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Background: Occupational incidents are among the inevitable threats that the 
working community has always faced and, in most cases, fear of being dismissed, 
and the agreement with the employer, leads the injured person to give legal prose-
cutions and the rights of the individual up. Issues related to this topic are discussed 
in this research project.

Materials and Methods: In the cases of occupational injuries that have referred 
to legal medicine centers from 2015 to 2017, information about characteristic of 
damaged or dead persons have been recorded in separate information forms and 
were analyzed with SPSS19.

Findings: The majority of the participants of this study were male. Those with 
the age of 26-30 years old (34%) were also the majority. The most injured persons 
were under diploma. 25% of them had complained from one week to one month 
after injury, but about 6% had complained over 3 years after injury. 28% did not 
have an occupational injury report. 35% were fired. 45% experienced degrees of 
permanent disability of which the most was in upper limbs. In about 31 % of dead 
persons, brain and skull injury were the cause of death.

Conclusion: Both the workers and their employers must be well-aware about 
their rights. In case of an incident, it should be reported immediately, and the injured 
should be able to pursue legal actions without fear of the employer, and preferably 
with the direct encouragement of the employer. Forensic medicine must also ensure 
the correctness and accuracy of pre-employment examinations. 
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مجلۀ پزشکی قانونی ایران - شاپا الکترونیک: 2383-0034
مقالۀ پژوهشی

 بررسی اپیدمیولوژیک حوادث شغلی کارگران در مراجعین ادارۀ کل پزشکی قانونی
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آن  با  همیشه  کارگری  جامعه  که  هستند  اجتناب ناپذيری  تهديدات  جمله  از  شغلی  حوادث  زمینه وهدف: 
دست به گريبان بوده و در اغلب موارد ترس از اخراج شدن و توافق طرفین، فرد آسیب ديده را از انجام روال قانونی 

و احقاق حقوق بازمی دارد. طرح پژوهشی حاضر دربارۀ مسائل مرتبط با اين موضوع است. 

روش بررسی: پرونده های حوادث شغلی ناشی از کار در سال های 1394 و 1395 از اداره کل پزشکی قانونی 
استان سمنان جمع آوری شد، اطلاعات در زمینه مشخصات فردی مصدومان و نوع صدمات اولیه و غیره در فرم های 

ثبت اطلاعات درج شده و نهايتا با نرم افزار SPSS نسخه 19 تجزيه وتحلیل شد. 

یافته ها : مصدومان مرد، گروه سنی 30-26 و تحصیلات زير ديپلم به ترتیب با 98%، 34% و 63% بیشترين 
گزارش ها را به خود اختصاص دادند. 35% مراجعین پس از اخراج از کار مراجعه کرده  و در 45% مصدومان درجاتی 
از نقص عضو ايجادشده بود که بیشتر مربوط به اندام های فوقانی بوده است. در متوفیات حدود 31% از موارد علت 

مرگ به تنهايی صدمات مغز و جمجمه بوده است.

بحث و نتیجه گیری: کارفرما و کارگر هر دو بايد نسبت به حقوق خود توجیه شوند. در صورت وقوع حادثه شغلی 
با تشويق  حتما گزارش حادثه کار تنظیم شود و مصدوم در اسرع وقت بدون هیچ هراسی از کارفرما و ترجیحاً 
مستقیم کارفرما برای پیگیری های حقوقی اقدام کند. پزشکی قانونی نیز با روش های مقتضی از صحت و دقت 

معاينات بدو استخدام اطمینان حاصل کند.

کلمات  کلیدی : حوادث شغلی، کارگران، پزشکي قانوني ، سمنان
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منابع انسانی در سازمان ها و ارگان ها به عنوان موتور محرك 
چرخه اقتصادی محسوب می شوند. اين بخش از سرمايه ملی 
همواره با عواملی همچون حوادث کاری تهديد می شوند )1،2(. 
نمی توان  را  اتفاقی  هر  کار،  بین المللی  سازمان  تعريف  طبق 
به  عموماً  کاری  حوادث  يا  شغلی  حوادث  کرد،  تلقی  حادثه 
حوادثی اطلاق می شود که انجام دهنده کار در محیط کاریِ 
خود دچار آن می شود و اين حوادث وقايعی برنامه ريزی نشده 
هستند که معمولا خسارات جانی، مالی، روحی و اجتماعی را 
در بردارند )3(. اين حوادث سبب ناراحتی فرد کارگر و خانواده 
آن  می شوند و کارگر و کارفرما همیشه با آن دست به گريبان 
است )7-4(. متأسفانه در برخی موارد، رعايت اصول ايمنی 
از خطرات مذکور نشده  نیز منجر به حفاظت کامل فرد  کار 
است )8(. طبق آمار سازمان بین المللی کار هرساله حدود 3/5 
از دست  را  کار جان خود  در محیط  کارگران  از  نفر  میلیون 
می شوند  آسیب های جدی  دچار  نفر  هزار  صدها  و  می دهند 
ايران  در  قانونی  پزشکی  به وسیلۀ  انجام شده  بررسی های   .(9)
نیز حاکی از اين مسئله است که طی سال های گذشته حوادث 

شغلی روندی صعودی را طی کرده است )10(.
وزارت تعاون، کار و رفاه اجتماعی در ايران مسئول تدوين 
مقررات مرتبط با ايمنی و نظارت بر اجرای آن ها در محیط های 
کلیه  هستند  موظف  کارفرمايان  قوانین،  طبق  است.  کاری 
کنند  گزارش  کار  اداره  به  ساعت   72 طی  را  شغلی  حوادث 
)11(. اما گاهی اوقات به دلايل مختلف در اين روند تداخلی رخ 
می دهد. برای مثال، کارفرمايان برای اجتناب از مسائل قانونی و 
اداری مربوطه، توجهی به گزارش حادثه به اداره کار نداشته و 
حداکثر سعی می کنند با کمک های محدود خود کارگر مصدوم 
به سبب  نیز  مصدوم  کارگران  ديگر،  طرف  از  کنند.  راضی  را 
ترس از اخراج شدن و بیکاری و علی رغم اطلاع از وجود بیمه 
مسئولیت کارفرما، از پیگیری های قانونی اجتناب کرده و قاعدتا 
به دلیل وضعیت اقتصادی ضعیف قادر به تأمین شرايط درمانی 
و بازتوانی مناسب و بازگشت به شرايط اولیه نخواهند بود که 
و  اقتصادی  خسارت های  و  مشکلات  سبب  نیز  موضوع  اين 

اجتماعی زيادی می شود )12(. 
مراجعه  است،  شده  ايجاد  امروزه  که  مشکلاتی  از  يکی 
تعداد کثیری از حادثه ديدگان در فواصل زمانی مختلفی پس 
از حادثه است. در اين موارد ضمن اعلام شکايت از کارفرما، 
توسط مراجع قضايی و انتظامی برای معاينه، تعیین خسارت 
و بررسی نقص عضو به ادارات پزشکی قانونی ارجاع می شود 
)13(. پزشکی قانونی در مواجهه با اين قبیل مصدومان گاهی 
با مشکلاتی از جمله در دست نبودن مدارك پزشکی معتبر و 
نداشتن وجود گزارش های  و همچنین  اولیه  بررسی ضايعات 
کامل پزشکی بدون استخدام برای مقايسه وضعیت فعلی و اولیه 
کارگر و موجود نبودن گزارش حادثه کار و غیره مواجه است. 
در نتیجه گزارش های پزشکی قانونی در برخی موارد قادر به 
برآوردن حقوق واقعی کارگر و يا حتی کارفرما نخواهد بود و 
در بسیاری از موارد به دلیل وجود قاعده گذشت زمان طولانی 
از بروز حادثه تا اعلام شکايت، بیمه ها از پرداخت های مربوط 
به  منجر  کارفرما  به  مالی سنگین  بار  تحمیل  و  امتناع کرده 

تشديد تنش های کارگر و کارفرما می شود )14(.
برای بررسی میزان حوادث شغلی و ارائه آماری از اين حوادث 
و میزان صدمات وارده حاصل از آن ها مطالعات اپیدمیولوژيک 
گسترده ای نیاز است. مطالعه حاضر با هدف بررسی ويژگی های 
اپیدمیولوژيک حوادث شغلی صورت گرفت تا بتوان مشکلات 
موجود را به خوبی شناسايی و راه کارهای مناسب را به واحدهای 
بهداشت حرفه ای، طب کار، اداره کار و امور اجتماعی و بیمه ها 

ارائه کرد.

مواد و روش‌ها
اين مطالعه که از نوع توصیفي مقطعي است روی 200 نفر از 
مصدومانی صورت پذيرفت، که به واسطه حادثه شغلی از جانب 
مراجع قضايی و انتظامی برای تعیین نوع ضايعه و خسارت از 
ابتدای دی ماه 1394 لغايت پايان آذرماه 1395 (به مدت 12 
ماه) به اداره کل پزشکی قانونی استان سمنان مراجعه کرده 
بود. يافته های به دست آمده در دو گروه مصدومان (184 عدد) 
و فوتی ها (16 عدد) جداگانه بررسی شده اند. داده ها به صورت 
فرم های ثبت اطلاعات شامل 20 سؤال از قبیل سن، جنس، 
میزان تحصیلات، میزان نقص عضو و محل بروز سانحه، وضعیت 
استفاده از لوازم ايمنی در حین کار، وضعیت اشتغال فرد پس از 
بروز حادثه و میزان سابقه کاری جمع آوری و شماره گذاری شد. 
سپس داده ها با نرم افزار SPSS نسخه 19 تجزيه وتحلیل شد. 
خروجی مطالعه، پرونده های فاقد امکان مصاحبه و يا تکمیل 
نبودن اطلاعات پرونده در نظر گرفته شد و اين موارد از مطالعه 
حذف شدند. انجام طرح با اخذ رضايت نامه از مصدومان و حفظ 

اسرار پرونده ها صورت پذيرفت.

یافته‌ها 
دچار  اولین  بار  برای   %95 مراجعه کننده  مصدومان  از 
ماه  خصوص  در  معنی داری  تفاوت  بودند.  شده  مصدومیت 
بروز حادثه مشاهده نشد ولی براساس گزارش های، بهمن ماه 
بیشترين میزان حوادث را به خود اختصاص داده بود. در بررسی 
جنسیت، تنها 2% از مصدومان را زنان تشکیل دادند. بیشترين 
تعداد مصدومان مربوط به افراد متأهل (72%( بود و در مقابل 
تنها 28% از موارد را افراد مجرد تشکیل داده بودند. از لحاظ 
محدوده سنی، از میان هشت گروه سنی که در شکل 1 نشان 
داده شده است، بیشترين تعداد مصدومان مربوط به رده سنی 
30-26 سال بوده (34%) و در مقابل رده سنی بالای 60 سال  
کمترين میزان تلفات (1%) را داشته اند (شکل 1). در بررسی 
میزان تحصیلات از بین پنج گروه آماری تحصیلات، بیشترين 
يا  و  ديپلم  زير  تحصیلی  مقطع  در   (%63) مصدومان  تعداد 
کاملا بی سواد بودند. 33% در مقطع ديپلم و فوق ديپلم و %4 
دارای مدرك کارشناسی بودند. در مقاطع کارشناسی ارشد و 
بالاتر هیچ موردی وجود نداشت (شکل 2). در شکل 3، توزيع 

وضعیت اشتغال موارد مطالعه نیز بررسی شده است. 

مقدمه
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شکل 1 . توزیع سنی مصدومان ناشی از حوادث شغلی. 
همان گونه که در تصوير پیداست محدوده سنی 26-30 سال بیشترين میزان تلفات و 51-60 سال 

کمترين صدمات شغلی را به خود اختصاص داده اند.

شکل 2. معیار تحصیلات در کارگران حادثه دیده.
55% مصدومان زير ديپلم، 33% در مقطع ديپلم و فوق ديپلم، 8% دارای مدرك کارشناسی و %4 

کاملا بی سواد بودند. در مقاطع کارشناسی ارشد و بالاتر هیچ موردی وجود نداشت.

شکل 3 . توزیع وضعیت اشتغال مصدومان.
46% از مصدومان از شغل خود استعفا داده اند، 35% آنها توسط کارفرما اخراج شده اند، %18 

همچنان اشتغال داشته و 1% در همان محیط کاری تعويض شغل داشته اند.
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موارد  بیشتر  ايمنی،  تجهیزات  از  استفاده  خصوص  در 
(76%) از لوازم ايمنی استفاده نکرده اند. از نظر بیمه مسئولیتِ 
مسئولیت  بیمه   (%55) کارگران  از  نیمی  از  بیش  کارفرما، 
نداشت.  وجود  بیمه  اين  موارد  از  در %19  و  داشته  کارفرما 
خود  بیمه ای  وضعیت  از  اطلاعی  شاکی،  موارد  از   %26 در 
نداشت. از مصدومان 46% بنابر شرايط و تمايل شخصی، به 
فعالیت شغلی خود ادامه نداده اند، 35% از آنها اخراج شده، 
18% به شغل خود ادامه داده و 1% در همان محیط کاری 
هیچ  بدون  موارد صدمات   %55 در  داشته اند.  شغل  تعويض 
عارضه ای بهبود يافته اند و در 45% صدمات منجر به درجاتی 
اندام های  بیشتر در  اين نقص عضوها  از نقص عضو شده اند. 
عضو  نقص  مصدومان   %8 و  مصدومان)   %29) بوده  فوقانی 
دچار  مصدومان   %1 حدود  داشته اند.  تحتانی  اندام های  در 
نقص زيبايی شده اند. جدول 1 فراوانی و نوع نقص عضو در 

است. داده  را شرح  مصدومان 
را  جمعیت  بیشترين  درصدی   5-10 عضو  نقص  میزان 

دارا بود (16% از مصدومان) و نقص عضوهای بالای پنجاه% 
صدمات  نوع  لحاظ  از  بودند.  رخ داده  موارد،  از   %4 در  تنها 
آسیب  به  منحصر  صدمه   (%18) موارد  اکثر  در  آمده،  وارد 
نسج نرم بوده و در حدود 7% موارد شکستگی استخوان های 
بلند وجود داشته است. در حدود 9/2% شکستگی انگشتان 
دست يا پا و يا متاکارپ ها و يا متاتارس ها گزارش شده و در 
است.  داشته  وجود  اندام  قطع  از  درجاتی  موارد،   %6 حدود 
صدمات ترکیبی مختلف هم در شماری از موارد وجود داشتند 
(شکل4). اما در خصوص متوفیان، 100% آنها از مردان بودند. 
بودند. محدوده  تنها 19% مجرد  و  متأهل  متوفیان  از   %81
بازه  بیشترين  به ترتیب  سال   41-50 و  سال   31-35 سنی 
از  موردی  هیچ  دادند.  اختصاص  خود  به  را  متوفیان  سنی 
مرگ در کارگران بالای 60 سال وجود نداشت. 94% متوفیان 
مدرك   %6 و  بودند  بی سواد  يا  داشته  ديپلم  زير  تحصیلات 
ديپلم و بالاتر داشتند. تمامی متوفیان فاقد تجهیزات ايمنی 
بودند. از علل مرگ ومیر متوفیان 38% صدمات متعدد و %31 

بود (جدول2). صدمات مغزی و جمجمه ای گزارش شده 

درصدتعدادمحل نقص عضو

5328/08اندام های فوقانی

158/15اندام های تحتانی

10/50نقص زیبایی

137/01سایر موارد

10255/43فاقد نقص عضو

درصدتعدادعلت مرگ

531/25صدمات مغزی و جمجمه
16/25صدمه ستون فقرات و نخاع

637/50صدمات متعدد
425سایر موارد

00صدمه قفسه سینه و شکم
00صدمات اندام ها و لگن

جدول 2 . توزیع علل مرگ در کارگرانجدول 1 . فراوانی و نوع نقص عضو در مصدومان

شکل 4 . نوع صدمه وارده به کارگران حادثه دیده.
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بحث 

مردان  حادثه ديده  افراد   %98 که  داد  نشان  مطالعه  اين 
ديدگان  حادثه  از   %28 و  متأهل  آن‌ها  از   %72 که  هستند 
با  مشابهی  الگوی  مطالعۀ  از  بخش  اين  نتايج  بودند.  مجرد 
ديگر مطالعات انجام شده در ايران و ساير نقاط جهان داشت 
)17-15(. علت اين امر را نیز می‌توان به بیشتر بودن تعداد 
کارگران مرد نسبت به زن در کارهای سخت و همچنین توجه 
و احتیاط زنان هنگام کار دانست که موجب کاهش چشم‌گیر 
در  حادثه ديده  افراد   %85 است.  شده  زنان  در  حوادث  اين 
اين بررسی زير 40 سال بودند و 36% آن‌ها در گروه سنی 
نیز %81/4   Rashidi در مطالعۀ  داشتند.  قرار  30-26 سال 
از کارگران حادثه ديده زير 40 سال بودند )18(. توزيع گروه 
سنی افراد حادثه ديده در مطالعۀ Samadi و همکارانش نشان 
می‌دهد که میزان حوادث شغلی در بین اين گروه سنی بیشتر 
همکارانش  و   Mehrabi مطالعۀ  در   .)19( است  سايرين  از 
و  نشان داده شد که حوادث شغلی گروه سنی 18-20  نیز 
متأهلین بیشترين فراوانی را دارد )20(. دلايل مختلفی برای 
اما  دارد؛  وجود  گروه سنی  اين  در  شغلی  حوادث  بودن  بالا 
شغلی  استرس  و  جوان‌  افراد  کمتر  سابقه  و  تجربه  می‌توان 
بیشتر آن‌ها و کم توجهی آن‌ها به مسائل ايمنی را از دلايل 
عمده بروز حوادث شغلی در اين گروه سنی دانست )21، 19(. 
طبق مطالعه حاضر، 76% مصدومان بدون لوازم ايمنی اولیه 
در حال فعالیت بوده اند که دچار سانحه شده اند. براساس اين 
آمار، عمده ترين عامل بروز سانحه نداشتن آگاهی کارفرمايان 
و کارگران از ضرورت رعايت نکات ايمنی در حین کار است. 
سال   40 زير  افراد  را  ديدگان  سانحه   %81/4 که  آنجا  از 
تشکیل داده بودند، که 63 مورد (34%) از اين موارد محدود 
شغلی  سابقۀ  عامل  بنابراين  بود،  سال   26-30 سنی  بازه  با 
است.  بخش  اين  در  مهم  عوامل  نیز جزو  ناکافی  و تخصص 
استرس شغلی، سومین عامل مهم و کلیدی در بروز حوادثِ 
کار است. استرس شغلی شامل فشار زمانی در اتمام عملیات، 
نیز  و  کارکنان  ارزشیابی  و  پرداخت  نحوۀ  يا محصول،  پروژه 
براساس  است.  ماشین آلات  و  يکديگر  با  افراد  بین  تعاملات 
از  ناشی  آمده  وجود  به  حوادث  يک هشتم   Samadi مطالعۀ 
فراوانی کارکنان در  اين حال،  با   .)19( استرس شغلی است 
محدوده سنی 30-26 سال بسیار بیشتر از محدوده های سنی 
ديگر نظیر 20-15 سال يا 60-51 سال است که خود نشان 
از احتمال بالای حوادث در اين محدوده پرجمعیت نسبت به 
ديگر گروه ها دارد. اگرچه، در مقايسه با گروه سنی 35-31 
از  پرجمعیتی  بخش  نیز  گروه ها  اين  که  سال   36-40 يا  و 
جامعه کارگری را تشکیل می دهند، احتمال دارد با بالا رفتن 
سن، اين افراد در بخش های نظارتی و ايمن تر فعالیت داشته 
و نوعی ارتقای شغلی حاشیه امنیتی فیزيکی مناسبی ايجاد 
احتیاط و دقت محدوده  باشد. هرچند، تجربه، رعايت  کرده 
سنی 35-31 سال قابل مقايسه با گروه سنی 30-26 سال 

نیست.
در مطالعۀ حاضر میزان بروز حوادث در افراد با تحصیلات 
زير ديپلم 63% بود که نشان می‌دهد قسمت عمده کارگران در 

استان سمنان را افراد با تحصیلات پائین تشکیل می‌دهند که 
خود می‌تواند دلیلی بر میزان بالای حوادث در اين گروه باشد. 
 Ghasempouri ،و همکارانش Mehrabi اين نتايج نیز با نتايج
ماهانه  توزيع  بررسی   .)5 ،10( و همکارانش مشابهت داشت 
بروز حوادث در کشور، الگويی تصادفی را نشان می‌دهد. در 
مطالعۀ حاضر بیشترين حوادث در بهمن ماه و کمترين آن‌ها 
در مهرماه رخ داده است. در مطالعۀ Ghods و همکارانش در 
سمنان در سال های 85-81، بیشترين رخداد حوادث شغلی 
در دي ماه و کمترين میزان بروز اين حوادث در فروردين ماه 
گزارش شد )15(. در گزارش معاونت برنامه‌ريزي وزارت کار 
نیز بیشترين حوادث شغلی در ارديبهشت و دي ماه بوده‌اند. 
اما در تحقیق Rashidi و همکارانش بیشترين حوادث در تیر 
و خرداد گزارش شد )6(. با توجه به اينکه وقوع حوادث در 
ماه‌هاي مختلف به نوع فعالیت، آب وهوای منطقه، نوع سوخت 
و غیره وابسته است، بنابراين نمی‌توان انتظار داشت حداکثر 
خاصي  فصل  در  کارخانه‌ها  همه  و  مناطق  همه  در  حوادث 

باشد.
از مصدومان دچار نقص عضو شده  اين مطالعه %45  در 
بودند که بیشتر مربوط به اندام‌های فوقانی بوده و تعداد کمی 
از مصدومان نیز دچار نقص عضو در اندام‌های تحتانی و نقص 
آسیب  به  منحصر  موارد صدمه  اکثر  در  بودند.  شده  زيبايی 
نسج نرم شده است، بعد از آن شکستگی استخوان‌های بلند، 
متاتارس‌ها  يا  و  متاکارپ‌ها  پا،  يا  دست  انگشتان  شکستگی 
بودند و در برخی موارد درجاتی از قطع اندام نیز وجود داشت 
و صدمات ترکیبی مختلف هم در شماری از موارد ديده شد. 
نتايج ساير مطالعات هم‌خوانی داشته است  با  نیز  نتايج  اين 
بیشتر  نیز  همکارانش  و   Bakhtiari مطالعۀ  در   .)16-18(
بريدگی و شکستگی بود )2(.  به قطع عضو،  حوادث مربوط 
به  نتايج  همکارانش  و   Ghasempouri يافته‌های  همچنین 

دست آمده را تأيید کردند )6(.
علاوه بر موارد ذکر شده، مواردی همچون بیمه مسئولیت 
کارفرما، استفاده از تجهیزات ايمنی و حوادث منجر به فوت 
هم بررسی شدند. نتايج نشان دادند که در 55% آن ها بیمه 
مسئولیت کارفرما وجود داشته است؛ اما در 19% آن ها بیمه 
شاکی  کارگر  بیمه  وضعیت  موارد  ساير  در  و  نداشته  وجود 
نامشخص بود. در اين بررسی متوفیات ناشی از حوادث کار 
0/08% گزارش شدند که تمامی آن‌ها مرد و 81% نیز متأهل 
بودند. اين حوادث منجر به مرگ، بیشتر در خردادماه و گروه 
سنی 35-31 سال رخ داده بود که فاقد تجهیزات ايمنی بودند 
و علت مرگ در آن‌ها صدمات و آسیب‌های جمجمه و مغزی 
گزارش شده بود. درصد متوفیات گزارش شده در مطالعۀ حاضر 
و  سمنان  در  همکاران  و   Ghods گزارش های  با  مقايسه  در 
در   .)16-19( بود  بالاتر  کشور  میانگین  با  مقايسه  در  حتی 
مطالعۀ  در  نیز  همکاران  و   Mohammadfam راستا  همین 
خود شیوع حوادث شغلی منجر به فوت را در استان تهران 
3% گزارش کردند که اين مقدار نیز سه برابر ساير نقاط کشور 
بوده است )22(. از آنجا که در بین متوفیان افراد زير 20 سال 
وجود  را  آن  دلايلی  از  يکی  می‌توان  نداشتند  وجود  زنان  و 
حمايت‌های قانونی از زنان و نوجوانان در نداشتن اشتغال در 
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مشاغل سنگین ذکر کرد.
شغلی  حوادث  رخداد  الگوی  گفت،  می‌توان  کلی  به طور 
داشته  مطابقت  انجام شده  مطالعات  با ساير  مطالعه  اين  در 
ايمني کار،  به آموزش مداوم دربارۀ اصول  نیاز  نتايج،  اين  و 
ايمنی  کلاه  از  استفاده  و  تجربه  با  افراد  با  جوانان  همراهي 
در  را  شغلی  حوادث  کاهش  برای  از جمجمه  حفاظت  برای 
گفت  می‌توان  همچنین  است.  ساخته  مسجل  کارگران  بین 
که علی‌رغم محدوديت‌های موجود از بخش عمده ای از اين 
اصول  رعايت  با  می‌توان  و  کرد  پیشگیری  می توان  حوادث 
اقتصادی، پرداخت  نظام  بهداشت کار، اصلاح  ايمنی، آموزش 
حقوق عادلانه، نظارت مؤثر بر کارگاه‌ها و بهبود سطح روانی 
کارگران اين حوادث را کاهش داد. شايان ذکر است که نتايج 
حاصل از اين مطالعه در تاريخ ذکر شده از موارد مراجعه شده 
به پزشکی قانونی شهرستان سمنان بررسی شده است؛ ولی 

قابل تعمیم به کلیه حوادث شغلی استان نیست.
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با همه تفاسیر انجام شده، از بخش عمده ای از اين حوادث 
می توان  پیشگیری کرد. برای همین برنامه های پیش گیری از 
فیزيکي  وسايل حفاظت  از  استفاده  وقوع حوادث، هم چون 
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آن مؤثر باشند )23(. همچنین انجام مستمر بازرسي ايمني  

به وسیلۀ کمیته حفاظت فني کارخانه در شناخت خطرات و 
پیش گیری از حوادث بسیار مفید و مؤثر است )24(.

مجريان  کارفرمايان،  آن ها،  خانواده  کارگران،  همکاري 
بهداشتي و همۀ مسئولان مرتبط براي پیش گیری از اين گونه 
حوادث يک اصل اساسي است. آموزش، رعايت ايمني محیط 
و  کم تجربه  کارگران  ترکیب  کارفرمايان،  دقیق  نظارت  کار، 
پرداخت  و  اقتصادي  نظام  اصلاح  کاري،  محیط  در  باتجربه 
جامعه  رواني  سلامت  سطح  بهبود  عادلانه،  و  مکفي  حقوق 
کارگري و غیر اصولي هستند که می توانند آمار بروز حوادث 

را کاهش دهند.
يکي ديگر از مواردي که می تواند در پیش گیری از حوادث 
نقش مهمي داشته باشد و متأسفانه کمتر به آن توجه شده 
کارگاه ها  در  حوادث  همه  بر  که  است  مرکزي  وجود  است، 
با حضور همه مسئولین  و  باشد،  نظارت داشته  و کارخانه ها 
مختلف  زماني  مقاطع  در  را  کار  حین  حوادث  ذی ربط 
تجزيه وتحلیل کند و براساس آن راه کارهای عملي را پیشنهاد 

کرده و بر عملکرد کارگران و کارفرمايان نظارت کند )25(.
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