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Background: Many workers, especially welders, have awkward postures during 

their working hours. Evaluating such kind of postures is done with the aim of 

corrective actions. Therefore, the present study was conducted to evaluate the activity 

of welder's muscles in common welding postures working on gas transmission 

pipelines. 

Methods: This cross-sectional descriptive-analytical study was performed on 15 

welders of the Iranian Gas Transmission Co. After the required analysis, three 

postures that were most used working on the gas transmission pipelines were 

identified to evaluate muscle activity. The surface electromyography (EMG) activity 

of the erector spinae, biceps femoris, vastus medialis, gastrocnemius medialis, 

gastrocnemius lateralis, tibialis anterior, rectus abdominis, abdominal internal 

oblique, abdominal external oblique, and semitendinosus muscles are evaluated in 

three postures. They are analyzed based on the maximum voluntary contraction 

(MVC). 

Results: The results indicated that the mean of muscle activity in the kneeling 

posture is significantly lower than two other postures (P<0.001). The mean activity 

of each muscle in different postures were compared and evaluated. The highest 

activity was related to the tibialis anterior, vastus medialis and biceps femoris. 

Abdominal muscles have the lowest activity. 

Conclusion: The muscle activity of the welders in the evaluated postures was 

very high. Based on the findings of this study, the muscle activity was strongly 

affected by the type of posture and angle of the joints, so  the muscles’ activity in the 

kneeling posture was lower than the two other postures due to the suitable angle of 

joints and the direct transmission of body weight. 
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ارزیابی فعالیت عضلات جوشکاران در پوسچرهای رایج جوشکاری در خطوط انتقال گاز

5، مریم فرهادیان*4 ، مهرداد عنبریان 3، صدف ترکاشوند2، مجید معتمدزاده 1رضا طهماسبی

 دانشجوی کارشناسی ارشد، گروه ارگونومی، دانشکدۀ بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی همدان، همدان، ایران .1

 استاد، گروه ارگونومی، دانشکدۀ بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی همدان، همدان، ایران .2

 زیست، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایرانیطمحدانشجوی کارشناسی ارشد، دانشکدۀ سلامت، ایمنی و  .3

 ا، همدان، ایرانبدنی و علوم ورزشی، دانشگاه بوعلی سینیتترباستاد،گروه بیومکانیک ورزشی، دانشکدۀ  .4

استادیار، گروه آمار زیستی، دانشکدۀ بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی همدان، همدان، ایران .5

خلاصهاطلاعات مقاله

 25/10/1396 :افتیدر

 29/02/1397 :رشیپذ

29/02/1397: نیآنلا انتشار

هنگام کار کاری و بسیاری از کارگران از جمله جوشکاران، در طول نوبت :هدفینه و زم

پوسچرهای نامناسبی دارند، بررسی چنین پوسچرهایی به منظور انجام اقدامات اصلاحی اهمیت 

دارد. از این رو مطالعۀ حاضر با هدف ارزیابی فعالیت عضلات جوشکاران در پوسچرهای رایج  بسزایی

 جوشکاری در خطوط انتقال گاز انجام شد.

نفر از جوشکاران منطقۀ هفت  15ی ـ تحلیلی روی این مطالعۀ مقطعی از نوع توصیف :کارروش

های لازم، سه پوسچر که بیشترین استفاده را در عملیات انتقال گاز انجام شد. پس از انجام بررسی

 یوگرافیالکتروم فعالیت خطوط انتقال گاز داشتند، به منظور ارزیابی فعالیت عضلات شناسایی شد.

 دوقلوی داخلی، دوقلوی داخلی، پهن رانی، دوسر ای،مهره ستون کنندۀ راست عضلات سطحی

 سه در وتری نیم و شکم خارجی مایل شکم، داخلی مایل شکمی، راست قدامی، نیدرشت خارجی،

 تجزیه و تحلیل شد. (MVC)ثبت و براساس حداکثر انقباض ارادی  مطالعه این در پوسچر

نتایج نشان داد که میانگین فعالیت عضلات در پوسچر زانوزده به صورت معناداری  ها:یافته

 پوسچرهای در عضله هر فعالیت میانگین . مقایسۀ(>001/0P)نسبت به دو پوسچر دیگر کمتر بود 

 وسرداخلی و د پهن قدامی، نیدرشت بیشترین فعالیت مربوط به عضلات که داد شده نشان ارزیابی

 ت شکم کمترین فعالیت را داشتند.بود. عضلا رانی

فعالیت عضلات جوشکاران در پوسچرهای ارزیابی شده بسیار بالا بود. براساس  :نتیجه گیری

 کهطوریهب بود. مفاصل زاویۀ و پوسچر نوع تأثیر تحت شدتبه عضلات فعالیت های این مطالعه،یافته

 بدن زنو نیروی مستقیم انتقال و مفاصل مناسب زاویه توجه به با زانوزده پوسچر در عضلات فعالیت

  .کم بود دیگر پوسچر دو به نسبت

الکترومیوگرافی سطحی، پوسچر، جوشکاری، فعالیت عضله :هادواژهیکل

 :مسئول ۀسندینو

 مهرداد عنبریان

گروه بیومکانیک ورزشی، دانشکدۀ  ستاد،ا

بدنی و علوم ورزشی، دانشگاه بوعلی یتترب

ایرانسینا، همدان، 

 یک:الکترون پست
mehrdadanbarian36@gmail.com 

این مقاله، کد  برای دانلود
زیر را با موبایل خود اسکن 

 کنید. 

مقدمه

میان کارگران امروزه شیوع اختلالات اسکلتی عضلانی 

صنایع مختلف زیاد است و این امر علاوه بر به خطر انداختن 

های زیاد درمان، یکی از دلایل اصلی سلامت کارگران و هزینه

مرخصی استعلاجی و از کارافتادگی کارگران در صنایع است 

. مطالعات روی شناسایی عوامل ایجاد کنندۀ این]1-4[

اند که ریسک دهاختلالات در مشاغل مختلف نشان دا

فاکتورهای فیزیکی در محیط کار از جمله پوسچرهای کاری 

نامناسب، حرکات تکراری، اعمال نیروی شدید و ارتعاش، از 

 .]5،6[عوامل اصلی ایجادکنندۀ این اختلالات هستند 

پوسچرکِاری تأثیر چشمگیری بر کارایی و عملکرد کارگران 

ات ر ارتباط است. تحقیقطور مستقیم با سلامتی آنها ددارد و به

اند که رابطۀ نزدیکی بین انجام شده در این زمینه نشان داده

پوسچر کاری و شیوع اختلالات اسکلتی عضلانی وجود دارد، 

ای که پوسچر کاری نامناسب منجر به افزایش بروز این گونهبه

تواند منجر . وضعیت بدنی نامناسب می]7[ شوداختلالات می

ها و مفاصل شود موضعی در عضلات، رباط به تنش مکانیکی

های مختلف سیستم که این امر سبب ناراحتی در قسمت

. مطالعاتی که روی پوسچرهای ]8[شود اسکلتی عضلانی می

 های مختلف بدنکاری و اختلالات اسکلتی عضلانی در بخش

داشتن طولانی اند که به عنوان مثال نگهانجام شده، نشان داده

های شانه ارتفاع بالای شانه منجر به آسیب مدت بازو در

زدن برای مدت زمان طولانی باعث شود. همچنین زانومی
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کردن و چرخاندن تنه یکی از دلایل آسیب در زانو شده و خم

. پوسچر نامناسب با ]9،10[ اصلی کمردرد شناخته شده است

منظور حفظ وضعیت بدنی منجر به تأثیر بر فعالیت عضلات به

ش بیش از حد فعالیت آنها شده و این امر سبب آسیب و افزای

 .]11[ شوددردهای اسکلتی ـ عضلانی می

یینپا خاطربه یجوشکار های ناشی ازیباز آس یاریبس

مداوم  یبه تلاش بدن یازو ن یونیاتوماس هایبودن سطح فرایند

 یهاو روش یف. اغلب وظادهدیاپراتورها رخ م یاز سو

یستادنِ انواع حرکات خم شدن، کشش و ا یازمندن یجوشکار

. در فرایند جوشکاری عوامل ایجاد کنندۀ ]12[ مداوم هستند

ب و های بدنی نامناسیتوضعاختلالات اسکلتی عضلانی نظیر 

شود. مطالعات انجام شده یممشاهده  وفوربهحرکات تکراری 

که شیوع اختلالات اسکلتی عضلانی اندام  انددادهنشان 

. جوشکاران به]13[در این حرفه بسیار زیاد است فوقانی، 

منظور انجام فرایند جوش و دیدن محل جوش مجبورند برای 

مدت زمان طولانی در وضعیت بدنی نامطلوبی قرار بگیرند. در 

های انجام شده مشخص شده است که جوشکاران، اکثر یبررس

مواقع، در حال کار کردن در حالت نشسته و با تنۀ خم شده 

. همچنین مشخص شد که یکی از ]14[ه سمت جلو هستند ب

عوامل اصلی کمردرد بین جوشکاران، بلندکردن اجسام 

. ]15[سنگین با نیروی زیاد و بار کاری زیاد در این شغل است 

 غولمش گاز و نفت صنایع انتقالِ خطوط در که جوشکارانی

 یجوشکار به مجبور کاری، شرایط به توجه با هستند به کار

 ببس امر این که هستند زمین سطح نزدیکِ  و پایین ارتفاع در

از  .داشته باشند نامناسبی پوسچرهای کار، هنگام شود درمی

 ترپایین ارتفاع در کار جوشکاران برای جمله پوسچرهایی که

 و جلو به تنۀ خمیده کنند، پوسچرهایکمر استفاده می از

 یا ضاف کمبود دلیل به بیشتر که پوسچرها این. است زانوزده

 نایعص شوند در صنایع دیگر از جملهمی استفاده کاری شرایط

ماشین و  تعمیرات مزارع، خودرو، مونتاژ خطوط سازی،کشتی

های شوند. در ارگونومی روشمی نیز یافت پتروشیمی صنایع

مختلفی برای ارزیابی پوسچرهای کاری وجود دارد. 

گستردگی در ست که بههایی االکترومیوگرافی یکی از روش

. این روش، اغلب ]16[شود مطالعات ارگونومیک استفاده می

و تحلیل عملکرد عضلات در طول انجام یک برای تجزیه 

 عضلات شود و در آن عملکردوظیفۀ خاص استفاده می

 هایانقباض حاصل از الکتریکی هایسیگنال آنالیز براساس

  .]17،18[ شودمی مطالعه عضلانی

با توجه به اهمیت کار جوشکاران در خطوط انتقال گاز و  

لزوم فراهم کردن شرایط کاری مناسب برای آنان، شناسایی و 

ارزیابی پوسچرهای کاری جوشکاران به منظور انجام اقدامات 

اصلاحی و بهبود شرایط کاری اهمیت بسزایی دارد. متاسفانه 

اغلب مطالعات  مطالعات اندکی در این زمینه انجام شده است و

ای بوده که اطلاعات کلی نامهانجام شده نیز به صورت پرسش

اند. پس مطالعۀ حاضر با دربارۀ پوسچرهای کاری ارایه داده

هدف شناسایی پوسچرهای رایج جوشکاری در خطوط انتقال 

گاز و ارزیابی فعالیت عضلات جوشکاران در پوسچرهای 

 گرافی انجام شد.شناسایی شده با استفاده از الکترومیو

 کارروش

 هاآزمودنی

این مطالعۀ مقطعی از نوع توصیفی ـ تحلیلی روی 

نمونۀ . شد انجام گاز انتقال عملیات هفت منطقۀ جوشکاران

 سال2 حداقل با جوشکار )مرد(نفر 15 آماری این مطالعه شامل

سال )میانگین سن  43تا  29با محدودۀ سنی بین  کار سابقۀ

بودند که به روش نمونه سال( 7/4و انحراف استاندارد  9/38

 رد کنندگانشرکت .گیری آسان یا در دسترس انتخاب شدند

 نیعضلا اسکلتی اختلالات یا بیماری سابقۀ گونههیچ آزمون

 با مطالعه این .نداشتند تحتانی هایاندام و کمر قسمت در

نامۀ رضایت کسب با و گاز انتقال شرکت پژوهش مرکز تأیید

اطلاعات  .شد انجام آزمون، در کنندهشرکت افراد از کتبی

 1 کننده در مطالعه در جدولدموگرافیک افراد شرکت

شده است.ارائه

طالعهم در کنندهشرکت افراد دموگرافیک . اطلاعات1 جدول
 انحراف استاندارد میانگین حداکثر حداقل دامنه متغیر

 71/4 93/38 43 29 14 سن

 84/5 76 87 69 18 وزن

 27/4 175 181 168 13 قد

 15/5 86/7 19 2 17 سابقۀ کار

 06/1 9 12 8 4 مدت زمان کار روزانه
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 شدهارزیابی پوسچرهای

فرایند جوشکاری در خطوط انتقال گاز، با بررسی 

ای هها و فیلممصاحبه با جوشکاران و همچنین بررسی عکس

تهیه شده از آنها هنگام جوشکاری در مناطق عملیاتی، 

پوسچرهای غالبی که جوشکاران هنگام کار داشتند شناسایی 

 سمت به خمیده شد. این پوسچرها شامل سه پوسچر تنۀ

 ،(بدن عمودی محور به نسبت رجهد 90زاویۀ با تنۀ) جلو

 پوسچر و (درجه 120 زانو فلکشن زاویۀ) زانوزده نیمه پوسچر

 بدون تنۀ و دارد قرار زمین روی فرد زانوی دو هر) زانوزده

پوسچرهای ارزیابی  .بودند( بدن عمودی محور به نسبت زاویه

 .نشان داده شده است 1 شکلشده در مطالعه، در 

 در مطالعهشده پوسچرهای ارزیابی  .1 شکل

 طراحی مطالعه

( ازگ شرکت جوشکاران) آزمایش در کنندگانشرکت به ابتدا

 فرایند و هاروش مطالعه، از هدف دربارۀ مختصری شرح

 پوسچرهای آزمایش و تجهیزات سپس. شد ارائه آزمایش

 برای هاآزمودنی شدنآماده از پس. شدند شده معرفی ارزیابی

]SENIAM ]19العمل دستور براساس الکترودها آزمایش،

 ثبت منظورشده به ارزیابی عضلات روی ،2 شکلمطابق با 

مدت  .شدند شده نصب بررسی پوسچر سه در عضلات فعالیت

دقیقه  1زمان در نظر گرفته شده برای ارزیابی هر پوسچر 

 ره ارزیابی از بعد عضلات خستگی از جلوگیری بود. برای

 .شد گرفته نظر در ایدقیقه 15 استراحت فرد برای پوسچر،

عضلات درگیر در پوسچرهای ارزیابی شده با توجه به 

که ] 20[های انجام شده و مطالعات قبلی تعیین شد بررسی

ای )ارکتواسپاین(، کنندۀ ستون مهرهشامل عضلات راست

رانی، پهن داخلی، دوقلوی داخلی، دوقلوی خارجی،  دوسر

نی قدامی، راست شکمی، مایل داخلی شکم، مایل درشت

ی های الکترومیوگرافخارجی شکم و نیم وتری بودند. سیگنال

ساخت  ME6000کاناله  16سطحی با استفاده از سیستم 

و نسبت سیگنال به نویز  A/Dبیتی  14کشور فنلاند با مبدل 

آوری جمع 1000HZگیری ل و با فرکانس نمونهبدسی 110

حاوی ژل و  Ag/AgClشد. در این مطالعه از الکترودهای 

متر و در آرایش دوقطبی )دو سانتی 1چسب رسانا با قطر 

کننده سیگنال و یک الکترود زمین( استفاده الکترود ثبت

طور مستقیم از الکترودهای سطحی به ها ابتدا بهشد. داده

یافت که در نزدیکی فرد قرار داشت، ی انتقال میاگیرنده

د. بهشسیم به کامپیوتر منتقل میسپس از راهِ ارتباط بی

منظور کاهش امپدانس پوست ـ الکترود، پس از آماده کردن 

پوست )تراشیدن مو، مالش پوست با پنبۀ آغشته به الکل( 

محل دقیق نصب الکترودها  SENIAMمطابق دستورالعمل 

د تر و باکیفیت بهتر مشخص شهای قوییب سیگنالبرای کس

]21[. 

عضلانی  RMS(Root Main Square)از آنجا که مقادیر اولیۀ 

براساس نوع عضلات متفاوت بود، برای مقایسۀ فعالیت 

ها انجام شد. برای سازی دادهعضلات با یکدیگر نرمال

، از مقادیر حداکثر انقباض ارادی RMSسازی مقادیر نرمال

(MVC)  عضلات استفاده شد. برای انجام این آزمون از

حرکات مختلفی برای ایجاد حداکثر انقباض استفاده شد. به 

 پلانتار حرکت آزمودنی دوقلو، عضلات عنوان مثال برای

 90زاویۀ در پا مچ با صندلی روی نشسته حالت در را فکشن

 زا شکم عضلات برای داد، انجام ثابت مقاومت برابر در درجه

 زدرا حرکت و بکشد دراز زمین روی که شد خواسته آزمودنی

 دیگری فرد همزمان و دهد انجام مختلف جهات در را نشست

 حرکت انجام از نیرو، اعمال با مقاومت، ایجاد منظوربه

 خواسته آزمودنی از نیز کمر عضلۀ برای کرد ومی ممانعت

 شپاهای که حالی در و بکشد دراز شکم به زمین روی که شد

 اکستنشن) دهد حرکت بالا به را خود تنۀ بود شده فیکس

 تنۀ حرکت از نیرو اعمال با مقاومت ایجاد برای همزمان ،(تنه

پس از آموزش نحوۀ انقباض هر عضله  .شدممانعت می فرد

صورت آهسته افزایش نیرو را به فرد، از وی خواسته شد تا به

ثانیه آن را به حداکثر مقدار خود  5تا  3آغاز کرده و در مدت 

ثانیه در همان وضعیت نگه دارد. ثبت  3برساند و به مدت 

شد. این ثانیه انجام می 3حداکثر انقباض ارادی در این 

بعد از پنج دقیقه استراحت، دو تا سه بار تکرار شد و  پروسه

 سازی استفاده شد.بهترین انقباض برای انجام نرمال
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SENIAM دستورالعمل مطابق الکترودها نصب محل .2 شکل

 هاتجزیه و تحلیل داده

شاخص الکترومیوگرافی استفاده شده در این مطالعه، نسبت 

RMS/MVC سازی اطلاعات خام بود. برای نرمال

 Mega Winافزار آمده از الکترودهای سطحی، از نرمدستبه

ی هرتز استفاده شد. برا 450تا  10گذر و فیلتر میان 3.0.1

و روش آماری  SPSS22افزار وتحلیل آماری دادها، نرمتجزیه

توصیفی و استنباطی استفاده شد. از آمار توصیفی برای 

تعیین میانگین، انحراف معیار و در بخش آمار استنباطی از 

استفاده شد. در تمام آنالیزها  ANOVAآزمون آنالیز واریانس 

شد. در نظر گرفته 05/0داری کمتر از سطح معنی

 هایافته

 رد کنندهشرکت افراد عضلات فعالیت از حاصل هایداده

 از پس و شده آوریجمع ارزیابی و پوسچر سه در آزمایش

.شد وتحلیلتجزیه MVC%شاخص  برحسب سازی،نرمال

نشان داده  3 در شکل هاداده وتحلیلتجزیه از حاصل نتایج

شود، در بین گونه که ملاحظه میشده است. همان

 ضلاتع فعالیت میانگین شده، بیشترین پوسچرهای بررسی

 1/21 فعالیت میانگین نیمه زانوزده با وضعیت به مربوط

 ده بازانوز پوسچر به مربوط عضلات کمترین فعالیت و درصد

لات عضنتایج بررسی فعالیت . بود درصد 3/7 فعالیت میانگین

نشان داد که پنج عضله )مایل خارجی شکم، مایل داخلی 

ای، پهن داخلی و دوسررانی( شکم، راست کنندۀ ستون مهره

در پوسچر نیمه زانوزده نسبت یه دو پوسچر دیگر فعالیت 

. چهار عضله )نیم وتری، درشت (>001/0P)بیشتری داشتند 

نی قدامی، دوقلوی داخلی و خارجی( نیز در پوسچر تنۀ 

. در بررسی (>001/0P)خمیده بیشترین فعالیت را داشتند 

فعالیت عضلۀ راست شکمی تفاوت معناداری بین سه پوسچر 

 مشاهده نشد.

 با قدامی نیدرشت عضلات در پوسچر تنۀ خمیده،

 2/26 داخلی با میانگین دوقلوی و درصد 55فعالیت  میانگین

 داخلی با پهن نیمه زانوزده، عضلۀ پوسچر در و درصد

 5/45 با دوسر رانی عضلۀ درصد، 6/51 فعالیت میانگین

 راست عضلۀ و درصد 7/33 قدامی با نیدرشت عضلۀ درصد،

 را فعالیت بیشترین درصد 5/23 ای بامهره ستون کنندۀ

مقایسۀ معناداریِ فعالیت عضلات بین پوسچرها . داشتند

نشان داد که میانگین فعالیت عضلات در پوسچر نیمه زانوزده 

به صورت معناداری نسبت به دو پوسچر دیگر بالاتر بود 

(001/0P<) در پوسچر زانوزده، پنج عضله شامل عضلات .

نی قدامی، ای، نیم وتری، درشتراست کنندۀ ستون مهره

لی و دوقلوی خارجی نسبت به دو پوسچر دیگر دوقلوی داخ

. (>001/0P)فعالیت کمتری داشتند 
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 % MVCمقایسۀ میانگین فعالیت عضلات بررسی شده در پوسچرهای مختلف براساس شاخص  .3 شکل

 :VMای؛ عضلۀ راست کنندۀ ستون مهره :ESایل داخلی شکم؛ عضلۀ م :IOعضلۀ مایل خارجی شکم؛  :EOعضلۀ راست شکمی؛  :RAاختصارات: 

عضلۀ دوقلوی خارجی.  :GLعضلۀ دوقلوی داخلی؛  :GMنی قدامی؛ عضلۀ درشت :TAعضلۀ دوسررانی؛  :BFعضلۀ نیم وتری؛  :Sعضلۀ پهن داخلی؛ 

 با )**( نشان داده شده است. 001/0با )*( و کمتر از  05/0سطح معناداریِ کمتر از 

حث ب

این مطالعه با هدف شناسایی پوسچرهای رایج جوشکاری 

در خطوط انتقال گاز و ارزیابی فعالیت عضلات جوشکاران در 

پوسچرهای شناسایی شده انجام شد. با توجه به متغیربودن 

ارتفاع جوشکاری در خطوط انتقال گاز، جوشکاران هنگام کار 

کردند. پس از انجام ای مختلفی استفاده میاز پوسچره

های لازم سه پوسچر)تنه خمیده، نیمه زانوزده و بررسی

زانوزده( شناسایی شدند که بیشترین استفاده را داشتند. 

جوشکاران از این سه پوسچر به صورت ترکیبی در طول 

کردند. نتایج ارزیابی فعالیت عضلات جوشکاری استفاده می

اسایی شده در محیط آزمایشگاهی نشان در پوسچرهای شن

درصد داشتند که این  50داد که برخی عضلات فعالیت بالای

امر در طولانی مدت منجر به بروز اختلالات اسکلتی عضلانی 

. مطالعات نشان ]22[شود و از کارافتادگی کارگران می

 اران،جوشک میان عضلانی اسکلتی اختلالات اند که شیوعداده

 امهنگ جوشکاران نامناسب پوسچر آن اصلی علت و بوده بالا

 مطالعه این در. ]23،24[است  شدهگزارش جوشکاری

 چرپوس سه در جوشکاران عضلات فعالیت میانگین ارزیابی

نی قدامی، پهن درشت عضلات که داد نشان شده شناسایی

 به ای نسبتکنندۀ ستون مهرهداخلی، دوسر رانی و راست

 از هک داشتند بیشتری فعالیت شده،بررسی  عضلات سایر

 ینا نقش و بدن ثقل مرکز تغییر به توانمی امر این دلایل

 شده و بررسی پوسچرهای در تعادل حفظ در عضلات

در این پوسچرها  .کرد اشاره ران و زانو مفاصل زاویۀ همچنین

عضلات شکم با توجه به نوع پوسچر نسبت به سایر عضلات 

 ارزیابی شده، پوسچر سه بین از فعالیت کمتری داشتند.

 اریمعناد طورزانوزده به پوسچر در عضلات فعالیت میانگین

 توجه با پوسچر این در. بود کمتر دیگر پوسچر دو به نسبت

 مفصل مناسب زاویۀ و زانوزده وضعیت در فرد قرارگیری به

 عضلات بدن، وزن نیروی مستقیم انتقال همچنین ران،

 نکته این به باید ولی داشتند کمتری شده، فعالیت بررسی

 وهازان قرارگیری شده انجام مطالعات براساس که داشت توجه

 باعث زانوها وسیلۀبه وزن بدن نیروی انتقال و زمین روی

رو در چنین ازاین .] 25،26[ شودمی زانوها در آسیب ایجاد

پوسچرهایی، استفاده از زانوبندهای مناسب یا پدهای نرم، 

 .]27[ شودزانو توصیه میزیر 
براساس مطالعات اختلالاتی که پوسچرهای نامناسبِ 

ند، دارحینِ کار، در ارتفاع پایین و نزدیک سطح زمین در پی

مفاصل فرد، فشار وارد بر عضلات و مدت  یۀزاو یرتحت تأث

از جمله  از مشاغل یاریدر بس .]28[است فرد  یتزمان فعال

پوسچرهای تنه خمیده و  ،کار یتبا توجه به ماه جوشکاری

 مدت یطولان یبرا هاییپوسچر ینبوده که چن یجرازانوزده 

 یباعث اختلالات اسکلت کنندهحمایتو بدون هرگونه 
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خم اند کهین مطالعات نشان داده. همچنشودیم یعضلان

 یو خمش تنه از عوامل اصل یچشمدت زانو و پ یشدن طولان

و  یذهن یه و بر خستگبود یتختان یهااختلالات اندام

ت( عضلا ی)ضربان قلب و خستگ یزیولوژیکیف یهاواکنش

 . ]20[ است یرگذارتأث یاربس

 نامناسب پوسچر از ناشی عوارض از پیشگیری راه اولین

 بدنی وضعیت از استفاده و پوسچر تغییر کار، محیط در

 کمک هااندام قرارگیری صحیحِ  وضـعـیت. است مناسب

 هب کمتری خـستگی و اسـتـرس با انرژی، کارها تا کندمی

 پوسچرهایی شد، مشخص مطالعه این در .]29[برسد  انجام

 منجر به فعالیت داشتند گاز انتقال خطوط در جوشکاران که

شود. بین پوسچرهای ارزیابی شدید عضلات پایین تنه می

 بر اپوسچره سایر به نسبت کمتری بار زانوزده، پوسچر شده،

 در جوشکاری شرایط به توجه با ولی کردمی وارد عضلات

 ینب متغیر ارتفاع در جوشکاری نیازمند که گاز انتقال خطوط

 زانوزده به تنهایی پوسچر است، سینه ارتفاع تا زمین سطح

 نیاز و کندسطح دسترسی لازم را برای جوشکاران فراهم نمی

 و مختلف پوسچرهای در جوشکار حمایت برای ابزاری به

ه ب تواندمی حاضر مطالعۀ هاییافته. است متغیر ارتفاعات

یا  صندلی از قبیل طراحی انجام مداخلات مناسب

 و عضلات فعالیت کاهش منظوربه مناسب کنندۀحمایت

 با .دکن کمک عضلانی اسکلتی اختلالات بروز از جلوگیری

 .داشت توجه هم مطالعه این هایمحدودیت به باید وجود این

 اند،بررسی شده مطالعه این در که پوسچرهایی اینکه؛ اول

 ازگ انتقال خطوط در جوشکاری هنگام پرکاربرد پوسچرهای

 پوسچرهای از جوشکاران حال این با. بودند پایین ارتفاع در

 هب توجه با که کردندمی استفاده کار هنگام نیز دیگری

 و ینهزم این در بیشتر تحقیقات نیازمند آنان ِکار حساسیت

 هب توجه با مطالعه این در. است بیشتر پوسچرهای بررسی

 تحتانی هایاندام عضلات شده، فعالیت بررسی پوسچرهای

 انیفوق هایاندام عضلات به درگیربودن توجه ارزیابی شد. با

 ارزیابی به توانمی آینده مطالعات در جوشکاری، هنگام

 هایبررسی در این، بر علاوه. پرداخت عضلات این فعالیت

 ارزیابی MVC شاخص برحسب عضلات فعالیت شده، انجام

 پروژه هایمحدودیت به توجه با عضلانی خستگی و شده

 رهایپوسچ در عضلانی خستگی بررسی رو این از. شد بررسی

 .گیرد قرار مدنظر آینده مطالعات در تواندمی شدهارزیابی

 گیرینتیجه

انتقال گاز، سه در بررسی فرایند جوشکاری درخطوط 

زانوزده به عنوان  و زانوزده نیمه خمیده، تنه پوسچر

پوسچرهای رایج جوشکارای شناسایی شدند. نتایج ارزیابی 

وسیلۀ الکترومیوگرافی نشان پوسچرهای شناسایی شده به

داد که برخی عضلات جوشکاران تحت تاثیر نوع پوسچر، 

جه به با تو زانوزده پوسچر فعالیت بسیار شدیدی داشتند. در

زاویۀ مناسب مفاصل و انتقال مستقیم نیروی وزن بدن، 

 گردی پوسچر دو به نسبت معناداری طورفعالیت عضلات به

بین عضلات بررسی شده در هر سه پوسچر،  .بود پایین

 عضلات شکم نسبت به سایر عضلات فعالیت کمتری داشتند.

به  نجرمطالعه، پوسچرهای ارزیابی شده م این نتایج براساس

شود. فعالیت شدید عضلات جوشکاران هنگام جوشکاری می

بنابراین انجام اقدامات اصلاحی برای بهبود شرایط کاری در 

رسد. به منظور انجام خطوط انتقال گاز ضروری به نظر می

بودن فعالیت اقدامات اصلاحی در کوتاه مدت با توجه به پایین

فزایش ارتفاع جوشکار توان با اعضلات در پوسچر زانوزده، می

از سطح زمین در ارتفاعات مختلفی از این پوسچر استفاده 

کرد و میانگین فعالیت عضلات را کاهش داد ولی در 

بلندمدت نیاز به انجام اقدامات اساسی از جمله طراحی 

کنندۀ مناسب برای حمایت از جوشکار در پوسچرهای حمایت

مختلف وجود دارد. 
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