
15

مجله سلامت و محیط زیست، فصلنامه ی علمی پژوهشی
انجمن علمی بهد    اشت محیط ایران 

 د    وره شانزدهم ، شماره اول، بهار 1402، صفحات 15 تا 30

پروانه دولتی1، حاتم گودینی2،1،*، عباس مقیم بیگی3، یحیی خسروی4،2

1- گروه مهندسی بهداشت محیط، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی البرز، کرج، ایران

2- مرکز تحقیقات بهداشت، ایمنی و محیط، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی البرز، کرج، ایران

3- گروه آمار زیستی و اپیدمیولوژی، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی البرز، کرج، ایران

4- گروه مهندسی بهداشت حرفه ای و ایمنی کار، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی البرز، کرج، ایران

واژگان کلید     ی: کووید-19، مرگ ومیر، میزان 
ابتلا، شیوه نامه های بهداشتی، عوامل محیطی

پست الکترونیکی نویسند     ه مسئول:
 godini_h@Yahoo.com 

Available online: https://ijhe.tums.ac.ir

مقاله پژوهشی

چکـــید     هاطـــــلاعــــــات مقــــــــاله:
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تاریخ ویرایش:                      1402/02/30
تاریخ پذیرش:                       1402/03/02
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زمینـه و هـد ف: باتوجه  بـه اهمیت اثـرات زیان بار بیمـاری کووید-19 و شناسـایی عوامـل محیطی موثر 
در شـیوع آن، در ایـن تحقیـق اثـرات عوامـل محیطی و رعایت شـیوه نامه های بهداشـتی در میزان شـیوع 

و مرگ ومیـر کوویـد-19 ارزیابی گردید.
روش بررسـی: ایـن تحقیـق، یـک مطالعـه توصیفی–تحلیلـی روی بیماران قطعـی مبتلا بـه کووید-19 
در سـال 1399 اسـتان البـرز بـود. در ایـن مطالعه اطلاعـات میزان ابتـلا و مرگ ومیر ناشـی از کووید-19، 
رعایـت شـیوه نامه های بهداشـتی، غلظـت آلاینده هـای هـوا، شـاخص های آلودگـی هـوا و شـرایط جـوی 
اسـتان البـرز بـه تفکیـک روز بـرای سـال 1399 جمـع آوری گردیـد. کلیـه داده ها بعـد از آماده سـازی در 
نرم افـزار IBM SPSS Statistics v26 بـا آزمون هـای آمـاری پیرسـون، اسـپیرمن، کروسـکال والیـس، 

تحلیـل واریانـس یک طرفـه ANOVA  و رگرسـیون دوجملـه ای منفـی تجزیـه  و تحلیـل گردید.
یافته هـا: نتایـج مـدل رگرسـیون نشـان داد کـه در میـزان مرگ ومیـر در اثر کوویـد-19، اثـر متغیرهای 
بـه کوویـد-p=0/001( 19( و رعایـت  ابتـلا  میانگیـن دمـا )p=0/042(، رطوبـت )p=0/048(، میـزان 
شـیوه نامه های بهداشـتی )p=0/007( معنـی دار اسـت؛ امـا در مـدل میـزان ابتـلا بـه کوویـد-19، فقـط 
متغیـر رعایـت شـیوه نامه های بهداشـتی )p=0/001( معنـی دار گردیـد. ضریـب همبسـتگی پیرسـون و 
اسـپیرمن بـرای متغیرهـای میـزان ابتـلا، رعایـت شـیوه نامه هـای بهداشـتی، سـرعت بـاد و غلظت هـای 
مونوکسـید کربـن، PM2.5 و SO2 بـا میـزان مرگ ومیـر ناشـی از کرونـا بـه ترتیـب 0/575، 0/411-، 

0/206-، 0/211، 0/114 و 0/158- بـوده اسـت. 
نتیجه گیـری: نتایـج نشـان داد عـلاوه بـر رعایـت شـیوه نامه های بهداشـتی، برخـی از عوامـل جـوی و 

آلاینده هـای هـوا بـر میـزان ابتـلا و مرگ ومیـر ناشـی از کوویـد-19 مؤثـر اسـت. 

ارزیابی اثرات عوامل محیطی و رعایت شیوه نامه های بهداشتی در میزان و روند ابتلا به کووید-19 در استان 
البرز در سال 1399

Copyright ©  2023  Iranian Association of Environmental Health, and Tehran University of Medical Sciences. Published by Tehran University of 
Medical Sciences. This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International license (https://
creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/). Noncommercial uses of the work are permitted, provided the original work is properly cited.

Please cite this article as: Dowlati P, Godini H, Moghimbeigi A, Khosravi Y. Evaluating the impacts of environmental factors and compliance with 
health guidelines on the rate and trend in Covid-19 infection in Alborz province, 2019.Iranian Journal of Health and Environment. 2023;16(1):15-30.
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مقدمه
اپیدمی بیماری کرونا ویروس 2019 )کووید-19( که در دسامبر 

سال 2019 از شهر ووهان واقع در کشور چین ایجاد شده است 

افراد  در  کرونا  ویروس  حاد  تنفسی  سندروم  به  منجر  و   )1(

می شود هم اکنون تقریباً در تمامی کشورهای دنیا گسترش یافته 

جهانی  بهداشت  سازمان  توسط   2020 سال  مارس   11 در  و 

تحت عنوان جهان گیری اعلام شد )2، 3(.  بیش از 6/8 میلیون 

مرگ تا 1 مارس 2023 در اثر ابتلا به کووید-19 گزارش  شده 

دوره  و  روند  در  محیطی  شرایط  اثر  امکان  به  باتوجه   است. 

انجام  شده  تحقیق  در  ارگانیسم ها،  دیگر  و  ویروس ها  زندگی 

رسیدند  نتیجه  این  به  استرالیا  در   H1N1 ویروس  روی  بر 

که عوامل محیطی تأثیر بسیار زیادی بر روی رفتار ویروس و 

بنابراین فرضیه هایی وجود  انتقال آن داشته است )4(؛  میزان 

دارد مبنی بر اینکه شرایط و ویژگی های محیط زیست بر رفتار 

بارندگی  و  دما  مثلًا  است.  موثر  کووید-19  انتقال  زنجیره  و 

متغیرهای بسیار مهمی در تکامل ویروس ها محسوب می شوند 

)5(. Sangkham و همکاران )6( اثر برخی از آلاینده های هوا 

بانکوک  کلانشهر  در  کووید-19  شیوع  در  فاکتورهای جوی  و 

را مورد مطالعه قرار داده اند. نتایج حاصل از مطالعه آنان نشان 

 AQI و PM2.5 ،PM10 ،O3 ،SO2 ،NO2 ،CO داده است که

ارتباط منفی و شرایط جوی نظیر درجه حرارت، رطوبت نسبی 

به  ابتلا  موارد  تعداد  با  معنی دار  مثبت  ارتباط  باد  سرعت  و 

کووید-19 داشته است. مطالعه Varanda Rizzo  و همکاران 

)7( نیز نشان داده است که درجه حرارت و NO2 ارتباط مثبت 

همچنین  دارد.  کووید-19  از  ناشی  میر  و  مرگ  با  معنی داری 

مطالعه Gonçalves و همکاران )8( در یک شهر برزیل نشان 

داده است که بین فشار هوا، PM10، و کل ذرات با مرگ و میر 

به طوری که کاهش غلظت  دارد  ارتباط وجود  از کرونا  ناشی 

 Orak شود.  میر  و  مرگ  کاهش  باعث  می تواند  معلق  ذرات 

درجه  و  نسبی  رطوبت  که  داده اند  نشان  نیز   )9( همکاران  و 

ارتباط  کووید-19  به  ابتلا  موارد  تعداد  با  سردتر  حرارت های 

موارد  با  معنی دار  منفی  ارتباط   PM2.5 کمتر  غلظت  و  مثبت 

 )10( همکاران  و   Vahedian دارد.  کووید-19  ابتلای جدید 

اثر کوتاه مدت فاکتورهای جوی نظیر رطوبت و دمای محیط 

در مرگ و میر کووید-19 در قم را مورد بررسی قرار داده اند. 

نتایج مطالعات آنان نشان داده است متغیرهای رطوبت و دمای 

معنی داری  ارتباط  کووید-19  از  ناشی  میر  و  مرگ  با  محیط 

دارند. در دو سال اخیر در مطالعات دیگری، اثر تعداد محدودی 

این  را در شیوع  پارامترهای مترولوژیکی و شرایط محیطی  از 

انجام  بیماری موردبررسی قرار داده اند )11-14(. در مطالعات 

محیطی  عوامل  از  محدودی  تعداد  تأثیر  دیگران  توسط   شده 

بدون در نظر گرفتن هم زمان رعایت پروتکل های بهداشتی بر 

میزان ابتلا و مرگ ومیر ناشی از کووید-19 بررسی گردیده است 

متغیرهای محیطی و جوی گسترده تری  اما در مطالعه حاضر 

همزمان با متغیر رعایت شیوه نامه های بهداشتی در طول یک 

سال )تمام فصول و روزهای سال( در زمانی که هنوز هیچ گونه 

لذا  گرفت.  قرار  بررسی  مورد  انجام  نشده  واکسیناسیونی 

مشابه  مطالعات  از  را  تحقیق  این  موارد،  این  هم زمان  بررسی 

انجام  شده متمایز می نماید. همچنین باتوجه  به دوره کوتاهی 

از  برخی  برای  شده  ارائه   اطلاعات  گذشته  بیماری  این  از  که 

عوامل محیطی مؤثر، ناقص بوده و در برخی موارد نتایج اثرات 

برخی از عوامل محیطی ضدونقیض است )14، 15(. همچنین 

تغییرات متنوع شرایط آب وهوایی در سراسر دنیا ایجاب می کند 

ویروس  انتقال  میزان  و  رفتار  بر  محیطی  عوامل  تأثیر  درباره  

کووید-19 مطالعات بیشتر و گستره تری انجام شود لذا با توجه 

به اهمیت موضوع، در این مطالعه اثرات عوامل محیطی و رعایت 

به  و مرگ ومیر  ابتلا  روند  و  میزان  در  بهداشتی  شیوه نامه های 

قرار  بررسی  مورد   1399 سال  در  البرز  استان  در  کووید-19 

گرفت.

مواد و روش ها
_ روش جمع آوری داده ها

این پژوهش یک مطالعه توصیفی-تحلیلی است. در این تحقیق 

کلیه بیماران کووید-19 استان البرز در سال 1399 که نتیجه 
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قرار  مطالعه  مورد  بود  شده  اعلام  مثبت  آنها   PCR آزمایش 

گرفت.

در این مطالعه اطلاعات مربوط به میزان ابتلا و مرگ ومیر ناشی از 

کرونا و رعایت شیوه نامه های بهداشتی به تفکیک روز از دانشگاه 

علوم پزشکی البرز دریافت گردید. اطلاعات مربوط به آلودگی 

 ،O3 ،NO2 ،SO2 ،PM2.5( آن  به  مربوط  شاخص های  و  هوا 

برای  در طی سال 1399   )AQI هوا کیفیت  شاخص  و   CO

7 ایستگاه سنجش آلودگی هوا در سطح استان البرز گردآوری 

و این اطلاعات نیز موردبررسی اولیه و آماده سازی قرار گرفت. 

اطلاعات مربوط به شرایط آب و هوایی استان البرز شامل میزان 

دما، شرایط وارونگی دما، رطوبت نسبی، میزان بارش و سرعت 

برای استان  از سازمان هواشناسی کشوری  به تفکیک روز  باد 

البرز جمع آوری گردید. 

میزان رعایت پروتکل های بهداشتی )به صورت درصد رعایت( 

براساس دستورالعمل ها و چک لیست های مصوب وزارت بهداشت 

و  سازمان ها  و  ادارات  و  صنفی  تفریحی،  عمومی،  اماکن  برای 

البرز  پزشکی  علوم  دانشگاه  بهداشتی  معاونت  توسط  صنایع، 

برای شهرهای استان به صورت روزانه جمع آوری و در سامانه 

وزارت بهداشت ثبت و محاسبه شده است که در این مطالعه از 

میانگین های هفتگی رعایت شیوه نامه های بهداشتی فوق برای 

استان البرز استفاده شده است.

_ روش تجزیه وتحلیل داده ها

در ایــن تــحــقــیــق از آزمــون کلمــوگــراف–اسمیرنوف 

توزیع  نوع  تعیین  برای   )Kolmogorov-Smirnov Test(

بزرگ تر   p مقدار آزمون  این  در  شد.  استفاده  کمی  متغیرهای 

ضریب  از  است.  داده ها  بودن  نرمال  نشان دهنده   0/05 از 

متغیرها  بین  ارتباط  شدت  و  میزان  بیان  جهت  همبستگی 

استفاده  شده است. در این مطالعه از آزمون پارامتری پیرسون 

برای داده های غیر  اسپیرمن  از آزمون  و  نرمال  برای داده های 

نرمال استفاده شد. براساس نتایج آزمون کلموگراف–اسمیرنوف، 

از  هستند  نرمال  توزیع  دارای  که  میانگین هایی  مقایسه  برای 

میانگین  مقایسه  برای  و   ANOVA یک طرفه  واریانس  آنالیز 

متغیرهای غیرنرمال از آزمون ناپارامتـری کــروسـکال والـیس 

)Kruskal Wallis Test( استفاده گردید. 

_ روش مدل سازی
و  پیش بینی  جهت  و  مدل سازی  به منظور  تحقیق  این  در 

کووید-19  اثر  در  مرگ ومیر  و  ابتلا  میزان  تغییرات  تبیین 

منـفی  دوجـمـله ای  رگرسیون  از  مستـقل  متـغیرهای  توسط 

گردید.  استفاده   )Negative Binomial Regression(

موجود  داده های  که  است  این  مدل  این  از  استفاده  علت 

در  روزانه  میر  و  مرگ  و  ابتلا  به  مربوط  داده های  مخصوصاً 

که  داشته   )Over Dispersion( پراکنش  بیش  سال،  طی 

داده ها  تحلیل  خصوص مدل دو جمله ای منفی جهت  این  در 

گام  به  گام  روش  از  مدل  توسعه  برای   .)16( است  مناسب تر 

با  ابـتـدا  روش  ایـن  در  است.  شده  استفاده   )Step-wise(

مـقدار VIF )شاخص تورم واریانس(، متغیرهای مستقلی که 

مقدار همبستگی بالایی با بقیه فاکتورها داشتند محاسبه و اگر 

چنانچه VIF بزرگ بود از مدل کنار گذاشته و در ادامه همه 

متغیرها تک به تک و به طور جداگانه وارد مدل رگرسیون شدند. 

متغیرهایی که مقدار p کمتر از 0/2 داشتند به عنوان کاندید 

مناسب برای ورود به مدل نهایی انتخاب شده که در ادامه همه 

این متغیرهای انتخاب شده یکجا وارد مدل رگرسیون می شوند. 

در این مطالعه میانگین میزان رعایت شیوه نامه های بهداشتی، 

وضعیت آلودگی هوا و شاخص کیفیت هوا، رطوبت نسبی هوا، 

دمای هوا، حداکثر سرعت باد، میزان بارش به عنوان پیش بینی 

این که میانگین  به  با توجه  بالقوه وارد مدل شدند.  کننده های 

دوره کمون و میانگین زمانی برای ابتلا تا مرگ به ترتیب 5/6 

با  ابتلا  و 15/33 روز تعیین شده است )17(، داده های متغیر 

تاخیر 7 روزه و داده های متغیر مرگ و میر با تاخیر 21 روزه در 

برابر متغیرهای مستقل قرار گرفته و در توسعه مدل ها و تعیین 

ضرایب رگرسیون در نظر گرفته شده است. دلایل انتخاب این 

متغیرها برای مطالعه عبارت اند از:

1- در مطالعاتی که در مورد بیماری های ویروسی مشابه انجام 

 شده بر شیوع بیماری های دستگاه تنفس مؤثر بوده اند  )18(.

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

00
82

02
9.

14
02

.1
6.

1.
2.

8 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-1
1-

10
 ]

 

                             3 / 16

https://dorl.net/dor/20.1001.1.20082029.1402.16.1.2.8
https://journals.tums.ac.ir/ijhe/article-1-6777-en.html


دوره شانزد�هم/ شماره اول/ بهار 1402

ارزيابی اثرات عوامل محیطی و ...

ijhe.tums.ac.ir
18

2- در دسترس بودن و راحتی استفاده از این متغیرها

داده ها  مرتب سازی  و  اولیه  ویرایش  اطلاعات،  دریافت  از  بعد 

با  داده ها  آماری  تحلیل های  و  محاسبات  سپس  و  شد  انجام 

مورد   IBM  SPSS Statistics v26 نرم افزار  از  استفاده 

ارزیابی قرار گرفت. سطح معنی دار آماری کمتر از 0/05 در نظر 

اطمینان  با 95 درصد سطح  این مطالعه  نتایج  لذا  گرفته شد 

بیان  شده است.

یافته ها
_ بررسی ارتباط میزان ابتلا به کووید-19 با متغیرها

جدول 1 نتایج آزمون آماری کلموگروف-اسمیرنوف را نشان می دهد 

 ،SO2 ،19-طبق این جدول متغیرهای میزان ابتلا به بیماری کووید

O3، میانگین رطوبت، سرعت باد توزیع نرمال )p<0/05( و متغیرهای 

شیوه نامه های  رعایت  و  بارندگی  دما،   ،AQI شاخص   ،PM2.5

بهداشتی، میزان مرگ ومیر توزیع غیر نرمال )p>0/05( دارند.

جدول 1- نتایج آزمون آماری کلموگروف - اسمیرنوف

p  ردیف نام متغیر 
 1 ومیر میزان مرگ <0/ 001

 2 میزان ابتلا 0/ 2

001 /0> 2.5PM  ۳ 

2 /0 
2SO ۴ 

008 /0 
2NO ۵ 

2 /0 
3O ۶ 

001 /0> CO ۷ 

 AQI 8شاخص  <0/ 001

 ۹ دما <0/ 001

 10 رطوبت 0/ 0۶1

 11 بارندگی <0/ 001

 12 سرعت باد  0/ 081

 1۳ های بهداشتی نامهرعایت شیوه <0/ 001
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همبستگی  بررسی  آماری  تحلیل  نتایج  خلاصه   2 جدول 

بهداشتی  شیوه نامه های  رعایت  و  محیطی  عوامل  متغیرهای 

می دهد.  نشان  را  کووید-19  بیماری  به  ابتلا  میزان  متغیر  با 

شاخص   ،CO غلظت  ،NO2 غلظت  ،PM2.5 متغیرهای ذرات

و  مثبت  همبستگی  بارندگی  مقدار  و  رطوبت  میانگین   ،AQI

نشان  اسپیرمن  همبستگی  ضریب  ناپارامتری  آزمون  نتایج 

به کووید-19  ابتلا  میزان  با   PM2.5 میزان ذرات  ارتباط  داد 

در سطح 0/05 معنی دار است )p>0/001  و rs=0/218( که 

افزایش  با  یعنی  است  ضعیف  و  مثبت  همبستگی  این  مقدار 

افزایش  کووید-19  به  ابتلا  میزان   ،PM2.5 ذرات  میزان 

می یابد.

_ فصول سال و میزان ابتلا به کووید-19

  ANOVA پارامتری تحلیل واریانس یک طرفه  نتایج آزمون 

نشان داد بین متغیر فصول سال و میزان ابتلا به کووید-19 

و   F=96/55( دارد  0/05 وجود  در سطح  معنی داری  ارتباط 

به کووید-19 در  ابتلا  تعداد  میانگین  عبارتی  به   )p>0/001

وجود  معنی داری  تفاوت  سال  فصول  مختلف  گروه های  بین 

جدول 2- همبستگی متغیرهای موردمطالعه با میزان ابتلا به بیماری کووید 19

ضعیفی با متغیر میزان ابتلا به کووید-19 دارند اما متغیرهای 

غلظت SO2، میانگین دما، حداکثر سرعت باد همبستگی منفی 

منفی  همبستگی  بهداشتی  شیوه نامه های  رعایت  و  ضعیف 

متوسط )r=0/568 و p>0/001( دارند. نتایج نشان داد ارتباط 

غلظت O3 با میزان ابتلا به کووید-19 معنی دار نیست.

 همبستگی  شدت همبستگی  مقدار نوع ارتباط دارهمبستگی معنی متغیر  ردیف
 ضعیف 0/ 2۱8 مثبت (>0p/ 00۱) دارد 2.5PMذرات  ۱
 ضعیف - 0/ ۱69 منفی (=0p/ 004)دارد  2SOغلظت  2
 ضعیف 0/ 274 مثبت (>0p/ 00۱)دارد  2NOغلظت  ۳
 - - -  (=0p/ ۱۱9ندارد ) 3Oغلظت  4
 ضعیف 0/ 290 مثبت (>0p/ 00۱)دارد  COغلظت  5
 ضعیف 0/ ۱95 مثبت (>0p/ 00۱)دارد  AQI شاخص 6
 ضعیف - 0/ ۱75 منفی (=0p/ 002دارد ) میانگین دما  7
 ضعیف 0/ ۱۳0 مثبت (>0p/ 00۱)  دارد میانگین رطوبت 8
 ضعیف 0/ 22۳ مثبت (>0p/ 00۱)دارد  بارندگی مقدار 9
 ضعیف - 0/ 2۳0 منفی ( >0p/ 00۱)دارد  باد  سرعت  حداکثر ۱0
 متوسط  - 0/ 568 منفی ( >0p/ 00۱)دارد  های بهداشتی نامهرعایت شیوه ۱۱

 
مشخص   )Levene's Test( لون  آزمون  در  همچنین  دارد. 

لون  آزمون  نیستند و مقدار معنی داری  برابر  واریانس ها  شد، 

تعقیبی  آزمون  از  لذا   )p>0/001( است   0/05 از  کوچک تر 

 )Tamhane’s( تامهانس  یعنی  واریانس  نابرابری  به  مربوط 

استفاده شد. نتایج این آزمون نیز نشان داد بین میانگین تعداد 

معنی داری  اختلاف  در فصول سال  به کووید-19  ابتلا  موارد 

وجود دارد. همچنین در مقایسه دوبه دو نیز به غیر از میانگین 

بقیه  در  تابستان  با  زمستان  کووید-19  به  ابتلا  موارد  تعداد 

 1 نمودار  توجه  به  با  دارد.  وجود  معنی داری  اختلاف  موارد 

به  ابتلا  موارد  تعداد  بیشترین  و  کمترین  می گردد،  مشاهده 

کووید-19  به ترتیب در فصول بهار )137/54±429/59( و 

پاییز )384/49±1228/68( اتفاق افتاده است.
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_ بررسی ارتباط میزان مرگ ومیر در اثر کووید-19 با متغیرها

ارتباط بین میزان رعایت شیوه نامه های بهداشتی و متغیرهای 

جوی و محیطی با میزان مرگ ومیر در اثر بیماری کووید-19 

نمودار 1- میانگین روزانه میزان ابتلا به بیماری کووید -19 در فصول مختلف سال 1399 در استان البرز

جدول 3- همبستگی متغیرهای مورد مطالعه با میزان مرگ ومیر در اثر کووید-19

در جدول 3 نشان داده شده است. نتایج حاصل از همبستگی 

نشان داد که میزان ابتلا بیشترین همبستگی را با میزان مرگ 

.)r=0/575 و p=0/001( و میر ناشی از کووید-19 داشته است

 همبستگی  شدت همبستگی  مقدار ارتباطنوع  دارهمبستگی معنی نام متغیر  ردیف
 ضعیف 0/ 114 مثبت ( p=0/ 033دارد ) 2.5PMذرات  1
 ضعیف -  0/ 158 منفی ( p=0/ 006دارد ) 2SOغلظت  2
 ضعیف - 0/ 160 منفی (=0p/ 023دارد ) 2NOغلظت  3
 - - - (=0p/ 137ندارد ) 3Oغلظت  4
 ضعیف 0/ 211 مثبت (>0p/ 001دارد ) COغلظت  5
 ضعیف 0/ 126 مثبت (=0p/ 018دارد ) AQI شاخص 6
 - - - (=0p/ 068ندارد ) میانگین دما  7
 - - - (=p 0/ 266ندارد ) میانگین رطوبت 8
 - - - (=0p/ 435) ندارد بارش مقدار 9
 ضعیف - 0/ 206 منفی ( >0p/ 001دارد ) باد حداکثر سرعت  10
 متوسط  - 0/ 411 منفی ( >0p/ 001دارد ) های بهداشتی نامهرعایت شیوه 11
 متوسط  0/ 575 مثبت (>0p/ 001دارد ) 19- میزان ابتلا به کووید 12
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__ فصول سال و میزان مرگ ومیر در اثر کووید-19

میانگین  داد  نشان  والیس  کروسکال  ناپارامتری  آزمون  نتایج 

مختلف  گروه های  بین  در  کووید-19  اثر  در  مرگ ومیر  تعداد 

 df=3 ،p>0/001( معنی دار است p>0/05 فصول سال در سطح

_ مدل سازی متغیرهای وابسته توسط رگرسیون دوجمله ای منفی

الف( رگرسیون دوجمله ای منفی متغیر میزان مرگ ومیر در اثر 

کووید-19

نمودار 2- میانگین میزان مرگ ومیر روزانه در اثر کووید-19 در فصول سال 1399 در استان البرز

جدول 4- نتایج تحلیل رگرسیون دوجمله ای منفی میزان مرگ ومیر در اثر کووید -19  

 

0

5

10

15

20

25

30

35

بهار تابستان پاییز زمستان

وید
کو

ثر 
در ا

یر 
و م

گ 
 مر

داد
تع

-
19

فصل سال

و χ2=212/561(. باتوجه  به نمودار 2 مشاهده می گردد میانگین 

کمترین و بیشترین موارد مرگ ومیر در اثر کووید-19 به ترتیب 

 )23/98±7/97( پاییز  و   )7/21±3/48( زمستان  فصول  در 

اتفاق افتاده است.

در جدول 4 خلاصه نتایج مدل سازی متغیر وابسته مرگ ومیر 

شده  داده  نشان  مطالعه  مورد  متغیرهای  با  کووید-19  اثر  در 

است. 

 B SE EXP(B) 2χ wald p مستقل متغیرهای  ردیف

 0/ 006 7/ 469 81/ 441 4/ 846 2/ 915 (از مبدأعرض )  مقدار ثابت  1
 0/ 001 22/ 174 1/ 001 0/ 0002 0/ 001 19-میزان ابتلا به کووید 2
 0/ 007 7/ 399 0/ 987 0/ 0082 - 0/ 022 های بهداشتینامهرعایت شیوه 3
 0/ 042 4/ 115 1/ 027 0/ 0130 0/ 026 میانگین دما 4
 0/ 048 3/ 927 1/ 012 0/ 0058 0/ 012 میانگین رطوبت  5

Goodness of Fit Omnibus Test 

Value/df df Value  p df Value  

178 /0 353 954 /62 Pearson Chi-Square 001 /0 12 171 /81 Likelihood Ratio Chi-Square 
 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

00
82

02
9.

14
02

.1
6.

1.
2.

8 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-1
1-

10
 ]

 

                             7 / 16

https://dorl.net/dor/20.1001.1.20082029.1402.16.1.2.8
https://journals.tums.ac.ir/ijhe/article-1-6777-en.html


دوره شانزد�هم/ شماره اول/ بهار 1402

ارزيابی اثرات عوامل محیطی و ...

ijhe.tums.ac.ir
22

به کووید-19، رعایت  ابتلا  این مدل متغیرهای میزان  براساس 

میانگین  و  آزاد  میانگین دمای محیط  بهداشتی،  شیوه نامه های 

رطوبت هوا به عنوان متغیرهای اصلی و تاثیرگذار در مدل تعیین 

 ،SO2 ،PM2.5 شده اند. برای متغیرهای مستقل غلظت های ذرات

CO ،O3 ،NO2 و شاخصAQI، میزان بارش و حداکثر سرعت 

 Value/df مقدار  مدل  این  در  نشد.  یافت  معنی داری  اثر  باد 

برای آماره کای دو )Chi-Square( بیشتر از 0/05 است. نتایج 

حاصل از برآورد پارامترها نشان داد به  ازای افزایش در میانگین 

ب( رگرسیون دوجمله ای منفی متغیر میزان ابتلا به کووید-19

ابتلا  میزان  وابسته  متغیر  نتایج مدل سازی  5 خلاصه  جدول 

به کووید-19 با کلیه  متغیرهای مورد مطالعه در این تحقیق 

از مطالعه نشان  از این بخش  نتایج حاصل  را نشان می دهد. 

و  اصلی  نقش  بهداشتی  شیوه نامه های  رعایت  که  است  داده 

رطوبت، میانگین دما و میزان ابتلا به کووید-19 میزان مرگ ومیر 

افزایش و به ازای افزایش متغیر رعایت شیوه نامه های بهداشتی، 

میزان مرگ ومیر در اثر کووید-19 نیز کاهش می یابد.

نمودار 3 پراکندگی باقیمانده های میانگین متغیر وابسته مرگ ومیر 

مقادیر  بررسی  می دهد.  نشان  را  کووید-19  به  ابتلا  میزان  و 

باقیمانده پیرسون استانداردشده نشان می دهد که مقادیری بالاتر 

این  به  توجه  با  و  )نمودار 3-الف(  ندارد  قدر مطلق 2 وجود  از 

نمودار بیش از 95 درصد باقیمانده ها زیر قدر مطلق 2 است.

نمودار 3- پراکندگی باقیمانده های میانگین متغیرهای وابسته الف( مرگ ومیر ب( میزان ابتلا به کووید-19

متغیرهای  برای  دارد.  کووید-19  به  ابتلا  میزان  در  اساسی 

مستقل میانگین دما، میانگین رطوبت، ذرات PM2.5، غلظت 

شاخص   ،CO غلظت   ،O3 غلظت   ،NO2 غلظت   ،SO2

در  معنی داری  اثر  باد  سرعت  حداکثر  و  بارش  مقدار   ،AQI

مدل یافت نشد. 
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نتایج حاصل از برآورد پارامترها نشان داد به ازای هر یک واحد 

به  ابتلا  میزان  بهداشتی  شیوه نامه های  رعایت  متغیر  افزایش 

کووید-19 چندین برابر کاهش می یابد. همچنین بررسی مقادیر 

باقیمانده پیرسون استاندارد شده نشان داد که مقادیری بالاتر از 

قدر مطلق 2 وجود ندارد )نمودار 3-ب(. 

بحث 
_ اثر متغیرهای محیطی بر ابتلا و مرگ و میر ناشی از کووید-19

نتایج آزمون ها نشان داد میزان ذرات PM2.5 موجود در هوای 

تنفسی با تعداد موارد ابتلا به کووید-19 )0/218( و مرگ ومیر 

مثبتی  و  معنی دار  ارتباط   )0/114( کووید-19  بیماری  اثر  در 

افزایش غلظت این ذرات در هوای تنفسی  با  دارد به طوری که 

در  می یابد.  افزایش  کووید-19  اثر  در  مرگ ومیر  و  ابتلا  موارد 

تحقیقات Xu و همکاران )13(، Marquès و همکار )19( نیز 

 PM2.5 این نتیجه مشاهده شد به طوری که با افزایش غلظت

با  که  افزوده شده  کووید-19  به  ابتلا  میزان  بر  آزاد  هوای  در 

نتایج مطالعه حاضر همسو است. به نظر می رسد از یک  طرف 

قطرات  افتادن  دام  به  باعث  هوای محیط  در  ذرات  این  وجود 

تنفسی و افزایش بار ویروس کووید-19 در هوای تنفسی افراد 

آلوده  هوای  این  تنفس  با  هم زمان  دیگر  طرف  از  و  می گردد 

کیسه هایی  به  ورود  در  ذرات  این  نفوذ  قدرت  و  افراد  توسط 

جدول 5- نتایج تحلیل رگرسیون دوجمله ای منفی میزان ابتلا به کووید-19

 B SE EXP(B) 2χ wald p مستقل متغیرهای  ردیف

 0/ 001 61/ 052 18/ 441 0/ 9890 7/ 728 (از مبدأعرض )  مقدار ثابت  1

 0/ 001 10/ 620 0/ 975 0/ 0077 - 0/ 025 های بهداشتینامهرعایت شیوه 2

Goodness of Fit Omnibus Test 

Value/df df Value  p df Value  

154 /0 354 690 /54 Pearson Chi-Square 004 /0 12 657 /25 Likelihood Ratio Chi-Square 

 

هوایی ریوی )آلوئول ها( با مختل نمودن عملکرد ریه ها، زمینه 

مرگ ومیر  موارد  افزایش  و  بیماری  علائم  تشدید  برای  مساعد 

 PM2.5 می گردد )13، 19، 20(. همچنین در برخی مطالعات به

هوا  در  ویروس  احتمالی  انتقال دهنده های  به عنوان   PM10 و 

اشاره می کنند. به هرحال، واضح است که آلودگی هوای محیطی 

افزایش  باعث  و  ایفا می کند  نقش منفی مهمی در کووید-19 

 Shim بروز و مرگ ومیر آن می شود )19(. براساس تحقیقات

و همکاران )2022(، ذرات موجود در هوا بر روی انتقال عامل 

بیماری کرونا مؤثر است و از این طریق می تواند ذرات ریز وارد 

دستگاه تنفس انسان شوند )21(.

نتایج نشان داد میزان غلظت SO2 موجود در هوای تنفسی با 

تعداد موارد ابتلا به کووید-r=-0/169( 19( و مرگ ومیر در اثر 

بیماری کووید-r=-0/158( 19( ارتباط معنی دار و منفی دارد 

به طوری که با افزایش غلظت این آلاینده در هوای تنفسی موارد 

نتایج  این  کووید-19 کاهش می یابد.  اثر  در  و مرگ ومیر  ابتلا 

مغایر با مطالعات Marquès و همکار است )19(. درحالی که 

با نتایج مطالعه انجام  شده توسط  نتایج حاصل از این مطالعه 

Sangkham و همکاران )6( برای کلان شهر بانکوک همخوانی 

دارد، علت اختلاف نتایج در مکان های مختلف کوتاه بودن زمان 

اپیدمی بیماری و نیاز به تحقیقات بیشتر در این زمینه است. 

نتایج مطالعات Shim و همکاران )21( نیز نشان داده است که 
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انتقال  SO2 در  آلودگی هوا مخصوصاً  با  قرارگیری  در معرض 

نقش  پاندمی  اول  ماه های  طی  در  جنوبی  کره  در  کووید-19 

اثر بر روی سنین بالاتر بیشتر  داشته است که در این  ارتباط 

بوده است )21(. درنهایت لازم به ذکر است که همبستگی بین 

میزان غلظت SO2 و میزان ابتلا و مرگ ومیر ناشی از کووید-19 

در استان البرز در سال 1399 ضعیف بوده است.

نتایج آزمون ها نشان داد میزان غلظت NO2 موجود در هوای 

و  معنی دار  ارتباط  کووید-19  به  ابتلا  موارد  تعداد  با  تنفسی 

اثر بیماری  با میزان مرگ ومیر در  اما  مثبتی )r=0/274( دارد 

این  دارد.   )r=-0/160( منفی  و  معنی دار  ارتباط  کووید-19 

مورد  در  و  همسو  کووید-19  به  ابتلا  میزان  مورد  در  نتایج 

میزان مرگ ومیر مغایر با مطالعات Marquès و همکار است 

)19(. ماده NO2 به عنوان یک آلاینده هوا همان طور که انتظار 

می رود با اثر محرکی روی دستگاه تنفسی، در روند شیوع ابتلا 

و   Varanda Rizzo  .)6( است  مؤثر  کووید-19  بیماری  به 

همکاران )7( میزان مرگ ومیر ناشی از کووید-19 در آمریکای 

قرار  موردمطالعه  را   NO2 با  مواجهه  در  آن  ارتباط  و  جنوبی 

داده اند که نتایج مطالعه آنان نشان داده است که این آلاینده 

به صورت مثبت با میزان مرگ ومیر ناشی از کووید-19 مرتبط 

هست.

CO موجود در هوای  نتایج آزمون ها نشان داد میزان غلظت 

مرگ ومیر  میزان  و   )r=0/290( ابتلا  موارد  تعداد  با  تنفسی 

)r=0/211( در اثر بیماری کووید-19 ارتباط معنی دار و مثبتی 

دارد. به عبارتی با افزایش میزان این آلاینده در هوای تنفسی 

افزایش  نیز  کووید-19  اثر  در  مرگ ومیر  و  ابتلا  موارد  افراد، 

و   )22( همکار  و   Aabed مطالعات  با  نتایج  این  می یابد. 

Marquès و همکار )19( مطابقت دارد. گاز CO رقابت شدید 

با O2 در ترکیب با هموگلوبین خون دارد به طوری که ترکیب 

اکسیژن  ترکیب  از  قوی تر  بار   200 خون  هموگلوبین  با  آن 

ایجاد  بدن  در  شدیدی  سمیت  لذا  است  خون  هموگلوبین  با 

می کند همین خاصیت این گاز است که موارد ابتلا و مرگ ومیر 

در اثر کووید-19 را ممکن است افزایش دهد )22(.

)شاخص   AQI شاخص  میزان  داد  نشان  آزمون ها  نتایج 

کیفیت هوا( با تعداد موارد ابتلا )r=0/195( و میزان مرگ ومیر 

)r=0/126( در اثر بیماری کووید-19 ارتباط معنی دار و مثبتی 

می شود  بیشتر  هوا  آلاینده های  غلظت  هرچه  عبارتی  به  دارد 

با  شاخص  عدد  شدن  زیاد  این  و  می گردد  زیاد  شاخص  عدد 

افزایش تعداد موارد ابتلا و مرگ ومیر در اثر کووید-19 ارتباط 

 Doğan مستقیم پیدا می کند. این نتایج با یافته های مطالعات

و همکاران )20( Marquès و همکار )Xu ،)19 و همکاران 

)13( و Aabed و همکار )22( نیز مطابقت دارد. کاملًا واضح 

است که آلودگی هوا بر عملکرد طبیعی دستگاه تنفسی افراد 

دستگاه  با  مرتبط  بیماری  عامل  بالطبع  دارد  سوء  اثر  جامعه 

شدت  با  است  کووید-19  بیماری  تحقیق  این  در  که  تنفسی 

اثر  شده  مختل  آن  عملکرد  که  تنفسی  دستگاه  بر  بیشتری 

 ،13( می یابد  افزایش  نیز  مرگ ومیر  و  ابتلا  موارد  لذا  می کند 

.)20

نتایج آزمون ها نشان داد میانگین رطوبت محیط با تعداد موارد 

ابتلا به کووید-19 ارتباط معنی دار و مثبتی )r=0/130( دارد اما 

با میزان مرگ ومیر در اثر بیماری کووید-19 ارتباط معنی داری 

یافت نشد. افزایش سطح رطوبت در اتمسفر به راحتی می تواند 

مسیری را برای رشد و تشکیل ذرات در جو  ایجاد کند که این 

موضوع نیز می تواند سطح بیشتری را برای جذب ویروس ها و 

انتقال آنها فراهم نماید )23(. برخی مطالعات، نشان داده اند که 

ویروس هایی نظیر آدنو ویروس تنفسی و ویروس سرماخوردگی 

دوام بیشتری در هوای با رطوبت بالا دارند )24، 25(.

نتایج آزمون ها نشان داد حداکثر سرعت باد با تعداد موارد ابتلا 

)r=-0/230( به کووید-19 و میزان مرگ ومیر )r=-0/206( در 

اثر بیماری کووید-19 ارتباط معنی دار و منفی دارد این نتایج 

همسو با یافته های مطالعات Islam و همکاران )26( و مغایر با 

نتایج تحقیقات Sharif  و همکاران )27( و Khalis و همکاران 

)28( است. به نظر می رسد سرعت باد با رقیق سازی و کاهش 

زمان معلق ماندن قطرات عفونی بیماری در هوای تنفسی اثر 

کاهشی روی روند تعداد ابتلا به کووید-19 دارد. نتایج مطالعه 
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بالای  باد  بین سرعت  رابطه مثبت  Khalis و همکاران )28( 

m/s 20 و ابتلا به کووید-19 را نیز نشان داده است.

_ اثر فصل بر میزان ابتلا و مرگ و میر ناشی از کووید-19

نتایج نشان داد اثر فصول سال بر میزان ابتلا معنی دار است و 

این معنی داری در مقایسه دوبه دو فصول نیز )به غیر از زمستان 

با تابستان( دیده می شود به طوری که پیک بیماری در پاییز و 

فصول  تأثیر  همچنین  گردید.  مشاهده  بهار  در  شیوع  حداقل 

نیز معنی دار است به طوری که پیک موارد  بر میزان مرگ ومیر 

ولی  گردید  مشاهده  پاییز  در  کووید-19  اثر  در  مرگ ومیر 

نتایج  است.  افتاده  اتفاق  زمستان  در  مرگ  میزان  کمترین 

رطوبت  بین  مثبت  رابطه   ،)28( همکاران  و   Khalis مطالعه 

نسبی بالای 80 درصد با ابتلا به کووید-19 را نشان داده است. 

در این مطالعه دمای بالای 25 درجه رابطه منفی با میزان ابتلا 

همکاران  و   Wei تحقیقات  نتایج  است.  داشته  کووید-19  به 

)29( نشان داده است که از بین عوامل محیطی مورد بررسی 

دما بیشترین اثر را بر شیوع بیماری کووید-19 دارد و این اثر 

به صورت منفی است یعنی با کاهش دما و سرد شدن هوا شیوع 

بیماری در کالیفرنیا افزایش  یافته است که همسو با نتایج این 

مطالعه است. از سوی دیگر، مردم در هوای سرد تمایل بیشتری 

به ماندن در داخل خانه  دارند و درها و پنجره ها را در زمانی که 

پایین است می بندند که برای گردش هوا مناسب نیست.  دما 

مطالعات نشان داده است که در یک فضای بسته با گردش هوای 

ضعیف، استنشاق آئروسل ها از یک فرد آلوده ممکن است باعث 

عفونت شود. در همین حال، دمای کمتر باعث کاهش ایمنی 

بدن و افزایش خطر عفونت می شود. علاوه بر این، کووید-19 

نوعی ویروس است و دمای بالا می تواند پایداری آن را کاهش 

اپیدمی جلوگیری  از گسترش  عمدتاً  بالا  دمای  بنابراین  دهد؛ 

نسبی  خطر  است،   80  oF از  بالاتر  دما  هنگامی که  می کند. 

)RR( به طور کلی کمتر از 1 است و RR به آرامی با افزایش دما 

کاهش می یابد )29(. البته برخی از مطالعات اخیر این موضوع 

این دلیل باشد که  را نشان نمی دهند که این ممکن است به 

عوامل مؤثر بر گسترش اپیدمی بسیار پیچیده هستند. علاوه بر 

اقدامات  مانند حفاظت شخصی،  عواملی  هوایی،  و  آب  شرایط 

دولتی و آمادگی جسمانی شخصی نیز نقش حیاتی دارند. در 

دماهای بالاتر، افراد ممکن است هوشیاری خود را کاهش دهند 

و استفاده از ابزارهای محافظ مانند ماسک را برای راحتی خود 

کاهش دهند و درنتیجه خطر عفونت را افزایش دهند )29(.

_ اثر رعایت شیوه نامه های بهداشتی بر ابتلا و مرگ و میر ناشی 

از کووید-19

با  بهداشتی  شیوه نامه های  رعایت  داد  نشان  آزمون ها  نتایج 

تعداد موارد ابتلا )r=-0/568( به کووید-19 و میزان مرگ ومیر 

)r=-0/411( در اثر بیماری کووید-19 ارتباط معنی دار و منفی 

نتایج  این  نیز   )30( Heidari yeganeh دارد. در تحقیقات

مشاهده شده است. همچنین این نتایج با یافته های تحقیقات 

Jordan )31( و Abdy و همکاران )32( همسو است. در اکثر 

شیوه نامه های بهداشتی تدوین  شده به رعایت فاصله اجتماعی 

)فیزیکی(، شستشوی و ضدعفونی دست ها، استفاده از ماسک 

تأکید شده است. هر میزان که رعایت این شیوه نامه های بهداشتی 

میزان  و  ابتلا  میزان  از  می گردد  اجرایی  جامعه  افراد  توسط 

مرگ ومیر نیز کاسته می شود در بین متغیرهای موردبررسی در 

این مطالعه میزان ارتباط متغیر رعایت شیوه نامه های بهداشتی 

چندین  کووید-19  بیماری  اثر  در  مرگ ومیر  و  ابتلا  میزان  با 

برابر ارتباط سایر متغیرها است لذا این نشان دهنده تأثیرگذار 

بودن این متغیر در کنترل شیوع و مرگ ومیر در اثر این بیماری 

است لذا می توان گفت بعد از واکسیناسیون مهمترین اقدام در 

کنترل این بیماری در جوامع انسانی اجرای برنامه های سیاستی 

مبتنی بر رعایت شیوه نامه های بهداشتی از طرف دولت ها است 

برخلاف متغیرهای هواشناسی و متغیرهای مربوط به آلودگی 

بدین  است  اختیار جمعیت جامعه  کاملًا تحت  متغیر  این  هوا 

بر میزان شیوع و مرگ ومیرهای  افراد  معنی که رفتار تک تک 

این بیماری تأثیرگذار است و این هنر و سیاست ورزی دولت ها 

را نشان می دهد که با تدوین برنامه های مردم جامعه را همراه 

شیوه نامه های  رعایت  میزان  افزایش  به  منجر  و  نموده  خود 

بهداشتی گردند.

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

00
82

02
9.

14
02

.1
6.

1.
2.

8 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-1
1-

10
 ]

 

                            11 / 16

https://dorl.net/dor/20.1001.1.20082029.1402.16.1.2.8
https://journals.tums.ac.ir/ijhe/article-1-6777-en.html


دوره شانزد�هم/ شماره اول/ بهار 1402

ارزيابی اثرات عوامل محیطی و ...

ijhe.tums.ac.ir
26

و  میزان مرگ ومیر  برای  منفی  _ مدل رگرسیون دو جمله ای 

ابتلا به کووید -19

نتایج آزمون های رگرسیون نشان داد متغیرهای میانگین دما، 

میانگین رطوبت، رعایت شیوه نامه های بهداشتی و میزان ابتلا به 

کووید-19 در پیش بینی و تبیین تغییرات متغیر وابسته میزان 

رعایت  متغیر  هستند  معنی دار  کووید-19  اثر  در  مرگ ومیر 

شیوه نامه های بهداشتی در رگرسیون متغیر ابتلا به کووید-19 

نیز معنی دار شد. به طوری که با یک واحد افزایش و کاهش در 

یا کاهش  افزایش  ابتلا و مرگ ومیر  این متغیرها میزان  میزان 

میزان  و  رطوبت  دما،  میانگین  اثرات  می یابد.  قابل ملاحظه ای 

ابتلا به کووید-19 مستقیم و اثر رعایت شیوه نامه های بهداشتی 

معکوس است. در مدل مرگ ومیر در اثر کووید-19 با متغیرهای 

 )Chi-Square( برای آماره کای دو Value/df مستقل مقدار

بیشتر از 0/05 است لذا مدل برازش خوبی دارد و چون مقدار 

زیر  مدل  این  در   )Omnibus Test( نیبوس  اُم  آزمون   p

0/05 است پس تفاوت معنی داری بین نسبت احتمال آزمون 

کای دو مدل پایه و مدل جدید وجود دارد لذا می توان گفت 

ضرایب مدل جدید )با متغیرهای مستقل واردشده( نسبت به 

است  بهبودیافته  مستقل(  متغیر  هیچ  بدون  )مدلی  پایه  مدل 

 )p>0/05( معنی دار  تأثیر  از  ناشی  مدل  یافتگی  بهبودی  این 

رعایت  رطوبت،  میانگین  دما،  میانگین  مستقل  متغیرهای 

شیوه نامه های بهداشتی و میزان ابتلا به کووید-19 روی متغیر 

براساس  همچنین  است.  کووید-19  اثر  در  مرگ ومیر  وابسته 

مقادیر باقیمانده پیرسون استانداردشده، مقادیری بالاتر از قدر 

لذا می توان گفت مفروضات رگرسیون  مطلق 2 وجود نداشت 

دوجمله ای منفی در این مدل برقرار بوده و مدل از برازش خوبی 

برخوردار است. 

همچنین بررسی مقادیر باقیمانده پیرسون استانداردشده برای 

 2 مطلق  قدر  از  بالاتر  مقادیری  که  داد  نشان  نیز  ابتلا  مدل 

و  ندارد  وجود  پرت  داده  گفت  می توان  بنابراین  ندارد  وجود 

نرمال بودن توزیع و برابری واریانس متغیر وابسته میزان ابتلا 

 Iqbal  ،)33( همکاران  و   Fu است.  برقرار  نیز  کووید-19  به 

و   Heydari و   )35( همکاران  و   Zoran  ،)34( همکاران  و 

آلاینده های  و  جوی  شرایط  از  برخی  اثر  نیز   )36( همکاران 

از  برخی  در  را  از کووید-19  ناشی  میر  و  و مرگ  ابتلا  بر  هوا 

بررسی  مورد  مختلف  آماری  مدل های  براساس  دنیا  شهرهای 

از  برخی  برای  آنان  مطالعات  از  حاصل  نتایج  که  داده اند  قرار 

حاضر  مطالعه  با  همسو  جوی،  شرایط  و  محیطی  آلاینده های 

است. شرایط محیطی می تواند بر بقا و انتشار ویروس هایی که 

عامل بیماری های تنفسی هستند تأثیر بگذارد. متغیرهای آب و 

هوایی مانند دما و رطوبت نقش مهمی در گسترش بیماری های 

عفونی، به ویژه کووید-19 نشان داده اند و نقش آنها در مناطق 

مختلف متفاوت است )37 ،32(. Yin و همکاران )2022( نیز 

نشان داده اند که شرایط جوی ممکن است بر انتقال کووید-19 

به  مختلف  فصول  و  عوامل جوی  دقیق  تأثیر  اما  بگذارد  تأثیر 

دلیل کم بودن اطلاعات در این زمینه باید مورد مطالعه بیشتر 

نشان داده است  نیز  آنان  نتایج مطالعات  قرار گیرد. همچنین 

ابتلا به  که میانگین روزانه دما، رطوبت بر موارد جدید روزانه 

کووید-19 تأثیر منفی داشته است )11(.

نتیجه گیری
کووید-19،  بیماری  از  ناشی  میر  و  مرگ  و  ابتلا  میزان  در 

منفی  و  مثبت  تأثیر  مطالعه  مورد  محیطی  متغیرهای  بیشتر 

داشته است. از بین این متغیرها غلظت ازن اتمسفر با ضریب 

همبستگی 0/119 فاقد همبستگی با میزان ابتلا بوده است. اما 

فاکتور رعایت شیوه نامه های بهداشتی در ابتلا بیشترین نقش را 

دارد )r=0/568 و p>0/006( و نقش بسیار بالای آن در بررسی 

همبستگی ها، اثر فاکتورهای محیطی را کم رنگ نموده است. 

جوی،  شرایط  مستقل  متغیرهای  رگرسیون  نتایج  همچنین 

فاکتورهای آلاینده محیطی و شاخص آلودگی هوا با متغیرهای 

متغیر  داد  نشان  نیز  میر  و  مرگ  میزان  و  ابتلا  میزان  وابسته 

رعایت شیوه نامه های بهداشتی به عنوان مهمترین متغیر مستقل 

در هر دو رگرسیون نقش اساسی را ایفا می کند )p>0/05( لذا 

می توان نتیجه گرفت که رعایت شیوه نامه های بهداشتی متغیری 
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برای پیشگیری و  لذا  مهم در کنترل بیماری کووید-19 است. 

رعایت شیوه نامه های  بیماری  این  از  ناشی  میر  و  مرگ  کنترل 

بهداشتی باید در اولویت اول قرار گرفته و کنترل شرایط محیطی 

و آلاینده های هوا نیز همزمان مد نظر قرار گیرد.   

ملاحظات اخلاقی
نویسندگان کلیه نکات اخلاقی شامل عدم سرقت ادبی، انتشار 

رعایت  مقاله  این  در  را  داده سازی  و  داده ها  تحریف  دوگانه، 

 IR.ABZUMS.REC.1400.128  کرده اند و با کد اخلاق

به تصویب رسیده است.

تشکر و قدردانی
این مقاله حاصل بخشی از پایان نامه با عنوان "ارزیابی اثرات 

میزان  در  بهداشتی  پروتکل های  رعایت  و  فاکتورهای محیطی 

و روند ابتلا به کووید-19 در استان البرز در سال 1399"  در 

مقطع کارشناسی ارشد مهندسی بهداشت محیط است که در 

سال  1400 و کد 60/1792/د/1400 با حمایت دانشگاه علوم 

پزشکی البرز اجرا شده است. 
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Background and Objective: In this research, considering the importance of the adverse 
effects of the Covid-19 disease and identifying the environmental factors involved in its 
outbreak, the effects of environmental factors and compliance with health guidelines on 
outbreak and mortality of Covid-19 have been evaluated.
Materials and Methods: This research was a descriptive-analytical study on confirmed 
patients with Covid-19 in Alborz province in 2019. In this study, outbreak rate and death 
due to Covid-19, compliance with health guidelines, air pollutants concentrations, air 
pollution indicators, and the meteorological conditions of Alborz province were daily 
collected for 2019. All data were analyzed in IBM SPSS Statistics v26 software with 
Pearson, Spearman, Kruskal-Wallis, one-way variance ANOVA analysis tests, and 
negative binomial regression statistical models.
Results: The results of the regression model showed that in the mortality rate due to 
Covid-19, the variables of average temperature (p=0.042), humidity(p=0.048), rate 
of Covid-19 infection(p=0.001), and compliance with health guidelines(p=0.007) are 
significant. However, in the model of the rate of infection with Covid-19, only compliance 
with health guidelines(p=0.001) was significant. Pearson's and Spearman's correlation 
coefficients for infection rate, compliance with health guidelines, wind speed, and 
concentrations of carbon monoxide, PM2.5, and SO2 with the death rate due to corona, 
were 0.575, -0.411, -0.206, 0.211, 0.114 and -0.158. 
Conclusion: The results showed that in addition to compliance with health guidelines, 
some atmospheric factors and air pollutants also impact the rate of infection and mortality 
caused by Covid-19.

Copyright ©  2023  Iranian Association of Environmental Health, and Tehran University of Medical Sciences. Published by Tehran University of 
Medical Sciences. This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International license (https://
creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/). Noncommercial uses of the work are permitted, provided the original work is properly cited.
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