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جمهوری اسلامی ایران
وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی

مؤسسۀ ملی تحقیقات سلامت جمهوری اسلامی ایران، سازمانی است که برای 

نیاز  مورد  علمی  شواهد  به‌کارگیری  ترویج  و  تولید  سلامت،  وضعیت  دیده‌بانی 

برنامه‌ریزان و سیاستگذاران سلامت در سطح ملی ایجاد شده است. 

مداخلات  و  اقدامات  پیامدهای  و  نتایج  برروی  فعالیت  مؤسسه  اصلی  تمرکز 

انجام شده در حوزه سلامت است.

مؤسسۀ ملی تحقیقات سلامت جمهوری اسلامی ایران در تلاش است با عمل 

دانشی  توان  همه  از  بااستفاده  کشور  سلامت  دیده‌بان  به‌عنوان  خود  رسالت  به 

داخل کشور و به‌کارگیری ظرفیت‌های بین‌المللی، ضمن پیش‌بینی روندها و رصد 

سلامت؛  سایرنظام‌های  تجربیات  از  بااستفاده  و  سلامت؛  نظام  شاخص‌های 

را طراحی و توصیه کند و در  برای اصلاحات در نظام سلامت  مداخلات مؤثر 

از سویی به‌عنوان  ارزیابی و پایش مداخلات می‌پردازد؛  به  آنها  صورت اجرای 

مرجع و مشاور تأمین شواهد علمی تصمیم‌گیران سلامت در کشور و دیده‌بانی 

منطقه شناخته شده و از این طریق مجریان و متولیان حوزه سلامت را در دستیابی 

و  چشم‌انداز  ادامه  در  موضوع،  این  راستای  در  می‌کند.  یاری  سالم  جامعۀ  به 

مأموریت‌های کلان ارائه می‎شود.

ــت  ــط زیس ــکده محی ــوا پژوهش ــی ه ــات آلودگ ــز تحقیق ــات مرک ــز تحقیق مرک
ــش  ــای دان ــعه و ارتق ــد، توس ــدف تولی ــا ه ــران، ب ــکی ته ــوم پزش ــگاه عل دانش
ــی در  ــل محیط ــامتی عوام ــرات س ــت و اث ــط زیس ــه محی ــاوری در عرص و فن
ــا بهره‌گیــری  ــا اجــرای طرح‌هــای پژوهشــی متعــدد و ب کشــور از ســال 1389 ب
ــت  ــال فعالی ــیس و در ح ــد تأس ــان توانمن ــی و کارشناس ــأت علم ــای هی از اعض
اســت. ایــن مجموعــه به‌عنــوان اولیــن پژوهشــکده تخصصــی بهداشــت 
محیــط و محیــط زیســت در حــوزه ســامت جمهــوری اســامی ایــران در 

زمینه‌هــای ذکــر شــده می‌باشــد.

گزاره‌برگ حاضر توسط مؤسسه ملی تحقیقات سلامت جمهوری اسلامی ایران 
و پژوهشکده محیط زیست دانشگاه علوم پزشکی تهران تهیه شده است.

نتیجه‌گیری

مقادیر آلاینده‌های هوای شهر تهران همچنان بالاتر از حدود رهنمود سازمان جهانی بهداشت و استاندارد ملی است 
و آلودگی هوا یکی از مهمترین عوامل خطر برای سلامتی ساکنین این شهر می‌باشد. بنابراین برنامه‌ریزی و اجرای 

برنامه‌های علمی و عملی جهت کاهش غلظت آلاینده‌های هوا در این شهر یک نیاز حیاتی محسوب می‌شود.

تعداد موارد مرگ منتسب به آلودگی هوا در شهر 
تهران به تفکیک گروه سنی

PM هوای آزاد در شهر تهران در سال 1397 
2.5
نتایج بدست آمده از سهم هرکدام از گروه‌های سنی در کل موارد مرگ منتسب به 

حاکی از این است که با افزایش سن سهم موارد مرگ منتسب به ذرات معلق ریز هوای آزاد افزایش می‌یابد. به‌عبارت دیگر 
تنها حدود 11 درصد از کل موارد مرگ منتسب به آلودگی هوا در شهر تهران مربوط به افراد کمتر از 50 سال است؛ در‌حالی‌که 

سهم افراد 75 سال و بالاتر حدود 46 درصد بوده است.

1. IHD: Ischemic Heart Disease
2. COPD: Chronic Obstructive Pulmonary Disease
3. ALRI: Acute Lower Respiratory Infections
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وضعیت کیفیت هوای شهر تهران و اثرات سلامتی و 
اقتصادی منتسب به آن در سال 1397

PM هوای شهر تهران در سال 1397پیام اصلی
2.5

توزیع مکانی غلظت 

در این گزاره‌برگ نتایج مطالعه کمی‌سازی اثرات آلودگی هوا بر سلامت در شهر تهران،   

بزرگ‌ترین کلان‌شهر کشور با جمعیت حدود 9 میلیون نفر بررسی شده است.

وضعیت داده‌های پایش کیفیت هوای شهر تهران

PM( به‌عنوان مهمترین 
2.5

در سال 1397 غلظت ذرات معلق با قطر آئرودینامیکی 2/5 میکرومتر و کمتر )
آلاینده هوای آزاد در شهر تهران، در 7 منطقه شهری )مناطق شهری 4، 9، 10، 11، 14، 16 و 19( از 
مناطق ‌22گانه شهر تهران که عمدتاً مناطق با تراکم جمعیت بالایی هستند یا اندازه‌گیری نشده است 
و یا فاقد داده معتبر در طول سال )حداقل 75 درصد داده ساعتی معتبر( بوده است و در حقیقت در این 

PM معتبر بوده‌اند.
2.5

سال، داده‌های 14 ایستگاه پایش برای بررسی وضعیت غلظت 

 روند تغییرات غلظت آلاینده‌های هوای آزاد ‌شهر تهران

PM هوای آزاد در سال 1397 معادل µg/m3  27 بوده است که تقریباً 2/7 برابر 
2.5

میانگین سالیانه غلظت 
مقادیر رهنمود سازمان جهانی بهداشت )µg/m3 10( و 2/25 برابر استاندارد ملی )µg/m3 12( بوده است. 
لازم به ذکر است که مقدار این آلاینده طی سال‌های 1385 الی 1397 همواره بالاتر از مقادیر رهنمود 

سازمان جهانی بهداشت و استاندارد ملی بوده است.

توزیع مکانی غلظت ذرات معلق هوای شهر تهران در سال 1397

رهنمود سازمان  مقادیر  از  بالاتر  تهران  پایش شهر  معتبر  ایستگاه‌های  در همه   PM
2.5

میانگین غلظت‌ 
PM شهر تهران 

2.5
جهانی بهداشت و استاندارد ملی بوده است. کمترین مقادیر میانگین سالیانه غلظت 

به‌ترتیب در منطقه 2 شهرداری )سعادت‌آباد(، منطقه 15 )ایستگاه مسعودیه(، منطقه 8 )ایستگاه گلبرگ( 
و منطقه 1 )ایستگاه اقدسیه( و بیشترین مقادیر میانگین سالیانه به‌ترتیب در منطقه 18 )ایستگاه شادآباد( 
و منطقه 20 )ایستگاه شهرری( مشاهده گردید. به‌عبارت دیگر تفاوت میانگین غلظت سالیانه در مناطق 
مختلف شهر تهران بیش از دو برابر بوده که نشان دهنده نابرابری مواجهه با این عامل خطر در کلان 

شهر تهران است.

اثرات آلودگی هوا بر سلامت در شهر تهران

%95( 3447 مورد مرگ ناشی از همه علل برای گروه سنی 30  CI = 2283-4502( در سال 1397 حدود 
PM هوای آزاد بوده است که این تعداد معادل 9 درصد از کل 

2.5
سال و بالاتر منتسب به مواجهه با آلاینده 

موارد مرگ در این گروه سنی می‌باشد.
با افزایش سن تا 85 سال، سهم موارد مرگ منتسب به آلودگی هوا افزایش می‌باید. به‌عبارت دیگر تنها 
حدود 11 درصد از موارد مرگ منتسب به ذرات معلق هوا در شهر تهران در افراد کمتر از 50 سال اتفاق 

افتاده است در‌حالی‌که این میزان در افراد بالای 50 سال تقریباً 89 درصد بوده است.

PM هوای آزاد در شهر تهران
2.5

خسارات اقتصادی ناشی از موارد مرگ منتسب به 

PM هوای آزاد شهر تهران در سال 1397 حدود 3447 مورد مرگ منتسب برآورد شده 
2.5
به‌واسطه مواجهه با آلاینده 

است که این میزان مرگ سبب از دست رفتن حدود 42552 سال شده است. همچنین تعداد سال‌های مولد از دست 
PM هوای آزاد در شهر تهران در 

2.5
رفته معادل 27172 بوده است. خسارات اقتصادی ناشی از موارد مرگ منتسب به 

سال 1397 براساس رویکرد ارزش آماری زندگی1  حدود 1/3 میلیارد دلار برآورد شده است.

روند تغییرات غلظت آلاینده‌های هوای آزاد ‌شهر تهران

PM هوای آزاد‌ شهر تهران طی 13 سال گذشته )1385 الی 
2.5
تغییرات غلظت 

1397( دارای روند ثابتی نداشته است. به‌طوری‌که غلظت ذرات معلق ریز هوا در 
سال‌های 1385 تا 1390 روند افزایشی داشته است و حداکثر میانگین غلظت 
PM طی 13 سال گذشته در سال 1390 معادل µg/m3 38 مشاهده شده 

2.5

 30 µg/m3 است. پس از آن تا 1394 روند کاهشی داشته است و به حدود
رسیده است سپس طی سال‌های 1395 و 1396 میانگین سالیانۀ غلظت نسبت 

به مقدار مشابه سال 1394 افزایش یافته است. میانگین غلظت این ذرات در 
سال 1397 نسبت به سال 1396 به‌طور چشمگیری )حدود 16 درصد( کاهش 
یافته است و علت اصلی آن می‌تواند ناشی از بهبود شرایط جوی )میزان بارندگی 
بسیار بالاتر و شرایط ناپایداری بیشتر اتمسفر در سال 1397( باشد. به‌هرحال 
PM در شهر تهران بیانگر این واقعیت است که سیاست‌ها 

2.5
روند تغییرات غلظت 

و برنامه‌های کاهش این آلاینده در شهر تهران موفق نبوده است.

SO( هوای آزاد در شهر تهران در 
2
میانگین سالیانه غلظت دی اکسیدگوگرد )

سال 1397 معادل  ppb 5 بوده است و در هیچکدام از ایستگاه‌های پایش 
SO از حدود استاندارد ملی تجاوز نکرده است. روند تغییرات 

2
کیفیت هوا غلظت 

SO هوای آزاد ‌شهر تهران طی 13 سال منتهی به 1397، به استثنای 
2
غلظت 

سال 1387، دارای روندی کاهشی قابل ملاحظه‌ای بوده است به‌طوری‌که 

SO از ppb 64 در سال 1385 به حدود ppb 5 در سال 
2
میانگین غلظت سالیانۀ 

1396 کاهش یافته )92 درصد( است که از مهم‌ترین علل کاهش غلظت این 
آلاینده، کاهش گوگرد سوخت مصرفی وسایل نقلیه می‌باشد. به‌عبارت‌ دیگر 
SO هوای آزاد ‌شهر تهران نشان‌دهنده اجرای یک 

2
روند کاهشی غلظت سالیانه 

برنامه موفق جهت کاهش میزان گوگرد سوخت در کشور بوده است.

شهر تهران به‌ترتیب در منطقه 2 شهرداری )سعادت‌آباد(، منطقه 15 )ایستگاه مسعودیه(، 
 
PM

2.5
 کمترین مقادیر میانگین سالیانه غلظت 

منطقه 8 )ایستگاه گلبرگ( و منطقه 1 )ایستگاه اقدسیه( و بیشترین مقادیر میانگین سالیانه به‌ترتیب در منطقه 18 )ایستگاه شادآباد( 
و منطقه 20 )ایستگاه شهرری( مشاهده گردید.
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دریافت نسخه الکترونیکی

 معرفی گزاره برگ
ارائـه‌  بـرای  بـرگ  تـک‌  نوشـتار 
اطلاعـات در چارچوبـی اسـت کـه 
نکات کلیدی در آن برجسـته شـده 

. ست ا

 �در پاسخ به چه پرسش‌هایی 
تدوین شده است؟

پیرو درخواست دفاتر مختلف وزارت 
بهداشت، درمان و آموزش پزشکی و 
سایر سازمان‌های مرتبط با کیفیت هوا  
پیرامون اطلاعات مربوط به وضعیت 
کیفیت هوای شهر تهران و اثرات آن 

بر سلامت تدوین شده است.

 شامل چه مواردی است؟
بـه  مربـوط  اطلاعـات  شـامل 
سـطح  در  شـده  انجـام  مطالعـات 

اسـت. تهـران  شـهر 

 شامل چه مواردی نیست؟

ارزیابـی مقـالات منتشـر شـده در 
ایـن زمینـه در ایـن گزاره‌برگ درج 

است. نشـده 

 �فهرست گزاره برگ شامل 
چه مواردی است؟

 �روند تغییرات غلظت آلاینده‌های 
هوای آزاد شهر تهران؛

 �توزیع مکانی غلظت ذرات معلق 
هوای شهر تهران؛

 �اثرات سلامتی و اقتصادی منتسب 
به آلودگی هوا در شهر تهران.

ier.tums.ac.ir

اثرات سلامتی منتسب به آلودگی هوا در اثر مواجهه بلند‌مدت در شهر تهران 
در سال 1397 به تفکیک علت مرگ 

پیامد سلامتیآلاینده
)مرگ ناشی از(

تعداد موارد مرگگروه سنی
)حد بالا – حد پایین(

PM
2.5

)4502 - 2283( 3447 30 سال و بالاترهمه علل

COPD1437 - 154( 25287 سال و بالاتر( 

IHD22625 - 880( 251754 سال و بالاتر( 

Stroke880 - 209( 25512 سال و بالاتر( 

LC3198 - 76( 25134 سال و بالاتر( 

ALRI46 - 3( 4کوچکتر از 5 سال( 

O
 )108 - 23( 64همه سنینبیماری‌های تنفسی3

PM هوای آزاد در ‌شهر تهران
2.5

روند تغییرات غلظت سالیانه 

SO هوای آزاد در ‌شهر تهران
2
روند تغییرات غلظت سالیانه 
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1. VSL: Value of Statistical Life

PM بر حسب 
2.5

میانگین سالانه غلظت 
میکروگرم بر متر مکعب

1. COPD: Chronic Obstructive Pulmonary Disease
2. IHD: Ischemic Heart Disease
3. LC: Lung Cancer
4. ALRI: Acute Lower Respiratory Infections


