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 .البنَاءمياـ  ،OWASطريقة ،عضمية-الاضطرابات العظـ ،كضعيات العمؿ

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 ٓ 
 

 محتويات البحث

 ا ....................    ............................................................  الإىداء

 ب.................................................................................      شكرال

 ج ..........................................................................    ممخص البحث

 ق ...........................................  .............................. محتكيات البحث

 ط  ...........................................................................   قائمة الجداكؿ

 ل   ...................................................................   البيانية الأشكاؿ قائمة

 ل    .........................................................................  قائمة الأشكاؿ   

 ؾ ...............................................................    الرمكزك  قائمة الإختصارت

 تقديم البحث :لالفصل الأو                               

 1    ................................................................................. المقدمة

 5 .......................................................................     مشكؿ البحث-1

 8 ..............................................................    المكضكعدكاعي اختيار -2

 8 ................................................................    البحث أىداؼك  يةأىم-3

 9 ....................................................................     الدراسات السابقة-4

 13  ............ ................................................. استنتاج الدراسات السابقة-5

 13  ......................................................  لبحثا لمفاىيـالإجرائي  ريؼتعال-6

 الفصل الثاني:  قطاع البناء                               

 15   ................................................................. البناء قطاع عف فكرة-1



 ٗ 
 

   16   .................................................. أىـ الأخطار التي يتعرض ليا البنّاء-2

 17   .................................................. المبادئ العامة لمكقاية مف الأخطار -3

 18   .................................................................... البنّاء طبيعة عمؿ-4

 الفصل الثالث: أثار وضعيات العمل                               

 المبحث الأول:  وضعيات العمل

 22   ................................................................. كضعية العمؿ مفيكـ-1

 24    ............................................. التشريعات الخاصة بالكضعياتك الأنظمة -2

 25    .................................................................  تعبةالكضعيات الم -3

 25    .............................................. متعبةيات الالعكامؿ المؤدية إلى الكضع -4

  29    ....................................  حرجةكضعيات العمؿ المتقييـ ك مناىج تشخيص  -5

 30    ...................................................................  أنكاع الكضعيات -6

 أثار كضعيات العمؿ السيئة المبحث الثاني:-

 33    .................................................  عضمية-العظـ تالاضطرابا مفيكـ -1

 34   ..................................... عضمية-الاضطرابات العظـ العكامؿ المؤدية إلى—2

 36    .................................. ... 2010لسنة  الأمراض المفصمية في قطاع البناء-3

 38   ........................................................عضمية.-ـالعظ الأمراضأنكاع -4

 خاتمة-

  OWASطريقةو  طرق التقييم الأرغونومية الفصل الرابع:                

 تمييد-



 ػ 
 

    45    ...................................................................إستراتيجية صكباف -1

 47    ....................................................... الأرغكنكميةبعض طرؽ التقييـ -2

 50..    .......................................................................طريقة أكفاكك-3

 53    .........................................................طريقة أكفاكك مجالات تطبيؽ-4

 53    .................................................................كفاككتطكر طريقة أ--5

 57    ........................................ ىاأسباب اختيار حدكد استعماؿ طريقة أكفاكك ك  -6

 خاتمة

 منهجية البحث الفصل الخامس:                               

 يدتمي

 عيةالدراسة الاستطلا-1

 61   ................................................... ؼ مف الدراسة الاستطلاعية اىدأ 1-1

 61  ....................................................................  الإطار الزماني 1-2

 61   ................................................................... الإطار المكاني 1-3

 61   .........................................................  نظاـ العمؿ بالمؤسسة 1-3-1

 62  ........................................................   طريقة العمؿ بالمؤسسة 1-3-2

 63  ................................... .....................  عينة الدراسة الاستطلاعية 1-4

 63  .......................................   في الدراسة الاستطلاعية  الأدكات المستعممة 1-5

 الدراسة الأساسية  -2

 67   ...................................................................  الإطار الزماني 2-1



 ح 
 

 67 ...................................................................    ر المكانيالإطا 2-2

 67 .............................................................   عينة الدراسة الأساسية 2-3

 67  ........ ........................................................  الأدكات المستعممة 2-4

 مناقشة النتائجو تحميل و الفصل السادس: عرض                     

 تمييد-

 النتائج كتحميؿ عرض -1

 70   ......................   عضمية-التحقؽ مف كجكد الإصابة بخطر الاضطرابات العظـأكلا: 

 75   ..................................................................اء تحديد مياـ البنَ  ثانيا:

 77  .......................................................    تصنيؼ الكضعياتك تحميؿ  ثالثا:

 90  ..............................................................   مناقشة النتائجك  تفسير -2

 95  ................................................. ........................   خلاصةال -3

 96   .........................................................................  قتراحاتالإ -4

 99...........................................................      عالمراج المصادر ك قائمة -

 108   ......................................................................  ؽالملاح قائمة -

 121   .........................................................ممخص البحث بالمغة الأجنبية -

 

 

 

 



 ط 
 

 

 قائمة الجداول

 رقم الجدول عنوان الجدول الصفحة

34 
35 
35 
37 
57 
66 
70 
71 
72 
72 
73 
73 
74 
76 
78 
81 
85 
86 
88 
89 

 تطكر الإصابة بالأمراض المينية في القطاع العاـ
 نتائج الأخطار المينية

 57تطكر الأمراض المفصمية في قطاع البناء حسب الجدكؿ 
 2010في قطاع البناء لسنة  الأمراض المفصمية

  (Win-OWAS)       كيفية تصنيؼ الكضعيات حسب
 خصائص ك مكاصفات العينة

 اناة البناء مف أمراض قبؿ ك بعد الالتحاؽ بالمؤسسةمع
 الآلاـ عمى مستكل مناطؽ الجسـك نسبة المضايقة 
 المضايقاتك أسباب الآلاـ 

 عضمية-أسباب الاضطرابات العظـ
 الكضعيات التي يتخذىا البناء بكثرة في عممو

 الكضعيات التي يحس فييا البناء بالتعب ك الإرىاؽ
 ي كضعية الأطراؼ العميانسبة الإحساس بالتعب ف

 المياـ الرئيسية لبناء الجدار
 الكضعيات المستخرجة ك تكرارىا

 تكرار الكضعيات حسب الفئاتنسبة 
 تكرار مختمؼ كضعيات الظير حسب الفئات

 تكرار مختمؼ كضعيات الأطراؼ العميا حسب الفئات
 تكرار مختمؼ كضعيات الأطراؼ السفمى حسب الفئات

 ؿ المتعامؿ معيا حسب الفئاتتكرار مختمؼ الأثقا

 1الجدكؿ رقـ 
 2الجدكؿ رقـ 
 3الجدكؿ رقـ 
 4الجدكؿ رقـ 
 5الجدكؿ رقـ 
 6الجدكؿ رقـ 
 7الجدكؿ رقـ 
 8الجدكؿ رقـ 
 9الجدكؿ رقـ 
 10الجدكؿ رقـ 
 11الجدكؿ رقـ 
 12الجدكؿ رقـ 
 13الجدكؿ رقـ 
 14الجدكؿ رقـ 
 15الجدكؿ رقـ 
 16الجدكؿ رقـ 
 17الجدكؿ رقـ 
 18الجدكؿ رقـ 
 19الجدكؿ رقـ 
 20الجدكؿ رقـ 

 

  



 ٛ 
 

 البيانية قائمة الأشكال

 الشكلرقم  البيانى الشكلعنوان  الصفحة

34 
36 
47 
79 
86 
87 
88 
89 

 تطكر الإصابة بالأمراض المينية في القطاع العاـ
 57تطكر الأمراض المفصمية في قطاع البناء حسب الجدكؿ 

 إستراتيجية صكباف
 امستخرجة ك تكرارىالكضعيات ال

 تكرار مختمؼ كضعيات الظير حسب الفئات
 تكرار مختمؼ كضعيات الأطراؼ العميا حسب الفئات
 تكرار مختمؼ كضعيات الأطراؼ السفمى حسب الفئات

 تكرار مختمؼ الأثقاؿ المتعامؿ معيا حسب الفئات

 1رقـ  الشكؿ
 2رقـ  الشكؿ
 3رقـ الشكؿ 
 4رقـ  الشكؿ
 5رقـ  الشكؿ
 6قـ ر  الشكؿ
 7رقـ  الشكؿ
 8رقـ  الشكؿ

 
 

 قائمة الأشكال
 

 الشكل  عنوان الشكل الصفحة
47 
77 
80 
82-83 

 إستراتيجية صكباف
 owasمثاؿ عف كيفية قراءة الكضعيات حسب 

 owasكيفية تصنيؼ الكضعيات حسب 
تـ التكصؿ إلييا مف خلاؿ ىذه  التيلمكضعيات  نمكدج

 تكرار كؿ كضعيةك الدراسة مع رمز 

 1كؿ رقـ الش
 2الشكؿ رقـ 
 3الشكؿ رقـ 

 
 4الشكؿ رقـ 

 
 
 
 
 
 



 ك 
 

 الرموزوقائمة الاختصارات 

 
 

 الاختصار/الرمز الدلالة

Caisse national  d’assurance maladie des travailleurs salaries 

Caisse national d’assurance maladie des travailleurs 

Institut national de recherche et sécurité 

Organisation international du travail 

Bureau des travaux public 

Troubles musculo-squelettiques 

Ovaco working postural analysis system 

Rapid upper lumb assessment 

National institut of security and health 

CNAMTS 

CNAMT 

INRS 

OIT 

BTP 

TMS 

OWAS 

RULA 

NIOSH 

 

 

 

 

 



1 
 

 المقدمة:    

تتعدد الميف كتختمؼ طبيعة كؿ مينة عف الأخرل، حيث تتطمب كؿ مينة جيدا متقنا كي تنجز 

التي أصبحت  ةعضمي-عمى أكمؿ كجو، كما قد يككف مريحا، أك شاقا فيكلد ما يسمى بالاضطرابات العظـ

في عدّة أبحاث (، حيث تبيف 1993تشكؿ المشكؿ الرئيسي لمدكؿ الصناعية المتقدمة )ماتيلا كآخركف، 

أفّ تطبيؽ المبادئ  كالبرامج التي تنص عمى مبدأ راحة كسلامة العامؿ في جميع أماكف العمؿ يؤدم إلى 

عضمية المتعمقة بالعامؿ -ارتفاع في الإنتاج كانخفاض في معدؿ الإصابة بخطر الاضطرابات العظـ

 (.2004)ساراج كآخركف، 

قب محمكدة عمى المدل القصير كخفض التكاليؼ، إف العمؿ في الأماكف الآمنة تنجـ عنو عكا

كتحسيف الإنتاجية فضلا عف فكائد عمى المدل البعيد كانخفاض معدؿ فقداف اليد العاممة المؤىمة، كنقص 

 معدؿ الغيابات المرضية كتكاليؼ التأمينات.

اع البناء أصبح مجاؿ التطكر الاقتصادم في العالـ عمكما كفي الجزائر يرتكز بدرجة كبيرة عمى قط

نظرا لما لو مف أىمية في تعمير البلاد، فضلا عف ذلؾ الكـ اليائؿ مف اليد العاممة التي يشغميا ىذا 

القطاع. إلّا أنو يجتمع كذلؾ عمى سمبيات تمس صحة العماؿ كتحديدا البنّائيف الذيف ىـ عرضة لمختمؼ 

كذلؾ بسبب خصكصية العمؿ في  الأخطار المينية التي تسبب ألاما كأضرار في جميع مناطؽ الجسـ،

الكضعيات، كالجيد المتكاصؿ، كالتعب المستمر الناتج عف كضعيات سكء ك ىذه المينة، كتكرار الحركات، 

العمؿ السيئة، خصكصا إذا اقترنت بحمؿ الأثقاؿ التي تحدث إزعاجا، كآلاما كتصمب، كتكرـ عمى مستكل 

عضمية التي سنتعرؼ -خطر الاضطرابات العظـكىي مف بيف أعراض الإصابة ب ،العضلات، كالمفاصؿ

عمييا أكثر مف خلاؿ الفصكؿ التي فصمنا في مباحثيا كؿ ما مف شأنو أف يمس الجانب الصحي جراء 

 مخمفات سكء اتخاذ الكضعيات.
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كقد اخترنا ىذا المكضكع تحديدا نظرا لما لو مف أىمية في التكعية لمحفاظ عمى صحة، كسلامة 

كقد  اليندسة البشريةاء كعمـ في إثراء المكتبة الجزائرية بمكضكع كيذا يصؿ بيف البنَ العماؿ، كرغبة منا 

فيو مشكؿ البحث،  لمعنكف ب: تقديـ البحث حيث تناكلناقسـ ىذا البحث إلى ستة فصكؿ، الفصؿ الأكؿ ا

ات كدكاعي اختيار المكضكع،إلى تحقيقيا متطرقيف إلى الدراسات التي تناكلت مكضكع تقييـ الكضعي

. الفصؿ الثاني أدرج ليمدنا بفكرة عف قطاع البناء عمكما، كعف مينة البنّاء OWAS)باستعماؿ طريقة )

Le Briqueteur لى المبادئ العامة لمكقاية خصكصا كماىية الأخطار المينية المعرض ليا، بالإضافة إ

 المينة.  اتر مف مض

فيو عف مفيكـ الكضعيات كأنكاعيا،  مناكمتـ تقسيـ الفصؿ الثالث إلى مبحثيف: المبحث الأكؿ: ت

مؿ، ثـ ألقينا نظرة عمى ركرة الاىتماـ بمكضكع كضعيات العكالأنظمة التشريعية التي نصت عمى ض

العكامؿ المختمفة المؤدية إلى الكضعيات السيئة بالإضافة إلى مناىج تشخيص كتقيـ الكضعيات. إضافة 

صصناه لمعرفة آثار الكضعيات السيئة المتمثمة في إلى المبحث الثاني الخاص بيذا الفصؿ الذم خ

عضمية. كالعكامؿ المؤدية إلييا مع القاء نظرة حكؿ بعض الأمراض المفصمية التي -الاضطرابات العظـ

ـ الأرغكنكمية المكضحة مف تمس عماؿ قطاع البناء كما تناكلت في الفصؿ الرابع بعض طرؽ التقيي

ة )أكفاكك( منيا بالإضافة إلى إعطاء فكرة عف ىذه الطريقة كمكقع طريق صكباف إستراتيجيةخلاؿ 

كتطكرىا ككيفية تطبيقييا، أما الفصؿ الخامس خصصناه لممنيجية التي تـ إتباعيا أثناء القياـ بدراستنا 

كالأساسية مكضحيف بذلؾ مكاف كزماف إجراء الدراسة الميدانية  الاستطلاعيةالتطبيقية مف خلاؿ الدراستيف 

 حكؿ العينة، كالكسائؿ كالأدكات التي استخدمناىا. مع تكضيح

كأخيرا الفصؿ السادس الذم تناكلنا فيو عرض، كتحميؿ النتائج التي تكصمنا إلييا مف خلاؿ تطبيؽ 

تفسير ليذه  إعطاءائيف مف أجؿ تقييـ كضعيات عمميـ. ثـ حاكلنا ( عمى عينة البنَ OWASطريقة )

ثـ  Lee & Li)كتحديدا دراسة ) عمى بعض نتائج الدراسات السابقةالنتائج كمناقشتيا معتمديف في ذلؾ 
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مكاضيع جديّة تخص عماؿ  إثارةالتي رأينا بأنيا ستككف سببا في  مجمكعة مف الإقتراحات، خمصنا إلى

قطاع البناء بصفة خاصة. ثـ اختتمنا ىذه الدراسة بالإشارة إلى مجمكع المراجع كالمصادر التي اعتمدناىا 

 نا.أثناء بحث

 إلا أنو يمكف الإشارة إلى بعض الصعكبات التي قد تكاجو أم باحث مف قمة المصادر، كالمعمكمات

حكؿ المكضكع خصكصا المحمية منيا كقمة البرامج التي تساعد في دراسة مثؿ ىذه المكاضيع )برنامج 

Win-OWASة إلى عدـ تكفر رامج قياس استيلاؾ الطاقة كغيرىا، بالإضاف(، )برامج ثلاثية الأبعاد(، ب

 الإحصائيات الكافية حكؿ الأمراض المينية محميا.

 

 وعليه وسلن. الله الصلاة والسلام على هحود صلىو لله والحود
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 مشكل البحث: -1

التيكية، ك دراسة مكضكع ظركؼ العمؿ لا يقتصر عمى الجكانب الفيزيقية، كالضكضاء،  إف     

الصحية سكاء داخؿ مكاف العمؿ أك ك التنظيمية، ك بؿ يتعداه إلى معرفة الأحكاؿ الاجتماعية  ...الحرارةك 

كمف أكثر ىذه الأمراض  ،نيةالأمراض الميك خارجو، حيث أصبح العامؿ عرضة لكثير مف الأخطار 

عضمية الناتجة عف عكامؿ مختمفة تعكد في الغالب -انتشارا في الميداف الصناعي، الاضطرابات العظـ

 الأثقاؿ. بحمؿالمتكررة، خاصة إذا اقترنت ك إلى الكضعيات السيئة 

اتو في إف قياـ العامؿ بمجيكد بدني خلاؿ فترة عممو التي يقضي فييا مدة زمنية تعادؿ ثمث حي

في عنيا بعض الآثار السمبية سكاء عمى المدل القريب كالأداء السيئ لمفرد  تنجـكضعيات سيئة 

عمى التعب المبكر، أما الآثار السمبية لكضعيات العمؿ السيئة ك الإرىاؽ الكضعيات السيئة التي تسبب لو 

كؿ عمر الفرد )مباركي، ما يرافقيا مف عجز يطكؿ بطك عضمية -ىي تمؾ التشكىات العظـالمدل البعيد 

2000.) 

يفرض عمى  ، حيثإف العمؿ في قطاع البناء كغيره مف القطاعات مثؿ قطاع المعادف، الفلاحة...

حركات يحتـ عميو جيدا مضنيا ككقتا طكيلا نتيجة تمؾ المجيكد بدني ك  محرجةالعامؿ كضعيات عمؿ 

و في ائؼ حيث تشير الإحصائيات إلى أنفي عدّة كظ محتـ لتفادم التكرارمتكررة التي تبقى ككاقع ال

 فرنسا:

 ،حادة محرجةعمى الأقؿ مف كضعيات  ٪ مف مجمكع عماؿ مختمؼ القطاعات يعانكف39,8 -

 ٪ في قطاع البناء.62,6منيـ 

كقكؼ  اتيتخذكف كضعي الذيف  ٪ مف مجمكع عماؿ مختمؼ القطاعات بما فييـ قطاع البناء24 -

 سبكعيا.ساعة أك أكثر أ 20أك مشي لمدة 
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لمدة أكثر مف ك مختمفة محرجة ؿ مختمؼ القطاعات يتخذكف كضعيات ا٪ مف مجمكع عم21 -

 أعمى الكتفيف، كضعية قرفصاء، كضعية التكاء...الخ(. عمى الركبتيف، اليديف ارتكاز ساعتيف )كضعية

 .أسبكعياساعات  10القياـ بحركات متكررة لمدة  -

حالة  4734بمغت فقد  2010في قطاع البناء لسنة  عضمية-أما الإصابة بالاضطرابات العظـ

 مكزعة كمايمى:

 .حالة1792الكتؼ:

 .حالة 1031المرفؽ:

 .حالة 1546اليد/المعصـ/الأصابع:

 .حالة 347بة:الرك

 .حالات 10القدـ:ك ؽ االس

 Summer,2010))حالات. 08مختمؼ الأعراض: 

-اع البناء ىي اضطرابات عظـ٪ مف الأمراض المينية في قط90الإحصائيات فإف  كتبعا ليذه

٪ مف 95كما تمثؿ  ،تعتبر أكؿ مسبب للأمراض المينية الناتجة عف الكضعيات الخاطئة حيث ،عضمية

 مميكف يكـ عمؿ ضائع مقابؿ مصاريؼ مغطاة عف طريؽ اشتراكات7,5أياـ العمؿ الضائعة ك التي بمغت 

 .(007CNAMTS, 2مميكف أكرك )  736بمغت  حيث ،المؤسسات

 مف خلاليا إلى النتائج التالية: ( في إحصائيات تكصمت008CNAMTS, 2أشارت )  كما

كذلؾ ك  ،تكقؼ عف العمؿالمرض ميني مع  4367عضمي مف بيف -مرض عظـ 3897كجكد -

٪ مف أياـ العمؿ الضائعة بسب 95,1نسبة ك  ،٪ مف الأمراض المينية التي تمثؿ عجزا مؤقتا75

 .((CNAMTS,2007 الأمراض المينية
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-فكرة عف مشكؿ أك خطر الاضطرابات العظـ عطاءإبعمكما لا تكجد معطيات مضبكطة تسمح ك      

لا حتى في الدكؿ حديثة ك التي تعتبر الجزائر نمكذجا ليا، ك  ،عضمية في البمداف السائرة في طريؽ النمك

اض ىذا راجع إلى ضعؼ التحسيس مف طرؼ الأطباء نحك خطكرة الأمر ك  ( ،OIT, 1997التصنيع)

لى عبئ العمؿ المنكط ك المينية،  محاضرة حسب طبيب العمؿ )ك (. ,1997Daniellouأطباء العمؿ )با 

 إلى : يعكد محمية معطيات(، فإف عدـ كجكد 2011الأستاذ تبكف،

 عدـ كجكد كسائؿ كافية لمكشؼ عف ىذه الأمراض المينية. -

 .التقاعدلتيـ عمى أك إحا عدـ تصريح العماؿ بأمراضيـ خكفا مف تغيير مناصبيـ، -

 ظيكر بعض الأمراض المينية بعد فترة طكيمة )بعد التقاعد(. -

مما سبؽ يتضح أف عماؿ قطاع البناء يعدكف مف العماؿ الأكثر عرضة للأمراض المينية نتيجة      

 التيعضمية -الاضطرابات العظـ االأخرل كخصكصىذا القطاع مقارنة بالقطاعات  فيلطبيعة العمؿ 

 ضعيات العمؿ السيئة إحدل العكامؿ المسببة ليا، كىذا ما سكؼ نتطرؽ إليو مف خلاؿ بحثنا تعتبر ك 

 مختمؼ الكضعيات المتبناة مف طرؼ البناء. تحديدمحاكليف 

طريقة  ببحستصنيفيا ما طبيعة ك اء أثناء عممو؟ أبرز الكضعيات التي يتبناىا البنّ  ىي فما

 ؟(OWAS)أكفاكك

 الرئيسي يمكف طرح مجمكعة مف التساؤلات عمى النحك التالي:كانطلاقا مف مشكؿ البحث 

 عضمية؟-ىؿ ىناؾ عكامؿ أخرل تؤدم إلى الإصابة بالإضطرابات العظـ -

  س فييا البناؤكف بالتعب ك الآلاـ عمى مستكل مختمؼ مناطؽ الجسـ؟ماىي الكضعيات التي يح -

 ماىى مناطؽ الجسـ الأكثر تضررا نتيجة اتخاذ كضعيات سيئة؟ -
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 موضوع:الدواعي اختيار  -2

 بالخصكص في قطاع البناء للأسباب التالية:ك  ،انصب اىتمامنا حكؿ مكضكع كضعيات العمؿ

 كىذا  المرتبط بالبناء، المحمية التي تناكلت مثؿ ىذا المكضكع كالأرغكنكمية النفسية قمة الدراسات

 في إطار محدكدية إطلاعنا.

 ماؿ.امتصاص قطاع البناء لشريحة كبيرة مف الع 

 كثرة الأمراض المينية في قطاع البناء نظرا لخصكصية العمؿ فيو. 

 أهداف البحث:و أهمية  -3

 طرؽ الأرغكنكمية لتقييـ اللإحدل  يضعة حكؿ كيفية التطبيؽ الأرغكنكممحاكلة تقديـ تجربة متكا

 الأخطار المينية.

 يا ضمف تصنيف تيبيا ثـكتر  ،معرفة درجة خطكرتياك  ،اءالكضعيات المتبناة مف طرؼ البنّ  تحديد

 .(OWAS)طريقة أكفاكك الفئات الأربعة التي تعتمدىا

 تمس مختمؼ مناطؽ الجسـ.  التيعضمية -الإشارة إلى خطكرة الاضطرابات العظـ 

 .تسميط الضكء عمى مشكؿ كضعيات العمؿ كالنتائج الناجمة عنيا قصد محاكلة تحسينيا 

  المكتبة الجامعية إثراءالمساىمة في. 

  كضعيات سيئة. اتخاذاء إلى أىـ الأسباب التي تؤدم بالبنَ  ؼ عمىالكقك 
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 الدراسات السابقة:-4

 :دراسة جمبرث  4-1             

كميندس مباني أثره الكبير فيما كجو نظره مف قياـ البنائيف بكثير  1885سنة  "جمبرث"كاف لاشتغاؿ 

( حركة في 18ت فكجدىا تصؿ إلى ثماني عشرة )مف الحركات التي لا لزكـ ليا فقاـ بتحميؿ ىذه الحركا

عممية كضع حبة آجر، فقاـ عمى إثر ذلؾ بإعداد نمكذج يتضمف الحركات اليامة كالتي اختصرت إلى 

 150إلى  120( حركات فقط، كما أنو بالإضافة لذلؾ زاد عدد حبة الآجر المبني في الساعة مف 5خمس)

متحركة ترتفع بارتفاع المبنى ترتب عمييا راحة العامؿ مف كيعزم لجمبرث الفضؿ في تصميـ السقالة ال

يتمخص ك  خميط الإسمنت.ك الكثير مف الحركات التي تتمثؿ في قيامو بثني جسمو كانحنائو لأخذ الآجر 

إسياـ جمبرث في نمك بحكث عمـ النفس الصناعي كقد ساعدتو زكجتو كسيككلكجية فييا)حيث كضعا في 

 فيما يمي: يكيؼ لمعامؿ(الاعتبار أف العمؿ يجب أف 

 حذؼ الحركات الطائشة التي تؤدم بالعامؿ إلى التعب. (1

 تعديؿ كضع العامؿ ك تسييؿ حصكلو عمى أدكات العمؿ. (2

 (.1985)محمكد السيد أبك النيؿ،  تقسيـ العمؿ بحيث يقكـ مساعد بمساعدة البنّاء في العمؿ (3

 ماتيلا:و  كيفيدراسة  -4-2

 ( بتحميؿ كضعيات العمؿ في قطاع البناء باستعماؿ طريقة 1991تيلا،ماك قاـ كؿ مف)كيفي 

OWAS  مع فارؽ  الملاحظة حكالي ساعة ك نصؼ لكؿ ميمة مدةكانت  ، حيثكضعية 6457لاحظا ك

 ىي: اتكصلا إلييالتي  نتائجال أىـ مفك . ثانية بيف ملاحظتيف متتابعتيف 30قدره  زمني
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التي تحتاج إلى تصحيح في أقرب ك  ،انة الفئة الأكلىمف عماؿ الإسمنت صنفكا في خ 27,8٪ -

عدد الكضعيات ك  ،مقارنة بيف الأعماؿمالفرصة ل ليما ، أتاحتOWASإلى أف تحاليؿ  اأشار  كماالآجاؿ، 

 .القريبة أك في الآجاؿ فكرمالتي تحتاج إلى تصحيح 

 آخرون:و دراسة ماركو ماتيلا -4-3

تقييـ كضعيات العمؿ عمى عماؿ البناء الذيف يستعممكف (، ب1991آخركف،كما قاـ )ماركك ماتيلا ك 

 :دراسة فإفالحسب ك ،  OWASلؾ باستخداـ طريقةذك في عدة مكاقع المطرقة 

كضعية اعتمدت مف طرؼ العماؿ  ٪7,8ما مجمكعو  :كضعية مختمفة قد تـ تحميميا منيا 593 -

التي تعني أف ىذه الكضعيات ك  ،OWASمتباينة، قد صنفت ضمف الفئة الثالثة ؿالطرؽ الخلاؿ أعماؿ 

 يجب أف تصحح حالا أك قريبا.

بالطاقة سكاء الكيربائية  العاممةدكات الأأف العماؿ الذيف لا يستعممكف نفسيا كما أكضحت الدراسة 

قد أثبت ك أكثر تأثرا. أعناقيـ ك العمكية، كظيكرىـ، ك  ،أك الييدركليكية خلاؿ أعماليـ، تككف أطرافيـ السفمية

، لتحميؿ بيانات الكضعيات أنو طريقة مفيدة جدا لتقميص عبئ كضعيات العمؿ OWASقة منيج طري

 المطرقة. التي تفرض استخداـ لأعماؿ

 شانغ لي:و دراسة لي  -4-4

إلى  ( لتقييـ كضعيات عمؿ البنّاء في تايكاف تكصلا2000في دراسة قاـ بيا )لي كشانغ لي، 

َـ تسجيؿ كتحميؿ  رابعة،تصنيؼ الكضعيات ضمف الفئتيف الثانية، كال كضعية عمؿ صنفت  2880حيث ت

ضمف الفئات الأكلى، الثانية، الثالثة، كالرابعة التي تحتاج إلى تصحيح بالنسبة لمكظائؼ الأربعة التي تـ 

 إلييا عمى النحك التالي: تقييـ كضعيات العمؿ فييا. ككانت النتائج المتكصؿ
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َـ تصنيؼ أغمب الكضعيات %43,3النسبة لعمَاؿ السقالة ب قدَرت النسبة المئكية لمكضعيات المضرة ب ، كت

التي تعني كضعيات يككف  2161، 2121الخاصة بكؿ كظيفة ضمف الفئة الثانية. ىذه الكضعيات ىي: 

 فييا الظير منحنيا مع الارتكاز عمى ركبة كاحدة أك ركبتيف في الكقت نفسو.

لثة بالنسبة لكظائؼ التشكيؿ، الحديد، الاسمنت كما كاف تكرار الكضعيات المصنفة في الفئة الثا

تكرار الكضعيات المصنفة في الفئة الرابعة بالنسبة ك عمى التكالي  72، 30، 29، 24كأشغاؿ السقالة: 

 بالنسب التالية:ك عمى التكالي  7، 10، 5، 5لمكظيفة الرابعة كانت: 

 .٪43,3، أعماؿ السقالة ٪36,1، أعماؿ الإسمنت ٪35,9، أعماؿ الحديد ٪32,4أعماؿ التشكيؿ 

 آخرون:و دراسة ساراج  -4-5

عضمية ضمف طاقـ -( لخطر الاضطرابات العظـ2004كما كاف تقييـ)ج.ف.ساراج ك آخركف،

سفف الشحف فضؿ في اكتشاؼ أف ىذا الخطر ىك مف الأسباب الميمة المؤدية ك المنظمة الإيرانية لممكانئ 

استنادا إلى نتائج دراستيـ كاف انتشار خطر الاضطرابات فلضائعة، كثرة أياـ العمؿ اك إلى العجز في العمؿ 

 عضمية يمس كؿ العماؿ المشاركيف في الدراسة.-العظـ

مف آلاـ الركبة،  ٪26,4مف العماؿ يعانكف مف آلاـ أسفؿ الظير،  ٪32,9كاف ىناؾ حكالي -

-ييـ أعراض اضطرابات عظـلد ٪33,3ك أمّا السائقيف فأظيرت النتائج أف ف آلاـ الكتفيف، م ٪18,8ك

الكاحؿ،  مستكل عمى ٪32,7لدييـ أعراض عمى مستكل الأقداـ،  ٪30,8عضمية عمى مستكل الككع، 

 عمى مستكل الكتفيف.27,3٪

، ٪22,9الأرجؿ بنسبة ك عمى مستكل أسفؿ الظير لرئيس العماؿ فكاف معدؿ الأعراض أما بالنسبة 

السائقيف مصنفة ك قيمة لكضعيات عمؿ ضباط السفف الم  OWASككانت نتائج عمى التكالي،  29,6٪

أمّا كضعيات  ،عضمية-ضمف الفئة الأكلى مما يعني أف كضعياتيـ كانت غير مضرة بالمنظكمة العظـ

كىذا ما يخالؼ  الطباخيف فصنفت ضمف الفئة الثانية،ك عماؿ الحفر، البحّارة، ك الكيرباء،  اختصاصيعمؿ 
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تدابير التي تعني أف  ،صنفت ضمف الفئة الثالثةالتي الربّاف ك ، كضعيات عمؿ رئيس الميندسيف تكرار

 الكقاية يجب أف تتخذ حالا. 

عبئ العمؿ الزائد خلاؿ ك قد أرجع أعراض الإصابة في جيات الكتؼ إلى الكضعيات غير السميمة ك 

فإف ، (2004ساراج،  ذكر في ((1996ج.ب سككت ك نيكككلا لامب،)استنادا إلى ك  ،معظـ ساعات العمؿ

 عضمي يمكف ردّه إلى كمية الكقت المستغرؽ في كضعية معينة.-الإزعاج العظـك احتماؿ الإصابات 

 دراسة ريتشارد و آخرون: -4-6

 مجاؿ في كظيفة 667كظيفة مف بيف  31مت قيّ  ، ( ريتشارد.س ك آخركف)في دراسة تجريبية ؿ

كظيفة صناعة المككنات الأساسية إلى مف  ابتداء ،( مصانع مختمفة06تصنيع السيارات عمى مستكل ستة)

تـ تسجيؿ  كقد لـ تدرج الكظائؼ التي لا علاقة ليا بالتصنيع كالكظائؼ الإدارية،ك كظيفة تركيب السيارات، 

تـ كؿ ميمة ف ،تحميمييا في مخبر جامعة ككلكرادك مف طرؼ باحث محترؼك مجمكعة مف الفيديكىات 

ثانية  30كضعية الرجؿ كؿ ك سجيؿ حركة الذراع، الظير، تـ تك مرات لضماف المكضكعية.  10 ملاحظتيا

 كما ىك الحاؿ بالنسبة لمثقؿ المتعامؿ معو.

لـ ك الكتؼ(، ك مف الكظائؼ المصنفة في الفئة الثالثة )حالة العنؽ،  ٪6كظيفة كاحدة نسبة  نالت حيث

 يتـ تصنيؼ أم كظيفة ضمف الفئة الرابعة.

 آخرون:و دراسة بن سخرية -4-7

منصب عمؿ الممرض بمستشفى كلاية باتنة باستعماؿ طريقة أكفاكك تـ الحصكؿ  116ؿ  ةفي دراس

مف زمف العمؿ، كما تـ ملاحظة كضعية  ٪78,6كضعية عمؿ، أخذت كضعية الكقكؼ  27840عمى 

مف الكقت الإجمالي لمعمؿ تـ انجازه في حالة أحد  ٪10مف الكقت،  ٪2,67ممتكم بنسبة ك الظير منحني 

مف زمف العمؿ بينما الثقؿ  ٪10يا أعمى مستكل الكتفيف، كضعية المشي أك التنقؿ مثمت العم الأطراؼ

ميؿ الكيفي لمكضعيات فقد أسفر مف كقت العمؿ.أما التح ٪99كغ في  10المتعامؿ معو كاف أقؿ مف 
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ؼ يصنتالضمف ( تـ تصنيفو ٪18,1) 21 ؼ الثاني،يصنت( في ال٪78,4) 116منصب مف بيف  91عف

 (.٪3,4) 4عددىا  بمغؼ الرابع يصنتما المناصب التي صنفت في الأ ،الثالث

 :إستنتاج الدراسات السابقة-5

تستعمؿ لتقيـ الكضعيات ك استخراج الكضعيات المؤلمة ك كذلؾ عبارة عف طريقة  OWASيتضح لنا أف 

ج الدراسات فيي تفيدنا في كقت ك زمف التدخؿ لتصحيح الكضعيات الخاطئة التي تجنبيا ك مف خلاؿ نتائ

يككف بحسب سكاء الجدع أك الكتفيف أك الظير السابقة يتبيف لنا أف التأثر عمى مستكل أحد أطراؼ الجسـ 

تكصمت إلى تصنيؼ طبيعية الميمة المنجزة ك طريقة العمؿ التي يعتادىا العامؿ ك اف معظـ الدراسات 

ات تستدعي تدخلا في الأجاؿ القريبة ضمف الفئة الثانية أم أف ىذه الكضعي الكضعيات في أغمب الأحياف

عضمية ك ما ييمنا مف ىذه الدراسات ىي دراسة لي ك سنغ لي ك -لمحد مف الإصابة  بالإضطرابات العظـ

ىي الدراسة التي سنعتمدىا في بحثنا ىذا محاكليف في الأخير التأكد مف ما إذا كانت نتائج دراستنا تتكافؽ 

 مع دراسة لي ك شانغ لي.

 الإجرائي لمفاهيم البحث: التعريف-6

 .(Briqueteur):  كؿ فرد يقكـ بعممية بناء الجدراف بالأجر البنَاء - أ

  .لأطراؼ العميا، الأطراؼ السفمى(: ىي الحالة التي تككف عمييا أطراؼ الجسـ) الجذع، االوضعية  - ب

 ريقة أكفاكك.يتخذىا البناء مف خلاؿ تصنيؼ ط التيكضعيات العمؿ  كنتائج : معرفة خطكرةالتقييم -ج

 : طريقة أرغكنكمية تيتـ بدراسة ك تقييـ ك ضعيات العمؿ المختمفة.OWAS -د

مينتو ك يؤدم بو إلى الإحساس عامؿ بعد مدة زمنية جراء ممارسة يصيب ال ميني  مرض: ىك TMS-ق

 بالتيبس ك مضايقات أك آلاـ عؿ مستكل مختمؼ مفاصؿ أعضاء الجسـ.

 مستطيمة أك مربعة الشكؿ يكضع فييا خميط الإسمنت الجاىز. : ىى أداةمربع أدوات الحوض -ك



 
 

 

 

 

 

 

 

 
 الأشغال العموميةو  قطاع البناء فكرة عن-1

 الأخطار التي تحيط بالبنَاءأهم -2

 المبادئ العامة لموقاية من الأخطار -3

مراحل وطريقة بناء الجدار-4
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 قطاع البناء: فكرة عن-1

بحاجة إلى العثكر عمى مكاف يأكم  يشعر أف بدأ الإنساف ذمن د تاريخ البناء إلى زمف قديـ،يعك 

كىذا ما حدث مع الإنساف البدائي الذم كاف يقطف بالكيكؼ ثـ الأككاخ كعبر التطكر الأنثركبكلكجي  إليو.

يعتبر عماؿ ىذا حيث البناء مف أىـ القطاعات الاقتصادية،  قطاع أضحىكالتقدـ المعمارم اليندسي 

 مع القطاعات الأخرل. ، مقارنةالأمراض المينيةك رضو لمحكادث القطاع الأكثر ع

ففي فرنسا مثلا تنتشر  الأشغاؿ العمكمية مكانة ميمة في العالـ الصناعي.ك تحتؿ مينة البناء 

ضـ ىذا   1993فيك  الأشغاؿ العمكمية عبر كافة المناطؽ بما فييا المناطؽ المعزكلة.ك مؤسسات البناء 

عامؿ عمى المستكل الكطني إذ أنو يشغؿ أكثر  14.402.705مقابؿ تعداد  عامؿ 1.146.294القطاع 

 الأشغاؿ العمكميةك سنة الأخيرة، تجاكزت حصة قطاع البناء  30اليد العاممة. خلاؿ  فيما يخص ٪9مف 

 (.Rènnes, 1997) مف اليد العاممة 14٪

العمارات، ك اء المنازؿ، كؿ الصناعات التي تيتـ ببن الأشغاؿ العمكمية،ك فيـ مف كممة البناء ي

الميف التي ليا ك  ،أيضا كؿ الحرؼك  كؿ الأشغاؿ التي ليا منفعة عامة لممكاطنيف كالسدكد،ك الطرقات ك 

 علاقة بميداف البناء مثؿ بيع المكاد البناء.

مساعد  ىيكؿ مبنى مثؿ: نشاءإبالتي تقكـ  الكبرل مجمكعة الأعماؿ ،قطاعال ىذا نجد فيكما 

عامؿ  نشاء )مينة الكيربائي،الإمجمكعة الأعماؿ الثانكية المكممة لعممية إلى  إضافة ،ءالبنّاء، البنّا

 الترصيص، عامؿ التدفئة، عامؿ البلاط،عامؿ الزجاج، النجار، الدىاف...(.

 المتمثمة في: المؤطرة الييئة الأشغاؿ العمكميةك كما يمكف أف نجد أيضا في مينة البناء 

 .سساـ، الميندؿ مكتب الدراسات: الر عما-

 كاتب، محاسب، مسؤكؿ المكارد البشرية، مسؤكؿ الصحة كالأمف. عماؿ الإدارة:-
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 :التي يتعرض لها البنّاء الأخطار أهم-2   

كما أنو يشيد تطكرا يختمؼ تماما عف العمؿ بالمكتب أك بالكرشة،  البناء قطاع فيإف العمؿ 

يشرع في تطبيقو بمكقع ك  داخؿ مكتب الدراسات، كسائؿ العمؿ، فيك عمؿ يبدأ مفك  مستمرا في طرائؽ

تفادم مخالفات التأخر عف ك يتـ إنجاز المشركع في أسرع كقت ممكف مف أجؿ إرضاء الزبكف ك معيف، 

ينعكس ذلؾ عمى العامؿ ك لمعمؿ  امعين اىذه الظركؼ تفرض عمى صاحب العمؿ تنظيم ،شركعمتسميـ ال

الكقت يفرض عميو إنياء عممو في الآجاؿ المحددة مما عكامؿ)عامؿ ك حيف يجد نفسو أماـ عدة ضغكط 

قطاع بصفة العمى عماؿ ك العكامؿ التي تؤثر عمى البنّاء ك كمف  بيف الضغكط  .(ينعكس عمى صحتو سمبا

 بعض منيا:ال نذكر عامة،

 فالبناء يمكف أف يتعرض ك بصفة متناكبة إلى بركدة شديدة أك حرارة مرتفعة، :العوامل الجوية -أ

اء ىك حيث أف البنّ  و،نفس آخريف مف القطاع بخلاؼ عماؿ أك تساقط الأمطار ىبكب الرياح،لى إ

يصبح معظـ البناءكف يشتككف مف أمراض المفاصؿ، أك التيابات  لذلؾ المتعرض الأكبر ليذا الخطر

 أمراض صدرية.ك أ ،السمع

 أكالسلالـ، قالات،سال الأسقؼ، أككيتمثؿ في العمؿ العالي كبناء  :خطر العمل في المرتفعات-ب

لمعمؿ في مثؿ ىذه  ةمج كقائياالمرتفعات لذلؾ لابد مف كجكد بر اء معرض لخطر السقكط مف فالبنّ 

 السلامة المينية.ك الظركؼ مف طرؼ مصالح الصحة كالأمف 

اتخاذ كضعيات ك التعامؿ اليدكم مع الأثقاؿ، ك مجيكدات الجسمية، ال: إف خطر الثقل الجسمي-ج

الرئيسية التي تمحؽ أضرار جسمية متمثمة في الاضطرابات  مف الأسباب غالبالعد في ت غير مريحة،

 آلاـ الظير.ك  ،عضمية-العظـ
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 الاهتزازات: و المواد الكيميائية و خطر الأمراض المهنية التي سببها الغبار -د

يمكف أف نجد بعض الحالات التي تشتكي مف مرض السيميككز في قطاع البناء جراء استعماؿ  

 المحدثة بعض الآلاتلكما أف  ،بعض المكاد الكيميائية الخطيرة فرزغبارا ي تنتجالعامؿ أدكات 

 .الحفر آلة مثؿ سمبية عمى صحة العامؿ اآثار  ،ىتزازاتللا

 المنفذة اتجيال طرؼ أك مف ،ارتفاع كتيرة العمؿكسكاء مف جية الإدارة  :خطر تنظيم العمل-ه

 بعض الكظائؼ. تماـإ عدـك

 1991/12/31du 1414-91)قانكف :)حسب ادئ العامة لموقاية من الأخطارالمب-3

 تفادم الأخطار.-

 تقييـ الأخطار التي يستحيؿ تفادييا.-

 مقاكمة الأخطار مف مصدرىا.-

 تكييؼ العمؿ بحسب العامؿ.-

 الأخذ بعيف الاعتبار حالة التطكر التقني لمكسائؿ.-

 اظا عمى صحة البنّاء.استبداؿ ما ىك خطير بما ىك أقؿ خطكرة حف-

التقنية، تنظيـ العمؿ، ظركؼ العمؿ،  )التخطيط لمكقاية مف خلاؿ الاندماج في نسؽ-

 .(العلاقات الاجتماعية، كتأثير العكامؿ الفيزيقية

عطائيا الأكلكية عمى القياسات الكقائية الفردية.-  أخذ قياسات كقائية جماعية، كا 

 إعطاء تعميمات صارمة لمعماؿ.-
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 :اءالبنّ  يعة عملطب-4

أك  أك إصلاح  الجدراف، ،يقكـ البنّاء بكضع الآجر، أك الحجر أك مكاد أخرل مماثمة مف أجؿ بناء

أك ممكف أف يككف بناء  ،في البناءىك يعمؿ لدل مقاكليف ك  ،تصاميـك  ،عة بنايات كفقا لمخططاتمجمك 

 يعمؿ لحسابو الخاص.

 المهام الرئيسية:-أ

ككذا المكاد اللازمة  ،حكؿ طريقة العمؿ اميـ مف أجؿ القياـ بحساباتالتصك المخططات  تنفيذ -

 لإنجاز ىذا المخطط.

 .كيربائية أك ،يدكية لمقاسات المطمكبة باستعماؿ أدكاتحسب ابسقؿ الأجر أك الحجارة ك قطع  -

 أك بنايات ،أك الحجارة أك مكاد أخرل مماثمة مف أجؿ بناء أك إصلاح جدراف ،جرتييئة ككضع الآ-

 أك معمارية، أك تجارية. ،صناعية

 .المنازؿك  ،بناء مداخف المصانع-

 تزييف المنازؿ.ك بناء أك إعادة بناء -

كؿ مادة ك قد تتـ عممية بناء جدار باستعماؿ الأجر، أك باستعماؿ الخرسانة أك مكاد أخرل مماثمة، 

 ضعؼ خاصة بيا.ك جكانب قكة ك  ،تيا الخاصةاليا ميز 

بمجمكعة  اريااء أف يككف دجر لبناء جدراف يجب عمى البنّ ع عدد مف حبات الآيجمعندما يتعمؽ الأمر بتك 

في البناء بمادة الآجر يعكد إلى  أسباب النجاح مف، ك نجاز ىذه الميمةاالخبرات مف أجؿ ك  ،المعارؼ

لمكاد الحرص عمى متانة الجدراف، ك تييئة ابالإضافة إلى التكازم، ك مراعاتو لخط التسكية ك  اءقدرات البنّ 

 الأدكات اللازمة قبؿ الشركع في عممية البناء.ك 

 في ىذه المرحمة اليامة، عمى البناء أف يراعي الأمكر التالية:
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 نكعية الآجر المستعمؿ 

  كمية الآجر الكاجب استيلاكيا 

  كمية الإسمنت الكاجب تكفيرىا 

  المجكء  ثـار بيف مجمكعة الصفكؼ المككنة لمجدك  ،الأخرلك كيفية الربط بيف حبة الآجر

 .الخسائرإلى قطع حبات الآجر، باستعماؿ قاطعة كيربائية مف أجؿ تفادم 

 ؟أك خارجي ،ىؿ الجدار المراد بناؤه ىك جدار داخمي 

جاىزة لمشركع في عممية التشييد كما يحتاج  أدكات البناءك  المكادتصبح  عند تكفير كؿ الظركؼ

مف خلاؿ خيكط يتـ ربطيا بأكتاد  استقامتياك الجدراف  مرجعي يحدد مف خلالو انتظاـالبنّاء إلى نظاـ 

 ىذه الخطكة خطكة  كيميالسقؼ. ك  تغرس في الأرض أك لكحات الاستقامة التي يتـ تثبيتيا بيف الأرض

سـ مف أجؿ تحقيؽ عممية الربط 1ما مف خميط الإسمنت تقارب  طبقة سميكة نكعاكضع  فيأخرل تتمثؿ 

يتـ بناء الصؼ الأكؿ مف الجدراف بكضع حبات الآجر عمى ىذه ف راف.الجدك  ،بصفة جيدة بيف الأرضية

ترؾ فجكات بيف حبات ت حيث مرجعية باقي الصفكؼ المككنة لمجدار باعتبارهبدقة متناىية ك الطبقة، 

 الأخرل.ك  ،التماسؾ بيف حبة الآجر حداثلإجر مف أجؿ كضع خميط الإسمنت الآ

يشرع في عممية بناء الجدار لكف قبؿ ىذا لابد بأف يككف عند جاىزية كؿ ما سبؽ يمكف لمبنّاء أف 

 .ككف عائقا في عممويرتقبة حتى لا عمى دراية بحالة الطقس الم

 :أهم أدوات البناء-ب

تسمح برفع كمية مف خميط الإسمنت  التيمف بيف أىـ أدكات البناء التي يجب تكفرىا ىي المسحاة 

 كما يستعمؿ المتر كمربع أدكات الحكض ،المطرقة ،الزائدةة كضعيا في مكانيا المناسب كاسترجاع الكميك 

  أيضا.
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 :لجدارالصف الأول من امراحل بناء  -ج

فكؽ طبقة خميط الإسمنت عمى طكؿ المسافة  دقيقة عمى استقامة جرتكضع الحبات الأكلى مف الآ

مع استرجاع  المسحاة بكاسطةثـ يتـ الضغط عمييا  ،لكحات الاستقامة كمرجع ث نستخدـيح المراد بناؤىا،

جر المككنة الأخرل لتحقيؽ التماسؾ بيف حبات الآك سـ بيف الحبة  1يترؾ حكالي ك بقايا خميط الإسمنت، 

 لمجدار. 

في كضعية  ك  ،تتطمب مينة البناء بنية جسمية جيدة لأف البناء يعمؿ دائما في كضعية كقكؼ

ات بما أف البناء دائما في حالة حركك ة، مما يفرض عميو نكع مف المركن ،صاءأك كضعية قرف ،منحنية

التعامؿ مع ك  العمؿ، كالتضرر بسب كتيرة للإصابة المفاصؿ تككف دائما معرضةك فإف العضلات  متكررة،

الكضعيات الصحيحة ك الإشارة إلى أف طريقة عمؿ البناء  لذا ينبغي ىذا يتطمب منو قكة بدنية. الأثقاؿ كؿ

                               .قد تصيب العامؿتقميؿ مف الأخطار التي يتبناىا قد تجدم نفعا في ال التي



 
 

 

 

  
 تمهيد

 المبحث الأول: وضعيات العمل

 المبحث الثاني: آثار وضعيات العمل السيئة

خاتمة
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 تمهيد:

إف ىدؼ الأرغكنكميا ىك المساىمة في التصميـ أك التطكير مف كضعيات العمؿ مف أجؿ أف يحقؽ 

ناجعة، كسنتطرؽ في ىذا الفصؿ إلى  فعاليةك  ،الأماف مع ضماف رفاىية عاليةك ر الصحة ىذا الأخي

 مفيكـ كأنكاع كضعيات العمؿ، كأىـ العكامؿ المؤدية إلى الكضعيات المحرجة كأثارىا عمى الفرد.

 وضعيات العمل :المبحث الأول

 وضعية العمل: مفهوم -1

يمكف القكؿ بأف  كضعية ما غير ك جزاء الجسـ، أك بعض أ ،ىي الحالة التي يككف عمييا الجسـ

كضعية اليديف ك ، كاستقامة الجذع، (06)أنظر الممحؽ رقـسميمة إذا ابتعدت عف الكضعيات المرجعية

كما تعرؼ كضعية العمؿ عمى أنيا مجمكع مختمؼ أكضاع  ،حزاـ البطفك داخؿ المجاؿ الأفقي لمكتفيف 

كظيفة، ىذه الكضعية قد تككف إماّ طبيعية، أك إرادية، إذا تـ الجسـ المتخذة مف طرؼ شخص أثناء قيامو ب

 (.Tissot,2012في الحالة العكسية )محرجة  قد تككفك مف طرؼ العامؿ،  اختيارىا

ىا العامؿ أك تككف مفركضة عميو اكما يمكف تعريؼ كضعية العمؿ عمى أنيا حالة الجسـ التي يتبن

 غير أفمف خلاؿ شمؿ الجياز العظمي في حالة التكازف، تترجـ الكضعية  . حيثأثناء أدائو لكظيفتو

الحفاظ عمى التكازف يتحقؽ في المقاـ الأكؿ عف طريؽ تقمص عضلات الكضعية التي تتشارؾ كمما 

 .انحرفت مراكز ثقؿ الجسـ عف سطح الجاذبية مف سطح الارتكاز

تعبا مؤلما، مف أجؿ ىذا ىذا النكع مف الانكماش الذم سببو مجيكد ثابت يسبب عمى المدل البعيد 

كؿ تمدد ك التقميؿ مف العمؿ الثابت، متفاديف بذلؾ كؿ كضعية جسـ ممتكية ك بات عمى المسؤكليف الحد 

فإف اتخاذ كضعية عمؿ  (, Jean Pierre Gueulard 1997)حسببخاصة إذا كاف مطكلا،  ،لمذراعيف

 مؿ.أك تكيؼ جسمي لمعامؿ مع الحالة المادية لمع ،ىك كسيمة لتعديؿ
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كؿ أشكاؿ الجسـ التي يتخذىا الجذع،  :بكضعية شخص ما في عمموفالمقصكد  ،"كيكرنكا"حسب بك 

ىذه الكضعيات معرفة مف خلاؿ الكظيفة التي ك التي يمكف تحميميا مف زكايا مختمفة، ك الأطراؼ، ك الرأس 

ىتـ القد ك الجسـ. اتخاذ كضعية تكازف بيف مختمؼ أعضاء  ياد مناير  حيث ،يعمؿ فييا الفرد في كؿ لحظة

 الباحثكف بمكضكع كضعيات العمؿ للأسباب التالية:

عضمي، فالعضلات تعمؿ مف أجؿ إنتاج قكة تسمح -تعتبر كضعية العمؿ مصدر مشكؿ عظـ-أ

ليا مف اتخاذ كضعية أك القياـ بحركات مف أجؿ انجاز عمؿ يحتكم عمى ثقؿ، مثؿ العمؿ في قطاع 

 دفع، سحب، رفع(. البناء، أك التعامؿ مع الأثقاؿ )

متكرر ك ففقداف التكازف سبب مباشر  .الاستقرارك  ،ترتبط الكضعية ارتباطا كثيقا بحالتي التكازف -ب

 ضمف فيو الاستقرار.يعض المياـ في كسط لا لحدكث حكادث مينية، كتنفيذ ب

ف تسجيؿ المعمكمات البصرية، لأف كثير مك تأميف الدقة في الحركات، بتسمح كضعية العمؿ  -ج

 ميما.ك المياـ تفرض حركات دقيقة مدعكمة بملاحظات، لذلؾ تمعب كضعية العمؿ دكرا أساسيا 

تعبر الكضعية مصدر معمكمات حكؿ النشاطات التي تنتج أثناء العمؿ، لذلؾ فإف ملاحظة  -د

 .محرجةكضعية العمؿ قد تككف مقصكدة أم 

مما  (06أنظر الممحؽ رقـ).رجعيةات المالعمؿ بأنيا كؿ انحراؼ عف الكضعييمكف تعريؼ كضعية 

آلاـ عمى مستكل الظير،  ينجـ عف ذلؾفي أغمب الأحياف ك يؤدم إلى ارتفاع في استيلاؾ الطاقة، 

 حسب الكضعية المتخذة.بذلؾ ك المرفؽ، الساعد، 
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 الخاصة بالوضعيات: التشريعاتو  الأنظمة-2

ة كرفع الأثقاؿ جعمت الكثير مف نيؿ معالمساىمة في اتخاذ كضعية عم كذا العناصرك ف كضعيات العمؿ إ

عمى ضركرة  تنصالسلامة المينية تصدر بعض المكائح التي ك المنظمات العالمية المختصة في الصحة 

 .الاىتماـ بصحة العماؿ

 لمثقؿيتعمؽ بالكزف الأقصى المسمكح بو  اقانكن (OITأصدرت المنظمة العالمية لمعمؿ) 1967في 

، 1981سنة  ((NIOSHف رفع الأثقاؿ عف طريؽ اليديف الصادر مف طرؼ ىك ما عرؼ بقانك ك  ،اليدكم

 أىداؼ الصحة المينية بأنيا: 1950مكتب العمؿ الدكلي عاـ ك كما حددت منظمة الصحة العالمية 

الاجتماعية لمعامميف في كؿ قطاعات ك  ،النفسيةك  ،تعمؿ عمي تحقيؽ أعمى درجات المياقة البدنية-

 المحافظة عمييا.ك العمؿ 

حماية العمَاؿ في عمميـ مف الأخطار الناتجة عف كجكد عكامؿ تضر بصحتيـ كما أشارت إلى -

الخطر ب ؼؿ النتائج المباشرة كالتعريالسلامة المينية مف خلاك النتائج المترتبة عف العمؿ بنظاـ الصحة 

لإصابات معرفة سبؿ تلافيو مف طرؼ العامؿ مما يؤدم إلى تقميؿ اإضافة إلى الكامف في العمؿ 

 الأمراض المينية.ك 

أما النتائج غير المباشرة فتمثمت في المحافظة عمى الأيدم العاممة الماىرة مما يؤدم إلى زيادة 

المتعمقة بالصحة  07كما أشارت الاتفاقية العربية رقـ ، اقتصاد رابحك  ،بالتالي مؤسسات فعالةك الإنتاج 

 :1977السلامة المينية التي صدرت عاـ ك 

التأميف عمى ك  ،يجب أف تشمؿ التشريعات العربية الأحكاـ الخاصة بالسلامة المينيةالأولى: المادة 

 الأمراض المينية.ك العماؿ مف حكادث العمؿ 
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مف جيتيا المنظمة  .الأمراض المينيةك تتضمف أحكاما خاصة بتسجيؿ حكادث العمؿ المادة العاشرة: 

قكانيف أرغكنكمية، تكمـ بعضيا عف ك معايير  اركبي أصدرتالمجتمع الأك ك  ،(ISOالعالمية لمجكدة الشاممة )

 كضعيات العمؿ.

ىذا المعيار يخص مختمؼ مياـ ، تقييـ كضعيات العمؿ الساكنة-أرغكنكميا-11226معيار إيزك -

يقترح معمكمات للأشخاص المعنييف بتصميـ أك إعادة تصميـ العمؿ، أك مختمؼ المياـ المعنية ك العمؿ، 

بكضعيات العمؿ الساكنة التي تتطمب مجيكدا بدنيا مع الأخذ يتعمؽ بالأخص كؿ ما  ،ميابمبادئ الأرغكنك 

كما  يسمح بمساعدة تقييـ عدَة متغيرات لممياـ، الذم عامؿ الكقتمع مراعاة بعيف الاعتبار زكايا الجسـ 

 في تقييـ الأخطار التي تضر بصحة العامؿ. يعيف

العمؿ  ركبكمترية ليا علاقة بتصميـ منصبثأنتعميمات  إصدار - الآلاتأمف - 14738معيار إيزك -

فإف اتخاذ الجسـ لشكؿ معيف خلاؿ أكثر مف أربع ثكاف يعتبر  ،حسب المعايير الدكليةبك  عمى الآلات.

 كضعية.

 الوضعيات المتعبة:-3

صكل خاصة الرئيسية منيا عمى أف تتخذ زكايا قك تعرؼ الكضعيات المتعبة عمى أنيا حالة تجبر المفاصؿ 

 ليما. أقصى تمدد في لكتفيفاكضعية ك مثؿ عمؿ اليديف أعمى مستكل الكتفيف 

 :المتعبةوضعيات الالعوامل المؤدية إلى -4

 قد تككفتمثؿ الكضعية بالنسبة لجسـ الإنساف اتجاه مجمكعة حركات يمكف ملاحظتيا في مدة 

تؤدم إلى كضعيات  رئيسية عكامؿثلاثة  حيث تكجدلدييا مرحمة ثابتة مؤدية إلى إكراه جسدم ك طكيمة، 

 :متعبة
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 عادة تككف في محيط عمؿ غير مكيؼ.ك طريقة اتخاذ الكضعية  -أ

 حسب المكاد المتناكلة. المبذكلة المجيكدات العضمية -ب

كما قد  ،خاصة الركبتيفك  المرفؽ الضغكطات المطكلة عمى المفاصؿ كالضغط عمى المعصـ، -ج

 تككف مرتبطة بعكامؿ أخرل مثؿ:

الكتابة فإف اتخاذ كضعية منحنية ك  ،ففي كضعية القراءة ،د منصب العمؿ )العمّك، العمؽ...(أبعا-

 (.Mandal, 1981العينيف )ك  ،الطاكلات مما يؤدم إلى إنياؾ اليديفك إلى الأماـ سببو ارتفاع الكراسي 

تككف فييا  الظير في حالةك  ،نتيجة انقباض العضلات فيما يخص الأطراؼ العميا الجيد المبذكؿ-

 المفاصؿك تفريؽ الأطراؼ العميا جاعلا بذلؾ العضلات ك إلى فتح  كبيرة، الأمر الذم يدفع بالعامؿ الحمكلة

٪ مف الجيد 20مثؿ قد اتفؽ العمماء عمى حد أك عتبة تك  ،ظركؼ عمؿ غير مريحةك في كضعيات 

 .الأقصى لكؿ فرد

تشكؿ ضغطا مرتفعا عمى العامؿ زنة غير متك  مطكلة،عمؿ  اتاتخاذ كضعي :مدَة العمؿك كتيرة -

 العمؿ.مراقبة إيقاع  عمى قادرا بحيث لا يصبح

ؤسسات العمؿ، ككذا عممية تنظيـ العمؿ المفركض مف طرؼ مك إف لعامؿ الكقت : تنظيـ العمؿ-

الإنتاج أك الآلة التي يعمؿ بيا الفرد كميا عكامؿ تساىـ في إجبار العامؿ عمى العمؿ ضمف كتيرة عمؿ 

 اتخاذ كضعيات مثؿ:ك المستعجمة ك سريعة مثؿ القياـ ببعض المياـ الطارئة ك ة مرتفع

منحني إلى الأماـ، دكراف الجذع، جذع مائؿ أك منحني عمى الجيتيف، دكراف العنؽ، الالجذع 

كغ 5الذراعيف أعمى مف مستكل الكتفيف، الذراعيف ممددتيف إلى الأماـ، دكراف سريع لمساعد، حمؿ ثقؿ <

 ، الضغط المستمر بالأصابع عمى الأشياء. ذاتيا كغ بالسبابة ك الإبياـ، تكرار الحركات1ثقؿ< باليد، حمؿ
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مفاصؿ جد  ـسنة( تصبح لديي40العماؿ الذيف يتجاكز سنيـ أكثر مف أربعيف ): سف العامؿ-

 مريحة.النسبة لمكضعيات البسرعة مزعجة بك ما يجعميا مجد محدكد، مدل تنقميا  حيث يضحى ،مرىفة

 ىأف الراحة لا تتأتك لفترة طكيمة لا يجب أف يتخذىا العامؿ  شارة فإنو إذا كانت كضعية العمؿ مريحة،للإ

 .ير الكضعية بسيكلةيإلا بتغ

تؤدم إلى اتخاذ كضعيات مختمفة، فمثلا عند قياـ البناء بكضع إف الميمة المنجزة  :نكع الميمة-

، عميو كضعيات يمكف تعديميا في انجاز ميمة أخرلا فإف ىذه الميمة تفرض متثبيتيك لكحتي الاستقامة 

إذا كضعية الكقكؼ مثلا تعني أف الفرد لديو ميزة عمى أف يككف أقؿ تعبا عمى مستكل الظير بخلاؼ إف 

 كاف في كضعية جمكس.

 :مجمكعة الحركات في الدقيقة لمفصؿ معيف ابأني (INRS)حسب كالمعرفة كضعياتتكرار ال-

   Risque )مجازفة )  ←قيقة حركات في الد 5تكرار -

  Danger )خطر ) ←حركات في الدقيقة  10تكرار -

فإف  ،زيادة عمى الحركات.ك عناصر العمؿأك أنو عدد المرات التي تممس فييا اليد عنصرا مف 

كضعيات العمؿ التي تفرض في منصب العمؿ يجب أخذىا بعيف الاعتبار ك كذا محتكل الكظيفة التي 

 (.Maurice de Montemolin,1986يمارسيا العامؿ )

د عكامؿ تنظيمية تزي تعتبر .اء المياـ أك مدة العمؿ الزائدةنقص فترات الراحة أك المناكبة في أد-

الكضعيات المتكررة متعمقة ك مف خطر الكضعيات السيئة، فالإصابات المينية التي يككف سببيا الحركات 

 تكرارىا بصفة دائمة.ك  كمحرجة، ،ات ثابتةبنظاـ العمؿ الذم يفرض عمى العامؿ اتخاذ كضعي

العمَاؿ الذيف يقكمكف بمياـ متكررة، بإصابة لكضعية الجسـ يسمح  اىناؾ عنصرا بيكميكانيكي-

بميمة يجعؿ باقي الجانب البيكميكانيكي فإف قياـ اليديف  عفحيث إذا تكممنا  ،يتمثؿ في كضعية الجسـ

ذلؾ كك  الأكتارك  ،مما يؤدم إلى إصابة بعض المفاصؿيف أعضاء الجسـ تحاكؿ التكيؼ كفؽ كضعية اليد
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الجسـ مع كضعية اليديف تعيؽ عممية جرياف الدـ  باقي أعضاءتأقمـ محاكلة العظاـ بإرىاؽ شديد، كما أف 

 مف الدراسات العلاقة بيف: في ىذا السياؽ أكضحت العديدك عبر العركؽ في اتجاه اليديف. 

 الرأس.ك لمساعديف  محرجةأك اتخاذ كضعية عمؿ  ،متكرر تنفيذ عمؿك  تشنج عضمة الرقبة -أ

نتيجة العمؿ عف طريؽ اليديف في كضعية فكؽ مستكل الكتفيف أيف  التياب عصب الكتؼ -ب

)قكة، تكرار المياـ(، يحدث فكرة المعصميف، كمف كجية نظر ك  ،تككف الميمة جد مفركضة عمى اليديف

 تمدد متكرر لمكتفيف.

بصفة ك لإحدل كسائؿ العمؿ يحدث أثناء المسؾ القكم باليديف عصـ عصب الم فيالتياب -ج

 متكررة مثمما ىك الحاؿ بالنسبة لمبنَاء عند مسكو لممسحاة.

أف تكرار المياـ كعامؿ بيكميكانيكي لديو  بينت( في الميداف الصناعي، INRSفي دراسة أجرتيا )ك 

 .تكل المعصميفعضمية عمى مس-العظـ بالاضطراباتالإصابة  فيكبير الكزنو 

كذا ذاتو، ك حسب طبيعة العمؿ بلكضعية المتخذة مف طرؼ العامؿ في مكاف عممو تككف اكما أف 

زـ في الأخير الكقت اللاك  ،الأدكات التي يعمؿ بياك الخصائص الفردية لمعامؿ، ك  ،مخطط منصب العمؿ

 .لإنجاز المياـ في دكرة العمؿ

نما ىناؾ أتعابك بأنو يكجد تعب لقكؿ فلا يمكف ا ،التعب ظاىرة جد معقدة :التعب-  ،عضمية ،ا 

في عممية ضعؼ التركيز، نقص  فإف نتيجتو تؤدم إلى ،نكع التعب عصبية، فكرية، فميما كاف

تضعؼ مف ك كاللاتكازف، الاستجابة فيي تثير نكع مف اللاتكيؼ ك زمف الرجع مف  الزيادة، التنسيؽ

 .ة الجسـ تجاه الأمراضكممقا

ساعة  40مدّة العمؿ حيث تعتبر مدّة العمؿ المتمثمة في   :لرئيسية المؤدية إلى التعبالأسباب ا بيف مفك 

ؼ ض ،يكميف كعطمة أسبكعية كافية لاسترجاع الجسـ لقكاه البدنية بإضافة إلى أياـ  5لمدة ك  ،أسبكعيا
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الإصابة ك ب كؿ سرعة أك كتيرة مرتفعة نتيجتيا التعك إلى ذلؾ التأني في العمؿ بإتباع نظاـ عمؿ منتظـ 

 (Michel Valentin,& Henri de Fremont,1970)عضمية.-بالاضطرابات العظـ

تعتبر كضعية المفاصؿ مف العكامؿ البيكميكانيكية التي تؤدم إلى خطر  :كضعيات المفاصؿ-

عضمية، لذلؾ فإف عمؿ مختمؼ المفاصؿ بعيدا عف مجاؿ زكايا الراحة قد -الاضطرابات العظـ

 تكرار المياـ.ك النظر عف الجيد المبذكؿ يصيب العامؿ، بغض 

 :المحرجةتقييم وضعيات العمل و مناهج تشخيص -5

 :فيو يتـك المنهج التقني:  5-1

 تقييـ تكرار ك زمف اتخاذ الكضعيات المحمية.-

 تقييـ زكايا الكضعيات مقارنة مع المرجعيات العادية.-

 ؿ العمؿ اليكمي.تقييـ عاـ لمختمؼ الكضعيات بالنسبة لمجمكع الكظائؼ خلا-

 :ذلؾ مف خلاؿك  المنهج السوسيو اقتصادي: 5-2

 (.Turn Over)كخركج العماؿ أك ما يعرؼ ب ،دخكؿ: حركة العماؿ-

 التغيب.-

 مناصب العمؿ مف أجؿ صحة العامؿ.كثرة الطمبات حكؿ تييئة -

 تغيير مناصب العمؿ داخؿ المؤسسات.-

 مؤشرات صحية مقدمة مف طرؼ مصمحة طب العمؿ.-
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 أنواع الوضعيات:6-

 : كضعية الكقكؼ 6-1

عمؿ يحتاج إلى قكة، ك نلاحظ ىذه الكضعية عمكما في الأعماؿ اليدكية، فيي تسمح بتنقؿ استثنائي 

معمميف: بنية عمى مستكل ارتفاع منصب العمؿ أك مخطط العمؿ الذم يعمؿ عمى  زيمكف التركي وفيك 

 أك عمؿ يستحؽ القكة. ،عمؿ يستحؽ الدقةكذا متطمبات العمؿ إما ك طكؿ قامتو ك العامؿ 

مخطط العمؿ، فكمما كانت ضركرة الدقة كبيرة ك عمكما ىناؾ علاقة خطية بيف طكؿ قامة العامؿ ك 

مف ميزات العمؿ في كضعية ك متبادؿ مع متطمبات القكة أكثر. ك كمما كاف ارتفاع مخطط العمؿ ميـ 

 :الكقكؼ

 زيد مف كمفة الطاقة المستيمكة.ي-

 مرتفعة. حركيَة-

 منطقة التأثر عالية.-

 الضغط عمى مستكل الأقراص منخفض مقارنة بكضعية الجمكس.-

 )إسمنت(. الصمبة يجب اجتناب الفضاءات-

 يناميكية.الدك كضعيات الساكنة الالمناكبة بيف -

 تناكب الرجميف عميو يسمح بتقميؿ انحناء الظير.ك استعماؿ سند لمرجميف -

 :وضعية القرفصاء 6-2

ما  شيءىذه الكضعية عادة مف طرؼ الثدييات عندما تحاكؿ أف تستريح ، أك مف أجؿ تناكؿ  تتخذ

نما ك بكاسطة اليديف، إلا أف العكس يحدث عند الإنساف فيك لا يعتادىا باعتبارىا كضعية غير مريحة  ا 
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كلة غالب الأحياف لمتكيؼ مع منصب العمؿ كتناكؿ الأشياء مف عمى سطح الأرض، أك محا فييتخذىا 

محاكلة كضع حبات  فيكضع أشياء تتطمب الدقة عمى سطح الأرض مثمما ىك الحاؿ بالنسبة لمبناء 

في الصؼ الأكؿ أك تثبيتو لمكحتي الاستقامة، كبالتالي يستغرؽ اتخاذ مثؿ ىذه الكضعيات مدّة الأجر 

حنيا أيف يرتكز ع عمكديا أك منذفي كضعية القرفصاء يككف الجك  حسب انجاز الميمة المككمة لمعامؿ.

أك  بطو الساؽ كضع الأرداؼ فكؽك ثقؿ الجسـ عمى الرجميف )مثؿ كضعية الكقكؼ( مع انثناء الركبتيف، 

 عمى الكعب.

 : وضعية الجموس 6-3

إف تطكر كؿ مف قطاعات التعميـ العالي، النقؿ، كظائؼ المراقبة ىك نتيجة تسكية العمؿ، مما أدل 

السبب الذم جعؿ مف كضعية الجمكس تغمب  كىذا ىك م بالعمؿ الفكرمالعمؿ اليدك  استبداؿتدريجيا إلى 

 في أماكف العمؿ.

 : والانحناء وضعية الالتواء 6-4

مف  نةزكضعية الانحناء أك الالتكاء ىي حالات الجسـ التي تفرض عمى الفرد حركات غير متكا

لاـ الظير، كاضطرابات العنؽ أجؿ تنفيذ ميمة معينة، حيث تعتبر مف بيف المصادر الرئيسية للإصابة بآ

كالكتفيف، ففي ىذه الكضعيات تككف العضلات في حالة غير متزنة كىذا ما يجعميا تتقمص، كتضعؼ مف 

 حركة الجسـ بسبب ضعؼ عمميا مما يجعؿ الفرد يحس بالتعب، بسرعة كيعاني مف تشنجات عضمية.

عضلات الحكض، كالأرداؼ،  يكمف أىـ العضلات الرئيسية التي تتأثر بمثؿ ىذه الكضعيات ى -

 . كعضلات بطو الساؽ

إف اتخاذ ىذه الكضعيات يفقد الجياز العضمي قدرتو ككفاءتو، حيث أف عددا كبيرا مف العضلات 

ثقؿ كبير، حيث تصبح غير قادرة عمى المقاكمة كبالتالي تحدث ألاما كالأنسجة تتأثر أثناء استعماليا ل
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ض التغيرات التنكسية في كقت مبكر، بالإضافة إلى ضعؼ سير عمى مستكل الأنسجة التي قد تحدث بع

 الدكرة الدمكية كتراكـ نتائج الأيض في الأنسجة، كلمتقميؿ أك الحد مف اتخاذ ىذه الكضعيات لابد مف: 

مراجعة مكضع أدكات، ككسائؿ العمؿ، حيث يسيؿ تناكليا بدكف المجكء إلى مثؿ ىذه الكضعيات -

 المؤلمة.

 كضعية الكقكؼ بأكبر قدر ممكف. باتخاذمساحة العمؿ مف شأنيا أف تسمح لمعامؿ تعديؿ كتكييؼ -

 استعماؿ أدكات ميكانيكية مف أجؿ كضع المكاد في متناكؿ العامؿ كبالقرب منو.-

 مخطط العمؿ، حيث يسمح لمعامؿ مف تناكؿ الأشياء دكف انحناء، أك التكاء لمجذع.      ارتفاعالتعديؿ في -

 : آثار وضعيات العمل السيئة:المبحث الثاني

ظيكر ك الإرىاؽ في أماكف معينة مف الجسـ ك شكاكل التعب ك إف الارتباط بيف كضعية العمؿ 

معنكيا كاضحا في العديد مف الدراسات نذكر منيا  اعاىات مينية في بعض أجزاء الجسـ، كاف لو ارتباط

مباركي،  ذكر في) (1970كيمي، فاف ،1979آخركف، ك ، ككرلات 1987عمى سبيؿ المثاؿ: )مباركي، 

2000  .) 

في الإرىاؽ ك لمفرد  السيئتتجمى آثار كضعيات العمؿ السيئة عمى المدل القريب في الأداء ك 

ما ك عضمية -ة لكضعية العمؿ السيئة ىي تمؾ التشكىات العظـالسمبي الآثارالتعب المبكر، أما أبرز ك 

آلاـ المفاصؿ، قد يككف سريعا ك الاضطرابات ظيكر ىذه، ك يرافقيا مف عجز يطكؿ بطكؿ عمر الفرد

 آلاـ في الركبتيف.أك بعيد كآلاـ عمى مستكل فقرات الظير، المدل الأك عمى  التعب العضمي،ك 

المتعبة النقص في التركيز، كاضطرابات عمى مستكل القمب ك  ،مف نتائج الكضعيات السيئةك 

 مى مستكل العمكد الفقرم لجسـ الإنساف.التنفسية كما أنيا تحدث تشكىات عك  ،الأكعية الدمكيةك 
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غير السميمة التي يتخذىا العامؿ يكميا ككضعية الانحناء إلى الأماـ أك ك كما أف لمكضعية الخاطئة 

 (.Jean Deverrez , 1979كضعية الكثب كميا كضعيات تحتاج إلى استيلاؾ كبير لمطاقة )

بالتالي يككف سببا في انعزاؿ الفرد ك تكررة كؿ ىذا قد يؤدم بالعامؿ إلى التكقؼ عف العمؿ بصكرة م

يمكف ملاحظة الإجماع عمى أف أىـ الآثار ك  اجتماعيا ك قد يؤثر ذلؾ حتى عمى الحياة الخاصة لمعامؿ.

عضمية. فماذا يقصد -اتخاذ كضعيات عمؿ سيئة ىي تمؾ المتعمقة بالمنظكمة العظـعف السمبية الناتجة 

 عضمية؟ -إلى الاضطرابات العظـ كما ىي أىـ العكامؿ المؤِدية بيا؟

 عضمية:-العظم الاضطرابات مفهوم -1

عضمية ىي اضطرابات الأطراؼ المحركة أك المسؤكلة عف حركة جسـ -العظـ الاضطرابات

لمختمؼ مككنات  كظيفيةالتي قد تحدث مضايقات ك ( ا،الأطراؼ السفمى، الظير...الإنساف )الأطراؼ العمي

ىذا الخطر ليس حديثا إذ أنو كجد ، الأعصاب أك رستكل العضلات، الأكتالاما خاصة عمى مآالجسـ أك 

إلَا أف التطكر الذم شيده ىذا الخطر نتيجة التغير في تنظيـ العمؿ، فرض عمى  منذ القرف التاسع عشر،

العامؿ مستكل الثقؿ في العمؿ مما يجعؿ كثيرا مف المياـ تفرض ىي الأخرل عمى العامؿ حركات دقيقة، 

 متكررة.ك  ،ةمضبكط

حيث أصبحت تمثؿ عضمية في السنكات الأخيرة مشكلا صحيا -العظـ الاضطرابات ضحتلقد أ

في الكقت ك في عدة دكؿ، فيي بذلؾ تعد مكضكعا ذك اىتماـ عممي ك الأكؿ في فرنسا  المرض الميني

 ,PièrreHarichaux & Jean-PièrreLibert ذكر في ) Frederic Teliez)مكضكع الساعة ) ونفس

 2003). 

أصبح عدد الأفراد الذيف يعانكف مف ىذا الخطر في تزايد مستمر خلاؿ العشريف سنة الأخيرة، في ك 

( فيي تمثؿ نافية، آسيا، أركبا...كافة البمداف الصناعية ) الكلايات المتحدة الأمريكية، الدكؿ الأسكند
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مباشرة )نقص الإنتاج، استبداؿ  التكاليؼ غيرك الأمراض المينية ك ٪ مف تكاليؼ حكادث العمؿ 15حكالي 

 اليد العاممة، غيابات نتيجة الأمراض( التي تمثؿ ضعفيف إلى ثلاث أضعاؼ التكاليؼ المباشرة.

مميكف يكـ ضائع،  8,4 بعضمية –عظـ الضطرابات نتائج الافي فرنسا  قدرت( 2008ففي عاـ )

دفع ك التعكيضات ك أمينات مميكف أكرك كمصاريؼ لتغطية الت 787بالإضافة إلى خسائر قدرت ب 

٪ مف مجمكع 85عضمية إلى -كصمت نسبة الاضطرابات العظـحيث  اشتراكات مف طرؼ المؤسسات.

 (INRS, 2010) بفرنسا 2009الأمراض المينية التي تـ تعكيضيا في سنة 

 (: تطور الإصابة بالأمراض المهنية في القطاع العام01الجدول رقم )
 

 السنكات 2011 2010 2009 2008 2007
 (R.Gبالنسبة لمنظاـ العاـ) 43359 39874 37728 33682 30968

 (INRS, 2010) المصدر:
 

 (: تطور الإصابة بالأمراض المهنية في القطاع العام01الشكل البياني رقم )
 

 
 
 عضمية: -عظمالضطرابات الاالعوامل المؤدية إلى -2

عضمية -اضطرابات عظـ إلى اب المؤديةتعد مف بيف الأسبأف ظركؼ العمؿ بعدما تعرفنا عمى 

اتخاذ كضعيات عمؿ  إضافة إلىتكرار الحركات، ك فإف أىـ العكامؿ تتمثؿ في الجيد الضركرم المبذكؿ 

 مرىقة ككضعية اليديف فكؽ مستكل الكتفيف بالإضافة إلى عامؿ تنظيمي المتمثؿ في غياب فترات الراحة
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كذا ك لنزعة الفردية أك ما يعرؼ بالآلاـ المسبقة ا اعتبار يمكفكما العمؿ بمجيكا(، ك )كزارة التكظيؼ 

 النشاطات الثانكية خارج ميداف العمؿ عكامؿ تؤدم إلى حدكث ىذه الاضطرابات.

مف حيث المعادف  تحكيؿ بعد قطاعأما فيما يخص قطاع البناء الذم يأتي في المرتبة الثانية 

 (02الجدكؿ رقـ) فيمبينة فيي  كنتائجيا الأمراض المينيةالإصابةب عدد

 

 (: نتائج الأخطار المهنية02الجدول رقم)

 مرض مهني عجز مع دائم أيام العمل الضائعة وفيات
الأمراض 

 المهنية
23 1.372.278 3227 6660 

 (INRS, 2011)المصدر: 

مف سنة عرؼ نكعا مف الاستقرار ك  ،2002سنة ية في قطاع البناء إلى غاية ازداد عدد الأمراض المين

كصؿ عدد  حيث ،2011إلى غاية  اكبير  اعرؼ ارتفاع 2007 ، لكف منذ سنة 2006إلى  2003

٪ 78,7يما يخص أمراض المفاصؿ التي تمثؿ٪ ف8,6بنسبة ارتفاع تمثؿ  55057الأمراض المينية إلى 

 (INRS, 2010). ٪87مع تعكيضات لحالات جديدة لازالت ىي الأخرل في تطكر بمغ نسبة

 

 57تطور الأمراض المفصمية في قطاع البناء حسب الجدول (: 03الجدول رقم)

 
 الجدول التسمية في الجدول 2010 2009 2008 2007 2006 2005

 57رقم  أمراض مفصمية 4734 4522 3765 3218 2410 2146

 (INRS, 2011)المصدر: 
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 57(:تطور الأمراض المفصمية في قطاع البناء حسب الجدول 02الشكل البياني رقم)

 
 

 :2010لسنة  صمية في قطاع البناءالأمراض المف-3

الطرؼ اليمنى  ثـ آلاـ الكتؼ، ،أعراض القناة الرسغية أمراض المرفؽ،الاضطرابات الأكثر شيكعا ىي 

 كالالتياب الكيسي لمركبة. ،التياب المقيمة لممرفؽلعظـ المرفؽ، 

منتشرة في قطاع البناء لعضمية الا-العظـ الاضطرابات( يعطينا نظرة عف مختمؼ 04الجدكؿ رقـ )ك 

 :2010لسنة 

 

 

 

 

 

 

 



37 
 

 2010في قطاع البناء لسنة  الأمراض المفصمية:(04)الجدول رقم 
  الأعراض العدد

402 
1390 
1792 

 - Epauleenraidieتشديد الكتف
 - Epauledouloureuseألم الكتف 

 المجموع-

 الكتف
 
 

118 
12 
10 

107 
784 

1031 

Syndrome de la goutièreépitiochlèo-
olécranienne- 

 -Croniqueالالتهاب الجراب المزمن .
 الالتهاب الكيسي )التهاب الجراب الحاد(. -

 - épitrochléteالتهاب البكيرة.
 - Epicondyliteإلتهاب لقيمة المرفق.

 مجموع-

 المرفق

1348 
18 
87 
93 

1546 

 - Syndrome de canal carpienأعراض القناة الرسغية
Syndrome de la loge de geyon- 

 - Ténosynoviteالتهاب غمد الوتر.
 - Tendiniteالتهاب الأوتار. 

 المجموع-

 اليد/المعصم/الأصابع

3 
201 
118 
20 
5 

347 

Syndrome de compression du nerf sciatique 
poplité - 

Hygroma aigu  - 
Hygroma chronique - 

Tendinite sous-quaducipitale ou rotulienne - 
Tendinite de la patte d’oie – 

 المجموع-

 الركبة

10 
10 

Tendiniteachilléenne - 
 مجموعال-

 الساق/القدم

  مختمف الأعراض 8
  المجموع 4734
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 :عضمية-أنواع الأمراض العظم -4

 آلام في أعمى الظهر:  -4-1

عاؿ أك العطس، أك رفع اليد أعمى الس فجأة بعدفكؽ الخصر، قد يبدأ  كنعني بيذا ألـ يقع مكضع

  .اشاق اجاعلا تحريؾ العنؽ أمر ك الصدر محدثا صعكبات تنفسية،  مف نصؼقد يبدأ ك  ،مف الرأس

 المزمن: الألم -4-2

 الأربطة الكاقعة في الظير.ك لضغط عمى العضلات اأم مرحمة مف مراحؿ العمؿ، نتيجة قد يحدث في ك 

 غو:الألم في أسفل الظهر أو الممبا -4-3

ف ىذه الآفة ىي أكثر آفات الظير شيكعا، كما أنيا أيضا إحدل الآفات التي قمما يكجد ليا دكاء إ

نما  ،لا يكفي تخفيؼ الألـ حيثحالات الممباغك، اقع ينبغي النظر في كؿ حالة مف في الك ك شفاء، ك  كا 

ة ىـ الأكثر تعرضا ذكم الأعمار المتكسطك أف الشباب  كماينبغي إذا أمكف الكقاية مف انعكاساتيا، 

 .للإصابة بيذا النكع مف الألـ

 :التيبس -4-4

ثر رياضة إغالبا ما يتكاجد في النيار عمى  الذمك كىك أكؿ ما نلاحظو عند النيكض في الصباح، 

 .شاؽ جدا ؽ، كضيعندئذ سنعاني مف صعكبةك غير اعتيادية، 

 ألم مفاجئ في الكميتين: -4-5

بالألـ، يبدأ في منطقة معينة إلا أنو يمتد  افإف ىذه الحركة تكلد إحساسرفع ثقؿ مثلا مؿ كعند القياـ بع

 .تككف الحركات محددة جداك إلى الجانب الخمفي مف الفخذ أحيانا حتى ك أسفؿ الظير كمو، بعد ذلؾ إلى 
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 الممباغو الحادة:-4-6

 كىذا ي في فقرات العمكد الفقرم.جزئ انقراضك التكاء أربطة عضلات أسفؿ الظير،  عبارة عف

تمزؽ أحد ، كىذا نادر جدا التكاء مفصؿ الكركيفك  ،ىك الأكثر احتمالا في نكبات الممباغك الحاد تفسيرال

 أك سقكط . ،ىذا لا يحدث إجمالا إلا بعد التكاء كبيرك الأربطة بيف فقرتيف، 

 :الممباغو المزمن-4-7

ع إلى ضيؽ نفسي أكثر مف ما ىك عضمي، فقد يحدث أف ستمرار، ترجبا تظير إف آلاـ الظير التي

راض ثانية، بينما يككف السبب الأصمي غير مكجكد، غير أف كضع عالاكتئاب عمى عكدة الأك  مؽقاليعمؿ 

 قمقا.ك الظير قد يسبب لدل المصابيف بو اكتئابا 

 الاعتدال المفصمي:-4-8

ىذا الحدث لو علاقة مع التقدـ في السف ك ، المركنة في الأقراص البينفقرية افكينجـ عف نقص أك فقد

الألـ لا يظير أثناء ففيك يبدأ في كقت مبكر جدا، إلا أف الإحساس بتأثيراتو يككف في سف الشيخكخة، 

نما أثناء النيارك الاستيقاظ   الفرد. يتفاقـ بانحناءك  ،ا 

 الإنقراض في أحد أقراص الفقرات:-4-9

نتيجة تتعمؽ  ىكك النساء أكثر مف الرجاؿ،  حيث يصيب حاد،إنو السبب الأكثر احتمالا لممباغك ال

 الدائمة. بالآلاـبنكبات متكررة أكثر مما يتعمؽ 

 :يةمالتهاب المفاصل الروماتز -4-10

العجز ك الألـ،  في تسببالالفصاؿ العظمي متشابييف مف حيث ك  يةميعتبر التياب المفاصؿ الركماتز 

فالتياب المفاصؿ  ،الأحياف، رغـ أف أسبابيما مختمفةتشكّه طرؼ أك أطراؼ في غالب ك  ،الجسدم

ىك ك إلى تمزؽ المفاصؿ  يعكد الركماتزمي ىك مف أمراض المناعة الذاتية، في حيف أف الفصاؿ العظمي
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التياب المفاصؿ الركماتزمي ىك أحد الأمراض الأكثر شيكعا مف بيف كؿ  ، أماالسفّ  شائع لدل الكبار في

 ما تمؾ المكجكدة فيلا سي ،ؤثر عادة في المفاصؿ الأصغر حجماالأمد. فيك ي الأمراض المعقدة الطكيمة

يتأثر  كغالبا ماكلكنيا قادرة أيضا عمى التأثير في مفاصؿ العمكد الفقرم.  ،القدميفك المعصميف ، ك اليديف، 

نزكلا عمى بو مسببة عجزا في العنؽ إذ ينتشر  الآلاـ معظـ ، حيث تبدأالعمكد الفقرم متأخرا بيذا المرض

 امتداد العمكد الفقرم.

 :ألم عرق النسا-4-11

الكاقع ك  ينتشر ليبمغ الكاحؿ، حيث، ذالساؽ كالجية الخمفية مف الفخك  الردؼك الكرؾ  فييؤثر ىذا الألـ 

يعكد السبب عادة  كمايمكف أف يعاني منيا أم شخص. ك  انتشارا عرؽ النسا ىك أكثر أنكاع آلاـ الظير أف

 .م يصيب الأقراص في العمكد الفقرم القطني نتيجة الاستخداـ المفرطإلى الإنياؾ الذ

 وجع العنق:-4-12

ثناء تسمح لمعنؽ بالانحيث  تدعـ ىذه الفقرات كزف الرأػسك  ،رات العنؽ السبع الفقرات العنقيةتسمّى فق

تمكّناف  حيث ،لترتيبا عمى الفائؽك  تيف العمكيّتيف الأكلى كالثانية اسـ الفيقةيّ يطمؽ عمى الفقرتيف الرّقبك 

كألـ العنؽ ليس شائعا كالألـ أسفؿ الظير. إلّا أف العنؽ أقؿ حماية ، كالاستدارة ،الميؿك  ،الرأس مف الانثناء

 .التمزّؽك  ،الإنياؾك  ،لذلؾ فيك عرضة  لممشاكؿ بسبب الإصابة ،مف بقية العمكد الفقرم

 :دابحال-4-13

الكتفاف ك با، ، كيككف العمكد الفقرم محدك فقرات الصدريةىك استدارة مفرطة لمظير تؤثر في ال دابحال

 . قد تككف المنطقة المتقكسة مؤلمة كما. امستدير  امظير  الفقرم يككف لأعمى العمكدك يف إلى الأماـ، يمنحن
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 القعس:-4-14

س داب أحيانا إلى القعس، حيث يجبر أسفؿ العمكد الفقرم عمى التعكيض أكثر مف حالة التقك حقد يِؤدم ال

 المعتاد لأعمى العمكد الفقرم. كفي القعس، يتقكس العمكد الفقرم القطني إلى الداخؿ مما يجعؿ المعدة تنتأ.

 اليد:   و الذراع و الكتف -4-15

فمفصؿ الكتؼ يسمح بمدل أكبر مف الحركة  ،كاليداف بكثير مف المركنة ،كالذراعاف ،تتميز الكتفاف

جيّدة بشكؿ مدىش كيمكف ك درتاف عمى القياـ بحركات بارعة كما أف اليديف قا ،مقارنة بمفصؿ الكرؾ

كاليديف. كما أف  ،الذراعيفك  ،الكتفيفي فلممشاكؿ التي تكاجو العنؽ كأعمى العمكد الفقرم أف تتسبّب بألـ 

 .بعدة مياـالضعؼ في المعصميف يصعّب القياـ ك الشعكر بالخدر في الأصابع 

 متلازمة النفق الرسغي:-4-16

كالنفؽ الرسغي ىك الفراغ القائـ  ،رسغية ىي العظاـ الثماني الصغيرة المكجكدة في المعصـالعظاـ ال

الرباط الذم يمتد فكقيا كمجمكعة أعراض النفؽ الرسغي، أك الالتكاء المتكرّر كما يعرؼ ك بيف ىذه العظاـ 

تتمثؿ  حيث ،اضطراب مؤلـ شائع يحدث بسبب انضغاط العصب المتكسط في القناة الرسغية أنوعمكما 

راحة ك كالحريؽ في الإبياـ كالسبابة كالإصبع الكسطى خصكصا،  ،شعكر بالخدرالالأعراض الأكلى عادة ب

اليد كقد يصعب عمى المرء تشكيؿ قبضة بيده، كالتقاط أشياء صغيرة، كالقياـ بمياـ أخرل بكاسطة اليديف. 

ي غالب الأحياف عف تكرار عمؿ معّيف ما كقد يككف للإصابة بيذه الحالة عدد مف الأسباب، لكنيا تنجـ ف

قد يككف احتباس ك رات طكيمة، أك العمؿ عمى خط تجميع منتج ما. تستخداـ لكحة مفاتيح الكمبيكتر لفكا

 السكائؿ أيضا أحد الأسباب.
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 أسفل الظهر:-4-17

ة الفقرات كتعتبر ىذه الفقرات الأكبر بيف كاف ،يتألؼ العمكد الفقرم السفمي مف خمس  فقرات قطنيّة

يقع تحت ىذه الفقرات خمس عظاـ ممتحمة ك  ،كىي عمى ىذا النحك لأف عمييا تحمّؿ معظـ كزف الجسـ

كىك سبب للانقطاع عف العمؿ أكثر مف  ،الفقرم لقاعدة العمكدا أساسيا تشكّؿ عظـ العجز الذم يمعب دكر 

ىي حالات مرتبطة ، قراص المتدلّيةالأك كعرؽ النسا،  ،أم ناحية أخرل مف الظير. فالمكمباغك أك ألـ القطف

كينثني في مجمكعة حركات لا يمكف لأم آلة القياـ  ىذا الأخير ينتقؿك  ،بمشاكؿ في العمكد الفقرم القطني

يعتبر الييكؿ  حيث ،عادم غير كبنظاـ تزليؽ ،ة التطكّرعاليالمزكد بممصات لمصدمات  كما أنو ،بيا

 صنع الإنساف. ر متانة مف أم شيء مفالعظمي للإنساف أكث

 :التهاب الفقرات-4-18

 ليذا التأثركنتيجة ، كىك حالة نادرة تؤثر في العمكد الفقرم كالمفاصؿ العجزيّة الحرقفيّة في الحكض

كتبدأ العظاـ الجديدة بالنمكّ بيف المفاصؿ التي تبدأ بدكرىا الاندماج ببعضيا  ،تصاب المفاصؿ بالالتياب

مركز الثقؿ  حيث يؤدم كثقؿ، كقد تحدث عدّة كسكر صغيرة نتيجة للإجياد،ا يجعؿ التحرّؾ أمرا صعباّ. مم

 الجسـ إلى الأماـ فتزيد إمكانيّة تقكّس ظير المريض إلى الأماـ.  اءحنانإلى 

 :مشاكل الأقراص-4-19

كبالإضافة إلى أنيا  ،الأقراص الفقريّة ىي حشكات الغضركؼ التي تفصؿ فقرة عظميّة عف الأخرل

كيتألؼ كؿ قرص مف  ،تمتصّ الصدمات التي يتعرّض ليا العمكد الفقرم فيي ت عف بعضيا،تبعد الفقرا

أحد كىذا مف  طبقة خارجيّة صمبة كمف نكاة ليّنة كاليلاـ. كمع التقدـ في السفّ، تصبح الأقراص أكثر رقة

أكثر شيكعا مشاكؿ القرص ، كما أف ضمكر قامة الإنساف عندما يتقدّـ في السف التي تؤدم إلى سبابالأ
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 لـالأ تشتمؿ عمىكىي  مفاجئ.في أسفؿ الظير، كقد تظير الأعراض بعد بضعة أسابيع أك تبدأ بشكؿ 

 .في الظير، أك في أسفؿ الجية الخمفية لمساؽ المبرح

 المرفق:و الركبة -4-20

كىي بحاجة إلى أف تككف متينة لحمؿ كزف الجسـ كمرنة  ،الركبة ىي أحد أكبر المفاصؿ في الجسـ

، كالركض، كالقفز، كالاستدارة. كالركبة ىي المفصؿ الكحيد في كدّا لمسماح بالقياـ بحركات كالمشي، كالجثج

لى الكراء ،الجسـ القادر عمى التحرّؾ إلى الأماـ رغـ أف ىذا مف الناحية العممية لا يحصؿ بسبب عظـ  ،كا 

جرّاء حادث تصبح الساؽ السفميّة قادرة الرّضفة الذم يثبت بالمفصؿ البكرم لمركبة. كعندما تنكسر الرضفة 

أما الذراعاف فيما قادرتاف عمى الانثناء كالاستقامة بفضؿ مفصمي المرفقيف، ،عمى متابعة حركتيا إلى الأماـ

 تتعرّض ليا الركبتاف. لمذافكعادة لا يتعرّض ىذاف المفصلاف لدرجة الضغط كالتمزّؽ ا

 التهاب الجراب:-4-21

تكجد في الركبة كتساعد عمى تحريكيا بسيكلة. كقد  ،رة مممكءة بسائؿالأجربة ىي أكياس صغي

 ،أك متكرر، كالجثك مدّة طكيمة مف الزمف، بحالة تدعى التياب الجراب ،يتسبّب إجياد الركبة بشكؿ مطكّؿ

 الذم تكرّـ في بعض الأحياف، ما يعيؽ تحريؾ المفصؿالك  ،تصاب الأكياس بالالتياب حالةال ىذه كفي

 لـ.يسبب الأ
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 :خاتمة

لمحد مف خطر الكضعيات السيئة كالتقميؿ مف حدكث  كقائية عمى المؤسسات أف تضع إستراتجية

 مكظفيف،)بإشراؾ جميع الكفاءات المكجكدة مف  عضمية كذلؾ-ـابات كاضطرابات تمس المنظكمة العظإص

الخبراء في الميداف، كؿ  الأمف...( ككذلؾك مسؤكليف، أطباء العمؿ، أرغكنكمييف، مستشاريف في الصحة 

قدرات ىذه الفئات عف طريؽ ملاحظة كضعيات العمؿ بعد إجراء تقصي أك استكشاؼ ك بتضافر جيكد ذلؾ 

فإف المجكء إلى تحميؿ دقيؽ عف طريؽ مختصيف في  ،في حالة عدـ الحصكؿ عمى نتائج إيجابيةك أكلي 

طرؽ التقييـ تراتجية "صكباف" مف خلاؿ مختمؼ ىك ما تقترحو إسك  ،ةنييككف كمرحمة ثا الأرغكنكمياك  الكقاية

الأرغكنكمية المقترحة.
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 تمهيد:

اكؿ مكضكع كضعيات العمؿ، يفرض عمى المتدخؿ إتباع منيج معيف باستعماؿ طريقة معينة، إف تن

ذلؾ تـ حسب اليدؼ مف الدراسة، مف أجؿ ك طرؽ تقييـ الكضعيات حسب مستعممييا ك تختمؼ مناىج ك 

الصحة ك أستاذ الكقاية كضع إستراتيجية تضـ مختمؼ طرؽ التقييـ الأرغكنكمية تـ اقتراحيا مف طرؼ 

 "سميت باستراتيجية "صكباف (Malchaire,2001) (UCL)بمجيكا لكفاف كليكية بالكاث جامعةالماف بالأك 

 .OWASمستكيات يضـ كؿ مستكل مجمكعة مف الطرؽ مف بينيا طريقة  4مقسمة إلى 

 ":SOBANEإستراتيجية صوبان "-1

عالجة مشكؿ أجؿ م مف أصبح تحميؿ الكضعيات عممية مفركضة منذ أف بدأ الاىتماـ بالكقاية

اكتست طرؽ كقد  عضمية، كآلاـ الظير سكاء مف ناحية تكرارىا أك شدة خطكرتيا.-الاضطرابات العظـ

حسب الغاية المكجية إلييا أك بالمقترحة مف طرؼ الأدبيات العممية عدّة تكجييات  التقييـ الأرغكنكمية

 J.Malchaireدبيات للأستاذ مراجعة ىذه الأ سمحت ، كقدةعبالطريقة المتاليدؼ التشخيصي مف كراء 

 تصنيفيا إلى مجمكعتيف:ب

ىذه الأخيرة عمى تحديد السبب الذم أدل إلى آلاـ الظير، ترتكز ك أخرل كقائية، ك طرؽ كمية -

 عضمية.-العظـ الاضطراباتالتنظيمية المساعدة في حدكث ك البيكميكانكية،  الميكانيزماتك 

 انطلاقاك  ،مؤشر كاحد يميز الكضعية اكؿ جمعيا تحتتقييـ الأخطار، كتحالطرؽ الكمية تمجأ إلى -

طرؽ العمؿ، أك حتى بيف حالتيف ك مف ىذا المؤشر تجرل مقارنات بيف مختمؼ مناصب العمؿ، أساليب 

حسب درجة بترتيبا ليذه الطرؽ  Malchaireقترح يفي ىذا السياؽ ، ك بعد التدخؿ مف أجؿ الكقايةك قبؿ 

   إستراتيجية )صكبافمف خلاؿ  القدرة لمستعممي الطريقة،ك تعقيدىا معنى ذلؾ مستكل الكفاءة 

(SOBANE:كىي عبارة عف خطة تتككف مف أربع مستكيات ، 
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 ((Screening-Dépistageالمستوى الأول: التقصي-1-1

أـ  معرفة حقيقة كجكد الخطر الميني أكلا، كىؿ قدّمت حمكلا سريعة حكؿ ىذا الخطرك ىدفو كشؼ 

جراء مقابلات ك  المشرفيفك  ،مف إستراتيجية صكباف عمى الاتصاؿ المباشر مع العمّاؿة م.ترتكز ىذه المرحلا ا 

يمكف أف يجرل العمؿ في ىذه المرحمة مف طرؼ العمّاؿ ك قصد معرفة خبراتيـ نحك المشكؿ المكجكد. 

ف الإطارات التقنية المشرفة عمييـ، معنى ذلؾ الأشخاص الذيف يعرفكف جيدا سيركرة العمؿ. مك  ،أنفسيـ

 سيمة التطبيؽ مف طرؼ الجميع.ك ميزاتيا أنيا مفيكمة 

 (OBsevationالمستوى الثاني: الملاحظة)-1-2

إلى استعماؿ الملاحظة كأسمكب لمعرفة طبيعة العلاقات المكجكدة بيف في ىذه المرحمة يمجأ المتدخؿ 

ف طرؼ المختصيف يمكف إجراؤىا مك عضمية -النتائج المتمثمة في الاضطرابات العظـك  ،خطر الكضعيات

 داخؿ المؤسسة.

 (ANalyseالمستوى الثالث: التحميل)-1-3

ي طرؽ كمية قد تستدعك  ،تتطمب ىذه المرحمة تدخؿ مختص في الأرغكنكميا أك الصحة في العمؿ

 في المستكل الثاني)الملاحظة(. متقنة عندما لا يتـ إيجاد حمكؿ

 ( Expertiseالمستوى الرابع: الخبرة )-1-4

خبرة إمّا  ذكمك  ،فإف تدخؿ مختصيف مؤىميف صؿ إلى حمكؿ في مستكل التحميؿ،دـ التك في حالة ع

ر قياسات أكث بإجراءأك مكاتب خبرة مؤىمة. حيث يقكـ الخبير  ،أك إلى مخابر ،أف يككنكا تابعيف لممؤسسة

ة مف يجمب أدؽ المعطيات الضركريك جمع مف خلاليا أدؽ المعمكمات يدقة باستعماؿ أدكات جد متطكرة 

 ؿ.أجؿ تقديـ حمكؿ أك إجراء تعديلات عمى كضعيات العم
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ترحة مف طرؼ حسب المستكيات المقب ( يكضح مكقع مختمؼ طرؽ التقييـ الأرغكنكمية01كالشكؿ رقـ )

 استراتيجية صكباف:

 (:إستراتيجية صوبان01الشكل البياني رقم)

 

 الأرغونومية: التقييم بعض طرق-2

:Check-list kemmlert 2-1-قائمة المراجعة طريقة  

 تستعمؿ  ىذه الطريقة مف أجؿ:

 سريع.ك تحديد عكامؿ الخطر بالنسبة لكامؿ الجسـ، بشكؿ مبسط  -

 إجراء مقابمة أكلية مع العماؿ.بملاحظة أكلية لمنصب العمؿ  -

 عضمية.-تحديد بكجو خاص المياـ التي تؤدل إلى الاضطرابات العظـ -
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جيد الالتصميـ غير  كضعيات العمؿ السيئة، الحركات المتعبة، كؿدكر حي سؤالا 35تحتكم عمى  -

 بالإضافة إلى تنظيـ العمؿ. ،كذا الظركؼ المحيطة بالعمؿك  ،منصب العمؿك للأدكات 

تيتـ بالمناطؽ التالية لمجسـ: العنؽ، الكتفيف، أعمى الظير، اليديف، الساعديف، المرفقيف، الركبتيف، -

 الحكض.

 ماؿ.طريقة سيمة الاستع -

 تطبؽ في جميع قطاعات العمؿ. -

 تتطمب معرفة بعمـ الأرغكنكميا. -

:RULA 2-2-طريقة  

عضمية للأطراؼ -جاءت مف أجؿ الحصكؿ عمى نتائج سريعة حكؿ خطر الإضطربات العظـ

النتائج المحصؿ عمييا تنقسـ إلى ك  ،الثقؿ المستعمؿ مف طرؼ العامؿك العمكية مف خلاؿ كضعيات العمؿ 

 طريقة بتقييـ عدد كبير مف العماؿتسمح لنا ىذه ال ،)تغيير فكرم( 4)كضعية مقبكلة( إلى  1فئات مف

ـ في ىذه الطريقة تستخد ،مناطؽ الجسـ المتضررةلمستعمؿ ليذه الطريقة عف مختمؼ بسرعة فقط بإعلاـ اك 

 كتيدؼ إلى: ( ,2001Malchaireالدراسات الإبديميكلكجية. )

 عضمية.-العمؿ أك لخطر الاضطرابات العظـمبسط لظركؼ ك  ،تقييـ سريع - 

 معماؿ الذيف يعانكف مف ىذا الخطر.لإجراء تقصي  -

 تحديد المجيكدات العضمية الميمة. -

 يجب إدماجيا ضمف طريقة  تقييـ أرغكنكمية عامة. -

 يمكف استعماؿ ىذه الطريقة في كافة مجالات العمؿ. -

 لا تتداخؿ مع كظيفة العامؿ. -

 بعض التدريبات التطبيقية حكؿ الطريقة.ك  ة بعمـ الأرغكنكمياتتطمب معرف -
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:NIOSH طريقة - 2-3  

في التقميؿ مف الضغط الجسمي المرتبط بنسبة كبيرة بالتناكؿ اليدكم. تستند   NIOSHتساعد طريقة 

الكقت  ، إضافة إلىىذه الطريقة أثناء استعماليا عمى مجمكعة مف المعمكمات أثناء رفع الأثقاؿ منيا

ارتفاع الثقؿ المراد رفعو عف مستكل الأرض، المسافة الأفقية، طريقة ، تكرار الرفعك المستغرؽ لمرفع، تردد 

 .المسمكح بوك  ،تناكؿ الأثقاؿ مف أجؿ معرفة الثقؿ المحدكد

 : Rodgersتحميل منصب وظيفي طريقة-2-4

 طريقة تحميمية نصؼ كمية مف أجؿ تحميؿ مناصب العمؿ. –

 لعضمي في مختمؼ مككنات المنظكمة العضمية لجسـ الإنساف.تيتـ بالتعب ا -

 أك تحميؿ متكامؿ لمنصب العمؿ. ،أك تعديلات ،تتطمب تدخلات-

 :عكامؿ خطر رئيسية 3تسجيؿ أكلي مصكر مف أجؿ تحديد  أك ملاحظةتطبؽ بعد إجراء -

 جسـمستكيات، لمختمؼ مناطؽ ال 3ذلؾ عمى سمـ مكضكعي يحتكم ك مستكل الجيد المبذكؿ 

 1النتيجة =  ←ثكاني  6مدة الجيد المستمر: إذا كاف:            > 

 2النتيجة =  ← 20 ← 6                                          

 3 النتيجة  =  ← 20<                                           

 1النتيجة: ←/ثانية1>   ت الجيد المبذكؿ:               ترددا

 2النتيجة: ←/ثانية1-5                                        

 3النتيجة:←/ثانية5-15                                        
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 OvakoWorking Postural Analysis Syrtem (OWAS)طريقة أوفاكو:-3

ما ىي الطريقة إلى الذىف ىما:  فإف أىـ سؤاليف يتبادراف ،حينما نتناكؿ مكضكع كضعيات العمؿ

الأكثر نجاعة لتحميؿ كضعيات العمؿ؟ ثـ كيؼ يمكننا معرفة الكضعيات السيئة، أم كيؼ يمكف تقييـ 

الكضعيات طبقا لمحؾ ما؟ يمكف ملاحظة خصائص كضعيات العمؿ، أم تسجيميا عف طريؽ الملاحظة    

(Tippet, 1967( أك تصكيرىا  )Muybidge , 1887) (2000مباركي،  ذكر في)،  أك تسجيؿ تكرارىا

ما عمى ك  ،الكضعيةك برمجيات لتحميؿ الحركة أحدث الطرؽ المتكفرة تعتمد عمى أنظمة الك ... الخعبر الزمف 

مكانياتو المادية ك حاجاتو مف جية، ك المختص في تحميؿ كضعيات العمؿ إلا اختيار الطريقة التي تتلاءـ  ا 

 مف جية ثانية.

ا السبباف الرئيسياف ملمعمؿ عمى أني ةالفسيكلكجيلممتطمبات ك  لقد كاف ينظر لكضعيات العمؿ السيئة

أمراض المنظكمة ك لمضرر الجسدم، حيث تـ تكضيح العلاقة بيف النقائص الأرغكنكمية في أماكف العمؿ 

 .(2000مباركي،  ذكر في)(Van wely,1970عضمية )-العظـ

ت العمؿ السيئة. يؤكد اكضعيتقييـ ك يعتبر نظاـ أكفاكك لتحميؿ كضعيات العمؿ تقنية لمعرفة 

( عمى كجكب تكفر شركط أك محكات معينة في أم طريقة 1977،كيكرنكا ،كانسي، كرىك)أصحابيا 

 تحميمية لكضعيات العمؿ الصناعية يمكف تمخيصيا في الشركط التالية:

 يجب أف تككف الطريقة سيمة الاستعماؿ مف طرؼ غير المختصيف .-أ

 كبيرا.  الك تطمب ذلؾ تبسيطك عمكمات كاضحة مك  ،يجب أف تمدّنا بأجكبة-ب

 المغالاة فيو. كما يجب أف تتكفر عمى ميكانيزمات لتصحيح ذلؾ التبسيط الكبير أك -ج

 أكأخرل ثابتا ك أخذ عينات مف العمؿ)سكاء كاف المدل الزمني بيف كؿ عينة  ىمعتعتمد الطريقة 

 .ؿ كضعيةك زمف استغراؽك ذه العينات بتكرار متغيرا( حيث تمدنا ى
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يقيـ الإرىاؽ، بحيث نتكصؿ في أخر الأمر إلى كيفية منظمة ك بعد ذلؾ ىذه الكضعيات ترتب 

 نستطيع مف خلاليا أخذ التدابير اللازمة لتصحيح الكضعية الخاطئة أك المرىقة.

 ترميز الوضعيات: -3-1

(، Ovaco OYتـ جمع كضعيات العمؿ مف خلاؿ صكر أخذت لعماؿ مف مختمؼ أقساـ مصنع الحديد)

مت ىذه الدراسة حيث شممت معظـ كضعيات العمؿ المكجكدة في قطاع مف قطاعات الصناعات الثقيمة. ت

 .(karhu & All, 1977نتائج مرضية جدا حسب كرىك كأخركف ) تأعطك  ،خلاؿ سنتيف

 ،كضعية عمى التأثير الصحي لكؿك كقد اعتمدت عممية الترتيب عمى التقييـ الذاتي للإرىاؽ مف قبؿ العماؿ 

 كضعية. 72العممية الترتيبية فكاف ناتج 

عمى الكضعية التي ك قد اعتمد تقسيـ الكضعيات إلى مجمكعات كبرل عمى الخصائص العامة لمكضعية ك 

 .اقيفالسك ، الذراعيف، يككف فييا الظير

 تقييم الوضعيات المرتبة: -3-2

كضع أصحاب الطريقة سمما  الأثر الصحي،ك لتقييـ كؿ كضعية مف خلاؿ عامؿ الإرىاؽ الذاتي 

 كضع عمى طرفيو العبارتيف التاليتيف: مف أربع نقاطيتألؼ ا يترتيب

 كضعية طبيعية دكف إرىاؽ أك آثار صحية.-

 احتماؿ آثار سمبية عمى الصحة.ك  ،كضعية جد سيئة، أقؿ تعرض يؤدم إلى الإرىاؽ-

مشقة أك إزعاج  ؿ طبيعية بدكفرسما لكضعية عمك ( Mankinيقدـ لمعامؿ المقيّـ دمية تمثؿ رجلا )

ضع ترتيب لكؿ كضعية عمؿ بناء عمى متكسط الترتيبات التي قاـ بيا العمّاؿ يك ك ـ كضعية جد سيئة. ث

أعيد  كؿ كضعية تصنيؼك بعد تقييـ ، عمى أساس المتكسطات تصنؼ الكضعياتك ف في الدراسة. يالمشارك

 أعطي رقـ لكؿ فئة مف ىذه الفئات: تصنيفيا تحت أربع فئات حسب نتائج الكضعيات،ك ترتيبيا 
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عضمي -يمكف اعتبار الكضعيات بأنيا عادية دكف أف يككف ليا أدنى تأثير عمى النسؽ العظـ الفئة الأولى:

 لا تستحؽ أم تصحيح.ك يمكف اعتبار ىذه الكضعيات مثالية ك للأطراؼ، 

عضمي لمجسـ، الضغط -العظـ عمى النسؽ الآثاريمكف ليذه الكضعيات أف يككف ليا بعض الفئة الثانية: 

نما تحتاج إلى تصحيحيا في ك  ،ىنا يككف خفيفا مما يعني أف ىذه الكضعيات لا تستدعي تدخلا فكريا ا 

 المستقبؿ.

يجب التقميؿ فعضمي، الضغكط في ىذه الحالة ميمة -كضعيات خطيرة بالنسبة لمنسؽ العظـالفئة الثالثة: 

 عمى مستكل ظركؼ العمؿ. ذلؾ بالتدخؿك  ،مف تردد مثؿ ىذه الكضعيات

 حمكؿال كتقديـ ،تستدعي التدخؿ حيثعضمي، -كضعيات جد خطيرة بالنسبة لمنسؽ العظـ الفئة الرابعة:

 .يامف أجؿ تفادي ةعاجمال

خلاؿ الركتيف اليكمي لمعمؿ  فإذا  OWAS في الكاقع العممي فإف المختص في دراسة العمؿ يستعمؿ

كما يمكف  ،بصفة مستقمة   OWASيمكنو استعماؿ نظاـ ،لا خاصاف مشكما كجد أف كضعيات العمؿ تككّ 

 مختصيف في الصحة المينية، ك استعماؿ ىذا النظاـ مف قبؿ أعكاف آخريف، كميندسي الأمف الصناعي، 

 تدريبا طريقةال ىذه غيرىـ ممف ييتمكف بصحة العامميف في أماكف عمميـ، بعد تدريبييـ عمى استعماؿك 

كتقنية لدارسة كضعيات العمؿ خلاؿ سنتيف في شركة الصمب التي  OWASريقةاستعممت ط كقد ،جيدا

طكرتيا. كانت تستعمؿ مف قبؿ ميندسي دراسة العمؿ خلاؿ ركتينيـ اليكمي، أك بطمب مف أقساـ الإنتاج، 

لى ك أك الطاقـ الصحي بالشركة، أك بطمب مف العماؿ أنفسيـ.  قد أدل استعماليا إلى تحسف راحة الأفراد، كا 

كرغـ ىذه النتائج لازالت الدراسات جارية لمعرفة  ،الإسياـ الكبير في إعادة تصميـ بعض خطكط الإنتاج

 عمى صحة كسلامة العامميف.OWASمدل الآثار الإيجابية لنظاـ 
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 مجالات تطبيق طريقة أوفاكو: -4

أثناء  ترتكز طريقة أكفاكك عمى تصنيؼ بسيط لكضعيات العمؿ عف طريؽ ملاحظة مختمؼ المياـ

العمؿ، بالتركيز عمى أعضاء الجسـ التالية: الجذع، الأطراؼ العميا، الأطراؼ السفمى. بالإضافة إلى أنيا 

 عمى نطاقات كاسعة:OWAS، يمكف  تطبيؽ طريقة لنا بتقييـ مقدار الكزف المحمكؿ تسمح

 عضمية.-ـتحسيف أماكف العمؿ مف أجؿ التقميؿ مف خطر الإضطربات العظك تطكير طرؽ العمؿ  (1

 .كمردكدية تصميـ أماكف عمؿ آمنة كأكثر إنتاجيةك تخطيط  (2

تطكير كالارتقاء الأرغكنكمية تسمح ب فحكصاتك  ،الحصكؿ عمى مسكحاتبتسمح لنا ىذه الطريقة  (3

 بيذا العمـ الذم لو إسيامات كبيرة في تطكير مختمؼ مجالات الحياة.

 كذا تحديد ك أثناء العمؿ،  المحرجةيات العمؿ يـ كضعيتقك فيي طريقة تحميمية تيدؼ إلى تشخيص 

 تصنيفيا في أربع تصنيفات.ك  ،التدخؿ في تصحيح منصب العمؿ مف خلاؿ ترتيبيا )الكضعيات(

 :أوفاكو طريقةتطور  -5

 (Kivi & Matilla, 1991)ثلاث مراحؿ:  OWASتتضمف طريقة 

 المرحمة الأولى: -أ

مككناتيا، بالإضافة إلى مقابمة مف أجؿ التحقؽ مف ك  تتطمب تسجيلا مرئيا لمكضعيات المرحمةىذه 

استكماؿ البيانات الأساسية، ىذه الطرؽ تستدعي ك سببو يعكد إلى كضعيات العمؿ   TMSكجكد مشكؿ

تستند عمى معمكمات يتـ مف خلاليا  ،متنكعةك  ،ىي كثيرةك البرمجيات ك استعماؿ بعض طرؽ الإعلاـ الآلي 

حميؿ، كما يجب اختيار فترات الملاحظة مع مراعاة الكقت الكافي لمت ،إحصاء كضعيات الظير، كالأطراؼ

ىدفيا تخزيف المعطيات مف أجؿ تحميميا في ك كىك يعتبر بمثابة الملاحظة المؤطرة كالتي تطبؽ بشركط 
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 ,Guérin.F, laville.Aتسريعيا) أك ،ظركؼ مغايرة لظركؼ العمؿ مثؿ البطء، عف طريؽ إيقاؼ الصكر

Daniellou.F, Duraffourg.J,&Kerguelin.A, 1997.) 

 المرحمة الثانية: -ب

 في كؿ ،كترميز الكضعيات ،مبنية عمى تدكيف منظـ سيؿ  منتظمة التحميؿ عف طريؽ ملاحظة

 ترميزىا ىي: ،ك الكضعيات التي يجب ملاحظتيا،ك مف مراحؿ العمؿ مرحمة

 بالنسبة لمظير )الجذع(:

 مستقيـ.-1

 ؼ.منحنى إلى الأماـ أك الخم-2

 في حالة مستقيمة كممتكية.  -3

 انحناء للأماـ. التكاء مع انحناء جانبي أك مع التكاء-4

  بالنسبة  للأطراؼ العميا:

 .تحت مستكل الكتفيفكلا الطرفيف -1       

 أك أعمى مستكل الكتفيف. ،أحد الأطراؼ العميا عمى-2

 أك أعمى  مستكل الكتفيف. ،عمى كلا الطرفيف-3

 اؼ السفمى:بالنسبة للأطر 

 كقكؼ مع تمدد الساقيف.ال -1

 .مستقيمة كقكؼ مع الارتكاز عمى ساؽ كاحدةال -2

 مع انثناء الركبتيف.كقكؼ ال -3

 كقكؼ مع انثناء ركبة كاحدة.ال -4

 أك عمى ركبة كاحدة. ،عمى الركبتيفالارتكاز  -5



55 
 

 .أك الحركة ،حالة السير-6

 .كضعية جمكس -7

  :لأثقاؿل بالنسبة

 مستكيات: 3ميا عمى سمـ يحتكم عمى يتـ تقيي

 كغ. 10ثقؿ أك جيد ضركرم  > -1

 كغ.20كغ ك10ثقؿ أك جيد ضركرم ما بيف - 2

 كغ.20ثقؿ أك جيد ضركرم <  -3

كىي مستعممة  ،ليس عف نتائجك  ،إف الأرقاـ المحصؿ عمييا في تقرير الملاحظات تعبر عف رمكز

مرجعيا فمثلا مككّنة في الأخير رمزا  ،السفمى، الجيد حسب التسمسؿ: الجذع، الأطراؼ العميا، الأطراؼ

 3232الكضعية رقـ:

 .ىناؾ التكاء لمجذع :3

 أحد الذراعيف أعمى مستكل الكتفيف. :2

 ف.يالركبت انثناءكقكؼ مع  :3

 كغ.20كغ ك10الثقؿ المحمكؿ متكاجد بيف  :2

في تقييـ  توحالة رغب أما في ،يقكـ بتحميؿ الكضعيات بصكرة عامةىذا إذا أراد الباحث أف 

 برقميف حتى تككف دائما محددة كؿ مرحمة حسب كؿ مرحمة مف مراحؿ العمؿ فإنو يمكف ترميزبالكضعيات 

 :مثاؿ، ةبدلا مف أربعأرقاـ  ستة تحصؿ عمى رمز يتككف مفنعف طريؽ الملاحظة ك في النياية، 

 212305الكضعية التي تحمؿ الرمز:

 ظير منحني إلى الأماـ.: 2

 لأطراؼ العميا تحت مستكل الكتفيف.ا :1
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 .مستقيمة عمى ساؽ كاحدة كقكؼ :2

 كغ. 20الثقؿ المتعامؿ معو أكثر مف  :3

 التي قد تعني مثلا التكسير. العمؿ مرحمة :05

 المرحمة الثالثة: -ج

حسب بذلؾ ك المختصكف أربع فئات لتصنيؼ الكضعيات حيث حدد  الكضعيات في فئات تصنيؼ

 .نسبة تكرارىا كأ ،غرؽ لكؿ كضعيةنسبة الكقت المست

 مف أجؿ التكضيح.   صكرا يتـ التدكيف عمييا بالتفصيؿك شمؿ مخططات ي أف يمكف التحميؿك 

 الوضعيات عن طريق الحاسوب:  تصنيف

 بجيازسيؿ مف ميمة المتدخميف في تقييـ كضعيات العمؿ، كذلؾ باستعانتيـ ك ساعد الإعلاـ الآلي 

 ،بعض البرمجيات المتخصصة، حيث تمكف ىذه الأخيرة مف إدخاؿك  ،المحمكؿ أك ،الحاسكب سكاء المكتبي

( (Person&Kilbom,1983مف  حيث قاـ كؿ الباحث عمى ربح الكقتف تحميؿ المعطيات بسرعة فائقة تعيك 

 (Kerguelen, 1986)، كصمـالعمكية لدراسة الأطراؼ (Vira) برنامج كضعب( Ilkka kuorinkaفيذكر )

 ، كتصنيؼتحميؿ ،بتصميـ برنامج تسجيؿ (Kivi &matilla, 1991)قاـ كما ،تحميؿ المياـك  ،برنامج تسجيؿ

 . التحميؿك ج التسجيؿ في برنامإدماج تقنية الفيديك  فيوكقد تـ ، OWASلكضعيات العمؿ باستعماؿ طريقة 

 ماتيلا:لتصنيؼ الكضعيات حسب برنامج كيفى ك ( يكضح نمكذج مقترح 05الجدكؿ رقـ)
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 Win-OWAS))كيفية تصنيف الوضعيات حسب (:05جدول رقم )ال

 

 

 

 

 

 :حدود استعمال طريقة أوفاكو وأسباب اختيارها-6

لأنيا تناسب المعطيات المتعمقة بمكضكع  ،مف بيف الطرؽ المذككرةOWAS  تـ اختيار طريقة أكفاكك

 ناكجيكت استغراقيا كزمفارىا مف خلاؿ تكر  الكضعياتتمكننا مف التأمؿ في تحميؿ  البحث، كما أنيا طريقة

لك ك يمكف اعتبارىا ك ليس نحك التنبؤ أك سبؽ الظف مثؿ بعض الطرؽ الأخرل، ك  ،نحك تحديد كمية الخطر

جزئيا طريقة كيفية نظرا لأنيا تصنؼ الكضعيات المستخرجة في إطار تصنيفي مككّف مف أربع مستكيات  

تدخؿ المناسب لتفادم الكضعيات السيئة عاجلا أـ كقت الك بالتالي كيفية ك حسب درجة خطكرة كؿ كضعية 

ما بكجكد كضعيات لا ك  ،ليا بكضعيات مريحة مف خلاؿ تصميـ أك تصحيح الكضعياتااستبدك أجلا  ا 

ىك البنّاء يستدعي القياـ بحركات ك منصب العمؿ المراد دراستو  افة إلى أف، بالإضتستدعي أم تدخؿ

أم أنيا لا تمزـ العامؿ بحركات  ،ك مف ميزات طريقة أكفاككىك العمؿ  منصبيتطمب التحرؾ في ك متنكعة 

عضمية، -(، كما أنيا لا تمتزـ بتقييـ المناطؽ المصابة بالاضطرابات العظـ(NIOSHمثؿ طريقة  مقيدة

 .((RULAمثمما تقكـ بو طريقة 
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 ،لى عدة متغيراتأنو يطرح إشكاؿ إختيار العينة إذا كانت الدراسة تتطرؽ إ ةقيإلّا أنو مف عيكب ىذه الطر 

عضمية بينما نعمـ -أنيا تقكـ بتقييـ أحد العكامؿ المسببة للاضطرابات العظـ ةقيكذلؾ مف عيكب ىذه الطر 

 أف العكامؿ المسببة ليذه الاضطرابات متعددة. 

 خاتمة: 

كتقنية لدراسة كضعيات العمؿ مف طرؼ ميندسي دراسة العمؿ  OWASطريقة أكفاكك استعممت

لى الإسياـ الكبير في ك إلى تحسف راحة الأفراد،  استعمالياقد أدل ك صميـ أماكف العمؿ، المختصيف في تك  ا 

 إعادة تصميـ خطكط الإنتاج.

 ،كما تـ إيجاد حؿ مناسب لإحدل أصعب المياـ المتمثمة في بناء الآجر الخاص بفرف كيربائي

 .معمؿ أكفاكك في أخرل الإشكاؿ بطرؽحيث فشمت محاكلات سابقة لحؿ 

 الآثارالتطكر الذم عرفتو طريقة أكفاكك فلا زالت الدراسات جارية لمعرفة مدل ك ىذه النتائج  رغـك 

 ،الأمر الذم نحاكؿ دراستوكىذا ىك سلامة العماؿ، ك صحة  تحقيؽ عمى العاممة الإيجابية ليذه الطريقة

 .تي يتخذىا البناءمختمؼ الكضعيات ال تحديد كتصنيؼالتطرؽ إليو مف خلاؿ دراستنا الميدانية مف أجؿ ك 

 

 



 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 



 
 

 
 
 
 

 
 

 
 

 تمهيد
 الدراسة الإستطلاعية-1
الدراسة الأساسية-2
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 تمهيد:

كذا ك ذلؾ مف خلاؿ كصؼ مجتمع الدراسة ك  ،يحتكم ىذا الفصؿ عمى مدخؿ لمدراسة الميدانية

 ية.الدراسة الأساسك  ،الأدكات المستعممة، حيث يحتكم عمى كؿ مف الدراسة الاستطلاعية

 الدراسة الاستطلاعية:-1

 أهداف الدراسة الاستطلاعية:-1-1

التحقؽ مف كجكد فعمي ك تيدؼ ىذه الدراسة إلى أخذ صكرة أكلية عف مكاف إجراء الدراسة الميدانية، 

 عضمية باعتبار كضعيات العمؿ أحد العكامؿ المسببة ليا.-لخطر الاضطرابات العظـ

 .(Briqueteur)عمؿ البنَاء طريقةبالأخص ك عمكما سة جمب معطيات حكؿ طريقة العمؿ بالمؤس-

 :الإطار الزماني لمدراسة -1-2

 .2012ديسمبر  31نكفمبر إلى غاية  21دامت الدراسة الاستطلاعية مف 

 الإطار المكاني لمدراسة:-1-3

بالضبط بمؤسسة البناء كالأشغاؿ العمكمية ك جرت الدراسة الاستطلاعية بمجمع شركات حسناكم 

 المتكاجدة بدائرة بئر الجير كلاية كىراف.« ع الرياض مشرك »

 نظام العمل بالمؤسسة: 1-3-1

" ساعة أسبكعيا 40لمدة أربعيف"ك تعتمد المؤسسة عمى نظاـ عمؿ يبدأ مف السبت إلى الأربعاء 

 ،كما تعتمد المؤسسة عمى نظاـ العمؿ بالميمة المنجزة ،تتخمميا ساعة راحة يكميا مف أجؿ تناكؿ الغذاء

بو مرتبا يتقاضى صاح ،فيناؾ راتب قاعدم يتساكل فيو جميع البناءكف لكف كمّما كاف ىناؾ بذؿ لجيد زائد

التي تعتبر إحدل العكامؿ المسببة  ،اء كتيرة عمؿ مرتفعةمما يفرض عمى البنّ  ،يناسب ذلؾ الجيد الزائد

 .عضمية-لخطر الاضطرابات العظـ
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 طريقة العمل بالمؤسسة: 1-3-2

كنكلكجى الذم شيده العالـ أحسف مجمع شركات حسناكل تكظيفو في شتى المجالات تر الإف التطك 

حيث تعتمد طريقة العمؿ عمى تخفيؼ الثقؿ الجسمي عمى العماؿ باستعماؿ أدكات  ،بما فييا قطاع البناء

عد أف بف كجيدا كبيريف. ،طرؽ عمؿ حديثة مكنت مف القضاء عمى الطرؽ التقميدية التي كانت تأخذ كقتاك 

في تحضيره لخميط الإسمنت مف أجؿ البناء إلى عدة مراحؿ تتمثؿ في جمب  أكاف البناء في القديـ يمج

حيث كانت تأخذ مف كقتو الكثير زيادة إلى  التعب كالإرىاؽ  ،كالقياـ بخمطيا ،كأكياس الإسمنت ،الرمؿ

ليصبح جاىزا  لو ة الماءأصبح ذلؾ متكفرا مف خلاؿ كيس جاىز ما عمى العامؿ سكل إضاف ،الشديديف

كناقلات البضائع مف كؿ الأصناؼ  ،كالحاملات ،بالإضافة إلى تكفر رافعات مف كؿ الأصناؼ، للاستعماؿ

كالكقت لعماؿ الترطيب  ،دحتى آلة رش الجدراف بالإسمنت متكفرة كىى عبارة عف آلة حديثة تكفر الجي

طة قاطعة كيربائية كفؽ قياسات محددة لتفادل ىدر يقكـ أحد العماؿ بميمة قطع الأجر بكاس كما ،كالتمميس

 .جر في حالة تكسيرىا بالمسحاةالكقت كتجنب الخسائر المادية الناتجة عف تضييع كميات كبيرة مف الآ

معمؿ فمـ يعد المفيكـ التقميدم لمبناء أنو ذلؾ الشخص الذم يقكـ بكؿ نظرة المؤسسة ل أما فيما يخص

لبناء بؿ أصبح التخصص ضركرة مف أجؿ التقدـ في العمؿ بسرعة كحتى الكظائؼ المكجكدة في قطاع ا

 .في جانب النكعية

الأشغاؿ العمكمية حائزة عمى معيار الجكدة الشاممة الخاص بمراقبة الجكدة ك إف شركة حسناكم لمبناء 

الصحة في ك ( كىى تسعى لمحصكؿ عمى معيار الجكدة الشاممة الخاص بالأمف ISO 9001)إيزك

كذلؾ فيما يخص تنظيـ العمؿ فالمؤسسة تحرص عمى نظاـ يجعؿ مف العمؿ  .(ISO14000يزكالعمؿ)إ

 ،الأرضية يأتي فكج متخصص في كضع قضباف الحديد الحفريسير في شكؿ سمسمة فبعد أف يجيز عماؿ 

اء المختص في يعمؿ فريؽ أخر بالتكازم عمى تحضيرىا كما إف يتـ ممؤىا بالخرسانة يأتي دكر البنّ  كما
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نى بيصبح الم يأتي دكر الكيربائي كىكذا إلى أف إلى أفيميو المختص في الترطيب  ثـ جر ليباشر عمموالآ

 كبيذا التخصص في العمؿ تتحقؽ السرعة، الدقة، كالإتقاف في العمؿ. .جاىزا

في كظيفة البناء تعتمد المؤسسة عمى أف يعمؿ كؿ بنائيف يساعدىما مساعد كاحد يقكـ بتحضير 

جعمو في متناكؿ ك نقمو إلى مكاف بناء الجدراف، كما يعمؿ ىذا الأخير عمى تحكيؿ الآجر ك سمنت خميط الإ

ىي طريقة مقصكدة مف طرؼ المؤسسة مف أجؿ رفع ك البنّاء. فيك بذلؾ يخفؼ عدة أعباء عمى البنّاء 

 مستكل المرد كدية.

 عينة الدراسة الاستطلاعية:-1-4

 36( بالمؤسسة يقدر ب Briqueteursكظيفة بناء الجدراف )ائيف المختصيف في البنّ  عدد باعتبار

بناء مكزعيف بالتساكم إلى فكجيف يرأس كؿ فكج مراقبا مباشرا، تـ أخذ كافة مجتمع الدراسة في تطبيؽ 

، لذلؾ تـ تطبيؽ عطمة مرضية( غيابات بسبب 04(، مع تسجيؿ أربع )check-listاستمارة المقابمة )

 بناء. 32الأداة عمى 

 الأدوات المستعممة في الدراسة الاستطلاعية:-1-5

 :الملاحظة المفتوحة - أ

 مختمؼ الأخطار المينية التي يتعرضكف ليا،ك كيفية عمؿ أفراد عينة الدراسة ك قصد ملاحظة طريقة  

 مع التركيز عمى الكضعيات المتخذة مف طرؼ البنائيف.

 : المقابمة المفتوحة - ب

الآثار المترتبة عف سكء اتخاذ الكضعيات ك  ،النتائجك  ،مف أجؿ جمب معطيات حكؿ طريقة العمؿ

السلامة ك أيضا مع المشرفيف مف أعكاف الصحة ك أثناء العمؿ، تمت ىذه العممية مع البنائيف )أفراد العينة( 
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ذلؾ مف أجؿ  كى أىداؼك  ،ح أىمية مكضكع البحثيتكضك المراقبيف، مع شرح ،ك الأمف، ككذا طبيب العمؿك 

 ممراحؿ المقبمة مف الدراسة.تييئة أفراد العينة ل

 (:check-list) مراجعةالقائمة -ج

 عضمية، حيث اعتمدنا-جكد خطر الاضطرابات العظـك تيدؼ ىذه الأداة إلى التحقؽ مف 

، ثـ (Kuorinka, 1987)نشرت مف طرؼ  . التي(Questionnaire de type Nordiqueعمى ) 

لتساؤؿ التالي: ىؿ تكجد أمراض مفصمية؟ إذا كاف جاءت لتجيب عمى اك ، 1994ترجمت إلى الفرنسية سنة 

 فأم منطقة مف الجسـ معرضة ليذه الأمراض؟ . نعـ

تتككف استمارة المقابمة مف أسئمة مغمقة يمكف تطبيقيا في شكؿ مقابمة، كتيدؼ إلى الكشؼ عف 

جميع  أنكاع المياـ كيمكف تطبيقيا فيك ىي مكيفة لجميع أشكاؿ ك عضمية، -مشكؿ الاضطرابات العظـ

 عمى:  تحتكمك  .قطاعات العمؿ

 المعمكمات الشخصية لمعامؿ )السف، الأقدمية، الطكؿ، الكزف(.-1

 الحالة الصحية لمعامؿ. -2

أياـ 7كشيرا الأخيرة،  12عضمية لكؿ طرؼ مف الجسـ خلاؿ –عظـ الضطرابات الاالمعاناة مف -3

 الأخيرة مف لحظة ممئ استمارة المقابمة.

تيبس عمى مستكل ك الحالية )لحظة ممئ استمارة المقابمة( مف آلاـ، مضايقات،  ةدرجة المعانا -4

 كامؿ أطراؼ الجسـ.

( في عممو  Briqueteurأضيفت إلييا بعض الأسئمة المتعمقة بالكضعيات التي يتبناىا البنَاء )-5

 الإرىاؽ الشديديف.،ك التي يحس فييا بالتعبك 

 ضعيات العمؿ، التعامؿ مع الأثقاؿ، تكرار المياـ(.)ك  الأسباب المؤدية إلى ىذه الاضطرابات-6
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 اء بكثرة في عممو.الكضعيات التي يتخذىا البنّ  -7

 الكضعيات التي يحس فييا بالألـ أثناء عممو.-8

 طريقة التطبيق: -

نظرا لممستكل التعميمي لعينة  -تبسيطوك حيث تـ تكضيح السؤاؿ  ،تـ ممئ استمارة المقابمة بمساعدتنا

يجيبكف عميو كما كانت تتـ الإشارة إلى مناطؽ الجسـ كاحدة تمكل ك إلى درجة تجعميـ يفيمكنو  -الدراسة

 03يكما أم بمعدؿ  12دامت ىذه العممية ك  ،الأخرل باليديف حتى تتضح الصكرة لدل أفراد العينة

ما بعد الزكاؿ استمارات يكميا مع مراعاة الفترات التي لا تؤثر عمى سير العمؿ. كتـ التركيز عمى فترات 

 حيث يككف البنَاء قد أمضى كقتا كافيا في العمؿ.

 .مف أجؿ كزف أفراد العينة كالأدكات التي يستخدميا البناء: ميزان عادي-د

 .، كارتفاع كطكؿ الجدار الماد بناؤهلحساب طكؿ قامة أفراد العينة: المتر العادي-ه

 :الأساليب الإحصائية المستعممة-و

كذلؾ نسبة ك  ،عضمية-المعاناة مف الاضطرابات العظـك  ،مف أجؿ معرفة نسبة المضايقة النسبة المئكية:-1

 اتخاذ كؿ كضعية.

 أفراد العينة.لدل مدة الأقدمية ك مف أجؿ تحديد متكسط عمر، كزف، طكؿ،  الحسابي: المتكسط-2

 الانحراؼ المعيارم: قصد معرفة مدل تجانس العينة.-3

 الانحراؼ المعيارم.ك المتكسط  لحساب version 20 (SPSS)نظاـ-4

انظر )الأقدمية في المينة: الكزف، الطكؿ،كفيما يمي عرض لخصائص العينة مف حيث السف، 

 (02محؽ رقـالم
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 ( خصائص و مواصفات العينة06جدول رقم )

 

 48,15سنة مع إنحراؼ ما يمي قدره  40,97بناء، متكسط السف لدييـ  32في  تمثمت عينة الدراسة    

سنة. أما فيما يخص طكؿ قامة العينة قدر ب متكسط 60سنة كأكبر سف  30مع تسجيؿ أصغر سف 

سـ، كما قدر  185سـ ك  160، مع طكؿ يتراكح  قدره ما بيف 6,94ـ، ك إنحراؼ معيارم س 170,81

 .8,01كغ ك انحراؼ معيارم  87,68متكسط كزف أفراد العينة 

بالنسبة للأقدمية في العمؿ في مينة البناء فقد سجمنا عدد كبير مف أفراد العينة لدييـ أقدمية قبؿ       

، أما متكسط الأقدمية داخؿ 8,11سنة مع إنحراؼ معيارم قدره  14,31إلتحاقيـ بالمؤسسة قدرت ب 

 (.02أنظر الممحؽ رقـ  سنة. ) 7,75المؤسسة فقدر ب 

 

 

 الإنحراؼ العيارم المتكسط الحسابي خصائص العينة

 8,15 40,97 السف

 6,94 170,81 الطكؿ

 8,01 87,68 الكزف

 الأقدمية

 بالسنكات

 8,11 14,31 خارج المؤسسة

 37,5 07,57 داخؿ المؤسسة
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 الدراسة الأساسية:-2

 .2013رفبراي 27إلى  2013يناير 01: دامت ىذه الدراسة مفالإطار الزماني-2-1

الأشغاؿ ك بالضبط  مؤسسة البناء ك سناكم  ىذه الدراسة بمجمع شركات ح إجراء: تـ الإطار المكاني-2-2

 العمكمية مشركع الرياض بدائرة بئر الجير كلاية كىراف.

 :عينة الدراسة  الأساسية-2-3

 كؿ محكر. عينة فيتـ إجراء الدراسة الأساسية عمى محكريف تـ الاعتماد عمى 

مف أجؿ تحديد الفترة الممثمة ( Briqueteurالمحكر الأكؿ: التعرؼ عمى المياـ الرئيسية لمبنَاء)-أ     

متر  3,20بنائيف تـ أخذىـ بطريقة عشكائية في ميمة بناء جدار كامؿ يبمغ طكلو  10طبقت عمى ك لمعمؿ 

 متر. 2,90ارتفاعو ك 

 04تـ عمى ك  ،المحكر الثاني: الملاحظة عف طريؽ التسجيؿ المتحرؾ مف أجؿ تقييـ الكضعيات-ب

تسجيؿ كؿ مع حسب تكاجدىـ أثناء قيامنا بعممية التسجيؿ المتحرؾ ب ئيةاتـ اختيارىـ بطريقة عشك بنائيف 

 باعتبار أف شرط الأقدمية )أكثر مف سنة( قد تحقؽ مف خلاؿ نتائج الدراسة الاستطلاعية.مرتيف  بنّاء

 الأدوات المستعممة:-2-4

ؿ استخراج المياـ ىدفيا ملاحظة البنَاء أثناء تأديتو لميمة بناء الجدار فقط، مف أج الملاحظة:-2-4-1

 .ملاحظة مختمؼ الكضعيات التي يتخذىا البنَاء في بناء الجدارك الرئيسية 

 : كاميرا فيديو-2-4-2

يعتبر التسجيؿ المتحرؾ طريقة ك  ،إف الطريقة الأساسية ىي الملاحظة المباشرة لكضعيات العمؿ

تـ شرح  ، كما(le Cycle de travailفيـ دكرة العمؿ)ك تكميمية تمكننا مف ملاحظة مجريات العمؿ ببطء 

تعيدات ك  ،ضمانات تقديـك  ،اءأىمية مكضكع البحث لمبنَائيف، مع أخذ الإذف لمقياـ بالتصكير مف كؿ بنّ 
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 ،أنيا لف تكظؼ في أمكر خارجة عف إطار البحث العمميك بأف الأشرطة المسجمة ستبقى في غاية السرية 

تسمح لنا بالتنقؿ حكؿ منصب طة كاميرا محمكلة ، بكاسدقيقة 50كساعة  12دامت مدة التسجيؿ  حيث

تسجيؿ كؿ الكضعيات مع إزاحة كؿ ما مف شأنو أف يعيؽ عممية التسجيؿ كأخذ الصكرة الكاممة العمؿ، ك 

لجسـ البناء لذلؾ كنا نأخذ المسافة اللازمة الأمر الذم جعمنا في الكثير مف المرات في كضعيات خطيرة 

ات التي لـ يكتمؿ بناؤىا)خطر السقكط( ككذلؾ لابد مف الإشارة إلى الظركؼ إما بتكاجدنا عمى حافة الشرف

التي كانت تمنعنا مف القياـ بالتسجيؿ المتحرؾ في بعض -تعتبر إحدل عكامؿ الخطر –المناخية الصعبة 

 المرات.

في  تكجيو الكاميرا مف الجية المناسبة فمثلا إذا كاف البناء منحني نأتي مف الجانبيف ك إذا كاف-

 كضعية تككف فييا اليديف فكؽ الكتفيف نأتي مف الكراء ك ىكذا...

 :محمول جهاز كمبيوتر-2-4-3

التي تـ ك تـ نقؿ الأفلاـ المسجمة في جياز كمبيكتر محمكؿ مف أجؿ القياـ بالملاحظة المنتظمة 

 .كالأخرل ةملاحظالثانية كفاصؿ زمني بيف  15تحديدىا ب 

 (:OWAS-le manuelبرنامج )-2-4-4

تصنيفيا.ك  ،ضركرم مف أجؿ ترميز الكضعيات OWASالاستعانة ببرنامج 
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 تحميل النتائج:و عرض -1

 عضمية:-أولا:التحقق من وجود اضطرابات عظم

 .بعد الالتحاق بالمؤسسةو معاناة البناء من أمراض قبل  (:07رقم) جدول

 ة من أمراض قبل الالتحاق بالمؤسسةالمعانا المعاناة من أمراض بعد الالتحاق بالمؤسسة

 نوع المرض عدد الأفراد نوع المرض عدد الأفراد

 ألام الظهر 13 ألام الظهر 25

 الكتفين 02 الكتفين 09

 اليدين 04 اليدين 10

 معاءالرأس،الأ حساسية،صداعال 05 صداع الرأس الحساسية، 10

 

مف آلاـ عمى مستكل الظير قبؿ  يعانكف كانكا ،نةاء مف أفراد العيبنّ  13مف خلاؿ الجدكؿ نلاحظ أفَ 

ىذا المرض بعد التحاقيـ بالمؤسسة، كما نلاحظ أف يعانكف مف أصبحكا اء بنّ  25ك ،التحاقيـ بالمؤسسة

ارتفع عدد المصابيف إلى  حيثفرديف كانا يعانياف مف آلاـ عمى مستكل الكتفيف قبؿ الالتحاؽ بالمؤسسة، 

بنائيف قبؿ  04لمؤسسة، أما عمى مستكل اليديف بمغ عدد الأفراد المصابيف أفراد بعد الالتحاؽ با 09

مف كجكد  أفراد 05اشتكى  كما قد أفراد بعد الالتحاؽ بالمؤسسة. 10ارتفع إلى ك  ،الالتحاؽ بالمؤسسة

ارتفع عدد ك أمراض مختمفة كالحساسية، صداع الرأس، آلاـ عمى مستكل الأمعاء قبؿ التحاقيـ بالمؤسسة، 

 أفراد بعد التحاقيـ بالمؤسسة.  10الأمراض إلى  نفس نائيف الذيف اشتككا مفالب
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 نسبة المضايقة و الآلام عمى مستوى مناطق الجسم :(08رقم ) جدول

 مناطق الجسم شهرا12نسبة المضايقة والألم خلال  أيام 7نسبة المضايقة و الألم خلال 

 العنق 25٪ 6225٪

 الكتف 81225٪ 68275٪

 الركبة/الفخذ 50٪ 3725٪

 المرفق/الساعد 9237٪ 6225٪

 اليد/المعصم 18275٪ 25٪

 الأصابع 28212٪ 21287٪

 أعمى الظهر 68275٪ 6225٪

 أسفل الظهر 90262٪ 8725٪

 الحوض/الأرداف 56225٪ 3725٪

 القدم 43275٪ 3725٪

 

أسفؿ الظير أخذت نسبة  لألـ عمى مستكلكانلاحظ أف نسبة المضايقة (، 08رقـ )مف خلاؿ الجدكؿ 

٪ ثـ أعمى الظير ب 81,25يميو الكتفيف ب  ، ثـيعانكف مف ىذا الألـ الذيف ٪ مف البنائيف90,62كثيرة 

أياـ الأخيرة مف لحظة ممئ استمارة المقابمة  فإف  7بينما خلاؿ  ،الأخيرة رشي 12خلاؿ ٪ كىذا 68,75

٪ ثـ أعمى الظير ب 68,75٪ يمييا الكتفاف ب 87,5في أسفؿ الظير كانت دائما بنسبة عالية  ةالمعانا

الساعد ك كلا مضايقات بنسبة كبيرة بالنسبة لممرفؽ  ،٪ في حيف نلاحظ أف البنائيف لـ يشتككا مف آلاـ62,5

 .               أياـ الأخيرة مف تاريخ ممئ استمارة المقابمة 7٪ خلاؿ 6,25ك ،شير الأخيرة 12٪ خلاؿ 9,37
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 المضايقاتو سباب الآلام أ (:09)مجدول رق

 وتيرة العملو سرعة  وضعيات العمل

84237٪ 8725٪ 

 

المضايقات إلى ك الآلاـ أف نسبة البنائيف الذيف أرجعكا سبب  (09رقـ ) نلاحظ مف خلاؿ الجدكؿ

ىذا نتيجة  نظاـ ك ٪ أرجعكا سبب ذلؾ إلى كضعيات العمؿ 84,37بينما  ،٪87,5يرة العمؿ يمثؿ تك ك سرعة 

 معمكؿ بو داخؿ المؤسسة.العمؿ ال

 عضمية-أسباب الاضطرابات العظم (:10رقم ) جدول

 عضمية-سبب الاضطرابات العظم النسبة المئوية

 تكرار المهام 71287٪

 وضعيات العمل 8725٪

 ظروف العمل 0٪

 وتيرة العمل، و سرعة 75٪

 طريقة التعامل مع الأثقال 96287٪

 

عضمية -بأف سبب الاضطرابات العظـ أجابكا كبيرة مف البنائيف أف نسبة(، 10رقـ) بيف لنا الجدكؿي

٪ يميو سبب كضعيات العمؿ المتخذة بنسبة 96,87كذلؾ بنسبة  ،يرجع إلى طريقة التعامؿ مع الأثقاؿ

87,5٪. 
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 الوضعيات التي يتخذها البناء بكثرة في عممه (:11رقم ) جدول

 نوع الوضعية نسبة اتخاذها أثناء العمل

 مستقيمة و واقفة 90262٪

 منحنية 94213٪

 ممتوية 9237٪

 منحنية و ممتوية 81225٪

 عمى الركبتين 9237٪

 محتدبة 3212٪

 

٪ مف البنائيف قالكا بأف الكضعية الأكثر تكرارا ىي 94,13مف خلاؿ الجدكؿ نلاحظ أف نسبة 

الكاقفة ىي التي يتخذىا البناء ك مة ٪ مف البنائيف قالكا بأف الكضعية المستقي90,62نسبة ك الكضعية المنحنية 

 .عممو في

 الوضعيات التي يحس فيها البناء بالتعب و الإرهاق (:12رقم) جدول

 نوع الوضعية نسبة الإحساس بالتعب و الإرهاق

 مستقيمة و واقفة 0٪

 منحنية 8725٪

 ممتوية 3212٪

 منحنية و ممتوية 78212٪

 عمى الركبتين 6225٪

 محتدبة 3212٪
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الإرىاؽ بنسبة ك  ،أف الكضعية المنحنية ىي كضعية يحس فييا البناء بالتعب (12رقـ ) يف الجدكؿيب

الالتكاء لا يحس فييا بأم تعب  ةبينما كضعي ،٪78,12الممتكية بنسبة ك تمييا الكضعية المنحنية  ،87,5٪

 .لأف نسبة تكرارىا قميمة

 العميا نسبة الإحساس بالتعب في وضعية الأطراف (:13رقم) جدول

 نوع وضعية الأطراف العميا نسبة الإحساس بالتعب

 كلاهما أعمى مستوى الكتفين 71287٪

 احد الأطراف أعمى مستوى الكتفين 15262٪

 كلاهما أسفل مستوى الكتفين 3212٪

 

يبيف أف نسبة الإحساس بالتعب عمى مستكل الأطراؼ العميا تككف كبيرة عندما  (13)الجدكؿ رقـ

٪ بينما كضعية الأطراؼ أسفؿ مستكل الكتفيف 71,87ا أعمى مستكل الكتفيف ك ذلؾ بنسبة يككف كلاىم

 .٪3,12 لأف نسبتيا لـ تتعدل الألـك فإف البناء لا يحس فييا بالتعب 

 عضمية:-الاضطرابات العظمبالحالات المصابة 

اة كانت مرتفعة فالمعان ،عضمية خطر يعاني منو معظـ أفراد عينة الدراسة-إف الاضطرابات العظـ

كذلؾ عمى مستكل أعمى ك  ،٪ عمى مستكل الكتفيف81,25ك٪، 90,62عمى مستكل أسفؿ الظير بنسبة 

، كما أف نسبة شيرا الأخيرة مف لحظة ممئ استمارة المقابمة 12ىذا مف خلاؿ ك  ،٪68,75الظير بنسبة 

عمى مستكل الكتفيف ك ٪ بالنسبة لأعمى الظير، 62,5ك ،٪ 87,5عمى مستكل  أسفؿ الظير المعاناة 

 ٪ خلاؿ سبعة أياـ الأخيرة مف لحظة ممئ استمارة المقابمة.68,75
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التي تعكد ك بيذه النسب مرجعو إلى الأسباب التي ذكرىا أفراد العينة ك إف تعرض البنائيف ليذه الآلاـ 

 ٪.84,37أك إلى اتخاذ كضعيات سيئة بنسبة  ،٪87,5كتيرة العمؿ المرتفعة بنسبة ك إلى سرعة 

 لبنائيف بأف الكضعية المنحنية ىي٪ مف ا94,13مف خلاؿ آراء البنائيف حكؿ الكضعيات يرل 

ثـ الكضعية ، ٪90,62الكقكؼ المطكؿ بنسبة  ات التي يتطمبيا ىذا العمؿ، كتمييا كضعيةكضعيالأكثر 

ككف في ب أكثر يعبر أفراد العينة عمى أف الإحساس بالتع، كما قد ٪81,25المنحنية الممتكية بنسبة 

خاصة في مرحمة بناء الصفكؼ الثلاثة ك ٪ 78,12 الكضعية المنحنية الممتكيةك ٪ 87,5 الكضعية المنحنية

 .الأكلى مف الجدار

٪ مف البنائيف اشتككا مف كجكد آلاـ عمى مستكل ىذه المنطقة مف الجسـ خلاؿ 25بالنسبة لمعنؽ أما 

بالركبة،  فيما يتعمؽ ،ة ممئ استمارة المقابمةأياـ الأخيرة مف لحظ 7خلاؿ  ٪6,25كشيرا الأخيرة  12

 ،مركبةل بالنسبة٪50القدـ كانت الآلاـ التي يحس بيا البنائيف لا تتجاكز ك  ،الأصابعك  ،المعصـ المرفؽ،

 شيرا الأخيرة. 12ىذا خلاؿ ك ٪ 43,75القدـ  ،٪18,75٪، المعصـ 9,37المرفؽ

المضايقة عمى مستكل مختمؼ أطراؼ ك ؿ الآلاـ مف خلاؿ نتائج استمارة المقابمة يتبيف لنا بأف مشك

الأطراؼ السفمى خطر تعاني منو نسبة كبيرة مف البنائيف الذيف ك الأطراؼ العميا ك الجسـ بما فييا الظير 

سيئة التي العمؿ الاء لكضعيات البنّ  أك باتخاذ ،التعامؿ مع الأثقاؿ إما بطريقة ،ربطكا ىذه الاضطرابات

 .ببة ليذه الاضطراباتتعتبر أحد العكامؿ المس

 ثانيا: تحديد وقت إنجاز كل مهمة:

كاستخراج  ىذه المياـ ، قمنا بملاحظةينجزىاالمياـ التي  كتحديدمتعرؼ عمى طريقة عمؿ البناء ل

ارتفاعو ك  ،ـ3,20 ذلؾ مف خلاؿ بناء جدار طكلوك  ،مع حساب زمف استغراؽ كؿ ميمة منيا الرئيسية

 مي:كانت النتائج كما يـ حيث 2,90
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 المهام الرئيسية في بناء الجدار (:14الجدول رقم)

 المهمة الوقت الخاص بكل مهمة

  
 ثانية 15دقائق و 4

 دقائق2

 ثانية 30دقيقة و 1

 ثانية 15

 ثانية 20دقيقة و  1

 ثواني 10

 دقائق 2

 وضع لوحتي الاستقامة وتثبيتهما ثم نزعهما. -

 ين.استعمال الشاقول لمتأكد من استقامة الموحت -

 تثبيت خيط التسوية عمى طرفي لوحتي الاستقامة. -

 رش المكان الذي توضع فوقه حبّات الآجر بالماء بعد تنظيفه. -

 وضع خميط الإسمنت عمى طول الجدار بالمسحاة. -

 بخميط الإسمنت ووضعها في مكانها. مسك وحمل حبّة الآجر وممئها -      

 تركيب وتحويل السقالة. -     

 

 .دقيقة 22صفكؼ بكامؿ المياـ:  3اء كقت بن

 دقائؽ. 2:  9بدأ تركيب السقالة ابتداء مف الصؼ

 .ثانية 35كدقيقة  59صفكؼ بكامؿ المياـ :   9كقت بناء 

 .ثانية 12كدقيقة  30صفكؼ الأخيرة:  5الكقت المستغرؽ لبناء 

 .ساعة كنصؼ حكالي: متكسط الزمف الكمى لبناء الجدار يستغرؽ
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 : تحميل وتصنيف الوضعيات:ثالثا-  

 تحميل الوضعيات: -1        

ترميز مختمؼ الكضعيات حسب ما حددتو طريقة ك بعد التسجيؿ المتحرؾ لأفراد العينة قمنا بتحميؿ 

Win-Owas).كارتأينا أف نقدـ مثالا عف كيفية قراءة الكضعيات ،) 

 Win-OWASمثال عن كيفية قراءة الوضعيات حسب 

 
 



 

78 
 

 تكرارهاو : الوضعيات المستخرجة (15جدول رقم)
 ( لتسهيل قراءة الجداول اللاحقة77، 55، 54ارجع إلى الصفحات )

 تكرارها 
  %     

رمز  تكراراتها
 الوضعية 

رقم 
 الوضعية

  تكرارها 
%      

رمز  تكراراتها
 الوضعية 

رقم 
 الوضعية

0,39  12  3111  25  23 ,1  711  1111  1  
0,03  01  3131  26  12,51  385  1161  2  
0,06  02  3211  27  29,24  900  2111  3  
0,03  01  3231  28  9,06  279  2131  4  
0,03  01  3311  29  0,06  279  1211  5  

0 ,16  05  4211  30  5,55  02  1221  6  
0,19  06  1131  31  2,34  171  1311  7  
0,39  12  1162  32  0,32  72  2121  8  
0,06  02  2133  33  0,39  10  2141  9  
0,06  02  1112  34  0,84  12  2151  10  
0,06  02  2221  35  0,13  26  2161  11  
0,68  21  2231  36  1,17  04  3161  12  
0,06  02  1341  37  0,45  36  4111  13  
0,06  02  2241  38  0,97  14  4121  14  
0,19  06  2311  39  0,06  30  4131  15  

0 ,16  05  2331  40  0,13  02  4231  16  
0,52  16  1163  41  0,29  04  1113  17  
0,06  02  2251  42  0,03  09  1121  18  
0,06  02  1261  43  0 ,16  01  1133  19  
0,06  02  2162  44  0,06  05  1231  20  
O,1  03  1151  45  0,06  02  1321  21  

0,03  01  1351  46  0,06  02  1331  22  
O,1  03  2213  47  0,26  08  2211  23  

0,03  01  3121  48  0,06  02  2341  24  
مجموع تكرار   3078

 الوضعيات
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مرتيف لكؿ ( يكضح مختمؼ الكضعيات التي تـ التكصؿ إلييا بعد تسجيؿ متحرؾ 15الجدكؿ رقـ )

 ملاحظة، حيث أف: 3078بعد القياـ بملاحظات منتظمة كصمت ك ، دقيقة 50كساعة  12ذم داـ الك بناء، 

 711التي تكررت ) 1111مرة(، تمييا الكضعية  900ىي التي تكررت بكثرة ) 2111الكضعية 

بمغ  2211، 2131مرة(، في حيف نجد أف الكضعيتيف  385بتكرار يساكم ) 1161مرة(، ثـ الكضعية 

أخيرا ك مرة(،  72تكررت ) 2121الكضعية ك مرة(،  171تكررت) 1311مرة(، أما الكضعية  279تكرارىما )

( 03الشكؿ البياني رقـ )ك ، مرة( 36نلاحظ باقي مختمؼ الكضعيات تراكح تكرارىا ما بيف )مرة كاحدة ك 

 يكضح ذلؾ: 

 تكرارهاو : الوضعيات المستخرجة (03رقم ) البياني الشكل
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 01الثقل المتعامل معه أقل من 

 كغ

 -الأطراف السفلى منثنٌة

 -أحد الأطراف العلٌا أعلى من مستوى الكتفٌن

منحنً الجذع ملتوي و - 

الفئة الأولى:وضعٌات صحٌحة لا تستحق أي 
 تدّخل

الفئة الثانية: وضعٌات تستحق الرعاٌة و ٌجب 
 تجنّب تكرارها

الفئة الثالثة: وضعٌات خطٌرة تتطلبّ تدخّلا فً 
 .المستقبل القرٌب

االفئة الرابعة: وضعٌات خطٌرة جدّا تتطلبّ 

 .تدخّلا عاجلا

 

 :تصنيف الوضعيات-2  

تكراراتيا، تأتي مرحمة تصنيفيا ضمف الفئات الأربعة التي ك بعد الحصكؿ عمى مختمؼ الكضعيات 

 (:03) الشكؿالمبينة في ك  OWASحددتيا طريقة أكفاكك مف خلاؿ برنامج 

 OWASكيفية تصنيف الوضعيات حسب :(03)رقم  الشكل
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

نبدأ في قراءة رمز الكضعية مف  ،(owasالمستنبط مف برنامج)ك  المكضح أعلاه الشكؿمف خلاؿ 

ثـ الأطراؼ العميا، ثـ بعد  ،اليسار إلى اليميف بالتسمسؿ إبتداء مف الرمز الذم يشير إلى كضعية الجذع
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كنقكـ بقراءة  ،يأتي في الأخير الرمز الذم يشير إلى الثقؿ المتعامؿ معوإلى أف  ،ذلؾ الأطراؼ السفمى

 .ىذا الأخير يدؿ عمى تصنيؼ الكضعية مف خلاؿ طريقة أكفاكك ،ذم يتـ فيو تقاطع الرمكز الأربعةالرقـ ال

بعد تصنيفيا ك تكراراتيا مف خلاؿ الملاحظة المنتظمة، ك بعدما تعرفنا عمى مختمؼ الكضعيات 

 ، تـ ترتيبيا في جدكؿ حسب الفئات الأربعة: (owas)باستعماؿ برنامج 

لفئاتلتكرار الوضعيات حسب ا (:16رقم) جدول  %   
 الفئة الأولى الفئة الثانية الفئة الثالثة الفئة الرابعة

 
نسبة 
 تكرارها

نسبة  الوضعية تكرارها
 تكرارها

نسبة  الوضعية تكرارها
 تكرارها

نسبة  الوضعية تكرارها
 تكرارها

 الوضعية  تكرارها
 

00  00  00  0,32  10  2141 29,24  900  2111 23,1  711  1111  
00  00  00  0,39  12  2151 9,06  279  2131 12,51  385  1161 

 
00  00  00  0 ,06  02  4231 2,34  72  2121 9,06  279  1211  
00  00  00  0 ,06  02  2341 0 ,06  26  2161 0,06  02  1221 

 
00  00  00  0,16  05  4211 1,17  36  4111 5 ,55  171  1311 

 
00  00  00  0 ,06  02  2133 0,45  14  4121 0,13  04  3161  
00  00  00  0 ,06  02  2241 0,97  30  4131 0,13  04  1113 

 
00  00  00  0,19  06  2311 0,26  08  2211 0,29  09  1121  
00  00  00  0,16  05  2331 0 ,06  02  3211 0,03  01  1133 

 
00  00  00  0 ,06  02  2251 0,03  01  3311 0,16  05  1231  
00  00  00  0,1  03  2213 0 ,06  02  2221 0,06  02  1321 

 
00  00  00     0,68  21  2231 0,06  02  1331 

 
00  00  00     0 ,06  02  1341 0,39  12  3111 

 
00  00  00     0 ,06  02  2162 0,03  01  3131 

 
00  00  00     O,1  03  1151 0,03  01  3231  
00  00  00     0,03  01  1351 0,19  06  1131 

 
00  00  00        0,39  12  1162  
00  00  00        0,06  02  1112 

 
00  00  00        0,52  16  1163 

 
00  00  00        0,06  02  1261 

 
00  00  00        0,03  01  3121 

 
 المجموع 21 1628  16 1399  11 51  00 00 
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 16كمرة(،  1628كضعية، مجمكع تكرارىا) 21فئة الأكلى احتكت عمى( أف ال16يبيف الجدكؿ رقـ )

كضعية  11ينما الفئة الثالثة احتكت عمى مرة(، ب 1399كضعية صنفت ضمف الفئة الثانية بتكرار يساكم )

 .ضمنيا فمـ يتـ تصنيؼ أم كضعية مرة(، أما الفئة الرابعة 51مجمكع تكرارىا )

نمكذج لكؿ منيا  رسـ تـ ،كضعية بتكرارات مختمفة 48الكضعيات التي تكصمنا إلييا بمغت 

 (: 04حسب ما ىك مكضح في الشكؿ رقـ )(Corel Draw)بالاستعانة ببرنامج 

 تكرار كل وضعيةو لموضعيات مع رمز  نموذج(: 04الشكل رقم )
سفل الصورة يعبر عن الوضعية حسب أوفاكو وما بداخل القوسين يعبر عن تكرار الوضعيةالرمز أ

3211(02) 2251(02)2133 (02) 1321(02)1261(02)

2221 (02) 2162(02) 1331(02) 1221(02) 1112 (02)

3121(01)

3231(01) 3311(01) 1351(01) 1133(01) 3131(01)

2241(02)

2341(02)
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 تكرار كل وضعيةو لموضعيات مع رمز  نموذج ( :04تابع الشكل رقم)               

كغ 20الثقؿ المتعامؿ معو يفكؽ  غك 20ك  10ؿ المتعامؿ معو ما بيف الثق                                  
 

2111(900) 1111 (711) 1161(385) 1311(171) 1211(279) 2131(279)

2121(72) 4111(36) 4231(02) 4131(30) 2161(26)

2231 (21) 1163 (16) 4121(14) 2151(12)

1162 (12)

3111(12)

2141(10) 1121(09) 2211(08) 2311(06) 4211(05

2331(05) 1113(04)

1131(06)

1231(05)

3161(04) 1151(03) 2213(03)1341 (02)
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 ،ية مستقيمةملاحظة أكضح أف العمؿ في كضع 3078التحميؿ الكمي لمعينة التي تتككف مف 

بنسبة  (مرة 900)كضعية الظير منحني إلى الأماـ لكحظت  أما ٪،23,1مرة بنسبة  711كاقفة تكرر ك 

بينما   ،٪12,51بنسبة  (مرة 385 )في حيف كضعية الجسـ في حالة مشي تمت ملاحظتيا ،29,24٪

حد الأطراؼ العميا أعمى كضعية أك  إلى الأماـ مع انثناء الركبتيف، تـ تكرار كؿ مف كضعية انحناء الظير

٪. أما كضعية كلا الطرفيف العمكييف أعمى مف مستكل 9,06بنسبة  (مرة 279 )مف مستكل الكتفيف

 72 )كضعية الظير منحني مع الإرتكاز عمى رجؿ كاحدة تكررت، أما ٪5,55بنسبة  (مرة 171 )الكتفيف

أما باقي ، ٪1,17بنسبة  (رةم 36 )ممتكم ك ني كما كجدت كضعية الظير منح  ،٪2,34بنسبة  (مرة

كما لاحظنا أف نسبة الثقؿ المتعامؿ معو ، ٪1كانت نسبة تكرارىا أقؿ مف ك الكضعيات فمـ تتكرر كثيرا 

 كغ.10كانت في معظميا تنتمي إلى فئة أقؿ مف 

 :   ( صنؼ owasالتحميؿ الكيفي لكضعيات العمؿ الخاص بطريقة )

 .٪(43.75الأكلى بنسبة )كضعية   في الفئة  48كضعية مف بيف  21-

 .٪(33.33كضعية   في الفئة الثانية  بنسبة ) 48كضعية مف بيف  16-

 .٪(22.91كضعية   في الفئة الثالثة بنسبة )  48كضعية مف بيف 11-

 ٪(.00كضعية   في الفئة الرابعة بنسبة ) 48كضعية مف بيف  00-
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 :أوفاكو وضعية أطراف الجسم من خلال التصنيف الفئوي لطريقة-3

تـ الحصكؿ عمييا، أردنا مف خلاؿ الخطكة المكالية أف نكضح تكرار  التيبعد تصنيؼ الكضعيات 

 أكفاكك: كؿ عضك مف أعضاء الجسـ عمى حدل ضمف الفئات الأربع لبرنامج

تكرار وضعيات الظهر: -3-1  

 وضعيات الظهر حسب الفئات (: تكرار مختمف17الجدول رقم )

 

( يتبيف لنا أف كضعية الظير عندما يككف مستقيما تكررت بنسبة كبيرة 17) مف خلاؿ الجدكؿ رقـ

كذلؾ ك ، ٪96,75بينما الكضعية المنحنية تكررت بنسبة مرتفعة في الفئة الثانية ، ٪99,63في الفئة الأكلى

خلاؿ ىذا ما نلاحظو مف ك ، في الفئة الثانية أيضا، ٪94,12الكضعية المنحنية الممتكية التي تكررت بنسبة 

 (:04الشكؿ البياني رقـ)
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 تكرار مختمف وضعيات الظهر حسب الفئات :(04رقم ) البياني الشكل

 

 

 

 

 

 الأطراف العميا حسب الفئات: ةتكرار وضعي -3-2

 أما تكرار كضعيات الأطراؼ العميا حسب الفئات الأربعة لطريقة أكفاكك فكانت عمى النحك التالي:

 مف وضعيات الأطراف العميا حسب الفئاتتكرار مخت :(18الجدول رقم )

 

 

 

 

 

( يتبيف لنا أف كضعية اليديف أسفؿ الكتفيف تكررت بنسبة كبيرة في الفئة 18مف خلاؿ الجدكؿ رقـ )

بيرة في الفئة الأكلى ، ككضعية أحد الأطراؼ العميا أعمى مف مستكل الكتفيف تكررت بنسبة ك٪74,06الثانية

، ٪91,14، بينما كضعية كمتا اليديف أعمى الكتفيف تكررت بنسبة كبيرة في الفئة الأكلى ٪86,01بنسبة 

 حسب الفئات:ب( يكضح تكرار مختمؼ كضعيات الأطراؼ العميا 05الشكؿ البياني رقـ )ك 

 

تالفئا               الفئة الأولى الفئة الثانية الفئة الثالثة الفئة الرابعة
  

 الوضعيات         
 تكراراتها % تكراراتها % تكراراتها % تكراراتها %

 اليدين أسفل الكتفين 453 24.63 1362 74.06 24 1.30 00 00
 يد أعمى الكتفين 289 86.01 33 9.82 14 4.16 00 00
 اليدين اعمى الكتفين 175 91.14 04 2.08 13 6.77 00 00
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 ئاتتكرار مختمف وضعيات الأطراف العميا حسب الف :(05رقم ) البياني الشكل
 
 
 

 
 

 
 
 
 

 تكرار وضعية الأطراف السفمى حسب الفئات: -3-3

يبيف أف كضعية الرجلاف مستقيماف تكررت بنسبة عالية التصنيؼ الفئكم لكضعيات الأطراؼ السفمى 

 في الفئة الثانية، بينما كضعية الارتكاز عمى رجؿ كاحدة ٪44,25كبنسبة  ،٪55,09في الفئة الأكلى 

عمى  الارتكازكضعية  كىذا ما يزيد في نسبة الآلاـ،إضافة إلى  ف الفئة الثانية،تكررت بنسبة عالية ضم

 ٪77,78، ك ٪87,5عمى الركبة تكررتا بنسبة مرتفعة ضمف الفئة الثالثة  كالارتكازرجؿ كاحدة منثنية، 

( ٝجِٞ رظْٞف ٍشزيف ٗضعٞب د الأطغاف اىسفيٚ ضَِ اىفئبد الأعثع 22اىجضٗه عقٌ)ٗعيٚ اىز٘اىٜ، 

 طغٝقخ أٗفبم٘:ى
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 تكرار مختمف وضعيات الأطراف السفمى حسب الفئات :(19الجدول رقم )
 

 الفئات             الفئة الأولى الفئة الثانية الفئة الثالثة الفئة الرابعة

 الوضعيات 
 تكراراتها % تكراراتها % تكراراتها % تكراراتها %

 رجلان مستقيمتانال 1179 55.09 947 44.25 14 0.65 00 00
 ارتكاز عمى رجل مستقيمة 14 14.14 85 85.86 00 00 00 00
 انثناء الركبتين 18 5.04 330 9.24 09 9.09 00 00
 ارتكاز عمى رجل منثنية 00 00 02 12.5 14 87.5 00 00
 ارتكاز عمى ركبة 00 00 04 22.22 14 77.78 00 00
 المشي 419 93.74 28 6.26 00 00 00 00

 جالس 00 00 00 00 00 00 00 00
 

 ( يكضح تكرار كضعية الأطراؼ السفمى ضمف فئات طريقة أكفاكك:06رقـ ) البيانيكالشكؿ 
 

 تكرار مختمف وضعيات الأطراف السفمى حسب الفئات :(06رقم ) البياني الشكل
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 تكرار الثقل المتعامل معه حسب الفئات: -3-4  

 تالأثقال المتعامل معها حسب الفئامف تكرار مخت :(20الجدول رقم )
 

 
معظميا لا  فيكاف يتعامؿ معيا البناء كانت  التيفإف كزف الحمكلة  بالنسبة لمثقؿ المتعامؿ معو     

، كبنسبة ٪46,01، كضمف الفئة الثانية بنسبة ٪52كغ كتـ تصنيفيا ضمف الفئة الأكلى بنسبة 10تتجاكز 

ت ( يبيف تصنيؼ مختمؼ الأثقاؿ المتعامؿ معيا حسب فئا07ضمف الفئة الثالثة. كالشكؿ رقـ) 1,51٪

 أكفاكك:

 تكرار مختمف الأثقال المتعامل معها حسب الفئات :(07الشكل رقم )
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 الفئات الفئة الأولى الفئة الثانية الفئة الثالثة الفئة الرابعة
الثقل                    

  
 تكراراتها % تكراراتها % تكراراتها % تكراراتها %

 كغ 10أقل من  1593 52.47 1397 46.01 46 1.51 00 00
 10ا بين م 14 87.5 02 12.5 00 00 00 00

 كغ 20و
 20أكثر من  21 80.77 00 00 05 19.23 00 00

 كغ
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 مناقشة النتائج:و تفسير -2

لأخص ألاـ باك  ،عضمية-العظـ الاضطراباتكضعيات العمؿ عامؿ مف عكامؿ تطكر خطر  تعتبر

 التي أصبحت منتشرة بكثرة في قطاع البناء.ك  ،الظير

حسب النتائج المتكصؿ إلييا ك اختيار كضعية ما مرتبط أساسا بطبيعة الميمة التي يقكـ بيا البنّاء. ف

التي ك عضمية -الاضطرابات العظـ، فإف مناطؽ الجسـ الأكثر عرضة لخطر الاستطلاعيةفي دراستنا 

، ثـ منطقة ٪81,25تمييا منطقة الكتفيف  ٪90,62صحية ىي منطقة أسفؿ الظير عناية ك تتطمب رعاية 

 .٪68,75أعمى الظير 

يتـ في أغمب الأكقات في  ((Les Briqueteursإف العمؿ في قطاع البناء ك خاصة عند البنّائيف 

ىك ك ،  ٪81,25أك في كضعية منحنية ممتكية  ،٪90,62أك في كضعية كقكؼ  ،٪94,13كضعية منحنية 

، 2121، 2131،  2111ف كؿ مف كضعية أ، حيث ما أسفرت عنو نتائج تحميؿ الملاحظات المنتظمة

 تـ تصنيفيا ضمف الفئة الثانية مف فئات أكفاكك الأربعة.ك ، كانت الأكثر تكرارا 2161

ء مف مرحمة كضع ابصفة متكررة عبر كامؿ مياـ بناء الجدار، ابتدك ىذه الكضعيات يتـ اتخاذىا 

كذلؾ في ميمة تثبيت خيكط ك ، (05)انظر الممحؽ رقـ تثبيتيما مع سطح الأرضك  الاستقامة،لكحتي 

التسكية عمى لكحتي الاستقامة، بالإضافة إلى الميمة الأكثر تكرارا منذ بداية المرحمة الأكلى إلى غاية نياية 

)أنظر عمى حبة الآجر أكككضعيا إما عمى طكؿ الجدار، المتمثمة في رفع الإسمنت بالمسحاة ك بناء الجدار 

 إضافة إلى تناكؿ بعض الكسائؿ التي تستدعي الدنك مف سطح الأرض. ،(04الممحؽ رقـ
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عتبر ت) القرماطة( المتكاجدة باستمرار عمى سطح الأرض مباشرة  مربع أدكات الحكض إف لمكضع

عيات التي تكررت في التي تدفع بالبناء إلى اتخاذ مثؿ ىذه الكضك مف بيف الأسباب التي لفتت انتباىنا 

ة، دقيق 22خاصة أف كقت استغراؽ بناء الصفكؼ الثلاثة الأكلى يقدر ب ،المراحؿ الأكلى مف بناء الجدار

تكرار ىذه الكضعيات حتى في المراحؿ  إلى بالإضافة في كضعية منحنية. ىذه المدة يقضييا البناء كميا

 ـ بيذه الكضعية.لقيامجبر عمى ا، لأف البناء المتقدمة مف بناء الجدار

التي تستدعي تدخلا في الآجاؿ القريبة ك فيما يخص الكضعيات التي تـ تصنيفيا ضمف الفئة الثالثة 

(، 02) 2133(، 05) 4211(، 02) 2341(، 02) 4231(، 12) 2151(، 10) 2141كانت:

2241 (02 ،)2311 (06 ،)2331 (05 ،)2251 (02 ،)2213 (03.) 

حظتيا عندما كاف البناء يحاكؿ مراقبة مدل استقامة لكحتي الاستقامة فتمت ملا 2141أمّا الكضعية 

بكاسطة خيط الشاقكؿ محاكلا الاقتراب مف الجزء السفمي منو متخذا بذلؾ كضعية ينحني فييا الظير مع 

بقاء الرجؿ الثانية معمقة في اليكاء.ك  الارتكاز عمى رجؿ كاحدة منثنية  ا 

د البناء في كضعية قرفصاء مع كضع ركبة كاحدة عمى مستكل أثناء كجك  ىالاحظنا 2151الكضعية 

سطح الأرض، حيث  عمىالأرض، ىذه الكضعية كانت تتخذ عندما يحاكؿ البناء تثبيت لكحتي الاستقامة 

ككانت ىذه  ،يمجأ إلى استعماؿ قطع صغيرة مف الخشب يختمؼ عددىا مف تثبيت لكحة استقامة لأخرل

بالتالي ك ر عدد القطع المناسبة التي تجعؿ لكحة الاستقامة تثبت بصفة جيدّة العممية تتكرر حتى لحظة تكفي

، أم أف اتخاذ مثؿ ىذه (Lee & Li)ىك ما تكصمت إليو دراسةك  ،يزيد استغراؽ زمف ىذه الكضعية

الكضعيات يتـ عندما يككف العمؿ قريبا مف مستكل الأرض. كتغيير الكضعية ليس بالأمر السيؿ إذا لـ يتـ 

 عمكّ أك ارتفاع منصب العمؿ مف مستكل الككعيف. تقريب
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ىك في كضعية ك جر عندما كاف البناء يحاكؿ تناكؿ حبّة الآ 4211كقد تمت ملاحظة كضعية 

ممئيا ك جر جر مما يجعمو ينحني مع لي الظير مف أجؿ أخذ حبّة الآمعاكسة لاتجاه تكاجد حزمة الآ

أف عمّاؿ تقكية الحديد يعممكف في كضعية انحناء حكؿ عمّاؿ سكيدييف  أظيرت دراسة كما ،بالإسمنت

قد بمغ تكرار كضعية انحناء ك مف كقت عمميـ عندما يعممكف عمى مستكل سطح الأرض.  ٪58بنسبة 

 . OWASضمف الفئة الثانية مف فئات  ٪96,75الظير 

تعب ينجـ ك مكازنة الجسـ لذلؾ فإف عضلات الظير تنقبض  يمجأ البناء لكضعية الانحناء محاكلا

شديد لمعضلات بالإضافة إلى العبء المفرط عمى النخاع الشككي الممارس عميو مف طرؼ عضلات 

 ينتج عف ذلؾ انحلاؿ الأقراص البينفقرية التي ك الظير بسبب تغيرات عمى مستكل فقرات العمكد الفقرم، 

 تسبب بدكرىا ألما مزمنا في الظير.

كاف ك القرفصاء، لفت انتباىنا بكثرة، ك ك )الإرتكاز(، الجثك إف اتخاذ مثؿ ىذه الكضعيات كالانحناء، 

السبب الرئيسي لاتخاذ مثؿ ىذه الكضعيات السيئة ىك التنظيـ السيء لمنصب العمؿ الذم يفرض عمى 

، الذم يفرض عمى البناء (القرماطةمربع أدكات الحكض) خاصة مكاف تكاجد ،البناء مثؿ ىذه الكضعيات

 نت بالمسحاة.مف أجؿ رفع الإسم إليياالدنك 

مربع أدكات  التي تعني السير في كضعية منحنية سببيا ابتعاد مكاف 2161الكضعية 

ىك في كضعية منحنية ك  ،اء المسحاة بالإسمنتجر حيث يملأ البنّ عف مكضع حبات الآ (القرماطةالحكض)

 و،لى منفي مكانيا عمى الجدار خلاؿ مرحمة بناء الصفكؼ الأك  الإسمنت يسير بيا إلى غاية كضعك 

كضعيا ك  الإسمنتك  ،جركذلؾ فإف اليداف تعملاف بالقرب مف مستكل سطح الأرض مف أجؿ تناكؿ الآك 

ما يسبب عبئا مرتفعا جدا عمى الفقرات  ىذاعمى طكؿ الجدار في المرحمة الأكلى مف مراحؿ بناءه. ك 

يعممكف في  ٪87,5بأف  نتائج الدراسة الاستطلاعية حيث صّرح أفراد عينة الدراسةلنا يفسر ك القطنية، 
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مف أفراد العينة يشتككف مف آلاـ عمى مستكل أسفؿ الظير خلاؿ  ٪90,62ما جعؿ  كىذاكضعية منحنية، 

 (Lee &Li).دراسة  إليو ىك ما تكصمتك أياـ الأخيرة،  7خلاؿ  ٪87,5شيرا الأخيرة،  12

، 36تكررت ب ممتكية ك ، أيف يككف الظير في كضعية منحنية 4131، 4121، 4111الكضعيات 

ىك في كضعية يككف ك اء برفع حبة الآجر المكجكدة عمى جانبو ، مرة عمى التكالي عندما يقكـ البنّ 30، 14

عندما يككف في ميمة كضع ك  نفسو، الالتكاء في الكقتك متجيا فييا مقابؿ الجدار يفرض عميو الانحناء 

بعيدا عف المكضع المتكاجد فيو  (ةالقرماطمربع أدكات الحكض) يككف مكضعك الإسمنت عمى حبة الآجر 

جر فإنو يرتكز أك الآ ،مف أجؿ تناكؿ المكاد المستعممة سكاء الإسمنتك فإنو يفرض عميو حني أك لي ظيره 

اء مف اتخاذ البنّ  نفسيا تمزـ الميمةك  ،4121بالتالي يككف في الكضعية ك عمى رجؿ كاحدة لبمكغ ىذه المكاد 

 .4131يمتكم فييا الجذعك ي ينحنك كضعية تنثني فييا الركبتاف 

كفييا يككف البناء في ميمة OWAS  تـ تصنيفيا ضمف الفئة الأكلى مف فئات  1163الكضعية 

ىي ك كغ  20نقؿ السقالة مف مكاف إلى مكاف حيث يستخدميا في إتماـ بناء الجدار.أيف يزيد ثقميا عف 

 ذا المقدار.المرحمة الكحيدة التي يتعدل فييا ثقؿ الأكزاف المتعامؿ معيا ى

إلّا إف تكرارىا  OWASا ضمف الفئة الأكلى مف فئات م، تـ تصنيفي1311، 1211الكضعيات 

لمدة طكيمة في مرحمتيف مختمفتيف، الأكلى عند تثبيت لكحتي الاستقامة مع ك ، عمى التكالي 171، 279

البنّاء تمديد الساقيف  ىنا قد يفرض عمىك استعماؿ عممية الضرب بالمطرقة بيد كاحدة أعمى مستكل الكتفيف 

ميمة أخرل تجعؿ البنّاء يتخذ ىذه الكضعية عند كضعو للإسمنت كىذه إلى درجة الارتكاز عمى الأصابع، 

كذلؾ عند مسؾ خيط الشاقكؿ مف الأعمى  ،جر عمى الجدار في مرحمتو الأخيرة مف البناءحبّة الآك بالمسحاة 

مف آلاـ  ٪81,25ائج الدراسة الاستطلاعية حينما اشتكى ما يفسر نت كىذالتحديد مدل استقامة المكحتيف. 
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أياـ الأخيرة مف لحظة ممئ استمارة  7خلاؿ  ٪68,75ك ،شيرا الأخيرة 12عمى مستكل الكتفيف خلاؿ 

 المقابمة.

ف تكرار ىاتيف أإلا  OWASصنفتا ضمف الفئة الأكلى مف فئات  1161ك1111الكضعيات أما 

التي  1161بالنسبة لكضعية  (مرة 385)ك1111بالنسبة لمكضعية ( مرة  711)الكضعيتيف كاف كبيرا 

يابا بيف مكضعك إما في منصب عممو ذىابا  ،يككف فييا البنّاء في حالة الحركة أك المشي مربع أدكات  ا 

مكاف كضع حبة الآجر عمى الجدار في مرحمتو الثانية أم ابتداء مف الصؼ الخامس ك  (القرماطةالحكض)

الكضعية التي طالما ينتظرىا معظـ البنّائيف إذ  ىذه ىي ،يبدأ البناء في العمؿ كاقفاك ع أيف يستقيـ الجذ

 الاسترخاء بالرغـ مف كجكد نشاط فييا.ك  ،تعتبر في نظرىـ مرحمة لاسترجاع القكل

حيث يشعر بالارتياح عندما يككف  ،اء الكضعية المثاليةتعتبر بالنسبة لمبنّ  1111أمّا الكضعية 

مستقيما بالإضافة إلى الكضعيات التي تمت ملاحظتيا يمكف الإشارة إلى طريقة مسؾ المسحاة الظير فييا 

فارغة أك في الحالة الثانية عندما المنذ بداية بناء الجدار إلى نيايتو فمسكيا لمدّة طكيمة إمّا في حالتيا 

 اسؾ بيف حبّة الآجراستعماليا لمضغط عمى حبّة الآجر مف أجؿ إحداث التمك تككف مممكءة بالإسمنت، 

كاف ليا تأثير عمى مستكل المعصـ، عند كثير مف أفراد العينة حيث  العمميةالحبة المجاكرة ليا، ىذه ك 

(، كليّيا عمى مستكل المعصـ، Une Bandeصرحكا أنو لا يمكنيـ العمؿ بدكف كضع شريط مف القماش )

لبنّائيف عمى مستكل السبابة حيث لاحظنا الأمر الثاني الذم تمت ملاحظتو ىك التشكه الذم يصيب بعض ا

مف الأسباب التي تؤدم  ذاىك اعكجاجيا عند بعضيـ سكاء اليمنى أك اليسرل حسب اليد المستعممة لممسحاة 

عضمية كما عبر أفراد العينة بأف الإصابة بيذا الخطر سببو تكرار -إلى الإصابة بخطر الاضطرابات العظـ

 .٪71,87المياـ بنسبة 
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 ة:صالخلا-3

تبيف لنا أف كضعية الإنحناء دراستيف الإستطلاعية ك الأساسية النتائج المتكصؿ إلييا مف خلاؿ ال      

زاكية الإنحناء مف  اختلاؼمع  ،مرة ضمف الفئة الثالثة 44مرة ضمف الفئة الثانية ك  1310تكررت بكثرة 

ة العمؿ ع، ىذا راجع إلى طبيعف الأحياف إلتكاء لمجذميمة لأخرل، ىذا الإنحناء صاحبو في كثير م

ية، مف جية ثانية سكء تنظيـ في منصب العمؿ ك مكاف تكاجد أدكات العمؿ ك المفركض عمى البنّاء مف ج

ك خصكصا أداة مربع أدكات الحكض ) القرماطة(. ىذه الأخيرة التي  لبناء الجدار،مكاد البناء التي تمزمو 

ة نياية بناء الجدار، فإف مكضعيا غير سميـ في نظرنا إمّا يتردد عمييا البنّاء بصفة مستمرة إلى غاي

مف مستكل سطح الأرض، ك ىذا ما يجبر البنّاء عمى الإنحناء نحكىا مف أجؿ رفع الإسمنت  باقترابيا

بكاسطة المسحاة ك كذلؾ ثباتيا في مكضع معيف منذ بداية بناء الجدار إلى نيايتو أم قرابة ساعة ك 

ك في بعض الأحياف منحنيا مف أجؿ كضع الإسمنت إما لبنّاء إلى السير نحكىا، نصؼ، ك ىك ما يدفع با

 عمى حبّة الآجر أك عمى الجدار.

العامؿ الآخر الذم يجعؿ البنائيف يعانكف ك بنسبة كبيرة مف آلاـ عمى مستكل أسفؿ الظير ك الكتفيف       

تفرض عمى  رة عمؿ سريعة التي بدكرىايفرض عمييـ كتي ىك نظاـ العمؿ المتبع مف طرؼ المؤسسة ك الذم

البنائيف حركات متكررة كاتخاذ كضعيات سيئة ك مؤلمة في نفس الكقت.



 

 
 

 الإقتراحات:-4

إف العمؿ مف أجؿ الكقاية مف خطر الكضعيات السيئة ك المؤلمة كالتي تعتبر أحد الأسباب الرئيسية  

 مستكيات التالية:عضمية يمكف التدخؿ فيو عمى ال-للإصابة بالإضطرابات العظـ

منصب العمؿ مف أجؿ  ارتفاعبتكييؼ مستكل  تعديؿ عمى مستكل محيط العمؿ ك تنظيـ العمؿ ك ذلؾ 

 مف خلاؿ دراستو. جمبرثتجنب الإنحناء ك ىذا ما تكصؿ إليو 

التدخؿ في تعديؿ الأدكات التي يعمؿ بيا البنّائيف خاصة مربع أدكات الحكض، ك في ىذا الإطار نقترح  

 مايمي:

تكضع ىذه الأداة فكؽ دعامة تسمح لنا بتجنب كضعية الإنحناء لأخذ خميط الإسمنت، حيث نقترح       

بناء مما يقمؿ مف كضعيا فكؽ أربعة أرجؿ بيا مقبض يجعميا ترتفع ىيدركليكيا حسب الإرتفاع الذم يريده ال

تجاه سير البنّاء مف جية إتخاذ كضعية الإنحناء، تكضع أسفؿ ىذه الأرجؿ عجلات تسمح بتحريكيا في ا

 بداية بناء الجدار إلى الجية المقابمة مما ينقص مف كضعية السير منحنيا.

( يساعد عمى الإرتكاز عمييا في مرحمة بناء الصفكؼ Hygroverإستعماؿ كاقي الركبتيف مف نكع ) 

 الأكلى مف الجدار ك تجنب الإنحناء.

 تنظيـ العمؿ ك ذلؾ بأخذ فترات راحة متقطعة. 

لمصمحة الكقاية ك الأمف حكؿ خطر الكضعيات السيئة التي تيدد  لتكثيؼ مف الدكرات التحسيسيةا 

 صحة ك سلامة العمّاؿ.

أثناء قيامنا بإعداد ىذا البحث صادفنا بعض الصعكبات مف بينيا ندرة المراجع في مجاؿ الأرغكنكميا ك  

مى الشبكة العنكبكتية بكثرة ك كذلؾ عدـ بالتحديد في مكضكع تقييـ الكضعيات ما دفعنا إلى الإعتماد ع

 تكفر البرمجيات التي تساعد الباحث في الكصكؿ إلى نتائج دقيقة ك ذات مصداقية.



 

 
 

 البناء.تكثيؼ الدراسات النفسية ك الأرغكنكمية عمى عماؿ قطاع  

مف  راؾ مختص في الأرغكنكميا يعمؿ بالتنسيؽ مع طبيب العمؿ مف أجؿ كضع برامج لكقاية العمّاؿإش 

     الأخطار ك الحكادث المينية.

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 قائمة المصادر و المراجع
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  (Check-list)قائمة المراجعة(: 01الممحق رقم)

 
 السف

 
 القامة الكزف

 مكاف السكف: 
   المدة التي تمارس فييا المينة خارج المؤسسة:

 تمارس فييا المينة داخؿ المؤسسة:المدة التي 
 ىؿ تعاني مف أمراض في 

 حياتؾ؟
 إذا كاف نعـ: لا نعـ

 مانكعيا؟
بعد التحاقؾ بالمؤسسة ىؿ أصبحت تشتكي مف بعض 

 الأمراض؟  
 إذا كاف نعـ أذكرىا: لا نعـ

 
ىؿ تكقفت عف العمؿ بسبب مرض 

 معيف؟  
  لا نعـ

يؾ مشاكؿ)مضايقة، ألاـ، تيبس، فتكر( عمى مستكل مناطؽ شيرا الأخيرة ىؿ كانت لد 12خلاؿ -
 الجسـ التالية:

 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ العنؽ
 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ الكتؼ

 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  يمنى الجية ال إذا كاف نعـ  لا نعـ الركبة/الفخذ
 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ المرفؽ/الساعد
 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ اليد/ المعصـ

 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ الأصابع
     لا نعـ أعمى الظير
     لا نعـ أسفؿ الظير

 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ الحكض/الأرداؼ
 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ القدـ
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كؿ)مضايقة، ألاـ، تيبس، فتكر( عمى مستكل مناطؽ الجسـ أياـ الأخيرة ىؿ كانت لديؾ مشا7خلاؿ -
 التالية:
 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ العنؽ
 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ الكتؼ

 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ الركبة/الفخذ
 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ المرفؽ/الساعد
 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ اليد/ المعصـ

 ا الجيتيفكمت الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ الأصابع:
     لا نعـ أعمى الظير
     لا نعـ أسفؿ الظير

 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ الحكض/الأرداؼ
 كمتا الجيتيف الجية اليسرل  الجية اليمنى  إذا كاف نعـ  لا نعـ القدـ

 س، فتكر( تعكد إلى:في نظرؾ ىؿ ىذه المشاكؿ )مضايقة، آلاـ، تيب
 كضعيات العمؿ السيئة           سرعة ك كتيرة العمؿ

 عضمية؟-في نظرؾ ما ىي العكامؿ التي تؤدم إلى اضطرابات عظـ
 التعامؿ مع الأثقاؿ سرعة ك كتيرة العمؿ كضعيات العمؿ  تكرار المياـ

 ك متكررة؟أثناء مزاكلتؾ لعممؾ ما ىي الكضعيات التي تتخذىا بصفة مستمرة 
 محتدبة كضعية عمى الركبتيف منحنية ك ممتكية ممتكية منحنية  مستقيمة ك كاقفة

ما ىي الكضعيات التي تحس فييا بالتعب ك الإرىاؽ الشديديف ك آلاـ عمى مستكل المفاصؿ ك 
 الظير؟

 ةمحتدب كضعية عمى الركبتيف منحنية ك ممتكية ممتكية منحنية  مستقيمة ك كاقفة
أثناء مزاكلتؾ لعممؾ ما ىي كضعيات اليديف التي تحس فييا بالتعب ك الإرىاؽ ك آلاـ عمى مستكل 

 المفاصؿ؟
 اليديف أسفؿ مستكل الكتفيف يد كاحدة أعمى مستكل الكتفيف اليديف أعمى مستكل الكتفيف
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 (: التوزيع الإحصائي لعينة البحث.02)لممحق رقما
 

DESCRIPTIVES VARIABLES=âge poids taille ancienneté avant ancienneté 

après 

/STATISTICS=MEAN STDDEV MIN MAX. 

 

 

Descriptives 
 

Statistiquesdescriptive 

 N Minimum Maximum Moyenne Ecart type 

âge 32 30,00 60,00 40,9687 8,14975 

poids 32 56,00 100,00 68,8750 8,01511 

taille 32 160,00 185,00 170,8125 6,93954 

Anciennetéavant 32 5,00 36,00 14,3125 8,11386 

Anciennetéaprès 32 2,00 20,00 7,7500 5,37017 

N valide (listwise) 32 
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 .المستخرجة من التصويرو الوضعيات المصنفة في الفئة الأولى (: 03الممحق رقم )

                                          
1311(171)      

 

1211(279)  
 
 

1211(279)  

1211(279)  

البنّاء في مرحمة تثبيت لكحة الإستقامة 
مع كضعية كلا الطرفيف أعمى مستكل 

 الكتفيف 

كحة الاستقامة مع البنّاء في حالة تثبيت ل
 كضعية أحد الطرفيف أعمى مستكل الكتفيف

البنّاء في مرحمة بناء الجدار مع كضعية أحد 
 الطرفيف أعمى مستكل الكتفيف

البنّاء في مرحمة التأكد مف استقامة المكحة 
 باستعماؿ خيط الشاقكؿ
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2331(5)  
                                                                   

 1162 (12)  
 

     1163(16 )  
 

1131(06)  

 البنّاء في مرحمة كضع حبة الآجر الأكلى 

كغ  20ك 10البنّاء في مرحمة نقؿ ثقؿ ما بيف 
 مع السير 

 البنّاء في مرحمة نقؿ السقالة مع السير 
كغ 20الثقؿ يتجاكز   

البنّاء في مرحمة كضع قطع الخشب لتثبيت 
 لكحة الإستقامة مع الأرض 
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1161(385)  
 
 

 المصنفة في الفئة الثانية و المستخرجة من التصوير الوضعيات(: 04الممحق رقم )

2111(900)   
 

2111(900)  
 

2111(900)  
 

 البنّاء في مرحمة السير 
 

البنّاء في مرحمة بناء الصفكؼ الأكلى مف 
 الجدار 

 البنّاء في مرحمة ممئ حبة الآجر بالإسمنت 

ظيؼ مكاف بناء الجدار البنّاء في مرحمة تن  
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2121(72)  
 
  
 

2111(900)  
 

2131(279)  
 

2111(900)  
 

 البنّاء في مرحمة بداية بناء الجدار 

 البنّاء في مرحمة متقدمة مف بناء الجدار 

البنّاء في مرحمة كضع الاسمنت عمى طكؿ 
 الجدار 

 البنّاء في مرحمة كضع خيط الشاقكؿ 
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2121(72)  

2231(21)  
 

4131(30)  
 

 
 

البنّاء في حالة تناكؿ قضيب حديد مف عمى 
 سطح الأرض مع الارتكاز 

مع أقصى البنّاء في حالة بناء الصؼ الأكؿ 
 تمدد 

 البنّاء في حالة بناء الجدار مع التكاء الجذع 
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 لمستخرجة من التصوير:او الوضعيات المصنفة في الفئة الثالثة (: 05الممحق رقم )
 

    2151(12          )  
 

2241(10)  
  

2151(12)  

 البنّاء في مرحمة مراعاة استقامة المكحة 

 البنّاء في مرحمة مرعاة كتثبيت لكحة الاستقامة 

 البنّاء في مرحمة تثبيت لكحة الاستقامة 
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(:حالة فقرات الظهر 05الممحق رقم)  
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

شكؿ يكضح حالة فقرات الظير في كضعية 
 سيئة

 

شكؿ يكضح حالة فقرات الظير في كضعية 
بيعية ط  
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الأمانو الوضعيات المرجعية حسب المعهد الوطنى لمبحث (:06الممحق رقم)
 
 

 الكتف: منظر جانبي
 
 
 
 

يالكتف: منظر أمام  
 

 
 
 
 
 
 

 انحناء و تمدد أمامي لمعنق
 منظر جانبي 

 
 
 

 انحناء جانبي لمعنق
 منظر أمامي 

 
 
 



 

116 
 

 
 
 

 دوران العنق: منظر عمودي
 
 

 
 تمدد المرفق: منظر جانبى

 
 
 
 
 

 
 

 حركة كب و بسط اليد
 

 
 
  
 

 الساعد: منظر جانبي 
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الزندي، الكعبري الانحراف             
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

انحناء 
 أمامي

دوران أو  انحناء جانبي
 التواء

 تمدد نحو الخمف



 

118 
 

Résumé : 

         Le milieu du travail se rattache toujours à des risques du métier multiples qui ont 

des répercussions sur la santé des ouvriers. Le secteur du Bâtiment comme d’autres n’est 

pas à l’abri de ces risques, mais il est considéré comme un secteur sensible en vue de la 

nature du travail et ses caractéristiques. Les conditions du travail défavorables dans le 

secteur du bâtiment sont considérées comme l’un des facteurs de risques dans lequel ses 

résultats se caractérisent que se soit au niveau proche par des absences excessives, par 

une mauvaise production, ou au niveau lointain par l’apparition des troubles musquelo-

squelettiques, ajoutant les pertes matériels suites à des rémunérations médicales. Un 

groupe de chercheurs ont travaillé sur ce sujet,(Kivi & Matilla , 1991), (Lee & Li, 

2000),(J.N.Saraji & all,2004). 

Cette recherche a pour but d’évaluer les postures de travail des mâcons(Briqueteurs) en 

utilisant la méthode Ovaco Working postural Analysis System (OWAS) afin d’établir 

différentes postures de travail, et de les organiser et de les classer dans les quatre 

catégories que la méthode OWAS adopte. Cette recherche a été réalisé à travers trois 

étapes, la première consistait à s’assurer du problème liés aux Troubles musculo-

squelettiques  on utilisant un Check-list tirée du(Questionnaire de type Nordique) de 

Kuorinka appliqué de façon aléatoire sur 32 maçons briqueteurs, leur moyenne d’âge est 

de 40,96 ans, taille :170,81cm, poids :68,87kg, ancienneté :08ans. La deuxième étape 

consistait à établir la durée pour chaque tâche des mâcons. Dans la troisième étape, on a 

appliqué, par ailleurs, la méthode OWAS afin d’évaluer les postures de travail des 

maçons Briqueteurs. Après un enregistrement vidéo de 12heurs et 50 minutes on a obtenu 

3078 observation ordonnées d’une intervalle de temps estimée à 15secondes entre deux 

observations, les différentes postures tirées ont été définies avec l’obtention de 48 

postures différentes qui sont classées dans les quatre catégories de la méthode OWAS.  



ملخص 
Ovaco Working(یھدف ھذا البحث إلى تقییم وضعیات عمل البنَائین باستعمال طریقة أوفاكو 

postural Analysis System ( ،من أجل تحدید مختلف وضعیات العمل التي یتبناھا البنَاء خلال فترة عملھ

تم إجراء ھذا البحث عبر ثلاث ). OWAS(وترتیبھا ثم تصنیفیھا ضمن الفئات الأربعة التي تعتمدھا طریقة 

عضلیة باستعمال استمارة مقابلة -مراحل تمثلت المرحلة الأولى في التحقق من وجود مشكل الاضطرابات العظم

لكیورنكا، طبقت بطریقة عشوائیة على عینة قوامھا ) Le Questionnaire de type Nordique(منتقاة من 

كغ، مع 68,87سمومتوسط الوزن 170,81، ومتوسط الطول سنة40,96بنّاء متوسط العمر لدیھم 32

المرحلة الثانیة تمثلت في تحدید زمن كل مھمة من مھام البنَاء، أمّا في .سنوات08متوسط الأقدمیة یقارب 

ساعة 12بعد تسجیل دام . لتقییم وضعیات عمل البنَاء بواسطة التصویرOWASالمرحلة الثالثة تم تطبیق طریقة 

ثانیة بین ملاحظة وأخرى، تم 15ملاحظة منتظمة مع فارق زمني قدّر ب 3078قة، تحصلنا على دقی50و

وضعیة مختلفة تمّ تصنیفھا في فئات باستعمال نموذج 48ترمیز مختلف الوضعیات المستخرجة، والحصول على  

بیعیة ومقبولة  لیس لھا وضعیات ط: الفئة الأولى-:، وكانت النتائج على النحو التالي(Win OWAS)من برنامج 

) 21( عضلیة وبالتالي لا تستدعي أي تدخّل أو تصحیح  وعددھا واحد وعشرون-تأثیر على المنظومة العظم

عضلیة وبالتالي یجب -وضعیات قابلة لإحداث ضرر على مستوى المنظومة العظم: الفئة الثانیة-. وضعیة

وضعیات خطیرة تحدث آلاما مھمة وبالتالي : الثالثةلفئةا.وضعیة) 16(عددھا ستة عشرتصحیحھا مستقبلا و

وضعیات جد خطیرة : الفئة الرابعة- .وضعیة)11(وعددھا أحدى عشریجب التقلیل من تكرارھا قدر الإمكان

خلال النتائج المحصل علیھا توصلنا إلى أنّ الوضعیة المنحنیة من.تتطلب تدخلا عاجلا، لا توجد أي وضعیة

وتمّ OWASتمّ تصنیف ھذه الوضعیة ضمن الفئة الثانیة من تصنیفات). مرة900(ھي الأكثر تكرارا 2111

مرة، ویرجع سبب ذلك إلى سوء تنظیم منصب عمل البنَاء وإلى 1310تكرار انحناء الظھر في الفئة الثانیة 

مما یفرض على البنَاء اتخاذ وضعیات انحناء الظھر، ) القرماطة(الذي یتواجد فیھ مربع أدوات الحوض الموضع 

. ٪یتخذون ھذه الوضعیة أثناء عملھم94,13وھو ما عبّر عنھ أفراد العینة بأنّ 

:الكلمات المفتاحیة
خطار؛ طریقة أوفاكو؛ الأمراض عضلیة؛ الوقایة من الأ-البناء؛ مھام البناء؛ وضعیة العمل؛ اضطرابات العظم

.مربع أدوات الحوض؛ المفصلیة؛ التقییم الأرغونومي؛ وضعیات انحناء الظھر؛ وضعیات العمل السیئة

2013سبتمبر 22نوقشت یوم 
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