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  چكيده

چنـان   آن هـم  يـابي  علـت ر در درمـان،  ي ـاخ يهـا  شرفتيپ به رغم. استدر کودکان  يمين بدخيتر عيشا) ALL(ک حاد يلنفوبلاست يلوکم

ها، انتقال  در گامت جهشجاد يق اين ممکن است از طريوالد يط کار، مواجهات شغليدر مح زا عوامل سرطانباتوجه به وفور . استناشناخته 

در  يشاهد ـاين مطالعه مورد  . در فرزندان شود يميجاد بدخين سبب ايل آلوده والدي، و وسايردهيو ش يدر دوران باردار زا عوامل سرطان

ن و يوالـد  يارتباط مواجهـات شـغل   يابيشهر تهران با هدف ارز) عج(عصر يکودکان ول يمرکز طب يها مارستاني، در ب١٣٨٦ - ٨٧ يها سال

کودک مبـتلا   ٢٠٠ و ALLکودک مبتلا به  ٢٠٠ب شامل يمورد و شاهد به ترت هاي گروه. شان انجام گرفته است در فرزندان ALL يماريب

دوران  يها يژگيک، وياطلاعات دموگراف. بودندهمسان  يمارستان محل بستريت و بياز نظر سن، جنس و يتولوژا رومايغدد  هاي بيماريبه 

 ـ  ين در زمان بستريق مصاحبه با والدين از طريوالد يو مواجهات کودک و شرح حال شغل يرخوارگيو ش ينوزاد  ،دسـت آمـده  ه کـودک ب

تـر بـودن سـطح     ني، و پـائ )P=٠٣/٠(، سن پدر در هنگام تولد کـودک  )P=٠٠٢/٠(ودکان ن وزن بدو تولد کيانگيج نشانگر بالاتر بودن مينتا

، نفت و )P=٠٤/٠( ها ن مواجهات کودکان گروه مورد با آفت کشيهمچن. بوددر گروه مورد نسبت به گروه شاهد ) P=٠٠١/٠( لات پدريتحص

 يبا اشـتغال پـدر در مشـاغل کشـاورز    ALL  يماريبروز ب خطربارز ش يافزا. بودبالاتر از گروه شاهد  يطرز بارزه ب )P=٠٤/٠( مشتقات آن

)١٤/٢=OR(ي، فلزکار )٩٦/٢=OR(يرکاريو تعم )٤٨/٢=OR (هـا   کـش  هرچنـد مواجهـه مـادر بـا آفـت     . شدده يد)١٨/٠=P ( هـا  حـلال و 

)٢٧/٠=P (ها  کش و مواجهه پدر با آفت)٢٦/٠=P (سـتند يدار ن يمعن ـ يهـا از نظـر آمـار    ن تفاوتي، ابودشتر از گروه شاهد يدر گروه مورد ب .

در فرزنـد   ALL يمـار يب خطـر ش بـارز  يبا افـزا ) OR=١٧/٢ ،P=٠٢/٠( ير آليو غبارات غ) OR=٦٨/٢ ،P=٠٠٤/٠(مواجهات پدر با فلزات 

در جهت کاهش  يد بتوان گامي، شايط کار و زندگين مواجهات در محيا از و کاستن يمواجهات شغل يت استانداردهايلذا، با رعا. بودهمراه 

  .برداشت يمارين بيبروز ا

  

  يشاهدـ  ن، مطالعه مورديوالد يک حاد، کودکان، مواجهات شغليلنفوبلاست يلوکم: ها کليدواژه

                                                           
  سلامت، ايمني و محيط زيست دانشكده بهشتي، پزشکی شهيد علوم دانشگاه تهران،: پاسخگو نويسنده ∗

   77309961 -65: تلفن

E-mail: firoozeh@sbmu.ac.ir  
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  ٢٦٠

    نشگاهيفصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددا    

  مقدمه

و  بـوده ا يدر کودکان در سراسر دن يمين نوع بدخيتر عيشا يلوکم

ن کمتـر  يجاد شده در کودکان سـن يا سرطانکل موارد از  درصد ٣١

مـورد   ٣٥٠٠تا  ٢٥٠٠ساله تعداد  هر. دهد يل ميا تشکسال ر ١٥از 

ر گـروه  ي ـدو ز. شـود  يکـا گـزارش م ـ  يمرآکودکان در  يد لوکميجد

ک حـاد  يلنفوبلاسـت  يعبارتنـد از لـوکم   يک عمده لوکميستولوژيه

)ALL (د حـاد  يلوئيم يو لوکم)AML(  ١٣و  ٨٠ب ي ـ، کـه بـه ترت 

 ني ـا بنـابر  ].١-٣[ دهنـد  يل م ـيرا تشـک  يدرصد از کل موارد لوکم

 درکودکـان  سـرطان ن نـوع  يتر عيشا ALL توان اظهار داشت که يم

همگـام بـا    يمـار ين بي ـا يـابي  علـت اطلاعات مـا در خصـوص   . است

ن ي ـکـه ا  ني ـبـا توجـه بـه ا   . ستير در درمان آن نياخ يها شرفتيپ

و پـاتوژنز   يو هـم از نظـر منشـأ سـلول     ينيهـم از نظـر بـال    يماريب

چنـد  را  يماريو ب يبيرا ترک ، علل آنتاس ناهمگونار يبس يمولکول

 يشـنهاد شـده بـرا   ياز علـل پ  يبرخ ].٣-٥[ رنديگ يدر نظر م عاملي

ل ي ـزان بـا دوز بـالا در اوا  يوني ـمانند مواجهـه بـا اشـعه     يمارين بيا

 يميش ـ ينـادر، داروهـا   يکيژنت يها ، سندرم داون و سندرميکودک

  Epstein Barروسي ـها از جملـه و  عفونت يو ابتلا به برخ يدرمان

ماران را شـامل  ياز ب يزين علل درصد ناچيا ي، ولهستند يدر نوزاد

  ]. ٢[ همچنان ناشناخته مانده است يماريت اکثر موارد بلو ع شده

مار نشانگر حداکثر بـروز  يبر اساس سن ب يمارين بيبروز ا يمنحن

توان استنباط نمـود   يجه مياست، در نت يسالگ ٢-٤در سن  يماريب

جاد يدر ا يا کننده نييتولد نقش تع يو حوال ينيع دوران جنيکه وقا

وجود دارد که  يا ن اطلاعات متقاعدکنندهيهمچن]. ٦[ دارند يماريب

جـاد گـردد،   يا يرحم ـ يتواند در دوره زندگ يم ALLدهد  ينشان م

 يلـوکم  يکـه بـرا   يکيرات ژنتييو تغ يکروموزوم يها ييرا جابجايز

 بنابر ].٥[ اند  افت شدهي، در زمان تولد هستندگانه و منحصر به فرد ي

مواجهـه بـا    يزمـان  يهـا  تواننـد دوره  يم يو حوال ين دوران بارداريا

ن در يهمچنــ]. ٧[ درکودکــان باشــند ALL يمــاريب عوامــل خطــر

وانـات نشـان   يها و ح انسان يانجام گرفته بر رو يها ياز بررس يبرخ

 يا  دو مرحلـه  ونـد رک يدر کودکان  يجاد لوکميشده است که ا  داده

در دوران قبل از تولـد دارد  ) Initiator(ع آغازگر ياز به وقاياست و ن

ــا    ــدن وق ــزوده ش ــا اف ــد ب ــس از تول ــيو در دوران پ ــده يع پ ش برن

)Promoting events(  نقـش مواجهـات    ].٨[ ونـدد يپ يبه وقـوع م ـ

کودکـان از زمـان انتشـار     يهـا  يميبـدخ  يابي علتن در يوالد يشغل

آنهـا  . افـت يت ياهم ١٩٧٤در سال  Thuy و Fabio اتقيج تحقينتا

جـاد  يهـا و ا  دروکربني ـن را بـا ه يوالـد  ين مواجهـات شـغل  يرابطه ب

. در فرزندان با سن کمتر از پنج سـال آنهـا را نشـان دادنـد     يميبدخ

سـتم  يس يهـا  يميو بـدخ  يلـوکم  خطـر خصوص در مطالعه آنهـا   هب

ن کودکـان در  ي ـبـا اشـتغال پـدران ا    ي، به طرز بـارز يمرکز يعصب

 ـ]. ٩[ ن و نفت، نشـان داده شـد  يمشاغل مرتبط با بنز دنبـال آن،   ه ب

 ـ  يلـوکم  يابي علتافتن يدر جهت  يا مطالعات گسترده ه کودکـان، ب

اسـت،    ن انجام شـده يوالد يخصوص با در نظر گرفتن مواجهات شغل

ل مواجهـه پـدر بـا    ي ـاز قب يمتعـدد  عوامل خطـر شنهادکننده يکه پ

ن؛ و ي ـک و رزيها، روغن بـرش پلاسـت   نه، رنگيکلر هاي حلالبنزن، 

ش ين افـزا يا. هستندها و مشتقات نفت  مواجهات مادر با بنزن، حلال

 يکي، مکـان ييمـا يع هواپين در صنايخصوص در اشتغال والد ه، بخطر

 ـ. است گزارش شده يه موتوريوسائل نقل يل و رانندگياتومب بـه   يول

 يار نـاهمگون يج بسيص نتان خصويمنتشر شده در ا حال مقالات هر

 يارتباط احتمال يابين مطالعه، ارزيما از ا يهدف کل. اند هرا نشان داد

در  ALL يمـار يجـاد ب يو ا ييايمين با مواد شيوالد يمواجهات شغل

در  يگـام  يمـار ين بيا عوامل خطر يي، تا با شناسااست فرزندان آنها

  .برداشته شود يمارين بيجهت کاهش بروز ا

  

  كار  وشمواد و ر

 ١٣٨٦ -١٣٨٧ يها و در سال يشاهدـ ن مطالعه به روش مورد  يا

شـهر تهـران    )عـج ( عصريکودکان و ول يمرکز طب يها مارستانيدر ب

، انجـام  هسـتند کودکـان   يمرجـع فـوق تخصص ـ   يها مارستانيکه ب

کـودک بـا سـن     ٢٠٠بر تعداد بود گروه مورد، مشتمل . گرفته است

ALLيرمـا يسال مبتلا به ب ١٥کمتر از  بخـش   ه کـه در ي ـلونـوع ا   

تعـداد   مشـتمل بـر   نيز بودند و گروه شاهد يبستر يانکولوژ خون و

در بودنـد كـه   گروه مـورد   يو جنس يهمان رده سندر کودک  ٢٠٠

. بودنـد  يهـا، بسـتر   مارسـتان يهمان ب يغدد و روماتولوژ يها بخش

 ريا مذهب غيو  يرانيرايت غيلخروج از مطالعه دارا بودن م يارهايمع

، ابتلا به انـواع  )متفاوت آنها يو فرهنگ يکينه ژنتيل زميدل هب(اسلام 

 يهـا  طور همزمان، ابتلا به سـندرم داون و سـندرم   هب يميگر بدخيد

. اســت  س بـوده يبرومـاتوز ينوروف يمـار يابـتلا بـه ب   نـادر و  يک ـيژنت

 ـ ي ـن پـژوهش از طر ي ـاز اياطلاعات مورد ن صـورت   هق پرسشـنامه و ب

کودک  ين در زمان بستريرودررو با والد صورت هبمصاحبه پرسشگر 

مصـاحبه راجـع بـه     يدر ابتـدا . اسـت  دست آمـده  ه مارستان بيدر ب

داده  يحات کـاف يموضوع پژوهش و ضرورت انجام و اهداف آن توض ـ

در خصوص عدم اسـتفاده از اطلاعـات    ينان بخشيو ضمن اطم، شد

پژوهش  درها ت آنيرضا با كسب، ياهداف علم يجز در راستا هآنان ب
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  ٢٦١

    و همكاران مرجان فيروزه                                                                                                                 ...     مواجهات شغلي والدين كودكان مبتلا به

هر دو گروه مورد و شاهد . شدند  در پژوهش شركت دادهآنها  يبر رو

و  نـد کسان مـورد مصـاحبه قـرار گرفت   يط يبا سؤالات مشخص و شرا

در  ين کودکـان مشـتمل بـر سـؤالات    يمصاحبه صورت گرفته با والـد 

  :ر بوده استيخصوص موارد ز

ر زمـان  هاي دموگرافيک شامل سن کـودک، سـن والـدين د    ويژگي - ١

جهـت  (د کودک مورد بررسي، ميزان تحصيلات والدين، محل سـکونت  لتو

  )روستا بر اساس اطلاعات تقسيمات کشوري/تعيين اقامت در شهر

 يمـار يسـابقه ب شـامل   يمادر در دوران باردار يسوابق پزشک -٢

ــون ــاردار يعف ــا اشــعه   ،يدر دوران ب ــه ب ــابقه مواجه ــس زان در يوني

   يدر دوران باردار يرمانا ديو  يصيتشخ يکاربردها

شـامل   يرخوارگيکودک در بـدو تولـد و دوران ش ـ   يها يژگيو -٣

 زرديدر هنگـام تولـد، ابـتلا بـه      يکسيوزن هنگام تولد، سابقه آسف

، يل زنـدگ ودر سـال ا  يعفون هاي بيماريک، دفعات ابتلا به يپاتولوژ

  ر مادريمدت زمان استفاده از ش ،در مهد کودک ينگهدار

  ل و دوموم در بستگان درجه ايبدخ هاي بيماريسابقه  -٤

  نيوالد توسطات يسابقه استعمال دخان -٥

ص يسـال قبـل از تشـخ     کي ـمواجهات کودک از بدو تولد تـا   -٦

هـا،   کـش  ماننـد آفـت   يک ـيزيو ف ييايميبـا عوامـل ش ـ   يفعل يماريب

ن، يالعاده پـائ  با فرکانس فوق يسيدان الکترومغناطي، رنگ، مها حلال

  . ا درمانيص و يل تشخيزان بدلينوياشعه 

شرح حال شغلي که در مورد مادر به تفکيک در سـه دوره زمـاني    - ٧

و در مـورد پـدر بـه     قبل از لقاح، طي بارداري و پس از تولد کودک بيمار

  .استتفکيک در دو دوره زماني قبل از لقاح و پس از تولد کودک بيمار 

ن يده از والـد اخـذ ش ـ  يذکر است که در شـرح حـال شـغل    شايان

ص يسـال قبـل از تشـخ    کي ـکه تا  يمشاغل يکودک، در مورد تمام

ا صـنعت  ي ـعلاوه بر ذکر نام شغل  ،اند فرزندشان داشته يفعل يماريب

ات انجـام کـار   ي ـق از مواجهـات آنـان، جزئ  يدق يمربوطه جهت آگاه

، مدت زمان اشتغال در هر شغل، نـام مـواد   يف شغليمانند شرح وظا

ت و دفعـات  دت، م ـد، شيديدر مشاغل تول يينها ه و محصولاتياول

ل يدگاه آنــان و اســتفاده از وســايــاز د يمواجهــات، مواجهــات شــغل

سپس شـرح حـال   . است  ز مورد پرسش قرار گرفتهين يحفاظت فرد

بـا   يا کودکان در جلسات مشاوره يطين و مواجهات محيوالد يشغل

اهد بـودن  ا ش ـين طب کار بدون اطلاع آنان از مورد احضور متخصص

کـودک بـا    يطيد و مواجهات محي، مطرح گرديمار مورد بررسيهر ب

هـا،   کـش  مشـتمل بـر آفـت    يکيزيو ف ييايميچهار گروه از عوامل ش

با فرکانس کـم و مواجهـات    يسيدان الکترومغناطي، رنگ و مها حلال

ــد يشــغل  ــيوال ــا شــش گــروه از عوامــل ش ــر  ييايمين ب مشــتمل ب

مانند مواد لکه بـر و  (ار رف هاي حلال مشتمل بر ها حلالها،  کش آفت

 هاي حلالو ) لنين، تولوئن، گزينر، الکل، استن، بنزن، بنزيرنگ بر، ت

س، روغـن  يزل، گـر ي ـمانند نفت و محصولات آن، سوخت د(ار ررفيغ

مانند غبـار چـوب،   ( يگمان، غبارات آلي، رنگ و پ)کانت و برشيلوبر

، غبارات )واناتيضولات ح، پر، خز و فيعياف طبيآرد غلات، پنبه و ال

مان و آهک، سنگ، يل گچ، سياز قب يمانند مصالح ساختمان( يرآليغ

ک ي ـو فلـزات بـه تفک  ) کيک و پلاستيک، لاستيشه، سراميخاک، ش

 از گيـري  با بهره ها داده آماري پردازش .دين گردييمار تعيهر ب يبرا

 ،دو ايك ـ و فيشر دقيق آزمون از استفاده باو  SPSS آماري افزار نرم

  Tآزمـون  از اسـتفاده  و بـا  يکيف ـ ياز نظر متغيرها ها گروهمقايسه 

مورد و شاهد  هاي گروهدر  يمک يرهايسه ميانگين متغيمستقل، مقا

پـردازش   يک بـرا يسـت يون لجين آزمـون رگرس ـ يهمچن ـ. انجام شد

ــار ــد  يآم ــا تع ــا ب ــر متغيداده ه ــايل اث ــد و ييره ــيمانن ــا يژگ  يه

ک، مواجهـات کـودک در محـل    کـود  يک، سـوابق پزشـک  يدموگراف

 سطح عنوان به نيز =٠٥/٠αسطح  .رفتکار  هن بيو سن والد يزندگ

  .شد  گرفته نظر در داري يمعن

  

  ها يافته

 ٥٨(پسـر   ١١٦و ) درصد ٤٢(دختر  ٨٤هر گروه متشکل از تعداد 

 ٠٦/٥ميانگين سني کل جمعيت مورد بررسي برابر بـا  . است) درصد

بـا  . اسـت سـال   ٥/١ -١٢و در محـدوده   ٥٢/٢سال با انحراف معيار 

صورت همسان از لحاظ سن کودک با  توجه به انتخاب گروه شاهد به

بندي سني بـين دو گـروه مـورد و     گروه مورد، تفاوتي از لحاظ طبقه

قـرار  و در چهـار گـروه سـني بـه ترتيـب زيـر        مشاهده نشدهشاهد 

  :گرفتند

 ٥٩، مشتمل بـر  درصد از کودکان ٥/٢٩: سال ٣متر يا برابر با ك -

 کودک در هر گروه

 ٩٠درصد از کودکان، مشـتمل بـر    ٤٥: سال ١/٣-٦در محدوده  -

 کودک در هر گروه

درصد از کودکان، مشتمل  ٥/١٦: سال ١/٦-٩در محدوده سني  -

 کودک در هر گروه ٣٣بر 

کودک در هـر   ١٨درصد از کودکان، مشتمل بر  ٩: سال ٩بيشتر از  - 

   گروه

وزن کودکان در زمـان تولـد در گـروه    و انحراف ن ميانگيترتيب  به

 ۲۱۰۰-۴۳۰۰در محـدوده  ( ۰۵/۵۳۹ و گـرم  ۵/۳۲۳۲مورد برابر بـا  
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  ٢٦٢

    نشگاهيفصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددا    

در محـدوده  ( ۸۱/۶۱۸ وگرم  ۲/۳۰۴۷و در گروه شاهد برابر با ) گرم

 بـود دار  تفاوت از نظـر آمـاري معنـي    و اينبوده ) گرم ۴۵۰۰-۲۰۰۰

)۰۰۲/۰=P( .درصد در بـدو   ۱۰۰ن سابقه آسفيکسي و نياز به اکسيژ

درصـد   ۲و  ALLاز کودکان مبـتلا بـه   ) نفر ۷(درصد  ۵/۳تولد، در 

اسـت و از ايـن نظـر      از کودکان گروه شـاهد گـزارش شـده   ) نفر ۴(

). P=۵۴/۰( يســتدار ن هــا از نظــر آمــاري معنــي تفــاوت بــين گــروه

از ) نفـر  ۱۱(درصـد   ۵/۵در  زردي غيرطبيعيهمچنين سابقه ايجاد 

از کودکـان گـروه   ) نفـر  ۱۵(درصـد   ۵/۷و  ALLبـه   کودکان مبتلا

هـا از نظـر    و از اين لحاظ نيز تفـاوت بـين گـروه     شاهد گزارش شده

مدت زمان استفاده از شير مـادر در  . )P=۵۴/۰(نبود دار  آماري معني

و در  ۰۲/۸با انحـراف معيـار   (ماه  ۰۳/۱۶طور متوسط ه گروه مورد ب

بـا  (ماه  ۲۵/۱۷طور متوسط  ه بو در گروه شاهد ) ماه ۱-۲۴محدوده 

گـزارش شـده    ،)مـاه  ۲۴صـفر تـا   و در محدوده  ۹۸/۷انحراف معيار 

. )=۱۳/۰P( بـود دار ن ها از نظر آماري معنـي  است و تفاوت بين گروه

ل وهـاي عفـوني در سـال ا    متوسط دفعات ابتلا کـودک بـه بيمـاري   

در و  ۸۸/۰بـا انحـراف معيـار    ( ۹۶/۰زندگي در گروه شاهد برابـر بـا   

بـا انحـراف   ( ۸۷/۰و در گروه شـاهد برابـر بـا    ) بار ۴صفر تا محدوده 

هـيچ يـک از    و) =۳۶/۰P( ،بوده) بار ۰-۵و در محدوده  ۹۶/۰معيار 

اي از عمل جراحي در ناحيـه   هاي مورد و شاهد، سابقه کودکان گروه

عنـوان يـک فـاکتور     هگوش و حلق و بيني که در برخي از مطالعات ب

سـابقه  . بيـان شـده اسـت را نداشـتند     ALLاري خطر احتمالي بيم

از کودکـان  ) نفـر  ۱۹(درصـد   ۵/۹نگهداري در مهد کـودک نيـز در   

از کودکان گروه شاهد گزارش شـده  ) نفر ۱۴(درصد  ۷گروه مورد و 

. )=۴۷/۰P( نبـود دار  و تفاوت بين دو گـروه از لحـاظ آمـاري معنـي    

از بسـتگان  ) نفـر  ۱۲(درصد  ۶هاي بدخيم در  سابقه ابتلا به بيماري

از ) نفـر  ۱۷(درصـد   ۵/۸ل و دوم کودکان گـروه مـورد و در   ودرجه ا

شاهد وجود داشته و تفـاوت   ل و دوم کودکان گروهوبستگان درجه ا

در . )=۴۴/۰P( بـود دار ن موجود بين دو گـروه از نظـر آمـاري معنـي    

گـروه   بررسي سن والدين در زمان تولد کودک، ميانگين سن پدر در

ميانگين سـن پـدر در   ±انحراف معيار( بودهتر از گروه شاهد مورد بالا

ــروه و  ۵/۳۵±۹/۵هــاي مــورد و شــاهد بــه ترتيــب برابــر بــا        گ

۹/۴±۴/۳۴،۰۳/۰P=(،      ولي تفاوت بارزي بـين دوگـروه از نظـر سـن

ميـانگين سـن مـادر در    ±انحـراف معيـار  ( مشـاهده نشـد  مادر ديده 

، ۲۹±۶/۴و  ۲۸/ ۲±۸/۴هاي مورد و شاهد بـه ترتيـب برابـر بـا      گروه

۰۸/۰P=( .     در بررسي سطح تحصـيلات والـدين، ميـزان تحصـيلات

 ۳۴از پـدران گـروه شـاهد و    ) درصد ۳۱(نفر  ۶۲بيشتر از ديپلم در 

). =۰۰۱/۰P(اسـت   از پدران گروه مورد گزارش شده) درصد ۱۷(نفر 

عبارتي ميزان تحصيلات پدر درگـروه شـاهد بـالاتر ازگـروه مـورد       هب

ــت از گــروه مــورد و در  ) نفــر ۲۲(درصــد  ۱۱ر همچنــين د. اس

ازگروه شاهد تحصيلات مادر بيشـتر از ديـپلم   ) نفر ۲۹(درصد ۵/۱۴

دار  گزارش شده و تفاوت سطح تحصيلات مادر، از نظر آماري معنـي 

از نظر سابقه استعمال دخانيات توسط والدين نيـز،   ).=۳۷/۰P( بودن

ت داشـتند در گـروه   هرچند تعداد پدراني که سابقه استعمال دخانيا

، ولـي تفـاوت بـين دو گـروه از نظـر      بـود مورد بيشتر از گروه شاهد 

درصـد   ۵/۱۹درصد در گروه مورد در برابر  ۲۴(مشاهده نشد آماري 

همچنين هيچ يک از مادران در دو گـروه   .)=۳۳/۰Pدر گروه شاهد، 

از نظـر  . اي از استعمال دخانيات را ذکـر نکردنـد   مورد بررسي سابقه

 ۲۶از کودکـان گـروه مـورد و    ) نفـر  ۶۳(درصـد   ۵/۳۱اقامت، محل 

تفـاوت   و بـود کودکان گروه شـاهد، روستانشـين    از) نفر ۵۲(درصد 

 ).=۲۷/۰P( بـود دار ن محل اقامت بين دو گروه از لحاظ آماري معني

از ) نفـر  ۱۱(درصد  ۵/۵از مادران گروه مورد و ) نفر ۱۴(درصد  ۷در 

اري عفـوني در دوران بـارداري وجـود    مادران گروه شاهد سابقه بيم ـ

 .)=۶۸/۰P( نبوددار  داشته و تفاوت بين دو گروه از نظر آماري معني

سابقه مواجهه با اشعه يونيزان در کاربردهاي تشخيصي و يا درمـاني  

ها  يافته .در دوران بارداري هيچ يک از مادران دو گروه وجود نداشت

ي و فيزيکي از بدو تولد در بررسي مواجهات کودک با عوامل شيمياي

سـابقه  نشـان داد كـه   سال قبل از تشـخيص بيمـاري فعلـي،     تا يک

کودکـان گـروه    از) نفـر  ۲۳(درصـد   ۵/۱۱هـا در   کش مواجهه با آفت

از کودکان گـروه شـاهد وجـود داشـته     ) نفر ۱۱(درصد  ۵/۵مورد و 

 از) نفر ۴۶(درصد  ۲۳ها در  سابقه مواجهه با حلال). =۰۴/۰P(است 

از کودکان گـروه شـاهد   ) نفر ۳۵(درصد  ۵/۱۷ن گروه مورد و کودکا

که در سوابق مواجهات  با توجه به اين). =۲۱/۰P( است وجود داشته

هـا ذکـر    کودکان، مواجهه با نفت و مشتقات آن بيشتر از ساير حلال

صورت مجزا نيز مورد پـردازش آمـاري قـرار     بود، اين مواجهه به شده

يشتر بودن مواجهه با نفـت و مشـتقات آن   گرفت، و نتايج حاکي از ب

) نفر ۳۶(درصد ۱۸[بود در کودکان گروه مورد نسبت به گروه شاهد 

 .])=۰۴/۰P(در گروه شـاهد،  ) نفر ۲۱(درصد  ۵/۱۰در گروه مورد و 

از کودکان گروه مـورد  ) نفر ۲۲(درصد  ۱۱سابقه مواجهه با رنگ در 

ســابقه  ،)=۵/۰P(از کودکــان گــروه شــاهد ) نفــر ۱۷(درصــد  ۵/۸و 

 ۱۲(درصـد   ۶مواجهه با ميدان الکترومغناطيسي با فرکانس کـم در  

از کودکـان گـروه   ) نفـر  ۱۸(درصـد   ۹کودکان گروه مـورد و   از) نفر

و سابقه مواجهه با اشعه يونيزان  ،)=۳۴/۰P(است  شاهد وجود داشته

ــا درمــاني در   از) نفــر ۱۱(درصــد  ۵/۵در کاربردهــاي تشخيصــي ي

از کودکان گـروه شـاهد   ) نفر ۲۱(درصد  ۵/۱۰مورد و کودکان گروه 
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  ٢٦٣

    و همكاران مرجان فيروزه                                                                                                                 ...     مواجهات شغلي والدين كودكان مبتلا به

 ـ ). =۱/۰P(وجود داشته است  جـز بيشـتر بـودن سـابقه      ه بنـابراين ب

ها، نفت و مشتقات آن در گروه مـورد نسـبت بـه     کش مواجهه با آفت

گروه تفـاوت بـارز آمـاري     گروه شاهد، از نظر ساير مواجهات بين دو

مورد و شاهد بـه صـورت    هاي مواجهات كودكان گروه .اشتوجود ند

در اين مطالعـه بـا   . است نشان داده شده  ۱خلاصه در جدول شماره 

در نظر داشتن مشابهت در مواجهـات شـغلي، طبقـه بنـدي شـغلي      

پدران در هفت گروه شغلي اداري، کشـاورزي و دامـداري، کاركنـان    

خدمـاتي و فروشندگان، فلزکـاري، اپراتـور و مونتاژکـار، مکانيـک و     

ميـزان فراوانـي   . انجـام شـده اسـت   ار و سـاختمان سـازي   تعمير ک ـ

هاي مورد و شاهد، در جدول شـماره   هاي شغلي پدران در گروه گروه

همچنين در بررسي شـغل مـادر، در گـروه     .است  نشان داده شده ۲

از ) نفر ۱۴۴(درصد  ۷۲و در گروه شاهد ) نفر ۱۲۸(درصد  ۶۴مورد 

دار آمـاري بـين دو    تفاوت معنـي و از اين لحاظ  هدار بود مادران خانه

مابقي مادران در چهار گـروه شـغلي   ). =۱۱/۰P( شتگروه وجود ندا

 ۲۰(درصد  ۱۰در گروه مورد و ) نفر ۱۴(درصد ۷[مشتمل بر اداري 

درصـد   ۵/۱۳[، کشـاورز و دامـدار   ])=۳۷/۰P( در گروه شـاهد، ) نفر

ــر ۲۷( ــورد و ) نف ــروه م ــر ۱۶(درصــد  ۸در گ ــاهد ) نف ــروه ش در گ

)۱۱/۰P=([ کاركنان خدمـاتي و فروشندگان،]درصد  ۵/۶)نفـر  ۱۳ (

، ])=۶۸/۰P( در گـروه شـاهد  ) نفـر  ۱۱(درصد  ۵/۵در گروه مورد و 

درصـد   ۵/۴در گـروه مـورد و   ) نفر ۱۸(درصد ۹[بافي  نساجي و قالي

دار  و تفـاوت معنـي  ه قرارداشـت  ])=۱۱/۰P(در گروه شـاهد،  ) نفر ۹(

هد از لحـاظ گـروه شـغلي مـادر     هـاي مـورد و شـا    آماري بين گـروه 

 دوره زمـاني نتايج بررسي مواجهات شغلي پـدر در دو   .مشاهده نشد

شش گـروه از عوامـل   و بعد از تولد کودک، به تفكيك با  قبل از لقاح

ها، رنـگ و پيگمـان، غبـارات     ها، حلال کش شيميايي مشتمل بر آفت

 ـ  در: بدين قرار است آلي، غبارات غير آلي و فلزات  ا آزمـون بررسـي ب

 ـ ، دو كاي آماري جـز تفـاوت بـارز از    ه در دوره زماني قبل از لقـاح، ب

از پدران گروه مـورد و   درصد ۱۸(ها  کش لحاظ سابقه مواجهه با آفت

 ۵/۱۱(، غبارات غير آلـي  )=۰۲/۰P :از پدران گروه شاهد درصد ۵/۹

از پـدران گـروه شـاهد،     درصـد  ۵/۵از پـدران گـروه مـورد و     درصد

۰۴۷/۰P= (لزات و ف)از  درصـد  ۵/۷از پدران گروه مورد و  درصد ۱۶

از نظر سـاير مواجهـات بـين دوگـروه     ، )=۰۱/۰P :پدران گروه شاهد

بعـد از تولـد کـودک     در دوره زماني. داشتتفاوت بارز آماري وجود ن

 ۱۳( با غبارات غيـر آلـي  پدر  شغلي سابقه مواجههفقط از لحاظ  نيز

: از پـدران گـروه شـاهد    صـد در ۵/۶از پـدران گـروه مـورد و     درصد

۰۴/۰P=(  فلزاتو )از  درصـد  ۷از پـدران گـروه مـورد و     درصد ۱۵

ضمن ان كـه بـين دو گـروه شـاهد و     . )=۰۲/۰P: پدران گروه شاهد

   .دار آماري ديده شد مورد تفاوت معني

بـا اسـتفاده از آزمـون رگرســيون    هـا   پـردازش آمـاري داده  نتـايج  

د کــودک، لــزن بــدو توتعــديل اثــر متغيرهــاي و لجســتيك جهــت

، سـن پـدر   و هـا و نفـت و مشـتقات آن    کش مواجهات کودک با آفت

هاي مورد و  تفاوت مشاهده شده بين گروه دهد كه هر چند نشان مي

ها در دوره زمـاني قبـل از    كش شاهد از نظر مواجه شغلي پدر با آفت

هـاي   ، امـا تفـاوت  )=۲۵/۰P(دار نيسـت   لقاح از نظـر آمـاري معنـي   

ده بين آنها از نظر مواجهات شغلي پدر با غبارات غيرآلـي  مشاهده ش

ــاني   ــر دو دوره زم ــزات در ه ــاحو فل ــل از لق ــي( قب ــارات غيرآل : غب

۰۲/۰P=۰۰۵/۰: ، فلزاتP= ( و بعد از تولد کودک) غبارات غيرآلـي :

۰۳/۰P=۰۰۷/۰: ، فلزاتP= (دار است  همچنان از لحاظ آماري معني

دوره اجهات شغلي مـادر در سـه   نتايج بررسي مو). ۳جدول شماره (

شـش  ، بارداري و بعد از تولد کودک، به تفكيك با قبل از لقاح زماني

هـا رنـگ و    هـا، حـلال   کـش  گروه از عوامل شيميايي مشتمل بر آفت

 در: صورت ذيل است به پيگمان، غبارات آلي، غبارات غيرآلي و فلزات

و  از لقـاح  دوره زمـاني قبـل  دو در ، دو كـاي  آمـاري  بررسي با آزمون

دوره (هـا   حـلال جز تفاوت بارز از لحاظ سابقه مواجهه بـا   ه، ببارداري

دران مـا از  درصـد  ۲۰دران گروه مـورد و  مااز  درصد ۳۰:قبل از لقاح

دران گـروه  مـا از  درصـد  ۵/۲۸: بارداري دوره؛ =۰۲/۰Pگروه شاهد، 

از نظـر سـاير    )=۰۴/۰Pدران گروه شـاهد،  مااز  درصد ۵/۱۹مورد و 

 در دوره زماني. گروه تفاوت بارز آماري وجود ندارد ات بين دومواجه

هـا   كش آفتبا مادر  شغلي سابقه مواجههبعد از تولد کودک، از لحاظ 

، دران گروه شـاهد مااز  درصد ۵/۶دران گروه مورد و مااز  درصد ۱۴(

۰۲/۰P=( هـا   و حلال)۵/۱۹دران گـروه مـورد و   مـا از  درصـد  ۵/۲۸ 

بين دو گروه شـاهد و مـورد    )=۰۴/۰Pشاهد،  دران گروهمااز  درصد

از نظر ساير مواجهات بين شود، ولي  دار آماري ديده مي تفاوت معني

بـا  هـا   پـردازش آمـاري داده  . دوگروه تفاوت بارز آماري وجـود نـدارد  

تعـديل اثـر متغيرهـاي     استفاده از آزمون رگرسيون لجستيك جهت

هـا و نفـت و    شک ـ د کودک، مواجهـات کـودک بـا آفـت    لوزن بدو تو

هـاي مـورد و    بـين گـروه   دهد كـه  ، نشان ميسن پدر و مشتقات آن

شاهد از نظر مواجهات شغلي مادر در دوره هاي زماني مورد بررسـي  

در جـداول  ). ۴جـدول شـماره   (دار آماري وجود نـدارد   تفاوت معني

مقايسه مواجهات شغلي والدين با عوامل شـيميايي در   ۴و  ۳شماره 

و شاهد، و نقش اين مواجهات در افزايش خطر بـروز   هاي مورد گروه

  .شان نشان داده شده است در فرزندان ALLبيماري 
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  ٢٦٤

    نشگاهيفصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددا    

  )n=٢٠٠(و شاهد  )n=٢٠٠( هاي مورد گروه ها بين ژگييسه برخي ويمقا -١جدول شماره 

  )n=٢٠٠( گروه مورد  )n=٢٠٠( گروه شاهد  

P   انحراف معيار(ميانگين   )انحراف معيار(ميانگين(    

  جمعيتيمتغيرهاي       

  )سال(سن کودک  ١/٥) ٥/٢( ١/٥) ٥/٢(  ٩٨/٠

  )سال(سن والدين هنگام تولد کودک       

  مادر ٢/٢٨) ٨/٤( ٢٩) ٦/٤(  ٠٨/٠

  پدر ٥/٣٥) ٩/٥( ٤/٣٤) ٩/٤( ٠٣٤/٠

  لات بالاتر از ديپلم والدينيزان تحصيم      

  مادر ٢٢) ١١( ٢٩) ٥/١٤( ٣٧/٠

 رپد ٣٤) ١٧( ٦٢) ٣١( ٠٠١/٠

  اقامت در روستا  ٦٣) ٥/٣١( ٥٢) ٢٦( ٢٧/٠

  بيماري عفوني در دوران بارداريابتلا مادر به سابقه   ١٤) ٧(  ١١) ٥/٥(  ٦٨/٠

  هاي کودک در بدو تولد و دوران شير خوارگي ويژگي      

  وزن كودك هنگام تولد  ٥/٣٢٣٢) ٥٣٩( ٢/٣٠٤٧) ٨/٦١٨(  ٠٠٢/٠

 سابقه آسفيکسي  ٧) ٥/٣( ٤ )٢( ٥٤/٠

  سابقه ايکتر ١١) ٥/٥( ١٥) ٥/٧( ٥٤/٠

 )ماه ( مدت استفاده از شير مادر   ٠٣/١٦ )٢/٨(  ٢٥/١٧ )٩٨/٧(  ١٣/٠

  سابقه نگهداري در مهد کودک ١٩) ٥/٩( ١٤) ٧( ٤٧/٠

  ابتلا به بيماريهاي عفوني در سال اول زندگيدفعات  ٩٦/٠) ٨٨/٠(  ٨٧/٠) ٩٦/٠(  ٣٦/٠

  قه فاميلي بدخيميساب ١٢) ٦( ١٧) ٥/٨( ٤٤/٠

  سابقه مصرف سيگار توسط پدر ٤٨) ٢٤( ٣٩) ٥/١٩( ٣٣/٠

      
سال قبل از  مواجهات کودک از بدو تولد تا يکسابقه 

 تشخيص بيماري

  ها کش آفت  ٢٣) ٥/١١(  ١١) ٥/٥(  ٠٤/٠

  ها حلال  ٤٦) ٢٣(  ٣٥) ٥/١٧(  ٢١/٠

  نفت و مشتقات آن  ٣٦) ١٨(  ٢١) ٥/١٠(  ٠٤/٠

  رنگ  ٢٢) ١١(  ١٧) ٥/٨(  ٥/٠

  ميدان الکترومغناطيسي با فرکانس کم  ١٢) ٦(  ١٨) ٩(  ٣٤/٠

  اشعه يونيزان  ١١) ٥/٥(  ٢١) ٥/١٠(  ١/٠
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  ٢٦٥

    و همكاران مرجان فيروزه                                                                                                                 ...     مواجهات شغلي والدين كودكان مبتلا به

  )n=٢٠٠(و شاهد  )n=٢٠٠( مورد هاي هاي شغلي پدر درگروه مقايسه فراواني گروه -٢ جدول شماره

 در فرزندALL خطر بروز بيماري   گروه شاهد گروه مورد  
P 

  OR  %)٩٥محدوده اطمينان (  )درصد( تعداد  )درصد( تعداد

 ۱ ۰۰/۱  -  ٧٠)٣٥(  ٥٤)٢٧(  )مرجع( اداري و دفتري

  ۰۲/۰  ١٤/٢   ١٤/١-٠١/٤  ٢٣)٥/١١(  ٣٨)١٩(  دامدار -کشاورز

  ۶۲/۰  ٨٦/٠   ٤٩/٠ -٥٣/١  ٤٨)٢٤(  ٣٢)١٦(  خدماتي

  ۰۳/۰  ٩٦/٢   ١٤/١-٧١/٧  ٧)٥/٣(  ١٦)٨(  فلزکاري

  ۹۷/۰  ٠١/١   ٥٤/٠-٩١/١  ٣٢)١٦(  ٢٥)٥/١٢(  اپراتور و مونتاژکار

 ۰۳/۰ ٤٨/٢   ١/١-٥٧/٥  ١١)٥/٥(  ٢١)٥/١٠(  مکانيک و تعميرکار

  ۱۳/۰  ٠٢/٢   ٨١/٠-٠١/٥  ٩)٥/٤(  ١٤)٧(  ساختمان سازي

  

  )n=٢٠٠(و شاهد  )n=٢٠٠( مورد هاي مقايسه مواجهات شغلي پدر، به تفکيک دوره زماني مواجهات در گروه -٣ جدول شماره

  كل  دوره زماني بعد از تولد كودك  ز لقاحدوره زماني قبل ا  

   تعداد مواجهان
Adjusted*OR 
[95% CI] 

   تعداد مواجهان
Adjusted*OR [95% 
CI]  

   تعداد مواجهان
Adjusted*OR [95% 
CI] مورد  شاهد  مورد  شاهد  مورد  شاهد  

  ٤٦/١) ٧٦/٠-٨/٢(  ٣٨   ٢١  ٢١/١) ٦٣/٠ -٣٣/٢(  ٣٣   ٢١  ٤٩/١) ٧٥/٠ -٣(  ٣٦  ١٩  ها کش آفت

                   اه حلال

  ٩٢/٠) ٥/٠-٧٢/١(  ٢٢  ٢٨  ٨٢/٠) ٤٢/٠ -٦/١(  ١٨  ٢٥  ٩٧/٠) ٥١/٠ -٨٣/١(  ٢١  ٢٦  فرار -

  ٩٢/٠) ٤٥/٠-٩/١(  ٥٢  ٤١  ٩٢/٠) ٤٤/٠ -٩٤/١(  ٥١  ٤٠  ٧١/٠) ٣٣/٠ -٥٢/١(  ٤٩  ٤١  غير فرار -

  ٠٩/١) ٦٣/٠-٩/١(  ٦٨  ٥٧  ٠٣/١) ٥٨/٠ -٨٣/١(  ٦٥  ٥٥  ٩/٠) ٥١/٠ -٦/١(  ٦٤  ٥٧  ها کل حلال -

  ٤٥/١) ٧٩/٠-٦٧/٢(  ٢٩   ٢٢  ٥٤/١) ٨٣/٠ -٨٤/٢(  ٢٩   ٢١  ٧٩/٠) ٣٦/٠ -٧٥/١(  ١٣  ١٥ رنگ و پيگمان

  ٦/٠) ٣١/٠-١٥/١(  ٢٦   ٢٨  ٦/٠) ٣١/٠ -١٥/١(  ٢٦   ٢٨  ٦/٠) ٣١/٠ -٥٣/١(  ٢٦  ٢٨  غبارات آلي

  ٢/٢) ١١/١-٢٦/٤( **  ٢٩   ١٥  ٢/٢) ٠٨/١ - ٤٩/٤( **  ٢٦   ١٣  ٤٣/٢)١٣/١ - ٢٣/٥( **  ٢٣  ١١ غبارات غيرآلي

  ٧/٢)٣٨/١- ٢١/٥( **  ٣٣   ١٥  ٥٦/٢) ٢٩/١ - ٠٩/٥( **  ٣٠   ١٤  ٥٩/٢) ٣٣/١ - ٠٥/٥( **  ٣٢  ١٥  فلزات
  سن پدر ، وها و نفت و مشتقات آن كش وزن بدو تولدّ كودك، مواجهات كودك با آفت: از نظرتطبيق داده شده  *

** ۰۵/۰P<  

  

  )n=٢٠٠(و شاهد  )n=٢٠٠( مورد هاي گروه زماني مواجهات در  تفکيک دورهمقايسه مواجهات مادر، به   -٤ جدول شماره

  كل  دوره زماني بعد از تولد كودك  دوره بارداري  دوره زماني قبل از لقاح  

 Adjusted*OR  تعداد مواجهان
[95% CI]  

 Adjusted*OR  تعداد مواجهان
[95% CI]  

 Adjusted*OR  تعداد مواجهان
[95% CI]  

 Adjusted*OR  تعداد مواجهان
[95% CI]  

  شاهد  شاهد  شاهد  شاهد  شاهد  شاهد  شاهد  شاهد

  ٧/٢) ٦/٠-١١(  ٣٠  ١٤  ٩٥/٢) ٥/٠- ١٦(  ٢٨  ١٣  ١/١) ٣/٠-٨/٣(  ٢٦  ١٤  ١)٣/٠-١/٣(  ٢٣  ١٤  ها کش آفت

                         اه حلال

  ٤/١) ٧/٠-٩/٢(  ٢٢  ١٧  ٣/١) ٧/٠-٧/٢(  ٢١  ١٧  ٣/١) ٧/٠-٧/٢(  ٢١  ١٧  ٤/١)٧/٠-٩/٢(  ٢٢  ١٧  فرار -

  ٩/٠) ٢/٠-٨/٤(  ٣٩  ٢٤  ٥/٠) ٥/٠- ٥/٦(  ٣٧  ٢٣  ٥/٠)١/٠-٥/٤(  ٣٧  ٢٣  ٩/٠) ٢/٠-٨/٤(  ٣٩  ٢٤  غير فرار -

  ٥/١) ٨/٠-٨/٢(  ٦٠  ٤٠  ٣/١) ٧/٠-٧/٢(  ٥٧  ٣٩  ٣/١) ٧/٠-٧/٢(  ٥٧  ٣٩  ٥/١) ٨/٠-٨/٢(  ٦٠  ٤٠  ها کل حلال -

ــگ و  رنـــ

 پيگمان
٣/١) ٧/٠-٤/٢(  ٢٧  ٢٣  ٤/١) ٧/٠-٨/٢(  ٢٣  ١٧  ٨/٠) ٣/٠-٧/١(  ١١  ١٦  ٢/١) ٥/٠-٥/٢(  ١٦  ١٥  

  ١) ٥/٠-٩/١( **  ٢٦  ٢٣  ٩/٠) ٤/٠-٩/١( **  ٢٢  ٢٠  ٩٥/٠) ٥/٠-٢( **  ٢٢  ٢٠  ١/١) ٦/٠-١/٢( **  ٢٦  ٢٢  غبارات آلي

غبارات 

 غيرآلي
٨/٠) ٣/٠-٤/٢( **  ١٨  ١٧  ٧/٠) ٢/٠-٨/٢( **  ٤  ٥  ٦/٠) ٢/٠-١/٢( **  ٥  ٨  ٨/٠) ٣/٠-٥/٢( **  ٦  ٨  

  سن پدر ، وها و نفت و مشتقات آن كش وزن بدو تولدّ كودك، مواجهات كودك با آفت: از نظرتطبيق داده شده  *
** ۰۵/۰P<  
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  ٢٦٦

    نشگاهيفصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددا    

  بحث و نتيجه گيري

گونـاگون در   يهـا  يميزان بـروز بـدخ  ي ـنده ميبا توجه به رشد فزا

در سراسـر   يقات فراوان ـير، مطالعات و تحقيکودکان در چند دهه اخ

ر کودکان در حال انجام د يميبدخ يابي علت ييا در جهت شناسايدن

ط يدر مح ـ يائيميدر خصـوص مواجهـات بـا مـواد ش ـ     ينگران. است

عمده، همواره وجود داشـته اسـت و    عامل خطرک يعنوان  هب يزندگ

 يهـا  نـده يآلا يک منبع عمـده بـرا  يط کار انسان يکه مح يياز آنجا

ن يوالـد  ي، توجـه بـه مواجهـات شـغل    اسـت ست يط زيمح يائيميش

ک ي ـولوژيسـم ب يمکان]. ١٠[ باشـد  داشـته  ييسـزا  هت بيتواند اهم يم

در  سـرطان جـاد  ين و ايوالـد  ين مواجهه شغليکننده ارتباط ب هيتوج

بـه نـوع    ين احتمـال نـه تنهـا بسـتگ    ي ـکودکان نامشخص اسـت و ا 

ن در مواجهه بـوده و  يک از والديکه کدام نيبلکه به ا ،دارد يميبدخ

جهات دوره قبل از لقـاح  موا. ز وابسته استيز زمان و راه مواجهه نين

ا اسـپرم، مواجهـات دوره   ي ـک در تخمک يرات ژنوتوکسييجاد تغيبا ا

ر در يي ـجـاد تغ يا ق جفـت و ي ـهـا از طر  نوژنيبا انتقال کارس يباردار

ر ين در حال تکامل و مواجهات پس از تولد بـا انتقـال از راه ش ـ  يجن

از  يهـا از محـل کـار بـه محـل زنـدگ       ندهيمادر، انتقال ناخواسته آلا

ن و اثـر  يا تـنفس والـد  ي ـآلـوده   يهـا  ل و ابـزار و لبـاس  يق وسايطر

 يهـا  يميدر بروز بـدخ  يابي  علتتوانند نقش  يکودک، م م بريمستق

کـه   اسـت ن يپژوهش ما ا ياياز مزا يکي ].١١[ کودک داشته باشند

ا صنعت ين، تنها به عنوان شغل يوالد ياز مواجهات شغل يآگاه براي

ات، ي ـبا جزئ ينشده و با استفاده از شرح حال شغلاشتغال آنان اکتفا 

ن بـا  يهمچن ـ. اند مورد سنجش قرار گرفته يشتريمواجهات با دقت ب

 يقبـل از لقـاح، ط ـ   يمواجهـات در سـه دوره زمـان    تحليلو  يبررس

قبل از لقـاح   يو پس از تولد کودک در مادر، و دو دوره زمان يباردار

سـوابق و   يادآوري ـکمـک بـه   و پس از تولد کودک در پدر، علاوه بر 

ســم محتمــل در ارتبــاط يمکان يينــه شناســاي، زميمواجهــات شــغل

هر حال با توجه بـه  ه ب. گردد يز فراهم مين يجاد لوکميمواجهات با ا

آنــان، احتمــال  يشــغل ين در کــل زنــدگيمواجهــات والــد يبررســ

 ـ   يها شدن مواجهات در زمان فراموش ن ي ـا يگذشـته وجـود دارد ول

. کسـان وجـود دارد  يطـور   هر دو گروه مورد و شاهد ب ـه يط برايشرا

 Odds Ratiosن پنداشـت کـه در محاسـبه    يتـوان چن ـ  ين ميبنابرا

ن ي ـمواجهات افراد صورت گرفته است، ا يکمتر از حد واقع ينيتخم

 است  ز وجود داشته و به آن اشاره شدهيگر نيموضوع در مطالعات د

قـات  يکه در تحق خطريعوامل  ين پژوهش تماميما در ا ].١٢، ١٣[

طور ضعيف با لـوکمي کودکـان پيشـنهاد     هارتباط آنها هر چند بن يشيپ

هـاي   هاي کودکان در بدو تولد، سـوابق بيمـاري   است، مانند ويژگي  شده

هـاي دموگرافيـک و مواجهـات     سال اول تولد، ويژگي عفوني کودکان در

بر بررسي آنهـا،  ايم، تا علاوه  داده محيطي کودک را نيز مورد بررسي قرار

آنهـا را   يک نقش مخدوشـگر يستيون لجياز آزمون رگرس با استفاده

در  يلـوکم  خطـر ن با يوالد يبرطرف ساخته و ارتباط مواجهات شغل

ج ينتــا ،نيشــيدر مطالعــات پ .ميکنــ يتــر بررســ قيــفرزنــدان را دق

 خطـر ن وزن کودک در بـدو تولـد و   يدر خصوص ارتباط ب يناهمگون

از بـالاتر بـودن    يمـا حـاک   يج بررسينتا. است دست آمدهه ب يلوکم

ک حاد يلنفوبلاست ين وزن بدو تولد درکودکان مبتلا به لوکميانگيم

 اسـت دار  يمعن ين تفاوت از نظر آمارينسبت به گروه شاهد است و ا

)٠٠٢/٠P= (ــو ا ــا ين ي ــا نت ــاليافتــه مشــابه ب مطالعــه  ١٨ز يج متاآن

شـنهاد شـده   يسم پيانمک]. ١٤[است ن خصوص يک در ايولوژيدمياپ

ن اسـت  يدرکودک ا يلوکم يمارين وزن بدو تولد و بيارتباط ب يبرا

در  يرشد يفاکتورها يجه سطوح بالايبدو تولد در نت يکه وزن بالا

اسـترس   يرشد ممکن است در اثر القـا  عواملن يو ا بودهرحم مادر 

حـاد   يجاد لـوکم يا خطرش يو در مغز استخوان سبب افزايفراتيپرول

 يرا برا يعفون يابي علتگر يقات ديکه در تحق نيبا توجه به ا .ندگرد

ن مطالعـه سـوابق   ي ـما در ا ،اند حاد در کودکان در نظر گرفته يلوکم

کودکـان را مـورد    يدر سـال اول زنـدگ   يعفـون  هاي بيماري يپزشک

ن يانگي ـنشانگر بالاتر بودن م ،جيهر چند نتا]. ١٥[ ميقرار داد يبررس

در کودکان گروه مـورد نسـبت بـه گـروه      يعفون هاي بيماريابتلا به 

 ـ اما، استشاهد  سـت  يدار ن يمعن ـ ين آنهـا از لحـاظ آمـار   يتفاوت ب

)٣٦/٠P=(. ن سـن پـدران   يب يدار آمار ين مطالعه تفاوت معنيدر ا

 پـدران در  ين سـن يانگيصورت که م نيشود، بد يده ميدر دو گروه د

±  ٩/٤در برابـر   ٥/٣٥±  ٩/٥(اسـت  گروه مورد بالاتر از گروه شـاهد  

ک يــولوژين تفـاوت از نظــر ب يــهــر چنـد ا  .)=٠٣٤/٠Pسـال،   ٤/٣٤

 يتـر  يطـولان  يتوانـد نشـانگر دوره زمـان    يم ي، وليستچندان بارز ن

شـود کـه از    يده ميج مطالعه ما ديدر نتا. باشد يمواجهات شغل يبرا

 ـ ينظر سطح تحص ـ مـورد و شـاهد تفـاوت     هـاي  گـروه ن يلات پـدر ب

لات پدر در يزان تحصيکه م ن صورتيبد .وجود دارد يماردار آ يمعن

ن لحـاظ  ي ـو از ا) =٠٠١/٠P( بـوده  مورد از گروه شتريب شاهد گروه

و همکـارانش در   Perez-Saldivarج مطالعـه  يج ما مشابه با نتـا ينتا

ن موضوع باشـد  يتواند نشانگر ا يافته مين يا]. ١٢[است  ٢٠٠٨سال 

ر ي ـحتمـال اشـتغال در مشـاغل غ   تـر ا  نيلات پـائ يکه با سطح تحص ـ

ه در ي ـم بـا مـواد اول  يد و مواجهـه مسـتق  ي ـز خـط تول ي ـو ن يتخصص

ز در ين يچندان يکه آگاه يدر حال ؛شتر استيع بيکارخانجات و صنا
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  ٢٦٧

    و همكاران مرجان فيروزه                                                                                                                 ...     مواجهات شغلي والدين كودكان مبتلا به

و مخــاطرات آنهـا ندارنــد؛ در مقابـل بــا    يخصـوص مواجهــات شـغل  

ــالاتر، احتمــال اشــتغال در مشــاغل اداريتحصــ و  يو دفتــر يلات ب

ده ي ـمـا د  يج بررس ـيدر نتـا  .شـتر اسـت  يمخاطرات کم، ب مشاغل با

از پـدران   يگار در درصـد بـالاتر  يچند سابقه مصرف س ـ شود هر يم

تفاوت  يول ،نسبت به گروه شاهد وجود دارد ALLکودکان مبتلا به 

اگرچـه در   ).=٣٣/٠P(سـت  يدار ن يمعن ـ ين دو گروه از نظر آماريب

ک ينوژنياثـرات کارس ـ وانـات  يح يصورت گرفتـه بـر رو   يها يبررس

دن يگار کش ـين س ـيگار گزارش شده است، ارتباط بيبات دود سيترک

ج يز نتـا ي ـن گـر يقـات د يتحق در فرزنـدان در  يجاد لـوکم ين و ايوالد

از  يک ـي ].١٦-١٨[ نداشته و نقش آن اثبـات نشـده اسـت    يهمخوان

عنوان مخدوشگر در پژوهش ما در نظر گرفته شـده و    هکه ب يعوامل

ده، مواجهـات  ي ـک اثـر آن لحـاظ گرد  يسـت يون لجيگرسدر آزمون ر

 يمواجهات کودک با عوامل ،ن پژوهشيما در ا. کودک است يطيمح

انـد ماننـد    شـده  يمعرف عامل خطرعنوان  هن بيشيقات پيکه در تحق

را مـورد   هـا  حـلال و هـا، رنـگ    کش زان، آفتيونير يزان وغيونياشعه 

ن مواجهـه  ياز ارتبـاط ب ـ  يما حاک يج بررسينتا. ميا قرار داده يبررس

است و  يبروز لوکم خطرها، نفت و مشتقات آن و  کش کودک با آفت

اسـت  ن خصـوص  ي ـن در ايش ـيقات پياز تحق يج تعداديمشابه با نتا

ق ي ـها از طر کش با آفت يط زندگيمواجهه کودکان در مح ].١٩-٢٢[

س که يکولوزيپد يبرا يدرمان يها، شامپوها کش چون حشره يمنابع

دها، ارگـانوکلره  ي ـرتروئيماننـد پ  ييهـا  کش از حشره يباتيترک يحاو

ن سـموم دفـع آفـات    يو همچن ـ) ونيمـالات (و ارگانوفسفره ) ندانيل(

اسـت کــه ســازمان   شــايانن يهمچن ـ. هــا اســت و علــف کـش  ينبـات 

 IARC  - International Agency for( سـرطان المللي تحقيقات بر روي  بين

Research on Cancer( و  ياسـپر  يهـا  کـش  چون حشـره  اييه کش آفت

IIAنوژنز در گروهيک را از نظر کارسيفاقد ارسن يها کش حشره قرار   

  ].٢٣[ داده است

 يهـا  نوژنياز آنهـا کارس ـ  يکـه برخ ـ  هـا  حـلال با  يمواجهه خانگ

ک ي ـعنوان  هها هستند، همواره ب انسان يا محتمل برايشناخته شده 

مثلاً . د توجه بوده استدر کودکان مور يميبدخ ياحتمال خطر عامل

کـار بـرده    هع ب ـيطـور شـا  ه ها ب ـ ب چسبيبنزن و تولوئن که در ترک

بات مواد رنگ بـر  يدر ترک يک جزء اصليد که يلن کلرايشوند، مت يم

شود و تـري کلـرو    عنوان يک کارسينوژن محتمل محسوب مي هو ب است

 ـ ا و روغن جلا به کار مي رود و در حيواه اتيلن که درترکيب رنگ ه نـات ب

ــ ].٢٤، ٢٥[ عنـــوان کارســـينوژن شـــناخته شـــده اســـت  از  يبرخـ

در مواجهـه بـا    سـرطان  خطرش يافزا يبرا يشنهاديپ يها سميمکان

، يم سـلول ي، اخـتلال در تقس ـ يب کروموزوميعبارتند از آس ها حلال

 رونـد آغازکننـده   يهـا  روسي ـزبـان نسـبت بـه و   يکاهش مقاومـت م 

سـبب القـاء اخـتلالات در     تواننـد  ي، کـه م ـ EBV نوژنز ماننديکارس

 يائيمين گروه از مـواد ش ـ يبات اياز ترک يبرخ. گردند يمنيستم ايس

  ].١٢، ٢٦[ ک هستنديمونوتوکسيز اين

ن مواجهـه کـودک بـا    يب يدار آمار ين پژوهش ارتباط معنيما در ا

ج يم که با نتايافتيک حاد نيلنفوبلاست يلوکم خطرو  ها حلالرنگ و 

ن ي ـل اي ـدل ].٢٤، ٢٧[ مشـابهت نـدارد  ن يش ـيپ يهـا  پژوهش يبرخ

چـون   يتوانـد عـوامل   يقـات مختلـف م ـ  يج تحقيها در نتا يناهمخوان

گونـاگون و   يک و نـژاد يط دموگرافيمتفاوت بودن حجم نمونه، شرا

 ينگـر مـورد شـاهد     ر در مطالعـات گذشـته  ياجتناب ناپـذ  يخطاها

نقـش مواجهـات    .باشـد  )Recall bias( يادآوري ـ يهمچـون خطـا  

در فرزنـدان، در مطالعـات    ALLبـروز   خطـر ش يادر در افزام يشغل

ز ي ـج آنهـا ن يقرار گرفتـه اسـت و نتـا    يکم مورد بررس يليگذشته خ

]. ٢٨[ داشته اسـت  يکمتر يپدر همخوان ينسبت به مواجهات شغل

دار  از مـادران خانـه   يادي ـکـه درصـد ز   نيدر مطالعه ما با توجه به ا

، اسـت ه بـا مواجهـات کـودک    بودند و مواجهات آنها در خانـه مشـاب  

 يبـرا  يـي مجزا يت ـيلاز مواجهات نقـش ع  ياريتوان در مورد بس ينم

بنـا  . پس از تولد کودک در نظر گرفت يمواجهات مادر در دوره زمان

 خطردر  يدار آمار يش معنيه افزاياول تحليلل، اگرچه در ين دليبه ا

و هــا  کـش  در فرزنـدان بـا مواجهــات مـادران بـا آفـت      يبـروز لـوکم  

شود، بعـد از لحـاظ نمـودن مواجهـات      يده مير فرار، ديغ هاي حلال

از نظـر   خطـر ش ين افـزا ي ـک ايسـت يون لجيکودک در آزمون رگرس

   .يستدار ن يمعن يآمار

سه آنها از نظـر  ين و مقايوالد يشغل يبند ن پژوهش، با طبقهيدر ا

م که اشـتغال  يديجه رسين نتيشان، به ا در فرزندان ALLبروز  خطر

ــد ــاورز پ ــاغل کش ــدار ير در مش ــاريو دام ــمکان و ي، فلزک ک و ي

. است شان همراه در فرزندان يلوکم بروز خطرش يبا افزا يرکاريتعم

کودکـان بـا شـغل     يز ارتبـاط بـروز لـوکم   ي ـن نيش ـيقات پيدر تحق

 يشـتر يب يکـه کشـاورز   ين و اقامـت در منـاطق  يدر والد يکشاورز

  ]. ١٢[ دارند، نشان داده شده است

ز، اقامت در روستاها کـه  يدر پژوهش ما ن يت مورد بررسيدر جمع

از  يشتري، در تعداد باستشتر يدر آنها ب يمشاغل مرتبط به کشاورز

چنـد   نسبت به گروه شاهد وجود داشـت، هـر   ALLکودکان مبتلا به 

درصد از جمعيـت گـروه    ٥/٣١[دار نيست اين تفاوت از نظر آماري معني

ALL  ٢٧/٠( کنترل روستايي بودنددرصد از جمعيت گروه  ٢٦و=P([.  
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  ٢٦٨
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پـدر   ين مواجهه شغليگذشته ارتباط ب يها از پژوهش ياريدر بس

قـرار   يحـاد در فرزنـدان مـورد بررس ـ    يلـوکم  خطرها و  کش با آفت

 يماريب خطرش يگر افزا از آنها نشان ياريج در بسيگرفته است و نتا

بــاط از ارت يج حــاکيز نتــايــدر پــژوهش مــا ن]. ١٢، ٢٧، ٢٨[اســت 

 در يبـروز لـوکم   خطـر قبل از لقـاح و   يمواجهات پدر در دوره زمان

چند بعد از در نظر گرفتن اثـر مواجهـات کـودک،     هر ؛فرزندان است

دار  يمعن ـ ين رابطـه از نظـر آمـار   يک ايستيون لجيدر آزمون رگرس

 .نبود

پـدر بـا فلـزات و غبـارات      ين مواجهه شغليج پژوهش ما بينتا در

 يرابطــه آمــار ،در فرزنــدانALL  يمــاريب بــروز خطــرو  يرآلــيغ

از لحـاظ  سـازي   همسـان بعـد از   يشـود، کـه حت ـ   يده ميدار د يمعن

ک، رابطـه  يسـت يون لجيکودک در آزمـون رگرس ـ  يطيمواجهات مح

ــدر در[ اســتدار  يهمچنــان معنــ يآمــار ــزات مواجهــه پ ــا فل : ب

٦٨/٢OR= ،ــدود اطم= ٣٨/١-٢/٥ ــان يحــ در  ؛P=٠٠٤/۰ ،%٩٥نــ

 ـي ـغبـارات غ مواجهه پدر با  حـدود  =١١/١-٢٦/٤، =١٧/٢OR: ير آل

 خطـر ش يز افـزا ي ـگر نيد يها در پژوهش. P] =٠٢/٠، %٩٥نان ياطم

 يلقاح مواجهه شـغل  يکه در دوران حوال ينيدر فرزندان والد يلوکم

ج پـژوهش مـا   ينتـا  در]. ١٠، ١١[ است ده شدهياند، د با فلزات داشته

دران کودکان مبـتلا بـه   از پ يچند درصد بالاتر شود که هر يده ميد

ALL را دارا هسـتند   ها حلالبا  ينسبت به گروه شاهد مواجهه شغل

در برابـر   ٣٤(ست يدار ن يمعن ين دو گروه از نظر آماريتفاوت ب يول

مـا مشـابه بـا     يهـا  افتـه ين خصوص ي، در ا)P =٦٢/٠ :درصد ٥/٢٨

 گـر اسـت  يد يو متفاوت با برخ ـ] ١٠، ١١، ٢٩، ٣٠[مطالعات  يبرخ

ن دو گـروه از لحـاظ   يب ـ يج مطالعه ما تفاوت بارزيدر نتا ].١٦، ٢٠[

 ـ  و نيـز  گمانين با رنگ و پيوالد يمواجهات شغل وجـود   يغبـارات آل

در  ين مواجهاتيچن يافراد دارا يل کم بودن تعداد کليدل هب. نداشت

ن ي ـر ايخصوص تـأث  توان در يشده در مطالعه ما، نم يت بررسيجمع

   يبا حجم نمونه بالاتر ضـرور  يها يد و بررسنظر نمو مواجهات اظهار

ت مـورد  ي ـش تعـداد جمع يهمچـون افـزا   يشـنهادات يپ كاربرد .است

 يزان مواجهات شـغل ينمودن م يکم يبرا ييافتن راهکارهاي، يبررس

با  يطيو مح يشرح حال مواجهات شغل يها افتهيق يو تلف يطيو مح

هــا،  جهــش ييجهــت شناسـا  يکــيو ژنت يسـلول  يبررســ هـاي  روش

ــتغ ــائيي ــا يرات و جابج ــوزوم يه ــتلالات ژنت يکروم ــيو اخ ، در يک

ه ين پـژوهش از فرض ـ ي ـج اينتـا  .نده سودمند خواهد بـود يمطالعات آ

 ييهـا  دروکربني ـها و ه کش کودکان با آفت يطيارتباط مواجهات مح

ــزا   ــا اف ــتقات آن ب ــت و مش ــون نف ــرش يچ ــاريب خط ــوکم يم  يل

ج پـژوهش مـا بـا    ينتـا  يهمخوان. کند يت ميک حاد حمايلنفوبلاست

 يت اجـرا ي ـمبـر اه  يديي ـن ارتباط، تأيگر مطالعات در خصوص ايد

ن ي ـج اين نتـا يهمچن ـ .ن مواجهـات اسـت  ي ـرانه از ايگ شياقدامات پ

دهند که اشتغال پدر در مشاغل مواجه با فلـزات و   يپژوهش نشان م

ک حاد در يلنفوبلاست يلوکم يماريب خطرش يبا افزا يرآليغبارات غ

رانـه ماننـد   يگ شياقـدامات پ ـ  يلذا با اجرا. ن همراه بوده استفرزندا

اسـتفاده مناسـب از وسـايل    و  يمواجهـات شـغل   يت استانداردهايرعا

حفاظت فردي، همچنين رعايت اصول ساده ولي با اهميت بهداشـتي در  

ن، از هاي کار، ضمن حفظ سـلامت شـاغلا   خصوص ابزار، وسايل و لباس

ط زندگي آنها نيز کاسته خواهد شـد و شـايد بـا    ها به محي انتقال آلاينده

ايجاد اين اصلاحات در محـيط کـار و زنـدگي، بتـوان گـامي در جهـت       

  .کاهش بروز اين بيماري برداشت
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