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 مقاله مروری 

انسان شده است. از  یاز زندگ ریو جدا ناپذ یامر ضرور کیبه  لیتبد انه،یاستفاده از را ،یدر تکنولوژ ریاخ هایشرفتیبا توجه به پ مقدمه:

 انته یکه در صورت استتفاده نادرستت از را   یمشکلات نیتر. از مهمشدبایم انهیاختراع را ریاخ هایبشر در سال یدستاوردها نیترجمله مهم
از کتار بتا    یناشت  یدر مورد مشکلات ستلامت  یرسانوجود، اطلاع نی. با اباشدیم یعضلان -یمشکلات اسکلت شود،یم جادیانسان ا یبرا
 یریشتگ یپ نیجهت رفع و همچنت  وتریکار با کامپ کیکم صورت گرفته است. ارائه اصول ارگونوم یلیاز آن خ یریشگیپ کارهایو راه انهیرا

 یارتقاء ستلامت و رفتاه کستان    ،و بهداشت یمنیبه منظور بهبود ا زاتیانسان و تجه یروابط تعامل لیتسه ،یعضلان -یاز اختلالات اسکلت
 .باشندیم یوتریکامپ یهاستمیس ریثأکه تحت تاست 

 ,PubMed, Google Scopus یهتا تیدر ستا  یعضلان -یاسکلتختلالات ا و یارگونوم وتر،یکامپ رینظ یدیبا کلمات کل روش:

Medline  16و اعتبار مقالته تعتداد    تیفیآنان با توجه به ک نیشد و از ب یمقاله بررس 01صورت گرفت،  6142تا  4991جستجو از سال 
 گرفت. رقرا یعلم لیمقاله انتخاب و مورد مطالعه و تحل

عتلاوه  ه باشد. بیم یشتریب به اطلاعات، آموزش و مطالعات ازین یعضلان -یاسکلتمزمن و اختلالات  یاز دردها یریجهت جلوگ :نتایج

 خواهد کرد.  ییسزاه کمک ب زات،یمحل کار و تجه کیاصلاحات ارگونوم

وم آمتوزش و دادن  ، لتز انته یمکان مناسب کار بتا را  انه،یکار با را یو ارگونوم یبهداشت یساده و ضرور یاصول و راهکارها گيري:نتيجه

 شرح داده شد. وتریاطلاعات لازم به کاربران کامپ
 

 یعضلان -یمشکلات اسکلت ،یارگونوم انه،یرا ها:كليد واژه
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 مقدمه 
 انته، یکار با را نیدر ح یو بهداشت یاصول ارگونوم تیعدم رعا

گتتردد. یافتتراد متت  یبتترا یستتلامت یستتبب مشتتکلات جتتد 
 انهیو سطوح کار را لیوسا تور،یمان ،دیکلصفحهاگر  مثالعنوانبه

را  ییهتا بیباشند، آست  نییپا یلیخ ایبالا و  یلیارتفاع خ ازلحاظ
 آورنتد یوجود مت ه ها و بازو، گردن و کمر ب، شانهمچ دست یبرا
متترتبط بتتا  یعضتتلان -یاختتتلالات استتکلت نیتتترعیشتتا .[4،6]

 تیو گتتردن، تانتتدون یفوقتتان یهتتا، مشتتکلات انتتداموتریپکتتام
 وسیت عضتلات تراپز  نیو استتر  تیلیکونتد  یعضلات متچ، اپت  
 [.3] گزارش شده است

شتود. نتور   یم ینامناسب منجر به درد پشت و خستگ یصندل  
 دیت و کاهش د بیسبب آس توریمنعکس شده از سطوح کار و مان

 توریبه صفحه متان  یشود. چشم دوختن به مدت طولانیچشم م
 یچشم، خشک یمثل درد و خستگ یهوا باعث علائم یو خشک

 هکت  یاشتود. در مطالعته  یمت  دیت د یتتار  یحتت  ،چشم، سردرد
Solimini Alice Mannocci د، دنت و همکاران انجام دا

کتار بتا    نیافراد متورد مطالعته در حت    درصد 1/21نشان داد که 
 [.1-0] دارند یعلائم چشم وتریکامپ
هتوا   هیت تهو ستمیس فیضع ینامناسب، طراح هیو تهو انیجر  

قرار گترفتن نگته    نیشود. همچنیافراد م یبرا یسبب مشکلات
 اینامناسب و  تیدر محل نامناسب، سبب وضع کاغذ یهادارنده

بته   تورینگتاه کتردن از متان    یسر و گردن بترا  یحرکات تکرار
هتا  شانهگردن و  سر و بیو آس یعضلان یغذها، سبب خستگکا
کتار   لیشود وستا یمحدود کار سبب م ی. فضا[8-41] شودیم
 هتای تیامر سبب وضع نیگرفته و ا نامناسب قرار هایمکان در

کار کردن و نشستتن بته    ن،یشود. علاوه بر ایم یب بدننامناس
افتراد   یبترا  یعضلان -یاسکلت یهابیسبب آس یمدت طولان

د اطلاعتتات لازم در متتورد یتتافتتراد با نیبنتتابرا [.44]د شتتویمتت
و راهکارهتا و اصتول    انته یکتار بتا را   نیبالقوه در ح یهابیآس

 -یت استکلت تا احتمال اختلالا رندیفراگرا  یو بهداشت یارگونوم
هتا  بیو آس عاتیضا شرفتیو پ دهیها به حداقل رسآن یعضلان

و بهداشت  یو اهداف ارگونوم فیامر از وظا نیمتوقف شود که ا
 [.46] باشدیم ایحرفه
 

 روش

و اختتتلالات  یارگونتتوم وتر،یکتتامپ ریتتنظ یدیتتبتتا کلمتتات کل 
 Pubmed, Google یهتا تیدر ستا  یعضتلان  -یاستکلت 

Scopus, Medline  صورت  6142تا  4991جستجو از سال
و  تیت فیآنان با توجه به ک نیشد و از ب یمقاله بررس 01گرفت، 

 لیت مقاله انتختاب و متورد مطالعته و تحل    16د اعتبار مقاله تعدا
 01و نکات کتاربردی استتخراش شتد. از بتین      قرار گرفت یعلم

 مطالعه با توجه به عدم ارتباط با موضوع 8مطالعه مورد بررسی، 
شتان،  مطالعه نیز بعد از بررسی دقیق جزئیات 61مورد مطالعه و 
مقاله مورد بررسی در این مطالعته میتزان    16کنار گذاشته شد. 

افتتزایش روز افتتزون استتتفاده از رایانتته، انتتواع و میتتزان شتتیوع 
عضلانی مرتبط بتا کتار بتا رایانته، اصتول       -اختلالات اسکلتی

هتا،  ل و رعایتت آن ارگونومی، ضترورت آشتنایی بتا ایتن اصتو     
همچنین اثرات رعایت ایتن اصتول را متورد بررستی قترار داده      

 بودند.
 

 نتایج
 وتريكار با كامپ یارگونوم يهاياستراتژ

 یصندل -6

باشتد، عتلاوه بتر     میو قابتل تنظت   یطراحت  یخوببهکه  یصندل
 شیدارد، موجتب افتزا   ییستزا ه بت  ریثأافراد ت یبر سلامت کهنیا

و  توریمتناستب بتا متان    دیت با ی. صندلگرددیم زیکار ن وریبهره
 دیت کته با  یاز صندل ییهاگردد. قسمت میتنظ زیو م دیکلصفحه
 ،یصتندل  یشتت را فتراهم کنتد شتاملس قستمت پ     یکاف تیحما

 باشدیم یصندل یهاهیو پا یصندل یهادسته ،ینشستگاه صندل
[43.] 

 (back rest) یصندل یپشت -6-6

 نییداشته باشد و در پتا  میتنظ تیبلقا دیبا یصندل یپشت ارتفاع
 دیت ( بایصتندل  گاهنمیاز نش یمتریسانت 41در فاصله  باًیتقرآن )
 یطتور کامتل گتود   ه باشد که بت  رونیبه سمت ب یانحنا یدارا
شتود.  یکمر منطبق مت  نییرا پر کند و با قسمت پا یکمر هیناح
درجه از  41 زانیبه م لامکان خم شدن حداق دیبا یصندل یپشت
شده قفل شتود   میدر محل تنظ دیو با دیعمود را فراهم نما خط

بته جلتو و    ییجتا جابهو  یدر برابر حرکات پشت یو مقاومت کاف
کته   یافراد یامکان را برا نیا تیقابل نیعقب را داشته باشد. ا

 یتا بتوانند پشت خود را بته پشتت   کندمی فراهم هستند ترکوتاه
 یها بر لبه صتندل آن هایوزان که نیدهند، بدون ا هیتک یصندل

 تتر افراد قد بلنتد  نیدر هنگام نشستن تماس داشته باشد. همچن
 و هتا ران که یدهند در حال هیتک یصندل یتبه پش توانندیم زنی
ناسب قترار  تمت  یتیو در وضتع  شودیم تحمای کاملاً هاآن لگن
 .رندیگیم

   (Seat)  ینشستگاه صندل -6-2

از  یامکتان وجتود دارد افتراد مختلفت     نیت کته ا  نیبا توجه به ا
ارتفتاع و   یدارا دیت با یکننتد، نشستتگاه صتندل   استفاده  یصندل
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مناستب    یوقتت  یباشد. ارتفاع نشستگاه صندل میعمق قابل تنظ
و  ردیت قرار گ نیسطح زم یرو طور کامل بره است که کف پا ب

باشتد و   بتالاتر  یمقتدار  یصتندل  یاز قسمت نشستن رو هازانو
 یصتندل  یهاگردد. لبه جادیران و ساق پا ا نیدرجه ب 91 هیزاو
زانو  ریقسمت ز یرو داشته باشند و بر یحالت گرد و آبشار دیبا

 یریت قرارگ یبترا  یکتاف  یفضا دی. نشستگاه بادیفشار وارد ننما
ها بتزر  استت   که نشستگاه آن ییهایلگن داشته باشد. صندل

شتوند. در  یفاده مت دارند استت  یبزرگ یبدن زیکه سا یافراد یبرا
وجود نداشتته باشتد، از    یارتفاع صندل میکه امکان تنظ یصورت
 یاز فشتار رو  یریجلتوگ  یها بترا جهت بالا بردن زانو ییپا ریز

 وداز مواد نرم ساخته شت  دیبا .قسمت پشت ساق پا استفاده شود

 [.41] گرد باشد یهالبه یو دارا

 یدسته صندل -6-3
را  یکتاف  تیباشد که حما صورتی به دیبا یدسته صندل یطراح
و عتر    دیت ها در کنار بدن فتراهم نما دستان و حفظ آن یبرا
 یصتندل  یبتررو  یباشد که بتوان به راحت ایبه اندازه دیها باآن

متناسب با ارتفتاع آرنتد در    دیها بابلند شد. ارتفاع آن اینشست 
کتار حالتت    نیدر حت  هتا هکه شان طوری حالت نشسته باشد، به

 کیدستان را در دو طرف بدن در  تید و حمانت داشته باشراح
 هتای که دسته ی(. در صورت4شکل راحت فراهم آورد ) تیوضع
 یرو تتوان یباشتند، مت   میقابل تنظت  ریو غ نییپا یلیخ یصندل

 مخصوص استفاده نمود.  یاز پدها یدسته صندل
 

 
 بازو با دسته صندلیمختلف هاي وضعيت :6 شکل

 

 یصندل هیپا -6-4

باشد تتا بتتوان آن را    دارچرخ یقو هیپند پا یدارا دیبا یصندل
 .جا کردهجاب یراحتبه
 

 توريمان -2

در نظر گرفت  انهیکار با را نیدر ح دیکه با یموارد نیترمهم از
باشتد. در حتد   یمت  ریارتفاع و زمان وضوح تصتو  -هی، زاوفاصله
 توریاز متان  یشتود در فاصتله مناستب و راحتت     یسع دیامکان با

خوانتد و   یرا بته راحتت   توریبتوان متن مان که ینشست، به طور
 شتود. معمتولاً   تیحما یتوسط صندل یسر، پشت و کمر به خوب

چشم و سطح  نیمتر( ب یسانت 411تا  11) نچیا 11تا  61فاصله 
 یبترا  یکاف یفضا دیبا زیمناسب است. م توریصفحه مان یجلو
 یحفظ شود. بترا  تورید نظر با مانداشته باشد تا فاصله م توریمان
 دیت کلصتفحه مخصتوص   یاز کشو توانیم شتریب یفضا جادیا

 قتاً یدق دیت با توریموجود باشد. مان یشتریب یااستفاده نمود تا فض
سر و گردن و  که طوری (. به6شکل ) ردیکاربر قرار گ یروهروب

 31از  شتتر یب دیت نبا توریاستت و متان   توریمان یپشت درست جلو
 دیت نگتارش مطالتب با   یچپ باشد. برا ایبه سمت راست  درجه
 کته  ییها را تا جتا خود گذاشت و آن یدر جلو ماًیها را مستقآن

 دیت با توریمان یقرار داد. قسمت بالا توریمان کیممکن است نزد
 دیبا توریو مرکز مان ردگی قرار هادر سطح چشم ای نییپا یتا حد

هتا قترار   چشتم  یافقت  ستطح  ریدرجه ز 61تا  41به طور نرمال 
 (3 )شکل [.41] ردیبگ
 

         
 كليد وضعيت مناسب كاربر با مانيتور و صفحه: 2 شکل    
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 رمانيتو مناسب وضعيت :3شکل 

 نیمشخص باشتد. بنتابرا   دیبا توریصفحه مان یکل یینایب دانیم
 استتاندارد  تیاز چهار وضع کیکه در هر  یکاربر وقت دید هیزاو

 تی. در وضتع باشتد یدرجته نمت   21از  شتتر ینشستن قرار دارد، ب
بتا   یمتواز  یو دیبه عقب است، خط د لینشسته که کاربر متما

بته ستمت    شتریب دید هیحالت زاو نیباشد. در اینم نیسطح زم
 ممکتن  زیبزر  ن یتورهای. استفاده از مانشودیم لیمتما نییپا

 لیوسا ای سیک یرو ورتیدهد. اگر مان شیرا افزا هیزاو نیاست ا
 نیت ا دیت با نی. بنتابرا دآیت یبالا مت  یلیخ توریمان رد،یقرار گ گرید
افتراد   یحالتت فقتط بترا    نیت برداشت. ا توریمان ریرا از ز لیساو
 یکنتد. بتا بتالا آوردن صتندل    ینمت  جتاد یا یمشکل قدبلند یلیخ
 یبترا  یکتاف  یفضتا  دیت را بالاتر برد. البتته با  دیخط د توانیم
وجود داشته باشتد.   ییپا ریز یبرا نیو همچن زیم ریزدر  یپاها

 نتک یکته ع  یافتراد  یمناسب گتردن بترا   تیجهت حفظ وضع
 قرار داده شود.  ترنییپا یدر سطح توریمان دیدارند با یدوکانون

 رتویمان دنید یبرا یدیتک د هاینکیافراد از ع نیبهتر است ا
 انته یاربر از راکت  متتوالی  طور که به ییهااستفاده کنند. در زمان

منظم، با نگاه و تمرکز بته   یدر فواصل زمان دیبا کندیاستفاده م
 و دهتد  استراحت هاکه در فاصله دور قرار دارند به چشم ییایاش
کار خود را متوقف کرده و به دور نگتاه   یمدت یکار برا نحی در

 پلتک  مرتتب  طتور  ها، بهنگه داشتن چشم مرطوب یکند و برا
کته ممکتن استت قتدرت      یلیوستا  گتر یاز د دیت با انته یرا .بزند

دور باشتتد.  ،ولتتت دارنتتد  111/1 زانیتتبتته م کیالکترواستتتات
شتوند،  یمت  دیتشد یسیمغناط یهادانمی علت به که گردوخاک

 دیت با انهیرا توریمان نیبنابرا ،کندیرا کم م توریوضوح صفحه مان
 [.42] شود زتمی مرتب طوربه
 زيم -3

 میقابل تنظت  یشده باشد و به خوب یاحطر یکار به خوب زیم اگر
 هیکل نیپاها وجود خواهد داشت. همچن یبرا یکاف یباشد، فضا

 یهتا تیشوند و از وضعیبه طور مناسب جا داده م انهیرا یاجزا
بته   دیت با انهیرا زی. مشودیم یریگنامطلوب و دردناک جلو یبدن
 ردیت قرار گ( گوشه) زیم هیزاو در توریشود که مان یطراح ایگونه
 یلی(. وستا 1 فراهم گتردد )شتکل   لیوسا یمناسب برا یو فضا
( ، متاوس ، تلفتن دیکلصفحهشوند )می استفاده مرتب طور که به
 یرو یکتار  یفضتا  هیدر منطقه اول یعنیدر دسترس باشد  دیبا
 (1)شکل  .(Primary repetitive work) گذاشته شوند زیم

 

 

                                                                   
 انهیرا   زيم یطراح: 4 شکل           زيم يكار يفضاها: 5شکل 

 

 جتاد یو ا یتماست  یهااسترس جادیسبب ا زیم زیلبه سخت و ت
. شتود یانگشتان م بیآس و درد و یو عروق خون ءفشار بر اعضا

از  ای زیمخصوص لبه م یاز پدها توانیمشکل م نیرفع ا یبرا
آن گرد است، استفاده نمود. در حد امکتان   هایکه لبه ییزهایم
 تتوان یارتفتاع را مت   نیت باشتد. ا  میقابل تنظت  هازیارتفاع م دیبا

 نینمتود. همچنت   میمتناسب با ارتفاع آرند در حالت نشسته تنظ

 در نظر گرفته شود کته بته   زیم ریپاها و ز نیب یکاف یفضا دیبا

 [.40] ( باشدمتریسانت 11تا  06) نچیا 61-68 نبی معمول طور
 ديصفحه كل -4

با توجه به ارتفتاع   دیسطوح کار را با د،گردی ذکر که طورهمان 
بتدن در حالتت    تینمتود تتا وضتع    میآرند در حالت نشسته تنظ

 ای دیصفحه کل جهیدر نت [.48] ردیو بدون استرس قرار گ یعاد
مناستب متچ    تیگتردد کته وضتع    میتنظ نحوی به دیبا یصندل
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باشتند و   دیت در ستطح صتفحه کل   دبای هادست حفظ شود. آرند
حالتت   دبایت  هتا و شانه رندیگ راحت در دو طرف بدن قرار یلیخ

 ای نییپا ایبه سمت بالا  دینبا زیراحت داشته باشند و مچ دست ن
  نی. علاوه بر ا(2کار با ماوس خم شود )شکل  نیدو طرف در ح

مناستب باشتد.    دیت با دیصفحه کل یادهیکل نیاندازه و فاصله ب
 48) نچیت ا 01/1تا  04/1 دیبا دیمرکز دو کل یمعمولاً فاصله افق

تا  48) نچیا 86/1تا  04/1 دیبا ی( و فاصله عمودمتریلیم 49تا 
 [.49]  (0 متر( باشد )شکلیلیم 64

 

 

                  

فاصله افقی و عمودي مركز دو كليد                                                                : 1                                                                     شکل تنظيم مناسب ارتفاع ميز :1 شکل               

           
                                                                                                    

 ماوس -5
 نیاند. بنابرامختلف وارد بازار شده هایها با شکلامروزه ماوس

 [.61] استت  انته یدر هنگام کار با را یانتخاب ماوس عامل مهم
هم سطح باشند. در  دیماوس و صفحه کل دیدر صورت امکان با

 یدارا یستتتیهنگتتام کتتار بتتا متتاوس، متتچ دستتت و ستتاعد با  
 ی. بترا رددمتچ دستت حفتظ گت     یباشند تا راستتا  ییهاگاههیتک

 یدهایت از کل تتوان یمچ دست م هایچهیاستراحت دادن به ماه
 ctrl+s استفاده از ماوس استفاده نمتود  ماننتد   یبه جا انبریم

 [.64] چاپ کردن یبرا ctrl+p کردن و رهیذخ یبرا
 نگه دارنده كاغذ -1

نگته   توریو متان  ختود  کیکاغذ را نزد هایدارندهنگه دیبا کاربر
به کار انجام شده  یها بستگمناسب آن یریقرارگ تیدارد. وضع

ستر و   تیوضع یها، عوامل مضر برامناسب آن یری. قرارگدارد
. رساندیچشم را به حداقل م بیدردها و آسسر ،یخستگ ،گردن
صتفحه  ، توریبه محل مان یاسناد بستگ هاینگه دارنده تیوضع
قترار   توریدر همان ارتفاع مان دیغذها را با. کادارد یو صندل دیکل
داشتته باشتند،    یثبتات کتامل   دیت کاغتذ با  یهتا دارنتده نگهداد. 

تتر  نیکتتاب باشتند کته ستنگ     ،که استناد  یمخصوصاً در موارد
 رهیسبب نور خ دیاغذها نباتک یرو ییناتروش نیمچنتهستند. ه

 
 [.66] تور شودیمان یکننده رو

 تلفن -1

و تلفتن انجتام    انته یروزه توسط راتام یدارا یاز کارها یاریسب
و  افتیتلفن در قیرا از طر یاطلاعات دیکارکنان با شود  مثلاًیم

دور  یلت یبرعکس. اگر تلفتن از کتاربر خ   ایوارد کنند و  انهیبه را
کنتد   یادیشود تلاش زیبه تلفن مجبور م دنیرس یباشد و برا

و گتردن در   به شانه، بتازو  سامر سبب وارد آمدن استر نیکه ا
و  هیت اول هیدر ناح دیتلفن را  با جهی. در نتگرددیمدت م یطولان
قرار داد   primary and secondary zoneیکار هیثانو

 یکتاربر بترا   یعضتلان  تیامر سبب کاهش فعال نی(. ا1)شکل 
. شودیممکن م یهابیبه تلفن و به حداقل رساندن آس دنیرس

از  تتوان یستمر از تلفن، مت به استفاده م ازیدر صورت ن نیهمچن
بلندگو  یهادارند، استفاده نمود. تلفن head set که ییهاتلفن
 [.63] باشندیمناسب م زیدار ن

 نور -1
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 یستت یبا ،ییاز روشنا نهیو استفاده به یرگیاز خ یریجلوگ یبرا
سقف نصب نمود و  یرو دیبا خط د یها را موازچراغ هایفیرد
از نتور   تتوان یمت  لهیوست  نیباشد. بد کیکار، به پنجره نزد زیم
 دیحال با نیع نوشتن استفاده کرد. در ایخواندن و  یبرا یعیطب

کترد و از پترده و    یریجلوگ اقکننده و بر رهیخ یاز تابش نورها
 (. 8حذف اشعه آفتاب استفاده کرد )شکل  یبرا توانیکرکره م
زه شود کته اجتا   یطراح یطور دیکار با زیم یرقرارگی و هاپرده

 .دبت اتن یدر حتوزه کتار   ماًیدهد نور به اتاق وارد شود امتا مستتق  
 یهتا و پترده  یشترق  -یغرب یهاپنجره یبرا یعمود هایپرده
 دیت . باباشتد یمناستب مت   یجنوب -یشمال یهاپنجره یبرا یافق
ممکن استفاده  یتا جا میمستق ریغ ییشود از نور و روشنا یسع

گتردد.   یختوددار  یینایب اندیاز حد در م ادیز ییشود و از روشنا
در  میداشته باشند تا نور مستق رینورگ دبای هالامپ نیعلاوه بر ا
گترد و ختاک    یهاهیکه لا نیکاربر نباشد. با توجه به ا دیخط د

 دیت با توریشود، صفحه مانیکننده م رهیسبب نور خ توریمان یرو
 یرو تتوان یمت  یمختلفت  ینتور  یلترهتا یشتود. از ف  زیمرتباً تم
صتفحه   یرو میمستتق  لتتر یف نیت استفاده کترد. ا  توریحه مانصف
و محافظتت در   یرگیاز خ یریجلوگ ی. براشودینصب م توریمان

نور استفاده  لتریاز ف توانیم انه،یشده از را طعسا هایبرابر اشعه
کار قرار داده  طیدر مح ایبه گونه دیبا توریو مان انهیرا زیکرد. م

از اتاق بتر   رونیکار باشد و نور ب طیشود که پشت به پنجره مح
ها در پشت پنجره رگیاز پرده و نور اینشود و  دهیتاب توریمان یرو

 نیشتود. همچنت   یریدرخشان جلتوگ  راستفاده شود تا از ورود نو
 طیدر محت  یبت ترکی طور به یدیخورش و یمهتاب یاز نورها دیبا
 رایت جهتت خوانتدن در اخت   یمناسب ییاستفاده شود تا روشنا کار

بته   دیت مطالعه، منبع نور با یهاباشد. در صورت استفاده از چراغ
 [.61] کاربر باشد دیموازات خط د

 

 

 
 نور در محيط كار: تنظيم 1شکل       

 

 هیتهو -1
لازم  انه،یعوامل مضر حاصل از را گرید و هایتوجه به آلودگ با

 دیت باهتوا   هیوجود داشته باشد. تهو طیدر مح یخوب هیاست تهو
 میرمستتق یغهتوا بته طتور     انیشده باشد که جر یطراح یطور

تتا   28 نیداخل اتاق بت  یحرارت هوا زانیجهت داشته باشند. م
 فصتول  طتول  در( گتراد یسانت 1/63تا  61) تیدرجه فارنها 01
( در طول فصول گرادیسانت 61و  63)  تیفارنها 08 نبی و گرم

 [.63] شده است شنهادیسرد سال پ
 یروان -یعوامل روح -61

مطالبتات   ،یکتار  یفشتارها  لیاز قب یروان -یروح یفاکتورها
 تیت عدم حما ،یشغل یتینارضا ،یشغل یهااسترس ،یشغل یبالا

بتر   رگتذار یثأاز عوامتل ت  زیت و همکتاران ن  انیکارفرما یاجتماع
 [.61] هستند یعضلان -یاختلالات اسکلت

 
 كار يمدت زمان و الگو -66

و  وتریمدت زمان کار با کتامپ  نیده است که بنشان دا مطالعات
وجتود دارد. بته    میارتبتاط مستتق   یعضتلان  -یاختلالات اسکلت

تعتداد   ابتد، ییمت  شیعنوان مثال هرچه متدت زمتان کتار افتزا    
شتود. در  یم شتریزنند بیماوس م یکه کاربران رو ییهاکیکل
جهتت   شصتت انگشتان و انگشت  یبر رو کیفشار استات جهینت

متچ دستت بته متدت      نیهمچنت  ابد،ییم شیاوس افزاگرفتن م
. ردیت گیرار مت تقب قتم شدن به عتخ تیعتدر وض یتریطولان
در مچ دستت و آرنتد    عضلانی – یاختلالات اسکلت نیراتنابتب
 [.62] ابدییم شیزاتاف

 انته یکه در صورت استفاده نادرستت از را  یمشکلات نیتراز مهم
 یعضتلان  -یاستکلت مشتکلات   شتود، یمت  جتاد یانستان ا  یبرا
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 یدر مورد مشکلات ستلامت  یرسانوجود، اطلاع نی. با اباشدیم
کتم   یلت یاز آن خ یریشتگ یپ کارهتای و راه انهیاز کار با را یناش

ارائته   به آن اهمیتتی داده نشتده استت.    اصولاً و صورت گرفته
 نیجهتت رفتع و همچنت    وتریکتار بتا کتامپ    کیت اصول ارگونوم

روابتتط  لیتستته ،یعضتتلان -یاز اختتتلالات استتکلت یریشتتگیپ
 و ،و بهداشتت  یمنت یبه منظور بهبود ا زاتیانسان و تجه یتعامل
 .می باشدارتقاء سلامت هایت ن در
 

 گيريو نتيجه بحث
بتالقوه در   یهتا بیمطالعه حاضر، اطلاعات لازم در مورد آس در
متورد   یو بهداشت ی، اصول ارگونومو راهکارها انهیکار با را نیح

 .قرار گرفت یبررس
انجتام داد نشتان داد کته در     Wahlstrom کته  یادر مطالعه
کننتد  یاستفاده مت  وتریدرصد افراد از کامپ 21 باًیتقر 6114سال 
استتفاده   وتریدرصد افراد از کامپ 31، 4989در سال  که یدر حال
نشتان دهنتده    کتا یمتحتده آمر  الاتیمطالعات ا [.60] کردندیم
کتاربران   انیت دن در مو گتر  شتانه  یاختلالات عضتلان  شیافزا
 41-26در مطالعتات مختلتف    زانیت م نیا [.68] است وتریکامپ

 [.69-36] درصد گزارش شده است
 تیت عتدم رعا  لیت از قب یمطالعات نشان داده که علل متفتاوت   

 طیو محت  زاتیت مناسب تجه یمناسب بدن، عدم طراح تیوضع
 یروانت  -یعوامل روح نیهمچن ادیکار، مدت زمان و فشار کار ز

که بتا  باشندیاختلالات م نیگذار در اریثأاز عوامل ت یاجتماع و
 یاما مطالعات کم[. 36-30] نتاید مطالعه حاضر همخوانی دارد

 در کتاربران  یاستکلت - یعضتلان در متورد علائتم اختتلالات    

مطالعه کنتونی هتم بتا ایتن هتدف       و انجام شده است وتریکامپ
شتان داد کته   و همکتاران ن Saito  مطالعات [.38] طراحی شد

اختلالات  از یریجهت جلوگ حیصح کیآموزش اصول ارگونوم

وایتن مستهله درستایر     [39] باشتد  یمت  ازین یاسکلت -یعضلان
 مورد توجه قرار گرفته ودندانپزشکی  ،ازجمله هاحرفهو مشاغل 

-اختتلالات عضتلانی   جهت به حداقل رسیدن اصول اصلاحی
آمتوزش و   جته یدرنت .[11] انتد قرارگرفتته  دیت تأکاسکلتی متورد  

 رعایت اصول ارگونومی، توانمنتدی شتغلی و ستن بازنشستتگی    
 [.14] افزایش پیدا خواهد کرد ،افراد
که در  افتیدست  توانیم جهینت نیمطالعه حاضر به ا در

 دیفوا انهیکار با را یو بهداشت یاصول ارگونوم تیصورت رعا
 ،ینعضلا -یاسکلت یهابیاز آس یریجلوگ لیاز قب یفراوان
 جهیو رفاه و در نت شیآسا شیافزا ،یاز حوادث شغل یریشگیپ
[. همه 16] شودیافراد حاصل م یمندتیرضا زانیم شیافزا
 باشندیدر کار مؤثر م یورو بهره دیتول شیعوامل در افزا نیا
 تیلازم در مورد اهم یهایآگاه وتری[. به کاربران کامپ61]

 ،یمناسب بدن یپوسچرهاو  هاتیکار، وضع طیمح یسازمناسب
 دیکار با نیدر ح یاستراحت کاف یهااختصاص زمان نیهمچن

 زیافراد ن یروان -یروح یکتورهابه فا نیداده شود. علاوه بر ا
و  انیکارفرما تیعوامل مستلزم حما نیتوجه شود. همه ا دیبا
 .[16] باشدیو مشارکت فعال کارکنان م رانیمد
کم و آموزش اصول  یلیخ نهیبا صرف هز توانیواقع م در  

 یاو استفاده از متخصصان بهداشت حرفه انهیکار با را یارگونوم
 یهاکه در سال یشغل یهایماریاز ب یاریاز بس ،یو ارگونوم

 نمود یریشگیپ ده،یاز افراد جامعه گرد اریبس ریگبانیگر ریاخ
[16].
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Review Article 

 

Introduction: With the advent of technology, use of computer has become an essential part of human 

life. The most important human achievement in recent years is the invention of computer. The main 

problems caused by computer use are musculoskeletal disorders. However, information about the 

health problems caused by working with computers and prevention strategies is insufficient. Therefore, 

the aim of this study was to provide ergonomic principles for working with computers in order to 

reduce and prevent musculoskeletal disorders, facilitate the Interactions between human and 

equipment to improve the health and safety of computer users. 

Method: The keywords of computer, ergonomics, and musculoskeletal disorders were searched in four 

databases (Pubmed, Google, Scopus, and Medline) during 1994 to 2016, and 70 reviews were found 

out, among which 42 reviews were selected based on their quality and reliability and scientifically 

analyzed.  

Results: It was found that further information, education, and studies are required for preventing 

chronic pain and musculoskeletal disorders. Furthermore, ergonomic reforms of the equipment and 

workstation are very essential. 

Conclusion: In this study, the simple and essential health strategies and ergonomic principles for 

working with computers, appropriate computer workstation ergonomics, and the need for training and 

giving information to computer users were described.  

 

Keywords: Computer, Ergonomics, Musculoskeletal Disorders  
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