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Title: Analysis of air temperature influence on mortality in Tehran 
Authors: Farajzadeh M, (PhD);Darand M, (MSc). 
Introduction: A direct relationship exists between air temperature and seasonal and daily variations 
of mortality. Stressor effect of temperature decrease and increase has a significant increasing impact on 
death rate. Quantification of the relationship between daily mortality and air temperature is useful as a 
fundamental policy for accuracy enhancement of temperature decrease and increase warning system.  
The objective of this study was determination of the relationship between temperature and death rate and 
the Temperature Minimum Mortality (TMM) in Tehran during the period 2002-2005.  
Methods: In a descriptive and analytical study, we statistically analyzed the relationship between 
temperature and number of total deaths as well as deaths due to cardiovascular diseases, 
cerebrovascular accidents, and respiratory diseases. Studied population was the reference population 
for mortality in Tehran from which a 4-year sample of daily mortality was drawn for years 2000 to 2005. 
Results: Relationship between daily death numbers and daily temperature averages was V-shaped 
during the studied period. TMM for Tehran was calculated as 28.5°C. The more different the temperature 
was form the TMM, the more was the death rate. There was a strong and significant correlation between 
air temperature and mortality rate, especially with average monthly mortality rate. Determination 
coefficient was 0.76 with a 99% confidence level.   
Conclusion: The highest number of deaths had occurred in the cold months of the year (December, 
January, and February). The more decrease in temperature had occurred, the more had increased the 
mortality. Increase in cardiovascular diseases, cerebrovascular accidents, and respiratory diseases 
mortality rates during the cold months further clarifies this relationship. Amongst 22 zones of Tehran’s 
Municipality, zones 9, 6, and 12 had the highest death rates. 
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 مجله پژوهشی حکیم

28   تهرانمیر شهر و ثیر دمای هوا بر مرگأتحلیل ت 

 چکیده
ای بر میزان مرگ ومیـر       کاهش و افزایش دما سهم عمده     .  ارتباط مستقیمی با دما دارد     میر  و  مرگتغییرات فصلی و روزانه      :مقدمه

ومیـر   سازی ارتباط بـین مـرگ      کمیت.باشد  می میر  و  مرگشدگان یکی از عوامل افزایش       زای دما بر تعداد فوت     داشته و اثر استرس   
  . باشـد  های هشدار کاهش یا افزایش دمـا سـودمند مـی           ساسی جهت افزایش دقت سیستم    روزانه و دما به عنوان یک خط مشی ا        

و تعیـین دمـای حـداقل       ) 2005 - 2002(شدگان شهر تهـران طـی دوره         هدف این تحقیق بررسی ارتباط بین دما با تعداد فوت         
  .  باشد تهران می) TMM(میر و مرگ

 تحلیـل  و تجزیـه  بررسـی و  به آماری های روش از استفاده باشد با ی میدر این تحقیق که از نوع توصیفی و تحلیل :ارـروش ک ـ

رداخته شده پتنفسی و سکته مغزی با دما   عروقی،-های قلبی صورت کلی و به تفکیک بیماریه شدگان ب بین  تعداد فوت ارتباط
 روزانـه بـین     میـر   و  مـرگ از آمـار     ساله   4باشد که یک نمونه       شهر تهران می   میر  و  مرگجمعیت مورد بررسی جامعه آماری      . است
  . انتخاب شده است2005 تا 2000های  سال
باشـد    شکل می  Vصورت  ه   ب 2005 تا   2002های   شدگان روزانه با میانگین دمای روزانه طی سال        ارتباط بین تعداد فوت    :ها یافته

 میر و مرگر یا بیشتر از دمای حداقل هرچقدر دما کمت.  محاسبه شده استC° 5/28 برای تهران )TMM(ومیر  و دمای حداقل مرگ
ویژه بین میانگین ماهانـه     ه  دار و قوی ب   اشدگان رابطه همبستگی معن    یابد و بین دما با تعداد فوت        افزایش می  میر  و  مرگباشد میزان   
  .باشد  می%99در سطح اطمینان 76/0ضریب تعیین بین آنها . وجود دارد

چقدر  به این صورت که هر    . بوده است ) دسامبر، ژانویه و فوریه   ( های سرد سال    ماه شدگان در  بیشترین تعداد فوت   :گیری نتیجه
عروقـی، تنفـسی و      -های قلبـی   شدگان ناشی از بیماری    افزایش تعداد فوت  .  افزایش یافته است   میر  و  مرگدما کاهش یافته میزان     

ومیر  بیشترین تعداد مرگ   12 و   6،   9نه تهران مناطق  گا22بین مناطق    در .باشد های سرد سال گویای این امر می       سکته مغزی در ماه   
  . اند را به خود اختصاص داده

  

  .آب و هوا، میر و مرگها، دمای حداقل  شدگان، تهران، بیماری تعداد فوت :واژگان  گل
  مقدمه 

توجــه بــه ارتبــاط بــین آب و هــوا و ســلامتی انــسان از زمــان 
مندان و متخصصان    دانش .)2 و   1(  وجود داشته است   ها  هیپوکرات

آب و هواشناسی و پزشکی علایق زیـادی بـه ارزیـابی تغییـرات              
نتـایج  .  و ارتبـاط آن بـا اقلـیم دارنـد       میـر   و  مـرگ فصلی و روزانه    

طور کلـی در    ه   ب میر  و  مرگدهد که    مطالعات انجام شده نشان می    
 در این فـصل نتیجـه     میر  و  مرگافزایش  . یابد زمستان افزایش می  

های قلبی و تنفسی، نامساعد بودن شـرایط         ماریافزایش تعداد بی  
 اقتصادی مـردم در    -و همچنین شرایط اجتماعی    باشد اقلیمی می 

شاموی و همکاران  ).3- 5 (این امر نقش مهمی را به عهده دارد
 شـهر   میـر   و  مرگای در میزان     نیز نشان دادند که دما سهم عمده      

 به اثبات میر و گمرزای اقلیم بر   اثر استرس . )6 (آنجلس دارد  لوس
چقدر دما از محـدوده آسـایش    رسیده است به این صورت که هر     

انسان فاصله بگیـرد میـزان اسـترس بیـشتر و در نتیجـه تعـداد                
 داری بین دما و    ارتباط معن ا). 7- 11(یابد   شدگان افزایش می   فوت

 
 

.  برای برخی از شهرهای جهان مـشخص شـده اسـت           میر  و  مرگ
نظیر افزایش   در ارتباط با دما هستند،       ماَهای که مستقی  میر  و  مرگ

 های قلبی، تنفسی یا کـارکرد      تواند نتیجه بیماری   ، می 1دمای بدن 
 دهنده مواد مغذی و خون بـه بـدن باشـد           های انتقال  ضعیف رگ 

 ناشــی از شــدگان فــوتدار بــین شــمار ا ارتبــاط معنــ).13 و 12(
از های تنفسی و گردش خون با وضعیت هوا در بـسیاری             بیماری

تحقیقاتی بر روی اثـر حـداکثرهای       . کشورها مشخص شده است   
ایـن  . )14- 17(  به انجـام رسـیده اسـت       میر  و  مرگدمای هوا بر    

موضوع که دمای حداقل در مناطق خشک بـر سـلامتی انـسان             
 اصـطلاح   ).19 و   18 (گذارد به اثبات رسـیده اسـت       بیشتر اثر می  

ی دارد  یه الگو اشاره ب ) 21 و   20(  شکل Jو   )20(  شکل Vمنحنی  
 روزانـه بـا افـزایش فاصـله از دمـای            میر  و  مرگکه در آن میزان     

 میـر   و  مـرگ دمـای حـداقل     . یابـد  افزایش مـی  2میر  و  مرگحداقل  
                                                      
1 Hyperterrmia 
2 Temperature Minimum Mortality (TMM)) 
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)TMM (       یابد  کاهش می  میر  و  مرگدمایی است که در آن میزان .
 میـر   و  مـرگ میزان   C°16در کشور هلند، به محض رسیدن دما به       

ــد ــاهش مــــی یابــ ــ)15 (کــ ــامی ایــــن  و در کــ   شور میــ
    ).23 (محاسبه شده است C°29و درتایوان ) C°5/27 )22رقم 

هدف اصلی ایـن تحقیـق تحلیـل ارتبـاط بـین دمـای هـوا بـا                  
 شهر تهران، پراکنش جغرافیایی آنها در منـاطق شـهر           میر  و  مرگ

و مقایـسه آن بـا   ) TMM (میر و  مرگتهران، تعیین دمای حداقل     
  .باشد سایر شهرهای جهان می

  

  روش کار
 درجـه و    35از لحاظ مکانی شهر تهـران در         :منطقه مورد مطالعه  

 درجـه و    51 دقیقه عرض شـمالی و       48 درجه و    35 دقیقه تا    35
هـای    دقیقه طول شرقی در کوهپایـه      33 درجه و    51 دقیقه تا    17

مـساحت شـهر    . های البرز گسترده شـده اسـت       جنوبی رشته کوه  
شد ارتفاع شهر در جنوب در      با  کیلومتر مربع می   800تهران حدود   

. رسـد   متـر مـی    2000متر و در شمال بـه       1200فرودگاه مهرآباد   
 22اسـاس تقـسیمات شـهرداری تهـران دارای           شهر تهـران بـر    

دهنـده منطقـه مـورد مطالعـه بـه            نشان 1شکل  . باشد منطقه می 
  .باشد گانه می 22همراه مناطق 

 بـه   شـدگان   وتفدر این تحقیق آمار روزانه       :میر  و  مرگ یداده ها 
 سـاله   4گانه تهـران طـی دوره       22تفکیک علت مرگ در مناطق    

از سـازمان    )1384 دی   یازدهتا   1380 دی   یازده (2005تا   2002
شـدگان   به دلیل نبودن آمار تعـداد فـوت       . زهرا تهیه گردید   بهشت
همچنـین  . نظـر شـد     از آوردن آن در محاسبات صرف      21منطقه  

  .  ودند نیز حذف گردیدآمار مناطقی که خارج از تهران ب
 سـاله   4هـای اقلیمـی روزانـه طـی دوره           داده :های اقلیمـی   داده

. از سازمان هواشناسـی کـشور اسـتخراج شـد          ،)2005تا   2002(
سپس از بین پارامترهای اقلیمی میانگین، حـداکثر، حـداقل دمـا            

 ایستگاه هواشناسی مستقر در شهر تهران شامل فرودگاه     5روزانه  
  .ر، ژئوفیزیک، دوشان تپه، اقدسیه استخراج شدمهرآباد، چیتگ

  

هــای هواشناســی و  در ایــن تحقیــق ابتــدا از لحــاظ زمــانی داده
شـدگان   سپس تعـداد فـوت  .  با همدیگر مطابقت گردیدمیر و  مرگ

 عروقـی و    -قلبـی  های تنفسی،   ناشی از بیماری   میر  و  مرگروزانه  
و بـا    سکته مغزی به تفکیک منطقـه و جـنس مـشخص گردیـد            

 حـداقل و حـداکثر دمـا بـا     های روزانه اقلیمی نظیر میانگین،  ادهد
 خـط  معادلـه  تعیـین،  ضـریب  چـون  آماری های روش از استفاده

 ارتباط تحلیل و تجزیه بررسی و به جداول و نمودارها رگرسیون،

صورت ه   ب شدگان  فوتبین میانگین، حداقل وحداکثر دما با تعداد        
عروقـی و    -نفـسی و قلبـی    هـای ت   کلی و به تفکیک نوع بیماری     

دمـا   حداکثر حداقل، همچنین میانگین، . سکته مغزی پرداخته شد   
 شـدگان   فـوت به تفکیک ماه و سال اسـتخراج شـد و بـا  تعـداد                

  .های مختلف مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت بیماری
  

  نتایج 
 شدگان  فوتمیانگین تعداد کل     :شدگان  فوتتحلیل آماری تعداد    

نفر بوده که    41517های مورد مطالعه     س سال شهر تهران بر اسا   
 مربـوط بـه مردهـا     شـدگان   فوتاز لحاظ جنسیت بیشترین تعداد      

 %2/12 را با    شدگان  فوتنوزادان کمترین تعداد      و %6/52برابر با   
 در سـال    شدگان  فوتهمچنین تعداد   . اند را به خود اختصاص داده    

ه تفکیک   ب %1های قبل و مابعد خود حدود         نسبت به سال   2003
جنس افزایش یافته است که این افزایش ناشـی از کـاهش دمـا              

  . باشد می
های خاصی که ارتباط مستقمی با دما  در این تحقیق فقط بیماری    

 بـه   شـدگان   فوتآمار تعداد کل    . دارند تجزیه و تحلیل شده است     
هـا نـشان داده      هرکدام از بیماری   1تفکیک نوع بیماری درجدول     

 شـدگان   فـوت که مشخص است تعداد کـل       همانطور  . شده است 
، بیمـاری   )%5/38(   نفـر  63962ی   عروق ـ -ناشی از بیماری قلبی   

کـل  ) %9/4( نفر 8205 و سکته مغزی     %)5/4( نفر   7477تنفسی  
  . دهند  را به خود اختصاص میشدگان فوتتعداد 

ل بـسیار   ی از مسا  شدگان  فوتارتباط بین تغییرات دما با تعداد کل        
 نـشان داده شـده      2همانطور کـه در جـدول       . شود مهم تلقی می  

) 2002- 2005(دوره مطالعـه      در میر  و  مرگاست بیشترین تعداد    
 در این سـال     میر  و  مرگباشد که میزان      می 2003مربوط به سال    

  . باشد  میC°18در روز و میانگین دما 8/119برابر با 
 سال کـه    65های بالای     سن شدگان  فوتهمچنین حداکثر تعداد    

 در روز  نیـز در ایـن سـال اتفـاق             4/57ور میانگین برابر بـا      طه  ب
هـایی کـه دمـای هـوا         دهد کـه سـال     این نشان می  . افتاده است 

.  بیشتر شده اسـت  شدگان  فوتکاهش یافته میانگین روزانه تعداد      
 را شدگان فوت ارتباط بین میانگین ماهانه دما با تعداد کل  1شکل

داری بـین   ارابطه معن ـ همانطور که مشخص است     . دهد نشان می 
 یعنی هر   .باشد  می %76/0آنها وجود دارد و ضریب تعیین برابر با         

 نیـز   شدگان  فوتقدر که میانگین دمای سالیانه کاهش یابد تعداد         
  .یابد به تبع آن افزایش می
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  )2002-2005(  به تفکیک نوع بیماریشدگان فوتتعداد  -1جدول

  ها              سال
  میانگین  مجموع  2005  2004  2003  2002  ها بیماری

عروقی -قلبی  15790  17718  16121  14333  63962  5/15990  
  25/1869  7477  2655  1580  1808  1434 تنفسی

  25/2051  8205  2233  2017  2160  1795 سکته مغزی
  75/1661  6647  1600  1700  1850  1497 عفونت
  5/3528  14114  3563  3672  3507  3372 سرطان
  25/265  1061  276  282  249  254 گوارشی

دیدگی  مسومیت وآسیب  6004  5899  6150  5935  23988  5997  
  75/2029  8119  1687  2104  2265  2063 کهولت

  5/1655  6622  1363  1375  1422  1205  تولد نارس 
های داخلی وغیره بیماری  5741  5998  5854  5050  22477  25/5619  
  25/849  3397  797  865  845  890 نشانگان

  

  )2002- 2005(  به تفکیک سالشدگان فوتهای پارامترهای اقلیمی و تعداد   جدول آماره-2جدول

ها سال                                2002 2003 2004 2005 
  میانگین 

) 2005-2002(  
1/108 میانگین  8/119  9/112  4/114  8/113   روزانهمیر و مرگکل  

9/6 5  انحراف معیار  5/6  4/5  9/5  
6/51 میانگین  4/57  9/54  2/56   سال 65سن بالای  55 

5/3  انحراف معیار  6/5  1/3  4/3  9/3  
8/18 میانگین  18 5/18  6/18  4/18  روزانه میانگین دما 

9/9  انحراف معیار  8/9  3/9  9/9  7/9  
7/13 13 14 میانگین  14 6/13  حداقل دما روزانه  

9/8  انحراف معیار  6/8  3/8  7/8  6/8  
5/23 میانگین  23 5/23  5/23  3/23  

  حداکثر دمای روزانه 
6/10  انحراف معیار  5/10  8/9  6/10  3/10  

 

y = -0.4802x + 122.36
R2 = 0.763
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)2002-2005 (شدگان فوتارتباط بین میانگین ماهانه دما با تعداد  -1شکل  

  

شدگان نیز از مسایل مهـم       ارتباط بین دمای ماهیانه با تعداد فوت      
دار بـین   اجـود رابطـه معن ـ    دهنـده و    نشان 3جدول  . شود تلقی می 
ــانگین، ــداد    می ــانگین تع ــا می ــا ب ــه دم ــداکثر ماهان ــداقل و ح ح

به این صورت که هر قدر کـه میـزان دمـا            . باشد شدگان می  فوت
همـانطور کـه در     . یابد شدگان افزایش می   کاهش یابد، تعداد فوت   

شـدگان در    نشان داده شـده اسـت حـداکثر تعـداد فـوت        2شکل  

. رخ داده اسـت ) بر، ژانویـه و فوریـه     دسـام (هـای سـرد سـال        ماه
ــوت   ــداد ف ــه تع ــانگین روزان ــن شــکل می ــین ای ــدگان  همجن ش

هـای مختلـف نـشان     های ذکر شـده را بـه تفکیـک مـاه      بیماری
شدگان  همانطور که مشخص است بیشترین تعداد فوت      . .دهد می

  .های سرد سال اتفاق افتاده است ها در ماه این بیماری

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ak
im

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
17

 ]
 

                               4 / 8

https://hakim.tums.ac.ir/article-1-452-fa.html


 

سومهم، شماره یازد، دوره 87 پاییز  

31   و همکارانزادهفرج منوچهردکتر

  )2002 -2005( به تفکیک ماههای مختلف  سال و میانگین ،حداقل،حداکثر دما شدگان فوت تعداد میانگین روزانه -3جدول

 
 

 
بیمـاری   شـدگان بیمـاری سـکته مغـزی و         و فـوت  ) وسط(شدگان بیماری سکته قلبی      ، فوت )بالا(شدگان    میانگین روزانه تعداد فوت    -2شکل

  )2002- 2005(های مختلف سال  در ماه) پایین(تنفسی 

  شدگان  فوت تعدادمیانگین روزانه
  شدگان میانگین روزانه  تعداد فوت دما  ی مختلفها بیماریبر اثر 

عروقی -قلبی سکته مغزی تنفسی 2005-2002 میانگین حداقل حداکثر   2005 2004 2003 2002 

های سال ماه  

5 6 1/50  7/8  7/2  5 9/122  8/121  7/125  9/131  5/112  ژانویه  
7/4  2/6  6/48  7/10  1/4  77/6  8/121  1/126  8/118  7/127  3/114  فوریه  
6/4  7/5  7/46  2/16  9/8  94/11  0/117  3/118  1/122  5/115  2/112  مارس  
2/4  4/5  45 2/20  9/12  01/16  5/112  5/110  111 1/122  5/106  آوریل  
1/4  4/5  1/43  0/26  1/6  29/21  1/111  9/111  1/112  6/117  9/102  می  
2/4  3/5  5/41  8/32  0/24  98/27  2/112  5/115  1/111  1/118  ژوئن 104 
3/4  3/5  1/40  7/35  9/26  75/30  8/110  4/112  4/105  5/117  6/107  ژوئیه  
5/3  9/4  39 2/35  4/26  1/31  7/107  109 2/107  8/112  9/101  اوت  
2/4  2/5  9/38  5/31  8/22  28/25  7/107  3/109  8/104  6/110  سپتامبر  106 

2/4  7/5  6/41  8/25  7/17  94/20  6/108  6/108  1/108  4/113  4/104  اکتبر  
5/4  6 7/43  4/15  8/8  34/11  6/113  7/114  2/113  2/120  2/106  نوامبر  

5 6 3/47  9 3/3  47/5  7/119  9/114  1/115  7/130  2/118  دسامبر  
5/25  1/67  6/525  - - - 6/1365  8/1372  8/1354  6/1437  7/1296  مجموع 

37/4  6/5  8/43  3/22  71/13  82/17  8/113  4/114  9/112  8/119  1/108  میانگین 
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 مجله پژوهشی حکیم

32   تهرانمیر شهر و ثیر دمای هوا بر مرگأتحلیل ت 
  

 به تفکیـک منـاطق مختلـف کـه در           شدگان  فوتپراکنش تعداد   
دهد که بیـشترین تعـداد     نشان می؛ نشان داده شده است3شکل  
 12 و   6،  9  به ازای صدهزار نفر، مربوط بـه منـاطق         شدگان  فوت
لا بودن سـن مـردم،      رسد که علت این امر با      به نظر می  . باشد می

 اقتصادی و محیطی نظیر عدم آسایش و رفـاه          -عوامل اجتماعی 
مردم و فقـر، آلـودگی صـوتی، آلـودگی بیـشتر هـوا و محـیط و                  

 شـدگان  فـوت به منظور بررسی نقش تعداد . باشد استرس زیاد می 
  توزیـع جغـرا فیـایی آن در         میـر،  و  سال در آمـار مـرگ      65بالای  
 همانطور که شکل مـذکور نـشان        . نشان داده شده است    3شکل  

 شـدگان   فـوت بیشترین تعداد    6،9،10،12،13،16دهد مناطق      می
این موضوع بیـانگر    . دهند  سال را به خود اختصاص می      65بالای  

این است که مردم این مناطق از سـن بـالایی نـسبت بـه دیگـر          
همین امر یکـی از فاکتورهـای مهـم         . مناطق  تهران برخوردارند   

ومیر در این منـاطق نـسبت بـه منـاطق اطـراف و               افزایش مرگ 
  .شمالی می باشد

  
و تعداد ) بالا( مناطق شدگان فوتنقشه پراکنش تعداد کل  -3شکل
  )2002-2005(به ازای صد هزار ) پایین(سال  65 بالای شدگان فوت

میـر در    و  دمایی که حداقل مرگ    :)TMM( میر  و  دمای حداقل مرگ  
هـر  . شـود   نامیده می  ومیر   مرگ گیرد دمای حداقل   آن صورت می  

میـر باشـد     و چقدر میزان دما بیشتر یا کمتر از دمای حداقل مرگ         
این دمـا از ارتبـاط بـین تعـداد          . یابد  افزایش می  میر  و  مرگمیزان  
آید که در   روزانه با میانگین دمای روزانه به دست میشدگان فوت

 برای بعضی شهرهای  . شهرها و کشورهای مختلف متفاوت است     
ه و بــرای شــهرهای دیگــر بــ) 20( شــکل Jصــورت ه جهــان بــ

بـرای شـهر تهـران ایـن        ). 20- 21 (باشـد  مـی   شـکل  Vصورت
 C°5/28باشد و میزان آن برابر بـا         شکل می  Vت  صوره  منحنی ب 

افتد و هـر      اتفاق می  میر  و  مرگیعنی در این دما کمترین      . باشد می
یا کمتر باشـد    بیشتر و   ) C°5/28(چقدر که دمای هوا از این نقطه        

  .یابد  افزایش میمیر و مرگمیزان 
فصول مختلف سال  ها و ومیر تهران طی ماه   میانگین روزانه مرگ  
سـال   هـای گـرم    طور مثـال بـرای مـاه      ه  ب. نوسانات زیادی دارد  

هـای    اسـت و بـرای مـاه       C°32 -28بین  ) اوت و سپتامبر   ژوئیه،(
. باشـد   مـی  C°12 -5 بـین ) مـارس  ژانویـه ،فوریـه و    ( سرد سـال  

های گرم سال نـسبت       در ماه  شدگان  فوتتوان گفت که تعداد      می
البتـه ممکـن    . یابـد  طور کلی کاهش می   ه  های سرد سال ب    به ماه 

 در  شدگان  فوتهای گرم سال نیز تعداد       است که در بعضی از ماه     
اثر افزایش بیش از حد دما و فاصله گرفتن آن از دمـای حـداقل               

  .افزایش یابد) TMM (میر و مرگ
 شـدگان  فـوت برای تعیین ضریب تعیین و ارتباط بین دما و تعداد           

های مختلف شـهر تهـران از میـانگین ماهانـه و             ناشی از بیماری  
نتایج .  استفاده گردید  2005 تا   2002سالانه در طول دوره آماری      

 شدگان  فوت و تعداد    شدگان  فوتدهد که بین تعداد کل       نشان می 
عروقی و سکته مغزی ارتباط  -لبیهای تنفسی، ق ناشی از بیماری 

صورت که هرقدر میـزان دمـا کـاهش          بدین. داری وجود دارد  امعن
عروقی، سـکته مغـزی،      - بیماریهای قلبی  شدگان  فوتیابد تعداد   

ضرایب تعیین بین آنهـا بـه       . یابد های تنفسی افزایش می    بیماری
  : باشد صورت زیر می

یـانگین ماهانـه     با م  شدگان  فوت ضریب تعیین بین تعداد کل       -1
معنی که هر چقدر که دما کاهش        بدین. دست آمد ه   ب %87/0دما  

هـای سـرد     مـاه . میر افزایش یافته است    و یافته است میزان مرگ   
هـای مختلـف افـزایش        ناشی از بیمـاری    شدگان  فوتسال تعداد   
  .)Y= -485x + 122/425(. یافته است

ماهانه دما   با حداقل    شدگان  فوت ضریب تعیین بین تعداد کل       -2
   ).Y= -461x +124/083(باشد   می%88/0برابر با 

 88/0 با حداکثر دما     شدگان  فوتضریب تعیین بین تعداد کل       -3
  .)Y= -518x +121/440( باشد می

 ناشی از بیماری قلبی بـا  شدگان فوتضریب تعیین بین تعداد    -4
   ).Y= -366x + 50/348(باشد   می%93/0میانگین ماهانه دما 

 ناشی از سکته مغزی بـا       شدگان  فوتضریب تعیین بین تعداد      -5
  ).Y= -040x +6/208( باشد  می89/0میانگین ماهانه دما 

 ناشی از بیماری تنفـسی      شدگان  فوتضریب تعیین بین تعداد      -6
ــا     ــر بـ ــا برابـ ــه دمـ ــانگین ماهانـ ــی%86/0بامیـ ــد  مـ    باشـ

)Y= -038x + 5/097.(   
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  گیری   و نتیجهحثب
میـر از عوامـل مهمـی    و ثیرگذار در میزان مـرگ    Ĥتعیین عوامل ت  
 میـر   و  مـرگ ه راهکارهای مناسب بـرای کـاهش        یاست که در ارا   

ویـژه دمـا از عوامـل       ه  تغییرات آب و هوا و ب     . بسیار مناسب است  
ومیر همواره مورد توجه بوده اسـت        ثیرگذار در میزان مرگ   أمهم ت 

یی و  داری را بـین عوامـل دمـا       او محققین مختلف ارتباطات معن ـ    
تـایج ایـن    ن. انـد  ومیر در شهرهای مختلف دنیا یافتـه       میزان مرگ 

 در شهر تهـران ارتبـاط       میر  و  مرگمطالعه نشان دادکه بین دما و       
ــابراین مــی  ــد در بررســی علــت  مــستقیمی وجــود دارد و بن توان

ومیر در رابطه بـا      ثیر دما روی مرگ   أت. ومیر مدنظر قرار گیرد    مرگ
هایی  بی و یا سکته مغزی دارای تفاوت  نوع بیماری مانند سکته قل    

باشـد بـه    الـذکر مـی   است که در مجموع بیانگر وجود ارتباط فوق   
 عروقــی بیــشتر -هــای قلبــی ثیر آن در ســکتهأت دیگــر تــارعبــ

اطی ب ـکننـده چنـین ارت     ر که بیان  گنکته مهم دی  . محسوس است 
باشـد کـه نتـایج مطالعـه          مـی  میر  و  مرگباشد تغییرات ماهانه     می

 ـ  هـای سـرد، میـزان       شان داد در شـهر تهـران طـی مـاه          حاضر ن
پراکنـدگی میـزان    . کند توجهی را پیدا می    ومیر افزایش قابل   مرگ
تـوجهی   دهنده نکات در خـور     ومیر در شهر تهران نیز نشان      مرگ
 میـر   و  مـرگ ان  زیب که در نـواحی مرکـزی می ـ       تتر باشد، بدین  می

دهـد   ان مـی  توجهی را نش   نسبت به نواحی پیرامونی افزایش قابل     
که تغییرات دمایی، وجود آلودگی هـوا، آلـودگی صـوتی، سـاختار       

ثیرگـذار در ایـن   أ از عوامل ت غیرهسنی و جنسی جمعیت ساکن و 
  . تواند مورد توجه قرار گیرد نوع پراکندگی می

توانـد یکـی از      دهـد کـه دمـا مـی        نتایج این مطالعه نشان مـی     
ان باشد که اثرات آن    میر در تهر    و  ثر بر مرگ  ؤفاکتورهای مهم و م   

با توجه بـه    . های مختلف سال تفاوت داشته باشد      تواند در ماه   می
دهنـده وجـود رابطـه همبـستگی         که نتایج این مطالعه نشان     این
ویژه بین میانگین ماهانه دما با میانگین ماهانه        ه  دار و قوی ب   امعن

توان گفت که در بررسی      باشد می  شدگان می   و سالیانه تعداد فوت   
ومیر در شهر تهران به عنـوان یـک عامـل مهـم در               گر و م  لعل

کنار سایر عوامل مرتبط مانند کهولت سن، مخـاطرات، حـوادث،           
 مـورد توجـه جـدی قـرار         غیرههای مختلف و     تصادفات، بیماری 

دهد کـه ارتبـاط بـین        همچنین نتایج این مطالعه نشان می     . گیرد
 ـ      تعداد فوت   ـشدگان روزانه با میانگین دمای روزان  Vصـورت  ه ه ب
بـرای   کـه  )TMM(ومیـر   باشد و دمای حـداقل مـرگ   شکل می

 مشابه با کشور تایوان و شـهر         محاسبه شد تقریباَ   C°5/28تهران  
میـر،   و با فاصله گرفتن دما از دمای حداقل مـرگ  . باشد بیروت می 

شـدگان در     بیشترین تعداد فوت  . یابد میر افزایش می    و  میزان مرگ 
 افتـد، هـر    اتفاق مـی  ) امبر، ژانویه و فوریه   دس(  های سرد سال   ماه

طور نسبی بیشتر شـده     ه  ب میر  و  چقدر دما کاهش یابد میزان مرگ     
 شـدگان ناشـی از      و این افزایش ناشی از بالا بـودن تعـداد فـوت           

هـای    عروقی، تنفسی و سکته مغـزی در مـاه         -های قلبی  بیماری
 نسبت های گرم سال شدگان در ماه تعداد فوت. باشد سرد سال می

البته ایـن امـر     . یابد طور کلی کاهش می   ه  های سرد سال ب    به ماه 
های گـرم    ممکن است که در بعضی از ماه      . همیشه صادق نیست  
شدگان در اثـر افـزایش بـیش از حـد دمـا و                سال نیز تعداد فوت   

افـزایش  ) TMM(میـر     و  فاصله گرفتن آن از دمای حداقل مـرگ       
ومیـر در شـهر تهـران نیـز          از نظر پراکنش جغرافیایی مرگ    . یابد

شدگان مربوط به مناطق مرکزی یـا منـاطق           بیشترین تعداد فوت  
  . باشد  می12 و9، 6
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