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بررسی فراوانی سابقه دردهای اسکلتی عضلانی در طول زندگی و ارتباط آن با قد و وزن و ترم تحصیلی در 
میان دانشجویان دندانپزشکی

مقدمه و هدف: دانشجویان دندانپزشکی مستعد ایجاد درد های اسکلتی عضلانی می باشند. شیوع بالای این مشکلات 
در میان دانشــجویان می تواند زمینه ســاز گسترش آنها در آینده گردد. از این رو مطالعه حاضر با هدف بررسی شیوع 
ســابقه کلی دردها و اختلالات اسکلتی عضلانی در میان دانشجویان دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی البرز در سال 

۱40۱ طراحی شد.
روش ها: در این مطالعه توصیفی- تحلیلی و مقطعی،۱6۱ دانشــجو علاقه مند به شرکت در مطالعه بودند. این مطالعه 
به وسیلة پرسش نامه ای که شامل سؤالات دموگرافیک و نسخه فارسی پرسش نامه استاندارد نوردیک بود، انجام گرفت. 

داده های این مطالعه به کمک آزمون های کای دو و دقیق فیشر و نرم افزار SPSS نسخه۲۲ تجزیه و تحلیل شدند. 
یافته ها: نتایج نشــان داد 79/6% دانشجویان در گذشته مشکلات اسکلتی را تجربه کرده بودند. شایع ترین مکان های 
درگیری به ترتیب ناحیه گردن )۵۱/3 درصد(، پایین کمر )44/۱ درصد( و شانه ها )3۲/9 درصد( بود. در این مطالعه 

علائم موجود ارتباط آماری معنی داری با ترم تحصیلی دانشجویان و وزن دانشجویان مونث داشت. 
نتیجه گیری: شیوع دردهای اســکلتی عضلانی در میان دانشجویان این مطالعه نسبتا بالا بود که لزوم افزایش توجه به 

آموزش مناسب اصول ارگونومی به منظور جلوگیری از گسترش این مشکلات در این گروه را مشخص می سازد.
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مقدمه
اختلالات اسکلتی عضلانی طیف وسیعی از شرایط التهابی و تخریبی را 
شامل می گردند و توسط سازمان جهانی بهداشت تحت عنوان اختلالی در 
عضلات، رباط ها، تاندون ها، مفاصل، اعصاب و استخوان ها تعریف می شوند 
که مستقیما از یک حادثه مانند افتادن و تروما ناشی نمی شوند۱. ایــنگونه 
اختلالات می توانند تحت تاثیر عواملی مانند استرس در قسمت های مختلف 
بدن تظاهر پیدا کنند و در صورتی که بدون کنترل رها شوند اثرات جبران 

ناپذیری را برای فرد به دنبال خواهند داشت۲.
کارکنان حیطه سلامت متناسب با نوع فعالیت خود شیوع و نیز نواحی 
درگیری متفاوتی از این اختلالات را گزارش کرده اند به گونه ای که این 
فوقانی  اندام های  و  شانه  در  و  پرستاران  تحتانی  اندام های  در  اختلالات 
تغییر  به  توجه  با  امروزه  است3.  برخوردار  بیشتری  شیوع  از  جراحان 
موقعیت فعالیت دندانپزشکان از حالت ایستاده به نشسته این اختلالات از 
کمردرد، جای خود را به دردهای گردنی و شانه ای داده اند و همگام با آن 
دردهای ناحیه ستون فقرات گردنی در میان دندانپزشکان ایرانی نیز از شیوع 
بالایی برخوردار است. مطالعات مختلف شیوع متفاوتی از این اختلالات 
را در میان دندانپزشکان عنوان کرده اند اما اکثر آنها این شیوع را بیشتر از 
۵0درصد گزارش کرده اند و این شیوع بالا تبدیل به یک معضل فراگیر در 
میان کارکنان این رشته گردیده است۵ ,4. این اختلالات در میان دانشجویان 
می تواند تحت تاثیر عوامل دیگری مانند استفاده طولانی از تلفن همراه 
و رشته تحصیلی، نحوه رعایت و آگاهی از اصول ارگونومیک نیز قرار 
گیرد7 ,6. دانشجویان دندانپزشکی شیوع بیشتری از این اختلالات را نسبت 
به دانشجویان پزشکی، داروسازی و علوم بهداشت بیان کرده اند 9 ,8. ایــن 
دانشجویان با توجه به داشتن فعالیت مشابه دندانپزشکان در محیط های 
از  برخی  در  که  گونه ای  به  هستند  اختلالات  اینگونه  مستعد  آموزشی، 
مطالعات مشابه، شیوع این دردها و اختلالات از 39 تا 9۵/8 درصد گزارش 
شده است۱۱ ,۱0. برخی از اقدامات مانند رعایت موقعیت صحیح صندلی و 
بدن، داشتن زمان استراحت بین بیماران و انجام حرکات کششی، استفاده 

از بزرگنمایی و انجام معاینات منظم پزشکی می تواند در کاهش شیوع این 
دردها و اختلالات در دانشجویان و دندانپزشکان موثر باشد۱3 ,۱۲.

شیوع بالای این دردها و اختلالات در میان دانشجویان می تواند زمینه ساز 
گسترش این مشکلات در آینده گردد. باتوجه  به اینکه آموزش صحیح 
اصول ارگونومی و اصلاح عادت های نادرست دانشجویان در زمانی که در 
حال آموزش هستند آسان تر و دارای بازدهی بیشتری می باشد، ارزیابی این 
دردها و اختلالات اسکلتی عضلانی در میان دانشجویان بسیار حائز اهمیت 
بوده تا با انجام مداخلات پیشگیرانه و آموزش مناسب از گسترش این 
گونه مشکلات در میان دانشجویان و متعاقباً جامعه دندانپزشکان جلوگیری 
کرده و از شیوع آن کاسته شود. با توجه به این موضوع مقاله حاضر با 
هدف بررسی شیوع دردها و اختلالات اسکلتی عضلانی در میان دانشجویان 

دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی البرز صورت پذیرفته است.

مواد و روش ها 
روش اجرا: ایــن مطالعه به صورت توصیفی - تحلیلی از نوع مقطعی 
عضلانی  اسکلتی  درد های  و  مشکلات  شیوع  ارزیابی  به منظور  که  بود 
دانشجویان دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی البرز در سال ۱40۱ انجام 
گردید. معیارهای ورود به مطالعه داشتن حداقل یک ترم سابقه حضور 
در بخش آموزشی درمانی دانشکده و داشتن رضایت برای شرکت در 
مطالعه بود. معیار خروج از مطالعه نیز داشتن مشکلات اسکلتی عضلانی 
مادرزادی یا ایجاد شده در اثر حوادث و تروما بود. این مطالعه پس از 
تصویب درکمیته اخلاق در پژوهش دانشگاه علوم پزشکی البرز با شناسه 

R.ABZUMS.REC.1401.213 اجرا گردید.

 با اطمینان 9۵ درصد در صورتی که شیوع اختلالات اسکلتی-عضلانی 
در دانشجویان در مطالعه Kursun، 94 درصد باشد و بخواهیم برآورد به 
دست آمده در فاصله 4 درصدی از مقدار واقعی آن به دست آوریم، با 
استفاده از فرمول زیر برای جامعه محدود به نمونه ای با حجم ۱۵۵ نفر 

نیاز داشتیم۱4. 
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از مجموع ۲08 دانشجو دارای سابقه فعالیت کلینیکی ۱6۱ دانشجو 
پرسشنامه  یک  از  مطالعه  این  در  بودند.  مطالعه  در  به شرکت  علاقمند 
دموگرافیک شامل اطلاعات مربوط به شخص )قد، وزن، ترم تحصیلی( 
و پرسشنامه استاندارد نوردیک استفاده گردید. پرسشنامه نوردیک توسط 
کورینکا و همکارانش به منظور تعیین علائم دردهای اسکلتی عضلانی در 
9 ناحیه از بدن شامل گردن، شانه ها، ناحیه فوقانی پشت، آرنج ها، مچ و 
دست ها، ناحیه کمر، لگن و ران ها، زانوها و پاها و مچ آنها در سال ۱987 
طراحی شد۱۵. روایی و پایایی نسخه فارسی پرسشنامه نوردیک استفاده شده 
در این مطالعه از قبل بررسی شده بود ۱6. پس از خارج سازی پرسشنامه های 
ناقص و یا ابراز مشکلات اسکلتی عضلانی مخدوش کننده در پرسشنامه، از 
میان ۱6۱ پرسشنامه پر شده، ۱۵۲ پرسشنامه به منظور آنالیز استفاده گردید.

تجزیه وتحلیل داده ها: در ایــن مطالعه از نرم افزار  SPSS نسخه ۲۲ 
جهت ارزیابی استفاده گردید و جهت توصیف اطلاعات کیفی از درصد 
معیار(  )انحراف  میانگین  از  کمی  متغیرهای   توصیف  برای  و  )فراوانی( 
استفاده شد و برای ارزیابی رابطه بین متغیرهای کیفی از آزمون کای دو و 
آزمون دقیق فیشر استفاده گردید. سطح معنی داری در این مطالعه 0/0۵ در 

نظر گرفته شد.

یافته ها
اطلاعات دموگرافیک قد و وزن دانشجویان موردمطالعه در جدول 

شماره ۱ آمده است.

جدول 1- اطلاعات دموگرافیک قد و وزن دانشجویان مورد مطالعه

فراوانی )درصد( وزن فراوانی)درصد( قد

)3۲/۱(۲۵ زیر 70 کیلوگرم )30/8(۲4 زیر ۱7۵ سانتی متر

30)38/۵(مذکر 90-70 کیلوگرم )46/۲(36 ۱8۵-۱7۵  سانتی متر

)۲9/۵(۲3 بالای 90 کیلوگرم )۲3/۱(۱8 بالای ۱8۵ سانتی متر

)40/۵(30 زیر ۵۵ کیلوگرم )۱8/9(۱4 زیر ۱60 سانتی متر

30)40/۵(مونث 6۵-۵۵کیلوگرم )68/9(۵۱ ۱70-۱60  سانتی متر

)۱8/9(۱4 بالای 6۵ کیلوگرم )۱۲/۲(9 بالای ۱70 سانتی متر

نمودار 1- شیوع درد های اسکلتی عضلانی در نواحی مختلف بدن)درصد(
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نتایج نشان داد در مجموع ۱۲۱ نفر)79/6 درصد( از دانشجویان سابقه 
کلی درد در حداقل یک ناحیه از بدن خود را گزارش کردند که به ترتیب 
ناحیه گردن با 78 مورد )۵۱/3 درصد( و ناحیه کمر با 67 مورد )44/۱ 
درصد( بیشترین فراوانی را از نظر محل شیوع دردهای اسکلتی عضلانی 
گزارش نمودند. )نمودار ۱( در این مطالعه ۲6 نفر )۲۱/4 درصد( از افرادی 
که سابقه درد را در گذشته گزارش کرده  بودند، حتی برای مدتی کوتاه 
مجبور به تغییر وظایف خود شده بودند. همچنین 4 نفر )3/3 درصد( از 
افراد دارای سابقه درد در گذشته، سابقه بستری به علت این مشکل را نیز 

عنوان کرده بودند.
در این مطالعه دانشجویان ترم های ۱0، 8 ،7، 6و ۱۲شرکت کردند. که 
از ایــن بین ۲3 نفر )۱۵/۱ درصد( ترم ۱۵،6 نفر )9/9 درصد( ترم 7، 4۲ 

نفر )۲7/6 درصد( ترم 8، 36 نفر )۲3/7 درصد( ترم ۱0و 36 نفر )۲3/7 
درصد( نیز ترم ۱۲ بودند. نتایج این مطالعه نشان داد ارتباط ترم تحصیلی و 
 )P>0/۵0( .سابقه درد در ناحیه گردن و ناحیه فوقانی پشت معنی دار بود

)جدول ۲(
در ایــن مطالعه همچنین میان سابقه کلی درد درگذشته میزان قد 
دانشجویان مذکر و مؤنث که به صورت جداگانه مورد بررسی قرار گرفتند، 

ارتباط معناداری یافت نشد. )P>0/۵0( )جدول ۲(
در مطالعه حاضر وزن دانشجویان مذکر باسابقه درد درگذشته ارتباطی 
را نشان نداد درحالی که در دانشجویان مؤنث این ارتباط در نواحی گردن 

و پایین کمر معنادار گزارش گردید. )P<0/۵0( )جدول ۲(

جدول 2- رابطه شاخص های دموگرافیک و دردهای اسکلتی عضلانی در دانشجویان مورد مطالعه

مچ پا زانوها لگن پایین کمر مچ دست آرنج ها بالای کمر شانه ها گردن
0/304 0/34۲ *0/949 0/33۱ 0/38۵ *0/437 0/00۱ 0/063 0/0۱6 ترم تحصیلی

*۱/00 0/9۲۵ *۱/00 0/۵4۵ *0/۲۱6 0/796 0/776 0/783 0/734 قد )مذکر(

*0/7۵6 *0/۲43 *۱/00 *0/۱۵6 *0/800 *0/۵۲9 0/433 0/۲96 0/۵48 قد )مونث(

*۱/00 *0/4۱7 *0/۵09 0/۲۵۱ *0/693 *0/۲8۱ 0/676 0/789 0/8۲۵ وزن )مذکر(

*0/۱40 0/4۵8 *0/4۱9 0/0۵0 0/077 *0/836 0/0۵8 0/48۵ 0/036 وزن )مونث(

.)P-value( اعداد دارای * با ازمون دقیق فیشر و باقی اعداد با آزمون کای دو ارزیابی شده اند

بحث
دانشجویان دندانپزشکی نیز مانند شاغلین در این رشته، مستعد شیوع 
بالای دردها و مشکلات اسکلتی عضلانی هستند که می تواند آیندة شغلی 
این دانشجویان را تحت تأثیر قرار دهد. ارزیابی شیوع این دردها و اختلالات 
در میان دانشجویان و آموزش شیوة کاهش و پیشگیری از این اختلالات در 

گروه های دارای شیوع بالا بسیار حائز اهمیت است.
در این مطالعه 79/6 درصد دانشجویان سابقه کلی دردها و اختلالات 
اسکلتی عضلانی را حداقل در یک ناحیه از بدن خود گزارش کرده اند. در 
همین رابطه مطالعات مختلف شیوع متفاوتی از این اختلالات را عنوان 
کردند. مطالعه Ohlendorf و همکاران شیوع 9۵/8 درصدی سابقه این 
اختلالات را میان دانشجویان و دندانپزشکان آلمانی عنوان کرد۱۱. در حالی 
که مطالعه ی kapitan و همکاران شیوع 39 درصدی سابقه این اختلالات 

 ilyas را در میان دانشجویان گزارش گردند۱0. مطالعه نحوی و همکاران و
و همکاران شیوع سابقه این درد و اختلالات در دانشجویان را به ترتیب 
63/۱ و 64/4 درصد عنوان کردند۱8 ,۱7. با وجود این تفاوت در مطالعات که 
می تواند تحت تاثیر عوامل قومی نژادی نیز قرار گیرد، میزان شیوع بدست 

آمده در این مطالعه منطقی به نظر می رسد.
در این مطالعه ناحیه گردن شایع ترین محل گزارش شده برای سابقه 
درد در میان دانشجویان بود. مطالعه Ohlendorf و همکاران نیز ناحیه گردن 
را به عنوان ناحیه با شیوع بیشتر درد عنوان کرد۱۱. درحالی که مطالعه برکات 
و همکاران ناحیه تحتانی کمر را  به عنوان ناحیه شایع درد بیان کردند۱9. اما 
نتایج مطالعه حاضر با مطالعه مروری صداقتی و همکاران که ناحیه گردن 
را دارای بیشترین شیوع این اختلالات در دندانپزشکان ایرانی عنوان کردند، 
همخوانی داشت4. شیوع بالاتر درد در ناحیه گردن می تواند به علت ثبات 
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و انقباض طولانی مدت عضلات آن ناحیه در زمان فعالیت کلینیکی و نیز 
عدم رعایت اصول ارگونومی حین کار باشد که موجب فشار به مهره های 

گردنی می گردد.
در میان افرادی که سابقه درد درگذشته را عنوان کرده بودند ۲6 نفر 
)۲۱/4 درصد( حتی برای مدتی کوتاه مجبور به تغییر وظایف خود شده 
بودند و همچنین 4 مورد )۲۱/4 درصد( بستری نیز به علت این اختلالات 
حرفه  ابتدایی  مراحل  در  دانشجویان  اینکه  به  توجه  با  گردید.  گزارش 
دندانپزشکی بودند، این میزان عوارض ناشی از دردها و اختلالات در این 
زمان نگران کننده به نظر می رسد و چه بسا در صورت عدم پیگیری این 

مشکلات در آینده مجبور به تغییر حرفه خود گردند۱7.
در این مطالعه، میان قد و دردهای اسکلتی عضلانی در دانشجویان که 
به صورت گروه های جداگانه دانشجویان مذکر و دانشجویان مونث مورد 
 Kapitan بررسی قرار گرفتند، ارتباط معناداری به دست نیامد. در مطالعه
عضلانی  اسکلتی  اختلالات  و  قد  میان  معناداری  ارتباط  نیز  همکاران  و 
دانشجویان یافت نشد۱0. ولی در مطالعه Gandolfi و همکاران میان قد 
و دردهای اسکلتی عضلانی رابطه معنادار نشان داده شد به طوری که افراد 

بلندتر شیوع بیشتری از این اختلالات را گزارش کردند۲0.
در مطالعه حاضر ارزیابی رابطه میان وزن و دردهای اسکلتی عضلانی 
دانشجویان مذکر ارتباط معناداری را نشان  نداد در حالی که در میان وزن 
دانشجویان مؤنث و دردهای اسکلتی عضلانی ایشان ارتباط معناداری به 
دست آمد. دلیل آن را می توان تفاوت های آناتومیک و عضلانی اسکلتی 
و همچنین تفاوت حساسیت در ادراک درد در جنسیت مذکر و مؤنث به 
دلیل عوامل هورمونال عنوان کرد. از سوی دیگر در مطالعات Kapitan و 
همکاران و Gandolfi و همکاران ارتباط معنا داری میان وزن و اختلالات 

اسکلتی عضلانی دانشجویان یافت نشد۲0 ,۱0.
در مطالعه حاضر دانشجویان ترم ۱0 در نواحی گردن و فوقانی  پشت 
به شکل معناداری شیوع بیشتری از این دردها را تجربه کرده بودند. این 
موضوع با توجه به فعالیت کلینیکی بالای دانشجویان در این ترم تحصیلی 
بر اساس کوریکولوم تحصیلی می تواند توجیه پذیر باشد. مطالعه نحوی و 

همکاران نیز ترم تحصیلی دانشجویان را در شیوع درد اسکلتی عضلانی 
موثر عنوان کرد۱7. 

با توجه به نتایج این مطالعه و با آگاهی به این موضوع که رعایت 
صحیح ارگونومی بدن در هنگام فعالیت کلینیکی نقش اثبات شده ای در 
جلوگیری از این گونه اختلالات دارد، نیاز به داشتن واحد درسی ارگونومی 
در دوران دانشجویان و نیز برگزاری کلاس های بازآموزی ارگونومی برای 

دندانپزشکان فارغ التحصیل امری اجتناب ناپذیر می باشد۲۱.

نتیجه گیری 
این  میان دانشجویان  اختلالات اسکلتی عضلانی در  شیوع دردها و 
مطالعه به ویژه در نواحی گردن و کمر نسبتاً بالا بوده که می تواند تحت تأثیر 
عواملی مانند ترم تحصیلی دانشجویان قرار گیرد. شیوع بالای این اختلالات 
در میان دانشجویان نیازمند توجه بیشتر به آموزش دقیق اصول ارگونومی به 

منظور جلوگیری از گسترش این مشکلات در این گروه است. 

محدودیت ها
ایــن مطالعه دارای محدودیت هایی نیز بود. با توجه به محدود بودن 
جامعه نمونه نتایج حاصل ممکن است قابل تعمیم پذیری به جوامع دیگر 
نباشد هرچند با توجه به استفاده از پرسش نامه استاندارد و دارای روایی و 

پایایی مناسب، امکان انجام مطالعه مشابه در جوامع دیگر وجود دارد. 

قدردانی
این مطالعه در دانشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی البرز انجام 
گردید و از همکاری اداره آموزش دانشکده و شورای پژوهشی دانشکده 
و واحد توسعه و تحقیقات بالینی دانشگاه علوم پزشکی البرز کمال تشکر 

را داریم.

تعارض در منافع
نویسندگان اعلام می کنند که در رابطه با انتشار این مقاله هیچ گونه 

تعارض منفعتی ندارند.
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پیوست ها:
جدول 3 - میزان فراوانی دردهای عضلانی اسکلتی بر اساس ترم تحصیلی

ترم تحصیلی
P-valueترم12ترم 10 ترم 8ترم 7ترم 6 ناحیه

)%۵0/0( ۱8)%66/7( ۲4)%۵9/۵( ۲۵)%۲6/7( 4)%30/4( 7گردن
0/063)%44/4( ۱6)%38/9( ۱4)%3۱/0( ۱3)%33/3( ۵)%8/7( ۲شانه ها

)%4۱/7( ۱۵)%47/۲( ۱7)%۲3/8( ۱0)%۲6/7( 4)%0/0( 0 فوقانی پشت

*0/437)%۵/6( ۲)%۲/8( ۱)%4/8( ۲)%۱3/3( ۲)%0/0( 0آرنج ها

0/38۵)%۱9/4( 7)%۱6/7( 6)%۲6/۲( ۱۱)%40/0( 6)%30/4( 7دست یا مچ دست

0/33۱)%44/4( ۱6)%۵۵/6( ۲0)%4۵/۲( ۱9)%۲6/7( 4)%34/8( 8ناحیه کمر

*0/949)%۱۱/۱( 4)%8/3( 3)%7/۱( 3)%6/7( ۱)%۱3/0( 3لگن یا ران ها

0/34۲)%۲7/8( ۱0)%۱9/4( 7)%۱4/3( 6)%33/3( ۵)%۱3/0( 3زانوها

*304/)%8/3( 3)%8/3( 3)%9/۵( 4)%۲6/7( 4)%4/3( ۱پا یا مچ پا  
.)P-value(اعداد دارای * با ازمون دقیق فیشر و باقی اعداد با آزمون کای دو ارزیابی شده اند

جدول 4- میزان فراوانی دردهای عضلانی اسکلتی بر اساس قد )مذکر(

قد )مذکر(
185P-value سانتی متر به بالا175 تا 185 سانتی مترزیر 175 سانتی مترناحیه

)%33/3( 6)%44/4( ۱6)%4۱/7( ۱0گردن
)%۲۲/۲( 4)%30/6( ۱۱)%۲۵/0( 6شانه ها

)%۱6/7( 3)%۲۵/0( 9)%۲0/8( ۵فوقانی پشت
)%0/0( 0)%۵/6( ۲)%4/۲( ۱آرنج ها

)%۱۱/۱( ۲)%۲۵/0( 9)%8/3( ۲دست یا مچ  دست
)%۵0/0( 9)%38/9( ۱4)%33/3( 8ناحیه کمر

*۱/000)%۵/6( ۱)%۵/6( ۲)%8/3( ۲لگن یا ران ها
)%۱6/7( 3)%۱6/7( 6)%۱۲/۵( 3زانوها

*۱/000)%۵/6( ۱)%۵/6( ۲)%8/3( ۲پا یا مچ پا  
 

dental students. Journal of Isfahan Dental School 

2013:423-32.

20. Gandolfi MG, Zamparini F, Spinelli A, Risi A, Prati 

C. Musculoskeletal disorders among italian dentists 

and dental hygienists. Int J Environ Res Public 

Health 2021;18(5):2705.

21. ZakerJafari HR, YektaKooshali MH. Work-related 

musculoskeletal disorders in Iranian dentists: a 

systematic review and meta-analysis. Saf Health Work 

2018;9(1):1-9.

.)P-value( اعداد دارای * با ازمون دقیق فیشر و باقی اعداد با آزمون کای دو ارزیابی شدهاند
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جدول 5- میزان فراوانی دردهای عضلانی اسکلتی بر اساس قد )مونث(

قد )مونث(
170P-valueسانتی متر به بالا160 تا 170 سانتی مترزیر 160 سانتی مترناحیه

)%77/8( 7)%۵8/8( 30)%64/3( 9گردن

)%۵۵/6( ۵)%33/3( ۱7)%۵0/0( 7شانه ها

)%۵۵/6( ۵)%39/۲( ۲0)%۲8/6( 4فوقانی پشت

)%۱۱/۱( ۱)%۵/9( 3)%0/( 0آرنج ها

)%۲۲/۲( ۲)%3۵/3( ۱8)%۲8/6( 4دست یا مچ دست

)%66/7( 6)%4۱/۲( ۲۱)%64/3( 9ناحیه کمر

)%۱۱/۱( ۱)%۱۱/8( 6)%۱4/3( ۲لگن یا ران ها

)%۱۱/۱( ۱)%۲3/۵( ۱۲)%4۲/9( 6زانوها

)%۲۲/۲( ۲)%۱۱/8( 6)%۱4/3( ۲پا یا مچ پا  

.)P-value(اعداد دارای * با ازمون دقیق فیشر و باقی اعداد با آزمون کای دو ارزیابی شده اند

جدول 6- میزان فراوانی دردهای عضلانی اسکلتی بر اساس وزن )مذکر(

وزن )مذکر(
90P-value  کیلوگرم به بالا70 تا  90 کیلوگرمزیر 70 کیلوگرمناحیه

)%43/۵(۱0)%36/7(۱۱)%44/0(۱۱گردن

)%۲۱/7(۵)%30/0(9)%۲8/0(7شانه ها

)%۲6/۱(6)%۲3/3(7)%۱6/0(4فوقانی پشت

)%4/3(۱)%0/( 0)%8/0(۲آرنج ها

)%۲۱/7(۵)%۱3/3(4)%۱6/0(4دست یا مچ دست

)%39/۱(9)%۵0/0(۱۵)%۲8/0(7ناحیه کمر

)%4/3(۱)%3/3(۱)%۱۲/0(3لگن یا ران ها

)%۲۱/7(۵)%۱6/7(۵)%8/0(۲زانوها

)%4/3(۱)%6/7(۲)%8/0(۲پا یا مچ پا  

.)P-value(اعداد دارای * با ازمون دقیق فیشر و باقی اعداد با آزمون کای دو ارزیابی شده اند

0/۵48

0/۲96

0/433

0/۵۲9*

0/800*

0/۱۵6*

0/۲43*

0/7۵6*

۱/000*

0/۵09*

0/4۱7*

0/8۲۵

0/789

0/676

0/۲8۱*

0/693*

0/۲۵۱

۱/000*
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جدول 7- میزان فراوانی دردهای عضلانی اسکلتی بر اساس وزن )مونث(

وزن )مونث(
6۵P-value کیلوگرم به بالا۵۵ تا 6۵ کیلوگرمزیر ۵۵ کیلوگرمناحیه

)%8۵/7( ۱۲)%46/7( ۱4)%66/7( ۲0گردن

)%۲8/6( 4)%36/7( ۱۱)%46/7( ۱4شانه ها

)%64/3( 9)%۲6/7( 8)%40/0( ۱۲ فوقانی پشت

)%7/۱( ۱)%3/3( ۱)%6/7( ۲آرنج ها

)%۵7/۱( 8)%۲3/3( 7)%30/0( 9دست یا مچ دست

)%7۱/4( ۱0)%33/3( ۱0)%۵3/3( ۱6ناحیه کمر

)%۲۱/4( 3)%۱3/3( 4)%6/7( ۲لگن یا ران ها

)%۲۱/4( 3)%۲0/0( 6)%33/3( ۱0زانوها

)%۲8/6( 4)%۱3/3( 4)%6/7( ۲پا یا مچ پا  

.)P-value( اعداد دارای * با ازمون دقیق فیشر و باقی اعداد با آزمون کای دو ارزیابی شده اند

0/036

0/48۵

0/0۵8

0/836*

0/077

0/4۱9*

0/4۵8

0/۱40*

0/0۵0
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Abstract

Background: Dental students are prone to musculoskeletal pain, the high prevalence 

of these problems among students can be the basis for their expansion in the future. 

Therefore, the present study was designed with the aim of investigating the prevalence 

of general history of pains and musculoskeletal disorders among dental students of 

Alborz University of Medical Sciences in 2022. 

Methods: In this descriptive-analytical and cross-sectional study, 161 students were 

interested in participating in the study. This study was conducted using a questionnaire 

that included demographic questions and the Persian version of the Nordic Standard 

Questionnaire. The data of this study were analyzed using chi-square and Fisher's 

exact  tests and SPSS version 22 software. 

Results: The results showed that 79.6% of students had experienced skeletal 

problems in the past. The most common places of conflict were the neck, lower 

back and shoulders. The results showed a higher prevalence of these disorders in 

female students. In this study, the existing symptoms had a statistically significant 

relationship with gender, academic semester, physical activity and clinical activity 

of the students. 

Conclusion: The prevalence of musculoskeletal pain among the students of this study 

was relatively high, which indicates the need to pay more attention to the proper 

training of ergonomic principles in order to prevent the spread of these problems in 

this group. 

Keywords: Prevalence, Musculoskeletal disease, Student, Dentistry
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Evaluation of the frequency of lifetime musculoskeletal pain history and its relationship 

with height, weight and study semester among dental students. 
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