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چکیده
. هاي مختلفی مواجهه دارنددهند که با آلایندهپاکبانان جمع قابل توجهی از کارگران خدمات شهري را تشکیل می:مقدمه
. از انجام این مطالعه ارزیابی سلامت تنفسی گروهی از پاکبانان شاغل به کار در استان فارس بودهدف 

با. صورت گرفتمرجعگروهنفر93وپاکباننفر105ازروي جمعیتی متشکلبرمقطعیمطالعهاین: روش بررسی
.گردیدتکمیلآنهاامریکا برايصدريقفسهمتخصصینانجمنتوصیهمطابقتنفسیپرسشنامهفرموگردیدمصاحبهافراد

) شنبهصبحکاريشیفتازقبل(نوبتیکدرمرجعگروهوپاکبانانبرايریهعملکردپارامترهايآنبرعلاوه
.شدگیرياندازه
خلطباتوأمسرفه،%)39(نفسیتنگنظیرتنفسیعلائمشیوعکهدادنشانشدهآوريجمعهايدادهتحلیل:هایافته

همچنین .استمرجعگروهازبیشترپاکباناندرداريمعنیبه طور) %47/10(خلطو،)%09/18(سینهخسخس،%)52/9(
الگوي . در پاکبانان در مقایسه با گروه مرجع مشاهده گردیدFEV1/FVCنسبتنیزوFEV1داري در میزانکاهش معنی

.همخوانی داشتاسپیرومتري اختلالات، با ضایعات انسدادي 
ریوي به شکل عملکردتنفسی و اختلالاتعلائمکه شیوعدادنشانرفته هم حاضر روي مطالعههايیافته:گیرينتیجه

هاي محیط توان به مواجهه پاکبانان با آلایندهمیاحتمالاًمعناداري در پاکبانان بیش از گروه مرجع است و این موضوع را 
.نسبت دادها، دود و فیوم ناشی از اگزوز اتومبیل و غیرهبیوآئروسلآنان نظیر کار

اسپیرومتريتنفسی،علائمریوي،عملکردپاکبان،: هاواژهکلید
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مقدمه
هايسازماناستخدامدرکههستنددياافرپاکبانان 

هايزبالهآوريجمعدرخصوصیهايشرکتیاودولتی
مسکونی،مناطقازبازیافتقابلهايزبالهنیزوضایعاتی

انتقالفرآینددریاوغیرهوصنعتیتجاري،بیمارستانی،
دفع،فرآیندنیزوزبالهحملمخصوصهايماشینتوسط
هايآلایندهباکارحیندرهاپاکبان.نمایندمیایفانقش

ازناشیشیمیاییموادها،بیوآئروسلجملهازمختلفی
هااتومبیلاگزوزازناشیفیومودودزائد،موادسوزاندن

ونامناسباقلیمیشرایط،مزاحمصدايهمچنینو
مواجههمرئینوروقرمزمادون،بنفشءماوراپرتوهاي

میزان آورزیانعواملاینبامواجههدلیله بو) 2،1(دارند
.)3,4(استزیادنسبتاًآنهادرشغلیهايبیماريشیوع

ازبسیاريتکثیرورشدبرايمناسبیمحلزباله
ازهابیوآئروسلبامواجههلذاوبودههامیکروارگانیسم

شمار ه بپاکبانانشغلیعمدهمخاطراتینترمهم
.)5(رودمی

سازمانجهانیزیستمحیطبرنامهبرآورداساسر ب
در2012سالدرجهانزبالهتولیدمیزانمتحدملل

.)6(باشدمیتنمیلیارد9/2حدود
جهانسراسردرضروريفعالیتیزبالهآوريجمع
دفن،(دفعوحمل،آوريجمعوگرددمیمحسوب
وسیعیطیفبامواجههزباله) بازیافتکردن وکمپوست

،یولوژیکیبعواملشاملکارازناشیآورزیانعواملاز
همراهبهرایشناختروانوفیزیکی،مکانیکی،ییشیمیا
رويبرمطالعهبهيمندعلاقهاخیرهايسالدر. دارد

بامرتبطهايآلایندهوآورزیانعواملکنترلوشناسایی
.)7(استیافتهافزایشزبالهآوريجمعوجاروکشی

دلایلبهشهرداريمختلفهايبخشدرشاغلکارگران
بهابتلامعرضدربیشترجامعهافراددیگربهنسبتشغلی

قرارعفونیهايبیماريجملهازمختلفهايبیماري
دفعوحمل،آوريجمعدرکهکارگرانیو) 7(دارند
کارگرانسایربهنسبتکنندمیفعالیتشهريهايزباله

.)8(شوندمیمبتلامختلفهايبیماريبهبیشترشهرداري

درکارازناشیریويهايبیماريشیوعبردالشواهدي
وجودجامعهکارينیروهايسایربهنسبتهاپاکبان
نیرويیريکارگبهوسنتیهايروشازاستفاده.)9(دارد

راهکارعنوانه بهمهنوزدنیاهايکشورغالبدرانسانی
وگرددمیمحسوبزبالهدفعوآوريجمعاصلی

کنونتااتوماسیونومکانیزاسیون،يتکنولوژپیشرفت
.سازدبرطرفراانسانینیرويبهنیازاستنتوانسته

Sabdeالگويرويبرکهايهمطالعدرهمکارانشو
هندوستانناگپورهايخیابانرفتگرانریويهايبیماري

ه بمزمنبرونشیتهاپاکبانمیاندردریافتنددادندانجام
یافتهافزایشکنترلگروهبهنسبتداريمعنیطور
–Raaschoتوسطکهپژوهشیدرهمچنین).2(است

Nilsenدرزبالهبامواجههبررسیدرويهمکارانو
رسیدانجامبهدانماركکپنهاكجاروکشهايپاکبان
ازنفر116درآسمومزمنبرونشیتدارمعنیشیوع
مشخصآرامگاهکارگراننفر115بامقایسهدرهاپاکبان
3/2ر مقدامزمنبرونشیتبهابتلاشانسنسبت وگردید

ناشیهواييهاآلایندهمیزانهمچنین. استشدهمحاسبه
استانداردحدودزیردروشدگیرياندازهنیزترافیکاز

).10(داشتر قرا
وTschoppA ,BernardAعکسبر

در ،پاکباننفر52رويبرايمطالعهدرهمکارانشان
پارامترهايدرراداريمعنیکشور سوئیس تفاوت

مشاهدهمرجعگروهوپاکبانانبینریهعملکرد
درويهمکارانو Ahanjanهمچنین). 11(نکردند

تستواکنشبررسیرويبرتحقیقیدر1375سال
هیچ،ساريشهرداريکارگرانازجمعیدرتوبرکولین

آزمایشاتدرونکردندپیداسلبهابتلاازموردي
دیدهریويهاييبیمارعلائمازیکهیچرادیوگرافی

).12(نشد
درکاربهشاغلکارگرانزیادتعدادوجوددلیلبه
، غیرهوهاشرکتها،شهرداريدرشهريخدماتزمینه

اي براي ارزیابی وضعیت پایهتحقیقاتانجامضرورت
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مشهود و ملموس کاملاًکشزحمتسلامت این قشر 
یکیهاپاکبانتنفسیسلامتمقولهاز طرف دیگر ،است

سطحدراخیرتحقیقاتدرچالشموردمهممسائلاز
هماهنگیوتوسعهمرکزهمچنین.)13(استبودهجهان

جمهوريریاستفناوريوعلمیمعاونتتحقیقات
شبکهبندياولویتچهارازیکیراشغلیهايبیماري

بیماريبرمشتملکشورتنفسیهايبیماريتحقیقات
هاييربیماوآلرژي،ریويمزمنهايبیماري،آسم

.استنمودهاعلامشغلی
دردادنشانمتونبررسیومطلعندلفینمؤکهآنجاتا
هاپاکبانتنفسیسلامتزمینهدرپژوهشیایرانسطح

تعیین و هدف و لذا مطالعه حاضر با نگرفتهصورت
تریک مهاي اسپیروو شاخصتنفسیفراوانی علائممقایسه

.طراحی و اجرا شدمرجعگروهوپاکباناندر

بررسیروش
Cross-sectional(مقطعینوعازمطالعهاین

study (پوششتحتپیمانکاريشرکتچنددرواست
.گرفتصورتفارساستانشهرهايازیکیشهرداري
ازنفر93وپاکباننفر105رامطالعهموردجمعیت
گروه(ي تنفسیهاشغلی با آلایندهمواجههفاقدکارکنان

هريبرانمونهحجممطالعهنیادر.دادمیتشکیل) مرجع
و P1و ٪80مطالعهتوان،)05/0(ا آلفاساسبرگروهدو

P2برآوردنفر91تعداددرصد10و27بیترتبه
.استدهیگرد

هايویژگیلحاظازمرجعگروهوپاکبانان
،سابقه کارقد،وزن،سن،جنس،مانندمهمدموگرافیک

بودن و سیگارينیزوتأهلوضعیت،یلاتتحصمیزان
مورد بررسی قرار سابقه مواجهه احتمالی در مشاغل قبلی 

کارگرانازخاصیطیفازمطالعهموردپاکبانان.گرفتند
زبالهبازیافتودفع،نقلول حم،آوريجمعهايپروسه

اصطلاحاًوهستندشهورم»داریلب«بهکهشدندانتخاب
حملهايماشینخدمهکهگرددمیاطلاقپاکبانانیبه

بهمنازلبدرازراهازبالهوگردندمیمحسوبزباله

اینبراي.دهندمیانتقالزبالهحملکامیونتیاکامیون
درکهشدهتعبیهبیلیهاکامیونعقبقسمتدرافراد
همینه بونمایندمیاستفادهآنازنیازمورديهازمان
این افراد سابقه انجام فعالیت .نامندمیدارلیبراآنهادلیل

.در شغل دیگري را نداشتند
هايسایتاداريدفاترکارکنانمیانازمرجعگروه

درمستقرنگهباناننیزوشهرسطحپشتیبانیوزبالهانتقال
که شهردارينظرتحتپشتیبانیواداريهايساختمان

COPD، آسم،یونجهب تمانندریويهايبیماريسابقه

اعمالوهاآسیب،ریويهايعفونتبهابتلاسابقهو
افرادي که وگردیدندانتخاب نداشتندسینهقفسهجراحی
دفع،انتقال،آوريهاي جمعسابقه فعالیت در پروسهداراي 

.شدندحذفمرجعگروهازبودند زبالهبازیافتو
کننده ناشی از عوامل مخدوشبه منظور کاهش 

مورد محیط اجتماعی و اقتصادي،،هاي فرهنگیتفاوت
تقسیم و پاکبانان و گروه مطالعه به چهار ناحیه جغرافیایی 

. انتخاب شدندیتصادفطور ه مرجع از هر چهار ناحیه ب
،مردجنساز،گروهدوهردرمطالعهموردافرادهمه

.بودندسالپنجازبیشکاره سابقدارايونژادهم،متأهل
صبحدرریويپارامترهايگیرياندازهمطالعهایندر

ه ب. آمددراجرابهکارفتیششروعازقبلشنبهروز
تعددوتنوعازناشیاحتمالیخطاهايازکاستنمنظور

بااحتمالیمواجههنوعکهپاکبانانبهمحولهوظایف
سازدمیمتفاوتراآنهاکارمحیطهوايهايآلاینده
تا،گرفتصورتداریلبپاکبانان میانازهانمونهانتخاب
باايملاحظهقابلتفاوتمطالعهتحتپاکبانانشرایط

.)14(باشدنداشتهیکدیگر

مطالعهمتغیرهايگیرياندازه
پرسشنامهبراي این منظور :تنفسیاختلالاتعلائم-الف

امریکاصدريقفسهمتخصصینانجمنتنفسی
)American Thoracic Society(شداستفاده)15(.

مصاحبهموردکارشانمحلدرمرجعگروهوهاپاکبان
این.آنها پرسشنامه تکمیل گردیدايو برگرفتندقرار



…درفارساستانشهرداريپاکبانانگروهی ازریويعملکردارزیابی/ 45

علائمیبهتوجهباراافرادتنفسیوضعیتپرسشنامه
نفسیتنگوینهخس سخس،خلط،مزمنسرفهمانند
ل استعماسابقهمانندموارديودهدمیقرارارزیابیمورد

ه سابق،قبلیل مشاغ،کاره سابق،شغلع نودخانیات
.استدادهقرارنظرمدرافردخانوادگیوپزشکی

Pulmonary Function(ریويعملکردهايتست-ب

Tests( :حیاتیت ظرفیبرمشتملهاتستینا)Vital

Capacity(،سریعحیاتیظرفیت)Forced Vital

Capacity(،نخستثانیهدرسریعحجم بازدمی
)Forced Expiratory Volume in one second(،

Peak(یبازدمظرفیتحداکثر Expiratory Flow( و
FEF25-75%(Forcedيمیزان جریان بازدمی اجبار

expiratory flow rate)انجمندستورالعملاساسبر
ازاستفادهباو)ATS(امریکاصدريقفسهمتخصصین

ـژاپنیکارخانهساختST-150مدلياسپیرومتردستگاه

UKUDA SANGYOی فیلیپین CO, LTD انجام.
.گرفت

چهارهروروزانهطوره بدستگاهاینکالیبراسیون
متخصصینانجمنيهاتوصیهاساسبر،باریکساعت

وسیلهه بوسازندهکارخانهو)16(قفسه صدري امریکا
. گرفتمیصورتفوقکارخانهلیتريیکسرنگ

پارامترهايازیکهرشدهبینیپیشدرصدمقدارمیانگین
نژادوجنس،وزن،قد،اساس سنبرریهعملکردي

و گردیدبینیپیشومحاسبهياسپیرومتردستگاهتوسط
آلمانیترازويدستگاهیکازاستفادهباافرادقدووزن
secaشديگیراندازهسنجدقبهمجهز220مدل.
انجامازقبلساعتدوگردیدتوصیههاپاکبانبه

وکردنم حما،سنگیني غذاخوردنازآزمایشات
صحیحنحوهآموزش.نمایندپرهیزدخانیاتل استعما
گردیدارائهافرادتککتبهاسپیرومتريآزمایشاتانجام

انجامازقبلدقیقهپنجحداقلشدخواستهآنهاازو
آنهاازسپسنماینداستراحتنشستهحالتدرآزمون

ازاستفادهضمنوایستادهمناسبمحلدرشدخواسته
سهفردهرازرسانندانجامبهراآزمایشاتبینیگیره

اماکوچکتفاوتدلیله ب. شدگرفته میقبولقابلمانور
ونشستههايحالتبینریويهايظرفیتدرداریمعن

انجامدر حالت ایستاده اسپیرومتري )17(ایستاده
.گرفتمی

مانورهايتکرارپذیريمعیارهايکهآنجااز
به تلاش فرد شدتبهPFTآزمایشدراسپیرومتري

باشد،می)Effort dependent(یشونده متکآزمایش
شوندهآزمایشفردکردمیاحساساپراتورهرگاه

کاراییبعدي)effort(ش تلادرتواندمی
)performance (خواستمیويازباشدداشتهبیشتري

دست آمدهه بهايمیزانبالاترینوکندتکرارراآزمایش
اربر مقادیر مورد انتظآمدهدسته بمقادیرگردید،میثبت

.گردیدمیضربصدعدددرنتیجهوتقسیم
بودننرمالابتدا: آماريهايآزمونوهادادهآنالیز

مقایسهمنظوربهو؛گرفتقراربررسیموردهادادهتوزیع
)VC ,FVC,FEV1(اسپیرومتري کمیپارامترهايبین

Independent samples t"ازمرجعگروهوپاکباناندر

test"مقایسه تفاوت شیوع علائم تنفسی در وشداستفاده
.صورت گرفت"square -chi"دو گروه از طریق آزمون 

شغلی با مواجههیافتهیقتطبارتباطارزیابی براي
رگرسیونازتنفسیعلائمباهاي محیط کار آلاینده

شدهکنترلاثربررسیبرايواستفاده گردید لجستیک
خطیرگرسیونازریهعملکردپارامترهايبرمواجهه

ازنیز هادادهتحلیلوتجزیه.شداستفادهمتغیرهچند
.گرفتانجام5/11ویرایش SPSSافزارنرمطریق

هایافته
شدتوسیگاريافرادتعداد،دموگرافیکمشخصات

جدولدرمرجع،گروهوپاکباناندرسیگارمصرف
سن،متغیرهايبیناساسهمینبر. استآمدهیکشماره
مدتطولسیگار،مصرفبهاعتیادکار،سابقهقد،وزن،

درتحصیلیوضعیتوسیگارمصرفشدتاعتیاد،
ت نداشوجودداريمعنیتفاوتمرجعگروهوپاکبانان

)05/0>P.(میاندرسیگارمصرفبهاعتیادبررسیدر
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هبدرصد و تعداد افراد معتاد به سیگار مرجعگروهوپاکبانان
مدتطولو) نفر47(% 53/50و) نفر64% (60ترتیب
شدت. آمددسته بسال98/7و36/10ترتیبهباعتیاد

مصرفینختعداداساسبرگروهدودرنیزسیگارمصرف
وروزدرسیگارنخچهار(سبکمتغیردوبهسیگار
تفکیک) روزدرنخچهارازبیشتر(سنگینو)کمتر

وپاکباناندرترتیبهبسیگارمصرفشدتکهگردید
و) نفر23% (50/36سبکحالتدرمرجعگروه

و) نفر40(%50/63سنگینحالتدرو) نفر%16(10/38
اساسبرهمچنین. بدست آمده است) فرن26(90/61%

گروهبه دوکهافرادتحصیلاتسطحمطالعههايیافته
تقسیمبالاتروراهنماییدورهوترپایینوابتداییپنجم
درمرجعوپاکبانانگروهدودرترتیببهبودندشده

درو)نفر20% (50/21و) نفر35% (33/33اولحالت
بدست) فرن73% (49/78و) نفر70% (66/66دومحالت

اختلافآمارينظرازفوقمواردازیکهیچکه در. آمد
. میان دو گروه پاکبانان و مرجع وجود نداشتداريمعنی

مرد،جنسازمطالعهموردافرادتمامیبا توجه به اینکه 
ازونژاد،همسال،پنجبالايکاريسوابقداراي،متأهل

انتخابیکساناقلیمیشرایطباجغرافیاییمنطقهیک
یاشخصیسابقهفاقدمطالعهموردافرادهمچنین. شدند

وهاآسیبتنفسی،مزمنهايبیماريبهابتلاخانوادگی
مطالعه نشان دادهايیافتهبودندسینهقفسهجراحیاعمال

شغلدرگروهدوبینترین تفاوتاصلیکلیطوره بکه 
.بودآنان

مرجعگروهوهاپاکباندموگرافیکهايویژگی:1جدول

تیآزمون†
مرجعگروهوپاکباناندرتنفسیعلائمفراوانیتوزیع:2جدول

میعلا
پاکبانان

)نفر105=تعداد(
مرجعگروه

)نفر93=تعداد(
OR

P-value†

7314/234/0سرفه
11177/1001/0خلط

10168/901/0با خلطتوأمسرفه 
19620/301/0سینهخسخس

412119/201/0نفستنگی
فیشردقیقآزمونیا /اسکورکايآزمون†

متغیر
)mean±SD(

پاکبانان
)نفر105=تعداد(

مرجعگروه
P-value)نفر93=تعداد(

137/0†39/42±01/4492/7±34/7)سال(سن
603/0†07/75±40/7414/8±53/11)کیلوگرم(وزن
697/0†62/172±25/17201/6±10/7)سانتی متر(قد

087/0†16/13±07/1564/8±76/6)سال(کارسابقه



…درفارساستانشهرداريپاکبانانگروهی ازریويعملکردارزیابی/ 47

گروهدودرتنفسیعلایمشیوع2شمارهجدول
علائماکثریفراوان. دهدمینشانرامرجعوپاکبان
خسخسخلط،دفعخلط،باتوأمسرفهمانندتنفسی

ازبیشپاکباناندرداريمعنیشکلبهنفستنگیوسینه
و بر عکس علیرغم اینکه)P>05/0(دبومرجعگروه

بودمرجعگروهازبیشترپاکبانگروهدرسرفهفراوانی
.دار نبودمعنیتفاوتآماري ایننظرازولی

در تنفسیهايظرفیتتغییراتسنجشمنظوره ب
شیفتشروعازقبلشنبهصبحدراسپیرومتري،هاپاکبان

و نتایج حاصل از آن در جدول آمدبه عملآنهااز کار
.ارائه گردیده است3شماره 

1391سالدرمرجعوپاکبانگروهدودرکاريشیفتازقبلاسپیرومتريپارامترهايمقادیر:3جدول
پارامتر

)mean±SD(
شنبهصبحپاکبانان

)نفر105=تعداد(
مرجعگروه

P-value)نفر93=تعداد(

VC73/13±46/8422/11±36/85614/0
FVC52/13±86/7856/13±03/78871/0
FEV149/16±62/8402/14±02/89041/0

FEV1/FVC38/12±02/11169/6±62/114019/0
تیآزمون†

شیوعومحیطیهايآلایندهبامواجههبینارتباط
. استشدهارائهچهارشمارهجدولدرتنفسیعلائم
،سنمثلمتغیرهاییآندرکهلجستیکرگرسیونآنالیز
ازپسکهدادنشانشدوارددخانیاتاستعمالوقدوزن،
داريمعنیرابطهکنندهمخدوشمتغیرهايایناثرکنترل

.داردوجودتنفسیعلائمشیوعوشغلیمواجههبین
محیطهايآلایندهباشغلیمواجههبینارتباطهمچنین

نشان5شمارهجدولدرریويعملکردپارامترهايوکار
آندرکهخطیرگرسیونچندگانهآنالیز.استشدهداده

گردیدوارددخانیاتاستعمالوقدوزن،سن،متغیرهاي
ارتباطمتغیرهاایناثرکنترلازپسکهدادنشان
FEV1/FVCوFEV1کاهشومواجههبینداريمعنی

79/4به ترتیب مواجههعاملکهمعنیاینبهداردوجود
.استدادهکاهشراپارامترهااینواحد04/5و

)n=198(لجستیکرگرسیونمدلدرهاپاکباندرتنفسیعلائمبرشغلیمواجههتأثیر:4جدول
*βORP-valueعلائم

81/026/225/0سرفه
22/222/902/0خلط

22/222/903/0)با خلطتوأمسرفه 
04/184/204/0سینهخسخس
72/006/202/0نفسیتنگ

لجستیکرگرسیون
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چندگانهخطیرگرسیونمدلدرهاپاکبانریهعملکردپارامترهايبرشغلیهاتمواجتأثیر:5جدول
†βSEp-value(%)پارامتر

VC49/1 -70/1383/0
FVC694/0-08/2739/0
FEV179/4 -16/2028/0

FEV1/FVC04/5 -44/1001/0
چندگانهخطیرگرسیون†

.کد صفر به گروه مرجع و کد یک به گروه مواجهه اختصاص داده شده است

بحث
ترین اصلیگفته شدمطالعهدر اینقبلاًکه طورهمان

شغلدر،گروه مرجعپاکبانان بابینمشاهده شده تفاوت
اختلالاتعلائمشیوعدارمعنیافزایشلذابودآنان

ازریويعملکردپارامترهايدارمعنیکاهشوتنفسی
مواجههبهتوانمیاحتمالاًراFEV1 ,FEV1/FVCقبیل

منتسبکارشانمحیطهوايهايآلایندهباپاکبانانشغلی
. نمود

سرفهخلط،دفعمانندتنفسیهايبیماريعلائمشیوع
بهپاکباناندرنفسیتنگوینهخس سخسخلط،باتوأم
بهنتایجاین. بودمرجعگروهازبیشترداريمعنیطور
بهابتلاشانسپاکبانیيحرفهبهاشتغالکهاستايگونه
مرتبه،77/10راخلطمرتبه،62/8راخلطباتوأمسرفه
19/2رانفسیتنگومرتبه20/3راینهخس سخس
بانتایجاین. دهدمیافزایشمرجعگروهبهنسبتمرتبه
شباهتزمینهایندرمطالعاتاز دیگر برخیهايیافته
درتنفسیهايبیماريعلائمشیوعافزایشمثلاًدارد

)14(همکارانشوJanni Hتوسطدانمارکیپاکبانان
SebdeوويهمکارانوKalahasthiوشددادهنشان

شیوعافزایش،جداگانهمطالعهدودرهمکارانشو
گزارشراهندوستانپاکباناندرمزمنبرونشیت

نفر53درهمکارانشوBungerعکسبر). 18،2(کردند
اختلافگونهیچهدادندقرارمطالعهموردکهپاکبانی

باآنانبینتنفسیهايبیماريعلائمشیوع درداريمعنی
کهايمطالعهدریا). 19(مشاهده ننمودندمرجعگروه

Marthازنفر137بر روياسترالیادرهمکارانشو

وبازیافتسازي،کمپوستهايکارگاهمردوزنکارگران
صنایعازیکیاداريکارکنانبامقایسهدرزبالهجداسازي

انجام) ماکیانپرورشدر یک مزرعه (غذاییتولید مواد 
تنفسیهايبیماريعلائمر دداريمعنیافزایشدادند،

.نشدمشاهده)دمرو زننفر44( مرجعگروهباآنهامیان
ولی ،شاهدات روشن نیستاگرچه دلایل این تفاوت م

نامناسبانتخابمانندعواملیازتواند ناشی میاحتمالاً
مقایسهعدم) 20،18(کنترلگروهنداشتنیاوکنترلگروه
گروهوپاکبانانبیندرتنفسیعلائمشیوعمیزان
عدم، )23(نمونهحجمبودنناکافی،)21-23(مرجع
وجنسمانندمهمیکنندهمخدوشعواملکنترل

آماريآنالیزهايازاستفادهعدمودخانیاتاستعمال
). 19(باشدمناسب

نیزچهارجدولدرکهگونههماناینکهتوجهجالب
کهنیزلجستیکرگرسیونروشباهادادهآنالیزاستآمده

گردید کنترلمهمکنندهمخدوشمتغیرهاينقشآندر
وتنفسیاختلالاتعلائمشیوعبینداري راارتباط معنی

.دادنشانپاکبانیيحرفه
شغلیمواجههاحتمالیمزمناثراتارزیابیبراي

نتایجکارشان،محیطهوايهايآلایندهباهاپاکبان
بايکارشیفتازقبلدرپاکباناناسپیرومتريآزمایشات

استاینازحاکینتایجاین. شدمقایسهمرجعگروهیک
وFEV1مثلاًیهرعملکردپارامترهايازبرخیکه

FEV1/FVC05/0(ي دارمعنیشکله ب<P (هاپاکباندر
اینازناشیمشاهداتایناستمرجعگروهازکمتر
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پاکباناندرشغلیهايآلایندهبامواجههکهاستواقعیت
عملکردپارامترهايدربرگشتقابلغیرمزمنتغییرات

.استنمودهایجادریه
دارمعنیکاهشخصوصدرآمدهبدستنتایج

هاپاکبانومرجعگروهدوبینریويعملکردپارامترهاي
خوانیهمتحقیقاتدیگردرشدهگزارشهايیافتهبا

همکارانشوIsseverه مطالعازحاصلنتایجمثلاًدارد
پاکبانانازنفر228سلامتیمشکلاترويبرترکیهدر

تواندمیهابیوآئروسلباداد تماسنشاناستانبولشهر
هايیافتهوگرددریهفونکسیوناختلالاتبهمنجر

کاهششاهدومطالعهموردگروهدوبیناسپرومتري
).P()21>05/0(د دانشانFEV1رامتراپدرداريمعنی

درهمکارانشوRanjanتوسطدیگرتحقیقیدر
اختلالات،زبالهدفنسایتکارگرانهندوستاندهلی

وشدندارزیابیاسپیرومتريطریقازریهعملکردي
وFEV1/FVC,FVCيپارامترهادرمعناداريکاهش
PEFدر. )22(شدمشاهدهکنترلگروهوپاکبانانینب

برهمکاران ويوZuskinتوسطکهدیگريمطالعه
آزمایشاتشدانجامشهرداريپاکباناننفر81روي

و ریويعملکرداختلالساختندمشخصاسپیرومتري
بسیارشکلبهFVCو FEV1کاهش پارامترهاي 

کنترلگروهازنفر63تعدادازبالاترمعناداري
درهمکارانشوAthanasiouهمچنین.)23(باشدمی

نفر104رويبرمطالعهدریوناندرمیلادي2009سال
کارساعتششمدتبهروزانههفته،روزپنجکهپاکبان

FVC،FEV1ي پارامترهامیانگیندادندنشانکردندیم

80(کنترلگروهبهنسبتمعناداريشکلبهپاکباناندر
).1(ستایافتهکاهش) نفر

هیچاسترالیا،درويهمکارانو Marthبرعکس
کارگرانبینریهعملکردپارامترهايدرمعنادارياختلاف

وWheeler). 22(نکردندمشاهدهکنترلگروهو
ازنفر11رويبرايمطالعهدر2001ل همکارانش در سا

درکهافراديدادندنشانسازيکمپوستکارگاهکارگران
طبیعیاسپیروگرامدارايکردندمیکارآزادهواي

زوریخدردیگريمطالعهدرهمچنین).24(هستند
رسیدانجامبهپاکباننفر52تعدادرويبرسوییس

کنترلگروهوپاکبانانبینداريمعنیتفاوتاسپیرومتري
).25(ندادنشان

برشمردهاتفاوتاینبرايتوانمیرامختلفیعلل
کارگراندرصد50همکارانشوMarthمطالعهدر،مثلاً

کارسابقهدارايزبالهجداسازيوکمپوستهايکارگاه
نتایجدرجنسیتمتغیرنقشوبودندسال6/3ازکمتر

همچنین میانگین سابقه کار آنهانبودنشدهتعیینمطالعه
سال بود 1/36مرد و میانه سن آنها اعم از زن و سال 9/6
مطالعهدرو یامیانگین سن آنان مشخص نشده بود،و

Wheelerمطالعهموردافرادنمونهحجم،همکارانشو
.)21،18(رسدنمینظره بکافی

عواملبر این در برخی از مطالعات اینعلاوه
وریويعملکردپارامترهايارزیابیدرکنندهمخدوش

فقط به روش آنالیز هایسهمقا، کنترل نشده و تنفسیعلائم
ازبرخیدرهمچنین.)2(ساده صورت گرفته است

یرتأثیزانمتعیینودخانیاتاستعمالنقشبهمطالعات
نشدهاشارهتنفسیاختلالاتبروزدرآناحتمالی

قابلتفاوتمطالعاتبرخیمیان دریاو) 20،2(بود
توسطشدهآوريجمعهايزبالهنوعدرايملاحظه

طولدرهاپاکبانشغلیوظایفدرتفاوتها،پاکبان
وهاکامیونظرفیتدرتفاوتوکاريشیفت

دیدهزبالهآوريجمعدراستفادهموردهايکامیونت
مکانیزاسیونمیزاندرتفاوت). 20،16،2(شدمی

ودفع،و نقلحملشیوهنیزوآوريجمعهايسیستم
لااقل تا حدودي که) 26(هستندمواردياز زبالهبازیافت

.نمایندتوجیه میراهااختلافایندلایل
اختلاف،مرجعگروهوپاکباناندراینکهبهتوجهبا
سیگارمصرفمیزان،سیگاريافرادتعدادبینداريمعنی

به ) 1جدول(د نشمشاهدهسیگاربهاعتیادمدتطولو
درتفاوتبتواند علتکشیدنسیگارکهرسدنمینظر

آنالیزنتایج. گرددقلمدادفوقگروهدواسپیرومترينتایج
باپاکبانانریهعملکردآزمونبهمربوطهايدادهآماري



91/50بهار و تابستان/ شماره اول و دوم/ چهارمفصلنامه علمی تخصصی طب کاردوره مسعود نقاب و همکاران                                                      

مستقلیمتغیرهايآندرکهخطیچندگانهرگرسیون
مصرفشدتسیگاري،افرادتعدادوزن،قد،سن،نظیر

رابطهشدندمدلواردسیگار،بهاعتیادمدتطولسیگار،
مقادیرکاهشوپاکبانیياحرفهبینراداريمعنی

FEV1/FVCوFEV15جدول(د دانشان.(
درریهعملکردياختلالاتنوعحاضرمطالعهدر

اسپیرومتريتغییراتکه،استايگونهبهپاکبانکارگران
،دهدمینشانریهانسداديضایعاتنفعبهراشواهدي

طبیعییاFVCمقدارریهانسداديضایعاتدرکهچرا
اختلالاتنوعاینبارزنشانهامایابد،میافزایشیاوبوده

بهFEV1نسبتبنابراین؛استFEV1مقدارکاهش
FVCبنابراین ،)27(یابدمیکاهشمشخصطوربه

هايیندهآلانتیجه گرفت که مواجهه با توانیمگونهینا
ضایعاتایجادبهمنجرتواندمیشغلی حرفه پاکبانی

هايآلایندهثیراتتأوماهیتباکهگرددانسداديمزمن
ثیراتأتواعمبه طورهاپاکبانکارمحیط

عنوانتحتآنهاازناشیهايفرآوردهوهامیکروارگانیسم
ازهمچنین. داردخوانیهماخصبه طور»هابیوآئروسل«

وهاگلوکانسمیماهیتبااثراتاینشناسیسممنظر
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