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زمینـه و هـ دف:  امـروزه صنایـع نفـت و گاز بـه عنـوان منابع بـا اهمیـت بـرای بدسـت آوردن انرژی و 
درآمـد، هسـتند. در زمـان تولیـد نفـت و گاز، ترکیبـات بسـیار پیچیده‎ای که شـامل مواد آلـی و غیر آلی، 
هیدروکربن‎هـای نفتـی و ترکیبـات آروماتیـک و آلیفاتیـک هسـتند، بـه محیـط زیسـت انتقـال می‎یابند. 
بنـزن، تولوئـن، اتیـل بنـزن و زایلن‎هـا کـه بـه اختصـار بـه آنهـا BTEX می‎گوینـد از آلاینده‎هـای مونـو 
آروماتیـک بسـیار بـا اهمیـت هسـتند. لـذا مطالعـه حاضـر با هـدف بررسـی تاثیـر مواجهه بـا BTEX بر 
برخـی فاکتورهـای بالینـی افـراد در معـرض در انبار نفـت و کارکنان سـایت اداری در شـرکت ملی پخش 

فرآورده‌هـای نفتـی کرمانشـاه انجام شـد. 
روش بررسـی: ایـن مطالعـه مقطعی و در سـال 1398 انجام شـد. نمونه‎های این مطالعه شـامل پرسـنل 
شـاغل در انبـار نفـت و کارکنـان سـایت اداری شـرکت ملـی پخـش فرآورده‎هـای نفتـی شـهر کرمانشـاه 
اسـت. پـس از لحـاظ معیـار ورود بـه مطالعـه، اطلاعـات جمعیـت شـناختی شـرکت کننـدگان تکمیـل و 
پـس از جمـع آوری نتایـج آزمایشـات فیزیولوژیـك کارکنان، از نرم افـزار SPSS19  بـرای تجزیه و تحلیل 

آماری اسـتفاده شـد. 
یافته‎هـا: نتایـج مطالعـه حاضـر نشـان داد کـه شـاخص‎های اسـپیرومتری در کارکنانـی که بـا ترکیبات 
BTEX مواجـه داشـته‎اند کاهـش یافتـه اسـت امـا از نظر آمـاری معنی‌دار نبـود. همچنین میـزان گلبول 
قرمـز )6/73 درصـد( بـه طـور معنـی‌داری در کارکنـان غیـر اداری کمتـر بـوده، همچنیـن گلبول سـفید 
)6/61 درصـد(، SGOT )10/14 درصـد( و SGPT )5/09 درصـد( در کارکنـان غیـر اداری بیشـتر بوده 

اسـت. میـزان پلاکـت در کارکنان اداری بیشـتر بوده اسـت. 
نتیجه‌گیـری: بـا توجـه بـه خطراتی ‌کـه آلودگـی BTEX برای سالمت انسـان دارد توصیه می‌شـود از 

اقدامـات پیشـگیرانه مانند اسـتفاده از ماسـک مخصـوص و نظام نوبت کاری اسـتفاده شـود.

بررسی تاثیر مواجهه با ترکیبات آلی فرار بر برخی فاکتورهای بالینی افراد در معرض: مطالعه موردی )شرکت 
ملی پخش فرآورده‎های نفتی کرمانشاه(
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some clinical factors of exposed people: case study (Kermanshah national oil products distribution company). Iranian Journal of Health and 
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مقدمه
ترکیبات آلی فرار از منابع مختلفی منتشر می‎شوند و با توجه 

به بالا بودن فشار بخار این ترکیبات، راه تنفسی مهمترین راه 

)بنزن،   BTEX ترکیبات   .)1( می‎شود  محسوب  آنها  جذب 

خانواده  ترکیبات  مهمترین  از  زایلن(  و  بنزن  اتیل  تولوئن، 

در  گسترده‎ای  استفاده  که  هستند  فرار  آلی  آلاینده‎های 

مختلف  گروه‎های  در  ترکیبات  این  دارند.  صنعتی  فرایندهای 

دارند.  عصبی  سمیت  و  شده‎اند  بندی  طبقه  سرطان‎زا  مواد 

ترکیبات BTEX در گروه آلاینده‎های دارای اولویت سازمان 

حفاظت محیط زیست قرار دارند. این ترکیبات محرک سیستم 

اعصاب  سیستم  به  رساندن  آسیب  توانایی  و  هستند  تنفسی 

از  گروه  این  بهداشت  جهانی  سازمان   .)2( دارند  را  مرکزی 

ترکیبات آلی فرار را در دسته آلاینده‎های خطرناك هوا تقسیم 

بندی كرده است )3(.

سازمان بین المللی تحقیق روی سرطان بنزن را در گروه مواد 

2 سرطان‎زاهای  گروه  در  را  بنزن  اتیل  و  انسانی  سرطان‎زای 

انسانی )Probable( طبقه‎بندی کرده است )4(.

خون  سیستم  بر  تأثیر  باعث  بنزن  با  مدت  طولانی  مواجهه 

ساز، سیستم عصبی و تولیدمثل می‎شود )5(. مواجهه مزمن با 

اتیل بنزن نیز با اثرات نامطلوب روی سیستم عصبی و كلیه‎ها 

مواد  این  با  مواجهه  مزمن  عوارض  سایر  از   .)6( دارد  ارتباط 

ریوی  مشکلات  سیتوپنی،  پن  آپلاستیک،  آنمی  به  می‎توان 

مانند کوتاهی تنفس، تحریک قسمت فوقانی سیستم تنفسی، 

ورم ملتحمه، اختلالات عصبی دیگر مانند تاری دید و افزایش 

تولوئن  با  اشاره کرد )7(. مواجهه  ریه  لوسمی و سرطان  نرخ 

نیز باعث آسیب به سیستم عصبی مركزی و دستگاه تولیدمثل 

می‎شود )8(. نمونه‎برداری و تجزیه آلاینده‎ها در هوا به منظور 

محیط‎های  در  شیمیایی  هوابردهای  کنترل  و  گیری  اندازه 

آلاینده  غلظت  مستقیم  اندازه‎گیری  و  می‎گیرد  انجام  کاری 

در منطقه تنفسی فرد به عنوان معتبرترین روش برای اندازه 

گیری مواجهه است که با تركیب داده‎های مربوط به مواجهه 

مواد  به  مربوط  ریسك  می‌توان  شیمیایی  مواد  مقدار-پاسخ  و 

شیمیایی را محاسبه كرد )9(.

این  پایش   ،BTEX ترکیبات  بهداشتی  اثرات  به  توجه  با 

انجام  اولین راه برای  ارزیابی ریسك بهداشتی آنها  ترکیبات و 

اقدامات كنترلی مواجهه شغلی با این ترکیبات است. همچنین 

بهداشتی  نامطلوب  اثرات  زمینه  در  جدید  اطلاعات  پیدایش 

ارزیابی ریسك  ترکیبات شیمیایی سبب شده است  با  مواجهه 

ابزاری توانمند و قوی به منظور كمی ك‌ردن ریسك  به عنوان 

برای اهداف نظارتی استفاده شود )10(.

یک  رنگ  واحد  در   2018 سال  در  همکاران  و   Dehgani

صنعت خودروسازی از روش ارزیابی ریسک بهداشتی به روش 

EPA استفاده کردند. آنان میزان ریسک سرطان‎زایی را برای 

بنزن و اتیل بنزن در هر 1000 نفر در واحد کابین رنگ 10 و 

2/5 نفر، در پیشرنگ 3/63 و 1/8 نفر و در سالن رنگ 1/27 

و 0/39 نفر گزارش کردند. ریسک غیرسرطان نیز برای بنزن 

در تمام بخش‎ها، زایلن در کابین رنگ و پیشرنگ بیشتر از حد 

مجاز بود )11(. غلظت BTEX و ریسک سرطان بنزن و تری 

کلرواتیلن را که برای تعمیرات الکترومکانیکی و نقاشی ماشین 

مکان‎های  از  بیشتر  می‎کنند،  استفاده  حلال  از  مکرر  به‎طور 

 Harati مطالعه  در  بنزن  سرطان  ریسک   .)12( است  دیگر 

با   .)6( شد  گزارش  نفر   1000 هر  در  مورد   8/7 همکاران  و 

توجه به ماهیت انبارهای نفت که ذخیره‎گاه فرآورده‎های نفتی 

محسوب  هوا  کننده  آلوده  مهم  منابع  از  یکی  بنابراین  است، 

برای  بلندمدت  پتانسیل مسمومیت در مواجهه  و دارای  شده 

زیستی،  محیط  آثار  دارای  و  بوده  منطقه  ساکنین  کارکنان، 

فیزیولوژیکی و اقتصادی فراوان است )13(.

عنصر  گرانبهاترین  ماهر،  کار  نیروی  سرمایه  امروز  جهان  در 

برای تحقق اهداف توسعه پایدار به شمار می‎آید چرا که انسان 

سالم محور توسعه پایدار است. مخاطرات بهداشتی آلاینده‎های 

ناشی از صنایع می‎تواند در دستیابی به این امر مشکل ایجاد 

کند. لذا اندازه‎گیری و اطلاع از سطوح آلودگی می‌تواند برای 

در  گام  اولین  عنوان  به  و  مناسب،  بهداشتی  مداخلات  انجام 

پایش موثر باشد. همچنین بررسی اثرات مواجهه با آلاینده‌ها، 
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مداخلات مناسب و هدفمند را امکان پذیر می‌نماید.  

با  مرتبط  فرایندهای  از  ناشی  آلودگی‌های  اینکه  به  توجه  با 

بیماری‎زایی  و  سرطان‎زایی  خاصیت  دارای  نفتی  فراورده‎های 

بر  مخربی  تاثیر  همچنین  و  هستند  انسان  برای  فراوانی 

موجودات زنده و محیط زیست دارند. بررسی اثرات احتمالی 

کارکنان  فیزیولوژیکی  مهم  پارامترهای  بر  نفتی  فراورده‎های 

مواجهه یافته امری ضروری به نظر می‌رسد. با توجه به اینکه 

نفتی  فراورده‌های  راستا در شرکت  این  تاکنون مطالعه‌ای در 

منظور  به  حاضر  پژوهش  است،  نشده  انجام  کرمانشاه  استان 

بالینی  فاکتورهای  برخی  بر   BTEX با  مواجهه  تاثیر  بررسی 

فرآورده‎های  پخش  ملی  شرکت  پرسنل  در  معرض  در  افراد 

نتایج  از  شد.  انجام   1398 سال  در  کرمانشاه  استان  نفتی 

و  کارکنان  بهبود وضعیت شغلی  برای  مطالعه حاضر می‎توان 

ارتقاء سلامت آنها در راستای توسعه پایدار )با محوریت انسان 

ارائه راه‎های کنترلی و حفاظت فردی در مقابل این  سالم( و 

ترکیبات استفاده نمود.

مواد و روش‌ها
به  مقطعی  روش  به  حاضر  توصیفی-تحلیلی  مطالعه  این 

فاکتورهای  برخی  بر   BTEX با  مواجهه  تاثیر  بررسی  منظور 

اداری  انبار نفت و کارکنان سایت  افراد در معرض در  بالینی 

انجام  کرمانشاه  نفتی  فرآورده‎های  پخش  ملی  شرکت  در 

از کارکنان شاغل براساس نداشتن  نفر  شد. بدین منظور 30 

دخانیات  استعمال  سابقه  نداشتن  و  بیماری  سابقه  هیچگونه 

برای جلوگیری از عوامل مداخله‎گر در پارامترهای فیزیولوژیك 

و  بوده  مواجهه  دارای  کارگران  از کل  نفر  انتخاب شدند. 15 

توسط  شده  انجام  قبلی  سنجش‎های  براساس  دیگر  نفر   15

مواجهه‎ای  هیچگونه  گذشته  سال‎های  در  معتمد  شرکت‎های 

با ترکیبات مورد مطالعه نداشته‎اند. برای توضیح روش نمونه 

برداری از BTEX از روش NIOSH1501 استفاده شد که 

در سکوهای بارگیری فرآورده‎های نفتی انجام شد که کارگران 

که  داشت  وجود  ۶ سکو  مجموع  در  داشتند.  آنجا حضور  در 

هر سکو در هر دو لاین بارگیری انجام می‌شود و کارگران در 

آنجا حضور داشتند. نمونه برداری توسط دستگاه پمپ میکرو 

انجام شد و شیفت‎ها  برداری در ۲ روز  انجام شد. کل نمونه 

هم ۱۲ ساعته بود. جهت نمونه‌برداری و تحلیل نمونه‎برداری 

آنالیز هیدروکربن‎های  از کتاب راهنمای روش‎های  و نمونه‎ها 

نمونه‎برداری  انجام  برای  گردید.  استفاده   NIOSH عطری 

قطر  با  فعال شیشه‎ای  زغال  لوله‎های  از   BTEX ترکیبات از 

استفاده شد.   7  cm و طول   4  mm داخلی  قطر  و  خارجی 

SKC مدل  جهت جمع آوری نمونه‎ها از پمپ نمونه برداری 

استفاده  برای  پمپ‎ها  این  شد.  استفاده   )44XR-224(

قابل   200  mm/min تا   50 حدود  در  پایین  دبی‎های  در 

دی  حلال  کمك  به  شیمیایی  بازیافت  روش  از  است.  تنظیم 

سولفیدکربن به منظور استخراج BTEX استفاده شد. قبل از 

نمونه‌برداری ابتدا پمپ‎ها کالیبره و در دبی مورد نیاز تنظیم 

مدت  و   200  mm/min پمپ  دبی  مطالعه  این  در  شدند. 

زمان نمونه برداری h 5±3 در نظر گرفته شد. ترکیبات مورد 

جاذب  روی  از  کربن  سولفید  دی   1  mL به‎وسیله  مطالعه 

اختلاط  عمل  شد.  استخراج  التراسونیك  حمام  از  استفاده  با 

ترکیبات  غلظت  تجزیه  شد. سپس  انجام   30  min مدت  به 

مختلف BTEX با استفاده از دستگاه کروماتوگرافی گازی با 

 FID–GC ای‎ستون مویین مجهز به آشکارساز یونش شعله

در  یخچال  در  استاندارد  شرایط  در  نمونه‎ها  تمام  شد.  انجام 

ایستگاه   6 نگهداری شدند.  زیر صفر درجه سانتی‎گراد  دمای 

در   BTEX ترکیبات  از  برداری  نمونه  جهت  شده  انتخاب 

نمونه  تمامی  اینکه  به  توجه  با  که  است  کار  محیط  هوای 

برداری‎های عوامل زیان آور شیمیایی و فیزیکی هوای محیط 

نظر  زیر  و  بهداشت  وزارت  دستورالعمل‎های  براساس  کار 

کارشناسان واحد بهداشت حرفه‎ای مستقر در مرکز بهداشت 

معتمد  شرکت‎های  که  هستند  موظف  صنایع  و  شدند  انجام 

نمونه  برای  را  دارند  مجوز  شهرستان  بهداشت  مرکز  از  که 

با  ایستگاه‎ها  گیرند.  بکار  شده  یاد  عوامل  بررسی  و  برداری 

با  معتمد  شرکت‎های  و  حرفه‌ای  بهداشت  کارشناسان  نظر 
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استفاده از دستورالعمل‎های وزارت بهداشت انتخاب شدند و با 

ملاحظات خاصی مانند وسعت شرکت ملی پخش فراورده‎های 

نفتی و عدم حضور مستمر کارکنان جهت ارزیابی تنها برخی 

از آلاینده‎های هوا مورد بررسی قرار گرفتند.

 در روش تعیین حجم نمونه براساس نظر مجریان با در نظر 

ماهر،  انسانی  نیروی  زمان،  بودجه،  مثل  عامل‌هایی  گرفتن 

نمونه  عنوان  به  را  جامعه  از  درصدی  آن  امثال  و  امکانات 

انتخاب می‌کنند. برخی از پژوهشگران حداقل اندازه نمونه را 

۱۰ درصد اندازه جامعه ذکر کرده‌اند. در این تحقیق بر‌اساس 

با مشاور آماری و مقدار بودجه و امکانات و به علت  مشورت 

از  نفر به عنوان حجم نمونه  هزینه بالای آزمایش، تعداد ۳۰ 

جامعه آماری با تعداد ۱۰۴ نفر انتخاب شد. برای تعیین حجم 

نمونه با توجه به مطالعات گذشته و استفاده از مطالعات مشابه 

تعداد کل افراد مورد بررسی در این مطالعه 30 نفر و برای هر 

گروه مواجهه یافته و مواجهه نیافته 15 نفر تعیین شد. برای 

هر دو گروه مواجهه یافته و مواجهه نیافته جهت حذف عوامل 

افرادی  فیزیولوژیکی  فاکتورهای  بر  موثر  کننده  مخدوش 

سابقه  و  جسمی  بیماری  سابقه  هیچگونه  که  شدند  انتخاب 

برداری‎های  نمونه  به  توجه  با  نداشته‎اند.  دخانیات  استعمال 

قبلی توسط آزمایشگاه و شرکت‎های معتمد از محل کار افراد 

مواجهه نیافته در سال‎های گذشته مشخص شد که ترکیبات 

BTEX در هوای محل کار افراد مواجهه نیافته وجود نداشت.

نمونه  تمام کارکنان  از  فاکتورهای خونی  آوردن  برای بدست 

 CBC های جمع آوری نمونه خون‎خون گرفته شد و با لوله

آوردن  بدست  برای  و   EDTA انعقادی  ضد  ماده  حاوی 

نمونه  کارکنان  خون  از  نیز  )آنزیم‌ها(  کبدی  فاکتورهای 

استاندارد  شرایط  در  لخته  شیشه  از  استفاده  با  و  شد  گرفته 

کامل  شمارش  آزمایشات  و  شد  داده  انتقال  آزمایشگاه  به 

برای  شد.  انجام  هماتولوژی  کانتر  سل  دستگاه  با  گلبولی 

استفاده  آنالایزر  اتو  دستگاه  از  کبدی  فاکتورهای  سنجش 

تنفسی  تست‎های  نتایج  آوردن  بدست  برای  همچنین  شد. 

بهداشت  وزارت  استانداردهای  براساس  اسپیرومتر  دستگاه  از 

کارکنان  ادواری  معاینات  برای  پزشکی  آموزش  و  درمان  و 

استفاده شد.

مهمترین  از  یکی   CBC آزمایش  شامل  خونی  فاکتورهای 

این  در  چون  می‎شود،  محسوب  چکاپ  در  خون  آزمایشات 

 ،)RBC( قرمز  گلبول‎های  خونی،  سلول‎های  همه  آزمایش 

گلبول‎های سفید )WBC(، پلاکت )PLT( مورد بررسی قرار 

می‎گیرند که این امکان را به پزشک می‎دهند که بیماری‎هایی 

مثل سرطان خون، تالاسمی مینور و تالاسمی ماژور و سرطان 

مغز استخوان را تشخیص دهد. حد نرمال RBC: 4/5 تا ۵/۹ 

میلیون سلول در هر میلی‎لیتر در مردان و ۴/۱ تا ۵/۱ میلیون 

نرمـال  حــد  زنــان،  در  مـیـلی‎لیـتر  هـر  در  ســلــول 

WBC: ۴۵۰۰ گلبول‎های سفید در هر میکرولیتر، حد نرمال 

پلاکت: ۱۵۰۰۰۰ تا ۴۵۰۰۰۰ پلاکت در هر میلی‎لیتر اسـت.

فـاکـتـورهــای کـبـدی شـامـل آلانـیـن آمـیـنـو ترانسفراز

 )SGOT) AST و آسپارت آمینو ترانسفراز )SGPT) ALT

برای تشخیص آسیب کبدی و کمک به تشخیص بیماری‎های 

خون:  آزمایش  در   SGPT نرمال  حد  می‎رود.  بکار  کبدی 

حدود ۷ تا ۵۶ واحد در هر لیتر، حد نرمال SGOT: 5 تا ۴۰ 

واحد در هر لیتر است.

بعد  که  است  هوایی  حجم   FVC شامل  تنفسی  فاکتورهای 

از یک دم عمیق می‎توان با شدت هر چه بیشتر و با حداکثر 

توان از ریه‎ها خارج کرد. FEV1 مقدار هوایی که طی اولین 

ثانیه بازدم اجباری و پـر فـشـار از ریـه‎هـا خـارج مـی‎گـردد.

FEV1/ FVC کسری از ظرفیت حیاتی است که می‎توان آن 

را در ثانیه اول در طی بازدم از ریه خارج کرد. PEF سرعت 

مختلف  افراد  در  اسپیرومتری  تست  نتایج  است.  بازدمی  اوج 

آزمایش  نتیجه  اگر  نژاد متفاوت است  و  براساس سن، جنس 

۸۰ درصد مقدار پیش بینی شده باشد وضعیت نرمال است.

دموگرافیك  اطلاعات  آوری  جمع  جهت  مصاحبه  و  مشاهده 

کارکنان و وضعیت سلامت و نداشتن سابقه بیماری‎های خاص 

در  مطالعه  مورد  فیزیولوژیکی  فاکتورهای  بر  موثر  زمینه‎ای  و 

دخانیات،  استعمال  سابقه  نداشتن  همچنین  و  پژوهش  این 
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جدول 1- اطلاعات دموگرافیک جمعیت مورد مطالعه به تفکیک کارکنان اداری و غیر اداری

سابقه شغلی کارکنان در سه گروه کمتر از 5 سال، بین 5 تا 

10 سال و 10 سال و بیشتر قرار گرفت.

پـس از جـمـع آوری نـتـایـج آزمـایـشـات فـیـزیـولـوژیـك

کـارکـنـان و اطـلاعـات دمـوگـرافـیـك آنـها، از نــرم افـزار

Sciences Statistical Package for the Social( SPSS19

تحلیل  و  تجزیه  برای  اجتماعی((  علوم  برای  آماری  )بسته 

آماری،  آزمون  گونه  هر  انجام  از  قبل  شد.  استفاده  آماری 

آزمون نرمال بودن داده‎ها انجام شد تا براساس آن نوع آزمون 

آماری مشخص گردد. برای تعیین نرمال بودن داده‎ها چولگی 

و کشیدگی داده‌ها آزموده شد، برای مقایسه میانگین داده‎های 

تی  آزمون  از  اداری  غیر  و  اداری  کارکنان  گروه  دو  در  کمی 

از  نرمالیتی  برقراری  عدم  صورت  در  و  )پارامتریک(  مستقل 

همچنین  شد.  استفاده  پارامتریک(  )غیر  ویتنی  من  آزمون 

از  مطالعه  مورد  گروه‎های  در  جنسیت  توزیع  مقایسه  برای 

آزمون دقیق فیشر استفاده شد.

همانطورکه در جدول 2 مشاهده می‎شود، میانگین و انحراف 

اداری  کارکنان  تفکیک  به  و خونی  معیار شاخص‎های کبدی 

میانگین  جدول،  این  نتایج  براساس  که  است  اداری  غیر  و 

اما  داشت  قرار  معنی‎داری  سطح  در  قرمز  گلبول‎های  تعداد 

یافته‎ها
از  می‎کنـید  مـشـاهـده   1 نـمـودار  در  کـه  هـمـانـطـور 

درصد(   83/33( مرد  نفر   25 مطالعه  مورد  جمعیت  نفر   30

جدول  مطابق  همچنین  بودند.  درصد(   16/67( زن  نفر   5 و 

نظر جنسیت، سن و سابقه‎ کار  از  1، گروه‎های مورد مطالعه 

اختلاف معنی‎دار آماری داشتند و بیش از 80 درصد کارکنان 

نفت  شرکت  کارکنان  سن  میانگین  بودند.  مرد  نفت  شرکت 

41/4 سال بود )p>0/05(. کارکنان بخش اداری میانگین سن 

اداری  به کارکنان غیر  بیشتری )8/09±44/27( سال نسبت 

)3/48±38/53( داشــتـنــد. مـیـانـگـیـن ســابـقـه کــار

کارکنان در بـخـش اداری 4/68±16/20ســال بـیـشـتـر از

بـخــش غــیــر اداری 07/53±12/3 بــــود. اطــلاعــات

دمـــوگـرافـیـک کـارکــنـــان شـــرکــت نــفـــت بـــه

اداری درجـــدول 1  اداری و غــیـر  بـخـش  تــفـکـیـــک 

آمده است.

a،آزمون دقیق فیشر : b،آزمون تی مستقل : c  آزمون من ویتنی : 

 

 متغیر

غیراداری گروه دارای مواجههکارکنان  کارکنان اداری گروه فاقد مواجهه )اختلاف بین دو گروه(  آزمون کل   

داری سطح معنی  تعداد )درصد(  تعداد )درصد(  تعداد )درصد(   

10%( 67/66) مرد   (100 )%15  (33/83 )% 25  0/042a 

5%( 33/33) زن   (0%)0  (67/16 )% 5  

 0/021b 78/6±4/41 48/3±53/38 09/8± 27/44 انحراف معیار(  ±)میانگین سن

 0/011c  58/4±13/14 53/3±07/12 68/4 ±20/16 انحراف معیار(  ±)میانگین سابقه کار برحسب سال

کبدی  آنزیم  پلاکت‎ها،  سفید،  گلبول‎های  تعداد  میانگین 

میانگین  نشدند.  معنی‎دار   SGPT کبدی  آنزیم  و   SGOT

تعداد گلبول‎های قرمز در گروه دارای مواجهه )کارکنان غیر 

اداری( بطور معنی‎داری نسبت به گروه فاقد مواجهه )کارکنان 
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تعداد  میانگین   .)2 )نمودار   )p=0/048( بود  کمتر  اداری( 

نسبت  اداری(  غیر  )کارکنان  مواجهه  دارای  گروه  در  پلاکت 

اما  بود  کمتر  اندکی  اداری(  )کارکنان  مواجهه  فاقد  گروه  به 

)نمودار   )p<0/05( نبود معنی‌دار  آماری  نظر  از  اختلاف  این 

 SGOT  ،)2 )نمودار  سفید  گلبول‎های  تعداد  میانگین   .)2

نسبت  اداری  غیر  کارکنان  گروه  در   )1 )نمودار   SGPT و 

از  کدام  هیچ  اما  بود  بیشتر  اندکی  اداری  کارکنان  گروه  به 

سطح  مورد  در   .)p<0/05( نبود  معنی‌دار  اختلاف‎ها  این 

معنی‌داری پارامتر گلبول قرمز، گلبول سفید و پلاکت، آنزیم 

معنی‌داری  از سطح   SGPT آنزیم کبدی  و   SGOT کبدی 

0/001 بیشتر است در نتیجه توزیع داده‌های این پنج متغیر 

نرمال است.

جدول 2- میانگین و انحراف معیار شاخص‎های کبدی و خونی به تفکیک کارکنان اداری و غیر اداری

نمودار 1- وضعیت جنسیت، SGOT  آنزیم کبدی و SGPT  آنزیم کبدی براساس کارکنان اداری و غیر اداری

 ویتنی : آزمون من * 
 **:SGOT  آمیناز  ترانس اگزالواستیک گلوتامیک  سرم-آمینوترانسفراز اسپارتات–نزیم کبدیآ 

 ***:SGPT آمیناز ترانس  پیروویک-گلوتامیک  آمینوترنسفراز آلانین–نزیم کبدیآ 
 

 متغیر
 کارکنان اداری 

 گروه فاقد مواجهه
 کارکنان غیراداری 

 گروه دارای مواجهه
آزمون )اختلاف   کل

 بین دو گروه( 
انحراف معیار  ±میانگین   انحراف معیار   ±میانگین    انحراف معیار ±میانگین   داری سطح معنی    

80/۴962۴5±5272333 5100667±80/376002 5۴۴۴000±50/552795 تعداد گلبول قرمز   0۴8/0  

25/16۴5±70۴0 تعداد گلبول سفید   67/7506±۴9/2100  33/7273±97/1868  50۴/0  

73/227±06/۴9 ( Number per cubic milliliter of blood)  پلاکت  51/203±۴7/70  62/215±91/60  0/62۴* 

 **SGOT (units in the blood ) 33/26±9۴/5  29±88/5  67/27±96/5  227/0  

***SGPT (units in the blood ) 86/28±17/6  33/30±37/9  6/29±83/7  617/0  
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آزمون نرمال بودن داده‌ها انجام شد تا براساس آن نوع آزمون 

آماری مشخص شود. برای تعیین نرمال بودن داده‌ها چولگی و 

کشیدگی داده‎ها آزموده شد، شاخص‌های عملکردی ریه از نظر 

نرمال بودن با استفاده از کشیدگی و چولگی بررسی شدند که 

از توزیع نرمال برخوردار بودند.

جدول 3 نیز میانگین و انحراف معیار شاخص‎های اسپیرومتری 

را بین دو گروه مورد مطالعه نشان می‎دهد. براساس این جدول 

مقایسه میانگین مقادیر ظرفیت حیاتی قوی )FVC(، ظرفیت 

بازدمی فعال در ثانیه اول )FEV1(، نسبت ظرفیت حیاتی قوی 

در ثانیه اول به ظرفیت حیاتی قوی )FEV1/FVC( و حداکثر 

نمودار 2- وضعیت گلبول قرمز، گلبول سفید و پلاکت براساس کارکنان اداری و غیر اداری

جدول 3- میانگین و انحراف معیار شاخص‎های اسپیرومتری در گروه‎های مورد مطالعه

ظرفیت بازدمی )PEF( در دو گروه کارکنان اداری و غیر اداری 

نشان داد از نظر آماری تفاوت معنی‎داری بین این گروه‎ها وجود 

 PEF و FVC/FEV1 ،FEV1 میانگین .)p<0/05( نداشت

کمتر  اندکی  اداری  کارکنان  به  نسبت  نفت  انبار  کارکنان  در 

همچنین  نبود.  معنی‌دار  آماری  نظر  از  اختلاف  این  اما  است، 

حیاتی  ظرفیت  به  اول  ثانیه  در  قوی  حیاتی  ظرفیت  نسبت 

در   )PEF( بازدمی ظرفیت  حداکثر  و   )FEV1/FVC( قوی

کارکنان اداری گروه فاقد مواجهه بیشتر بود. براساس وضعیت 

SGOT و SGPT کارکنان اداری و غیر اداری، میزان هر دو 

آنزیم در کارکنان غیر اداری بیشتر است.

همانطور که در نمودار 3 مشاهده می‎کنید بنزن دارای بیشترین 

 متغیر 
 کارکنان اداری 

 گروه فاقد مواجهه  

 کارکنان غیراداری 
 گروه دارای مواجهه 

آزمون)اختلاف بین   کل
 دو گروه(

انحراف معیار ±میانگین  انحراف معیار ±میانگین   انحراف معیار ±میانگین    سطح معني داری 
FVC (L)   92 /0 ± 49 /4 58 /0 ± 49 /4 49 /4 ± 76 /0  986 /0  
FEV1 (L) 84 /3 ± 55 /0  81 /3 ± 81 /0  82 /3 ± 68 /0  896 /0  

FEV1/FVC (%) 14 /85 ± 30 /7  58 /84 ± 96 /5  86 /84 ± 55 /6  819 /0  
PEF (L)   98 /8 ± 90 /1  31 /8 ± 15 /2  64 /8 ± 02 /2  379 /0  

 است.  BTEXکنید بنزن دارای بیشترین مقدار و اتیل بنزن دارای کمترین مقدار از ترکیبات مشاهده می 3 نمودارهمانطور که در 

 
مقدار و اتیل بنزن دارای کمترین مقدار از ترکیبات BTEX است.
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نمودار 3- میانگین مواجهه با ترکیبات BTEX کارکنان اداری و غیر اداری

بحث 
  BTEX ترکیبات  سلامتی  اثرات  بررسی  تحقیق،  این  هدف 

گروه  دو  در  تنفسی  و  کبدی  خونی  فاکتورهای  مقایسه  و 

کارکنان مواجهه یافته در انبار نفت و کارکنان مواجهه نیافته 

در  قبلی  اندازه‎گیری‎های  براساس  که  بود،  اداری  سایت  در 

اما  نداشت  وجود   BTEX آلودگی  گونه  هیچ  اداری  سایت 

براساس اندازه‎گیری انجام شده در انبار نفت آلودگی ترکیبات

BTEX  وجود داشت. 

در این مطالعه شاخص‎های عملکردی ریه از نظر نرمال بودن 

توزیع  از  که  شدند  بررسی  چولگی  و  کشیدگی  از  استفاده  با 

و   Bolden توسط  که  مطالعه‎ای  در  بودند.  برخوردار  نرمال 

همکاران )14( و همچنین Ferrero و همکاران )15( انجام 

در  اختلال  ایجاد  و  تنفسی  طبیعی سیستم  غیر  عملکرد  شد 

عملکرد ریه مشخص گردید.

در این تحقیق میانگین تعداد گلبول‎های قرمز در گروه دارای 

مواجهه )کارکنان غیر اداری( بطور معنی‎داری نسبت به گروه 

فاقد مواجهه )کارکنان اداری( کمتر بود )نمودار 2(. که به علت 

تاثیر این ترکیبات بر مغز استخوان و کاهش تولید گلبول‎های 

مواجهه  دارای  گروه  در  پلاکت  تعداد  میانگین  است.  قرمز 

)کارکنان  مواجهه  فاقد  گروه  به  نسبت  اداری(  غیر  )کارکنان 

اداری( اندکی کمتر بود اما این اختلاف از نظر آماری معنی‌دار 

نبود )p<0/05( )نمودار 2(. میانگین تعداد گلبول‎های سفید 

قرمز  گلبول‎های  مورد  در  جز  به  تحقیق  این  در   )2 )نمودار 

)RBC( بین فاکتورهای خونی و تنفسی مورد آزمایش قرار 

انبار نفت و  گرفته اختلاف معنی‎داری بین دو گروه کارکنان 

کارکنان اداری مشاهده نشد.

مطالعات متعددی در مورد تاثیر BTEX بر روی فاکتورهای 

خونی و اسپیرومتری کارکنان صنایع انجام شده که از جمله 

و   )5( همکاران  و   Tansarigkarn مطالعه  به  می‎توان  آنها 

همه  حال  این  با  کرد  اشاره   )16( همکاران  و   Keramati

خاص  شرایط  علت  به  که  ندارند  همخوانی  هم  با  یافته‎ها 

موجود در صنایع مختلف است.

خطر  ارزیابی  مطالعه  در   )17( همکاران  و   Yousefian

شهری  مناطق  و  شهری  جامد  زباله  تأسیسات  در  سلامتی 

برای  را  سرطان‎زایی  ریسک   BTEX احتمالا  کردند  گزارش 

کارگران در واحد پیش‌پردازش 5-10×1/7 افزایش می‎دهد. در 

مطالعه آنها خطر سرطان‎زایی از بنزن 4-10×1/3 در یک سایت 

شهری مشاهده شد.

مواجهه  ارزیابی  مطالعه  در   )18( همکاران  و   Heibati

توزیع  میان  در   BTEX معرض  در  خطر  کمی  ارزیابی  و 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

00
82

02
9.

14
01

.1
5.

3.
8.

1 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

he
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
5-

05
 ]

 

                             8 / 14

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.20082029.1401.15.3.8.1
https://ijhe.tums.ac.ir/article-1-6682-en.html


    مریم دلفانی و همکاران

ijhe.tums.ac.ir

دوره پانزد�هم/ شماره سوم/ پاییز 1401

517

کنندگان فرآورده‎های نفتی، بیشترین ریسک سرطان بنزن را 

در کارگران بارگیری تانکر با 16/08 نفر در هر 1000 کارگر 

و کمترین ریسک بنزن را کارکنان اداری با 0/06 نفر در هر 

نیز   )19( همکاران  و   Hosseini کردند.  برآورد  نفر   1000

در کارخانه تایرسازی ریسک سرطان را در بنزن 16/4 مورد 

در هر 1000 کارگر بیان کردند. مطالعه Javadi و همکاران 

و  بنزین  عرضه  جایگاه‎های  کارکنان  شغلی  مواجهه  در   )20(

 CNG ریسک سرطان بنزن در ،BTEX با ترکیبات CNG

برآورد  را   21/6×10-4 و   15/8×10-4 ترتیب  به  بنزین  و پمپ 

کردند.

اداری  )نمودار 1( در گروه کارکنان غیر   SGPT و  SGOT

نسبت به گروه کارکنان اداری اندکی بیشتر بود اما هیچ کدام 

از این اختلاف‎ها معنی‌دار نبود. 

 PEF و  FEV1/FVC ،FEV1 میانگین پژوهش حاضر  در 

در دو گروه کارکنان اداری و غیر اداری نشان داد از نظر آماری 

میزان  به  و  نداشت  این گروه‌ها وجود  بین  تفاوت معنی‎داری 

اداری کمتر  کارکنان  به  نسبت  نفت  انبار  کارکنان  در  اندکی 

بود. که اندک بودن این اختلاف می‎تواند به این دلیل باشد که 

معمولا به کارگران مایعات مثل شیر داده می‎شود و همچنین 

در انبار نفت شرکت پخش فرآورده‎های نفتی کرمانشاه آلودگی 

سرطان  و  تنفسی  دستگاه   بر  زیادی  تاثیر  باعث  که  آزبست 

همکاران  و   Bhide مطالعه  نتایج  ندارد.  وجود  می‎شود  ریه 

 FEV1/FVC ،FEV1 های‎21( نشان داد که بین شاخص(

و PEF تفاوت معنی‎داری وجود داشت. در مطالعه انجام شده 

کارگران  روی  بر   )22( همکاران  و   Priyadarshini توسط 

پمپ بنزین، مواجه طولانی با گاز و بخارات بنزین و گازوئیل 

تنفسی  سیستم  عملکرد  در  اختلال  و  دیدن  آسیب  موجب 

و   Alam نتایج  همچنین  شد.  سرطان  تا  سرفه  محدوده  از 

همکاران )23( بر روی کارگران پمپ بنزین نشان داد مواجهه 

باعث کاهش در شاخص‎های  نفتی  ترکیبات  بخارات  و  گاز  با 

FEVI/FVC ،FEVI ،FVC و FEF 25-75 شد. 

پایش بیولوژیک یک ابزار مفید به‎منظور بررسی ارتباط میزان 

مواجهه با مقدار ترکیب در بدن و اثرات احتمالی منفی برای 

آنالیز  برگیرنده  در  بیولوژیک  پایش  می‎شود.  تلقی  سلامتی 

مواجهه‎یافته  فرد  در  بازدمی  هوای  یا  و  بافت‎ها  بدن،  مایعات 

بیولوژیک  تماس  این حالت، شاخص‎های  در  است.  آلاینده  با 

قرار  استفاده  مورد  منبع  مجاز  حدود  عنوان   ‎به  )BEI(

کار  محیط  هوای  پایش  با  که  است  درحالی  این  می‎گیرند. 

شیمیایی  مواد  با  شاغل  افراد  استنشاقی  تماس  می‎توان 

ماده  غلظت  اندازه‎گیری  طریق  از  را  کار  محیط  در  موجود 

مجاز  حدود  و  نمود  ارزیابی  کار  محیط  هوای  در  شیمیایی 

را   )Value Limit Threshold (TLV(( شغلی  تماس 

این حال، همه  با  داد )24(.  قرار  بعنوان مرجع  مورد  این  در 

یافته‎ها با همدیگر همخوانی ندارند که به علت شرایط خاص 

مطالعه  در  مثال،  به‎عنوان  است.  مختلف  صنایع  در  موجود 

فعلی، به دلیل پایین بودن غلظت ترکیبات BTEX در ناحیه 

و  معنی‎دار  ارتباط  نمی‎توان  یافته،  مواجهه  کارکنان  تنفسی 

قابل توجهی بین عوامل خون و اسپیرومتری و قرار گرفتن در 

معرض BTEX پیدا کرد. نتایج تجزیه و تحلیل حاضر با نتایج 

چندین مطالعه مطابقت دارد. به‎عنوان مثال، Tsai و همكاران 

)25( کارکنان پتروشیمی مواجهه یافته با غلظت‎های مختلف 

بنزن را با کارکنان مواجهه نیافته، مقایسه کردند و آنها هیچ 

گلبول‌های  شامل  خونی  پارامترهای  در  معنی‌داری  اختلاف 

مشاهده  کارکنان  هموگلوبین  و  قرمز  گلبول‌های  سفید، 

این  یافته‎های  با  انجام شده  از مطالعات  بعضی  نتایج  نكردند. 

مطالعه همخوانی ندارند، به‎عنوان مثال، Neghab و همكاران 

نتیجه  این  به  کننده،  مخدوش  عوامل  کنترل  از  پس   )26(

دست یافتند که ارتباط معنی‌داری بین مواجهه با حلال‎های 

 Zamanipour همچنین،  دارد.  وجود  خون  سمیت  و  آلی 

بنزین‎های سطح  و همكاران )27( در مطالعه‎ای که در پمپ 

پارامترهای خون  و  ارزیابی عملكرد کبد  برای  شهر کرمانشاه 

در بین کارکنان انجام دادند، در این مطالعه در گروه مواجهه 

یافته، کاهش قابل توجهی در تعداد کل لكوسیت‌ها را نسبت 

آنها  این،  بر  علاوه  کردند.  مشاهده  نیافته  مواجهه  گروه  به 
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متوجه افزایش قابل توجه نوتروفیل در کارکنان مواجهه یافته 

نشان   )28( و همکاران   Kuranchie مطالعات  نتایج  شدند. 

سرطان  به  ابتلا  معرض خطر  در  پمپ  متصدیان  که  می‎دهد 

در  به‌ویژه  امر  این  هستند.  سرطانی  غیر  سلامتی  خطرات  و 

در  ضعیف  کنترل‌های  و  ایمن  کار  شیوه‌های  دلیل  به  غنا 

و  شغلی  بهداشت  و  ایمنی  است.  صادق  پمپ،  ایستگاه‌های 

از  ضعیفی  آگاهی  است،  نشده  قانون‌گذاری  غنا  در  محیطی 

خطرات بنزین به ویژه BTEX در بین متصدیان پمپ وجود 

دارد. در یک مطالعه با بررسی ارتباط بین BTEX محیطی و 

علائم عصبی، مشاهده کردند که افزایش سطح بنزن خون به 

طور مداوم با اثرات سیستم عصبی مرکزی مرتبط است )29(.

نتیجه‌گیری
بر   BTEX با  مواجهه  تاثیر  بررسی  هدف  با  حاضر  مطالعه 

برخی فاکتورهای بالینی کارکنان انبار نفت و کارکنان سایت 

اداری در شرکت ملی پخش فرآورده‌های نفتی کرمانشاه انجام 

شد. از مجموع نتایج تحقیق حاضر، می‎توان نتیجه‌گیری کرد 

که ترکیبات آلی فرار در انبار نفت و تماس کارمندان شاغل در 

شرکت نفت کرمانشاه خطر ابتلا به سرطان را در آنها افزایش 

در  ترکیبات  این  تنفس  اینکه  به  توجه  با  بنابراین  می‎دهد. 

جدی  پیامدهای  می‎تواند  استاندارد  حد  از  بالاتر  غلظت‎های 

مانند سرطان خون و بیماری‎های عصبی برای سلامت انسان 

داشته باشد، تدوین و اجرای برنامه علمی و هدفمند در جهت 

نفت کرمانشاه ضرورت  آلی در شرکت  بخارات  انتشار  کاهش 

برنامه‎های  سری  یک  می‎شود  پیشنهاد  راستا  این  در  دارد. 

مدیریت ریسک بهداشتی برای کارکنان در معرض آلاینده‎های 

BTEX  در انبار نفت تدوین شود. همچنین استفاده از وسایل 

و  شیمیایی  کارتریج‎دار  ماسک‎های  جمله  از  فردی  حفاظت 

نظام نوبت کار پیشنهاد می‎گردد.

ملاحظات اخلاقی
عدم  آگاهانه،  رضایت  شامل  اخلاقی  نکات  کلیه  نویسندگان 

سرقت ادبی، انتشار دوگانه تحریف داده‌ها و داده‎سازی را در 

این مقاله رعایت کرده است. 

تشکر و قدردانی
عنـوان  بـا  نامـه  پایـان  از  بخشـی  حاصـل  مقاله  این 

پخش  ملی  شرکت  نفت  انبار  پرسنل  شغلی  "آسیب‎شناسی 

ناشی  آلودگی‎های  براساس  کرمانشاه  نفتی  فرآورده‎های 

که  است  دکترا  مقطـع  در  نفتی"  فرآورده‎های  بخارات  از 

نفتی  فرآورده‎های  پخش  ملی  شرکت  کارکنان  حمایت  با 

کرمانشاه اجرا شده است لذا از اساتید محترم که در تهیه این 

کارکنان شرکت  از  همچنین  و  کردند  شایانی  پژوهش کمک 

ملی پخش فرآورده‌های نفتی کرمانشاه کمال تشکر را دارم.
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Background and Objective: Today, oil and gas industries are important resources 
for obtaining energy and income. During the production of oil and gas, very complex 
compounds that include organic and inorganic substances, petroleum hydrocarbons 
and aromatic and aliphatic compounds are transferred to the environment. benzene, 
toluene, ethylbenzene and xylenes, which are called BTEX for short, are very important 
monoaromatic pollutants. Therefore, the present study was conducted to investigate 
the effect of exposure to BTEX on some clinical factors of the exposed people in the 
oil warehouse and office workers in Kermanshah National Oil Products Distribution 
Company.
Materials and Methods: This cross-sectional study was conducted in 2018. The samples 
of this study include the personnel working in the oil warehouse and the office staff of 
the National Oil Products Distribution Company in Kermanshah. After completing the 
demographic information of the participants in terms of the inclusion criteria and after 
collecting the results of the physiological tests of the employees, SPSS19 software was 
used for statistical analysis.
Results: The results of the present study showed that the spirometric indices decreased 
in the workers exposed to BTEX compounds, but it was not statistically significant. Also, 
the number of red blood cells (6.73%) was significantly lower in non-administrative 
employees, as well as red white blood cells (6.61%), SGOT (10.14%) and SGPT (5.09%) 
in non-administrative employees. It has been more. 
Conclusion: The number of platelets was higher in office workers. Considering the dangers 
of BTEX pollution for human health, it is recommended to use preventive measures such 
as using a special mask and a shift work system.

Copyright © ️ 2022  Iranian Association of Environmental Health, and Tehran University of Medical Sciences. Published by Tehran University of 
Medical Sciences. This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International license (https://
creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/). Noncommercial uses of the work are permitted, provided the original work is properly cited.
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