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  چكيده

 تيغه  پوستي، سوراخ شدني ها زخم مانندي كروم همواره با عوارضي فرايند آبكاري طيمواجهه با كروم شش ظرفيت  :زمينه و هدف
 ميزان مواجهه ي بيولوژيك به منظور بررسيدر اين مطالعه امكان استفاده از پايش ها.  همراه استبيني، سرطان ريه و آسيب كليوي

، ميانگين تراكم كروم شش ظرفيتي در هواي تنفسي، ميانگين بدين منظور.  قرار گرفت مورد تحقيقيكار با كروم شش ظرفيتكارگران آب
 و يآبكاركارگران  در ادرار پايان شيفت) NAG ( وآنزيم ان استيل بتا دي گلوكز آمينيدازβ2M)(  دو ميكروگلبولين ، بتامغلظت كرو

  . بررسي شدي بيولوژيكيجهه و مقادير شاخص هاارتباط ميان ميزان موا
 شاغل در آبكاريهاي شهر)افتهياجهه نموگروه ( كارگر آبكار روي40و)افتهيگروه مواجهه ( كارگر آبكار كروم45 اين مطالعه در: روش كار

تعيين تراكم . در پايان شيفت كاري تهيه شدكارگران و ادرار  يتنفسمنطقه  يهوا مورد نظر از ي هانمونه.اصفهان مورد بررسي قرار گرفتند
اه جذب اتمي  از دستگ با استفادهتعيين غلظت كروم ادراري،NIOSH7600 از روشاستفاده. باكروم شش ظرفيتي در هواي تنفسي

نجام ا  مربوطه تجاريهاي كيتآمينيداز توسط و آنزيم ان استيل بتا دي گلوكزدوميكروگلبولين  كوره گرافيتي و تعيين مقدار بتابهمجهز
  .پذيرفت
 بيش ي داريبطور معن) μg/m3 577/14( تراكم كروم شش ظرفيتي در هواي تنفسي آبكاران كروميندسميانگين هبا توجه به نتايج،  :نتايج

 در كارگران ميانگين غلظت كروم  ادرارهمچنين . >p)001/0(ه است بود) μg/m3 862/0(آبكاران  روي  در اين  فاكتور از ميانگين
 بود) μg/g creatinine 811/1( در ادرار آبكاران روي مبيش از ميانگين غلظت كرو) μg/g creatinine 198/9 ( كروميآبكار

)001/0p< .(موجود بين ميانگين غلظت آنزيمبعلاوه اختلاف NAG كروم در ادرار پايان شيفت آبكاران  )IU/g creatinine607/12(  
  ميانگين بتا در حاليكه ميان>p)001/0 (. برخوردار بوده استي دار آمارياز اختلاف معن) IU/g creatinine824/6 (  روي  آبكاران و
 ارتباط ميان يارزياب. >p)05/0(مشاهده نشد يآمارداري   اختلاف معنيافته ،يافته و نيمواجهه  ي در گروه هاميكروگلبولين ادراري دو

 و غلظت  >r(  ,)001/0(p = 838/0( تراكم كروم شش ظرفيتي در هواي تنفسي و غلظت كروم در ادرار پايان شيفت آبكاران كروم
  . آنها بوده است همبستگي مثبت و معني داري بين يگويا >NAG)304/0=r ( , )001/0(pآنزيم

ميكروگلبولين در ادرار پايان شيفت آبكاران كروم و ميانگين  دو  بين ميانگين غلظت بتاي آماردار  تفاوت معنيبا توجه به عدم :ينتيجه گير
ه كارگران  ميزان مواجهي به منظور بررسيميكروگلبولين انديكارتور حساس دو  كه بتااظهار داشتتوان   مييآبكاران رواين فاكتور در 

 در ادرار پايان NAG نبوده و در مقابل با توجه به تفاوت معني دار بين ميانگين غلظت كروم و غلظت آنزيم يآبكار با كروم شش ظرفيت
 قابل اعتمادتر و , حساس تري آنها با ميزان مواجهه كارگران آبكار اين ماركرها را ميتوان انديكاتوريشيفت دو گروه مذكور، و همبستگ

  . ميزان مواجهه افراد و نيز بررسي آسيبهاي اوليه كليوي ناشي از مواجهه شغلي با كروم شش ظرفيتي دانستيتصاصي تر در بررساخ
  ي، اختلالات كليوي،  ان استيل بتا دي گلوكز آمينيداز، پايش بيولوژيك بتا دو ميكروگلوبولين، آبكاري،  كروم شش ظرفيتي:يكليدگان واژ
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  مقدمه
 مختلف است كه از ي با ظرفيت هاينصركروم ع

كروم با ظرفيت  (يمتداولترين آنها ميتوان به كروم فلز
بر خلاف .  اشاره كردي، كروم سه و كروم شش ظرفيت)صفر

  متعدد وامروزه مدارك كروم، يتركيبات صفر و سه ظرفيت
در  كروم ي شش ظرفيت تركيباتيت دال بر سميمعتبر
 با ي از مواجهه شغلي ناشاز جمله عوارض.  استاختيار

 كروم ميتوان به تحريك پوست و يتركيبات شش ظرفيت
 وزخم ، تحريك دستگاه تنفس، ي پوستيايجاد زخمها

 ي و كليوي، ايجاد اختلالات كبدسوراخ شدن تيغه بيني
 بين المللي  آژانس)Tirgar et al. 2006 (.اشاره كرد

 International Agency forتحقيق روي سرطان

Research on Cancer (IARC)  كروم شش تركيبات
 و طبقه بندي كرده سرطانزامواد ظرفيتي را در گروه 

 با آن را عامل ايجاد سرطان در دستگاه يمواجهه استنشاق
 Kortenkamp 1997; Shirali (  استتنفس دانسته

صفر، سه، و (ميان ظرفيتهاي مختلف كروم در).  1997
ديگر انواع از  بهتر از كروم شش ظرفيتي سريعتر و) شش

پس از جذب   شده وراه تنفسي، پوستي و گوارشي جذب
 Chen( مي شود ءدر بدن به كروم سه ظرفيتي احيا

2002; Beker  1990 .( ،كروم به دنبال توزيع در بدن
هدف قرار داده و سپس بر كليه ها، مورد ابتدا ريه ها را 

 Beker( و سيستم ايمني اثر مي گذارد ،كبد، پوست

1990.(  
كروم همانند ساير فلزات سنگين بدنبال جذب و 

 گذشتهمطالعات . ميابد كليه ها تجمع ونتوزيع در بدن در
نشان داده است كه بدنبال تماس حاد با تركيبات كروم 

ها بروز عوارض و  شش ظرفيتي و تجمع آن در كليه
 Chiu-Shong (هاي توبولي كليه محتمل است ناراحتي

1998; Nagya 1994; wedeen 1996.(  كروم به 
 و يافته طور انتخابي در توبولهاي پروگزيمال كليه ها تجمع

 سلولهاي اين ناحيه اعمال مي نمايد اثرات سمي خود را بر
) Chiu-Shong 1998; Wang 1994; wedeen 

1996.(   

بر اساس دز ورودي كروم شش ظرفيتي به بدن و 
 بر اين ارگان از تجمع آن در كليه ها، آسيب هاي وارده
 با . متفاوت استپروتئينوري مختصر تا اسيد آمينه اوري 

پروتئينوري توبولي  از نتايج توجه به مطالعات گذشته، 
  . با كروم شش ظرفيتي استي شغلتماس

 پروتئيني با وزن (β2M)بتا دو ميكروگلبولين 
شده  در سيستم لنفاوي ساخته كه است KD 12مولكولي 

 به راحتي توسط سيستم ، مولكولي كم به واسطه وزنو
 يبيولوژيك  اين ماركر.شودفيلتراسيون گلومرولي فيلتر مي 

 جذب      در حالت عادي به وسيله توبولهاي كليوي باز
ميتوان  وجود اين پروتئين در ادرار د لذا در صورتمي شو

د  بريپ وجود نقصهاي فيلتراسيون و بازجذب كليوي به
)Chiu-Shong 1998; Wedeen 1996.(  

آنزيمي )  NAG(ان استيل بتا دي گلوكز آمينيداز 
است كه به طور اوليه از ليزوزومهاي سلولهاي توبولي 
 نزديك كليه منشاء مي گيرد و وزن مولكولي اين آنزيم

KD140اين ماركر توسط سيستم گلومرولي كليوي . ميباشد
فيلتر نشده و به همين خاطر در صورت ايجاد آسيب در 

  يابديسطوح آن در ادرار افزايش م ,لهاي توبوليسلو
(Tomokoni 1993; Wang 1994).    

با توجه به اينكه فلز كروم به عنوان عامل ايجاد كننده 
آسيبهاي كليوي شناخته شده اما بيماري و عارضه مزمن 
كليوي به دنبال تماس هاي شغلي و محيطي با اين فلز 

 به اينكه كارگران  با توجهي و از سويگزارش نشده است
 هستند كه به شكل ي شغلي از گروه هاي كروم يكيآبكار

 اين سؤال ميباشند، كروم شش ظرفيتي مزمن در معرض
مطرح مي شود كه آيا تماس مزمن با تركيبات كروم شش 

 اين افراد  سمي بر روي كليهاتاثربا ظرفيتي مي تواند 
ميزان  ي به منظور بررسلذا در اين تحقيق. همراه باشد

 هاي ، انديكاتوريمواجهه كارگران آبكار با كروم شش ظرفيت
  و ان استيل بتا دي گلوكز آمينيدازبتا دو ميكروگلبولين

در ادرار  ماركرها  و ميزان اين تندمورد بررسي قرار گرف
پايان شيفت كارگران آبكار شهر اصفهان به همراه غلظت 

هواي تنفسي كروم در ادرار و تراكم كروم شش ظرفيتي در 
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 ي كليويآسيب هابررسي  يامكان سنجاين افراد به منظور 
مورد  بيولوژيكي  وي فردي ها پايشاين كارگران از طريق

  .مطالعه قرار گرفت
 

  روش كار
م به عنوان گروه  آبكار كرو45 اين مطالعه بر روي 

گروه مواجهه عنوان   بهي روآبكار 40 و افته يمواجهه 
  ي فهرست كارگاه ها اني از ميادفبطور تص كه  (افتهين

در هيچ يك . انجام شد)  شهر اصفهان انتخاب شدندآبكاران
از افراد گروه شاهد نشانه و مدركي دال بر وجود بيماري 
خاص سيستميك و يا سابقه تماس قبلي با كروم وجود 

سن،  از جمله يبر سوالاتمل تشم  ي اپرسشنامه .نداشت
 برايتهيه و استعمال دخانيات و ، سابقه بيماري، كارسابقه 

افراد سپس .  تكميل گرديدمورد مطالعه  كليه كارگران 
 سابقه بيماريهاي كليوي، فشار خون و ديابت به يدارا

كنار  از بررسي ،منظور حذف عوامل مداخله گر در مطالعه
  . شدندگذاشته

 ي نمونه ها :جمع آوري و آماده سازي نمونه ها )الف
، و ميكروگلبولين  تعيين غلظت كروم، بتا دوبه منظور: ادرار

جمع  ادرار از نمونه هاي ان استيل بتا دي گلوكزآمينيداز در
در استفاده شد و نمونه ها  پايان شيفت به هنگامشده  يآور

 فردبراي هر .  گرديديجمع آورظروف استريل پلي اتيلني 
 4/0 ادرار به همراه  ليتري ميل5دو لوله آزمايش يكي حاوي 

سديم آزايد % 2/0حاوي ) pH 6/7( فسفات بافر  ليتريميل
به عنوان ماده نگهدارنده جهت تعيين مقدار كروم و 

در لوله .  ذخيره شدC 4°كراتينين ادراري آماده و در دماي 
  ليتري ميل24/0ادرار به همراه  ليتر يميل  3آزمايش ديگر 
سديم آزايد جهت % 2/0حاوي ) pH 6/7(فسفات بافر 

 ذخيره C4°در آماده و  NAG و β2Mيين مقدار تع
  ).Wang 1994; Chiu-Shong 1998 (گرديد

 كروم شش تراكمبه منظور تعيين   : هواي نمونه ها-
 Nationalاز روشظرفيتي در هواي تنفسي كارگران 

Institute for Occupational Safety and Health 
(NIOSH7600) رداري ب ، نمونهروشاين در . استفاده شد

 وينيل ي پلاز كروم شش ظرفيتي با استفاده از فيلترهاي

 5 و قطر منافذ ميلي متر37 با قطر )PVC(كلرايد 
 توسط پمپ نمونه برداري فردي ،ميكرومتر

(SKC.INC.model 224-44XR) ليتر در 2 در دبي 
بر استخراج كروم شش ظرفيتي .  پذيرديانجام مدقيقه 

 method (انجام شد  يياي قلاساس روش مذكور و با شيوه

 به وسيله اسپكتروفتومتر  قرائت تراكم ها نيز)..7600 
UV-VIS ساخت شركت BAUSCH and LOMB 

  .انجام گرديدآلمان 
 ي نمونه هابه منظور اندازه گيري غلظت كروم در

 كوره گرافيتي مجهز بهادرار از دستگاه جذب اتمي 
(Shimadzu AA680)استفاده شد ) Wang 1994.(  

بتا دو ميكروگلبولين با استفاده از كيت تجاري 
Orgentec Diagnostika GmbH  الايزابه روشو  

(Enzyme Linked Immunosorbent Assay) 
   نيز با استفادهاندازه گيري كراتينين ادرار. تعيين مقدار شد
مورد سنجش ) شركت پارس آزمون، ايران(از كيت تجاري 

 آنزيم ان استيل بتا دي  جهت تعيين مقدار.قرار گرفت
 PPR NAG TESTگلوكز آمينيداز از كيت تجاري 

KITساخت كشور انگلستان استفاده شد ) Wang 

1994; Chiu- Shong 1998 ( نكته قابل ذكر اينكه
 يادرارتمامي پارامترهاي ادراري بر حسب كراتينين 

 .تصحيح شدند

  توسطنرمال بودن توزيع داده ها :روشهاي آماري )ب
  قرار گرفته وبررسيمورد مون كولموگروف اسميرنوف آز

 تنها داده هاي حاصل از تعيين مقدار تراكم كروم آنبدنبال 
شش ظرفيتي در هواي تنفسي كارگران از توزيع نرمال 

تغيير شكل  داده ها پس از برخوردار نبوده است از اينرو 
آنها  ميانگين و انحراف معيار هندسي ،لگاريتميبصورت 

  .قرار گرفتاستفاده  مورد
به منظور بررسي اختلاف ميانگين شاخصهاي ياد 

 با  ي ت از آزمونافته يافته و نيمواجهه شده در دو گروه 
هاي مستقل و براي بررسي ميزان همبستگي بين  نمونه

شش ظرفيتي در هواي تنفسي آبكاران با كروم تراكم 
) β2Mو NAG ،كروم (هاي بيولوژيكي ادراري  شاخص

همچنين جهت . آزمون همبستگي اسپيرمن استفاده شداز 
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بررسي ميزان همبستگي بين غلظت كروم ادراري و غلظت 
 و  آنزيم ان استيل بتا دي گلوكز ميكروگلبولين دو بتا

  .  شدبهره برده ادراري از آزمون همبستگي پيرسون آمينيداز
  

  نتايج
 45مشخصات فردي جمعيت مورد بررسي شامل 

 خلاصه 1 آبكار روي در جدول 40روم و كارگر آبكار ك
  .شده است

مقايسه  آمده است 1همانگونه كه در جدول 
از نظر سن، سابقه مطالعه دو گروه مورد اطلاعات مربوط به 

 آنها ي يكسانيگوياكار و تعداد نخ سيگار مصرفي در روز 
موارد فوق ي در ميانگين  آمارتفاوت معني دارو بوده است 
 اطلاعات مربوط به 2در جدول . )< p 05/0(ديده نشد 

 ميانگين  وميانگين غلظت كروم شش ظرفيتي در هوا
در ادرار پايان شيفت  NAGو  β2M ، غلظت كروم

 .شده استارائه آبكاران 

 تراكمميانگين هندسي  شود يهمانگونه كه مشاهده م
كروم شش ظرفيتي در هواي تنفسي آبكاران كروم  تقريبا 

 كروم در هواي تنفسي  تراكمهندسي  برابر ميانگين 17
 862/0 در برابر 577/14 (ه استآبكاران روي بود

ميانگين غلظت . )>p 001/0( )ميكروگرم بر مترمكعب
 5كروم در ادرار پايان شيفت كاري آبكاران كروم تقريبا 

 بوده است آبكاران رويهمين عامل در برابر غلظت 
) م كراتينين  ميكروگرم بر گر811/1  در برابر 198/9(
)001/0 p <.(   

 در ادرار پايان شيفت NAGميانگين حسابي غلظت 
)  گرم كراتينينبر واحد بين المللي 607/12( آبكاران  كروم

 برابر ميانگين اين عامل در آبكاران  روي 2  "تقريبا
بوده و آزمون )  گرم كراتينينبر واحد بين المللي 824/6(

 بين ميانگين يآمار تفاوت معني داري ي گويايآمار
NAG001/0 (.در دو گروه مذكور بوده است  ادراري 

p<( ) ميانگين حسابي غلظت   مقايسه ،  در مقابل)2جدول
β2M فاقد  آبكاران روي  و در ادرار آبكاران كروم

   )<p 05/0( .  بوده استيآماراختلاف معني داري 

غلظت كروم شش ظرفيتي در  ارتباط ميان يبررس
در ادرار كارگران  NAG و ي و غلظت كرومهواي تنفس

بين همبستگي مثبت و معني داري  يمورد و شاهد گويا
 بين غلظت ي همبستگr=838/0 و >p 001/0(. آنها بود

 كروم شش ظرفيتي هوابرد با غلظت كروم ادراري و

05/0p<304/0 و=r همبستگي بين غلظت كروم شش 
اين ارتباط البته  ) يادرارNAG  هوابرد با غلظتيظرفيت

كروم شش ظرفيتي در ميان تراكم انجام شده در مقايسه 
 و  در ادرار مشاهده نشدβ2Mهواي تنفسي و غلظت 

   ).<p 05/0( . نبوده استي مطلوبي همبستگينتايج گويا
 β2M غلظت كروم ادراري و غلظت  ارتباط بين يارزياب

شيفت آبكاران دو گروه مورد و  پايان ادرار ادراري در
 دار بين نتايج ي معني عدم همبستگيگويا  نيز  دشاه

  .)3جدول  ()<p 05/0(  بدست آمده بوده است
  

  بحث
 كارگران در كارگاههاي آبكاري كروماگرچه در 

 كروم قرار دارند و اين نوع از يمعرض نوع شش ظرفيت
 غشاي سلولهاي با عبور از سريع يقادر است خيلكروم 

   ر ارگانها به خصوص ديگمتعاقب آن دستگاه تنفسي و 
دفع شود اما  دفع پروتئين از طريق ادرار، موجب كليه ها

  همچونيديگريل  به دلامكن استپروتئين در ادرار م
بيماري سيستميك مثل فشار خون، ديابت و مشكلات 
كليوي و يا خوردن مواد سمي از قبيل كادميوم، سرب، 

فاق اتجيوه، حلالهاي آلي و ديگر عوامل نفروتوكسيك 
 در مطالعه حاضر افراد واجد هر يك از موارد ينرو  از ا,افتد

ميتوان بدين ترتيب  فوق از مطالعه كنار گذارده شده اند،
 با حذف عوامل مداخله گراظهار داشت كه در اين مطالعه 

 مرتبط با تنها به اثرات به طور اختصاصي شناخته شده 
  . پرداخته شده استكروم شش ظرفيتي

ميانگين مقايسه  كه در نتايج آمده استهمانگونه 
 ، و ميانگينتراكم كروم شش ظرفيتي در هواي تنفسي

گروه آبكاران كروم و پايان شيفت دو در غلظت كروم ادرار 
 . برخوردار بوده اندي دار آماري از اختلاف معنيرو
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)001/0 p<( مذكور  ي ميانگين ها درياختلافچنين   علت
 كروميكوسيع كاربرد  چون يدمواررا مي توان ناشي از 

 در كارگاه ي و توليد كننده آلودگ به عنوان ماده اوليه اسيد
بيش  ي با خلوصي كروم شش ظرفيتيحاو(آبكاري كروم 

 كروم شش  سريع و آساني، جذب خيل) درصد95از 
  ي از سويي و گوارشي، پوستي استنشاقي  از راههايظرفيت

 ياز سو آبكاري روي ند فرايو عدم استفاده از اين ماده در
ميزان  بررسي موتي و همكاران به دنبال . دانستديگر 

اختلاف  به  ،يمواجهه كارگران آبكار با كروم شش ظرفيت
 يها گروه  در ادرار كارگران NAG   بين غلظت دار يمعن

پس از آزمون  بدين منظور  بردند ،يپافته يافته و نيمواجهه 
 و اثبات يگروه با مقدار طبيعنتايج هر مبانگبن اختلاف بين 

 يادرار NAG   بين مقداري دار آماريوجود اختلاف معن
  ، اختلاف)>p 001/0( آن ي مقدار طبيعدر گروه مورد و

 مورد يها  گروه در ادرار كارگرانNAG   غلظتمبانگبن
ز ين مورد آزمون قرار گرفت كه نتيجه آزمون زيمطالعه ن

بين دو گروه مذكور بوده   يدار آمار ي اختلاف معنيگويا
 ن ماركر ايي كه اندازه گير دهدينشان م اين نتيجه. است

 در خصوص مواجهه با  حساسيت مطلوبدر ادرار واجد
                  كروم  كارگران آبكار دريكروم شش ظرفيت

 با نتايج وانگ  يافته اخير.)   (Mutti 1978باشد مي
)1994 Wang (,توموكوني ) Tomokoni 1993(   و

كه افزايش معني داري در سطوح ) Hsien 1998 (هسين
 در ادرار پايان شيفت آبكاران كروم را در اثر NAGآنزيم 

مواجهه استنشاقي دراز مدت با كروم شش ظرفيتي بيان 
  . دارديكردند، همخوان

 آمده است 2نتايج حاصل همانگونه كه در جدول 
بين ميانگين  ي دار آماريدهنده عدم اختلاف معن نشان

بوده  يآبكار كروم و رو در ادرار كارگران β2Mغلظت 
 عدم تناسب  اين نتيجه در يك نگاه) <05/0p(. است
β2Mي را بعنوان يك نشانگر مناسب و حساس برا 

  البته در ذهن شكل ميدهد كهيمواجهه با كروم شش ظرفيت
 Vesterberg and  ( مطالعهينتيجه حاضر با يافته ها

Lindberg 1983( ,از علل ييك.  استيفاقد همخوان 

 ميتوان به طول مدت مواجهه با " را احتمالايچنين اختلاف
كروم در هر شيفت و به تبع آن تراكم در معرض نسبت داد 

 ساعت در 8مواجهه در اين مطالعه مدت بطوريكه طول 
روز و ميزان مواجهه با توجه به مقدار كروم در ادرار 

 ميكروگرم بر گرم كراتينين بوده 2/9كارگران بطور متوسط 
است حال آنكه در مطالعات ياد شده طول مدت مواجهه 

 ميكروگرم 5/24 ساعت و ميزان كروم ادرار در كارگران 12
 نتايج ليندبرگ و در مقابل. بر گرم كراتينين بوده است

، )Vyskocil 1992(، وسكوسيل و همكاران وستلبرگ
 وانگ و )Chiu-Shong 1998( و همكاران جيو

هيچ نشانه اي از آسيب توبولي ) Wang 1994(همكاران 
 را گزارش β2Mكليوي شامل تغيير در سطوح غلظت 

    .نكردند
 مثبت ي، همبستگي اين بررسي از ديگر يافته هاييك
تراكم كروم شش ظرفيتي در هواي تنفسي  دار يو معن

.  بوده استغلظت كروم در ادرار پايان شيفت آبكاران و
)001/0 p< 838/0 و =r(با توجه به اين حقيقت كه   

 موجب كاهش ي كروم شش ظرفيتقطع تماس باهمواره 
غلظت كروم  لذا .سريع غلظت كروم در ادرار خواهد شد

بعنوان مي توان را در ادرار پايان شيفت كارگران موجود 
مواجهه  كوتاه وضعيت بررسي  مناسب جهت يانديكاتور

  . نموديآبكاران معرفكروم در ميان  با مدت
  

  نتيجه گيري
 در ادرار كارگران NAGانگين غلظت كروم و مي

 مناسب و حساس در يآبكار كروم را ميتوان نشانگر
 و در نتيجه آسيب يخصوص مواجهه با كروم شش ظرفيت

 وارده به كليه ها دانست حال آنكه تحت شرايط يها
 فاقد حساسيت لازم  ادراريβ2Mيكسان، تعيين غلظت 

 ي كليويجهت پايش ميزان مواجهه و تشخيص آسيب ها
  . ميباشدي از مواجهه با ميست كروم شش ظرفيتيناش
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  تشكر و قدر داني
مسئولين محترم دانشكده   بيدريغينظر به همكار

 اصفهان در انجام اين يبهداشت دانشگاه علوم پزشك
 صميمانه ايشان تقدير يپژوهش، بدين وسيله از همكار

 ي ماليمحققين همچنين از حمايت ها. يد آيبعمل م
  ي جناب آقاي هاي تهران و همكاريدانشگاه علوم پزشك

 ي قدر دانياكبر حسن زاده در خصوص  موضوعات آمار
  .نمايند مي

   
  آبكار در شهر اصفهان كارگران  مشخصات فردي دو گروه - 1جدول 

 
  )نفر45( آبكار كروم

  ميانگين±انحراف معيار 

  )نفر 40( آبكار روي
 P value   ميانگين±انحراف معيار 

  a 7/10 ± 49/33  23/7 ± 13/34  74/0 )سال(سن 
 16/0      93/6 ± 22/4 04/9 ± 9/8 )سال(سابقه كار 

  راستعمال سيگا
 )تعداد نخ سيگار در روز(

1/8 ± 6/5 46/8 ± 93/3 35/0 

   
  

  NAG و β2M ، غلظت كروم،يتي در هواي تنفسي كروم شش ظرفتراكم% 95 راتييتغو حدود  ميانگين -2جدول 
   هاي مورد مطالعه گروه در ادرار پايان شيفت

 
  آبكار كروم

 )نفر 45(

  آبكار روي
 P value )نفر 40(

  غلظت كروم شش ظرفيتي 
  a (μg/m3)در هواي تنفسي

)206/20-506/10 (577/14  )0002/1-7430/0 (862/0 001/0 <  

  غلظت كروم در ادرار پايان 
  b (μg/g  Creatinine)يفت كارش

554/7 ± 198/9 699/0 ± 811/1 001/0 < 

   در ادرار پايان β2Mغلظت 
  < b (μg/g Creatinine)  235/444 ± 7/615 961/391 ± 531/608 05/0شيفت كار 

   در ادرار پايان NAGغلظت 
  b (IU/g Creatinine)شيفت كار 

  
  633/7   ± 607/12  400/3±824/6  001/0 <  

a:جه اطلاعات يدر نت راست لگ نرمال در نظر گرفته شدسمت  به ي به علت چولگي تنفسي در هوايتيع كروم شش ظرفيتوز
          .دهديرات آن را نشان ميي و حدود تغنيگانين سطر مقدار ميا
 b : ميانگين حسابي±انحراف معيار   
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   مطالعه در آبكاران كروم ضريب همبستگي بين پارامترهاي مورد بررسي در اين- 3جدول 

 
تراكم كروم شش ظرفيتي 
در هواي تنفسي آبكاران 

 غلظت كروم ادراري
 β2Mغلظت 

  ادراري

 
  NAGغلظت

  ادراري

تراكم كروم شش ظرفيتي 
  109/0  838/0**  -  در هواي تنفسي آبكاران

 
*304/0  

  129/0 177/0 -   غلظت كروم ادراري 

  -     ادراريβ2Mغلظت 

      

212/0  

05 /0 *. p <  
001/0**. p <  
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