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کیدهچ
عضلانی شناخته می شود -عنوان یکی از عوامل مهم زمینه ساز در ایجاد اختلالات اسکلتیه شرایط شغلی بزمینه و هدف:
فقرات هستند. هدف از انجام تحقیق حاضر ارزیابی وضعیت ها و دردهاي ستونها ناهنجاريآنترین که امروزه شایع

و ارتباط آن با سنوات خدمت )نداجانیروي دریایی ارتش جمهوري اسلامی ایران (عضلانی در کارکنان زیرسطحی -اسکلتی
ن بود.شاو سطح سلامت جسمی و روانی ای

ي نفر از کارکنان زیر سطحی نداجا300د تعدا،انجام شد1395فی که در سال در این تحقیق توصیها:مواد و روش
نامه هاي تحقیق انتخاب شدند. سطح سلامت جسمی و روانی این افراد با استفاده از پرسشعنوان آزمودنیه ببندرعباس
گونیامتر، خط کش منعطف، ده از با استفاهاي غیرطبیعیوضعیتمورد ارزیابی قرار گرفت و در ادامه نیز SF-36استاندارد 

هاي آمار توصیفیهاي تحقیق با استفاده از روشسنج مورد ارزیابی قرار گرفتند. در نهایت دادهچنین شیباسکولیومتر و هم
) مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند.Pearsonو استنباطی (همبستگی (تعداد، درصد، میانگین و انحراف معیار)

به جلو ارتباط هاي کایفوز و سرتحقیق نشان داد بین سنوات خدمت کارکنان زیر سطحی نداجا و ناهنجارينتایجها:یافته
ست که بین سنوات خدمت و ااین درحالی،)P ،390/0=r=033/0و P ،374/0=r=042/0به ترتیب (داري وجود داردمعنی

چنین نشان داد که از . نتایج هم)P<05/0(اهده نشدداري مشاین افراد ارتباط معنیعضلانی -هاي اسکلتیسایر وضعیت
).P<05/0(عضلانی و سطح سلامت جسمی و روانی نیروها وجود ندارد-داري بین وضعیت اسکلتینظر آماري ارتباط معنی

در بروز تواند ها میرسد که شرایط شغلی و محیط کار در زیردریاییبا توجه به نتایج این تحقیق به نظر میگیري: نتیجه
ها ضرورت توجه بیشتر به وضعیت سلامتی کارکنان زیرسطحی و به ویژه این یافته. ثیرگذار باشدأتهاي غیرطبیعیوضعیت

کند.در زمینه طراحی تمرینات ورزشی و اصلاحی را بیش از پیش نمایان می
درعباس، بنروانی، زیردریاییی، سلامت ، سلامت جسمهاي غیرطبیعیوضعیتهاي کلیدي:واژه

دکتري آسیب شناسی ورزشی و حرکات اصلاحی، دانشکده تربیت بدنی، دانشگاه شهید باهنر، کرمان، ایران(نویسنده مسئول)- -1
ramin_beyranvand@yahoo.comپست الکترونیکی:،0661-4221367، دورنگار: 0661- 4221367تلفن: 

دکتري مدیریت ورزشی، دانشکده تربیت بدنی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران مرکزي، تهران، ایران-2
تهران، ایرانت ورزشی، دانشکده تربیت بدنی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران جنوب،کارشناس ارشد مدیری-3
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17و همکارانرامین بیرانوند

1397سال ،1، شماره 17دورهرفسنجانکیانشگاه علوم پزشمجله د

مقدمه
عنوان یکی از عوامل مهم زمینه ساز ه لی بشرایط شغ

عضلانی شناخته می شود که - در ایجاد اختلالات اسکلتی

فقرات ها و دردهاي ستونترین آنها ناهنجاريامروزه شایع

هستند. این مشکلات سبب پایین آمدن کیفیت کار، 

کاهش زمان مفید فعالیت، افزایش تعداد روزهاي غیبت

چنین افزایش بار مالی و درمانی بسیار زیاد می مهکاري و 

شود که پرسنل و کارکنان نظامی هم از این قاعده 

]. 1[مستثنی نیستند

تا کنون تحقیقات مختلفی درخصوص سلامت نیروهاي 

نظامی و عوامل تهدید کننده سلامت آنان انجام گرفته 

و Rahimiتوان به تحقیقکه از آن جمله میاست

-همکاران اشاره کرد که پس از بررسی وضعیت اسکلتی

عضلانی دانشجویان دانشگاه افسري گزارش کردند که این 

تري نسبت به سایر افراد افراد از راستاي قامت مناسب

را فعال بودن و مشارکت جامعه برخوردارند و علت آن

این .]2[هاي ورزشی گزارش کردندمنظم در برنامه

بررسیموردافراددرصد41حدود کردندمحققان عنوان

اند بودهفقراتستونهايناهنجاريازیکیدارايحداقل

به درصد26با شیوعناهنجاري لوردوزکه در این میان

. ]2[شد ترین ناهنجاري مشاهده شده گزارشعنوان بیش

بههمکارانوAzmaدر همین راستادیگريتحقیقدر

سربازاندرعضلانی- اسکلتیايهناهنجاريشیوعبررسی

افراداینبر روينظامیآموزشهايدورهتأثیرو

قبلکهدادنشانکلیبه طورتحقیقایننتایج. پرداختند

راامتیازبدترینکایفوزناهنجاريآموزشی،دورهشروعاز

تمریناتدو ماهانجامولیآورددستبهسربازاندر بین

وناهنجارياینوضعیتهبودببرمثبتیاثراتآموزشی

بودشدهدیدهسربازاندرکههاییناهنجاريسایرالبته

نیز طی تحقیقی همکارانوBarDayan.]3[است داشته

که بر روي نیروهاي نظامی انجام شد گزارش کردند که به 

ازنوعیکبهجوان حداقلسربازانازدرصد16کلیطور

حالی استدراینودبودنهاي غیرطبیعی دچاروضعیت

درصد30حدودبزرگسالسربازانبرايمقادیراینکه

.]4[شد گزارش

کنون به بررسی با وجود تحقیقات متعددي که تا

اي در مطالعهامااند،پرداختهسلامت نیروهاي نظامی

عضلانی در - هاي اسکلتیخصوص بررسی ناهنجاري

ست و این در صورت نگرفته اارتش کارکنان نیروي دریایی

اي براي کارکنان موجود در ست که شرایط ویژهاحالی

در ؛نیروهاي زیرسطحی این نیروي نظامی وجود دارد

منجر به هافضاي کوچک موجود در زیر دریاییحقیقت 

هاي جسمانی براي توانایی ورزش و فعالیتمحدود شدن

غیرفعال شدن شده و زمینه را برايکارکنان حاضر در آن 

. این وضعیت غیر فعال، با توجه به آوردفراهم میافراد این 

چنین خدمت طولانی مدت نیروهاي زیرسطحی و هم

ها دارند شرایط این مدتی که به ماموریتهاي بلنداعزام

که احتمال بروز طوريه تر می کند بافراد را حساس

روددر این گروه به مراتب بالاتر میمشکلات جسمانی

]5 .[

هم اشاره شد، انحراف از وضعیت ر که قبلاًطوهمان

موجب کاهش کارایی مکانیکی فرد شده و او بدنیمطلوب

عضلانی قرار می دهد. - هاي اسکلتیرا در معرض آسیب

ثیر أتواند تهاي ایجاد شده میباید توجه داشت که آسیب

ه داري بر میزان آمادگی رزمی نیروها داشته باشد بمعنی

ها ممکن است ه برخی از این آسیبکه گزارش شدطوري

] و لذا 6[روز فعالیت یک فرد را مختل کنند100بیش از 

افتد هر آسیب فیزیکی که در نیروهاي نظامی اتفاق می
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...عضلانی و ارتباط آن با سنوات خدمت و سطح سلامت جسمی و روانی- ارزیابی وضعیت اسکلتی18

1397، سال 1، شماره 17دورهرفسنجانکیمجله دانشگاه علوم پزش

ها شده منجر به از کار افتادگی دایمی یا موقت آناحتمالاً

تواند زمینه را براي رهایی از خدمت این افراد فراهم و می

ست که اچنین حاکی از آنرشات همگزا].7[آورد

هايشاخصممکن استبدنیانحراف از وضعیت مطلوب

نیز تحت تأثیر قرار افراد راسطح سلامت روانیبامرتبط

در کیفیت زندگی آنها داريمعنیداده و منجر به کاهش

.]8[گردد 

هاي فیزیکی ها و آسیبناهنجاريذکر است که لازم به

ي بر میزان توانایی جسمانی و آمادگی ثیر شدیدأنه تنها ت

ها هاي آتی آنرزمی نیروهاي نظامی در انجام ماموریت

هاي عملیاتی ها دلار از بودجهدارد بلکه سالانه میلیون

-هاي درمانی مصرف میهاي نظامی را در بخشسیستم

کند؛ لذا آگاهی از عوامل خطر و عللی که ممکن است 

تواند براي تهیه ود، میهاي نظامیان شمنجر به آسیب

چنین طراحی گیري از صدمات و همهاي پیشبرنامه

تمرینات اصلاحی سودمند باشد و بدین ترتیب از بروز 

مشکلات ناشی از آن مانند کاهش توان رزمی و از کار 

-هاي سنگین بهداشتیچنین هزینهافتادگی نیروها و هم

].6[گیري شوددرمانی در سطح نیروها پیش

بر هاي وضعیتیناهنجاريتأثیر با توجه به ترتیببدین

چنین با ] و هم8، 6[سطح سلامت جسمی و روانی افراد 

-در خصوص ناهنجارياین که تا کنون تحقیقی توجه به

نیروي زیرسطحی عضلانی در کارکنان - هاي اسکلتی

نیروهاي بالقوه براي حراست و ارتش (که از دریایی

صورت ) شوندمحسوب میحمایت از کشور در آینده 

هدف از انجام تحقیق حاضر ارزیابی لذا نگرفته است، 

و نداجاعضلانی کارکنان زیرسطحی -وضعیت اسکلتی

این بررسی ارتباط آن با سطح سلامت جسمی و روانی 

چنین قصد دارد که با باشد. تحقیق حاضر همنیروها می

بررسی ارتباط بین وضعیت بدنی و سنوات خدمت 

وضعیت بدنی به این سؤال پاسخ دهد که آیاهاآزمودنی

و شرایط شغلی نداجا تحت تأثیرپایوران زیرسطحی 

گیرد یا خیر؟ها قرار میدر زیردریاییمحیط کار 

هامواد و روش
هاي آن باشد که دادهمیتحقیق حاضر از نوع توصیفی

آوري شده است. جامعه آماري این به صورت میدانی جمع

در سال کارکنان نداجا بود کهنفر از1200تحقیق شامل 

در بخش زیر سطحی نیروي دریایی بندرعباس 1395

و حداقل به مدت سه سال ندمشغول به انجام وظیفه بود

و سابقه فعالیت در این بخش را داشتند. از بین این افراد

نفر از کارکنان که از 300تعداد بر اساس فرمول کوکران

به صورت رود به مطالعه برخوردار بودند شرایط لازم براي و

هاي تحقیق انتخاب شدند عنوان آزمودنیتصادفی ساده به 

، N ،5/0=p=1200(هاي بعدي قرار گرفتندو مورد ارزیابی

5/0=q ،05/0=d 05/0و=α:(

ذکر است که داشتن سابقه جراحی و یا لازم به

ی و هاي فوقانشکستگی استخوان در ستون فقرات و اندام

هاي مادرزادي به چنین داشتن ناهنجاريتحتانی و هم

عنوان معیارهاي خروج از تحقیق ه ویژه در ستون فقرات ب

در نظر گرفته شدند.

ها سعی شد تمامی آزمودنیگیريپیش از شروع اندازه

نسبت به مراحل مختلف اجراي تحقیق و هم چنین 

ند و آوري شده آگاه شومحرمانه ماندن اطلاعات جمع

را نامهفرم رضایتشد تا سپس از آن ها خواسته می

-ذکر است که تمامی اندازهتکمیل و امضاء کنند. لازم به

هاي تحقیق حاضر در سالن ورزشی واقع در منطقهگیري

بندرعباس صورت گرفت. دریایینیرويیکم
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19و همکارانرامین بیرانوند

1397سال ،1، شماره 17دورهرفسنجانکیانشگاه علوم پزشمجله د

سن، اطلاعات دموگرافیک (شاملگیريپس از اندازه

و به منظور و سنوات خدمت)یدن، شاخص توده بوزن،قد

از آن ها هاآزمودنیروانیوجسمیسلامتارزیابی

نامه کیفیت تکمیل پرسششد تا نسبت بهخواسته می

پرسش این]. 9[اقدام کنند )SF-36)77/0>ICCزندگی 

شدهتشکیلزیرمقیاس8ازواستسـؤال36داراينامه

هشت. استهماد10الی2ازمتشکلزیرمقیاسهرکه

جسمانی کارکرد: ازعبارتندپرسش نامهاینزیرمقیاس

(Physical Functioning; PF)،جسمانی نقش(Role of

Physical; RP) درد جسمانی ،(Bodily Pain; P)،سلامت

Role of)هیجانی نقش،(General Health; GH)عمومی 

Emotional; RE) سرزندگی ،(Vitality; VT)،کارکرد

، سلامت روانی(Social Functioning; SF)ماعی اجت

(Mental Health; MH) .زیراینادغامبه طور کلی از

وجسمیسلامتنامبهکلیزیرمقیاسدوهامقیاس

دهندهآنها نشانترپاییننمرهآید کهمیدستبهروانی

کیفیتدهندهنشانبالاترنمرهوترپایینزندگیکیفیت

از ها پس از تکمیل پرسش نامه. ]9[باشد میبهترزندگی

هاي بالاتنه خود را شد که کل لباسخواسته میآزمودنی

به منظور ارزیابی وضعیت ستون فقرات خارج کرده تا 

هاي مورد نیاز را به راحتی مشاهده نشانهمحقق بتواند 

هاي ستون فقرات شامل کایفوز کند. در ادامه ناهنجاري

، مري با استفاده از خط کش منعطفاي و لوردوز کسینه

انحراف ناهنجاري سر به جلو با استفاده از گونیامتر و

(مدل جانبی ستون فقرات نیز با استفاده از اسکولیومتر

G120(مورد ، محصول شرکت قامت پویان، ساخت ایران

ارزیابی قرار گرفتند. به منظور ارزیابی وضعیت لگن و 

محصول شرکت W45(مدلها نیز از شیب سنج شانه

لازم به .)1(شکل استفاده شدقامت پویان، ساخت ایران) 

گیري ذکر است تمامی ابزاري که به منظور اندازه

هاي ستون فقرات در تحقیق حاضر مورد ناهنجاري

استفاده قرار گرفتند ساخت کشور ایران و از محصولات 

شرکت قامت پویان بودند.

گیري هاي تحقیقد اجراي اندازهطرح شماتیک از رون-1شکل 

ارزیابی زاویه سر به جلو بدین ترتیب بود که از آزمودنی 

راحتشد بدون پوشش بالاتنه در حالت خواسته می

ایستاده و وزن بدنش را به طور مساوي روي پاها قرار دهد 

گر بازوي ثابت رو را نگاه کند. در این حالت آزمونه بو رو

ي مهره هفتم گردنی و موازي با سطح گونیامتر را در راستا

داد و بازوي متحرك نیز در راستاي مجراي زمین قرار می

خارجی گوش قرار می گرفت و عدد خوانده شده توسط 

]. 10[شدعنوان زاویه سر به جلو ثبت میه گونیامتر ب

گیري میزان انحناي کایفوز و لوردوز هم به این اندازه

بدون پوشش بالاتنه در صورت انجام شد که آزمودنی 

گرفت و پاها را به اندازه عرض وضعیت ایستاده قرار می

هاي خاري گر محل زائدهکرد. سپس آزمونشانه باز می

، T)12(، دوازدهمین مهره پشتی T)2(دومین مهره پشتی 

را S)2(و دومین مهره ساکرال L)2(دومین مهره کمري

کش امه خط]. در اد11[کردمشخص و علامت گذاري می
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...عضلانی و ارتباط آن با سنوات خدمت و سطح سلامت جسمی و روانی- ارزیابی وضعیت اسکلتی20

1397، سال 1، شماره 17دورهرفسنجانکیمجله دانشگاه علوم پزش

-منعطف بر روي زوائد شوکی ستون فقرات قرار داده می

شد تا به این طریق شکل انحناي کایفوز و لوردوز را به 

که تغییري در خود بگیرد و سپس با دقت و بدون این

را بر روي کاغذ سفید قرار کش ایجاد شود آنحالت خط

گردید. نقاط زوائد شوکی ها ترسیم میداده و شکل قوس

کش که از قبل بر روي خط2Sو2T،12T،2Lهاي هرهم

شد. از مشخص شده بود، بر روي کاغذ علامت زده می

و 2Tروي شکل به دست آمده بر روي کاغذ دو نقطه مهره 

12T 2و مهرهL2وSعنوان خط ه با یک خط مستقیم  (ب

Lه شدند و خط دیگري نیز (ب) به یکدیگر متصل می

- ت عمود منصف بر قوس رسم میصوره ) بHعنوان خط 

شد. در نهایت زاویه کایفوز و لوردوز با استفاده از فرمول 

ϴ=4 Arc tang (2h/l)12-13گردید [محاسبه می .[

گیري اسکولیوز از اسکولیومتر استفاده شد. براي اندازه

بدین ترتیب آزمودنی بدون پوشش بالاتنه تا جایی که 

سطح شوند به جلو خم شده و ها و لگن همبالاتنه با شانه

ه شد. اسکولیومتر بسپس از نماي خلفی مشاهده می

شد دن در امتداد ناهنجاري قرار داده میبصورت عمود بر 

به طوري که علامت صفر آن بر روي نوك زائده خاري قرار 

عنوان درجه ه بگیرد و در این وضعیت عدد نمایش شده ب

]. 11شد [چرخش ثبت می

سنج یري ناهنجاري شانه نابرابر از شیبگجهت اندازه

گیري این ناهنجاري استفاده شد. به مخصوص براي اندازه

شد تا در وضعیت همین منظور از آزمودنی خواسته می

گر در پشت ایستادن طبیعی قرار گیرد. سپس آزمون

آزمودنی ایستاده و بازوي محرك وسیله را بر روي زوائد 

داد و میزان انحراف نمایش ها قرار میآخرومی آزمودنی

ها ثبت عنوان میزان افتادگی شانهه شده بر حسب درجه ب

].14شد [می

هاي لگن نیز در تحقیق حاضر با چرخشارزیابی 

سنج صورت پذیرفت. بدین منظور از استفاده از شیب

شد تا در وضعیت طبیعی بایستد. در آزمودنی خواسته می

هاي قدامی فوقانی خاصرهادامه با استفاده از لمس، خار

شدند و با قرار دادن دو گذاري میشناسایی و علامت

گذاري شده میزان سنج بر روي نقاط علامتبازوي شیب

شد سنج ثبت میانحراف جانبی لگن بر اساس درجه شیب

]11[.

دست آمده از تحقیق حاضر از ه در نهایت اطلاعات ب

و با استفاده از هاي آمار توصیفی و استنباطی طریق روش

مورد تجزیه و تحلیل قرار 21نسخه SPSSافزار نرم

در همین راستا به منظور تعیین شاخص توده گرفتند. 

از ]15[ها و بر اساس تحقیقات پیشین بدنی آزمودنی

نرمال استفاده شد. ]قد / (کیلوگرم) وزن2(متر) [فرمول 

Shapiro-Wilkوسیله آزمون ه بنیزهابودن توزیع داده

و در ادامه براي یافتن ) P<05/0(یید قرار گرفت أمورد ت

هاي مورد بررسی با سنوات خدمت و ارتباط بین ناهنجاري

ها از چنین با سطح سلامت جسمی و روانی آزمودنیهم

داري سطح معنیاستفاده شد. Pearsonآزمون همبستگی 

در نظر گرفته شد.05/0ها در آزمون

نتایج
زیرکارکنانازنفر300شاملحاضرقیقتحهاينمونه

میانگیندارايوسال35-21سنیدامنهبانداجاسطحی

چنینهمبودند.سال50/27±37/3یسنمعیارانحرافو

تودهشاخصوزن،قد،متغیرهايمعیارانحرافومیانگین

98/172±33/6ترتیببهافراداینخدمتسابقهوبدن

متر)، سانتی184-159متر (در محدوده سانتی

کیلوگرم)، 97- 55کیلوگرم (در محدوده 69/10±46/74

-6/20کیلوگرم بر متر مربع (در محدوده 75/2±81/24
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21و همکارانرامین بیرانوند

1397سال ،1، شماره 17دورهرفسنجانکیانشگاه علوم پزشمجله د

سال (در 60/7±48/3کیلوگرم بر متر مربع) و 3/30

از نظر وضعیت تأهلسال) به دست آمد. 16-3محدوده 

هل متأو بقیهمجردها از آزمودنی) %6/61نفر (185نیز

بودند.

تجزیه و تحلیل توصیفی یافته ها هم چنین نشان داد 

هاي این تحقیق که دامنه ناهنجاري کایفوز در آزمودنی

درجه و داراي میانگین و انحراف معیار 32-68

جلوبهسرباشد. دامنه ناهنجاري درجه می33/9±50/48

درجه و با میانگین و انحراف 64- 31در این افراد نیز 

درجه به دست آمد. هم چنین 67/43±40/6معیار 

هاي میانگین و انحراف معیار مشاهده شده براي ناهنجاري

ها لوردوز، اسکولیوز، شانه نابرابر و لگن نامتقارن آزمودنی

-22(در محدوده 47/39±37/8بر حسب درجه به ترتیب 

درجه)، 6- 0(در محدوده 40/2±73/1درجه)، 54

10/1±58/1درجه) و 4- 0(در محدوده 35/1±37/1

درجه) بود.5- 0درجه (در محدوده 

نشان داد که بین Pearsonنتایج آزمون همبستگی 

هاي سنوات خدمت کارکنان زیرسطحی نداجا و ناهنجاري

داري معنیآنها همبستگی مثبت وسر به جلو و کایفوز 

ست که بر اساس ا). این در حالیP>05/0وجود دارد (

از تحقیق مشاهده شده که بین نتایج به دست آمده 

هاي مورد بررسی در سنوات خدمت و دیگر ناهنجاري

(جدول مشاهده نشد داري معنیآماري ها ارتباط آزمودنی

1.(

1395سالدربندرعباسنداجايسطحیزیرکارکنانهاي بدنی ارتباط بین سنوات خدمت و وضعیت- 1جدول 

Pمقدار )rآماره آزمون (متغیرها

نوات س
خدمت

374/0042/0زاویه کایفوز
234/0213/0زاویه لوردوز

079/0679/0زاویه اسکولیوز
390/0033/0زاویه سر به جلو

076/0689/0(درجه)میزان شانه نابرابر
170/0368/0(درجه)افتادگی لگن

2Kg/m(141/0456/0(شاخص توده بدنی
دارهمبستگی معنیPearson ،05/0<Pی همبستگآزمون -

چنین نشان داد همPearsonنتایج آزمون همبستگی 

هاي ستون فقرات که با افزایش مقادیر مربوط به ناهنجاري

ها و وضعیت بدنی، سطح سلامت جسمی و روانی آزمودنی

همبستگی یابد؛ با این وجود این تا حدودي کاهش می

بین به عبارت دیگر،.بودنداراز نظر آماري معنیضعیف

عضلانی و سطح سلامت جسمی و روانی - وضعیت اسکلتی

داري وجود نداردکارکنان زیرسطحی نداجا ارتباط معنی

. )2جدول(
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1397، سال 1، شماره 17دورهرفسنجانکیمجله دانشگاه علوم پزش

1395سالدربندرعباسنداجايسطحیزیرکارکنانعضلانی و سطح سلامت جسمی و روانی - هاي اسکلتیارتباط بین وضعیت- 2جدول 

سطح سلامت روانیمت جسمیسطح سلا
Pمقدار )rآماره آزمون (Pمقدار )rآماره آزمون (

412/0-347/0156/0-178/0کایفوز
464/0-763/0139/0-057/0لوردوز

426/0-716/0151/0-069/0اسکولیوز
890/0-952/0026/0-012/0سر به جلو

691/0-616/0076/0-096/0شانه نابرابر
525/0-880/0121/0-029/0لگن نامتقارن

547/0-457/0115/0-141/0شاخص توده بدنی
دارهمبستگی معنیPearson ،05/0<Pهمبستگی آزمون -

بحث 
هاي این تحقیق نشان داد که تجزیه و تحلیل یافته

داري منجر به افزایش سنوات خدمت به شکل معنی

به جلو و کایفوز پشتی کارکنان سرافزایش میزان زاویه 

ست که بین اشود. این در حالیزیرسطحی نداجا می

سنوات خدمت کارکنان و میزان زاویه لوردوز کمري، 

چنین اسکولیوز، افتادگی شانه، انحراف جانبی لگن و هم

داري مشاهده نشد. ها ارتباط معنیشاخص توده بدنی آن

تاکنون تحقیقات اشاره شدتر نیز طور که پیشهمان

عضلانی اقشار مختلف - مختلفی به بررسی وضعیت اسکلتی

حاکی از نرخ نسبتاًاند که نتایج آنها عمدتاًجامعه پرداخته

در بین افراد مورد بررسی هاي غیرطبیعیوضعیتبالاي 

راستا با ]. در این بین نتایج تحقیق حاضر هم2[باشدمی

از وجود یک ارتباط آن دسته از تحقیقاتی است که حاکی 

دار بین وضعیت بدنی افراد و شرایط و محیط شغلی معنی

و همکاران در Balouchyعنوان مثاله ب،ها بوده استآن

تحقیقی گزارش کردند که بین عادات نشستن پشت میز و 

داري هاي کایفوز پشتی و سر به جلو ارتباط معنیعارضه

ردند که بین چنین گزارش کوجود دارد. این محققان هم

هاي طرفه و ناهنجاريعادات نشستن به صورت یک

داري وجود دارداسکولیوز و شانه نابرابر نیز ارتباط معنی

گزارش کردند و همکاران Rajabiدر تحقیق دیگري].16[

هاي خاص در طولانی مدت باعث ایجاد که انجام فعالیت

تغییر شکل در ستون فقرات و تطبیق بدن با آن وضعیت

Bagherian]. در همین راستا 17[شودخاص می

Dehkordi و همکاران نیز گزارش کردند که بین میزان

زاویه سر به جلو و کایفوز پشتی دوچرخه سواران و افراد 

داري وجود دارد که این نیز به معنیارتباطغیر ورزشکار 

ثیر محیط و شرایط خاص یک فعالیت أید تؤنوبه خود م

].18[باشدعضلانی افراد می-تیروي وضعیت اسکل

داري که بین بدین ترتیب با توجه به ارتباط معنی

هاي سر به جلو و کایفوز پشتی سنوات خدمت و ناهنجاري

رسد ها در تحقیق حاضر به دست آمد، به نظر میآزمودنی

طور ه تواند بکه شرایط و محیط کار در زیردریایی می

عضلانی نقش -اسکلتیهاي مستقیم در ایجاد این وضعیت

ست که فضاي محدود موجود اداشته باشد. اعتقاد بر آن

هاي نامناسب وضعیتها که منجر به اتخاذ در زیردریایی

براي نشستن، ایستادن و راه رفتن کارکنان زیر سطحی 

مرور زمان و با افزایش سنوات خدمت هشود، بنداجا می

فقرات موجب تغییراتی در راستاي قامتی شده و ستون

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
53

16
5.

13
97

.1
7.

1.
5.

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.r
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
13

 ]
 

                             7 / 12

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17353165.1397.17.1.5.4
http://journal.rums.ac.ir/article-1-3991-fa.html


23و همکارانرامین بیرانوند

1397سال ،1، شماره 17دورهرفسنجانکیانشگاه علوم پزشمجله د

کند. این موضوع این افراد را از وضعیت طبیعی خارج می

در مورد کارکنانی که سابقه کاري بالاتري دارند بیشتر 

عوامل خطرکند چرا که این افراد بیشتر با صدق می

شوند و مدت زمان آسیب زا در محیط کار روبرو می

عضلانی ناشی از - یبیشتري را در معرض اختلالات اسکت

و همکاران با Fouladiکار قرار دارند. در همین راستا

مطالعه بر روي کارگران خط تولید لوازم خانگی دریافتند 

از افراد به نوعی دچار عوارض و اختلالات %85که حدود 

عضلانی رایج در نواحی شانه و گردن بودند و در -اسکلتی

قه کار تأثیر نهایت گزارش کردند که افزایش سن و ساب

عضلانی - به عوارض و اختلالات اسکلتیءمهمی در ابتلا

و Tinubu]. در تحقیق دیگري19[مذکور داشته است

همکاران گزارش کردند پرستارانی که سابقه کار کلینیکی 

برابر بیشتر از پرستارانی که 4سال دارند، 20بیشتر از 

ختلالات به اءسال دارند در معرض ابتلا20تا 11سابقه 

عضلانی ناشی از کار هستند و پرستارانی که -اسکلتی

1برابر پرستارانی که سابقه 2سال دارند 20تا 11سابقه 

عضلانی ناشی از - سال دارند دچار اختلالات اسکلتی10تا 

]. 20[کار می شوند

توان اظهار داشت که افزایش سنوات طور کلی میه ب

از طریق افزایش مدت طور مستقیم و ه تواند بخدمت می

زمان در معرض بودن نیروها، منجر به افزایش احتمال 

]؛ با این وجود به 21[گرددهاي غیرطبیعیوضعیتبروز 

ها اي که در زیردریاییرسد با توجه به شرایط ویژهنظر می

کند که در حاکم است و کارکنان زیر سطحی را وادار می

نجام امور بپردازند، صورت خمیده به اه بسیاري از شرایط ب

هاي خاص مانند کایفوز پشتی و بروز برخی از ناهنجاري

سر به جلو در این افراد وضوح بیشتري دارد. 

هاي قامتی مورد بررسی در در خصوص سایر وضعیت

شامل لوردوز، اسکولیوز، شانه نابرابر، (تحقیق حاضر 

و )چنین شاخص توده بدنیانحراف جانبی لگن و هم

ها و لفهؤاین مداري بیناین که ارتباط معنیرغمعلی

که رسد به نظر میمشاهده نشد، سنوات خدمت کارکنان 

عنوان ه بتوان کماکان میرا هامحیط کار در زیردریایی

در ي قامتیهابراي هر یک از این وضعیتعامل خطریک 

تري به نتایج ارائه شده در حقیقت با نگاه دقیق.نظر گرفت

دار نشدن که با وجود معنیرسدبه نظر می1در جدول

، لیکن افزایش در میزان ي مذکورارتباط بین متغیرها

سنوات خدمت کارکنان تا حدودي موجب تغییرات 

گیريمورد اندازههاي بدنی نامطلوب در هر یک از وضعیت

ها در آنهاي بعدي بروز آسیبساززمینهتواند شده که می

. باشد

دست آمده از این تحقیق هاي بهیل دادهتجزیه و تحل

عضلانی - چنین نشان داد که بین وضعیت اسکلتیهم

کارکنان زیرسطحی نداجا و سطح سلامت جسمی و روانی 

ست اداري وجود ندارد. این در حالیها ارتباط معنیآن

دار حاکی از وجود ارتباط معنیکه تحقیقات پیشین عمدتاً

Malekpourشد؛ بعنوان مثال بابین متغیرهاي مذکور می

در تحقیقی گزارش کردند که بین میزان و همکاران

عضلانی در کارگران صنعت تولید -اختلالات اسکلتی

قطعات خودروسازي و سطح سلامت جسمی و روانی آن

و Roux]. 22[داري وجود داردها ارتباط منفی و معنی

گزارش کردند در افرادي کههمکاران نیز در تحقیقی

هاي عضلانی هستند، شاخص- داراي اختلالات اسکلتی

داري مرتبط با سلامت جسمی و روانی به شکل معنی

]. 8[یابدکاهش می
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احتمالی که منجر به نتایج متفاوت شاید یکی از دلایل 

را بتوان به پایین بودن از تحقیقات پیشین شده است

هاي مورد بررسی در میانگین سنوات خدمت در آزمودنی

عنوان مثال میانگین سابقه ه تحقیق حاضر نسبت داد. ب

و همکاران Malekpourها در تحقیق خدمت آزمودنی

رسد که این مقدار سال بوده است و به نظر می13حدود 

که شرایط شغلی و محیط کار سنوات خدمت براي این

افراد بتواند منجر به ایجاد تغییراتی در راستاي قامتی و به 

یراتی در سطح سلامت جسمی و روانی تبع آن تغی

ست که ا]. این در حالی22[ها گردد کافی باشدآزمودنی

میانگین سنوات خدمت در تحقیق حاضر و با توجه به 

7ها از بین افراد جامعه تقریباًانتخاب تصادفی آزمودنی

رسد این مقدار زمان براي آنباشد که به نظر میسال می

مت بتواند منجر به ایجاد تغییرات که تغییر در راستاي قا

ثیرات منفی بر سلامت جسمی و أچنین تدار و هممعنی

ها گردد کافی نیست. این مطلب زمانی روانی آزمودنی

توجه 2شود که به نتایج ارائه شده در جدول تر میروشن

تري به این نتایج نشان بیشتري کنیم. در واقع نگاه دقیق

اري ارتباط بین دعنیرغم عدم مدهد که علیمی

عضلانی و سطح سلامت جسمی و - هاي اسکلتیوضعیت

رسد که ها در تحقیق حاضر، به نظر میروانی آزمودنی

هاي بدنی مذکور (شامل افزایش در هر کدام از وضعیت

کایفوز، لوردوز، اسکولیوز، سر به جلو، شانه نابرابر، انحراف 

ا حدودي چنین شاخص توده بدنی)، تجانبی لگن و هم

موجب کاهش در سطح سلامت جسمی و روانی آزمودنیها 

شده است. بدین ترتیب این احتمال وجود دارد که با 

راستا با افزایش افزایش سنوات خدمت کارکنان و هم

در این افراد، سطح سلامت هاي غیرطبیعیوضعیتمیزان 

خوش تغییرات منفی ها نیز دستجسمی و روانی آن

دار در کیفیت منجر به کاهش معنیشده و در نهایت 

داشت که هر گونهتوجهیدبازندگی این افراد گردد.

نیروهاي سلامت جسمی و روانیدر سطح کاهش

درزیرسطحی ممکن است سطح عملکرد این افراد را

مواجه سازد. اختلال با حفاظت و حراست از حریم کشور

ي هارسد که تنظیم برنامهنظر میبهبر همین اساس 

نیروهاي سطح سلامت ءارتقاراستايتمرینی در 

.اي برخوردار باشداز اهمیت ویژهزیرسطحی

هایی نیز بود. اولاً باتحقیق حاضر البته داراي محدودیت

کهرسدمینظربهاین تحقیقبودنتوصیفیبهتوجه

بهابتلاءمانند(پیشینشرایطومداخلاتبرخی

- نشدهکنترلخوبیبه) تخدمشروعازقبلهاناهنجاري

آتیتحقیقاتشود کهمیتوصیهاساساینبراند؛

ازپسسالچندوخدمتشروعازکارکنان را پیش

درتريدقیقاطلاعاتتادادهقرارارزیابیموردخدمت

گیرد. از طرفی همان قرارمحققیناختیاردرزمینهاین

ابانتخبودنتصادفیبهتوجهطور که اشاره شد با

اینخدمتسنواتمیانگینحاضر،تحقیقهايآزمودنی

پیشینتحقیقاتبامقایسهدرکهبودسال7حدودافراد

این کهبهتوجهبا. استکمترمراتببهزمینهایندر

وشغلیشرایطنقشتواندمیخدمتسنواتافزایش

افزایشوضعیتیهايناهنجاريایجاددرراکارمحیط

بعديتحقیقاتدرکهشودمیپیشنهادیبترتبدیندهد،

بدنیهايوضعیتبرخدمتسنواتتأثیربررسیبه

که داراي سابقه خدمتی بیشتري در مقایسه با افرادي

شود. پرداختهآزمودنیهاي تحقیق حاضر هستند

گیرينتیجه
که شرایط شغلی و محیط رسدطور کلی به نظر میه ب

هاي وضعیتدر بروز تواندها میکار در زیردریایی
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به طوري که باشدداشتهغیرطبیعی ستون فقرت نقش

افزایش سنوات خدمت در کارکنان زیرسطحی نداجا 

هم زاویه سر به جلو و در افزایش ممکن است منجر به

از طرفی به نظر . گرددکایفوز پشتی این افرادچنین زاویه 

-هاي اسکلتیافزایش در میزان ناهنجاريرسد کهمی

بدنی تودهچنین افزایش در شاخصضلانی و همع

ی هر کاهشمنجر بهممکن استنیروهاي زیر سطحی 

در سطح سلامت جسمی و روانی این افراد چند محدود

.گردد

و قدردانیتشکر
که در این پژوهش هاییآزمودنییبدین وسیله از تمام

شود.نمودند تشکر و قدردانی میشرکت 
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Background and Objectives: Occupational conditions are known as one of the most important factors

underlying musculoskeletal disorders. Nowadays the most common musculoskeletal disorders are spinal

deformity and spinal column pain. The aim of this study was to evaluate the musculoskeletal condition and its

relationship with years of service and level of physical and mental health in Islamic Republic of Iran Navy

(NEDAJA) submarine crews.

Materials and Methods: In this descriptive study conducted in 2016, 300 NEDAJA submarine crews of Bandar

Abbas were selected as subjects. Physical and mental health levels were evaluated using the SF-36 questionnaire

and then the postural anomalies were evaluated using flexible ruler, goniometer, scoliometer, and inclinometer.

Finally, the research data were analyzed using descriptive statistics (Number, percentage, mean, and standard

deviation) and inferential statistics (Pearson’s correlation).
Results: The results showed there was a significant relationship between the years of service and kyphosis and

forward head angles of NEDAJA submarine crews (p=0.042, r=0.374 and p=0.033, r=0.390, respectively) while

this relationship was not statistically significant between the years of service and other musculoskeletal

conditions (p>0.05). The results also showed there was not statistically significant relationship between

musculoskeletal condition and the level of physical and mental health of NEDAJA submarine crews (p>0.05).

Conclusion: According to the results of this study it seems that the occupational conditions and working

environment in submarines can be effective in postural deformities. These findings showed there is a need to pay

more attention to the health status of submarine crews especially in the field of training and corrective exercises.

Key words: Postural abnormalities, Physical health, Mental health, Submarine, Bandar Abbas
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