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 چکیده 
هاي شغلی هستند که در معرض رانندگان خودروهاي سبک، نیمه سنگین و سنگین یکی از گروه و هدف: زمینه

و تعیین  صداباشند. مطالعه حاضر با هدف بررسی تغییرات آستانه شنوایی ناشی از مواجهه با غلی میصداي ش مواجهه با
 .شهري انجام شدمیزان افت شنوایی در رانندگان خودروهاي برون

 بري و مسافربري شهرستانرهاي باهاي طب کار رانندگان ماشینپرونده ،تحلیلی -در این مطالعه توصیفی ها:روش
هاي ادیومتري در این نفر از رانندگان بیرون شهري که پرونده 101بررسی شد.  1402و  1397هاي اسفراین در سال

ها با استفاده داده ثبت شد وسنجی رانندگان شنوایی نتایج تست هايدو سال داشتند، به روش تصادفی انتخاب شدند. 
 .تحلیل شدندرگرسیون خطی  وضریب همبستگی ، تی زوجی ،هاي تی مستقلآزمون و 25نسخه   SPSS افزاراز نرم

و  شاخص توده بدنیها نشان داد که افت شنوایی در رانندگان باربري با عوامل دموگرافیک مانند سن، یافته نتایج:
نشان داد نیز  1402و  1397هاي مقایسه افت شنوایی در سال .)P>05/0( دارد معناداري فشار خون سیستولیک ارتباط

داري تفاوت معنیاما که افت شنوایی در هر دو گروه رانندگان باربري و مسافربري پس از پنج سال افزایش یافته است، 
   .)P<05/0( در افت شنوایی کلی بین این دو گروه مشاهده نشد

به آماري  از نظر 1397نسبت به سال  1402افت شنوایی در سال  با وجودي که بر اساس نتایج مطالعه، گیري:نتیجه
بنابراین پایش  دارد.قرار  نرمالمیانگین افت شنوایی رانندگان در سطح با این حال  داري افزایش یافته است،طور معنی

 .هاي شنوایی براي رانندگان ضروري استهاي پیشگیري از آسیباي سلامت شنوایی و آموزشدوره

 :هادواژهیکل
افت شـنوایی، ادیـومتري، 

 ، صدارانندگان

 

 يشـر بـرانحقوق  یتمام
 یدانشگاه علـوم پزشـک

محفـــوظ  هیـــدریحتربت
 است.

https://eitaa.com/gmail
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 مقدمه 

 پیرامـون مـا دنیـاي در رایـج مشـکلات جـزء صـوتی، آلودگی

 کـم شـایعترین علـل از یکـی صـدااثـر  در شنوایی کم باشد.می

 کـه باشدمی کشورهاي پیشرفته در حتی عصبی حسی شنوایی

 گیـرد.می انجـام مورد در این زیادي بسیار تحقیقات ساله همه

 مواجهه مشکل داراي صنعتی متعددي و شهري جوامع امروزه

 کم ایجاد باعث تواندمی صدابا  ). مواجهه2, 1( باشندمی صدا با

 فشار اضطراب، و استرس میزان افزایش وزوز گوش، شنوایی،

 ،شـنوایی سیسـتم در شـود. مشـکلات دیگـر و خون، بیخـوابی

 که مهمتـرین گیرندمی قرار تأثیر سروصدا تتح مختلفی مناطق

  ).3( شنوایی هستند عصب و حلزون مویی سلولهاي آنها،

افــت شــنوایی ناشــی از مواجهــه بــا صــدا یکــی از عمــده تــرین 

مشکلات بهداشتی می باشد به این دلیل که زمینه مواجهـه افـراد 

با صدا زیاد است و چـون افـت شـنوایی ناشـی از ایـن مواجهـه 

بنـابراین فـرد دچـار ایـن  ،دردناك و آزار دهنـده نیسـتندلزوماً 

). 4( مشکل می شود بدون اینکه خود فرد متوجه این فرایند گردد

بیماري هاي شغلی  نیتر عیشا افت شنوایی شغلی در رده بندي 

قرار می گیرد، بر اسـاس بـرآورد سـازمان  یک تا سهدر ردیف 

با عارضـه افـت  میلیون نفر در جهان 360بهداشت جهانی حدود 

 12میلیون جـوان در سـنین  1کنند و بیش از شنوایی زندگی می

نیز داراي ریسک ابتلا به افت شنوایی در اثر مواجهه سال  35تا 

). شیوع افـت شـنوایی 5( بالا هستندصوت با صدا با تراز فشار 

سال و بالاتر در آمریکا در سال هاي  12دو طرفه در میان افراد 

درصد تخمـین زده  7/12میلیون نفر یا  30حدود  2008تا  2001

میلیون نفر  48می شود و شیوع یک طرفه در این مدت به میزان 

)؛ مرکز پیشگیري و کنتـرل 6( درصد برآورد شده است 3/20یا 

بیماري هاي این کشور، کاهش افـت شـنوایی را بـه عنـوان یـک 

در ).  7( مورد توجه قـرار داده اسـت 2020هدف کلیدي تا سال 

میلیـون کـارگر در بخـش صـنعت و خـدمات  دو ایران بـیش از 

 ). 8( قرار دارند صداشهري در معرض سطوح خطرناکی از 

 آسـیب برسـانند توانندمی شنوایی سیستم به متعددي صداهاي

 و (صـداي کارخانـه هـا شـغلی شـامل صـداهاي بیشـتر کـه

و صـداهاي   نقلیـه) شهري (صداي وسـایل صداهاي کارگاهها)،

 به کردن گوش یا بلند صداي با هاییدرکنسرت (شرکت یحیتفر

). خصوصـیات صـدا از 10, 9( باشدمی بلند) صداي موسیقی با

 متفـاوت شـهر هـر خصوصـیات اساس قبیل شدت و بلندي بر

در معـرض صـدا بـا  منـاطق برخی در است ممکن و افراد است

). افـت شـنوایی ناشـی از 10( باشـند داشـته قرار شدت بالاتري

اگرچـه قابـل پیشـگیري اسـت امـا یـک بیمـاري  صداواجهه با م

بیمـاري شـغلی  10ناتوان کننده و برگشت ناپذیر بوده و یکی از 

تـا  10برجسته می باشد. این بیماري معمولاً در مواجهـه مـزمن 

هرتـز  4000اتفاق می افتد و عمدتاً از فرکـانس  صداساله با  15

پـایین تـر گسـترده  شود و در دیگر نواحی فرکانسـیشروع می

). خطر کاهش شنوایی و آسیب به گـوش بـا شـدت 11( شودمی

و حساسیت افـراد  صداصدا، مدت زمان قرار گرفتن در معرض 

به صدا، افزایش می یابد. قرار گرفتن طـولانی مـدت در معـرض 

صداهاي محیطی و شغلی باعث ایجاد تغییرات پاتولوژیـک قابـل 

). 12( شـودمی شـنوایی تشخیص و آسیب فیزیکـی بـه دسـتگاه

شواهدي وجود دارد که قرار گرفتن در معرض صداي شغلی بـا 

اثرات سلامتی مانند فشار خون بالا مرتبط است. بنابراین،  سایر

پیامـدهاي نـامطلوب را  صداي زیان آورقرار گرفتن در معرض 

دسـی بـل  85). مواجهه با صداي بیشـتر از 13( افزایش می دهد

و دیاستولی را افزایش می دهد، مکانیسـم فشار خون سیستولی 

این ارتباط به خوبی مشخص نیست ،به نظـر مـی رسـد سـطوح 

به ترشـح آدرنـالین و انقبـاض عـروق محیطـی و در  صدابالاي 

نتیجه افزایش فشار خون به دلیـل افـزایش اسـترس منجـر مـی 

شود. این احتمال وجـود دارد کـه افـزایش طـولانی مـدت فشـار 

ــدا ــی از ص ــون ناش ــر  خ ــالا منج ــزمن و ب ــون م ــار خ ــه فش  ب

 ).14( می شود

رانندگان خودروهاي سبک، نیمه سنگین و سنگین یکی از گـروه 

شـغلی  صـدايهاي شـغلی هسـتند کـه در معـرض مواجهـه بـا 

ــی  ــی و حت ــرایط محیط ــاري و ش ــگ ک ــاوت فرهن ــند. تف میباش

و اقتصادي رانندگان می تواند میزان مواجهه با صـدا  یجغرافیای
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نندگان تحت تاثیر قرار دهد. مواجهه در این گـروه اغلـب را در را

ناشی از صداي موتور، صداي ترافیک و صداي باد می باشد که 

شهرهاي مختلف میزان  دربا توجه به موارد بیان شده می تواند 

مواجهه مختلفی را ایجاد نماید. مطالعه حاضر با هـدف بررسـی 

و تعیین میزان  صدا تغییرات آستانه شنوایی ناشی از مواجهه با

افت شـنوایی در راننـدگان خودروهـاي سـنگین و نیمـه سـنگین 

 .برون شهري شهرستان اسفراین انجام شد

 هاروش 
ــه  ــرمطالع ــک حاض ــژوهش تحل  ی ــیپ ــ -یل ــته یمقطع نگر گذش

)Retrospective Analytical Cross-sectional ( است که در بـین

. انجـام شـد ینشهرسـتان اسـفراماشین هاي سـنگین رانندگان 

آماري مطالعه حاضر شامل کلیـه راننـدگان خودروهـاي جامعه 

اتوبــوس، مینــی ســنگین و نیمــه ســنگین شــهر اســفراین شــامل 

 1402و  1397می باشد که در سال هـاي  بوس،کامیون و خاور

بــه انجــام معاینــات دوره اي تشــکیل پرونــده ســلامت و جهــت 

نمونه بر اساس کلینیک طب کار شهرستان مراجعه نمودند.حجم 

ــا در نظرگــرفتن  )Majumder )15نتــایج حاصــل از مطالعــه  و ب

درصد، به طـور  80سطح معنی داري پنج درصد و توان آزمون 

نمونـه تعیـین گردیـد. از بـین  101کلی حجـم نمونـه بـه میـزان 

راننـدگانی کـه داراي  ازپرونـده  101هاي موجود، تعـداد پرونده

صــورت بــه بودنــد  1402و  1397پرونــده ادیــومتري در ســال 

آمـاري انتخـاب گردیـد. بـراي نمونـه تصادفی ساده بـه عنـوان 

انتخاب پرونده، ابتدا بطور تصادفی پرونـده اي از میـان پرونـده 

انتخاب می شد و در صورت وجود پرونده همـین  97هاي سال 

و با داشـتن سـایر معیارهـاي ورود، وارد  402شخص در سال 

 مطالعه می گردید.

و انجـام  سـال 60حداقل پنج سال سابقه کار، سـن زیـر داشتن 

و موجــود بــودن مســتندات  1402و  1397ادیــومتري در ســال 

شـرط لازم بـراي ورود  مربوط به آن در پرونده سلامت راننده

سـابقه مصـرف داروهـاي اتوتوکسـیک وآنتـی  .بـودبه مطالعه 

بیوتیک ذکر شده در پرونده معاینات شـغلی، سـابقه بیماریهـاي 

اص مثل مننژیت، اوریون و سرخک و افـت شـنوایی ناشـی از خ

سـابقه  جبهـه، مواجهه با شلیک و انفجار در خـدمت سـربازي و

بیماریهاي گوش و کم شنوایی هاي زمینه اي، سابقه اشـتغال در 

و صدا یا مواجهه بـا انفجارهـاي ناگهـانی یـا  محیط هاي پر سر

لازم بـه  د.انفجارهایی در طی جنگ شرط خـروج از مطالعـه بـو

کارشناسـان آزمون شنوایی سنجی توسـط توضیح است انجام 

 دردر مرکز طب کار و زیر نظر پزشک متخصص ادیولوژیـست 

 GSI 16 ادیومتري دستگاه اتاقک اکوستیک استاندارد به وسیله

Audiometer  هـاي . در ایـن پروندهشده بودانجام  کالیبره شده

س هــدایت هــوایی در هــر شغلی آستانه شنوایی افراد بر اسـا

ــــوش ـــالص( گ ـــن خ ـــه روش ت ـــهاي )1PTAب  و در فرکانس

ــده  500،1000،2000،3000،4000،6000،8000 ـــین ش ــز تعی هرت

 است. 

افـت  میـزان جمع آوري اطلاعات از پرونـده هـا و تعیـینپس از 

، محاسبه و طبقه بندي در گروه هاي مختلفدر فرکانس شنوایی 

) انجام شد 5( بهداشت جهانی افت شنوایی مطابق روش سازمان

هـا ). مطابق این روش، افـت دائـم شـنوایی هـر یـک از گوش16(

 براساس رابطه زیر محاسبه گردید.  رانندگانبراي هر یک از 

 
نشـان دهنـده آسـتانه شـنوایی در فرکـانس  TLدر این فرمول، 

نشان دهنـده  NIHLبل و مورد نظر در هر گوش بر حسب دسی

از صـدا بـر حسـب دسـی بـل اسـت. بعـد از افت شنوایی ناشی 

محاسبه افـت شـنوایی بـراي هـر گـوش، افـت کلـی شـنوایی بـا 

 استفاده از رابطه زیر محاسبه شد. 

 
نشان دهنده افت شنوایی دائم کلی هر دو  NIHLt در این فرمول،

نشان دهنده افت شنوایی دائم NIHLb گوش بر حسب دسی بل، 

نشان دهنده افـت دائـم NIHLp ی بل و گوش بهتر بر حسب دس

 .شنوایی گوش ضعیف بر حسب دسی بل است

ابتدا براي توصیف مشاهدات به دسـت آمـده، از شـاخص هـاي 

پراکندگی و مرکزي براي متغیرهاي کمـی و از جـداول فراوانـی 

براي متغیر کیفی استفاده شد. سپس بـا توجـه بـه اینکـه متغیـر 

                                                      
1 Pure tone audiometry 



 
62 

  

 
 1404 بهار .1شماره  .13دوره                جله دانشگاه علوم پزشکی تربت حیدریهم

 همکارانو  مانصاري مقد               سنگینتغییرات آستانه شنوایی رانندگان 

هاي تی از آزمون، ی) داراي توزیع نرمال بودوابسته (افت شنوای

رگرسـیون خطـی  ومستقل و تـی زوجـی و ضـریب همبسـتگی 

 SPSSافزارها با استفاده از نرم. تجزیه و تحلیل دادهشداستفاده 

 .انجام شد 25نسخه  

  نتایج 
نفـر از راننـدگان  101 پرونـده معاینـات شـغلی در این پـژوهش

کـه  مورد مطالعه قرار گرفتند بیرون شهري شهرستان اسفراین

 22درصد) راننده باربري و  2/78نفر ( 79. بودند تمام افراد مرد

درصد) راننده مسافربر بـرون شـهري بودنـد. سـایر  8/21نفر (

بـه  مشخصات دموگرافیک و ارتباط آن با میـزان افـت شـنوایی

بیـان شـده  1تفکیک رانندگان بـاربري و مسـافربري در جـدول 

 است. 

 1402. ارتباط میزان افت شنوایی با مشخصات دموگرافیک در رانندگان باربري و مسافربري در سال 1 جدول

 پارامتر
 r باربري

(p-value) 

 r مسافربري
(p-value) حداکثر حداقل انحراف معیار±میانگین حداکثر حداقل انحراف معیار±میانگین 

 60 30 43/47 ± 34/8 سن
42/0 

)001/0<( 
25/9 ± 13/43 29 63 

26/0 

 )22/0( 

 42 6 46/19 ± 55/7 سابقه کار
16/0 

)15/0( 
97/6 ± 72/16 7 32 

10/0 

 )64/0( 

BMI 04/4 ± 06/27 71/17 44/35 
27/0 

)01/0( 

50/3 ± 01/27 

 
71/17 44/35 

21/0 

 )34/0 ( 

فشارخون 
 سیستولیک

90/14 ± 11/119 90 165 
39/0 

)001/0<( 
29/15 ± 31/119 100 175 

58/0 

)005/0( 

فشارخون 
 دیاستولیک

08/4 ± 43/79 65 95 
22/0 

)04/0( 
83/3 ± 63/78 70 80 

30/0 

)17/0( 

 

در رانندگان اساس آزمون ضریب همبستگی پیرسون،  بر

و ) 2BMI( شاخص توده بدنباربري افت شنوایی با سن، 

فشارخون سیستولیک و دیاستولیک و در رانندگان مسافربري 

ت شنوایی با فشارخون سیستولیک ارتباط نیز میزان اف

 .معناداري نشان داد

متوسط آستانه شنوایی گوش راست و چپ رانندگان در 

بررسی شد که  1402و  1397فرکانس هاي مختلف در سال 

 ،آزمون تی زوجیبا توجه به نتایج  بیان شد. 2نتایج در جدول 

صله در فابررسی و مقایسه میزان افت شنوایی گوش رانندگان 

نشان داد میزان افت شنوایی کلی، افت  1402و  397سال هاي 

                                                      
2Body mass index  
 

افت شنوایی در گوش راست پس از نیز شنوایی در گوش چپ و 

 است. داشتهسال افزایش معنی داري  5گذشت 

در  1402و  1397همچنین میزان افت شنوایی کلی بین دو سال 

 بین رانندگان باربري و مسافربري بررسی شد که نتایج نشان

داد که افت شنوایی کلی بین این سالها در هر دو گروه رانندگان 

 ).3 اختلاف معنی داري داشته است (جدول

بررسی آماري با مشاهده می شود،  4همانطور که در جدول 

استفاده از آزمون تی تست نشان داد بین افت شنوایی کلی دو 

گروه رانندگی مسافري و باربري تفاوت معنی داري وجود 

شت.ندا

https://www.nhlbi.nih.gov/health/educational/lose_wt/BMI/bmicalc.htm
https://www.nhlbi.nih.gov/health/educational/lose_wt/BMI/bmicalc.htm
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 شنوایی در فرکانس هاي مختلف  ستانهآمقایسه . 2جدول 

 گوش
نوع 

 فعالیت
 سال

 فرکانس

500 1000 2000 3000 4000 

ت
س

را
 

ري
رب

با
 

 58/21 ± 89/12 68/15 ± 44/11 08/12 ± 67/8 05/9 ± 10/6 75/10 ± 46/4 1397سال 

 68/25 ± 71/20 45/19 ± 11/11 81/16 ± 76/4 63/13 ± 60/5 86/13 ± 61/4 1402سال 

t 23/4- 34/6- 21/6- 24/6- 19/5- 

P-value 001/0< 001/0< 001/0< 001/0< 001/0< 

ري
رب

ساف
م

 

 54/19 ± 42/15 09/14 ± 10/6 00/10 ± 11/5 18/8 ± 94/3 68/10 ± 33/2 1397سال 

 68/25 ± 71/20 54/19 ± 11/11 81/16 ± 76/4 63/13 ± 60/5 86/13 ± 61/4 1402سال 

t 84/2- 44/4- 09/5- 72/2- 95/2- 

P-value 01/0 001/0< 001/0< 01/0 008/0 

پ
چ

 

ري
رب

با
 

 15/22 ± 14/13 07/16 ± 18/9 96/11 ± 47/6 92/8 ± 81/3 69/10 ± 36/2 1397سال 

 21/27 ± 76/13 88/20 ± 51/11 01/16 ± 67/8 29/13 ± 79/4 79/13 ± 54/4 1402سال 

t 63/5- 76/6- 70/5- 05/5- 49/5- 

P-value 001/0< 001/0< 001/0< 001/0< 001/0< 

ري
رب

ساف
م

 

 72/17 ± 22/9 77/14 ± 92/8 54/9 ± 33/4 18/8 ± 28/3 45/10 ± 13/2 1397سال 

 63/23 ± 81/14 77/19 ± 81/9 13/16 ± 88/6 63/13 ± 41/4 40/13 ± 46/4 1402سال 

t 63/2- 26/5- 28/5- 29/2- 07/2- 

P-value 01/0 001/0< 001/0< 03/0 04/0 

 

 در بین رانندگان 1402و  1397. مقایسه میزان افت شنوایی کلی بین سال 3 جدول

 مسافربري باربري سال متغیر

 افت شنوایی کلی

1397 52/4 ± 90/10 49/3 ± 17/10 

1402 63/4 ± 82/14 97/4 ± 94/14 

t 70/10- 09/5- 

P-value 001/0< 001/0< 
 

 بحث 

مطالعـه حاضـر بـه تحلیـل تغییـرات آسـتانه شـنوایی راننـدگان 

ي و مسـافربري سـنگین و نیمـه سـنگین طـی برهاي بـارماشین

 ییافت شنوا زانیمهمچنین . پرداخت 1402تا  1397دوره زمانی 

بررسی  1402 و 1397هاي در سالرانندگان ماشین هاي سنگین 

 باط بین میزان افت شنوایی با سن و سابقه کـاربررسی ارت .شد

 با میزان افـت شـنواییباربري  رانندگان نشان داد سن رانندگان

-معنـی ارتباط. همچنین رانندگان ارتباط معنی داري داشته است

وجـود  رانندگان باربري با افـت شـنوایی BMIداري بین میزان 

ین میـزان ررسی تحلیلی نشان داد ارتباط معنی داري بـبداشت. 

ــاربري ــدگان ب ــا فشــار خــون سیســتولیک رانن  افــت شــنوایی ب

)001/0=P( و مسافربري )005/0=P(  و فشار خـون دیاسـتولیک 
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 سال 5. مقایسه میزان افت شنوایی در بین رانندگان پس از گذشت 4جدول 

 متغیر
 1397سال 

t P-value 
 1402سال 

t P-value 
 يمسافربر باربري مسافربري باربري

افت شنوایی 

ناشی از 

 (NIHL)صدا

 85/0 18/0 73/15 ± 70/5 99/15 ± 98/5 27/0 10/1 73/10 ± 75/3 91/11 ± 56/4 چپ

 84/0 19/0 96/15 ± 92/5 25/16 ± 91/5 43/0 78/0 73/10 ± 67/3 89/11  66/6 راست

 91/0 -10/0 94/14 ± 97/4 82/14 ± 63/4 48/0 70/0 17/10 ± 49/3 90/10 ± 52/4 افت کلی

 

 جیبـا نتـا هاافتـهی نیـا .داردوجـود  )P=04/0( رانندگان باربري

و بــا  )17(شـت دا ی) همخـوان1397و همکـاران ( گانـهیمطالعـه ب

ــدال و همکــاران  ــایج مطالعــه مون ) همخــوانی نداشــت. 2014(نت

فشار خون ند نشان داددر مطالعه اي مقطعی موندال و همکاران 

ــتول ــتولیک و دیاس ــوس و سیس ــدگان اتوب ــروه رانن یک در دو گ

یافتـه هـا تفـاوت  نیـا .)18( کامیون اختلاف معنی داري نداشـت

مـورد  هیـنقل لیوسـاو مـدل اخـتلاف در نـوع  لیـبه دل تواندیم

 باشد.ی متفاوت طیمح طیشراو  استفاده

و سـال  1397مقایسه میزان افت شنوایی کلی رانندگان در سـال 

کلـی راننـدگان زان افـت شـنوایی ) نشان داد میـ4(جدول  1402

دارد، داري اخـتلاف معنـی 1402و  1397هاي باربري بین سـال

کلـی راننـدگان مسـافربري اخـتلاف میزان افت شنوایی همچنین 

. در گروه رانندگان باربري، میزان افت شنوایی داشتداري معنی

در سـال  82/14±63/4بـه  1397در سـال  90/10±52/4کلی از 

یافته است، و در گروه مسافربري این افـزایش از افزایش  1402

ــال  49/3±17/10 ــه  1397در س ــال  94/14±97/4ب  1402در س

دهد که این تغییرات در هـر دو آزمون تی نشان می شد.مشاهده 

دار بوده است، کـه طور معنیبه 001/0کمتر از  p-value گروه با

و گروه در بیانگر افزایش قابل توجه میزان افت شنوایی در هر د

هـاي آسـتانه همچنین مقایسه میانگین سال گذشته است. 5طول 

، و 3000، 2000، 1000، 500هــاي مختلــف (شــنوایی در فرکانس

)، نشـان 3هرتز) بـراي دو سـال مختلـف (مطـابق جـدول  4000

دهد که میزان آستانه شنوایی در هر دو گوش (راست و چپ) می

افزایش یافتـه  1397به  نسبت 1402ها در سال در تمام فرکانس

است. این افزایش در میـزان آسـتانه شـنوایی در گـوش راسـت 

ــته ــانبرجس ــی نش ــی زوج ــون ت ــایج آزم ــت و نت دهنده تر اس

طور اسـت، کـه بـه 05/0دار آمـاري در سـطح هاي معنـیتفاوت

ــاص در فرکانس ــالاتر (خ ــاي ب ــز)  4000و  3000، 2000ه هرت

) 2024و همکـاران ( یبـا مطالعـه قطبـ افتـهی نیـمشهود اسـت. ا

بـالا  يهـادر فرکانس ییدارد که نشان داد افـت شـنوا یهمخوان

اسـت و بـا  ترعیشـا ونیهرتز) در رانندگان کـام 8000و  6000(

حـال،  نیـبـا ا ).19( شـودیم دیسن و سـابقه کـار تشـد شیافزا

) 2025مطالعه حاضر، مطالعـه مهرورتـرا و همکـاران ( همسو با

 يداریطور معنـدر گـوش راسـت بـه یینشان داد که افت شـنوا

قـرار  لیـ)، کـه ممکـن اسـت بـه دل20از گوش چپ است ( شتریب

گـوش  شـتریرانندگان در سمت راست و مواجهـه ب نیگرفتن کاب

 يداریباشد. در مطالعه ما، تفاوت معنـ یکیتراف صدايراست با 

 لیـبـه دل توانـدیگوش راست و چـپ مشـاهده نشـد، کـه م نیب

مواجهه بـا صـدا در  کسانی طیشرا ای دتریجد يهانیکاب یطراح

برخلاف نتـایج مطالعـه حاضـر، در مطالعـه  هر دو گوش باشد.

خانجانی و همکاران که با هدف بررسی میزان افـت شـنوایی در 

بین رانندگان کامیون انجام شد، کاهش شنوایی در گوش چپ به 

). ایـن افـزایش 21( طور معنی داري بیشتر از گوش راسـت بـود

طور مستقیم مرتبط با شرایط شـغلی و قـرار گـرفتن تواند بهیم

هاي کاري ایـن راننـدگان یطدر معرض صداهاي بلندمدت در مح

 باشد. 

دهد که بین افـت شـنوایی نشان می 4نتایج آزمون تی در جدول 

 5کلی در دو گروه رانندگان مسافري و باربري پـس از گذشـت 

-P و t ررسـی مقـادیرداري وجـود نداشـت. بسال تفاوت معنـی

value در هر دو گروه براي افت شنوایی ناشی از صدا )NIHL( 
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در گوش چپ و راست و همچنین افت شنوایی کلی، نشان داد که 

بوده است. ایـن نتـایج بـه  05/0بیشتر از  P-value تمامی مقادیر

شده در میزان افـت شـنوایی هاي مشاهدهاین معناست که تفاوت

گان باربري و مسافربري از نظر آمـاري قابـل در دو گروه رانند

دهنده تأثیر مشـابه شـرایط شـغلی بـر افـت توجه نبوده و نشان

و  عیبـا مطالعـه پورشـف افتهی نیا .شنوایی در هر دو گروه است

آستانه  نیب يداریدارد که تفاوت معن ی) همخوان2019همکاران (

د مشـاهده نکـر يشـهرو برون يشـهرراننـدگان درون ییشنوا

مطالعه مونـدال و همکـاران، میـانگین تـراز با این حال، در ). 22(

فشار صوت داخل کابین کامیون بیشتر از اتوبـوس بـود و افـت 

شنوایی بـین راننـدگان اتوبـوس و کـامیون تفـاوت معنـی داري 

تفـاوت در  لیـبـه دل تواندیاختلاف م نیا. )P) (18>01/0داشت (

مدت زمان مواجهـه  ای ه،یقلن لینوع موتور وسا ها،نیکاب یطراح

 2009ماجومدر و همکاران در سـال  نتایج مطالعهبا صدا باشد. 

نشان داد افت آسـتانه شـنوایی راننـدگان بطـور معنـی داري از 

و همکـاران  یلی)؛ مطالعـه اسـما15( کارکنان اداري بیشتر اسـت

نشان داد  یمصنوع یشبکه عصب تمی) با استفاده از الگور2024(

 ییرا بر افت شنوا ریتأث نیشتریهرتز ب 2000که سن و فرکانس 

را داشـته  ریتـأث نیکه سطح فشار صـوت کمتـر یدارند، در حال

مانند سن  یرصوتیکه عوامل غ کندیم دییتأ افتهی نی). ا23است (

داشته باشند، که بـا  ییافت شنوا دیدر تشد ینقش مهم توانندیم

 ییسـن و افـت شـنوا داریورد ارتباط معنـمطالعه ما در م جینتا

 دارد. یهمخوان

، تـراز فشـار معـادل 2013در مطالعه برونو و همکاران در سال 

اتوبوس مورد ارزیابی قرار گرفت و به نظـر مـی  80صوتی در 

رسد با توجه به این یافته و استفاده از از اتوبوس هاي نوین در 

میـزان افـت  خطوط ناوگان عمـومی بـین شـهري، پـایین بـودن

شنوایی در بین رانندگان اتوبوس هاي مسافربري در مطالعه مـا 

) نشان داد 2024). مطالعه مانار و همکاران (24( قابل انتظار بود

دارد و با  ییبا افت شنوا یرابطه خط۳با صدا یکه مواجهه تجمع

 نیـا ).25( ابـدییم شیافزا ییافت شنوا زانیدوز صدا، م شیافزا

                                                      
3 Cumulative Noise Exposure 

در  ییافت شنوا داریمعن شیافزا دهندهحیتوض دتوانیموضوع م

 سال باشد. 5 یهر دو گروه رانندگان در مطالعه ما ط

همسو با نتایج مطالعه ما، یافته هاي مطالعه پورشفیع و همکاران 

راننـدگان  شـنوایی آسـتانه بین داريمعنی تفاوت 1397در سال 

بـا ). در مقایسـه 22( مشاهده نشد شهري برون و شهري درون

ماشین هاي اتوبوس هاي برون شهري، در مطالعه اي که توسط 

میـانگین  ،جعفري و همکاران در بین رانندگان تاکسی انجام شـد

 خطی به ترتیب تاکسی رانندگان چپ و راست گوش شنوایی افت

شـد  تعیـین بـل دسـی 61/15± 7/12 و 53/12± 16/5بـا  برابـر

ن کمتـر مواجهـه مـدت زمـا لیتفاوت ممکن است به دل نی). ا26(

 هیـنقل لیبـا راننـدگان وسـا سـهیبا صدا در مقا یرانندگان تاکس

ــنگ ــد، ز نیس ــباش ــ رای ــدگان تاکس ــافت یرانن ــولاً مس  يهامعم

 .کنندیم یرا ط يترکوتاه

 یبه خستگ توانیم ییمؤثر بر افت شنوا یعوامل احتمال گریاز د

 زمـان لیـبـه دل ياشاره کرد که در رانندگان مسـافربر ییشنوا

شـود. مطالعـه  دیها ممکن است تشـدحضور در جاده تریطولان

ماننـد  ی) نشان داد کـه عـوامل2022و همکاران ( يپسند ییگلبابا

 عیشـا ياحرفـه ننـدگانرا %90کـه در  ،یخـوابیآپنه خـواب و ب

 ریتـأث ییبـر سـلامت شـنوا میرمسـتقیطور غبـه توانندیاست، م

 میصـورت مسـتقبهموضـوع در مطالعـه مـا  نیـ). ا27بگذارند (

اخـتلالات خـواب در  يبـالا وعینشد، اما با توجه بـه شـ یبررس

در نظر گرفتـه  دکنندهیعامل تشد کیعنوان به تواندیرانندگان، م

شد، مواجهه بـا  یطور که در مطالعات مختلف بررسشود. همان

 يهانیراننــدگان ماشــ نیدر بــ ییافــت شــنوا جــهیصــدا و در نت

 یعوامل مختلفـ ریتحت تأث تواندیم يرو مسافرب يباربر نیسنگ

معمـولاً در  يبـاربر يهانیطور مثـال، راننـدگان ماشـباشد؛ بـه

 ایقرار دارند،  طیمح يموتور و سر و صدا يبالا يمعرض صدا

را در جـاده  يشـتریمعمـولاً زمـان ب يرانندگان مسـافربر نکهیا

شـوند و  ییشـنوا یدچار خسـتگ جیهستند و ممکن است به تدر

مورد اسـتفاده، تحـت  نیاز موتور و ماش یناش يبر صدا علاوه

 که  رندیقرار گ ییشنوا ستمیبر س رگذاریمختلف تأث طیشرا ریتأث
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راسـتا،  نیـ. در ادیـمان جـادیآنها تفـاوت ا ییافت شنوا زانیدر م

 نیدر بـ ییشـنوا یافـت کلـ زانیـمطالعـه نشـان داد م نیا جینتا

بوده اسـت؛ امـا  يباربر از رانندگان شتریب يرانندگان مسافربر

افـت  زانیـم نیبـ يداریمطالعـه تفـاوت معنـ يآمـار يهالیتحل

ــنوا ــ ییش ــافربر نیب ــدگان مس ــاربر يرانن ــهربرون يو ب   يش

 نشان نداد.

 يارانهیشـگیدر راننـدگان، مـداخلات پ ییکاهش افت شـنوا يبرا

 يهـانیکاب یطراحـ ،ییحفاظـت شـنوا زاتیمانند استفاده از تجه

 نـاتیمداوم، و انجـام معا یکاهش ساعات رانندگ ،یصوت زولهیا

و همکــاران  ی. مطالعــه قطبــشــودیم شــنهادیپ ییشــنوا يادوار

مـنظم  ينگهـدار و نیمناسـب کـاب یکرد که طراح دی) تأک2024(

مواجهـه بـا صـدا را  یتوجهطور قابـلبـه توانـدیم هینقل لیوسا

 آموزش راننـدگان در مـورد خطـرات ن،ی). همچن19کاهش دهد (

بـه  توانـدیم یحفـاظت زاتیاستفاده از تجه تیو اهم ییافت شنوا

 .آنها کمک کند ییبهبود سلامت شنوا

 گیرينتیجه 
مطالعه حاضر که با هدف تعیین میـزان افـت شـنوایی راننـدگان 

ماشین هاي سنگین و نیمه سنگین باربري و مسـافربري بـرون 

ر بـین شهري شهر اسفراین انجام شـد میـانگین افـت شـنوایی د

کلیه رانندگان در سطح مطلوبی قرار داشته اسـت و بـین میـزان 

افت شنوایی رانندگان مسافربري و باربري تفاوت معنـی وجـود 

نداشته است، اما مقایسه میزان افت شنوایی در بین رانندگان در 

بـه صـورت  1397سال قبل یعنـی سـال  5نسیت به  1402سال 

این با توجه به اینکه راننـدگان داري افزایش یافته بود؛ بنابرمعنی

به صورت پیوسته در تماس با صداي ناشی از موتور و محـیط 

قرار دارند و مدت زمان طـولانی مشـغول بـه راننـدگی هسـتند، 

علاوه بر پایش وضعیت سلامت سیستم شنوایی از طریق انجـام 

هاي معاینات دوره اي، کنترل شرایط شغلی براي کـاهش آسـیب

آمـوزش هـاي لازم در خصـوص پیشـگیري از شنوایی و انجام 

کاهش آسـتانه شـنوایی در بـین ایـن گـروه از راننـدگان لازم و 

 .ضروري می باشد

 و قدردانی تشکر 
از معاونت پژوهشی دانشـکده نویسندگان بر خود لازم می دانند 

بـا پژوهشـی مالی این طرح حمایت  جهتعلوم پزشکی اسفراین 

تشـکر و  ،IR.ESFARAYENUMS.REC.1403.204 کـد اخـلاق

 .نمایندقدردانی 

 تضاد منافع 
تعـارض منـافعی توسـط نویسـندگان  گونـهچیهدر این پژوهش 

 .گزارش نشده است

 مشارکت نویسندگان:
 اــی ،هـاداده يآورجمـع یا ،مطالعه حیاطر و يپردازمفهوم) 1(

 : همه نویسندگانهاداده یرـتفس و لیوتحلهیتجز

 ايوـمحت ینودـت تـجه آن بینیزاـب یا همقال سینوشیپ تهیه )2(

 همه نویسندگان :نهاندیشمندا

ــتائ )3( ــتهدست نهایی دی ــب لساار از پیش نوش ــمجل هـ ــه  :هـ هم

 نویسندگان
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  Abstract 

 Background & Aim: Drivers of light, medium and heavy vehicles constitute an 
occupational group that is highly exposed to noise. The present study aimed to investigate 
the changes in hearing thresholds due to exposure to noise and to determine the level of 
hearing loss in drivers of intercity vehicles. 

Methods: This descriptive-analytical study examined occupational health records of truck 
and passenger vehicle drivers in Esfarayen City from 2018 to 2023. In this study, 101 
intercity drivers who had audiometry records in these two years were randomly selected. 
The audiometry tests of drivers were recorded and data were analyzed by means of SPSS 
software version 25 using Independent t-test, paired t-test, correlation coefficient, and linear 
regression. 

Results: The findings showed that hearing loss in truck drivers was significantly associated 
with demographic factors such as age, BMI, and systolic blood pressure. Also, the 
comparison of hearing loss in 2018 and 2023 showed that hearing loss increased in both 
truck and passenger driver groups after five years, however, no significant difference was 
observed in overall hearing loss between the two groups. 

Conclusion: The results of the study showed that the average hearing loss of the drivers is 
at a desirable level. Although hearing loss has increased significantly in 2023 compared to 
2018, periodic monitoring of hearing health and training in the prevention of hearing 
damage are essential for drivers. 
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