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چکیده:
زمينه و هدف: یکی از عوامل آلودگی هوای محیط ترکیبات آلی فرار )VOCs( هس��تند. در بین گازهای غیر متان، ترکیبات آروماتیک مانند بنزن 
قرار دارند که به عنوان ترکیب قطعا س��رطان‌زا برای انس��ان ش��ناخته شده اس��ت )گروه 1(. با توجه به مضرات مواجهه با بنزن و کاربرد گسترده آن 
در صنایع و مش��اغل مختلف، هدف از انجام این مطالعه ارزیابی احتمال خطر نیمه کمی و کمی مواجهه استنش��اقی با بنزن در کارگران ش��اغل در 

جایگاه‌های سوخت‌گیری شهر تهران است. 
روش بررس��ي: این مطالعه مقطعی در س��ه مرحله به شرح ذیل انجام شد. در مرحله اول بنزن هوای استنشاقی در دو گروه از افراد جامعه شامل 1( 
کارگران ش��اغل در جایگاه‌های س��وخت‌گیری 2( افراد عادی بدون مواجهه ش��غلی به عنوان گروه کنترل اندازه‌گیری شد. مرحله دوم شامل براورد 
میزان مواجهه هر دو گروه ش��رکت‌کننده در مطالعه و در ادامه ارزیابی خطر نیمه کمی حاصل از این مواجهه بود. در مرحله س��وم به منظور ارزیابی 

خطر کمی، خطر سرطان اضافی ناشی از مواجهه مزمن با بنزن در طول زندگی محاسبه گردید. 
يافته‌ها: میانگین غلظت بنزن در هوای استنش��اقی کارگران ش��اغل در جایگاه‌های س��وخت گیری حدود µg/m3 246/4±1527 و نزدیک به سطح 
مجاز بود )1600µg/m3(. در روش ارزیابی احتمال خطر نیمه کمی، ضریب ریسک محاسبه شده برای این میزان مواجهه شغلی با بنزن برابر با 4/5 
بود که در پنجمین س��طح ریس��ک )محدوده بسیار خطرناک( قرار دارد. با براورد مواجهه مزمن کارگران شاغل در جایگاه‌های سوخت‌گیری با بنزن 
مش��خص گردید که خطر س��رطان در افراد مواجهه یافته 27/5 برابر افراد عادی بدون مواجهه است و در ارزیابی احتمال خطر کمی ریسک سرطان 
اضافی مش��خص گردید که  از هر 1000 نفر 3 نفر از افراد ش��اغل در جایگاه س��وخت‌گیری شانس ابتلا به سرطان را دارند که این عدد بسیار بیشتر 

از خطر قابل قبول سرطان‌زایی )6-10: یک در یک میلیون نفر( است.
نتیجه‌گیری: نتایج حاصل از این مطالعه نش��ان می‌دهد که میزان مواجهه ش��غلی با بنزن بالا و در محدوده خطرناک قرار دارد و ارزیابی احتمال خطر 
نیمه کمی و کمی نش��ان داد که ریس��ک ابتلا به س��رطان در اثر مواجهه استنشاقی افراد شاغل در جایگاه‌های سوخت‌گیری به طور بالقوه بسیار زیاد 
اس��ت )3000 برابر ریسک قابل قبول س��رطان‌زایی(. بنابراین انجام اقدامات کنترلی جهت کاهش مواجهه با این ماده شیمیایی خطرناک و سرطان‌زا 

الزامی است. 
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مقدمه
فعالیت‌های صنعتی مهم‌ترین علت انتش��ار آلاینده‌ها به محیط 
زیست هس��تند و این مس��ئله پیامدهای مختلفی را به زندگی 
انسان‌ها تحمیل می نماید. یکی از اصلی‌ترین پیامدها، مواجهه 
گروه‌های مختلف جامعه با انواع آلاینده‌های محیطی است که 
در دهه‌های اخیر به یکی از دغدغه‌های اصلی جوامع بش��ری 
تبدیل شده اس��ت. مواجهه انسان با انواع آلاینده‌های محیطی 
اثرات بهداش��تی متع��ددی را دربردارد. الگ��وی مواجهه افراد 
ب��ا آلاینده های محیطی بس��یار متفاوت و وابس��ته به فرهنگ 
و عملک��رد آنها در جامعه اس��ت. بر این اس��اس، مواجهه با 
آلاینده‌ه��ای محیطی به ط��ور عمده به دو صورت ش��غلی و 
غیر ش��غلی طبقه‌‌بندی می‌شوند. مواد ش��یمیایی از اصلی‌ترین 
آلاینده‌های محیطی هس��تند و س��الیانه 1000 ت��ا 2000 ماده 
ش��یمیایی ساخته شده توسط بشر وارد محیط زیست و چرخه 
زندگی انسان‌ها می‌ش��ود. افراد بیشماری در سراسر جهان در 
مش��اغل مختلف با مواد ش��یمیایی متنوعی در تماس هستند. 
در محیط‌های ش��غلی، ترکیبات آلی فرار یکی از عوامل اصلی 
آلوده‌کنن��ده هوا بوده و به علت س��رعت تبخیر بالا و انتش��ار 
س��ریع در محی��ط پیرامون، باعث مواجهه بس��یاری از افراد و 
متعاقب آن اثرات جبران ناپذیر بر س�المت آنان در مش��اغل 
گوناگ��ون می‌گردن��د )1، 2(. بن��زن، از جمل��ه ترکیبات آلی 
فرار است که دارای س��رعت تبخیر بالایی بوده و در بین این 
ترکیبات از اهمیت بیش��تری برخوردار اس��ت. بنزن از اجزای 
اصلی تش��کیل‌دهنده بنزی��ن بوده و به عن��وان خطرناک‌ترین 
ماده موجود در بنزین ش��ناخته شده است. علاوه بر این، بنزن 
از اصلی‌ترین حلال‌های مورد اس��تفاده در صنایع در سراس��ر 
جهان اس��ت و به عنوان یک واسطه شیمیایی به طور گسترده 
در تولیدات پلاستیکی کاربرد دارد)3(. کاربرد گسترده از این 
ترکیب س��بب شده است که همیش��ه در رابطه با اثرات بالقوه 
س��وء بهداش��تی مواجهه با بنزن در ه��وا نگرانی‌هایی وجود 
داشته باشد به ویژه اینکه شواهد واضح و مبرهنی در رابطه با 
مواجهه با مقادیر کمتر از ppm  1بنزن و اثرات هپاتوتوکسیک 
)س��میت کبدی( وج��ود دارد )4، 5( و علاوه بر این گزارش 

ش��ده است که مواجهه با بنزن در س��طوح نسبتا پایین ریسک 
 Myelodysplastic( ابتلا ب��ه س��ندرم میلودیسپلاس��تیک
Syndromes - MDS( را نیز افزایش می‌دهد )6(. مواجهه 
کوتاه مدت با این ماده باعث اثراتی مانند تحریک و حس��اس 
شدن پوست و مشکلات سیس��تم اعصاب مرکزی )خستگی، 
سردرد، سرگیجه و از دست دادن تعادل( می‌گردد )7(. بیماری 
خونی، آس��یب سیس��تم ایمنی، اختلالات قاعدگی و تغییرات 
ان��دازه تخمدان‌ها برخی از عوارض مواجهه بلند مدت با این 
ترکیب اس��ت )8( ب��ه طوری‌که طبق برآورد س��ازمان جهانی 
بهداشت، 6 نفر از هر یک میلیون نفر در صورت مواجهه با 1 
میلی گرم بر متر مکعب بنزن در معرض خطر ابتلا به س��رطان 
خون در طول عمر خود قرار می‌گیرند )9(. آژانس بین المللی 
تحقیقات سرطان وابسته به سازمان جهانی بهداشت و سازمان 
حفاظت از محیط زیس��ت آمریکا بنزن را در دس��ته ترکیبات 
صددرصد س��رطان‌زا برای انس��ان )گروه 1(  ق��رار داده‌اند و 
آژانس بین المللی تحقیقات س��رطان بر پای��ه مطالعات مورد 
ش��اهدی و کوهورت در جمعیت‌های انسانی، بنزن را مسبب 
 Acute myeloid leukemia ایجاد لوس��می حاد میلوژنز
(AML) معرفی کرده اس��ت )10(. س��ازمان حفاظت محیط 
زیس��ت آمری��کا نیز بنزن را ب��ه عنوان آلاین��ده خطرناک هوا 
Hazardous air pollutants (HAPs) طبقه‌بندی کرده 

است )11(. 
از جمله افرادی که در سطوح بالایی با ترکیبات بنزن در تماس 
هس��تند، افراد ش��اغل در جایگاه‌های توزیع س��وخت هستند. 
ای��ن اف��راد در هنگام تخلیه بنزی��ن از تانکر ب��ه داخل مخازن 
جایگاه‌ه��ای توزیع س��وخت، تمیز ک��ردن حوضچه مخازن و 
همچنی��ن بازدید دس��تگاه‌ها و تجهیزات ب��ه دلیل عدم رعایت 
اصول ایمنی ش��غلی از یک سو و در مجاورت پمپ‌ها به دلیل 
بی‌توجهی مصرف‌کنندگان در هنگام س��وخت‌گیری و سر ریز 
ش��دن بنزین از باک اتومبیل از س��وی دیگر، به ویژه از طریق 
استنشاقی با س��طوح بالایی از بنزن در تماس هستند. علاوه بر 
عوامل مذکور، موقعیت جغرافیایی مکان س��وخت‌گیری و نیز 
تجهی��زات موجود در این جایگاه‌ها نی��ز نقش مهمی در میزان 
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نوشین راستکاری و همکاران

مواجهه افراد با ترکیبات ش��یمیایی دارند به طوریکه بر اس��اس 
گزارش اتحادی��ه اروپا، میزان مواجهه با بن��زن در جایگاه‌های 
مجهز به سیس��تم بازیافت بخارات نس��بت به جایگاه‌های فاقد 

این سیستم کمتر است )12(. 
با توجه به مضرات بهداش��تی مواجهه با بنزن و از آنجا که این 
ترکیب به عنوان ماده قطعا سرطان‌زا برای انسان به شمار می‌آید 
در جهت صیانت از سلامت افراد جامعه، لازم است که مواجهه 
افراد با مواد ش��یمیایی و خطرات ناش��ی از ای��ن مواجهه مورد 
بررس��ی قرار گیرد. با توجه به جستجوهای انجام شده با وجود 
مطالعات فراوان در زمینه اثرات بهداش��تی ناش��ی از مواجهه با 
بنزن، مطالعات ارزیابی خطر بر اساس مواجهه واقعی در زمینه 
برآورد خطر ناشی از مواجهه مزمن و روزانه کارگران شاغل در 
جایگاه‌های سوخت‌گیری با بنزن محدود و غالبا براساس مدل 
س��ازی‌های آماری اس��ت. بنابراین با توجه به شرایط نامناسب 
و پ��ر مخاطره جایگاه‌های س��وخت‌گیری و احتم��ال مواجهه 
کارگران ش��اغل در این جایگاه‌ها با غلظت‌های بالای بنزن در 
هوا، این مطالعه با هدف ارزیابی خطر سلامتی ناشی از مواجهه 
کارگران جایگاه‌های س��وخت‌گیری ش��هر تهران با بنزن به دو 
صورت نیمه کمی و کمی به منظور براورد احتمال خطر سرطان 
اضافی ناشی از مواجهه کارگران با بنزن و مقایسه نتایج این دو 

روش ارزیابی خطر انجام گرفت. 

مواد و روش‌ها
اندازه‌گیری بنزن در هوای استنشاقی

 این مطالعه مقطعی در 4 جایگاه‌های توزیع سوخت بنزین تک 
منظوره ش��هر تهران و در تابستان 1393 انجام پذیرفت. جهت 
مطالع��ه جمعیتی 80 نفر از افراد جامعه در 2 گروه كيي بعنوان 
گروه در مع��رض مواجهه بالا با آلاینده بن��زن )كارگران پمپ 
بنزين( و یک گروه بعنوان گروه کنترل ) بدون مواجهه شغلي( 
م��ورد مطالعه قرار گرفتند. گروه کنترل را 40 نفر از افراد عادی 
جامع��ه یعنی افرادی که ش��یفت کاری خود را بدور از ترافیک 
شهر در دفاتر اداري می‌گذرانند تشکیل دادند و 40 کارگر شاغل 
در جایگاه‌های سوخت‌گیری تک منظوره به عنوان افراد دارای 

مواجهه بالا وارد مطالعه ش��دند. افراد هر دو گروه در محدوده 
سني 40-20 س��ال قرار داشتند و همگي مذكر و غير سيگاري 
بودن��د که ب��ا مراجعه به جایگاه‌های س��وخت‌گیری به‌صورت 
تصادفي انتخاب ش��دند و نمونه‌گيري از افراد شاغل در جایگاه 
سوخت‌گیری در كي روز كاري كيسان انجام گرفت. کلیه افراد 
شرکت کننده 8 ساعت در روز و 6 روز در هفته کار می‌کردند. 
با استفاده از پمپ‌های مخصوص، نمونه هوای تنفسي در طول 
ش��يفت کاري جمع‌آوري گردید و ميزان بنزن استنش��اق شده 
توس��ط روش به کار گرفت��ه در مطالعه Rastkari و همکاران 

)2015( اندازه‌گیری شد )13(.  

ارزیابی خطر نیمه کمی 
ب��ه منظور انج��ام ارزیابی خط��ر نیمه کمی ناش��ی از مواجهه 
کارگ��ران ش��اغل در جایگاه‌های س��وخت‌گیری و افراد عادی 
بدون مواجهه شغلی با بنزن از روش ارائه شده توسط دپارتمان 
بهداشت حرفه‌ای س��نگاپور )14( برای ارزیابی خطر بهداشتی 
مواجهه با عوامل زیان‌آور ش��یمیایی استفاده گردید که مراحل 

آن به شرح ذیل است: 

1- شناسایی مواد مخاطره‌آمیز 
 HR: Hazard( 2- تعیی��ن ضری��ب مخاطره یا درجه خط��ر

  )rate
 ER: Exposure( 3- تعیی��ن ضری��ب ی��ا درج��ه مواجه��ه

)Rating
)RL: Risk Level( 4- تعیین ضریب خطر

)RR: Risk Rating( 5- تعیین سطح ریسک

تعیین ضریب مخاطره یا درجه خطر با توجه به مشخص بودن 
ماده شیمیایی مورد بررسی )بنزن( در جایگاه‌های سوخت‌گیری 
با توجه به میزان س��میت یا مخاطرات ناشی از این ماده توسط 
ج��دول 1 تعیین گردی��د.  در این جدول م��اده مخاطره‌آمیز از 
طریق اثرات سمی یا عوارض زیان‌آور ماده شیمیایی دسته‌بندی 

می‌شوند )جدول شماره 1(. 
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ب��ه منظور تعیی��ن درجه مواجهه )ER( با اس��تفاده از س��طح 
مواجه��ه واقعی )نتای��ج اندازه‌گیری آلاینده در ه��وا(، در ابتدا 
میانگی��ن وزنی-زمانی هفتگی مواجهه با اس��تفاده از رابطه زیر 

تخمین زده می‌شود: 

جدول 1- تعیین درجه خطر از طریق اثرات سمی یا عوارض زیان‌آور

*ACGIH:  American Conference of Governmental Industrial Hygienists 
**IARC: International Agency for Research on Cancer 

  مثال  بندي مخاطرات مواد شيمياييتوصيف اثرات مواد شيميايي در تقسيم  درجه خطر

1  

رند و به اي نداموادي كه هيچ گونه اثر بهداشتي شناخته شده-
 اند. بندي نشدهآور طبقهسمي يا زيان عنوان ماده

بندي زا براي انسان يا حيوان طبقهموادي كه جزء تركيبات سرطان-
  ) *ACGIHدر  A5نشده اند (گروه 

كلريد سديم، بوتان، استات بوتيل، كربنات 
  كلسيم

2  

پذير روي پوست، چشم و غشاء مخاطي موادي كه اثرات برگشت-
اثراتشان آنقدر شديد نيست كه بتواند اختلال جدي در  دارند ولي

 انسان ايجاد كند. 

زاها قرار داده سرطان A4آنها را در طبقه  ACGIHموادي كه -
  است. 

درصد)، املاح  10استون، بوتان، اسيد استيك (
  باريوم و...

3  

براي انسان يا حيوان سرطانزا يا موتاژن هستند  موادي كه احتمالا-
 ات كافي در اين مورد وجود ندارد. ولي اطلاع

زاها قرار سرطان A3آنها را در طبقه  ACGIH موادي كه سازمان-
 داده است.

 قرار داده است.  B2آنها را در گروه  **IARCموادي كه -

  كننده سيستم تنفسيمواد خورنده و حساس-

تولوئن، گزيلن، اتيل بنزن، آمونياك، بوتانول، 
  ناستالدئيد، آنيلين، آنتيموا

4  
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 داده است.
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  ) PH˂14˂11.5يا  PH˂2˂0مواد خيلي خورنده (-

فرمالدئيد، كادميوم، متيلن كلرايد، اتيلن اكسايد 
  آكريلونيتريل

5  

ي (جهش زايي) و تراتوژني زايي، موتاژنموادي كه اثر سرطان-
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  مواد شيميايي خيلي سمي-

بنزن، بنزيدين، سرب، آرسنيك، برليوم، 
  يد، جيوهبرومين، ونيل كلرا
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که در آن: 
)µg/m3( میزان مواجهه هفتگی =E

F= تعداد دفعات مواجهه در هفته )روز در هفته(
)µg/m3( غلظت آلاینده =C
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جدول 2- تعیین درجه مواجهه 

E/PEL ER  
1/0˂  1  

  2  1/0تا  ˂5/0
  3  5/0تا ˂1

  4  1تا  2
2≥  5  

 

W= میانگین ساعت کاری در هفته )40 ساعت/ هفته( 
D= میانگین زمان هر مواجهه )ساعت/ روز( 

 ،µg/m3 بر حسب )E( پس از محاسبه میانگین مواجهه هفتگی
درجه مواجهه با استفاده از جدول 2 مشخص گردید. 

ارزیابی کمی ریسک سرطان اضافی در طول عمر
در ادامه به منظور برآورد احتمال خطر س��رطان اضافی ناش��ی 
از مواجه��ه مزمن ب��ا بنزن در طول عم��ر از طریق فرمول ذیل 
  (LADD: Lifetimeمی��زان مواجهه مزم��ن در طول عم��ر

(Average Daily Dose افراد با بنزن محاسبه گردید. 

که در آن : 
Contaminant concentration)  C(= میانگی��ن غلظت 

)μg/m3) آلاینده در هوای تنفسی بر حسب
Exposure duration( ED = مدت زمان مواجهه )سال( 

Exposure frequency) EF (= فراوانی مواجهه )روز/سال( 
 )20m3/day( میزان تنفس روزانه = )Inhalation rate( IR
Body weight( BW( = وزن بدن فرد بالغ )به طور متوسط 

)70 kg
Averaging time( AT( = زم��ان متوس��ط مواجه��ه )روز: 

برای ترکیبات سرطان‌زا 365 روز ×70 سال( 
در ادام��ه پ��س از براورد مواجهه مزمن در طول عمر، ریس��ک 
س��رطان اضافی ناش��ی از این مواجهه با استفاده از فرمول ذیل 

براورد گردید:
 Excess lifetime Cancer Risk (ELCR) = LADD × Cancer

Slope Factor

 )Inhalation slope factor (ISF)( فاکتور خطر تنفس��ی
برای بنزن توس��ط س��ازمان حفاظت از محیط زیس��ت آمریکا 

1−(mg/kg/day) 0/0273 تعیین شده است )15(. 

یافته‌ها
میانگی��ن و محدوده غلظت بنزن در هوای استنش��اقی کارگران 
ش��اغل در جایگاه‌های س��وخت‌گیری و افراد ع��ادی به عنوان 
گ��روه کنت��رل در ج��دول 4 گزارش ش��ده اس��ت. س��ازمان 
 (American Conference of Governmental
(ACGIH Industrial Hygienists س��طح مجاز مواجهه 
 1600μg/m3 0/5 یا ppm ش��غلی با بن��زن در محی��ط کار را

جدول 3- ماتریس ارزیابی خطر مربوط به آلاینده‌های شیمیایی

  

HR 
ER

1  2  3  4  5  

1  1  4/1  7/1  2  2/2  

2  4/1  2  4/2  8/2  2/3  

3  7/1  4/2  3  5/3  9/3  

4  2  8/2  5/3  4  5/4  

5  2/2  2/3  9/3  5/4  5  

  توسطخطر م       خطر كم        خطر ناچيز                         

  خطر بسيار بالا (بحراني)                 خطر بالا                                        

 

  

HR 
ER

1  2  3  4  5  

1  1  4/1  7/1  2  2/2  

2  4/1  2  4/2  8/2  2/3  

3  7/1  4/2  3  5/3  9/3  

4  2  8/2  5/3  4  5/4  

5  2/2  2/3  9/3  5/4  5  

  توسطخطر م       خطر كم        خطر ناچيز                         

  خطر بسيار بالا (بحراني)                 خطر بالا                                        

 

  

HR 
ER

1  2  3  4  5  

1  1  4/1  7/1  2  2/2  

2  4/1  2  4/2  8/2  2/3  

3  7/1  4/2  3  5/3  9/3  

4  2  8/2  5/3  4  5/4  

5  2/2  2/3  9/3  5/4  5  

  توسطخطر م       خطر كم        خطر ناچيز                         

  خطر بسيار بالا (بحراني)                 خطر بالا                                        

 

PEL (Permissible Exposure Limit): مقادي��ر مجاز 
برای مواجهه بلند مدت 

 )RL: Risk Level(  تعیین سطح خطر
نم��ره خطر یا س��طح خطر ب��ا توجه به ضری��ب مخاطره ماده 
ش��یمیایی )HR( و درج��ه مواجهه )ER( با اس��تفاده از رابطه 

ذیل محاسبه گردید: 

 Risk( بع��د از محاس��به س��طح ریس��ک، رتبه‌بندی ریس��ک
 Rating( با استفاده از جدول 3 انجام شد. 
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ارزیابی خطر نیمه کمی و کمی ...

)hour -TWA-8( گزارش کرده اس��ت که عبارت اس��ت از 
متوسط غلظت مجاز ماده ش��یمیایی در 8 ساعت کار روزانه و 
40 س��اعت کار در هفته به طوری که مواجهه مستمر و روز به 
روز ب��ا این مقدار تقریبا در کلی��ه کارگران باعث ایجاد عارضه 

نامطلوبی نگردد )16(. همان طور که ملاحظه می‌شود میانگین 
غلظت بن��زن در جایگاه‌های س��وخت‌گیری نزدیک به حدود 

مجاز پیشنهاد شده، به دست آمده است. 

 )μg/m3( جدول 4- غلظت بنزن موجود در هوای استنشاقی کارگران شاغل در جایگاه‌های سوخت‌گیری و گروه کنترل در یک شیفت کاری

  محدوده غلظت  ميانگين  ±حراف معيار ان  تعداد  گروه مورد مطالعه
  3/401-2978  1527±4/246  40  گيري افراد شاغل در جايگاه سوخت

  6/12-153  6/57±8/0  40   گروه كنترل

ب��ه منظور براورد خطر نیمه کمی ناش��ی از مواجهه با بنزن در  
کارگران ش��اغل در جایگاه‌های سوخت‌گیری اولین گام تعیین 
درجه خطر ماده مورد نظر است. در رابطه با بنزن طبق اطلاعات 
سم‌شناس��ی درج ش��ده در جدول 1 بر اساس روش ارائه شده 
توسط واحد ایمنی و بهداشت وزارت کار سنگاپور و دز کشنده 
براب��ر ب��ا mg/m3 9400، درجه خطر بنزن برابر با 5 )بس��یار 
خطرن��اک( اس��ت )HR=5(. در گام بع��دی میانگین مواجهه 
هفتگی با بنزن در کارگران شاغل در جایگاه های سوخت برای 
 1832/4 μg/m3 6 روز کاری و 8 س��اعت کار در روز برابر با
براورد گردید. به منظور تعیین درجه خطر، مقادیر بدست آمده 
ب��ا حدود مجاز مواجهه مقایس��ه گردید و بر اس��اس جدول 2 
مش��خص گردید که درجه مواجهه افراد شاغل در جایگاه‌های 
سوخت‌گیری و افراد عادی به ترتیب برابر با 1/146 )گروه 4= 

خطر بالا(  و 0/043 )گروه 1= خطر کم(  است.   

با ادغام نتایج بدس��ت آمده از مرحل��ه تعیین درجه خطر و نیز 
تعیین درجه مواجهه س��طح ریسک محاسبه شده برای کارگران 
ش��اغل در جایگاه‌های سوخت‌گیری  برابر با 4/47 بود که طبق 
جدول ماتریس رتبه‌بندی ریس��ک در محدوده مواجهه با خطر 
بس��یار بالا و بحرانی  قرار دارند. س��طح ریسک محاسبه شده 
برای افراد عادی نیز در محدوده با خطر کم )2/2( قرار داشت. 
به منظور براورد احتمال خطر سرطان اضافی ناشی از مواجهه با 
بنزن میزان مواجهه مزمن با بنزن محاس��به گردید. بر این اساس 
 119/53 µg/kg/day می��زان مواجهه مزم��ن روزانه با بن��زن
تخمی��ن زده ش��د. باتوج��ه به عدد حاصله ریس��ک س��رطان 
اضافی ناش��ی از این مقدار مواجهه روزانه ب��ا بنزن برای افراد 
ش��اغل در جایگاه‌های س��وخت‌گیری برابر ب��ا 3-10× 3/3 بود 
درحالی‌که برای افراد عادی جامعه ریسک اضافی سرطان برابر 

با  4-10× 1/2 محاسبه گردید )جدول 5(.

جدول 5- ارزیابی ریسک نیمه کمی و کمی مواجهه استنشاقی کارگران شاغل و افراد عادی )کنترل( در جایگاه‌های سوخت با بنزن

  مواجهه با بنزن خطرنيمه كمي ارزيابي 
  هاي سوختافراد شاغل در جايگاه

  3μg/m(  4/1832جهه در هفته (ميانگين موا

  5/4  ضريب ريسك

  افراد عادي (بدون مواجهه شغلي)
  3μg/m(  12/69ميانگين مواجهه در هفته (

  2/2  ضريب ريسك

زايي سرطاناحتمال خطرارزيابي كمي 
  مواجهه با بنزن

  هاي سوختجايگاهافراد شاغل در 
  µg/kg/day(  5/119مواجهه مزمن روزانه بر حسب وزن بدن( 

  3/3×10-3  ريسك كمي سرطان

  افراد عادي (بدون مواجهه شغلي)
  µg/kg/day(  51/4مواجهه مزمن روزانه بر حسب وزن بدن( 

  2/1×10-4  ريسك كمي سرطان
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بحث
نتای��ج تحقیق حاضر نش��ان داد ک��ه میانگین غلظ��ت بنزن در 
جایگاه‌های سوخت‌گیری شهر تهران 4/5% با حد مجاز پیشنهاد 
 )0/5 ppm( شده توسط کمیته فنی بهداش��ت حرفه‌ای کشور
فاصل��ه دارد. البت��ه می��زان مواجهه ب��ا بنزن در 9 نف��ر از افراد 
شرکت‌کننده در مطالعه بیش از حد مجاز بود.  مطالعات محدودی 
در زمینه اندازه‌گیری بنزن در جایگاه‌های س��وخت‌گیری انجام 
شده است. بر اساس نتایج حاصل از تنها مطالعه‌ای که در سال 
2013 در 35 ایس��تگاه پمپ بنزین در شهر یزد انجام شده است 
میانگین غلظت بنزن برابر با  μg/m3 1920 گزارش ش��ده که 
در مقایسه با نتایج مطالعه حاصل بیشتر بوده و 20% نیز از حد 

مجاز اعلام شده )ppm 0/5( تجاوز نمود )17(.  
با توج��ه به مقادیر بنزن بدس��ت آمده در هوای تنفس��ی افراد 
شاغل در جایگاه‌های سوخت‌گیری و افراد عادی بدون مواجهه 
ش��غلی با بنزن، ارزیابی خطر نیمه کمی و کمی انجام ش��د. در 
ارزیابی خطر نیمه کمی در نهایت س��طح خطر موجود گزارش 
می‌شود که در این مطالعه براساس نتایج حاصل از ارزیابی نیمه 
کمی ریسک محیط‌های شغلی مشخص گردید که رتبه ریسک 
افراد شاغل در جایگاه‌های سوخت‌گیری از نظر مواجهه با بنزن 
در محدوده بس��یار خطرناک و بحرانی )ضریب ریس��ک 4/5( 
قراردارد. این مس��ئله می‌تواند ناش��ی از چندین عامل مختلف 
از جمله تهویه نامناس��ب جایگاه، عدم نصب سیس��تم بازیافت 
بخ��ارات بنزین در هنگام س��وخت‌گیری و ی��ا غیر فعال بودن 
آنها، عدم رعایت اصول ایمنی ش��غلی و نیز کیفیت نامناس��ب 
بنزن به دلیل بالا بودن غلظت بنزن در س��وخت باشد که تمامی 
این عوامل می‌توانند در افزایش میزان مواجهه با بنزن و س��ایر 
ترکیبات آلی فرار موجود در بنزین نقش مهمی داشته باشند. در 
مطالعه‌ای که توس��ط Golbabaie و همکاران در سال 2012 
درصنایع پتروشیمی انجام ش��د از میان 40 ماده شیمیایی مورد 
مطالع��ه بنزن به عنوان مخاطره‌آمیز‌ترین ماده ش��یمیایی معرفی 
گردید و با کس��ب ضریب ریس��ک 5-4/5 در س��طح ریسک 
بس��یار خطرناک و بحرانی قرار داش��ت )18(. با توجه به اینکه 
سطح ریس��ک محاسبه شده برای افراد ش��اغل در جایگاه‌های 

سوخت‌گیری در محدوده بسیار خطرناک قرار داشت به منظور 
ارزیابی اثرات سلامتی ناشی از این مواجهه و به دلیل اینکه بنزن 
در دسته ترکیبات قطعا سرطان‌زا برای انسان قرار دارند ریسک 
کمی س��رطان‌زایی بنزن نیز محاسبه گردید. نتایج حاصل از این 
مطالعه نش��ان داد که ریسک ابتلا به سرطان در افراد شاغل در 
جایگاه‌های س��وخت‌گیری 27/5 برابر افراد عادی جامعه است 
و ب��ه ط��ور تقریبی از ه��ر 1000 نفر 3 نفر از افراد ش��اغل در 
جایگاه‌های س��وخت‌گیری ش��انس ابتلا به س��رطان را دارند. 
مطالعات اپیدمیولوژیک صورت گرفته نیز میزان بالایی از مرگ 
و میر ناش��ی از سرطان در ش��اغلین جایگاه‌های سوخت‌گیری 
را گ��زارش کرده‌اند. این در حالی اس��ت که هی��چ حد ایمنی 
برای بنزن از نظر س��رطان‌زایی نمی‌ت��وان گزارش کرد زیرا در 
غلظت‌های پایین مواجهه با بنزن نیز ریس��ک ابتلا به س��رطان 
وجود دارد و با افزایش میزان مواجهه، ریس��ک ابتلا به سرطان 
افزایش می‌یابد. برای این دس��ته از ترکیبات توس��ط س��ازمان 
حفاظت از محیط زیست آمریکا حد تقریبا ایمن در نظر گرفته 
می‌ش��ود ک��ه در مح��دوده 4- 10 تا 6- 10 اس��ت. همانطور که 
در جدول 5 گزارش ش��ده است ریسک سرطان اضافی در اثر 
مواجهه با بنزن در مواجهه شغلی بسیار بیشتر از محدوده تقریبا 
ایمن اس��ت در حالی‌که در افراد عادی تا حدودی از حد بالای 

این محدوده )4- 10( بیشتر است. 
در زمینه ارزیابی ریس��ک س��رطان اضافی در کارگران ش��اغل 
در جایگاه‌های س��وخت‌گیر‌ی در ایران مطالعه‌ای یافت نش��د 
ول��ی مطالعه‌ای مش��ابه در س��ال 2015 در کارمندان ایس��تگاه 
اتوبوس‌ران��ی در افریق��ای جنوبی که جز کش��ورهای درحال 
توس��عه است توس��ط  Moolla و همکاران انجام شد و نتایج 
حاص��ل از این مطالعه نش��ان داد که به طور متوس��ط ریس��ک 
اضافی ابتلا به سرطان با توجه به میانگین مواجهه مزمن روزانه 
ب��ا بن��زن )mg/kg/day 3- 10 ×1/38( برابر ب��ا 4- 10×3/78 
اس��ت. این بدین معنی اس��ت که به طور تقریبی از هر 10000 
نفر 4 نفر از کارکنان شاغل در ایستگاه اتوبوس‌رانی شانس ابتلا 
به س��رطان را دارد. در این مطالعه ریس��ک ابتلا به سرطان در 
همه کارکنان اتوبوس��رانی بیش از حد تقریبا ایمن اعلام ش��ده 
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توسط سازمان حفاظت از محیط زیست آمریکا بود )19(. سایر 
مطالعات موجود در زمینه ارزیابی ریس��ک س��رطان‌زایی بنزن 
گزارش کرده‌اند که ریس��ک سرطان در گروه‌های مواجهه یافته 
ب��ا بنزن به در اغلب موارد از ح��د 6- 10 تجاوز می‌کند که این 
مس��ئله می‌تواند به دلیل کاربرد گس��ترده بنزن در صنایع باشد 
)20-23(. در ای��ن رابطه Gue و همکاران گزارش کرده‌اند که 
مواجهه تنفس��ی با بنزن در حدود بیش از 40% از ریس��ک‌های 
س��رطان در محیط‌ه��ای داخلی را به خ��ود اختصاص می‌دهد 
)24(. علاوه بر این نتایج حاصل از مطالعات نش��ان داده‌اند که 
بر اثر مواجهه مداوم و مس��تمر با بنزن ریس��ک سرطان‌زایی و 
نیز ریس��ک عوارض غیر سرطان‌زایی به طور تصاعدی افزایش 
می‌یابد، به ویژه برای پرس��نلی که حدودا 30 سال در آن حرفه 
مش��غول فعالیت هستند )19(. بر اس��اس  مطالعه‌ای که توسط 
Karakitsios و همکاران در س��ال 2007 در یونان انجام شد 
مشخص گردید که ریسک ابتلا به سرطان در جمعیت عمومی 
که محل زندگی آنها نزدیک جایگاه‌های سوخت‌گیری است از  
3% به 21% افزایش پیدا می‌کند )25(. بنابراین از آنجا که اغلب 
پایگاه‌های سوخت‌گیری در سطح شهر پراکنده هستند و اطراف 
آنها خانه‌های مس��کونی وجود دارد توجه به مس��ائل ایمنی در 
جایگاه‌های س��وخت‌گیری علاوه بر تامین سلامت کارمندان و 

کارگران به منظور صیانت از سلامت سایر شهروندان از اهمیت 
بسزایی برخوردار است. 

نتیجه‌گیری
نتایج حاصل از این مطالعه بیانگر این مس��ئله اس��ت که اگرچه 
میانگین مواجهه ش��غلی با بنزن کمتر از حد مجاز ش��غلی است 
ولی براورد اثرات بلند مدت ناش��ی از این مواجهه استنش��اقی با 
بنزن نشان می‌دهد که این میزان مواجهه با ترکیب بسیار خطرناک 
بن��زن در حد ایمن نبوده و ریس��ک ابتلا به س��رطان را به طور 
قابل توجه��ی افزایش می‌دهد. لذا توجه ب��ه ایمنی جایگاه‌های 
س��وخت‌گیری بسیار حائز اهمیت بوده و نیازمند انجام اقدامات 
کنترلی مناسب در راس��تای کاهش میزان مواجهه افراد جامعه با 

این ماده شیمیایی بسیار مخاطره‌آمیز و سرطان‌زا است.

تشکر و قدردانی
اين مقال��ه حاصل طرح تحقيقاتی مصوب پژوهش��کده محیط 
زیس��ت دانش��گاه علوم پزش��کی تهران در س��ال 1390 با کد 
19819 است. بدین وس��یله از پژوهشکده محیط زیست برای 

تامین هزینه‌های این پژوهش، تشکر و قدردانی می‌گردد. 
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ABSTRACT 
Background and Objective: One of the air pollutants is volatile organic compounds (VOCs). Benzene, 
as a part of petrol, is a VOC, known to be carcinogenic to human beings (Group 1) and it has widespread 
application in  various industries and professions. Hence, the aim of the present study was semi-quantitative 
and quantitative health risk assessment of petrol bank workers exposure to benzene via inhalation in the 
Tehran, Iran. 
Material and method: For these purpose, this descriptive cross-sectional study was conducted in three 
stages. First stage consisted of measurement of benzene in two groups of participants: (1) petrol bank workers 
and (2) non-exposed people as control group. The second stage included the evaluation of worker’s exposure 
to benzene and semi-quantitative risk assessment, and the third stage was estimating the lifetime cancer risk 
caused by exposure to benzene. 
Results: Benzene mean concentration was near the threshold limit value (1600 µg/m3) and the mean benzene 
personal air level was 1527±246.4 µg/m3 in the petrol bank areas. With regard to semi-quantitative risk 
assessment method, benzene introduced as the most hazardous chemical with risk ratio of 4.5 has 5th rank in 
risk levels (Extremely dangerous). Lifetime cancer risk estimation showed that in petrol bank workers the 
excess lifetime cancer risk was 27.5 times higher than unexposed group and the chance of cancer was one in 
a 1000 petrol bank workers.
Conclusion: This study indicates that petrol bank workers in Tehran have a potentially high cancer risk through 
inhalation exposure. Thus, preventative actions regarding to this hazardous and carcinogenic chemical must 
be started as soon as possible.
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