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ازی ناشی تنفسي ماریبعلتبهات بیمارستانیمراجعوعروقیقلبیمرگمواردتعداد برآورد
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چکیده
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ات مراجعوعروقیقلبیمرگمواردتعداد برآوردقیتحقنیاازهدف.رودمیشمارایران بهشهرهايترینآلودهازیکی
.است1389-1391ي هاسالدرمیکرون10ذرات معلق کمتر از باتماسازی ناشی تنفسي ماریبعلتبهبیمارستانی

اندازه گیري غلظت ذرات معلق با . در شهر اهواز انجام شد1389-1391ي هاسالاین مطالعه توصیفی در :هاروشمواد و 
تحلیلوتجزیهمیکرون بوسیله10اثرات بهداشتی آلاینده ذرات معلق کمتر از . انجام گردیدGRIMMاستفاده از دستگاه

. برآورد گردیدجهانیبهداشتسازمانAir Qمدلازاده با استفآماري و 
- 1391سالدرذرات معلق منتسب بهیعروقیقلبي هايبیمارازی ناشمرگکلتعدادمطالعه نشان داد که جینتاهایافته
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جندي شاپوراهواز، اهواز، ایرانیدانشگاه علوم پزشک،رازي
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جنديپزشکیعلومدانشگاهعه بالینی بیمارستان رازي،تحقیقات توسمرکزعفونی گرمسیري و عضوتحقیقاتمرکزعضوعفونی،گروهاستادیار-3

ایراناهواز،اهواز،شاپور
ایراناهواز،اهواز،شاپورجنديپزشکیعلومدانشگاهتحقیقات توسعه بالینی بیمارستان رازي،مرکزعضومسئول روابط عمومی،-4
يهافناوريوتحقیقاتمرکزبهداشت و عضودانشکدهمحیطبهداشتمهندسیگروهکمیته تحقیقات دانشجویی، دکتريدانشجوي) مسئولنویسنده(-5

اهواز، اهواز، ایرانجندي شاپوریدانشگاه علوم پزشک،الینی بیمارستان رازيبتحقیقات توسعه مرکزمحیطی، عضوزیست
javad.sam200@gmail.com: ، پست الکترونیکی061-33361544: ، دورنگار061-33721675: تلفن

ایراناهواز،شاپوراهواز،جنديپزشکیعلومبهداشت، دانشگاهدانشکدهمحیطبهداشتمهندسیدکتري،گروهدانشجوي-6

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
53

16
5.

13
94

.1
4.

10
.8

.4
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jo
ur

na
l.r

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
2-

19
 ]

 

                             1 / 12

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17353165.1394.14.10.8.4
http://journal.rums.ac.ir/article-1-2659-fa.html


...ازی ناشی تنفسي ماریبعلتبهات بیمارستانیمراجعوعروقیقلبیمرگمواردتعداد برآورد854

1394، سال 10، شماره 14دوره مجله دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان

مقدمه
عنوانبهانسانتوسطشدهجادیاي هوای آلودگامروزه

درمطالعاتنتایج. استشدهمطرحي جدلمشککی
بهي هوا هاآلایندهمدتبلندومدتکوتاهاثراتخصوص
ي هايبیماربروز پزشک،بهمراجعهبستري،مواردصورت

- 8[گرددمیتنفسی و افزایش میزان مرگ و میر گزارش 
1[.

ي اخیر در هامطالعات اپیدمیولوژیک زیادي در سال
جهت مشخص نمودن رابطه بین نقاط مختلف جهان در 

بر . انجام شده استهاو سلامت انسانهوای آلودگاثرات
افزایش آلودگی هوا و تأثیراساس نتایج این مطالعات 

ي دستگاه تنفسی، حساسیت چشم، بینی هاافزایش عفونت
ي آلرژیک، بیماري مزمن هاو حلق، کاهش دید، واکنش

مرگ و میر ي قلبی وهاتنفسی، سرطان ریه، بیماري
.]9- 11[مشخص و قابل ملاحظه بود

ی مساحتونفر000,000,1حدوددری تیجمعبااهواز
در) يشهردارگانه8مناطق(مربعلومتریک259بربالغ

وی شمال68/48یی ایجغرافطولدررانیای غربجنوب
شهرارتفاعوشدهواقعی شرق32/31یی ایجغرافعرض
باشدمیمتر16متوسطورطبهایدرسطحازاهواز

]13-12[ .
واستایرانآلودهشهرکلانهفتازی یکاهوازشهر

ویافتهشیافزاروزروزبهشهرنیادرهوای آلودگزانیم
ی بهداشتوی طیمحستیزمشکلاتاز. شودیمدتریشد

ي هافاضلابي آورجمعوهیتصفعدمبهتوانمیشهرنیا
نیمأتمنبعتنهابههافاضلابنیاهیتخل،یصنعتوي شهر
بهرورونددست،نییپاي شهرهاوشهرنیاشربآب
املاحرفتنبالالیدلبهي شهرشبکهآبي شوردیتزا

بنااهوازشهر.کرداشارهکارونرودخانهی عنی یاصلمنبع
،یتوپوگرافویی ایجغرافتیموقعجملهازمتعددلیدلابه

ي کشورهادرنوظهورمنابعوعربستاني صحرابهی کینزد
وجود،يشهردروننقلوحملوغباروگرده،یهمسا

فولادومییپتروشنفت،جملهازعمدهونیسنگعیصنا
گرفتهقرارهوای مصنوعوی عیطبي هایمعرض آلودگدر

. ]12-14[است
میکرون از جمله مهمترین 10ذرات معلق کمتر از 

مجموع. باشندمیانسانمت تهدید کننده سلايهاآلاینده
ذراتوTotal Suspended Particulate (TSP)راذرات

کرونیم5/2ازکوچکتروPM10راکرونیم10ازکوچکتر
10ازکوچکترذراتنکهیابهتوجهبا.ندیگویمPM2.5را
عمده،شوندیمواردهیری تحتاني هاقسمتبهکرونیم

هیرجدارازکههاآنایهاآلوئولدررسوب شدهذرات
5/2ازکوچکترشوندیمخونانیجرواردو کردهعبور

شیافزاشاملانسانبرندهیآلانیااثرات. هستندکرونیم
شیافزا،یتنفسي هايماریبشیافزار،یمومرگزانیم

دری تنفسی تحتاندستگاهدرعفونتومعدهسرطان
باشدیمیسالگ15سنتاشدهمتولدتازهي هابچه

]16 -15[ .
درریويعملکردکاهشوبرونشیتشیوعمیزان

سالیانهمتوسطغلظتهايدرحتیبزرگسالانوهابچه
) PM10(μg/m330وPM2.5)(μg/m320زیرمعلقذرات
.]17- 18[استشدهدیده

نییتعجهتشدهانجامي زهایآنالمتاوهایبررس
ه استدادنشانریمومرگبرمدتکوتاهمواجههاثرات

زانیم) %95نانیاطمفواصلبا(μg/m310شیافزاباکه
ی تیکوسیمکز،)%1/1–3/2(%7/1بانکوكدراثربرآورد

،)%9/0–4/1(%1/1اگویسانت،)9/0%- 7/2(83/1%
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- 6/2(%6/1ایاسترالسبنیبر،)%2/0- 6/1(%8/0نچانیا
.]19- 24[باشدمی) %32/0-6/1(%95/0ی دنیس،)5/0%

ریمومرگبرآوردخصوصدریی هاگزارش،همچنین
کرهدرشهرهفتن،یچیانگنیشازPM10بامرتبط

.]25-27[استشدهارائهنوی دهلوی جنوب
Geravandiمدلهمکاران ازوAir Qبرآوردبه منظور

بر اساس .ندنموداستفادهاهوازدرازن ی بهداشتاثرات
ي هاازن در افزایش میزان مرگثیرتأنتایج بدست آمده 

اثراتبرآوردمنظوربه. ]6[قلبی و عروقی گزارش گردید 
Tominz،2005سالدرایتالیای ستیتردرPM10ی بهداشت

. ]28[نمودند استفادهAir Qمدلهمکاران ازو
برآوردبه منظورAir Qمدلاز1388سالدرهمچنین، 

گردیداستفادهتهراندرPM10ی بهداشتاثرات
جهت برآورد اثرات 1388در سال Air Qاز مدل . ]29[

جهت . ]30[شداستفادهاهوازدري هواهاآلایندهی بهداشت
در سال تبریزدري هواهاآلایندهی بهداشتبرآورد اثرات 

. ]31[شداستفادهAir Qاز مدل 1390
اثرات بهداشتی و کامل علمی یا توجه به عدم مطالعه 

در این مطالعه سعی شده است،دگی هوا در این شهرآلو
بهات بیمارستانیمراجعوعروقیقلبیمرگمواردتعداد 

ذرات معلق کمتر از باتماسازی ناشی تنفسي ماریبعلت
.برآورد گردداهوازشهردرمیکرون 10

هامواد و روش
اطلاعات . باشدمیتوصیفی نوع از انجام شدهمطالعه

میکرون 10ذرات معلق کمتر از لطت آلاینده مربوط به غ
از Excelبه صورت فایل 1389- 1391ي هاسالدر

سازمان محیط . سازمان محیط زیست اهواز اخذ گردید
نصب شده در GRIMMي هااز طریق دستگاهزیست اهواز

نادري، اداره کل، دانشکده بهداشت و (چهار ایستگاه 
10معلق کمتر از در سطح شهر اهواز ذرات) هواشناسی

پرتابل GRIMMدستگاه.کندمیمیکرون را اندازه گیري 
یکی از )، ساخت کشور آلمان108مدل (کاناله 15

گیري و شمارش ذرات اندازهجهت هادستگاهترینايحرفه
میکرومتر با استفاده از روش 20تا 3/0غبار با قطر وگرد

از سیستم هدستگااین .باشدمینورسنجی پراکنش نور 
زمان واقعی خوانش توده کرده وغلاف هوا استفاده

گیري براي اندازهGRIMM.دهدمیآئروسل را نمایش 
در مه وگرد و غبار، دود، ذراتونچیی همهاآلاینده

فضاهاي وساخت و ساز، محیط زیستکارهاي صنعتی،
ار افزنرممجهز به این دستگاه .باز قابل استفاده است

ري جهت انتقال اطلاعات به کامپیوتر همراه با کامپیوت
به دو فرمت عددي و گرافی هاو نمایش دادهRS232کابل 
باشدمیهاجهت ذخیره دادهMB1کارت حافظه بهمراه

بر اساس بردارينمونههايایستگاهتوزیعنحوه. ]10[
جانمایی سازمان محیط زیست است اما با توجه به تحقیق 

یع به شکلی است که بیشتر نواحی شهر حاضر نحوه توز
و جانمایی توزیع نحوه1شکل. دهندمیاهواز را پوشش 

راي هواي شهر اهواز هاآلایندهداريبرنمونهایستگاههاي
.]5[دهدیمنشان
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)ينادروده بهداشت قدیم، اداره کل، دانشکهواشناسی(هاي هواي شهر اهواز آلایندهبردارينمونههايایستگاهو جانمایی توزیع نحوه-1شکل 

ي سنجش آلودگی این هاایستگاهمیاز آنجا که تما
دما بودند از سازمان هواشناسی اهواز حسگرشرکت فاقد 

.آوري گردیدجمع1389- 1391ي هاسالاطلاعات دمایی 
توسطي دریافت شده از سازمان محیط زیست هاداده

ودماحیتصحستوراتمجموعه د(پردازشExcelارافزنرم
بهشده و)گیري، کد نویسی، فیلترینگنیانگیم،فشار

این مدل .تبدیل گردیدAir Qمدلعنوان فایل ورودي به
کوتاهاثراتبرآوردمنظوربهاعتمادقابلومعتبرابزارکی

جهانیبهداشتسازمانتوسطهواي هاندهیآلامدت
ي ورودنیکراسچهارشاملمدلنیا. استشدهی معرف

)Supplier،AQ data ،Location ،Parameter (دوو
مدل.]12،6[است) Table ،Graph(ی خروجنیاسکر

Air Q باشند میبراي شهرهایی مانند اهواز که صنعتی
.]32،6[بسیار مناسب است

قلبی بیماریهايازی ناشریمومرگموارد تعداد
ي ماریبعلتبهانیات بیمارستمراجعمواردعروقی و تعداد 

ذرات معلق کمتر از باگرفتنقرارمعرضدربخاطریتنفس
با استفاده 1389-1391ي هاسالدردر اهواز میکرون 10
محاسبه)Air Q2.2.3(جهانیبهداشتسازمانمدلاز

ترین مواردي که در جداول خروجی از جمله مهم.دیگرد
ایجاد احتمال (خطر نسبی : آیدمیتوسط مدل بدست 

عارضه در جمعیت در معرض نسبت به احتمال ایجاد 
باشد که به سه شکل میعارضه در گروه غیر در معرض 

مثبت و مطلوب در تأثیرداراي (ین یخطر نسبی حد پا
وضعیت موجود ایجاد (، وسط )کاهش ایجاد عارضه

منفی و نامطلوب در افزایش تأثیرداراي (، بالا )عارضه
درصدي از (منتسبجزءگردد،میگزارش ) ایجاد عارضه

به آلاینده مورد نظر پیامدهاي بهداشتی است که مستقیماً
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تعداد موارد پیامدها در (و بروز پایه ) شودمینسبت داده 
که بر اساس مطالعات اپیدمیولوژیک ) طی یک سال است

که توسط سازمان بهداشت جهانی انجام شده محاسبه 
.]5،13[گردیده است

در این هابه منظور تجزیه و تحلیل دادهدر نهایت 
درصد، توصیفی مانند محاسبهآمار يهاتحقیق از روش

تحلیل براي انجام تجزیه وو میانگین، انحراف معیار
استفاده شده استAir Qمدلي تحقیق از هاداده

نتایج
تیفیکی ملاستانداردارائه شده بوسیلههیاولاستاندارد

;National Ambient Air Quality Standards)آزادي هوا

NAAQS) 150میکرون 10جهت ذرات معلق کمتر از
ساعته24استانداردمکعب بصورتمتربرکروگرمیم
سازمانتوسطشدهمنتشرهیاولاستاندارد. ]33[باشدیم

صورته بمکعبمتربرکروگرمیم20جهانیبهداشت
.]34[باشدیمانهیسالمتوسطاستاندارد

ات بیمارستانیمراجعتعداد وی عروقیقلبي هاي بیمارازی ناشموارد مرگومنتسبجزء،ینسبخطري هاشاخصبرآورد-1دولج
1389- 1391هاي سالدراهوازشهردرمیکرون10ذرات معلق کمتر از بهمنتسب یتنفسي ماریبعلتبه

شاخص
PM10بهداشتی منتسب به اثر

ینسبخطر
RR

منتسبجزء
AP) درصد(

تعداد موارد منتسب 
)نفر(

1389008/1245/13714در سال یعروق- یقلبي هاي بیمارازی ناشموارد مرگ
1390008/1245/13898در سال یعروق- یقلبي هاي بیمارازی ناشموارد مرگ
1391008/1245/131055در سال یعروق- یقلبي هاي بیمارازی ناشموارد مرگ

1389011/1254/162028در سال یتنفسي ماریبعلتبهات بیمارستانیمراجعمواردتعداد 
1390011/1254/162277در سال یتنفسي ماریبعلتبهات بیمارستانیمراجعمواردتعداد 
1391011/1254/162675در سال یتنفسي ماریبعلتبهات بیمارستانیمراجعمواردتعداد 

RR: Relative Risk, AP: Attributable Proportion

انه،یسالمتوسطاهوازشهري برادهدنشان مینتایج 
متوسط،)فصل گرم شامل بهار و تابستان(تابستانمتوسط
98صدكو)فصل سرد شامل پاییز و زمستان(زمستان

بابرابر1389در سال بیترتبهاهوازشهردرندهیآلانیا
،323بابرابر1390، در سال 261،328،194،1328
،727،815بامعادل1391و در سال 360،284،935
در . استمکعب بودهمتربرکروگرمیم2663و635

هیپابروز،منتسبجزء،ینسبخطري هاشاخص2دولج
میکرون10ذرات معلق کمتر از بهمنتسبمواردتعدادو 
بروزدری عروقیقلبي اهيبیمارازی ناشموارد مرگي برا
علتبهات بیمارستانیمراجعمواردتعداد ي براو 497هیپا

محاسبه105در1260هیپابروزدری تنفسي ماریب
یعروقیقلبي هايبیمارازی ناشمرگموارد. استدهیگرد
714برابر1389سالدروسطحدی نسبخطرزانیمدر
نفر1055برابر 1391نفر و در سال 898برابر 1390، نفر

بهات بیمارستانیمراجعمواردتعداد شاخص.استبوده
در وسطحدی نسبخطرشاخصدریتنفسي ماریبعلت
1390، این تعداد در سال نفر2028معادل1389سال

نفر2675معادل1391و در سال نفر2277معادل 
.باشدیم

ازی ناشمرگمواردی تجمعتعداد1نمودار 
بهمنتسبي مختلفهاغلظتدری عروقیقلبي هايبیمار
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وسطحدی نسبخطردرمیکرون10ذرات معلق کمتر از 
طورهمان. دهدیمنشان1389- 1391سالدراهوازدررا

مرگمواردي صعودریس، شودیممشاهده1نمودار درکه
ذرات غلظتشیافزابای عروقیقلبي هايبیمارازی ناش

10- 80يهاغلظتدرمیکرون10معلق کمتر از 
وداشتهی شیافزایکنواختریسمکعبمتربرکروگرمیم

مکعب روندمتربرکروگرمیم100ازشتریبغلظتدر
.دهدمینشانراتريسریعشییافزا

ی قلبي هاي بیمارازی ناشمرگمواردی تجمعتعداد-1نمودار
فواصلبرابردرمیکرون10ذرات معلق کمتر از بهمنتسبی عروق

1389-1391هاي سالاهواز درشهر درغلظت

علتبهات بیمارستانیمراجعمواردتعداد2نمودار 
ذرات بهمنتسبي مختلفهاغلظتدریتنفسي ماریب

درراوسطحدی نسبخطردرمیکرون10معلق کمتر از 
کهطورهمان. دهدیمنشان1389-1391سالدراهواز

مراجعهمواردي صعودریس،شودیممشاهده2نمودار در
ذرات غلظتشیافزابای تنفسي ماریبعلتبهی یسرپا

10- 90يهاغلظتدرمیکرون10معلق کمتر از 
وداشتهی شیافزایکنواختریسمکعبمتربرکروگرمیم

بدلیلمکعبمتربرکروگرمیم150ازشتریبغلظتدر
. یابدمیتري حسوسافزایش م،بیشترمواردتعدادبروز

200ازکمترغلظتباي روزهادرفوقموارد41%
.استدادهرخمکعبمتربرکروگرمیم

ي ماریبعلتبهات بیمارستانیمراجعمواردی تجمعتعداد -2نمودار
فواصلبرابردرمیکرون10ذرات معلق کمتر از بهمنتسبی تنفس

1389-1391هاي سالاهواز درشهر درغلظت

بحث
بر اساس نتایج بدست آمده غلظت ذرات معلق کمتر از 

روند افزایشی و 1389- 1391ي هاطی سالمیکرون10
. صعودي داشته است

مواردتعداد%50بیش از با توجه به نتایج حاصله
1389-1391ي هادر سالیعروقی قلبمرگی تجمع

مکعبمتربرکروگرمیم150ازکمترغلظتبهمربوط
. استبوده

ات مراجعمواردتعداد درمنتسبجزءبالايریمقاد
بالاانگریب2جدولدریتنفسي ماریبعلتبهبیمارستانی

. استبودهبالاسطحدری نسبخطرزانیمبودن
ی نسبخطروجودباکهدهندمیشانن2و 1يهانمودار
غلظتدرمیکرون10ذرات معلق کمتر از یبهداشتاثرات

تماسعدملیدله بمکعبمتربرکروگرمیم10ازترنییپا
چیهگریدانیببهباشدمیصفرهاغلظتنیاباتیجمع
غلظتکهاستنبوده1389- 1391ي هاسالدري روز
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برکروگرمیم10ریزبهمیکرون10ذرات معلق کمتر از 
.برسدمکعبمتر

شهر20،ییاروپاشهر29درشدهانجامي هایبررس
نیاي ایگوی یایآسي کشورهاازي تعدادوی یکایآمر
کوتاهتماسبهمربوطی بهداشتاثراتکهاستقتیحق

ي شهرهادرمیکرون10ذرات معلق کمتر از بامدت
مشابهتوسعهحالدرویافتهتوسعهي کشورهامختلف

درشیافزامکعبمتربرکروگرمیم10هري ازابهواست
خطرزانیممیکرون10از ذرات معلق کمترروزانهغلظت
.]35-37[ابدیمیشیافزا%5/0مرگ

وبانکوك،یتیسکویمکزدرگرفتهانجاممطالعات
میکرون10ذرات معلق کمتر از غلظتمتوسطاگویسانت

گزارشمکعبمتربرکروگرمیم115و45،65را
و121،227بیترتبههاغلظتحداکثرنیهمچن. اندکرده
دروجودنیابا. استبودهمکعبمتردرمکروگریم360

معرضدري ادیزافرادتعدادی وقتآلودهاریبسي شهرها
10ذرات معلق کمتر از کهاستمعنانیبدرندیگمیقرار

. ]35-37[داردمیعموسلامتبرمیمهاثرمیکرون
درونیرگرسمدلیکاي بر پایه مطالعهاساسبر
، دیده کایآمرمتحدهالاتیارشهدهدرهوای آلودگی بررس

10هرازاءبهسال65ي بالاافراددری نسبخطرشد که 
10ذرات معلق کمتر از شیافزامکعبمتربرکروگرمیم

. ]38[روند صعودي دارددرصددومیکرون
ذرات ی بهداشتاثراتبرآوردمنظوربهاي که مطالعهدر

Airمدلازایتالیای ستیتردرمیکرون10معلق کمتر از 

Qي هامرگکل%8/1گردید، مشخص شد که استفاده
ازشیبي غلظتهابهی تنفسي هامرگ%5/2وی عروقی قلب
که بسیار ]28[منتسب استمکعبمتربرکروگرمیم20

. پایین تر از نتایج حاصل از مطالعه حاضر است

بویژه هوايهااثرات در معرض قرار گرفتن با آلاینده
PM10وPM2.5اي مورد ارزیابی قرار بر سلامتی در مطالعه

مورد مرگ بوده که 46000گرفت که نتیجه آن تخمین 
هاي قلبی تنفسی و مورد مرگ آن در اثر بیماري27000

. ]39[سرطان ریه بوده است
با 1388سالدردر یک بررسی مشابه که در تهران 

ی بهداشتاثراتبرآوردمنظوربهAir Qمدلاستفاده از
انجام گردید، مشخص میکرون10ذرات معلق کمتر از 

وی عروقی قلبي هامرگکل%4ًگردید که تقریبا
برکروگرمیم20ازشیبي هاغلظتبهی تنفسي هامرگ
که در مقایسه با ]29[شودمیدادهنسبتمکعبمتر

.نتایج بدست آمده در مطالعه حاضر پایین تر است
عات در شهرهاي کرمانشاه و بوشهر بر اساس نتایج مطال

يهابیماري%12ًتقریباکرمانشاهدرمشخص گردید که
متربرکروگرمیم30ازبیشيهاغلظتبهعروقیقلبی

قلبیيهابیماري%14ًتقریبابوشهرشهردرومکعب
20ازبیشيهاغلظتبهمرگموارد کل%12وعروقی

که ]40[شودمیدادهنسبتمکعب متربرکروگرمیم
.نسبت به موارد محاسبه شده مطالعه حاضر پایین تر است

کههددمینشانتبریزشهردرآمدهبدستنتایج
بهتنفسیوعروقیقلبیيهابیماريکل%6ًتقریبا
نسبتمکعب متربرکروگرمیم10ازبیشيهاغلظت

که پایین تر از نتایج مطالعه حاضر ]15[شودمیداده
.است

در 1388اي که در سال ي مطالعههابا توجه به یافته
ی قلبي هامرگکل%13ًاهواز انجام شده بود، تقریبا

20ازشیبي هاغلظتبهی تنفسي هامرگوی عروق
که ]30[شودمیدادهمکعب نسبتمتربرکروگرمیم

. نتایج مطالعه ما بالاتر از این درصد مرگ است
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، تبریز، تهراناهواز،شهردرهآمدبدستجینتاسهیمقا
%17-20اهوازدرکههدمینشانبوشهروکرمانشاه

و1389- 1391ي هاسالدری عروقی قلبي هامرگ
شیبي هاغلظتبهات بیمارستانیمراجعموارد27%- 2/30
بالا. شودمیدادهمکعب نسبتمتربرکروگرمیم20از

بهتواندمیدر مطالعه حاضر این دو عاملدرصدبودن
10ذرات معلق کمتر از غلظتبالاترنیانگیملیدل

. باشداهوازشهردربالاغلظتباي روزهاتداومیامیکرون
شهردر قیتحقاین درآمدهبدستجینتابا توجه به 

موارد%27وی عروقی قلبي هامرگ%17ًتقریبااهواز
در سال یتنفسي ماریبعلتبهات بیمارستانیمراجع
موارد%29وی عروقی قلبي هامرگ6/18%، 1389
در سال یتنفسي ماریبعلتبهات بیمارستانیمراجع
موارد%2/30وی عروقی قلبي هامرگ%20و 1390
در سال یتنفسي ماریبعلتبهات بیمارستانیمراجع
مکعب متربرکروگرمیم20ازشیبي هاغلظتبه، 1391
.شودمیدادهنسبت

نتایج حاصل از این تحقیق و مطالعات مشابه با مقایسه 
توان به وضعیت بسیار نامطلوب هوا و غلظت بسیار می

میکرون در 10بالاتر از حد مجاز ذرات معلق کمتر از 
. هواي شهر اهواز بدلیل بروز پی در پی گرد و غبار پی برد

با استفاده از آمار و ارقام هاسازي اثر آلایندهمیمتأسفانه ک
ي علوم پزشکی وابسته به وزارت هاده در دانشگاهثبت ش

صورت عملی غیر ممکن است لذا مقادیر ه بهداشت ب
ي مورد مطالعه از مقادیر محاسبه شده سازمان هاشاخص

استفاده گردید، لذا جهت ) خاورمیانه(بهداشت جهانی 

ي هوا نیاز به هابرآورد واقعی مقادیر اثرات بهداشتی آلاینده
انجام مطالعات اپیدمیولوژیک جهت محاسبه دقیق 

.باشدمیخطر نسبی، بروز پایه و جزء منتسب يهاشاخص

گیرينتیجه
مواردوی عروقی قلبي هامرگموارد تعدادبودنبالاتر

بهتواندیمیتنفسي ماریبعلتبهات بیمارستانیمراجع
باي روزهااومتددیشایاوPM10بالاترنیانگیملیدل

. باشداهوازشهردربالاغلظت
شود که در روزهایی که میبا توجه به این امر توصیه 

به دلایل مختلف از جمله وقوع پدیده گرد و خاك غلظت 
ذرات معلق بالاتر از حد استاندارد است مردم بویژه 

از ) کودکان، افراد مسن و زنان باردار(ي حساس هاگروه
،همچنین. ي رو باز خودداري نمایندهاحضور در محیط

شود که کلیه افراد از ورزش کردن پرهیز نموده میتوصیه 
و مایعات بیشتري جهت کاهش غلظت این آلاینده در بدن 

. مصرف نمایند
ترین راهکارهاي دیگر جهت کاهش از جمله مهم

غلظت و کاهش اثرات آن ایجاد کمربند سبز در اطراف 
ي گرد و غبار و کاهش میزان هاونشهرها، مالچ پاشی کان

.ذرات معلق منتشر شده از صنایع فولاد و نفت است
دانیتشکر و قدر

نویسندگان این مقاله مراتب سپاس و تشکر خود را از 
دانشگاه علوم پزشکی معاونت محترم توسعه پژوهش و فناوري 

و مرکز توسعه تحقیقات بالینی مرکز جندي شاپور اهواز
همچنین، از سازمان . دارندمیرازي اهواز اعلام آموزشی درمانی

حفاظت محیط زیست اهواز جهت اندازه گیري غلظت آلاینده 
.نمایندمیمیکرون تشکر 10ذرات معلق کمتر از 
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Determination of Cardiovascular Deaths and Hospital Admissions Due to

Respiratory Disease for Particulate Matter Less than 10 Microns Exposure

in Ahvaz City during 2010-2012
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Naiemabadi6
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Background and Objective: High density of industries and phenomena of dust make Ahvaz as one of the most

polluted cities in Iran. The aim of current study was determination of cardiovascular death and hospital

admissions respiratory disease of particulate matter less than 10 microns (PM10) on human health in Ahvaz,

during 2010-2012.

Materials and Methods: This descriptive study was conducted in Ahvaz, during 2010-2012. Pollutant

concentrations of PM10 were measured by using GRIMM. Evaluation the effects attributed to PM10 on health was

used by statistical analysis and the World Health Organization model (Air Q model).

Results: The findings showed that, the total cumulative number of cardiovascular death which can be attributed

to exposure with PM10 during 2010-2012 were 714, 898 and 1055 persons, respectively. Also, based on results

cumulative number of Hospital Admissions Respiratory Disease which can be attributed to exposure with PM10

during 2010-2012 were equal 2028, 2277 and 2675 persons.

Conclusion: The high number of cardiovascular deaths and hospital admissions respiratory disease can be result

of dust phenomenon, higher average and continued days with high PM10 concentration in Ahvaz.
Key words: Cardiovascular death, Hospital admissions, PM10
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