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Abstract 
Introduction: The increasing use of electromagnetic waves in industry and medicine, especially 
in diagnostic devices such as MRI, necessitates a comprehensive study of the effects of 
electromagnetic fields on the activity of various organs. 
Methods: The present study investigated changes in some blood parameters and sex hormones in 
the MRI department staff of Amir-ol-Momenin Hospital in Ahvaz. For this purpose, 60 hospital 
personnel were selected and randomly assigned to two experimental groups (MRI department 
staff) and a control group (other department staff). SPSS-22 software and independent t-test 
statistical method were used to analyze the data. 
Results: Data analysis showed that the levels of luteinizing hormone, follicle-stimulating 
hormone, and testosterone did not show significant differences in the two groups. In the study 
of blood parameters, a significant difference was observed in the levels of white blood cells and 
platelets in the experimental group compared to the control group, but no significant differences 
were observed in other blood parameters between the two groups. 
Conclusions: Exposure to electromagnetic fields does not necessarily lead to negative effects, and its 
potential risks can be active, inhibitory, or suppressive, depending on physiological characteristics, 
radiation dose, and duration of exposure. 
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 چکيده 
ضرورت   يآآرام  لیهـاي تشخیصی از قبدر دسـتگاه   ژهیافزایش روزافزون استفاده از امواج الكترومغناطیس در صنعت و پزشكی به و  مقدمه:

 . طلبدیهاي مختلف را مهاي الكترومغناطیس را بـر فعالیـت ارگان بررسی همه جانبه اثرات میدان
کار: هورمون  روش  و  خونی  پارامترهاي  برخی  تغییرات  بررسی  به  حاضر  بخش  پژوهش  کارکنان  روي  بر  بیمارستان   آيآر ام هاي جنسی 

بدین منظور    )ع(المؤمنینامیر انتخاب شده و به طور تصادفی  60اهواز پرداخته است.  بیمارستان  این  از پرسنل  آزمایش  نفر  ی در دو گروه 

ام کنترل    آي(آر )کارکنان بخش  گروه  گرفتد.  )کارکنان بخشو  قرار  ارزیابی  مورد  دیگر(  وبراهاي  تجزیه  از  داده   ل یتحل  ي  آماري ها  روش 

Independent Sample T-test استفاده شد . 

ی و هورمون تستوسترون در دو گروه اختلاف معناداري فولیكول  ههورمون محرک ی،  نیهورمون لوتئ  زانیم   که  نشان داد  هاآنالیز داده   ها:یافته

مقایسه با گروه کنترل  ها در گروه آزمایشی در  را نشان نداد. در بررسی پارامترهاي خونی تفاوت معناداري در میزان گلبول سفید و پلاکت

   .دیده شد ولیكن در سایر پارامترهاي خونی، اختلاف چشمگیري بین دو گروه کنترل نبود

باشد و خطرات احتمالی آن بستگی به منفی نمی   ات ثرا   هاي الكترومغناطیس، لزوما منجر به بروز در معرض قرار گرفتن با میدان   گيري: نتيجه 

 .تواند به صورت فعال کننده یا مهارکننده عمل کند فیزیولوژیک، میزان تابش و مدت زمان تابش می هاي  ویژگی 

 واژگان کليدي:  

 ؛یخون يپارامترها

 ؛یجنس يهاهورمون

 ؛يآآرام

 ی مواجهه شغل 
 

 تمامی حقوق نشر براي دانشگاه  

 علوم پزشكی اراک محفوظ است.

ته، کرم  ، دادفرقهیصـدی  چراغارجاع:  تانیب  يآرآپرسـنل بخش ام  یجنسـ يهاو هورمون  یخون  يپارامترها یبرخ  راتییتغ  یمطالعه مقطع.  کورش  اعظم، بامدادی  فرشـ مجله . اهواز  نیرالمومنیام  مارسـ
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 مقدمه

جــد  یكی ــتــاوردهــاي  نیدتریــاز  پرتوهــا  ي،فنــاور  دسـ از  ــتفــاده   ياسـ

اط دهزهیون ی  سیالكترومغنـ زم  کننـ هیدر  انـ ــنعت  ،یعلم  مختلف  يهـ و   یصـ

ــك ــك یپزش ــت. در علم پزش ــعه ا  ژهیو  به  زانیون ی يپرتوها ی،اس و   كسیاش

ده از مواد راد  يپرتوها اط  شـ خ  يدینقش کل  و،یواکتیسـ و درمان   صیدر تشـ

هـاي آزاد، پرتوهـاي یونیزان از طری  تولیـد رادیكـال  کننـد.یم  فـایهـا ايمـاریب 

گذارند  بر سـلامت انسـان تیثیر می  DNAهاي شـیمیایی و شـكسـتن مولكول

ت در بخش(. افرادي1) الیـ ــتقیم فعـ ت مسـ ــوولیـ ه مسـ اي  کـ رادیولوژي،  هـ

ــتـه ــكی هسـ اي و رادیوتراپی را دارنـد؛ غـالبـار در توموگرافی کـامییوتري، پزشـ

  (.3،  2معرض تشعش  هستند )

عات    ،کار  طیدر مح عشـ ت  يهابیآسـ لیبه دل  زانیون یتشـ ناختی  زیسـ شـ

و   دن شــویشــناخته م  یخطر شــغل  کیبه عنوان   يابالقوه به طور گســترده

ممكن    یمعرض ســطوب بارتر از حد مواجهه شــغلقرار گرفتن در   بنابراین

هاي  در بسیاري از پژوهش (.4کند )  جادیا  يمضر  یشناختستیاست اثرات ز

ــده ــمی و تومورهـاي مغزي    انجـام شـ کـه بـا  در افراديبـه افزایش خطر لوسـ

ده  شاشـاره  مواجه بودند؛    فرکانس بسـیار پایین  با هاي الكترومغناطیسمیدان

ک(.  2) اســـت ايیكی از تكنیـ ــكی هـ ــویربرداري پزشـ   رادیولوژي   در  تصـ

تصـاویر از سـاختارهاي    ایجاداسـت که براي    تصـویربرداري تشـدید مغناطیسـی

  برخلاف کـه بر خلاف   رودینـدهـاي فیزیولوژیـک درون آن بـه کـار میابـدن و فر

ی كنتیسـ یل پوزیترونبرش و  اسـ   پرتو یونیزان   یا  پرتو ایكس از  نگاري با گسـ

قوي،   هاي مغناطیســیمیدان  با اســتفاده از این دســتگاهکند.  اســتفاده نمی

ــی وگرادیان ــاویر اندام هاي میدان مغناطیس هاي بدن را  امواج رادیویی، تص

 (.5) کنندایجاد می

ــی از  قرار گرفتن بیش از حـد در معرض میـدان ــی نـاشـ هـاي مغنـاطیسـ

ــرطان ها،  خطوط برق و دیگر مناب  جریان الكتریكی، خطر ابتلا به برخی س

ــبی را افزایش می  بیمـاري هـاينـابـاروري مردان و   ــتگـاه    .(6)دهـد  عصـ دسـ

ا خون از یكی از حسـ تگاهسـ تترین دسـ عات اسـ عشـ در  (.7) ها در برابر تشـ

ی انجام شــد، به  پرتو درمان در کارکنان    اي که در مورد بروز بدخیمیمطالعه

،  کارکنان   نیاکه خطر ابتلا به ســرطان خون در میان    رســیدنداین نتیجه  

ــعـه وجود دارد ) بنـابراین    (.8پس از قرار گرفتن طورنی مدت در معرض اشـ

کنند هاي رادیولوژي تشـخیصـی کار میکه در بخش  پرتوکاران، حتی کسـانی

 (.4شوند )از نظر پارامترهاي خون معاینه   مرتببایستی  
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مهم از  ــتمیكی  ــیسـ سـ میـدانترین  ا  بـ درگیر  عملكردي  هـاي  هـاي 

گرایش زیادي مبنی بــر    اخیرار(.  9سیستم تناسلی است ) الكترومغناطیسی،

  سوي دیگر هـــاي الكترومغناطیسی ایجاد شده و از    اســـتفاده از میـــدان

طورنی بر روي سیستم تولید مثلی نگرانـــی    ه مدتها بـــ  اثرات این میدان

ــده ــه وجود آورده است  عمـ اند که  برخی تحقیقات نشان داده  .(2)  اي را بـ

مؤثر  جنســیهاي  امواج الكترومغناطیســی ممكن اســت بر ســطو هورمون

داوم از تلفن همراه می اده مـ ــتفـ د. اسـ ــنـ اشـ ــطو  بـ اهش سـ ا کـ اعـ د بـ توانـ

 (.  3) هاي استروژن شودهاي تستوسترون و افزایش سطو هورمونهورمون

ت الیـ امیطورن   فعـ در بخش  دت  تغ  يآآرمـ ا  اعـ بـ  رییممكن اســــت 

اهورمون ــیرم گردد )  دیـو اختلال در تول  یمثل  دیـتول  يهـ . عملكرد (10اسـ

زاي بیرونی و درونی از جمله عوامل اسـیرماتوژنز تحت تیثیر عوامل اسـتر 

عات بر روي  عشـ ی و تشـ دید مغناطیسـ ویربرداري تشـ محیطی مانند امواج تصـ

هاي  ســـوي میدانبا توجه به اثرات  (.  11گیرد )هاي بیضـــه قرار میســـلول

ــنـاخـت دقی ،  الكترومغنـاطیس بر فراینـد تولیـد مثـل ــی از    اثراتتر  شـ نـاشـ

  رســد هاي الكترومغناطیس و مكانیســم عمل آنها ضــروري به نظر میمیدان

هاي  ی و هورمونخون   يپارامترها  یبرخ راتییتغدر پژوهش حاضــر  بنابراین  

مورد   اهواز  )ع(نیمنوالم  ریام  مارســتانیآي ب آرکارکنان بخش ام  در جنســی

 ارزیابی قرار گرفت.
 

 روش کار
از پرسـنل بیمارسـتان    نفر  60 تحلیلی،  -مقطعی جامعه آماري در این مطالعه

ــتـان اهواز بودنـد کـه در دو گروه   نفري انتخـاب    30امیرالمومنین)ع( بیمـارسـ

با حداقل یكســـال   آيآرکارکنان بخش ام  مبتنی بر هدف )گروه آزمایشـــی

ــان قرار گرفتند. نمونه ــابقه( و انتخاب گروه کنترل همس ــن،  س ها از نظر س

ورود به    هاياریمع  سـازي شـدند.سـابقه کار و سـاعات کار در هفته همسـان

نداشـتن اختلارت هورمونی و ناباروري و ،  مارسـتانیمطالعه شـاغل بودن در ب 

ــرکت در مطـالعـه بود و مع  لیـتمـا ــكلات    ؛خروج  هاياریـبه شـ ــتن مشـ داشـ

ــه در   شیب  بـتیغو    يعـدم همكـار  نـابـاروري، اختلارت هورمونی، از دو جلسـ

ــت  . رزم بـه ککر  بود  آرآيدر بخش ام  انجـام پژوهشدوره   افراد    هیـکـه کلاسـ

ــر در  ــا  ،مطالعهاین  حاض ــرکت در مطالعه    یکتب  تنامهیفرم رض را قبل از ش

  از افراد مورد مطالعه   آزمایشات هماتولوژیکانجام    هتکرده بودند. ج  لتكمی

نمونـه و  گرفـت  ــورت  صـ انـدازهخونگیري  براي  خونی  میزان  هـاي  گیري 

ل گلبول اي خونی شــــامـ ارامترهـ ايپـ ت،    هـ اتوکریـ همـ قرمز، هموگلوبین، 

هاي جنسـی به آزمایشـگاه منتقل شـدند.  سـفید، پلاکت و هورمون  هايگلبول

-XT )مدل  کانتر  ســل  دســتگاهشــمارش پارمترهاي خونی با اســتفاده از  

1800i)صــورت گرفت. همینین جهت ســنجش    محصــول کشــور ژاپن

محرکه فولیكولی، هورمون لوتئینی، هورمون اسـتروژن، پروژسـترون    هورمون

هاي سـنجش  و تسـتوسـترون از روش رادیوایمونواسـی و با اسـتفاده از کیت

ــاخت کمیانی   ــتگاه گاماکانتر    Radimهورمون )س ــیله دس ایتالیا( و به وس

 ساخت سوئیس( انجام گردید.   Kontron)مدل

 version) 22نســخه    SPSS  آماريافزار  ها با اســتفاده از نرم داده

22, IBM Corporation, Armonk, NYدند. از   و  زیه( تج تحلیل شـ

ها نرمال بودن توزی  داده  براي بررسیKolmogorov-Smirnov   آزمون

. جهت مقایســه متغیرهاي کیفی از قبیل جنســیت و ســن از  اســتفاده شــد

با اســتفاده از تحلیل واریانس    اســتفاده شــد. نتای  Chi-squareآزمون  

تحلیـل قرار    و  مورد تجزیـه  Independent Sample T-test  و  طرفـهیـک

ــطو عنوان به  05/0  کمتر از P گرفتند و نتای  با ارزش دار در نظر  معنی  س

 .گرفته شدند

 

 هایافته
رکت ر  شـ امل   60کنندگان در مطالعه حاضـ نفر آقا  40نفر خانم و   20نفر شـ

کنندگان  سـال بود که بیشـتر شـرکت 50تا   19میانگین سـنی افراد  بودند.  

د آنها   60یعنی   اله بودند. 40الی    31درصـ   ک یاطلاعات دموگرف 1جدول    سـ

، 2جدول     یبر اســا  نتادهد. یکننده در مطالعه را نشــان مافراد شــرکت

در گروه آزمایش در هر دو جنس زن و مرد بیشتر  خون    دیمیزان گلبول سف

ــی زنـان    .بود و در مردان    20/8  ±  47/1میزان این فـاکتور در گروه آزمـایشـ

و در   36/7  ±  14/2بود. در حـالیكـه در گروه کنترل در زنـان    24/7  ±  40/1

ــد. بـه طوري کـه میزان این فـاکتور تفـاوت   46/6  ±  28/2مردان   گزارش شـ

 (.  P  ≤   05/0داري را بین دو گروه مورد مطالعه نشان داد )معنی

آزمـایش  گروه  در  خون  قرمز  گلبول  دو جنس   میزان  هر  بود  کمتر    در 

اداري   ــد ) در دو گروه  ولیكن اختلاف معنـ ــاهـده نشـ میزان  (.  P  >  0/ 05مشـ

اتوکر  ــی در هر دو جنس در   نیز   خون   و هموگلوبین   ت یـهمـ ایشـ در گروه آزمـ

ــه بـا گروه کنترل، کمتر بود ولی این تفـاوت معنـادار نبود)  (. P  >  0/ 05مقـایسـ

در هر دو جنس گروه آزمایش نسبت  نیز  پلاکت خون   ار ی و انحراف مع   ن ی انگ می 

(. P ≤   0/ 05به گروه کنترل کمتر بود و این اختلاف از نظر آماري معنـادار بود ) 

 49/ 97و مردان    263/ 09 ±  43/ 82میزان این فاکتور در گروه آزمایشـی زنان  

گروه کنترل    210/ 86  ± ان  در زنـ ه  الیكـ و در   348/ 01  ±  60/ 81بود در حـ

 به دست آمد.   330/ 09 ±  61/ 84مردان  
 

 کننده در مطالعه هاي شرکتمشخصات دموگرافیک گروه . 1جدول 

 توزیع فراوانی  متغير دموگرافيک  گروه

 کنترل 

 جنسیت 
 10 زن 

 20 مرد 

 سن

 4 سال 20زیر 

 3 ساله 30الی  21

 18 ساله 40الی  31

 5 ساله 50الی  41

 سابقه کار 

 5 4تا1

 14 10تا5

 11 25تا11

 ساعات کار در هفته 
 19 65تا 48

 11 93تا68

 آزمایش 

 جنسیت 
 10 زن 

 20 مرد 

 سن

 1 سال 20زیر 

 5 ساله 30الی  21

 20 ساله 40الی  31

 4 ساله 50الی  41

 سابقه کار 

 2 4تا1

 18 10تا5

 10 25تا11

 ساعات کار در هفته 
 13 65تا 48

 17 93تا68
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ــان می  1نمودار     ی فولیكول  همیزان هورمون محرکـدهـد در حـالیكـه  نشـ

ه میانگینخون   ت، ولیكن مقایسـ در   هورموناین    در گروه آزمایش کمتر اسـ

یدو گروه   ان داد که تفاوت معنی  آزمایشـ رد  نداداري بین دو گروه وجود نشـ

(05/0  <  P .) 

ی نشـان داد که هورمون لوتئین میانگین    حاصـل از آنالیز     ی نتا ،  2در نمودار  

در دو گروه    ن ی انگ میـمیزان این هورمون در گروه آزمـایش کمتر بود ولی اختلاف  

 (. P  >  0/ 05داري بین دو گروه را نشان نداد ) تفاوت معنی   مورد بررسی 

ــترادیول  میزان  ،  4و    3  نمودار اسـ و  ــترون  در دو گروه  خون  پروژسـ

دو گروه هر  در   این دو هورمون  نیانگمیدهد. آزمایشــی و کنترل نشــان می

ــی ــان داد که تفاوت معنی  مورد بررس ــت داري بین دو گروه وجود  نش   نداش

(05/0  <  P .) 

در گروه آزمایش  خون    تســتوســترونمیزان  ،  5  نمودار   یبر اســا  نتا

نشان داد   مورد بررسیدر دو گروه  ین این هورمون  انگمیکمتر اسـت. بررسی  

 (.  P >  05/0رد )نداداري بین دو گروه وجود  که تفاوت معنی

 
 کنترل گروه آزمایش و  کی آي به تفكآر بخش ام   برخی پارامترهاي خونی پرسنل راتییتغ .2جدول 

 پارامترهاي خونی  گروه مردان زنان  سطح معناداري 

 *004/0 
 کنترل گروه  46/6 ± 28/2 36/7 ± 14/2

 د یگلبول سف
 گروه آزمایش  24/7 ± 40/1 20/8 ± 47/1

449/0 
 کنترل گروه  37/5  ± 552/0 92/4 ± 66/0

 گلبول قرمز خون 
 گروه آزمایش  15/5  ± 472/0 47/4 ± 72/0

719/0 
 کنترل گروه  28/45 ± 95/4 32/41 ± 99/3

 تیهماتوکر
 گروه آزمایش  34/42 ± 21/3 69/37 ± 93/3

184/0 
 کنترل گروه  16 ± 44/2 14 ± 24/2

 نیهموگلوب
 گروه آزمایش  14 ± 23/1 12 ± 12/2

 *001/0 
 کنترل گروه  9/330 ± 84/61 01/348 ± 81/60

 پلاکت
 گروه آزمایش  86/210  ± 97/49 09/263  ± 82/43

 *: اختلاف معنادار بین دو گروه آزمایش و کنترل 
 

 
 کنترل گروه آزمایش و  کی به تفك يآرآکارکنان بخش ام  یفولیكول ههورمون محرک راتییتغ. 1نمودار 

 

 
  گروه آزمایش و کنترل کی به تفك يآرآبخش ام پرسنل یهورمون لوتئین  راتییتغ. 2نمودار 
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  گروه آزمایش و کنترل کی به تفك يآآر ون کارکنان بخش امپروژستر  هورمون راتییتغ. 3نمودار 

 

 
 گروه آزمایش و کنترل   کی به تفك يآرآکارکنان بخش ام هورمون استرادیول راتییتغ. 4نمودار 

 

 
   گروه آزمایش و کنترل کیبه تفك  يآرآتستوسترون کارکنان بخش ام هورمون  راتییتغ. 5نمودار 
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 بحث
هاي ســـفید خون در گروه میزان گلبول ،نشـــان داد نتای  مطالعه حاضـــر

هاي انجام شـــده بر  آزمایش در هر دو جنس زن و مرد بیشـــتر بود. مطالعه

ان داد که این افراد   تند، نشـ افرادي که در معرض امواج الكترومغناطیس هسـ

  . هاي سفید شوندممكن است دچار تغییرات معناداري در تعداد و نوع گلبول

ــود، تواند منجر به افزایش تعداد نوتروفیلتما  مداوم با این امواج می ها ش

ــتر  ــا التهابی بدن به اس ــی از پاس ــت ناش هاي  که این پدیده ممكن اس

   .(12محیطی و فیزیكی باشد )

ــان ــر نشـ اضـ ه پژوهش حـ میزان گلبول قرمز خون، میزان    ،داد  نتیجـ

هماتوکریت و هموگلوبین خون در گروه آزمایش کمتر اســت ولیكن تفاوت  

معناداري را با گروه کنترل نشـان نداد. نتای  مطالعه حاضـر در راسـتاي نتای   

توانند به  بود. امواج الكترومغناطیس می Chaparianو   Sabaghمطالعات  

ــلولی گلبول ــاي س ــتقیم بر غش هاي قرمز تیثیر بگذارند. این امواج  طور مس

توانند پتانسـیل الكتریكی غشـاي سـلولی را تغییر دهند و منجر به افزایش  می

ــوند. این تغییرات می ــاي ش ها و توانند به خروج یا ورود یوننفوکپذیري غش

هاي  لبولها منجر شــده و در نتیجه بر عملكرد گها به داخل ســلولمولكول

 .(8)  قرمز تیثیر بگذارند

ها و تجهیزات الكترونیكی،  با توجه به افزایش روزافزون استفاده از دستگاه 

اثیرات شـــدت   ه تـ بـ انســـان  دگی  در محیط زنـ اطیس  الكترومغنـ طور  امواج 

دهنده عوارض جانبی  چشمگیري در حال افزایش است. تحقیقات متعدد نشان 

ــت کـه غـالبـار بـه نفوک بـاري این  میـدان  ــی بر موجودات زنـده اسـ هـاي مغنـاطیسـ

توان به مواردي  هاي زنده مربوط می شـود. به عنوان مثال می ها در بافت میدان 

ــم، هـدایـت  هـا، تـیثیر بر غـدد درون چون تغییر در فعـالیـت آنزیم  ریز و متـابولیسـ

 (.  13عصبی، سیستم ایمنی، چرخه رشد و اثر بر جنین اشاره کرد ) 

ر نشـان داد میانگین پلاکت خون در گروه آزمایشـی    ،نتای  مطالعه حاضـ

اطیس   الكترومغنـ داد. امواج  ا گروه کنترل نشــــان  بـ را  اداري  معنـ اختلاف 

د رادیكـالمی اعـا تولیـ د بـ ــونـد. این  تواننـ ــلولی شـ ــطو سـ هـاي آزاد در سـ

سـازي نادرسـت  ها آسـیب بزنند و منجر به فعالتوانند به پلاکتها میرادیكال

تآن ک پلاکـ ا تحریـ بـ د.  ــونـ ا شـ ههـ ا بـ ههـ ــیلـ اطیس،  يوسـ امواج الكترومغنـ

یر یگنالی مانند مسـ یرهاي سـ یر PI3K/Akt مسـ توانند  می MAPK و مسـ

طو پروتئین وند. افزایش سـ یرها میفعال شـ تواند منجر  هاي فعال در این مسـ

ــازي پلاکـتبـه افزایش تجم  و فعـال ــودسـ هـا همینین نقش  پلاکـت  .هـا شـ

توانند  کنند. امواج الكترومغناطیس میها ایفا میتولید ســیتوکین مهمی در

ــیتوکین ــو س ها منجر  از پلاکت IL-6 و TNF-α ها مانندبه افزایش ترش

ــونـد. در معرض قرار گرفتن بـا امواج الكترومغنـاطیس می توانـد طول عمر شـ

هـا را بـه  هـا را تحـت تـیثیر قرار دهـد و افزایش یـا کـاهش مرر و میر آنپلاکـت

 (.14)  همراه داشته باشد

پژوهش حاضـر نشـان داد که میزان هورمون محرکه فولیكولی و هورمون  

بود   کمتر  ایش  آزمـ ا لوتئینی در گروه  کنترل    امـ گروه  ا  بـ اداري  معنـ اختلاف 

ــتـاي نتـای    ــر در راسـ ــت. نتـای  مطـالعـه حـاضـ (،  15و همكـاران )  غلامی نـداشـ

Mollerlokken   ( ــاران  ــك ــم ه )   Asghari(،  10و  ــاران  ــك ــم ه (،  9و 

Rostamzadeh   ( )   Bahrami Asl(،  11و همكـاران    و   ( 16و همكـاران 

 ( اران  و همكـ دي  ات  بود (  17مكونـ العـ این مطـ ای   نتـ ه امواج    نشـــان داد .  کـ

ــلول تواننـد بـا تحریـک گیرنـده الكترومغنـاطیس می  ــطحی در سـ  هـاي  هـاي سـ

 را تحت تیثیر قرار دهند.  هییوتارمو ، تولید هورمون آزادکننده گنادوتروپین 

تواند باعا تغییر امواج الكترومغناطیس می اند کهتحقیقات نشــان داده

 دنبال آن ترشـــوشـــود و به گنادوتروپینهورمون آزادکننده  در ســـطوب

د. این تغییرات  و هورمون محرک فولیكولی ابـ هورمون لوتئینی نیز تغییر یـ

ــتقیم منجر به اختلارت در تنظیم  توانند بهمی ــتقیم یا غیرمس ــورت مس ص

ــوندچرخه قاعدگی و عملكرد تخمدان ــتقیمار    .ها ش غده هییوفیز قدامی مس

یثیر تـ ت  ادوتروپین تحـ گنـ ده  آزادکننـ دارد.  هورمون  قرار  ارمو   از هییوتـ

تواند به تغییر در پاسا  هاي الكترومغناطیسی میقرارگیري در معرض میدان

ه بـ ادوتروپین هییوفیز  ده گنـ آزادکننـ تغییرات  هورمون  این  ــود.  منجر شـ

هایی باشــند که در تولید و توانند ناشــی از تحریک یا ســرکوب بیان ژنمی

ــازي هورمون لوتئینی نقش دارند. امواج   و ولیكولیهورمون محرک ف آزادس

ی می لولالكترومغناطیسـ هاي تولیدکننده هورمون  توانند بر روي عملكرد سـ

هاي  در غده هییوفیز تیثیر بگذارند. این تیثیر شـــامل تغییر در فعالیت آنزیم

ال ــیگنـ اي سـ ــیرهـ دي، مسـ الکلیـ د رادیكـ آزاد اســـت.  دهی و تولیـ اي  هـ

ــید و هایی مانندمولكول ــیژن به عنوان رادیكال نیتریک اکس هاي آزاد اکس

 (.17،  16،  11)  شوندمدورتورهاي مهم در این فرآیند شناخته می

ــان داده ــی میتحقیقات نش توانند بر بیان  اند که امواج الكترومغناطیس

دژن ه در تولیـ ایی کـ هورمون لوتئینی نقش   و هورمون محرک فولیكولی هـ

ــی و دارند، تیثیر بگذارند. این تغییرات می ــی از تغییر در رونویس توانند ناش

رایطی کهترجمه ژن ند. به عنوان مثال، در شـ امواج الكترومغناطیسـی  ها باشـ

هایی  در سـطو بارتري از حد معمول قرار داشـته باشـد، ممكن اسـت بیان ژن

 (.18ها هستند، کاهش دهد )را که مسوول تولید این هورمون

ــان دادآي   ــدت    ندو همكاران نش   5/1که میدان الكترومغناطیس با ش

هاي محرکه فولیكولی و لوتئینی شــد  تســلا منجر به کاهش غلظت هورمون

هاي اســـتروژن، پروژســـترون، قطر تخمدان و تعداد  ولی در میزان هورمون

کاهش هورمون محرکه    نشـد که احتمارر  دیدهها اختلاف معناداري  فولیكول

ثیر بر  یثیر امواج بر هییوتـارمو  و تـیتوانـد بـه دلیـل تـفولیكولی و لوتئینی می

باشـد، چون در غیر این صـورت تغییرات این دو هورمون    GnRHآزادسـازي  

ــت ت داشـ اثیر مثبـ تـ ــترون  ــتروژن و پروژسـ .  (19)  بر میزان هورمون اسـ

Hjollund  اران دنیز گزارش کرد  و همكـ اطیس بر    نـ ادین الكترومغنـ ه میـ کـ

 (. 20)  ثیري ندارندیهاي جنسی زنانه تهورمون

که امواج الكترومغناطیس    ندنشان داد  و همكاران  Mcgivernپژوهش  

هاي محرکه فولیكولی و لوتئینی نداشته  ثیري بر هورمونیگو  ت  8با شدت  

(. میزان پلاسـمایی هورمون هاي محرکه فولیكولی و لوتئینی نیز  21اسـت )

 50گو  و فرکانس   43ها که در معرض امواج با شـدت  در گروهی از موش

هرتز بودند، اختلاف معنادار نشان نداد و تغییري نیز در بافت تخمدان ایجاد  

 (. 23،  22نكرد )

ترون خون در گروه آزمایش و   ،بر اسـا  نتای  مطالعه ما توسـ میزان تسـ

لی   ترون به عنوان هورمون اصـ توسـ ت. تسـ مگیري نداشـ کنترل اختلاف چشـ

جنسـی در مردان و نقش کلیدي در تنظیم فیزیولوژي تولیدمثل، متابولیسـم  

ــترش تكنولوژي و منـاب   و رفتـارهاي اجتمـاعی دارد. با توجه به افزایش گسـ

هایی در مورد تیثیر منفی این امواج بر میزان  امواج الكترومغناطیسـی، نگرانی

ــلولهاي جنســی بههورمون ــترون وجود دارد. س هاي  ویژه ســطو تســتوس
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باشـند  ها نسـبت به امواج الكترومغناطیس میلیدیگ جز حسـا  ترین سـلول

گردد. امواج  که آسـیب آنها منجر به اثرات منفی بر پروسـه اسـیرماتوژنز می

از   ا تغییر در آنزیم پروتئین کینـ اطیس بـ ه بهم خوردن    Cالكترومغنـ منجر بـ

ــلول ــا به تما  با  عملكرد س امواج مایكروویو و کاهش  هاي لیدیگ در پاس

 .  (24) شودغلظت تستوسترون می

Dasdag   ثیري بر  یهاي همراه تکه امواج تلفن  ندنشــان دادو همكاران

ــه ــاختار و عملكرد بیض هاي  مواجهه با امواج تلفن (.25)  ها در رت ندارندس

ــیرم و همراه به مدت طورنی می تواند موجب کاهش معنـادار در تحرک اسـ

ود و در نتیجه منجر به اختلال در  کاهش ترون شـ توسـ ی تسـ هورمون جنسـ

 (.  26روند باروري گردد )

Ozguner    دادو همكـاران نشــــان  دنیز  ا    نـ بـ ایكروویو  مـ امواج  کـه 

ترون در گروه آزمایش    833فرکانس توسـ مگاهرتز موجب کاهش معنادار تسـ

ــد ولیكن علیرغم کـاهش غلظـت هورمون هـاي  ــبـت بـه گروه کنترل شـ نسـ

محرکـه فولیكولی و لوتئینی، این کـاهش از نظر آمـاري معنـادار نبود کـه علـت 

ــین غـده  احتمـالی این پـدیـده می ــد کـه بخش پیشـ توانـد بـه این دلیـل بـاشـ

ده و در نتیجه منجر   هییوفیز با مقادیر کم امواج الكترومغناطیس مواجهه شـ

ــده  به ثابت ماندن مقادیر نرمال هورمون هاي محرکه فولیكولی و لوتئینی ش

 (.  27است )

ــر میهاي پژوهشاز محدودیت توان به کم بودن حجم نمونه  هاي حاض

دازه دم انـ ان، عـ ــتـ ارسـ ک بیمـ ه در نظر گرفتن یـ ه بـ ا توجـ گیري دقی  دوز بـ

 گر اشاره نمود.  مواجهه و کنترل نكردن تمامی عوامل مخدوش

 
 

 گیرینتیجه
ر نشـان داد که م   ینتا ف  زانیپژوهش حاضـ   ی خون   يهاو پلاکت  دیگلبول سـ

را با گروه کنترل نشــان داد و احتمارر    ياختلاف معنادار  یشــیدر گروه آزما

ا  يریقرارگ در معرض  م  نیمكرر  دیامواج  ادن    توانـ افتـ ه خطر  بـ ه  بـ منجر 

ــلامت عموم ــود. همین  نیکارکنان ا  یس ــد که امواج    نیبخش ش کنترل ش

اط تگاه ام   سـ طوب هورمون  یقابل توجه ریتیث يآآراز دسـ هورمون    يهابر سـ

در هر دو   یجنســ  يهاکننده و هورمون  ینیهورمون لوتئ  ،یكولیمحرک فول

اســت که قرار گرفتن در معرض    نیدهنده انشــان  نیجنس نداشــته و بنابرا

ادانیـم اط  يهـ ار هم  سیالكترومغنـ ــهیلزومـ ه ا  شـ در بـدن    یمنف  اتثرمنجر بـ

ــتگینم ــع  یگردد و بس ــدت و مدت    دان،ینوع م  ،یكیولوژیزیف  تیبه وض ش

 مهارکننده عمل کند.     ایبه صورت فعال کننده   تواندیتابش م

 

 تشکر و قدردانی
انینو دگـ ــنـ ام  سـ ه از تمـ الـ ه در اجرا  يافراد  یمقـ ار  نیا  يکـ   ي پژوهش همكـ

 .ندینمایم  یاند، تشكر و قدردان داشته
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