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 چکیده

اختلالات  .دهد می زیادی از فعالیت کارگران را حمل دستی بار تشکیلهای  امروزه در بیشتر صنایع کشور بخش مقدمه:

هـا،  هایی از شــرایط فرسایشی و التهابی اسـت کـه بـه صـورت درد، رنـج و ناراحتی در ماهیچه عضـلانی، حیطـه -اسکلتی

بر روی کیفیت زندگی، از دسـت  کنـد و اثر قابل توجهی تاندونهـا، رباطهـا، مفاصـل، اعصاب محیطی و رگهای خونی بروز می

رفـتن زمان کاری، غیبت از کار، افزایش محدودیتهای کاری، تعویض شغل و از کار افتادگی دارد و عوارض اقتصـادی فراوانی 

های  حمل دستی بار با روش مطالعه حاضر با هدف مروری بر مطالعات بررسی کنـد. به فرد، سازمان و جامعـه تحمیـل مـی

 انجام شد. 3133تا  3113ایران از سال مختلف در 

معتبر داده داخلی و خارجی بوده است پس از های  فرآیند کلی مطالعه حاضر شامل جستجوی مقالات در پایگاه: روش بررسی

گزینش مقالات اطلاعات لازم استخراج گردیده و مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. در مجموع بر اساس معیارهای ورود تنها 

، NIOSH ،KIM ،SNOOK ،3DSSPP ،WISHAارزیابی حمل دستی بار های  عاتی مورد بررسی قرار گرفتند که از روشمطال

UTAH ،MAC، ART  استفاده کرده بودند آیین نامه حمل دستی بار در ایرانو. 

مقاله بر اساس معیارهای خروج مطالعه حذف  00مقاله فارسی یافت شد که از این بین  11مقاله انگلیسی و  31تعداد : ها یافته

 مقاله برای این مطالعه انتخاب شده و وارد آنالیز نهایی شدند.  23گردید و تعداد 

قزوین انجام شده بود. به ترتیب و  شیرازشهرهای همدان، تهران، ملارد،  بیشترین تعداد مطالعات به ترتیب در: گیری نتیجه

NIOSH ،KIM  3وDSSPP ی ارزیابی حمل دستی بار  سه روش مورد استفاده با بیشترین تعداد مطالعات انجام شده در زمینه

انجام بیمارستان  و سازی کاشی، ، صنایع غذاییگری در صنعت ریختهکار های  در صنایع بودند. بیشترین مطالعات در محیط

بیشتر در این زمینه وجود دارد، همچنین بررسی های  با بررسی مطالعات انجام شده مشخص شد نیاز به بررسیشده بود. 

 ارزیابی مختلف و جدید در صنایع مختلف کشور موضوعی مهم و چالش برانگیز در این حیطه است.های  بیشتر با روش

 ارزیابی ارگونومی، حمل دستی بار، ارزیابی وظایف بلند کردن بار: یکلیدهای  واژه

  

                                                           
بهداشت و ایمنی، دانشگاه علوم پزشکی شهید  دانشجوی کارشناسی ارشد، کمیته پژوهشی دانشجویان، گروه مهندسی بهداشت حرفه ای، دانشکده 1

 بهشتی، تهران، ایران
 بهشتی، تهران، ایرانبهداشت و ایمنی، دانشگاه علوم پزشکی شهید  ستادیار، مهندسی بهداشت حرفه ای، گروه مهندسی بهداشت حرفه ای، دانشکدها 2

 asalehi529@sbmu.ac.ir، پست الکترونیک: 92121212190تلفن تماس:  :(مسئول نویسنده) *

 91/92/1099: تاریخ پذیرش        90/11/1922تاریخ دریافت: 
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 12                           و همکاران مریم عشوری

 همقدم

آوری و مکانیزه شدن فرآیندهای  توسعه روزافزون فن

کاری نتوانسته است محیط کار را از های  صنعتی در محیط

قسمت  (.3) انجام وظایف حمل دستی بار کاملا بی نیاز سازد

زیادی از فعالیت کارگران در محیط کار را حمل دستی بار 

دهد و ثابت شده است که حمل دستی بار باعث  می تشکیل

مرتبط عضلانی مانند اختلالات کمر  -بروز مشکلات اسکلتی 

حمل بار بـه بلنـد کـردن، پـایین آوردن،  (.2) شود می به کار

هل دادن، حمل یا حرکـت بـار بـا اسـتفاده از دسـت یـا 

 امل خطرزای ارگونومیکیو(. ع1) شود نیروی بدن اطلاق می

، اعصاب، ها استخوانتوانند با تحـت تـأثیر قرار دادن  می

خونی و های  رگ، ها غضروف، مفاصل، ها رباط، ها تاندون

،کارگران را در معرض ریسک ابتلا ستون فقرات های  دیسک

 دهند عضلانـی مـرتبط با کـار قـرار -به اختلالات اسکلتی

مرتبط با کار علاوه بر تأثیراتی  عضلانی -اختلال اسکلتی(. 0)

مشاغل و جامعه را های  که بر روی خود کارگران دارد، هزینه

 (.1) دهند می نیز افزایش

عضـلانی، حیطـه های از شــرایط  -اختلالات اسکلتی

فرسایشی و التهابی اسـت کـه بـه صـورت درد، رنـج و 

ناراحتی در ماهیچه هـا، تانـدونهـا، ربـاطهـا، مفاصـل، اعصاب 

کنـد و اثر قابل توجهی بر  محیطی و رگهای خونی بروز می

بت از روی کیفیت زندگی، از دسـت رفـتن زمان کاری، غی

کار، افزایش محدودیتهای کاری، تعویض شغل و از کار 

افتادگی دارد و عوارض اقتصـادی فراوانی به فرد، سازمان و 

اختلالات یکی از رایج ترین . کنـد جامعـه تحمیـل مـی

عضـلانی کـه در اثر ریسک فاکتورهای مختلفی از  -اسـکلتی

ـغلی شود، کمردردهای ش جمله حمل دستی بـار ایجاد می

و به عنوان یک مشکل جدی، پرهزینه و شایع در  اسـت

(. اختلالات 6) باشد المللی مطرح می سطح ملی و بین

یکی از شایعترین بیماریها و  عضلانی مرتبط با کار-اسکلتی

از جمله (. عوامل خطر متعددی 7) آسیبهای شغلی است

وضعیت نامناسب بدنی، تکرار حرکات بدنی به طور مداوم، 

ثابت طولانی به عضلات گردن و شانه در هنگام بلند  فشار

کردن بار و کارهای استاتیک و همچنین شرایط فیزیکی و 

محیطی نامناسب در هنگام حمل بار در ایجاد اختلالات 

 (.1) باشند می عضلانی دخیل-اسکلتی

گزارش مرکز تحقیقات ملى بهداشت و ایمنى شغلى 

 NIOSH: National Institute for Occupational) آمریکا

Safety and Health)   درصد از کل  01نشان داد که نزدیک به

هاى ناشى از کار و دومین عامل در رده بندى  بیمارى

عضلانى  مشکلات مربوط به سلامتی به آسیب هاى اسکلتى

میلیارد دلار هزینه هاى  2/3اختصاص دارد و بیش از 

ستقیم را شامل میلیون دلار هزینه هاى غیرم 31 مستقیم و

(. گزارشات بررسی اختلالات اسکلتی عضلانی 3) مى گردد

نشان داد که صنایع تولیدی، خدمات  اناشی از کار در آمریک

پزشکی و اجتماعی و صنعت ساختمانی به ترتیب بیشترین 

 (.31) اختلال اسکلتی عضلانی مرتبط با کار را دارند

عضلانی  -در ایران کمردرد و سایر اختلالات اسکلتی

قلبی عروقی به های  ناشی از کار، رتبه دوم را پس از بیماری

خود اختصاص داده است. در بسیاری از مطالعات انجام شده 

مانند کارمندان ) تاکنون در مورد مشاغل مختلف و کارمندان

 ها( پست، پزشکان، سربازان،کارگران ساختمانی و سایر گروه

گزارش شده است.  ٪10به  ٪31افزایش شیوع کمردرد از 

 کمردرد باعث کاهش عملکرد کارگر و منجر به غیبت

از روزهای کاری از دست رفته در ایران به  ٪21شود،  می

اسکلتی عضلانی  -(.شیوع اختلالات33) دلیل کمردرد است

مرتبط با کار در پرسنل بیمارستانی دارای وظایف حمل 

ت و یکی دستی بیمار بیشتر از سایر کارکنان بخش درمان اس

 استها  تهدید کننده ی سلامت آنهای  از مهم ترین فاکتور

با توجه به اهمیت این مسئله از جمله اقدامات  (.32)

و پژوهشگران در خصوص ها  پیشگیرانه که توسط سازمان

های  حمل دستی بار صورت گرفته است به کار گیری روش

مختلف ارزیابی حمل دستی بار، تعیین حدود مجاز و 

تعیین وزن مجاز در حمل دستی بار بوده است از های  روش

توان به معادله نایوش، جداول اسنوک،  میها  جمله این روش

روش شاخص  (.31) روش شاخص کلیدی و... اشاره کرد

 منظور ارزیابى به ((KIM: Key Indicator Method کلیدى

مواجهه مخاطرات اسکلتى عضلانى ناشى از کار طراحى شده 

این مزیت را دارد که براى مشاغل بلند کردن بار، نگه است و 

داشتن، کشیدن و هل دادن تفاوت قائل شده و براى ارزیابى 

هاى متفاوتى  ریسک هر یک از مشاغل ذکر شده چک لیست

دارد. همچنین این روش مى تواند اطلاعات قابل اعتمادى را 

ختیار در اها  براى انجام اقدامات مداخله اى و تعیین اولویت

 .(3) محققین قراردهد

 3DSSPP: Three-Dimensional) افزاریم برنامه نر

Static Strength Prediction Program)  بر پایه تحقیق

مرکز ارگونومی دانشگاه میشیگان پیرامون موضوع توانایی 
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11  مروری بر مطالعات ارزیابی حمل دستی بار 

نیروی استاتیکی و بیومکانیکی کارگران مرتبط با نیازهای 

بیومکانیکی  یک روش 3DSSPPباشد.  می فیزیکی محیط کار

آنالیز حرکات آهسته که در وظایف  استاتیک است که جهت

و زمانی که در  ، مناسب استحمل بار سنگین وجود دارد

محاسبات بیومکانیکی تأثیر سرعت و مقدار حرکت اهمیت 

اسنوک و همکارانش بر اساس .(30) شود می ندارد، دانسته

که بر روی اشخاص کارگر صنعتی به منظور تعیین  مطالعاتی

در ارتباط با وظایف بلند  حدود وزنی به روش سایکوفیزیکی

 ،وظایف حمل دستی بار سایرپایین گذاشتن بار و  وکردن 

جداولی تحت عنوان جداول اسنوک منتشر  انجام دادند

، این جداول حداکثر حدود وزنی را برای درصدهای کردند

معیت کارگر مردان و زنان در وظایف مختلف مختلفی از ج

 (.3) حمل دستی بار پوشش داده است

 انجام شده در خصوص اتنایوش تحقیق، 3311در سال 

 نتیجه این اد وبلند کردن اجسام را مورد بازنگری قرار د

 ،کهای فیزیولوژی بازنگری به روز کردن اطلاعات از جنبه

 شناختی بلند کردنگیر  روانی و همه-بیومکانیک، جسمی

بود. در سال  دستی بار و ارایه معادله بلند کردن بازنگری شده

سیستم  تحت عنوان سازماناین  توسطای  معادله 3330

حمل بار با هدف کاهش عوارض ناشی از بلند کردن بار ارایه 

 (.31) شد

-یکی دیگر از روشهای ارزیابی خطر اختلالات اسکلتی

 است جایی دستی بار جابه عضلانی، روش چارت ارزیابی

(MAC: Manual Handling Assessment Chart)  .این است

و  روش توسط بخش آزمایشگاه ارگونومی اداره بهداشت

 تدوین شده(HSE: Health and Safety Executive)ایمنی 

است، از این روش جهت ارزیابی ریسک فاکتورهای موجود در 

بلند کردن، پایین آوردن، حمل و نقل دستی بار و حمل و 

اخیر در های  در سال .(36) نقل تیمی طراحی شده است

کشور ما نیز صنایع و در نتیجه آن حمل دستی بار در این 

صنایع رشد چشمگیری داشته است. با توجه به اهمیت 

باعث شده است ها  روزافزون این موضوع، همچنین رشد روش

ر ما نیز مطالعات تا در سراسر جهان و همچنین در کشو

های  ارزیابی حمل دستی بار با روش مختلفی در زمینۀ

انجام شده است. بنابراین موضوع مطالعه  مختلف در صنایع

حمل دستی بار با  حاضر با هدف مروری بر مطالعات بررسی

 انجام شد.  3133تا  3113مختلف در ایران از سال ای ه روش

 بررسیروش 

فرآیند کلی مطالعه حاضر شامل جستجوی مقالات در 

معتبر داده داخلی و خارجی بوده است پس از های  پایگاه

گزینش مقالات اطلاعات لازم استخراج گردیده و مورد تجزیه 

مطالعه آمده و تحلیل قرار گرفت. در ادامه مراحل انجام این 

 است.

 ها جمع آوری داده

های  در مطالعه حاضر کلیه مقالات چاپ شده بین سال

میلادی مورد جستجو قرار گرفتند. بازه  2121تا  2131

مقالات  بود. 3133پاییز ها  زمانی جمع آوری داده

 ،Scopus ،Web of Science ،Science Direct های پایگاه

Pub Med، Google Schoolar Magiran، Iran Medex، 

SID  از  مورد بررسی قرار گرفتند. 2121در اکتبر سال

حمل ، ارزیابی وظایف بلند کردن بار، فارسیهای   کلید واژه

ارزیابی ارگونومیکی، اختلالات اسکلتی عضلانی ، دستی بار

، Lifting Task Assessment مرتبط با کار و لاتین

Manual Material Handling،Ergonomic Assessment، 

Work-related musculoskeletal disorders .استفاده شد 

بین  معیارهای ورود شامل مقالات با سال چاپ

و داشتن حداقل یکی از  2121تا  2131های  سال

مذکور علاوه بر ارزیابی حمل دستی بار در های  کلیدواژه

گرفتند تنها مطالعاتی مورد بررسی قرار  عنوان مطالعه بود.

، NIOSH ،KIMارزیابی حمل دستی بار های  که از روش

SNOOK ،3DSSPP ،WISHA ،UTAH ،MAC  ،ART 

استفاده کرده بودند.  آیین نامه حمل دستی بار در ایرانو 

معیارهای خروج مقالات شامل مقالات غیر پژوهشی، غیر 

مرتبط بودن با موضوع این مطالعه، تکراری بودن و عدم 

 ارزیابی حمل دستی بار بود.های  روشاستفاده از 
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 10                           و همکاران مریم عشوری

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 بین المللی و داخلیهای  نمودار غربالگری مطالعات جست و جو شده در پایگاه .3نمودار

 

 گزینش مقالات 

برای دستیابی به مقالات نهایی جهت بررسی، مقالات 

از مطالعه حذف گردیدند. سپس مقالات  غیرمرتبط با موضوع

غیر پژوهشی نظیر سر مقالات، نامه به سردبیر و متون کلی و 

 عمومی حذف شدند.

و ها  مقالههای  در ادامه بعد از خواندن چکیده و کلید واژه

ورود و خروج مقالات در مطالعه، مقالات های  با رعایت معیار

بررسی و آنالیز شد. در نهایت مقالاتی مرتبط به منظور مرور، 

که تکراری بودند، در صنایع انجام نشده بودند و یا از 

ارزیابی حمل دستی بار استفاده نکرده بودند حذف های  روش

مقاله  31در مجموع بر اساس معیارهای ورود تعداد  شدند.

مقاله  00مقاله فارسی یافت شدکه از این بین  11انگلیسی و 

 23عیارهای خروج مطالعه حذف گردید و تعداد بر اساس م

 مقاله برای این مطالعه انتخاب شده و وارد آنالیز نهایی شدند.

 استخراج اطلاعات 

در مقالات انتخاب شده هدف مطالعه، روش اجرا، 

مورد بررسی قرار ها  ارزیابی حمل دستی بار و یافتههای  روش

چاپ،کشور گرفت. اطلاعات مربوط به عنوان مقاله، سال 

مورد  محل انجام مطالعه، نوع روش ارزیابی حمل دستی بار

 استخراج شد. ها  استفاده و نتیجه آن

 نتایج

 بین المللی و داخلیهای  پس از جستجوی کلیه پایگاه

مقاله یافت شد که پس از حذف مقالات تکراری  61تعداد 

مقاله وارد مرحله بررسی از نظر عنوان و چکیده شد. پس  11

مقاله وارد  02بررسی عناوین و چکیده مقالات، تعداد  از

مرحله بعدی شد که در این مرحله متن کامل مقالات مورد 

بررسی قرار گرفت و تعداد بیست و یک مطالعه وارد آنالیز 

فلوچارت مطالعات وارد شده در نمودار یک نشان  نهایی شد.

 داده شده است.

 توصیف مطالعات وارد شده

عات وارد شده در جدول یک آمده است. خصوصیات مطال

مطالعه به زبان انگلیسی و  0مطالعه ی بررسی شده  23از 

همچنین مطالعه به زبان فارسی به چاپ رسیده بودند.  37

 انجام مطالعه در فراوانی مطالعات اجرا شده بر اساس شهر

نمودار دو نشان داده شده است. بیشترین تعداد مطالعات به 

 (61مطالعات جست و جو شده در پایگاه های بین المللی و داخلی )تعداد = 

 (23مطالعات نهایی وارد شده در مرور )تعداد = 

 (02مطالعات باقی مانده برای بررسی متن کامل )تعداد = 

 (11از حذف موارد تکراری )تعداد = مطالعات باقی مانده پس 

 (0مطالعات بدون متن کامل )تعداد = 

 (11غربالگری عنوان و خلاصه مطالعات )تعداد = 

مطالعات حذف شده بعد از غربالگری 

 (23متن کامل )تعداد = 

ی
سای

شنا
 

ی
گر
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غ

 
ی

ود
ور

ی 
ها

یار
مع

 
ده

 ش
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 وا
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م
 

 (7)تعداد = مطالعات تکراری حذف شده 

مطالعات حذف شده بعد از غربالگری عنوان 

 (32و خلاصه )تعداد = 
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11  مروری بر مطالعات ارزیابی حمل دستی بار 

 انجام شده بود. قزوین و  شهرهای همدان، تهران، ملارد، شیراز ترتیب در

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 توزیع فراوانی مطلق مطالعات انجام شده برحسب شهر انجام مطالعه .2نمودار

 

، NIOSH ،KIMارزیابی حمل دستی بار های  از روش

SNOOK ،3DSSPP ،WISHA ،UTAH ،MAC  ،ART 

در مطالعات بررسی  آیین نامه حمل دستی بار در ایرانو 

تعداد مطالعات انواع نمودار سه  شده استفاده شده بود.

دهد که به  می را نشان ارزیابی حمل دستی بارهای  روش

سه روش مورد  3DSSPPو  NIOSH  ،KIMترتیب 

استفاده با بیشترین تعداد مطالعات انجام شده در زمینه ی 

 حمل دستی بار در صنایع بودند. ارزیابی

 
 ارزیابی حمل دستی بارهای  تعداد مطالعات انواع روش. 1نمودار

 

نوع مطالعات بررسی شده در هفت مطالعه مقطعی، پنج 

دو ، چهار مطالعه توصیفی تحلیلی، مقطعی-مطالعه توصیفی

یک مطالعه مداخله ای و ، مقطعی -تحلیلی -توصیفی مطالعه

در یک مداخله دیگر تحلیلی بود و یک مطالعه نوع مطالعه 

یک روش  تنها از مطالعه دوازدهدر  خود را ذکر نکرده بود.

از دو روش حمل همزمان مطالعه شش حمل دستی بار، در 

 از سه روش حمل دستی بار دیگرمطالعۀ  سهدستی بار و در 

 استفاده شده بود.  جهت ارزیابی حمل دستی بار

، دو مطالعه در صنایع گری دو مطالعه در صنعت ریخته

دو مطالعه در صنعت  ، دو مطالعه در بیمارستان،غذایی

دو مطالعه بصورت مشترک در هفت  ،سازی کاشی

، روغن نباتی، سازی نوشابه، لعاب، سازی کاشی، سیمان صنعت

یک مطالعه در صنعت  ،لبنیهای  فرآوردهو  سازی لاستیک

ساخت چینی، یک مطالعه در کارگاه سنگبری، یک مطالعه 

در صنعت پالایش، یک مطالعه در صنعت چاپ، یک مطالعه 

های  در صنعت تولید مواد شیمیایی، یک مطالعه در مکانیک

یک مطالعه در صنعت  سازی، اتومبیل، یک مطالعه در خودرو

تولیدی محصولات  ر صنعت، یک مطالعه دسازی ساختمان

، یک مطالعه یک مطالعه در خطوط بسته بندی، تمیز کننده

کربنات کلسیم -سوسیس کالباس -صنایع تولید آرد در

ه بود.انجام شد رسوبی و مصالح ساختمانی

NIOSH

SNOOK

WISHA

MAC

 حمل دستی بار ایران

0 2 4 6 8 10

 تعداد مطالعات
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مطالعه ی مروری حاضرخلاصه ای از مطالعات وارد شده در  .3جدول  

 مطالعه شهر صنعت مورد مطالعه نویسنده و سال ردیف

روش ارزیابی 

حمل دستی 

 بار

نوع چاپ 

 مطالعه
 نوع مطالعه

زبان 

 مطالعه

 تهران گری ریخته 3133. زهرا پنجعلی 3

آیین نامه 

حمل دستی 

 -بار در ایران
NIOSH- 

MAC 

 فارسی مقطعی مجله

 3131مجید معتمدزاده.  2
ساخت چینی آلات 

 بهداشتی
 فارسی مداخله مجله NIOSH همدان

 مجله KIM آبادان صنعت پالایش 3131. اکبری جعفر 1
توصیفی 

 تحلیلی
 فارسی

0 
سقراط عمری شکفتیک. 

3136 
 تهران صنعت چاپ

WISHA-

KIM-

SNOOK 
 مجله

-توصیفی

 مقطعی
 فارسی

 مجله 3DSSPP ملارد صنایع غذایی 3136. تقی میر محمدی 1
توصیفی 

 مقطعی
 فارسی

 3137. فاطمه رستمی 6

-صنایع تولید آرد

-کالباس سوسیس

کربنات کلسیم رسوبی و 

 مصالح ساختمانی

-KIM کبودرآهنگ

NIOSH 
 مجله

-توصیفی

 تحلیلی
 فارسی

 مجله UTAH ایلام تولید مواد شیمیایی 3137. محبوبه عابدی 7
توصیفی 

 مقطعی
 فارسی

-SNOOK قروه کارگاه سنگبری 3136ابراهیم درویشی.  1

NIOSH 
 مجله

توصیفی 

تحلیلی 

 مقطعی

 فارسی

 انگلیسی مقطعی مجله KIM کرمانشاه اتومبیلهای  مکانیک 3130حامد یارمحمدی/ 3

 مجله KIM کاشان صنعت خودروسازى 3131داوود اسکندری/ 31
توصیفی 

 مقطعی
 فارسی

 3131نعیمه اسدی/ 33

-سازی کاشی-سیمان

روغن -سازی نوشابه-لعاب

-سازی لاستیک-نباتی

 لبنیهای  فرآورده

 نرم افزار شیراز
3DSSPP 

 فارسی مقطعی مجله

 فارسی مقطعی مجله SNOOK همدان ریخته گری 3132محمد امین فقیه/  32

31 
 علی درمحمدی

/3131 
-MAC همدان سازی کاشی

NIOSH مجله 

 -توصیفی

 تحلیلی

 

 فارسی

 3132تیمور اللهیاری/ 30
 

 نرم افزار ارومیه بیمارستان
3DSSPP 

 فارسی - مجله

31 
 3132راضیه مرشدی/

 
 اهواز بیمارستان

 نرم افزار

3DSSPP  و

معادله ی 

 فارسی تحلیلی مجله
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17  مروری بر مطالعات ارزیابی حمل دستی بار 

NIOSH 

 3130نعیمه اسدی/ 36

-سازی کاشی-سیمان

روغن -سازی نوشابه-لعاب

 سازی لاستیک-نباتی

 لبنیهای  فرآورده-

 شیراز

معادله 

NIOSH  و

شاخص 
WISHA 

 انگلیسی مقطعی مجله

معادله  تهران کاشی و سرامیک 3131ندری/ 37
NIOSH 

 انگلیسی مقطعی مجله

 3131سکینه ورمزیار/  31
 

در خطوط بسته بندی 

یکی از کارخانه های 

 شهر صنعتی

معادله  قزوین
NIOSH 

 فارسی مقطعی مجله

 3136سیدتقی میرمحمدی/ 33
 

 ملارد صنایع غذایی
KIM 

 و
3DSSPP 

 مجله

توصیفی، 

تحلیلی و 

 مقطعی

 فارسی

 3130شیما شکری/  21
محصولات تولید کننده 

 تمیز کننده
 مجله ARTو  MAC قزوین

 -توصیفی 

 تحلیلی
 انگلیسی

 مجله Utah همدان سازی ساختمان 3130جواد ترکمان/ 23
 -توصـیفی

 مقطعـی
 فارسی

 

 بحث

کاری عمدتا های  بسیاری از فعالیت امروزه اگر چه

خودکار هستند، اما در بسیاری از مشاغل هنوز از حمل و 

و فن ها  شود که حتی در فعالیت می استفاده دستینقل 

تواند  می صنعتی که اخیراً توسعه یافته اند نیزهای  آوری

 (.37) مشکلات مهمی ایجاد کند

تواند کارگران را در معرض  می حمل و نقل دستی بار

نامطلوب )از جمله اعمال نیرو، شرایط فیزیکی 

تکراری( قرار های  بدنی نامناسب و حرکتهای  وضعیت

داده و به کمر درد، شکستگی، ضرب دیدگی و اتلاف زمان 

و انرژی منجر شود. بلندکردن بارهای سنگین به عنوان 

مهم ترین عامل خطر برای پیشرفت کمر درد و اختلالات 

، شیوع این اسکلتی عضلانی است. نتایج مطالعات

و حوادث شغلی را با حمل دستی بار دارای ها  ناراحتی

ارتباط معناداری دانسته اند. در مقابل نشان داده شده که 

تواند بهبود عملکرد را  می حمل دستی به صورت مناسب

و حوادث را کاهش ها  در پی داشته و هزینه ها، رویداد

ا به بسیاری رهای  تواند آسیب می دهد و حمل نامناسب

 (.31) اقتصاد و نیروی انسانی وارد سازد

ارزیابی مطالعه ای با عنوان  ندری و همکارانش در

دستی مواد در یک کارخانه کاشی و سرامیک با  حمل

استفاده از روش موسسه ملی ایمنی و بهداشت شغلی که 

انجام   Cو A ،B در سه خط تولید کاشی 2136در سال 

که مقدار شاخص بالابری دادند به این نتیجه رسیدند 

در هر سه خط  (Composite Lift Index) کامپوزیت

بود و سطح قابل توجهی از استرس جسمی  1بیشتر از 

تقریباً برای همه کارگران در این شغل وجود داشت. 

مقادیر حد مجاز توصیه شده مستقل از فرکانس 

(Frequency-Independent Recommended Weight 

Limitصیه شده تک کاره )( و حد توSingle-Task 

Recommended Weight Limit در همه کارها کمتر از )

مقادیر شاخص بلند کردن بار ، وزن بار بود. علاوه بر این

 Frequency-Independent Lifting (مستقل از فرکانس

Index (و شاخص بلند کردن تک کار )Single Task 

Lifting Index طراحی  فراتر رفت. 3.1(در همه کارها از

کاهش تقاضای فیزیکی از طریق اصلاح طرح کار و  ،مجدد

کاهش تقاضای فیزیولوژیکی از طریق کاهش میزان 

 فرکانس یا مدت زمان بلند کردن مداوم پیشنهاد شد

(31.) 

ای را با هدف ارزیابی  معتمدزاده و همکارانش مطالعه

در یکی از صنایع  NIOSHوظایف حمل دستی بار با روش 

ساخت چینی آلات در همدان انجام دادند. نتایج این 

مطالعه نشان داد که آسیب به کمر بیشترین فراوانی 

اختلالات اسکلتی عضلانی را به خود اختصاص داده بود و 

شاخص بلند کردن بار، قبل از استفاده از چرخ حمل 
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 11                           و همکاران مریم عشوری

به دست آمد و این  1دستی بار طراحی شده بیشتر از 

 قدار پس از استفاده از چرخ حمل دستی بار طراحی شدهم

 استفاده از. و خطر متوسط به دست آمد 1تا 3مقدار 

چـرخ جدیــد طراحی توانسته بود سطح خطر حمل 

 (.33) دستی بار را کاهش دهد

ساده و سریع غربالگری کمی  یک روش  Utahروش

است که به جهت برآورد نیروی وارد بر کمر در وظایف 

جواد ترکمان و  .حمل بار می تواند استفاده شود

همکارانش در مطالعه ی ارزیابی نیروی وارد بر کمر هنگام 

در کارگران ساختمان   Utahجابه جایی دستی بار به روش

فشاری وارد بر نیروی  انجام شد، شهرستان همدانسازی 

در تمام کـارگران کمتـر از حـد مجـاز به دست  (Fcکمر )

مطالعه ای که توسط عابدی و  آمد. در حالیکه در

همکارانش انجام شد میزان بار فشاری وارد بر کمر در 

کارگران یک شرکت تولید مواد شیمیایی بیش از حد مجاز 

 (.21) به دست آمد

های  کارگران کارگاهحمل دستی بار در بین  ارزیابی

ایران که توسط فقیه و همکارانش با استفاده از  گری ریخته

جداول اسنوک انجام شد نشان داد که اختلالات اسکلتی 

عضلانی مرتبط با کار در میان کارگران آن صنعت با نرخ 

افتد و پیشنهاد شد که مداخلات ارگونومی در  می بالا اتفاق

نی مرتبط با کار و جهت کاهش اختلالات اسکلتی عضلا

 (.23) طراحی مجدد وظایف حمل دستی بار انجام شود

ارزیابی ریسک شغلی حمل دستی بار با استفاده از 

در شهر کرمانشاه در  اتومبیلهای  در مکانیک KIMروش 

که اختلال اسکلتی عضلانی مرتبط نشان داد  2131سال 

 .(22) خطر و شیوع بالایی داردها  با کار در مکانیک

عضلانى و ارزیابى  -بررسى شیوع اختلالات اسکلتى 

ریسک شغلى حمل دستى بار شاغلین صنعت خودروسازى 

سایپا کاشان به روش شاخص کلیدى که توسط اسکندری 

انجام شد نشان داد که  3131و همکارانش در سال 

عضلانى در ناحیه کمر بیشترین شیوع  -اختلالات اسکلتى

و پیشنهاد شد مداخلات ارگونومیکی مناسب  را داشت

مدیریتى متغیرهایی چون  مانند اقدامات مهندسى و

پوسچر، وزن بار، زمان حمل بار، شرایط محیط کار به 

 .(3) منظور کاهش سطح ریسک انجام شود

در مطالعه ای که توسط اکبری و همکاران انجام شد 

ارزیابی ارگونومیکی وظایف حمل دستی بار با استفاده از 

روش شاخص کلیدی نشان داد که وظایف حمل دستی بار 

اسکلتی عضلانی ارتباط مستقیم دارد، های  با بروز ناراحتی

اصلاحی و اصلاح پوسچر تا با انجام اقدامات  و پیشنهاد شد

اسکلتی های  و طراحی مجدد شغل از شدت ناراحتی

 .(31) عضلانی مرتبط با کار کاسته شود

اسدی و همکارانش در مطالعه ی برآورد نیروهای وارد 

د کردن دستی بار با استفاده از به کمر در وظایف بلن

نتایج به دست آمده از انجام دادند.  3DSSPPافزار  نرم

ی نوردیک در این مطالعه نشان داد که شیوع  پرسشنامه

ی کمر کارگران بالا  اختلالات اسکلتی عضلانی در ناحیه

ریسک ابتلا به آسیب کمر با استفاده از بود، در حالیکه 

پایین به دست آمد و مشخص شد  3DSSPPافزار  نتایج نرم

در ارزیابی فشار وارده به ستون  3DSSPPنرم افزار که 

 .(30) تواند محدودیت هایی داشته باشد می فقرات

با هدف تعیین و  3136ای که در سال  در مطالعه

میزان نیروهای وارد بر کمر کارگران دارای حمل دستی 

انجام شد ارتباط  3DSSPPبار با استفاده از نرم افزار 

اسکلتی عضلانی به های  داری بین فراوانی ناراحتی معنی

توسط پرسشنامه نوردیک و میزان نیروهای دست آمده 

فشاری و برشی وارد بر کمر که توسط نرم افزار پیش بینی 

 .(21) نیروی استاتیک به دست آمد وجود نداشت

ای که با هدف تخمین  اللهیاری و همکارانش در مطالعه

بار مکانیکی وارده بر کمر در وظایف جابجایی دستی بیمار 

بهداشتی انجام شد به این نتیجه های  در کارکنان مراقبت

رسیدند که مداخلات ارگونـومیکی از جملـه طراحی 

تواند برای  می و آموزشها  تخت، استقرار مناسب تخت

های  کاهش نیروهای وارد بر کمر در کارکنان مراقبت

ی حمل دستی بیمار به صورت تک  بهداشتی که وظیفه

 .(20) نفره و یا دو نفره را دارند، موثر باشد

بلند های  نتایج مطالعه ی تحلیل بیومکانیکی ایستگاه

کردن دستی بار و ارائه راهکارهای ارگونومیکی در کمک 

و نرم افزار  NIOSHبا استفاده از معادله ی  بهیاران که

3DSSPP  که قبل و بعد از انجام اقدامات اصلاحی

 ارگونومیکی انجام شد نشان داد که اصلاحات ارگونومی

وارد بر کمر کمک های  تواند باعث کاهش آسیب می

بار با  ارزیابی مقایسه ای حمل دستی .(21) بهیاران شود

در یک  NIOSH و معادله MAC استفاده از دو روش

شرکت کاشی سازی که توسط درمحمدی و همکارانش در 

انجام شد حاکی از آن بود که نتایج به دست  3131سال 

آمده از این دو روش ارزیابی حمل دستی بار با یکدیگر 
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13  مروری بر مطالعات ارزیابی حمل دستی بار 

توافق صددرصد داشتند و به منظور کاهش ریسک 

عضلانی در کارگران اقدامات اصلاحی اسکلتی های  آسیب

ی ارزیابی فعالیت حمل دست .(6) ارگونومیکی پیشنهاد شد

و  WISHAو شاخص  NIOSHبا استفاده از معادله  بار

های  مقایسه نتایج این دو روش در کارگران با فعالیت

بالابری دستی نشان داد که این دو معادله با یکدیگر 

توان از این دو روش به جای یکدیگر  می همبستگی دارند و

 .(26) استفاده کرد

استفاده از  و وظایف تکراری با ارزیابی حمل دستی بار

در یک شرکت تابعه از تولید  ARTو  MACدو روش 

انجام شد  3130کننده محصولات تمیز کننده که در سال 

های  در ایستگاه ARTو  MACروش نشان داد که دو 

کاری که نیاز به حمل دستی بار و حرکت تکراری دارند به 

داد در حالیکه در  می طور همزمان یک سطح خطر را نشان

دستی بار یا حرکت که فقط حمل  کاریهای  ایستگاه

شد این دو روش سطح خطر متفاوتی را  می تکراری انجام

ارزیابی ارگونومیک وظایف حمل دستی  .(27) نشان دادند

د با استفاده از لارغذایی شهرستان م بار صنایع مواد

بینی نیروی استاتیک و روش  افزار سه بعدی پیش نرم

نشان داد که سطح ریسک آسیب به  KIM شاخص کلیدی

کمر در این دو روش در شرایطی که وزن بار حمل شده و 

ارتفاع برداشتن بار زیاد بود و کارگران در پوسچر نامناسب 

 .(21) به یکدیگر نزدیک بودقرار داشتند 

کارش مطالعه ای را به رستمی و هم 3137در سال 

جهت ارزیابی مقایسه ای حمل دستی بار از طریق دو 

صنایع در بین کارگران مشغول در  NIOSHو  KIMروش 

تولید آرد، سوسیس کالباس، کربنات کلسیم رسوبی و 

ها  انجام دادند و نتایج حاصل از ارزیابی مصالح ساختمانی

 .(23) درصدی دارند 73نشان داد که این دو روش توافق 

نتایج ارزیابی مقایسه ای حمل دستی بار با استفاده از 

حاکی از آن  3136در سال  NIOSHو  SNOOKدو روش 

دو روش در تعیین سطح ریسک با  بود که دقت این

در تعیین میزان  NIOSHیکدیگر تفاوت دارد و دقت روش 

 ارزیابی .(11) بالاتر ارزیابی شد SNOOKریسک از روش 

در بر آورد  KIM-LHCو  SNOOKو  NIOSHسه روش 

در صنعت چاپ که  ریسک وظایف بلند کردن دستی بار

توسط عمری شکفتیک و همکارانش انجام شد نشان داد 

این های  که ارتباط معنی داری بین نتایج حاصل از ارزیابی

 .(13) سه روش وجود دارد

ارزیابی مقایسه ای وظایف حمل دستی بار با استفاده 

و آیین نامه حمل دستی بار  NIOSH و MACاز سه روش 

در ایران نشان داد که ارتباط معنی داری بین روش 

ارزیابی آیین نامه حمل دستی بار در ایران با دو روش 

MAC  وNIOSH  وجود دارد ولی بین دو روشNIOSH و 

MAC این موارد  .(12) ارتباط معنی داری یافت نشد

کاری و های  نشانگر اهمیت روزافزون این امر در محیط

نیاز به بررسی و سرمایه گذاری بیشتر در این زمینه است. 

دهد که در  می حاصل از این مطالعه نشانهای  یافته

در داخل کشور بیشترین مطالعات در زمینه اخیر های  سال

 همدان، تهران، ملارد، شیرازحمل دستی بار در شهرهای 

العه بیشتر قزوین انجام شده است. از این رو نیاز به مطو 

 در شهرهای صنعتی است. 

، NIOSH ،KIMارزیابی حمل دستی بار های  از روش

SNOOK ،3DSSPP ،WISHA ،UTAH ،MAC  ،ART 

در مطالعات بررسی  آیین نامه حمل دستی بار در ایرانو 

و  NIOSH  ،KIMکه به ترتیب شده استفاده شده بود 

3DSSPP  سه روش مورد استفاده با بیشترین تعداد

مطالعات انجام شده در زمینه ی ارزیابی حمل دستی بار 

در صنایع ایران بودند و با توجه به رشد و پیشرفت 

مختلف نیاز به انجام مطالعات بیشتر با های  روش

دو مطالعه در صنعت دیگر وجود دارد. های  روش

، دو مطالعه در ، دو مطالعه در صنایع غذاییگری ریخته

دو مطالعه  ،سازی در صنعت کاشیدو مطالعه  بیمارستان،

-سازی کاشی-سیمان بصورت مشترک در هفت صنعت

 -سازی لاستیک -روغن نباتی -سازی نوشابه -لعاب

لبنی ،یک مطالعه در صنعت ساخت چینی، های  فرآورده

یک مطالعه در کارگاه سنگبری، یک مطالعه در صنعت 

پالایش، یک مطالعه در صنعت چاپ، یک مطالعه در 

های  تولید مواد شیمیایی، یک مطالعه در مکانیکصنعت 

یک مطالعه در ، سازی اتومبیل، یک مطالعه در خودرو

تولیدی  ، یک مطالعه در صنعتسازی صنعت ساختمان

، بندی یک مطالعه در خطوط بسته، محصولات تمیز کننده

-سوسیس کالباس -صنایع تولید آرد یک مطالعه در

 ه بود.انجام شد ساختمانیکربنات کلسیم رسوبی و مصالح 

 گردد در مطالعات بعدی صنایعی که دارای می پیشنهاد

حجم بالایی از حمل دستی بار هستند شناسایی گردند و 

مختلف به بررسی وضعیت حمل بار در آنها های  با روش
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 31                           و همکاران مریم عشوری

حمل های  مناسب بهبود وضعیت پرداخته شود و اقدامات

 دستی بار انجام گردد.

 نتیجه گیری

مطالعات ارزیابی مطالعه حاضر با هدف مروری بر 

مختلف در ایران از سال های  حمل دستی بار با روش

صورت گرفت. پس از جست و جوی  3133تا  3113

 23مقالات در این زمینه و پس ازغربالگری در نهایت 

حاصل های  یافتهمطالعه مرتبط وارد تحلیل نهایی شدند. 

در اخیر های  ه در سالدهد ک می از این مطالعه نشان

داخل کشور بیشترین مطالعات در زمینه حمل دستی بار 

قزوین انجام و  همدان، تهران، ملارد، شیرازدر شهرهای 

 شده است.

، NIOSH ،KIMارزیابی حمل دستی بار های  از روش

SNOOK ،3DSSPP ،WISHA ،UTAH ،MAC  ،ART 

در مطالعات بررسی  آیین نامه حمل دستی بار در ایرانو 

و  NIOSH  ،KIMکه به ترتیب شده استفاده شده بود 

3DSSPP داد سه روش مورد استفاده با بیشترین تع

ارزیابی حمل دستی بار در  مطالعات انجام شده در زمینۀ

کار های  صنایع ایران بودند. بیشترین مطالعات در محیط

 و سازی کاشی، ، صنایع غذاییگری در صنعت ریخته

 انجام شده بود. بیمارستان 

با بررسی مطالعات انجام شده مشخص شد در اکثر 

بهسازی شرایط کار، های  پیشنهادات و روش مطالعات

های  بهبود وضعیت کارکنان و کاهش عوارض و آسیب

ناشی از حمل دستی بار ارائه شده است اما پس از 

توان مداخلات و بهسازی هایی  می انجام شدههای  بررسی

کرد و پس از اجرای آنها  سازی را در محیط کار پیاده

در ارتباط با حمل دستی بار را انجام داد ها  مجددا بررسی

و میزان کارامدی مداخلات را تعیین کرد و مجددا 

کدام از مطالعات به خوبی  بازنگری انجام داد. همچنین هر

توانسته اند با استفاده از روش مدنظر شرایط حمل دستی 

کاری را بررسی کنند. با این وجود نیاز های  در محیطبار 

به چنین مطالعاتی در صنایع مختلف کشور همینطور در 

خورد، بهتر است روش  می به وضوح به چشمها  بیمارستان

انتخابی با توجه به معیارهایی از جمله نوع کار و ایستگاه 

کاری، نوع محیط کار و دیگر مسائل تعیین گردد. 

ارزیابی مختلف، انواع های  سی بیشتر با روشهمچنین برر

جدید در صنایع مختلف های  در کنار هم و روشها  روش

 کشور موضوعی مهم و چالش برانگیز در این حیطه است و

توان در ارتباط با این حوزه و سلامتی کارکنان  می

 ریزی، پژوهش و اقدام کرد. برنامه

 گزاری سپاس

شورای پژوهشی کمیته مقاله حاصل طرح مصوب این 

پژوهشی دانشجویان علوم پزشکی شهید بهشتی به شماره 

و با کد اخلاق  61661 ثبت

IR.SBMU.RETECH.REC.1399.1070 باشد. از  می

کمیته پژوهشی دانشجویان، معاونت تحقیقات و فن آوری 

دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی برای حمایت مالی از 

 شود. می این مطالعه قدردانی

کنند که هیچ گونه  می نویسندگان تصریح تضاد منافع:

 تضاد منافعی در مطالعه حاضر وجود ندارد.
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Abstract 

Introduction: Nowadays, most industries in Iran constitute a large proportion of workers' activities in 

Manual Material Handling. Musculoskeletal disorders are areas of erosive and inflammatory 

conditions that occur in the form of pain and discomfort in the muscles, tendons, ligaments, joints, 

peripheral nerves, blood vessels. Working hours, absenteeism, increasing work restrictions, job 

changes and disability and impose many economic consequences on the individual, organization, and 

society. 

Materials and Methods: The present study was conducted to review the studies of Manual Material 

Handling by different methods in Iran from 2010 to 2020. The general process of the present study 

included searching for articles invalid national and international databases. After selecting the articles, 

the necessary information was extracted and analyzed. In general, based on the inclusion criteria, only 

studies that used NIOSH, KIM, SNOOK, 3DSSPP, WISHA, UTAH, MAC, ART, and manual 

handling regulations in Iran, were reviewed. 

Results: 15 English articles and 50 Persian articles were found, of which 44 articles were deleted 

based on the exclusion criteria, and 21 articles were selected for this study and entered into the final 

analysis. 

Conclusion: The highest number of studies was conducted in Hamedan, Tehran, Mallard, Shiraz, and 

Qazvin, respectively NIOSH, KIM and 3DSSPP were the three methods used with the highest number 

of studies in the field of Manual Material Handling in industry. Most workplace studies were 

conducted in the casting, food industry, tile industry, and hospital. 

Keywords: Lifting Task Assessment, Manual Material Handling, Ergonomic Assessment 
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