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Background and Objective: Monitoring ergonomics in nurses should pay special 

attention to this issue and the status of improving performance, reducing or eliminating 

their skeletomuscular prevention in the workplace. Studies suggest that the ergonomic 

status of nurses is constantly being evaluated. Since a valid and reliable instrument is 

needed for this purpose, the aim of this study was to design, validate and rely the 

ergonomic status of nurses. 

Methods: The current study was carried out in 2023 and in 3 stages: the first stage was 

the design of the instrument, which was done with the consultation of an ergonomics 

expert and a review of the literature. The next stage was the validity in both the 

qualitative and quantitative parts (content and face), which was conducted with the 

consultation of 15 members of the Nursing Faculty, and in the final stage, the reliability 

of the questionnaire was verified by 20 nurses from Imam Sajjad Hospital in Ramsar. 

Findings: First, a 50-item questionnaire was designed with a Likert scale ranging from 

always to never. Subsequently, 2 items were removed from the questionnaire due to the 

qualitative and face content validity. The content validity ratio and content validity 

index were found to be 0.97 and 0.98, respectively. The total reliability of this 

instrument was calculated using Cronbach's alpha and was 0.908, indicating adequate 

reliability of this questionnaire. 

Conclusion: The questionnaire had acceptable ergonomic status, validity and reliability 

for use in the population of nurses, and it is suggested that this questionnaire be 

subjected to psychometric investigation in future studies for use in broader studies. 
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 رانیبابل، بابل، ا یپژوهشکده سلامت، دانشگاه علوم پزشکدانشکده پرستاری و مامایی فاطمه زهرا )س( رامسر،  ،ییدانشجو قاتیتحق تهیکم. 1 
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 چکیده اطلاعات مقاله
 نوع مقاله:

 مقاله پژوهشی

 

 :دریافت

22/8/1412 

 

 :اصلاح

21/11/1412 

 

 :پذیرش

13/12/1412 

 

 :انتشار

18/2/1413 

 

رعایت وضعیت ارگونومیک در پرستاران از اهمیت ویژه برخوردار است و باعث بهبود عملکرد، کاهش یا حذف  :هدف و سابقه

ده شود سنجی مداومکنند وضعیت ارگونومیک پرستاران . مطالعات پیشنهاد میکار شوددر محل  هاآنعضلانی -اختلالات اسکلتی
طراحی، روایی و پایایی پرسشنامه وضعیت  و از آنجایی که برای این امر نیاز به ابزاری روا و پایا است، لذا این مطالعه با هدف

 .ارگونومیک در پرستاران انجام شد
مرحله انجام شد: مرحله اول طراحی ابزار که با مشورت متخصص  3و در  1412مطالعه حاضر در سال : هامواد و روش

 11محتوی و صوری( بود که با مشورت ) یکمارگونومی و مروری بر متون، انجام شد. مرحله بعد روایی در دو بخش کیفی و 
نفر از پرستاران بیمارستان  21آخر پایایی پرسشنامه توسط  دانشکده پرستاری انجام شد و در مرحله یعلمئتیهنفر از اعضای 

 .امام سجاد شهر رامسر انجام شد
ی و کیف یای با طیف لیکرت از همیشه تا هرگز طراحی شد که به دنبال روایی محتواگویه 11ای در ابتدا پرسشنامه ها:یافته

 78/1و  72/1به ترتیب  (CVI) شاخص روایی محتوایی ( وCVR) ییمحتوااز پرسشنامه حذف شد. روایی  گویه 2صوری، 
پایایی مناسب  دهندهنشانبه دست آمد که  718/1دست آمد. پایایی کل این ابزار با استفاده از آلفای کرونباخ محاسبه شد که  هب

 .این پرسشنامه است

داشت و پیشنهاد  پرستاران تیدر جمعاده پرسشنامه وضعیت ارگونومیک، روایی و پایایی قابل قبولی برای استف گیری:نتیجه

 .مورد استفاده قرار گیرد ترگستردهقرار گیرد تا در مطالعات  یسنجرواندر مطالعات آینده این پرسشنامه تحت  شودیم

 ارگونومی، پرستاری، پرسشنامه های کلیدی:واژه
 

سلامت و سالمندی  . مجلهدر پرستاران کیارگونوم تیپرسشنامه وضع ییایو پا ییروا ،یطراح. سکرینیا، سپیده محمدی، سوگند عباس شمسعلی افشار،مژده طاهری: استناد

 .11-23 (:1) 7 ؛1413، خزر
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 سابقه و هدف

ستقیم ها بر کیفیت ارائه خدمات به بیماران تأثیر مرود که کیفیت عملکرد آنمیترین سرمایه و منابع نظام سلامت به شمار نیروی انسانی مهم

 دارندساعته بیماران در مراکز درمانی را به عهده 24های اصلی مراقبت در نظام سلامت پرستاران هستند که بار عظیم مراقبت دارد. یکی از ستون

 نیتراز مهم(. در این میان یکی 2) ا به مشکلات سلامت جسمانی به دلیل بارکاری زیاد هستندها از ابتدای شروع کار خود در معرض خطر ابتل(. آن1)

ترین (. شایع3و  4دارد )امروز، اختلالات اسکلتی عضلانی است و در بسیاری از مشاغل ازجمله پرستاری وجود  یایدر دنای های بهداشت حرفهچالش

 (.1) کمردرد، مشکلات گردن، درد شانه و نیز صدمات بازو و مچ و زانو است عضلانی در شغل پرستاری -اختلالات اسکلتی 

 -آن بود که شیوع اختلالات اسکلتی  حاکی از 2118عضلانی در پرستاران در سال  –نتایج مطالعه مرور سیستماتیک میزان اختلالات اسکلتی 

 .ت بودنددس/گیرند: کمر، شانه، گردن، زانو، مچ دستتحت تأثیر قرار می بدن که نواحی نیترعیشا. متغیر بوده است %88/1 تا 33/1 عضلانی بین

(. در همان سال با هدف مشابه مطالعه فوق، مطالعه مرور سیستماتیک در ایران انجام 6) بوده است متفاوت %84/1و  %47/1 شکایات کمردرد بین

در قسمت پشت،  %1/12 و %61/24 ،%8/36 ،%8/42 ،%64/44 ،%13/46،%26/42، %78/61 بیترتشد که طبق نتایج میزان شیوع این اختلالات به 

در همین مطالعه نویسندگان اذعان داشتند که شیوع . بوده است هاآرنجو  هاران، باسن، هادستگردن، زانو، قسمت فوقانی پشت، مچ پا، شانه و 

 (.2بالای پزشکی، غیبت از کار یا حتی بیکاری پرستاران خواهد شد ) یهانهیهزاختلالات اسکلتی منجر به 

 تواندیم و گذاردیم تأثیر پرستاران زندگی کیفیت بر یتوجهقابل طور به عضلانی اسکلتی اختلالات دیگر نشان داده شد که بروز یامطالعهدر 

رسد در بروز اختلالات اسکلتی عضلانی تأثیرگذار باشد، وضعیت ( ازجمله عواملی که به نظر می8.)شود خدمات ارائه و اقتصادی مشکلات باعث

ل کردن بیماران، وضعیت نامناسب یا ثابت، اعما جاجابهتوان به بلندکردن و ارگونومیکی نامناسب محیط کاری است که در مشاغل پرستاری می

از اندازه، عدم فرصت کافی جهت استراحت بین مراحل کار، هل دادن  های بیشخمش و چرخش ،مدتیطولانهای نیروی زیاد، نشستن و ایستادن

 (.7و  11داشت )اشاره ( سن، جنس، قد و غیره) کاری و عوامل فردییا بلندکردن اجسام و تجهیزات سنگین، نوبت

عایت علم ارگونومی در محیط کار را علت اصلی این شده است، عدم رعضلانی پرستاران اشاره-در مطالعات متعدد که به اختلالات اسکلتی

ها در ارتباط با محیط کارشان است و دانشی است که در حقیقت از رابطه عام و مؤثر ی انسان(. ارگونومی علم مطالعه11اند )مشکلات ذکر کرده

تم وری را برای اهداف تکاملی مقوله کار در سیسین بهرهگوید و سعی دارد تا با شناختن تعامل این سه عامل، بیشترانسان، ابزار و محیط سخن می

 دپیچیده تکنولوژی امروزی نمایان سازد. هدف از ارگونومی دستیابی به تطابق مؤثر بین نیروی کار و ایستگاه کاری جهت افزایش ایمنی، بهبو

بهبود عملکردهای ارگونومیک و کاهش یا حذف اختلالات تواند به های ارگونومیک میوری و همچنین راحتی و سهولت کار است. درک وضعیتبهره

های مختلف رعایت شود تا . وضعیت ارگونومیک موقعیتی است که باید در حین کار و انجام وضعیت(12کند )اسکلتی عضلانی در محل کار کمک 

ها و کارهای ح قرارگیری بدن حین کار در پوزیشنوضعیت ارگونومیک درواقع به نحوه صحی .ایمنی و راندمان کار افزایش و عوامل خطر کاهش یابد

( و آشنایی با وضعیت 13دست اشاره دارد )مختلف مانند نوع نشستن، ایستادن، بلندکردن وسایل، نحوه قرارگیری گردن، شانه، کمر و مواردی ازاین

 (.14ساز رفتارهای صحیح باشد )تواند آیندهصحیح ارگونومیک حین کار می

 پرسشنامه تکرارپذیری و صوری روایی ارزیابی ،یسازیبوم ترجمه، با عنوان 1374که توسط مختاری نیا و همکاران در سال  یامطالعهدر 

(. 11) ردیگرار عضلانی مورد استفاده ق-جهت ارزیابی اختلالات اسکلتی تواندیماسکلتی عضلانی نوردیک انجام شد نشان داد این ابزار  افتهیتوسعه

 "(NSEA)روایی و پایایی یک ابزار ارزیابی ارگونومی ایستگاه پرستار "عنوان با  2121در مطالعه دیگری که توسط مکرمی و همکاران در سال 

 (.16است )انجام دادند نشان از آن داشت که این پرسشنامه روایی محتوایی مناسب از دیدگاه متخصصین 

آموزش وضعیت ارگونومیک بر رعایت رفتارهای پیشگیرانه ارگونومیک  ریتأثبا عنوان بررسی  یامطالعه نهیزمشیپ عنوانبهمطالعه حاضر 

عیت ارگونومیک ی بر وضنو پایا بوده است که رعایت رفتارهای مبت دانشجویان پرستاری بوده است و از آنجایی که برای این مطالعه نیاز به ابزاری روا

 تیضعو"ق ابزاری اختصاصی برای این گروه از افراد پیدا نشد، لذا محققین بر آن شدند تا ابزاری با عنوان محق یوجوجسترا بسنجد، اما طی 

 طراحی، روایی و پایا کنند. "در پرستاران کیارگونوم
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 هاروشمواد و 

کارشناسی  مهناانیپااین مطالعه جهت طراحی و ارزیابی روایی و پایایی، در خصوص رفتارهای وضعیت ارگونومیک در پرستاران برای استفاده در 
 از: رضایت شرکت در پژوهش، داشتن حداقل یک سال سابقه کار در بالین و داشتن اندعبارتارشد پرستاری انجام شد. معیار ورود در این مطالعه 

قق حمدرک لیسانس و بالاتر و معیار خروج در این مطالعه عدم رضایت شرکت در پژوهش و عدم تکمیل پرسشنامه بود. ابزار این مطالعه پرسشنامه م
ساخته به نام وضعیت ارگونومیک در پرستاران بود. محقق با توضیح هدف مطالعه و اختیاری بودن شرکت در پژوهش و همچنین محرمانه بودن 

مرحله داشت که  3آگاهانه نزد پرستاران کرد. روش کار در این مطالعه  نامهتیرضاگذاشتن این ابزار همچنین  اریدر اختعات نزد خود اقدام به اطلا
 از: اندعبارتاین مراحل 

 طراحی ابزار:  -1
در رویکرد قیاسی، دانش نظری موجود،  ها از رویکرد قیاسی استفاده شد.راحی مقیاس است. برای طراحی گویهترین بخش طخلق گویه مهم

کند؛ لذا در این رویکرد به یک مرور کامل از متون برای ایجاد درک و شناخت از ها فراهم میرا برای طراحی مجموعه اولیه گویهاطلاعات کافی 
د: ای ماننهای داده(. در مرحله بررسی متون پرسشنامه محقق ساخته وضعیت ارگونومیک در پرستاران، در پایگاه12مطالعه نیاز است ) سازه مورد
Scopus ،Ovid ،Proquest ،Science Direct، Pub Med و Cinahl موتور جستجوی و Google sclolar محدودیت  بدون

ها، ارگونومی وضعیتی، ارگونومی پاها و زانو، ارگونومی کمر و ارگونومی گردن مورد جستجو گونومی دستارگونومی شانه، ار هایزمانی کلیدواژه
علمی دانشکده پرستاری فاطمه نفر از اعضای محترم هیات 11ظرات ( در پایان این مرحله با توجه به نتایج مروری بر متون و ن18-21گرفت )قرار 

، گاهی 4=مواقع شتریب، 1طیف لیکرت )همیشه=  1گویه با  11ها با صاحبه با پرستاران استخراج گویهمالزهرا رامسر و متخصص ارگونومی، 
 ( به دست آمد.1و هرگز= 2=ندرتبه، 3اوقات=

ه مورد ردرمانی، بایستی پایایی و روایی ابزار گردآوری هموا -های بهداشتیبرای استفاده از ابزاری باهدف بهبود کیفیت ارائه مراقبت در سیستم
ست محقق از گیری لازم اکارگیری ابزارهای اندازهارزیابی قرار گیرد تا نتایج حاصل از آن از اعتبار و ثبات لازم برخوردار باشند، بنابراین، قبل از به

تواند ه آیا ابزار پژوهش میاین است ک Validityگیری اطمینان حاصل کند. مقصود از روایی طریق علمی، نسبت به روا بودن و پایایی ابزار اندازه
گیری در شرایط مشابه با این مقوله سروکار دارد که ابزار اندازه Reliability گیری کند؟ پایاییشده است اندازهخصوصیتی را که برای آن طراحی

 (.26دهد )تا چه حد اندازه نتایج مشابهی به دست می
 ارزیابی روایی:-2

کیفی و کمی( قرار گرفت. برای تعیین روایی صوری پرسشنامه محتوا )صوری و  دو بخشپرسشنامه مورد ارزیابی روایی در  پس از تدوین، 
نفر از  21علمی دانشکده پرستاری فاطمه الزهرا رامسر و نفر اعضای محترم هیات 11نامه به محقق ساخته وضعیت ارگونومیک در پرستاران، پرسش

 پرسشنامه به صورت سؤالاتدر مورد مرتبط بودن، ساده بودن و واضح بودن  هاآنستان امام سجاد رامسر ارائه شد و از پرستاران شاغل در بیمار
/ ساده / واضح است ولی نیاز به اصلاح جزئی  ( مرتبط2مرتبط / ساده/ واضح است،  کاملاً(1مقیاس چهارگانه زیر به صورت جداجدا سؤال گردید. 

گزینه اول  دهندگانپاسخدرصد  11غیر مرتبط / ساده/ واضح است. هر سؤال در صورتی تائید شد که یا  کاملاً (4اسی نیاز دارد،اصلاح اس ( به3دارد، 
 (.22بودند )دو گزینه اول را انتخاب کرده  هاآن %21و یا 

ونومیک محقق ساخته وضعیت ارگ روایی محتوی به دو روش کیفی و کمی بررسی شد. برای تعیین روایی محتوی به روش کیفی پرسشنامه
الزهرا رامسر خواسته شد تا دانشکده پرستاری و مامایی فاطمه علمیاز اعضای محترم هیئت نفر 11در پرستاران با طیف لیکرت همیشه تا هرگز، از 

نظر  Item Allocation ها در جای مناسبو قرارگیری آیتم Wording، استفاده از کلمات مناسب Grammer در مورد رعایت دستور زبان
بازنگری قرار گرفت و اصلاحات لازم انجام شد. برای تعیین روایی محتوی به روش کمی نسبت  خود را ارائه دهند. نظرات توسط تیم تحقیق مورد

 شد. یبررس Content Validity Index (CVI)و شاخص روایی محتوایی  Content Validity Ratio (CVR) روایی محتوایی
الزهرا خواسته شد تا هر گویه ازنظر دانشکده پرستاری و مامایی فاطمه علمیاز اعضای محترم هیئت نفر 11محاسبه نسبت روایی محتوایی از  جهت

بندی کنند. طبق جدول لاوشه، کسب نمره ( درجهEssential تا ضروری Not Essentialقسمتی )ضروری نیست ضروری بودن در طیف سه
 علمیاز اعضای محترم هیئت نفر 11(. جهت بررسی شاخص روایی محتوایی، پرسشنامه 28شد )عیار حفظ گویه در نظر گرفته و بیشتر، م 1662

الزهرا )همان افرادی که برای تعیین نسبت روایی محتوای کیفی دعوت به همکاری شده بودند( داده شد تا در دانشکده پرستاری و مامایی فاطمه
از مربوط نیست تا کاملاً مربوط است( هر گویه را بررسی کنند. در این مطالعه، حداقل موردقبول نمره شاخص روایی )طیف لیکرت چهارقسمتی 

 (.27شد )در نظر گرفته  1628محتوایی، 
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 زیابی پایایی:را -3
دهد پاسخ می به این سؤالنی همسانی درونی استفاده شد. همسانی درو از روشبرای بررسی پایایی پرسشنامه وضعیت ارگونومیک در پرستاران 

های رایج برای بررسی همسانی درونی ابزار ضریب یکی از روش ؟های موجود در یک ابزار از نظر مفهوم با یکدیگر تناسب دارند یا نهکه گویه
 بارکی به یایی است که فقطآلفای کرونباخ است. ضریب آلفا پرکاربردترین روش آماری برای نشان دادن همسانی درونی است و تنها شاخصی از پا

است قبول قابل غیر 1/1 ریزو  متوسط 2/1تا  1/1خوب،  7/1تا  2/1عالی،  7/1و به نمونه وابسته است. مقدار آلفا بیشتر از  دارد ازیناجرای آزمون 
گان از موضوع و کنندپرسشنامه شرکتل که پیش از تکمیل پژوهش پیش از توزیع پرسشنامه ملاحظات اخلاقی رعایت شد. بدین شک نیدر ا(. 31)

نفر از پرستاران  21محرمانه خواهد ماند. بدین ترتیب  هاآنها داده شد که اطلاعات شخصی روش اجرای مطالعه مطلع شدند و این اطمینان به آن
 .در بیمارستان امام سجاد رامسر پرسشنامه را تکمیل کردند

 هاافتهی

این  قرار داشتند. از سال 24-31 یسندر فاصله  کنندگانشرکت( تکمیل کردند. %81زن ) 16و ( %21مرد ) 4از نفر متشکل  21پرسشنامه را 
ون از طریق آزم هامؤلفهبودند. با توجه به نتایج، پایایی ابزار از طریق همبستگی درونی هر یک از  ( متأهل%11نفر ) 1( و %71مجرد ) نفر 17میان 

علمی از اعضای محترم هیئت نفر 11به دست آمد. در روایی محتوای کیفی و صوری ابزار، از  718/1آلفای کرونباخ محاسبه شد که این مقدار 
 Wording، استفاده از کلمات مناسب Grammerدانشکده پرستاری و مامایی فاطمه الزهرا رامسر خواسته شد تا در مورد رعایت دستور زبان 

و طیف لیکرت از همیشه تا هرگز نظر خود را ارائه دهند. نظرات توسط تیم تحقیق  Item Allocation ها در جای مناسبو قرارگیری آیتم
 "چرخید؟جایی وسایل ناگهان به طرفین میآیا در هنگام جابه »( سپس دو گویه شامل:1موردبازنگری قرار گرفت و اصلاحات لازم انجام شد. )جدول 

ورت به دلیل تکراری بودن و عدم ضر "کنید؟آیا در هنگام بلند کردن اجسام از پاهای خود برای بلند کردن جسم و صاف ایستادن استفاده می "و 
( و شاخص CVR) ییمحتواعدد کلی نسبت روایی  همچنین در بخش روایی محتوای کمی، درآمدگویه  48گویه به  11از  حذف شدند و پرسشنامه

 (.2)جدول دست آمد  به 78/1و  72/1( به ترتیب CVI) ییمحتوا روایی
 

 
 روایی محتوا کیفی .1جدول 

 
 گویه ها بعد از نظرات اساتید نظرات اساتید گویه ها قبل نظرات اساتید

آیا به هنگام ایستادن پاها را به فاصله عرض شانه از 
 ؟دیدهیم قرار گریکدی

- 
 
 

آیا به هنگام ایستادن پاها را به فاصله عرض شانه از 
 ؟دیدهیم قرار گریکدی

 ؟دیستیایمآیا در هنگام ایستادن صاف  - ؟دیستیایمآیا در هنگام ایستادن صاف 

آیا در هنگام ایستادن وزن خود را روی هر دوپا 
 ؟دیکنیمپخش 

- 
آیا در هنگام ایستادن وزن خود را روی هر دوپا 

 ؟دیکنیمپخش 

 ؟دیستیایمدر یک وضعیت  مدتیطولانآیا  - ؟دیستیایمدر یک وضعیت  مدتیطولانآیا 

 یبر روآیا در هنگام ایستادن وزن بدن خود را 
 ؟دیاندازیمانگشتان پا 

- 
 یبر روآیا در هنگام ایستادن وزن بدن خود را 

 ؟دیاندازیمانگشتان پا 

را کمی سمت  خود یهاشانهآیا در هنگام ایستادن 
 ؟دیکنیمعقب متمایل 

- 
کمی سمت  خود را یهاشانهآیا در هنگام ایستادن 

 ؟دیکنیمعقب متمایل 
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 گویه ها بعد از نظرات اساتید نظرات اساتید گویه ها قبل نظرات اساتید
را به سمت عقب و بالا  خود آیا در هنگام ایستادن سر

 ؟دیکنیممتمایل 
- 

را به سمت عقب و  خود آیا در هنگام ایستادن سر
 ؟دیکنیمبالا متمایل 

 ؟دیکنیمآیا از کفش پاشنه کوتاه و راحت استفاده  - ؟دیکنیمآیا از کفش پاشنه کوتاه و راحت استفاده 
 دو طرفآزادانه در  هادستآیا در هنگام ایستادن 

 بدن قرار دارند؟
- 

 دو طرفآزادانه در  هادستآیا در هنگام ایستادن 
 بدن قرار دارند؟

زمانی  در فاصلهطولانی  یهاستادنیاآیا در هنگام 
 ؟دیدهیمتمرینات کششی انجام  ساعتهمین

- 
 زمانی در فاصلهطولانی  یهاستادنیاآیا در هنگام 

 ؟دیدهیمتمرینات کششی انجام  ساعتهمین
 هیتک وارید به واریدآیا در هنگام ایستادن نزدیک 

 ؟دیدهیم
- 

 هیتک وارید به واریدآیا در هنگام ایستادن نزدیک 
 ؟دیدهیم

آیا در هنگام ایستادن کمی زانوهای خود را خم 
 ؟دیکنیم

- 
آیا در هنگام ایستادن کمی زانوهای خود را خم 

 ؟دیکنیم
 ؟دیبریمآیا در هنگام ایستادن شکمتان را داخل  -                  ؟دیبریمآیا در هنگام ایستادن شکمتان را داخل 

 قرار گریکدیموازی  پاها راآیا در هنگام ایستادن 
 ؟دیدهیم

بهتر است ویرایش شود یا از 
اشکال با خطوط ساده استفاده 

 شود

  قرار موازی یکدیگر پاها راآیا در هنگام ایستادن 
 دهید؟می

 
 
 
 

کمی به سمت جلو  خود راآیا در هنگام ایستادن لگن 
 ؟دیکنیممتمایل 

- 
کمی به سمت  خود راآیا در هنگام ایستادن لگن 
 ؟دیکنیمجلو متمایل 

آیا در هنگام راه رفتن سر را بالا نگه داشته و با 
 ؟دیکنیممستقیم به جلو نگاه  تانیهاچشم

بهتر است ویرایش شود یا از 
اشکال با خطوط ساده استفاده 

 شود

و با  داشتهنگهآیا در هنگام راه رفتن سر را بالا 
 ؟دیکنیممستقیم به جلو نگاه  تانیهاچشم

 

ا هاندام سایر و سطحهم هاشانهراه رفتن  در هنگامآیا 
 راستای بدن قرار دارد؟ کشیده و در

در یک سطح مناسب  هاشانه
 تراست

-اندام ریو سا سطحهم هاشانهراه رفتن  در هنگامآیا 

 راستای بدن قرار دارد؟ ها کشیده و در
قرار  به همآیا در هنگام راه رفتن دوتا پا نزدیک 

 دارند؟
- 

قرار  به همآیا در هنگام راه رفتن دوتا پا نزدیک 
 دارند؟

ن روی زمی بر را پا یپاشنههنگام راه رفتن اول  در ایآ
ان درنهایت انگشت بعد قسمت کفی پا و و می گذارید

 زمین تماس می دهید؟ با را
- 

در هنگام راه رفتن اول پاشنه ی پارابرروی زمین  آیا
نهایت  در و بعد قسمت کفی پا و می گذارید

 انگشتان رابازمین تماس می دهید؟

هنگام راه رفتن چانه شما موازی زمین قرارمی  آیا در
 گیرد؟

- 
راه رفتن چانه شما موازی زمین قرارمی  در هنگامآیا 

 گیرد؟
شما صاف و  و شکمآیا در هنگام راه رفتن لگن 

 ؟باشدیمهمسو با بقیه بدن 
- 

شما صاف و  شکمو آیا در هنگام راه رفتن لگن 
 ؟باشدیمهمسو با بقیه بدن 

راه رفتن از قوس دادن پشت خود  در هنگامآیا 
 ؟دیکنیمخودداری 

- 
راه رفتن از قوس دادن پشت خود  در هنگامآیا 

 ؟دیکنیمخودداری 
 ؟دینینشیمبر روی صندلی  و قائمآیا صاف  - ؟دینینشیمبر روی صندلی  و قائمآیا صاف 
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 گویه ها بعد از نظرات اساتید نظرات اساتید گویه ها قبل نظرات اساتید
 صندلی وزن بدن خود یبر روآیا در هنگام نشستن 

مساوی روی دوسوی باسن خود توزیع  به طور را
 ؟دیکنیم

- 
 صندلی وزن بدن خود یبر روآیا در هنگام نشستن 

سوی باسن خود توزیع  مساوی روی دو به طور را
 ؟دیکنیم

 حسطهمصندلی زانوها  یبر رونشستن  در هنگامآیا 
 ؟رندیگیمباسن یا بالاتر از آن قرار 

- 
 طحسهمصندلی زانوها  یبر رونشستن  در هنگامآیا 

 ؟رندیگیمباسن یا بالاتر از آن قرار 

روی همدیگر قرار  پاها راآیا در هنگام نشستن 
 ؟دیدهیم

- 
روی همدیگر قرار  پاها راآیا در هنگام نشستن 
 ؟دیدهیم

 ؟دینینشینم قهیدق 31آیا در یک وضعیت بیش از  فعل مثبت باشد بهتر است ؟دینینشینم قهیدق 31آیا در یک وضعیت بیش از 

آیا در هنگام نشستن در صندلی گردن خود را به 
 ؟دیکنیماطراف خم 

جمله ویرایش نیاز دارد 
عبارت صندلی و  توانیم

 کرد را حذفاطراف 

آیا در هنگام نشستن، گردن خود را به اطراف خم 
 ؟دیکنیم

کمی عقب  خود را یهاشانهآیا در هنگام نشستن 
 ؟دیدهیم

- 
کمی عقب  خود را یهاشانهآیا در هنگام نشستن 
 ؟دیدهیم

آیا در هنگام نشستن باسن شما در تماس با پشت 
 ؟ردیگیمصندلی قرار 

- 
آیا در هنگام نشستن باسن شما در تماس با پشت 

 ؟ردیگیمصندلی قرار 
آیا در هنگام نشستن کف هر دوپا زمین را لمس 

 ؟کندیم
- 

آیا در هنگام نشستن کف هر دوپا زمین را لمس 
 ؟کندیم

و مقابل  در جلوآیا در هنگام نشستن مچ پایتان 
 زانویتان قرارمی گیرد؟

بهتر است با خطوط ساده و 
 شکل نمایش داده شود

درک مددجو از جملات ممکن 
 است اشتباه باشد

و مقابل  در جلوآیا در هنگام نشستن مچ پایتان 
 زانویتان قرارمی گیرد؟

 
 

را به موازات زمین  خود آیا در هنگام نشستن ساعد
 ؟دیداریمنگه 

بهتر است با خطوط ساده و 
 شکل نمایش داده شود

درک مددجو از جملات ممکن 
 است اشتباه باشد

 

را به موازات زمین  خود آیا در هنگام نشستن ساعد
 ؟دیداریمنگه 

ا ر پا و مچ زانو آیا در هنگام نشستن مفاصل لگن6
 ؟دیداریمباز نگه  درجه 71بیش از 

بهتر است با خطوط ساده و 
 شکل نمایش داده شود

درک مددجو از جملات ممکن 
 است اشتباه باشد

 اپا ر و مچ زانو آیا در هنگام نشستن مفاصل لگن6
 ؟دیداریمباز نگه  درجه 71بیش از 

آیا در هنگام نشستن مچ دست را صاف و در یک 
 ؟دیداریمساعد نگه  راستا با

- 
آیا در هنگام نشستن مچ دست را صاف و در یک 

 ؟دیداریمراستا با ساعد نگه 
 ؟دیشویمآیا در هنگام نشستن به جلو و پهلو خم  فعل مثبت باشد بهتر است ؟دیشوینمآیا در هنگام نشستن به جلو و پهلو خم 

 ؟دیکنیمرا خم  کمر خودآیا برای بلند کردن اشیا  فعل مثبت باشد بهتر است ؟دیکنینمرا خم  کمر خودآیا برای بلند کردن اشیا 
خم کرده  زانوها راکردن وسایل  جاجابهآیا در هنگام 

 ؟دیدهیمو یک زانو را روی زمین قرار 
- 

خم کرده  زانوها راکردن وسایل  جاجابهآیا در هنگام 
 ؟دیدهیمو یک زانو را روی زمین قرار 
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 گویه ها بعد از نظرات اساتید نظرات اساتید گویه ها قبل نظرات اساتید
آیا هنگام گرفتن وسایل از تمامی کف دست خود 

 ؟دیکنیماستفاده 
جمله مفهوم نیست که در چه 

 وضعیتی گرفتن وسایل؟
آیا هنگام گرفتن وسایل، وزن وسایل را روی تمام 

 انگشتان دست( صرفاً؟ )نه دیاندازیمکف دست 
وسایل عضلات شکم را سفت  ییجاجابهآیا در هنگام 

 ؟دیداریمصاف نگه  خود راو پشت 
- 

وسایل عضلات شکم را  ییجاجابهآیا در هنگام 
 ؟دیداریمصاف نگه  خود راسفت و پشت 

وسایل ناگهان به طرفین  ییجاجابهآیا در هنگام 
 ؟دیچرخیم

است حذف شود  بهتر :1نظر 
 گرید یهاتمیآچون با 
 دارد یپوشانهم

مفهوم نیست  جمله :2نظر 
 عبارت به بازبینی نیاز دارد

 حذف شد

آیا در هنگام گذاشتن وسایل به چپ یا راست از کمر 
 ؟دیچرخیم

 عبارت بازبینی و ویرایش شود
آیا در هنگام گذاشتن وسایل به چپ یا راست 

 ؟دیچرخیمخودتان از ناحیه کمر 

به جلو  خود راآیا در هنگام بلند کردن اجسام پاهای 
 ؟دیدهیمحرکت 

 مبهم
آیا در هنگام بلند کردن اجسام یک پای خود را به 

 ؟دیدهیمسمت جلو قرار 
کوچک  یهاگاموسایل  ییجاجابهآیا در هنگام 

 ؟دیداریبرم
 مبهم

کوچک  یهاگاموسایل  ییجاجابهآیا در هنگام 
 ؟دیداریبرم

آن را به  دیکنیمآیا اگر جسمی از روی میز بلند 
 تا بتوانید به بدن دیکنیممیز هدایت  یلبهسمت 

 خود نزدیک کنید؟
 

- 
آن را به  دیکنیمآیا اگر جسمی از روی میز بلند 

 تا بتوانید به بدن دیکنیممیز هدایت  یلبهسمت 
 خود نزدیک کنید؟

آیا در هنگام بلند کردن اجسام از پاهای خود برای 
 ؟دینکیمبلند کردن جسم و صاف ایستادن استفاده 

 قبلی مشابه سؤالات: با 1نظر 
 است
 

به بازبینی نیاز  عبارت :2نظر 
 دارد

 حذف شد

سطح کمر را بلند  بالاتر ازآیا اجسام سنگین 
 ؟دیکنینم

 جمله ویرایش شود
کمر  سطح بالاتر ازسطحی تا  را درآیا اجسام سنگین 

 ؟دیکنیمبلند  را
آیا برای پایین آوردن اجسام از ناحیه باسن و زانو خم 

 ؟دیشویم
- 

آیا برای پایین آوردن اجسام از ناحیه باسن و زانو خم 
 ؟دیشویم

وسایل آن را تا حد ممکن  ییجاجابهآیا در هنگام 
 ؟دیداریمنزدیک بدن نگه 

 به نظر تکراری است
وسایل آن را تا حد ممکن  ییجاجابهآیا در هنگام 

 ؟دیداریمنزدیک بدن نگه 
خم نگه  بازوها راوسایل  ییجاجابهآیا در هنگام 

 ؟دیداریم
- 

خم نگه  بازوها راوسایل  ییجاجابهآیا در هنگام 
 ؟دیداریم
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 روایی محتوا کمی .2جدول 
 

 گویه
نسبت روایی 

 محتوایی
(CVR) 

شاخص روایی 
 محتوایی

(CVI) 
 نتیجه

 قبول 1 1 دهید؟قرار می آیا به هنگام ایستادن پاها را به فاصله عرض شانه از یکدیگر
 قبول 1 1 ایستید؟آیا در هنگام ایستادن صاف می

 قبول 1 1 کنید؟آیا در هنگام ایستادن وزن خود را روی هر دوپا پخش می
 قبول 1 1 ایستید؟مدت در یک وضعیت میآیا طولانی

 قبول 1 8/1 اندازید؟روی انگشتان پا می آیا در هنگام ایستادن وزن بدن خود را بر
 قبول 1 1 کنید؟را کمی سمت عقب متمایل می های خودآیا در هنگام ایستادن شانه

 قبول 1 1 کنید؟را به سمت عقب و بالا متمایل می آیا در هنگام ایستادن سرخود
 قبول 1 1 کنید؟و راحت استفاده می کوتاهآیا از کفش پاشنه

 قبول 1 1 طرف بدن قرار دارند؟ ها آزادانه در دوآیا در هنگام ایستادن دست
جام ساعته تمرینات کششی انفاصله زمانی نیم های طولانی درآیا در هنگام ایستادن

 دهید؟می
 قبول 1 1

 قبول 7/1 1 دهید؟تکیه می واریدواربهیدآیا در هنگام ایستادن نزدیک 
 قبول 1 1 کنید؟آیا در هنگام ایستادن کمی زانوهای خود را خم می

 قبول 1 1 برید؟آیا در هنگام ایستادن شکمتان را داخل می
 قبول 1 1 دهید؟قرار می را موازی یکدیگر آیا در هنگام ایستادن پاها
 قبول 1 1 کنید؟میرا کمی به سمت جلو متمایل  آیا در هنگام ایستادن لگن خود
هایتان مستقیم به جلو نگاه داشته و با چشمآیا در هنگام راه رفتن سر را بالا نگه

 کنید؟می
 قبول 1 1

راستای بدن قرار  ها کشیده و دراندام سایر سطح وها همهنگام راه رفتن شانه آیا در
 دارد؟

 قبول 1 1

 قبول 1 8/1 قرار دارند؟هم  آیا در هنگام راه رفتن دوتا پا نزدیک به
ی بعد قسمت کف و دیگذاریمروی زمین  بر را ی پادر هنگام راه رفتن اول پاشنه آیا

 دهید؟زمین تماس می با انگشتان را تیدرنها پا و
 قبول 1 1

 قبول 1 8/1 هنگام راه رفتن چانه شما موازی زمین قرارمی گیرد؟ آیا در
 قبول 1 1 باشد؟بقیه بدن می با شما صاف و همسوشکم  آیا در هنگام راه رفتن لگن و

 قبول 1 1 کنید؟هنگام راه رفتن از قوس دادن پشت خود خودداری می آیا در
 قبول 1 1 نشینید؟قائم بر روی صندلی می آیا صاف و

 مساوی روی دو به طور را روی صندلی وزن بدن خود آیا در هنگام نشستن بر
 کنید؟میسوی باسن خود توزیع 

 قبول 1 1

سطح باسن یا بالاتر از آن قرار روی صندلی زانوها هم هنگام نشستن بر آیا در
 گیرند؟می

 قبول 1 1

 قبول 1 1 دهید؟را روی همدیگر قرار می آیا در هنگام نشستن پاها
 قبول 1 1 نشینید؟نمی قهیدق 31آیا در یک وضعیت بیش از 

 قبول 1 1 کنید؟گردن خود را به اطراف خم میآیا در هنگام نشستن در صندلی 
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 گویه
نسبت روایی 

 محتوایی
(CVR) 

شاخص روایی 
 محتوایی

(CVI) 
 نتیجه

 قبول 1 1 دهید؟را کمی عقب می های خودآیا در هنگام نشستن شانه
 قبول 1 1 گیرد؟آیا در هنگام نشستن باسن شما در تماس با پشت صندلی قرار می

 قبول 1 1 کند؟آیا در هنگام نشستن کف هر دوپا زمین را لمس می
 قبول 7/1 8/1 جلو و مقابل زانویتان قرارمی گیرد؟ مچ پایتان در آیا در هنگام نشستن

 قبول 7/1 1 دارید؟موازات زمین نگه می را به خود آیا در هنگام نشستن ساعد
باز نگه  درجه 71را بیش از  مچ پا و زانو آیا در هنگام نشستن مفاصل لگن6

 دارید؟می
 قبول 8/1 1

 قبول 7/1 8/1 دارید؟با ساعد نگه می صاف و در یک راستاآیا در هنگام نشستن مچ دست را 
 قبول 1 1 شوید؟آیا در هنگام نشستن به جلو و پهلو خم نمی

 قبول 1 1 کنید؟خود را خم نمی آیا برای بلند کردن اشیا کمر
 را خم کرده و یک زانو را روی زمین قرار جا کردن وسایل زانوهاآیا در هنگام جابه

 دهید؟می
 قبول 1 

 قبول 7/1 1 کنید؟آیا هنگام گرفتن وسایل از تمامی کف دست خود استفاده می
را صاف نگه  جایی وسایل عضلات شکم را سفت و پشت خودآیا در هنگام جابه

 دارید؟می
 قبول 1 1

 رد 8/1 8/1 چرخید؟جایی وسایل ناگهان به طرفین میآیا در هنگام جابه
 قبول 7/1 1 چرخید؟وسایل به چپ یا راست از کمر میآیا در هنگام گذاشتن 

 قبول 1 8/1 دهید؟را به جلو حرکت می آیا در هنگام بلند کردن اجسام پاهای خود
 قبول 1 8/1 دارید؟های کوچک برمیجایی وسایل گامآیا در هنگام جابه

نید تا کمیی میز هدایت کنید آن را به سمت لبهآیا اگر جسمی از روی میز بلند می
 بتوانید به بدن خود نزدیک کنید؟

 قبول 1 1

آیا در هنگام بلند کردن اجسام از پاهای خود برای بلند کردن جسم و صاف ایستادن 
 کنید؟استفاده می
 

 رد 7/1 1

 قبول 1 1 کنید؟از سطح کمر را بلند نمی آیا اجسام سنگین بالاتر
 قبول 1 1 شوید؟باسن و زانو خم میآیا برای پایین آوردن اجسام از ناحیه 

 قبول 1 1 دارید؟جایی وسایل آن را تا حد ممکن نزدیک بدن نگه میآیا در هنگام جابه
 قبول 1 1 دارید؟را خم نگه می جایی وسایل بازوهاآیا در هنگام جابه

 

 یریگجهینتبحث و 
ال س وضعیت ارگونومیک در پرستاران بیمارستان امام سجاد شهر رامسر دراین پژوهش با هدف طراحی و ارزیابی روایی و پایایی پرسشنامه 

پرسشنامه بود، چرا که با محاسبه ضریب آلفای کرونباخ، اعتبار  قبولقابلمیزان اعتبار  دهندهنشان هایبررسانتخاب شده بودند انجام شد.  1412
 "(NSEAروایی و پایایی یک ابزار ارزیابی ارگونومی ایستگاه پرستار) "با عنوان یامطالعهکل آزمون بالای متوسط به دست آمد. مکرمی و همکاران 
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 متون، پانل کارشناسان و های ابزار بر اساس مرورها و آیتمانجام دادند. در این مطالعه پرستاران ده بیمارستان شرکت کردند. حوزه 2121در سال 
 مصاحبه با پرستاران توسعه داده شد.

آزمون -ده از روایی صوری و روایی محتوایی ارزیابی شد. پایایی با استفاده از توافق بین ارزیاب و تجزیه و تحلیل پایایی آزمونروایی با استفا
 ICCبود.  7/1 بالاتر از هشت حوزه ابزار هر در ICCاساس بر بین ارزیابان ارزیابی شد. در نهایت پایایی این ابزار  یاچهارهفتهمجدد با فاصله 

دوم محاسبه شد. ضریب همبستگی اسپیرمن بین میانگین  در مرحله( P<111/1) 72/1( و P<111/1) 78/1اول  در مرحله)میانگین کل نمره( 
 را نشان داد.  یخوب اریبس( بود. این ضریب بازآزمایی پایایی >111/1p) 72/1مرحله اول و دوم برابر با  در نمرات ابزار

( و روایی این ابزار N=133بود ) 74/1کاری پرستاری  یهاستگاهیاهمچنین میانگین ضریب کاپا کوهن بین دو متخصص برای ارزیابی کلیه 
( 16است )روایی محتوایی مناسب از دیدگاه متخصصین  دهندهنشانمحاسبه شد که  21/1و  88/1به ترتیب  CVRو  CVIبا استفاده از میانگین 

 ه این ابزار روایی و پایایی مناسبی داشت، با نتایج مطالعه حاضر همخوانی دارد.آنجایی ک از
Pañego  و روایی محتوایی یک پرسشنامه برای ارزیابی مرتبط با سلامتی عادات  یسنجروانمطالعه "با عنوان  یامطالعه( 2121همکاران )و

فاکتور راحتی در والنسیا،  بر اساساز دو مدرسه دولتی بود که  آموزدانش 216انجام دادند. در این مطالعه نمونه اولیه  "روزانه یهاتیفعالوضعیتی در 
بی شد. از روایی محتوایی ارزیا با استفادهآزمون مجدد و روایی -آزمون و طرحاسپانیا انتخاب شدند. برای بررسی پایایی از روش پیوستگی درونی 

( برای نمره ICCمجدد )آزمون -و از روش آزمون (α=81/1)8/1کرونباخ  یاز آلفاایت پایایی این ابزار از روش پیوستگی درونی با استفاده در نه
جه نتی هاآن(، به دست آمد. همچنین روایی محتوایی این ابزار با استفاده از روش دلفی به دست آمد 83/1 –21/1) هادستههمه  یو برا( 81/1کل )

 کهییازآنجا(. 31)هاستآنفعالیت در زندگی روزمره  نیدر حگرفتند که این پرسشنامه ابزاری معتبر و پایا برای ارزیابی عادات وضعیتی دانش آموزان 
 این پرسشنامه روایی و پایایی مناسبی داشت،  با نتایج مطالعه حاضر همخوانی دارد.

 Topino نفر از افراد ساکن ایتالیا  728روی ": روایی مقیاس ایتالیایی آگاهی وضعیتیو بدنذهن "با عنوان یامطالعه( 2121همکاران ) و
استفاده  ( :8/1a )کرونباخمحاسبه آلفای  قیاز طرانجام دادند. برای بررسی روایی از روایی ساختار و برای بررسی پایایی از روش همسانی درونی 

این مقیاس روایی و  کهییازآنجا( 32خوب است ) یسنجروانایتالیایی این پرسشنامه یک ابزاری با نشان داد که نسخه  هاآنکردند. نتایج مطالعه 
سنجی های روانارزیابی ویژگی"عنوان با  یامطالعه( 2114و همکاران ) Coluciبا نتایج مطالعه حاضر همخوانی دارد.  پایایی مناسبی داشت،

 پرستاری انجام دادند. نفر کارکنان 321 یبر رو "یک شغل جدید مرتبط با ارگونومی، تهیه شده برای کارکنان پرستاری
 قیطراز یی . پایاقرار گرفتشناخته شده و روایی همگرا مورد تجزیه و تحلیل  یهاگروهتحلیل عاملی، تکنیک  از روشروایی سازه با استفاده 

که  بود ریمتغ 26/1تا  64/1 از ICC ریمقاد و 71/1انجام شد. نتایج نشان داد که آلفای کرونباخ پرسشنامه نزدیک به  و ثباتسازگاری درونی 
 آنجایی که این ابزار روایی و پایایی مناسبی داشت، با نتایج مطالعه حاضر همخوانی دارد.  ( از33است )کاربردی بودن پرسشنامه  یدهندهنشان

کلتی اس افتهیتوسعهپرسشنامه  یریتکرارپذ، ارزیابی روایی صوری و یسازیبومترجمه،  "با عنوان یامطالعه( 2112همکاران )مختاری نیا و 
نفر فیزیوتراپیست  11بعد از انجام فرایند ترجمه پرسشنامه به  یامطالعهانجام دادند. برای تعیین روایی صوری پرسشنامه، طی  "عضلانی نوردیک 

، ساده بودن و واضح ها در مورد مرتبط بودننفر از بیماران ارائه شد و از آن 11کردند و همچنین به که در زمینه اختلالات اسکلتی عضلانی کار می
( مرتبط / ساده / 2( کاملاً مرتب / ساده/ واضح است، 1صورت جدا جدا سؤال گردید.صورت مقیاس چهارگانه زیر به  بودن سؤالات پرسشنامه به

ؤال در صورتی تائید شد که ( کاملاً غیر مرتبط / ساده/ واضح است. هر س4( به اصلاح اساسی نیاز دارد، 3واضح است ولی نیاز به اصلاح جزئی دارد، 
روز در  2تا  1ها دو گزینه اول را انتخاب کرده بودند. برای ارزیابی پایایی، طی دو بار با فاصله زمانی آن %21دهندگان گزینه اول و یا پاسخ %11یا 

عنوان شاخص  به ICC محاسبه ضرایبدر دفعات آزمون  یریتکرارپذنفر از بیماران قرار گرفت. روش مورد استفاده جهت ارزیابی  48اختیار 
 عنوان شاخص تکرارپذیری مطلق برای متغیرهای کیفی بود.به SEMنسبی و محاسبه  یریتکرارپذ

 2/1اتر از مساوی یا بال یگروهدرونمتغیرهای اسمی استفاده شد ضریب همبستگی  یریتکرارپذهمچنین از ضریب توافق کاپا جهت بررسی 
 افتهیوسعهتشده پرسشنامه  یسازیبومنتیجه گرفتند که نسخه ترجمه شده و  هاآندر نظر گرفته شد.  یریتکرارپذسطح  قبولقابلعنوان حد  به

ررسی با اطمینان بالا از آن در ب توانیمکه  باشدیمد. همچنین این ابزار دارای تکرارپذیری قابل قبولی نباشمی بخشتیرضانوردیک مطلوب و 
 (. ازآنجایی که این ابزار روایی و پایایی خوبی داشت، با نتایج مطالعه حاضر همخوانی دارد.11کرد )استفاده  شیوع اختلالات اسکلتی عضلانی

ونومیک برای سنجش وضعیت ارگ به عنوان ابزاری معتبر تواندیم« وضعیت ارگونومیک در پرستاران » نتایج حاکی از آن است که پرسشنامه 
مرتبط  یهاپژوهشپرستاران، استفاده شود. امید است که پرسشنامه حاضر در مطالعات آینده از نظر روایی ساختار نیز مورد بررسی قرار گیرد و در 

 ی آن اشاره کرد.به مقطعی بودن و محدودیت زمان توانیمپژوهش حاضر  یهاتیمحدودبا ارگونومیک پرستاران استفاده شود. از 
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 تقدیر و تشکر

مرکز تحقیقات ین مطالعه با حمایت مالی . اشودیمتشکر و قدردانی  اندنمودهرا در انجام این پژوهش یاری  از همه عزیزانی که ما لهیوسنیبد    
  .شدم نجابابل اپزشکی م علوه نشگاپرستاری رامسر، دا یدانشکدهپرستاری  یهامراقبت
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