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 مقاله پژوهشی

 

  

 عمومی سلامت بر مخربی ثیرادگی را فراهم کرده است و تموجبات افزایش میزان آلو شهرنشینی ونفزروزا شدو ر نشدصنعتی :مقدمه

 قلبی هایبیماری از ناشی هایمرگ میزان بر اقلیمی پارامترهای برخی و هاآلاینده غلظت ارتباط بررسی به پژوهش این در ،است شتهدا

 .است شده پرداخته شیراز شهر در تنفسی و

باد(  ،فشار ،رطوبت ،)دما مربوط به عناصر اقلیمیروزانه  آوری آمارجمع ابتدا به ربدین منظومطالعه از نوع تحلیلی است روش بررسی: 

 ( ازCO،PM،2NO،2SO،3O)های هوا مربوط به آلایندهروزانه اطلاعات و  از اداره کل هواشناسی شیراز، (۹3۳3-3۹3۱طی دوره آماری )

 شیراز مربوط به همین دوره آماری از دانشگاه علوم پزشکی نفسیعروقی و ت -های قلبیاداره کل محیط زیست شیراز و آمار مرگ و میر

 ماهانه، میانگین همبستگی روابط و آماری هایروشبه تحلیل  version 22 SPSS افزارنرم از استفاده باپرداخته شد در مرحله بعد 

  .شد پرداخته بررسی مورد هایسال در شدگانفوت با متغیرها سالانه و فصلی
 از ناشی هایمیرو  گمر با( باد و دما فشار، رطوبت،) اقلیمی هایپارامتر بین که آنست از حاکی پژوهش این از حاصل ایجنتنتایج: 

 و گمر بین چنین هم .دارد دجوو (P<0/01 , P<0/05) درصد ۱۱ و ۱۹ سطح در داریمعنا طتباار تنفسی و عروقی – قلبی یهاریبیما

 از ناشی میرهای و مرگ و شودمی همشاهد ریشکاآ وتتفا شیراز در مختلف لفصو در طالعهم ردمو هایبیماری از ناشی هایمیر

 .هستند اقلیمی پارامترهای به نسبت بیشتری حساسیت دارای تنفسی هایبیماری نسبت به عروقی -قلبی هایبیماری

 .نگردید مشاهده شیراز شهر در NO2 و O3 هایآلاینده به آلوده روز هیچ نظر مورد آماری دوره طول در مجموع در: گيرینتيجه

 و CO هایآلاینده برای روزه ۹-۹ زمانی تاخیر با همبستگی این دبودن دارمعنا نیز میر و مرگ میزان و دیگر هاآلاینده بین روابط

PM10 را روزه ۶-۹۱ و SO2 دهدمی نشان. 
 .شیراز عروقی، -یقلب هایبیماری تنفسی، هایبیماری هوا، آلودگی های کليدی:واژه

 
 از ناشی هایمرگ برميزان اقليمی پارامترهای برخی و هاآلاینده غلظت ارتباط بررسی .اسفندقه محبوبه امیری امیدوار کمال. شهائیان سپیده. ارجاع:

 .86۶8-8۳: (3) 8۳؛ ۹3۱۱یزد مجله علمی پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی  شيراز. شهر در تنفسی و قلبی هایبيماری
 

                                                           

 استاد، گروه جغرافیا، دانشكده علوم انسانی، دانشگاه یزد، یزد، ایران. -1

 ، ایران.گروه جغرافیا، دانشكده علوم انسانی، دانشگاه یزد، یزد کارشناس ارشد، -2

 ، ایران.یزد، یزددانشجو دکتری، گروه جغرافیا، دانشكده علوم انسانی، دانشگاه -3

 5311515311صندوق پستی: ،komidvar@yazd.ac.ir :، پست الكترونیكی23132133132 تلفن: نویسنده مسئول(؛*)
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 های ناشی از بيماری قلبی و تنفسی در شيرازارتباط آلایندها و پارامترهای اقليمی با مرگ

… های ایرانشيوع چاقی در دانشجویان دختر دانشگاه  

 

 مقدمه

 دکتر توسط بار نخستین برای پزشکی جغرافیای صطلاحا

 هایبیماری و میر و مرگ(. ۹) شد برده کاربه هویلند آلفرد

 .دارد بستگی هوا و آب و هوا الگوهای به زیادی حد تا انسان

 واگیر هایبیماری بر تواندمی بالقوه طوربه هوایی و آب وضعیت

 از کدام هر( 8) باشد موثر... و پهلو سینه آسم، آنفولانزا، مانند

 سلامتی بر است ممکن مثبت آثار کنار در هوایی و آب عناصر

 ینا از ناشی تصدما ،(3) باشد داشته نیز منفی آثار انسان

 -قلبی هایریبیما که ستا کسانی متوجه بیشتر هلایندآ

 مخاطرات ترینمهم از یکی اهو گیآلود (.6) دندار قیوعر

 از یکی آن اتثرا مطالعه که شودمی قلمداد شهرها در یعیطب

(. ۹) رودمی رشمابه قلیمیا تمطالعا در هعمد هایلویتاو

 سریع توسعه اههمر به شهرها یهروبی و ونفزا روز شگستر

 دمتعد تمشکلا دیجاا باعث ژینرا فمصر یشافزا و دیقتصاا

 ایهو یگدلوآ. ستا هیددگر هانآ ساکنین ایبر محیطی یستز

 شتابهد تسلام ایبر یجد و یمدا یتهدید ارههمو شهرها

 عواملی چنینهم (.۶) باشدمی یستز محیط چنینهم و جامعه

 بروز در نیز سیگار دود سمی، بخارات و غبار،گازها و گرد مانند

 هستند دخیل ...و سل التهاب، آور، خفقان و تنفسی مشکلات

ای وابسته به شرایط محیط زیست انسانی در سطح گسترده (.8)

های دور تأثیر اقلیم بر روی از گذشته آب و هوایی است.

که ( به طوری۳سلامتی انسان واضح و اثبات شده بوده است )

پیکر انسان  بقراط پدر علم طب در باره تاثیرات آب وهوا بر

چنین بیان نموده که آن کسی که طالب هنر پزشکی است لازم 

ثیرات فصول توجه نماید سپس از است که قبل از همه به تا

 دست آورد وهاثرات بادهای گرم وسرد وکیفیت آب اطلاعاتی ب

 نمازسا .(۱) بعد در زمینه فضاهای سبز و پر آب بررسی نماید

 کامل ستیرتنداز  حالتی انعنوبهرا  شتابهد، جهانی شتابهد

 دهتعریف کر ضعفو  یربیما صرفاًنهو  جتماعیا ،هنیذ ،جسمی

 ،در کنار تأثیرات اقلیم بر روی سلامتی انسان (.۹۱) است

آلودگی هوا از مسائل مهمی است که در چند دهه اخیر با 

اثرات پارامترهای آب وهوایی  سرعت زیادی رو به افزایش است.

هوا تأثیر زیادی در تجمع و  )که آب و هاو غلظت آلاینده

ی بر رو های شهری دارد(محیط در ها خصوصاًآنپراکنش 

ترین عوامل تاثیرگذار بر افزایش یا کاهش ها از مهمبیماری

هاست که به تبع آن به بالا بردن و ابتلا به بیماری میر مرگ و

کند. لذا آگاهی شهری کمك می ویژه زندگیهزندگی بکیفیت 

ها و تأثیر این دو بر ابتلا از عناصر آب وهوایی و غلظت آلاینده

از آنها کمك بزرگی در روند  ناشیمیر  مرگ وها و به بیماری

ریزی شهری جهت بالا بردن شرایط زندگی انسانی برنامه

در گذشته مطالعات زیادی در این زمینه صورت  .(۹۹)کندمی

 دادند نشان( ۹8) پادگیت و روگُتگرفته است از جمله مطالعات 

 از ومغزی قلبی سکته با برف بارش و سرد هوای و آب که بین

 که دادند نشان نیزد چاریر و آندرسون .دارد ارتباط آماری لحاظ

 برف بارش از بعد روز سه قلبی ایست از ناشی میر و افزایش مرگ

 داشته معناداری ارتباط اینچچهار از بیش برف بارش با تورنتو در

 کلارک (.۹3) دارد میر و مرگ بر تری کم اثر تابستانی بارش و

ب و هوا در جلوگیری و کتابی با عنوان تاثیر آ۹۳8۱در سال 

شاید بتوان آن درمان بخشی از امراض مزمن منتشر ساخت که 

ها در مورد آب و هواشناسی ترین کتابرا یکی از کاربردی

 انسان، بر زیادی آور زیان آثار هوا آلودگی (.۹6) پزشکی دانست

 (۹۹) باشد داشته تواندمی انسان هایدارایی و گیاهان، موجودات

های هآلایند یا ریزگردها زمینه در که مطالعاتی ثالم عنوانهب

های کوتاه مواجهه که است داده نشان است گرفته انجام ایذره

 ضربان در تغییراتی و آسم برونشیت، باعث تواندمی PM با مدت

 تواندذرات می با طولانی مدت هایمواج چنینهم و شده قلب

 آرتریو و تنفسی هایبیماری ریه، سرطان خطر افزایش باعث

به و همکاران  آنتونلا 8۱۱8در سال  .(۶۹) شود اسلکلروزیس

بررسی اثر آب و هوا بر مرگ و میرهای قلبی عروقی و تنفسی 

شهر آمریکا با  دوازدهدر  ۹۱۳۶-۹۱۱3های سالبین در 

نتایج حاصل از این  (،۹8) استفاده از روش پواسون پرداختند

های گرمسیر و چه در چه در شهر ،تحقیق نشان داد که

شهرهای سردسیر تغییر در درجه حرارت هوا اثرات مستقیمی 

داری بین تغییرات اما رابطه معنی بر این نوع مرگ و میر دارد،

و همکاران در  پیکو رطوبت و میزان مرگ و میر به دست نیامد.

فرانسه و سوئیس  ،ای در اتریشبا انجام مطالعه 8۱۱۱سال 
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  کمال اميدوار و همکاران
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 8۱۱شش درصد متوفیان و بیش از از مشخص کردند که بیش

هزار نفر از افرادی  ۹۱۱هزار برونشیت مزمن در اطفال و بیش از

های هوا قرار اند در معرض آلایندهکه دچار حملات آسم شده

و همکارانش پژوهشی  ماراکا 8۱۹8 در سال  .(3) اندداشته

 عنوان بررسی ارتباط تعداد مراجعه کنندگان به اورژانستحت

های بیولوژیکی و شیمیایی های مجارستان با آلایندهارستانبیم

در این پژوهش از روش رگرسیون  (۹۳) هوا انجام دادند

 اصل از آن ارتباط قویخطی استفاده شده است و نتایج حغیر

دلیل حملات آسم و ها بهکنندگان به بیمارستانبین مراجعه

را  گیاهی دهگر انمیزو  اهو یهاهلایندآ نهروزا میانگین غلظت

شهر  دهطی تحقیقات خود در  و همکارانونوس  دهد.نشان می

بر  ،در فصول مختلف انواع آب و هوا هوا و کانادا اثر آلودگی

رار قمورد مطالعه را لبی و تنفسی افراد سالمند ق هایبیماری

در این مطالعه از روش پواسون خطی برای تحلیل  دادند.

های سالبین  و پارامترهای اقلیمی های مرتبط به آلودگیداده

طی پژوهش  جانسون (.۱۹) استفاده شده است ۱۱۹۱-۳۹۹۱

 و سیگار دود معرض در گرفتن قرار عوارض خود به بررسی 

 را قلب به سپس و هاریه به اول درجه در هوا هایآلاینده سایر

نتایج حاصل از این بررسی نشان داد که با افزایش  کرد. بررسی

های توان شاهد افزایش مرگ و میرآلودگی هوا میناگهانی 

 .(8۱) عروقی بود-قلبی هایبیماریناشی از 

 بر هوا آلودگی اثر زمینۀ در تحقیقات و مطالعات نیز ایران در

. است گرفته صورت تنفسی( و )قلبی خاص هایبیماری

 میزان بر هوا مهم هایآلاینده همکاران همبستگی و مسجدی

 .دادند قرار بررسی مورد را تهران در تنفسی و قلبی حاد حملات

 آلاینده غلظت میانگین که داد نشان تحقیق این از حاصل نتایج

 ارتباط آسم حملات با نیتروژن اکسید دی و گوگرد اکسید دی

 .(8۹) نشد مشاهده داریمعنا ارتباط موارد سایر در اما دارد

 اقلیمی رعناص ارتباط موضوع با خود تحقیق در( ۹۱) محمدی

( ۹۱۱۹-۹۱۱۱) آماری دوره طول آسم بیماری بر هوا آلودگی با

 هایبیماری کنندگانمراجعه بیشترین که رسید نتیجه این به

 میزان افزایش و حرارت درجه افت دلیلبه ،زمستان در آسمی

 بوده هاشب بودن طولانی و دمایی وارونگی از ناشی هوا آلودگی

یط اقلیمی از محدوده آسایش انسان هرچقدر شرا بنابراین .است

میزان استرس بیشتر و در نتیجه تعداد فوت  فاصله گیرد،

(. سوخته زار در پژوهش خود در 88) یابدشدگان افزایش می

قلبی و تنفسی  هایبیماریزمینه تاثیر پارامترهای اقلیمی بر 

شهر خرم آباد از روش همبستگی پیرسون و مدل رگرسیون 

که  ن استآاز ج حاصل از این پژوهش حاکی نتای بهره جست.

دمای هوا و تعداد روزهای گرد و غبار با تعداد بیماران تنفسی 

داری بین پارامترهای مورد مطالعه و ارتباط دارد اما ارتباط معنا

 ۹3۱8(. در سال 83) قلبی مشخص نشده است هایبیماری

 - قلبی نبیمارا بر اهو یهاهلایندآ تاثیرعنوان ای تحتمطالعه

توسط   شیراز منتخب یهانستاربیمادر  هشد شپذیر تنفسی

( صورت گرفت در این مطالعه از روش ۶دهقانی و همکارانش )

استفاده شده و نتیجه حاصل از  Tرگرسیون پواسون و آزمون 

کربن و تعداد داری بین مونوکسیدپژوهش ارتباط معنی

ا با توجه به این دهد امها را نشان میمراجعین به بیمارستان

های هوا با تعداد مراجعین تحقیق ارتباطی بین سایر آلاینده

 یطاشر با سعتو ظلحا به رگبز شهر سومین ازشیر .وجود ندارد

 کماتر با اههمر (هاهکو نمیا در دنبو رمحصو) هیژو فیاییاجغر

 ستا نقلیه سایلو ددتر انمیز یشافزا و شهر ودهمحد در صنایع

 ینا در اهو گیدلوآ سطح یشافزا به منجر ملاوع ینا تمامی که

 تعیین مطالعه ینا از صلیا فهد الذ( 86) ستا هیددگر شهر

 مرگ و اهو یهاهلایندآ و اقلیمی پارامترهای برخی بین طتباار

 در تنفسی و عروقی -قلبی های ریبیما از ناشی های میر و

رسد به نظر می با توجه به پیشینه مذکور .است شیراز

نقش آلودگی روزافزون شهرهای بزرگ های اقلیمی و مترپارا

ها و در نهایت مرگ و قابل تاملی در رخداد بسیاری از بیماری

مختلف با  هایبیماریمطالعه ارتباط میرها دارند. از این رو 

چنین هم عوامل اقلیمی باید بیش از پیش مورد نظر واقع شود.

رسد بهترین نظر می ها و مقالات بهبا بررسی روش کار پژوهش

روش آماری جهت پیشبرد این پژوهش روش های همبستگی 

این تحقیق با توجه به اکثر تحقیقات ذکر شده با از این رو  باشد.

بررسی تاثیر عوامل روش همبستگی و رگرسیون خطی جهت 

بر میزان مرگ و میرهای ناشی از  های هواو آلاینده اقلیمی
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 های ناشی از بيماری قلبی و تنفسی در شيرازارتباط آلایندها و پارامترهای اقليمی با مرگ

… های ایرانر دانشجویان دختر دانشگاهشيوع چاقی د  

 

 با .تدوین گردیده استشهر شیراز قلبی وتنفسی در  هایبیماری

 افزایش به شیراز هوای آلودگی شهر، جغرافیایی موقعیت به توجه

 صنعتی هایکارگاه و کارخانجات سازوساخت ترافیك، جمعیت،

 موقعیت و شیراز آلودگی میزان به توجه و با دارد بستگی

 اقلیمی عناصر و آلودگی میزان رسدمی نظربه شهر این جغرافیایی

. دارد مختلف هایبیماری بروز در بسزایی تاثیر باد و دما جمله از

 و هوا آلودگی بین رابطه بررسی به تا آنست بر سعی تحقیق این در

 و مرگ میزان با( باد و دما فشار، رطوبت،) اقلیمی پارامترهای

 لذا .شود پرداخته تنفسی و قلبی هایبیماری از ناشی هایمیر

 هایپارامتر و هوا آلودگی اثرات بررسی قیقتح این انجام از هدف

 و قلبی هایبیماری از ناشی میرهای و مرگ میزان بر اقلیمی

 قالب در که .باشدمی مبتلایان کاهش جهت شیراز، شهر در تنفسی

 :نمود بیان توانمی زیر جزیی و ایمرحله اهداف

بین دما با میزان بروز مرگ و میر های ناشی شناخت رابطه 

 یماری های قلبی و تنفسی از ب

ارتباط بین فشار و باد با میزان بروز مرگ و میر  شناخت

 های ناشی از بیماری های قلبی و تنفسی

نقش آلودگی هوا در بروز مرگ و میرهای ناشی از  شناخت

 های قلبی و تنفسیبیماری

 بررسیروش 

ابتدا به  آنبرای انجام است  تحلیلیاین مطالعه از نوع 

ها و ای در خصوص سابقه تحقیق و روشتابخانهمطالعه ک

 هایمیزان مرگ و میر جامعه آماریها پرداخته شد تکنیك

و محدوده مورد مطالعه  ،قلبی و عروقی و تنفسی شهر شیراز

مربوط به روزانه  آوری آمارجمع شهر شیراز می باشد؛ ابتدا به

طی دوره آماری باد(  ،فشار ،رطوبت ،)دما عناصر اقلیمی

روزانه اطلاعات  از اداره کل هواشناسی شیراز، (۹3۱3-۹3۳3)

به  مربوط (CO،PM،2NO،2SO،3O)های هوا مربوط به آلاینده 

از اداره کل محیط زیست شیراز و  (۹3۳3-۹3۱3های )سال

مربوط به همین  عروقی و تنفسی -های قلبیآمار مرگ و میر

 شد.  پرداخته شیراز دوره آماری از دانشگاه علوم پزشکی

 تجزیه و تحليل آماری

 افزارها و اطلاعات با استفاده از نرمداده آوری،گردپس از 

SPSS version 22 های آماری توصیفیبا استفاده از روش و، 

فصلی و  روابط همبستگی و رگرسیون به تحلیل میانگین ماهانه،

های مورد بررسی پرداخته شدگان در سالنه متغیرها با فوتسالا

 88بین  ،کیلومتر مربع۹88۶۶۹استان فارس با وسعت  شد.

دقیقه عرض شمالی از خط  68درجه و  3۹دقیقه تا  ۹درجه و 

دقیقه طول  66درجه و  ۹۹دقیقه تا  36درجه و  ۹۱استوا و 

درصد مساحت 6/8النهار گرینویچ قرار دارد و شرقی از نصف

یی خاک ایران را به خود اختصاص داده است مختصات جغرافیا

 استان فارس و شهرستان شیراز در شکل زیر آورده شده است.

 ملاحظات اخلاقی

تایید شده است یزد پروپوزال این تحقیق توسط دانشگاه 

 .(IR.YAZD.RES.1398.004)کد اخلاق

 

 

 

 

 

 

 

 شیراز شهر و شیراز شهرستان جغرافیایی موقعیت: ۹شکل
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  کمال اميدوار و همکاران
 

 نتایج

می با تعداد افراد جهت برآورد رابطه هریك از متغیرهای اقلی

عروقی و تنفسی از ضریب  -قلبی هایبیماریفوت شده در اثر 

همبستگی پیرسون استفاده شده است که نتایج به تفکیك ماه 

 یك از رابطه هرگزارش شده است. در این مبحث ۹در جدول

 یك از در هرمتغیرها به صورت جداگانه با تعداد مرگ و میرها 

با توجه به  فسی سنجیده شده است.عروقی و تن-های قلبیگروه

ماه  دار در اینمعناغیربیشترین میزان همبستگی  ۹جدول 

( و <۹3۱/۱r= ،۱۹/P) مربوط به پارامتر باد و بیماری قلبی

بیماری قلبی  کمترین میزان همبستگی مربوط به متغیر دما و

(۱۱۹/۱ r=،۱۹/P>می )های ناشی از باشد. در گروه مرگ و میر

 تنفسی بیشترین همبستگی غیر معنا دار به دما ایهبیماری

(۱۱۳/۱- r=،۱۹/P> و کمترین میزان همبستگی مربوط به )

( مربوط است. در زمینه <۱68/۱r= ،۱۹/Pپارامتر رطوبت )

طور عروقی همان–قلبی  هایبیماریهای ناشی از مرگ و میر

 ،)تیر هاکه نتایج ضریب همبستگی نشان داد در برخی از ماه

 ،فشار ،های اقلیمی مانند رطوبتمتغیر آذر و بهمن( ،مهر ،ردادم

داری هستند. دما و باد با تعداد مرگ و میرها دارای رابطه معنا

تنفسی نیز  هایبیماریدر گروه مرگ و میر های ناشی از 

هایی مانند بهمن و اسفند و پارامترهایی همچون رطوبت و ماه

  عداد مرگ و میرها هستند.داری با تدما دارای رابطه معنا

ضریب همبستگی فصلی متغیرهای اقلیمی با  8در جدول 

عروقی و تنفسی -قلبی هایبیماریتعداد فوت شدگان در اثر 

؛ در فصل بهار همبستگی معنا داری مورد توجه قرار گرفته است

بین عموم پارامترهای مورد مطالعه در این تحقیق و مرگ و 

 میرها وجود دارد.

 

تمامی پارامترهای اقلیمی ،توان گفت می 3توجه به جدول با 

قوی با  دار و بسیارمعنامورد بررسی در این پژوهش رابطه 

در مورد  اند.میزان بروز مرگ و میرهای تنفسی داشته

فشار و دما  ،عروقی  نیز سه پارامتر رطوبت-قلبی هایبیماری

و میرها هستند  دار و بسیار قوی با تعداد مرگدارای رابطه معنا

 شود.داری با پارامتر باد دیده نمیاما در این گروه رابطه معنا

های انجام گرفته به برآورد میزان همبستگی پس از بررسی

ها با استفاده از تاخیر زمانی ها با میزان بروز مرگ و میرآلاینده

 ۹و  6پرداخته شد.که نتایج حاصل ازاین محاسبات در جدول 

 ست.آورده شده ا

پس از انجام محاسبات با تاخیر زمانی  6با توجه به جدول

ها دارای همبستگی مثبت و عموم روزه تمامی پارامتر ۹-۹

دارای PM وCO های ها و آلایندههای مابین ماههمبستگی

 ،بنا بر محاسبات با برآورد تاخیر زمانی دار شده اند.روابط معنا

 ۹تا  ۹در تاخیر PM  وCOهای بیشترین زمان تاثیر آلاینده

روزه در هر  ۹۱تا ۶با تاخیر  2SOروزه و بیشترین تاثیر آلاینده 

 عروقی و تنفسی می باشد.-قلبی هایبیماریدو گروه 

از بین پارامترهای اقلیمی پارامتر دما  ۶بر طبق جدول

 هایبیماریبیشترین تاثیر را بر میزان مرگ و میر های ناشی از 

تر بوده ت و تاثیر سایر پارامترها محدودعروقی داشته اس–قلبی 

درصد از تغییرات این دسته از مرگ و میرها وابسته  ۹۱و در کل

 به پارامترهای اقلیمی است.

از بین پارامترهای اقلیمی پارامتر رطوبت  8بر طبق جدول

 هایبیماریهای ناشی از رین تاثیر را بر میزان مرگ و میربیشت

درصد از تغییرات این دسته  ۹۶ع تنفسی داشته است و درمجمو

 .از مرگ و میرها وابسته به پارامترهای اقلیمی است
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 های ناشی از بيماری قلبی و تنفسی در شيرازارتباط آلایندها و پارامترهای اقليمی با مرگ

… های ایرانشيوع چاقی در دانشجویان دختر دانشگاه  

 

 ۹3۳3-۹3۱3طی دوره آماری: ۹جدول

 ماه
 متغير مستقل

 متغير وابسته
 باد دما فشار رطوبت

 فروردین
 ۹3۱/۱ ۱۱۹/۱ -۱88/۱ -۱۶8/۱ قلبی

 -۱86/۱ -۱۱۳/۱ ۱۹6/۱ ۱68/۱ تنفسی

 اردیبهشت
 ۱۳3/۱ -۱۶6/۱ ۱63/۱ -/۱38 قلبی

 -۹۱۹/۱ ۱۶۱/۱ -۱83/۱ ۱۹6/۱ تنفسی

 خرداد
 ۱۹۹/۱ ۱3۱/۱ -۱8۱/۱ -۱3۱/۱ قلبی

 ۱8۱/۱ -۱۶۹/۱ ۱88/۱ ۱۹3/۱ تنفسی

 تیر
 ۱8۹/۱ *۹۹۹/۱ ۱6۱/۱ ۱۹۱/۱ قلبی

 -۱۱8/۱ ۱۹۱/۱ -۱۱8/۱ -۱۱8/۱ تنفسی

 مرداد
 ۱۱۹/۱ **۹88/۱ -۹۱۱/۱ -۱۹3/۱ قلبی

 ۱6۱/۱ ۱8۱/۱ -۱۳۹/۱ ۱۶6/۱ تنفسی

 شهریور
 ۱۳۹/۱ ۱6۹/۱ -۹۹3/۱ -۱۹۹/۱ قلبی

 -۱8۶/۱ ۱38/۱ -۱۹8/۱ -۱6۱/۱ تنفسی

 مهر
 *۹66/۱ ۱63/۱ -۹۹3/۱ -۱86/۱ قلبی

 -۱8۹/۱ ۱8۳/۱ ۱88/۱ -۱۹6/۱ تنفسی

 آبان
 ۱۱۱/۱ ۱۶۶/۱ -۹۹۱/۱ -۱۹8/۱ قلبی

 -۱۱3/۱ -۱3۹/۱ ۱۱8/۱ ۱۳۹/۱ تنفسی

 آذر
 ۱۹8/۱ **-۹۱8/۱ ۱۳6/۱ ۱۶۱/۱ قلبی

 -۱۳۹/۱ -۱6۱/۱ ۱8۶/۱ ۱8۱/۱ تنفسی

 دی
 -۱8۳/۱ -۱8۱/۱ ۱۱۱/۱ ۱۹3/۱ قلبی

 ۱8۹/۱ -۱۱8/۱ -۱۱3/۱ ۹۱۳/۱ تنفسی

 بهمن
 -۱۶۱/۱ **-۹۳8/۱ *۹8۹/۱ ۱۹۳/۱ قلبی

 -۱۹۱/۱ -۱۹۶/۱ ۱۱۹/۱ **88۱/۱ تنفسی

 اسفند
 -۹۱۹/۱ -۱3۱/۱ -۱۹۶/۱ ۹8۹/۱ قلبی

 -۱۳۱/۱ *-۹۹۹/۱ ۹۹8/۱ ۱۶6/۱ تنفسی
                  **=P<0/01      *=P<0/05 

 تنفسی و عروقی-قلبی هایبیماری اثر در شدگان فوت تعداد با اقلیمی متغیرهای ماهانه همبستگی ضریب         

 ۹3۳3-۹3۱3طی دوره آماری :8جدول

 ماه
 متغير مستقل

 متغير وابسته
 باد دما فشار رطوبت

 بهار
 ۱3۱/۱ **-۹۱۹/۱ *۱8۱/۱ ۱6۶/۱ قلبی

 -۱6۱/۱ *-۱۳3/۱ *۱۳۹/۱ *۱۳8/۱ تنفسی

 تابستان
 ۱3۱/۱ **-۹۱۹/۱ *۱8۱/۱ -۱۹۳/۱ قلبی

 -۱۹۱/۱ ۱۶۹/۱ -۱8۱/۱ -۱33/۱ تنفسی

 پاییز
 -۱۱3/۱ **-866/۱ **۹۶۶/۱ **۹۶6/۱ قلبی

 -۱۶۳/۱ -۱۹۱/۱ ۱۹6/۱ ۱۶۹/۱ تنفسی

 زمستان
 *-۱۳۱/۱ *-۱۳۹/۱ ۱۹3/۱ ۱۹8/۱ قلبی

 -۱3۶/۱ -۱3۳/۱ ۱6۱/۱ **۹۹۱/۱ تنفسی

                **=P<0/01      *=P<0/05       تنفسی و عروقی-قلبی هایبیماری اثر در شدگان فوت تعداد با اقلیمی متغیرهای فصلی همبستگی ضریب
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  کمال اميدوار و همکاران
 

 

 ۳3-۱3آماری دوره طی: 3جدول 

 باد دما فشار رطوبت متغير

 -۱36/۱ **-8۹8/۱ **۹86/۱ **۹۳۱/۱ عروقی -مرگ و میرهای قلبی

 **-/۱۶3 **-۹۹۱/۱ **۹۱۹/۱ **۹8۱/۱ مرگ و میر های تنفسی

                      **=P<0/01      *=P<0/05 

 تنفسی و عروقی-قلبی هایبیماری میرهای و مرگ تعداد با اقلیمی متغیرهای همبستگی ضریب                    

 

 

 ۳3-۱3طی دوره آماری: 6جدول

 ماه
 مستقلمتغير 

 متغير وابسته
co pm 2So 

 فروردین
 ۱۳3/۱ *۹3۳/۱ *۹۶6/۱ قلبی

 ۱۳۹/۱ **۹۳۹/۱ *۹۶۳/۱ تنفسی

 اردیبهشت
 ۱۳8/۱ **۹۳۱/۱ *۹3۱/۱ قلبی

 ۱۶8/۱ *۹6۱/۱ **8۹۱/۱ تنفسی

 خرداد
 *۹36/۱ ۹۹8/۱ ۱۱۳/۱ قلبی

 ۱88/۱ ۱۱۹/۱ ۱8۱/۱ تنفسی

 تیر
 ۱۱6/۱ *۹3۱/۱ **8۱3/۱ قلبی

 ۱۱۹/۱ **86۱/۱ ۹۱3/۱ تنفسی

 مرداد
 ۱۶۱/۱ ۹۱۹/۱ *۹63/۱ قلبی

 ۱۶8/۱ ۱8۳/۱ *۹۹6/۱ تنفسی

 شهریور
 ۱8۶/۱ **۹۳۹/۱ *۹۶3/۱ قلبی

 ۱۳3/۱ *۹68/۱ ۱۶8/۱ تنفسی

 مهر
 ۱۶8/۱ ۹۹8/۱ *۹6۹/۱ قلبی

 ۱۹8/۱ ۱۳۱/۱ ۱۳/۱ تنفسی

 آبان
 ۱۱۶/۱ ۱۱۱/۱ *۹۹3/۱ قلبی

 ۱68/۱ *۹۹3/۱ ۱۹8/۱ تنفسی

 آذر
 ۳۱/۱ *۹۶۹/۱ ۱63/۱ لبیق

 ۱۶۳/۱ *۹۹۶/۱ ۹۱3/۱ تنفسی

 دی
 ۱۳۹/۱ **۹۱8/۱ *۹۶۱/۱ قلبی

 ۱86/۱ ۱۱۱/۱ ۹۱۱/۱ تنفسی

 بهمن
 ۱83/۱ **۹۳۱/۱ **8۱3/۱ قلبی

 ۱68/۱ *۹3۹/۱ **8۹3/۱ تنفسی

 اسفند
 ۱۶۱/۱ **8۹3/۱ **۹۱۱/۱ قلبی

 ۱6۶/۱ ۱8۱/۱ ۱۶۹/۱ تنفسی
 

 تنفسی و عروقی-قلبی هایبیماری اثر در شدگان فوت تعداد با روزه۹ تا۹ تاخیر با هوا های آلاینده ماهانه ستگیهمب ضریب                   
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 های ناشی از بيماری قلبی و تنفسی در شيرازارتباط آلایندها و پارامترهای اقليمی با مرگ

… های ایرانشيوع چاقی در دانشجویان دختر دانشگاه  

 

 

 ۹3۳3-۹3۱3طی دوره آماری :۹جدول

 ماه
 متغير مستقل

 متغير وابسته
2So 

 فروردین
 *۹36/۱ قلبی

 ۹3۱/۱ تنفسی

 اردیبهشت
 *۹6۱/۱ قلبی

 **۹۳۶/۱ تنفسی

 خرداد
 **۹۱۳/۱ قلبی

 *۹63/۱ تنفسی

 تیر
 **۹۱۳/۱ قلبی

 **۹8۶/۱ تنفسی

 مرداد
 *۹۹6/۱ قلبی

 *۹۶۹/۱ تنفسی

 شهریور
 **8۹۶/۱ قلبی

 **۹۳۱/۱ تنفسی

 مهر
 *۹۹6/۱ قلبی

 *۹3۱/۱ تنفسی

 آبان
 ۹8۹/۱ قلبی

 *۹6۹/۱ تنفسی

 آذر
 ۹8۳/۱ قلبی

 ۹۱۹/۱ تنفسی

 دی
 *۹6۹/۱ قلبی

 *۹33/۱ تنفسی

 بهمن
 ۹86/۱ لبیق

 *۹6۹/۱ تنفسی

 اسفند
 **۹۳۱/۱ قلبی

 *۹۶3/۱ تنفسی
 تنفسی و عروقی-قلبی هایبیماری اثر در شدگان فوت تعداد با روزه۹۱ تا۶ تاخیر باSO8 آلاینده ماهانه همبستگی ضریب                    

 ۹3۳3-۹3۱3آماری دوره طی: ۶جدول

 B Beta T Sig 
 ۱۱۱/۱ ۶۱/۹ 86۳/۱ 8۹/6 دما
 ۶8۱/۱ 6۳۹/۱ ۱6۹/۱ 66/۱ باد

 ۱۱6/۱ -33/6 -۶36/۱ -۱3/3 فشار
                                                             R= ۹۱/۱  

 عروقی-قلبی هایبیماری از ناشی میر و مرگ با اقلیمی پارامترهای رگرسیون                                           

 ۹3۳3-۹3۱3آماری هدور طی: 8جدول

 B Beta T Sig 
 6۱۱/۱ 8۱8/۱ ۱68/۱ 68/۱ دما

 ۱۱8/۱ ۱68/8 ۹8/۱ ۶۹/۱ رطوبت
                                                             R= ۹۶/۱  

 تنفسی هایبیماری از ناشی میر و مرگ با اقلیمی پارامترهای رگرسیون
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  کمال اميدوار و همکاران
 

 بحث 

مروزه در ارتباط با اقلیم مطرح ترین موضوعاتی که ایکی از مهم

های شهری های مرتبط به توسعه شهری و آلودگیاست بحث

های در سراسر دنیا تحقیقات انجام شده بر روی آلاینده باشد.می

هوا و عناصر اقلیمی حاکی از وجود ارتباط بین این دو عامل و 

ظر که از نتا جایی باشد.ها و مرگ و میرها میمیزان بروز بیماری

ها از جمله هوشور تاثیر آب و هوا بر روی شدت بسیاری از بیماری

(، 8۹) غیرقابل انکار است عفونی و واگیر قلبی، ریوی، هایبیماری

های سوخت رویهمصرف بیهای صنعتی و و از نظر محمدی فعالیت

 قلبی و تنفسی گردیده است هایبیماریفسیلی موجب افزایش 

صورت گرفته و نتایج حاصله در این زمینه با توجه به مطالعات ( ۶)

این پژوهش در راستای تبیین ارتباط بین آلودگی هوا و عناصر 

عروقی و -قلبی هایبیماریاز  میرهای ناشی با مرگ واقلیمی 

از روابط همبستگی و رگرسیونی که  تنفسی صورت گرفته است.

شدگان بین میانگین فصلی و سالانه یکایك متغیرها با فوت

توان نتیجه گرفت که بین عناصر اقلیمی می دست آمد،هها بیماریب

و  عروقی-شدگان قلبیرطوبت با فوتباد و  فشار، همچون دما،

در این روابط  تنفسی همبستگی قوی و معنادار وجود دارد.

مشخص گردید که هرکجا با کاهش دما و متعاقب آن با افزایش 

در این  نیز افزایش یافته است. ایم، مرگ و میرهافشار رو به رو بوده

 میان رابطه رطوبت با میزان مرگ و میر به صورت مستقیم و غالباً

در مورد پارامتر اقلیمی  باشد.مرتبط با مرگ و میرهای تنفسی می

با میزان مرگ و میرها  باد نیز مشخص گردید که این پارامتر غالباً

در ارتباط با  دارای رابطه معکوس بوده و تنها در فصل زمستان،

در رابطه با  مرگ و میرهای قلبی دارای رابطه معنادار می باشد.

ها نیز مشخص های ماهانه با میزان بروز مرگ و میرهمبستگی

های معنا دار تنها مربوط به شش ماه از سال گردید همبستگی

 دار و مستقیم،در تیر و مرداد ماه تنها رابطه معنا باشد،می

 باشد.عروقی و دما می-مرگ ومیرهای قلبیمرتبط به میزان 

توان افزایش حدی دلیل رابطه مستقیم در این همبستگی را می

در مورد پارامتر باد تنها رابطه معنادار  ها دانست.دما در این ماه

ماه و گروه مرگ و با میزان بروز مرگ ومیرها مربوط به مهر

از نوع  عروقی می باشد که این همبستگی نیز-میرهای قلبی

بسیار قوی  دار و معکوسرابطه معنادر آذر ماه  باشدمستقیم می

در  شود.عروقی مشاهده می-بین دما و مرگ و میرهای قلبی

طول دوره ده ساله مورد بررسی در ماه بهمن شاهد بیشترین 

میزان روابط معنادار بین پارامترهای اقلیمی و میزان بروز مرگ 

میزان  بین دو پارامتر دما و فشار و در این ماه میرها هستیم. و

پارامتر رطوبت با مرگ و  عروقی و-مرگ و میرهای قلبی

در بین این  قوی حاکم است. میرهای تنفسی روابط معنادار،

ها به صورت معکوس و دو پارامترها رابطه دما و مرگ و میر

در اسفندماه نیز رابطه  باشد.صورت مستقیم میپارامتر دیگر به

عنادار و معکوسی بین دما و میزان بروز مرگ و میرهای م قوی،

توان اذعان داشت که بیشترین می تنفسی شاهد هستیم.

مربوط به  ی اقلیمی،همبستگی معنادار در میان پارامترها

های مربوط به آلودگی در ابتدای بررسی باشد.پارامتر دما می

هوا در این پژوهش مشخص گردید که در طول دوره مورد 

در شیراز وجود  2NO و 3Oای همطالعه هیچ روز آلوده به آلاینده

 و coو 2SOهای ندارد سپس میزان همبستگی مابین آلاینده

PM سالانه  ماهانه و میزان مرگ و میرها به صورت فصلی، و

محاسبه گردید که نتایج حاصل از این محاسبات حاکی از روابط 

در نهایت جهت  ود.ها و مرگ و میرها بمعکوس بین آلاینده

دسترسی به اطلاعات صحیح به انجام محاسبات با تاخیر زمانی 

پرداخته شد و مشخص گردید که از لحاظ  ۶-۹۱روزه و ۹-۹

های مختلف و میزان بروز مرگ آلایندهتاخیر زمانی روزانه بین 

بیشترین اثر PM  وCO های آلاینده و میرها تفاوت وجود دارد.

 گذارند.روزه می۹-۹میرها در بازه زمانی خود را بر کل مرگ و 

روزه ۶-۹۱با تاخیر زمانی  2SO اما حداکثر میزان تاثیر آلاینده

 افتد.اتفاق می

 گيرینتيجه

 بین که آنست از حاکی پژوهش این از حاصل نتایج

 هایمیر و گمر با( باد و دما فشار، رطوبت،) اقلیمی هایپارامتر

 داریمعنا طتباار تنفسی و قیعرو – قلبی یهاریبیما از ناشی

 از ناشی ومیرهای مرگ و دارد دجوو درصد ۱۱ و ۱۹ سطح در

 دارای تنفسی هایبیماری نسبت به عروقی - قلبی هایبیماری

 این در .هستند اقلیمی پارامترهایبه نسبت بیشتری حساسیت
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 شی از بيماری قلبی و تنفسی در شيرازهای ناارتباط آلایندها و پارامترهای اقليمی با مرگ

… های ایرانشيوع چاقی در دانشجویان دختر دانشگاه  

 

 به آلوده روز هیچ نظر مورد آماری دوره طول در میان

 روابط .نگردید مشاهده شیراز شهر در NO8 و O3 هایآلاینده

 .بودند دارمعنا نیز میر و مرگ میزان و دیگر هاآلاینده بین

 پيشنهادات

های انجام شده در این پژوهش و با توجه به بررسی-۹

 هایی مانندها و آلایندهمشخص شدن روابط بین مرگ و میر

COوPM2وSO  ی هارسد تبیین الگوهایی در سیستمنظر میبه

به  ،تواند از بروز مرگ و میرهاها میهشدار در موارد آلودگی

 خصوص در افراد حساس بکاهد.

تمامی اطلاعات مربوط به آلاینده تنها در دو ایستگاه از -3

شهر جمع آوری گشته است.لذا با توجه به توسعه فیزیکی و 

گردد جهت جمعیتی روز افزون شهر شیراز پیشنهاد می

های آلوده سنجی بیشتری در سطح ایستگاه های بهتر،برآورد

 شهر ایجاد شود.

دست آمده از این پژوهش حاکی از آنست که بین نتایج به-6

پارامترهای اقلیمی بالاخص پارامتر دما و میزان مرگ و میر 

لذا تبیین الگوهایی در ارایه  رابطه معنا دار و قوی حاکم است.

یمی به ویژه تغییرات های هشدار در موارد تغییرات اقلسیستم

تواند کمك موثری در کاهش میزان مرگ و ناگهانی دما نیز می

 میرها باشد.

 گزاریسپاس

اداره کل محیط زیست استان فارس و دانشگاه علوم  از

پزشکی شیراز که همکاری کردند و اطلاعات مورد نیاز را در 

این مطالعه حاصل  نمایم.گزاری میاختیار قرار دادند سپاس

 .باشددانشگاه یزد میکارشناسی ارشد نامه ایانپ

 ندارد. حامی مالی:

 وجود ندارد. تعارض در منافع:
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Introduction: Industrialization and the growing of urbanization have increased the amount of contamination 

and have a devastating impact on the population health; the aim of this study was the relationship between 

pollutants and some climatic parameters on mortality of heart and respiratory diseases in Shiraz  

Methods: The study was an analytical one. Firstly, daily data on climate elements (temperature, humidity, 

pressure, wind) from Shiraz Meteorological Office (2004-2014), daily information on air pollutants (CO, 

PM, NO2, SO2, O3) from Shiraz General Environment Department and cardiovascular and respiratory 

mortality rates from Shiraz University of Medical Sciences was collected, respectively. Data were analyzed 

using software SPSS ver. 22; statistical methods and correlation coefficients of monthly, seasonal and 

monthly averages and mortality rates were investigated.  

Results: Results of this study indicated that there was a significant correlation between the parameters of the 

climate (humidity, pressure, temperature and wind) and deaths from cardio - vascular and respiratory 

diseases at the level of 0.99 and 0.95 (**=P<0/01, *=P<0/05). There was a statistical difference between the 

mortality rates in different seasons in Shiraz and the mortality rates caused by the cardio vascular and 

respiratory diseases were relatively more sensitive to climate parameters.  

Conclusion: In general, during the statistical period, no polluted day was observed in polluted O3, NO2 in 

Shiraz City, relationships between other pollutants and mortality rates were significant. This correlation is 

shown by a 1-5 day delay for pollutants of CO, PM10and 6-10 days for pollutants of SO2.  

Keywords: Air Pollution, Respiratory Diseases, Heart Disease - Cardiovascular, Shiraz. 
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