهش 
يافته �ست. نتايج بر	سى پر�ندها� پزشكى � پرسش نامة نو	
يك 
ــد �� مد�خله،  ــش نامة نو	
يك بع ــج پرس ــه � نتاي ــل �� مد�خل قب

به طو	كامل 
	 جد�O � نمو
�	 N 1مدM �ست. 

جد�O 1. نتايج پرسش نامة نو	
يك 
	 24 كا	گر Nتش كا	، قبل � بعد �� مد�خله

ــچر با 	�REBA R، بر�� �ظيفة  ــاG نتايج �	�يابى پوس بر�س
ــيم بند� سطح  ــت Nمد كه 
	 تقس مته �نى �متيا� نهايى يا�
M به 
س
ــك، 
	 ��لويت �قد�7 �صلاحى چها	 (خطر بسيا	 بالا) قر�	  	يس
ــت Nمد  ــيژ� كا	� �متيا� نهايى 
M به 
س گرفت. بر�� �ظيفة �كس

ــطح 	يسك، 
	 ��لويت �قد�7 �صلاحى سه  كه 
	 تقسيم بند� س
ــر�� مد�خلا� بر�� �ظيفة  ــر�	 گرفت. پس �� �ج (خطر بالا) ق
 	
ــد كه  ــت Nم ــا� نهايى REBA پنج به 
س ــيژ� كا	�، �متي �كس
ــك، 
	 ��لويت �قد�7 �صلاحى 
�( خطر  تقسيم بند� سطح 	يس
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ــمت  ــد� قس � گرفت � �ظيفة مته �نى با مكانيز
 ش�ــط) قر متوس
�كسيژ� �نى، قبل �  �مدِنظر حذ- شد. ,� شكل 1، پوسچر �پر�تو

�ست. 

 شد,�بعد �� مد�خله، نشا� ,

�ختلالا; �سكلتى عضلانى، قبل � بعد �� مد�خله ,��� 1. مقايسة تعد�, مو�نمو,

�كسيژ� �نى، قبل � بعد �� مد�خله �شكل 1. تصوير �پر�تو

�ست. 
� 2 @مد���يابى پوسچر قبل � بعد �� مد�خله، ,� جد�B 2 � نمو,�نتايج 

�متيا� نهايى REBA � سطح �يسك، قبل � بعد �� مد�خله I�جد�B 2. مقايسة @ما

�حتى هاI گر,�، كمر، �ــن نا ــا� ,�, كه بي نتايج تحليل @ما�I نش
�فر�, تحت  �, REBA ــى ــن نمر�; نهاي ــانه � ��نو با ميانگي ش

 ,���I �جو, ,�ــى , �بطة معن�ــه،  ــل � بعد �� مد�خل ــى، قب بر�س
 .(P=0/0001)
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نمو��� 2. مقايسة �متيا� نهايى REBA، قبل � بعد �� مد�خله

بحث 
ــى ��لية نتايج  ــد، �� بر�س هما% طو�( كه �� بخش نتايج بيا% ش
پر�ند4  ها( پزشكى، پرسش نامة نو��يك � ���يابى پوسچر به ��, 
ــاغل �� ��حد  ــى تأييد مى كر�ند كه �پر�تو�ها( ش REBA همگ
كو�B بلند ��معر@ خطر �يا� �بتلا به �ختلالا= �سكلتى عضلانى 
ــكلتى عضلانى بر��  ــتند كه �� برخى �� C% ها، �ختلالا= �س هس
كر�4 بو�. موسو( � همكا��% ���مينة �ختلالا= �سكلتى عضلانى 
مرتبط با كا� �� بين كا�كنا% صنعت فولا�، مطالعه �( �نجاD ���ند  
ــتفا�4 كر�ند. Cنا%  ــش نامة نو��يك �س ــى �� پرس ــر�( ���ياب � ب
ــه يك گر�4 ��معر@  ــر�4 �� كا�كنا% �� �نتخاM كر�ند ك �� گ
ــى بو�ند �  ــكلتى عضلانى �ند�D ها( فوقان ــك فاكتو�ها( �س �يس
ــك فاكتو�هايى �� تماN نبو�ند. نتيجه   گر�4 �يگر، با چنين �يس
�ين بو� كه ��لحاP بر�� �ختلالا= �سكلتى عضلانى مرتبط با كا�، 
ــت � �ين تأييد مى كند كه  تفا�= �يا�( بين �� گر�4 �جو� ��ش
�� صنعت فولا�، �يسك فاكتو�ها( �يا�( �جو� ���� كه ممكن 

�ست باعث بر�� �ختلالا= �سكلتى عضلانى شو�(2). 
ــف مته �نى �  ــى، باتوجه به �ينكه �ظاي ــل �� مد�خلة ��گونوم قب
ــد متوقف  ــت، �ظيفة مته �نى باي ــيژ% �نى خطر �يا�( ��ش �كس
 Dــريع تر، �قد� ــيژ% كا�( بايد هرچه س ــد � بر�( �ظيفة �كس مى ش
ــتگا4 ها( كا� صو�= مى گرفت. �جر�(  �صلاحى بر�( بهبو� �يس
 Zــط يك �پر�تو�، بسيا� خطرنا ــيژ% �نى توس تو]D مته �نى � �كس
بو�. با مكانيز4 كر�% عمل مته �نى، �ين �ظيفه به طو� كامل حذ\ 
شد � ��نتيجه، خطر C% نيز حذ\ شد كه به كاهش سطح �يسك 

�بتلا به �ختلالا= �سكلتى عضلانى كمك فر���نى كر�. 
ــيژ% �نى، با �صلا` ��تفا_ ��يچة خر�جى مو��  بر�( �ظيفة �كس
ــت ها( �پر�تو� هنگاD �كسيژ% كا�( �� ��تفا_  مذ�M �� كو�4، �س
ــر�. �ين موضو_  ــبيد4 به بد% قر�� مى گي ــانه � چس پايين تر �� ش

ــط مى شو�. �� مد�خلة  ــطح �يسك تا حد متوس باعث كاهش س
ــچر كا�( ��نندگا% شركت ��حد  حبيبى � همكا��% ��با�B پوس
ــة ��گونومى بر  ــد كه مد�خل ــخص ش �توبوN ��نى �صفها%،، مش
�صلا` پوسچر قسمت هايى �� بد% مؤثر بو�4؛ �ما �ين �صلاحا= 
 gــر� �� به حالت نرما ــچر ف ــت كه بتو�ند پوس �� حد( نبو�4 �س

برساند(26). 
ــچر كا�(  �� مد�خله �( �يگر كه صا�مى � همكا��% ��با�B پوس
ــش نامة نو��يك �  ــا 4��� D� �� C%، �� پرس ــكا% �نج �ند�% پزش
��, REBA �ستفا�4 كر�ند، مشخص شد كه با �جر�( مد�خلة 
ــر حاصل �� ��,  ــى � ميز�% خط ــى، �متيا��= نهاي ��گونوميك

REBA كاهش چشمگير( يافته �ست(27). 
ــر ��تقا( Cگاهى � نگر,  ــه �( ���مينة تأثير Cمو�, ب مطالع
ــا( ��گونومى كا�گر�%، تأكيد مى كند كه بر�( بهبو�  � �فتا�ه
ــى �  �ضعيت ��گونومى محيط كا�، بايد ��هكا�ها( مهندس
ــو�(28). �� همين ��ستا  ــى � مديريتى باهم ��غاD ش Cمو�ش
ــيفت كا�(، پنج كا�گر �� �ين ��حد  باتوجه به �ينكه �� هر ش
فعاليت مى كنند، با Cمو�, � چرخة مناسب كا� � �ستر�حت، 
خطر �بتلا به �ختلالا= �سكلتى عضلانى به حد مقبولى كاهش 
 ،��C %يا� �پيد� كر�. همچنين، با �جر�( قانو% مشاغل سخت 
ــش ساعت كاهش  ــاعت �� ��� به ش ــت س �ما% كا� �� هش

يافته �ست. 

نتيجه گير�
ــاg بعد �� مد�خله، پرسش نامة نو��يك  كا�كنا% �ين ��حد، يك س
ــيو_ �ختلالا=  ــا% �هندB كاهش ش ــد. نتايج نش ــل كر�ن �� تكمي
�سكلتى عضلانى �� �ين ��حد �ست. شغل پنج نفر �� كا�كنا% �ين 
قسمت كه مشكلا= �سكلتى عضلانى ��شتند، تغيير ���4 شد4 �ست 
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منابع

ــتند. به جا
 �ين نفر��، نيرها
 جديد �ستخد��  به بهبو� هس� 
شدند كه مباحث 'مو(شى بر�
 'نا& نيز تكر�� شد! �ست. 

 REBA يابى)�� /�باتوجه به جو� ��تبا2 معنا��� ميا& نتايج 
ــل  بعد �( مد�خله، مى تو�&  ــش نامة نو��يك �� حالت قب  پرس
ــغل �(جمله مشاغل باخطرِ (يا�  چنين نتيجه گير
 كر� كه �ين ش

 كه � مكانيز�سيو& كامل ����؛ به طو Gبو�! كه حتى نيا( به حذ

 ،�ــتگا! كا ــب ��نتيجة �صلاJ �يس ــچر نامناس ــا حذG هر پوس ب

 كاهش يافت. ��نهايت، همة �نتايج بر�سى ها به صو�� معنا��
�حد كو�P بلند  �� 
ــر ــت كه مد�خلة مؤث ــو�هد گو�! �ين �س ش
� صنايع � 
ــن تد�بير ــتن چني ــت  با به كا�بس صو�� گرفته �س
مشابه، مى تو�& خطر �بتلا به �ختلالا� �سكلتى عضلانى �� تا حد 

مقبولى كاهش ���.
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Ergonomics Intervention in Unit Blast 
Furnace of a Typical Steel Company

Mo'tamedzade M. (Ph.D.)1, Shafii motlagh M. (M.Sc.)2, *Darvishi E. (M.Sc.)3

Abstract
Objective: Musculoskeletal disorders are a major part of 
occupational diseases in work environments. Prevention 
of the occurrence of these problems requires the use of 

ergonomic assessment techniques and interventions to 
improve working conditions. The purpose of this study was 

to investigate the prevalence of musculoskeletal disorders 
in workers in the blast furnace unit and the intervention to 

reduce the prevalence of these disorders.
Materials & Methods: This study conducted on 24 

people working in the furnace unit. Medical records of 
furnace workers were reviewed and Nordic Musculoskeletal 

Questionnaires (NMQ) was completed. Drilling operation and 
oxygenation task were assessed by using Rapid Entire Body 

Assessment (REBA) and workers were given the necessary 
training. Work stations of oxygenation for 24 workers were 

redesigned and Drilling operation was mechanized. And the job of 
workers with musculoskeletal disorders were changed. REBA and 

NMQ were used to reassess the intervention effects. The data were 
analyzed using paired t- test both before and after the intervention 

with P≤0.05 as the limit of significancy.
Results: According to medical records and results of NMQ about 37.5 
percent of workers had musculoskeletal disorders. REBA final score 
was 11 and 10 for the drilling and oxygenation tasks respectively. After 
redesigning the workstation, REBA final score was 5 for the oxygenation 
task and the drilling operation removed by mechanized. After the 
intervention, a significant reduction were observed in the risk level of 
the REBA scores and questionnaire results (P<0.05).With the amendment 
procedures of musculoskeletal disorders was reduced by 17.5 percent.
Conclusion: According to REBA Score, the risk of musculoskeletal 
disorders was reduced by implementing amendments to the furnace 
unit and According to Questionnaire prevalence of musculoskeletal 
disorders also significantly reduced.
Keyword: Ergonomics, Musculoskeletal Disorders (MSDs), 
Rapid Entire Body Assessment (REBA), Nordic Musculoskeletal 
Questionnaire (NMQ), Steel industry
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