
93

49
ل 

س
سل

� م
ما�

ش
ل 

س
سل

� م
ما�

ش
 �

 1
39

0
39

0 
ا�

ست

م

 
 �

ستا

م

 �
 �

ها�
چ

ها�
 چ

��
شما

 
 ��

شما
 �

م 
�ه


��
� 

��
��

م 
�ه


��
� 

��
��


	ني �� كمر��� � 
بر�سي تأثير عو	مل شغلي 
پرستا�	� شهر �مل

*سيدحميد شريف نيا1، علي �كبر حق ��ست2، فاطمه حاجي حسيني3، حميد حجتي4، ميتر� جو�� �ملي5

1ـ ��نشــجو	 �كتر�	  پرســتا
	. ��نشگا� 
علو� پزشكى ما�ند
��، سا
	، �ير��

2ـ ��نشــيا
 %مــا
 $ �پيدميولــوژ	. مركز 
تحقيقا( مد) سا�	 �
 سلامت، ��نشگا� 

علو� پزشكى كرما�، كرما�، �ير��
3ـ ��نشجو	 �كتر�	 پرستا
	. ��نشگا� 
علو� پزشكى ما�ند
��، سا
-، �ير��
پرستا
	.��نشگا�  �كتر�	  ��نشجو	  4ـ 
%��� �ســلامى، $�حد علــى %با� كتو)، 
گر$� پرستا
-، علي %با� كتو)، �ير�� 
فيزيوتر�پــى.  
شــد � كا
شــنا8  5ـ 

ضــا > %مــل.  �بيما
ســتا� �مــا
 ،��
��نشــگا� علو� پزشــكى ما�ند

سا
-، �ير��


يافت مقاله: 89/2/15�
پذيرF مقاله: 90/2/17

* ��() نويسند' مسئو%: 
 -
%مل، J طالب %ملي، ��نشكد� پرستا

$ مامايي %مل
* تلفن: 09111275093

* (�يانامه: 
h.sharifnia@mubabol.ac.ir

 �چكيد
ــناخت عو�مل شغلي � ���ني شغلي با كمر��� پرستا��� شهر  هد�: هد% �ين تحقيق ش

)مل �ست. 

 بر�سي: �ين مطالعه تحليلي مقطعي بر ��* 400 نمونه به ��+ سرشما�* �( كا�� ��
ــتا�* بيما�ستا� ها* ��لتي شهر )مل �نجا9 شد. جمع )��* �طلاعا3 با پرسشنامه تغيير  پرس
ــتقل �  ــك � تجزيه � تحليل ���@ ها با )ما� توصيفي، مجذ�� كا*، )(مو� تي مس ــه نو��ي يافت

�گرسيو� لجستيك صو�3 گرفت.
ــاH گذشته حد�قل يك با� كمر��� ��شته �ند. ميانگين سني  يافته ها: 324 نفر (٪81) نمونه ها س
)نها 6/2± 32/39 ساH، ميانگين قد 8/7±166/7 سانتي متر � ميانگين �(� 9/8±67/7 كيلوگر9 
ــانتي متر  ــو�� (OR=3/03)، ��(+ منظم (OR=0/4)، �فز�يش قد به �(�* هر س ــو�. مؤنث ب ب
(OR=1/06) � �فز�يش �(� به �(�* هر كيلوگر9 (OR=1/04) ��تباY معنا���* با كمر ��� نشا� 
ــد� جهت بلند كر�� �شيا �( كف �تا\ �حتماH بر�( كمر��� �� ٪5 �فز�يش مي �هد  ���ند. خم ش
� �( ميا� عو�مل ���ني �جتماعي مرتبط با كا� به �(�* هر يك ��جه �فز�يش �� شد3 نا�ضايتي 
��تباY با همكا��� �حتماH بر�( كمر��� ٪70 �فز�يش مي يابد � �( ميا� عو�مل �ستر` (�* شغلي، 
به �(�* هر يك ��جه �فز�يش �� طيف (هميشه، بيشتر ��قا3، بعضي �قت ها، هرگز) عجله �� 

كا� �حتماH بر�( كمر��� ٪40 كمتر مي شو�.
ــيب ها* كمر*  ــتا��� �� معرd خطر )س نتيجه گير�: يافته ها* پژ�هش تأييد مي كنند كه پرس
هستند. معنا��� بو�� برخي عو�مل فر�*، فيزيكي � ���ني شغلي با كمر��� نشا� گر پيچيدگي 

عو�مل مؤثر بر كمر��� �ست. تعديل )نها هزينه ها* ���� بر سيستم � فر� �� كاهش مي �هد.
كليد ��ژ� ها: عو�مل فيزيكي، عو�مل ���ني، كمر���، پرستا���
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مقدمه
ــغلي �  ــا� منفي �� بر �ندگي ���مر� � ش ــبب �ث � به س��كمر 
ــلامت ��حي �  ــي � به خطر �ند�ختن س ــل هزينه ها) مال تحمي
 �� .�ــو ــو2 مي ش ــمي، يك نگر�ني بز�گ �� جو�مع محس جس
� �ست � ���، كمر ��كشو�ها) صنعتي متد��; ترين شكايت �� 
�� طي نيمه ��C سا; ها) 1980  .(1) ����� پس �� �H قر�� ��سر
�� بريتانيا تا  ���تعد�� ���ها) كا�) �� �ست �فته به علت كمر
ــته � تا پاياH �ين �هه 13 ��صد ���ها)  ��صد �فز�يش ��ش 69

� بو�� �ست (2). ��كا�) �� �ست �فته به علت كمر
���ند �� جمله  (�ــاغلي كه فعاليت �ستي �يا به نظر مي �سد مش
� مو�جهند. به طو�) كه ��ــر ــتا�) با خطر بالا) �بتلا به كم پرس
�� جمعيت پرستا��H بين 66-76 ��صد  ���شيوW 12 ماهه كمر
� شيوW نقطه �) به �ند��� 40-59 ��صد گز��� شد� �ست (3). 
 ���ــتا��H به �ليل كمر ــالانه ٪12 پرس ــو� كه س تخمين ��� مي ش
ــا[ �پيدميولوژيكي مختلفي  ــغل خو� �� تر^ كنند (4). مطالع ش
ــتا��H �� جمله سن،  ــاH مي �هد كه خصوصيا[ شخصي پرس نش
ــيگا� مي تو�ند عامل  ــاخص تو�� بدني � مصر` س جنسيت، ش
�� ناحيه كمر باشد (5).  ���ــگويي كنند� �) بر�) �ختلالا[  پيش
 ،�ــچ خو��H ها) متعد ــدH � پي فاكتو�ها) فيزيكي نظير خم ش
ــتا�H ها) طولاني � بلند  ــوند�، �يس حالت خم به جلو، تكر�� ش
كر�H با�ها) سنگين به علت عدC تعا�; بدH � فشا� ��) ناحيه 

� نقش ��شته باشند (6).��كمر مي تو�نند �� �يجا� كمر
ــا� �يا� كا�،  ــا) ���ني �جتماعي نظير تقاضا) بالا � فش فاكتو�ه
ــغلي � �جتماعي،  ــتم ها) ش كنتر; ضعيف � نقص حمايت سيس
ــكا��H � خلق پايين  ــتا�)، ��تباh بين هم �ضايت �� حرفه پرس
ــكلتي �  ــد نقش مهمي �� �� �فز�يش خطر �ختلالا[ �س مي تو�نن
 �� Hــو� جهت �طمينا ــا�) كنند (7، 5). به همين منظ عضلاني ب
ــتي مناسب �� بر�)  ــتم مر�قبت بهد�ش ــتا��H يك سيس �ينكه پرس

بيما��H ���ئه �هند، حمايت �� سلامتي شاH ضر��) �ست.
ــغلي،  ــائل موجب تحميل با� �قتصا�)، ش ــا �ين حا; �ين مس  ب
ــكلا[ كيفيت  ــخصي � هم چنين مش ــي ش ــكلا[ �� �ندگ مش
�. �� طر` �يگر �ــر ــتي ��ماني مي گ ــتم بهد�ش مر�قبتي �� سيس
 � Hهمزما hكه به ��تبا ���� �مطالعا[ بسيا� كمي �� �ير�H �جو
ــئوليت � �ظايف شغلي � شر�يط تنش �� �� حرفه  يا جد�گانه مس
� به طو�) ���� بپر��ــتا�) � تعيين نقش �ين عو�مل با كمر پرس
كه �كثر نتايج �� كشو�ها) �يگر �مد� �ست؛ لذ� تحقيق حاضر با 
 H��پرستا ���ــغلي � ���ني �� كمر هد` بر�سي تأثير عو�مل ش
ــا �نجاC �قد�ما[  ــيله بتو�H ب ــهر �مل �نجاC گرفت تا بدين �س ش
پيشگير�نه � تعديل برخي �� �ين عو�مل گامي مؤثر �� جهت ��تقا 

سلامت �ين گر�� � كاهش هزينه ها) �H بر��شت. 

��� بر�سي
 H3 بيما�ستا ���� �ين مطالعه تحليلي مقطعي، 438 پرستا� شاغل 
ــهر �مل �� سا; 1388 به ��� سرشما�) ���� مطالعه شدند.  ش
ــتا� به علت مرخصي �ستعلاجي، حاملگي �  �� �ين مياH 38 پرس
ــي قر�� نگرفتند.  ــركت �� مطالعه مو�� بر�س عدC �ضايت به ش
ــركت كنند� �� �ين مطالعه با �ضايت شخصي  به 400 پرستا� ش

�� شد. ��پرسشنامه �طلاعاتي 
�� ناحيه نخاW (بين لبه �ند�  ���� به هر گونه نا��حتي � ��ــر كم
 ��تحتاني � چين گلوتئا;) با يا بد�H �نتشا� به پا حد�قل يك با� 
� ها) ����H قاعدگي ���� نظر گرفتن  Hطي 12 ما� گذشته (بد�
 � Hتناسلي، جر�حي، سرطا (����ــتم � �ها) مربوh به سيس�� �

�ختلالا[ عر�قي) �� نظر گرفته شد (8).
ــامل: سابقه جر�حي پشت، �سكليو�،   معيا�ها) حذ` مطالعه ش
ــتئوپو��، مولتيپل �سكلر��يس،  ــتگي مهر� ها، حاملگي، �س شكس
تومو� ناحيه كمر، سرطاH، بيما�) ها) عر�قي � قاعدگي بو�ند.

ــكل تغيير يافته �) �� پرسشنامه نو��يك �  ــنامه مذكو� ش  پرسش
مطالعه ييپ (6) � �� 4 قسمت تشكيل شد� بو�. بخش ��; شامل 
 h17 سئو�; مربو C��سئو�لاتي پير�موH خصوصيا[ �موگر�فيك، 
ــغلي بو� كه به صو�[ تعيين ميانگين �فعا[  به عو�مل فيزيكي ش
�نجاC كا� �� هر شيفت �ند��� گير) شد. بخش سوC شامل 6 سئو�; 
مرتبط با عو�مل ���ني �جتماعي1 حرفه پرستا�) بو� كه به صو�[ 
ــد� بو� (9). نهايتاً  طيفي �� كاملاً ��ضي تا كاملاً نا��ضي تنظيم ش
ــامل 8 سئو�; مرتبط با �سترy ها) ���نشناختي2  بخش چها�C ش
ــتا�) بو� كه به صو�[ طيفي �� هميشه تا  كا� � محيط كا� پرس

.(10) �هرگز مشخص گر�يد� بو
ــيله �عتبا� محتو)، � پايايي �H با ���  ــنامه به �س  �عتبا� پرسش
ــبه �لفا كر�نبا| r=0/89 � هم چنين با  ــاني ���ني � محاس همس
ــد� r=0/81 تعيين گر�يد. جهت �عايت �صو;  ��� ��موH مج
�� شد كه �طلاعا[ محرمانه �� Hطمينا� Hخلاقي به شركت كنندگا�

خو�هد ماند. 
ــاخص تو�� بدني  ــي �� چها� گر�� كم ��H (ش ــاخص تو�� بدن ش
 H�� ــي 25-18/5)، �ضافه ــاخص تو�� بدن كمتر ��18/5)، نرما; (ش
ــاخص تو�� بدني 30-25) � چاقي (شاخص تو�� بدني بيشتر ��  (ش
�� ها توسط ��موH مجذ�� ��30) تقسيم بند) گر�يد. تجزيه � تحليل 
ــتيك �نجاC شد. نتايج به  ــتقل � �گرسيوH لجس كا)، ��موH تي مس
 H95 بيا٪ Hتطبيق شد� � فاصله �طمينا � Cــبت شانس خا صو�[ نس
گر�يد. �� نسبت شانس خاC، كليه متغيرها) مستقل به صو�[ تك 
ــد� � �� نسبت شانس تطبيق  ــيوH لجستيك ش تك ���� مد; �گرس

� مد; �گرسيوH شدند. ��� Hما�شد� كليه متغيرها به صو�[ هم 

1- Psychosocial stress related to work  2- Psychological stress related to work
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يافته ها 
ــر، 81 ��صد (CI=77-84؛ 95٪)  با توجه به نتايج پژ�هش حاض
پرستا�"2 شركت كنند, طي يك سا& گذشته حد"قل يك با� مبتلا به 
كمر��� �� محيط كا� شد, بو�ند كه منجر به عد; "مكا2 "�"مه شيفت 
ــد �"حدهاB مو�� پژ�هش مبتلا به  كا�B گر�يد, بو�. 43/6 ��ص
��� هاB كمر �چا� ��جاO مختلف فتق �يسك بين مهر, بو�ند كه 
ــتيك � 35٪  ــا2 به كمك ��R هاB "لكتر��ياگنوس تنها 4 ��صدش
ــخيص �"�, شد, بو�ند. ٪61 �يگر با "ستر"حت  به كمك MRI تش
ــا2 تسكين يافته بو�ند. 20/5 ��صدشا2 بعد  � عد; پيگيرB ���ش
ــي � 41/8 ��صد Zنها به خاطر  ــخيص، "\ خدماO فيزيوتر"پ "\ تش

���هاB كمرB "\ مرخصي "ستعلاجي "ستفا�, كر�ند. 
ــر  ــد � 223 نف ــركت كنندگا2 \2 بو�ن ــر (٪5/78) "\ ش 314 نف
ــانس  ــتند. 326 نفر (٪5/81) ليس (٪55/8) تو�, بدني نرما& �"ش
ــو�O منظم  ــر (٪5/26) به ص ــتند � تنها 106 نف ــتا�B �"ش پرس
��\R مي كر�ند. ميانگين سن شركت كنندگا2 6/2±32/9 سا&، 
ــانتي متر بو�. "\  ــر; � قد 7/8±166/7 س �\2 9/8±67/7 كيلوگ
ــيت (P=0/03)، "نجا; ��\R منظم  ميا2 مشخصاO فر�B جنس
 B�"معنا� aتبا�" (P=0/02) 2\� � (P=0/01) قد ،(P<0/001)
با كمر��� نشا2 �"�ند. "\ ميا2 عو"مل فيزيكي شغلي «جا به كر�2 
 B"خم شد2 بر» ،(P=0/01) «;ــايل با �\2 بيش "\ 5 كيلوگر �س
ــاa معنا�"�B با  ــا; "\ كف "تاc»(P=0/01) "�تب ــد كر�2 "جس بلن

كمر��� �"شتند (جد�& 1).
ــتا�"ني كه  ــا توجه به جد�& 2، 178 نفر (44/5 ��صد) "\ پرس ب
ــا همكا�"2 "ظها� �ضايت  ــر��� �" تجربه كر�, "ند "\ "�تباa ب كم
�"شتند، �� صو�تي كه تنها 49 نفر (12/25 ��صد) "\ پرستا�"ني 
ــتند  ــتند "\ "ين "�تباa "ظها� �ضايت �"ش كه تجربه كمر��� ند"ش

(P=0/009). 48 نفر (٪12) "\ پرستا�"ني كه طي يك سا& گذشته 
ــوپر�"يز� � متر�2 "ظها�  ــبت به "�تباa با س ــتند نس كمر��� �"ش
ــاني كه تجربه  ــتند � 17 نفر (٪25/4) "\ كس ــت كامل �"ش �ضاي
.(P=0/02) ــي بو�ند ــتند "\ "ين "�تباa كاملاً �"ض كمر��� ند"ش

ــر��� "\ حرفه  ــا گز"�R كم ــتا�"2 ب ــر (٪13/25) "\ پرس 53 نف
پرستا�B كاملاً �"ضي بو�ند � 23 نفر Z \" (5/75٪)نها كه كمر��� 
ــتند (P=0/01). با  ــد "ظها� �ضايت كامل �"ش ــه نكر�, "ن �" تجرب
توجه به جد�& 3، "�تباa معنا�"�B بين "سترf هاB ��"نشناختي 
مرتبط با شغل �� محيط كا� � تجربه كمر��� شركت كنندگا2 طي 
 ،(P=0/01) ــر��� �� محيط كا� يكسا& گذشته �جو� �"شت: س
 ،(P=0/02) فشا� �� ناحيه سر ،(P=0/04) ــتگي "\ كا� \يا� خس
ــه �� كا� (P<0/001)، بي  ــر"h �� كا� (P=0/006)، عجل "ضط
ــي �� تحمل "فر"�  ــق پايين (P=0/004)، ناتو"ن حوصلگي � خل

 .(P=0/04) نا"مني �� محيط كا� fحسا" � (P=0/01)
ــر مي Zيد جنس  ــد متغير, جد�& 4 ب ــه "\ مد& چن ــه ك هما2 گون
ــانتي متر 6٪  مؤنث 2/03 بر"بر (٪203)، "فز"يش قد به "\"B هر س
ــانس كمر��� �" بيشتر  � "فز"يش �\2 به "\"B هر كيلوگر; ٪4 ش
ــد � ��\R منظم ٪60 "حتما& بر�\ كمر��� �" كم مي كند.  مي كن
ــغل تنها خم شد2 جهت بلند  "\ ميا2 عو"مل فيزيكي مرتبط با ش
ــيفت ٪5 شانس  ــيا "\ كف "تاc به "\"B هر با� �� هر ش كر�2 "ش
ــن "\ ميا2 عو"مل ��"ني  ــه كمر��� �" \يا� مي كند. هم چني "بتلا ب
"جتماعي مرتبط با كا� مشاهد, شد به "\"B هر يك ��جه "فز"يش 
�� شدO نا�ضايتي "�تباa با همكا�"2 "حتما& بر�\ كمر��� 70٪ 
بيشتر مي شو� � "\ ميا2 عو"مل "سترB"\ f شغلي به "\"B هر يك 
ــتر "�قاO، بعضي �قت ها،  ــه، بيش ��جه "فز"يش �� طيف (هميش

هرگز) عجله �� كا� "حتما& بر�\ كمر��� ٪40 كمتر مي شو�. 
جد�& 1- تو\يع فر"�"ني عو"مل فيزيكي شغلي � "�تبا2Z a با كمر��� �� پرستا�"2
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� پرستا��� 
�

�مه جد�$ 1- تو#يع فر���ني عو�مل فيزيكي شغلي � ��تبا� �� با كمر�


فعا2 �نجا/ عو�مل فيزيكي شغلي به طو� ميانگين 
� هر شيفت 
*تعد�


� كا
� پرستا�5 
�
جد�$ 2- ��تبا� بين عو�مل ���ني �جتماعي مرتبط به شغل با تجربه كمر


� كا
� پرستا�5 
�
جد�$ 3- ��تبا� بين �سترسها5 ���نشناختي مرتبط با شغل 
� محيط كا� با تجربه كمر
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بحث
�� �ين مطالعه �كثر پرستا��� (٪81) طي يك سا
 گذشته كمر��� �� 
تجربه كر�$ بو�ند كه نز�يك به مطالعه كو��نا (2005) �ست (11). 
ــت به  ــيو4 كمر��� با تحقيقا, �يگر (12) ممكن �س �ختلا6 ش
ــغلي، جمعيت مو��  علت �ختلا6 �� تعريف كمر���، عو�مل ش

 Aسابقه كا� �� يا ميانگين سن  ��� Aگير $Bــيو$ �ند� ــي، ش بر�س
ــيو4  ــه با جمعيت عمومي (13) ش ــه هر حا
 �� مقايس ــد. ب باش
ــت � مانند �يگر تحقيقا,  ــتا��� بسيا� Bيا� �س كمر��� �� پرس
ــتا��� گر�هي پرخطر جهت �بتلا به  مي تو�� نتيجه گرفت كه پرس
ــتند (5،6). هم چنين برخي �B عو�مل فر�A به عنو��  كمر��� هس

Aنشناختي مرتبط با شغل �� محيط كا� با تجربه كمر��� �� كا�� پرستا���� Aبين �سترسها P3- ��تبا 
����مه جد


 4- ��تباP بين كمر��� � متغير مستقل �� پرستا����جد

* �فعا, �نجاT كا� به طو� ميانگين �� هر شيفت
**سطح �ضايتمندA بر �ساX طيف كاملاً ��ضي، ��ضي، نا��ضي، كاملاً نا��ضي

***بر �ساX طيف هميشه، بيشتر ��قا,، بعضي �قت ها
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عو�مل خطر كمر��� شناخته شد� �ند كه �� برخي مطالعا� �يگر 
ــت. �" جمله مي تو�� به  ــد� �س نيز ��بطه (نها با كمر��� تأييد ش
 (17) �ــد (16) - -" ــو�� (8،14،15)، -�"3 (10)، ق ــث ب مؤن
 �ــا ــو< تأثير -�"3 بر كمر���، نتايج نش ــا�� كر�. �� خص �ش
ــانس �بتلا - تجربه كمر��� �� كم  ــد �نجاE -�"3 منظم ش مي �ه
مي كند. �� �فر��H كه به طو� منظم -�"3 مي كنند كمر��� كمتر 
ــت �� حفظ -  ــد. برنامه -�"3 �-"�نه عضلا� پش �تفاO مي �فت
ــاH ناگهاني تطابق يابد -  ــد تا بهتر بتو�نند با نير-ه محكم مي كن
 Hكمر �� مقابل نير-ها Hــد� ���ها به �ين ترتيب فركانس - ش
غيرطبيعي كاهش مي يابد (18). �� مطالعا� �جتماعي، �فر�� بلند 
 10 H�"� ــتند - به ــلا به ���هاH كمرH هس ــر �� خطر �بت قامت ت
ــد (19). ��  ــت مي (ي ــانتي متر �فز�يش طو_ OR=1/20 به �س س
مطالعا� �نجاE شد� �يگر ��تباa معنا���H بين -"�، قد - شاخص 
 bتو�� بدني با كمر��� مشاهد� نشد� �ست (20). علت �ين �ختلا
ممكن �ست به علت محد-�� -"�، قد - يا محد-�� هاH متفا-� 
ــد. هم چنين عدE ��تباa معنا��� بين كمر��� - سطح  تعريف باش

تحصيلا� �� مطالعا� �يگر نيز نشا� ���� شد� �ست (21).
 Hــر��� ��بطه معنا��� ــس - �بتلا به كم ــا� ��� بين جن نتايج نش
 �-جو� ����. به طو�H كه شيوg كمر��� �� خانم ها بالاتر �" (قايا
گز��3 شد. محسني بندپي - همكا��� نيز �� مطالعه خو� بيا� كر�� �ند 
ــتر بو�� �ست (7). نتايج  ــيوg كمر��� �� "نا� نسبت به مر��� بيش ش
ــو - همكا��� (2004) نيز نشا� ��� كه "� بو�� مي تو�ند  لو�-س
ــانس  ــد كه ش ــزء مهم ترين عو�مل خطر"�H بر-" كمر��� باش ج
 �ــابهي كمر��� �� "نا �بتلا �� �فز�يش مي �هد (5). �� مقالا� مش
ــتر گز��3 شد� �ست (8،10). هر چند تحقيقاتي -جو� ����  بيش
كه -جو� �ين ��بطه �� نفي مي كند، نتايج مطالعه فيه - همكا��نش 
ــيت - �بتلا به  ــه ��تباa معنا���H بين جنس ــا� ��� ك (2000) نش
 �كمر��� -جو� ند��� (7). قابل jكر �ست كه �كثر شركت كنندگا

�� تحقيق حاضر مؤنث بو�� �ند. 
�" ميا� عو�مل فيزيكي «جا به كر�� -سايل با -"� بيش �" 5 كيلو 
 �گرE»، «خم شد� بر�H بلند كر�� �جساE �" كف �تاO» نيز به عنو�
ــغلي پرستا��� شناخته  عو�مل خطر فيزيكي �� �يجا� كمر��� ش
ــدند. �ين نتيجه مشابه نتايج مطالعا� متعد� �يگر (1،6) �ست.  ش
ــاعا� كا�H �� فعاليت هاH فيزيكي  ــد�� س ــيوg كمر��� با تع ش
ــش مي يابد. �� مطالعه  ــد� - پيچش كمرH �فز�ي - تكر�� خم ش
محسني بندپي (2007) �� مطالعه �3 �ظها� ��شت كه شايع ترين 
عامل تشديد كنند� ��� �يستا�� طولاني �ست (22). ييپ (2004) 
ــد بلند كر�� - نقل - �نتقا_ بيما� بد-� كمك �- عامل  مي نويس
�صلي �يجا� كمر��� �� پرستا��� مي باشد. �� توضيح �ين مطلب 
ــتن �شيا �" كف  ــد� هاH متعد� بر�H بر��ش مي تو�� گفت خم ش

ــك بين مهر� �H مي شو�  ــا� �ضافي بر �يس �تاO موجب �يجا� فش
ــد ضر-�تي  ــتر مي كند (6). به نظر مي �س - خطر كمر��� �� بيش
 Hبر� �ــد ــاH ��گونوميكي �� -ضعيت خم ش ــت ��"يابي ه جه

كاهش يا تغيير -ضعيت ضر-�H باشد.
ــا� ��� بين عو�مل �-�ني �جتماعي شغل -  نتايج پژ-هش حاضر نش
 E�-جو� ����. نتايج تحقيق هوگند- Hمعنا��� aبتلا به كمر��� ��تبا�
ــي �جتماعي محيط كا�  ــا� ��� كه بين عو�مل �-�ن ــو� نش - جانس
 Hــن مطالعا� �يگر ــو� ���� (23). هم چني ــر��� ��بطه -ج - كم
 �ــا ــه بين �بتلا به كمر��� - فاكتو�هاH �-�ني �جتماعي �� نش ��بط
ــد:  ــه مي نويس ــن ��بط ــو� (2007) �� �ي ــد (11،24). جانس ���� �ن
ــي هاH "يا�H ��بطه بين عو�مل �-�ني-�جتماعي - �ختلالا�  بر�س
ــت. جنبه هاH �-�ني- �جتماعي  ــكلتي �� نشا� ���� �س عضلاني �س
ــد (25).  ــته باش ــغل مي تو�ند نقش مهمي �� تد�-E كمر��� ��ش ش
 xــتر ــي �يگر ييپ (2004) هيچ ��تباطي بين كمر��� - �س �" طرف
ــا� ند�� (6). با �ين حا_ تحقيق -�بيك -  ــغلي نش �-�نشناختي ش
ــك (1999) ��بطه معنا���H �� بين كمر��� - عو�مل �-�ني  -�ند�بي
ــا� ند�� (26). شايد تفا-� نتيجه �ين تحقيق با تحقيق  �جتماعي نش
ــاH مو�� پژ-هش �� تحقيق  ــت كه -�حد ه ما به �ين �ليل بو�� �س
 �ــتا�� ــوO كا�كنا� ����H بو�� �ند �� حالي كه پژ-هش ما �� پرس ف
 gنو - �ــز� ــت مي ــكيل مي ���ند. لا"E به jكر �س ــتا� ها تش بيما�س
تنيدگي هاH �-�ني �جتماعي �� پرستا��� - كا�كنا� ����H ��نشگا� 
 �ــنجش ميز� ــت �بز��هاH س ــت. هم چنين ممكن �س ــا-� �س متف
ــد. �� نهايت  ــط كا� �� مطالعا� متعد� مختلف باش ــترx محي �س
 Hها xــتر ــا� ��� ��تباa معنا���H بين �س نتايج پژ-هش حاضر نش
ــغل - محيط كا� - ميز�� �بتلا به كمر���  ــناختي مرتبط با ش �-�نش
-جو� ����. منِزِ_ �� �ين با�� �ضافه كر�� �ست كه عو�مل �-�نشناختي 
ــترx شغلي، عدE حمايت شغلي - عدE �ضايت شغلي بر  مانند �س
 ��� ��يجا� كمر��� مؤثر �ست (27) نتايج پژ-هش �سميت هم نشا
ــا�هاH �-حي 10/5 بر�بر، خطر كمر��� �� بالا مي بر� (28).  كه فش
 �� Hــر�گي - عو�مل محيط كا� ــر��� با �ضطر�|، �فس ��تباa كم

پژ-هش هاH متعد�H ثابت شد� �ست (29،30).
هما� طو� كه نتيجه پژ-هش حاضر نشا� مي �هد ��بطه �H بسيا� 
 �قوH بين عو�مل �-�ني �جتماعي مرتبط با كا� با كمر��� پرستا��
ــن نتايج تحقيقا�  ــو� ����. �ختلاb بي ــتا� هاH (مل -ج بيما�س
ممكن �ست به �ليل -جو� خصوصيا� فر�H، شغلي، محيط كا� 
 Hــد. �" (نجا كه پژ-هش ها ــا� فرهنگي نمونه ها باش - خصوصي
"يا�H ميز�� بالاH �سترx هاH شغلي �� كا� پرستا��� �� گز��3 
كر�� �ند - نتايج پژ-هش حاضر تأييدH بر مطالعا� قبلي �ست، به 
نظر مي �سد كمر��� يك مشكل جدH بهد�شتي - ��ماني �� �ين 
گر-� باشد - عو�مل متعد�H بر كمر��� پرستا��� تأثير ��شته باشد. 
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بنابر�ين مطالعا� �يگر جهت تأثير �	� ها� متفا	� پيشگير� 
�- كمر��� 	 كاهش هزينه ها� 	���) به سيستم �قتصا�� 	 فر�� 
ــو�0 به �ين نكته  ــت. �- محد	�يت ها� �ين مطالعه مي ت لا-7 �س
�ين كمر���ها به 	�سطه  -� 0��شا�) كر� كه مشخص نبو� چه ميز
تحليل پيش �	ند) طبيعي �� �يسك بين مهر) �تفا< �فتا�) �ست. 
ــا كه ضعف عضلا� خلفي كمر �� �يجا� ���ها� كمر�  �- Jنج
ــت بنابر�ين پيشنها� مي گر�� محققا0 �� مطالعا� بعد�  مؤثر �س
�ند�-) قوP كمر، قوP كف پا، طوN عضلا�  Qتبا��ــي  به بر�س

شكم 	 … با كمر��� بپر��-ند.

نتيجه گير� 
 0�ــتا� يافته ها� �ين تحقيق، كه بر �	� گر	) قابل توجهي �- پرس
ــت، نشا0 مي �هد كه كمر���  بخش ها� مختلف �نجا7 گرفته �س

ــكلا� پرستا�� �ست كه با عو�مل �	�ني  يكي �- جد� ترين مش
�ست. بنابر�ين تعديل 	 �صلاU محيط �	�ني  Qتبا��محيط كا� �� 
ــترP به  ــتا 0	 Jمو-� تكنيك ها� كاهش �س ــي بيما�س �جتماع
ــگير� يا كاهش عو��W ناشي �- كمر��� ضر	�� به  منظو� پيش
ــد. همچنين عو�مل فيزيكي �- مهم ترين عو�مل �يجا�  نظر مي �س
 -�ــت كه برنامه ها� مد�خله �� جهت پيشگير�  كنند) كمر��� �س

0J بايد بر كاهش فشا�ها� فيزيكي متمركز گر��.

تشكر � قد
��ني
ــتا��  �- تمامي كا�� پرس �ــو� � ــيله مر�تب قد���ني خ  بدينوس
ــتانها� Jمل كه با همكا�� خو� �مكا0 �نجا7 �ين پژ	هش  بيما�س

� فر�هم كر�ند �علا7 مي نماييم.�
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The Effect of Occupational and Psychological 
Factors in Back Pain of Nurses 

*Sharif Nia H.(M.Sc.)1; Hagh Doost A.(Ph.D.)2; Haji Hoseini F.(M.Sc.)3; Hojati H.(M.Sc.)4; Javan Amoli M.(M.S.c)5

Abstract
Objective: The aim of this study is recognizing job and its 

psychic factors on back pain of nurses in Amol city. 
Materials & Methods: The study was conducted on 400 nurses 

in several public hospitals in Amol. The information was collected 
through the modified Nordic questionnaire and the analyses of 

descriptive statistics, chi-square, independent t-test and Logistic 
regression were carried out.

Results: 324 of the participant nurses (81%) had backache, at least 
once, during the last 12 months. Their mean age, height and weight 

were 32.39±6.2 years, 166.7±8.7cm and 67.7±9.8, respectively. Female 
gender (OR=3.03), regular exercise (OR=0.4), increased height per 
centimeter (OR =1.06) and weight per kg (OR =1.04) showed significant 
correlation with back pain. Bending for picking objects up the floor raises 
the risk of back pain by 5%, and regarding the job-related psychosocial 
factors, each degree of more inter-colleagues dissatisfaction leads to 70% 
increasing in back pain occurance. About the job stress factors, it was 
shoed that for each level of improvement in job urgencies (job urgency 
was categorized in four levels of: always, most often, sometimes and 
never) back pain decreased by40%. 
Conclusion: The findings support that nurses lumbar injuries are at risk 
of lumbar injuries. The correlation of individual, physical and mental 
factors showed how sophisticated the back pain is modifying these 
factors could reduce the burden of health system and services. 
Key words: Physical factors, Psychological factors, Low back pain, 
Nursing
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