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  QECعضلاني بھ روش -خطر ابتلا بھ اختلالات اسكلتي ارزیابي
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      کمیتھ تحقیقات دانشجویی، دانشگاه علوم پزشکی شھید بھشتی تھران نویسنده مسئول: *

Email: gharlipour@yahoo.com 

 چكیده
یكي از عوامل شایع آسیب عضلاني -اختلالات اسكلتي :مقدمھ
شورھاي صنعتي و كشورھاي ــغلي و ناتواني در كـــھاي ش

وع باعث شده كھ امروزه در ـــدرحال توسعھ است. این موض
دنیا تحقیقات زیادي در زمینھ این اختلالات و شیوه ھاي 

ھا انجام شود. مطالعھ حاضر با  ارزیابي خطر ابتلا بھ آن
عضلاني و عوامل موثر بر -مطالعھ اختلالات اسكلتي ف بررسي وھد

آن در كارگران سالن غذاخوری دانشگاه علوم پزشكي تھران 
دست آمده مي تواند در ارایھ راه ھ انجام شده است. نتایج ب

شده مورد استفاده قرار گیرد  ھاي پیشگیري از آسیب ھاي یاد
 و بھ تامین سلامت نیروي كار كمك كند.

تحلیلي تمام بخش -در این مطالعھ توصیفي اد و روش ھا:مو
وری دانشگاه بھ عنوان نمونھ انتخاب ـــالن غذاخـــھاي س

نفر در این مطالعھ شركت كردند. میزان  21شده و در مجموع 
 مورد Body nessعضلاني با استفاده از -شیوع اختلالات اسكلتي

ابتلا بھ اختلالات گرفت. بھ منظور ارزیابي خطر  مطالعھ قرار
استفاده شد. براي این منظور در  QECعضلاني از روش-اسكلتي

 اري ازکلیھ كارگران عكس گرفتھ شد.ــھر ایستگاه ك
درصد افراد مورد مطالعھ اظھار  41/72 یافتھ ھاي پژوھش:

ماه گذشتھ حداقل در یك ناحیھ از بدن  12كردند كھ در طي 
اند. بیشترین اختلالات در  عضلاني بوده-دچار اختلالات اسكلتي

درصد گزارش  26درصد و  پشت  4/34درصد، گردن  2/48ناحیھ كمر 
روشي است كھ مي تواند  QECشده است. نتایج مشخص ساختند كھ 
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  QECعضلاني، روش-پوسچر، اختلالات اسكلتي :واژه ھاي كلیدي

 مقدمھ
 كھ علم و این با وجود

وظایف شغلي را بھ  فناوری
سمت اتوماسیون سوق مي 

در ھمھ  ، تقریباК دھد
فعالیت ھاي فیزیكي  ،مشاغل

نقل دستي  ھمانند حمل و
اعمال نیرو  مواد و كالا یا

 بھ كمك ابزار وجود دارند
کھ بھ علت وضعیتی کھ بھ 
بدن می دھند موجب ایجاد 

 )1،2(.فشار می شوند
 عضلانی- اختلالات اسکلتی

آسیب شایع  یکی از عوامل
ھای شغلی و ناتوانی در 

ھای در حال توسعھ کشور
و از جملھ مھم  ).1-5،(است

ترین مسائلی است کھ 
ت ھا در ــارگونومیس

راسر جھان با آن روبرو ــس
-اختلالات عضلاني .)6(،ھستند

اسكلتي ناشي از كار یك 
تي، ــمشكل عمده بھداش

اجتماعي و اقتصادي در ھمھ 
دلایل جوامع است كھ بھ 

مختلف از جملھ علل 
ارگونومیك شامل نیرو(بلند 

دن اجسام)، ـردن یا كشیــك
تكرار حركات پوسچر 

یك و ثابت، ارتعاش ــاستات
ند ـو عوامل محیطي مان

 اد ميــرما ایجــگ
تلالات ــاخ ).5،7،(ودــش

ی از ــاسکلت-لانيــعض
ایع ترین و پرھزینھ ـــش

محسوب می  ترین صدمات شغلي
یرا ھر سالھ یك شوند، ز

دمات مرتبط با کار ــسوم ص
). 8،9،(دھند را تشكیل مي

قات نشان داده اند ــتحقی
كھ احساس درد و ناراحتي 

اگون ــاي گونــھ در قسمت
عضلاني از -دستگاه اسكلتي

لات عمده در محیط كار ــمشك
ت ھا ــاست و علت اصلي غیب

 .)10(،را تشكیل مي دھد
ني بر ارتباط ــدلایلي مب

و زیكي ــبین بار فی
عضلاني - اختلالات اسكلتي

بار  .)11(،ود داردــوج
بار ناشي از فیزیكي شامل 

، بار نحوه قرار گرفتن بدن
و بار  بیومكانیك

 .)12(،فیزیولوژیكال است
ریسك فاكتورھاي گوناگوني 

ب ھا ــدر وقوع این آسی
 از بین آن نقش دارند كھ

نامناسب ھنگام  ھا وضعیت
یكي از مھم ترین  ،كار

ریسك فاكتورھاي اختلالات 
 .)12،11(،عضلاني است- اسكلتي

اي كاري ــدر محیط ھ
ارگران جھت انجام ــك

وظایف شغلي خود بھ حالات 
بدني خاصي عادت كرده اند. 

اي ــسیب ھاین حالات با آ
ل از وظایفي كھ ــحاص

بوده استاتیك  دارای ماھیت
 Кطولاني ھستند و نسبتا ،
 )13(.ارندارتباط د

استقرار بدن تحلیل حالات 
د روش قوي و ـمي توان

موثري براي ارزیابي 
اري از ــت ھاي كــفعالی

ارگونومیكي باشد  گاهدید
لذا ارزیابي ریسك ھاي 

الت ارگونومیكي ناشي از ح
ایی ــب در شناســنامناس

اختلالات  مال بروزــاحت
عضلانی ناشی از کار - اسکلتی

. )14(،کمک شایانی می نماید
با توجھ بھ خسارت ھا و 

ھایي كھ صنایع  ھزینھ
در اثر ف ــدركشورھاي مختل

اختلالات متحمل مي بروز این 
جھت  نینــچ مــشوند و ھ

حفاظت بیشتر كارگران و 
ره وري در ــھــش بــافزای

 کــارزیابی ریس نایعــص
 یکیــومــای ارگونــھ
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آنالیز  .)13(،رورت داردــض
وان محور بھ عن وضعیت بدن

 و مبناي ارزیابي در نظر
 ھاي روش گرفتھ شده است.

رولا، ربا، اواس و کیو ای 
ن روش ھا ــاز جملھ ای سی
 روشاز این بین  تند.ــھس
یكي از روش ھاي  QEC ھا،

ت كھ امكان ــارزیابي اس
ارگر ــھ كــارزیابي مواجھ

في از ریسك ــبا طی
-فاكتورھاي اختلالات اسكلتي

راھم مي ــلاني را فــعض
. ھدف مطالعھ )14،13(،آورد
ر تعیین سطح ریسك ــحاض

شارھاي ــكي و فــارگونومی
ي از نحوه ــناش

دن و ــیري بــرارگــق
تلالات ــیوع اخــزان شــمی

 لاني در اندامــعض- اسكلتي
تلف بدن در ــاي مخــھ

كارگران سالن غذاخوری 
دانشگاه علوم پزشكي تھران 

 مي باشد. 
 ھا مواد و روش

ش ــژوھــدر این پ
لیلي، كارگران ــتح- توصیفي

لف سالن ــبخش ھاي مخت
ذاخوری دانشگاه علوم ــغ

جھت ارزیابي  پزشكي تھران
ارگونومیكي فشار ناشي از 

دن ــار باستقر هنحو
انتخاب شدند و وضعیت 

گیري این افراد در قرار
ھنگام كار تعیین گردید. 
افراد شاغل در این بخش ھا 

شپز، آشپز، رآشامل: س
پز، كارگر ــك آشــكم

چي، ــسالن، ظرفشوي، نظافت
 نده وــتوزیع كن

اردار، مي باشند. در انب
 29دانشگاه  مجموع در سالن
كارگر زن  4كارگر كھ 

در بخش تھیھ و پخت  ھستند؛
غذا بھ انجام وظیفھ مي 

 پردازند. 

ظور ــدر ابتدا بھ من
تلالات ــم اخــوع علائــشی

عضلاني در اندام - اسكلتي
ھاي گوناگون بدن كارگران 

استفاده شد. در  Body nessاز 
نفر در این  21مجموع تعداد 

ھر ھ مطالعھ شركت كردند. ب
دام از وظایف كد ــك

ایي داده شد تا ــشناس
في كھ از ــوان وظایــبت
ظر ارگونومیكي ریسك ــن

بالایي دارند را مشخص 
نمود. در محل مطالعھ ریسك 

ھاي ارگونومیكي فاكتور
ھمانند چرخش و خمش متناوب 

 ساعد، تنھ و دست(مچ،
حركات  اعمال نیرو، ،بازو)

سریع، ایستادن یا نشستن 
چمباتھ زدن  بھ مدت طولاني،

و حمل دستي بار و... 
ور ــ. بھ منظمشاھده شد

تلا ــطر ابــابي خــارزی
عضلاني - تلالات اسكلتيــبھ اخ

د. ـفاده شــاست QECاز روش 
ناحیھ از  4مواجھھ  QECروش 

بدن شامل كمر، شانھ/بازو، 
مچ دست/دست و گردن را كھ 

ترین خطر  رض بزرگــدر مع
-تيــآسیب ھاي اسكل

، مورد لاني ھستندــعض
 ارزیابي قرار مي دھد. ھم

چنین در این روش با توجھ 
گر و پاسخ  بھ مشاھده پرسش

كارگر، اطلاعات جامعي در 
طعات زمینھ حداكثر وزن ق

یانگین م ،دهجا شھ ب جا
زماني انجام كار مورد 

، حداكثر نیروي اعمال نظر
شده توسط یك یا ھر دو 

، در معرض ارتعاش بودن دست
در حین كار، نیاز بھ دید 

و استرس زا بودن شغل  دقیق
از دیدگاه رواني ثبت مي 

 شود. 
 QECش بر پایھ رو

دن بر ــدام ھاي بــان
 كھ ممكن اساس وضعیت ھایی
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دستھ  ،است داشتھ باشند
بندي شده و یك كد مخصوص 
مي گیرند. با ثبت حالت 
ھاي مختلف قرار گرفتن در 
ھنگام كار مي توان بھ 

لاني ــعض- لتيــخطرات اسك
كار پي برد و اقدام بھ 

 پیشگیري نمود.
برخي از مزایاي این روش 
كھ سبب گسترش آن گردیده 

 عبارتند از:
ن ــاسیت بالاي ایــحس- 1

ابي ـراي ارزیــروش ب
وضعیت اسقرار بدن در 

  كارھاي مختلف
    

ارزیابي سریع در روش  - 2
QEC  
نسبتا  QECروایی روش  - 3

 بالاست
كاربرد ساده و نیاز - 4

 بھ حداقل لوازم و ابزار
با یك  QEC ،و در نھایت

نگرش فراگیر امكان 
ارزیابي مواجھھ كارگر با 
طیف گسترده اي از ریسك 

را فراھم  WMSDsفاتورھاي 
 مي آورد.
 ي پژوھشیافتھ ھا

نفر  21در این مطالعھ 
از كارگران مورد مشاھده 

تعداد  قرار گرفتند.
كارگران بر حسب درصد در 

ذا كھ ــبخش تھیھ و پخت غ
ك ــز، كمــمل آشپاــش

 آشپز، نظافتچي، كارگر
 بھ ترتیب سالن و ظرفشوي

04/19 ،28/14 ،09/38 ،28/14 ،
و محدوده  استبوده  28/14

تا  20ن ــارگران بیــسني ك
سال بوده و بھ طور  40

ماه سابقھ كار  36متوسط 
داشتند. كلیھ كارگراني كھ 
مورد ارزیابي قرار گرفتند 

ودند. بر اساس ــرد بــم
 Body ness 4/72نتایج حاصل از 

درصد از افراد مورد 
ماه گذشتھ  12مطالعھ در طي 

 9حداقل در یكي از نواحي 
ني عضلا- نھ دستگاه اسكلتيگا

دچار درد و ناراحتي 
وزیع ــت. دــوده انــب
لایم ــراواني عــف

عضلاني در - تلالات اسكلتيــاخ
اگون بدن ـگوناندام ھاي 

ران مورد مطالعھ در كارگ
ارائھ شده  1 شماره جدول
ھ ــور كــ. ھمان طاست

ود ــي شــده مــشاھــم
لالات ــتــرین اخــشتــبی
احیھ ــھ نــوط بــربــم

) درصــد 2/48ر(ــكم
 و )درصد 4/34ردن(ــگ

 ) مي باشد.درصد 26ت(ــپش

 
 

 ھاي عضلاني در اندام-توزیع فراواني شیوع علایم اختلالات اسكلتي .1شماره  جدول
 )n=29ماه گذشتھ در كل افراد مورد مطالعھ( 12مختلف بدن در 

 درصد تعداد اندام ھا
 2/48             14کمر                                         
 4/34 10گردن                                       

 26 6پشت                                         
 24/17 5ران                                           
 79/13 4شانھ                                          
 6/20 6آرنج                                          

 6/20 6مچ دست                                    
 89/6 2زانو                                           
 44/3 1مچ پا                                         
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ھم زدن پاتیل ھاي غذا با كمرخمیده ھ كارگر مشغول ب-شپزآكمك . 1شماره  شکل
 باشد مي

 

 
 

جا كردن محتویات پاتیل ھا ھ ب با خمش و پیچش در حال جا -آشپز. 2شماره  شکل
 مي باشد

 

 
 

با زانوھاي خمیده در حال شستن مواد اولیھ  -كارگر سالن غذاخوری. 3شماره شکل
 است

 
نتایج حاصل از 

ر ــطح خطــابي ســارزی
-ابتلا بھ اختلالات اسكلتي

عضلاني در كارگران مورد 
 در جدول QECمطالعھ بھ روش 

ارائھ شده است.  2 شماره
 ھمان گونھ كھ در جدول

 مشاھده مي شود: 2 شماره

درصد از  90/61الف) در 
بخش اري در ــاي كــھ گروه

تھیھ و پخت غذا سطح تماس 
 70تا  51شده بین محاسبھ 

درصد قرار دارد و این 
ت كھ بزودي ــدان معناســب

بایستي تغییرات و اصلاحات 
ھمراه با تحقیقات بیشتر 
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(سطح اولویت .صورت پذیرد
 اقدام اصلاحي سھ)

درصد از  09/38ب) در 
 ي كاري در بخشھا گروه

یھ و پخت غذا سطح تماس تھ
درصد  70محاسبھ شده بیش از 

قرار دارد و این بدان 
معناست كھ نیاز بھ 

وري ــت فتغییرات و اصلاحا
تري ــقات بیشــقیــو تح

(سطح اولویت .دارد ودــوج
 اقدام اصلاحي چھار)

 2 شماره اطلاعات جدول 
شان دھده این است كھ ــن

بیشترین فراواني مربوط بھ 
 90/61سطح ریسك بسیار بالا (
ان ــدرصد) بوده كھ نش

نده مخاطره آمیز بودن ــدھ
مشاغل در این محیط كاري 

 مي باشد.
 

 QECنتایج حاصل از ارزیابی سطح خطر بھ روش  .2شماره  دولج

 درصد تعداد سطح ریسک
 0 0 پایین
 0 0 متوسط
 09/38 8 بالا

بسیار 
 بالا

13 90/61 

 100 21 کل
  

 
نتایج  ،3شماره  جدول

حاصل از ارزیابي بھ روش 
QEC  .بھ تفكیك شغل مي باشد

گونھ کھ در جدول  ھمان
تمامی مشاھده می شود 

ی در ــمشاغل مورد بررس
سالن غذاخوری دانشگاه 

را  50امتیازی بالاتر از 

وده اند و این ــسب نمــک
ناست کھ ــدان معــب

دامات ــجام اقــان
ک ــذف ریســلاحی و حــاص
تی ــایســتورھا می بــفاک

ام ــجــگ انــبی درن
 ود.ــش

 
 

 ارزیابی مشاغل مورد بررسی در واحد سالن غذاخوری دانشگاه .3شماره  جدول

تفکیک 
 شغل

امتیاز 
 کل

 ارزیابی

ــي  48/81 آشپز ــلاحي ب ــدامات اص اق
 درنگ انجام شود

كمك 
 آشپز

ــي  95/83 ــلاحي ب ــدامات اص اق
 درنگ انجام شود

در اقــدامات اصــلاحي  79/56 نظافتچي
یك  نده نزد جامای  ان

 شود
كارگر 
 سالن

در اقــدامات اصــلاحي  6/66
یك  نده نزد جام ای ان

 شود
كارگر 
 ساده

ــي  60/71 ــلاحي ب ــدامات اص اق
 درنگ انجام شود

كارگر 
 شستشو

در اقــدامات اصــلاحي  77/59
یك  نده نزد جام ای ان

 شود
كارگر 
 تداركات

ــي  6/71 ــلاحي ب ــدامات اص اق
 درنگ انجام شود

كارگر 
 ظرفشویي

ــي  95/83 ــلاحي ب ــدامات اص اق
 درنگ انجام شود
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فراواني

درصد

فراواني

درصد

فراواني

درصد

، توزیع 1شماره  نمودار
ح مواجھھ ــراوانی سطــف

مر را نشان ــدر ناحیھ ک
 60زدیک بھ ــمی دھد. ن

د افراد مورد ــدرص
ح مواجھھ ــالعھ سطــمط

   د.ــبسیار بالایی دارن

                            
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 توزیع فراوانی سطح مواجھھ در ناحیھ کمر .1شماره  نمودار 
 

، توزیع 2شماره  نمودار
ح مواجھھ ــی سطــفراوان

بازو را - در ناحیھ شانھ
ک ــشان می دھد. نزدیــن

شرکت درصد افراد  60بھ 
سطح مواجھھ بسیار  کننده

بازو -در قسمت شانھبالایی 
 دارند.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 بازو-توزیع فراوانی سطح مواجھھ در ناحیھ شانھ .2شماره  نمودار
 

، توزیع 2شماره  نمودار
طح مواجھھ در ــفراوانی س

دست را - ناحیھ مچ دست
 د. تقریباК ــان می دھــنش
راد مورد ــدرصد اف 87

ح مواجھھ ــطالعھ سطــم
بالایی در این ناحیھ 

 دارند.  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 دست -توزیع فراوانی سطح مواجھھ در ناحیھ مچ دست .3شماره نمودار 
 

، توزیع 4شماره  نمودار
فراوانی سطح مواجھھ در 
ناحیھ گردن را نشان می 

درصد  64دھد. نزدیک بھ 
طح ــافراد مورد مطالعھ س
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فراواني

درصد

 ردن دارند.  ــیھ گــناحھھ بالایی در ــمواج
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 توزیع فراوانی سطح مواجھھ در ناحیھ گردن .4ر شماره نمودا
 

 و نتیجھ گیري بحث
ش ــیافتھ ھاي پژوھ

كھ كار در شان داد ــن
دانشگاه  غذاخوری سالن

بھ علت  علوم پزشكي تھران
فعالیت ھاي ماھیت كار جزو 

. بھ آسیب زا محسوب مي شود
د از ــدرص 4/72گونھ اي كھ 

 12كارگران مورد مطالعھ در 
 ماه گذشتھ حداقل در یكي

گانھ بدن  9از اندام ھاي 
-خود دچار اختلالات اسكلتي

 عضلاني شده اند. 
مقایسھ نتایج این 
مطالعھ با نتایج حاصل از 
بررسی وضعیت سلامت و 

 ،)15(،بیماری در ایران
شخص ساخت کھ شیوع علایم ــم

عضلانی در -اختلالات اسکلتی
بیش  ھــمطالع جامعھ مورد

عیت ــیوع آن در جمــاز ش
 بر کشور است. بناعمومی 
توان چنین گفت کھ  این، می

مشاغل گوناگون در واحد 
ھای سالن غذاخوری دانشگاه 
علوم پزشکی تھران 

تند کھ در ــاغلی ھســشم
ا ریسک ابتلا بھ ــھ آن

عضلانی - اختلالات اسکلتی
بالاست بھ گونھ ای کھ باعث 
شده در کارگران این صنعت 
بیش از شیوع آن در جمعیت 
عمومی کشور باشد و از این 
رو، پیشگیری از وقوع این 

محیط کار و حذف اختلالات در 

ریسک فاکتورھای مربوطھ می 
بایست مورد توجھ قرار 

اس گزارش ــاس بر گیرد.
، العھــران مورد مطــكارگ
عضلاني در -ت اسكلتياختلالا

نواحي كمر و گردن از 
وردار ــبیشترین شیوع برخ

 چھ در مطالعھ چنانبودند. 
 7/56و ھمکاران،  رحیمی

درصد از شرکت کنندگان، 
حداقل از یک نوع درد ستون 
فقرات رنج می بردند کھ 

رین محل درد، ــایع تــش
یھ کمر بوده ــناح
در  چنین ). ھم16(،است

درصد  66ش پالانی، ــپژوھ
ناراحتی ھا مربوط بھ 

ی ھای بازو و ــناراحت
درصد مربوط  33چ دست، ــم

 13ری، ــای کمــبھ مھره ھ
 12درصد مھره ھای گردنی و 

درصد شانھ گزارش شده 
دلیل این موضوع  ).17(،بود

 ند وضعیت بدنیمي توا
، نامطلوب، حمل و نقل بار

كردن افراد ار و ایستاده ك
كھ  ول كار باشددر تمام ط

ھاي  در بسیاري از ایستگاه
طور متداول  كار موجود بھ

بر این  .مشاھده مي شود
توجھ بھ ریسك مبنا 

تلالات مربوط ــفاكتورھاي اخ
ھا  بھ این نواحي و حذف آن

در محیط كار مي تواند 
اقدامي موثر در بھبود 
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شرایط كار و پیشگیري از 
باشد و ھر این اختلالات 
یري مي ــشگپیگونھ برنامھ 

ترل ــت بر روي كنــبایس
ریسك فاكتورھاي مربوط بھ 

 این نواحي متمركز شود.
ی ــشغل بررس 8در بین 

ده در این مطالعھ، ــش
رین شیوع علایم اختلالات بیشت

عضلانی در مشاغل - اسکلتی
ز و ــک آشپــآشپز، کم

رفشویی کھ ــر ظــکارگ
بدترین وضعیت بدنی در این 

د گزارش ــاغل می باشــمش
 شده است. این موضوع مشخص

می سازد کھ در برنامھ 
مداخلھ ارگونومی در محیط 
کار، انجام اقدامات اصلاحی 

این مشاغل در اولویت در 
بر پایھ قرار دارد. 

ارزیابي انجام شده بھ روش 
QEC  از گروه درصد 90/61در 

ده ــھاي كاري مطالعھ ش
طح ریسك بسیار بالاست. ــس

نشان دھنده این موضوع 
مخاطره آمیز بودن مشاغل و 
شرایط كار در این بخش مي 
باشد كھ حاكي از آن است 
كھ مي بایست اقدامات 

ر آغاز كنترلي ھر چھ زودت
تایج ــچھ ن چنان. گردد

مطالعھ بندپی و ھمکاران 
ترین ــنشان داد کھ بیش

علت شیوع درد، بلند كردن 
درصد) و  4/30بار سنگین(

تشدید شایع ترین عامل 
ده ــكننده و تسكین دھن

ادن طولاني و ــدرد، ایست
 2/59درصد و  6/57( استراحت

درصد بھ ترتیب) بوده 
با توجھ بھ ). 18(،است

ام شده از ارزیابي ھاي انج
 نامطلوب جا كھ وضعیت  نآ

امناسب بار، ، وزن نبدن
 بلند كردن و حمل بار و

جا ھ ب ارتفاعي كھ بار جا

كافي مي شود، عدم وقفھ 
اده ـتراحت و ایستــجھت اس

كار كردن از جملھ ریسك 
-فاكتورھاي اختلالات اسكلتي

عضلاني ھستند كھ در سالن 
دانشگاه بسیار  غذاخوری

ول بوده و بھ وفور متدا
 بنا .ودــده مي شــمشاھ

این، بھ عنوان  بر
پیشنھاداتي جھت پشگیري از 

عضلاني مي -اختلالات اسكلتي
اره توان بھ نكات زیر اش

 كرد:
دوره آموزشي با اجراي - 1

تاكید بر بلند كردن و حمل 
مناسب بار و عدم چرخش و 

 خمش ھمزمان
ھاي  طراحي ایستگاه- 2

 ایستاده-كار نشستھ
برقراري چرخھ ھاي - 3

مناسب كار و استراحت با 
 توجھ بھ نوع شغل 

ثر وزن ــحداك كاھش- 4
بھ صورت دستي  ھوادي كــم

 جا مي شوند.ھ ب جا
استفاده از صندلي و - 5

چھار پایھ ھاي مناسب و 
 تنظیم سطح میزھاي كار 

دست ھ اساس نتایج ب بر
مده چنین نتیجھ گیري مي آ

وع ــیزان شیــشود كھ م
-لالات اسكلتيــم اختــعلائ
ارگران ــلاني در كــعض

دانشگاه  وریــغذاخ سالن
. بالاست علوم پزشي تھران

نین سطح ریسك ــھم چ
اس روش ــبر اس لا كھــابت
QEC ویاي ــت آمد گــدسھ ب
 طــودن شرایــب زا بــآسی

ن ــیط كار در ایــو مح
 ناــب .ت مي باشدــصنع

انجام  ،نــای رــب
ت ــلاحي جھــدامات اصــاق
بود شرایط كار ضروري ــبھ

  است.
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Abstract 
 
Introduction: Workers Musculoskeletal dis-
orders (WMSDs) represent as one of the 
leading causes of occupational injury and 
disability in the developed and developing 
countries. For this reason, many researchers 
have evaluated WMSDs and their risk fact-
ors. Current study was conducted to deter-
mine the prevalence of WMSDs among 
workers of a kitchen in the Tehran Univer-
sity of Medical Sciences. The results of this 
study may be used to develop preventive 
strategies in the work place and improve 
health condition for the workers. 
 
Materials & Methods: In this descriptive 
cross-sectional study, all the members of 
university's kitchen were studied and tot-
ally, 21 workers participated. Body ness 
Questionnaire was used to study the preva-
lence of WMSDs and the QEC technique 
was applied to evaluate physical exposure 
to the risk factors. Picturing technique was 
used to collect required data from each wor-

ker and each workstation. All of the 21 
workers were photographed. 
  
Findings: 72.4% of the workers suffered fr-
om at least a symptom of the disease during 
the last 12 months. The most of symptoms 
were reported in lower back (48.2%), neck 
(34.4%) and upper back (26%). Furth-
ermore, based on the results, QEC was fou-
nd to be an appropriate and reliable techn-
ique for evaluating the level of exposure to 
WMSDs risk factors.   
 

Discussion & Conclusion: This study sho-
wed that WMSDs occurred at a high rate in 
the studied population. Major ergonomic 
problems were found to be awkward pos-
tures, manual material handling and back 
rotation and bending.  It is necessary to 
exert some interventional and corrective 
measures in order to reduce the risk of 
WMSDs.  
 

Keywords: posture, musculoskeletal disor-
ders, QEC technique                  
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