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 چکیده
ها  سییت  ا  ار م من ی بر ی  ان نا    های مدیریت منابع  نسییانی سییا ما چالش ترینمهمشییی ی ی ی     هایآسیی   :و هدف زمینه

 هایآس   وع شتع  ن با هدف  پژ هش نی  ست. حذف یا  اهش آنها ،   ل ن قدم بر ی شی ی هایآس  آگاهی    ش وع  ها د ند.سا ما 

 تهر    نجام شد. ید نشگاه ع وم پزش  یهاب مانستا  یدن  ان نا  مال یشی 

 ید نشگاه ع وم پزش  مانستا  ب 13دن  1398دن سال  یمقطع صونمبا ی  تح  - ی  توص ی پ مایش پرسشناماپژ هش  نی  :کار روش

شد. بر  ساختا یک پژ هش     نی نجام   یتهر    نجام  شناما محقق  س شد. معتبر پر ست اده  شناما 162تعد د   س  ی ان نا  مال ب ندن  پر

 ل تح  SPSS یآمان  فز ننرمبا  ست اده     هاد ده .آ نی شدپرسشناما  امل جمع 147   تو یع شدبا ن ش تصادفی منظم  هاب مانستا 

 شد.

 هایآس  بود. ب شتر  %2/50   %6/52با ترت    هاب مانستا ن  نی دن  ان نا  مالی  -جسمی   ن حی شی ی  هایآس  ش وع  :نتایج

ن  نی شی ی  سترس    ضطر ب بود. -ن حی  هایآس  مربوط با سردند، گرد  دند،  مر دند   عانضا ب نایی   ب شتر شی ی جسمی 

 ح  نجام  ان با صونم نشستا، عدم  ان رد صح ب شتری تجربا  رده بودند. شی ی هایآس  د ن  ان نا        ان نا  مجرد با طون معنی

 عضلانی بود.  - س  تی  هایآس     دلایل بر     ان نا دقتی   بی  افینا  بهد شتی، آمو ش  تجه ز م، عدم  جود  م انام  یمنی

ستا حد د ن می     ان نا  مالی  :گیرینتیجه س  دچان  هاب مان س  شدند.  یشی  هایآ ستق م   شی ی هزینا هایآ ستقر غهای م  م م

 هی   شی ی دن  بعاد فردی، گر هایآس  حذف یا  اهش  ی بر یباید  قد مات هاب مانستا مدیر   د شتا  ست.    ب مانستا  بر ی  ان نا 

 نیزی    جر   نند.سا مانی، برناما

 مانستا  ب ان نا  مالی،  ،ن  نی -ن حی  هایآس   ،جسمی هایآس  شی ی،  هایآس   کلیدی: گانواژ

 

 مقدمه
. باشندمی یسا مان هر ترین سرمایا ان نا  مهم       

دن  سز یی  تجربا  ان نا  نقش با ، تو نایید نش، مهانم

ها تا حد  یادی  نی سا ما د ند. بهره هاموفق ت سا ما 

با  آنها بر ی دست ابی هدفمندبستگی با  ان نا    تلاش 

نفاه   باید با  هامدیر   سا ما  هد ف سا مانی د ند. 

 .ا باشندد شت    ت  ندگی  انی  ان نا  توجا ب شتری 

هدف مدیریت منابع  نسانی جذب، توسعا   ح ظ ن ر ی 

 ستعد د، د نش،  د ن ی  انگ ری  ان نا بمنظون با نسانی 

  دن  ما    م ا  نگرش دنست با تعد د مناسمهانم   

 . (1 ست )مناس  

 تیریمد یهاچالش نیتر   مهم ی ی یهای شی آس        

وح دن سط یمن  یامدها ها  ست  ا با پسا ما  یمنابع  نسان

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

js
ph

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

1-
25

 ]
 

                             1 / 14

mailto:minamirzaeanrad@yahoo.com
https://sjsph.tums.ac.ir/article-1-6088-en.html


 

 

 
 /علی محمد مصدق راد و همکاران 400

 

  یشی    همر ه  ست. آس ی  سا مان یگر ه ،یفرد

(Occupational injury) یشخص   با هر آس، 

 یحاداا شی  کی    یمرگ ناش ای یمان ب

(Occupational accident) س. آشودیگ تا م   

 (Occupational یشی  یمان مت ا م    ب یشی 

(disease  ست  ا با خاطر قر ن گرفتن دن معرض عو مل 

  کی    ان دن  یخطر ناش

ها، ها، چشم. دستشودیم جادیمشخص   ید نه  مان

ن تری س  ت   پوست شایع ها،ایستو  فقر م، سر، ن

های (. آس  2هستند ) یهای شی آس   ر دنگ یها ند م

 ،ی یژولو ب ،ییا م ش ،ی یز با خاطر مخاطر م ف یشی 

مانند صد ، دما، گزش  ی جتماع -ی  ن  ن ی   نگونوم

 یهاذن م مع ق دن هو ، پاتوژ  و نام، ح ایحشر م 

 یرسودگخطرناک، تشعشعام   ف ییا م مو د ش ،یخون

ا هنو  ب یهای شی    آس   یان . بسندیآیبوجود م یشی 

 ن، سنگ یبانها یدست ییجابجا ف، ضع یم نگونو ل دل

 ،ینامناس   ان یها ت ش ز م،  ست اده نادنست    تجه

 یمنی  ی  آمو ش نا اف یطولان یها  نشستن هاستاد ی 

 (. 3) دهندینخ م

ای ههای   گ ر، ب مانیها شامل بان ب مانیبان ب مانی     

تعد د ها  ست. ها   جر حت  مصد م ت ر ر  گ غ

 2016شی ی دن سال  هایآس  های منتس  با مرگ

 9/1م لادی طبق برآ ند سا ما  بهد شت جهانی، حد د 

م   و  سال با ع ت مرگ  7/89م   و  موند بوده   

شی ی دن  ین سال  هایآس     دنس   مع ول ت ناشی   

   دست نفتا  ست. مو جها با ساعام  انی طولانی ) ان 

ساعت دن ه تا( عامل ب شترین مرگ بوده  ست  55ب ش    

ذن م مع ق، گا ها  با دنبال آ ،هز ن مرگ(.  745)حد د 

 هایمصد م تهز ن مرگ    450با حد د    د دهای شی ی

سوم ن عامل د م ن   ، هز ن مرگ 363شی ی با حد د 

هز ن موند  450)با  ب مانی مزمن  نسد د نیوی. ندبود

 یس می ب مانی   هز ن موند مرگ(  398)با س تا ، مرگ(

سا نت جا  ص ی مخاطر م هز ن موند مرگ(  347)با ق بی 

 های شی ی دن مناطقشی ی بودند. ب شترین بان ب مانی

  آن م غربی  منطقا  ق انوس   آفریقا، آس ای جنوب شرقی

 گرچا م ز     ی  .(4) دن مرد      فر د مسن مشاهده شد

شی ی  شنده دن بس انی     شونها دن طول  ما   هایآس  

 دندن حال  اهش  ست،  ل  ن، دن م ا  برخی     شونهای 

 (.5ن  با  فز یش  ست ) توسعاحال

های شامل هزینا های شی یها   ب مانیبان مالی آس         

 رم موس غهای   هزینا م رمستق غهای مستق م، هزینا

ان ب ست.  ملاحظاقابل ) ن ش مالی  اهش     ت  ندگی(

م   اند دلان  250شی ی دن آمری ا حد د  هایآس  مالی 

م   اند  14دن  نگ ستا   تول د ناخالص د خ ی(، %8/1آمری ا )

م   اند دلان  61تول د ناخالص د خ ی(، دن  ستر ل ا  %1پوند )

 5/10تول د ناخالص د خ ی(   دن سنگاپون  %8/4 ستر ل ا )

تول د ناخالص د خ ی( برآ ند  %2/3م   اند دلان سنگاپون )

ها   شد. سا ما   ان ب ن  لم  ی بان  قتصادی آس  

تول د ناخالص د خ ی جها   %4های شی ی ن  حد د ب مانی

 . (6)برآ ند  رد 

یک سیییا ما  بهد شیییتی   دنمانی  عنو  باب مانسیییتا       

ساعتا تشخ صی، دنمانی   با تو نی  24تخصصی، خدمام 

ن  با ب مان     مصیید م ن با  سییت اده     ادن تخصییصییی 

پزشیی ی، جر حی، پرسییتانی   پ ر پزشیی ی   تسییه لام   

تجه ز م پ شرفتا دن ن ستای تأم ن، ح ظ    نتقای سلامتی 

ئا می ، مر زی بر ی آمو ش دهد   همچن نمردم جامعا  ن 

هدف (. 7  پژ هش دن حو ه ع وم پزشییی ی  سییییت )

ی    یمن تشخ صی، دنمان ت     باب مانستا   ن ئا خدمام 

  با تو نی با ب مان    سیییت. بد   مدیریت صیییح ح منابع 

نا   ان  .فر هم ن سیت نسیانی  م ا  دسیت ابی با  ین هدف 

بر ی  اتقاضیی ین بش پرقابل غبا دل ل ماه ت  هاب مانسییتا 

ن  ی، ضیییر نم  ن ئا خدمام شیییبانا، خدمام سیییلامت

  بان  می    هانوع فعال تهای  انی عصییر   شیی ، نوبت

تن سر  ان د ش ناشی     بهام نقش،  سترس  یاد،    ی شیل

سا  ا ه انی،  ضافا)موضوع مرگ    ندگی( هابا سلامتی  ن

 های آسیی دن معرض خطر  ،سییت اده  موند  نوع تجه ز م 

های قابل پاتوژ جسییمی   ن حی ناشییی    شیییل هسییتند. 

 نتقال    طریق خو    مایعام بد ، صدمام ناشی    سو   
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مل  نده، قر ن گرفتن دن معرض عو  یل ت ز   بر    سیییا

قر ن گرفتن دن معرض تشییعشییعام سییل،  مثل   ب مانی

، خطر ل ز خوند     فتاد ناشی    تصویربرد نی پزش ی، 

ها،  خشیییونت    طرف هم ان  ، ب مان     بسیییتگا  آن

سنگ ن   نوبت ب ند رد  سام  شتهای  انی  ج  ،مسرهپ

نا   -جسیییمی   ن حی هایآسییی   ن  نی بر ی  ان 

تا  مانسییی بال  هاب  تا  ی ی    . (8) د ندبا دن مانسییی ب 

بالقوه پر خطر محسیییوب میم ا  شیییود   م ز   های 

های شییی ی دن آ  ب شییتر    صیینایع ا   ب مانیهآسیی  

طون سیینتی تصییون تول دی   سییاخت   سییا   سییت  ا با

 شود  ا نسبتاً خطرناک باشند.می

ها، نگ با نگ شیید     شیی دگی عضییلام   نباط    

ستگی، بریدگی یا پانگی، نان حتی ش  های  بودی   دند، 

ستی، ب مانی سردی،پو ضطر ب،  ف سترس،    های ع ونی،  

های جسیییمی      سیییو س    جم ا آسییی   بی خو بی

ت. ها  سن  نی مرتبط با  ان دن  ان نا  ب مانستا -ن حی

س   شتر  ین آ شان  انی ب ش    ب  شی ی با دل ل ف های 

س  تی عضلانی دن  ان نا   هایآس  ش وع  حد  ست.  

ستا  ستهم  %70 حد د های  یر   تاب مان شده    گز نش 

ن ز  ن  نی ناشی     ان -ن حی هایآس  . ش وع (11-9)

سال %40تا دن  ین  ان نا   ست   دن  شده   های برآ ند 

  فز یش د شییتا  سییت 19- خ ر ن ز با دل ل پاندمی  و ید

(12،13) . 

 جود  ها  تعد د  ان نا  ب مانستا  شیبا  فز  توجا با     

 ر، ها، دن سا دها  خسا ما  نیعو مل بالقوه خطرناک دن  

ده ها شب مانستا  ط مح یمنیبا بهد شت     یادیتوجا  

-ی  ن ح یهای جسمآس   یمخاطر م شی  نی ست.  

های ها با همر ه د ند. آس   ان نا  ب مانستا  یبر  ین  ن

 یهانای. هز ندیبا نظام سلامت   ند م یادی  نایهز یشی 

 دنما   ان نا    پرد خت غر مت با نایشامل هز م مستق

ن نا   ا ینیگزیجا نایغ رمستق م شامل هز یهانایآنها   هز

 ،ی ن اهش بهره د،یآمو ش  ان نا  جد ده،ید   آس

 م غ رمستق یهانای ان نا   ست. هز ا   ن ح زه  اهش  نگ

ه برآ ند شد م مستق یهانایچهان بر بر هز یهای شی آس  

 (. 14 ست )

شی ی بر ن ی  هایآس  ب شتر مطالعام مرتبط با       

(. 15-17 نجام شده  ست ) هاب مانستا  ان نا  بال نی 

ی ی ش هایآس  با برنسی ش وع  ام بس ان محد دیمطالع

. (12)  ست پرد ختا هاب مانستا  ان نا   د نی   مالی 

های  نجام فعال ت  لبا دل   مالی  ان نا    حدهای  د نی

های نامناس  بدنی دن ح ن  ان   فشان ن  نی ت ر نی، حالت

ناشی    بان  انی  یاد، دن معرض خطر بالای  بتلا با 

 )ستادی(   مالی شی ی قر ن د نند.  ان نا   د نی هایآس  

مح ط   شر یط  انی مناس  بر ی   رد آمادهنقش مواری دن 

تا حد  هاب مانستا  نی بهره .د نندنی )صف(  بال ان نا  

 ،بنابر ین یادی با عم  رد  ین  ان نا  بستگی د ند. 

 .  یادی د ندمحافظت    سلامت جسمی   ن حی آنها  هم ت 

ستا  مدیر         شگ ری     هاب مان باید  قد ماتی ن  بر ی پ 

جا خاطر م شیییی ی   دن نت  مانی ،م بان ب  ها    اهش 

 آگاهی    ب ان گ رند.  ان نا  ستادی های شی یمصد م ت

شییی ی   ع ل آنها دن  ین ن سییتا  هایآسیی  م ز   شیی وع 

ست.  سی هدفپژ هش با ،  ین بنابر ینضر نی      م ز برن

مالی  های  حد دن  ان نا  شیییی ی هایآسییی  شییی وع 

ستا  ش ی تهر    نجام هاب مان شگاه ع وم پز ستا با د ن ی   ب

 .شد

 

 روش کار
 (Questionnaire ی پرسشناما شیما پژ هش پ نی       

(survey دن سییال یصییونم مقطعبا ی  تح  - ی  توصیی 

شد. پ 1398 شناما شیما  نجام  س ش کی ی پر  ین ش پژ ه

ست اده د ده یآ نجمع یپر انبرد بر  ست. پرسشناما با   ها  

بستا  طلاعام موندنظر پژ هش ن      فر د  ای   سو لام با  

 ی پرسشناما شیما . مر حل  نجام مطالعا پ ندیم ینآ جمع

جامعا   نمونا پژ هش،  ن   هد ف پژ هش، تع ن  شامل تع

 ی نجام مطالعا  ص   وم،یپرسشناما،  نجام مطالعا پا یطر ح

گز نش  ا ته ت،یها   دن نهاد ده ل ها، تح د ده یآ ن  جمع

 (. 18 ست ) جینتا
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شناما شیما پژ هش پ نی       س ص ی پر  ی  ح ت - ی  تو

 شیما  نجام شییید. پ 1398دن سیییال  یصیییونم مقطعبا

 ی نآجمع یپر انبرد بر  ین ش پژ هش کی ی پرسشناما

سو لام با  د ده ست اده     شناما با   س ست. پر ستا ب ایها  

.  ندیم ینآ نظر پژ هش ن      فر د جمع  طلاعام موند

 ن  شییامل تع ی سییشییناماپر شیما مر حل  نجام مطالعا پ

هد ف پژ هش، تع نا پژ هش، طر ح ن    عا   نمو  یجام

   ی نجام مطالعا  صیی   وم،یپرسییشییناما،  نجام مطالعا پا

گز نش  ا ته ت،یها   دن نهاد ده ل ها، تح د ده یآ نجمع

 (. 18 ست ) جینتا

سی م ز          ساختا بر ی برن شناما محقق  س    یک پر

س  ش وع  ستا مالی   ان نا    حد شی ی هایآ  هاب مان

بر ی توسعا پرسشناما    مر ن متو   ست اده  ست اده شد. 

سو ل مرتبط با  طلاعام  9پرسشناما شامل . (19-21) شد

سییو ل مرتبط با  26    ان نا  شییناختی   شییی یجمع ت

س   سمی   ن حی هایآ شی ی بود. -ج سؤ لام ن  نی 

هرگز، خ  ی  م، ) ی دنجا 6پرسشناما دن مق اس ل  رم 

 .تنظ م شد مت ا   5تا  0 م، متوسط،  یاد   خ  ی  یاد(    

ستا شد تا م ز    بتلای خود با   هایآس      ان نا  خو 

ن  نی ن  دن یک سییال گذشییتا دن  ین -جسییمی   ن حی

،  مت ا   متر    یکط ف ل  رم مشخص  نند. دن نهایت، 

با ترت  ،  4ب شییتر       4 تا 01/3، 3تا  01/2، 2تا  01/1

دنجا خ  ی  م،  م، متوسیییط،  یاد   خ  ی  یاد  عنو  با

 . دن نظر گرفتا شدشی ی  هایآس  

بر  ساس نظر م  پرسشنامان  یی صونی   محتو یی       

ن ر    متخصصا  مدیریت بهد شت   دنما    بهد شت  8

شاخص آل ای  ر نباخ حرفا شد.     سی   تأی د   ی، برن

بر ی تأی د پایایی پرسییشییناما  سییت اده شیید. بدین منظون 

ما دن یک جامعا  مالی  30پرسیییشییینا ن ری     ان نا  

آ نی شید. صیونم پای وم تو یع   جمعبا هاب مانسیتا 

 953/0 ین شییاخص بر ی مجموع سییؤ لام پرسییشییناما 

 . محاسبا شد

 مانستا  ب 13 یجامعا پژ هش شامل  ان نا   مون مال      

. ن ر بود 280شامل تهر    ی  بستا با د نشگاه ع وم پزش 

 ل جد   فرمول  و ر   ین پژ هش با  ست اده    حجم نمونا 

ی صونم تصادفها باپرسشناما. شدمحاسبا ن ر  162 مونگا 

 ت م ل شدهپرسشناما  147 تعد دمنظم تو یع شد   

 (. یدنصد 91شد )نرخ با گشت  یآ نجمع

 SPSS فز ن نرم 21نسخا دن  شدهیآ نجمع یهاد ده      

دنصد  ،ی)فر   ن ی  توص یها  ند   با  ست اده    آ مو 

 ی ستنباط یها(   آ مو ان    نحر ف مع ن انگ م ،یفر   ن

 ل ( تح ANOVA   رسو  پ یهمبستگ  ی، ضرt)آ مو  

دن نظر گرفتا  05/0پژ هش  نیدن   ید نیشدند. سطح معن

 شد.

مطالعا با  د  خلاق  نی نجام         

IR.TUMS.VCR.REC.1398.496  دن د نشگاه ع وم

 پژ هش شامل یشد. ملاحظام  خلاق دی تهر   تأ یپزش 

   تهر   یلا م    د نشگاه ع وم پزش  یهاناماتی خذ نضا

 ی هد ف پژ هش بر  ن  تب ،هاب مانستا  ر  یمد

ن د نندگا  آگاهانا شر ت تی نندگا ، ج   نضاشر ت

پژ هشگر    یطرفی طلاعام   ب یپژ هش، ح ظ محرمانگ

  شد. تینعا

 

 نتایج
آنها  %68ب ش           نندگا شر ت %63ب ش           

د ن ی مدنک تحص  ی  گا  نندشر ت  ثر بودند.  متأهل

 (%8/23سال ) 11-15، د ن ی سابقا  انی (%3/50)  سانسل

 (.1)جد ل  بودند( %1/57   ستخد م نسمی قطعی )

دچان  نوعی با هاب مانستا  ان نا  مالی  %73حد د        

م انگ ن  مت ا  عضلانی شده بودند. -عانضا  س  تی

یل دن  ان نا  مالی شجسمی ناشی     هایآس  

)جد ل  بود (%6/52) مت ا   5    63/2 با بر بر هاب مانستا 

ر، با ترت   مرتبط با نو حی گرد ،  م هاآس   ین ب شتر . (2

  .ه  ستبودچشم، مچ دست، پشت،   نو   سر 

س  تی ضلانی با ترت   دن  -عو نض   ، 22، 26، 33، 74ع

، با علائم دند، گرفتگی هاب مانستا  ان نا  مالی  14%   20

) رخی(    ختلال دن حر ت  یحسیییبضییعف، سییو ش، 

 هایآسییی  ا با ههمر ه بوده  سیییت. تنا ب  مانی مو ج
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 %3/45   3/27، 3/27 سییی  تی عضیییلانی با ترت   دن 

 بانکیبان دن ه تا   صونم هر ن  ، یک ان نا  مبتلا، با

ست.   ان نا  مبتلا  %19   21، 27با ترت   دن ماه بوده  

با  ین علایم چند ن  ، چند سییاعت   ب ش    چند ه تا 

با ترت    نجام  ان با صونم نشستا، عدم مو جا بودند. 

 ان رد صیییح ح تجه ز م، عدم  جود  م انام  یمنی   

یببهد شتی، عدم  جود آمو ش  افی،  ان با تجه ز م   

 – سییی  تی  هایآسییی  خود  انمند موج  بر    یدقت

(    ان نا  ≥001/0p ان نا     ) عضییلانی شییده بود.

با طون معنیp=04/0مجرد )  هایآسییی   شیییتر بد ن ( 

 . (3)جد ل  ن  تجربا  رده بودند یجسمی شی 

یل شناشی     ن  نی-ن حی هایآس  م انگ ن  مت ا         

بود. ( %2/50) 51/2 با بر بر هاب مانستا دن  ان نا  مالی 

 ،صونم  سترسبا ین  نی شی -ن حی هایآس  ب شتر 

 . (4)جد ل  بر   پ د   رده بود نگ زگی   بی ضطر ب 

( با p=04/0 ان نا  مجرد )   (p=04/0 ان نا     )      

ن حی   ن  نی ناشی    شیل ن   هایآس  د ن طون معنی

 . (5)جد ل  با م ز   ب شتری تجربا  رده بودند

 

 بحث 
 جسمی هایآس   ین مطالعا با هدف برنسی ش وع        

 یهاب مانسییتا  یمال  ن حی ناشییی    شیییل دن  ان نا  

 نجام شیید.  1398دن سییال  تهر   ید نشییگاه ع وم پزشیی 

دن  ان نا  مالی  شیییی یجسیییمی  هایآسییی  شییی وع 

 نوعیبا ان نا   چهانمسابود. حد د  %6/52 هاب مانستا 

س  دچان  س  تی هایآ شدند. -  شیل  شی     ضلانی نا ع

 گرد (، %4/56  سیییر )ها دن نو حی ب شیییتر  ین آسییی  

 مچ دسیییت   (%4/50)  مر(، %2/54چشیییم )، (8/54%)

دن نو حی بر   دند  ترینشییایع یجاد شییده بود.  (8/48%)

د نشگاه ع وم پزش ی شه د مر  ز بهد شتی  ان نا   د نی 

شتی سال  به (، گرد  %3/13دن  مر ) ،رت  با ت 1395دن 

 ان نا   %87 حد د .(22) ( بود%2/10)دست مچ  (  11%)

شگاه های مخت ف معا نت د نی  ش ی گرگا د ن  ع وم پز

سال  س  با  1392دن  شیل مبتلا  هایآ شی     سمی نا ج

 ،(%6/53)دن   نو  جسییمی هایآسیی  شییتر شییده بودند. ب 

همچن ن، حد د . (23) بود( %41)گرد     (%5/45) پشیییت

سنجا  دن  5/66% ش ی نف شگاه ع وم پز  انمند    د نی د ن

عضلانی شده بودند  ا -دچان  ختلالام  س  تی 1391سال 

( 3/32پشت )(   3/32 ختلالام دن نو حی گرد  )ب شترین 

 .(24بوده  ست )

 نجام  ان با صییونم نشییسییتا، عدم  ان رد صییح ح       

تجه ز م، عدم  جود  م انام  یمنی   بهد شتی، عدم  جود 

با تجه ز م   بی ند    دلایل آمو ش  افی،  ان  دقتی  انم

س  بر    س  تی  هایآ ضر بوده  –  ضلانی دن مطالعا حا ع

سییر  ان  یت ر ن یانها ان نا   د نی ب شییتر با   سییت. 

ست یب تر   ین  انها د نند.   حر ام  ها   حر ت م رن د

.    طرفی،  ست دن یک فضای محد دها گرد    شانامد  م 

    نندبا مدم طولانی  سیییت اده می  امپ وتر ین  ان نا     

دنجا  30مجبون هسییتند  ا گرد  خود ن  با    یا ب شییتر    

سمت ج و   پای ن خم  نند س  بد  با . با  ضع ت نامنا  

ها، با طون مد  م   هر هنگام  ان، حر ام ت ر نی  ین  ند م

س   ،ن  ه شانا  یجاد  هایآ سمی دن ناح ا گرد ، مچ    ج

شنایی    طرفی،  . نایی با همر ه د ند رده   عو نض ب عدم آ

های بدنی صیییح ح با هنگام  ان  رد ، موقع ت ان نا  با 

ب انگ ری  قد مام عدم    عدم توجا با  صیییول  نگونومی

  ین  ضع ت ن  تشدید  رده  ست. ، صلاحی

دن  ن  نی ناشییی    شیییل -ن حی  هایآسیی  شیی وع       

   تهر ید نشییگاه ع وم پزشیی  یهاب مانسییتا  یمال ان نا  

سترس )بود.  %2/50 با بر بر ضطر ب )2/61%    ،)2/60%   )

ن  نی  -ن حی هایآسیی   ترینشییایع( %4/59 نگ زگی )بی

ش ی  %6/28حد د  بودند. یشی  شگاه ع وم پز  ان نا  د ن

ن  نی بودند -دچان  ختلالام ن حی 1385دن سییال سییمنا  

د نشییگاه ع وم پزشیی ی  (. شیی وع  فسییردگی دن  ان نا 25)

ش وع  ختلالام  (.26بود ) %40حد د  1386 نجا  دن سال 

ن  نی  ان نا   د نی   مالی ب مانسیییتانی دن قز ین -ن حی

 (.12بود ) %7/35   7/40با  بر بربا ترت    1387دن سال 

س   د نمعنی، با طون دن  ین مطالعا  ان نا            هایآ

 یهاآسیی  شیی وع بالاتر ند. ب شییتری گز نش  رد شییی ی
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 شدهگز نش جسمی دن  ان نا     دن مطالعام دیگر ن ز 

ست سمی   . (24 ، 22)       نا ن  نی -ن حیشر یط ج

 تو ندمی آنهات ر نی    یسیییتا توسیییط  هایفعال ت نجام 

 ان نا     نسییبت با همتایا   .دل ل  ین موضییوع باشیید

شتر دن معرض  شا  ب  سترسمرد سمی   ن حی  یها  ج

ید  با ظایف شیییی ی،  نا     علا ه بر   ند.  ان  قر ن د ن

خانا   خانو ده   فر ند   ن  هم  نجام دهند  یهات مسئول

دیر   . بنابر ین، م ندتحم ل میبا آنها  ی ا فشییان ب شییتر

ستا  شتری  هاب مان س باید توجا ب  شر یط با متنا سا ی 

ن  نی  ان نا   -ن حی مح ط  انی با شییر یط جسییمی  

های ن حی شناخت ت ا م،  ین بر علا ه. د شتا باشند   

توجا با ت ا م  ضیییع ت   ن  نی  ان نا  مرد        

سانی هبدنی آن ستا ا بر ی مدیر   منابع  ن ر نی ض هاب مان

 ست.  ین موضوع باید دن فرآیند خرید تجه ز م  د نی   

 .ن گ ردموند توجییا قر  آمو شییییهییای برگز نی د نه

 مح ط  ان، یسا سالم مثلمد خلاتی     تو  می، همچن ن

 یبر  سا ی  ن ،  ست اده    قو نشی ی شرفت پ نا  م جادی 

خت حقوق  قاء   پرد  یا  نت نا    مز       سیییت اده به 

 ییاهش  یبر      ییان نییا  یهییامهییانم   هییاییتو نییا

  . ست اده  رد اهآندن ن  نی -ن حی هایآس  

با  فز یش سن   سابقا  انی  ین مطالعا نشا  د د  ا       

شیییی ی دن  ان نا  مالی  هایآسییی  تا حد دی م ز   

 هایآسییی   فز یش یافتا  سیییت. شییی وع  هاب مانسیییتا 

 عضلانی دن  ان نا  م انسال   سالمند بالا  ست - س  تی

  یژهباسیییال    40قدنم جسیییمی با نسییی د  با  .(27)

 نجام  ان ت ر نی یابد. اهش می  50نزدیک شد  با سن 

 - سیی  تی هایآسیی  دن مدم طولانی منجر با  فز یش 

ضلانی می ساعت  انی حد د  شود.ع ستاند ند   40تا 35 

ساعام  انی طولانی  ست.   تو ندمیساعت  ان دن ه تا  

، سییی تا    ختلال منجر با بر   ب مانی  یسییی می ق بی

 قد ماتی نظ ر جابجایی  بنابر ین،. (4) شیییود  فسیییردگی

های  انی مخت ف    حد نا  دن     دننظرگرفتن ان 

سییاعام  سییتر حت  وتاه ب ن فو صییل  انی طولانی م  د 

ها دن    طرف دیگر، م انگ ن سن  ان نا  ب مانستا   ست.

ها   حال  فز یش  سیییت. بنابر ین، مدیر   باید سییی سیییتم

ی د شییتا های شییی هایی بر ی  نترل    اهش آسیی  برناما

 باشند.

ر ی ب غ رمستق مهای مستق م   شی ی هزینا هایآس        

شتی   دنمانی د ند. سا ما  صادی های بهد  برآ ند بان  قت

های ناشییی     ان با سیی اسییتگذ ن     ها   ب مانیآسیی  

ها    ند تا سییی اسیییتمدیر   نظام سیییلامت   مک می

ن  دن   اربخش-مد خلام  یمنی   بهد شییت شییی ی هزینا

  لویییت قر ن دهنیید   منییابع  م ییاب ن  بییا بهترین نحو 

ها باید یک سیی سییتم مدیر   ب مانسییتا  تخصیی ص دهند.

شت   برناما  ی بر ی  نترل    اهش مدیریت  یمنی   بهد 

های شی ی طر حی    جر   نند. یک س ستم مدیریت آس  

شامل  جز ی مدیریت   نهبری،  شت حد قل   یمنی   بهد 

شان ت  ان نا ،  ن یابی  برناما شگ ری    نترل خطر، م پ 

  شناسایی مخاطر م شی ی، پ شگ ری    نترل مخاطر م، 

مدیر    آمو ش    ن شیی ابی   بهبود مسییتمر برناما  سییت.

باید یک ن ی رد سیی سییتمی بر ی  نترل مخاطر م شییی ی 

د شیتا باشیند   با تقویت سیاختانها، فر یندها   بافتانها با 

 خوبی دن  ین  م نا دست یابند.نتایج 

قدم دن  نترل    اهش       شیییی ی،  هایآسییی    ل ن 

ست. دلایل  سایی ع ل بر   آنها   س  شنا د شی ی بای هایآ

شناسایی شوند    قد مام لا م بر ی نفع یا  اهش آنها ب ان 

شناسایی ع ل برگرفتا شود.   ی یش هایآس     مدیر   با 

 ها دن  ین  م ناضییعف ب مانسییتا   آگاهی    نقاط قوم   

های عم  اتی مناسیییبی بر ی حذف یا  اهش تو نند برنامامی

 ین ع ل ب ان گ رند. عو مل فردی، شی ی   سا مانی موج  

س  بر     ،ییا م ش ،ی یز فعو مل شوند. شی ی می هایآ

جو نظ ر  ی جتمییاع -ی  ن  ن ی   نگونوم ،ی یولوژ ب

شتی   شر یطسا مانی، قو ن ن   مقرن م  انی،   ی یمن بهد 

شی     م ت       ت  ان   ، مح ط  ان سترس نا ض  ایت ن

. (27،28) شییوندشییی ی می هایآسیی  شییی ی موج  بر   

س  بنابر ین،  قد مام حذف یا  اهش  شی ی باید دن  هایآ

 نیزی    جر  شوند. بعاد فردی، گر هی   سا مانی برناما

 نتقای د نش   مانند  ی قد مات یر ب انگ ،یدن بُعد فرد     
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    شتر ب  ظایف رشیعدم پذمهانم  نجام دنست  انها، 

 سیییت اده     ،ی  صیییول بهد شیییت حرفا تینعا ،ییتو نا

جام   نش   تمر ،یمنی    یح اظت ز م تجه  یهانی ن

دن  با هم ان  ، شییتر بد سییتانا  نتباط    مسییتمر یحر ت

سمس   اهش آ ش ی  ن ح یهای ج شیل موار  ینا    

نعایت  لز مام  ،دن بُعد سییا مانی آمو ش(. 29هسییتند )

شییناسییایی عو مل خطر، تجه ز م  یمنی،  ته ا نگونومی، 

سایی  شنا س  غربالگری بر ی  سمی   ن حی    هایآ ج

 اهش  ز یی دننقش بسیییب انگ ری مد خلام   دهنگام 

مدیر    .(30،31) شییی ی   عو نض آ  د ند هایآسیی  

س   بتد  باید با حذف عو مل خطر    بر     شی ی هایآ

با ب انگ ری  نترل ها  ند. سیییپس، آن های پ شیییگ ری  ن

سی صلاح  مهند شانس  ، ان  ان نا  نحوه  مدیریتی    

شی ی ن   اهش دهند. دن نهایت،  ان نا   هایآس  بر   

بییا  سیییت ییاده    تجه ز م محییافظتی    خود دن بر بر 

 شی ی ح اظت  نند. هایآس  

 با  ن ش ابی شر یط مح ط مستمرمدیر   باید با طون       

نا   یا  ان  ان  مل   ند   عو  آ ن مح ط  ان ن  بپرد  

  با ب انگ ری  قد مام   نندگ ری شیییناسیییایی    ند  ه

سایل ح اظت فردی ست اده      سی، مدیریتی         ،مهند

س   شی ی پها   ب مانیآ شگ ریهای  شگ ری  نند )پ    

شی ی یندی بر ی گز نشآ. آنها باید فر  ل ا( دهی حو دث 

نا  ند    ان  با  ن  تعریف  ن بت تشیییویق  گز نش   ا

ا بهمچن ن، های شییی ی  نند. د  ط بانا حو دث   ب مانی

ی ی ش هایآس  معاینام  د  نی   غربالگری مبتلایا  با 

یند دنما  آنها شییر ع شییود )پ شییگ ری آشییناسییایی   فر

با  یا   با تو نی   نوتو نی مبتلا با  یت،  ها یا(. دن ن اانو

نها فر هم شییود آشییی ی،  م نا دنما   امل  هایآسیی  

 )پ شگ ری االث ا(. 

شناس بهد       ستا  باید شت حرفا  ان  ی   مح ط ب مان

 شی ی تد ین    جر   ند. هایآس   ی بر ی  اهش برناما

ستا دیر   م سی   مالی لا م بر ی  هاب مان س ا باید تعهد 

شت حرفا سا ما   یجاد  نند.  جر ی برناما بهد   ی ن  دن 

ست س ا ستاند ندها   آنها باید  ها   مقرن تی بر ی  جر ی  

 ی تد ین       جر ی صییح ح آنها  لز مام بهد شییت حرفا

صل  نند.  شنهاد می طم نا  حا  یر  شود  ا مدهمچن ن، پ 

صادی  هاب مانستا  س     ب ما بر ی  اهش  ار م  قت  هایآ

شی ی  ست اده  نند    ان نا  خود ن  دن  ین  م نا محافظت 

  نند.

 هایآسییی  آمو ش نقش مهمی دن  اهش ع ل بر        

ید آمو ششیییی ی د ند.  با نا   نا  ان  های لا م ن  دن  م 

ا د مام پ شیگ ر نتا با  ق سیلامت    یمنی  ان دنیافت د نند

شییی ی ن   اهش دهند. آمو ش با  هایآسیی  شییانس بر   

توسعا فرهنگ  یمنی    اهش  سترس شی ی  ان نا   مک 

های آمو ش مد  م باید برناما هاب مانسیییتا مدیر    . ندمی

شت حرفا شند. برناما ی بهد  شتا با زی   نیبر ی  ان نا  د 

ها باید توسط مقامام    نم بهد شت    جر ی  ین آمو ش

تأ  د قر ن گ رد   دن د نشیییگاه های ع وم پزشییی ی موند 

. شوند لحاظ هاب مانستا های  ن ش ابی    عتبانبخشی برناما

 شییی ی، هایآسیی   نو ع خطر م    ان نا  باید دن  م نا 

  نحوه پ شگ ری   دنما   ام  انها با صونم  یمننحوه  نج

آمو ش بب نند   با آگاهی نسیییبت با  شیییی ی هایآسییی  

چا ته ا  تاب مخاطر م شییی ی  حت اطام لا م ن  ب ان گ رند.

س  خطر م    شی ی   آمو ش بد  خدمت  ان نا   هایآ

  ست. یضر نجدید دن  ین  م نا ن ز 

مناسییی     ی ان یفضیییا کی جادیبا   یع م  نگونوم      

 یمناسیی    آن م ط مح ،ین ح -یجسییم ی اهش فشییانها

 یتا بد    سیییترس   خسیییتگ  ندیم جادی ان نا    یبر 

میید خلام  یر خود ن   نجییام دهنیید. ب ییانگ ی ییانهییا

نجر م ی ان نا  مال ی ان یهاستگاهی   صلاح   ی   نگونوم

سا شودیم یشی  مخاطر مبا  اهش مو جها آنها با     . آ

  نده با  ان نا ،  ین حت تر شییید   ان،  اهش فشیییانها

 ز م   تجه لیبد  با هنگام  ان   بهبود  سا ح موضع صح

 شودی ان نا  دن  نجام  انها م یی ان  شیموج   فز  ی ان

منجر با دند  یشییی  ی   صییول  نگونوم تی(. عدم نعا19)

 یمهندسییی ن،ی(. بنابر 4شیییود )ی مر   گرد  دن  ان نا  م

صول  نگونوم تی ان با منظون نعا ط مح س   ی  شامل منا

 یها   اهش آسییی یبر  های ان   صیییندل ز بود   ند  ه م
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  ست.  یضر ن یعضلان-ی س  ت

باید فرهنگ  یمنی مح ط  ان ن   هاب مانسیییتا مدیر        

تشییویق   تقویت  نند   متعهد نا  لز مام   منابع لا م ن  

با چن ن ف ند.بر ی دسیییت ابی  با رهنگی فر هم  ن ها  ید آن

ست س ا ضم ن  یمنی دن ها   برنامامقرن م،  هایی بر ی ت

سبت  شد ن مح ط  ان تد ین    جر   نند. تعهد مدیر    ن

نابع  تأم ن م نا    پ گ ری ا  موندنبا  ، آمو ش  ان 

ضیییر نی  سیییت. دن نت جا،  ان نا  نسیییبت با نعایت 

شد. لز مام  یمنی دن مح ط  ان متعهد  دن مقابل،  خو هند 

یک فرهنگ سییا مانی  ا فقط بر  فز یش تول د تأ  د د ند 

صد م ت  ان نا  توجهی ند ند، منجر با    با ب مانی   م

سترس  ان نا     فز یش س     شی ی   دن نت جا  هایآ

  نی سا مانی خو هد شد. اهش بهره

 ی بهد شییت حرفا یسییا ماندن  ها    قد مام برناما     

باید توسط  قد مام حمایتی د لت پشت بانی شوند.    نم 

 ان      نم بهد شیییت باید با طون مشیییترک دن  م نا 

 ی هم انی  نند   تد ین  سییتاند ندهای بهد شییت حرفا

قو ن ن   مقرن م لا م ن   ضیییع نمییاینیید. نظییانم   

مام بههای د نه ن شییی ابی قد   ی د شیییت حرفا ی     

با خوند مناسییی  با مدیر   آنها     ن ئا هاب مانسیییتا 

ست. س  همچن ن، خطر م    ضر نی   شی ی    هایآ

گاه ید دن د نشییی با ها  ما  آن با نحوه پ شیییگ ری   دن ها 

شجویا   ش ی آمو ش د ده   یژهباد ن شجویا  ع وم پز د ن

 شود.

 

  گیرینتیجه
مالی        نا   تا حد د ن می     ان  مانسییی چان  هاب  د

 جسمی شی ی هایآس  شی ی شدند. ب شتر  هایآس  

ضا ب نایی    سردند، گرد  دند،  مر دند   عان مربوط با 

 صونم  سترسن  نی شی ی با-ن حی  هایآس  ب شتر 

ضطر ب بود  ا با دلای ی نظ ر   س  بد    ضع ت نامنا   

با هنگام  ان، نگهد نی یک  ند م دن  ضییع ت اابت بر ی 

ظ یت  صیییول مدم طولانی، ی نو ختی   عا عدم ن ایف   

ینازه باباتوجا هاب مانستا مدیر   . بوجود آمدند  نگونومی

ی ن  باید  قد مات شی ی هایآس   م رمستق   غ  ممستق یها

شیییی ی ب ان گ رند.  هایآسییی  بر ی پ شیییگ ری    نترل 

شت،  ستم مدیریت  یمنی   بهد  س   رنامابتد ین ب انگ ری 

 ی، بهبود شیییر یط مح ط  انی  ان نا ، بهد شیییت حرفا

مام  صیییول نعایت خرید   ان، مح طدن   نگونومی    لز 

ستا   آمو ش  ان نا   ضر نی تجه ز م شنهاددن  ین ن   پ 

 شود. می

شناما با تع  ن م ز         س ست اده    یک پر  ین مطالعا با  

های  شییی ی دن  ان نا  مالی ب مانسییتا هایآسیی  شیی وع 

ش ی تهر   پرد خت. دن نت جا، شگاه ع وم پز ستا با د ن    ب

های شیهر  مانسیتا بهای پژ هش قابل تعم م با سیایر یافتا

با مطالعام مشییابا  ا  شییودیم شیینهاد پ تهر   نخو هد بود.

 نجام ن  شوهای سایر ب مانستا دن  ست اده     ین پرسشناما 

ا  شی ی دن  ان ن هایآس  تا تصویر  ام ی    ش وع  شود

همچن ن، پ شیینهاد  بدسییت آید. هاب مانسییتا مالی - د نی

شیییی ی دن  هییایآسییی یی شیییود  ییا    فرم گز نش می

های  شییون  سییت اده شییود   مدیر      ان نا  ب مانسییتا 

ی ی ش هایآس  تشویق با ت م ل  ین فرم دن صونم بر   

شناما    ترق دق تو ندمی طلاعام  ین فرم  شوند. س  یاهپر

شیییی ی توسیییط  ان نا  با دل ل  هایآسییی  خود ت م  ی 

 ها باشد.خطای یادآ نی دن  ین پرسشناما

 

 تشکر و قدردانی
ناما  انشناسی  نشد نشتا یا پا ین مقالا برگرفتا          

دن د نش ده بهد شت د نشگاه ع وم پزش ی  د لتیمدیریت 

دن  ین   نندهشر ت  ان نا تهر    ست.    هم انی    ا 

  معا نت دنما  د نشگاه ع وم  هاب مانستا ، مدیر   مطالعا

 ،شود. همچن نصم مانا تقدیر   تش ر می تهر  پزش ی 

   د  ن نی  ا با نظر م  انشناسی خود، دن  نویسندگا  مقالا

 . نند ردند، تش ر می  مک مقالا    ت  ین  ی نتقا
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  هاب مانستا  یمال دن  ان نا شی ی های آس    نندگا  مطالعاشر تنسبی تو یع فر   نی    -1جدول 

1398دن سال  تهر   ید نشگاه ع وم پزش  مانستا  ب 13دن ،با ت   ک متی رهای دموگر ف ک   

 دنصد تعد د متی رهای دموگر ف ک دنصد تعد د متی رهای دموگر ف ک

3/63 93    جنس 0/32 47 مجرد تأهل   

7/36 54 مرد 0/68 100 متأهل   

8/8 13 دیپ م تحصیلات  سن 

 )سال(

21-30  15 2/10  

1/6 9 دیپ مفوق  31-40  71 3/48  

3/50 74 ل سانس  41-50  49 3/33  

7/34 51 ل سانس   بالاترفوق 2/8 12 بالابا  50   

سابقه 

 کاری

 )سال(

2/8 12  5 متر     نوع  

 استخدام

1/57 84 نسمی قطعی  

5 - 10  33 4/22 4/1 2 نسمی آ مایشی   

11- 15  35 8/23 1/6 9 پ مانی   

16-20  17 6/11 3/29 43 قر ند دی   

21 - 25  33 4/22 1/6 9 شر تی   

6/11 17  25بالای   

 

  1398دن سال  تهر   ید نشگاه ع وم پزش  مانستا  ب 13،  ان نا  مالیهای جسمی شی ی دن ش وع آس   ط ف ل  رم -2جدول 

 نوع عانضا

 ط ف ل  رم

 م انگ ن های جسمی شی ی )دنصد(ش وع آس  

  مت ا  5   

 نحر ف 

 خ  ی  یاد  یاد متوسط  م خ  ی  م هرگز مع ان

 65/1  52/2 9/10 2/25 4/18 9/12 3/16 3/16 کمردرد 

 65/1  74/2 0/15 5/26 4/18 9/10 3/16 9/12 گردن درد 

 56/1  82/2 6/13 2/27 8/21 9/12 6/13 9/10 سردرد 

 66/1  44/2 9/10 8/21 4/18 7/17 6/11 7/19 مچ درد 

 57/1  58/2 5/9 1/23 9/27 5/9 15 15 گرفتگی عضلات

 53/1  71/2 6/11 1/23 2/27 3/14 9/10 9/12 عارضه بینائی 

 76/1  86/1 5/6 6/11 4/20 8/8 6/13 1/36 بیماری گوارشی

 38/1  1 7/2 4/5 2/8 9/10 4/18 4/54 بیماری عفونی

 61/1  63/2 1/11 2/24 8/21 13 5/13 4/16 مجموع
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د نشگاه  مانستا  ب 13دن ، بر حس  متی رهای دموگر ف ک دن  ان نا  مالی ب مانستا  ها های جسمی شی یآس  م انگ ن  -3جدول 

  مت ا ( 5)    1398دن سال  تهر   یع وم پزش 

آ مو   م انگ ن متی رهای دموگر ف ک

 آمانی

آ مو   م انگ ن متی رهای دموگر ف ک

 آمانی

99/2    جنس  t = 4/63  

df =  145  

p≤ 001/0  

96/2 مجرد تأهل  t = 05/2   

df =  145  

p= 04/0  

01/2 مرد 48/2 متأهل   

 سن

 )سال(

21-30  32/2  F = 0/71  

df = 3 

p = 54/0  

27/2 دیپ م تحصیلات  F = 86/0   

df = 3 

p = 46/0  

31-40  60/2 دیپ مفوق   03/3  

41-50  84/2 67/2 ل سانس   

40/2  50بالاتر     ل سانس   فوق 

 بالاتر

60/2  

وضعیت 

 استخدام

80/2 نسمی  F = 15/1   

df = 4 

p = 33/0  

سابقه 

 کاری

 )سال(

46/2  5 متر      F = 93/1   

df = 5 

p = 08/0  

نسمی 

 آ مایشی

2 5 - 10  49/2  

03/2 پ مانی  11- 15  74/2  

43/2 قر ند دی  16-20  69/2  

72/2 شر تی  21 - 25  57/2  

25بالای    68/2  

 

دن سال  تهر   ید نشگاه ع وم پزش  مانستا  ب 13دن  ان نا  مالین  نی شی ی دن -های ن حیش وع آس  ط ف ل  رم  -4جدول 

1398 

 نوع عانضا

 ط ف ل  رم

 م انگ ن  ن  نی شی ی )دنصد( -های ن حی م ز   ش وع آس  

  مت ا  5   

 نحر ف 

  یادخ  ی   یاد متوسط  م خ  ی  م هرگز مع ان

 57/1  34/2 1/6 2/25 7/17 3/14 1/21 6/15  فسردگی

 57/1 51/2 2/8 2/25 7/19 7/17 15 3/14 یخو بیب

 51/1 23/2 7/2 1/23 5/24 2/12 19 4/18  سو س

 52/1 01/3 15 7/32 1/21 2/8 6/15 5/7  ضطر ب

 67/1 19/2 5/9 15 5/24 9/10 3/16 8/23  ختلالام خو ب

 67/1 97/2 5/24 4/18 1/21 2/12 9/12 9/10 یزگ  نگیب

 54/1 06/3 4/20 8/23 2/25 6/11 2/10 8/8  سترس

 63/1 17/2 8/8 17 7/17 6/15 4/20 4/20 ی    نز  ر گگوشا

 58/1 44/2 2/12 3/14 2/25 3/16 7/17 3/14 بدخ قی

 59/1 20/2 8/8 6/15 7/17 8/21 3/16 7/19 ترس

 30/1 51/2 12 6/20 6/21 7/13 6/16 5/15 مجموع
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د نشگاه ع وم  مانستا  ب 13دنبر حس  متی رهای دموگر ف ک  ان نا  مالی  های ن حی   ن  نی شی یم انگ ن آس   -5جدول 

  مت ا ( 5)    1398دن سال  تهر   یپزش 

آ مو   م انگ ن متی رهای دموگر ف ک

 آمانی

آ مو   م انگ ن متی رهای دموگر ف ک

 آمانی

69/2    جنس  t = 2/02  

df =  145  

P= 04/0  

87/2 مجرد تأهل  t = 01/2   

df =  145  

p= 04/0  

20/2 مرد 34/2 متأهل   

 سن

 )سال(

21-30  69/2  F = 1/54  

df = 3 

p = 2/0  

12/2 دیپ م تحصیلات  F = 95/1   

df = 3 

p = 12/0  

31-40  47/2 دیپ مفوق   02/3  

41-50  69/2 68/2 ل سانس   

84/1  50بالاتر     ل سانس   فوق 

 بالاتر

79/2  

وضعیت 

 استخدام

54/2 نسمی  F = 76/0   

df = 4 

p = 54/0  

سابقه 

 کاری

 )سال(

76/2  5 متر      F = 04/1   

df = 5 

p = 4/0  

61/2 نسمی آ مایشی  5 - 10  47/2  

76/1 پ مانی  11- 15  49/2  

53/2 قر ند دی  16-20  54/2  

84/2 شر تی  21 - 25  56/2  

64/2  25بالای       
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ABSTRACT 

Background and Aim: Occupational injuries are an important human resource management 

challenge with negative effects on employees and organizations. A knowledge of the 

prevalence of occupational injuries is the first step in eliminating or reducing them. The aim of 

this study was to determine the prevalence of occupational injuries among financial employees 

of hospitals affiliated to Tehran University of Medical Sciences. 

Materials and Methods: This was a cross-sectional questionnaire survey conducted in 2019 

in 13 hospitals of Tehran University of Medical Sciences using a valid questionnaire to gather 

data. A total of 162 questionnaires were randomly distributed among the financial staff of the 

hospitals, but only 147 subjects completed the questionnaires. Data were analyzed using the 

SPSS statistical software. 

Result: Analysis of the data showed that 52.6% and 50.2% of the financial staff of the hospitals 

were suffering from physical and mental occupational injuries, respectively. Most of the 

occupational physical injuries were related to headache, neck pain, back pain and visual 

impairment, and most of the occupational psychiatric injuries were stress and anxiety. Female 

and single employees experienced significantly more occupational injuries. Working in a 

sitting position for a long time, lack of proper equipment operation, lack of safety and health 

facilities, insufficient training and carelessness of staff were the causes of musculoskeletal 

injuries.  

Conclusion: About half of the hospital financial staff were found to suffer from occupational 

injuries. Occupational injuries had had direct and indirect costs for the employees and the 

hospitals. Hospital managers should plan and implement measures to eliminate or reduce 

occupational injuries at an individual, group, and organizational level. 

Keywords: Occupational Injuries, Physical Injuries, Psychological Injuries, Financial Staff, 

Hospital 
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