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AIMS: Prevalence of posture and skeletal-muscular disorder will result in consequences such as reduction 
of power and quality of work, increase in treatment costs, and premature disability. Therefore, this study 
was conducted to investigate the prevalence of postural disorders and their relationship with focal points 
of pain in traffic police employees.
MATERIALS AND METHODS: This research is a cross-sectional study that was conducted in 2022 at the 
traffic police station. 200 available samples were selected according to the entry criteria. The data were 
collected using a body analysis device, a metal goniometer, a deviation measuring device, a checkerboard 
with a vertical line, and a standard Nordic questionnaire, and then analyzed by applying the chi-square 
statistical test at a significance level of p < 0.05 using SPSS 16 software.
FINDINGS: In this research, which was conducted with the presence of 200 male employees of traffic 
Police with an average age of 39.00 ± 3.31 years, an average weight of 84.98 ± 4.27 kg, and an average 
height of 174.98 ± 2.31 cm, it was determined that the highest prevalence of posture disorders. In order, 
the bent knee (49.5%), hyperlordosis (49%), torticollis (47.5%), forward head (44%), kyphosis (42.5%) 
and uneven shoulder (42.5%), and the lowest prevalence of the described disorders was Genu recurvatum 
(3.5%), Genu valgum (4.5%) and Genu varum (5%). There was a significant relationship between bent 
knee syndrome and pain in the knee of the right leg (p<0.05) and left leg (p<001), but between pain in 
the neck, back, and torticollis, head forward, kyphosis, uneven shoulder, and lordosis were no significant.
CONCLUSION: The highest prevalence of posture disorders among traffic police officers is bent knee and 
lordosis, respectively. There is no connection between pain in the neck, back, torticollis, forward head, 
scoliosis, uneven shoulders, and hyperlordosis, but bent knee and pain in the knee are related.
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INTRODUCTION
Although work and physical activity play an 
important and necessary role in the health 
and progress of society in economic and 
social fields, the workplace and its conditions 
can cause many disorders. Work-related 
musculoskeletal disorders are one of the 
disorders that reduce the work productivity 
of employees; According to a general estimate, 
about 150 million people in the world are 
suffering from these disorders, which is about 
fourfold the number of two decades ago [1]. 
Work-related musculoskeletal disorders 
affect muscles, tendons, joints, peripheral 
nerves, and blood vessels. Also, the back, 
neck, shoulder, forearm, and hand areas 
are more susceptible to these injuries than 
other parts of the body. Recently, the lower 
limbs have also received more attention [2]. 
Musculoskeletal disorders refer to any tissue 
damage to the musculoskeletal system and 
nerves that disrupts the function of each of 
them [3]. Research has shown that feeling 
pain and discomfort in various parts of the 
musculoskeletal system is one of the major 
disorders in work environments so they are 
the main cause of absenteeism [4]. Among 
the factors and risk factors of musculoskeletal 
factors caused by work, improper body posture 
is considered one of the most important [5]. 
New technologies have not only reduced 
musculoskeletal disorders related to work 
but have also increased them by increasing 
repetitive movements, and static positions 
while doing work and not paying attention 
to ergonomics and occupational stress [6]. 
The prevalence of these discomforts will 
result in consequences such as reduced work 
capacity and quality, increased medical costs, 
increased lost work time, and early disability 
[7]. These disorders are often preventable 
[8]. Therefore, how these disorders occur in 
society is very important [9] so that many of 
these disorders can be prevented by changes 
in materials, tools, and work equipment or 
the way work is done [10]. In 1988, Finsen, 
Christensen, and Bakke stated in a research 
that people who put pressure on a point for 
a long time without enough rest between 
work intervals and cause fatigue in that 
area, the amount of pain in that area will be 
higher and this issue has nothing to do with 
people’s age and work history [11]. Pain is 
a range of acute inflammatory conditions 
that affect muscles, blood vessels, tendons, 
ligaments, joints, and peripheral nerves 
[12, 13]. When the work environment and 

performing a specific task contribute to the 
occurrence of musculoskeletal disorders, 
these disorders are called work-related 
musculoskeletal disorders (WMSDs) [14]. 
In recent years, there has been extensive 
research on musculoskeletal disorders 
related to computers [15, 16]. Using mobile 
phones and similar devices for more than 
20 hours a week leads to the development 
of musculoskeletal abnormalities of the 
cervical spine [17]. Vijayakumar, Mujumdar, 
and Dehadrai have mentioned in a research 
that the reduction of the range of motion 
of the neck and the report of forward head 
abnormality are the main disorders caused by 
texting mobile phones in users and pain in the 
neck and upper back are reported more than 
shoulder pain and headache. [18]. Ahmadi, 
Yalfani, and Gholami have concluded in a 
review study that there is a direct relationship 
between the duration of phone calls, playing 
with mobile phones, surfing the web, and the 
number of text messages during the day and 
musculoskeletal disorders. Also, SMS pain 
syndrome may cause forward head posture, 
rounded shoulders, and chronic pains in the 
neck, shoulders, hands, and fingers [19].
The police headquarters of the Islamic 
Republic of Iran and the traffic police, 
in particular, due to the large size of the 
organization, the variety of assigned missions 
and duties, and the sensitive role it plays in 
the field of establishing order and security, 
have an urgent need to have appropriate 
human resources [20]. Since musculoskeletal 
disorders can cause pain, feeling unwell, and 
disturbances in the excretion and digestion 
system, lowering the threshold of tolerance 
of fatigue and organizational vitality, can 
also cause a problem in organizational 
productivity.
According to research conducted by the 
International Association for the Study of 
Pain (IASP), between 33 and 50 percent 
of patients with chronic musculoskeletal 
pain are unable or unable to perform their 
daily activities. This disorder has prompted 
researchers and therapists to investigate the 
role of effective variables in the formation of 
disability and pain treatment [21]. Studies 
have shown that skeletal-muscular injuries 
and, in parallel, height abnormalities, cause 
the loss of a significant part of the optimal 
performance of the military forces and are 
one of the important causes of reducing the 
usefulness of military training [22]. Further, 
in a research on 400 employees of the Tehran 
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traffic police, researchers have concluded 
that most of the respondents suffer from 
musculoskeletal diseases (37.3%) and 
back pain (44.8%) in their work activities 
[23]. Also, in research on 100 drivers and 
passengers of traffic police operational 
patrols, researchers have concluded that 
there is pain in the knee area and the presence 
of bent knee due to long-term sitting in the 
car [24]. In another research on traffic police 
officers, the researchers have concluded that 
the most pain reported by these officers is in 
the back (58%), neck (44.50 %), back (39 %), 
and right knee (37.50%), the left knee (37.50 
%) respectively. Also, the last report of pain 
is in the areas of left ankle (9%), right ankle 
(13.50%) and left wrist (20%) [25].
During their research, the researchers have 
proven that the focal points of pain in traffic 
police employees have a relatively high 
prevalence. Now, the main question of this 
research is whether there is a significant 
relationship between height abnormalities 
and focal pain symptoms in male traffic police 
employees or not. In this regard, the present 
study was conducted from a different point 
of view with the aim of the relationship 
between posture and focal pain symptoms 
in traffic police employees in 2022. For this 
purpose, firstly, to determine the prevalence 
of posture among employees of Traffic Police 
Headquarters in the order of priority, and 
in the next step, to examine the relationship 
between abnormalities and focal points of 
pain.

MATERIALS & METHODS
The current study is a cross-sectional study 
The current study is a cross-sectional study 
and investigated the relationship between 
height abnormalities and focal points of pain 
in traffic police officers in 2022 in Tehran. The 
studied population included all male contract 
employees of the traffic police. According 
to the entry and exit criteria of the study, 
200 people with at least two years of work 
experience in the traffic police were selected 
and entered the study and were present until 
the end of the study [25]. The subjects were 
selected without any damage in the visual 
system, or vestibule and without any damage 
in the last year. Not having neurological 
diseases and other diseases that had a bad 
effect on the upcoming research process. 
Such as having a battery in the heart, having 
a history of surgery in the spine or joints of 

the body, congenital anomalies, and bone 
fracture, especially a history of fracture 
in the spine, were among the cases that 
caused the subjects to leave the study. All 
the subjects gave their consent to participate 
in this research project. Before starting the 
research, it was tried to make all the subjects 
aware of the different stages of the research 
implementation, as well as the confidentiality 
of the collected data.
In this research, a body analysis device was 
used to diagnose skeletal-muscular, a metal 
goniometer, an Inclinometer, a checkerboard 
with a vertical line, and a Nordic standard 
questionnaire were used to collect data.
Body analysis device for diagnosing 
skeletal-muscular: this method was used 
for the first time in two sagittal and coronal 
levels, several researchers have used this 
method to measure body condition and its 
reliability has been reported as optimal [26, 
27]. The validity of imaging in comparison 
with a benchmark method such as X-ray has 
not been reported so far. This device is used 
to diagnose musculoskeletal [28].
Metal Goniometer: The simplest device for 
measuring static flexibility is a goniometer. 
The goniometer consists of a 180 or 
360-degree protractor connected to two arms 
by an axis. One arm is fixed and the other arm 
is movable around the support of the conveyor. 
The size of the goniometer required depends 
on the size of the joint being measured. The 
reliability of joint positions and range of 
motion using goniometers depends on the 
initial assessment of the joint. But in general, 
this reliability has been obtained well [28].
Inclinometer: The inclinometer, first 
designed by Loebl in 1967, is a protractor 
with a moving needle that indicates the angle 
between the edge of the object’s surface 
and the vertical line. This device consists of 
a plastic protractor and two small legs or a 
large leg attached to the outer surface of the 
protractor and a hand connected to the center 
of the protractor, which oscillates freely. This 
device is a simple pendular goniometer that 
works with a gravity-sensitive hand and 
shows the tangent angle to the measured 
surface. In the new version of this device, 
instead of the hand, a type of liquid is used, 
which is sensitive to the gravity of the earth 
[29]. In addition to kyphosis, this device 
can also be used to measure lordosis, but 
since it requires the simultaneous use of 
two devices for measurement, accuracy, and 
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skill in measurement are important factors 
when using this device [28]. In this research, 
the described tool was used to measure 
the movement angles of the spine joints to 
diagnose hyperlordosis, hyperkyphosis, etc.
Checkerboard with the vertical line: In 
this method, the position of the vertical line 
is evaluated about the considered anatomical 
signs, and the presence or absence of 
abnormalities and skeletal-muscular 
disorders can be identified. The vertical line is 
the line where the torque of different parts of 
the body is zero or at its lowest point. In this 
method, the person is evaluated from three 
lateral, anterior, and posterior directions [28].
Nordic Standard Questionnaire: 
The Nordic Musculoskeletal Disorders 
Questionnaire was created and standardized 
by the Council of Ministers of Northern 
European (Scandinavian) countries for 
implementation in the Nordic countries. 
Using this questionnaire, the prevalence of the 
symptoms of musculoskeletal disorders and 
related factors are measured [28]. It should 
be noted that the validity and reliability of this 
questionnaire are also confirmed in Iranian 
studies [28]. In this research, to measure 
the validity of the questionnaire and the 
correctness of the questions, two methods, 
CVR (Content Validity Ratio) and CVI (Content 
Validity Index), were used. The value of CVR 
was 0.66 and CVI was 0.9. Also, the reliability 
of the questionnaire was obtained by 
measuring Cronbach’s alpha 0.88.
After informing the sample about the purpose 
of the study and their cooperation, the 
required data were collected by a trained 
expert and a medical team sent from the 
traffic police health department through face-
to-face interviews, research tools, completing 
the demographic information form and the 
Nordic questionnaire at the traffic police 
health center.
Demographic and occupational information 
form of employees to record the variables of 
age, height, weight, work experience, number 
of working hours per day, level of education, 
smoking, regular exercise, dominant hand 
(right or left hand), type of work performed 
in the category service and job satisfaction 
were used. In this research, several devices 
and tools were used to accurately diagnose 
stature abnormalities, so that reliable results 
can be obtained with minimal errors.
Ethical permission: At all levels, complete 
ethical principles and confidentiality 

of information were observed and the 
participants entered the study after obtaining 
informed consent. All the data were used only 
for conducting research without mentioning 
the names of the participants, also the code 
of ethics IR.SBMU.TEB.POLICE.REC.1402.054 
was received from the Directorate of 
Health, Rescue & Treatment of Iran Police 
Headquarters.
Statistical analysis: The collected data were 
analyzed by applying the chi-square test 
at a significance level of 0.05 using SPSS 16 
software.

FINDINGS
In this research, 200 traffic police employees 
with an average age of 39.00±3.31 years, 
an average weight of 84.98±4.27 kg, and 
an average height of 174.98±2.31 cm were 
studied [25]. By examining the collected data, 
the highest prevalence of poor posture are: 
bent knees (49.5%), lumbar (49%), torticollis 
(47.5%), Forward head posture (44%), 
kyphosis (42.5%) and uneven shoulders 
(42.5%) were diagnosed, and the lowest 
prevalence of the described disorders was 
Genu recurvatum (3.5%), knock-knee (4.5%) 
and Genu varum (5%).
In examining the relationship between 
vertical and pain focal points, according to 
the first row of Table 1, it was found that 
out of the 200 participants in this research, 
95 people (47.5%) had torticollis. 8 people 
(8.42%) of the employees who had torticollis 
reported pain in the neck region in the last 
12 months. The value of Pearson’s chi-square 
statistic was equal to 0.42 and its significance 
level was 0.517 (p>0.05). Therefore, there 
was no relationship between torticollis and 
pain in the neck area.
According to the second row of Table 1, 88 
people (44%) had head forward, and only 5 of 
them (5.68%) reported neck pain in the last 12 
months. The value of the chi-square statistic 
was equal to 1.212 and its significance level 
was 0.271 (p>0.05). Therefore, there was no 
relationship between forward head posture 
and neck pain.
According to row three of Table 1, 85 people 
(42.5%) had Kyphosis. 9 people (10.59 %) of 
the employees who had back pain reported 
it in the last 12 months. The value of the 
chi-square statistic was equal to 0.398 and 
its significance level was 0.528 (p>0.05). 
Therefore, there was no relationship between 
Kyphosis and back pain.
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According to the fourth row of Table 1, 
85 people (42.5%) had uneven shoulder 
disorder and 5 people (88.5%) reported back 
pain in the last 12 months. The value of the 
chi-square statistic was equal to 0.398 and 
its significance level was 0.528 (p>0.05). 
Therefore, there was no relationship between 
unequal shoulder disorder and back pain.
According to the fifth row of Table 1, 98 
people (49.9%) had lordosis. 10 people 
(10.2%) of the employees who had lumbar 
reported pain in the last 12 months. The value 
of the chi-square statistic was equal to 0.002 
and its significance level was 0.963 (p>0.05). 
Therefore, there was no relationship between 
lordosis and back pain.
According to the sixth row of Table 1, 99 
people (49.5%) had bent knees. 55 people 
(55.56%) of the employees who had bent 
knees, reported pain in the knee area of the 
right leg during the last 12 months. The value 
of the chi-square statistic was equal to 4.034 
and its significance level was 0.045 (p<0.05). 
Therefore, there was a relationship between a 
bent knee and pain in the right knee area. Also, 
out of 99 people (49.5 %) who had bent knees 
(row seven of Table 1), 52 people (52.53%) 
reported pain in the knee area of the left leg 
during the last 12 months. The value of the 
chi-square statistic was equal to 10.995 and 
its significance level was 0.001 (p<0.001). 
Therefore, there was a relationship between 
bent knee and pain in the left knee joint.

DISCUSSION
The purpose of this study was to investigate 
the relationship between posture and the focal 
pain symptoms in traffic police headquarters 
employees. According to the findings of this 
research, there is no significant relationship 
between torticollis and pain in the neck area, 
forward head posture and pain in the neck 
area, kyphosis and pain in the back area, 
uneven shoulder and pain in the back area, 
lordosis and pain in the lumbar area (p>0.05). 
However, a significant relationship was 
observed between bent knee and knee pain 
(p<0.05). Given that at the time of recruitment, 
all military personnel have skeletal-muscular 
screening by the relevant specialists, it cannot 
be clearly stated that these abnormalities 
already existed in the personnel. It is more 
likely that these anomalies occurred after 
hiring employees based on their type of work 
than before hiring.
Also, in the present study, it was found that 
there was a significant relationship between 
the knee bend and the report of pain in the 
knee area, which is not consistent with the 
research of Doosti, Seydi, and Akochekian 
in 2019. During research on divers, these 
researchers have concluded that there is no 
significant relationship between skeletal-
muscular disorders in divers’ knees and pain 
in the knee area. It seems that the type of 
activity of divers in strengthening the muscles 

Table 1) Report on the relationship between pain and musculoskeletal abnormalities

Row Disorder Status No Disorder disorderd p Chi-Square 
Tests

1
Torticollis 
and neck 

pain 

No pain 56 53.33 87 91.57
0.517 0.420Have pain 49 46.66 8 8.42

Total 105 52.5 95 47.5

2
Head 

forward and 
neck pain

No pain 66 58.92 83 94.31
0.271 1.212Have pain 46 41.07 5 5.68

Total 112 56 88 44

3 Kyphosis and 
back pain

No pain 68 59.13 76 89.41
0.528 0.398Have pain 47 40.86 9 10.58

Total 115 57.5 85 42.5

4
Uneven 

shoulder and 
back pain

No pain 68 59.13 80 94.11
0.528 0.398Have pain 47 40.86 5 5.88

Total 115 57.5 85 42.5

5 Lordosis and 
waist pain

No pain 43 42.15 88 89.79
0.963 0.002Have pain 59 57.84 10 10.20

Total 102 51 98 49

6
Bent knee 
and right 
knee pain

No pain 70 69.30 44 44.44
0.045 4.034Have pain 31 30.69 55 55.55

Total 101 50.5 99 49.5

7
Bent knee 

and left knee 
pain

No pain 74 73.26 47 47.47
0.001 10.995Have pain 27 26.73 52 52.52

Total 101 50.5 99 49.52
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around the knee joint has made their pain 
tolerance threshold higher than that of traffic 
police employees. Also, the aforementioned 
researchers have stated that forward head 
posture divers with a report of 19.6%, followed 
by kyphosis with a report of 17.6%, and genu 
valgum with a report of 5.9% had the lowest 
prevalence of abnormalities. According to the 
fact that in the present study, forward head 
posture (44%) and kyphosis (42.5%) posture 
abnormalities were the most common, and 
genu valgum (4.5%) was the least common 
posture among traffic police employees. The 
above-mentioned items have a consistent 
relationship with the present research [30].
The results of the present study are not 
consistent with Khayati et al.’s research in 
2016. In their research, which was conducted 
on dentists, it was found that there is a 
significant relationship between the forward 
head posture and the report of pain in the 
neck area. Maybe this lack of alignment is 
due to the type of their job; Traffic police 
employees should be physically fitter than 
dentists due to their occupational nature 
(military) [31]. Further, in 2016, Beyranvand, 
Sani, and Azargoon conducted a study on 
the Islamic Republic of Iran Navy. They have 
concluded that the highest prevalence of 
stature abnormalities is the forward head 
posture, and the results of this research are 
in line with the present research due to the 
high prevalence of this disorder in the male 
employees of traffic police (44%) [32].
Zahed Nizad et al stated that the changes 
in the size of the hyperlordosis, which is 
caused by inactivity or other factors such as 
inappropriate daily work habits, is one of 
the main causes of pain in the lower back, 
considering that there is no significant 
relationship between the increase in the 
hyperlordosis and report of pain in the lumbar 
region of male traffic police employees did not 
exist and it is not consistent with the above 
research [33]. Of course, it should be noted 
that musculoskeletal pains, like many other 
diseases, are multi-caused, and various factors 
are involved in their development [33]. It is 
not possible to comment with certainty about 
a specific factor, for example, forward head 
posture and the cause of pain in the neck or 
vice versa [34]. But one of the reasons that can 
justify this relationship is that the condition 
of the head forward condition can cause pain 
in the neck area in the long term [35]. Portelli 
and Reidhave stated that the use of mobile 
phones and similar devices for more than 

20 hours per week leads to the development 
of skeletal-muscular abnormalities of the 
cervical spine, which according to the results 
of the upcoming research that traffic police 
officers spend most of their time on office 
work and A system is working and the report 
of the prevalence of height abnormalities 
mentioned in the present research is on the 
same side with the aforementioned research 
[17].
Ali, Mathew, and Neupane in a review study 
with a review of 10 articles stated that SMS 
neck syndrome may cause a forward head 
and uneven shoulder, which according to 
the results of the upcoming research and 
the long-term use of traffic police employees 
of the systems computers and electronic 
devices, the report of the prevalence of these 
anomalies in the present research is similar 
to the aforementioned research [36]. In their 
study, Vijayakumar, Mujumdar, and Dehadrai 
reported reduced range of motion of the 
neck and forward head posture as the main 
disorders caused by mobile phones in users, 
which is also consistent with the present 
study [18].
In this research, considering that some 
employees need to be in perfect physical 
health to obtain a job position, it was not 
considered likely that one hundred percent of 
the answers received from the questionnaires 
(for taking pain reports) would reflect the 
truth, therefore gathering employees to 
justify and completing the questionnaire 
was expensive and time-consuming. It 
is suggested that the issues raised in the 
present research should be investigated and 
researched on female employees, and traffic 
police employees of the provinces. It is also 
suggested to investigate the effect of modern 
sports equipment such as TRX band, and 
pilates band, which can be used in different 
places, on the correction of posture disorders.

CONCLUSION
The highest prevalence of posture disorders 
among employees of traffic police is the bent 
knee, hyperlordosis, torticollis, head forward, 
kyphosis, and uneven shoulder, respectively, 
and the lowest prevalence of the described 
disorders are genu recurvatum, genu valgum, 
and genu varum. There is no connection in 
the pain in the neck, back, and back of these 
people with torticollis, forward head, scoliosis, 
uneven shoulders, and hyperlordosis, but 
bent knee and pain in the knee are related.
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Clinical & Practical Tips in Police Medicine: 
Considering the importance of improving 
the physical strength of police officers and 
soldiers, the results of the present study can 
be used in the prevention of skeletal-muscular 
injuries and stature abnormalities and the 
design of a corrective exercise protocol for 
these employees.
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نشریه طب انتظامی

دسترسی آزادمقاله اصیل

ارتباط عارضه‌های قامتی و ظهور علایم متمرکز درد در کارکنان ستاد پلیس 
راهور

چکیده

اهداف: شیوع عارضه‌های قامتی و اسکلتی-عضلانی عواقبی نظیر کاهش توان و کیفیت کار، افزایش هزینه‌های درمانی و 
از کارافتادگی زودرس را در پی خواهد داشت. لذا این پژوهش، با هدف بررسی شیوع عارضه‌های قامتی و ارتباط آن با نقاط 

متمرکز درد در کارکنان ستاد پلیس راهور انجام شد.

مواد و روش‌ها: این پژوهش از نوع مطالعه مقطعی است که در سال 1402 در محل ستاد پلیس راهور فراجا انجام شد. 
200 نمونه در دسترس با توجه به معیارهای ورود انتخاب شدند. داده‌ها با استفاده از دستگاه آنالیز بدن، گونیامتر فلزی، 
دستگاه انحراف‌سنج، صفحه شطرنجی به همراه خط شاقول، پرسش‌نامه استاندارد نوردیک جمع‌آوری شدند سپس با اعمال 

آزمون آماری کای اسکوئر در سطح معناداری p>0/05 با استفاده از نرم‌افزار SPSS 16 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند.

یافته‌ها: در این تحقیق که با حضور 200 نفر از کارکنان مرد ستاد پلیس راهور فراجا با میانگین سنی 3.31±39.00 سال، 
انجام شد، مشخص گردید، بیشترین  میانگین وزنی 4.27±84/98 کیلوگرم و میانگین قدی 2.31±174/98 سانتی‌متر 
شیوع عارضه‌های قامتی به ترتیب، عارضهٔ زانوی خم )49/5 درصد(، کمر گود )49 درصد(، کج‌گردنی )47/5 درصد(، سر به 
جلو )44 درصد(، گرد پشتی )42/5 درصد( و شانه نابرابر )42/5 درصد( و کمترین شیوع عارضه‌های موصوف، ناهنجاری 
زانوی عقب‌رفته )3/5 درصد(، زانوی ضربدر )4/5 درصد( و زانوی پرانتز )5 درصد( بود. رابطهٔ معناداری میان عارضهٔ زانوی 
خم و درد در زانوی پای راست )p>0/05( و پای چپ )p>0/001( وجود داشت اما بین درد در ناحیه گردن، پشت و کمر و 

.)p<0/05( عارضه‌های کج گردنی، سر به جلو، گردپشتی، شانه نابرابر و کمر گود رابطه معنادار نبود

نتیجه‌گیری: بیشترین شیوع عارضه‌های قامتی در کارکنان ستاد پلیس راهور به ترتیب، عارضهٔ زانوی خم و کمر گود است. 
ارتباطی بین درد در ناحیه‌های گردن، پشت و کمر این افراد با عارضه‌های کج گردنی، سر به جلو، گردپشتی، شانه نابرابر و 

کمر گود وجود ندارد اما، عارضۀ زانوی خم و درد در ناحیه زانو بهم مرتبط هستند.

کلیدواژه‌ها: اختلالات اسکلتی-عضلانی، پلیس، آسیب‌های شغلی
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مقدمه
ــه در زمینه‌هــای  ــک جامع ــرای ســامتی و پیشــرفت ی اگرچــه ب
اقتصــادی و اجتماعــی، کار و فعالیــت جســمانی نقــش مهــم و 
ــد،  ــرایط آن می‌توان ــط کار و ش ــای محی ــا فض ــروری دارد، ام ض
ــکلتی-عضلانی  ــالات اس ــود آورد. اخت ــادی را به‌وج ــکلات زی مش
ــش  ــبب کاه ــه س ــت ک ــکلاتی اس ــی از مش ــه کار یک ــته ب وابس
بهــره‌وری کاری کارکنــان می‌شــود؛ طبــق یــک بــرآورد کلــی، 
ــا  ــالات مبت ــن اخت ــه ای ــان، ب ــر در جه ــون نف ــدود 150 میلی ح
ــوط بــه دو  ــار مرب هســتند، کــه ایــن رقــم حــدود 4 برابــر آم
ــا  ــط ب ــکلتی-عضلانی مرتب ــالات اس ــت ]1[. اخت ــش اس ــه پی ده
ــروق  ــی و ع ــاب محیط ــل، اعص ــا، مفاص ــات، تاندون‌ه کار، عض
ــن نواحــی کمــر،  ــد. همچنی ــرار می‌دهن ــر ق ــی را تحــت تأثی خون
گــردن، شــانه، ســاعد و دســت بیشــتر از ســایر نقــاط بــدن مســتعد 
ــورد  ــز م ــی نی ــای تحتان ــراً اندام‌ه ــتند. اخی ــیب‌ها هس ــن آس ای
توجــه بیشــتر قــرار گرفته‌انــد ]2[. اختــالات اســکلتی-عضلانی بــه 
هرگونــه آســیب بافتــی بــه سیســتم اســکلتی-عضلانی و اعصــاب 
کــه باعــث مختــل شــدن عملکــرد هر یــک از آنهــا می‌شــود، اطلاق 
ــاس درد  ــه احس ــت ک ــان داده اس ــا نش ــردد ]3[. پژوهش‌ه می‌گ
و ناراحتــی در قســمت‌های گوناگــون دســتگاه اســکلتی-عضلانی 
ــه طــوری کــه  از مشــکلات عمــده در محیط‌هــای کاری اســت، ب
علــت اصلــی غیبت‌هــا را تشــکیل می‌دهنــد ]4[. در بیــن عوامــل 
و ریســک فاکتورهــای اســکلتی-عضلانی ناشــی از کار، وضعیــت 
ــود  ــوب می‌ش ــا محس ــن آنه ــه مهم‌تری ــب، ازجمل ــی نامناس بدن
]5[. تکنولوژی‌هــای جدیــد نــه تنهــا اختــالات اســکلتی-عضلانی 
ــرکات  ــش ح ــا افزای ــه ب ــد، بلک ــش نداده‌ان ــا کار را کاه ــط ب مرتب
تکــراری، وضعیت‌هــای اســتاتیک، ضمــن انجــام کار و عــدم 
توجــه بــه ارگونومــی و اســترس شــغلی، باعــث افزایــش آن نیــز 
شــده‌اند ]6[. شــیوع ایــن ناراحتی‌هــا عواقبــی نظیــر کاهــش تــوان 
و کیفیــت کار، افزایــش هزینه‌هــای درمانــی، افزایــش زمان‌هــای 
ــی خواهــد  ــه کاری و از کارافتادگــی زودرس را در پ از دســت رفت
داشــت ]7[. ایــن اختــالات اغلــب قابــل پیشــگیری هســتند ]8[. 
بنابرایــن چگونگــی بــه وجــود آمــدن ایــن اختــالات در جامعــه 
بســیار مهــم اســت ]9[ تــا بتــوان از بســیاری از ایــن اختــالات، 
بــا تغییراتــی در مــواد، وســایل و تجهیــزات کار یــا نحــوه انجــام 
کار پیشــگیری نمــود ]Finsen ،Christensen .]10 و Bakke در 
ســال 1988 طــی پژوهشــی عنــوان نموده‌انــد، افــرادی کــه بــدون 
ــه مــدت  ــن فواصــل کاری ب ــی در بی فرصت‌هــای اســتراحت کاف
طولانــی بــه یــک نقطــه فشــار وارد می‌کننــد و موجــب خســتگی 
آن ناحیــه می‌شــوند، میــزان درد در آن ناحیــه بیشــتر خواهــد بــود 
و ایــن موضــوع ربطــی به ســن افراد و ســابقه کاری نــدارد ]11[. درد 
گســتره‌ای از شــرایط التهابــی و حــاد اســت کــه روی ماهیچه‌هــا، 
ــاب  ــل و اعص ــا، مفاص ــا، لیگامنت‌ه ــی، تاندون‌ه ــای خون رگ‌ه
ــط کار و  ــه محی ــی ک ــذارد ]12، 13[. هنگام ــر می‌گ ــی تأثی محیط
ــالات اســکلتی-عضلانی  ــوع اخت ــه وق ــه خاصــی، ب ــام وظیف انج
اســکلتی-عضلانی  اختــالات  اختــالات،  ایــن  کمــک کننــد، 
  (WMSDs)(Work Musculo-Skeletal کار  بــا  مرتبــط 
اخیــر  ســال‌های  در   .]14[ می‌شــوند  خوانــده   Disorders)

ــات گســترده‌ای در خصــوص اختــالات اســکلتی-عضلانی  تحقیق
ــتفاده  ــت ]15، 16[. اس ــه اس ــورت گرفت ــر ص ــا کامپیوت ــط ب مرتب
بیــش از 20 ســاعت در هفتــه از تلفــن همــراه و ابزارهایــی شــبیه 
آن بــه توســعه ناهنجاری‌هــای اســکلتی-عضلانی ســتون فقــرات 
 Vijayakumar، Mujumdar  .]17[ می‌شــود  منجــر  گردنــی 
و Dehadrai در پژوهشــی عنــوان نموده‌انــد، کاهــش دامنــه 
ــوان  ــه عن ــو، ب ــه جل ــزارش ناهنجــاری ســر ب ــردن و گ ــی گ حرکت
ــی  ــراه پیامک ــای هم ــده از تلفن‌ه ــی به‌وجود‌آم ــای اصل عارضه‌ه
در کاربــران اســت و درد در ناحیــهٔ گــردن و قســمت فوقانــی پشــت 
بیشــتر از درد شــانه و ســردرد گــزارش شــده اســت ]18[. احمــدی، 
ــه  ــن نتیج ــه ای ــروری ب ــش م ــک پژوه ــی در ی ــی و غلام یلفان
رســیده‌اند کــه بیــن مــدت زمــان تماس‌هــای تلفنــی، بــازی 
کــردن بــا گوشــی همــراه، وبگــردی و تعــداد پیامــک‌دادن در طــول 
روز و اختــالات اســکلتی-عضلانی، رابطــه مســتقیمی وجــود دارد. 
همچنیــن ســندروم درد پیامکــی ممکــن اســت موجــب وضعیــت 
بدنــی ســر بــه جلــو، شــانه گــرد و همچنیــن دردهــای مزمــن در 

ــود ]19[.  ــتان ش ــت‌ها و انگش ــانه‌ها، دس ــردن، ش گ

ــه  ــران ب ــامی ای ــوری اس ــی جمه ــی انتظام فرمانده
طــور عــام و پلیــس راهنمایــی و رانندگــی بـــه طـــور خــاص بــه 
دلیــل گســتردگی انــدازه ســازمانی، تنــوع مأموریت‌هــا و وظایــف 
محولــه و نقــش حساســی کــه در زمینــه برقــراری نظــم و امنیــت 
و تأمین آسایش فـــردی و عمـــومی بـــر عهـــده دارد، نیـــاز مبرمی 
بــه داشــتن نیــروی انســانی مناســب دارد ]20[. از آن جایــی 
ــود  ــوارض خ ــا ع ــد ب ــکلتی-عضلانی می‌توان ــای اس ــه عارضه‌ه ک
از قبیــل درد، احســاس ناخوشــی، اختــال در سیســتم دفــع 
و گــوارش، پاییــن آوردن آســتانه تحمــل خســتگی و نشــاط 
ســازمانی، می‌توانــد بهــره‌وری ســازمانی را نیــز بــا مشــکل مواجــه 

ســازد. 

ــر اســاس پژوهش‌هــای انجام‌شــده توســط انجمــن  ب
جهانــی مطالعــه درد، بیــن 33 تــا 50 درصــد بیمــاران مبتــا بــه 
دردهــای مزمــن اســکلتی-عضلانی بــرای انجــام فعالیت‌هــای 
معضــل  ایــن  هســتند،  کم‌تــوان  یــا  ناتــوان  خــود،  روزانــه 
پژوهشــگران و درمانگــران را بــر آن داشــته اســت تــا بــه بررســی 
ــان درد  ــی و درم ــکل‌گیری ناتوان ــر در ش ــای مؤث ــش متغیره نق
بپردازنــد ]21[. مطالعــات نشــان داده اســت، آســیب‌های اســکلتی-
ــب از  ــی، موج ــای قامت ــوازات آن ناهنجاری‌ه ــه م ــی و ب عضلان
دســت رفتــن بخــش قابــل توجهــی از عملکــرد بهینــهٔ نیروهــای 
نظامــی می‌شــود و از علــل مهــم کاهــش ســودمندی آموزش‌هــای 
نظامــی اســت ]22[. در ادامــه محققیــن در پژوهشــی بــر روی 400 
ــه  ــزرگ ب ــران ب ــی و رانندگــی ته ــان پلیــس راهنمای ــر از کارکن نف
ایــن نتیجــه رســیده‌اند کــه اغلــب پاســــخگویان، از بیماری‌هــای 
ــد( در  ــر درد )44/8 درص ــد( و کم ــکلتی-عضلانی )37/3 درص اس
فعالیت‌هــای شــــغلی رنــج می‌برنــد ]23[. همچنیــن محققیــن در 
ــر روی 100 نفــر از راننــدگان و سرنشــینان گشــت‌های  تحقیقــی ب
عملیاتــی پلیــس راهــور فراجــا بــه ایــن نتیجــه رســیده‌اند کــه درد 
ــه علــت نشســتن  ــو و وجــود عارضــهٔ زانــوی خــم ب در ناحیــهٔ زان
ــی مــدت در خــودرو در نمونه‌هــای مــورد نظــر وجــود دارد  طولان
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ــر روی  ــری ب ــش دیگ ــن در پژوه ــتا محققی ــن راس ]24[. در همی
کارکنــان ســتاد پلیــس راهــور فراجــا بــه ایــن نتیجــه رســیده‌اند 
کــه بیشــترین گــزارش درد ایــن کارکنــان بــه ترتیــب در نواحــی: 
ــردن )44/50 درصــد(، پشــت )39 درصــد(،  ــر )58 درصــد(، گ کم
ــوی چــپ )37/50 درصــد( و  ــوی راســت )37/50 درصــد(، زان زان
ــه ترتیــب در نواحــی: مــچ پــای چــپ )9  کم‌تریــن گــزارش درد ب
درصــد(، مــچ پــای راســت )13/50 درصــد( و مــچ دســت چــپ )20 

درصــد( اســت ]25[.

ــد  ــات نموده‌ان ــود اثب ــات خ ــی تحقیق ــن در ط محققی
ــس راهــور فراجــا  ــان ســتاد پلی ــز درد در کارکن ــاط متمرک ــه نق ک
ــی  ــئوال اصل ــال س ــت. ح ــوردار اس ــی برخ ــبتاً بالای ــیوع نس از ش
ایــن تحقیــق ایــن اســت کــه آیــا ارتبــاط معنــاداری بیــن 
ناهنجاری‌هــای قامتــی و ظهــور علایــم متمرکــز درد، در کارکنــان 
مــرد ســتاد پلیــس راهــور فراجــا وجــود دارد یــا خیــر؟ در همیــن 
ــاط  ــدف ارتب ــا ه ــی ب ــدگاه متفاوت ــر از دی ــه حاضـ ــتا مطالع راس
عارضه‌هــای قامتــی و ظهــور علایــم متمرکــز درد در کارکنــان 
ســتاد پلیــس راهــور فراجــا در ســال 1402 انجــام شــد تــا نخســت 
شــیوع عارضه‌هــای قامتــی کارکنــان ســتاد پلیــس راهــور فراجــا 
را بــه ترتیــب اولویــت آن مشــخص ســازد و در مرحلــهٔ بعــد ارتبــاط 

ــد.  ــی نمای ــز درد بررس ــاط متمرک ــا نق ــا را ب ناهنجاری‌ه

مواد و روش‌ها
ــه بررســی  ــی اســت و ب ــه مقطع ــوع مطالع پژوهــش حاضــر از ن
در  درد  متمرکــز  نقــاط  بــا  قامتــی  ناهنجاری‌هــای  ارتبــاط 
کارکنــان ســتاد پلیــس راهــور فراجــا در ســال 1402 در شــهر 
تهــران پرداخــت. جامعــه مــورد مطالعــه شــامل تمامــی کارکنــان 
مــرد پایــور و پیمانــی ســتاد پلیــس راهــور فراجــا بودنــد کــه بــا 
توجــه بــه معیارهــای ورود و خــروج مطالعــه، 200 نفــر بــه روش 
ــاری  ــابقه کـ ــال س ــل دو س ــا حداق ــترس، ب ــرداری در دس نمونه‌ب
در ســتاد پلیــس راهــور فراجــا انتخــاب و وارد پژوهــش شــدند و 
ــا  ــتند ]25[. آزمودنی‌ه ــوف حضــور داش ــه موص ــان مطالع ــا پای ت
بــدون آســیب‌دیدگی در سیســتم بینایــی، دهلیــزی و بــدون 
ــدند.  ــاب ش ــر انتخ ــال اخی ــک س ــیب‌دیدگی در ی ــه آس هیچگون
ــه  ــی ک ــایر بیماری‌های ــی و س ــاری نورولوژیک ــتن بیم ــدم داش ع
بــر رونــد تحقیــق پیــش رو تأثیــر ســوء داشــت، از قبیــل داشــتن 
باطــری در قلــب، داشــتن ســوابق جراحــی در ســتون مهره‌هــا یــا 
ــادرزادی، شکســتگی اســتخوان  ــدن، ناهنجاری‌هــای م مفاصــل ب
بــه ویــژه ســابقه شکســتگی در ســتون مهره‌هــا، از مــواردی 
ــی  ــد. تمام ــا از پژوهــش ش ــروج آزمودنی‌ه ــه موجــب خ ــود ک ب
را جهــت  بــا رضایــت شــخصی، موافقــت خــود  آزمودنی‌هــا 
شــرکت در ایــن طــرح پژوهشــی اعــام نمودنــد. پیــش از شــروع 
ــل  ــه مراح ــبت ب ــا نس ــی آزمودنی‌ه ــد، تمام ــعی ش ــق س تحقی
ــدن داده‌هــای  ــه مان مختلــف اجــرای تحقیــق، همچنیــن محرمان

آگاه شــوند. جمع‌آوری‌شــده، 

ــخیص  ــت تش ــدن جه ــز ب ــتگاه آنالی ــش دس ــن پژوه در ای
دســتگاه  فلــزی،  گونیامتــر  اســکلتی-عضلانی،  عارضه‌هــای 
شــاقول،  خــط  همــراه  بــه  شــطرنجی  انحراف‌ســنج، صفحــه 

داده‌هــا  جهــت جمــع‌آوری  نوردیــک  اســتاندارد  پرســش‌نامه 
اســتفاده شــد.

عارضه‌هــای  تشــخیص  جهــت  بــدن  آنالیــز  دســتگاه 

اســکلتی-عضلانی: ایــن روش اولیــن بــار در دو ســطح ســهمی و 

ــن از  ــرار گرفــت کــه تعــدادی از محققی تاجــی مــورد اســتفاده ق
ایــن روش بــرای اندازه‌گیــری وضعیــت بــدن اســتفاده نموده‌انــد 
و پایایــی آن در حــد مطلــوب گــزارش شــده اســت ]26، 27[. 
روایــی تصویربــرداری در قیــاس بــا یــک روش مــاک ماننــد 
اشــعه ایکــس تاکنــون گــزارش نگردیــده اســت. از ایــن دســتگاه 
اســتفاده  اســکلتی-عضلانی  عارضه‌هــای  تشــخیص  جهــت 

.]28[ می‌شــود 

گونیامتــر فلــزی: ســاده‌ترین وســیله بــرای اندازه‌گیــری 

ــک  ــر شــامل ی ــر اســت. گونیامت ــری ایســتا، گونیامت انعطاف‌پذی
نقالــه 180 یــا 360 درجــه‌ای اســت کــه توســط یــک محــور بــه دو 
ــازو دیگــر حــول  ــازو ثابــت و ب ــازو متصــل شــده اســت. یــک ب ب
تکیــه‌گاه نقالــه قابــل حرکــت اســت. انــدازه گونیامتــر مــورد نیــاز 
بــه انــدازه مفصلــی کــه اندازه‌گیــری می‌شــود، بســتگی دارد. 
پایایــی وضعیت‌هــای مفصلــی و دامنــه حرکتــی کــه از گونیامتــر 
اســتفاده می‌کننــد، بــه ارزیابــی ابتدایــی مفصــل وابســته اســت. 
ــت  ــده اس ــت آم ــوب به‌دس ــی خ ــن پایای ــی ای ــور کل ــه ط ــا ب ام

.]28[

دســتگاه انحراف‌ســنج: انحراف‌ســنج )اینکلاینومتــر( کــه 

ــک  ــد، ی ــی ش ــال 1967 طراح ــط Loebl در س ــار توس ــن ب اولی
ــطح  ــهٔ س ــان لب ــه می ــه زاوی ــت ک ــرک اس ــه متح ــا عقرب ــه ب نقال
اجســام را بــا خــط عمــود نشــان می‌دهــد. ایــن وســیله از 
ــزرگ  ــه ب ــا یــک پای ــه کوچــک ی ــه پلاســتیکی و دو پای یــک نقال
متصــل بــه ســطح خارجــی نقالــه و یــک عقربــه متصــل بــه مرکــز 
نقالــه تشــکیل شــده کــه بــه طــور آزادانــه نوســان می‌کنــد. ایــن 
وســیله یــک گونیامتــر پاندولــی ســاده اســت کــه بــا یــک عقربــه 
ــا  ــه ممــاس ب ــد و زاوی ــه عمــل می‌کن ــروی جاذب ــه نی حســاس ب
ــد  ــوع جدی ــد. در ن ــان می‌ده ــده را نش ــه ش ــدازه گرفت ــطح ان س
ایــن وســیله بــه جــای عقربــه از یــک نــوع مایــع اســتفاده شــده 
اســت کــه در برابــر جاذبــه زمیــن حســاس اســت ]29[. عــاوه بــر 
کایفــوز، از ایــن وســیله بــرای انــدازه گیــری لــوردوز نیــز می‌تــوان 
اســتفاده نمــود، ولــی از آنجایــی بــرای انــدازه گیــری بــه اســتفاده 
همزمــان از دو وســیله نیــاز اســت، لــذا دقــت و مهــارت در 
انــدازه گیــری از عوامــل مهــم هنــگام اســتفاده از ایــن ابــزار بــه 
ــزار موصــوف، جهــت  شــمار مــی‌رود ]28[. در ایــن پژوهــش از اب
انــدازه گیــری زوایــای حرکتــی مفاصــل ســتون مهــره بــه منظــور 
تشــخیص عارضه‌هــای هایپــر لوردوزیــس، هایپرکایفوزیــس و 

ــره اســتفاده شــد. غی

ــن روش  ــراه خــط شــاقول: در ای ــه هم صفحــه شــطرنجی ب

ــی  ــانه‌های آناتومیک ــا نش ــاط ب ــاقولی در ارتب ــط ش ــت خ موقعی
ــود  ــدم وج ــا ع ــود ی ــه و وج ــرار گرفت ــی ق ــورد ارزیاب ــر، م مدنظ
ناهنجــاری و مشــکلات اســکلتی-عضلانی، قابــل شناســایی اســت. 
در واقــع، خــط شــاقولی خطــی اســت کــه گشــتاور قســمت‌های 
مختلــف بــدن نســبت بــه ایــن خــط صفــر یــا در پایین‌تریــن حــد 
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خــود اســت. در ایــن روش فــرد از ســه جهــت جانبــی، قدامــی و 
ــرد ]28[. ــرار می‌گی ــی ق ــورد ارزیاب ــی م خلف

ــالات  ــنامه اخت ــک: پرسش ــتاندارد نوردی ــه اس ــش نام پرس
وزرای  هیئــت  شــورای  توســط  نوردیــک  اســکلتی-عضلانی 
در  اجــرا  بــرای  )اســکاندیناوی(  شــمالی  اروپــای  کشــورهای 
کشــورهای حــوزه نوردیــک، ایجــاد و یکسان‌ســازی شــده اســت. 
بــا اســتفاده از ایـــن پرســش‌نامه، میــزان شــیوع علایــم اختــالات 
اســکلتی-عضلانی و عوامــل مرتبــط بــا آن مــورد ســـنجش قـــرار 
می‌گیــرد ]28[. لازم بــه ذکــر اســـت کـــه روایـــی و پایـــایی ایــن 
پرســـش‌نامه در مطالعــات ایرانــی نیــز مــورد تأییــد اســت ]28[. 
در ایــن پژوهــش نیــز بــه منظــور ســنجش روایــی پرســش‌نامه و 
 CVR (Content Validity صحت و ســقم ســؤالات، از دو روش
(Ratio و CVI (Content Validity Index)، اســتفاده شــد. 
مقــدار CVR عــدد 0.66 و CVI عــدد 0.9 محاســبه شــد. همچنیــن 
ــاخ 0/88  ــای کرونب ــری آلف ــی پرســش‌نامه از روش اندازه‌گی پایای

ــد. ــت آم به‌دس

در اجــــرای پــــژوهش، پــــس از آگاهســازی افــراد نمونــه از 
هــدف انجــام مطالعــه و جلــب همــکاری آنهــا، داده‌هــای مــورد 
نیــاز توســط کارشــناس ارشــد آموزش‌دیــده و تیــم پزشــکی 
اعزامــی از بهــداری پلیــس راهــور فراجــا از طریـــق مصـــاحبه چهره 
بــه چهــره، ابزارهــای پژوهــش، تکمیــل فــرم اطلاعــات دموگرافیک 
و پرســش‌نامه نوردیــک، در محــل مرکــز تندرســتی پلیــس راهــور 
فراجــا، جمـــع آوری شــد. فــرم اطلاعــات دموگرافیــک و شــغلی 
کارکنــان بــه منظــور ثبــت متغیرهـــای ســـن، قــد، وزن، ســـابقه 
کـــاری، میـــزان ســـاعات کـــاری در شــبانه روز، ســطح تحصیلات، 
مصــرف ســیگار و دخانیــات، ورزش منظــم، دســت غالب )راســــت 
دســــت یــــا چــــپ دســــت(، نوع کار انجام شده در رده خدمتی 
ــه  ــن پژوهــش، ب ــزان رضایــت شــغلی، اســتفاده شــد. در ای و می
منظــور تشــخیص دقیــق ناهنجاری‌هــای قامتــی از چنــد دســتگاه 
و ابــزار اســتفاده شــد تــا نتایــج قابــل اســتناد و بــا کمتریــن خطــا 

بــه دســت آیــد.

ملاحظــات اخلاقــی: در تمامــی مراحل، اصــول کامل اخلاقی 
ــا  ــرکت‌کنندگان ب ــد و ش ــت ش ــات رعای ــودن اطلاع ــه ب و محرمان
اخــذ رضایــت آگاهانــه وارد مطالعــه شــدند. تمامــی داده‌هــا صرفــاً 
جهــت انجــام تحقیــق بــدون ذکــر اســامی شــرکت‌کنندگان مــورد 
IR.SBMU.TEB. ــد اخــاق ــن ک ــت، همچنی ــرار گرف اســتفاده ق
و  امــداد  بهداشــت،  معاونــت  از   POLICE.REC.1402.054
ــران دریافــت  ــوری اســامی ای درمــان فرماندهــی انتظامــی جمه

شــد.

تجزیــه و تحلیــل آمــاری: داده‌هــای جمع‌آوری‌شـــده بــا 
اعمال آزمون کای اســکوئر در ســطح معناداری 0/05 بـــا اســتفاده 

ــد. ــرار گرفتن ــل ق ــه و تحلی ــورد تجزی ــزار SPSS 16 م از نرم‌اف

یافته‌ها
در ایــن پژوهــش، 200 نفــر از کارکنــان ســتاد پلیــس راهــور 
ــی  ــن وزن ــن ســنی 3.31±39.00 ســال، میانگی ــا میانگی ــا ب فراج
 174/98±2.31 قــدی  میانگیــن  و  کیلوگــرم   84/98±4.27

بررســی  بــا   .]25[ گرفتنــد  قــرار  مطالعــه  مــورد  ســانتی‌متر 
عارضه‌هــای  شــیوع  بیشــترین  جمع‌آوری‌شــده،  داده‌هــای 
ــر  ــد(، کم ــم )49/5 درص ــوی خ ــهٔ زان ــب، عارض ــه ترتی ــی ب قامت
گــود )49 درصــد(، عارضه‌هــای کــج گردنــی )47/5 درصــد(، 
ــو )44 درصــد(، گــرد پشــتی )42/5 درصــد( و شــانه  ــه جل ســر ب
نابرابــر )42/5 درصــد( تشــخیص داده شــد و همچنیــن کمتریــن 
زانــوی عقب‌رفتــه  شــیوع عارضه‌هــای موصــوف، ناهنجــاری 
ــوی پرانتــزی  ــدری )4/5 درصــد( و زان ــوی ضرب )3/5 درصــد(، زان

ــود. ــد( ب )5 درص

در بررســی ارتبــاط میــان عارضه‌هــای قامتــی بــا نقــاط 
متمرکــز درد، بــا توجــه بــه ردیــف یــک جــدول 1 مشــخص شــد، 
از تعــداد 200 شــرکت‌کننده در ایــن پژوهــش، 95 نفــر )47/5 
از  درصــد(   8/42( نفــر   8 بودنــد.  کج‌گردنــی  دارای  درصــد( 
کارکنانــی کــه دارای عارضــهٔ کج‌گردنــی بودنــد، درد در ناحیــهٔ 
گــردن را در 12 مــاه گذشــته گــزارش نمودنــد. مقــدار آمــاره کای 
ــاداری آن 0/517  ــا 0/42 و ســطح معن ــر ب اســکوئر پیرســون براب
ــی و  ــود )p<0/05(. بنابرایــن رابطــه‌ای میــان عارضــه کــج گردن ب

ــت. ــود نداش ــردن وج ــه گ درد در ناحی

ــد(  ــر )44 درص ــدول 1، 88 نف ــف دو ج ــه ردی ــه ب ــا توج ب
ــان  ــر از ایش ــا 5 نف ــه تنه ــد ک ــو بودن ــه جل ــر ب ــهٔ س دارای عارض
را در 12 مــاه گذشــته  ناحیــهٔ گــردن  )5/68 درصــد(، درد در 
ــا 1/212 و  ــر ب ــکوئر براب ــاره کای اس ــدار آم ــد. مق ــزارش نمودن گ
ســطح معنــاداری آن 0/271 بــود )p<0/05(. بنابرایــن رابطــه میــان 
ــت.  ــود نداش ــردن وج ــه گ ــو و درد در ناحی ــه جل ــر ب ــه س عارض

بــا توجــه بــه ردیــف ســه جــدول 1، 85 نفــر )42/5 درصــد( 
دارای عارضــهٔ گــرد پشــتی بودنــد. 9 نفــر )10/59 درصــد( از 
ــهٔ  ــد، درد در ناحی ــرد پشــتی بودن ــه دارای عارضــهٔ گ ــی ک کارکنان
پشــتی را در 12 مــاه گذشــته گــزارش نمودنــد. مقــدار آمــاره کای 
اســکوئر برابــر بــا 0/398 و ســطح معنــاداری آن 0/528 بــود 
ــرد پشــتی و درد در  ــان عارضــه گ ــه می ــن رابط )p<0/05(. بنابرای

ــهٔ پشــتی وجــود نداشــت. ناحی

بــا توجــه بــه ردیــف چهــار جــدول 1، 85 نفــر )42/5 درصــد( 
دارای عارضــهٔ شــانه نابرابــر بودنــد و 5 نفــر )5/88 درصــد( از ایــن 
افــراد، درد در ناحیــهٔ پشــتی را در 12 مــاه گذشــته گــزارش نمودند. 
ــاداری  ــا 0/398 و ســطح معن ــر ب ــاره کای اســکوئر براب ــدار آم مق
ــان عارضــه شــانه  ــن رابطــه می ــود )p<0/05(. بنابرای آن 0/528 ب

نابرابــر و درد در ناحیــهٔ پشــتی وجــود نداشــت. 

بــا توجــه بــه ردیــف پنــج جــدول 1، 98 نفــر )49/9 درصــد( 
دارای عارضــهٔ کمــر گــود بودنــد. 10 نفــر )10/2 درصــد( از کارکنانــی 
ــد، درد در ناحیــهٔ کمــری را در  کــه دارای عارضــهٔ کمــر گــود بودن
12 مــاه گذشــته گــزارش نمودنــد. مقــدار آمــاره کای اســکوئر برابــر 
بــا 0/002 و ســطح معنــاداری آن 0/963 بــود )p<0/05(. بنابرایــن 

رابطــه میــان عارضــه کمــر گــود و کمــر درد وجــود نداشــت. 

بــا توجــه بــه ردیــف شــش جــدول 1، 99 نفــر )49/5 درصــد( 
ــد( از  ــر )55/56 درص ــد. 55 نف ــم بودن ــوی خ ــهٔ زان دارای عارض
ــهٔ  ــد، درد در ناحی ــم بودن ــوی خ ــهٔ زان ــه دارای عارض ــی ک کارکنان
زانــوی پــای راســت را در طــی 12 مــاه گذشــته گــزارش نمودنــد. 
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مقــدار آمــاره کای اســکوئر برابــر بــا 4/034 و ســطح معنــی داری 
ــوی  ــان عارضــهٔ زان ــن رابطــه می ــود )p>0/05(. بنابرای آن 0/045 ب
خــم و درد در ناحیــهٔ زانــو راســت وجــود داشــت. همچنیــن از 99 
نفــری )49/5 درصــد( کــه دارای عارضــهٔ زانــوی خــم بودنــد )ردیــف 
هفــت جــدول 1(، 52 نفــر )52/53 درصــد(، درد در ناحیــهٔ زانــوی 
ــدار  ــد. مق ــزارش نمودن ــته گ ــاه گذش ــی 12 م ــای چــپ را در ط پ
آمــاره کای اســکوئر برابــر بــا 10/995 و ســطح معنــاداری آن 0/001 
بــود )p>0/001(. بنابرایــن رابطــه میــان عارضــه زانــوی خــم و درد 

در مفصــل زانــوی چــپ نیــز وجــود داشــت.

بحث
ــی و  ــای قامت ــاط عارضه‌ه ــی ارتب ــش بررس ــن پژوه ــدف از ای ه
ظهــور علائــم متمرکــز درد در کارکنــان ســتاد پلیــس راهــور فراجــا 
ــاداری  ــه معن ــش، رابط ــن پژوه ــای ای ــا یافته‌ه ــق ب ــود. مطاب ب
ــه  ــر ب ــردن، س ــهٔ گ ــی و درد در ناحی ــج گردن ــای ک ــن عارضه‌ه بی
جلــو و درد در ناحیــهٔ گــردن، گــرد پشــتی و درد در ناحیــهٔ پشــتی، 
شــانه نابرابــر و درد در ناحیــهٔ پشــتی، کمــر گــود و درد در ناحیــهٔ 
کمــری، وجــود نداشــت )p<0/05(. امــا میــان عارضــهٔ زانــوی خــم 
 .)p>0/05( و درد در ناحیــهٔ زانوهــا رابطــهٔ معنــاداری مشــاهده شــد
بــا عنایــت بــه اینکــه در زمــان اســتخدام، تمامــی کارکنــان 
نظامــی، توســط متخصصیــن مربوطــه، غربالگــری اســکلتی–
عضلانــی می‌شــوند، نمی‌تــوان بــا صراحــت اعــام نمــود کــه ایــن 
ناهنجاری‌هــا از قبــل در کارکنــان وجــود داشــته اســت. در واقــع، 
احتمــال اینکــه ایــن ناهنجاری‌هــا در بعــد از اســتخدام کارکنــان 

ــه وجــود آمــده باشــد، بیشــتر از قبــل  ــان ب ــوع کار آن براســاس ن
اســتخدام اســت.

همچنیــن در مطالعــه حاضــر مشــخص شــد کـــه 
بیــن عارضــهٔ زانــوی خــم و گــزارش درد در ناحیــهٔ زانــو، ارتباطــی 
معنــاداری وجــود داشــت کــه تحقیــق حاضــر بــا تحقیــق دوســتی، 
صیــدی و آکوچکیــان ســال 1399 همســو نیســت. ایــن محققیــن 
طــی پژوهشــی بــر روی غواصــان بــه ایــن نتیجــه رســیده‌اند کــه 
ــوی غواصــان  بیــن عارضه‌هــای اســکلتی–عضلانی موجــود در زان
ــه نظــر  ــدارد. ب ــاداری وجــود ن ــاط معن ــو، ارتب ــهٔ زان و درد در ناحی
ــراف  ــات اط ــت عض ــان در تقوی ــت غواص ــوع فعالی ــد، ن می‌رس
مفصــل زانــو ایــن امــر را محقــق نمــوده اســت کــه آســتانه تحمــل 
درد آنــان، نســبت بــه کارکنــان ســتاد پلیــس راهــور فراجــا، بالاتــر 
ــد، عارضــه  ــام نموده‌ان ــن موصــوف اع ــن محققی باشــد. همچنی
ــزارش 19/6 درصــد و  ــا گ ــو در غواصــان ب ــه جل ناهنجــاری ســر ب
بعــد از آن کایفوزیــس بــا گــزارش 17/6 بیشــترین شــیوع و پــای 
ــن شــیوع ناهنجاری‌هــا را  ــا گــزارش 5/9 درصــد کمتری ــدر ب ضرب
داشــته کــه بــا توجــه بــه اینکــه در تحقیــق حاضــر ناهنجاری‌هــای 
قامتــی، ســر بــه جلــو )44 درصــد( و گــرد پشــتی )42/5 درصــد( 
ــدر )4/5 درصــد( جــزء  ــوی ضرب جــزء بیشــترین و ناهنجــاری زان
ــس  ــان ســتاد پلی ــی در کارکن ــن شــیوع عارضه‌هــای قامت کمتری
ــو دارد  ــه‌ای همس ــق موصــوف رابط ــا تحقی ــود، ب ــا ب ــور فراج راه

 .]30[

و  خیاطــی  پژوهــش  بــا  حاضــر  مطالعــه  نتایــج 
ــان  ــز همســو نیســت. در پژوهــش آن همــکاران در ســال 2016 نی

جدول 1( گزارش رابطه میان درد و ناهنجاری‌های اسکلتی-عضلانی

وضعیتعارضه‌هاردیف
افراد دارای عارضهافراد بدون عارضه

pChi-Square Tests
درصدتعداددرصدتعداد

کج‌گردنی و درد در ناحیهٔ گردن1

5653/338791/57درد ندارد

0/5170/420 4946/6688/42درد دارد

10552/59547/5جمع ستون

سر به جلو و درد در ناحیهٔ گردن2

6658/928394/31درد ندارد

0/2711/212 4641/0755/68درد دارد

112568844جمع ستون

گرد پشتی و درد در ناحیهٔ پشت3

6859/137689/41درد ندارد

0/5280/398 4740/86910/58درد دارد

11557/58542/5جمع ستون

شانه نابرابر و درد در ناحیهٔ پشت4

6859/138094/11درد ندارد

0/5280/398 4740/8655/88درد دارد

11557/58542/5جمع ستون

کمر گود و درد در ناحیه کمر5

4342/158889/79درد ندارد

0/9630/002 5957/841010/20درد دارد

102519849جمع ستون

عارضهٔ زانوی خم و درد در ناحیهٔ زانوی پای راست6

7069/304444/44درد ندارد

0/0454/034 3130/695555/55درد دارد

10150/59949/5جمع ستون

عارضهٔ زانوی خم و درد در ناحیهٔ زانوی پای چپ7

7473/264747/47درد ندارد

0/00110/995 2726/735252/52درد دارد

10150/59949/5جمع ستون
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کــه بــر روی دندانپزشــکان انجــام شــده اســت، مشــخص شــده کــه 
بیــن عارضــه ســر بــه جلــو و گــزارش درد در ناحیــهٔ گــردن رابطــهٔ 
ــه دلیــل  ــاداری وجــود دارد. شــاید ایــن عــدم همســو‌بودن ب معن
نــوع شــغل آنــان باشــد؛ کارکنــان پلیــس راهنمایــی رانندگــی بــه 
ــودن( از  ــه دلیــل ماهیــت شــغلی )نظامــی ب لحــاظ جســمانی، ب
دندا‌نپزشــکان، اساســاً بایــد ورزیده‌تــر باشــند ]31[. در ادامــه 
ــر روی  ــال 2016 در پژوهشــی ب ــون در س ــانی و آذرگ ــد، س بیرانون
کارکنــان نیــروی دریایــی ارتــش ج.ا.ا. بــه ایــن نتیجــه رســیده‌اند 
ــه  ــر ب ــه س ــی عارض ــای قامت ــیوع ناهنجاری‌ه ــترین ش ــه بیش ک
جلــو اســت کــه نتایــج ایــن تحقیــق بــا توجــه بــه شــیوع بــالای 
ــا )44  ــور فراج ــس راه ــرد ســتاد پلی ــان م ــن عارضــه در کارکن ای

ــا تحقیــق حاضــر، همســو اســت ]32[.  درصــد( ب

ــرات  ــد، تغیی ــوان نموده‌ان ــکاران عن ــزد و هم ــد نی زاه
ــی از  ــه ناش ــس ک ــر لوردوزی ــی هایپ ــری یعن ــوس کم ــدازه ق ان
کم‌تحرکــی یــا عوامــل دیگــر نظیــر عادت‌هــای نامناســب روزمــره 
ــهٔ  ــی درد در ناحی ــل اصل ــی از عوام ــوان یک ــه عن ــت، ب کاری اس
کمــر اســت کــه بــا توجــه بــه اینکــه هیــچ رابطــهٔ معنــاداری بیــن 
افزایــش قــوس کمــری )هایپــر لوردوزیــس( و گــزارش درد در 
ناحیــهٔ کمــری کارکنــان مــرد ســتاد پلیــس راهــور فراجــا وجــود 
نداشــت، بــا تحقیــق موصــوف، همســو نیســت ]33[. البتــه لازم 
بــه ذکــر اســت کــه دردهــای اســکلتی–عضلانی هماننــد بســیاری 
از بیماری‌هــای دیگــر، چندعلتــی هســتند و در ایجــاد آنهــا عوامــل 
ــا قاطعیــت در مــورد  ــوان ب ــد ]33[. نمی‌ت ــت دارن مختلفــی دخال
ــت درد در  ــو و عل ــه جل ــر ب ــه س ــاً عارض ــاص مث ــل خ ــک عام ی
گــردن یــا بالعکــس اظهــار نظــر کــرد ]34[. امــا یکــی از دلایلــی که 
می‌توانــد ایــن ارتبــاط را توجیــه کنــد ایــن اســت کــه وضعیــت 
ــبب درد در  ــدت س ــد در طولانی‌م ــو می‌توان ــه جل ــر ب ــهٔ س عارض
ناحیــهٔ گــردن شــود ]Portelli .]35 و Reid اعــام نموده‌انــد 
ــراه و  ــن هم ــه از تلف ــاعت در هفت ــش از 20 س ــتفاده بی ــه اس ک
ابزارهایــی شــبیه آن بــه توســعه ناهنجاری‌هــای اســکلتی–
عضلانــی ســتون فقــرات گردنــی منجــر می‌شــود کــه بــا توجــه بــه 
نتایــج تحقیــق پیــش رو کــه کارکنــان ســتاد پلیــس راهــور فراجــا 
بیشــتر زمــان خــود را بــه کارهــای ســتادی و سیســتمی مشــغول 
بــه کار هســتند و گــزارش شــیوع ناهنجاری‌هــای قامتــی یادشــده 

در تحقیــق حاضــر، بــا تحقیــق موصــوف هــم ســو اســت ]17[. 

Neupane، Ali و Mathew در یــک مطالعــه مــروری 
بــا بررســی 10 مقالــه عنــوان نموده‌انــد، ســندروم گــردن پیامکــی، 
ممکــن اســت موجــب ناهنجــاری ســر بــه جلــو و شــانه گــرد شــود 
ــی  ــج تحقیــق پیــش رو و اســتفاده طولان ــه نتای ــا توجــه ب کــه ب
مــدت کارکنــان ســتاد پلیــس راهــور فراجــا از سیســتم‌های 
ناهنجاری‌هــا  ایــن  شــیوع  گــزارش  دســت‌افزارها،  و  رایانــه 
ــت ]36[.  ــو اس ــم س ــوف ه ــق موص ــا تحقی ــر ب ــق حاض در تحقی
Vijayakumar ،Mujumdar و Dehadrai در پژوهــش خــود، 
کاهــش دامنــه حرکتــی گــردن و گــزارش ناهنجــاری ســر بــه جلــو 
ــای  ــده از تلفن‌ه ــود آم ــه وج ــی ب ــای اصل ــوان عارضه‌ه ــه عن ب
همــراه در کاربــران اســت کــه بــا تحقیــق حاضــر نیــز همســو اســت 

 .]18[

در ایــن پژوهــش، بــا توجــه بــه اینکــه برخــی از کارکنــان جهــت 
اخــذ جایــگاه شــغلی نیــاز بــه داشــتن ســامت جســمانی 
کامــل دارنــد، محتمــل شــمرده نمی‌شــد کــه صــد در صــد 
پاســخ‌های دریافتــی از پرســش‌نامه‌ها )جهــت أخــذ گــزارش 
ــان در  ــردآوری کارکن ــذا گ ــد ل ــت باش ــده حقیق درد( منعکس‌کنن
ــود.  ــر ب ــر و زمان‌ب ــل پرســش‌نامه، هزینه‌ب ــه و تکمی جهــت توجی
ــر  ــر ب ــش حاض ــده در پژوه ــوارد مطرح‌ش ــود، م ــنهاد می‌ش پیش
روی کارکنــان خانــم، کارکنــان پلیــس راهــور و راه اســتان‌ها 
ــن پیشــنهاد  ــرد. همچنی ــرار گی ــورد بررســی و پژوهــش ق ــز م نی
می‌شــود، تأثیــر تجهیــزات نویــن ورزشــی نظیــر بنــد TRX، کــش 
پیلاتــس کــه قابلیــت اســتفاده در مکان‌هــای مختلــف را دارد، بــر 
روی اصــاح عارضه‌هــای قامتــی نیــز مــورد بررســی قــرار گیــرد.

نتیجه‌گیری
بیشــترین شــیوع عارضه‌هــای قامتــی در کارکنــان ســتاد پلیــس 
راهــور بــه ترتیــب، عارضــهٔ زانــوی خــم، کمــر گــود، کــج گردنــی، 
ــیوع  ــن ش ــر و کمتری ــانه نابراب ــتی و ش ــرد پش ــو، گ ــه جل ــر ب س
عارضه‌هــای موصــوف، ناهنجــاری زانــوی عقب‌رفتــه، زانــوی 
ضربــدر و زانــوی پرانتــز اســت. ارتباطــی بیــن درد در ناحیه‌هــای 
گــردن، پشــت و کمــر ایــن افــراد بــا عارضه‌هــای کــج گردنــی، ســر 
بــه جلــو، گردپشــتی، شــانه نابرابــر و کمــر گــود وجــود نــدارد امــا، 
عارضــۀ زانــوی خــم و درد در ناحیــه زانــو بهــم مرتبــط هســتند.

نــکات بالینــی و کاربــردی در طــب انتظامــی: بــا توجــه بــه 
اهمیــت ارتقــای تــوان جســمانی کارکنــان فراجــا و ســربازان 
وظیفــه، نتایــج پژوهــش حاضــر می‌توانــد در پیشــگیری از ابتــا 
ــی و  ــای قامت ــکلتی–عضلانی و ناهنجاری‌ه ــیب‌های اس ــه آس ب
ــن  ــژه ای ــی وی ــی اصلاح ــات ورزش ــکل تمرین ــک پروت ــی ی طراح

ــرد. ــرار گی ــتفاده ق ــورد اس ــان، م کارکن

ــی  ــک کار میدان ــل ی ــر، حاص ــق حاض ــی: تحقی ــکر و قدردان تش
تمامــی  از  بــود،  فراجــا  راهــور  پلیــس  ســتاد  در  یک‌ســاله 
ــام  ــکیبایی تم ــوری و ش ــا صب ــه ب ــان ک ــا و متخصص آزمودنی‌ه
تــا بــه ثمــر نشســتن ایــن تحقیــق ارزشــمند، اینجانبــان را یــاری 

نمودنــد، سپاســگزاریم.

تصریــح  مقالــه  نویســندگان  بدین‌وســیله  منافــع:  تعــارض 
ــه  ــال مطالع ــی در قب ــارض منافع ــه تع ــه هیچ‌گون ــد ک می‌نماین

ــدارد. ــود ن ــر وج حاض

ســهم نویســندگان: امیــر ایمانــی، ارائــه ایــده، جمــع‌آوری داده‌هــا 
ــده،  ــه ای ــه و تحلیــل آمــاری؛ ســید تیمــور حســینی، ارائ و تجزی
جمــع‌آوری داده‌هــا؛ حســین ولــی تویســرکانی، ارائــه ایــده، 
جمــع‌آوری داده‌هــا؛ همــه نویســندگان درنــگارش اولیــه مقالــه و 
بازنگــری آن ســهیم بودنــد و همــه بــا تأییــد نهایــی مقالــه حاضــر، 
ــد. ــدرج درآن را می‌پذیرن ــب من ــت و صحــت مطال مســئولیت دق

منابع مالی: این مطالعه هیچ‌گونه حمایت مالی نداشت.
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