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اي از موارد تهديدكننده     و در پاره  هاي پوستي تنفسي ناشي از دستكش لاتكس مشكلي شايع           حساسيت :زمينه و هدف  

 .دهنـد  ها را افزايش مـي     اي احتمال بروز اين واكنش     برخي از سوابق زمينه   . اشدب حيات در كاركنان مراقبت سلامت مي     
ساز در گروهي از كاركنان  عوامل زمينه هاي لاتكس و هدف از اين مطالعه بررسي عوارض ناشي از استفاده از دستكش

 سـه  مقطعي كاركنان با حداقل -در اين مطالعه توصيفي :روش بررسي  .ندانپزشكي نظامي بوده است   شاغل در مراكز د   
نيز سوابق  هاي مختلف حساسيت به لاتكس و زمره از دستكش لاتكس از نظر جنبهاستفاده مكرر و رو ماه سابقه كار و

ي با اسـتفاده    يتوپي و آلرژي به مواد غذا     ها مانند درماتيت دست، آ     ساز مرتبط با بروز حساسيت     عوامل زمينه  پزشكي و 
 نفـر در  330تعـداد   :ها يافته .گرفتند مورد بررسي قرار Medical University of South Carolina (MUSC)از پرسشنامه 

 . سـال بودنـد    هـشت متوسط طول مدت خـدمت        سال و  6/31اين بررسي شركت داده شدند كه داراي ميانگين سني          
هاي ناشي از لاتكس را      افراد درجاتي از حساسيت   % 3/70 .دادند راد را دندانپزشكان تشكيل مي    بيشترين گروه شغلي اف   

 موارد پيشينه از حساسيت بـه مـواد       % 5/34، در   افراد سابقه آتوپي  % 8/21از نظر سوابق پزشكي در       .تجربه كرده بودند  
 هـاي پوسـتي و     واكنشتفاوت شيوع    ،افراد مشهود بود  % 1/19 سابقه درماتيت دست در   غذايي مختلف مشاهده شد و      

در ايـن مطالعـه شـيوع عـوارض      :گيري نتيجه .دست آمد دار به ساز معني مل زمينهفاقد عوا تنفسي در بين افراد واجد و    
كي پزش ـ از لاتكـس و برخـي از سـوابق    ي ناشيهاي حساسيت دليل ارتباط واكنش هب. نسبت به مطالعات مشابه بيشتر بود 

  .باشد ت مشكلات ذكر شده كاملا ضروري ميآنان از جه اي سلامت  ابتداي استخدام و پايش دورهد درطبي افرا گزينش

  .ساز  آلرژي، عوامل زمينهدستكش لاتكس، كاركنان دندانپزشكي، :كلمات كليدي
 

  
 كاركنــان مراقبــت در ميــان Latex allergyحــساسيت بــه لاتكــس 

هـاي آخـر     است كـه از دهـه      مدت برخوردار اي بلند  سلامت از پيشينه  
هـاي   حـساسيت . قرن بيستم استفاده از آن رو به فزوني گذاشته اسـت          

اي از مـوارد     ي از لاتكس مشكلي شايع و در پـاره         تنفسي ناش  -پوستي
شـيري شـكل درخـت       لاتكس از صـمغ      .باشد تهديدكننده حيات مي  
Hevea brasiliensis رات و سـاير اجـزاء   دكه حاوي پروتئين، كربوهي

باشد، ساخته شده اسـت و محـصولات آن          ارگانيك مي  ارگانيك و غير  
ساخت دستكش، كاتترها، بانـداژهاي لاسـتيكي،        در صنايع مختلف و   

 ، بادكنك، پستانك، كانـدوم، و     ياليز، بالون ها، وسايل همود   نوار چسب 
ي شك از كاربردهاي مهم آن در مصارف پز       1-5.شود كار برده مي    به غيره

  طور وسيعي  هاي لاتكس است كه به استفاده از آن در ساخت دستكش

  

ســاير زيــر  در حــرف پزشــكي، دندانپزشــكي، پرســتاري، مامــايي و 
 سـبب   گيـرد و   ار مـي  هاي بهداشت و درمان مورد استفاده قر       مجموعه
 اسـتفاده از    2و6و7.شـود  پوست در برابر رطوبت و آلودگي مـي       حفاظت  

ان مراكـز بهداشـتي درمـاني افـزايش         دستكش لاتكس در بـين كاركن ـ     
 در  B و هپاتيـت     HIVآلوده شدن به ويروس     . چشمگيري داشته است  

 زمان ارائه خدمات به بيمـاران بيـانگر نيـاز مبـرم حفاظـت پوسـتي و             
 7/5  طبق مطالعات انجام شـده     2و5و8.باشد وي كاركنان مي  مخاطي از س  

 )Health Care Workers(ميليـون نفـر از كاركنـان مراقبـت سـلامت      
 اخيـرا   2.نمايند يارد جفت دستكش لاتكس استفاده مي      ميل هفتسالانه  
ال گوناگون وارد بـازار شـده كـه         هاي محافظت كننده با اشك     دستكش

 latex(طور خالص يا در تركيب با مواد ديگر ساخته گرديده اسـت   به

free(       كننـدگي مناسـب،     و محافظت   اما هنوز هم به علت عملكرد بالا

مقدمه

 
  42-48، 1386نامه اول، سال   ، ويژه65 پزشكي تهران، دوره مجله دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم
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     و همكارانمريم رضائي  

 

 
  1386 ل، سالنامه او ويژه ، 65مجله دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران، دوره 

 مـاده بيـشترين محتـواي       كل و انعطاف پذيري لاتكس، اين     تناسب ش 
 جهت تسهيل در پوشـيدن و       1و2.دهد ها را تشكيل مي    ساخت دستكش 

نماينـد   در مي وپهم چسبيدن دستكش آن را آغشته به        گيري از به    جلو
توانـد ايجـاد حـساسيت       وه بر خود دستكش اين پودر نيز مـي         علا كه

هاي متعددي    با لاتكس گزارش   دنبال تماس  به. تنفسي نمايد  پوستي و 
 اكثر  2و6.هاي فوري، تاخيري و آنافيلاكسي منتشر شده است        از واكنش 

لـرژي بـه لاتكـس در       آلعات مؤيد اين مطلـب اسـت كـه شـيوع            مطا
ــا جمعيــت عمــومي بيــشتر كاركنــان مــشاغل پزشــكي در  مقايــسه ب

 شيوع آلرژي به لاتكس در كاركنان حرف پزشكي صـفر           9-11.باشد مي
 10. درصد گزارش شده است    5/2تا  يك  درصد و ميزان بروز آن       30 تا

 درصـد   6/7 تـا    4/5همچنين مطالعات مختلف نـشان داده اسـت كـه           
 درصـد آنهـا     2/2تـا    7/1  اختـصاصي مثبـت و     IgEجمعيت عمـومي    

 آلـرژي بـه لاتكـس       5و11.آزمون پوسـتي مثبـت بـراي لاتكـس دارنـد          
 بيمارسـتاني  لي نـزد كاركنـان   ترين علت مـشكلات تنفـسي شـغ        شايع
 Iدنبال تماس با لاتكس شامل دو نـوع          هاي آلرژيك به    واكنش 12.است

در  شـود و    ايجـاد مـي    IgEواسـطه    ه ب Iهاي نوع    واكنش. باشد  مي IV و
صـورت كهيـر موضـعي يـا ژنراليـزه،            است و به   تر توپيك شايع آافراد  

  واكنش 13و14.نمايد آنافيلاكسي تظاهر مي   كونژنكتيويت، آسم، رينيت و   
د از پوشيدن بعد   دقيقه بع  60  تا دهعلائم    واكنشي فوري است و    Iنوع  

 سـه  تـا    دوها ايجاد و در صـورت خفيـف بـودن            از پوشيدن دستكش  
 ـ   واكنش. يابند ساعت بعد بدون درمان بهبود مي      سـرعت   ههاي شديد ب

 2.حتــي ممكــن اســت منجــر بــه مــرگ شــوند كننــد و پيــشرفت مــي
كننـد و    يـت تماسـي تظـاهر مـي       صـورت درمات    به IVهاي نوع    واكنش

 ــ ــده ي ــواد نگهدارن ــتكش   توســط م ــاخت دس ــي س ــه ط ــوادي ك ا م
شـوند ايجـاد     كـار بـرده مـي      به)  و غيره  ها اكسيدان كنندها، آنتي  تسريع(

 تا 48 است كه     به شكل درماتيت تماسي حاد     شوند و تظاهرات آن    مي
 ـ    ساعت پس از تماس رخ مي      96 پوسـت، خـشك،    دنبـال آن     هدهـد ب

تواند باعـث    ميآلرژي به لاتكس حتي      15و16.شود ضخيم مي  ودار   دلمه
 13و14.آنافيلاكسي حين اعمـال جراحـي يـا مـداخلات پزشـكي شـود             

افـراد شـاغل    : هاي در معرض خطر آلرژي به لاتكس عبارتند از         گروه
ي يا كاتتريزاسـيون متعـدد      ، افرادي كه تحت جراح    در مشاغل پزشكي  

 14و17-23.هـا  دسـت اراي درماتيـت  افـراد آتوپيـك يـا د     ،گيرنـد  قرار مي 
اي فـردي    زمينـه ن باورند كه برخي از عوامل       بسياري از محققين بر اي    

هاي آلرژيك ناشي از لاتكس را افزايش        تواند استعداد بروز واكنش    مي

 موارد واكنش داده شده به      %30-50طبق مطالعات انجام شده در      . دهد
يي وجـود داشـته     اد غذا دستكش لاتكس سابقه حساسيت به برخي مو      

ميـوه   -كه برخي مجموع اين علائم را نشانگان لاتكـس         است تا جايي  
)latex-fruit syndrome(ــلا ــوده اط ــد ق نم ــيوع  24و25.ان ــه ش در زمين

چندي  مختلف در كشورمان مطالعات    عوارض موردنظر در بين مشاغل    
 انپزشكي مطالعه جامعي انجام نـشده   ليكن در حرفه دند    صورت گرفته 

 تعداد بالاي شاغلين در اين حرفه، علم به فراوانـي            توجه به  است و با  
سـاز و عـادات نادرسـت        اين عوارض، تعداد افراد داراي عوامل زمينه      

هدف از اين مطالعـه     . حين استفاده از دستكش لاتكس ضروري است      
سـوابق   بررسـي علائـم و     تعيين فراواني آلرژي به دستكش لاتكس و      

 دندانپزشكي نظامي سطح شهر تهـران،       پزشكي مؤثر در كاركنان مراكز    
  .باشد قوله و ارتقاء سطح سلامت آنان ميآشنايي كاركنان با اين م

  

  
 (Descriptive cross sectional)  مقطعـي -در ايـن مطالعـه توصـيفي   

تهـران تهيـه     فهرستي از مراكز دندانپزشكي نظامي در سطح شـهر         ابتدا
يـه كاركنـان دندانپزشـكي شـاغل در ايـن مراكـز كـه           سپس كل . گرديد

پزشكي بودند و از دستكش لاتكس      ماه فعاليت دندان  سه  حداقل داراي   
تعـداد  . كردنـد، وارد مطالعـه شـدند       طور مرتب و روزانه استفاده مي      به

 نفر حاضـر بـه   330 نفر واجد شرايط فوق بودند كه از اين تعداد           370
صـورت   هـا بـه   انتخـاب نمونـه   .ت در مطالعـه شـدند  شرك همكاري و 
 مدت اجـراي    .كل پرسنل حائز شرايط صورت گرفت       و از  سرشماري

.  بـود  1384پـائيز   پايـان   تابستان تا   ابتداي    ماه از  ششطرح هم حدود    
 Medical University of رسـشنامه كـالج  پ هـا  آوري داده  جمـع بـراي 

South Carolina (MUSC) كـار رفتـه اسـت    كه در مطالعات مختلف به 
 اطلاعات   به هاي مربوط   مذكور حاوي بخش   پرسشنامه. استفاده گرديد 
 و ســوابق پزشــكي مــرتبط بــا بــروز جــسميشــكايات  دموگرافيــك،

قسمت شكايات جسمي، بـروز فعلـي يـا سـابقه            در .ها بود  حساسيت
خـوردگي   قرمـزي، خـارش، سـوزش، تـاول يـا تـرك         ( درماتيت   بروز

سـوزش و  ( فسي فوقـاني ، كهير تماسي، علائم تن    )وست زير دستكش  پ
علائم تنفسي   و) احتقان بيني  ها، آبريزش بيني يا چشم و      قرمزي چشم 

احـساس فـشار روي قفـسه        خـس سـينه و     تنگي نفس، خس   (تحتاني
ت ســوابق پزشــكي ايــن در قــسم .مــورد ســوال قــرار گرفــت) ســينه

 هـا بـه علـل ديگـر، آتـوپي و           بقه درماتيت در دسـت    پرسشنامه هم سا  

  بررسيروش

43 
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 غلي در دندانپزشكيدستكش لاتكس و عوارض ش

 

 
 1386نامه اول، سالويژه ،65مجله دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران، دوره

مورد پرسـش واقـع     ) به تفكيك انواع آنها   (سبزيجات   آلرژي به ميوه و   
يكـي از     بـا انجـام يـك مطالعـه پـايلوت در           ايـي پرسـشنامه،   رو. شد

آوري  جمـع  .محـرز گرديـد   Test- retest و انجام عمليـات ها  درمانگاه
صـورت  تـك افـراد      توسط پزشك محقق با مراجعه به تـك       ها نيز     داده

 SPSS افـزار  اسـتفاده از نـرم    بـا    لازمآمـاري   تجزيه و تحليل    . پذيرفت
  صـورت گرفـت و  Student's t test و χ2هـاي   زمـون آ و 11ويراست 

05/0p< ترتيب كه ارتباط بروز انـواع       بدين .نظر گرفته شد   دار در   معني
سن، جنس، شـغل،    ( هاي احتمالا مرتبط دموگرافيك   ها با متغير    واكنش
آتـوپي،  ( سـاز   عوامل زمينـه   و) ساعات استفاده از دستكش    كار و  سابقه
  .آماري قرار گرفت مورد آزمون) ها دست غذايي و سابقه درماتيت آلرژي

  

  
 نفـر   330 نفر واجد شرايط ورود به مطالعه بودنـد كـه از آنـان               370

  نفـر  330 كـل  از .)%89دهـي     ميـزان پاسـخ   (حاضر به همكاري شدند     
%) 1/29( نفـر  96 زن و %) 9/70(  نفر 234كننده در اين مطالعه      شركت

ترتيـب    كـاري آنهـا بـه      ةابقس ـ  و سـن  (SD±)كـه ميـانگين      مرد بودند 
%) 5/44( نفـر  147به لحـاظ شـغلي       . سال بود  0/8±5/6  و 9/6±6/31

ــر 66دندانپزشــك،  ــر 72كمــك دندانپزشــك، %) 20( نف %) 8/21( نف
 نفـر  60 .پرستار بودنـد  %) 7/13( نفر 45 دندان و  بهداشت كار دهان و   

هنگام  تمامي افراد به  . كردند دار استفاده مي  هاي پودر  از دستكش %) 18(
ميانـه   .نمودنـد  يمار جديد دستكش خـود را تعـويض مـي         مواجهه با ب  

ت كـاري    سـاع  (SD±)ميـانگين    .بود بار در روز     پنجتعويض دستكش   
داراي  %)3/70(نفـر    232 تعـداد    . ساعت بود  30±4/3پرسنل در هفته    

از ميان افراد مـورد      .تنفسي بودند  هاي پوستي و   يحداقل يكي از آلرژ   
شرح حال مثبت دال بر حساسيت پوستي به        %) 9/60( نفر   201مطالعه  

شواهد دال بر علائم دستگاه تنفـسي فوقـاني         . دستكش لاتكس داشتند  
ــت،( ــزش و عطــسه، ريني ــر 123در ) خــارش بينــي آبري %) 3/37( نف

تگاه  داراي علائـم دس ـ    از افـراد هـم    %) 1/9(  نفـر  30. مشاهده گرديـد  
يا احساس فـشار روي      خس سينه و   تنگي نفس، خس  (تنفسي تحتاني   

. حين استفاده از دستكش توسط خود يا همكـاران بودنـد          ) قفسه سينه 
اظهـار نمودنـد كـه در صـورت     %) 8/81( كننـدگان  ركتش نفر از    270

علائم آلـرژي بـه     ) دستكش كتان يا نايلوني   ( استفاده از پوشش زيرين   
 نفـر  97از بين اين افراد تعداد      .  تخفيف پيداكرد يا از بين رفت      لاتكس

هاي آلرژيك به لاتكـس نيـاز بـه درمـان            هنگام بروز واكنش  %) 1/29(
 ـ هـيچ  .پزشكي را اظهار نمودنـد     دهنـدگان سـابقه بـروز       ك از پاسـخ   ي

 فراواني آلرژي پوستي در مـردان و      . هاي آنافيلاكتيك را ندادند    واكنش
نفـر بـود كـه ايـن        %) 2/69 (163 و%) 6/40 (39 ابـر ترتيب بر  زنان به 

هـاي تنفـسي     شيوع واكـنش  . )>05/0p( دست آمد  دار به  اختلاف معني 
و %) 7/48( 114 و%) 4/9 (9 ترتيـب  فوقاني نيز در مـردان و زنـان بـه         

دست آمـد كـه      نفر به %) 13 (30 ترتيب صفر و   علائم تنفسي تحتاني به   
سـن   ساعت كاري هفتگي و      تعداد ).<05/0p( دار نبود  در هر دو معني   

آمـاري   دار تنفسي ارتباط معنـي  هاي پوستي و آلرژيكاركنان با ابتلا به  
  در ها در بين مشاغل مختلف      تفاوت شيوع واكنش  ). <05/0p( نداشتند
 )<05/0p( مطالعـه نيــز فاقــد معنـي آمــاري بــود   كننــدگان در شـركت 

روزهاي  يل زمان و  يك از افراد مورد مطالعه سابقه تعد        هيچ ).1جدول(
 نفـر  63 . نداشـتند  هاي ناشـي از لاتكـس را       دليل واكنش  كاري خود به  

كننده در مطالعه داراي سابقه درماتيت تماسي        از افراد شركت  %) 1/19(
 تـب يونجـه، آسـم و       ،صورت رينيـت   سوابق آتوپي به  . ها بودند  دست
 هـاي پوسـتي،    شيوع واكنش . مشاهده گرديد %) 8/21( نفر 72 در   غيره

 تنفسي تحتاني در بـين افـراد داراي سـوابق مثبـت و             تنفسي فوقاني و  
  خـود نـشان    داري را از    نيز آتوپي تفاوت معني    منفي درماتيت دست و   

 از%) 6/19( نفـر  65 سوابق خانوادگي آلـرژي نيـز در         ).2جدول  (داد  
 نفـر  114 آلرژي به مـواد غـذايي در         هسابق .كاركنان مثبت گزارش شد   

   سابقه آلرژي%) 69( نفر 227 كنندگان ن كل شركتدر بي و%) 5/34(
  

  توزيع فراواني شكايات مرتبط با دستكش لاتكس در بين مشاغل مختلف دندانپزشكي: 1-جدول
  تنفسي تحتاني  تنفسي فوقاني  كهير  درماتيت  شغل

  جمع  خير  بلي  جمع  خير  بلي  جمع  خير  بلي  جمع  خير  بلي  
  147  144  3  147  113  34  147  140  7  147  78  69  دندانپزشك

  66  56  10  66  35  31  66  62  4  66  18  48  كمك دندانپزشك
  72  55  17  72  35  37  72  66  6  72  35  37        دندان بهداشت كار دهان و

  45  45  صفر  45  24  21  45  42  3  45  18  27  پرستار
  330  310  20  330  207  123  330  310  20  330  149  181  جمع

 هايافته
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     و همكارانمريم رضائي  

 

 
  1386 ل، سالنامه او ويژه ، 65مجله دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران، دوره 

  اي در كاركنان دندانپزشكي تورهاي زمينه انواع شكايات مربوط به دستكش لاتكس بر حسب فاكنسبت فراواني مطلق و: 2-جدول
  آلرژي غذايي  آتوپي  درماتيت دست  نوع شكايت

  
 

  ندارد  دارد  ندارد  دارد  ندارد  دارد
  پوستي  90%)9/78(  24%)1/21(  54%)8/81(  12%)2/18(  138%)8/70(  57%)2/29(  وجود

  168%)2/81(  39%)8/18(  201%)8/79(  51%)2/20(  120%)2/95(  6%)8/4(  عدم وجود
تنفسي   60%)6/52(  54%)4/47(  36%)0/50(  36%)0/50(  105%)2/52(  96%)8/47(  وجود

  146%)6/67(  69%)4/32(  168%)7/66(  84%)3/33  99%)6/78(  27%)4/21(  عدم وجود  فوقاني
تنفسي   96%)2/84(  18%)8/15(  66%)7/91(  6%)3/8(  177%)4/89(  21%)6/10(  وجود

  198%)3/94(  12%)7/5(  225%)4/90(  24%)6/9(  117%)9/92(  9%)1/7(  عدم وجود  تحتاني
  

در بررسي مورد به مورد هـر سـه نـوع            .به مواد غذايي را ذكر نمودند     
) پوستي، تنفسي فوقـاني و تنفـسي تحتـاني        (هاي مورد بررسي     واكنش

راد داراي آلـرژي    هـا در بـين اف ـ      مشخص گرديد كه شيوع اين واكنش     
  ).2جدول ) (>05/0p. (دار است  فاقد آن داراي تفاوت معنيغذايي و

  

  
 نفر از كاركنان مراكز دندانپزشكي يكي از يگانهاي نظامي          330تعداد  

داري   تفاوت معنـي   رسد نظر مي  اين مطالعه شركت داده شدند كه به      در  
در ايـن مراكـز      .هاي عمومي نداشته باشـند     با مراكز مشابه در جمعيت    

بـا   ها طبق روال عادي خريد تجهيزات پزشكي و        شيوه خريد دستكش  
ساعات كار كاركنان    .گيرد ظ نمودن مقتضيات اقتصادي صورت مي     لحا

 بيــشتر مطالعــات .ام اداري رايــج مراكــز درمــاني بــودهــم تحــت نظــ
ن بيمارسـتان    پرسـتارا  حساسيت به لاتكس را در كاركنان اتاق عمل و        

 دندانپزشـكي كمتـر مـورد        و در اين بين كاركنان     16و26اند بررسي نموده 
%) 5/44( نفـر 147 بيـشترين شـغل را دندانپزشـكان بـا        . اند توجه بوده 
ترتيب كمك دندانپزشـكان، بهداشـت       از آن به  پس   دادند و  تشكيل مي 

تر  بيـش  رود ستاران قرار داشتند كه احتمال مي     پر دندان و  كاران دهان و  
، تفـاوت   دليل فراواني تعـداد مطلـق آنـان        بودن درصد دندانپزشكان به   

حس همكاري بيـشتر     شيوع اختلالات با ساير كاركنان دندانپزشكي يا      
افراد داراي علائـم    % 3/70در بررسي ما     .در انجام امور تحقيقاتي باشد    

يا پوستي بودند كه بـيش از دو برابـر آمـار مطالعـات               آلرژي تنفسي و  
 درصـد   25 تا   هشت شيوع آلرژي در مطالعات      27.باشد مي%) 25( ديگر
ترتيـب   هـاي مـرتبط بـا لاتكـس بـه          تـرين يافتـه     شـايع  28-30.باشـد   مي

ه تنفـسي تحتـاني     دسـتگا   و تگاه تنفسي فوقاني  هاي پوستي، دس   آلرژي
از جمعيـت    دسـتگاه تنفـسي بـالاتر      هـاي پوسـتي و     بود و شيوع يافته   

در جمعيـت عمـومي داراي شـيوعي        اين آمـار    ( .دست آمد  عمومي به 

لـيكن  . رسـد  نظـر مـي   كه منطقي هم به   .) باشد مي% 25 تا هشت   حدود
ول اين افزايش شـيوع     ئخص شدن اينكه دستكش لاتكس خود مس      مش

دهد بـا   ها را افزايش مي   است يا مواجهه با آن حساسيت به ساير آلرژن        
 بـا   هـاي تشخيـصي مـرتبط      نياز به آزمـون    اين مطالعه مقدور نيست و    

بـروز مـشكلات تنفـسي     31. داردSkin Prick Test (SPT) لرژي مانندآ
تواند تحت تاثير    دست آمده كه اين مساله مي      هساير مطالعات ب   بيش از 

 گـر متعـددي از جملـه شـرايط فيزيكـي محـيط كـار               عوامل مخدوش 
 Sick وجود نشانگان سـاختمان بيمـار  )  غيرهتهويه، گرما، رطوبت و(

building syndrome   علائم ذهني و حساسيت به مـواد دندانپزشـكي ،
اختـصاصي كـردن اتيولوژيـك علائـم         به هر حال كمي كردن و     . باشد

 Nasal peak ها ماننـد اسـپيرومتري،   تنفسي مستلزم انجام برخي تست

flowmetryو  Nasomanometryايــن فزونــي در شــيوع 23.دباشــ  مــي 
نكتـه  . ل بررسي است  شابه از چند جنبه قاب    آلرژي نسبت به مطالعات م    

 اســت و قطعــا تمــامي (Subjective)اول اينكــه اطلاعــات مــا ذهنــي 
) فزوني شيوع آلرژي  (اي   هچنين نتيج . گردد نمي شكايات به لاتكس بر   

 ـ    .دسـت آمـد   هدر مطالعه دكتر پورپاك بر روي كاركنان اتاق عمل نيز ب
از % 8/34اي بيانگر شـيوع آلـرژي در        در اين مطالعه ارزيابي پرسشنامه    

هاي پاراكلينيك نـشان داد كـه حـدود          بررسي افراد مورد مطالعه بود و    
 ـ    ) كـل افـراد   % 57/16( نيمي از ايـن افـراد      ه لاتكـس   آلـرژي واقعـي ب

دن ساعات استفاده از     نكته ديگر اينكه عواملي مانند زيادتر بو       16.ندارند
 هـا و   ، ساعات كاري بالا، كيفيت نـامطلوب دسـتكش        دستكش لاتكس 

 عنوان يكـي از مـشاغل پرخطرتـر در         داشتن حرفه دندانپزشكي به    قرار
گـر    از عوامـل مخـدوش     تـوان  بين كاركنـان مراقبـت سـلامت را مـي         

كـشور مـا     شايد آمار كلي حساسيت به لاتكس در       و 23ب آورد حسا به
 درصد از كاركنان مراقبت سـلامت       25بر اساس مطالعات    . بيشتر است 

موارد % 3/86دهند كه در     ا نشان مي  رژيك وابسته به لاتكس ر    علائم آل 

بحث

45 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

28
 ]

 

                               4 / 7

https://journals.tums.ac.ir/tumj/article-1-675-fa.html


  
 غلي در دندانپزشكيدستكش لاتكس و عوارض ش

 

 
 1386نامه اول، سالويژه ،65مجله دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران، دوره

  درصد كهيـر تماسـي و      5/3خارش دست و     اين تظاهرات درماتيت و   
% 6/44شـود كـه      بيني مـي    ميان پيش  در اين . علائم تنفسي است  % 9/2

مثبت نسبت به    اختصاصي   IgEموارد  % 6/3تاريخچه مثبت از آتوپي و      
زنده دسـتكش در    سا تاثير كارخانه    در مطالعات  27.باشندلاتكس داشته   

دليل استفاده واحـد     در اين مطالعه به   . دار نبوده است   آلرژي معني بروز  
افـراد  بيـشتر   .ها نبود كننده امكان استفاده از انواع دستكش  از يك توليد  

نـايلوني يـا   (، پوشـش زيـر دسـتكش    داراي مشكلات آلرژيك پوستي 
ه در  ايـن مـسال   را عاملي مهم تخفيف علائم اظهار نمودنـد كـه           ) كتان

 اما ارتباط مشكلات تنفـسي بـا      16.دست آمده بود   ديگر هم به  مطالعات  
 ـ        معنياين اقدام    خـصوص حـين     هدار نبود چرا كه در مواجهه تنفسي ب
ساز مهم بروز     عوامل زمينه  23.دهد درآوردن دستكش رخ مي    پوشيدن و 

 آتوپي، درماتيـت دسـت، سـوابق جراحـي مكـرر و        : آلرژي عبارتند از  
سـوابق فـاميلي     البته برخـي از مراجـع، نـژاد و         .د غذايي آلرژي به موا  

 26و28.انـد  رشـمرده مصرف سيگار را هـم جـزو ايـن عوامـل ب            آلرژي و 
سـاز   عنـوان يكـي از فاكتورهـاي زمينـه         به(ارتباط بين سوابق جراحي     

. دسـت نيامـد    دار به  ها در اين مطالعه معني     و واكنش ) آلرژي به لاتكس  
منابع علمـي     آن است كه آنچه در مقالات و       البته دليل عمده اين نتيجه    

 كـه   2هاي متعـدد اسـت     ساز مطرح گرديده جراحي    عنوان عامل زمينه   به
در اين مطالعه اكثريت افراد داراي سابقه جراحي نهايتا يك تا دو عمل             

كننده آلـرژي    يكي از فاكتورهاي تشديد    .جراحي را تجربه كرده بودند    
كه علت آن تسهيل تماس و       23ستتعريق ا  پوستي در مطالعات گرما و    

 اگرچه استفاده از پوشش زيـرين       16.باشد ها با پوست مي    واكنش آلرژن 
كنـد لـيكن اسـتفاده از آنهـا          ستكش لاتكس اين عامل را تشديد مـي       د
 نقش محافظتي آنها     نسبي در رسيدن آلرژن به پوست      سدعنوان يك    به

ها دقت   دستكشاز سويي ديگر اگر حين در آوردن   . كند را پررنگتر مي  
علـت   تماس پوستي با لاتكس حاصـل شـود بـه          كافي اعمال نگردد و   

مـدت هـم     هـاي كوتـاه    هـا، ايـن تمـاس      ماهيت ايمونولوژيك واكـنش   
سـنوات    ساعات كار و23.كننده يك واكنش آلرژيك باشدتواند آغاز  مي

ي در احتمال بروز عوارض     شغلي در اكثر مواجهات شغلي عوامل مهم      
دليـل آلرژيـك بـودن       لاتكس به  در مواجهه با   26و32.شوند محسوب مي 

ها سـابقه طـول مـدت مواجهـه اوليـه جهـت حـساس شـدن                  واكنش
 افــزايش ســابقه كــار و. ايمونولوژيــك ميزبــان اهميــت بيــشتري دارد

در اين  . جهت سير ازمان درماتيت حائز اهميت است       ساعات تماس به  
داري بـا    معنـي تعداد سـاعات كـاري ارتبـاط       مطالعه سن، سابقه كار و    

در ي يلرژي بـه مـواد غـذا    آسوابق وجود   . هاي آلرژيك نداشت   واكنش
مواد غـذايي مهـم     . ها داشت  داري با بروز واكنش    يرابطه معن ما  مطالعه  

، كيوي، خربزه،   فرنگي فرنگي، گوجه  توت: عبارت بودند از  مورد سوال   
ها به   كنشاينكه تا چه اندازه اين وا     .  غيره هندوانه، هلو، فندق، ماهي و    

م ابزارهـاي   استفاده از دستكش لاتكس مربوط اسـت منـوط بـه انجـا            
 از سـويي ديگـر تجزيـه و        .گـردد  تر از پرسشنامه مـي     تشخيصي دقيق 

 ـ   تحليل تفكيكي هر كدام از مواد غذايي بـا بـروز واكـنش             دليـل   ههـا ب
گفتـه  . وي محققـين صـورت نپـذيرفت      شـدن از س ـ    ضروري ندانـسته  

صد افراد حساس بـه لاتكـس داراي شـواهد           در 50 تا   30شود بين    مي
 نتيجه بررسي حاضر هم مؤيـد       24.هستندايي  مبني بر آلرژي به مواد غذ     

در يـك مطالعـه هـم آلـرژي         %) 7/40نفـر معـادل      94( .همين امر بود  
بتلايان به آلرژي بـه لاتكـس   بين مدر % 9/7غذايي داراي شيوع معادل     

عنـوان يكـي از فاكتورهـاي        بهبيفيدا  ين مطالعه شيوع اسپينا      در ا  33.بود
مـورد اسـپينا بيفيـدا       آنچه در  .مرتبط با آلرژي به لاتكس سنجيده نشد      

واسـطه آن حـساسيت بـه        هاي مكرري است كه بـه      مهم است جراحي  
در افـراد    .گـردد  ز دستكش پرسنل اتاق عمل ايجاد مي      لاتكس مشتق ا  

 ادهد رخ%) 012/0( مورد مطالعه ما جراحي مكرر فقـط در چهـار نفـر           
 فاقـد   اسپينا بيفيدا در صـورت رديـابي احتمـالا        بود و طبيعي است كه      

 درصـد مبتلايـان     3/4مطابق تحقيقـات     .شد ارتباط آماري با آلرژي مي    
ها از آلرژي به لاتكس رنج       جراحيبه اسپينابيفيدا بدون توجه به تعداد       

تنفـسي در    دو بعـد پوسـتي و      هـر حساسيت به لاتكس در      34.برند مي
ع بيشتر آلـرژي نـزد      دليل شيو  تواند به  تر از مردان بود كه مي      يعزنان شا 

ايـن بـرخلاف     .جنس مونث و تعداد بيشتر زنان در اين مطالعه باشـد          
 در اكثر مراجـع آتـوپي   26و32.نبوددار   معنيKose Sو  Huda Hمطالعه 

هـاي كهيـري نـسبت بـه         واكنشي مهم در بروز     ا عنوان فاكتور زمينه   به
هـا   در اين بررسي هـم ايـن زمينـه در بـروز واكـنش             كه   لاتكس است 

افراد داراي آلرژي به لاتكس،     %) 28( نفر   65در بررسي ما     .مرتبط بود 
ايـن   Suli C در مطالعـه ست كـه  ا اين در حالي. سوابق اتوپيك داشتند

ها هـم يكـي ديگـر از         دستسابقه درماتيت    27.بود% 9/44رقم معادل   
در كاركنان مراقبـت سـلامت تلقـي    شغلي   بروز كهير خطر  هاي  فاكتور

طـور    بـه  .دست آمد  هدار ب  العه اين همراهي معني    كه در اين مط    گردد مي
يـك  هاي آلرژ  كلي نتايج حاصل از بررسي ما مبين شيوع بيشتر واكنش         

ايـن  . باشـد  نسبت سـاير مطالعـات مـي       در بين كاركنان دندانپزشكي به    
اوتي در بـين    بين جـنس مؤنـث بيـشتر ديـده شـد و تف ـ             درها   واكنش
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 سـوابق آتـوپي، درماتيـت       عـلاوه  بـه .شاغل مختلف وجـود نداشـت       م
امـا  . ها داشـت   ي همراهي مثبتي با بروز واكنش     يها و آلرژي غذا    دست

هـا   داري با بروز حـساسيت     كاري كاركنان ارتباط معني    الگوي زماني و  
 توانـد بررسـي    آزمايـشگاهي مـي   ايـن مطالعـه پاراكلينيـك و        . نداشت

علاوه قـرار    رژي شغلي به دستكش لاتكس باشد به       زمينه آل  تكميلي در 
 شـاهدي يـا     - در قالـب مـورد     دنبال كردن مطالعه   دادن گروه كنترل و   

 مطالعـات مطروحـه،     اين مطالعـه و    .رسد نظر مي  كوهورت ضروري به  

صـورت   كننـده را بـه     هاي پيـشگيري   نياز به تدوين و اجراي استراتژي     
حتـي قبـل از شـروع تحـصيل بـا            وهاي طبي بـدو اسـتخدام        ارزيابي

اي  شده، معاينات دوره  هاي ذكر  رويكرد به عوامل خطرساز بروز آلرژي     
هـاي   جهت تهيه دسـتكش   (هاي مناسب اداري      اتخاذ سياست  كاركنان،

 عات كار و تجهيز بهينـه مراكـز و  ريزي مناسب سا باكيفيت بهتر، برنامه  
 از مسؤولان و   .دساز زش كاركنان، بيش از پيش آشكار مي      و آمو ) غيره
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Background: Dermal- respiratory reactions to latex glove is a common problem and 
sometimes life threatening. Among health care workers, dental working personnel have 
extensive use of latex gloves. A few numbers of researches have been done in Iran about 
prevalence of these reactions but there is no comprehensive study for dental workers. The 
purpose of this study was to evaluate reactions to latex gloves amongst dental workers in 
military dental health centers. 
Methods: In this cross-sectional descriptive survey, dental workers with a minimum of 
three months length of employment and most often use of latex gloves were asked to fill 
standard questionnaire (derived from South Carolina Medical University) regarding latex 
related clinical manifestation and personal medical history and predisposing factors Data 
analysis was done by χ2 and Student's t test. 
Results: In our study 330 personnel were assessed. The mean age and length of 
employment was 31.6 and 8 years respectively. The most occupation was dentistry. A 
total of 232 subjects (70.3%) reported latex gloves-allergic symptoms. 72 (21.8%) of 
persons have history of atopy and food allergy was seen in 114 (34.5%). 63 (19.1%) of 
subjects reported history of hand dermatitis. All of these predisposing factors had 
positive regression with dermal and respiratory reactions. 
Conclusion: In this survey the prevalence of allergic reactions was higher than similar 
studies which may be due to type of gloves, lack of preemployment assessments and 
other factors. Use of diagnostic methods such as serologic measures, SPT and pulmonary 
function testing (such as spirogram) could be considered as tools for confirmatory and 
differential diagnosis and important complementary for these studies. Because of 
relationship between allergic reactions to latex gloves and some medical histories, it 
seems to be necessary for preemployment evaluation and periodic health surveillance of 
dental workers. 
 

Keywords: Dental, worker, latex, glove, allergy, predisposing factors. 
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