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Abstract 

Background and Objective: Acrylonitrile is a potential carcinogen for 

humans and exposure to its vapors can have a variety of adverse effects on 

employees in the petrochemical industry. Therefore, the present study was 

conducted to determine the level of exposure and assess the quantitative 

health risk of exposure to acrylonitrile vapors in the exposed personnel of a 

petrochemical complex. 

Materials and Methods: In this cross-sectional study, which was conducted 

in a petrochemical complex, a total of 45 inhaled air (3 samples per person) 

was sampled. Samples were collected using absorbent tubes containing 

activated charcoal from SKC. The samples were prepared and analyzed 

according to the 1601 NIOSH method using the VARIAN CP-3800 gas 

chromatography . Finally, the US Environmental Protection Agency (EPA) 

method was used to determine the level of employee exposure  and the health 

or non-cancer risk index (HQ). Data analysis was performed using SPSS 

software version 25. In order to investigate the differences between different 

sections in terms of exposure and health risk, Kruskal-Wallis statistical test 

was used at a significance level of less than 0.05. 

Results: The results of the present study showed that the average 

concentration of acrylonitrile vapors in the studied petrochemical complex is 

71.1±122.8 micrograms per cubic meter (0.033±0.056 ppm) on average. The 

non-carcinogenic risk was also calculated to be 4.04±6.93. It was found that 

47.6% of the subjects were within the permissible non-carcinogenic range (HQ 

<1) and 53.3% of the subjects were within the allowable range (HQ> 1). 

Conclusion: Considering that the health risk of exposure to acrylonitrile 

vapors in the studied petrochemical complex was more than the 

recommended range (2 ppm or 4.34 mg/m3), taking engineering and 

management measures to control and reduce the risk levels to an acceptable 

level, including modification of local and general ventilation systems,  as 

one of the main reasons for the respiratory exposure of the workers, is 

essential for the improvement of the situation. 
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ارزیابی ریسک بهداشتی مواجهه با بخارات آکریلونیتریل در یک صنعت پتروشیمی به 
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  کیدهچ

برای انسان است و مواجهه با بخارات این ماده اثرات ی احتمالی زاسرطانآکریلونیتریل ماده  سابقه و هدف:

تعیین  هدف بامطالعه حاضر  رونیازاآورد. سوء متنوعی را برای شاغلان در صنایع پتروشیمی به وجود می

یک  یافتهمواجهه کارکناندر  لیتریلونیمواجهه با بخارات آکرکمّی بهداشتی  سکیر یابیارزمیزان مواجهه و 

 انجام پذیرفت. مجتمع پتروشیمی

 یدرمجموع از هوادر این مطالعه مقطعی که در یک مجتمع پتروشیمی انجام شد،  ها:مواد و روش

جاذب  یهااز لولهبا استفاده  هانمونه به عمل آمد. یبردارهر فرد( نمونه ینمونه برا 3نفر ) 45 یاستنشاق

 NIOSH 1601بر اساس روش  هانمونه ی و تجزیهسازآمادهی شد. آورجمع SKCزغال فعال شرکت  یحاو

برای تعیین  تیدرنهاانجام گرفت.  VARIAN CP-3800مدل  یدستگاه گاز کروماتوگرافو با استفاده از 

( از روش HQ: Hazard Quotientمیزان مواجهه افراد شاغل و شاخص ریسک بهداشتی یا غیرسرطان )

( استفاده شد. EPA: Environmental Protection Agencyآمریکا ) ستیزطیمحسازمان حفاظت 

ی هابخشبررسی تفاوت بین منظور . بهرفتیپذ جامان SPSS افزارنرم 25ها با استفاده از نسخه داده لیتحل

در  والیس-آماری کروسکال از آزمونمیزان مواجهه، ریسک سلامتی و تحلیل آماری آن  نظر ازمختلف 

 شد.استفاده  05/0سطح معناداری کمتر از 

نتایج مطالعه حاضر نشان داد مقدار متوسط تراکم بخارات آکریلونیتریل در مجتمع پتروشیمی مدنظر  ها:یافته

. همچنین میزان ریسک است ام(پیپی 033/0 ± 050/0) بر مترمکعب یکروگرمم 1/11 ± 8/122میانگین  طوربه

شده در محدوده مطالعهاز افراد  صددر 0/41محاسبه شد. مشخص شد که  04/4 ± 13/0یی نیز زاسرطان ریغ

  (HQ > 1از افراد نیز در محدوده بیشتر از حد مجاز ) درصد 3/53( و HQ < 1یی مجاز )زاسرطانغیر 

 قرار دارند.

با توجه به اینکه شاخص کمّی بهداشتی مواجهه با بخارات آکریلونیتریل در مجتمع پتروشیمی  گیری:نتیجه

 ربطیذی هاسازمان( توسط مترمکعببر  گرمیلیم 34/4ام یا پیپی 2) شدههیتوصشده بیشتر از حدود مطالعه

جمله قبول، ازتا حد قابل سکیسطح ر تیریکنترل و مد یلازم برا یتیریو کنترل مد یاقدامات مهندس، است

اع بود اوضبه ی، براترین دلایل مواجهه افراد استهای تهویه موضعی و عمومی که از عمدهبازنگری در سیستم

 است.ضروری 
 

 ؛ مواجهه شغلیEPAآکریلونیتریل؛ ارزیابی ریسک بهداشتی؛ پتروشیمی؛ روش  واژگان کلیدی:

 علوم دانشگاه یبرا نشر حقوق یتمام

 .است محفوظ همدان یپزشک

مقدمه
عرضه  یجهان یبه بازارها یشماریب ییایمیساله مواد شهمه

حال حاضر در سراسر جهان یی ایمیکه به هزاران ماده ش شودیم

مواجهه ، یکار هایمحیطاز  یاری، در بسنی؛ بنابراشودیاضافه م

و در حال  داردوجود  زیها ناز آن یو خطرات ناش ییایمیمواد ش با

 ایحرفه بهداشت مهندسی مجله 07تا  1 صفحات ،0311 پاییز ،3شماره  ،7دوره          

 مقاله پژوهشی 
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 انو همکار ساجدیان 

 .]1-3[ت اس شیافزا

است،  کردهارائه  یکه سازمان بهداشت جهان یبر اساس آمار

 عینفر در سراسر جهان سالانه در صنا ونیلیچهار م باًیتقر

از  فرن ونیلیم کیو  اشتغال دارند مشابه یهاتیو فعال ییایمیش

 جان خود را از ییایمیمن با مواد شیناا مواجههدر اثر  این افراد

 مواجهه با .]4[د شونیم تیمعلولدچار  ای دهندمی دست

های ترین عوامل خطر و چالشمهم ازجملهترکیبات شیمیایی 

که همواره  استهای کاری در عصر حاضر موجود در محیط

 تحمیل ستیزطیمحخسارات و عوارض بسیار زیادی را بر افراد و 

 .]5 ،0[کند می

ترکیباتی است  ازجمله (AN: Acrylonitrileآکریلونیتریل )

 یعیما لیتریلونیآکر شود.می استفادهکه در صنایع پتروشیمی 

و  ندیناخوشا یقابل اشتعال است که بو اریو بس رنگیب شفاف،

 یکربن مبتن افیال ین کاربردشتریب .]1[ دارد یاکنندهکیتحر

گسترده در طور در دو دهه گذشته به آکریلونیتریلپلیبر 

داشتن  لیبه دل . این فیبر]8[بوده است  تیکامپوز یفناور

با  ییهاتیکامپوز ی، براشرفتهیپ یکیو مکان فیزیکی اتیخصوص

 مطلوب اریخودرو و هوافضا بسیی نظیر هایبالا در فناور ییکارا

ه ، این ترکیب بذکرشدهگسترده با توجه به کاربردهای  .]1[ است

شود و در دسترس ی تهیه میمیپتروششکل گرانول در صنایع 

نسان در ا لیتریلونیبا آکر تیمسمومگیرد. سایر صنایع قرار می

، هجیتنفس، سرگسختی ، ضعف، ینیچشم و ب کیباعث تحر

. شودی، حالت تهوع و تشنج مانوزی، سیریگمیاختلال در تصم

. در ودشیم د پوستیشد یباعث سوختگ نینهمچ لیتریلونیآکر

شنج ، تانوزیس ،یتنفس راتییشامل تغ تی، اثرات مسمومواناتیح

 لیتریلونیآکر دهدیوجود دارد که نشان م یو مرگ است. شواهد

 ادجیرا ا یو مرکز یطیمح یعصب ستمیس یعیرطبیعملکرد غ

 مشخص نیهمچن .شودیم هاهیبه کل بیو باعث آس کندیم

 نقص به منجر بیترک نیا با مزمن مواجهات که است دهیگرد

 .]10[ گرددیم هیکل و کبد یعیطب عملکرد

 یغلمواجهه ش نیارتباط بالقوه ب کیولوژیدمیاپ هیاول مطالعات

ت نشان داده اس ی راتنفس ستمیو سرطان س لیتریلونیآکرا ب

 ی اثباتبرا یشواهد هیچ ،چهار مطالعه کوهورت بزرگ در .]11[

ان سرط ژهیوو سرطان، به یمواجهه شغل نیب یو معلول ترابطه عل

 یهاداده .]21-51[نشان داده نشده است  یتنفس ستمیس

طور به توانینم رااین است که این ارتباط  انگریب یولوژیدمیاپ

 .]10[ کامل رد کرد

 ممکن است لیتریلونیآکر نکهیاز ا ی، نگران1118در سال 

 مواجههمنجر به محدودکردن  ،در انسان باشد ییزاعامل سرطان

گرم بر میلی 34/4) امپیپی 2از  شیبه ب متحدهالاتیدر ا یشغل

-TLV) ساعتهوزن هشت نیانگیعنوان مدر هوا به (مترمکعب

TWA: Threshold Limit Value-Time Weighted 

Average) سقفمواجهه ، با (Threshold Limit  :C-TLV

Ceiling-Value) 15 در سال . ]11[شد ام پیپی 10ی اقهیدق

IARC: در مورد سرطان ) قاتیتحق یالمللنی، آژانس ب1111

International Agency for Research on Cancer )

 واناتیدر ح ییزااز سرطان یرا بر اساس شواهد کاف لیتریلونیآکر

عامل ایجاد عنوان به، و شواهد محدود در انسان یشگاهیآزما

در . ]18[ کرد یبند( طبقه2A)دسته ی انسان یسرطان احتمال

ژانس آ، شدهانجام کیولوژیدمیاپبا استناد به مطالعات  1111سال 

 مکاناخود را به  یبنددر مورد سرطان طبقه قاتیتحق یالمللنیب

. همچنین ]11[ ( کاهش داد2B)گروه  انسان یبرا ییزاسرطان

زا انعامل سرط یطور منطقبه لیتریلونیآکر شودیم ینیبشیپ

 .]20[شد با

 کی یمیصنعت پتروش در میان صنایع شیمیایی موجود،

 یادیمقدار زدر آن  رایز ؛است ستیزطیمح خطر زیادصنعت با 

، خطرناک، قابل اشتعال و مواد منفجره در مراحل یاز مواد سم

 یبا توجه به نگران .]21[شود میاستفاده ی برداربهره ساخت و

مواد  یشغلو  یطیمح مواجهه ریتأث زمینهروزافزون مردم در 

 سکیر یابیارز ژهیو، بهسکیر یابیبر سلامت انسان، ارز ییایمیش

که  سکیر یابی. ارز]22[ انسان، کانون توجه بوده است یسلامت

ا مواجهه ب لیبالقوه به دل یسلامت یعوارض جانب فیشامل توص

ا در هها و سازماناز آژانس یاست، توسط تعداد یطیخطرات مح

 ت آنایو سطح جزئ مواجهه. اگرچه شودیسراسر جهان انجام م

متفاوت باشد، مدنظر  کشور ای سازمانممکن است بر اساس 

 یشده توسط شوراارائه یاز الگو هایابیارز نیا یچارچوب کل

ه چهار مؤلف از سکیر یابیارز ندایفر میتقس، با یمل قاتیتحق

 یابیارز .3پاسخ، -زدُ یابیرزا .2خطر،  ییشناسا .1 :کندیم یرویپ

 .]23[خطر  اتیخصوصبررسی  .4و  مواجهه

 IRIS: Integrated) کپارچهی ریسکاطلاعات  ستمیس

Risk Information System )سازمان حفاظت داده  گاهیپا کی

حفاظت  آژانس یمواضع علم یاست که حاوآمریک ستیزطیمح

ان انس یبر سلامت یاثرات منف زمینهدر  آمریکا ستیزطیمحاز 

 یمزمن )طول عمر( خوراک مواجههاز  یاست که ممکن است ناش

 .]24[ باشد طیخاص در مح ییایمیمواد ش با یاستنشاق ای

انسان است که  ی درسلامت علم یابیبرنامه ارز کهمچنین ی

 دکنیم یابیارز یراتاث زمینهرا در  یفیو ک یاطلاعات خطر کمّ

 یطیمحستیز یهاندهیآلا مواجهه بااز  یکه ممکن است ناش

 .]52، 02[ باشد

 ی درتیریو مد یطیمحستیز سکیر یابیارز تی، تقونیبنابرا

درک بهتر  یبراهمچنین  .]21[ت اس یضرور یمیصنعت پتروش

زم لا سکیر یابیها، ارزو کنترل کارآمدتر آن ییایمیاز خطرات ش

مواجهه  سکیر یابیمواجهه و ارز یدرخصوص بررس. ]21[ است

 عیخصوص صنابه ع،یموجود در صنا ییایمیش یهاندهیبا آلا

در سطح جهان صورت گرفته است.  یمطالعات فراوان ،یمیپتروش

ه شدشناخته بیدرخصوص مواجهه با ترک شتریمطالعات ب نیا

BTEX صورتصورت نگرفته است که به یشده و پژوهش انجام 

 و یبررسرا  لیتریلونیآکر بیترک یبهداشت یهاسکیجامع ر
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 لیتریلونیآکر بخارات با مواجهه یبهداشت سکیر یابیارز                               

ارزیابی ریسک  هدف بامطالعه حاضر  رونیباشد. ازا ی کردهابیارز

 در کارگران یک کمیّ بهداشتی مواجهه با بخارات آکریلونیتریل

 صنعت پتروشیمی انجام پذیرفت.

 

 هامواد و روش

 بردارینوع مطالعه و روش نمونه
 1311ل سا در مقطعی صورتبهتحلیلی -توصیفی مطالعه این

 ی، تعمیرات و بازرسی، آزمایشگاهنشانآتشو در واحدهای ایمنی و 

کوپلیمر  دکنندهیتولی یک صنعت پتروشیمی برداربهرهو 

 ABS: Acrylonitrile) رنیاستا نیبوتاد لیتریلونیآکر

Butadiene Styreneهای سالانه و ( انجام پذیرفت. نتایج پایش

نظرات متخصصان صنعت حاکی از آن بود که امکان مواجهه با 

 آکریلونیتریل در واحدهای مذکور بیش از سایر واحدهاست.بخارات 

 مؤسسه ملی شنهادشدهیپتعیین حجم نمونه از الگوی  منظوربه

 NIOSH: National Instituteایمنی و بهداشت شغلی آمریکا )

for Occupational Safety and Health)  ی با هاگروهبا عنوان

( استفاده SEG: Similar Exposure Groupsمواجهه مشابه )

واجهه میزان م شدندیمی نیبشیپشد. مطابق این الگو، افرادی که 

اشته باشند در یک گروه قرار گرفتند و مشابه با آکریلونیتریل د

حجم نمونه موردنیاز برای انجام پژوهش مطابق الگوی پیشنهادی، 

نمونه به  3نفر و هر نفر  45از  درمجموعنمونه برآورد شد.  148

دادن میزان مواجهه منظور پوششنمونه محیطی به 13همراه 

 شد. یآورجمعی تردد، هامحلافراد در زمان استراحت و نیز 

استفاده شد.  NIOSH 1604ی از روش بردارنمونهمنظور به

ی از هوای استنشاقی، از بردارنمونهمطابق روش مذکور، برای 

 100/50با نسبت  SKCفعال شرکت  زغالی جاذب حاوی هالوله

وله شده با لی ساخت همان شرکت و کالیبرهبردارنمونهو  گرمیلیم

ی مطابق با روش و برای بردارونهنمحباب صابون استفاده شد. دبی 

بر دقیقه لحاظ شد.  تریلیلیم 150جلوگیری از پدیده ترک آلاینده 

در سه دوره  هایبردارنمونه، NIOSH 0مطابق استراتژی شماره 

بررسی خطاهای  منظوربهی صورت پذیرفت. اقهیدق 10

 ی ازبردارنمونهو  شدهگرفتهنمونه  10ی به ازای هر بردارنمونه

شده، یک نمونه شاهد طی مطالعهی صنعت هابخشهریک از 

مطالعه حاضر در نظر گرفته شد. تمام مراحل مذکور روی نمونه 

، با این تفاوت که هوا از بستر نمونه شاهد عبور شد اعمالشاهد نیز 

در  فعال زغالشدن دو طرف لوله نکرد و بلافاصله پس از شکسته

رف آن در محل خود قرار داده ی، درپوش دو طبردارنمونهمحل 

ی جاذب برای تجزیه و تعیین هالوله، هانمونهی آورجمعشد. پس از 

 مقدار به آزمایشگاه منتقل شدند.

 

 هاسازی و تحلیل نمونهآماده
انجام  NIOSH 1604روش  بر اساس هانمونهی سازآماده

ی جلو و عقب لوله هابخشفعال موجود در  زغالشد. محتوای 

منتقل شد.  تریلیلیم 2های جداگانه با حجم به ویال بردارنمونه

 1به روش بازیافت شیمیایی با استفاده از  هانمونهاستخراج 

انجام  MERCKدرصد( ساخت شرکت  5/11بنزن ) تریلیلیم

ل فعال، حداق زغالاستخراج کامل آکریلونیتریل از  منظوربهشد. 

 دقیقه زمان در نظر گرفته شد. 30

با دستگاه گاز کروماتوگرافی مدل  هانمونهاستخراج،  پس از

VARIAN CP-3800  ی اشعلهساخت ژاپن، مجهز به آشکارساز

دارای ستون  (FID: Flame Ionization Detectorیونی )

 متریلیم 25/0متر و قطر داخلی  25کاپیلاری با حداقل طول 

 NIOSH 1604روش  بر اساستحلیل شدند. بدین منظور ابتدا 

ی هاغلظتو با استفاده از محلول استاندارد مادر )از این محلول، 

تهیه و به دستگاه گاز  امپیپی 200و  100، 50، 10، 5، 1

کروماتوگرافی تزریق شد( دستگاه تنظیم و کالیبره شد 

(1110/0:2R دمای اولیه ستون .)گراد بود که با درجه سانتی 50

درجه  100تا دمای گراد بر دقیقه درجه سانتی 10نسبت 

دقیقه و  5افزایش یافت و زمان نهایی تحلیل هر نمونه  گرادیسانت

و  200ثانیه بود. دمای محل تزریق و نیز آشکارساز به ترتیب  0

 تریلیلیم 2تنظیم شد. از گاز هلیوم با دبی  گرادیسانتدرجه  220

 تبا نسب تریلکرویم 1گاز حامل استفاده شد. حجم تزریق  عنوانبه

ی تریلکرویم 10در نظر گرفته شد که با سرنگ  3:1اسپلیت 

به دستگاه تزریق شد. پس از محاسبه غلظت  Hamiltonشرکت 

آمریکا،  ستیزطیمحسازمان حفاظت با کمک روش  هانمونه

 .]28[ریسک بهداشتی آکریلونیتریل بررسی و ارزیابی شد 

 

 ییزاسرطانارزیابی ریسک غیر 
 HQ: Hazardبدین منظور از روش شاخص خطر )

Quotient ل آکریلونیترییی زاسرطان( برای محاسبه ریسک غیر

 :]21[ شودیم استفاده شد که از رابطه زیر محاسبه
 

𝐻𝑄 =  
𝐸𝐶

𝑅𝐹𝐶
 

 

غلظت مواجهه است و  ECغلظت مرجع و  RFCکه در آن 

 :]21[شود به میاز معادله زیر محاس

 
EC = (C × ET × ED × EF) / AT 

 
 است. شده خلاصه 1سایر پارامترها در جدول 

بر اساس نظر سازمان جهانی بهداشت و آژانس حفاظت از 

مقدار شاخص خطر کمتر از  کهیدرصورتآمریکا،  ستیزطیمح

ت بهداشتی ی از منظر ایجاد اثراتوجهقابلیک باشد، خطر 

نامطلوب وجود ندارد و چنانچه این مقدار بیشتر از یک باشد، 

 .]32[اثرات وجود دارد  گونهنیااحتمال ایجاد 

 

 هاداده لیوتحلهیتجز
  25ها با استفاده از نسخه داده لیوتحلهیتجز تیدرنها
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 انو همکار ساجدیان 

 ریسک شده در مدل ارزیابیاستفادهپارامترهای  :0جدول 

 پارامتر تعریف واحد مقدار منبع

 C غلظت بر مترمکعب گرمیلیم - ی فردی در محلبردارنمونه

 ED دوره مواجهه سال 30 نامه مشخصات فردیپرسش

 EF فرکانس مواجهه روز در سال 10 ± 300 نامه مشخصات فردیپرسش

 ET زمان مواجهه ساعت در روز 2 ± 8 نامه مشخصات فردیپرسش

 AT متوسط طول عمر ساعت 051450 [30]

 RFC غلظت رفرنس بر مترمکعب گرمیلیم 002/0 [31]

 EC غلظت مواجهه مکعببر متر گرمیلیم محاسبه [21]

 HQ شاخص خطر - محاسبه [21]

 

بررسی تفاوت بین منظور . بهرفتیپذ جامان SPSS افزارنرم

میزان مواجهه و ریسک سلامتی و  نظر ازی مختلف هابخش

در سطح  والیس-آماری کروسکال از آزمونتحلیل آماری آن 

منظور بررسی بهشد. همچنین اده استف 05/0معناداری کمتر از 

ی ها از آزمون آماری ناپارامتربودن یا نبودن توزیع دادهنرمال

 .استفاده شداسمیرنوف -کولموگروف
 

 هایافته

 ی مربوط به میزان مواجهه فردیهاافتهی
نتایج حاصل از بررسی میزان مواجهه افراد با آکریلونیتریل 

ماده مذکور در بین تمام  نشان داد میانگین مواجهه با بخارات

میکروگرم بر مترمکعب  1/11 ± 8/122شده مطالعهافراد 

( بوده و در تمام موارد کمتر از حدود امپیپی 033/0 ± 050/0)

 زانیم. استی شغل هایژگیو بر اساس شدهحیتصحمجاز مواجهه 

 هشدبررسیافراد  یتنفس یدر هوا لیتریلونیتراکم ماده آکر

نتایج حاکی از آن  است. آمده 2در جدول  یبرحسب واحد شغل

بود که در بین واحدهای شغلی بیشترین میزان مواجهه در 

 3/244 ± 5/228ی با میانگین نشانآتششاغلان واحد ایمنی و 

( است. پس از واحد امپیپی 112/0میکروگرم بر مترمکعب )

ی، بیشترین تراکم بخارات آکریلونیتریل در نشانآتشایمنی و 

ب و مکانیک به ترتی ساتیتأس، قیبرق و ابزار دق، SANحدهای وا

میکروگرم بر مترمکعب وجود  41و  01، 140، 155با مقادیر 

 نانکارکشده در یریگاندازهدارد. همچنین کمترین تراکم آلاینده 

میکروگرم بر  0/3 ± 2/1 × 10-5با مقدار متوسط  Dryerواحد 

طورکلی نتایج به. ( ثبت شدامپیپی 0011/0مترمکعب )

های آماری نشان داد بین واحدهای مختلف و میانگین تحلیل

 (.<05/0Pغلظت آکریلونیتریل ارتباط معناداری وجود ندارد )

 

 ارزیابی ریسک بهداشتی
 مقادیر نتایج ارزیابی ریسک بهداشتی شاغلان  3در جدول 

 میزان مواجهه شاغلان با بخارات آکریلونیتریل در واحدهای شغلی مختلف :2جدول 

 نمونه تعداد واحد شغلی

 حداقل تراکم

گرم بر مترمکعب میلی

 (امپیپی)

 حداکثر تراکم

گرم بر مترمکعب میلی

 (امپیپی)

 میانگین تراکم

گرم بر مترمکعب میلی

 (امپیپی)

 244/0( 112/0) 418/0( 221/0) 0011/0( 0032/0) 15 ینشانآتشایمنی و 

 018/0 (0083/0) 002/0( 028/0) 003/0( 0014/0) 21 آزمایشگاه

 یبرداربهره

SAN 12 (034/0 )015/0 (112/0 )315/0 (011/0 )155/0 

 034/0( 010/0) 004/0( 021/0) 004/0( 0018/0) 0 کواگولیشن

 021/0( 012/0) 052/0( 024/0) 0032/0( 0015/0) 1 1کامپاند 

 018/0( 0082/0) 028/0( 013/0) 0032/0( 0015/0) 1 2کامپاند 

 015/0( 0001/0) 03/0( 014/0) 0013/0( 0034/0) 1 سرپرستی

 0044/0( 002/0) 005/0( 0023/0) 0031/0( 0018/0) 0 یبندبسته

PBL 0 (0018/0 )0031/0 (0023/0 )0053/0 (0021/0 )0040/0 

Dryer 0 (0010/0 )0035/0 (0011/0 )0031/0 (0010/0 )0030/0 

-تعمیرات

 بازرسی

 140/0( 004/0) 35/0( 10/0) 01/0( 0040/0) 12 برق و ابزار دقیق

 001/0( 0031/0) 233/0( 102/0) 0034/0( 0010/0) 12 ساتیتأس

 041/0( 0011/0) 040/0( 021/0) 035/0( 010/0) 0 مکانیک
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 لیتریلونیآکر بخارات با مواجهه یبهداشت سکیر یابیارز                               

 واحدهای شغلی برحسبیافته با بخارات آکریلونیتریل ارزیابی ریسک بهداشتی شاغلان مواجهه :3جدول 

 واحد شغلی
 ییزاسرطانبی ریسک غیر ارزیا

 ییزاسرطانسطح ریسک غیر   (HQ) شاخص خطر

 (HQ>1.0بالاتر از حد مجاز ) 05/13 ینشانآتشایمنی و 

 (HQ>1.0) بالاتر از حد مجاز 05/1 آزمایشگاه

 یبرداربهره

SAN 13/10 بالاتر از حد مجاز (HQ>1.0) 

 (HQ>1.0) بالاتر از حد مجاز 10/1 کواگولیشن

 (HQ>1.0) بالاتر از حد مجاز 4/1 1امپاند ک

 (HQ>1.0) بالاتر از حد مجاز 02/1 2کامپاند 

 (HQ<1.0) تر از حد مجازپایین 811/0 سرپرستی

 (HQ<1.0) تر از حد مجازپایین 281/0 یبندبسته

PBL 223/0 تر از حد مجازپایین (HQ<1.0) 

Dryer 204/0 تر از حد مجازپایین (HQ<1.0) 

 بازرسی-تعمیرات

 (HQ>1.0) بالاتر از حد مجاز 08/1 برق و ابزار دقیق

 (HQ>1.0) بالاتر از حد مجاز 1/3 ساتیتأس

 (HQ>1.0) بالاتر از حد مجاز 45/2 مکانیک

 

واحدهای شغلی  برحسبیافته با بخارات آکریلونیتریل مواجهه

یی با استفاده از زاسرطانده است. نتایج حاصل از ریسک غیر آم

شده در از افراد بررسی درصد 0/41روش شخص خطر نشان داد 

 از افراد درصد 3/53( و HQ < 1یی مجاز )زاسرطانمحدوده غیر 

( قرار داشتند. همچنین HQ > 1در محدوده بیشتر از حد مجاز )

 مشخص شد بیشترین میانگین شاخص خطر مربوط به واحد

 ازآنپسو  است 05/13ی با مقدار متوسط نشانآتشایمنی و 

و مکانیک به  ساتیتأس، برق و ابزار دقیق، SANنیز واحدهای 

بیشترین ریسک  45/2و  1/3، 08/1، 13/10ترتیب با مقادیر 

شده دارند. همچنین یی را در پتروشیمی بررسیزاسرطانغیر 

ریسک بهداشتی کمترین  204/0با مقدار  Dryerشاغلان واحد 

والیس نشان داد بین شاخص -را دارند. نتایج آزمون کروسکال

خطر با واحدهای شغلی مختلف ارتباط معناداری وجود دارد 

(05/0P<.) 
 

 بحث
نتایج مطالعه حاضر نشان داد میانگین تراکم آکریلونیتریل در 

 بر مترمکعب کروگرمیم 1/11 ± 8/122شده پتروشیمی بررسی

که این مقدار بسیار کمتر از حد  است ام(پیپی 033/0 ± 050/0)

ppm or 4.34 2) شدههیتوصمجاز مواجهه شغلی 
𝑚𝑔

𝑚3 )است .

Gary  نشان داد میانگین مواجهه  2015ی در سال امطالعهدر

 یهاسالافراد شاغل در یک کارخانه تولید مواد شیمیایی بین 

ای دیگر . در مطالعه]20[ است امپیپی 2، مقدار 2011تا  2000

Thepanondh  و همکاران با هدف بررسی ترکیبات آلی فراّر و

اثرات بهداشتی آن در نواحی مجاور صنایع پتروشیمی، میزان 

میکروگرم بر مترمکعب تعیین  2/1تا  008/0مواجهه را در بازه 

 0052/0نیز مقدار میانگین  Bricarello . در مطالعه]33[کردند 

میکروگرم بر مترمکعب برای مواجهه با بخارات آکریلونیتریل 

شده بود و با بسیار کمتر از حدود مجاز بررسی آمد که دستبه

 . ]34[نتایج حاصل از مطالعه حاضر همخوانی دارد 

یتریل آکریلون همچنین مشخص شد بیشترین میانگین تراکم

قدار ی با منشانآتشدر هوای تنفسی افراد شاغل در بخش ایمنی و 

دلایل زیادبودن  ازجملهمیکروگرم بر مترمکعب وجود دارد.  244

د پایش توانیمی نشانآتشمیزان مواجهه شاغلان واحد ایمنی و 

ی کاری مختلف هاطیمحمداوم این افراد از نظر وضعیت ایمنی 

 ندهمنتشرکنباشد که منجر به تماس نزدیک این افراد با منابع 

ی هامحلدر  هاآنتوان به حضور . همچنین میدشویمآلودگی 

محصول  انعنوبهتخلیه آکریلونیتریل خالص دریافتی پتروشیمی 

موارد ایمنی مربوطه صورت  نیتأماولیه اشاره کرد که برای 

 SANی، واحد نشانآتشیمنی و . پس از واحد اردیگیم

آکریلونیتریل( به دلیل فرآوری آکریلونیتریل خالص و -)استایرن

همچنین نبود سیستم تهویه ترقیقی و موضعی مناسب در این 

بخش، بیشترین مواجهه در طول شیفت کاری این افراد ثبت 

میکروگرم بر  155شد. میانگین مواجهه در شاغلان این واحد 

واحد برق و ابزار دقیق  کارکنانشد. همچنین  مترمکعب محاسبه

بر  ظرمدنی را در وسایل و تجهیزات صنعت ابیبیعکه مسئولیت 

های مختلف نسبت ، به دلیل مراجعه بیشتر به سالندارندعهده

به سایر واحدها، مواجهه تنفسی بیشتری با بخارات آکریلونیتریل 

نده تراکم آلای . کمتریناندداشتهمیکروگرم بر مترمکعب(  140)

با مقدار متوسط  dryerواحد  کارکنانشده در یریگاندازه

ام( پیپی 0011/0میکروگرم بر مترمکعب ) 0/3مواجهه تنفسی 

 ثبت شد.

یی )بهداشتی( در زاسرطاننتایج ارزیابی ریسک غیر 

مواجهه با بخارات آکریلونیتریل حاکی از آن بود که شاخص 
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 انو همکار ساجدیان 

شده، در صنعت بررسی 04/4 متوسط با مقدار طوربهخطر 

سازمان جهانی بهداشت و  شدههیتوصمقداری بیشتر از حدود 

 3/53. است( =1HQآمریکا ) ستیزطیمحآژانس حفاظت از 

داشتند و در محدوده  1مقداری بیشتر از  کارکناناز  درصد

نیز  کارکناناز  درصد 1/41بودند.  رمجازیغریسک بهداشتی 

و در محدوده ریسک بهداشتی مجاز  ندداشت 1مقداری کمتر از 

بیشترین شاخص ریسک بهداشتی در بخش ایمنی  قرار داشتند.

توان دلایل آن می ازجمله. است 05/13ی با مقدار نشانآتشو 

به بیشترین میزان مواجهه تنفسی در طول شیفت کاری بین 

نیز واحدهای  ازآنپسکارکنان این واحد شغلی اشاره کرد. 

SANبزار دقیق به ترتیب میانگین ریسک غیر ، برق و ا

 داشتند.  08/1و  13/10یی زاسرطان

( نشان داد میانگین 2000و همکاران ) Chan مطالعهنتایج 

 8/41 - 5/43شده، مطالعهشاخص خطر در صنعت پتروشیمی 

برای شاخص  شدهارائهبیشتر از حدود مجاز  مراتببهکه  است

مقدار  Thepanondh. در مطالعه ]21[ استریسک بهداشتی 

گزارش شد  1شاخص خطر برای نواحی مجاور پتروشیمی، کمتر از 

و همکاران متوسط شاخص  Johnston مطالعه. همچنین در ]21[

بر کیلوگرم در روز، مقداری بین  گرمیلیم 1خطر در دزُ مواجهه 

. در پژوهش صادقی یارندی و ]30[سبه شد محا 238/0 - 053/0

-3،1همکاران در زمینه ارزیابی میزان مواجهه تنفسی با ترکیب 

بوتادین و ریسک بهداشتی ناشی از آن در یک صنعت پتروشیمی 

زمانی مواجهه تنفسی افراد با -مشخص شد که میانگین وزنی

ام( پیپی 253/0بسیار کم )بوتادین طی شیفت کاری -3،1ترکیب 

. همچنین مشخص شد که مقدار مواجهه مذکور باعث است

درصد از افراد در ناحیه ریسک بهداشتی بیشتر از حد  00ی ریقرارگ

 . ]32[مجاز شده است که با نتایج مطالعه حاضر همخوانی دارد 

 ترکیبات آلیدهد که مواجهه تنفسی با این موضوع نشان می

و بسیار فراّر نظیر آکریلونیتریل، بوتادین، بنزن و غیره که  زاسرطان

اند تونرخ مخاطره زیادی نیز دارند )حتی در مقادیر بسیار کم(، می

های ارزیابی ی ایجاد کند. لذا استفاده از روشادیزسطوح ریسک 

یی، مخصوصاً در زمینه ترکیبات زاسرطانریسک بهداشتی و 

 شدهانجامهای مکمل ارزیابی عنوانبهبا فاکتور شیب زیاد،  زاسرطان

های کاری، بسیار در زمینه مواجهه تنفسی افراد در طول شیفت

ی در زمینه بررسی اثرات شغلی امطالعه. تاکنون استضروری 

گزارش نشده است  1مواجهات در مقادیر ریسک بهداشتی بیشتر از 

نه شدت و پیامد اثرات مواجهات ای در زمییبنددسته گونهچیهو 

 وجود ندارد. 1تنفسی در مقادیر ریسک بهداشتی بیشتر از 

به ارزیابی مواجهه تنفسی  توانیمنقاط قوت مطالعه  ازجمله

افراد با بخارات آکریلونیتریل و نیز ارزیابی ریسک کمّی بهداشتی 

 شتریب گذشته مطالعاتناشی از مواجهه با آن اشاره کرد. 

تر )نظیر بنزن، اتیل هشدشناخته اتبیمواجهه با ترکدرخصوص 

ت صور یو پژوهش اندشدهانجام  بنزن، استایرن، تولوئن و غیره(

 یهاسکیر یابیارز و یصورت جامع به بررسکه بهنگرفته است 

 ازجمله پرداخته باشد. لیتریلونیآکر بیترک یبهداشت

 ریتأث توان به درنظرنگرفتنهای مطالعه حاضر میمحدودیت

ه آکریلونیتریل بفصول مختلف و دمای هوا در پراکندگی بخارات 

 دتواننیم شدهگفتهعلت محدودیت زمانی اشاره کرد؛ زیرا عوامل 

نقش بسزایی در میزان مواجهه افراد داشته باشند؛ بنابراین، 

در فصول  هایبردارنمونهدر مطالعات بعدی  دشویمپیشنهاد 

روش ارزیابی  هایتیمحدودترین مهم هازجملمختلف انجام شود. 

اثرات توان به عدم توانایی بررسی می شده،استفادهریسک 

 اشاره کرد. مختلط یهاحلال ییافزاهم
 

 گیرینتیجه
 جینتا توانیم یبهداشت سکیر یابیبا استفاده از ارز

کار در  طیمضر را در مح ییایمیعوامل ش یابیو ارز هایریگاندازه

ی ورکلطبه ارائه داد. ییایمیمواد ش سکیر یابیارز یبندقالب رتبه

یی در پتروشیمی زاسرطان ریغ شاخصنتیجه گرفت که  توانیم

 ربطیذ یهاسازمان توسط شدههیاز حدود توص شتریب شدهبررسی

در مواجهه با  خطرات بهداشتی سکیکاهش ر منظوربه؛ لذا است

با  یاآن را با ماده توانیمن نکهیبا توجه به ا لیتریلونیآکربخارات 

 یاقدامات مهندس شود ازپیشنهاد می ،کرد نیگزیخطرات کمتر جا

طراحی  نظیر استفاده کرد؛ ندهیکنترل آلا یبرا یتیریو کنترل مد

کاهش ساعات مواجهه ی تهویه عمومی و موضعی، هاستمیسمجدد 

ساعات  تیمحدود و گردش کاری از قبیل اقداماتبا  کارگران

ی هاستمیسی ادورهه، اجرای برنامه تعمیر و نگهداری مواجه

مانند  لیتریلونیآکرفرایندی، اعمال تدابیر حفاظتی هنگام تخلیه 

ی دارای تهویه، افزایش هااتاقکی مناسب و هاماسکاستفاده از 

سطح آگاهی مدیران و کارگران از اثرات مواجهه با ترکیب مذکور، 

ی پایش هابرنامهفردی و نیز  حفاظت زاتیتجهلزوم استفاده از 

ح سط تواندیم ی موارد فوقریکارگبهمداوم غلظت آلاینده. اعمال و 

 کاهش دهد. قبولتا حد قابل را سکیر

 

 تشکر و قدردانی
نویسنده اول با عنوان  نامهانیمقاله نتیجه بخشی از پا این

 با بخارات یمواجهه شغل ییزاسرطان سکیر یابیارز»

ع در مقط «یمیصنعت پتروش کیدر کارکنان  لیتریلونیآکر

 .IR.TUMSبا کد اخلاق  1311در سال  ارشد کارشناسی

SPH.REC.1398.036 با حمایت دانشگاه علوم  که است

 .شده استانجام تهران  و خدمات بهداشتی درمانی پزشکی
 

 منافع تضاد
 نویسندگان برای منافعی تضاد گونهچیه حاضر پژوهش

 نداشته است.
 

 اخلاقی ظاتملاح
مطالعه  این کننده در مطالعه حاضر با اهدافافراد شرکت
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 لیتریلونیآکر بخارات با مواجهه یبهداشت سکیر یابیارز                               

داوطلبانه بود و  . شرکت در مطالعه کاملاًکاملاً آشنایی داشتند

، قادر به ترک مطالعه در هر کاملرضایت نداشتن در صورت  افراد

 شد اطمینان داده به افراد . همچنینمرحله از انجام پژوهش بودند

و صرفاً در راستای  خواهد ماندکاملاً محرمانه ن آناات لاعکه اط

 خواهد شد.اهداف مطالعه استفاده 

 

 نویسندگان سهم
 اصغریعل :گزارش نهایی مقالهاطلاعات و تهیه  آوریجمع

ن کردواردوحید احمدی؛ و  محسن صادقی یارندی، ساجدیان

 اصغریعل: هاداده لیوتحلهیتجز و افزارنرم درات لاعاط

 و باباییفریده گل :تصحیحاتانجام  یاسمن اعلا؛و ساجدیان 

 علی کریمی.
   

 مالی حمایت
و خدمات  با حمایت دانشگاه علوم پزشکیاین پژوهش 

 .شده استانجام تهران  بهداشتی درمانی
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