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در  نيقزو يو عوامل مرتبط با آن در دندانپزشكان عموم يعضلان-يت اسكلتاختلالا وعيش يبررس
  1395سال 

 

  #5، دكتر سكينه ورمزيار4، سميرا انصاري3، دكتر محمود عليپور2، دكتر فائزه آزموده1سيد عليرضا جليلي نسبدكتر 

 
 م پزشكي قزوين، قزوين، ايراندكتراي دندانپزشكي، كميته تحقيقات دانشجويي، دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علو -1

 شناسي دهان، فك و صورت، دانشكده دندانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، ايراناستاديار گروه آسيب -2

 دكتراي آمار زيستي، دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، ايران -3

 انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، ايراناي، دانشكده بهداشت، دكارشناسي ارشد مهندسي بهداشت حرفه -4

 اي، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، ايراناستاديار مهندسي بهداشت حرفه -5

  
  :خلاصه

هايي  بيماري نكهاي به توجه با. هستند دندانپزشكان در شده گزارش شغلي آسيب ترينبيش يعضلان‐ ي: اختلالات اسكلتسابقه و هدف
انپزشكان در معرض ابتلا به آن قرار دارند روز به روز در حال افزايش است و با توجه به اهميت پيشگيري از اختلالات اسكلتي كه دند

 يو عوامل مرتبط با آن در دندانپزشكان عموم يعضلان-ياختلالات اسكلت وعيحاضر با هدف تعيين ش يمطالعه ،در بين دندانپزشكان
  .انجام شد نيشهر قزو

 منظور صورت گرفت. به نيقزو شهر ينفر از دندانپزشكان عموم 50در  1395در سال   يليتحل-يفيتوص يمطالعه ناي: هاو روش مواد
  استاندارد نامهبدن بر اساس پرسش يدرد و ناراحت يابارزي منظور كه به اينامهاز پرسش يعضلان_ياختلالات اسكلت وعيش بررسي

Nordic در دو يكا آماري آزمون توسط هاشد و داده ادهفبود، است دهيگرد نيتدو SPSS  در بررسي روابط بين .ديگرد زيآنال 20نسخه
  باشد.متغيرها منظور از عادت كاري، انجام كار با دست راست يا چپ مي

  
 وعيش نتريشيب. شد گزارش سال 8/38 هاآن يسن نيانگمي و بودند زن درصد 38 و مرد كننده افراد شركتاز  درصد 62 :هاافتهي

 وعيبا ش تجنسي. داشت را فراواني ترين%) بيش24اختلال در كار روزانه بر اثر درد گردن( نچني%) بود و هم62در گردن( يناراحت
در  يساعت كارميزان ، )P>04/0( پشت و زانو يتحتان يها قسمت يبا ناراحت يسن و شاخص توده بدن) P>01/0( ه،در شان يناراحت

 يگردن، شانه، قسمت تحتان يناراحت وعيسابقه كار با ش )P>04/0( پشت، يو تحتان يگردن، مچ دست، قسمت فوقان يروز با درد نواح
  )P>00/0( .ادنشان د دارييمعن يمچ دست رابطه يبا ناراحت زين يو عادت كار )P>03/0( پشت، ران و زانو

عضلاني در بين  -وقاني) و مچ دست شايعترين اختلالات اسكلتيرسد درد در نواحي گردن، پشت (تحتاني و فبه نظر مي :يرگيجهينت
  باشد.دندانپزشكان بود و درد گردن شايعترين عامل اختلال در عملكرد روزانه ايشان مي

  
   ، پرسشنامهوعيش ،يعضلان-ي: دندانپزشك، اختلالات اسكلتهادواژهيكل

  20/9/96 پذيرش مقاله: 2/8/96  اصلاح نهايي:    19/6/96  وصول مقاله:
  

  مقدمه:
از  يكي هااز بروز آن يناش يو دردها يعضلان-يلات اسكلتاختلا

بر  )1(روند.مي شمار به يشغل هايبيآس عيعوامل مهم و شا
 ،يو بهداشت شغل يمنيا المللينيسازمان ب بندياساس طبقه

 يرتبه وعياز نظر ش يشغل هاييماريب نياختلالات در ب نيا
را  نيشاغل يارافتادگك از ياصل لدلي و )2(.انددوم را كسب كرده

به هر گونه  يعضلان_ياختلالات اسكلت )4, 3(.دهنديم ليتشك
 ها،استخوان ها،چهياز جمله ماه يعضلان ستميبه س بيآس

كه منجر  ياعصاب و عروق خون ها،گامانلي و هاتاندون مفاصل،
  بدن شود، اطلاق  ياز اعضا كيبه اختلال در عملكرد هر 

مرتبط با كار  يعضلان -ياختلالات اسكلت لاًمعمو )5-7(.گردديم
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) 3(.كنديم ريبدن را درگ يفوقان هايكمر، گردن و اندام ينواح

از جمله كاهش  يعوارض يعضلان-ياسكلت يهايناراحت وعيش
 هايزمان شيدرمان، افزا هاينهيهز شيكار، افزا تيفيتوان و ك

 دنبال هزودرس را ب يو بروز از كارافتادگ ياز دست رفته كار
به  توانياختلالات م نيا يكيزياز عوامل خطر ف )5, 8(دارند.
تكرار و  ،ياعمال يروينامطلوب، ن يپوسچرها رينظ يعوامل

انجام كار و ارتعاش  يشده برا يفركانس حركات، زمان سپر
  )9-11(اشاره كرد.

 شغلي، خطرات مورد دراساس نتايج مطالعات گسترده  بر
 معرض در دندانپزشكان ندمان ايحرفه كمتر صاحبان
 كه هاييو بيماري باشندمي كار از ناشي جسماني هاي ناراحتي

 سطح در گيرند مي قرار آن به ابتلاء معرض در دندانپزشكان
 پزشكيدنداني  در حرفه )1(افزايش است. حال در روز به روز دنيا

و  كيناميد هاي تفعالي است، كنندهو خسته قيدق يكه كار
   ديرا پد يعضلان-يبروز اختلالات اسكلت ي نهيزم ك،ياستات
در  يفراوان يكيومكانيگروه متحمل فشارهاي ب ناي و آورندمي
بنا بر مطالعات، اختلالات  )12(شوند. خود مي يكار طيمح

 در شده گزارش يشغل آسيب ترينعضلاني بيش-اسكلتي
  )13(.هستند دندانپزشكان

از دندانپزشكان صد در 79، 2011در سال   ايطبق مطالعه بر
 انيو از مكنند ميتجربه  يعضلان-ياسكلت ياز دردها ينوع

در  )14(دارد.را  يريرپذيتأث نتريشيگردن ب ر،يمناطق درگ
درد  وعشي پزشكاندنداناي ديگر در اين زمينه بر روي، مطالعه
  %)، دست 20%)، آرنج (40%)، شانه (27گردن ( هيدر ناح

بر اساس  )3(%) گزارش شد.7/46%) و كمر (30%)، پشت (25(
ابتلا به كمر درد در  وعيش 2015در سال  يمطالعات
دندانپزشكان در  از% 83 حدود و هبود% 8/54 مرد پزشكاندندان
در  نچنيهم )15, 16(.داشتند يگردن احساس ناراحت هيناح

در  ينعضلا -ياز مشكلات اسكلت ييبالا وعيش ايمطالعه
 ي%) در ط6/83( هاستيو ارتودنت %)9/88( عمومي پزشكاندندان

 2016در سال اي كه در مطالعه )17(.ه استسال گزارش شد كي
 % از دندانپزشكان مبتلا به8/75، انجام شد MSDs 

(Musculoskeletal Disorders)  در هاآن درصد 56بودند و 
در  درصد18كمر و  ييانتها هيدر ناح درصد  32گردن،  هناحي
 گريد يدر پژوهش )19, 18(كردنديم يحتنارا احساسشانه  هيناح
مربوط به  بترتي به در دندانپزشكان اظهارات درد نتريشيب

كمر  ي%) و قسمت تحتان65%)، گردن (9/66كمر ( ينواح
  )20(%) بود.4/64(

  از مشكلات  يريشگيكاهش و پ نكهيتوجه به ا با
بوده و با  تيالو كي يحرفه دندانپزشك يبرا يعضلان-ياسكلت
درمان زودرس اختلالات اسكلتي در بين  تيبه اهم توجه

ز ا پيشگيري منظور راهكارهاي مناسب به يدندانپزشكان و ارائه
  اختلالات  وعيحاضر تعيين ش يآن، هدف مطالعه

 يو عوامل مرتبط با آن در دندانپزشكان عموم يعضلان-ياسكلت
  .باشد يم نيشهر قزو

  
  :هاو روش مواد

 سرشماري صورت بوده و به يليتحل-يفيحاضر توص يمطالعه
انجام گرفت.  نيشهر قزو عمومي پزشكاننفر از دندان 50 نيدر ب
 نيدر ب يعضلان -ياختلالات اسكلت وعيش بررسي منظور به

 منظور كه به اينامهاز پرسش نيشهر قزو عمومي پزشكاندندان
استفاده  دهيگرد نيتدو   Nordicبدن  يدرد و ناراحت يابارزي
بدن  كيآناتوم يهناحي هر مورد در نامهپرسش نيدر ا )21-24(شد.
در  يو خواسته شد تا به سوالات دهياز فرد پرس بترتي به

 يناراحت ينواح نيماه گذشته در ا12 يدر ط ايآ نكهيخصوص ا
 ايمشكلات باعث ترك كار  نيا ايداشته است و آ يمشكل اي

  .در كار شده است، پاسخ دهد وا يناتوان
و همكاران در  Kourinkaتوسط  1987در سال  نامهاين پرسش

 يطراح يناوياسكاند يكشورها ايبهداشت حرفه يتويانست
 ،يشغل ،ياطلاعات فرد نهيدر زم يسؤالات يشده است و حاو

مختلف بدن، اختلال در كار روزانه  يدر نواح هايناراحت وعيش
 نامهسشپر نيا ييايپاو  يي. رواباشديم هايناراحت نيا لدلي به
 افزارنرم وارد هاداده تيدر نها )25(ت.اس دهيرس دييبه تأ زني

SPSS مجذور مورد  يكا يشده و توسط آزمون آمار 20نسخه
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از جداول  زني هاداده فيقرار گرفتند. جهت توص ليو تحل هيتجز
  .ديمرتبط استفاده گرد يو نمودارها

 

  ها:يافته
بر روي افراد مورد  لعهدست آمده در اين مطابر اساس نتايج به

 8/1138/79سال، وزن  9/78/38سن ميزان ، بررسي
متر و شاخص توده بدني سانتي 99/74/170كيلوگرم، قد 

24/353/25 ميزان چنين كيلوگرم بر مترمربع گزارش شد. هم
سال  2/72/12ساعت و سابقه كار  21/206/7ساعت كاري 

 1ورد مطالعه در جدول بندي اطلاعات كيفي افراد مبود. طبقه
  ارائه شده است.

  

اطلاعات كيفي دموگرافيك و شغلي افراد مورد مطالعه  -1جدول 
)50=n( 

 فراواني  طبقه  نوع اطلاعات
 درصد تعداد

 62 31 مرد  جنسيت
 38 19 زن

 76 38 راست  عادت كاري روي دست 
 24 12 چپ

  ورزش
 60 30 بله
 40 20  خير

  شغل دوم
 22 11  بله

 78 39  خير

 

ترين بيش  Nordicي  نامههاي حاصل از پرسش براساس يافته
هاي گردن، قسمت شيوع ناراحتي در يك سال گذشته در اندام

  ).1(نمودار بود تحتاني پشت، قسمت فوقاني پشت و مچ دست 

توزيع فراواني دندانپزشكان مورد بررسي به تفكيك محل  -1نمودار
  عضلاني  - بروز اختلالات اسكلتي

  
در طول يك سال گذشته اختلال دركار روزانه بر اثر درد در 

خود اني را بهترين فراودرصد بيش 24ميزان ي گردن به ناحيه
  ).2اختصاص داد (نمودار

 
 
 
 

توزيع فراواني دندانپزشكان مورد بررسي به تفكيك محل  - 2نمودار
  ابتلا به درد منجر به اختلال در كار روزانه 

  
روابط معناداري بين متغيرهاي دموگرافيك و شغلي  بررسي

گروه مورد مطالعه با ميزان شيوع اختلالات اسكلتي عضلاني 
  ي نشان داد كه جنسيت با شيوع ناراحتي در شانه رابطه

ميزان شيوع ناراحتي در شانه،  و ) p>01/0داري دارد(معني
 چنينهم دندانپزشك شايعتر است. دست و آرنج در زنان مچ

سن افراد با ميزان اختلال در كار روزانه ناشي از ناراحتي در 
 داري نشان دادي معنيگردن و قسمت تحتاني پشت رابطه

)02/0<P( يج مطالعه، ميزان شيوع در اين دو و با توجه به نتا
تر از سايرين سال بيش 50ناحيه از بدن در افراد با سن بالاتر از 

   بود.
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  عضلاني و اختلال در كار روزانه در دندانپزشكان مورد بررسي به تفكيك عوامل مرتبط  - توزيع فراواني اختلالات اسكلتي - 2جدول 
  

فعاليت 

 ورزشي

شاخص توده  ساعت كاري سابقه كار عادت كاري

 بدني

سن جنسيت  اطلاعات

 

 اندام بدن

55/0  51/0  03/0 * 03/0 * 12/0 12/0  28/0 گردن ناراحتي در يكسال گذشته 

43/0  14/0  14/0  02/0 * 74/0 02/0 * 49/0  اختلال در كار روزانه

57/0  29/0  03/0 * 22/0  82/0 59/0 01/0 * شانه ناراحتي در يكسال گذشته

32/0  55/0  29/0  54/0  72/0 75/0 66/0  اختلال در كار روزانه

28/0  75/0  21/0  56/0  07/0  41/0 31/0  آرنج ناراحتي در يكسال گذشته

- - - - - -  اختلال در كار روزانه -

15/0  00/0 * 49/0  04/0 * 15/0 34/0  82/0 مچ دست ناراحتي در يكسال گذشته

37/0  62/0  19/0  17/0  71/0 51/0 35/0  اختلال در كار روزانه

17/0  75/0  99/0  01/0 * 37/0 6/0 66/0 قسمت فوقاني ناراحتي در يكسال گذشته

56/0 پشت  34/0  44/0  03/0 * 62/0 85/0 36/0  اختلال در كار روزانه

11/0  24/0  03/0 * 02/0 * 01/0 * 02/0 * 06/0 قسمت تحتاني ناراحتي در يكسال گذشته

76/0 پشت  09/0  02/0 * 04/0 * 29/0 04/0 * 1/0 ر روزانهاختلال در كا  

39/0  67/0  03/0 * 97/0  29/0 28/0 49/0 يك يا هر دو ران ناراحتي در يكسال گذشته 

39/0  24/0  67/0  23/0  49/0 4/0 62/0  اختلال در كار روزانه

51/0  47/0  00/0 * 6/0  02/0 * 04/0 * 59/0 يك يا هر دو زانو ناراحتي در يكسال گذشته

39/0  76/0  43/0  23/0  49/0 57/0 62/0  اختلال در كار روزانه

14/0  37/0  6/0  64/0  87/0 28/0 12/0 يك يا هر دو مچ پا ناراحتي در يكسال گذشته

41/0  43/0  57/0  16/0  41/0 92/0 32/0  اختلال در كار روزانه 

 
  درصد 5ي در سطح معنادار*

يك درصد ي در سطحمعنادار **  
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  بحث:

هاي گردن، شانه، قسمت ين مطالعه شيوع ناراحتي در اندامدر ا
، 62ترتيب تحتاني پشت، قسمت فوقاني پشت و مچ دست به

 يدرصد گزارش شد. در مطالعه 40و  46، 48، 38
Askaripour  شيوع ناراحتي در ناحيه گردن  )5( و همكاران

ي نسل % و در مطالعه46%، دست 54%، كمر 37%، شانه 58
Nasl Seragji   56ترتيب شيوع در اين نواحي بهو همكاران ،%

ي حاضر  ي شانه با مطالعه% بود كه در ناحيه31% و %60، 38
در  و همكاران  Kierkloيدر مطالعه )8(خواني دارند.هم

%، كمر 47دندانپزشكان لهستان، ميزان شيوع اختلالات گردن 
 درصد گزارش شد كه 3/18% و مچ دست 20ها %، شانه35

  )26(دهد. ي حاضر نشان ميبه مطالعه  تري را نسبت شيوع پايين
بالاترين شيوع ناراحتي و اختلال در كار روزانه ناشي از ناراحتي 

و  Harutunianمطالعه  ي گردن گزارش گرديد.هدر ناحي
نيز شيوع بالاي اختلالات اسكلتي عضلاني را در ناحيه  همكاران

ي در مطالعه )14(راستاست.گردن نشان داد كه با اين مطالعه هم
Tirgar   شيوع ناراحتي گردن در دندانپزشكان و همكاران

كه شيوع بالاتري نسبت به اين  )16(درصد گزارش شد 3/83
% 65شيوع ناراحتي گردن،  اي ديگرالعه دارد. در مطالعهمط

در  )8(باشد.ي حاضر ميگزارش شد كه نزديك به مطالعه
بسياري از مطالعات ديگر نيز بالاترين شيوع ناراحتي در گردن 

دليل  )28, 27, 7, 5, 1(باشد.سو ميبود كه با اين مطالعه هم
عضلاني در مطالعات مختلف _مشابهت شيوع اختلالات اسكلتي

هاي مشخص و ن ماهيت اين حرفه و وضعيتدر بين دندانپزشكا
  باشد. يكسان در بين اين گروه مي

ي گردن دندانپزشكان را علت شيوع بالاي ناراحتي در ناحيه
تر بر كار ها در حين كار جهت تسط بيشتوان خم شدن آنمي

ها دانست. و انجام دقيق كار و پوسچرهاي نامناسب آن
Harms-Ringdahl  كه خم زارش كردند گو همكارانش نيز

شدن بيش از حد سر و گردن به سمت جلو براي يك مدت 
ي مطالعهدر  )29(شود.درد مي معين در افراد سالم باعث گردن

 15ي گردن را خم شدن بيش از دليل اصلي درد در ناحيه ديگر

هاي هبنابراين با اصلاح ايستگا )30(اند.ي گردن دانستهدرجه
توان تا حدودي كاري و طراحي صندلي و ابزارهاي مناسب مي

  ها كاست. از شيوع اين ناراحتي
در برخي مطالعات بالاترين شيوع ناراحتي در دندانپزشكان در 

خواني كه با نتايج اين مطالعه هم ه استكمر و شانه گزارش شد
كار،  توان به تفاوت در سابقه از دلايل اين مغايرت مي  )3(ندارد

كننده در  شده توسط افراد شركت سن و نوع اقدامات انجام
  مطالعه اشاره كرد.

واحي ران پا و ترين ميزان شيوع ناراحتي در اين مطالعه در نكم
) 11،27،8(آرنج گزارش گرديد كه همسو با ساير مطالعات است.

توان اين موضوع در اين نواحي را مي دليل شيوع كم ناراحتي
صورت نشسته انجام هاي دندانپزشكان بهدانست كه اكثر فعاليت

تري بر پاها وارد است و قسمتي از دست كه شده و فشار كم
  ترين كاربرد و خمش را در اين گروه دارد مچ دست بيش
  تر درگير است. باشد و آرنج كممي

ي بين شيوع درد شانه در زنان و داردر اين مطالعه تفاوت معني
اي كه شيوع درد شانه در زنان گونهمردان مشاهده گرديد، به

ي ساير بالاتر از مردان گزارش شد و اين نتيجه بر خلاف نتيجه
اما در گروه ديگري از  )31, 27, 1(باشد.هاي مشابه ميپژوهش

  داري بين شيوع اختلالات تفاوت معنيمطالعات 
عضلاني در مردان و زنان مشاهده گرديده است كه با -اسكلتي
تواند ناشي از اين امر مي) 8،32،33(راستا است.ي حاضر هممطالعه

آناتومي متفاوت بدن زنان و مردان و اثرات هورمونال باشد كه با 
  )3،27(ديگر مطالعات همسو است.

داري با ي معنيي بدني رابطهشاخص تودهدر اين مطالعه 
چنين شيوع ناراحتي زانو و قسمت تحتاني پشت نشان داد. هم

ها ي تحتاني بدن شامل رانهاناراحتي در نواحي آرنج و قسمت
تر از ساير افراد بود. علت شيوع بالاي و زانوها در افراد چاق بيش

توان به وزن زياد هاي تحتاني در افراد چاق را ميناراحتي اندام
  ها در كارهاي ايستاده ربط داد. تحميل شده به اين قسمت
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ي داري بين شاخص تودهمعنياي ها رابطهپژوهش ساير در
عضلاني مشاهده نگرديد كه از دلايل  -بدني با ناراحتي اسكلتي

تواند افراد مورد مطالعه مي اين مغايرت تفاوت در ميانگين سني
نيز شاخص  و همكاران  Nasl Serajiي در مطالعه )5،7،27(.باشد
ي معناداري ي بدني تنها با ناراحتي مچ و كف پا رابطهتوده

   )8(خواني ندارد.همنشان داد كه با اين مطالعه 
شيوع ناراحتي در گردن، مچ دست، قسمت تحتاني و فوقاني 

ي داري نشان داد. در مطالعه ي معنيپشت با ساعت كاري رابطه
Ebrahimian  عضلاني _نيز شيوع ناراحتي اسكلتيوهمكاران

تري كار در دندانپزشكاني كه در طول روز تعداد ساعات بيش
اند كه با چنين مطالعات نشان دادههم )3(تر بود.كردند بيشمي

عضلاني، -عوامل خطرساز اسكلتيافزايش مدت زمان مواجهه با 
در  )36, 35(يابد. شانس و احتمال وقوع صدمات افزايش مي

درد در  عامل خطرسازترين مهمو همكاران  Seifiي مطالعه
ستون فقرات دندانپزشكان، مدت زمان انجام كار مطرح گرديد. 

طوري كه هر چه ساعت كاري افزايش يابد، احتمال درد و به
ي در مطالعه )7(تر خواهد شد.فشار عضلاني بيش

Baroonyzadeh   داري بين ساعت ارتباط معنيو همكاران نيز
هاي بدن يافت نشد كه بر يك از اندام كاري با ناراحتي در هيچ

كار استاتيك و  )31(باشد.ي حاضر ميي مطالعهخلاف نتيجه
  طولاني مدت بدون در نظر گرفتن زماني براي استراحت 

تواند منجر به افزايش فشار عضلاني و ايجاد خستگي در مي
تواند عاملي براي ايجاد درد بوده و در چنين ميافراد شود. هم

طولاني مدت و در صورت عدم رعايت اصول ارگونوميك منجر 
  عضلاني گردد.-لتيهاي اسكبه افزايش شيوع ناراحتي

سابقه كار با ناراحتي در نواحي گردن، شانه، قسمت تحتاني 
داري نشان داد. در برخي ي معنيپشت، ران و زانو رابطه

داري بين سابقه كار با شيوع ناراحتي در ي معنيمطالعات رابطه
كه از دلايل آن  )31, 27(ها مشاهده نگرديديك از اندامهيچ
كار روزانه، حجم كار و نوع  فاوت در ميانگين ساعتتوان به ت مي

وهمكاران   Nasl serajiاقدامات درماني اشاره كرد. در تحقيق 

دار بود ي سابقه كار تنها با ناراحتي در ران و ساق پا معنيرابطه
   )8(سو است.كه در رابطه با ران پا با اين مطالعه هم

  ي عادت كاري تنها با شيوع ناراحتي در مچ دست رابطه
  يداري نشان داد كه بر خلاف مطالعهمعني

Ahmadi motemayel مچ  در  ناراحتي شيوع )1(باشد.مي
توجه اين بود  قابل ينتيجه و بود تركم دست چپ افراد دست

تري را درد بيش دست در مچ دست راست خود چپ افراد كه
 تربيش كه يونيت و ابزار طراحي نوع دليلكردند. بهاحساس مي

جهت  چپ دست دندانپزشك بود، راست دست افراد با متناسب
 اتخاذ به مجبور در حين انجام كار،تسلط  به حداكثر رسيدن
 بالاتر شيوع منجر به نهايت در كه بوده نامناسب هاي پوزيشن

) راست( مخالف مچ دست و آرنج پشت، شانه، گردن، در درد
  شده است.

  
  گيري:نتيجه

با توجه به شيوع بالاي ناراحتي گردن، فعاليت استاتيك عضلات 
تواند گردن ميتراپزيوس، خمش و كشش طولاني مدت عضلات 

عضلاني در دندانپزشكان -از عوامل خطر مؤثر بر درد اسكلتي
چنين پوسچرهاي نامناسب، استفاده از ابزارهاي باشد. هم

نامناسب، مدت زمان انجام كار طولاني و حركات تكراري، 
تواند از دلايل افزايش ناراحتي هاي مكرر ميها و چرخشخمش

جا هاي فوقاني باشد. از آندامخصوص انهاي بدن و بهدر اندام
 كه دندانپزشكان در معرض شيوع بالاي اختلالات 

باشند، لذا شناخت و رعايت اصول عضلاني مي-اسكلتي
هاي پيشگيرانه مرتبط با ها و ايجاد برنامهارگونوميكي در فعاليت

چنين با باشد. همپوسچرهاي ارگونوميك بسيار حائز اهميت مي
هاي در حين كار، در نظر گرفتن زمان انجام حركات ورزشي

استراحت، كاهش ساعات كاري، طراحي مناسب ايستگاه و 
ابزارهاي كاري و در نظر گرفتن دستيار در صورت افزايش بار 

  توان تا حدودي از شيوع ناراحتي در اين گروه كاست.كاري مي

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

00
84

67
6.

13
96

.1
4.

4.
3.

0 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jr

ds
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

19
 ]

 

                               6 / 8

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.20084676.1396.14.4.3.0
https://jrds.ir/article-1-857-en.html


  
 ...و عوامل مرتبط با آن يعضلان-ياختلالات اسكلت وعيش يبررس                                                                                                                226

  54/پياپي 1396  زمستان/چهارم مجله تحقيق در علوم دندانپزشكي/دوره چهاردهم /شماره  
  
  
  

 

  12.Thornton LJ, Stuart-Buttle C, Wyszynski TC, 
Wilson ER. Physical and Psychosocial Stress Exposures 
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Ergonomics Training. J Appl Ergon 2004;35(2):153-7. 
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