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Abstract

Background and Objectives: Industrial accidents and occupational diseases mostly lead to considerable human, 
environmental, and economic losses. Hence, the present study aims at determining the pattern of the influential 
factors in the development of occupational safety and health.

Methods and Matereal: The statistical population of the study included all the small and medium-sized enterprises 
in Tabriz. Two questionnaires were used for data collection. All the load factors were greater than 0.5 and statistically 
significant, which shows the good validity of the questionnaire. In addition, Cronbach’s alpha for all the major 
components was greater than 0.7, which shows the good reliability of the questionnaire. In order to determine the 
pattern of the influential factors in the development of occupational safety and health, confirmatory factor analysis 
and Interpretive Structural Modeling (ISM) were used for data analysis.

Result: Research findings at the confirmatory factor analysis for the major components indicates that the RMSEA 
is smaller than 0.05, the GFI, CFI, and NFI are greater than 0.9. As a result, the seven major components are 
confirmed as the components of the pattern of the development of occupational safety and health. Finding of the 
Interpretive Structural Modeling showed that the “organization and management” is the most influential component 
and the “employee safety quality” is the most impressible component in the pattern of safety and health development 
directly and indirectly affected by other components.

Conclusion: According to the determined pattern, managers can focus on the major influential components such as 
the organization and management, and managerial measures to improve the impressible components and increase 
the organization resilience against occupational disasters and diseases by increasing the employees’ safety.
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مطالعه پژوهشی

چکیده

سابقه و هدف: بروز حوادث صنعتی و بیماری‌های شغلی در بیشتر موارد به تحمیل زیان‌های قابل‌توجه انسانی، زیست‌محیطی و اقتصادی 
می‌انجامد؛ بر همین اساس هدف این پژوهش تدوین الگوی عوامل مؤثر بر توسعه ایمنی و بهداشت شغلی بود. 

روش بررسی: این پژوهش از منظر هدف کاربردی و بر اساس روش انجام کار توصیفی بود. جامعه آماری این پژوهش شامل کلیه شرکت‌های 
کوچک و متوسط تولیدی شهر تبریز بود. مقدار تمامی بارهای عاملی  بزرگتر از 0/5 و از نظر آماری معنی‌دار بود که نشان دهنده روایی مناسب 
پرسشنامه بود.  همچنین مقدار آلفای کرونباخ برای تمامی مولفه‌های اصلی بزرگتر از 0/7 محاسبه شد که نشان دهنده پایایی مناسب پرسشنامه 
بود. به‌منظور تجزیه‌و‌تحلیل داده‌ها ضمن استفاده از تحلیل عاملی تأییدی، از مدل‌سازی ساختاری- تفسیری در جهت تدوین الگوی عوامل مؤثر 

بر توسعه ایمنی و بهداشت شغلی استفاده‌شد. 

یافته‌ها: یافته‌های پژوهش در بخش تحلیل عاملی تأییدی برای مولفه‌های اصلی نشان می‌دهد که مقدار ریشه میانگین مربعات خطا کوچکتر 
از 0/05،  خی‌دو نسبی کمتر از 3 و شاخص‌های نیکویی برازش، برازش تطبیقی و برازش هنجارشده بزرگ‌تر از 0/9 محاسبه شد که بر همین 
اساس هفت مؤلفه اصلی به‌عنوان مؤلفه‌های الگوی توسعه ایمنی و بهداشت شغلی تأیید شد. یافته‌های بخش مدل‌سازی ساختاری- تفسیری نیز 
نشان می‌دهد که مؤلفه سازمان و مدیریت به‌عنوان تأثیرگذارترین مؤلفه و کیفیت ایمنی کارکنان به‌عنوان تأثیرپذیرترین مؤلفه الگوی توسعه 

ایمنی و بهداشت شغلی تلقی می‌شود که به شکل مستقیم و غیر‌مستقیم از سایر مؤلفه‌ها تأثیر می‌گیرد. 

نتیجه‌گیری: بر اساس الگوی تدوین شده مدیران می‌توانند با تمرکز بر مولفه‌های اصلی تأثیرگذار مانند سازمان و مدیریت و اقدامات مدیریتی 
باعث بهبود مؤلفه‌های تأثیرپذیر شده و با افزایش کیفیت ایمنی کارکنان، تاب‌آوری سازمان را در مقابل حوادث و بیماری‌های شغلی افزایش 

دهند. 

کلمات کلیدی: بیماری‌های شغلی، حوادث شغلی، مدیریت ایمنی
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به‌ویژه  انسان،  زندگی  فناوری،  و  صنایع  گسترش  با  که  هستند 
صاحبان مشاغل را مورد تهدید قرار می‌دهد. طبق گزارش‌های موجود 
اتفاق  جهان  سراسر  در  آسیب شغلی  میلیون  یک‌صد  سالانه حدود 
می‌تواند  فعالیت‌های شغلی،  با  مرتبط  کاهش خطرات   .)4( می‌افتد 
سبب بهبود مداوم، عقلانی و قابل‌اطمینان شدن پروژه‌ها، فرآیندها و 
محصولات یا خدمات شود. نتیجۀ این کار می‌تواند کاهش احتمالی 
بروز حوادث و بیماری‌های شغلی، به حداقل رسیدن هزینۀ فرآیندها، 
از  ذهنی  تصویر  بهبود  کارکنان،  انگیزۀ  و  زندگی  کیفیت  افزایش 

سازمان و افزایش رقابت‌پذیری و سودآوری شود )5(. 
شوند،  اتخاذ  شرکت‌ها  در  باید  که  سیاست‌هایی  و  شیوه‌ها  بین  از 
بهداشت و ایمنی شغلی است که برای رفاه کارکنان ضروری است. بر 

مقدمه
و  ایمنی  با  اجرایی  مدیران  و  محققان  که  است  قرن  یک  از  بیش 
بهداشت محیط کار سروکار دارند )1(. در دهه‌های اخیر نیز هم‌زمان 
با رشد علمی، توسعه صنعتی و بهره‌مندی از امکانات گوناگون، مسائل 
مربوط با حوادث و بیماری‌های شغلی روز‌به‌روز در حال افزایش بوده 
است )2(. در بسیاری از کشورها، مسائل ایمنی همواره به‌عنوان یک 
مشکل عمده در بسیاری از صنایع مطرح بوده و در برخی از صنایع به 

یک نگرانی اصلی تبدیل‌شده است )3(.
حوادث شغلی و بیماری‌های محیط کار ازجمله پیامدهای نامطلوبی 
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مواد و روش‌ها
کار  انجام  روش  اساس  بر  و  کاربردی  هدف  منظر  از  پژوهش  این 
اول:  مرحله  گرفت.  انجام  مرحله  دو  در  پژوهش  این  بود.  توصیفی 
این مرحله به‌منظور تأیید مؤلفه‌های اصلی مؤثر بر توسعه بهداشت 
و ایمنی شغلی در شرکت‌های تولیدی کوچک و متوسط شهر تبریز 
انجام گرفت. جامعه آماری پژوهش در این بخش، کلیه شرکت‌های 
کوچک و متوسط تولیدی شهر تبریز بود. بر اساس آمارهای موجود 
به  واحد   2638 تبریز  شهر  در  استان،  معادن  و  صنایع  سازمان  در 
این  آماری  بر همین اساس جامعه  بهره‌برداری رسیده  وجود دارد؛ 
تحقیق، 2638 مدیر عالی این واحدها بود. نمونه آماری در این بخش 
‌بر اساس جدول مورگان 338 مدیر تعیین‌شد. شیوه نمونه‌گیری نیز 
در این مرحله تصادفی طبقه‌ای بود، به‌طوری‌که بر اساس فراوانی هر 
صنعت در جامعه آماری، نمونه آماری به نسب هر صنعت تعیین‌شد. 
در این مرحله محقق به جهت ملاحظات اخلاقی با مراجعه مستقیم 
به محل تولید، ضمن توضیح اولیه در رابطه با پژوهش، هدف و ماهیت 
آن، ابتدا رضایت پاسخ‌دهنده را برای مشارکت در پژوهش جلب نموده 
و ضمن تعهد به عدم افشای نام و نام خانوادگی پاسخ‌دهنده، به آنان 
اطمینان داده شده که پاسخ‌های هر فرد محرمانه مانده و نتایج به 
صورت گروهی تحلیل خواهد شد. همچنین در رابطه با نگرانی برخی 
از مدیران در خصوص افشای عنوان واحد تولیدی و برند محصولات، 
در این زمینه هم تعهد به عدم افشای عنوان واحد تولیدی و محرمانه 
ماندن وضعیت واحد به مدیران داده شده تا آنان با اطمینان کامل در 

پژوهش مشارکت داشته باشند.  
برای جمع‌آوری داده‌ها در این بخش از پرسشنامه استفاده‌شد. این 
بهداشت  توسعه  بر  مؤثر  اصلی  مؤلفه‌های  تأیید  به‌منظور  پرسشنامه 
و ایمنی شغلی در شرکت‌های تولیدی شهر تبریز بود که بر اساس 
مروری بر ادبیات تحقیق و مطابق با معرف‌های جدول 1 تدوین شد. 
پایایی این پرسشنامه بر اساس ضریب آلفای کرونباخ و به تفکیک هر 
مولفه محاسبه شد. روایی این پرسشنامه نیز بر اساس روایی سازه و 

تحلیل عاملی تأییدی بررسی و تأیید شد ( جدول 1 ). 
به‌منظور تجزیه‌و تحلیل داده‌ها در این مرحله از تحلیل عاملی تأییدی 
مؤلفه‌های  تأیید  تأییدی،  عاملی  تحلیل  انجام  از  هدف  استفاده‌شد. 
صنایع  در  شغلی  ایمنی  و  بهداشت  توسعه  موفقیت  بر  مؤثر  اصلی 
بر اساس مؤلفه‌های فرعی)عوامل مؤثر( بود. در انجام تحلیل عاملی 
تأییدی از بارهای عاملی و مقادیر t متناظر بارهای عاملی برای بررسی 
آن‌ها  معنی‌داری  و  فرعی  مؤلفه‌های  با  اصلی  مولفه‌های  بین  رابطه 
استفاده شد. همچنین از شاخص‌های ریشه میانگین مربعات خطای 
 ،)CFI(تطبیقی برازش   ،)GFI(برازش نیکویی   ،)RMSEA(برآورد
بررسی  برای  نرمال شده)(  اسکوئر  کای  و   )NFI(برازش هنجارشده
از نمونه و  بر اساس داده‌های به‌دست‌آمده  تأییدی  تطابق مدل‌های 

اساس مقالات متعدد راه‌های بسیاری برای تعریف بهداشت و ایمنی 
شغلی وجود دارد. این تحقیقات بر اهمیت فراهم آوردن محیطی سالم 
تأکید‌دارند و اساساً خصوصیات فردی و روابط اجتماعی، کنترل سوانح 
و حوادث و حمایت از مدیریت ارشد را در موفقیت سیستم بهداشت و 
ایمنی شغلی در نظر می‌گیرند )6،7(. علاوه بر این، بهداشت و ایمنی 
و  بهداشت   .)8،9( برمی‌گیرد  در  را  بسیاری  دانش  شغلی حوزه‌های 
ایمنی شغلی بر زندگی خصوصی و اجتماعی افراد تأثیر می‌گذارد و 
بهبود وضعیت کاری  باید  ایمنی  و  بهداشت  بنابراین هدف مدیریت 
و بهداشت افراد در محل کارشان باشد. کارایی مدیریت بهداشت و 
دارد  بستگی  و هنجاری  فرهنگی  مدیریتی،  عوامل  به  ایمنی شغلی 
شغلی  ایمنی  و  بهداشت  خوب  عملکرد  نیز  اساس  همین  بر   .)10(
برای شرکت مسئله‌ای تعیین‌کننده خواهد بود، چراکه خواهد توانست 
ریسک بروز حوادث را کاهش دهد، سلامت و رضایت‌مندی کارگران 
و کارکنان را بهتر کرده و نتایج و تصویر ذهنی شرکت را برای عموم 
در حوزۀ  پیشرفت  بخشد.  بهبود  از سازمان  و خارج  داخل  در  افراد 
بود و  بهبود شرایط کاری همراه خواهد  با  ایمنی شغلی  بهداشت و 
می‌تواند  کار  محیط  در  موجود  خطرات  به  بی‌توجهی  یا  کم‌توجهی 
شود  مختلف  حوادث  بروز  مستعد  محیط  که  کند  ایجاد  را  فرصتی 
اثرگذار  متغیرهای  بررسی‌های مختلف،  و  مقالات  در  )11(. هرچند 
این  ولی  بررسی‌شده  ایمنی شغلی  و  بهداشت  کارایی  و  موفقیت  بر 
تحلیل‌ها باید عوامل و سطوح مختلف )فردی و محیطی( را در نظر 
داشتن  و  اپیدمیولوژیک  رویکرد  وجود  حوادث،  بروز  با  که  بگیرند 
تلفات در محیط‌های کاری مختلف رابطۀ احتمالی دارند. از طرفی نیز 
اعتقاد بر این است که این عوامل و متغیر‌ها روابط درونی با‌هم داشته 
و عدم شناخت مناسب از روابط درونی آن‌ها باعث کاهش در کارایی 
ایمنی  و  بهداشت  پیاده‌سازی  موفقیت  کاهش  درنتیجه  و  تحلیل‌ها 
شغلی در سازمان خواهد شد )12(. به عبارت ساده‌تر برای پیشگیری 
از حوادث و بیماری‌های شغلی، تعیین الزامات ایمنی و قبل از آن‌ها 
عوامل مؤثر بر توسعه یک سیستم مناسب بهداشت و ایمنی شغلی 
از اقدامات پیشگیرانه محسوب می‌گردد )13(. لذا با توجه به اینکه 
در کشور  مختلفی  بیماری‌های شغلی  و  نشان‌دهنده حوادث  آمار‌ها 
است که علت اصلی بستری و مرگ‌ومیر به شمار می‌روند )2( و شهر 
تبریز به‌عنوان یک شهر صنعتی نمی‌تواند از این قاعده مستثنا باشد، 
بر همین اساس در گام اول بایستی شناخت دقیقی از عوامل مؤثر 
بر توسعه مناسب بهداشت و ایمنی شغلی در صنایع تولیدی کسب 
آورد.  دست  به‌  عوامل  این  بین  علی  ارتباطات  راه  این  در  و  نموده 
بنابراین هدف این مقاله تدوین الگوی علی از عوامل مؤثر بر توسعه 
ایمنی و بهداشت شغلی با استفاده از مدل‌سازی ساختاری- تفسیری 

می‌باشد. 
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تأیید مؤلفه‌های اصلی استفاده‌شد. مقدار RMSEA بایستی کوچک‌تر 
از 0/09، مقدار کای اسکوئر نرمال شده کمتر از 3 و مقادیر مربوط 
به شاخص‌های نیکویی برازش، برازش تطبیقی و برازش هنجارشده 
بایستی بزرگ‌تر از 0/9 محاسبه شوند تا بتوان ادعا نمود که مدل‌های 
تأییدی تطابق مناسبی با داده‌های نمونه‌ای نشان می‌دهند ومؤلفه‌های 

اصلی بر اساس معرف‌ها تأیید ‌گردید. 
مرحله دوم: این مرحله به‌منظور تدوین الگوی عوامل موثر بر توسعه 
متوسط  و  کوچک  تولیدی  در شرکت‌های  شغلی  بهداشت  و  ایمنی 
کارشناس   8 شامل  که  خبرگان  گروه  از  مرحله  این  در  شد.  انجام 
بهداشت و ایمنی شغلی باسابقه 10 سال به بالا و دو استاد دانشگاه 
باسابقه تألیف و تدریس دروس مرتبط بهداشت و ایمنی شغلی بودند، 
استفاده‌شد. نمونه‌گیری در این بخش هدفمند بود. برای جمع‌آوری 
اساس  بر  و  زوجی  مقایسات  بر  پرسشنامه  از  مرحله  این  در  داده‌ها 
پرسشنامه  این  استفاده شد.  تفسیری  مدل‌سازی ساختاری-  الگوی 
بر اساس مؤلفه‌های اصلی طراحی گردید و  در اختیار گروه خبرگان 

قرار داده شد.
به‌منظور تجزیه و تحلیل داده‌ها در این مرحله  از مدل‌سازی ساختاری- 
برای   )ISM( تفسیری  ساختاری-  مدل‌سازی  استفاده‌شد.  تفسیری 
شناسایی روابط بین چندین عامل تأثیرگذار در سیستم‌های اقتصادی 
و اجتماعی پیچیده پیشنهاد‌ شد )14(. مطالعات مختلف نشان داده‌اند 
ارتباط داشته  با‌هم  که عوامل ممکن است در یک سیستم پیچیده 
باشند. روابط مستقیم و غیرمستقیم بین عوامل می‌تواند سیستم‌های 
پیچیده را بسیار بهتر از بررسی جداگانه و منفرد عوامل توصیف کند 
تجزیه‌وتحلیل  مانند  جایگزین  روش‌های  سایر  با  مقایسه  در   .)15(
 )AHP( فرایند تحلیل سلسله مراتبی ،)SNA( شبکه‌های اجتماعی
و آزمایشگاه ارزیابی و آزمون تصمیم‌گیری )DEMATEL(، هنگام 
تفسیری  ساختاری-  مدل‌سازی  مختلف،  عوامل  بین  روابط  بررسی 
می‌شود  داده  ترجیح  روش‌ها  سایر  به  مؤثر  روش  یک  به‌عنوان 

)16،17(. مراحل روش ISM به‌صورت زیر خواهد بود: 

1- شناسایی عوامل مختلف در یک سیستم که می‌توانند باهم ارتباط 
داشته باشند.

2- ایجاد ماتریس دستیابی اولیه بر اساس شرایط زیر)18(:

الف( اگر عامل a تأثیر مستقیمی بر عامل b داشته باشد، درحالی‌که 
پس  باشد،  عامل a نداشته  بر  مستقیمی  تأثیر  عامل b هیچ 
ترتیب 1  به  اولیه  ماتریس دستیابی  در   )b®a( و   )a®b(ورودی

و 0 می‌گیرند. 

باشد،  عامل b نداشته  بر  مستقیمی  تأثیر  عامل a هیچ  اگر  ب( 

پس  باشد،  عامل a داشته  بر  مستقیمی  عامل b تأثیر  درحالی‌که 
ترتیب 0  به  اولیه  ماتریس دستیابی  در   )b®a( و   )a®b(ورودی

و 1 می‌گیرند. 

باشند، یعنی  نداشته  باهم  ارتباطی  اگر عامل a و عامل b هیچ  ج( 
دو  هر  پس  نمی‌گذارد،  تأثیر  دیگری  عامل  بر  عامل  یک  در  تغییر 
ورودی )a®b( و )b®a( در ماتریس دستیابی اولیه به ترتیب 0 

و 0 می‌گیرند. 

تأثیر  عامل b نیز  عامل b و  بر  مستقیمی  عامل a تأثیر  اگر  د( 
و   )a®b( ورودی  دو  هر  پس  باشد،  عامل a داشته  بر  مستقیمی 

)b®a( در ماتریس دستیابی اولیه به ترتیب 1 و 1 می‌گیرند. 

بر اساس گام‌های  یا توسعه‌یافته  نهایی  ایجاد ماتریس دستیابی   -3
زیر: 

الف( جمع ماتریس دستیابی اولیه با یک ماتریس واحد هم‌اندازه
در  انتقال‌پذیری  روابط  همان  یا  غیرمستقیم  روابط  شناسایی  ب( 
ماتریس دستیابی اولیه با استفاده از رابطه1)19(.  روابط انتقال‌پذیری 
به این موضوع توجه دارد که اگر عامل a با b و b با c رابطه داشته 

باشد، پس a نیز با c دارای رابطه است.

رابطه 1.                                                                                                                                               
                                                                                        
نشان‌دهنده ماتریس دستیابی نهایی،A نشان‌دهنده  R در این رابطه

تعداد تکرار خواهد بود.  K ماتریس دستیابی اولیه و
مرحله،  این  در  مختلف؛  سطوح  به  دستیابی  ماتریس  تقسیم   -4
ابتدا عوامل به دودسته دستیابی و پیش‌نیاز تقسیم می‌شوند. عوامل 
است  متغیر‌هایی  و  مورد‌بررسی  متغیر  خود  شامل  دستیابی  دسته 
تأثیر دارد. عوامل پیش‌نیاز شامل خود  بر آن‌ها  که متغیر موردنظر 
متغیر و متغیر‌هایی است که متغیر موردنظر از آن‌ها تأثیر می‌گیرد. 
دو  هر  اشتراک  که  بود  خواهد  عاملی  سطح  هر  خروجی  درنهایت 
بخش دستیابی و پیش‌نیاز آن با دسته عوامل دستیابی یکسان باشد. 
متغیر  آخرین  تا  مرحله،  هر  گذاشتن خروجی‌های  کنار  با  درنهایت 

تکرارها ادامه می‌یابد تا سطوح مختلف مشخص گردد )18(.
با  متغیرها  بین  )دیاگراف(  مستقیم  نمودار  آخر،  گام  در  نهایتاً   -5

حذف روابط انتقالی)غیرمستقیم( ترسیم می‌شود. 

یافته‌ها
در بخش اول، ابتدا تحلیل عاملی تأییدی به جهت تأیید مؤلفه‌های 
اصلی از طریق معرف‌ها و تطابق مدل‌های تأییدی بر اساس داده‌های 
به‌دست‌آمده از نمونه انجام‌شد. در انجام تحلیل عاملی تأییدی، ابتدا 

.K K KR A when A A += = 1
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بارهای عاملی و مقادیر t متناظر بارهای عاملی بررسی‌شد که نتایج به همراه معرف‌های استخراجی از ادبیات پژوهش در جدول 1 آن‌ها نشان 
داده‌شده است. 

جدول1. بارهای عاملی و مقادیر t متناظر مدل‌های تحلیل عاملی تأییدی
مؤلفه اصلی 

آلفامقدار tبارعاملیمنابعمعرف)نماد()نماد(

اقدامات 
مدیریتی

)OHS1(

0/9021/26)23، 22، 21، 20(ارتقاء و بهبود ارتباطات OHSAS در شرکت

0/954

0/8820/22)27، 26، 25، 24(جلسات منظم ایمنی
0/8619/74)29، 28، 26، 24(آموزش و تربیت ایمنی کارکنان
0/9012/01)28(سوابق روزانه بهداشت و ایمنی

0/8218/40)31، 30، 25، 24(گزارش حوادث و ارزیابی‌ها
0/8218/40)20، 10، 9، 8، 7(تغییر فرهنگ و سیاست شرکت

OHSAS 0/8619/72)33، 32(تعیین اهداف روشن و معقول از

سازمان و 
مدیریت

)OHS2(

0/8920/94)28(کمیته ایمنی

0/968

0/9523/44)35، 34 ،28(سیستم OHSAS سازمان
0/8720/02)37،36، 28،22،21،20،7(پشتیبانی مدیریت

0/9021/11)28(شایستگی حرفه‌ای کمیته ایمنی
0/9523/38)32(یادگیری سازمانی موثر

0/9222/30)38، 20، 8(سیستم‌های مستندسازی و گزارش‌دهی

برنامه فنی و 
مدیریتی

)OHS3(

0/8921/09)30، 27، 24(طرح تفصیلی مدیریت ایمنی

0/985

0/9824/96)39(برنامه‌های ایمنی متناسب با هر وظیفه
 OHSAS 0/9724/47)39،20، 9، 8(بهبود تخصیص منابع مالی به برنامه‌های

OHSAS 0/9623/77) 39، 37،23،20(ارزیابی ریسک‌های
OHSAS 0/9724/49)38، 22،20(تعریف شاخص‌های مدیریت

0/9222/01)40،39،28(طرح‌های ویژه ایمنی برای مواقع خطر
0/9422/87)41،36(مدت زمان واکنش به گزارش‌های حوادث

0/9423/01) 38 ، 35 ،34 ،32(بهبود مستمر
رفتار ایمنی 

کارکنان
)OHS4(

0/9322/36)43،42، 38، 37، 32، 21(همکاری کارکنان در برنامه‌های بهداشت و ایمنی 

0/969
0/9422/93)29،20،10(توانمندی کارکنان در اجرای استانداردهای مختلف کاری

0/9523/55) 46،45 ،44(انگیزه کارکنان 
OHSAS 0/9523/51)20،9(درک کارکنان از اهمیت

مکانیزم 
نظارت و 

تضمن اجرا
)OHS5(

0/9924/97)47، 40، 28، 27(بازرسی ایمنی و بهداشت

0/936
0/8419/07)28(استخدام با گواهینامه‌ها

0/8820/45)49، 48، 28، 27(سرمایه‌گذاری در بهداشت و ایمنی
0/8318/70)50،40، 39(تنبیه و تشویق مربوط به اقدامات بهداشتی و ایمنی

0/7817/01)28(بیمه جبران خسارت کارکنان
محیط 
ایمنی

)OHS6(

0/9824/66)28(محل کار مرتب

0/931
0/8218/23)28(محیط فیزیکی مناسب

0/8318/70)28(تهیه تجهیزات حفاظت شخصی
0/8820/48)28(کیفیت کافی تجهیزات بهداشت و ایمنی شغلی

کیفیت 
ایمنی 

کارکنان 
)OHS7(

0/9623/85)51، 34(آگاهی از بهداشت و ایمنی شغلی

0/953
0/9222/25)50 ،45(دانش بهداشت و ایمنی شغلی 

0/9422/92)53، 52، 23، 20(کاهش تعداد حوادث و بیماری‌های مربوط به شغل
0/8318/71)51،34(خودکارآمدی ایمنی

که  عاملی  بارهای  تمامی  مقادیر  که  می‌دهد  نشان   1 جدول  نتایج 
نشان‌دهنده ارتباط بین مؤلفه اصلی و معرف‌ها می‌باشند، بزرگ‌تر از 
0/5 محاسبه‌شده و مقادیر t آن‌ها بزرگ‌تر از 1/96 است. بر اساس 

مؤلفه‌های  بین  ارتباط  که  نمود  عنوان  می‌توان  به‌دست‌آمده  نتایج 
اصلی و معرف‌های متناظر هر یک از آن‌ها تأیید می‌گردد. همچنین 
نتایج مربوط به ضریب آلفای کرونباخ برای تمامی مؤلفه‌های اصلی 
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بین  درونی  سازگاری  نشان‌دهنده  که  محاسبه‌شده   0/7 از  بزرگ‌تر 
است.  بوده  پرسشنامه  پایایی  تأیید  و  اصلی  مؤلفه  هر  معرف‌های 

جدول2 نشان‌دهنده شاخص‌های تطابق مدل‌های تأییدی بر اساس 
داده‌های نمونه می‌باشد. 

جدول2. نتایج شاخص‌های تطابق مدل‌های تأییدی بر اساس داده‌های نمونه 

RMSEAمؤلفه اصلی
df

χ 2
CFIGFINFI

OHS10/0000/970/991/001/00
OHS20/0000/071/001/001/00
OHS30/0281/270/981/001/00
OHS40/0000/0001/001/001/00
OHS50/0361/430/991/001/00

      OHS60/0000/1451/001/001/00
 OHS70/0000/1951/001/001/00

نتایج جدول2 نشان می‌دهد که مقادیر ریشه میانگین مربعات خطای 
مقادیر   ،0/09 از  کوچک‌تر  تأییدی  مدل‌های  تمامی  برای  برآورد 
برازش  و  تطبیقی  برازش  برازش،  نیکویی  شاخص‌های  به  مربوط 
هنجارشده بزرگ‌تر از 0/9 و مقدار کای اسکوئر نرمال شده کوچک‌تر 
از 3 محاسبه گردیده که نشان‌دهنده تطابق بالای مدل‌های تأییدی 
بر اساس داده‌های به‌دست‌آمده از نمونه و تأیید مؤلفه‌های اصلی بر 

اساس معرف‌ها می‌باشد. 
در مرحله بعدی از تحلیل‌ها و پس از تأیید مؤلفه‌های اصلی از طریق 
از  علی  الگوی  طراحی  تأییدی،  عاملی  تحلیل  اساس  بر  معرف‌ها 
عوامل مؤثر بر توسعه ایمنی و بهداشت شغلی بر اساس مدل‌سازی 

ساختاری- تفسیری انجام‌شد. با استفاده از مولفه‌های تأیید شده، بر 
که  ایجادشده  نهایی  دستیابی  ماتریس   ،ISM روش  مراحل  اساس 

نتایج در جدول 3 نشان داده‌شده است. 
الگو، سطح‌بندی بین مؤلفه‌های  در گام بعدی می‌توان برای تدوین 
مرحله،  این  در  داد.  انجام  را  ایمنی شغلی  و  بهداشت  توسعه  اصلی 
ابتدا عوامل به دودسته دستیابی و پیش‌نیاز تقسیم ‌شدند. درنهایت 
خروجی هر سطح عاملی خواهد بود که اشتراک هر دو بخش دستیابی 
و پیش‌نیاز آن با دسته عوامل دستیابی یکسان باشد. نتایج به‌صورت 

خلاصه در جدول 4 نشان داده‌شده است. 

جدول 3. ماتریس دستیابی نهایی تدوین الگوی علی توسعه ایمنی و بهداشت شغلی

OHS7OHS6OHS5OHS4OHS3OHS2OHS1
1111001		OHS1
1111011OHS2
1001100OHS3
1001000OHS4
1111000OHS5
1101000OHS6
1000000OHS7

نتایج جدول 4 نشان می‌دهد که در سطح اول و تأثیرپذیرترین سطح 
الگوی علی، کیفیت ایمنی کارکنان قرار دارد. این سطح تأثیرپذیرترین 
در  می‌گیرد.  قرار  منطقه  بالاترین  در  که  می‌شود  تلقی  الگو  سطح 
سطح دوم، رفتار ایمنی کارکنان است. در سطح سوم دو مؤلفه برنامه 
فنی و ایمنی و محیط ایمنی قرارگرفته‌اند. در سطح چهارم مکانیزم 
نظارت و تضمین اجرا قرار دارد. در سطح پنجم، اقدامات مدیریتی و 
در سطح ششم، مؤلفه سازمان و مدیریت قرارگرفته که تأثیرگذارترین 

مؤلفه  تأثیرگذارترین  مؤلفه  این  می‌باشد.  تدوین‌شده  الگوی  مؤلفه 
در  شغلی  ایمنی  و  بهداشت  توسعه  بر  مؤثر  عوامل  از  علی  الگوی 
سایر  بر  محرک  به‌عنوان  می‌تواند  که  می‌باشد  تولیدی  شرکت‌های 
با  باشد.  تأثیرگذار  غیرمستقیم  و  مستقیم  به‌صورت  الگو  مؤلفه‌های 
عوامل  از  نهایی  الگوی  می‌توان  انتقالی،  و  غیرمستقیم  روابط  حذف 
مؤثر بر توسعه ایمنی و بهداشت شغلی در شرکت‌های تولیدی را بر 

اساس سطح‌بندی انجام‌شده به صورت شکل 1 نشان داد. 
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جدول4. خروجی‌های سطوح مختلف الگوی علی عوامل مؤثر بر توسعه بهداشت و ایمنی شغلی

سطحمؤلفهنماددستیابیپیش‌نیازاشتراکخروجی

OHS7OHS7 OHS1, OHS2, OHS3, OHS4,
  OHS5,  OHS6, OHS7OHS7OHS7اولکیفیت ایمنی کارکنان

OHS4OHS4 OHS1, OHS2, OHS3, OHS4,
  OHS5,  OHS6, OHS4OHS4دومرفتار ایمنی کارکنان

OHS3OHS3OHS3 OHS3OHS3برنامه فنی و مدیریتی
سوم

OHS6OHS6OHS1, OHS2, OHS5, OHS6   OHS6OHS6محیط ایمنی

  OHS5  OHS5  OHS1, OHS2, OHS5 OHS5OHS5چهارممکانیزم نظارت و تضمن اجرا

OHS1OHS1OHS1, OHS2OHS1OHS1پنجماقدامات مدیریتی

OHS2OHS2OHS2OHS2OHS2ششمسازمان و مدیریت

بحث
یافته‌های پژوهش نشان داد که الگوی عوامل موثر بر توسعه ایمنی 
بین  تأثیرپذیری  و  تأثیرگذاری  روابط  اساس  بر  شغلی  بهداشت  و 
این عوامل باعث افزایش کیفیت ایمنی کارکنان شده که نتیجه آن 
بیماری‌های  و  مقابل حوادث  در  تاب‌آوری سازمان  افزایش  می‌تواند 
شغلی باشد. در الگوی ارائه شده مولفه سازمان و مدیریت بر اساس 
تأثیرگذاری زیاد خود بر سایر عوامل از اهمیت زیادی برخوردار بوده 
است. محققانی مانند)20( بر این نکته تأکید‌دارند که مسائل مربوط به 
سازمان و مدیریت می‌تواند بیشترین تأثیرگذاری بر اجرا و پیاده‌سازی 

شکل 1. الگوی عوامل مؤثر بر توسعه ایمنی و بهداشت شغلی

به  مربوط  مسائل  قطعاً  باشد که  داشته  سایر موضوعات در سازمان 
از  نمی‌باشد. هر یک  قاعده مستثنا  این  از  بهداشت شغلی  و  ایمنی 
شاخص‌های مولفه سازمان و مدیریت شامل، کمیته ایمنی، سیستم 
کمیته  حرفه‌ای  شایستگی  مدیریت،  پشتیبانی  سازمان،   OHSAS
ایمنی، یادگیری سازمانی مؤثر و سیستم‌های مستندسازی و گزارش 
‌دهی می‌توانند به‌طور معناداری بر توسعه ایمنی و بهداشت شغلی در 
سازمان مؤثر باشند. در بین شاخص‌های سازمان و مدیریت، بیشترین 
تأکید بر  پشتیبانی مدیریت بوده که محققانی مانند )36(، )21( و 
)37( آن را به‌عنوان یک رکن اصلی در اجرا و پیاده‌سازی موضوعات 
مربوط به سازمان و مدیریت می‌دانند. یافته‌های این مطالعات تأیید 
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کننده یافته‌های پژوهش در این بخش بوده است. در سطحی پایین‌تر 
و  در شرکت‌های کوچک  بهداشت شغلی  و  ایمنی  توسعه  الگوی  از 
به  اقدامات مدیریتی  اقدامات مدیریتی قرار دارند.  تولیدی،  متوسط 
مسائلی توجه دارد که باعث آگاهی، تغییر رفتار و افزایش دانش افراد 
سازمان نسبت به مسائل ایمنی و بهداشت شغلی می‌شوند. بسیاری 
از محققان مانند )20(، )28(، )24( و )25( بر این اعتقاد هستند که 
تربیت  و  آموزش  ایمنی،  منظم  جلسات  همچون  مدیریتی  اقدامات 
از ایمنی و بهداشت  ایمنی کارکنان، تعیین اهداف روشن و معقول 
شغلی و گزارش حوادث و ارزیابی‌ها، شکل عملی از تعهد مدیران به 
توسعه یک سیستم بهداشت و ایمنی شغلی است. به عبارتی اعتقاد 
و  بهداشت  توسعه  برای  سازمانی  برنامه‌ریزی‌‌های  که  است  این  بر 
واقع  در  می‌یابد.  عینیت  مدیریتی  اقدامات  طریق  از  شغلی  ایمنی 
مطالعات )28( و )24( به صورت ضمنی اقدامات مدیریتی را معلول 
مکانیزم  مؤلفه  در سطح چهارم  می‌دانند.  مدیریت  و  سازمان  مولفه 
نظارت و تضمین اجرا قرارگرفته است. مطالعات محققانی مانند )28( 
و )27( نشان می‌دهد که این مؤلفه بر اجرا و ارزیابی نتایج بهداشت 
محیط  مؤلفه‌های  پایش  بر  و  پرداخته  سازمان  در  شغلی  ایمنی  و 
ایمنی و کیفیت ایمنی کارکنان به صورت مستقیم تأثیرگذار است. 
در  بازرسی، سرمایه‌گذاری  از طریق  اجرا  و تضمین  نظارت  مکانیزم 
بهداشت و ایمنی و استخدام افراد دارای گواهینامه‌ ایمنی و بهداشت، 
ضمن بررسی محیط فیزیکی کار و بررسی تجهیزات حفاظت فردی 
از کیفیت تجهیزات اطمینان یافته و در صورت نیاز اصلاحات لازم 
به  اقدام  تشویق،  و  تنبیه  با  همچنین  می‌نماید.  اعمال  آن‌ها  در  را 
 )27( مطالعات  یافته‌های  می‌نماید.  کارکنان  ایمنی  کیفیت  کنترل 
پایش  با  اجرا  تضمین  و  نظارت  مکانیزم  که  می‌دهد  نشان   )28( و 
محیطی، کیفیت کافی تجهیزات بهداشت و ایمنی شغلی و مرتب و 
مناسب بودن محل کار را بررسی کرده و از این طریق کیفیت ایمنی 
محیط کار و کارکنان را افزایش می‌دهد. از این منظر یافته‌های این 
محیط  مؤلفه  است.  بوده   )28( و   )27( مطالعات  با  همسو  پژوهش 
ایمنی و برنامه‌های فنی و مدیریتی دو مولفه دیگر الگوی تدوین شده 
در سطح سوم بوده‌اند. به اعتقاد لی و همکاران )28( محیط ایمنی 
بیشترین تأکید را بر جنبه‌های ایمنی و بهداشت شغلی از منظر مرتب 
بودن محل کار، مناسب بودن تجهیزات حفاظت شخصی و کیفیت 
آن‌ها و محیط فیزیکی از منظر نور، صدا، گرما و ... دارد. به عبارتی 
این مؤلفه سعی در بررسی شرایط کاری افراد در محل کار داشته و 
این  از  باشد.  داشته  می‌تواند  عوامل  سایر  بر  متوسط  نسبتاً  اثر  یک 
منظر می‌توان یافته پژوهش در این بخش را با یافته‌های )28( همسو 
در  که  است  مولفه‌هایی  از  یک  مدیریتی  و  فنی  برنامه‌های  دانست. 
الگوی تدوین شده از سایر عوامل تأثیرنگرفته، ولی می‌تواند به عنوان 
یک متغیر علت در نظر گرفته شود. در این راستا محققانی مانند )24( 

به‌طور ضمنی بر این مسئله تأکید‌دارند که برنامه‌های فنی و مدیریتی 
نشان  برای  مدیران  و  بوده  مدیریت  و  سازمان  برنامه‌های  با  همسو 
دادن تعهد و پشتیبانی از توسعه یک سیستم و به‌خصوص بهداشت 
و ایمنی شغلی نیاز دارند تا  طرح تفصیلی مدیریت ایمنی و ارزیابی 
ریسک‌های بهداشت و ایمنی شغلی را به‌طور کامل در سازمان انجام 
دهند و نمی‌توان اولویتی به هیچ‌کدام از آن‌ها اختصاص داد که از این 
منظر می‌توان عدم تأثیرپذیری برنامه‌های فنی و مدیریتی را از سایر 
مؤلفه‌ها توجیه نمود. بااین‌وجود محققانی مانند )20( ضمن تأکید بر 
برنامه‌های فنی و ایمنی، این دو مؤلفه را جدا از هم در نظر گرفته 
قائل هستند.  مدیریت  و  به شاخص‌های سازمان  بیشتری  اولویت  و 
شاخص‌های  که  دارند  تأکید   )34( و   )21( مانند  دیگری  محققان 
سازمان و مدیریت مهم‌ترین شاخص‌های توسعه یک سیستم بهداشت 
و ایمنی شغلی هستند. توانمندی کارکنان در اجرای استانداردهای 
مختلف کاری، انگیزه آن‌ها در رعایت استانداردهای بهداشت و ایمنی 
ایمنی  برنامه‌های بهداشت و  شغلی سازمان و همکاری کارکنان در 
شغلی، رفتار ایمنی کارکنان نامیده می‌شود که بعد از کیفیت ایمنی 
کارکنان تأثیرپذیرترین مؤلفه الگوی تدوین‌شده است. این مؤلفه به 
اعتقاد  به  می‌گیرد.  تأثیر  بالاتر  سطوح  مؤلفه‌های  از  مستقیم  شکل 
)34( و )38( رفتار ایمنی کارکنان می‌تواند بازتابی از سایر مؤلفه‌های 
معلول  که  گردد  محسوب  شغلی  ایمنی  و  بهداشت  سیستم  یک 
علت‌های بی‌شماری است. در حقیقت استدلال محققانی مانند )34( 
بوده  الگو  از  بخش  این  در  پژوهش  یافته‌های  کننده  تأیید   )38( و 
که رفتار ایمنی را یک متغیر بیشتر تأثیرپذیر می‌دانند تا تأثیرگذار. 
درنهایت در سطح اول و پایین‌ترین سطح الگوی تدوین‌شده، کیفیت 
ایمنی کارکنان قرار دارد که تأثیرپذیرترین مؤلفه توسعه بهداشت و 
ایمنی شغلی در الگوی تدوین‌شده است؛ به عبارتی می‌توان این‌گونه 
عنوان نمود که نتیجه توسعه یک سیستم بهداشت و ایمنی شغلی بالا 
رفتن کیفیت ایمنی کارکنان از منظر دانش بهداشت و ایمنی شغل، 
کاهش تعداد حوادث و بیماری‌های مربوط به شغل و خودکارآمدی 
ایمنی است. کیفیت ایمنی کارکنان هدف نهایی سیستم بهداشت و 
ایمنی شغلی است که می‌تواند تاب‌آوری سازمان را در مقابل حوادث 
که  است  اعتقاد  این  بر   )34( مانند  محققی  دهد.  افزایش  مختلف 
و  بهداشت  استاندارهای  و  الزامات  رعایت  از  سازمان‌ها  همه  هدف 
ایمنی شغلی کاهش تعداد حوادث و بیماری‌های مربوط به شغل و 

خودکارآمدی ایمنی افراد در سازمان است.   
به طور کلی بروز حوادث صنعتی در بیشتر موارد به تحمیل زیان‌های 
همین  بر  می‌انجامد؛  اقتصادی  و  زیست‌محیطی  انسانی،  قابل‌توجه 
و  صنعتی  حوادث  کاهش  برای  سازمان‌ها  از  بسیاری  نیز  اساس 
ایمنی  و  بهداشت  توسعه یک سیستم  به دنبال  بیماری‌های شغلی، 
بیماری‌های  و  حوادث  میزان  بتوانند  که  بوده‌اند  مؤثر  و  کارا  شغلی 
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مختلف  کاری  حوادث  بودن  بالا  بااین‌وجود  دهند.  کاهش  را  شغلی 
نشان‌دهنده این موضوع بوده که با‌وجود مطالعات مختلف، الگوهای 
مناسبی در زمینه بهداشت و ایمنی شغلی وجود ندارد. یک از نقاط 
قوت اصلی این پژوهش شناسایی روابط درونی بین عوامل موثر در 
سطوح  نمودن  مشخص  و  شغلی  ایمنی  و  بهداشت  سیستم  توسعه 
هر کدام از آنها بوده که باعث می‌گردد تا مدیران به راحتی بتوانند 
ضمن شناخت عوامل مؤثر، روابط درونی آن‌ها را نیز شناسایی نموده 
و با تمرکز بر روی عوامل تأثیرگذار و محرک بتوانند ضمن رفع نقاط 
ضعف و بهبود مؤلفه‌های تأثیرگذار، باعث بهبود مؤلفه‌های تأثیرپذیر 
بیماری‌های شغلی  و  مقابل حوادث  را در  تاب‌آوری سازمان  و  شده 
تفسیری  ساختاری-  مدلسازی  از  استفاده  همچنین  دهند.  افزایش 
در  موثر  عوامل  بین  روابط  بهتر  درک  باعث  سادگی،  عین  در  که 
توسعه سیستم بهداشت و ایمنی شغلی می‌گردد از دیگر نقاط قوت 
این پژوهش دو  نقاط قوت،  تمامی  بوده است. علیرغم  این پژوهش 
الگوی  آزمون  عدم  اول  محدودیت  است.  داشته  اصلی  محدودیت 

تدوین شده با استفاده از روش‌های آماری بوده که در این راستا به 
محققان آتی پیشنهاد می‌گردد الگوی تدوین شده در این مقاله را در 
پژوهش‌های آتی خود آزمون نمایند تا شدت تأثیر و معنی‌داری روابط 
مقاله، محدود  این  دومین محدودیت  گردد.  آماری مشخص  نظر  از 
بودن جامعه آماری پژوهش به مدیران شرکت‌های تولیدی کوچک و 
متوسط بوده که باعث محدود شدن قابلیت تعمیم‌پذیری یافته‌های 

پژوهش می‌گردد. 

تشکر و قدردانی
این مقاله بخشی از رساله دکتری دانشگاه آزاد اسلامی واحد تبریز 
تمام  از  را  قدردانی خود  و  تشکر  مراتب  مقاله  این  نویسندگان  بود. 
کسانی که در مراحل مختلف پژوهش همکاری داشته و به خصوص 
مدیران شرکت‌های تولیدی کوچک و متوسط که با وجود مشکلات 
پاسخ  پژوهش  پرسشنامه‌های  به  تمام  حوصله   و  صبر  با  متعدد، 

داده‌اند، اعلام می‌دارند.
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