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 چکیده:
كنند در  يغبار كار م و گرد يدارا يها طيكه در مح يدهد. كارگران يقرار م ريسلامت كارگران را تحت تاث ،كار طيمح

امكان  يرومتريبا اسپ هير يعملكرد يها شوند. آزمون هير بيمعرض استنشاق ذرات معلق هستند كه ممكن است باعث آس

 آورد.  يرا فراهم م يويزودرس اختلالات ر ييشناسا

 يآور سولفات، وارد مطالعه شدند. جمع ديصنعت تول کينفر از كارگران  212بود  يمطالعه مقطع کي، كه  مطالعه نيا در

 هاييريگ و اندازه يرومتريانجام شد. اطلاعات با استفاده از پرسشنامه، اسپ 33 وريتا شهر 1333سال  يها از ابتدا داده

 قرار گرفت. ليمورد تحل 16 يرايشو SPSSها توسط نرم افزار  . دادهندشد يآور جمع ،يطيمح

 يكمتر از گروه فاقد مواجهه بود ول ،مواجهه يدر گروه دارا يويعملكرد ر ياصل يها مطالعه نشان داد كه اندكس نيا جينتا

 (.<55/5P) دار نبود يتفاوت معن نيا

. دينگرد افتيسولفات  دياندک سولفات در كارخانه تول ريو مواجهه با مقاد يوير يها اندكس نيب يا مطالعه رابطه نيا در

 است. ازيموضوع ن نيا شتريب يمناسب تر جهت بررس يو متدولوژ شتريبزرگتر با حجم نمونه بمطالعات 

 يرومتريسولفات، اسپ ،يويعملكرد ر يهاشاخص واژگان کلیدی:
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 44تا  44، صفحات 1313 پاییز، 3، شماره 1، سال 
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 مقدمه:   

. دهد یمقرار  ریکار سلامت کارگران را تحت تاث طیمح

کار  1غبار و گرد یدارا یها طیمحکه در  یکارگران

هستند که  یدر معرض استنشاق ذرات معلق کنند یم

 یعوامل مختلف. [1]شوند  هیر بیممکن است باعث آس

 انیاثر دارند که از آن م هیر بیشدت آسنوع و  یرو

غلظت و  اجهه،، مدت موگرد و غبار به نوع  توان یم

فرد اشاره  یتنفس هیدر ناح موجود گرد و غبار  طور نیهم

در مشاغل مختلف وجود  غبار و گرد. مواجهات با [2]کرد 

در مشاغل مختلف  نهیزم نیدر ا یدارد. مطالعات مختلف

 العهبه مط توان یمانجام شده است. از آن جمله  رانیدر ا

، کارگران [4]،  نانواها [3] یکارگران آجرپز یبر رو

 یاشاره کرد ول PVC [7] دیکارخانه تول ، و[5،6] ینساج

 ی دکنندهیتولکارگران  یبر رو یبررس چیکنون هتا

صورت  باشد یم یاز عوامل محرک تنفس یکیکه  سولفات

نامناسب و  یکار یها طیمحنگرفته است. اشتغال در 

در کارگران  یویر بیباعث آس یتنفس یها ندهیآلا

کار سالانه  یالملل نیب. بر اساس گزارش سازمان گردد یم

 رندیم یم یشغل یها بیآس لینفر به دل ونیلیم 5/1 بیقر

که موجب اختلال  یآور انیزعوامل مواجهه با  .[8،9]

 یها یماریبعلل  نیتر عیشااز  شوند یم یتنفس ستمیس

 .باشند یم یشغل

غبار مواجهه دارند در  و که با گرد یکارگران یکل طورب

 یویر یها یماریبابتلا به  یبرا یشتریمعرض خطر ب

خطر متفاوت  نیدر انواع مختلف مواجهات ا یهستند ول

امکان  یرومتریبا اسپ هیر یعملکرد یها آزمون. باشد یم

 .[8] آورد یمرا فراهم  یویزودرس اختلالات ر ییشناسا

 تاکنونسولفات  غبار و گردمواجهه با  که نیاتوجه به  با

مطالعه  نیقرار نگرفته است، هدف  از انجام ا یمورد بررس

و  یم تنفسیمواجهه به سولفات با علا ارتباط یبررس

 بود. یرومتریاسپ یها ندکسیا

 :ها مواد و روش

صنعت  کینفر از کارگران  212 یمقطع مطالعه نیدر ا

کارگران  هی. کلمورد بررسی قرار گرفتندسولفات،  دیتول

و حداقل  شد یمبرای آنها انجام   یرومتریاسپتست  که

. گردیدندسال سابقه کار داشتند وارد مطالعه  کی

 93 وریتا شهر 1393سال  یاز ابتدا ها داده یآور جمع
                                                           
1 Dust 

استفاده علایم بالینی با اطلاعات و آوری جمعانجام شد. 

توسط محققان مطالعه  نآ از  شیپکه  ایپرسشنامهاز 

توسط یک  ینیبال اتنیمعاو نیز با انجام  آماده شده بود

 یرومتریطلاعات اسپا. صورت پذیرفت ،متخصص طب کار

که در بدو  یکسان هیثبت شد. کل زیکارگران ن هیکل

 تیمثل آسم، برونش) یتنفس یها یماریباستخدام سابقه 

  جینتاموثر بر  یها یماریب ریسا ایو  (زمیو آمف

به شرکت  لیتمارا داشتند و نیز افرادی که  یرومتریاسپ

 .گردیدنددر مطالعه را نداشتند، از مطالعه خارج 

، ی، سابقه کارکیشامل اطلاعات دموگراف پرسشنامه

شامل ) یویو اطلاعات ر گاریس دنی، سابقه کشتیجنس

 ،ییسرما ای ی، آسم ورزشفلاکسیسرفه، خلط، سابقه ر

 ( بود.نهیس خس خسنفس،  یتنگ

مواجهه بر اساس اطلاعات  زانیمربوط به م اطلاعات

 2تامگرد و غبار  یسال قبل برا ی شده انجام یریگ اندازه

با  تامگرد و غبار  یبرا یفرد یها یریگ نمونهدست آمد. ب

 سلولوز استات که به پمپ یلترهایفاستفاده از 

، پسیلوانیا، ایالات متحده SKC گیری )شرکتنمونه

وصل شده  قهیبر دق تریل 2 انیسرعت جر یدارا آمریکا(

 3هوا با استفاده از روتامتر انیربود انجام گرفت. سرعت ج

 گرد و غبار  زانیتست شد. م یریگ نمونهو پس از  شیپ

 نییتع یکم صورت به 4یمتریگراو زیبا استفاده از آنال

 هایذره یبرا (TLV) 5آستانه مجاز مواجهه. گردید

بر اساس استاندارد انجمن  (PNOS) 6مشخص نشده

11 mg/m (ACGIH) 7کایآمر یا حرفهبهداشت 
در  3

 . [11]شد  هنظر گرفت

از  شیو صبح )پ ستادهیها در حالت ایرومتریاسپ هیکل

 ها دادهسپس  انجام شد. یبر اساس نژاد قفقازشروع کار( 

تجزیه و مورد  ،16 ویرایش،  SPSSتوسط نرم افزار 

اخلاق پژوهشکده سل و  تهی. کمقرار گرفت لیتحل

 دییتارا مورد طرح  نیا یدانشور حیمس یویر یها یماریب

 تیشرکت کنندگان در مطالعه رضا هی. از کلداده بودقرار 

 اخذ شد. یآگاهانه شفاه

                                                           
2 Total dust 
3 Rotameter 
4 Gravimeter 
5 Threshold Limit Values 
6 Particulate Not Otherwise Specified 
7 American Conference of Governmental Industrial 

Hygienists 
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 شرکت کنندگان در مطالعه  کیاطلاعات دموگراف - 1جدول شماره 

 حداکثر حداقل انحراف معیار میانگین متغیر

15/39 سن  95/8  23 61 

31/14 سابقه کار  83/7  1 41 

64/26 شاخص توده بدنی  85/5  85/17  54/39  

 

 مواجهه زانیمطالعه برحسب م یرهایمتغ - 2جدول شماره 

 P value تر از حد مجاز نییپا زیناچ فاقد مواجهه  

 سن
 (%9/52) 37 (%8/52) 57 %(2/38) 13 41کمتر از

297/1 
 (%1/47) 33 (%2/47) 51 (%8/61) 21 و بالاتر 41

 سیگار
 (%1/61) 42 (%1/73) 79 (%3/85) 29 ندارد

121/1 
 (%1/41) 28 (%9/26) 29 (%7/14) 5 دارد

 سابقه کار
 (%3/54) 38 (%6/54) 59 (%2/38) 13 14کمتر از 

221/1 
 (%7/45) 32 (%4/45) 49 (%8/61) 21 سال و بالاتر 14

 شاخص توده بدنی
 (%3/44) 31 (%1/37) 41 (%2/41) 14 25از  کمتر

662/1 
 (%7/55) 39 (%1/63) 68 (%8/58) 21 و بالاتر 25

 شب کاری
 (%2/7) 5 (%4/44) 48 (%5/76) 26 ندارد

<111/1 
 (%8/92) 64 (%6/55) 61 (%5/23) 8 دارد

 

حد  ریسال قبل ز یها یریگ اندازه هیکارخانه کل نیا در

مواجهه به سه گروه  زانیافراد بر اساس ملذا مجاز بود. 

کم و مواجهه کمتر از حد  اریفاقد مواجهه، مواجهه بس

 شدند. یبند میتقسمجاز 

 نتایج:

( ±95/8) 15/39در مطالعه  کنندگان شرکتسن  نیانگیم

در  کنندگان شرکت کیاطلاعات دموگراف رسای. بود سال

 آورده شده است. 1مطالعه در جدول 

 یها شاخصمواجهات با  زانیارتباط م یابیارز جهت

 زانیمحل کار و م برحسبافراد  ،یرومتریاسپ

 ،انجام شده در سال قبل از انجام مطالعه  یها یریگ اندازه

کم و  اریمواجهات بس یدارا ،فاقد مواجهات ی دستهبه سه 

 میتقسگرد و غبار تام  یحد مجاز برا ریز تمواجها یدارا

( در گروه فاقد کنندگان شرکت % از16نفر ) 14شدند. 

 %(51)نفر  118  ،(ی، انبار و اداریمواجهه )گروه نگهبان

در گروه کمتر از  %(33نفر ) 71و  زیمواجهه ناچگروه در 

 زانیم برحسبمطالعه  یرهایمتغحد مجاز قرار داشتند. 

آورده شده  2در جدول  مطالعه کنندگان شرکتمواجهه 

  .تاس

 یکار نوبتدر مطالعه  کنندگان شرکت( از %3/37)نفر  79

در  کنندگان شرکت%( از 8/62نفر ) 133نداشتند و 

%( از 4/64نفر ) 137داشتند.  یکار شبمطالعه 

%( 1/6نفر ) 13، یگاریس ریدر مطالعه غ کنندگان شرکت

 گاری%( در حال حاضر س2/29نفر ) 62ترک کرده و 

افراد در دو دسته  ،یآمار یزهایجهت انجام آنال بودند.

 شدند. یبند طبقه یگاریس ریو غ یفعل یگاریس

 میاز علا %(3/3نفر ) 7در مطالعه تنها  کنندگان شرکت از

، نهیس خس خسنفس،  ی)سرفه، خلط، تنگ یتنفس

 نینفر سابقه چن 215داشتند و  تی( شکاکیآلرژ تینیر

 .دادند ینمرا  یمیعلا

در کارگران در سه گروه فاقد  یویعملکرد ر اطلاعات

کمتر از حد مجاز و بالاتر از حد مجاز در جدول  مواجهه،

 آورده شده است. 3

 یها شاخص، شود یممشاهده  3که در جدول  همانطور

مواجهه کمتر از گروه  یدر گروه دارا  یویعملکرد ر یاصل

 نبود دار یمعنتفاوت  نیا یفاقد مواجهه بود ول

(15/1P>.) 

 :بحث

باعث  تواند یم یویر یسم ایمواجهه با مواد محرک 

غلظت، اندازه،  رینظ یشود و عوامل یشغل یویر بیآس
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 شرکت کنندگان در مطالعه در سه گروه یویاطلاعات عملكرد ر - 3جدول شماره 

 حد مجاز  زیر مواجهه ناچیز وفاقد مواجهه،  

 
 فاقد مواجهه زیمواجهه ناچ حد مجاز ریمواجهه ز

P-value 
 (اریانحراف مع) نیانگیم (اری)انحراف مع نیانگیم (اری)انحراف مع نیانگیم

FEV1 19/93 (12/1)  17/94 (28/1)  37/96 (43/1)  496/1  

FVC 45/92 (64/9)  84/94 (11/1)  93/97 (41/1)  145/1  

FEV1/FVC 29/83 (17/7)  21/82 (21/6)  26/81 (24/6)  562/1  

PEF 64/8 (96/1)  21/9 (73/1)  13/9 (63/1)  647/1  

FEF 25-75 19/92 (49/2)  71/86 (19/2)  71/88 (48/2)  344/1  

 
بروز آن اثر  یرو تواند یم یفرد تیمدت مواجهه و حساس

 ها هیرمعلق در هوا وارد  غبار و گردکه  یداشته باشد. زمان

ماکروفاژها ذرات معلق را  رینظ یدفاع یها سلول ،شود یم

از  شیب گرد و غبار که مقدار  ی. زمانندینما یماحاطه 

 بتدریج موجب ،مذکور باشد یها سلول یپاکسازتوان 

 ابدی یمالتهاب بهبود  که یوقت. شود یمها  التهاب در آلوئول

باعث  بروزیف نی. اگذارد یم یبرجا یبروزیاز خود اسکار ف

 . [1] گردد یم ژنیاختلال در روند انتقال اکس

 کیکارگران  یویر تیوضع یمطالعه هدف بررس نیا در

سولفات بود. مواجهه با سولفات اثرات  دیکارخانه تول

مورد  هیر یاثر آن رو تاکنون یدارد ول یتنفس ی بالقوه

قرار نگرفته است. مطالعات مشابه در کارگران  یبررس

 مانیس عیصنا ، کارگران[4،13]، نانواها [11،12] ینساج

، کارگران [17] ی، کارگران ساختمان[14-16]

ه انجام شد [3] ی، کارگران آجرپز[18] یزسا کیسرام

 است.

 یها کورهو همکاران در کارگران  یکه غلام یا مطالعه در

 یها شاخصنشان داده شد که  [3]انجام دادند  یآجرپز

 تر نییپا یدار یمعن صورتبدر گروه مواجهه  یرومتریاسپ

و همکاران در  انینیاز گروه شاهد بود. در مطالعه ام

در گروه  یویر یها شاخصهم کاهش  یکارگران نساج

 212 درمجموعمطالعه  نی. در ا[19]شد  دهمواجهه مشاه

قرار  یبررس مورد یرومتریو اسپ یویر ازنظرکارگر 

اغلب  برخلافمطالعه نشان داد که  جی. نتاگرفتند

 ازنظر یدار یمعنتفاوت  گر،ید عیمطالعات مشابه در صنا

 یها گروهدر  یویعملکرد ر یهاهینماو  یویر میوجود علا

، 3. )جدولکارخانه مشاهده نشد نیدر ا یمختلف شغل

15/1P> )باشد یمموضوع متصور  نیا یبرا هیتوج چند. 

 یها یریگ اندازه، تمام گردیدکه قبلا ذکر  طور همان (1

کارخانه کمتر از حد مجاز  نیسال قبل در ا یطیمح

 ی کننده هیتوجاز علل  یکی. این موضوع میتواند بود

کارگران  یرومتریعدم تفاوت مشاهده شده در اسپ

 کارخانه باشد. نیا

 Healthyی دهیپدکارگران و  ییجا جابه لیبه دل (2

Worker Effect  که  یکسان، احتمال دارد که

 یها بخشاز  اند داشته یمشکل تنفس نیا از  شیپ

منتقل شده باشند.  یدیتول ریغ یها بخشبه  یدیتول

 هیکل ،احتمال نیا یمطالعه جهت بررس نیمحققان ا

 نیرا از ا ریسال اخ 2کارخانه در  یها ییجا جابه

به  ییجا جابهمورد  2کردند و تنها  یبررس جنبه

 کهآن بالذا مشاهده نمودند.  یویر یماریب لیدل

نظر چندان بالا ب ییخطا نیاحتمال وجود چن

از  توان ینماحتمال آن را  هرحال به یول رسد ینم

 ذهن خارج نمود.

 :گیری نتیجه

و مواجهه  یویر یها شاخص نیب یا رابطهمطالعه  نیدر ا

 افتیسولفات  دیاندک سولفات در کارخانه تول ریبا مقاد

و  شتریبا حجم نمونه ب تر بزرگ. مطالعات دینگرد

 ازیموضوع ن نیا شتریب یجهت بررس تر مناسب یمتدولوژ

 است.
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Abstract: 

Workplace environment influences the workers’ health. Workers who work in dusty 

environments are exposed to particulate matters which their inhalation may damage 

respiratory tract and parenchyma. The evaluation of lung function by spirometry can detect 

respiratory disorders in early stages.  

Two hundred and twelve workers of a sulfate-producing industry were recruited in this 

cross sectional study. Collecting data was carried out from March to September 2014. The 

data were collected by questionnaire, spirometry and environmental measurements and 

subsequently they were statistically analyzed by the software SPSS version 16. 

The results of the current study showed that major indices of pulmonary function were 

lower in exposed group than the unexposed group; however, the difference was not 

significant (P-value>0.05). 

There was no association between pulmonary indices and exposure to low amounts of 

sulfate in the sulfate producing factory. Nevertheless, it seems that further studies with 

greater sample size and different methodology are needed in this regard. 

Keywords: Pulmonary function indices, Sulphate, Spirometry 
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