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ABSTRACT 

Background and Aim: X – ray and gamma ray are part of the electromagnetic waves that can 

penetrate into living tissues, ionizing radiation can Lead to abnormal function. Despite   

radiology students could be exposed to ionization radiation during received training,   their 

radiation dose  has not evaluated . The purpose of this study was to compare the blood factors 

and thyroid hormones in  the senior and freshman radiology students  

Materials and Methods: case –control study was performed in may-July 2018 . the sample 

size was   consisted of   60 freshman and senior radiology students (30 freshman and 30 

senior radiology students) who were healthy and have not has   blood diseases. Eventually, 

The blood factors of students was analyzed in the laboratory . 

Results  : measuring blood factors such as  white blood cell , erythrocyte, basophil, 

neutrophil,platelet, hemoglobin but the mean basophil ,lymphocyte , T4 and TSH  showed 

that  Ionizing radiation causes significant changes in basophil, lymphocytes and thyroid 

hormones (T4 and TSH ) in two group of students, but there was no significant difference in 

others blood factors between two group (P<0.05).  

Conclusion : Ionizing radiation caused changes some blood factors ( basophil, lymphocytes 

and thyroid hormones (T4 and TSH ) ) .therefore,  the survey of radiology division and raising 

safety and awareness of  student is recommended. 
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 رادیولوژی دانشجویان در تیروئید هایهورمون و خونی فاکتورهای تغییرات بررسی

 کردستان پزشکی علوم دانشگاه
 عاطفه مرادی1، سحر بابا رشی2، نیر سیفی زاده3و، فرزانه زارعی4، مسعود مرادی5، منا امانی6، فریده الهی منش 7

 0000-0002-4359-5783: ارکید کد ایران، تهران، تهران، پزشکی علوم دانشگاه پزشکی، دانشکده پزشکی، مهندسی و فیزیک گروه ارشد، کارشناسی . دانشجوی1

 0000-0002-2449-7686: ارکید کد ایران، سنندج، کردستان، پزشکی علوم دانشگاه دانشجویی، کمیته تحقیقات کارشناسی، . دانشجوی2

 0000-0001-9744-7252:ارکید کد ایران، تبریز، تبریز، پزشکی علوم گاهدانش بنیادی، هایتحقیقات سلول مرکز بیوشیمی، . دکترای3

  3035-0607-0003-0000:ارکید کد ایران، سنندج، کردستان، پزشکی علوم دانشگاه پیراپزشکی، دانشکده پزشکی، هایفوریت گروه ،. مربی4

 0000-0002-7813-9518: ارکید کد ایران، سنندج، کردستان، شکیپز علوم دانشگاه فناوری، و تحقیقات معاونت زیستی، آمار ارشد . کارشناسی5

 7241-7790-0001-0000: ارکید کد ایران، سنندج، کردستان، پزشکی علوم دانشگاه دانشجویی، کمیته تحقیقات کارشناسی، . دانشجوی6 

 ، f.elahimanesh@gmail.comران، )نویسنده مسئول( پست الکترونیکک:ای سنندج، کردستان، پزشکی علوم دانشگاه پیراپزشکی، دانشکده رادیولوژی، گروه ،مربی -7

 8251-8744-0001-0000: ارکید کد، 33660084-087تلفن : 

 

 چکیده

 را زنکده هکایبافت داخک  بکه نفوذ قابلیت که است الکترومغناطیسی امواج طیف از بخشی گاما و ایکس پرتوهای: :هدف و زمینه

 مستقیم تماس در تحصی  زمان در اینکه علیرغم رادیولوژی رشته دانشجویان. شود هاآن غیرطبیعی لکردعم به منجر تواندو می دارد

 ایکی مقایسکه بررسکی مطالعکه این هدف از. شودنمی اقدامی افراد این پرتوگیری میزان بررسی برای اما باشند؛ می یونیزان پرتوهای با

 .است رادیولوژی اول سال با دانشجویان آخر سال رادیولوژی ویانتیروئید در دانشج هورمون های و خونی فاکتورهای

 60 شکام  مطالعه مورد جامعه. شد انجام 1396 سال تیرماه تا اردیبهشت در و شاهد – مورد صورتبه مطالعه این :هاروش و مواد 

 اندنداشکته خکونی بیمکاری و بکوده سکالم ککه دانشکجویانی از( اول سکال از دانشکجویان نفر 30 و آخر سال از دانشجویان نفر 30) نفر

 گردید. آزمایشگاه آنالیز در های خونینمونه

 پلاککت، هموگلکوبین، نوتروفیک ، قرمکز، گلبکول سکفید، گلبکول خونی در دو گکروه شکام  فاکتورهای که نشان داد  نتایج :هایافته

 گکروه دو تیروئیکد در محکر  هورمون و تیروکسین یت،لنفوس ولی میانگین بازوفی ، نیست. معنادار یدوتیرونین تری و هموگلوبین

 (p <05/0) است متفاوت مطالعه مورد

 محکر  هورمکون تیروکسکین و هورمکون و( لنفوسکیت بازوفی ،) خونی فاکتورهای در تغییر باعث یونیزان پرتوهای :گیرینتیجه

 را این افکراد سنجی بایستی دوز کارآموزی زمان در پرتوکار دانشجویان ایمنی افزایش جهت شود می توصیه لذا است؛ تیروئید شده

 .داد قرار نظر مد پایش جهت

 خونی، تیروئید های سلول دزیمتری، یونیزان، پرتوهای :کلیدی کلمات

 1/5/99پذیرش: 24/3/99اصلاحیه نهایی: 16/5/98وصول مقاله:
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1400خرداد و تیر /  ششمجله علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان / دوره بیست و   

 مقدمه

 امککککواج طیککککف از بخشککککی گامککککا و ایکککککس پرتوهککککای

 هکایبافت داخک  بکه نفکوذ قابلیکت که است الکترومغناطیسی

 زنکده هکایبافت در تخریک  به منجر تواندمی و دارد را زنده

(. 1) شککود هککاآن غیرطبیعککی عملکککرد بککه منجککر یککا و شککود

 موجک  سکلول مولکولی ساختار در تغییر با یونیزان پرتوهای

(. 2) شکوندمکی هکاآن جهکش یکا هاسلول عملکرد در اختلال

 تغییکر و کرومکوزومی صکدمات و ناپایداری موج  همچنین

 در سکلول از دفکا  و حفاظکت در دخیک  هکای آنزیم فعالیت

 گکرددمی پرتکو وسکیله بکه شده تولید سموم زداییسم جهت

 درمکانی و تشخیصکی بخکش هکای در یون ساز پرتوهای(. 3)

 اولیکه تشکخی  عمکلاً ککه طکوری بکه دارد ای ویکهه اهمیت

 در است، پذیرامکان پرتوها کاربرد با تنها هابیماری از بعضی

 خککدمات ارائککه اصککلی مرکککز رادیککوتراپی نیککز درمککان بخککش

 عوامک  از یککی امروزه(. 4) است سرطانی بیماران به درمانی

 ککه باشکد مکی یکون سکاز پرتوهکای ککار، محیط در آورزیان

 افکراد در ناپکذیر جبکران و جکدی هایآسکی  باعث تواندمی

 مراجعکه درمکان و تشکخی  جهکت هکک افرادی یا و پرتوکار

 توانکدمی سکاز یکون پرتوهکای بکا تمکاس(. 5) گردد کنند،می

 سیسکتم و گکوارش دستگاه ساز،خون دستگاه روی بر اثراتی

 میککزان (.6) بگککذارد بککدن کک  نهایککت در و مرکککزی عصکبی

 مغککز اسککت، متفککاوت پرتوهککا برابککر در هاسککلول حساسککیت

 در بافکت ترینحسکاس دارد را سازیخون نقش که استخوان

 هایسکلول در پرتوهکا بکا شدنمواجه اثر در. است اشعه برابر

 آسی  هکا این که شده ایجاد کروموزومی هایآسی  خونی

 مکی آن هکا در مکر  باعکث و باشکد می کشنده سلول برای

  کنکد؛ مکی پیکدا تغییکر خونی سلول های تعداد نتیجه در شود

 شکاخ  عنکوان هبک توانکد می خونی های سلول شمارش لذا

 خکونی هکای سکلول شکمارش(. 7) شکود محسوب بیولوژیک

 پرتوهای آسی  میزان بررسی برای ابزاری عنوان به تواندمی

 بکه توانکدمی و باشکد بکدن سکازخون سیسکتم روی بر یونیزان

 هکای آسکی  بررسکی جهکت بیولوژیک شاخ  یک عنوان

 تشعشکعات بکایی دزهکای باشکد ؛ هرننکد هکا پرتکو از ناشی

 امککا شککود؛ مککی تشعشککعی هککای سککندروم باعککث ونیزاسککیونی

 در سرطان آثار احتمالی مانند افزایش به منجر پائین دوزهای

 پکائین سکط  معکر  در گکرفتن قکرار(. 8) گکردد مکی انسان

 ناهنجاری های فراوانی طوینی، مدت به ساز یون تشعشعات

 در شکاغ  پرتوککاران(. 9) دهکد می افزایش را کروموزومی

 از صکحی  اسکتفاده صکورت در حتکی پرتو با کار ایبخش ه

 هکم بکاز حفاظتی مبانی و قوانین رعایت و حفاظتی تجهیزات

 صکورت بکه گکری یک از کمتر دوزهای دریافت معر  در

 باعکث توانکد می درازمدت در که بود خواهند مدت طوینی

 بر(. 10) گردد افراد در لوسمی مانند احتمالی عوار  ایجاد

 پرتوککار افکراد در شکده انجکام سکیتوژنتیک تمطالعکا اساس

 ایکن در را کروموزومی های آسی  میزان تشعشع، کم مقدار

 در مهمکی نقکش پزشککی نظکارت(. 6) اسکت بکرده بای افراد

 دارد تابش از ناشی های آسی  برابر در کارکنان از حفاظت

 مناسک  جایگاه تعیین پزشکی نظارت عمده وظایف از یکی

 و آن ها بدنی شرایط و بهداشتی سوابق طبق بر پرتوکار برای

 در(. 11)مککی باشککد  آنککان گذشککته پرتککوگیری سککابقه نیککز

 دو اسکت الزامکی افکراد پرتکو مانیتورینک  بکا کار هایبخش

 از اسکتفاده پرتوککاران مانیتورین  برای متداول بسیار روش

 میزان ثبت و گیریاندازه. است ترمولومینسانس بج و بج فیلم

 زمانی فواص  در ساز،یون پرتوهای با شاغ  افراد پرتوگیری

 و باریک ماه سه هر درمانی هایبخش در. است الزامی معین

 افراد دوزیمتری باریک ماه شش هر تشخیصی هایبخش در

 بکا ککار محکیط هکای در شکاغ  افراد تمامی شود، می قرائت

 مطالعکات اسکاس بکر(. 12) باشکند دوزیمتر به مجهز باید پرتو

بخکش  در شکاغ  پرتوککاران در یونیزان پرتوهای شده نجاما

مونوسیت  و سفید گلبول های کاهش باعث پرتو با کار های

 از اینککه رغکم علی رادیولوژی دانشجویان(. 13) شود می ها

 پرتوهکای بکا مسکتقیم تمکاس در التحصکیلی فکار  تا سوم ترم

 ادافکر ایکن پرتکوگیری میکزان بررسی برای باشند؛ می یونیزان

 وضکعیت بکر مبنکی ای مطالعکه نیز تاکنون و شود نمی اقدامی

 هکدف. اسکت نشکده انجام رادیولوژی دانشجویان پرتوگیری

و هورمکون  خونی فاکتورهای تا میزان آن است مطالعه ازاین
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1400خرداد و تیر /  ششزشکی کردستان / دوره بیست و مجله علمی دانشگاه علوم پ  

 دانشکجویان بکا آخکر ترم رادیولوژی دانشجویان تیروئید های

 .دهیم قرار سنجش مورد رادیولوژی اول ترم

 

 روش ها و مواد

 سکال تیرمکاه تکا اردیبهشکت از و مقطعی صورتبه مطالعه این

 بکه مشکغول دانشکجویان مطالعه مورد جامعه. شد انجام 1396

 نفکر از 60 نمونکه حجکم. بودنکد رادیولوژی رشته در تحصی 

 شکام  ککه) مطالعه بودند در شرکت به مای  دانشجویانی که

 و بررسی مورد هگرو عنوان به آخر ترم دانشجویان از نفر 30

 (.بودنکد شکاهد گروه عنوان به اول ترم دانشجویان از نفر 30

 مطالعککه ایککن در گککر مخککدوش متغیرهککای حککذف جهککت

 زا داشکتند خکونی و تیروئیکدی هکایبیماری ککه دانشجویانی

 و سالم افرادی مورد مطالعه دانشجویان گردید حذف مطالعه

 شکش اصکلهف همچنین در بودند مطالعه مناس  شرایط دارای

 نمونکه. اندشتهندا پزشکی پرتوگیری گونه سابقهاخیر هیچ ماه

 بیمارسکتان در اسکتری  شکرایط سکی سکی در 5 میزان به خون

 تسکت کامک  خکونی هکای نمونه در. شد گرفته سنندج بعثت

 کککانتر سکک  دسککتگاه وسککیله شککمارش سککلول هککای خککونی بککه

 سمکس شرکت ساخته شده توسط kx21n مدل سیسمکس

بکر  کامک  خکون تیروئیکد هکای هومکورن سکنجش شد. انجام

 اساس

 هککایهورمون سککنجش مخصککو  هککایکیت دسککتورالعم  

 از (T3) نیرونیدوتی یترهورمون  سنجش جهت) تیروئیدی

 نیروکسیت سنجش هورمون  جهت و  PT-EFT3-104کیت

T4) ( ازکیتPT-EFT4-105  هورمکون سکنجش جهت و 

 Thyroid-stimulating)تیروئیککککککککد    ) محککککککککر 

hormone, TSH کیککککت از PT-ETS-103 سککککاخت 

 دسکتگاه کمکک بکه و گردیکد انجکام( طک  پادیکاب شرکت

 شککرکت سککاخت MPR4 مککدل هککاییریون مککدل اییزاریککدر

 افکزار نرم از ها داده تحلی  برای. شد خوانده آلدریج سیگما

SPSS از هکا داده تحلیک  و تجزیه برای شد استفاده 20نسخه 

 شده گیریاندازه پارامترهای معیار رافانح ± میانگین مقادیر

 دوگککروه در خککونی فاکتورهککای مقایسککه بککرای شککد اسککتفاده

 داده نرمکال توزیکع ابتکدا در( آخر ترم و اول ترم دانشجویان)

 در. شکد استفاده مستق  t-test آزمون از بعد و شد نک ها

 گرفته نظر معنادار در سط  عنوان (به>05/0P) حاضر مطالعه

 .شد

 

 هاهیافت

 40 و مکرد 20 شکام ) نفکر 60 مجمو  در 1 شماره جدول در

 و مکرد مکورد درصکد 33/33 شکام  ککه داشکتند شرکت( زن

 ایکن جکدول ککه طورهمکان و اسکت زن مورد درصد 67/66

 داریمعنکی تفکاوت گکروه دو در جنسی توزیع دهدمی نشان

 در سکنی میکانگین 2 شماره جدول در(. p=27/0) ندارد باهم

 دانشکجویان میکان در و سکال 67/21 اول ترم نشجویاندا میان

 سکنی میکانگین طبیعتاً و است بوده سال 27/23 برابر آخر ترم

 اسککت اول تککرم دانشککجویان از بیشککتر آخککر تککرم دانشککجویان

(27/0= pدر) دو در خککونی فاکتورهککای 3 شککماره جککدول 

 قرمککز، گلبککول سککفید، گلبککول شککام  مطالعککه مککورد گککروه

 معنکادار T3 و هموگلکوبین پلاککت، لوبین،هموگ نوتروفی ،

 و T4 لنفوسکیت، بازوفیک ، میکانگین ولی (p>05/0)  نیست

TSH است متفاوت مطالعه مورد گروه دو در(05/0> p.) 

 

تحصیلی. دانشجویان ترم اول به عنوان گروه کنترل بدون  ترم تفکیک به مطالعه مورد افراد در جنسیت فراوانی توزیع .1جدول

های کار با پرتو در واحدهای کارآموزی تحت رتوگیری و دانشجویان ترم هشتم به عنوان گروه مورد تابش که در بخشسابقه پ

 .است شده گرفته نظر در آماری داری معنی سطح عنوان به 05/0 از کمتر P تابش قرار گرفته اند. مقدار

 به تفکیک ترم تحصیلی توزیع فراوانی جنسیت در افراد مورد مطالعه

 ترم تحصیلی
 جنسیت

 کل زن مرد

 30 18 12 1ترم 
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40 % 60 % 100 % 

 8ترم 
8 22 30 

67/26 % 33/73 % 100% 

 کل
20 40 60 

33/33 % 67/66 % 100% 

(27/0 =p    )1      2= 2/1=اختلاف میانگین هاX  

 
 در و سال 67/21 اول ترم دانشجویان میان در سنی ینتحصیلی. میانگ ترم تفکیک به مطالعه مورد گروه دو در سن میانگین .2جدول

 است اول متر دانشجویان از بیشتر آخر ترم دانشجویان سنی میانگین طبیعتاً و است بوده سال 27/23 برابر آخر ترم دانشجویان میان

(27/0= (p 

 
 شامل مطالعه مورد گروه دو در خونی فاکتورهای .تحصیلی ترم تفکیک به دانشجویان خونی فاکتورهای میانگین مقایسه .3 جدول

 محرک ورمونه ( و (T4 تیروکسین لنفوسیت، بازوفیل، و هموگلوبین پلاکت، هموگلوبین، نوتروفیل، قرمز، گلبول سفید، گلبول

 دو در (TSH) تیروئید محرک هورمون و (T4 تیروکسین) لنفوسیت، بازوفیل، (است. میانگین(T3 یدوتیرونین (و تری (TSH تیروئید

 و هموگلوبین پلاکت، هموگلوبین، نوتروفیل، قرمز، گلبول سفید، ؛ اما میانگین گلبول(p<05/0) باشد می متفاوت مطالعه مورد گروه

T3 باشد ینم معنادار (05/0<p.) 

 

 8و ترم  1دانشجویان ترم  بین خونیمقایسه میانگین فاکتورهای 

 فاکتور خونی

 8ترم  1ترم 

t 

اختلاف 

میانگین 

 ها

سطططططططح 

 معناداری
 نتیجه

 میانگین
انحراف 

 معیار
 میانگین

انحططراف 

 معیار

 نیست. دارمعنیاختلاف  34/0 58 96/0 43/1 83/6 49/1 47/6 گلبول سفید

 نیست. دارمعنیاختلاف  17/0 58 37/1 60/0 80/4 45/0 99/4 گلبول قرمز

 است. دارمعنیاختلاف  03/0 58 21/2 17/0 65/0 19/0 54/0 بازوفیل

 نیست. دارمعنیاختلاف  78/0 58 28/0 20/1 60/3 31/1 69/3 نوتروفیل

 .است دارمعنیاختلاف  003/0 58 07/3 46/0 58/2 54/0 19/2 لنفوسیت

 نیست. دارمعنیاختلاف  08/0 *51 81/1 07/1 20/13 58/1 83/13 هموگلوبین

 نیست. دارمعنیاختلاف  93/0 **57 09/0 20/46 62/235 20/42 57/234 پلاکت خون

 تططططططططططری

 یططدوتیرونین

T3)) 

 نیست. دارمعنیاختلاف  12/0 58 57/1 95/29 08/158 09/27 52/146

 )تیروکسططین

T4) 
 است. دارمعنیاختلاف  046/0 58 04/2 23/1 67/8 85/0 11/8

 میانگین سن در دو گروه

 بیشترین کمترین انحراف معیار میانگین سن ترم تحصیلی

 24 19 51/1 67/21 1ترم 

 25 22 74/0 27/23 8ترم 
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1400خرداد و تیر /  ششزشکی کردستان / دوره بیست و مجله علمی دانشگاه علوم پ  

 هورمططططططون

 محطططططططرک

   TSH)) تیروئید

 است. دارمعنیاختلاف  001/0 58 61/3 94/0 92/2 74/0 13/2

 17/0 58 37/1 2/4 4/42 1/4 5/42 هماتوکریت 
 نیست. دارمعنیاختلاف 

 

 

 بحث 

 بنکا خود تحصی  مدت طول در رادیولوژی رشته دانشجویان

 در آغکازین هایترم همان از کارآموزی واحدهای وجود بر

 خواهنکد مکداوم صکورتبه پرتو از ناشی مزمن اثرات معر 

 تجهیککزات بککه مجهککز مککدت ایککن طککول در متأسککفانه و بککود

 در ارزیکابی گونکههیچ و باشکندنمی بکج فکیلم مانند دزیمتری

 بکا حاضکر مطالعکه لکذا شکود؛ نمکی انجکام پرتوگیری با رابطه

 ترم در دانشجویان خونی فاکتورهای مقایسه و بررسی هدف

 میکزان. شکد انجکام رادیولکوژی آخکر تکرم دانشکجویان با اول

 اسکت متفکاوت یکونیزان پرتوهکای برابر در هاسلول حساسیت

 در هاسکلول ترینحسکاس جملکه از اسکتخوان مغکز هایسلول

 در تغییککر مطالعککه ایکن در هککم مککا (.13) باشکندمی پرتککو برابکر

 ابزار عنوان به را TSH و T3  ،T4 میزان و خونی یفاکتورها

 نتکایج. گکرفتیم ککار بکه یونیزان پرتوهای به پاسخ در سنجش

 خکونی فاکتورهکای ککه دهکد می نشان مطالعه این از حاص 

 و اول سککال دانشکجویان در TSH و T4 لنفوسکیت، بازوفیک ،

 حاصک  نتایج با دارندکه هم با داری معنی اختلاف آخر سال

 میککزان بررسککی هککدف بککا همکککاران و مککنش الهککی مطالعککه از

 مکرتبط عوام  و کردستان استان در پرتوکار افراد پرتوگیری

 .دارد تطابق آن با

 سکفید، گلبکول شکام  افکراد خونی فاکتورهای مطالعه این در

 میکزان همچنکین لنفوسکیت نوتروفیک ، پلاککت، قرمز، گلبول

 و کبککدی هککای آنککزیم سککط  و هماتوکریککت و هموگلککوبین

 کنتکرل گروه و دیده تابش گروه دو در TSH هورمون میزان

 تککرانس آنککزیم و لنفوسککیتها میککانگین کککه گردیککد مقایسککه

 Serum glutamicسکرم   ) گلوتامیکک آمینازپیرویکک

pyruvic transaminase, SGPT) تککابش گککروه در 

 ککه ایکی مطالعکه در(. 14) بکود کنتکرل گکروه از کمتکر دیده

 نفکر 40 مطالعکه این در شد انجام همکارانش و سلطان توسط

 در داشکتند شکرکت پرتوککار غیر نفر 40 با پرتوکار عنوان به

 در تنهکا معنکادار تفکاوت سکالم افکراد با مقایسه در پرتوکاران

 همخکوانی مکا مطالعکه با که است شده گزارش پلاکت مقدار

 کککاهش ترتیکک  پرتوهککا بککا شککدن مواجککه هنگککام در. نککدارد

 لنفوسککیت، ابتککدا اسککت ترتیکک  بککدین ونیخکک هایسککلول

 این است قرمز هایگلبول نهایت در و پلاکت گرانولوسیت،

 در ها، پلاکت بودن مقاوم به توجه با که دارد وجود احتمال

 نبکوده هاسکلول ایکن ککاهش حکد در پرتکو میزان دانشجویان

 قرمکز هکایگلبول و سکفید هکایگلبول تعکداد در ولی است،

 مککا مطالعککه نتیجککه بککا نداردکککه وجککود معنککاداری اخککتلاف

 در شکده انجام سیتوژنتیک مطالعات در(. 15) دارد همخوانی

 آن هکا دریکافتی دوز میزان که افرادی در حتی افرادپرتوکار،

 هککای آسککی  فراوانککی اسککت بککوده مجککاز حککد از کمتککر

 بر(. 16) است شده گزارش عادی افراد از بیشتر کروموزومی

 آخر ترم دردانشجویان پهوهش از دهآم به دست نتایج اساس

 و T4 لنفوسککیت، بازوفیکک ، خککونی فاکتورهککای رادیولککوژی

TSH آقکای مطالعکه بکا ککه بکود اول ترم دانشجویان از کمتر 

 مذکور ی مطالعه در. داشت همخوانی همکارانش و کوین 

 پرتوککار افکراد در که هموگرام تغییرات بررسی هدف با که

 مقایسه در سال 10 از کمتر کاری ابقهس با افراد در شد، انجام

 و سفید گلبول شام  خونی فاکتورهای میزان کنترل، نمونه با

 مونوسیت و لنفوسیت و پلاکت و هموگلوبین و قرمز گلبول

(. 17) اسککت بککوده (کمتککرp <001/0) داری معنککی طککور بککه

 و شککهید توسککط کککه کککه دیگککری ی مطالعککه در همچنککین

 یونیزان پرتوهای کم دوزهای اثر بررسی هدف با همکارانش

 شکد، انجام شاغ  های تکنولوژیست خونی پارامترهای روی

 بر کننده یونیزه پرتوهای کم دوزهای تأثیر که شد داده نشان
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 هککای تکنولوژیسککت ایمنککی سیسککتم همچنککین و خککون روی

 و اسککت انکککار قابکک  غیککر درمککانی و پزشکککی تصککویربرداری

 پرتوکاران های بازوفی  و ها لنفوسیت روی بر تأثیر بیشترین

 دارد همخکوانی ما مطالعه نتایج با ها یافته این. داشت خواهد

 انجکام همکارانش و داوودیان توسط که ای مطالعه در(. 18)

 گکروه بکا مقایسکه در پرتوکار افراد در سفید گلبول های شد،

 نتیجکه بکا یافتکه ایکن. داد نشکان را داری معنکی تفکاوت کنترل

 میکزان در مطالعکه ایکن در همچنکین. دارد وانیهمخ ما مطالعه

 کارکنکان شکام  مطالعکه مکورد دوگکروه در قرمکز گلبول هکا

 تفکاوت کنتکرل نمونه افراد با پرتو با کار واحدهای در شاغ 

 ککاملاً مکا مطالعکه بکا نیکز یافتکه ایکن. نداشت وجود معناداری

 و مکنش الهکی توسکط که ایمطالعه در .(19) دارد همخوانی

 مقایسکککه از شکککد، انجکککام پرتوککککار افکککراد در انشهمککککار

 بکه کنتکرل نمونکه بکا سال 20-30 کاری سابقه با افرادپرتوکار

 آنکزیم سکط  پلاککت هکا، میکانگین ککه رسکیدند نتیجکه این

SGPT هورمون و TSH کاری سابقه با دیده تابش گروه در 

 داری معنکا تفکاوت کنتکرل گکروه بکا مقایسکه در سال 30-20

 قرمککز، گلبککول سککفید، گلبککول شککام  مککوارد یرسککا امککا دارد؛

 در(. 14. )نبککود دار معنککی هماتوکریککت میککزان و نوتروفیکک 

 هکدف بکا همککارانش و تکوکلی آقکای توسط که ای مطالعه

 هکای بخکش در شکاغ  پرتوککاران خونی های سلول بررسی

 بکه 1390سکال در بیرجنکد شکهر هکای بیمارسکتان رادیولوژی

 شکاغ  پرتوککاران از نفکر 36 روی بر شاهدی-مورد صورت

 سکایر در شکاغ  کارکنکان از نفر 36 و پرتویی بخش های در

 هکای گلبکول و سکفید گلبول های تعداد شد، انجام بخش ها

 ایکن بکه مطالعه این آن ها در. گردید شمارش پلاکت و قرمز

 تعککداد کککاهش سککب  یککونیزان پرتوهککای کککه رسککیدند نتیجککه

 توانکد می که شود می اه مونوسیت ویهه به سفید هایگلبول

 بکه نسبت پرتو برابر در ها سلول این بایی حساسیت از ناشی

 دارد همخوانی ما مطالعه با باشد که می دیگر هایسلول سایر

 انجکام همککارانش و زرگکان توسکط که ای مطالعه در(. 21)

 در هماتوکریت و هموگلوبین میزان بین معناداری رابطه شد،

 یافتکه این. نداشت وجود شاهد روهگ و تابش تحت گروه دو

 در ارتباط وجود عدم دلی . دارد همخوانی ما مطالعه نتیجه با

 پرتوها میزان که باشد آن از ناشی تواند می مذکور مورد دو

 در(. 22) دهکد تغییکر را عوامک  این که است نبوده حدی در

 هککدف بککا همکککارانش و زاده سککیفی توسککط کککه ای مطالعککه

 گکروه نو  با آن ارتباط و خونی اکتورهایف تغییرات بررسی

 در گرفکت، انجکام شده رادیوتراپی بیمار 152 روی بر خونی

. ککرد پیکدا ککاهش لنفوسیت میزان افراد این به پرتودهی اثر

 سفید گلبول های میزان. دارد همخوانی ما مطالعه با یافته این

 نظر این از و است داشته کاهش مذکور مطالعه در پلاکت و

 توانکدمی همخکوانی عکدم دلیک  ندارد، همخوانی ما مطالعه با

 بیمککاران در. باشککد پرتوهککا انککرژی رنککج در تفککاوت از ناشککی

 حکالی در شکود می استفاده ولتاژ مگا پرتوهای از رادیوتراپی

 مکی اسکتفاده انکرژی ککم پرتوهکای از تشخی  حیطه در که

 پرتوهککای برابککر در سککلول هککا حساسککیت میککزان (.23) شککود

 جملکه از اسکتخوان مغکز سلول های باشد می متفاوت نیزانیو

 پرتوهکای باشکند،می پرتکو برابکر در سکلول هکا حساس تکرین

 بکرد،می بکای را خکونی هایسکلول در مکر  فراوانی یونیزان

 ابکزار عنکوان بکه را همکاتولوژیکی تغییرات متعددی مطالعات

 سکلول شکمارش. انکد گرفته کار به پرتوگیری جهت سنجش

 میکزان بررسکی بکرای ابکزاری عنکوان بکه تواندمی خونی های

 بکدن سکازخون سیسکتم روی بکر یونیزان پرتوهای هایآسی 

 جهکت بیولوژیکک شکاخ  یکک عنکوان به تواندمی و باشد

 پرتوهای تابش(. 13) باشد پرتوها از ناشی هایآسی  بررسی

 تیروئیککد عملکککرد در تغییککر باعککث تیروئیککد روی بککر یککونیزان

 غکده شکود. می آن ترشحات میزان در تغییر باعث و شودمی

 بکه زیکادی حساسکیت جکوانی درسکنین بکه خصکو  تیروئید

 پرتکویی حکواد  بازمانکدگان در به طوری  ککه دارد تشعشع

 از ها هورمون این که آنجا از است شده دیده سرطان تیروئید

 و هاکربوهیکدرات جکذب میزان پایه متابولیسم بر تأثیر طریق

 در اخکتلال گونکه هر کنندمی تنظیم را هانربی سازوسوخت

 افکزایش و مختلکف بیماری هکای ایجاد به منجر آن ها تنظیم

 (.20) گردد می TSH هورمون
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 نتیجه گیری

 دریافت که است شده مشخ  قبلی مطالعات نتایج بر اساس

 آن هکا در عکوار  ایجکاد باعکث افراد توسط پرتو مقدار هر

 در خکونی فاکتورهای تغییرات قبلی تمطالعا در. شد خواهد

 ای مطالعکه امکا اسکت؛ گرفته قرار مطالعه مورد پرتوکار افراد

 انجکام هورمونی دانشجویان و خونی تغییرات بررسی بر مبنی

 ککه باشکد مکی آن گویکای شکده انجکام پکهوهش. است نشده

 خکونی فاکتورهای در تغییراتی ایجاد باعث یونیزان پرتوهای

 تیروئیکد هورمکون هکای نیکز و( لنفوسکیت ی ،بازوف جمله از)

(T4 و TSH )توصکیه لکذا شکود؛می حرفه این دانشجویان در 

 هکایبخش در پرتوککار افکراد ایمنکی افکزایش جهت شودمی

 دانشکجویان سکنجی دوز باید کارآموزی زمان در پرتو با کار

 .داد قرار مدنظر پایش جهت را

 

 تشکر و قدردانی 

 تحقیقکات کمیتکه مصکوب تحقیقاتی طرح حاص  مطالعه این

 ککککد بکککا کردسکککتان پزشککککی علکککوم دانشکککگاه دانشکککجویی

IR.MUK.REC.1396.11 مککالی حمایککت بککا و باشککد مککی 

 دانشکجویان از. اسکت شکده انجکام دانشگاه پهوهشی معاونت

 همککاری مکا بکا تحقیکق ایکن انجکام در ککه رادیولوژی رشته

سکندگان ایکن هیچ کدام از نوی.داریم را تشکر نهایت داشتند؛

 مقاله تعار  منافعی برای انتشار آن ندارند.
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