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طی دهـه گذشـته گزارشـهای متعـددی در زمینـه اخـتلال عملکـرد دسـتگاههای                   :زمینه و هدف  
همچنـین مـشخص شـده      . کترومغناطیسی منتـشر شـده اسـت      پزشکی متعاقب قرار گرفتن در معرض میدانهای ال       

در . است که تلفنهای همراه جدید می توانند باعث بروز اختلال در عملکرد تجهیزات پزشـکی حـساس شـوند                  
 در عملکـرد    GSMاین تحقیق بـرای اولـین بـار بـروز اخـتلال بـا امـواج میکروویـو تابـشی از تلفنهـای همـراه                          

  .ی بررسی شده استدستگاههای شمارنده سلولهای خون
 فـرد  32 نمونـه خـون هپارینـه کـه از     32تعـداد   Experimental  در ایـن مطالعـه  :روش بررسـی 

 Cell میانگین شمارش سلولهای خونی با دستگاه . مختلف تهیه شده بود،  به صورت تصادفی انتخاب گردید

Counter       ز تلفن همراه با     مواجهه با میدان الکترومغناطیسی ناشی ا     برای هر نمونه در شرایطSAR    ،های پـایین 
برای مقایـسه   . مورد ارزیابی قرار گرفت   ) نبود میدان الکترومغناطیسی  (متوسط و بالا در مقایسه با شرایط کنترل         

میانگین شمارشهای مختلف خونی  در این شرایط چهار  گانه از آزمونهای آماری مناسب استفاده گردید و در            
  . تفاوت معنی دار در نظر گرفته شد به عنوان>05/0Pتمامی موارد 

 را مختـل  Cell Counter امواج میکرویو تابشی از تلفنهای همراه عملکرد دسـتگاههای  :یافته ها
به علاوه مواجهه با امواج میکروویو تابش شـده از تلفـن همـراه        . کرده و منجر به شمارشهای غیر واقعی گردید       

  .  ردید آن موجب اختلال می گSARصرف نظر از میزان
 توجه به گستره اختلالات ایجاد شده در هنگام قرار گرفتن تلفن همراه در فاصـله           با: نتیجه گیری 

سانتیمتری از قسمت حساس دستگاه شمارنده سلولهای خونی، رعایت یک حداقل فاصله بین تلفن همراه و                 15
ظت پرتوی ویژه ای در زمینه      همچنین لازم است سازمانهای ذیربط دستورالعملهای حفا      . دستگاه ضروری است  

جلوگیری از اختلال ناشی از میدانهای الکترومغناطیـسی در عملکـرد دسـتگاههای شـمارنده سـلولهای خـونی                   
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ت عمـده ای در تجهیـزات       می توانستند موجب بـروز اخـتلالا      
بیمارستانی گردند و از این طریق زندگی بیماران را بـا خطـر جـدی              

ذکر این نکته لازم اسـت کـه در کـشور ایـران از          ). 7(مواجه سازند   
به همین ترتیـب اخیـرا   . استفاده می شودGSM 900تلفنهای همراه 

 برخی پژوهشگران نشان داده اند که تلفنهای همراه جدید می توانند  
. بر روی عملکرد تجهیزات پزشکی حـساس اخـتلال ایجـاد نماینـد            

 برای فاصله ای که این نوع اختلالات را ایجاد مـی            (Median)میانه  
 ســانتیمتر تعیــین گردیــد و از ایــن رو ایــن محققــین 3نمایــد معــادل 
ــر فاصــله از دســتگاههای حــساس   "دســتورالعمل  حــداقل یــک مت

  ).8( را مورد تاکید قرار دادند "پزشکی
ممکن است این فرضیه مطرح گردد که اختلالات ایجاد شده             

با امواج تابشی از تلفنهـای همـراه در دسـتگاههای پزشـکی تـا حـد                 
آهنگ .  این وسایل باشد   )SAR(زیادی متاثر از آهنگ جذب ویژه       

جذب ویژه در حقیقت میزان انـرژی امـواج رادیـویی اسـت کـه در       
همچون یـک تلفـن     (اج رادیویی   هنگام استفاده از یک فرستنده امو     

حـد  ANSI  وFCCدر آمریکـا  . دربـدن جـذب مـی گـردد    ) همراه
 در نظــر W/kg 6/1 معــادل  را بــرای تلفنهــای همــراهSARمجــاز 

این حد در کشورهای اروپایی و برخی از دیگر کشورها          . گرفته اند 
خوشبختانه تلفنهـای همـراه   ). 9( است   W/kg 2بالاتر بوده و در حد      

ــر مــ ــواج   در اکث وارد در حــداکثر خــود عمــل ننمــوده و شــدت ام
. رادیویی خروجی آنها تنها بخش کوچکی از حداکثر ممکن اسـت   

این امر به ویژه در مـواردی کـه تلفـن همـراه بـه آنـتن هـای زمینـی                
  .نزدیک است، صادق می باشد

شــمارنده هــای ســلول، دســتگاههایی هــستند کــه در پزشــکی بــه      
ــد  ــورد  منظــور شــمارش و ســنجش ان ازه ســلولها و برخــی ذرات م

هر چند این دستگاهها در بـسیاری از دیگـر          . استفاده قرار می گیرند   
بخشها نظیر صنایع رنگ، سرامیک، شیشه سـازی، و صـنایع غـذایی             

ــاربرد ــرات    .دارد ک ــلول، تغیی ــای س ــمارنده ه  conductanceدر ش
محتــوی  در هنگــام عبــور مــایع منفــذ کوچــکیــک الکتریکـی در  

ــ ســلولهای ــا خ ــرد  ونی ی ــی گی ــرار م ــابی ق ــورد ارزی ــن . ذرات م ای
گاههای ـیاتی از دستــــدســـتگاهها امـــروزه بخـــش مهـــم و حــ ـ   

  ریع و ـالیز سـیفه آنـکیل داده، وظـتانی را تشـمارسـگاهی بیـشـآزمای
  
  

  
  

  مقدمه
تلفنهای همراه وسـایل رادیـویی بـا تـوان پـایینی هـستند کـه عمـل                  

ی را در یک محدوده فرکانسی خاص از        ارسال و دریافت امواج رادیوی    
طریق آنتن این وسیله که معمولا در مجاورت سر اسـتفاده کننـده قـرار               

تلفنهای همراه میـدانهای الکترومغناطیـسی بـا        . می گیرد، بر عهده دارند    
اگرچه این فرکانسها از گـستره وسـیعی        . فرکانسهای  زیاد تولید میکنند    

 تلفنهــای همــراه بــا سیــستم  امــا) MHz)2000-100برخـوردار اســت،  
تولید مـی کننـد    MHz 900 معمولا امواجی با فرکانس (GSM) جهانی

)1 .( 

مجموعه مطالعاتی که در چند سال اخیر صورت گرفتـه اسـت            
 با امواج رادیـویی  بـر        (Interference)حاکی از امکان بروز اختلال      

 هــا، pacemaker  عملکــرد برخــی دســتگاههای پزشــکی همچــون
الکتریکـی و نظـایر   ) ویلچر(، صندلیهای چرخدار  apneaهای  مانیتور

گزارشـهای مربـوط    1990متاسفانه از سالهای آغازین دهـه     . آنها ست 
به اختلال عملکرد دستگاههای پزشـکی بـه واسـطه قـرار گـرفتن در               

با ). 2-5(معرض میدانهای الکترومغناطیسی بسیار افزایش یافته است        
توسـط امـواج رادیـویی       Interferenceتوجه به اهمیت امکان ایجـاد       

هـا ،  pacemaker   در عملکرد دستگاههای پزشکی حـساسی چـون  
و همکــارانش در ایتالیــا بــه بررســی Censi  مــیلادی  1997در ســال

مکانیسم این نوع تداخلها پرداخته ، دریافتند که اجـزای غیـر خطـی              
 می توانند موجب دمودولاسـیون      pacemakerمدارهای دستگاههای 

این نوع دمودولاسیون امـواج رادیـویی       .  رادیویی مدوله شوند   امواج
ــن     ــاکی در عملکــرد ای ــروز اخــتلالات خطرن ــد موجــب ب ــی توان م

گــردد چراکــه تلفنهــای همــراه دیجیتــال از فرکانــسهای   دســتگاهها
استفاده می کنند که مـی    ) Hz2حتی به کوچکی    (مدولاسیون پایینی   

   ).6(رفته شودتواند با آهنگ طبیعی ضربان قلب اشتباه گ
دی بـا   ـلان ــنـر ف ـگـژوهـش ـلادی دو پ  ـ می ـ 1997همچنین در سـال   

  م مختلف تلفن همراهـستـه سیـده با سـاد شـجـلال ایـتـی اخـبررس
)  GSM 900، GSM 1800 وTETRA380 ( ــر روی برخــی ب
  تفاده از تلـفنهـای هـمراهـکه اسـ دـنـدریافت کیـیزات پزشـهـجـت

GSM 1800حالیکــه   خطــری را بــه دنبــال نــدارد در در بیمارســتان
   TETRA 380 و GSM 900ای ـنهـفـشان تلـای ته هایـطابق یافـم
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در هر چهـار مرحلـه تلفـن همـراه       . استفاده شد )FCC)14توسط       
فضای بـین  ( از قسمت حساس دستگاه  cm 15مورد نظر در فاصله 

) ارش می شوند  دو الکترود که سلولها از میان آنها عبور کرده و شم          
 Sysmex) 800- سیــسمکس کــا یــک دســتگاه شــمارنده ســلول

K800 cell counter)  قرار گرفت با این تفاوت که در مرحلـه اول 
 تلفـن در حالـت      4 تـا    2تلفن همـراه خـاموش بـود ولـی در مراحـل             

 امواج صـوتی حـذف شـده و         speakerمکالمه قرار داشته و با بستن       
  cm 15علـت انتخـاب فاصـله    . دیـد تنها امواج میکروویو منتشر گر

بــدترین شــرایط "رعایــت شــیوه متــداول محاســبه بــر مبنــای اصــل  
 بود چرا که بـا بررسـی دسـتگاه مـورد     (worst condition) "ممکن

نظر مشخص گردید در بدترین شـرایط ممکـن اسـت تلفـن همـراه               
 سانتیمتری از حجم حساس دسـتگاه قـرار         15یک اپراتور در فاصله     

 سـانتیمتری اختلالـی مـشاهده       15ترتیب اگر در فاصـله      بدین  . گیرد
نگردد، به طریق اولی در سایر شـرایط نیـز اشـکالی ایجـاد نخواهـد                

  .شد
    برای جلوگیری از بروز خطاهای سیـستماتیک تمـام انـدازه           
گیریها در یک نوبت کـاری و پـس از انجـام کالیبراسـیون دسـتگاه                

ت آزمـایش   در حـین مـد    . توسط مرجـع ذیـصلاح صـورت گرفـت        
ثابت .... تلاش شد تا مجموعه شرایط محیطی دما، فشار، رطوبت و           

  . نگه داشته شود
ــردی               ــین ف ــای ب ــر تفاوته ــاب از اث ــور اجتن ــه منظ ــین ب همچن

(interindividual variations)    ــرد ــک ف ــط ی ــا توس ــام قرائته  تم
 بــار تکــرار 3هـر یــک از آزمایــشها حـداقل   . متخـصص انجــام شــد 

 (CV)وه بر این برای مشخص نمودن ضریب واریانس         گردید و علا  
در حالتی که دستگاه شمارنده سلول فاقد هر گونه مواجهه با امـواج             

 مرتبـه مـورد     15میکروویو تابشی از تلفـن همـراه بـود، یـک نمونـه              
  .شمارش قرار گرفت

 در مورد هریک از فاکتورهای مختلف خـونی         CV    در این حالت  
  .قابل قبول تشخیص داده شد% 10متر از مشخص گردید و مقادیر ک

همچنـین علــی رغــم اینکــه دســتگاههای حــساس پزشــکی بــا           
ساس ـ ـتاژ ح ـانات ول ـ ـ های ویـژه کــمتر بـه نوسـ ـ        stabilizerداشتن  

   .نوسانات ولتاژ به دقت در حین آزمایش مانیتور گردید ند، اماـهست
  
  

  
  

، وظیفـه آنـالیز     ادهتـشکیل د  دقیق سلولهای خونی را بر عهـده            
قبــل از اختــراع . ســریع و دقیــق ســلولهای خــونی را بــر عهــده دارنــد

ــا اســتفاده از    دســتگاه شــمارنده ســلول، شــمارش ســلولهای خــونی ب
بــا توجــه بــه .  دقیقــه طــول مــی کــشید30میکروســکوپ در حــدود 

مکانیسم شمارش در این دستگاهها، می توان انتظار داشت میـدانهای           
  .ملکرد این دستگاهها را دچار اختلال نمایندالکترومغناطیسی ع

مرتضوی و همکارانش در سالهای اخیر مجموعه مطالعاتی را در                 
زمینه آثار زیست شناختی مواجهـه بـا امـواج تابـشی تلفنهـای همـراه                

از آنجایی که بر اسـاس اطلاعـات موجـود،     ).10-13(انجام داده اند 
مـال بـروز اخـتلال بـا امـواج          تا کنـون هـیچ مطالعـه ای در مـورد احت           

 بر عملکـرد شـمارنده هـای        GSMمیکروویو تابشی از تلفنهای همراه      
سلول به عمل نیامده است،  هدف این مطالعه که اولین تحقیق از این              
نوع بر روی موضوع امکان ایجاد اختلال است، بررسی احتمال بـروز            

ن می  و گستردگی اختلال در عملکرد دستگاه شمارنده سلولهای خو        
  .باشد

  روش بررسی
 نمونه خون هپارینه کـه      32 تعداد   Experimentalدر این مطالعه    

 فــرد مختلــف تهیــه شــده بــود،  بــه صــورت تــصادفی انتخــاب  32از 
هر کدام از این نمونه ها مطابق روشی که در پی آمده است،             . گردید

  :چهار مرتبه با دستگاه قرائت شده و نتایج ثبت شد
واجهه با میدانهای الکترومغناطیـسی ناشـی از        بدون م (مرحله صفر    -1

 )تلفنهای همراه

مواجهـه بـا میـدان الکترومغناطیـسی ناشـی از تلفـن             (مرحله یـک     -2
 ) پایینSARهمراه با 

مواجهه با میدان الکترومغناطیسی ناشی از تلفن همـراه         (مرحله دو    -3
 ) متوسطSARبا 

ن همـراه   مواجهه با میدان الکترومغناطیسی ناشی از تلف      (مرحله سه    -4
 ) بالاSARبا 

 پـایین آهنـگ جـذب ویـژه کمتـر از       SARدر این مطالعـه منظـور از        
W/kg 5/0   ، SAR           متوسط آهنگ جـذب ویـژه کمتـر از W/kg 1  و 
SAR بالا آهنگ جذب ویژه بیشتر از W/kg1می باشد . 

 هــر تلفــن همــراه از مقــادیر ارائــه شــده      SAR بــرای تعیــین 
  )FCC)14توسط
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آماری نسبت به شرایط نبود میدان نشان داده بود، در          معنی دار          
این آزمایش منجر به بروز افزایش شـمارش پلاکـت هـا در حـضور      

  .میدان گردید
 مشخص مـی گـردد      3-    به همین ترتیب با در نظر گرفتن شکل           

 SARکه مواجهه با میدان الکترومغناطیسی ناشی از تلفـن همـراه بـا              
ــای   ــروز تفاوتهـ ــب بـ ــالا موجـ ــادیر  بـ ــاری در مقـ ــی دار آمـ  معنـ

WBC،RBC ،HGB، MCHC   ــه ــسبت ب ــا ن ــمارش پلاکــت ه  و ش
شــرایط نبــود میــدان مــی شــود و از ایــن رو مجــددا بــروز اخــتلال   

در این شرایط نیز مجددا . عملکردی در این شرایط محرز می گردد      
الگوی تغییرات در شرایط مواجهه با میدان نسبت به نبـود آن بـسیار              

در مواردی به صورت افـزایش و در مـوارد دیگـری       پیچیده است و    
در کـل بـه نظـر مـی رسـد           . به صورت کاهش مشخص شـده اسـت       

الگوی مشاهده شـده در ایـن مرحلـه تـا حـد زیـادی مـشابه الگـوی            
شمارش پلاکت هـا کـه قـبلا در         . باشد)  متوسط SAR(شرایط قبلی   

کـاهش معنـی دار آمـاری       )  پایین SAR(حضور میدان نسبتا ضعیف     
 به شرایط نبود میدان نشان داده بود، در این آزمایش همچون            نسبت

منجر به بـروز افـزایش معنـی  دار          ) متوسط SAR(میدانهای متوسط   
  .شمارش پلاکت ها در حضور میدان گردید

  بحث
       در این تحقیق مشخص گردیـد کـه امـواج میکرویـو تابـشی از               

 را Cell Counterتلفنهای همـراه مـی توانـد عملکـرد دسـتگاههای      
نکته قابل توجه . مختل کرده و منجر به شمارشهای غیر واقعی گردد        

در این یافته ها این بود که مواجهه با امواج میکروویو تابش شده از              
 آن موجــب اخــتلال مــی SARتلفــن همــراه  صــرف نظــر از میــزان

از آنجا که در دسـتگاههای شـمارنده سـلول هـای خـونی،              .  گردید
 الکتریکی در یک منفذ کوچک در هنگـام         conductanceتغییرات  

ــا ذرات، اســاس تکنیکــی     ــایع محتــوی ســلولهای خــونی ی ــور م عب
شمارش را تشکیل می دهد، توجیه ایجاد اخـتلال در عملکـرد ایـن              
دستگاهها به واسطه وجود میدانهای الکترومغناطیـسی، دشـوار نمـی           

  .باشد
  
  
  
  

  
  

رشـهای مختلـف خـونی      آماری، میـانگین شما   مرحله آنالیز    در         
 SPSS  گانه با نرم افزار 4 در گروههای ....) وRBC ،WBCتعداد (

آمـاری    از آزمونهـای در ایـن مطالعـه  . گرفت مورد ارزیابی قرار 15
 برای مقایسه میانگین شمارشـهای خـونی   Student t-testمناسب نظیر

و ) مقایـسه دو میـانگین  (هر یک از مراحل مداخله ای با مرحله صـفر     
ANOVA ــسه ــرای مقای ــانگین شمارشــهای مختلــف خــونی  در   ب می

 بــه >05/0Pدر تمــامی مــوارد  اســتفاده گردیــد و  گانــه4گروههــای 
  .شدعنوان تفاوت معنی دار در نظر گرفته 

  یافته ها
در Cell Counter   میانگین شمارش سلولهای خونی با دستگاه         

 SAR از تلفن همراه با      شرایط مواجهه با میدان الکترومغناطیسی ناشی     
نبـود  (های پایین، متوسـط و بـالا در مقایـسه بـا کنترلهـای هـر گـروه          

 نـشان داده    3 و   2،  1بـه ترتیـب در شـکلهای        ) میدان الکترومغناطیسی 
 و پلاکـت بـه همـراه    WBC   شـمارش 1-مطـابق شـکل   . شده اسـت 

MCV   و MCHC         در شرایط مواجهه با میدان الکترومغناطیسی ناشـی 
 پـایین تفـاوت معنـی دار آمـاری را نـسبت بـه               SARاز تلفن همراه با     

شرایط نبود میدان نشان داده و از این رو بروز اخـتلال عملکـردی در        
یک نکتـه قابـل توجـه در ایـن ارتبـاط      . این شرایط مشخص می باشد 

میدان است که در برخی مـوارد  الگوی تغییرات در شرایط مواجهه با       
 به صورت افزایش و در برخی مـوارد همچـون شـمارش             MCVنظیر  

  . پلاکت ها به صورت کاهش نشان داده شده است
 در شــرایط مواجهــه بــا میــدان 2-       همچنــین بــا توجــه بــه شــکل  

 متوســط، تفاوتهــای SARالکترومغناطیــسی ناشــی از تلفــن همــراه بــا 
ــا  ــاری در مقـ ــی دار آمـ  و HCT،MCV ،MCHC،  MCHCدیر معنـ

شمارش پلاکت ها نسبت به شرایط نبود میدان وجود داشـته و بـدین              
ترتیب مجددا بروز اختلال عملکردی در ایـن شـرایط مـشخص مـی              

با وجود این که در این مورد نیـز الگـوی تغییـرات در شـرایط       . گردد
مواجهـه بـا میـدان نـسبت بــه نبـود آن پیچیـده بـود و در مـواردی بــه         
صورت افزایش و در موارد دیگری به صورت کاهش مشخص شـده    

  . متفاوت می باشد) پایینSAR(است، این الگو کاملا با شرایط قبلی 
  برای مـثال شـمارش پلاکـت هـا که قبـلا در حـضور میـدان کاهش
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  مواجهه با میدان الکترومغناطیسی ناشی از در شرایط عادی و شرایط Cell Counter  توسط دستگاه میانگین سلولهای خونی شمارش شده1-جدول
  پایینSARتلفن همراه با 

معنی دار بودن 
  اختلاف دو میانگین

P-Value 

وجود میدان الکترومغناطیسی با شـدت      
  پایین

SAR 0.22 

  نبود میدان الکترومغناطیسی
 
  
 

  ر مورد اندازه گیریپارامت
 
  
  
 

P<0.05 03/2±18/7 43/0±86/6  WBC (103 /µL) گلبولهای سفید خون 

P>0.05 95/0±92/4 43/0±17/5 RBC(106 /µL)گلبولهای قرمز خون  

P>0.05  88/2±20/14 46/1±58/14 Hb (g/dL) هموگلوبین  

P>0.05  50/8±88/43 45/3±39/43 HCT (%) هماتوکریت  

P<0.00001  84/6±28/89 98/5±07/84 MCV (fL) 

P>0.05  59/5±03/28 45/2±26/28 MCH (pg) 

P<0.05  87/5±41/31 49/1±58/33 MCHC (g/dL) 

P<0.00001  35/61±41/133 03/51±69/210 PLT (103 /µL)شمارش پلاکت 

 

مواجهه با عادی و شرایط در شرایط Cell Counter  میانگین سلولهای خونی شمارش شده توسط دستگاه2-جدول
   متوسطSARمیدان الکترومغناطیسی ناشی از تلفن همراه با 

معنی دار بودن اختلاف دو 
  میانگین

P-Value 
 

 شدت وجود میدان الکترومغناطیسی با
  پایین

SAR 0.78  
 

نبود میدان 
  الکترومغناطیسی

 
  
 

  پارامتر مورد اندازه گیری
 
  
  
 

P>0.05  
 

97/1±89/6 43/0±86/6  WBC (103 /µL)گلبولهای سفید خون 

P>0.05  
  

46/0±13/5 43/0±17/5 RBC (106 /µL)گلبولهای قرمز خون  

P>0.05  
  

40/1±60/14 46/1±58/14 Hb (g /dL)هموگلوبین  

P<0.01  
  

58/3±76/42 45/3±39/43 HCT (%)هماتوکریت  

P<0.001  
  

95/5±67/83 98/5±07/84 MCV (fL) 

P<0.05  
  

36/2±54/28 45/2±26/28 MCH (pg) 

P<0.01  
  

15/1±09/34 49/1±58/33 MCHC (g/dL) 

P<0.00001  
  

35/61±06/264 03/51±69/210 PLT (103 /µL)شمارش پلاکت 
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وهای ـرت ــش پ ـخ ــت پرتـوی در ب    ـاظ ــفـهای ح ـملـعـورالـود دست ـنب
   طـیسـیاـنـغـرومـتـکـای الـهــیـودگـژه آلــویــزان و بــیــونـر یـیـغ

(Electromagnetic Pollution)   و اخـــتلالات ایجـــاد شـــده از 
ــزات حــساس در   ــسی در دســتگاهها و تجهی ــدانهای الکترومغناطی می

  وجه جدی سازمانهای ذیربط را به ویژه امور حفاظتایران ، لزوم ت
        در برابر اشعه سازمان انرژی اتمی ایران به این امر خاطر نـشان             

  .می سازد
         یکی از مهمترین یافته های این تحقیق که به موشکافی بیـشتر            
در مطالعات بعدی نیاز دارد، مساله ایجاد اختلال با پرتوهای تابـشی            

 همراه در عملکرد دسـتگاههای شـمارنده سـلولهای خـونی            تلفنهای
بایـد بـه ایـن نکتـه توجـه          .  بسیار پـایین اسـت     SARحتی در شرایط    

 پایین بررسی شده در این تحقیق تقریبا پایین تـرین           SARداشت که   
 ممکن است و لذا به طور قطع مـی تـوان انتظـار داشـت         SARمیزان  

ر فاصـله کوتـاهی از      که تمـامی تلفنهـای همـراه موجـود هـر گـاه د             
دستگاههای حساسی همچون شمارنده هـای سـلولهای خـونی قـرار            

  . گیرند، عملکرد آنها دچار اختلال شود
  
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  

ذکر این نکته ضروری است که تا کنون در کشورهای مختلف           
سازمانهای ذیربط، دسـتورالعملهای حفـاظتی خاصـی را بـرای ایجـاد             

فنهـای همـراه و وسـایل پزشـکی حـساسی           یک حداقل فاصله بـین تل     
  در این ارتباط. همچون تجهیزات ضربان ساز قلبی پیشنهاد نموده اند

   در آمریکاFDAمی توان به دستورالعملهای حفاظـتی پیشـنـهـادی 
)15( ،MHRA در انگلستان )شـاخه حفاظـت زیـستی    )16 ،Health 

Canada     نی اسـترالیا   و دپارتمان تجهیزات درما   ) 17( در کشور کانادا
ــدوین   . اشــاره کــرد) 18( ــزوم ت ــه خــوبی ل ــز ب ــایج ایــن تحقیــق نی نت

ــتلال در      ــاد اخ ــوگیری از ایج ــرای جل ــی  را ب ــتورالعملهای ایمن دس
عملکرد دستگاههای شمارنده سلولهای خونی همچـون دسـتگاههای         

به همین ترتیـب بـا در نظـر گـرفتن           . ضربان ساز قلبی مطرح می سازد     
شده در هنگام قـرار گـرفتن تلفـن همـراه در            وسعت اختلالات ایجاد    

سـانتیمتری از قـسمت حـساس دسـتگاه شـمارنده سـلولهای             10فاصله  
حداقل یک متر فاصـله از دسـتگاههای        "خونی، رعایت دستورالعمل    

 مطابق با آنچه در تحقیقات پیشین به آن اشاره شده           "حساس پزشکی 
  .، منطقی به نظر می رسد)8(است

  
  

  مواجهه با میدان الکترومغناطیسیدر شرایط عادی و شرایط Cell Counter لولهای خونی شمارش شده توسط دستگاه میانگین س3-جدول
  بالاSAR ناشی از تلفن همراه با 

معنی دار بودن اختلاف دو 
  میانگین

P-Value 
 

وجود میدان الکترومغناطیسی با 
  شدت پایین
SAR 1.42  

 

  نبود میدان الکترومغناطیسی
 
  
 

  پارامتر مورد اندازه گیری
 
  
  
 

P>0.05 97/1±78/6 43/0±86/6  WBC (103 /MicroL) گلبولهای سفید
 خون

P<0.05  71/0±99/4 43/0±17/5 RBC (106 /MicroL)گلبولهای قرمز خون  
P>0.05 10/2±22/14 46/1±58/14 Hb (g /dL)هموگلوبین  
P<0.05  61/5±73/41 45/3±39/43 HCT (%)هماتوکریت  
P>0.05 20/6±93/83 98/5±07/84 MCV (fL) 
P>0.05 50/2±53/28 45/2±26/28 MCH (pg) 
P<0.05  87/5±41/31 22/1±02/34 MCHC (g/dL) 

P<0.00001  31/56±34/246 03/51±69/210  PLT (103 /MicroL) شمارش
  پلاکت
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  نتیجه گیری
با توجه به مجموعه نتـایج بـه دسـت آمـده در ایـن تحقیـق،           

 SARامواج میکرویو تابشی از تلفنهای همراه صـرف نظـر از میـزان    
آنها می توانند منجر بـه بـروز اختلالاتـی در عملکـرد دسـتگاههای               

Cell Counterاز آنجا که این دسـتگاهها نقـش مهمـی در    .  گردند
ــد، شــنا   تــشخیص خت گــستره ایــن هــای پزشــکی ایفــا مــی نماین

ــن    ــالی، روشــهای کــاهش دادن ای ــسمهای احتم اخــتلالات، مکانی
  .اختلالات و یا جلوگیری از آنها بسیار ضروری به نظر می رسد
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