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چکیده
زمینـه و هـدف: گاز بیهوشـی نایتـروس اکسـاید رایج‌تریـن گاز بیهوشـی مـورد اسـتفاده در اتاق‌هـای عمل اسـت کـه به‌عنـوان ماده بیهوشـی دهنده 
و ضـد درد ضعیـف بـه‌کار مـی‌رود. سـطح کورتيـزول سـرم به‌عنوان يکي از نشـانگرهاي اسـترس بـوده و بالا بـودن اين فاکتـور مي‌تواند حاکـي از ايجاد 
حـالات استرسـي و عصبـي به‌شـمار آيـد. هدف از مطالعه بررسـي ارتبـاط غلظت عوامل بيهوشـي )نیتروس اکسـاید( بر مقـدار کورتیـزول ادرار کارکنان 

اتـاق عمل می‌باشـد.
مـواد و روش‌هـا: ایـن مطالعـه‌ از نـوع توصيفـي ـ مقطعـی و همبسـتگی مي‌باشـد. جامعه پژوهش را پرسـنل اتـاق عمـل )30نفر( و پرسـنل بخش 
اداري )30نفـر(  بيمارسـتان بعثـت همـدان تشـيكل دادنـد. ابتـدا غلظـت گاز نیتـروس اکسـاید در اتاق‌هـاي عمـل بيمارسـتان بعثـت در طـي يـک 
هفتـه کاري در نوبـت صبـح و بعدازظهـر اندازه‌گيـري شـد. جهـت بررسـی ميـزان تاثیـر استنشـاق و جـذب عوامـل شـيميايي مضـر بـر فاکتو‌رهـای 
نوروبیولوژیـک نیـز در آغـاز و پايـان هـر روز کاري )به‌مـدت 5 روز( از هر گـروه آزمون و کنترل نمونه ادرار گرفته شـد و اندازه‌گيري سـطح کورتيزول 

انجام شـد. 
یافته‌هـا: غلظـت عوامـل بيهوشـي و ضـد عفوني کننـده در فضاي اتـاق عمـل 101/4±388/26 پی‌پی‌ام بود. سـطح کورتيـزول در نمونه ادرار پرسـنل 
شـاغل در اتـاق عمـل، قبـل و بعـد از يـک روز به‌مـدت 5 روز 2/74±648/4 پی‌پـی‌ام بـود. میانگین سـطح کورتيـزول در نمونه ادرار پرسـنل شـاغل در 
بخـش اداري )به‌عنـوان گـروه کنتـرل(، قبـل و بعـد از يـک روز به‌مـدت 5 روز 3/1±579/2 بـود )P>0/05(. از طرفی يافته‌هاي پ‍ژوهش نشـان مي‌دهد 
بیـن میانگیـن تراکـم گاز نایتـروس اکسـاید محیـط تنفسـی کارکنان اتاق‌های عمـل و ریکاوری بر حسـب 3 زمان نمونه بـرداری در یـک روز با توجه به 
آزمـون آمـاری آنـووا )P>0/05( اختالف معنـی‌داری )P=0/028( وجود دارد. ضمنا در مقایسـه ميانگين و انحـراف معیار كورتيزول آزاد ادرار بر حسـب 

نانـو گـرم بـر میلی‌لیتـر بین دو گروه شـاهد و کنتـرل با توجه بـه آزمون تـی )P=0/559( اختالف معنی‌داری مشـاهده نگردید.
نتیجه‌گیـری: در نهایـت يافته‌هـاي پ‍ژوهش طبق آزمون ضریب همبسـتگی پیرسـون نشـان مي‌دهد که ارتباط مسـتقیم و مثبـت و ناقصی بین غلظت 
گاز نیتروس اکسـاید در فضاي اتاق عمل و كورتيزول آزاد ادرار )نانو گرم بر میلی‌لیتر( پرسـنل اتاق عمل وجود دارد )P=0/004( )P=0/857(. این بدین 
.)P>0/05( معنی است که با افزایش میزان غلظت گاز نیتروس اکساید در فضاي اتاق عمل میزان كورتيزول آزاد ادرار پرسنل اتاق عمل افزایش می‌یابد
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مقدمه
ــي  ــل بيهوشــي و عوامــل ضدعفون ــه عوام ــوط ب ــار مضــر مرب آث
کننــده موجــود در اتــاق عمــل را مي‌تــوان جــزو خطــرات 
شــيميايي محســوب نمــود. در خصوص ميــزان خطر ايــن عوامل 
شــيميايي نيــز مي‌تــوان بــه عواملــي چــون غلظــت ايــن عوامــل 
در هــوا، مــدت زمــان در معــرض قــرار گيــري، نــوع تجهيــزات 
بــه‌کار رفتــه جهــت کنتــرل غلظــت استنشــاقي اشــاره نمــود)1(.

بیهوشــی  گاز  رایج‌تریــن  اکســاید  نایتــروس  بیهوشــی  گاز 
ــاده  ــوان م ــه به‌عن ــای عمــل اســت ک ــورد اســتفاده در اتاق‌ه م
بیهوشــی دهنــده و ضــد درد ضعیــف درکنــار ســایر داروها جهت 
ــه‌کار  ــده ب ــادل ش ــی متع ــی در روش بیهوش ــداری بیهوش نگه
مــی‌رود. ایــن گاز کــه به‌نــام گاز خنــده‌آور نیــز معــروف اســت، 
در ســال 1772 توســط پریســتلی تهیــه شــد و نخســتین بــار در 
ــرن نوزدهــم به‌عنــوان مــاده بیهوشــی مــورد اســتفاده  ــل ق اوای
ــا بــوی  قــرار گرفــت. نایتــروس اکســاید گازی اســت بی‌رنــگ ب
ــد)2(. ــوا می‌باش ــر ه ــی آن 1/5 براب ــه چگال ــایند ک ــی خوش کم
ــروس  ــن گاز نایت ــال استنشــاق مزم ــه دنب ــددی ب ــوارض متع ع
ــت،  ــده اس ــزارش ش ــل گ ــاق عم ــان ات ــط کارکن ــاید توس اکس
کــه از جملــه آنهــا می‌تــوان بــه کاهــش کارآیــی مغــز، کاهــش 
ــتم  ــای سیس ــنوایی، بروزناهنجاری‌ه ــی و ش ــای بینای توانایی‌ه
ــیوع  ــش ش ــتیک وافزای ــی مگالوبلاس ــم خون ــل، ک ــد مث تولی
ســقط‌های خودبه‌خــودی و بیماری‌هــای کبــدی و کلیــوی 
اشــاره نمــود. گاز نیتــروس اکســاید بــه ســرعت ویتامیــن 
ــی  ــم خون ــرده و ســبب ایجــاد ک ــال ک ــدن غیر‌فع ب12 را در ب

می‌شــود)3(.                 مگالوبلاســتیک 
ــش از  ــالانه بي ــده از س ــر ش ــات منتش ــق گزارش ــن طب همچني
50000 نفــر از کارکنــان اتاق‌هــاي عمل در کشــور ايالات متحده 
در معــرض آلودگــي بــا گازهــاي مضــر بيهوشــي قــرار دارنــد)4(.

ــال 2010  ــغلي در س ــي ش ــامت و ايمن ــي س ــتيتوي مل انس
حداکثــر غلظــت مجــاز گاز نیتــروس اکســاید در زمــان مصــرف 
ــرای مراکــز  ــاق عمــل 25 پی‌پــی‌ام و ب ــرای محیط‌هــای ات آن ب
دندانپزشــکی 50 پی‌پــی‌ام پیشــنهاد و توصیــه کــرد. در کشــور 
ــر  ــی‌ام ذک ــل 50 پی‌پ ــاق عم ــرای ات ــدار ب ــن مق ــارک ای دانم
ــای  ــط در زمان‌ه ــی‌ام فق ــر از 100 پی‌پ ــر بالات ــده و مقادی ش

ــد)5(. ــول می‌باش ــل قب ــه قاب ــر از 15 دقیق کوتاه‌ت
انجــام شــده تمــاس مکــرر بــا  طبــق نتايــج تحقيقــات 
مي‌توانــد  اکســاید(  نیتــروس  )به‌ويــژه  بيهوشــي  گازهــاي 
اثــرات تراتوژنيــک، آســيب کروموزومــي و افزايــش شــيوع 
ــد)6،5(.  ــته باش ــال داش ــه دني ــن را ب ــودي جني ــقط خود‌به‌خ س
ــروز برخــي از بيماري‌هــا شــامل  همچنيــن افزايــش احتمــال ب
ســرطان، هنجار‌هــاي سيســتم توليــد مثلــي، مســموميت 
کليــوي و کبــدي، ســردرد، افزايــش ســطح اســترس و عواملــي از 
ايــن دســت نيــز در مطالعــات ديگــر بــه اثبات رســيده اســت)7،8(.

طبــق مطالعــات صــورت گرفتــه استنشــاق بيــش از 500 
از  پی‌پــی‌ام   15 از  بيــش  و  اکســايد  نيتريــک  از  پی‌پــی‌ام 
هالوتــان و انفلــوران مي‌توانــد کارايــي سيســتم عصبــي را مختــل 
نمايــد)7(. لــذا کنتــرل غلظــت گازهــا و عوامــل بيهوشــي در اتــاق 
عمــل ضــروي اســت، به‌طــوري کــه کنتــرل گازهــاي بيهوشــي 
ــاق  ــه ات ــز تهوي ــان ني از اواســط دهــه 1970 مطــرح و از آن زم
عمــل از گازهــاي بيهوشــي مــورد توجــه بــوده اســت. در ايــالات 
ــال  ــغلي در س ــي ش ــامت و ايمن ــي س ــتيتوي مل ــده انس متح
1977 بحــث محــدود نمــودن غلظــت گاز نیتــروس اکســاید را 
تــا حــد 25 پی‌پــی‌ام بــر حســب تــی دبلیــو‌ ای مطــرح نمــود)9(.

ــري  ــي مقادي ــورهاي اروپاي ــر کش ــکا و اکث ــز در امري ــروزه ني ام
ــزان  ــر مي ــوان حداکث ــی‌ام را به‌عن ــا 100 پی‌پ ــدود 25 ت در ح
تمــاس بــا گازهــاي مختلــف بيهوشــي )به‌ويــژه نیتــروس 

اکســاید( اعــام نمــوده انــد)10(.
بــه ‌غيــر از نــوع گاز مصرفــي بــراي بيهوشــي فاکتورهــاي 
ديگــري از قبيــل اســترس محيــط کار، غلظــت عوامــل در 
ــر  ــذار ب ــده تاثيرگ ــل عم ــز از عوام ــرد ني ــيت ف ــوا و حساس ه
ــا  ــل بيهوشــي ي ــا و عوام ــي و مضــر استنشــاق گازه ــار جانب آث
ضــد عفونــي کننــده در اتــاق عمــل مي‌باشــد. همچنيــن بنا‌بــر 
ــر  ــن خصــوص عــاوه ب ــه در اي ــج تحقيقــات صــورت گرفت نتاي
ــا  ــي کننده‌ه ــد عفون ــي و ض ــاي آل ــي، حلال‌ه ــاي بيهوش گازه
نيــز مي‌تواننــد آثــار مضــري را بــراي سيســتم عصبــي به‌دنبــال 

ــند)9،11(. ــته باش داش
ــدن  ــود آن، ب ــی اســت و در نب ــون حیات ــک هورم ــزول ی کورتی
ــود. از  ــار ش ــه، بیم ــترس‌های روزان ــوع اس ــا وق ــن اســت ب ممک
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

طــرف دیگــر ترشــح زیــاد از حــد کورتیــزول و افزایش ســطح آن 
به‌صــورت مزمــن، منجــر بــه بســیاری از اختــالات متابولیــک و 
ــرای گســترش انواعــی از بیماری‌هــای مزمــن  افزایــش خطــر ب
ــالای کورتیــزول در افســردگی، اضطــراب و  می‌شــود. ســطوح ب
آلزایمــر، تغییــرات مســتقیمی درســاختار مغــز )آتروفــی( ایجــاد 
ــلول‌های  ــن س ــن رفت ــدن و از بی ــک ش ــث کوچ ــد و باع می‌کن
ــت  ــه به‌عل ــترس ک ــرات اس ــن اث ــود)12(. مهمتری ــزی می‌ش مغ
افزایــش کورتیــزول رخ می‌دهــد شــامل: دیابــت و چاقی، ســندرم 
ــی و  ــرد ایمن ــرکوب عملک ــی، س ــی خواب ــس، خســتگی و ب ایک
و  افســردگی  اضطــراب،  قلبی‌عروقــی،  ســرطان،بیماری‌های 
ــش  ــری، کاه ــتخوانی، پی ــای اس ــت و بیماری‌ه ــر، آرتری آلزایم

تمایــات جنســی)13(.
ــاي  ــک گازه ــار بيولوژي ــزان آث ــن مي ــاي تخمي ــي از روش‌ه يک
بيهوشــي و عوامــل ضــد عفوني کننــده موجــود در هــوا، آزمايش 
ادرار و تعييــن ســطح کورتيــزول در ادرار مي‌باشــد)9(، به‌طــوري 
همبســتگي)0/97–0/5( ضريــب  مختلــف  مطالعــات  ‌کــه 

ــا عواملــي چــون  بيــن ميانگيــن زمــان در معــرض قرارگيــري ب
ــل در ادرار بســيار  ــن عوام ــزان ترشــح اي ــي و مي ــاي آل حلال‌ه
مناســب دانســته‌اند)14(. ســطح کورتيــزول ســرم به‌عنــوان يکــي 
از نشــانگرهاي اســترس مطــرح بــوده و بــالا بــودن ايــن فاکتــور 
مي‌توانــد حاکــي از ايجــاد حــالات استرســي و عصبــي به‌شــمار 
آيــد)9(. بــا عنايــت بــه مــوارد مطــرح شــده ايــن مطالعــه در نظــر 
ــي  ــه بررس ــدف از مطالع ــور ه ــوارد مذک ــه م ــه ب ــا توج دارد. ب
ارتبــاط غلظــت عوامــل بيهوشــي )نیتــروس اکســاید( برمقــدار 
کورتیــزول ادرار پرســنل اتــاق عمــل می‌باشــد و نتايــج حاصلــه 
را بــا کارکنــان ســاير قســمت‌هاي بيمارســتاني کــه تحــت تاثيــر 
گازهــاي بيهوشــي نمي‌باشــند )کارکنــان اداري( مقايســه نمايــد. 

روش مطالعه
ــتگی  ــی و همبس ــي ـ مقطع ــوع توصيف ــر از ن ــه‌ی حاض مطالع
ــنل  ــل و پرس ــاق عم ــنل ات ــش را پرس ــه پژوه ــد. جامع مي‌باش
اداري شــاغل در بخــش اداري بيمارســتان بعثــت همــدان 
ــه روش آســان انجــام گرفــت.  تشــيكل مي‌دهــد. نمونه‌گيــري ب
تعــداد 30 نفــر از پرســنل اتــاق عمــل کــه در طــول يــک هفتــه 

بهزاد ايمني و همکاران

کاري به‌طــور مــداوم و بــدون مرخصــي در معــرض ايــن عوامــل 
ــداد  ــون و تع ــروه آزم ــوان گ ــد به‌عن ــته ان ــرار داش ــيميايي ق ش
30 نفــر از پرســنل شــاغل در بخــش اداري بيمارســتان بعثــت 
ــا گــروه آزمــون  ــا مشــابه ب ــع جنســيتي و ســني تقريب ــا توزي ب

ــدند. ــاب ش ــاهد انتخ ــروه ش ــوان گ به‌عن
حجــم نمونــه بــا عنايــت بــه نتايــج مطالعــه لاکچینــی و 
ــراي  ــه ب همــکاران)15( و محاســبه براســاس فرمــول حجــم نمون
ــر در هــر گــروه در نظــر  ــه تعــداد 30 نف دو جامعــه مســتقل ب

گرفتــه مي‌شــود. 
در پژوهــش حاضــر ابتــدا علظــت گاز نیتــروس اکســاید در 
اتاق‌هــاي عمــل بيمارســتان بعثــت در طــي يــک هفتــه کاري در 
نوبــت صبــح و بعدازظهــر اندازه‌گيــري شــد. محــل اندازه‌گيــري 
غلظــت گازهــا در فاصلــه 5 ســانتي‌متري شــبکه اگــزوز سيســتم 
جريــان هــوا، فاصلــه 15 ســانتي‌متري از کنــار صــورت پرســنل 
بيهوشــي و جراحــي، فاصلــه 5 ســانتي‌متري از اگــزوز آزاد 
کننــده مــواد بيهوشــي و فاصلــه 5 ســانتي‌متري از لولــه تراشــه 
ــرداري و  ــه‌ ب ــراي نمون ــا ماســک بيهوشــي بيمــار مي‌باشــد. ب ي
اندازه‌گيــري غلظــت نیتــروس اکســاید موجــود در اتــاق عمــل از 
دســتگاه قابــل حمــل اســپکتوفوتومتر مــادون قرمز مــدل 3010 
ــار  ــا 3 ب ــد. اندازه‌گيري‌ه ــتفاده ش ــارچ اس ــاخت شــرکت باچ س
ــر  ــج دقيق‌ت ــه نتاي ــر روز کاري به‌منظــور حصــول ب در طــول ه

تکــرار شــد.
به‌منظــور اندازه‌گيــري ميــزان استنشــاق و جــذب عوامــل 
شــيميايي مضــر در اتــاق عمــل نيــز تعــداد 30 نفــر از پرســنل 
ــداوم  ــور م ــه کاري به‌ط ــک هفت ــول ي ــه در ط ــل ک ــاق عم ات
ــرار  ــيميايي ق ــل ش ــن عوام ــرض اي ــي در مع ــدون مرخص و ب
ــر  ــا حداکث ــاب نمونه‌ه ــار انتخ ــدند. معي ــاب ش ــته‌اند انتخ داش
ــتفاده از  ــدم اس ــل و ع ــاق عم ــيفت‌هاي کاري در ات ــداد ش تع
ــز جــزو معيارهــاي خــروج  ــل ني ــوارد ذي مرخصــي مي‌باشــد. م

ــد: ــه بودن از مطالع
1. مصرف سيگار و الکل يا هر گونه مواد مخدر

2. مصرف قهوه يا نسکافه 
3. مصرف داروهاي مربوط به افسردگي يا دارو‌هاي عصبي

4. وجود ناراحتي پيشرفته کليوي، کبدي، عصبي يا قلبي‌ تنفسي
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ــاغل در  ــنل ش ــر از پرس ــداد 30 نف ــه تع ــز ب ــرل ني ــروه کنت گ
ــع جنســيتي و ســني  ــا توزي بخــش اداري بيمارســتان بعثــت ب
ــر  ــه تاثي ــوري ‌ک ــد. به‌ط ــون بودن ــروه آزم ــا گ ــابه ب ــا مش تقريب

ــرل شــد. ــکان کنت ــا حدام ــده ت ــل مخــدوش کنن عوام
ــده  ــراد گيرن ــط اف ــه فق ــودن مطالع ــوکور نم ــک س ــور ي به‌منظ
نمونــه از بيمــاران از نــوع گــروه آزمــون مطلــع بودنــد و 
ــاز و  ــپس در آغ ــد. س ــام مي‌دادن ــا را انج ــماره‌گذاري نمونه‌ه ش
پايــان هــر روز کاري )به‌مــدت 5 روز( از هــر گــروه نمونــه ادرار 

گرفتــه شــد. 
پــس از آمــوزش پرســنل مبنــی بــر جمــع‌آوری ادرار 24 ســاعته، 
ــر روز  ــان ه ــاز و پای ــزول ادرار در آغ ــری کورتی ــت اندازه‌گی جه
کاری به‌مــدت 5 روز نمونه‌هــای ادرار گرفتــه شــد. نمونه‌هــا تــا 
زمــان انجــام آزمایــش در یخچــال نگهــداری شــده و ســپس یــا 
اســتفاده از کیــت آلمانــی تی‌بــی‌ال و اســتفاده از 7 اســتاندارد و 
2 کنتــرل اندازه‌گيــري مربــوط بــه ســطح کورتيــزول ادرار انجــام 
شــد. واحــد ســنجش بــر حســب نانوگــرم بــر میلی‌لیتــر بــود و 
ــای  ــده در نمونه‌ه ــری ش ــزول اندازه‌گی ــال کورتی ــزان نرم می
ــای  ــود و در نمونه‌ه ــر ب ــر میلی‌لیت ــرم ب ــح 230-50  نانو‌گ صب

عصــر 150-30 نانوگــرم بــر میلی‌لیتــر بــود.
نمونه‌گیــری در 3 نوبــت در طــول یــک روز کاری انجــام گردیــد 

و نقــاط جمــع‌آوری نمونه‌هــا عبــارت بــود از: 
ــان  ــتم جری ــزوز سیس ــبکه اگ ــانتی‌متری ش ــه 5 س 1. از فاصل

هــوا.
2. از فاصله 15 سانتی‌متری کنار صورت جراح.

3. از فاصله 15 سانتی‌متری کنار صورت پرستار اتاق عمل.
4. از فاصله 5 سانتی‌متری کنار صورت تکنسین بیهوشی.
5. از فاصله 5 سانتی‌متری اگزوز آزاد کننده موادبیهوشی.

ــا ماســک بیهوشــی  ــه تراشــه ی 6. از فاصلــه 5 ســانتی‌متری لول
بیمــار.

7. از فاصلــه 5 ســانتی‌متری کنــار صــورت پرســتار اتــاق 
ریــکاوری.

8. از فاصلــه 5 ســانتی‌متری کنــار صــورت بیمــار در اتــاق 
ریــکاوری.

پــس از جمــع‌آوري نتايــج، داده‌هــا بــا اســتفاده از آمــار توصيفــي 

ــف  ــاي مختل ــج در گروه‌ه ــه نتاي ــور مقايس ــد. به‌منظ ــه ش ارائ
ــتفاده  ــووا اس ــاري تی‌تســت و تی‌زوجــی و آن ــون آم ــز از آزم ني
شــد. رابطــه بيــن غلظــت نیتــروس اکســاید در هــوا بــا غلظــت 
کورتیــزول در ادرار بــا اســتفاده از آزمــون همبســتگي پيرســون 

تعييــن شــد. 

یافته‌ها
ــاق  ــل و 1 ات ــاق عم ــط 10 ات ــوای محی ــه از ه ــن مطالع در ای
ریــکاوری نمونــه بــرداری به‌عمــل آمــد و جهــت بررســی نتایــج 

ــووا اســتفاده شــد. از آزمــون آمــاری آن
ــل و  ــای عم ــوا در اتاق‌ه ــرارت ه ــه ح ــر درج ــل و حداکث حداق
ــن 22- ــرداری بی ــه ب ــف نمون ــاعت‌های مختل ــکاوری در س ری

ــل  ــای عم ــاحت اتاق‌ه ــن مس ــانتی‌گراد و میانگی ــه س 20 درج
ــع و در مــورد اتــاق ریــکاوری  مــورد مطالعــه 11/3±32 مترمرب

10/28± 56/5 مترمربــع بوده‌اســت.
در اتاق‌هــای عمــل میانگیــن غلظــت گاز نیتــروس اکســاید )بــا 
اســتفاده از دســتگاه قابــل حمــل اســپکتوفوتومتر مــادون قرمــز 
ــان  ــان( در 3 زم ــارچ آلم ــا چ ــرکت ب ــاخت ش ــدل 3010 س م
ــی  ــط تنفس ــک روز کاری در محی ــول ی ــرداری در ط ــه ب نمون
ــط  ــی‌ام, محی ــادل 242/4± 504 پی‌پ ــی مع ــین بیهوش تکنس
تنفســی جــراح معــادل 166/96±42/73 پی‌پــی‌ام و در محیــط 
ــی‌ام  ــاق عمــل معــادل 160/3±390/3 پی‌پ تنفســی پرســتار ات

بوده‌اســت.
توزيــع فراوانــي مشــخصات جمعيــت شــناختي )اطلاعــات 
دموگرافيــك( بيشــترن افــراد مــورد بررســي در رده ســني 40-
30 ســال )41%( قــرار داشــتند و از نظــر جنســيت نيــز مــردان 
ــابقه كار  ــترين س ــتند. بيش ــي را داش ــترين فراوان ــا 60% بيش ب
ــود و از  ــالاي 20 ســال ســابقه )25%( ب ــان ب ــه كاركن ــوط ب مرب

ــد.  ــز 73/4% متاهــل بودن ــت تاهــل ني نظــر وضعي
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

جــدول فــوق نشــان مي‌دهــد بــا توجــه بــه ضریــب همبســتگی 
ــاق  ــروس اکســاید در فضــاي ات ــن غلظــت گاز نیت پیرســون بي
عمــل و كورتيــزول آزاد ادرار پرســنل اتــاق عمــل ارتبــاط خطــي 
P=0/857 به‌صــورت مثبــت و مســتقيم و P=0/004 وجــود 

.)P>0/05( دارد 

جدول1: مقایسه میانگین تراکم گاز نایتروس اکساید محیط تنفسی کارکنان اتاق‌های عمل و ریکاوری

پرستار اتاق ریکاوریپرستار اتاق عملجراحتکنسین بیهوشیمحیط تنفسی

 192/3 ±459/3 160/3± 166/96390/3± 209/0642/73± 470/6میانگین ± انحراف معیار

نتایج آزمون آنوا
F=9/974F=12/276F=16/162F=0/097

P= 0/000P=0/000P=0/000P=0/909

جــدول فــوق نشــان مي‌دهــد بيــن ميانگيــن ميــزان تراكــم گاز نیتــروس اکســاید محیــط تنفســی کارکنــان اتاق‌هــای عمــل )تکنســین 
بیهوشــی و جــراح و پرســتار اتــاق عمــل( بــا توجــه بــه آزمــون آنــووا اختــاف معنــي‌داري P=0/000 وجــود دارد و بــرای پرســتار اتــاق 

.)P>0/05( وجــود نــدارد P=0/559 ریــکاوری اختــاف معنــی‌داری

جدول2: مقایسه ميانگين و انحراف معیار كورتيزول آزاد ادرار )نانوگرم بر میلی‌لیتر(
گروه‌های شاهد وکنترل

عدد پیآزمون تی میانگین± انحراف معیارگروه متغير

0/586=2/74±648/4كورتيزول آزاد ادرار )نانوگرم بر میلی‌لیتر( گروه مورد
)معنی‌داری دو دامنه(

P=0/559
3/1±579/2كورتيزول آزاد ادرار )نانوگرم بر میلی‌لیتر( گروه شاهد

جــدول فــوق نشــان مي‌دهــد بيــن كورتيــزول آزاد ادرار گــروه مــورد )پرســنل اتــاق عمــل( و گــروه شــاهد )پرســنل اداري( قبــل و بعــد 
.)P>0/05( وجــود نــدارد P=0/559 از يــك روز كاري به‌مــدت 5 روز بــا توجــه بــه آزمــون تــی اختــاف معنــي‌داري

جدول 3: مقایسه ارتباط بین غلظت گاز نیتروس اکساید در فضاي اتاق عمل و كورتيزول آزاد ادرار 
)نانوگرم بر میلی‌لیتر( پرسنل اتاق عمل

عدد پیآزمون تیمیانگین ± معیار انحراف گروه متغير

2/74±648/4كورتيزول آزاد ادرار )نانوگرم بر میلی‌لیتر( گروه کنترل 
 r=0/857P = 0/004

101/4±388/26غلظت گاز نیتروس اکساید در فضاي اتاق عمل

بهزاد ايمني و همکاران

بحث
بر‌اسـاس یافته‌هـای پژوهـش، غلظـت گاز نیتـروس اکسـاید در 
فضـاي اتـاق عمـل 101/4±388/26 پی‌پـی‌ام به‌دسـت آمـد کـه 
طبـق تحقیق معروفي و همـكاران هم در تحقيقي كه تحت عنوان 
بررسـی تراکـم گاز بیهوشـی نایتـروس اکسـاید نیتروس اکسـاید 
در هـوای اتاق‌هـای عمـل جراحـی و ریـکاوری انجام شـد، میزان 
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این آلاینده را با اسـتفاده از دسـتگاه اسـپکتروفتومتر مادون قرمز 
در 43 اتـاق عمـل و 12 اتـاق ریکاوری بیمارسـتان‌های آموزشـی 
درمانـی دانشـگاه علـوم پزشـکی ایـران اندازه‌گیـری نمودنـد کـه 
به‌طـور میانگیـن 270/46±541/43 پی‌پـی‌ام به‌دسـت آورد کـه 
نشـان می‌دهـد غلظـت گاز در اتاق‌هـای عمـل از میانگیـن نرمال 
اسـتاندارد کـه حداکثـر بین 100-50 پی‌پی‌ام اسـت بسـیار بالاتر 

اسـت کـه فرضیـه تحقیـق را تایید می‌کنـد)3(.
 براســاس يافته‌هــاي پژوهــش ســطح کورتيــزول در نمونــه ادرار 
ــک روز کاري  ــد از ي ــل و بع ــاق عمــل، قب پرســنل شــاغل در ات
به‌مــدت 5 روز 2/74±648/4 نانوگــرم بــر میلی‌لیتــر بــود. 
ــت  ــه‌اي تح ــم مطالع ــکاران ه ــی و هم ــق لاکچین ــق تحقی طب
ــود در  ــر گازي موج ــي گازي و غي ــل بيهوش ــر عوام ــوان تاثي عن
اتــاق عمــل بــر روي برخــي از فاکتورهــاي بيولوژيــک کارکنــان 
اتــاق عمــل انجــام دادنــد. در ايــن مطالعــه ســطح پرولاکتيــن و 
ــل  ــر عوام ــاق عمــل تحــت تاثي ــزول ســرم در پرســنل ات کورتي
بيهوشــي بــا کارکنــان قســمت‌هاي ديگــر بيمارســتاني مقايســه 
شــد. نتايــج مطالعــه حاکــي اســت کــه ميــزان غلظــت نيتــروس 
ــن  ــور ميانگي ــل به‌ط ــاق عم ــنل ات ــه ادرار پرس ــايد در نمون اکس
از 21/54 ميکروگــرم بــر ليتــر در اول روز کاري بــه 25/67 
ــان روز کاري رســيده اســت. ســطح  ــر ليتــر در پاي ميکروگــرم ب
پرولاکتيــن و ســطح کورتيــزول در نمونــه تهيــه شــده از گــروه 
آزمونــي بالاتــر از گــروه کنتــرل بوده‌اســت لــذا محققيــن بيــان 
مي‌دارنــد، گازهــاي بيهوشــي موجــود در اتــاق عمــل مــي توانــد 
ــش  ــان از افزای ــه نش ــد)15(. ک ــل نماي ــي را مخت ــتم عصب سيس
ســطح پرولاکتيــن و ســطح کورتيــزول در نمونــه ادرار دارد کــه 

ــد. ــد می‌کن ــق را تایی ــه تحقی فرضی
ــه ادرار  ــزول در نمون ــطح کورتي ــش س ــاي پژوه ــاس يافته‌ه بر‌اس
پرســنل شــاغل در بخــش اداري )به‌عنــوان گــروه کنتــرل(، قبــل 
ــر  ــرم ب ــدت 5 روز 3/1±579/2 نانوگ ــک روز کاري به‌م ــد از ي و بع
ــال 2009  ــکاران در س ــه روزگاج و هم ــود. در مطالع ــر ب میلی‌لیت
در کشــور کرواســي، آثــار ژنوتوکســيک در پرســنل اتــاق عمــل و 
بيهوشــي ايــن کشــور بررســي شــد. بديــن منظــور نمونــه خونــي 
از تعــداد 50 نفــر از پرســنل اتــاق عمــل کــه تحــت تاثيــر طولانــي 
مــدت بــا گازهــاي بيهوشــي بوده‌انــد گرفتــه شــد و ميــزان آســيب 

ــن  ــلولي و همچني ــت س ــاي کش ــتفاده از روش‌ه ــا اس ــي ب ژنتيک
تســت ميکــرو نوکلئــوس بررســي گرديــد. نتايج بررســي نشــان داد 
کــه ميــزان آســيب ژنتيکــي در پرســنل اتــاق عمــل در مقايســه بــا 
گــروه کنتــرل )پرســنل غيــر اتــاق عمــل شــاغل در بخــش اداري( 

بــا ضريــب 3/29 افزايــش داشــته اســت)16(. 

نتیجه‌گیری
ــن  ــه میانگی ــن مقایس ــد بی ــان مي‌ده ــش نش ــاي پ‍ژوه يافته‌ه
کارکنــان  تنفســی  اکســاید محیــط  نایتــروس  گاز  تراکــم 
اتاق‌هــای عمــل و ریــکاوری بــر حســب 3 زمــان نمونــه بــرداری 
در یــک روز کاری بــا توجــه بــه آزمــون آمــاری آنــووا اختــاف 

ــود دارد. ــی‌داری )P=0/028( وج معن
همچنیــن بــا مقایســه ميانگيــن و انحــراف معیــار كورتيــزول آزاد 
ــر بیــن دو گــروه شــاهد  ــر میلی‌لیت ــر حســب نانوگــرم ب ادرار ب
ــاف  ــی )P=0/559( اخت ــون ت ــه آزم ــه ب ــا توج ــرل ب و کنت

ــد. ــی‌داری مشــاهده نگردی معن
از طرفــی نتایــج نشــان می‌دهــد کــه در مــورد مقایســه ارتبــاط 
ــل و  ــاق عم ــاي ات ــاید در فض ــروس اکس ــت گاز نیت ــن غلظ بی
ــاق  ــنل ات ــر( پرس ــر میلی‌لیت ــرم ب ــزول آزاد ادرار )نانوگ كورتي
عمــل بــا توجــه بــه آزمــون ضریــب همبســتگی پیرســون بیــن 
آنهــا ارتبــاط مســتقیم، مثبــت، ناقــص )r=0/857( و بــا اختــاف 
P=0/004 وجــود دارد و ایــن بدیــن معنــی اســت کــه بــا افزایش 
میــزان غلظــت گاز نیتــروس اکســاید در فضاي اتاق عمــل میزان 
ــد. ــش می‌یاب ــل افزای ــاق عم ــنل ات ــزول آزاد ادرار پرس كورتي

تقدیر و تشکر
بدینوسـیله از معاونت تحقیقات و فناوری دانشـگاه علوم پزشـکی 
همـدان کـه هزینـه اجـرای ایـن پژوهـش را تامیـن نمودنـد و 
كليـه پرسـتاران اتاق‌هـای عمـل و كاركنـان بخـش اداري مركـز 
آموزشـي و درمانـي بعثـت همـدان کـه در اجـرای ایـن مطالعـه 

نهایـت همـکاری را نمودنـد تشـکر و قدردانـی می‌گـردد.

51بررسي ارتباط غلظت گاز نیتروس اکساید بر...
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Abstract

Aims and Background: The most common used anesthetic gas in operating rooms is nitrous oxide which is a poor 
anesthetic agent. Moreover, the level of serum cortisol is resumed as an indicator of stress. As a result an increase 
of serum cortisol could indicate stress and nervous condition. The aim of this study was to evaluate the relationship 
between the concentrations of anesthetic agent, named nitrous oxide, on urinary cortisol levels of the operating 
room’s personnel.
Materials and Methods: This study was a cross-sectional and correlational one. The Study population were the 
operating room’s personnel (n=30) and the Official personnel (n=30) in Besat Hospital of Hamedan. The concentration 
of nitrous oxide was measured in operating room for a week in the morning and afternoon. To investigate the effect 
of the inhalation and absorption of harmful chemical agents on neurobiological factors, urine samples were taken at 
the beginning and at the end of each day continuously for 5 days from the test and control groups. To reach the goal, 
Cortisol level in urine samples was measured.
Findings: The concentration of anesthetic and antiseptic agents in the operating room space was 388.26 ± 101.4 
ppm. Mean Cortisol level in urine samples of the operating room personnel( test group),  at the beginning and the 
end of the day, for 5 days was 648.4± 2.74 ng/ml. Mean Urine Level of cortisol in the official personnel (control 
group), collected in the same manner was 579.2 ± 3.1ng/ml. Our findings showed that there is a significant difference 
between the mean concentration of the breathing gas nitrous oxide in operating rooms’ and recovery workers at 
three-time sampling a day according to ANOVA test (P<0.05) (P=0.028 ). T test showed no significant difference in 
urinary free cortisol (ng per ml) between the two groups (P=0.559). 
Conclusion: Pearson correlation showed that there is a direct positive and incomplete relation between the 
concentration of nitrous oxide in the operating room space the and urinary free cortisol (ng/ml) of the operating 
room’s personnel (r=0.857) (P=0.004). This means that increasing the concentration of nitrous oxide in the operating 
room space, increased urinary free cortisol levels. (P<0.05) 
Keywords: Nitrous oxide (N2O), operating room, cortisol

Investigating  the relationship between nitrous oxide (N2O) concentration 
and the urine cortisol level  in the Employees of the operating room 
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