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   در میان کارکنان خطوط لوله نفتآنوعوامل مؤثر بر (pteryium)بررسی میزان شیوع ناخنک

@ @
  3، دکترعبدالحمید اخیانی2سمانه حسین زاده ، ،1فریده صادقیان

   کارشناس ارشد بهداشت حرفه ای-1
   پزشک عمومی- 2
   کارشناس ارشد آمار حیاتی-3
  

  چکیده
مه از گوشه داخلی چشم به طرف قرنیه بـه طـوری کـه بـه                 عبارت است از رشد غیر طبیعی ملتح       ناخنک

رود کـه جلـوی مردمـک و در نتیجـه جلـوی دیـد را                  کند و گاهی به حدی پـیش مـی          سطح قرنیه نیز تجاوز می    
 در افرادی که بیشتر وقت خـود را بـه   ناخنک .شود جام روشهای جراحی توصیه می  نلذا در این شرایط ا    . گیرد  می

هدف از ایـن مطالعـه     . گذرانند شایع است    میو گرد و غیار      UV  باز در معرض اشعه    مناسبت شغلشان در محیط   
    .باشد  میلوله نفت کارکنان خطوط در نر بروز آب و عوامل مؤثرناخنک بررسی میزان شیوع 

. باشـند   نفر کارکنان خطوط لولـه نفـت مـی   184 مطالعه توصیفی ـ تحلیلی بوده و جامعه مورد مطالعه  این
 سـپس بـا اسـتفاده از    ،مورد نیاز با بررسی پرونده های پزشکی کارگران در مدت یک سال جمع آوری             اطلاعات  

  . مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتmann-witney و 2χآزمون 
 ارتبـاط معنـی      همچنین .از کارگران مورد مطالعه به ناخنک مبتلا بودند       % 3/16یافته های حاصله نشان داد      

اگر چه میزان شیوع ناخنک در افرادی کـه  .  به دست آمدP<0.05ناخنک با   بروز  از و   داری بین کار در محیط ب     
 امـا   )% 6/14( در معرض گرد و غبـار نبودنـد          افرادی بود که   و بیشتر از     ) % 9/26(در معرض گرد و غبار بودند       

  . ارتباط معنی داری در این خصوص به دست نیامد
 و کـلاه مناسـب از مهمتـرین     ایمنـی  حفاظت فردی مانند عینک    استفاده از وسایل   این تحقیق نشان داد که    

  .باشد که بایستی در مورد این کارگران به کار گرفته شود اقدامات پیشگیرانه می
  عوامل مؤثرناخنک، کارکنان خطوط لوله نفت،  : کلیدیکلمات

  مقدمه 
خش میانی شکاف پلکی بر عروقی است که از ملتحمه رشد کرده ودر ب -ناخنک نوعی بافت هم بندی فیبری

 این ضایعه معمولا از سمت نازال و به ندرت از سمت تامپورال شروع شده و پیشرفت.شود روی قرنیه گسترده می
ناخنک در افرادی که بیشتر .  است 1توان گفت ناخنک یک استطاله گوشتی مثلثی از یک پینگوئه کولا می .کند می

کنند ویا به مناسبت شغلشان درتماس با اشعه ماورای  غبار سپری می و پرگردرا در محیطهای باز، آفتابی و  وقت خود
نتایج . بنفش هستند مانند کشاورزان، جوشکاران برق، سنگ تراشان، ماهیگیران و کارگران ساختمانی شایع است

ی ها  روز، ماه12-15، کار در ساعت UVB(280-315nm)مطالعات مختلف در معرض اشعه ماوراء بنفش بودن 
تابستان، نزدیکی به خط استوا، هوای گرمسیری، عوامل ژنتیک، شیوه زندگی، سوختگیهای شیمیائی و حرارتی، 

                                                           
 دیده در ناحیه دهانه پلکی) بیشتر در سمت بینی(  بسیار در بزرگسالان شایع است  به صورت ندولهای زرد رنگ در هر دو طرف قرنیه کهپینگوئه کولا 1

در واقع پینگوئه کولا یک تومور  .لتهاب آنها شایع است شوند اما ا  میند به ندرت بزرگ ا ندولها که از بافت هیالین و ارتجاعی زرد تشکیل شده .شود می
  .گردد خوش خیم دژنراتیو از بافت ملتحمه است که با افزایش سن برشیوع آن افزوده می
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 اگر ناخنک بزرگ شود و روی ناحیه مردمک دست .می داند در ابتلای به این بیماری  مؤثر  راتروماو نئوپلاسما

  . شفاف سطحی بعد از ناحیه گرفتار برداشته شوداندازی کند باید به روش جراحی و همراه با بخش کوچکی از قرنیه
  میزان شیوع ناخنک بر حسب شیفت کاری: 1جدول شماره

  فراوانی               
  درصد  تعداد  نوع شیفت

  2/16  22  صبح
  8/17  19  عصر
  7/16  8  گردش

  

کشد  می طول متاسفانه التیام یافتن این نوع جراحی اگرچه معمولا بدون درد است اما هفته های زیادی 
تواند امتداد یافته و قرنیه را کج و  از آنجائیکه ناخنک می)  درصد در بعضی مناطق30-60( ومیزان عود بالائی دارد 

تواند موجب  ناخنک همچنین می. شوند کوله نماید تعدادی از مردم در اثر ناخنک مبتلا به آستیگماتیسم می
علائم متعددی مانند احساس جسم خارجی در چشم، سوزش، خارش، افراد مبتلا به کاتاراکت از . کاتاراکت شود

همچنین با رشد . شود قرمزی، ورم، التهاب و کدورت بینائی شکایت دارند ولی گاهی هینچ گونه علامتی دیده نمی
ی به ناخنک ایجاد ناهمواری بر روی سطح قرنیه امکان بروز علائم آستیگماتیسم وجود دارد، از طرفی مواردی از ابتلا

کاتاراکت در افراد مبتلا به ناخنک مشاهده شده است لذا با توجه به امکان بروز عوارض و مشکلات متعدد ناشی از 
این بیماری، این مطالعه با هدف تعیین میزان شیوع ناخنک و عوامل موثر بر آن در کارکنان خطوط لوله نفت که به 

  .کنند انجام شد  میمناسبت شغلشان در محیط بیرون در معرض آفتاب کار

  مواد و روشها
 ابـزار  .باشـد  کارکنان خطوط لوله نفـت مـی  ازنفر 184 نوع مطالعه توصیفی، تحلیلی بوده جامعۀ مورد مطالعه       

تماس با اشعه ماورای بنفش ، گردوغبـار ،         {گردآوری دا ده ها پرسشنامه شامل مشخصات دموگرافیک و اتیولوژیک           
، سوختگی حرارتی در ناحیه صورت، سوختگی شیمیائی در ناحیـه صـورت ،   )outdoor work(کار در محیط بیرون

 اطلاعـات لازم از پرونـده هـای پزشـکی         شرکت نفـت   به بهداری مراجعه   با بود که } سرطان تروما درناحیه صورت و   
ت آمده  اطلاعات به دس .مورد معاینه پزشک قرار گرفته بودند در پرسشنامه ثبت گردید           ماه گذشته  6که در  کارگران

 دو و   - و آزمونـهــای کــای     SPSSدر کامپیوتر وارد شده و تجزیه و تحـلـیل اطلاعــات بـا اسـتفاده از نـرم افـزار                    
mann-witneyانجام گرفت .  
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  نتایج
 .بین پرونده های پزشکی کلیه کارگران شرکت نفت پرونده های کارگران خطوط لوله نفت انتخاب شد از

 نتایج حاصله نشان داد . مورد بود افرادی که ناخنک داشتند برگزیده شدند184 سپس از بین این پرونده ها که
  .به پینگوئه کولا مبتلا بودند%9/4از افراد مورد مطالعه به ناخنک و 1/16%

 ارتباط در این مطالعه. مشخص شده است1در جدول شماره  میزان شیوع ناخنک برحسب شیفت کاری
  .ناخنک بدست نیامدمعنی داری بین شیفت کاری و بروز 

توزیع سن . مقایسه توزیع سنی کارگران در دو گروه مبتلا به ناخنک و سالم را نشان می دهد 1نمودار شماره 
بررسی ارتباط سن و ناخنک نشان داد میانگین سن .کارگران در دو گروه مبتلا به ناخنک و سالم تقریبا یکسان است

 با فاصله 4/64بوده و میانگین سن در افراد مبتلا ) 1/44-5/46%( 95نان  با فاصله اطمی3/45در افراد غیر مبتلا 
تفاوت معنی داری pvalue=0/463 با  mann-witneyبر اساس آزمون. می باشد) 1/44-6/48%(95اطمینان 

  .بین این دو گروه درارتباط باسن بدست نیامد

  
  

  مه ناخنک و سالیع سنی کارگران در دو گروه مبتلا بمقایسه توز1نمودار شماره
  

در این نمودار بیشترین میزان ابتلای به .. دهد میزان شیوع ناخنک بر حسب سابقه کار را نشان می 2نمودار شماره
  .شود  سال مشاهده می21-25در افراد باسابقه کار %) 9/28(ناخنک 

  

  
  
  
  
  
  
  

  

   مقایسه توزیع سا بقه کاری در دو گروه مبتلا به ناخنک و سالم 2نمودار شماره
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   میزا ن شیوع ناخنک برحسب محیط با ز و بسته3نمودار شماره
  

از افرادی که در هر دو % 1/15.دهد می  نشان  میزان شیوع ناخنک بر حسب محیط باز و بسته را 3نمودار شماره 
ناخنک  کنند از افرادی که فقط در محیط باز کار می% 2/28.کنند ناخنک دارند  کار میمحیط باز و بسته

  نشان داد که بین بسته و بازχ2آزمون. ناخنک دارند کنند از افرادی که فقط در محیط بسته کارمی% 1/11.دارند
بسته بودن محیط کار  براساس  بازو .داروجود دارد  ارتباط معنیpvalue<0.05با  ناخنک  بودن محیط کار و

دهد شانس ابتلا به  بدست آمد که نشان می) 116/1-083/6( %95با فاصله اطمینان ) OR=2/605(نسبت شانس 
باز ( برابر شانس کسانی است که در محیط بسته یا هردو6/2کنند  ناخنک در افرادی که فقط در محیط باز کار می

  .کنند کار می) یا بسته
% 2/21 سال با 41-45گروه سنی .دهد شیوع ناخنک بر حسب گروههای سنی را نشان می میزان 4 نمودار شماره

 سال کمترین میزان شیوع 30-35در گروه .بیش از سایرین در معرض این بیماری هستند% 5/20 سال با 46-50و 
    .مشاهده گردید
اگرچه کسانی  .دهد  نشان می تماس با گردوغبار تماس با آفتاب رامیزان شیوع ناخنک بر حسب 5نمودار شماره

ردوغبار در گو کسانی که با % 9/26با گردوغبار سروکار داشتند به میزان را  مدت کار ازکه بیش از یک ساعت 
به ناخنک مبتلا بودنداما ارتباط معنی داری بین تماس % 6/14محیط کار سروکار نداشتند خیلی کمتر و به میزان 

  .دست نیامد بهبا گردوغبار و بیماری ناخنک 
به ناخنک مبتلا بودند و % 9/22کردند به میزان  فتاب کار میآاگر چه افرادی که بیش از دو ساعت در همچنین 
و خیلی کمتر به ناخنک مبتلا بودند اما ارتباط % 2/14کردند به میزان  می فتاب کارآیک تا دو ساعت در @افرادی که

  .به دست نیامد ک  و بیماری ناخنآفتابمعنی داری بین تماس با 
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  میزان شیوع ناخنک به تفکیک سن4نمودارشماره
  بحث و نتیجه گیری 

در .سال بالاترین میزان است40 مطالعات بین المللی نشان میدهــد میزان شـیوع ناخنک در سن بــیشتر از
در محـیط بــیرون و  ین کارب.  ســال بــالا تر به دست آمد41-45العه حاضر نـیز مــیزان شـیوع در سن مط

شــورها نیز چنین مطلـبی را تایـید معنی داری بدست آمد کـه مـطالـعات سـایر ک ارتبــاط بــیمـاری نـاخـنک
 اربـه عمل آمد ارتباط معنی داری بـین ک  در سنـگاپورکهدی  شاه- مورد ایعهدر مطال مونهکند بــه عنوان ن می
 464 و  ماهیگــیر553کـنگ درمـورد  گهـن ای در عهدر مطال. ـردیدـده گنک مشاهناخ رون ومحـیط بی در

  . تلاف معنی دا ری را نشـان دادله اخـ نتایج حا صنیزنفرگـروه کنـترل 
جهت پیشگیری از ناخنک محافظت چشمها از نور خورشید، گردوغبارو سایر محرکهای محیطی روش بسیار 

کنند و   جلوگیری میUVازعـــبور اشعه % 99-100فـــتابی  کــه آ  عـینکـهایدر این خصوص . مفیدی است
  .شود توصیه می های لـبـه دار هـنگـام کار درمحیطهای بازکلاه های 

باید )  هستندUVبه لحاظ نوع کـار در معـرض اشــعه  به لـحاظ ژنتیکی و( هستند high riskکارگرانی کـه
  .ی آمــوزش ببیننددر مورد استفاده از وسـا یل حفاظــت فرد

ران ارگـمعاینات پـزشکی دوره ای کارگران کـ و راد حسـاساستـخدام جهـت شنـاسـائی افـ معاینات قبل از
  .باشد دامات مهم دیگر میتـشخـیص زودرس بـیماری از اقجـهـت ) کبارماه یـ 6 ره(

بار با بروز ناخنک، استفاده از  تماس با اشعه آفتاب و گردو غ،با توجه به ارتباط بین کار در محیط بیرون
کنند   باز کارمییتجهیزات مناسب جهت محافظت چشمها در مقابل آفتاب و ذرات خارجی در کارگرانی که در فضا

  .گردد تأکید می
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   میزان شیوع ناخنک برحسب تماس با آفتاب و تماس با گرد و غبار5نمودار شماره 
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