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  چكيده
توانـد در    شود كه مـي    رواني از جمله اختلال ديد رنگي مي       ي و مواجهه شغلي با استايرن باعث ايجاد عوارض مختلف جسم         :مقدمه

 اختلال ديد رنگ يكي از نشانه هاي زودرس تأثيرات سـوء اسـتايرن در انـسان اسـت كـه                     .هاي پايين هم ايجاد شود     غلظت مواجهه با 
  . از آن به عنوان يك روش غربالگري مناسب در كارگران مواجه با استايرن استفاده كردتوانمي
مطالعه حاضر بـه منظـور بررسـي        .  ريخته گري مومي يكي از مشاغلي است كه مواجهه با استايرن در آن وجود دارد               :ش بررسي رو

 نفر كارگر كارخانه ريخته گري مومي 35خروج    پس از لحاظ معيار هاي ورود و       .ديد رنگي كارگران اين كارخانه انجام شده است       
راي تعيين شاخص اخـتلال   ب launtony D 15d ستت.  اند مورد بررسي قرار گرفتندداشته نفر كارگر كه با استايرن مواجهه ن62و

 آبي روي همه افراد انجام شـد و بـه عنـوان پـايش بيولوژيـك سـطح                   -رنگ به عنوان معيار سنجش اختلال ديد رنگي در محور زرد          
  . اندازه گيري شدمواجهه ماندليك اسيد ادراري گروه مورد در پايان شيفت اولين روز كاري هفته

 شاخص اختلال رنگ در گروه مورد بـه طـور معنـي داري بـيش از گـروه كنتـرل بـه                     .دو گروه از نظر سني تفاوتي نداشتند      : ها  يافته
دهنـده مواجهـه بـا      ميلي گرم برليتر بود كه نـشان 1000-1400ميزان ماندليك اسيد ادراري گروه مورد بين . =P)017/0 (دست آمد 

اما بين ميزان ماندليك اسيد ادراري و شاخص اخـتلال رنـگ رابطـه معنـي داري ديـده      .  استزستايرن در طول رو اppm50 بيش از
  .- =CC) 01/0(نشد واضحي ديده  رابطه  بررسي رابطه افزايش سن با شاخص اختلال رنگ در گروه كنترل،در=P). 9/0( دنش

  .ه اختلال ديد رنگ در كارگران مواجهه مي شودمواجهه بالاتر از حد مجاز با استايرن منجر ب:گيري نتيجه
  

   ، ماندليك اسيد ادرار استايرن، ديد رنگي، ريخته گري مومي: كليدي واژگان

  فصلنامه علمي تخصصي طب كار
  37 -41صفحات  / 88پاييز/شماره اول/ دورة اول
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 گري مومي  ريخته  يك كارخانه دررنگي كارگران بررسي وضعيت ديد /38

  طب کار  تخصصی–ة علمی 

  مقدمه

استايرن از جمله حلال هاي آلي بسيار پر مصرف در سـاخت            
مواجهـه  . پوشـشها اسـت    رنگهـا و   لاسـتيك لاتكـس،    پلاستيك،

روانـي   و شغلي با استايرن موجب ايجاد عـوارض متعـدد جـسمي          
اثر منفـي    چشمي، عصبي، ريوي، عوارض از عبارتند كه شود مي

ي، احتمال ايجاد سرطانهاي سيستم خونساز،اثرات سـمي        بر شنواي 
. )2وDNA) 1و اثر سـمي بـر مـاده ژنتيـك            بر سيستم توليد مثل   

ــزان ــداكثر مي ــه ح ــشاقي  مواجه ــاز استن ــسب   مج ــتايرن ح ــا اس ب
 ACGIH (American Conference onتوصـــيه

Governmental Industrial Hygienists) در ســـال 
1999  ،PPM50   است كه در برخي كشورها       ساعت كار  8براي 

 .)6-3( كاهش پيدا كرده است      PPM20 عوارض به علت اين   ه  ب
 اًمرحله بعد پوستي است، اما ندرت      رد  تنفسي و  اًمسير جذب عمدت  

غـذا    هوا، ،تواند از راههاي ديگر مثل آلودگي آب آشاميدني        مي
  بـسته بنـدي  اسـتايرن ي مصرف غذاهاي چربي كه در ظروف پل(

  ).7و 5و1( نيز وارد بدن شود دود سيگار و )شده اند وگرم
 بافـت چربـي     اً بـدن خـصوص    ة بعـد از جـذب در هم ـ       استايرن

 از  اًتدحـصولات نهـايي متابوليـسم آن كـه عم ـ         م. توزيع مي شـود   
ميـزان  بـه    طريق ادرار دفع مـي شـوند عبارتنـد از اسـيد مانـدليك             

كـه  % 10به ميـزان حـدود     اكسيليك گلي و اسيد فنيل  % 85حدود  
 30 و   5/2 بـه مـدت هـاي        يمـه عمـر دفعـي دو مرحلـه اي         هر دو ن  

 اگـر نمونـه   استايرنه با  هدر فرد مواج   و) 8و7، 5و3( ساعت دارند 
حداكثر غلظت آن % 30،گيري قبل از شروع شيفت روز بعد باشد    

مطالعات، بيانگر رابطه    ،)10و9(در ادرار قابل مشاهده خواهد بود       
ايرن تهـه محيطـي اس ـ  ميزان منـدليك اسـيد ادراري و ميـزان مواج        

بيـانگر   mg/l1000مانـدليك اسـيد ادراري      بوده است بطوريكـه     
 معـادل   mg/l420 و بـه مقـدار       ppm50 هوايي روزانه با     ةمواجه

 بـا   اسـتايرن  .)10و 6و4( . به دست آمده است    ppm30مواجهه با   
ل انـسميترها باعـث اخـتلا     تراثر بر غشاي سلولهاي عصبي يـا نورو       

 ايـن نـوع اخـتلال ديـد         .شـود   آبي  مي   -ديد رنگي در محور زرد    
 معمولا قرمز   -محور سبز ري  درگي اكتسابي است ولي     اًرنگي نوع 

 شـروع اخـتلال ديـد رنگـي در اثـر مواجهـه بـا                .مادرزادي اسـت  
مواجهـه بـا    در مخفـي باشـد و     رس و  مي تواند بـسيار زود     استايرن

 شود و ممكن اسـت يكطرفـه     ايجاد مي   نيز استايرن غلظتهاي پايينِ 

-11و 8(وابسته به دوز باشد      وير يا دائمي     برگشت پذ  ،طرفه دو يا
عبارتند از افـزايش  ،  گ ديگر موجد اختلال ديد رن     سايرعلل .)16

 آب  ، فـشار خـون بـالا      ، ديابـت  ، سـالگي  40 بعد از سن     بويژهسن  
ني  ف،دفروكسامين، پني سيلامين(  برخي داروها ،مرواريد پيشرفته
 ،) ديژيتالها وكينيـدين   ،ول، كلروكين  اتامبوت ،ينپتويين، كاربا ماز  

 مخلـوط  ،تولـوئن  (مواجهـه بـا برخـي مـواد     مصرف زياد الكـل و  
 ،ســولفيد كــربن دي ، جيــوه ان هگــزان،پركلــرواتيلن  واســتايرن

مطالعات متعـددي    ، )18و17و14و13(مخلوط حلال هاي آلي و      
جهـت  .  انجام شده    استايرناجهه با   در مو  روي اختلال ديد رنگي   

و   رنگ غير اشباع لانتـوني   15از تست    ، عمدتا رنگي دسنجش دي 
شـرح توسـط     (كمي آن بـا تعيـين شـاخص اخـتلال رنـگ           تفسير  

Bowman) 19( ( مطالعــه حاضــر در يــك .مــي شــوداســتفاده 
كـارگران آن بـا مـوم متـشكل از           گري مومي كه   ريخته كارخانه

 سروكار دارند انجام شده است كه نمونـه قبلـي           استايرنپارافين و   
  .  مشاهده نشدمطالعه اينين چ

  
  روش بررسي

ــي روي    ــصورت مقطع ــه ب ــن مطالع ــه 39اي ــارگر كارخان        ك
ه بـا  ه ـ نفر كارگر غيـر مواج   78و  ) گروه مورد (موميريخته گري   

روش . كه همگـي مـرد بودنـد انجـام شـد          ) گروه كنترل ( استايرن
كليـه افـراد سـاعت    . نمونه گيري بصورت سرشماري بـوده اسـت      

 گــروه كنتــرل از واحــد . ســاعت در روز داشــتند8كــاري مــنظم 
ــذكور و  ــه م ــاه دو اداري كارخان ــي كارگ ــد فرع ــاب ش  .ند انتخ

ــامل    ــه ش ــروج از مطالع ــاي خ ــديد بــه    معياره ــربه ش ــابقه ض  س
 مــصرف ، CVA(Cerebro vascular accident)،ســر

آب مرواريـد    ،خون بالا  فشار ،ديابت ،داروهاي مذكور در مقدمه   
 ديـد  ،موجـد اخـتلال ديـد رنگـي        ه با مـواد   سابقه مواجه  ،پيشرفته
 ،دو چــشم هــر در يــك يــا 10/6زا كمتــر اصــلاح دونبــ چــشمي

مـادرزادي   رنگيهفته و كـور    گرم در  250 مصرف الكل بيش از   
 كه از طريق مـصاحبه منطبـق بـا پرسـشنامه،رجوع بـه پرونـده                بود

ست ديـد رنگـي     معاينه باليني و ت ـ    پزشكي، اندازه گيري تيز بيني،    
بـا لحـاظ معيارهـاي       .ايشي هارا اطلاعات مورد نظـر حاصـل شـد         

 نفر و در گروه غيرمواجـه       35خروج حجم نمونه در گروه مواجه       
  . نفر بدست آمد62
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براي سنجش ميزان مواجهه از پـايش بيولوژيـك اسـتايرن در     
 ميلـي ليتـر در      5اري به حجم حـداقل      ردانمونه   .ادرار استفاده شد  

ت كاري اولين روز هفته از همه افراد گروه مورد گرفته    پايان شيف 
شـــد و ســـنجش ميـــزان مانـــدليك اســـيد ادراري بـــه روش      
 كرومــاتوگرافي گــازي و توســط آزمايــشگاه مركــز تحقيقــات و

 .بهداشت كار وزارت كار انجام شد  وتعليمات حفاظت

 15به منظور سنجش قدرت افتراق رنگ از تست غير اشـباع        
اين تست بر مبناي مرتـب كـردن         ).20(تفاده شد رنگ لانتوني اس  

به دو طريق     قطعه رنگ خاص به ترتيب شباهت رنگ است و         15
روش كمـي مـورد اسـتفاده كـه         . شـود  كمي تفـسير مـي     كيفي و 
 مبنـاي محاسـبه     است بر  شده   شرح داده ) Bowman) 19توسط  

جمع فواصل   ابتدا حاصل . فاصله بين رنگها بصورت عددي است     
با استفاده از جدول     شونده، چيده شده توسط آزمون   بين رنگهاي   

 حالت ممكن تقسيم مي بهترين محاسبه مي شود و عدد حاصل بر    
مـساوي يـا بزرگتـر از يـك بـه نـام               آن عـددي   شود كـه حاصـل    

رد چـشمها    در اين مطالعه براي هر ف ـ      .شاخص اختلال رنگ است   
 و ميانگين دو شاخص به دسـت آمـده         بصورت جداگانه آزمايش  

همـه تـست را      به تمام افراد زمـان كـافي داده شـد و          . سبه شد محا
روشـنايي    تـست در نـور روز و       . دقيقه كامل كردنـد    4 تا   1ظرف  
  .  لوكس و دور از تابش مستقيم آفتاب انجام شد1200

آزمـون تـي     از  گروههـا  براي سنجش تفـاوت توزيـع سـن در        
 ميـان غلظـت مانـدليك اسـيد     ه شد و براي سنجش ارتبـاط     استفاد

  اسـپيرمن   از ضـريب همبـستگي     راري و شاخص اختلال رنـگ     اد
 انجـام   SPSS (11.5)محاسبات توسط نـرم افـزار  . استفاده شد

  .شد
  

  يافته ها
 )1جـدول ( ابتدا دو گروه از نظر ميانگين سني مقايـسه شـدند          

ميــانگين شــاخص  .)=2/0p(كــه اخــتلاف بــارزي مــشاهده نــشد
 بــالاتر از اخـتلال رنـگ در گـروه مواجــه بـصورت معنـي داري،     

   >p) 05/0.(گروه غير مواجه بود
د ادراري پايان شيفت گروه در بررسي مقدار ماندليك اسي

 و 79/1157 ، به ترتيبو دامنه ميانگين و انحراف معيار  ،مواجه
با توجه به . د ميلي گرم بر ليتر بدست آم1400-1000و 6/114

قطعه ليت شاخه گيري و اينكه كارگران گروه مورد دو نوع فعا
ادرار ميزان ماندليك اسيد  شاخص اختلال رنگ و ،گيري دارند

   .)3جدول(كه نتايج معني دار نبودمقايسه شد  گروه ودر اين د
 ميزان ماندليك اسيد همبستگي به بررسي مواجه، در گروه 

معني دار ادراري با شاخص اختلال رنگ پرداختيم كه 
   ).r=27/0و =P 06/0(نبود

   مواجه و غير مواجهسني گروههايمقايسه : 1جدول 
                اطلاعات آماري

  گروهها
  ميانگين  تعداد

  )سال(
 P-value  انحراف معيار  دامنه

  88/5  35-48  86/32  35  مواجه
  99/5  20-48  23/31  62  غير مواجه

  
2/0  

  
  

  مواجه و غير مواجهمقايسه شاخص اختلال رنگ در گروههاي : 2جدول
ات              اطلاع

  آماري
  گروهها        

 P-value  دامنه  انحراف معيار  ميانگين  تعداد

  1-95/1  27/0  440/1  35  مواجه

  1-93/1  25/0  307/1  62  غير مواجه
017/0  
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  طب کار  تخصصی–ة علمی 

   مورددر زيرگروههايِ ) mg/l(قايسه ميانگين شاخص اختلال رنگ و ميزان ماندليك اسيد ادراري م : 3جدول 
  گروه  ن ماندليك اسيد ادراريميزا  شاخص اختلال رنگ

انحراف   ميانگين  تعداد
  معيار

تعدا  P  دامنه
  د

  P  دامنه  انحراف معيار  ميانگين

 1000-1270 28/106  28/1119 16 09/1-95/1  293/0 486/1 17 شاخه گيري

 1-92/1 260/0 398/1 18 قطعه گيري

53/0 

18 94/1191 59/113 1030-1400 

06/0  
  

  
   و نتيجه گيريبحث 
 به اينكه ميزان ماندليك اسيد ادراري همه كارگران بالاتر توجه با

توان نتيجه گرفت كه ميزان   مي، به دست آمدmg/l 1000از 
  .  استACGIHبالاتر از حد مجاز  اين افراد ةمواج

شده با توجه به حذف عوامل مخدوش كننده، اختلاف مشاهده 
مواجهه در شاخص اختلال ديد رنگ اين كارخانه را مي توان به 

در حتي  بعضي مطالعات اين اختلاف را  .با استايرن نسبت داد
 مواجهه با غلضتهاي بسيار پايينتر استايرن نيز بدست آورده اند
بطوريكه در غلظت ماندليك اسيد اداراري معادل يك دهم 

ز شاخص اختلال رنگ غلظت بدست آمده در اين مطالعه ني
 سطوح مي كنند پيشنهاد محققين لذا). 4(مختل بوده است

سازمانهاي پايينتري براي حد مجاز مواجهه با استايرن از سوي 
  .)15و11و8و4 (.تعيين كننده حدود مجاز، در نظر گرفته شود

ميزان ماندليك اسيد ادراري   شاخص اختلال رنگ وميان
با حجم نمونه  برخي مطالعات .هبستگي معني داري مشاهده نشد

بستگي ميان شاخص اختلال ديدرنگ و ميزان مندليك مهبيشتر 
با توجه به اينكه در اين . )12و4(اسيد ادراري بدست آورده اند 

مطالعه ميزان همبستگي نزديك به سطح معني داري بوده است 
)06/0= P27/0و=R(  بنظر مي رسد علت عدم مشاهده رابطه 

ندليك اسيد ادراري بعنوان شاخصي از مواجهه و ميان ميزان ما
 .شاخص اختلال ديد رنگ، ناكافي بودن حجم نمونه بوده است
 در اين مطالعه، غلظت ماندليك اسيد ادراري در كارگران واحد

قطعه گيري بالاتر از واحد شاخه گيري بود كه بيانگر مواجهه 

خص بالاتر است ولي تفاوت معني داريميان دو گروه در شا
  اختلال ديد رنگ مشاهده نشد

 )06/0=P .(     زديك بودن   نبا توجه بهP-value      به سـطح معنـي 
، اين عدم اخـتلاف را      )12و8و4(داري و نيز نتيجه ساير مطالعات       

  .نيز مي توان به پايين بودن حجم نمونه نسبت داد
نتايج اين مطالعه نشاندهنده مواجهه بالاتر از حد مجاز با اسـتايرن            

گران و ايجاد عوارض ناشي از مواجهه مـزمن اسـتايرن در         در كار 
 سلامتي اسـتايرن كـه      ءبا توجه به عوارض سو    . اين كارخانه است  

در مقدمــه اشــاره شــد لــزوم مداخلــه ســريع بــراي كــاهش ميــزان 
همچنـين  . مواجهه در كـارگران ايـن كارخانـه مطـرح مـي باشـد             

گـروه،  آينـده نگـر در ايـن     طراحي و هدايت مطالعات پيگيري و   
بــه كــشف زودرس ســاير عــوارض و بيماريهــاي شــناخته شــده و 
ناشناخته ناشي از مواجهه با استايرن بسيار كمـك كننـده خواهـد             

بعنـوان   رنـگ لانتـوني      15تست غير اشـباع     توصيه مي شود،    . بود
ــا      ــه ب ــارگران مواج ــات دوره اي ك ــالگري، در معاين ــست غرب ت

  . استفاده شوداستايرن، 
  

  تشكر تقدير و
 محترم كارخانـه ريختـه گـري مـومي و           ن همكاري مسئولا  از

  آقــاي دكتــر گلــشن، مــدير ايمنــي و بهداشــت مجموعــه تــشكر  
  .مي كنيم
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