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. شودعنوان فراوانترین ترکیب در پوسته زمین اطلاق می
کـه  ) crystalline(سیلیس به دو شکل عمـده بلـوري   

بسته به میزان حـرارت زمـان تشـکیل، بـه سـه شـکل       
ــی شــکل  ــرم ب ــدیمیت، و ف کوارتز،کریســتوبالیت و تری

)amorphous (آژانـس  1996در اکتبـر . ]1[وجود دارد
InternationalAgency(المللی تحقیقات سـرطان بین

for Research  on Cancer)IARC (   گروهـی را بـراي
ارزیابی شـواهدي مبتنـی بـر اثـر سـرطانزایی سـیلیس       

گروه به این نتیجـه رسـیدند کـه استنشـاق     . تشکیل داد
سیلیس در فرم کوارتز و کریستوبالیت در محیط شـغلی،  

بنـابراین  باشـد و نزایی براي انسـان مـی  داراي اثر سرطا
The agent definitely(ســـیلیس در گـــروه یـــک

Carcinogenic to humans()A1 ( ســرطانزایی بــراي
بـا وجـود اینکـه در برخـی از     . ]3-1[انسان قرار گرفت

مطالعات نشانه اي از سرطانزایی سیلیس بر روي ریـه را  
مـورد تردیـد   نشان ندادند این تقسیم بندي تا حـدودي  

مواجهه با کریستالهاي سیلیس در هـر دو  . ]4[واقع شد
و غیر قابل استنشاق باعث اثـر  ]5[شکل قابل استنشاق

در مورد اثرات قابل استنشـاق  .بر سلامت می شودسوء
هـاي  سیلیکوزیس یکـی از مهمتـرین بیمـاري   سیلیس،

در کل سیلیکوزیس بـه بیمـاري   . ]6[گزارش شده است
ریــه حاصــل از استنشــاق ذرات قابــل تــنفس پارانشــیم 

از نظر بالینی شامل انواع شود وسیلیس متبلور گفته می
مختلف سلیکوزیس مزمن یا کلاسیک، تسریع شـده یـا   

این حالات بر اسـاس علائـم   .باشدتحت حاد و حاد می
بالینی و شدت و مدت مواجهـه بـا سـیلیس از یکـدیگر     
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یلیکوزیس در مـرگ میـر ناشـی از س ـ   . متمایز می شوند
صنایع ساختمان سازي بیشتر از سایر صنایع در آمریکـا  

همچنین ریسـک ناشـی از مـرگ و میـر     .]7،8[باشدمی
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گرد و غبار و مدت زمان مواجهه از جمله عوامل موثر در 

بیماري سیلیکوزیس در محیط کاري ارگران بهابتلاي ک
انستیتو بین المللـی ایمنـی و بهداشـت حرفـه اي     .است

میلیـون  7/1تخمین می زند بیش از ) NIOSH1(آمریکا 
بـاگرد و  میلیون کـارگر در اروپـا  2/3کارگر در آمریکا و

. ]11و10[غبار قابل استنشـاق سـیلیس مواجهـه دارنـد    
بیش از صدها نفر در اثر این بیماري و همچنین بیماري 

در بررسـی اي کـه از سـال    . برونشیت ناتوان می شـوند 
در مورد مرگ ناشی از سیلیکوزیس انجام 1990تا1985

شد بیشـترین مـرگ ناشـی از سـیلیکوزیس در صـنایع      
در ارتبـاط بـا تعیـین مقـدار     .]12[ساختمان سازي بـود 

سـیلیس آزاد در در صــنایع ســاختمان ســازي مطالعــات  
مختلفی صورت گرفته اسـت کـه مواجهـه کـارگران بـا      

در . ]15-13[.سیلیس بیش از حد مواجهه رخ داده است
وهمکــارانش دربــاره ) Mieke(مطالعــه اي کــه مایــک

رابطه پنوموکونیوزیس و مواجهه با گـرد و غبـار حـاوي    
تز انجام دادند نشان داد، تمام کارگران بخش هـاي  کوار

. ]16[ساختمانی در خطر ابتلا به پنوموکونیوزیس هستند
تخریب خانه هاي قدیمی به عنـوان یـک از مهمتـرین    
اجزاي توسـعه فضـاي شـهري در کشـورهاي در حـال      

را سـال  1390توسعه می باشد و شهرداري تهران سال 
ده نامگـذاري کـرده   نوسازي و بازسازي بافتهـاي فرسـو  

16300و نیز اعلام کرده است که در همین سال . است
رود خانه مجوز تخریب دریافت کرده اند لذا احتمال مـی 

کارگران زیادي با گرد وغبار حاوي سیلیس تماس داشته 
بنابر اهمیت موضوع واثـرات ناشـی از استنشـاق    . باشند

سیلیس، هـدف از ایـن مطالعـه ارزیـابی میـزان تمـاس       
.ارگران تخریب ساختمان با سیلیس آزاد بودک

1. National Institute for Occupational Safety and Health

روش بررسی
هاي مرتبط از جملـه  هاي لازم از سازمانبا اخذ مجوز

چهار منطقه از شهر شهرداري تهران و بخش خصوصی،
براي نمونه بـرداري  ) غربشرق،جنوب،شمال،(تهران

و اطلاعات مربوط به ساختمان هایی که .گردیدانتخاب
.دریافت کرده بودند از سازمان دریافت شدمجوز تخریب 

)pilotstudy(با اسـتفاده از نتـایج مطالعـه مقـدماتی     
انحراف معیار سـیلیس تعیـین شـد و بـا لحـاظ نمـودن       

حـداقل  % 95و فاصله اطمینـان  % 7خطاي نمونه گیري 
براي هر منطقه(نمونه 60منطقه4نمونه مورد نیاز براي 

با توجـه  . تعیین شد)اهدنمونه اصلی و یک نمونه ش15
به شرایط حاکم بر ایـن پـژوهش روش طیـف سـنجی     

با اعتبـار داخلـی و خـارجی    مرئی به عنوان روش بهینه
انستیتو بین المللی ایمنی 7601مناسب بر پایه ي روش 

و بهداشت حرفه اي آمریکا براي نمونه برداري و آنـالیز  
ري در این روش وسـایل نمونـه بـردا   .]17[استفاده شد

، SKC LTDشامل پمپ نمونـه بـرداري فـردي مـدل     
ــایلونی   ــرداري ن ــه ب ــري و 10ســیکلون نمون ــی مت میل

8/0میلـی متـر و منافـذ    37هاي ممبران بـا قطـر   فیلتر
ساعت 24براي حذف رطوبت فیلترها . میکرون می باشد

قبل و بعد از نمونه برداري در دسیکاتور قـرار گرفتنـد و   
گرم قبل و بعد از 0001/0توسط ترازویی با دقت توزین

min/L7/1دبی پمپ را روي . نمونه برداري وزن شدند
براي بدسـت آوردن  . تنظیم، ونمونه برداري انجام گرفت

مقدار سیلیس در نمونه مجهول، بر اساس میزان جـذب  
میلــی گــرم کــوارتز منحنــی 1،1.5،2،2.5،3در مقــادیر 

در و غلظـت ). 1نمـودار شـماره   (کالیبراسیون رسم شد
نمونه هاي مجهول با توجه به میـزان جـذب در نمونـه    

در انتهاغلظت سیلیس آزاد در هواي تنفسی . بدست آمد
.محاسبه شد)2(از طریق رابطه 

)2(رابطه 
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1393، خرداد و تیر 2، شماره 11دوره دو ماهنامه                 

65 ...ساختمانبیتخرندیفرآدرآزادسیلیسبایشغلمواجههیابیارز

A :میزان جذب در نمونه اصلی
B :میزان جذب در نمونه شاهد
M : کالیبراسیونشیب منحنی
V :  حجم تصحیح شده ي هواي نمونه برداري بر حسب لیتـر
.]17،16[است 

پس از آماده سازي فیلترها و قرائت میـزان جـذب در   
ها بـا  ، غلظت سیلیس آزاد در نمونه820و420طول موج 

و سپس . تعیین شد) 1نمودار(استفاده از رابطه رگرسیون
هـواي تنفسـی   غلظت سـیلیس در  2با استفاده از رابطه 

ها بر اساس آزمون نرمالیته داده. کارگران محاسبه گردید
مورد آزمون قـرار  Kolmogorov-smirnovناپارامتري

.)=45/0p(گرفت 
16نتایج حاصـل از انـدازه گیـري بوسـیله نـرم افـزار      

SPSSوExcel   آمار توصیفی و آزمونهـاي آمـاري ،t-
testمورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت ،.

هایافته
نتایج اندازه گیري میانگین حسابی و میانگین 1جدول

هندسی و انحراف معیار حسابی غلظت سیلیس آزاد را در 
هواي تنفسی کارگران تخریب ساختمان در چهار منطقه 

 ـ. تهران را نشان می دهد وب بـا میـانگین   که منطقه جن
داراي بیشترین مواجهه با سیلیس آزاد و غرب با 158/0

از کمترین میزان مواجهه با سیلیس آزاد 143/0میانگین 
نتـایج نشـان از ایـن واقعیـت دارد کـه      . برخوردار بودند

میلی گـرم  05/0از نمونه ها بالاتر از حد استاندارد 80%
حد مجاز مواجهـه  ). p<0/001(بر متر مکعب بوده است

و NIOSHشغلی با سیلیس کریستالی برطبق اسـتاندارد  
بـراي  mg/m305/0کمیته بهداشـت حرفـه اي ایـران    

-PEL2و ]18[ساعت کار روزانـه  8 OSHA  1/0برابـر
میلی گرم بر متـر مکعب،کـه در ایـن مطالعـه میـانگین      

باشدمواجهه کارگران بیش از چند برابر حد استاندارد می
مچنــین میــانگین وانحــراف معیــار مواجهــه بــا ه. ]19[

) 2جدول(سیلیس آزاد در تخریب قسمتهاي سقف و کف 
حاکی از آن است که مواجهه با سیلیس آزاد در قسـمت  

هـاي  بیشـتر از سـایر بخـش   286/0دیوار بـا میـانگین   
بررسی هاي آماري نشان داد کـه رابطـه   .ساختمان است

یس وجـود  معنی داري بین سن ساختمان و غلظت سـیل 
).3جدول ( ندارد

2. PEL — Permissible Exposure Limit

منحنی استاندارد سیلیس کریستالی با استفاده از غلظتهاي مختلف-1نمودار 
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1393، خرداد و تیر 2، شماره 11دوره دو ماهنامه                 

و همکارانحسین کاکویی66

گیريو نتیجهبحث
نتایج این مطالعـه نشـان داد تمـاس بـا سـیلیس آزاد      
هنگام تخریب ساختمان بیش از حد مجاز رخ می دهد و 
در مقایســه بــا میــزان مجــاز اســتاندارد داراي اخــتلاف 

معــرض و کــارگران در ). p<0/001(داري اســتمعنــی
سازمان .]20،21[ریسک بالایی از ناتوانی شغلی هستند

حتـی بـراي   ) EPA(حفاظت از محـیط زیسـت آمریکـا   
کارهایی که در محیط باز انجـام میشـود، انـدازه گیـري     

میکرون و کمتر را توصیه نموده اسـت و ایـن   10ذرات 
می تواند به دلیـل ارتبـاط ایـن ذرات بـا بیمـاري هـاي       

حـداکثر  ) 1جـدول  (مبنـاي نتـایج   بر]22[تنفسی باشد
میــزان مواجهــه بــا ســیلیس آزاد در منطقــه جنــوب بــا 

میلیگرم بر متـر  206/0) 13/0(میانگین و انحراف معیار 
مکعب و همچنین حداقل میزان مواجهه با سـیلیس آزاد  

148/0) 12/0(در منطقــه غــرب بــا میــانگین مواجهــه 
نمونـه  %80درایـن مطالعـه   . میلیگرم بر متر مکعب بود

. هاي آنالیز شده بالاتر از حد مجاز مواجهـه شـغلی بـود   
نتــایج حاصــل از ایــن مطالعــه مویــد نتــایج حاصــل از  
مطالعات بین المللی است که نشـان مـی دهـد غلظـت     
ســیلیس آزاد در منطقــه تنفســی کــارگران ســاختمان و 
. فعالیتهاي مشابه بیش از حدود مجاز توصیه شده اسـت 

اقدام بـه انـدازه گیـري    ) Moser(به عنوان مثال موسر
غلظت سیلیس آزاد در عملیات تخریب سـاختمان هـاي   

بـالاتر حـد مجـاز بـود    %) 80(نمونـه 44کهنه نمود کـه  
)MAC=./15mg/m3(]12[ .ــن ــین فلانگــ همچنــ
)flangan (هاي مواجهه با گرد و غبار سیلیس در فعالیت

از % 71ساختمانی در آمریکا مورد بررسی قرار دادند کـه 
کـه تـا   ]14[ها بالاتر حد مجاز شغلی گزارش شدمونهن

همچنین در . حدودي نسبت به نتایج مطالعه ما کمتر بود
مطالعه خانزاده و همکاران که تحت عنـوان مواجهـه بـا    

غبار قابل تـنفس سـیلیس در صـنایع سـاختمانی     گرد و
نمونه ها بـالاتر از حـد مواجهـه    % 69انجام شد بیش از 

کارگران تخریب ساختمان در چهار منطقه تهراندر نمونه هواي تنفسی ) mg/m3(آزاد غلظت سیلیس)TWA(یافته زمانیمیانگین -1جدول
95/0فاصله اطمینان انحراف معیارمیانگین حسابیمیانگین هندسیتعداد نمونهمنطقه

حد پایینحد بالا
15158/0206/013/016/346/003/0جنوب
15156/0209/0142/012/3288/0130/0شرق
15143/0148/0154/086/2234/0062/0غرب
15085/0195/0123/07/1263/0127/0مرکز
60132/0190/0138/064/246/003/0جمع

در قسمتهاي مختلف ساختمانmg/m3غلظت سیلیس آزادنتایج اندازه گیري-2جدول
منطقه نمونه 

برداري
تعداد 
نمونه

حداکثرحداقل95/0فاصله اطمینان انحراف معیارمیانگین

حد پایینحد بالا
29172/0140/0226/0119/001/045/0سقف
31206/0138/0256/0156/003/057/0دیوار
60190/0138/046/003/001/057/0جمع

مختلفنیدر ساختمانها با سن) mg/m3(آزادسیلیغلظت سيریاندازه گجینتا-3جدول 
حداکثرحداقل95/0فاصله اطمینان انحراف معیارمیانگینتعداد نمونهسن ساختمان

حد پایینحد بالا
>255254/0116/0398/0110/034/010/
35-2526184/0146/0243/0178/001/046/0
<3529184/0135/0235/0132/001/057/0
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ســیلیس آزاد در منطقــه تنفســی کــارگران ســاختمان و 
. فعالیتهاي مشابه بیش از حدود مجاز توصیه شده اسـت 

اقدام بـه انـدازه گیـري    ) Moser(به عنوان مثال موسر
غلظت سیلیس آزاد در عملیات تخریب سـاختمان هـاي   

بـالاتر حـد مجـاز بـود    %) 80(نمونـه 44کهنه نمود کـه  
)MAC=./15mg/m3(]12[ .ــن ــین فلانگــ همچنــ
)flangan (هاي مواجهه با گرد و غبار سیلیس در فعالیت

از % 71ساختمانی در آمریکا مورد بررسی قرار دادند کـه 
کـه تـا   ]14[ها بالاتر حد مجاز شغلی گزارش شدمونهن

همچنین در . حدودي نسبت به نتایج مطالعه ما کمتر بود
مطالعه خانزاده و همکاران که تحت عنـوان مواجهـه بـا    

غبار قابل تـنفس سـیلیس در صـنایع سـاختمانی     گرد و
نمونه ها بـالاتر از حـد مواجهـه    % 69انجام شد بیش از 

کارگران تخریب ساختمان در چهار منطقه تهراندر نمونه هواي تنفسی ) mg/m3(آزاد غلظت سیلیس)TWA(یافته زمانیمیانگین -1جدول
95/0فاصله اطمینان انحراف معیارمیانگین حسابیمیانگین هندسیتعداد نمونهمنطقه

حد پایینحد بالا
15158/0206/013/016/346/003/0جنوب
15156/0209/0142/012/3288/0130/0شرق
15143/0148/0154/086/2234/0062/0غرب
15085/0195/0123/07/1263/0127/0مرکز
60132/0190/0138/064/246/003/0جمع

در قسمتهاي مختلف ساختمانmg/m3غلظت سیلیس آزادنتایج اندازه گیري-2جدول
منطقه نمونه 

برداري
تعداد 
نمونه

حداکثرحداقل95/0فاصله اطمینان انحراف معیارمیانگین

حد پایینحد بالا
29172/0140/0226/0119/001/045/0سقف
31206/0138/0256/0156/003/057/0دیوار
60190/0138/046/003/001/057/0جمع

مختلفنیدر ساختمانها با سن) mg/m3(آزادسیلیغلظت سيریاندازه گجینتا-3جدول 
حداکثرحداقل95/0فاصله اطمینان انحراف معیارمیانگینتعداد نمونهسن ساختمان

حد پایینحد بالا
>255254/0116/0398/0110/034/010/
35-2526184/0146/0243/0178/001/046/0
<3529184/0135/0235/0132/001/057/0
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برابر بـا مقـدار    5ها مواجهه بیش از نمونه%27مجاز، و 
TLV      داشتند که مـی تـوان نتیجـه گرفـت در صـنعت

ساختمانی تماس با سیلیس آزاد بیش از مواجهـه مجـاز   
همچنین در تحقیقات انجـام شـده در   . ]23[دهد رخ می

ایران موسوي میزان گرد وغبـار کـل و سـیلیس آزاد در    
م در تمام قسـمتها  عملیات احداث تونل مترو تهران انجا

گرد غبارقابل استنشاق و کـل و درصـد سـیلیس بـیش     
آذري و همکـاران  . ]25[ازحد مجاز شغلی گـزارش شـد  

ارزیابی ریسک کارگران مواجهه یافتـه بـا گـرد و غبـار     
سیلیس آزاد در ناحیه شرق تهران را مورد مطالعـه قـرار   

10دادند که، میانگین هندسی مواجهه با سیلیس آزاد در 
میلی گـرم بـر متـر    132/0-343/0عت مختلف بین  صن

مکعب و میانگین هندسـی غلظـت سـیلیس در صـنعت     
میلـی گـرم بـر متـر مکعـب گـزارش       /.193ساختمان  

که بیشـتر از میـانگین غلظـت سـیلیس از ایـن      . گردید
مطالعه بود که داراي ریسک مرگ ومیر بر اثـر بیمـاري   

. ]1[نـد نفـر بود 1000نفر به ازاي هر 4/3سیلیکوزیس 
نشان داده شده است  میانگین 1همانگونه که در جدول 

مواجهه شغلی کارگران در مناطق چهار گانه چندین برابر 
NIOSHحــد مجــاز اعــلام شــده توســط ســازمانهاي

)mg/m305/0 (وOSHA)PEL (ــد ــی باش ــا . م ــه ب ک
مطالعه راپاپورت و همکاران  کـه در صـنایع سـاختمان    

اي کـه  در مطالعـه . ]26[اردسازي انجام شده مطابقت د
مواجهـه  -تحت عنوان آنـالیز پاسـخ  )Mannetje(منتج

وارزیابی ریسـک بـراي سـیلیس و مـرگ ومیـر ناشـی       
ریسک تخمینی براي مواجهه با . سیلیکوزیس انجام شد

نفر در هـر هـزار   6برابر 05/0mg/m3مقدار استاندارد 
استاندارد و این بدین معنی است که مقدار . ]27[نفر بود

هم نمی تواند کارگران را به طور کامل در مقابل بیماري 
مطالعات زیادي درباره مواجهه کـارگران  . محافظت کند

ساختمانی با سیلیس آزاد صورت گرفته اما تـا کنـون در   
ــب    ــارگران تخری ــاس ک ــاره تم ــه اي درب ــران مطالع ای

و بر اسـاس نتـایج ایـن    . ساختمان صورت نگرفته است
جهه با سیلیس آزاد بیش از حد اسـتاندارد رخ  مطالعه موا

. دهدمی
از نمونه هاي گرفته شده بیشـتر  %80نمونه یعنی 48

از حد مواجهه شغلی توصـیه شـده توسـط کمیتـه فنـی      
. بود) 05/0mg/m3(بهداشت و درمان و آموزش پزشکی 

که این موضوع دلالت بر مواجهه بیش از حد با سیلیس 
بر همین اساس رعایـت  . استآزاد در تخریب ساختمان 

روش هاي کنترل و استفاده از فرآیند مرطوب و استفاده 
. از وسابل حفاظت فردي توصیه می شود

تقدیر و تشکر
این مقاله بخشی از پایان نامه به تصـویب رسـیده در   
شــوراي پژوهشــی دانشــکده بهداشــت دانشــگاه علــوم 

معاونت پزشکی تهران می باشد لذا از حمایت هاي مالی 
محترم پژوهشی، همچنینن شهرداري تهـران وسـازمان   
نوسازي بافت فرسـوده شـهر تهـران تشـکر و قـدردانی      

. گرددمی
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Abstract
Background and aims: The term "crystalline silica", refers to crystallized form of SiO2 and quartz,
as the most abundant compound in earth crust. I It can cause silicosis and lung cancer following
inhalation of large doses in course of occupational exposure. Silica exposure is unavoidable during
demolition of buildings and therefore it can lead to many problems for demolition workers’ health.
The aim of this study was the assessment of workers respiratory exposure with crystalline silica
during demolition of buildings in Tehran.
Methods: In this study, in order to assess the airborne crystalline silica exposure, four zones of
Tehran (west،east،south،center) were selected. Samples were collected on mixed cellulose filters, by
using filter holder at flow rate of 2 l/min for a maximum volume of 800 liters. After transferring the
samples to the laboratory, analysis of samples were performed using Visible absorption spectrometry
(at 420-820nm) according to theNIOSH method No. 7601.
Results: The higher average of exposure to crystalline silica with geometric mean of 0.185 mg/m3
was related to south area, and center area with GM 0.085 mg/m3 had  the lowest exposure with
crystalline silica .The number of 48 samples (80%) of total samples were above the standard for
crystalline silica (ACGIH; 0.05mg/m3). The geometric mean of workers' exposure to crystalline
silica was in the range of 0/085-0/0185 mg/m3.
Conclusion: Based on the obtained results showing that the 80% of total samples were  above the
recommended threshold limit value (0.05mg/m3) and considering the high potential of exposure to
crystalline silica during demolition of buildings,, control of dust emission during demolition projects
is required.

Keywords: Crystalline silica, Demolition worker, NIOSH7601.
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Abstract
Background and aims: The term "crystalline silica", refers to crystallized form of SiO2 and quartz,
as the most abundant compound in earth crust. I It can cause silicosis and lung cancer following
inhalation of large doses in course of occupational exposure. Silica exposure is unavoidable during
demolition of buildings and therefore it can lead to many problems for demolition workers’ health.
The aim of this study was the assessment of workers respiratory exposure with crystalline silica
during demolition of buildings in Tehran.
Methods: In this study, in order to assess the airborne crystalline silica exposure, four zones of
Tehran (west،east،south،center) were selected. Samples were collected on mixed cellulose filters, by
using filter holder at flow rate of 2 l/min for a maximum volume of 800 liters. After transferring the
samples to the laboratory, analysis of samples were performed using Visible absorption spectrometry
(at 420-820nm) according to theNIOSH method No. 7601.
Results: The higher average of exposure to crystalline silica with geometric mean of 0.185 mg/m3
was related to south area, and center area with GM 0.085 mg/m3 had  the lowest exposure with
crystalline silica .The number of 48 samples (80%) of total samples were above the standard for
crystalline silica (ACGIH; 0.05mg/m3). The geometric mean of workers' exposure to crystalline
silica was in the range of 0/085-0/0185 mg/m3.
Conclusion: Based on the obtained results showing that the 80% of total samples were  above the
recommended threshold limit value (0.05mg/m3) and considering the high potential of exposure to
crystalline silica during demolition of buildings,, control of dust emission during demolition projects
is required.

Keywords: Crystalline silica, Demolition worker, NIOSH7601.
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