
 

دومم، شماره دوازده، دوره 88 تابستان  

65  
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   دانشگاه اصفهان، ادبیات و علوم انسانیدانشکده 

  0871- 6620550:  نمابر 09188738460: تلفن   08716620550:  صندوق پستی، گروه جغرافیای طبیعی، دانشکده منابع طبیعی،دانشگاه کردستان ،سنندج :نویسنده مسؤول* 
  haman_suna@yahoo.com: پست الکترونیک

  24/5/88:  پذیرش  6/4/88: دریافت
 چکیده
  هـا و امـراض      شـود کـه عواقـب آن بـه صـورت بیمـاری             ترین شهرهای جهان محـسوب مـی       شهر تهران یکی ازآلوده    :مقدمه
های مربوط به مرگ و میـر و آلـودگی           در این مطالعه داده   . شود عروقی، تنفسی و سکته مغزی متوجه ساکنان این شهر می          -قلبی

هدف این تحقیق تجزیه و تحلیل ارتباط بین آلـودگی هـوا و             .  مورد استفاده قرار گرفته است     2002- 2005هوا طی دوره آماری     
  .باشد عروقی، تنفسی و سکته مغزی در شهر تهران می -مرگ و میر ناشی از بیماری قلبی

ری همبـستگی و  هـای آمـا   های مذکور انجـام شـد و از روش   بندی آلودگی هوا و مرگ و میر ناشی از بیماری         پهنه :ارـروش ک 
  .رگرسیون جهت تجزیه و تحلیل ارتباط آلودگی هوا با مرگ و میر استفاده شد

افـراد  . های مورد مطالعه با آلودگی هوا وجود دارد        داری بین مرگ و میر ناشی از بیماری        معنانتایج نشان داد که ارتباط       :ها یافته
 سکته مغزی با  وعروقی، تنفسی، کل مرگ و میر -گی بیماری قلبیهمبست.  سال حساسیت بیشتری به آلودگی هوا دارند      65بالای  

مناطق . باشد دار می  معنا 01/0سطح اطمینان    باشد که در    می 67/0 و   69/0 و   70/0،  73/0 گانه تهران به ترتیب      22آلودگی مناطق   
  .مرکزی تهران بیشترین آلودگی و مرگ و میر را دارند

عروقی، تنفسی و سکته مغزی به ترتیب مربوط به  -ودگی و مرگ و میر ناشی از بیماری قلبیبیشترین ارتباط بین آل :گیری نتیجه
های مختلف سال در ارتباط با مرگ و میر          طور کلی بیشترین همبستگی بین آلودگی هوا در ماه        ه  ب. ماه اکتبر، ژانویه و نوامبر است     

  .باشد می) اکتبر و نوامبر(مربوط به فصل پاییز 
  

بندی های آماری، پهنه مرگ و میر، آلودگی هوا، تهران، روش :واژگان  گل
  مقدمه 

اسـاس   بـر . ثیرگذارندأها ت  عوامل مختلفی بر مرگ و میر انسان      
 عامل دارای ارتباط قوی با مرگ و میـر          5مطالعات اپیدمولوژیک   

تغییرات فـصلی، دمـای بـالای هـوا، اپیـدمی آنفلـوآنزا،             . هستند
از  .باشند ز هفته از جمله این عوامل می      تغییرات ناگهانی هوا و رو    

. دیرباز اثر آلودگی هوا بر سلامت انسان مورد توجـه بـوده اسـت             
ترین اثرات سوء آلودگی هوا علاوه بر اثرات حاد، اثـرات دراز      مهم

های مـزمن نظیـر آسـم،        پیدایش انواع بیماری  ( مدت و مزمن آن   
. باشـد  مـی .) ..های ژنتیکی و   های تنفسی و قلبی، بیماری     بیماری
 رود ترین شهرهای جهـان بـه شـمارمی        آلوده تهران یکی از   شهر

   مـرگ و میرهـا در       %70 تهران طبق مطالعات محیط زیست   ). 1(

  
  

تهران ناشی از مشکلات تنفسی و قلبی است که این مـشکلات            
 .ارتباط مستقیم یا غیـر مـستقیم بـا آلـودگی هـوای تهـران دارد               

های آلـودگی هـوا در کـشورهای         مطالعات فراوانی در مورد دوره    
دوکری و همکاران ارتباط بین آلـودگی       . مختلف انجام شده است   

 انـد  های تنفسی را مورد تجزیه و تحلیـل قـرار داده           هوا و بیماری  
، )شــهرآتن( در کــشورهای مختلــف از جملــه کــشور یونــان). 2(

های شرقی آلمان، چـین و برزیـل در مـورد ارتبـاط بـین                قسمت
های مختلـف    هوا و مرگ و میرهای ناشی از بیماری       های   آلاینده

در همه این مطالعـات     ). 3- 8( مطالعات فراوانی انجام شده است    
 باد   و آلودگی هوا در ارتباط با پارامترهای اقلیمی نظیر دما، بارش         
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 مجله پژوهشی حکیم

  شهر تهرانارتباط آلودگی هوا با مرگ و میر جمعیت66

 بـارت و همکـاران ارتبـاط      . انـد  مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتـه      
معلـق در دره کواچـالا،       بین مرگ و میر روزانـه و ذرات          مستقیم

). 9( را گزارش کـرده انـد  بیابانی بادپناهی در شرق لوس آنجلس       
و خـاک آسـیایی بـر        یانگ شینگ چِن اثرات وقوع طوفان گـرد       

). 10(  مورد مطالعه قرار داد     را   مرگ و میر روزانه در تایپی تایوان      
کون و همکاران نشان دادند کـه وقـوع طوفـان هفتگـی گـرد و                

عروقی و  -قلبی های ا مرگ و میر ناشی از بیماری    خاک آسیایی ب  
نامبرده میزان مرگ و میر چنـد روز        . تنفسی ارتباط معناداری دارد   

قبل از طوفان گرد و خاک را با دوره وقوع طوفان مقایسه کرده و 
به این نتیجه رسـید کـه یـک روز بعـد از وقـوع طوفـان میـزان               

ع طوفان نـرخ کـل      ، دو روز بعد از وقو     %6/7های تنفسی    بیماری
های گردش خون دو روز بعد از وقوع   و بیماری %2/4مرگ و میر    

بیـشتر مطالعـات اخیـر در       ). 11( یابـد   افزایش مـی   %9/2طوفان  
داری بـین    معنـا سانتیاگو، شیلی، کبـک و هنـگ کنـگ، ارتبـاط            

عروقـی و تنفـسی گـزارش        -هـای قلبـی    آلودگی هوا و بیمـاری    
کاران به منظـور مطالعـه ارتبـاط        دانیل و هم  ). 12- 15( اند کرده

بین آلـودگی هـوا و مـرگ و میـر الگوهـای سـینوپتیکی هـوا را                  
های هوا را بـا آلـودگی هـوا          بندی و ارتباط هر کدام از تیپ       طبقه

آرین و همکاران به منظـور مطالعـه ارتبـاط          ). 16( بررسی کردند 
هـای رگرسـیون     بین مرگ و میر و آلودگی هوا در تورنتو از مدل          

 همچنین ایشان باد و کاربری ارضی را نیـز          .استفاده کردند خطی  
اماندا و همکاران به تحلیل فـضایی آلـودگی         ). 17( مطالعه کردند 

ایـشان ابتـدا پـراکنش      . هوا و مرگ و میـر در نیوزلنـد پرداختنـد          
عروقـی و    -آلودگی هوا و مـرگ ومیـر ناشـی از بیمـاری قلبـی             

هـای خطـی     از روش تنفسی را تحلیل کردند و سپس با اسـتفاده          
). 18( رگرســیون ارتبــاط بــین آنهــا را تجزیــه و تحلیــل کردنــد

مسجدی و همکاران ارتباط آلودگی هوا با حملات تنفسی و قلبی     
محمدی ارتباط عناصر اقلیمـی و      ). 16( را مورد مطالعه قرار دادند    

های  های هوای تهران با مرگ و میرهای ناشی از بیماری          آلاینده
هدف از این مقاله تجزیه و      ). 17( ررسی قرار دادند  قلبی را مورد ب   

های  تحلیل ارتباط بین آلودگی هوا و مرگ و میر ناشی از بیماری           
  . باشد عروقی، تنفسی و سکته مغزی شهر تهران می -قلبی
  

   روش کار
 درجه و   35از لحاظ مکانی شهر تهران در        :منطقه مورد مطالعه  

 درجـه و    51ض شـمالی و      دقیقه عر  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  
باشد ارتفاع شهر در جنوب در        کیلومتر مربع می   800تهران حدود   

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

  . باشد منطقه می
های مرگ و میر   در این پژوهش ابتدا داده:های مرگ و میر  داده

 شهر تهران به تفکیک منطقه و نـوع بیمـاری طـی دوره آمـاری              
از سازمان بهشت زهرا فـراهم شـد و سـپس از            ) 2002- 2005(

قـی،  عرو -هـای قلبـی    میان آنها مرگ و میـر ناشـی از بیمـاری          
  .تنفسی و سکته مغزی انتخاب شد

ــوا  داده ــودگی ه ــای آل ــین داده:ه ــوا    در ب ــودگی ه ــای آل ه
ترین آلاینده هـوا     که مضرترین و خطرناک   ) CO( منواکسیدکربن

بـر حـسب    ) CO( هـای آلـودگی هـوا      داده. باشد، انتخاب شد   می
باشد و از مرکز کنترل کیفیـت        می 1شاخص استاندارد آلودگی هوا   

 گانـه   22ها برای کل مناطق      این داده . استخراج شد هوای تهران   
  .سازی شده است تهران توسط شرکت مذکور استاندارد

هـای آلـودگی     در این تحقیق ابتدا از لحاظ زمانی داده       : ها روش
سـپس میـانگین    . داده شد هوا و مرگ و میر با همدیگر مطابقت         

هـای   شدگان و مرگ و میر ناشی از بیماری        ماهانه تعداد کل فوت   
بندی مرگ و میـر و آلـودگی         عروقی مشخص شد و پهنه     -قلبی

هـای   هوا انجام شد سپس ارتباط مرگ و میـر ناشـی از بیمـاری             
 هـای  روش از اسـتفاده  های آلـودگی هـوا بـا       مورد مطالعه با داده   

رگرسـیون   خـط  معادله  و همبستگی پیرسون  ضریب چون آماری
  . مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت

  

  نتایج 
 مرگ و میر جمعیت شهر تهران ناشی ازعلل مختلـف           1ول  جد

شود بیشترین مـرگ و      همانطور که ملاحظه می   . دهد را نشان می  
عروقـی   -هـای قلبـی    میر جمعیت شهر تهران مربوط به بیماری      

عروقـی   -بیشترین مرگ و میر ناشی از بیمـاری قلبـی         . باشد می
ل  و کمتـرین مـرگ و میـر مربـوط بـه سـا         2003مربوط به سال  

کمترین مرگ و میر جمعیت شهر تهران مربـوط         . باشد  می 2005
 )ای از اختلالات درونـی     مجموعه(به بیماری گوارشی و نشانگان      

 بیـشترین مـرگ و میـر را در بـین            2003در کل سـال     . باشد می
در این پژوهش   . دهد های مورد مطالعه به خود اختصاص می       سال

روقی، تنفسی و سـکته     ع -تنها مرگ و میر ناشی از بیماری قلبی       
مغزی که طبق تحقیقـات و دانـش قبلـی ارتبـاط مـستقیمی بـا                

  . آلودگی هوا دارند انتخاب شد
  
  
  

                                                      
1 PSI 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ak
im

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

4-
06

 ]
 

                               2 / 7

https://hakim.tums.ac.ir/article-1-523-en.html


 

دومهم، شماره دوازد، دوره 88 تابستان  

67  زاده و همکاراندکتر محمدحسین قلی
    

  )2002- 2005( شدگان به تفکیک علت فوت طی دوره مود مطالعه  تعداد فوت-1جدول

  مجموع  2005  2004  2003  2002
2005-2002  

  میانگین
  ها سال  2005-2002

  )درصد(تعداد   تعداد  )درصد(تعداد   )درصد(تعداد   )درصد(تعداد   )صددر(تعداد   علت فوت
  5/15990 )4/38(  63962  14333 )4/34(  16121 )39(  17718 )5/40(  15790 )40(  عروقی -قلبی

  2/1869 )4/4(  7477  2655 )3/6(  1580 )8/3(  1808 )1/4(  1434 )6/3(  تنفسی
  2/2051 )8/4(  8205  2233 )3/5(  2017 )8/4(  2160 )9/4(  1795 )5/4(  سکته مغزی

  7/1661 )9/3(  6647  1600 )8/3(  1700 )1/4(  1850 )2/4(  1497 )7/3(  عفونت
  5/3528 )4/8(  14114  3563 )5/8(  3672 )8/8(  3507 )5/8(  3372 )5/8(  سرطان
  2/265 )57/0(  1061  276 )6/0(  282 )6/0(  249 )5/0(  254 )6/0(  گوارشی

  5997 )4/14(  23988  5935 )2/14(  6150 )8/14(  5899 )4/13(  6004 )2/15(  دیدگی مسومیت وآسیب
  7/2029 )8/4(  8119  1687 )4(  2104 )5(  2265 )1/5(  2063 )2/5(  کهولت

  2/1341 )1/3(  5365  1363 )2/3(  1375 )3/3(  1422 )2/3(  1205 )3(  تولد نارس
  5933 )2/14(  24132  7180 )2/17(  5854 )1/13(  5998 )7/13(  5100 )9/12(  های داخلی بیماری

  2/849 )2(  3397  797 )9/1(  865 )2(  845 )9/1(  890 )2/2(  نشانگان
  41517 )100(  166069  41622 )100(  41320 )100(  43723 )100(  39404 )100(  مجموع

  
هـای مختلـف را     مرگ و میـر ناشـی از بیمـاری    درصد 1شکل  

های  شی از بیماری  شود مرگ و میر نا     ملاحظه می . دهد نشان می 
 مرگ و میـر را      %9/4  و سکته مغزی   %5/4 ، تنفسی %5/38 قلبی

  . اند های مورد مطالعه به خود اختصاص داده در طی سال
  
  
  
  
  
  
  
  

  )2002-2005( علت فوت در شهر تهران به درصد -1شکل

پراکنش آلودگی هـوا     2شکل: ارتباط آلودگی هوا با مرگ و میر      
 شاخص اسـتاندارد آلـودگی هـوا در         را بر حسب  ) منواکسیدکربن(

همـانطور کـه ملاحظـه      . دهـد   گانه تهران نشان مـی     22مناطق  
شود مناطق مرکزی شهر تهران بیشترین آلـودگی هـوا را بـه              می

 11 ،10 ،7 ، 6این مناطق شامل مناطق     . دهند خود اختصاص می  
باشـند کـه از لحـاظ شـاخص اسـتاندارد آلـودگی هـوا                 می 12 و

منـاطق کنـاری منـاطق مـذکور از         . آینـد  یخطرناک به حساب م   
لحــاظ شــاخص اســتاندارد آلــودگی هــوا دارای شــرایط بهتــری 

مناطق شمالی و غربی تهـران دارای آلـودگی کمتـر و            . باشند می
  . باشند سالم تر می

پراکنش آلودگی هوا را در ارتباط با مرگ و میر ناشـی             2جدول  
 -های قلبی  ماریهای مختلف و مرگ و میر ناشی از بی         از بیماری 

 سـال   65عروقی، تنفسی و سکته مغزی، مرگ و میر سن بالای           
. دهـد  طور کلی به ازای صد هزار نفر نشان مـی         ه  و مرگ و میر ب    

شود بیشترین آلـودگی هـوا مربـوط بـه           همانطور که ملاحظه می   
 ،2 ،1 منـاطق . باشـند   شهر تهران می   12  و 11 ،10 ،7 ، 6مناطق  

دهد  این نشان می  . باشند دگی هوا می   دارای کمترین آلو   22 و 21
که مناطق مرکزی در مقایسه با مناطق شـمالی و غربـی تهـران              

بیشترین مـرگ و میـر ناشـی از بیمـاری           . آلودگی بیشتری دارند  
کمترین .باشد  می 12 و   10،  9،  6عروقی مربوط به مناطق      -قلبی

توان گفـت کـه      می. باشد  می 22 و 18،  4،5 آن مربوط به مناطق   
عروقی  -ق مرکزی دارای مرگ و میر ناشی از بیماری قلبی         مناط

  .باشد بیشتری نسبت به مناطق شمالی و غربی شهر تهران می
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  

   در مناطق تهران) منواکسیدکربن(  پراکنش آلودگی هوا-2شکل
)2005 -2002(  

  بیشترین مرگ و میر ناشی از بیماری تنفسی مربوط به منـاطق            
 22 و 18، 5 ،4  کمترین آن مربوط به مناطق.باشد  می 12 و   9،  6

این بیانگر این است که مرگ و میـر ناشـی از بیمـاری              . باشد می
هـای   تنفسی تمرکز بیشتری در مناطق مرکزی نسبت به بیماری        

 بیشترین مرگ و میر ناشی از بیمـاری سـکته مغـزی           . دیگر دارد 
کمتــرین آن . باشــد  مــی16 و 13، 10، 9، 6 مربــوط بــه منــاطق
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همانطور که ملاحظـه    . باشد  می 22 و 19،  5 ،4 ربوط به مناطق  م
شود منـاطق مرکـزی مـرگ و میـر ناشـی از سـکته مغـزی                  می

در بیـشترین مـرگ و میـر        . بیشتری نسبت به مناطق دیگر دارند     
عروقی، تنفسی  -های قلبی  سال ناشی از بیماری65ن بالای نیس

. باشـد   مـی  16 و   13،  12،  9،  6و سکته مغزی مربوط به منـاطق        
. باشــد  مــی22 و 19، 18، 5، 4 کمتــرین آن مربــوط بــه منــاطق

طور کلی دارای بیـشترین مـرگ و میـر در           ه   ب 12 و   9،  6مناطق  
ه  ب 18،  5،  4،  3،  2 باشند و مناطق    گانه تهران می   22بین مناطق   

ایـن خـود نـشان      . باشند طور کلی دارای کمترین مرگ و میر می       
 گانـه تهـران     22در منـاطق    دهد که پـراکنش مـرگ و میـر           می

مناطق مرکزی دارای مرگ و میر بیشتری نسبت        . یکسان نیست 
همچنین مناطق مرکزی علاوه بر ایـن        .باشند به سایر مناطق می   

طور کلی و مرگ و میر ناشـی        ه  که دارای بیشترین مرگ و میر ب      
باشـند،   عروقی، تنفسی و سکته مغزی مـی       -های قلبی  از بیماری 

 میـزان  3جـدول  . باشـند  لـودگی هـوا نیـز مـی    دارای بیـشترین آ 
همبستگی و ضریب تبیین ارتبـاط بـین آلـودگی هـوای منـاطق              

. دهـد  هـا نـشان مـی      تهران را با مـرگ و میـر ناشـی از بیمـاری            
بیشترین همبستگی و ضریب تبیین برای مـرگ و میـر ناشـی از              

 سال است که میزان همبـستگی       65ها برای سنین بالای      بیماری
عروقـی،   -همبـستگی بیمـاری قلبـی     . باشد  می 74/0ا  آن برابر ب  

 گانـه  22تنفسی، کل مرگ و میر، سکته مغزی با آلودگی مناطق     
  . باشد  می67/0 و 69/0 و 70/0، 73/0تهران به ترتیب 

میزان همبستگی و ضریب تبیین ارتبـاط بـین آلـودگی هـوا در       
 های مختلف  های مختلف سال با مرگ و میر ناشی از بیماری          ماه

بیشترین ارتباط بین آلـودگی و      .  نشان داده شده است    4در جدول 
عروقی مربوط به مـاه اکتبـر        -مرگ و میر ناشی از بیماری قلبی      

کـه    درحـالی . باشـد   می 85/0است و میزان همبستگی آن برابر با        
میـزان  ( در ماه مارس و ژوئیه کمترین ارتبـاط       میزان آلودگی هوا    

را بـا میـزان مـرگ و میـر          ) 56/0همبستگی برای دو ماه مذکور      
  . عروقی دارد -ناشی از بیماری قلبی

بیشترین ارتباط بین آلودگی هوا و مرگ و میر ناشی از بیمـاری          
تنفسی مربوط به ماه ژانویه و اکتبر است کـه میـزان همبـستگی         

آلودگی هوا در ماه فوریـه و ژوئیـه         . باشد  می 66/0و  67/0برابر با   
و میر ناشی از بیمـاری تنفـسی نـشان          کمترین ارتباط را با مرگ      

 30/0دهد و میزان همبستگی برای دو مـاه مـذکور برابـر بـا                می
بیشترین ارتباط بین آلودگی هـوا و مـرگ و میـر            . باشد درصد می 

ناشی از بیماری سکته مغزی مربوط به ماه نوامبر و اکتبـر اسـت              
ا آلودگی هـو  . باشد  می 75/0 و   81/0که میزان همبستگی برابر با      

در ماه فوریه کمترین ارتباط را با مرگ و میـر ناشـی از بیمـاری                
دهد و میزان همبستگی برای مـاه مـذکور          سکته مغزی نشان می   

بیشترین ارتباط بین آلـودگی هـوا و کـل     .باشد  می22/0برابر با 
مرگ و میر مربوط به ماه اکتبر است که میزان همبستگی برابر با  

آلودگی هوا در ماه مارس کمترین ارتباط را با کل          . باشد  می 78/0
دهد و میزان همبستگی بـرای مـاه مـذکور          مرگ و میر نشان می    

 ـ   همانطور که ملاحظه می   . باشد  می %52/0برابر با    طـور  ه  شـود ب
هـای مختلـف     کلی بیشترین همبستگی بین آلودگی هـوا در مـاه         

اکتبـر و   (یز  سال در ارتباط با مرگ و میر مربـوط بـه فـصل پـای              
   .باشد می) نوامبر

بـه ازای     سال و کل مرگ و میر      65های مختلف، سن بالای       ، مرگ و میر ناشی از بیماری       PSI میانگین آلودگی هوا براساس شاخص       -2جدول
  )2002- 2005(صد هزار نفردر مناطق مختلف تهران طی 

هوا براساس آلودگی   مناطق
های  مرگ و میر ناشی از بیماری  یسکته مغز  تنفسی  عروقی-قلبی PSIشاخص 

  کل مرگ و میر   سال65مذکور برای سنین بالای 
  7/599  8/201  8/25  2/29  223  1/38  1منطقه
  1/481  8/174  6/24  23  196  8/51  2منطقه
  5/449  3/211  3/28  3/30  9/236  6/85  3منطقه
  7/365  7/121  2/17  8/17  6/147  9/42  4منطقه
  7/384  5/130  9/19  3/18  2/156  6/24  5منطقه
  5/921  4/303  7/42  4/41  4/333  3/122  6منطقه
  3/623  4/219  9/31  8/29  8/246  8/124  7منطقه
  470  2/166  5/24  4/21  2/192  7/78  8منطقه
  9/956  9/306  6/52  3/43  6/355  4/61  9منطقه
  5/705  3/246  8/39  6/32  8/301  3/108  10منطقه
  627  6/203  5/30  3/28  8/233  3/123  11منطقه
  2/1089  3/253  8/33  7/50  6/315  1/129  12منطقه
  716  7/253  8/40  8/29  9/290  95  13منطقه
  4/535  2/191  9/29  6/23  6/224  6/83  14منطقه
  9/445  141  6/22  3/19  5/181  5/51  15منطقه
  5/709  3/258  9/40  5/27  8/296  3/93  16منطقه
  9/610  7/192  8/34  24  8/231  1/75  17منطقه

  414  2/112  19  9/16  145  9/39  18نطقهم
  4/514  1/138  5/22  7/21  8/179  3/72  19منطقه
  8/767  6/246  2/38  8/34  4/300  6/55  20منطقه
 بدون داده بدون داده بدون داده بدون داده  بدون داده  6/15  21منطقه
  4/527  4/77  2/14  4/18  4/115  5/12  22منطقه
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دومهم، شماره دوازد، دوره 88 تابستان  

69  زاده و همکاراندکتر محمدحسین قلی

هـای مـورد مطالعـه در        و میر ناشی از بیماری     با مرگ ) منواکسید کربن (ن ارتباط بین آلودگی هوا       میزان همبستگی و ضریب تبیی     -3جدول
  )2002-2005( گانه تهران 22مناطق 

 سال ناشی 65سن بالای    سکته مغزی   تنفسی   عروقی-قلبی
    کل مرگ و میر   های مذکور از بیماری

R  2R  R  2R  R  2R  R  2R  R  2R  
  47/0  69/0**  55/0  74/0**  45/0  67/0**  49/0  70/0**  54/0  73/0**  آلودگی هوا

  01/0 دار بودن رابطه در سطح اطمینان معنابیانگر **

هـای مختلـف     های مختلف سال با مرگ و میر ناشی از بیماری           همبستگی و ضریب تبیین ارتباط بین آلودگی هوا در در ماه            میزان -4جدول  
)2005 -2002(  

  عروقی-قلبی  تنفسی  سکته مغزی  کل مرگ و میر
2R  R  2R  R  2R  R  2R  R  

های  ماه
  سال

 ژانویه  67/0 **  46/0  67/0**  45/0  50/0**  25/0  68/0**  47/0
 فوریه 59/0** 35/0  30/0*  09/0  22/0  05/0  56/0**  32/0
 مارس 56/0** 32/0  60/0**  36/0  50/0 *  26/0  52/0 *  28/0
 آوریل 78/0** 62/0  50/0*  26/0  62/0**  39/0  71/0**  51/0
 می 72/0** 52/0  53/0**  29/0  44/0*  20/0  70/0**  49/0
 ژوئن 62/0** 39/0  28/0  08/0  57/0**  33/0  63/0**  40/0
 ژوئیه 56/0* 32/0  30/0*  09/0  47/0*  23/0  52/0**  28/0
 اوت 72/0** 52/0  41/0*  17/0  44/0**  20/0  65/0**  43/0
 سپتامبر 60/0** 37/0  55/0**  31/0  43/0*  19/0  65/0**  43/0
 اکتبر  85/0** 73/0  66/0*  44/0  75/0*  57/0  78/0**  61/0
 نوامبر  74/0**  56/0  50/0**  25/0  81/0**  67/0  75/0**  57/0
 دسامبر  70/0** 49/0  36/0*  13/0  26/0  07/0  68/0**  47/0

  /05دار بودن رابطه در سطح اطمینان معنابیانگر *
  01/0دار بودن رابطه در سطح اطمینان معنا بیانگر **

  

  گیری  و نتیجه بحث
رویه شـهر تهـران در چنـد دهـه اخیـر و فقـدان یـک                  رشد بی 

هـا و    ی خیابـان  و طراح ـ  ریزی مـدون بـرای توسـعه شـهر         برنامه
ها و جهـت     مساکن، موقعیت قرارگیری صنایع و کارخانجات، کوه      

ن وقـوع   اهای شدید به خـصوص در زم ـ       باد، سبب ایجاد آلودگی   
آلودگی هـوا اثـرات بـسیار       . های شدید دمایی شده است     وارونگی
در زیر اثر آلاینده    . گذارد ای بر سلامت انسان بر جای می       گسترده

CO 19(  آورده شده است5در جدول  بر سلامتی انسان .(  
  بر روی سلامت انسان  اثرات آلاینده مونواکسسید کربن-5جدول 

  اثرات  آلاینده

  )CO(منواکسید کربن
  کاهش ظرفیت تحمل فعالیت

  های قلبی، تنفسی و سکته مغزی افزایش مرگ و میر به علت بیماری
  افزایش حملات حاد قلبی

ــر همــانطور کــه مــشاهده مــی ــده شــود مهمت ــرات آلاین ین اث
مونواکــسیدکربن بــر دســتگاه تنفــسی و سیــستم قلبــی عروقــی 

داری بـین    معنـا نتایج این تحقیق نشان داد کـه ارتبـاط          . باشد می
عروقـی، تنفـسی و سـکته        -مرگ و میر ناشی از بیمـاری قلبـی        

های مورد   بیماری. مغزی با آلودگی هوا در شهر تهران وجود دارد        
همانطور کـه در    . ه آلودگی هوا ندارند   مطالعه حساسیت یکسانی ب   

ــدول  ــرگ و  3ج ــد م ــشان داده ش ــاری     ن ــی از بیم ــر ناش   می
های دیگر حساسیت بیشتری     عروقی در مقایسه با بیماری     -قلبی

  هـای    ناشی از بیمـاری   مرگ و میر    . دهد به آلودگی هوا نشان می    

  
  

سال حساسیت زیادی به آلودگی هـوا        65افراد بیش از    در  مذکور  
 بیشترین ارتباط بین آلودگی و مرگ و میر ناشی از بیمـاری             .دارد
عروقی، تنفـسی و سـکته مغـزی بـه ترتیـب مربـوط بـه                 -قلبی
های اکتبر، نوامبر و ژانویه است که میزان همبستگی آن برابر            ماه
توان وارونگی   دلیل این امر را می    . باشد  می 67/0،  81/0،  85/0با  

وارونگـی  . دهـد  ز رخ مـی   شدید دمایی دانست که در فـصل پـایی        
. شــوند دمــایی بــه دو صــورت تابــشی و ســینوپتیکی ایجــاد مــی

های تابشی بـر اثـر سـرد شـدن شـدید زمـین تـشکیل                 وارونگی
هـای سـینوپتیک عمـدتاً بـر اثـر اسـتقرار             شـوند و وارونگـی     می

هـای آنهـا ایجـاد       هـای پایـدار جـوی پرفـشارها و زبانـه           سیستم
ژگی اصـلی دوره سـرد      شده وی  هر دو نوع وارونگی ذکر    . شوند می

بدین جهت آلودگی هوای تهران در دوره سرد سال         . سال هستند 
در لایه وارونگی، دما در ارتفاع بالاتر بیـشتر         ). 21( شدیدتر است 
گذارد هوای سـردتر زیـرین       تر است و در نتیجه نمی      از لایه پایین  

اگـر  . شـوند  صعود کند و نهایتاً مواد آلوده در زیر آن متـراکم مـی            
هـا در    شود که آلاینـده    ارتفاع لایه وارونگی پایین باشد سبب می      

نتایج تحقیق حاضر نشان داد که      . محیط زندگی مردم جمع شوند    
از لحاظ پراکنش مکانی، مناطق مرکزی تهران بیشترین آلودگی          

 -همبـستگی بیمـاری قلبـی     . هوا و بیشترین مرگ و میر را دارند       
سکته مغزی با آلودگی منـاطق      عروقی، تنفسی، کل مرگ و میر،       

باشـد    مـی  67/0 و   69/0،  70/0،  73/0 گانه تهران به ترتیـب       22
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بدین دلیل که بیشتر    . باشد دار می  معنا 01/0که درسطح اطمینان    
 متـر اتفـاق     500های تهران در ارتفاع کمتـر از          وارونگی %90از  
 یعنی در اکثر موارد نیمه شمالی تهـران بیـرون از لایـه            . افتند می

وارونگی قرار گرفته و مرکز تهران در زیـر لایـه وارونگـی قـرار               
در مرکز تهران به جهت ضخامت کم اتمسفر در زیـر لایـه             . دارد

وارونگی، شدت آلودگی یشتر از جاهای دیگر، حتی جنوب تهران          

توان گفت که بین آلودگی هـوا و         طور کلی می  ه  ب). 22( باشد می
بیـشترین  . داری وجود دارد   عناممرگ و میر در شهر تهران ارتباط        

همبستگی بین آلودگی هوا با مرگ و میر مربوط به فـصل پـاییز              
باشد علت این امـر افـزایش وارونگـی دمـا و             می) اکتبر و نوامبر  (

   .باشد این فصل می آلودگی هوا در
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Abstract 
 

Introduction:Tehran is one of the most pollutant cities in the world that results in its residents’ 
cardiovascular, respiratory and stroke disease. In this study, the mortality and air pollution data has been 
used during 2002-2005. The aim of this research is analysis of the correlation between air pollution and 
mortality rate due to cardiovascular, respiratory and stroke in Tehran. 
Methods: The spatial analysis was carried out for air pollution and human mortality; correlation statistic 
methods and regression was used to analysis correlation between human mortality rate and air pollution. 
Results: The results showed that there is significant correlation between human mortality and air 
pollution. People older than 65 years were sensitive to air pollution. The correlation coefficient between air 
pollution and cardiovascular, respiratory and stroke disease mortality was 0.73, 0.70, 0.69 and 0.67 
respectively that are significant at 0.01 confidence level. The central zones are most pollutant. 
Conclusion: The highest correlation between air pollution and cardiovascular, respiratory and stroke 
disease mortality is in the October, January and November respectively. In general, the highest correlation 
between air pollution and total mortality is in autumn season (October, November). 
 
Key words: Mortality, Air pollution, Tehran, Iran 
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