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  چكيده
هاي مختلف، صنعت در ميان مشاغل و فعاليت. ها و مرگ در كشورهاي در حال توسعه و توسعه يافته شناخته شده استترين دلايل معلوليتعنوان يكي از مهمحوادث به :مقدمه

هدف از پژوهش حاضر بررسي اپيدميولوژي  .آن تا حدي ناشناخته باقي مانده استهاي ناشي از ترين صنايع در جهان است كه ميزان خطرات و زيانسازي يكي از خطرناكساختمان
  .باشدسازي در شهر كرمان ميحوادث ساختمان

مورد بررسي قرار  ،انددچار حادثه شغلي شدهدر شهر كرمان  1387تا  1385هاي كه طي سال) نفر 153(تمام كارگران ساختماني  تحليلي - در اين مطالعه توصيفي :هامواد و روش
و رگرسيون لجستيك تجزيه و تحليل شده  دو -هاي كايبا استفاده از آزمون SPSSافزار آماري ها پس از ورود به نرمآوري و دادهنامه جمعاطلاعات اين پژوهش از طريق پرسش. اندگرفته
  .است
طور كلي به. سال رخ داده است 36-16در گروه سني ) %55/73(ترين ميزان حوادث بود كه بيش) سال 70سال و حداكثر  16حداقل (سال  32ميانگين سني افراد حادثه ديده : نتايج

بين سه متغير سال، فصل و شيفت . اندتر بودهاز حوادث در افرادي رخ داده است كه داراي تحصيلات راهنمايي و كم% 8/77از حوادث منجر به مرگ شده است و ) مورد 25(درصد  3/16
  ).P=08/0(ارتباط آماري معنادار وجود دارد اما بين وضعيت بيمه هر فرد با نتيجه حادثه ارتباط معناداري مشاهده نشده است ) زنده ماندن/مردن(اد حادثه با نتيجه حادثه رخ د

تر با هدف تغيير در روند موجود را جهت پيشگيري از حوادث در آينده نتايج حوادث وجود دارد، لذا اين مطالعه پيشنهاد بررسي بيش ودر ايران ارتباط قوي ميان دلايل  :گيرينتيجه
  .نمايدارايه مي
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Abstract: 
 

Introduction: Accidents are known among the leading causes of deaths and disabilities in developing and industrialized countries.  
Among the various occupations and activities, construction industry is among the most hazardous industries in the world, the risk of 
which and its following harms are still somehow unknown. This study aimed at investigating the epidemiology of accidents in 
construction, for the first time in Kerman. 
Methods: In this descriptive, analytical study, all construction workers (n=153) who had been hurt at work during 2006-2008 were 
investigated. The data were collected through questionnaire and were analyzed by chi-square and regression logistic test, SPSS 
statistical software.  
Results: The mean age of the injured workers was 32 years (the lowest age was 16 and the highest was 70 years) and the highest rate of 
accidents occurred among the 16-36 years-old age group. Generally, 16.3 % (n=25) of the accidents led to death and 77.8% of the 
accidents occurred to people with junior high school and lower levels of education. There were significant relationships between the 
three variables of year, season and the shift in which the accident occurred and the result (death or survival) of the accident. However, 
no significant relationships were observed between the insurance status of the injured and the results of the accidents. 
Conclusion: In Iran, there are strong relationships between reasons and results of accidents, so this study recommends more studies 
with the aim of changing the current trend to prevent the accidents in future. 
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 مقدمه
 9باشد و ترين صنايع در جهان ميسازي يكي از بزرگصنايع ساختمان

 ).1(كنند درصد از كل نيروي كار جهان در اين بخش فعاليت مي 12تا 

در آور زا و يا مرگترين دلايل معلوليتعنوان يكي از مهمحوادث به
حوادث  ).2(شناخته شده است كشورهاي در حال توسعه و توسعه يافته 

هاي زيادي است، شغلي در جوامع مدرن و در حال توسعه داراي هزينه
كند كه در اروپا آژانس اروپايي ايمني و سلامت در كار برآورد مي

افتد كه باعث از دست رفتن ميليون حادثه شغلي اتفاق مي 6/4هرساله 
اروپايي ايمني و طبق توصيه آژانس  .شودميليون ساعت كاري مي 146

هاي حوادث شغلي باعث توان با محاسبه هزينهسلامت در كار مي
انگيزش مديران و كارفرمايان براي تلاش در جهت پيشگيري از 

سازي در حال ميزان رخ داد حوادث در صنايع ساختمان). 3( حوادث شد
تر شده است هاي ناشي از اين حوادث نيز بيششدت آسيب ورشد بوده 

سازي هاي مختلف، صنعت ساختماندر ميان مشاغل و فعاليت ).4(
  .)5(ترين صنايع در جهان است يكي از خطرناك

ترين مشاغل به سازي از پرمخاطرهدر هنگ كنگ فعاليت ساختمان
سازي دليل هاي مختلف ساختمانرود و بروز حوادث در فعاليتشمار مي

). 7و  6(شود ميومير و بيماري در اين كشور محسوب عمده مرگ
زا از علاوه بر حوادث ناشي از كار، كارگران ساختماني با عوامل بيماري

ها و سر و صدا و ساير عوامل خطرزا در قبيل آزبست، سيليس، فيوم
با اين وجود اكثر كارگران مزبور از  .هاي كاري مواجه هستندمحيط

باشند يبهداشتي ضعيفي برخوردار م هاي رفاهي وسرويسو امكانات 
ديدگي را در ترين فراواني آسيبمختلف بيشات مطالع .)9و  8(

در پژوهشي كه بر روي . اندسال ذكر كرده 29-20محدوده سني 
- تر آسيببيش ،كارگران ساختماني شهر رفسنجان انجام شده است

سال بودند و در بخش جوشكاري  5تر از كمكار  سابقهديدگان داراي 
تر حوادث بي احتياطي و چنين علت بيشهم. دكردنساختمان كار مي

همبستگي مثبتي بين  ).10(عدم استفاده از وسايل ايمني بوده است 
ها وجود سازيكارگران با رفتار ايمن و ايمني محيط كار در ساختمان

ترين وقوع حادثه را در بيش »حلواني«در مطالعه ديگري،  ).11(دارد 
در افراد با را ترين حوادث ك سال و كمتر از يافراد با سابقه كار كم

مطالعه  چنين درهم .)12(سال ذكر كرده است  20سابقه كار بالاي 
احتياطي و پس از آن عدم وجود ترين علت حادثه بيمهم »كولاك«

در سال  »سينان اونسار«مطالعه  .)13(حفاظ مناسب ذكر شده است 
عمده در بخش  طوردهد حوادث شغلي بهدر تركيه نشان مي 2007

سازي، صنعت نساجي، معدن زغال توليد محصولات فلزي، ساختمان
سنگ و ساخت وسايل نقليه وجود داشته است در حالي كه مرگ و 

طور عمده در بخش ناتواني دايمي افراد به علت حوادث شغلي به
 ).14(سازي وجود داشته است ساختمان
نيروي كار آمريكا را كل % 7/7سازي كارگران ساختمان 2004در سال 

ناراحتي و جراحت در روز در  150000بيش از  دادند وتشكيل مي
هاي منجر هزينه كلي آسيب. داده استميسازي روي صنعت ساختمان

ميليارد دلار  5/11سازي آمريكا به مرگ و ناراحتي در صنايع ساختمان
طور متوسط هزينه هر حادثه به .محاسبه شده است 2002در سال 

دلار اعلام  27000سازي منجر به مرگ و ناراحتي در صنعت ساختمان
-مي 2002شده كه دو برابر هزينه اعلام شده در صنايع ديگر در سال 

انجام داد  2007در اسپانيا در سال  »ميگوئل« اي كهمطالعه .)15(باشد 
در گروه سني  2000تا  1990كل حوادت از سال % 7/27دهد نشان مي

در %) 3/46(ترين ميزان حوادث ال رخ داده است و بيشس 39تا  30
-از مهم. اندسال سابقه كار داشته 2ماه تا  3افرادي روي داده است كه 

ترتيب اعمال نيروي بيش از حد هاي اين حوادث بهترين علت
%) 7/10(و افتادن از سطوح مختلف %) 5/20(، شكستن ابزار %)9/20(

به علت تشعشعات، %) 5/5(ن حوادث اشاره نمود و درصد كمي از اي
ترين چنين بيشهم. سوزي و انفجار بوده استمواجهه با گرما، آتش

  ). 16(صبح روي داده است  11تا  10ميزان حوادث بين ساعت 
درصد از كارگران كشور ايران در صنعت  9-12با توجه به اينكه 

شغلي در  نمايند و مطالعات  اپيدميولوژيكسازي فعاليت ميساختمان
مطالعه حاضر برآن است تا با بررسي عوامل  ،باشدمي اندكاين زمينه 

نتيجه حادثه بر فرايند حوادث  ،از قبيل زمان عوامليجمعيتي و 
از آنجا كه وجود اطلاعات  .طور مؤثري مديريت نمايدبهرا ساختماني 

هاي كشور يكي از عوامل مؤثر در صحيح و گسترده از كليه استان
، اميد است است ندهيآ رگيري از حوادث دريزي و خصوصاً پيشهبرنام

 ،كه اين مطالعه با ارايه اطلاعات مربوط به حوادث در شهر كرمان
به مديران ايمني و بهداشتي كشور و پژوهشگران در جهت  تواندب

  .سازي كمك كندطراحي و اجراي اصول مديريتي در حوادث ساختمان
 هامواد و روش
تحليلي است و تمام كارگران  -يك مطالعه توصيفي اين پژوهش،

دچار حادثه ) سه سال( 1387تا  1385هاي ساختماني كه طي سال
اند و گزارش مستند آن در اداره كار و امور اجتماعي شهر شغلي شده

جامعه مورد . داده استمورد مطالعه قرار را كرمان به ثبت رسيده است 
هاي مورد نياز بر اساس اهداف پژوهش باشد و دادهنفر مي 153مطالعه 

اين چك ليست .آوري شده استجمع چك ليستو با استفاده از يك 
پژوهش حاوي متغيرهايي از قبيل سال، فصل و شيفت رخ داد حادثه، 
نوبت كاري، سن، شغل، سابقه كار، تحصيلات، وضعيت بيمه، وضعيت 

ها پس از داده. بوده است) زنده ماندن /مردن(تأهل و نتيجه حادثه 
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توسط آمار توصيفي، آزمون آماري   16SPSSافزار آماريورود به نرم
. و رگرسيون لجستيك مورد تجزيه و تحليل قرار گرفته است دو -كاي

  . در نظر گرفته شده است 05/0سطح معناداري نيز 
  نتايج

در اين مطالعه همه افراد حادثه ديده و مورد بررسي مرد بودند كه 
در . بود) سال 70و حداكثر  16حداقل (سال  32ها ني آنميانگين س

با ...) سابقه كار، شغل و (ارتباط هر يك از متغيرهاي مستقل  1جدول 
طور جداگانه مورد ارزيابي قرار به) زنده ماندن /مردن(نتيجه حادثه 

 . است هگرفت

از حوادث، در افرادي رخ داده است كه داراي % 8/77طور كلي به
ترين ميزان چنين بيشهم. باشندتر ميتحصيلات راهنمايي و كم

و استاد %) 8/26(، جوشكار %)7/45(ترتيب در كارگران ساده حوادث به
شود ارتباط هيچ همانطور كه مشاهده مي. رخ داده است%) 7/15(بنا 

در سطح ) زنده ماندن/ مردن(يك از متغيرهاي مستقل با نتيجه حادثه 
داراي افزايش  87تا  85از سال  نتايج حوادث. باشدمعنادار نمي 05/0

طور مثال حوادث منجر به آسيب و جراحت از به .شديدي بوده است
حوادث منجر به  .مورد افزايش داشته است 21تعداد  87تا  86سال 

افزايش داشته است ولي در  85نسبت به سال  86مرگ نيز در سال 
توان گسترش موردي شده است كه مي 2دچار كاهش  1387سال 
ترين دليل جهتهاي پزشكي را مهمهاي اورژانسي و رسيدگيسيستم

 

 سازي شهر كرماندر حوادث ساختمان)مرگ و زنده ماندن(بررسي متغيرهاي مورد مطالعه با نتيجه -1جدول 

 متغير
 كل حادثه همراه با مرگ حادثه بدون مرگ

P.V درصد فراواني درصد فراواني درصد فراواني 
        )سال( سابقه كار

  1< 19 4/86 3 6/13 22 8/14  
5-1 58 2/89 7 8/10 65 2/42 187/0 

20-6 51 3/77 15 7/22 66 0/43  
        شغل
  7/15 24 7/16 4 3/83 20 بنا 

  8/26 41 2/12 5 8/87 36 جوشكار
 79/0 7/45 70 1/17 12 9/82 58 كارگر
  8/11 18 2/22 4 8/77 14 ديگر

        وضعيت تأهل
  7/64 99 2/16 16 8/83 83 متأهل 

 0/1 3/35 54 7/16 9 3/83 45 مجرد
        وضعيت تحصيل

  0/34 52 5/13 7 5/86 45 سوادبي 
  8/43 67 9/14 10 1/85 57 راهنمايي

 47/0 2/22 34 5/23 8 5/76 26 ديپلم و دانشگاهي
        وضعيت بيمه

  1/43 66 7/22 15 3/77 51 ندارد 
 07/0 9/56 87 5/11 10 5/88 77 دارد

        سال رخ داد حادثه
 1385 31 2/91 3 8/8 34 3/22  

1386 37 5/75 12 5/24 49 2/32 13/0 
1387 59 5/85 10 5/14 69 5/45  

        فصل رخ داد حادثه
  5/21 33 3/30 10 7/69 23 بهار 

  4/27 42 3/14 6 7/85 36 تابستان
 08/0 6/29 45 9/8 4 1/91 41 يزياپ

  5/21 33 2/15 5 8/84 28 زمستان
        شيفت رخ داد حادثه

  0/68 104 5/12 13 5/87 91 صبح 
 09/0 0/32 49 5/24 12 5/75 37 عصر
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عضو كاهش حوادث منجر به فوت و افزايش حوادث منجر به قطع 
  .دانست

متغير وضعيت بيمه، سال، فصل و شيفت رخ داد  4ارتباط  2در جدول 
حادثه با نتيجه حادثه در افراد حادثه ديده شهر كرمان توسط يك مدل 

شود بين سه متغير همانطور كه مشاهده مي. رگرسيوني بيان شده است
) ماندنزنده / مردن(سال، فصل و شيفت رخ داد حادثه با نتيجه حادثه 

يك ارتباط آماري معنادار وجود دارد و اين در حالي است كه ارتباط 
معنادار ضعيفي بين وضعيت بيمه هر فرد با نتيجه حادثه وجود دارد 

)08/0P=(. دهد كه شانس وقوع مرگ در نتايج اين مطالعه نشان مي
و  4/5ترتيب به 1385نسبت به سال  1387و  1386اثر حادثه در سال 

 .ر شده استبراب 2
بهار، تابستان، پاييز و (هاي مختلف بررسي مرگ كارگران در فصل

هاي تابستان و زمستان نسبت به دهد كه فصلنيز نشان مي) زمستان
باشند بهار داراي تفاوت معناداري در ميزان حوادث منجر به مرگ نمي

ولي در فصل پاييز نسبت به فصل بهار كاهش ميزان مرگ را داريم 
)16/0=OR ،009/0P= (ترين ميزان مرگ به عبارتي در فصل پاييز كم

ترين سازي اتفاق افتاده است و فصل بهار خطرناكدر حوادث ساختمان
سازي شهر فصل كاري براي افراد مشغول به كار در صنعت ساختمان

  . باشدكرمان مي
باشد و ترين ميزان حوادث منجر به مرگ ميشيفت عصر داراي بيش

برابر  6/2به عبارتي در شيفت عصر شانس مرگ افراد حادثه ديده 
به عبارتي اگر چه در ) =OR ،049/0P=6/2(باشد شيفت صبح مي

تري اتفاق افتاده است اما حوادث شديدتر كه شيفت صبح حوادث بيش

با  ،چنينهم. منجر به مرگ شده است در شيفت عصر رخ داده است
مشخص شده كه شانس مرگ افراد حادثه ديده  ،تريتفاوت معنادار كم

برابر افرادي است كه بيمه دارند و دچار حادثه  2كه بيمه ندارند بيش از 
  .شوندمي

 گيري نتيجه
شود به عبارتي شده موارد كم اهميت و جزيي را شامل نمي حوادث ثبت

آن بخش از حوادث ساختماني مورد مطالعه قرار گرفته است كه از 
نتايج . اندنظرآسيب افراد و هدر رفتن نيروي فعال كار اهميت بالايي داشته

افراد حادثه ديده در گروه سني % 38پژوهش حاضر نشان داد كه در حدود 
-هاي بهرام پور و همكاران و هماند كه با يافتهرار داشتهسال ق 29-20

  .چنين محسني و همكاران همخواني دارد
ترين فراواني افراد حادثه ديده را كارگران بر اساس نتايج اين پژوهش بيش

و استاد %) 8/26(و پس از آن جوشكاران %) 7/45(دهند ساده تشكيل مي
پور و همكاران همخواني ا مطالعه بهرامد كه تا حدي بنقرار دار%) 7/15(بنا 
  .دارد

دهد كه بالاترين فراواني حادثه در افرادي كه نتايج اين مطالعه نشان مي
ترين و كم%) 2/85(وجود آمده است اند بهسال داشته 20تا  1سابقه كاري 

اند تر از يك سال داشتهمقدار، مربوط به افرادي است كه سابقه كاري كم
نتايج . باشدپور متفاوت ميبا نتايج پژوهش حلواني و بهرام كه%) 8/14(

ترين فرواني نتيجه حوادث مربوط به دهد كه بيشپژوهش حاضر نشان مي
از حوادث منجر به % 33/16و %) 4/71(جراحت و شكستگي بوده است 

دهنده شدت خسارت ايجاد شده توسط حوادث مرگ شده است كه نشان
چنين بهرام ا نتايج پژوهش كولا و همكاران و همباشد كه بساختماني مي

ها نيز جراحت و ترين درصد نتايج حوادث آنپور و همكاران كه بيش
  . بوده است هماهنگي دارد%) 87/55و % 5/94(شكستكي 

ترين آسيب را در رده سني كه بيش در اين پژوهش بر خلاف پژوهش ليائو
ي سني پايين يب در ردهترين آسسال ذكر كرده است، بيش 55بالاي 
باشد مي% 42/37و % 13/36سال به ترتيب  36تا  27و  26تا  16يعني 

باشد، با توجه به نتايج اين كه با نتايج بهرامپور و همكاران هماهنگ مي
ها، اهميت و نقش آموزش اصول و موازين پژوهش و بررسي ساير پژوهش

شود تر احساس ميبيش ايمني در محيط كار به افراد شاغل در اين حرفه
هاي صحيح و كارآمد، آموزش ايمني و به عبارت ديگر با اجراي برنامه

توان بيش از هاي حفاظتي مينامهتر بر رعايت آيينبهداشت و تأكيد بيش
-هم .سازي را پيشگيري نموددرصد حوادث ناشي از صنعت ساختمان 50

هاي كار نيز يطهاي پزشكي در محچنين با گسترش و اصلاح اورژانس
. توان از رخداد نتايج حوادث از قبيل مرگ و قطع عضو جلوگيري كردمي

علاوه بر لزوم آموزش و تشويق كارگران به استفاده از وسايل ايمني و 
تأكيد بر احترام به قوانين با نظارت بر عملكرد كارگران جوان و كم سابقه، 

اي به ميزان قابل ملاحظهتوان ميهاي حفاظتي و بهداشتي، نامهو آيين

 )backward(با روش رو به عقب رگرسيون لجستيكنتايج آزمون -2جدول
P.v OR * متغيرها

 سال رخ داد حادثه
 1385  -- -- 

1386 *023/0 44/5 
1387 332/0 05/2 
 فصل رخ داد حادثه

 -- --  بهار 
 35/0 087/0 تابستان
 16/0 009/0* پاييز

 38/0 142/0 زمستان
 شيفت رخ داد حادثه

 -- --  صبح 
 6/2 049/0* عصر

 وضعيت بيمه
 -- --  ندارد 

 4/0 08/0 دارد
 .باشدمعنادار مي05/0در سطح*
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هاي آموزشي از جانب ارايه و تدوين برنامه. حوادث مزبور را كاهش داد
هاي محلي و ملي نيز هاي ارتباطي از جمله راديو، تلويزيون و روزنامهكانال
اي باعث رعايت ايمني در محل كار و ايجاد يك فرهنگ تواند تا اندازهمي

  .سازي شوده ساختمانهاي كاري از جملايمني در محيط
- پور و همكاران ميچنين با مقايسه نتايج اين مطالعه با مطالعه بهرامهم

توان به اين نتيجه رسيد كه در كشور ايران نرخ رخ داد حوادث با هم 
چنين دلايل و نتايج حوادث و باشند و همداراي همبستگي قوي مي

جهت كاهش  .شندبامتغيرهاي ديگر نيز با هم داراي ارتباط قوي مي
هاي كشور همه استان برايريزي يكسان ملي حوادث در كل كشور برنامه

  .رسدبه نظر ميمفيد و مؤثر 
  تشكر و قدرداني 

در معاونت پژوهشي  113/88عنوان طرح پژوهشي به شماره اين مطالعه به
كه نويسندگان مراتب  دانشگاه علوم پزشكي كرمان به ثبت رسيده است

قدرداني خود را از معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي كرمان تشكر و 
  .دارندابراز مي
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