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Abstract 

Background and Objective: Exposure to respirable crystalline silica (RCS) causes 
silicosis, lung cancer, autoimmune diseases of rheumatoid arthritis or systemic 
scleroderma, and benign respiratory system diseases. The risk assessment has an 
important scientific role in the control of occupational diseases by estimating the risk of 
death and determining the dose-response relationship. The present study aimed to 
evaluate the health risks of occupational exposure to RCS in workers in silica crushing, 
ceramics, foundry, and cement industrial sectors in Hamadan, Iran. 
Materials and Methods: In this cross-sectional study, occupational exposure to RCS was 
investigated in 15 job titles. The potential lifetime cancer risk (LCR) was calculated by 
considering some factors, such as work experience, duration and frequency of exposure, 
lifetime and the reference rate of inhalation exposure, and the risk coefficient (hazard 
quotient: HQ), using the Olawoyin model. 
Results: The lowest levels of LCR (approximately 8 cases per 1.000.000 workers) and HQ 
(0.093) were obtained in the job title of Furnace (L) in the foundry, and the highest levels 
of LCR (approximately 2 cases per 1000 workers) and HQ (26.41) were observed in the job 
title of Supervisor (D) in silica crushing. The HQ levels in nine job titles were higher than 
the recommended allowable levels, while in other job titles, they were lower. Moreover, the 
results indicated a direct relationship between LCR and HQ levels in the studied job titles. 
Conclusion: Considering the important and influential role of the parameters used to 
evaluate LCR and the possibility of HQ determination by the Olawoyin model, it is 
recommended that this model be employed to evaluate health risks in occupational 
exposure to RCS in future studies. 
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Extended Abstract 

Background and Objective 

“Silica” refers to minerals with the chemical 

composition of silicon dioxide (SiO2), which is the 

most abundant mineral in the earth's crust [1]. Many 

workers are exposed to Respirable Crystalline Silica 

(RCS) in industries, such as rock processing containing 

silica, clay and bricks, foundry, as well as ceramics and 

cement production [4]. Studies have shown that current 

silica exposure standard values are not sufficient to 

protect and prevent chronic silicosis in workers. Silica 

has many effects on human health. Exposure to RCS 

causes silicosis, bronchial or lung cancer, autoimmune 

diseases, such as rheumatoid arthritis or systemic 

scleroderma, and benign respiratory diseases [6-8]. In 

addition to risk assessment, the identification of the 

toxicity or side effects of exposure to chemicals is of 

significant importance in the control of occupational 

diseases by estimating the risk of death due to exposure 

using the dose-response (effect) relationship [1]. The 

Olawoyin's risk assessment model calculates the 

permissible limits and considers factors, such as work 

experience, duration and frequency of exposure, 

lifetime and inhalation exposure reference. This model 

also utilizes the dust concentration during the 

employment period [2]. Accordingly, since no study 

has been conducted on the risk assessment of exposure 

to RCS, the present study was conducted to evaluate the 

health risks of occupational exposure to RCS among 

the workers working at silica crushing, foundry, 

cement, and ceramic industries in Hamadan, Iran using 

the Olawoyin model. 

Materials and Methods 

This cross-sectional study investigated the 

occupational exposure to RCS in 15 job titles in such 

industries as silica crushing, foundry, ceramics, and 

cement in Hamadan, Iran. Demographic 

characteristics of the workers (e.g., age, level of 

education, type of industry, job duties, work 

experience, as well as exposure duration and 

frequency) were recorded using a questionnaire. The 

inclusion criterion was the obtainment of at least one 

year of exposure to RCS. Three air samples were 

collected from the respiratory zone of workers of 

different job titles in the studied industries using an 

individual sampling pump with a flow rate of 2.5 liters 

per minute, an aluminum cyclone, and a 37-mm 

polyvinyl chloride filter with a pore size of 0.5 μm 

during the work shift [4]. Following that, the potential 

lifetime cancer risk (LCR) was calculated by 

considering some factors, such as work experience, 

exposure duration and frequency, lifetime and the 

reference rate of inhalation exposure, and the risk 

coefficient (hazard quotient: HQ), using the Olawoyin 

model. 

Results 

According to the results, all participants in the study 

were male with a mean age and work experience of 

38±7.098 and 10.08±4 years, respectively. In this 

study, the amount of individual exposure to RCS was 

investigated in 15 job titles in four industries. The mean 

amount of exposure to RCS was observed in silica 

crushing, ceramics, foundry, and cement production in 

descending order. The highest and lowest individual 

exposure levels in terms of total weight average (TWA) 

are respectively noticed in the job titles of supervisor 

(silica crushing, 5.66 mg/m3) and furnace operator 

(foundry, 0.02 mg/m3). Moreover, the highest and 

lowest individual exposure in terms of geometric mean 

(GM) was observed in the titles of supervisor (4.28 

mg/m3) and furnace operator (0.02 mg/m3), 

respectively.  According to the results of LCR and HQ 

level estimation using the Olawoyin model, the lowest 

levels of LCR (approximately 8 cases per 1.000 

workers) and HQ (0.093) were found in the furnace 

(foundry) and the highest levels of LCR (approximately 

2 cases per 1.000 workers) and HQ (26/41) was 

observed in the supervisor (silica crushing) titles. 

Furthermore, the HQ levels of such job titles as 

working in the open field, welder, supervisor, and 

driver (silica crushing), milling (cement industry), the 

casting and shot blasting (foundry), as well as casting 

and finishing (ceramic industry) exceed the 

recommended permissible levels; however, it was less 

than the permitted levels in other job titles. The results 

also indicated a direct relationship between HQ levels 

and LCR levels in the studied job titles. 

Discussion 

The results of the individual exposure estimation to 

silica showed that the concentration of RCS in all job 

titles was higher than the occupational limits 

recommended by the revision committee of the 

permissible limits of the country (0.025 mg/m3). A 

study by Aghilinejad et al. was conducted on 27 

industries in silica crushing in Azandarian, Malayer. 

The results showed that even several months of 

exposure to high concentrations of RCS in this industry 

can cause silicosis in workers [15]. In the present study, 

the range of individual exposure to RCS in job titles of 

silica crushing industry in Azandarian was found to be 

0.5-19.66 mg/m3. This finding is relatively consistent 

with the results of studies by Pourmohammadi et al. 

(2021) and Bahrami et al. Several studies have been 

conducted to determine the risk of lung cancer 

mortality due to exposure to RCS using the Rice model 

[3, 12, 14, 22]. Omidiandoost et al. (2010) investigated 

the risk of mortality due to lung cancer in small 

foundries in Pakdasht. In the same vein, the results of 

the studies illustrate that in the Rice model, risk levels 

can be calculated only by using GM values, and with 

the increase of GM, the predicted risk levels increase. 

However, as shown in the present study, the evaluation 

of LCR levels in the Olawoyin model requires access 

to various parameters, such as lifetime cumulative 

silica dust exposure concentration, reference exposure 

value, total occupation exposure in terms of TWA, 

work experience, exposure frequency, worker life span 

of 70 years, and exposure duration [2]. Therefore, 

according to the change of the mentioned parameters in 

different industrial fields, the estimation of risk levels 

in the Olawoyin model will have less uncertainty. 

Therefore, since no study has been conducted on the 

risk assessment of exposure to RCS using the Olawoyin 
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model, the present study emphasizes the assessment of 

the health risks of exposure to RCS in different 

occupational fields using the mentioned model.  

Conclusion 

In the present study, the individual exposure to RCS in 

all the studied job titles was higher than the 

occupational limits recommended by the revision 

committee of the country's permissible limits. 

Therefore, considering that the non-cancerous effects 

caused by exposure to RCS show a similar trend to the 

lifetime cancer risk, it is of great importance to 

determine the potential effects of RCS by evaluating 

HQ levels, especially when HQ is>1. Furthermore, 

considering the important and influential role of the 

parameters used to evaluate LCR levels and also the 

possibility of evaluating HQ in the Olawoyin model, it 

is recommended to use this model to evaluate health 

risks in jobs having exposure to RCS in future studies.  
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 سیلیس با یشغل مواجهه یبهداشت یهاسکیر یابیارز :سیلیس با یشغل مواجهه سکیر یابیارز

 همدان شهر مانیس و یگرختهیر ،یسازکیسرام ،یکوبسیلیس عیصنا در ستنفّقابل یستالیکر

 *5،1یعصار دجوادمحمّ ،4رنجبر اکرم ،3انیفرهاد میمر ،2شهنا یقربان دیفرش ، 1خزادفرّ میمر

 ، ایرانخمین، خمینپزشکی علومکده ، دانشگروه علوم پایه.1

 پزشکی همدان، همدان، ایرانمرکز تحقیقات بهداشت و ایمنی شغلی، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم.2

 پزشکی همدان، همدان، ایران، دانشکده بهداشت، دانشگاه علومهای غیر واگیرسازی بیماریمدلمرکز تحقیقات .3

 پزشکی همدان، همدان، ایراندانشگاه علومشناسی و داروشناسی، دانشکده داروسازی، گروه سم.4

 پزشکی همدان، همدان، ایران، دانشکده بهداشت، دانشگاه علومعلوم بهداشتیتحقیقات  مرکز.5
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 19/06/1403: مقاله تاریخ ویرایش

 09/07/1403 تاریخ پذیرش مقاله:

 15/07/1403 تاریخ انتشار مقاله:

 

  چکیده

 دیروماتوئتیآرتر یمنیخودا یهایماریب ه،یر سرطان س،یکوزیلیس جادیا باعث RCS با مواجهه: سابقه و هدف

 سکیر نیتخم با سکیر یابیارز. شودیم یتنفس دستگاه میخخوش یهایماریب و کیستمیس یاسکلرودرم ای

سخ، -زدُ رابطه نییتع و ریوممرگ ست برخوردار یشغل یهایماریب کنترل در یمهم یعلم گاهیجا از پا هدف  .ا

ضر  شت یهاسکیر یابیارزاز انجام مطالعه حا ختهیر ،یکوبسیلیس کارگران در RCS با یشغل مواجهه یبهدا

 .استهمدان  استان یسازکیسرام و مانیس ،یگر

 هبالقوّ سکیر .شد یبررس یعنوان شغل 15 در RCS با یشغل مواجهه ،یمقطع مطالعه نیا در ها:مواد و روش

 زانیم و عمر طول مواجهه، تناوب و تداوم کار، سابقه مانند یعوامل گرفتن نظردر  با( LCR) عمر طول در سرطان

 .شدمحاسبه  Olawoyin مدل از استفاده با( HQ) سکیر بیضر نیو همچن یاستنشاق مواجهه مرجع

 یشغل عنوان ( در093/0) HQ( و کارگر 000/000/1 هر یازابه مورد 8 باًیتقر) LCRسطوح  نیکمتر ها:یافته

( در 41/26) HQ( و کارگر 000/1 هر یازابه مورد 2 باًی)تقر LCRسطوح  نیشتریب و یگرختهیر در( Lکوره )

 مجاز سطوح از یعنوان شغل 9در  HQ. سطوح شدمشاهده  یکوبسیلیس در( Dسرپرست ) یشغل عنوان

وجود ارتباط  ازیحاک نیهمچن جینتا. بود تراز سطوح مجاز کم یشغل یهاعنوان ریو در سا شتریب شدههیتوص

 .بود موردمطالعه یشغل یهاعنوان در HQ و LCR سطوح نیب میمستق

امکان  نیهمچن و LCR یابیجهت ارز کاررفتهبه یپارامترها رگذاریثأتتوجه به نقش مهم و  با :گیرینتیجه

 مواجهات در یبهداشت یهاسکیر یابیارز انجام جهت مدل نیا از استفاده ،Olawoyinتوسط مدل  HQ نییتع

 .شودمی هیتوص ندهیآ مطالعاتدر  RCS با یشغل

 

 ،یسازکیسرام ،یکوبسیلیس س،تنفّقابل یستالیکر سیلیس ،یبهداشت سکیر یابیارز واژگان کلیدی:

 مانیس ،یگرختهیر

پزشکی  علوم دانشگاه برای نشر حقوق تمامی

 .است محفوظ همدان

 

 

 

 

 ،محمدجواد عصاری: * نویسنده مسئول

، دانشکده علوم بهداشتیتحقیقات  مرکز

پزشکی همدان، بهداشت، دانشگاه علوم

 همدان، ایران

 
 Asari@umsha.ac.ir :ایمیل

 
 

 

 یبهداشت یهاسکیر یابیارز :سیلیس با یشغل مواجهه سکیر یابیارز .اکرم؛ عصاری، محمدجواد، رنجبر؛ مریم، فرهادیان؛ فرشید، قربانی شهنا؛ مریم، فرخزاد ستناد:ا

 تابستان ،ایحرفه بهداشت مهندسیمجله . همدان شهر مانیس و یگرختهیر ،یسازکیسرام ،یکوبسیلیس عیصنا در ستنفّقابل یستالیکر سیلیبا س یمواجهه شغل

 84-94(: 2)11؛1403

مقدمه
 دیاکسید ییایمیش بیترک با یمعدن مواد به سیلیس واژه

 در یکان نیترفراوان سیلیس. شودمی اطلاق( 2SiO) کونیلیس

 است موجود شکلیب و یستالیکر اشکال به که است نیزم پوسته

 ذوب نقطه با اشتعالرقابلیغ و بویب رنگ،یب همادّ کی سیلیس[. 1]

C° 16000 هشت از یکی صورتبه تواندیم سیلیس[. 2] است 

 ت،یمیدیتر ت،یستوبالیکر کوارتز،-O کوارتز،-a) یهامورفیپل

آن نیب از که شود متبلور( تیاتیک و تیموگان ت،یکوز ت،یشوویاست

 داریپا صورتبه تیمیدیتر و تیستوبالیکر کوارتز، مورفیپل سه ها،
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 مانند یعیصنا در کارگران از یاریبس[. 3،2] دارند وجود عتیطب در

 ،یسازکیسرام آجر، رس، خاک س،یلیس یحاو یهاسنگ یورافر

 سیلیس ستنفّقابل یستالیکر سیلیس با یگرختهیر و مانیس دیتول

(RCS )ریمقاد که است داده نشان مطالعات[. 4] هستند مواجه 

 از یریشگیپ و محافظت یبرا سیلیس مواجهه استاندارد یفعل

 حدهمتّالاتیا در. ستین یکاف کارگران در مزمن سیکوزیلیس

( روین کار یروین از %5/1 حدود) کارگر ونیلیم 3/2 حدود کا،یآمر

 5/11 به کینزد هند در کارگر، 000/300/5 اروپا، هیحاداتّ در

 سیلیس گردوغبار معرض در کارگر ونیلیم 23 نیچ در و ونیلیم

. دارد انسان سلامت بر یمتعدد اثرات سیلیس[. 5 ،6] هستند

 ه،یر ای برونش سرطان س،یکوزیلیس جادیا باعث RCS با ههمواج

 یاسکلرودرم ای دیروماتوئتیآرتر ازجمله یمنیخودا یهایماریب

. شودیم یتنفس دستگاه میخخوش یهایماریب و کیستمیس

( کوارتز) یستالیکر سیلیس با مزمن یتنفس مواجهه از سیکوزیلیس

 مواجهه زمانمدت و زدُ به بسته سیکوزیلیس خطر و شودمی یناش

 کنندهشرفتیپ حاد، تواندیم سیکوزیلیس. ابدییم شیافزا RCS با

 ینینابیب یهایماریب جادیا در RCS نقش ،نیهمچن. باشد مزمن ای

 یخوببه دوزیسارکوئ و کیوپاتیدیا ینینابیب یپنومون ،(ILDs) هیر

 یالمللنیب آژانس ل،یدلنیهمبه[. 6-8. ]است شده شناخته

 سیلیس گردوغبار 1977 سال در( IARC) سرطان قاتیتحق

 که کرد یبندطبقه( انسان یبرا زاسرطان) 1 گروه در را یستالیکر

 در زین اروپا هیحاداتّ ن،یهمچن. شودینم سیلیس اشکال ریسا شامل

 عنوانبه را سیلیس گردوغبار دیتول ندیفرا با مواجهه 2017 سال

 [.9 ،10] کرد بندیتقسیم زاسرطان عامل

 عوارض ای تیسمّ ییشناسا برعلاوه سکیر یابیارز امروزه

 از یناش ریوممرگ سکیر نیتخم با ،ییایمیش مواد با مواجهه

 یمهم یعلم گاهیجا از( اثر) پاسخ -زدُ رابطه نییتع قیازطر مواجهه

 مطالعات تاکنون[. 1] است برخوردار یشغل یهایماریب کنترل در

 یهاسکیر و سیلیس با مواجهه نیب ارتباط نییتع یبرا یادیز

 در. است شده انجام هیر سرطان و سیکوزیلیس از یناش ریوممرگ

 با سیکوزیلیس از یناش ریوممرگ ینسب سکیر مطالعات، اکثر

×  غلظت) یعتجمّ مواجهه بریمبتن Mannetje مدل از استفاده

 مطالعات در ن،یبراعلاوه. است شده برآورد( سال در مواجهه زمان

 معرض در کارگران در هیر سرطان از یناش ریوممرگ سکیر یابیارز

RCS، مدل از Rice جینتا[. 10 ،11 ،12 ،1] است شده استفاده زین 

 یناش ریوممرگ خطرداد که  نشان همکاران و Mannetjeمطالعه 

 یستالیکر سیلیس با یعتجمّ مواجهه شیافزا با سیکوزیلیساز 

 کردن یبندطبقه با ناقمحقّ نیا. ابدییم شیافزا کنواختی صورتبه

 خطر سال، در 3mg/m 1/28 -0 محدوده در یعتجمّ مواجهه

 1- 63 را یعتجمّ مواجهه از یناش سیکوزیلیساز  یناش ریوممرگ

 بریمبتن یمدل نیهمچن[. 11] کردندگزارش  نفر 1000 در مورد

 با کارگران مواجهه سکیر یابیجهت ارز (GM) یهندس نیانگیم

 نیسن نیب) مستمر کار سابقه سال 45 فرض با RCS ثابت غلظت

 همکاران و Rice توسط سال 10 ریتأخ زمان و( سال 65 تا 20

 سکیر محاسبه تیقابل مدل نیا ن،یبراعلاوه .است شده داده توسعه

 تا سکیر ریمقاد سالانه شیافزا از یناش( A) هیر سرطان یعتجمّ

 [.12] ستدارا زین را یسالگ 85 سن

 حدودمحاسبه  قیازطر که Olawoyin سکیر یابیارزمدل  در

و بهداشت  یمنیاداره ا یشنهادیپاز رابطه  استفاده با( OEL) مجاز

 گرفتن نظر در برعلاوه شود،یم انجام( OSHA) کایآمر یشغل

 مرجع و عمر طول مواجهه، تناوب و تداوم کار، سابقه مانند یعوامل

 که اشتغال دوره طول در گردوغبار غلظت از ،یاستنشاق مواجهه

 در گردوغبار غلظت×  کار سابقه) یعتجمّ غلظت محاسبه قیازطر

 در نیبنابرا .شودیم استفاده زین دیآیم دستبه (اشتغال دوره طول

 مدل به نسبت یشتریب عوامل گرفتن نظر در با کرد،یرو نیا

Mannetje مواجهه ییزارسرطانیغ و ییزاسرطان سکیر توانیم 

 یشغل مواجهه یابیارز مطالعات جینتا[. 2] کرد برآورد زین را RCS با

 در RCS با مواجهه نیشتریب که است آن ازیحاک سیلیس با

 یسازکیسرام و مانیس ،یگرختهیر ،یکوبسیلیس مانند یعیصنا

 باوجود  مهم که  نیبر ا ژهیو دیکأت با بنابراین[. 13 ،3] افتدیم اتفاق

 بریمبن یامطالعه ،است شده انجام یاکتابخانه یجوهاوجست

 در Olawoyin مدل از استفاده با RCS با مواجهه سکیر یابیارز

 یهاسکیر یابیارزهدف  با حاضر مطالعه نشد و افتیکشور 

ختهیر ،یکوبسیلیس کارگران در RCS با یشغل مواجهه یبهداشت

 .گرفت انجام همدان استان یسازکیسرام و مانیس ،یگر

 

 کار روش
 عنوان 15 در RCS با یشغل مواجهه ،یمقطع مطالعه نیا در

 یسازکیسرام و مانیس ،یگرختهیر ،یکوبسیلیس عیصنادر  یشغل

 کارگران کیدموگراف اطلاعات. شد یبررس همدان استان در مستقر

 کار، سابقه ،یشغل فیوظا صنعت، نوع لات،یتحص زانیم سن، شامل

 به ورود شرط. شد ثبت نامهپرسش توسط مواجهه تناوب و تداوم

. بود RCS با مواجهه سابقه سال کی حداقل داشتن مطالعه،

 یهاگروه ن شاغلا یستنفّ منطقه از هوا نمونه سه منظور،نیبد

 ییهوا یهانمونه و یآورجمع موردمطالعه عیصنا در یشغل مختلف

 بود، قبولرقابلیغ هانمونه ریسا با سهیمقا در هاآن RCS غلظت که

 .شدند حذف مطالعه از

 و بهداشت یملّ یتویانست یشنهادیپ روش طبق هوا یهانمونه

 پمپ از استفاده با 7602 شماره( NIOSH) کایآمر یشغل یمنیا

 در تریل 5/2 یدب با( SKC-224-44MTX) یفرد بردارنمونه

 یمتریلیم 37 دیکلرالینیویپل لتریف و یمینیموآل کلونیس قه،یدق

(PVC )یآورجمع کار فتیش طول در کرومتریم 5/0 منافذ اندازه با 

 کاتوریدس در یبردارنمونه بعداز و قبل ساعت 24 لترهایف[. 4] شد

 TE313S مدل Sartorius) تالیجید یترازو با سپس و داده قرار

نمونه پایان بعداز. شدند وزن گرم 0001/0 تیحساس با( آلمان

 شگاهیآزما به مقدار نییتع و هیتجز جهت هوا یهانمونه ،یبردار

 منتقل همدان یپزشکعلوم دانشگاه بهداشت دانشکده یهوا یآلودگ

 قیازطر شدههیته یکاربرد یاستانداردها یهانمونه. گردیدند
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 یهانمونه ،PVC یلترهایف با کوارتز مشخص ریمقاد کردن مخلوط

 و( عرصه از شدهیآورجمع) یدانیم بلانک یهانمونه ،یفرد یهوا

 مدت به زمانهم طوربه ،(خالص PVC لتریف) یشگاهیآزما بلانک

 سپس،. ندشد داده حرارت کوره در C 600° یدما در ساعت 2

 میپتاس دیبروم با مرحله نیا از آمدهدستبه خاکستر یهانمونه

(KBr )یدما در ساعت 12 دادن قرار با قبل از که °C 110 خشک 

 استفاده با مخصوص، قالب داخل به انتقال از پس و مخلوط ،بود شده

. شد یریگقالب قرص شکل به( Specac مدل) کیدرولیه پرس از

 ینور سنجفیط دستگاه در شدهآماده یهاقرص دادن قرار با

 ساخت Spectrum Tow مدل( FT-IR) هیفور لیتبد قرمزمادون

 در تیحساس نیشتریب با جذب ریمقاد ،Perkin Elmer یکمپان

 غلظت نییتع با درنهایت. ندشد قرائت cm 800-1 موج طول

 غلظت ون،یبراسیکال یمنحن قیازطر هانمونه در یستالیکر سیلیس

 1 رابطه از استفاده با کارگران یتنفس یهوا یهانمونه در سیلیس

 .شد محاسبه

 (1 رابطه)
A- B

C =
m.v

 

 یهوا یهانمونه در یستالیکر سیلیس غلظت C رابطه، نیا در

 جذب ریمقاد B هوا، یهانمونه جذب ریمقاد 3m/mg، A برحسب

نمونه یهوا حجم v و ونیبراسیکال یمنحن بیش: m بلانک، نمونه

 .است تریل برحسب شدهیبردار

 مدل از ،RCS با مواجهه سکیر یابیارز یبرا حاضر مطالعه در

 ریمقاد مدل، نیا با مطابق[. 2] شد استفاده Olawoyin یشنهادیپ

 OSHA یشنهادیپ رابطه قیازطر( OEL) شدههیتوص مجاز حدود

 (.2 رابطه) شودیم محاسبه

𝑃𝐸𝐿 (2 رابطه) =
10 

𝑚𝑔
m3

% 𝑆𝑖𝑂2 + 2
 

 استفاده 3 رابطه از مدل، نیا در سرطان سکیر یابیارز جهت

 :گرددیم
𝐿𝐶𝑅 (3 رابطه) = 𝐶𝐷𝐶 × 𝐼𝑟 

: CDC عمر، طول در سرطان بالقوّه سکیر LCR رابطه، نیا در

 با که) عمر طول در سیلیس گردوغبار با مواجهه یتجمعّ غلظت

 مرجع مواجهه مقدار Ir و( شود محاسبه 4 رابطه از استفاده

(3m/mg 003/0 )از آمدهدستبه سکیر رتبه چنانچه[. 2] است 

 .است سکیر بودن یقطع یمعنا به ،باشد 10-4 از شتریب 3 رابطه

𝐶𝐷𝐶 (4 رابطه) = ∑(𝐶𝑗 × 𝑇𝑗)

𝑛

𝑗=1

 

 یزمان یوزن نیانگیم با یشغل مواجهه مجموع: Cj رابطه، نیا در

 و یشغل یهاعنوان از کیهر یبرا شدهمحاسبه( TWA) ساعته 8

Tj :شودیم برآورد 5 رابطه از استفاده با که است کار سابقه. 

𝑇𝑗 (5 رابطه) =
𝐸𝐹 × 𝐸𝐷

𝐿𝑇
 

 عمر طول LT ،(سال 45) مواجهه تناوب EF رابطه، نیا در

 از استفاده با که است مواجهه زمانمدت ED و( سال 70) کارگر

 .شودیم محاسبه 6 رابطه

𝐸𝐷 (6 رابطه) =
8

24
ℎ𝑜𝑢𝑟𝑠 ×

5

7
𝑑𝑎𝑦𝑠 ×

48

52
𝑤𝑒𝑒𝑘𝑠 

 از کیهر در یکار طیشرا تفاوت به توجه با مطالعه، نیا در

 ED ریمقاد ،یموردبررس یصنعت یواحدها در یشغل یهاعنوان

 نکته نیا به توجه. شد محاسبه 6 رابطه یپارامترها رییتغ بعداز

 ییافزاهم اثرات سکیر مدل، نیا در که است یضرور

(Synergistic )که است نیا بر فرض ن،یهمچن. ستین یبررسقابل 

 مواجه سیلیس از یثابت سطوح با موردنظر سال انیپا تا کارگران

 یبرا TWA غلظت نیانگیم بریمبتن محاسبات سپس،[. 2] اندبوده

 جهت. شد انجام Excel 2016 توسط یشغل یهاعنوان از کیهر

 ،Olawoyinمدل  از استفاده با بالقوّه ییزارسرطانیغ اثرات برآورد

 .شد استفاده 7 رابطه از

𝐻𝑄 (7 رابطه) =
𝐶𝐷𝐶

𝐼𝑟

 

 طورهمان CDC و Ir و سکیر بیضر HQ رابطه، نیا در که

 غلظت و مرجع مواجهه مقدار بیترت به شد، اشاره زین بالا در که

 اگر. هستند عمر طول در سیلیس گردوغبار با مواجهه یتجمعّ

 یمعنا به باشد، 1 از شیب 7 رابطه از آمدهدستبه بیضر ریمقاد

 .است سکیر بودن یقطع

 

 نتایج 
 و یسنّ نیانگیم و ندبود مرد مطالعه در کنندگانشرکت یتمام

. بود سال 08/10 ± 4 و 38 ± 098/7 بیترت به هاآن یکار سابقه

 یعنوان شغل 15 در RCS با یفرد مواجهه زانیممطالعه،  نیا در

 RCSمواجهه با  زانیم نیانگیم. شد یبررس یصنعت عرصه چهار در

 ،یسازکیسرام ،یکوبسیلیسدر  بیترت به ینزول صورتبه

 نیکمتر و نیشتریب(. 1 جدول) شدمشاهده  مانیسو  یگرختهیر

 یشغل یهاعنواندر  بیترت به TWA برحسب یفرد مواجهه زانیم

 اپراتور و( 3m/mg 66/5) یکوبسیلیسصنعت  در( Dسرپرست )

. آمد دست به( 3m/mg 02/0) یگرختهیرصنعت  در( L) کوره

 به زین GM برحسب یفردمواجهه  نیکمتر و نیتریشب نیهمچن

 عنوان و( 3m/mg 28/4) صنعت در D یشغل یهاعنوان در بیترت

 نییتع جهت. شد( مشاهده 3m/mg 02/0در صنعت ) L یشغل

 یهاعنوان از کیهر در RCS با کارگران یفرد مواجهه زانیم

 آمدهدستبه سیلیس درصد به توجه با PEL ریمقادابتدا  ،یشغل

 با موردمطالعه، یشغل یهاعنوان از کیهر در هوا یهانمونه جهت

 نسبت سپس،. شد محاسبه 3m/mg برحسب 2 رابطه از استفاده

TWA / PEL دیگرد گزارشپارامتر شدت  صورتبه و محاسبه 

 (.2 جدول)

 Olawoyin مدل توسط HQو  LCR سطوح محاسبه جینتا

 8 باًیتقر) LCRسطوح  نیکمتر. است شده داده نشان 3 جدول در

 عنوان ( در093/0) HQ( و کارگر 000/000/1 هر یازابه مورد

 LCRسطوح  نیشتریب و یگرختهیر صنعت در( L) کوره یشغل
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 عنوان درHQ (41/26 )( و کارگر 000/1 هر یازابه مورد 2 باًی)تقر

همان. شدمشاهده  یکوبسیلیصنعت س در( Dسرپرست ) یشغل

 یشغل یهاعنوان HQ سطوح ،شودیم مشاهده 3 جدول در که طور

 در( E)راننده  ،(D) سرپرست(، B) جوشکار(، A) طهکار در محوّ

 مان،یصنعت س در (I) ابیآس یشغل عنوان ،یکوبسیلیس صنعت

صنعت  در (K) بلاستشات( و J) یگرختهیر یشغل یهاعنوان

 لیو تکم (N) یگرختهیر یشغل یهاعنوان نیهمچنو  یگرختهیر

(O) و  شتریب شدههیتوص مجاز سطوح از یسازکیدر صنعت سرام

 نیهمچن جی. نتابود تراز سطوح مجاز کم یشغل یهاعنوان ریدر سا

 در LCRبا سطوح  HQ سطوح نیب میوجود ارتباط مستق ازیحاک

.بود موردمطالعه ی شغل یهاعنوان

 

 های صنعتی مورد مطالعهدر عرصه RCS میزان مواجهه فردی با . 1 جدول

 عرصه صنعتی
تعداد 

 هانمونه

 میانگین

)3mg/m( 
 انحراف معیار

)3mg/m( 
 حداقل

)3mg/m( 
 حداکثر

)3mg/m( 
P-value 

 66/5 19/0 61/2 01/2 16 کوبیسیلیس

028/0 
 75/0 053/0 30/0 27/0 8 سیمان

 05/1 02/0 25/0 28/0 13 گریریخته

 3/2 23/0 87/0 70/0 6 سازیسرامیک

 

 های صنعتی مورد مطالعههای شغلی عرصهدر عنوان RCS سطوح مواجهه فردی با .2جدول 

عرصه 

 صنعتی
  سازیسرامیک گریریخته سیمان کوبیسیلیس

عنوان 

 شغلی
A B C D E F G H I J K L M N O جمع 

تعداد 

 نمونه
2 7 4 2 1 2 2 2 2 11 1 1 3 2 1 43 

میانگین 
TWA  

(mg/m

3) 

19/

2 

62/

1 

19/

0 

66/

5 

12/

1 
16/0 

053/

0 

075/

0 

75/

0 

21/

0 

05/

1 
02/0 31/0 

23/

0 

30/

2 
89/0 

*GM 

(mg/m
3) 

19/

2 

59/

0 

19/

0 

28/

4 

12/

1 
13/0 08/0 07/0 

75/

0 

22/

0 

05/

1 
02/0 10/0 

35/

0 

30/

2 
65/0 

 شدت **
12/

0 

09/

0 

01/

0 

31/

0 

06/

0 

009/

0 

003/

0 

004/

0 

04/

0 

01/

0 

06/

0 

001/

0 

017/

0 

01/

0 

12/

0 

048/

0 
*GMمیانگین هندسی :  

  TWA-TWA/ OSHA PEL شدت:**

A  ،کار در محوطه :Bکار،: جوشC شکن،: سنگD ،سرپرست :E ،راننده :F گرمکن،: پیشG ،بارگیری :H ،کوره :I ،آسیاب :J گری،: ریختهK بلاست، : شات 

L،کوره:M زنی،: لعابN گری،: ریختهO تکمیل : 

 

 های صنعتی مورد مطالعههای شغلی در عرصهعنوانزایی در زایی و غیر سرطانسطوح ریسک سرطان .3جدول 

عرصه 

 صنعتی
 سازیسرامیک گریریخته سیمان کوبیسیلیس

عنوان 

 شغلی
A B C D E F G H I J K L M N O 

میانگین 
TWA  

(3mg/m

) 

19/

2 
62/1 19/0 66/5 12/1 16/0 

053/

0 

075/

0 

75/

0 

21/

0 
05/1 02/0 

31/

0 

23/

0 
30/2 

DCC* 28/064/026/79/0 157/022/01/0 01/0 10/03/147/002/01/05/32/0 
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DCCگردوغبار سیلیس در طول عمر : غلظت تجمعی مواجهه با 

 ** CRL( 1×10-5زایی بالقوه در طول عمر برحسب ): ریسک سرطان

 ***HQزایی  : ضریب ریسک غیر سرطان

A ،کار در محوطه :Bکار،: جوشC شکن،: سنگD ،سرپرست :E ،راننده :F گرمکن،: پیشG ،بارگیری :H ،کوره :I ،آسیاب :J گری،: ریختهK بلاست، : شات 

L،کوره:M زنی،: لعابN گری،: ریختهO تکمیل : 

 

 بحث
 یهاعرصه در سیلیس با یفرد مواجهه یریگاندازه جینتا

 تمام در RCS غلظت که داد نشان موردمطالعه ی صنعت

 تهیکم توسط شدههیتوص یشغل مجاز حدود از یشغل یهاعنوان

)جدول  بود شتریب( 3m/mg 025/0) کشور مجاز حدود یبازنگر

 نامطلوب اثرات جادیا احتمال شیافزا بر یدأییت که افتهی نیا. (1

 مطالعات ریسا در ،است موردمطالعه عیصنا در کارگران سلامت بر

مطالعه  جینتا[. 14 ،12، 10 ،1] است شده گزارش زین مشابه

 در یکوبسیلیس صنعت 27 یرو بر که همکاران و نژادیلیعق

 با چندماهه مواجهه یحتّ کهداد  نشان ،شد انجام ریملا انیازندر

 جادیا باعث تواندیم زین صنعت نیا در RCS یبالا یهاغلظت

 محدوده حاضر، مطالعه در. ]15[ شود کارگران در سیکوزیلیس

 یکوبسیلیس صنعت یشغل یهاعنواندر  RCS با یفردمواجهه 

)جدول آمد  دست به 3m/mg 66/5-19/0 ریملا انیازندر شهر

( 2021و همکاران ) یپورمحمد مطالعات جیبا نتا افتهی نیا. (1

 شهر نیهم یهایکوبسیلیس در که( 2008) همکاران و یبهرامو 

 در. استبرخوردار  یقبولنسبتاً قابل یخواناز هم ،شده انجام

در  یمواجهه فرد زانیم( 2008) همکاران و یبهرام مطالعه

 بیترت به لودر راننده و دیتول سالن شکن،سنگ یشغل یهاعنوان
3m/mg 4/0 ،21/0  در نی[. همچن16گزارش شده است ] 2و 

 کارگران مواجهه زانیم (2021) و همکاران یپورمحمد مطالعه

 انیشهر ازندر یهایکوبسیلیس در مختلف یشغل فیوظا در
3m/mg 70/1-14/0 [ 14گزارش شده است .]اختلاف  تنها

صرفاً  که است)سرپرست(  D یشغل عنوانبه  مربوط شدهمشاهده

 هگفتشیو در دو مطالعه پ گردیده یبررسدر مطالعه حاضر 

در  D یشغل عنوانبدون احتساب  نیبنابرانشده است.  یبررس

کاهش  3m/mg 19/2-19/0مطالعه حاضر، محدوده مواجهه به 

 یترکینزد یخوانمه هگفتشیمطالعات پ جیکه با نتا ابدییم

 خواهد داشت.

 یشغل یهاعنواندر  RCSبا  مواجهه زانیم حاضر، مطالعه در

 که( 1)جدول آمد  دست به 3m/mg 75/0-053/0 مانیس صنعت

 که( 2019) همکاران و یقراوند مطالعه در شدهگزارش جیبا نتا

 صنعت کی یشغل یهاعنوان در یستالیکر سیلیس با مواجهه زانیم

 یهمخوان ،[17]است  شده گزارش 3m/mg 50/0-03/0 مانیس

در  RCSمواجهه با  زانیم نیمطالعه حاضر همچن در .دارد کینزد

 3m/mg یگرختهیر صنعتدر  موردمطالعه یشغل یهاعنوان

 و دوستانیدیمطالعه ام در .(1)جدول آمد  دست به 23/0-02/0

 کارگاه کی در RCS بامواجهه  محدوده ،(2016) همکاران

 مواجهه زانیمآمد که  دست به 3m/mg 40/0-009/0 یگرختهیر

انجمن  یشنهادیپ( TLVآستانه مجاز ) حدّ از کارگران از 50%

. [3] بود شتریب( ACGIH) کایآمر یصنعتبهداشت  نیمتخصص

مطالعه  یهاافتهیبا  سهیمقا در مطالعه نیا جینتابودن  کمتر علت

 رایز ؛دانست مطالعات اهداف در تفاوتاز  یناش توانیم راحاضر 

در  RCSمواجهه با  زانیم یکه بررس حاضر مطالعه برخلاف

 از هدف بود، نظرمدّ یگرختهیر صنعت در مختلف یشغل یهاعنوان

 یندهایفرادر  RCSمواجهه با  یابیارز ،هگفتشیانجام مطالعه پ

. است هبود اژهایآل ریسا و مینیآلوم برنج، آهن، یگرختهیر مختلف

 یشغل یهاعنواندر  RCSمواجهه با  زانیمحاضر،  مطالعه در

. (1)جدول آمد  دست به 3m/mg 3/2-23/0 یسازکیسرام صنعت

 محدوده(، 2013) همکاران و انیمحمد مطالعه در کهیدرحال

-3m/mg 254/0 یسازکیسرام در سیلیس گردوغبار بامواجهه 

 تفاوت براختلاف را علاوه نیعلت ا [.18شده است ] گزارش 003/0

 ؛دانست مرتبط مطالعه دو اهداف با توانیم مطالعه زمان و محل در

 یشغل یهاعنوان در RCSبا  مواجهه یبررس ،حاضر مطالعه در رایز

هدف از  کهیدرحال بوده، نظرمدّ یسازکیسرام صنعت درمختلف 

با  یشغل مواجهه سهیمقا همکاران و انیدمحمّ مطالعه انجام

 ،یسازشهیش مختلف یهاکارگاه در سیلیس گردوغبار

 بوده است. یسازکیسرام و یبرسنگ و سندبلاست ،یسازکیسرام

 با مواجهه نیب ارتباط نییتع یبرا یمتعدد مطالعات تاکنون

[. 14 ،11 ،10، 1] است شده انجام هیر سرطان جادیا و سیلیس

-Poinen توسط شدهانجام زیمتاآنال یمرور مطالعه در

Rughoopoth ییزاسرطان نقش بهراً ( مکر2016ّ) همکاران و 

 و Chen مطالعه جینتا [.10] است شده اشاره هاهیر در سیلیس

 هیر سرطان از یناش ریوممرگ که داد نشان( 2015) همکاران

 RCS معرض در معادن کارگران در ریوممرگ عامل نیسوم

تا  LCR 84/0 سطوحمطالعه حاضر،  در[. 13] شودیم محسوب
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 به 41/26 تا HQ 09/0 سطوحنفر و  000/100مورد در  231

 1 از شیب LCR سطوح نکهیا به توجه با(. 3آمد )جدول  دست

 نظر در یقطع سکیر عنوانبه< HQ 1و  000/100مورد در 

 صنعت( در L) کوره اپراتور یاستثنابه ،[19] است شده گرفته

 موردمطالعه یشغل یهاعنوان ریسا در LCRسطوح  ،یگرختهیر

 یهادر عنوان HQسطوح  کهیدرحال بود. شتریب مجاز سطوح از

(، F) کنگرمشیپ ،یکوبسیلیس صنعت در (C) شکنسنگ یشغل

 صنعتدر  (L)کوره  ،مانیس صنعت( در H) کوره( و G) یریبارگ

از سطوح  یسازکیسرام صنعت در یزنلعاب( M) و یگرختهیر

. بود شتریب مجاز سطوح از یشغل یهاعنوان ریسا در و ترمجاز کم

Olawoyin ( 2015و همکاران )سطوح یامطالعه انجام با LCR 

 مواد عنوان به که یستالیکر سیلیاز مواجهه با س یناش HQ و

 اضافه ماسه و شن به یکیدرولیه شکست ندیفرا یط یافزودن

تا  LCR 29/0سطوح  پژوهش، نی. در اکردند یبررس را شدیم

 13/2 تا 03/0 زین HQ سطوحنفر و  000/100مورد در  2/19

 RCSمواجهه با  سطوح کهییآنجااز .[2]شده است  گزارش

 یشنهادیدر مدل پ HQو  LCR سطوح نییعامل در تع نیترمهم

Olawoyin محدوده  حاضر مطالعه در نکهیا به توجه باو  است

 مطالعهمورد یشغل یهادر عنوان RCSبا  یمواجهه فرد
3m/mg66/5-02/0  و در پژوهش (2)جدول Olawoyin  در

 است شده گزارش 3m/mg45/0-01/0مربوط  یشغل یهاعنوان

 .ستینچندان دور از انتظار  شدهمشاهده اختلاف ،[2]

 یهاعنوان در HQ و LCR سطوح نیبحاضر  مطالعه در ،یازطرف

 پژوهش جینتا. شد مشاهده میمستق ارتباط موردمطالعه یشغل

Olawoyin  سطوح نیب میارتباط مستق وجود ازیحاک زین همکارانو 

LCR و HQ مطالعه جینتا با که[ 2] بود مختلف یشغل یهاعنوان در 

 با یعتجمّ مواجهه کهییازآنجا نیبنابراکامل دارد.  یهمخوان حاضر

 هیر سرطان از ریغ آورانیز عوارض ریسا جادیا به سیلیس گردوغبار

 مواجهه از یناش یرسرطانیغ اثرات نکهیا به توجهبا  و شودمنجر می

 دهد،یم نشان عمر طول در سرطان خطر با را یمشابهروند  RCS با

در  خصوصبه HQسطوح  یابیارز قیازطر RCS هبالقوّ اثرات نییتع

. استبرخوردار  ییبالا تیاز اهم ،باشد < HQ 1که از  یمواقع

 علائم توسعه که است آن ازیحاک کیولوژیدمیاپ مطالعات ،یازطرف

 مواجهه انیپا از پس هامدت یحتّ تواندیم RCS از یناش مزمن

 از یناش ریوممرگ نرخ شیافزا موارد. دهد رخ زین سیلیس با یشغل

( COPD) هیر یانسداد مزمن یماریب مانند زارسرطانیغ اشکال ریسا

 شده گزارش کارگران در یمنیخودا و کیمونولوژیا یهایماریب و

 شیب یمواجهه شغل سابقه باکارگران  یابتلا احتمال ن،یهمچن. است

 50 که است %1 باًیتقر رسرطانیغ یهایماریببه  RCS با سال 45از 

 به که سیتوبرکولوز ومیکوباکتریما از است ممکن موارد نیا از درصد

 [.20گردد ] یناش ،شودیم منجر سل یماریب جادیا

 از یناش ریوممرگ سکیر نییتع یبرا یمتعدد مطالعات تاکنون

 انجام Riceبا استفاده از مدل  RCS با مواجهه از یناش هیر سرطان

( 2010) همکاران و دوستانیدیام[. 21، 14 ،12 ،3] است شده

 کوچک یهایگرختهیر در را هیر سرطان از یناش ریوممرگ سکیر

 نیا در. کردند یبررس Riceاستفاده از مدل  با پاکدشت شهر در

 مختلف ندایفر چهار در RCS با یشغل مواجهه GMمحدوده  مطالعه،
3mg/m04/0-009/0 بعداز هیر سرطان از یناش ریوممرگ سکیر و 

 گزارش نفر 1000 هر در مورد 16 تا 4 نیب مواجهه سال 45 گذشت

 یابیهدف ارز با( که 2009و همکاران ) یمطالعه آذر در[. 3] دیگرد

انجام  Rice مدل از استفاده با RCS با کارگران یمواجهه شغل سکیر

در  یحوزه صنعت 10در  RCS با یشغل مواجهه GM محدودهشد، 

 از یناش ریوممرگ سکیرو  3mg/m 343/0-132/0شرق تهران 

مورد در  129تا  50 مواجهه، سال 45 گذشت بعداز هیر سرطان

و  یدپورمحمّ مطالعه در نیهمچن. [21] شد ینیبشینفر پ 1000

 محدوده شد، انجام Riceبا استفاده از مدل  که( 2021همکاران )

GM با یشغل مواجهه RCS ریملا انیازندر شهر یهایکوبسیلیدر س 
3mg/m 705/0-143/0  هیر سرطان از یناش ریوممرگ سکیرو 

 در مورد RCS، 264-2 با کارگران مواجهه سال 45 تگذش بعداز

 Rice مدلاست که  ذکرانیشا[. 14] دیگرد محاسبهنفر  1000

و صرفاً جهت  بوده GM بریمبتن هگفتشیپ مطالعاتدر  استفادهمورد

 سال 45 فرض با RCS ثابت غلظت با کارگران مواجهه سکیر یابیارز

. است شده داده توسعه سال 10 ریتأخ زمان و مستمر کار سابقه

 یخطّ ونیرگرس مدل قیطراز مدل نیا در سرطان سکیر یابیارز

 از یناش ریوممرگ سکیر یفراوان مدل، نیا در. شودیم انجام ینسب

 3m/mg ثابت غلظت با RCS با مواجهه سال 45 از یناش هیر سرطان

 [.12] است شده برآورد نفر 1000 در مورد 19 حدود 05/0

 از ACGIH یشنهادیپ RCSبا  مواجهه TLV-TWA کهییآنجااز

لحاظ  با ،است افتهی لیتقل 3mg/m 025/0 به یلادیم 2010سال 

 از یناش ریوممرگ سکیر یفراوان، 3mg/m 025/0مجاز  ریمقاد

 نیا هرچند. ابدییم کاهش نفر 1000 در مورد 10 به هیر سرطان

 1000 در مورد 1 قبولقابل سکیر نیقادر به تأم زیسطح از مواجهه ن

 تیواقع نیا یایگو مطالعات جینتا بنابراین[. 19 ،3]نخواهد بود  نفر

 GM ریصرفاً با استفاده از مقاد سکیر سطوح ،Rice مدلاست که در 

 شدهینیبشیپ سکیر سطوح ،GM شیو با افزا بوده محاسبهقابل

حاضر نشان داده  مطالعه که طورهمان باوجوداین،. ابدییم شیافزا

 به یدسترس مستلزم Olawoyinمدل  در LCR سطوح یابیارز ،شد

 سیلیس گردوغبار با مواجهه یعتجمّ غلظت مانند یمختلف یپارامترها

 ،3m/mg 003/0 (Ir) مرجع مواجهه مقدار ،(CDC) عمر طول در

 تناوب ،(Tj) کار سابقه ،TWA (Cj) برحسب یشغل مواجهه مجموع

 مواجهه زمانمدت و( LT) سال 70 کارگر عمر طول ،(EF) مواجهه

(ED )در مذکور یپارامترها رییتغبا توجه به  نیبنابرا. ]2[ است 

 مدلدر  سکیسطوح ر برآورد ف،مخلت یصنعت یهاعرصه

Olawoyin ن،یبراعلاوه. بود خواهدبرخوردار  یکمتر تیقطع عدم از 

 مدل کهیحالدر ،فراهم است Olawoyinدر مدل  HQ یابیامکان ارز

Rice تاکنون کهموضوع  نیا به توجهبا  نیبنابرا. ندارد را تیقابل این 

 مدل از استفاده با RCS با مواجهه سکیر یابیارز بریمبن یامطالعه

Olawoyin یابیارز انجام بر حاضر مطالعه نشده،کشور انجام  در 
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 با مختلف یشغل یهاعرصه در RCS با مواجهه یبهداشت یهاسکیر

 .دارد دیکأتاستفاده از مدل مذکور 

 

 گیرینتیجه
 یهاعنوان تمام در RCS با یفرد مواجهه حاضر مطالعه در

 تهیکم توسط شدههیتوص یشغل مجاز حدود از موردمطالعه یشغل

 نیهمچن. بود تربالا( 3m/mg 025/0) کشور مجاز حدود یبازنگر

 یشغل یهاعنوان ریسا در LCR سطوحمورد،  کی یاستثنابه

 .بود شتری( بنفر 000/100 در مورد 1) مجاز سطوح از موردمطالعه

 یعنوان شغل 6 در فقط موردمطالعه، یعنوان شغل 15 از کهیحالدر

1> HQ از یناش یرسرطانیغ اثرات نکهیا به توجه با بنابراین. بود 

 نشان عمر طول در سرطان خطر با را یمشابهروند  RCS با مواجهه

 HQسطوح  یابیارز قیازطر RCS هبالقوّ اثرات نییتع دهد،یم

برخوردار  ییبالا تیاز اهم باشد، < HQ 1که  یدر مواقع خصوصبه

 یپارامترها رگذاریثأت و مهم نقش به توجه با ،یازطرف .است

 یابیارز امکان نیهمچن و LCR سطوح یابیارز جهت کاررفتهبه

HQ  در مدلOlawoyin، یابیارز انجاممدل جهت  نیااز  استفاده 

 مطالعات در RCSدر مواجهه با  مشاغل در یبهداشت یهاسکیر

 .شودمی هیتوص ندهیآ
 ریسا و هیر سرطان از یریشگیپ جهتبه نیهمچن مطالعه نیا

 یصنعت یهادر عرصه RCS بااز مواجهه  یناش یشغل یهایماریب

 کنترل اقدامات انجام قیازطر کار طیمح طیشرا بهبود بر ،مختلف

 حیصح استفادهو  یآموزش یهابرنامه یاجرا ،یتیریو مد یمهندس

 .دارد دیکأت مناسب یفرد حفاظت زاتیتجه از
 

 قدردانی و تشکر

دانشگاه  یبهداشت علوم قاتیتحق مرکزاز  لهیوسنیبد

ر و تشکّ  پژوهش نیا از یمال تیحما جهتبههمدان  یپزشکعلوم

 .شودیم یقدردان

 

 منافع تضاد

گونه تضاد چیکه در پژوهش حاضر ه کنندیم اعلام سندگانینو

 .دها وجود ندارسازمان ریسا و سندگانینو نیب یمنافع

 

 یاخلاق ملاحظات

 همدان یپزشکعلوم دانشگاه اخلاق تهیکم ازسوی مطالعه نیا

 .شد دیی( تأIR.UMSHA.REC.1395.530: مرجع شماره)

 

 سندگانینو سهم

 رنجبر اکرم و یعصار دجوادمحمّ خزاد،فرّ میمر: مطالعه یطراح

 و شهنا یقربان دیفرش خزاد،فرّ  میمر: هاداده ریتفس و لیتحل 

 یعصار دجوادمحمّ

 خزادفرّ میمر: هیلاوّ  سینوشیپ هیته 

  یعصار دجوادمحمّ: شیرایو و یبازنگر 

 انیفرهاد میمر و خزادفرّ میمر: یآمار لیوتحلهیتجز
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