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غارنوردانی مهم در بيماريها  

 

      

 

 

  دكتر مسعود حميدی

 مربي و مدرس غارنوردي

  مدرس كميته پزشكي فدراسيون كوهنوردي
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محيط درون غارها تفاوت هاي عمده اي با فضاي بيرون دارد . تاریكي ، برودت هوا و رطوبت از اجزاي جدا ناشدني غار 

مين ایجاد مي شوند به سادگي مي توان بسياري از مشكلات هستند . با در نظر گرفتن اینكه اكثر غارها در عمق ز

پيش روي غارنوردان را متصور شد . خطرات ناشي از انجام عمليات غارنوردي در تاریكي و فضاي نا متعارف غارها 

در  مورد نظر مااما موضوع    همواره وجود دارند . سرما نيز به عنوان عامل خطري مضاعف نقش خود را اعمال مي كند .

. هدف اصلي پرداختن به برخي مشكلات و بيماریهایي است كه به شكل نامحسوس یک  این مقاله فراتر از اینهاست 

هوا و شرایط تنفسي ، عفونت هاي مختلف و  غارنورد را تهدید خواهند كرد . حساسيت ها ، گزیدگي ها ، ونتيلاسيون

                                                                        هستند . مباحث نای تآثير تركيبات آهكي درون غارها بر انسان از جمله

 مباحث 

 جانوران و غارها   -   

 گزش و گازگرفتگي ها    - 

 بيماریهاي عفوني در غارنوردان    - 

 بيماریهاي غيرعفوني در غارنوردان   - 

 آهک و اثرات آن بر غارنوردان    - 

 سيون در غارها  و مشكلات مربو  به آن  ونتيلا  -

   موجود در غارهاگازهاي   -

 آلرژي   - 

 

 گازگرفتگي ها   –گزش ها  

  عقرب  -   

   مارها   -  

رطيل   -    

موش    -    
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خفاش    -    

زنبور     -    

عنكبوت ها  -    

 

                                           گزیدگي ها

و گزش توسط جانوران یا حشرات مختلف جزو این قسمت محسوب ميگردد . مهم ترین گزش ها مي  هرگونه آسيب

حتي نيش  تواند توسط عقرب ، رطيل ، عنكبوت ، مار و زنبور بوجود آید . در صورت وجود زمينه هاي آلرژي در انسان

                                                                                          یا مرگ شود. هاي شدید زنبور هم مي تواند موجب بروز شوك

يعقرب گزیدگ  

انسان خطرناك است . خطرناكترین عقرب در ایران  گونه آن براي 50نوع عقرب در جهان وجود دارد كه تنها  650 -

                          خوزستان است .                            بومي استان در  بوده كه  گاردیم

پس از ساعت اول  6تا  4شدت علایم در  -علایم عقرب گزیدگي شامل تورم ، درد ، قرمزي در محل گزش است    - 

ساعت بهبود مي یابند .                                                    24بوده و بطور معمول تا گزش   

ش ترشحات تعریق ، تهوع ، استفراغ ،  افزای خون ، دوبيني ، لكنت زبان ، فشار  علایمي چون طپش قلب ، افزایش - 

 .            مداوم عضلاني نيز از دیگر علایم هستند كه بعد از چند ساعت تا چند روز برطرف ميشوند ریوي و انقباضات

هر در عرض یكساعت علایم را از تزریق پادز  ضرورتي ندارد.تخليه سم ؛ درمان : بدليل جذب سریع و حجم كم سم  -

    برد.  گاه درد تا چندین ساعت ادامه مي یابد . بين مي

 مار گزیدگي

نوع از آنها سمي هستند .   200نوع مار در سراسر دنيا وجود دارد كه فقط  ۳000بيش از   -  

مار زنگي از همه خطرناكتر نها بين آ درصد مار گزیدگيهاي سمي مي باشند و در  ۹0مارهاي افعي عامل بيش از   - 

       .تاس

 درون مانند دار و خنک ودرفصل زمستان درمكانهایي در مكانهاي سایه  مارها معمولا در فصل بهار، تابستان و پایيز - 

                                                                 د.نتونل معادن زندگي مي كن و غارها
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ساعت بعد از آن رخ مي  2نيم ساعت قبل از غروب آفتاب تا و حدود در تاریكي % ( 72) حدود دگي ها مارگزیاكثر  - 

  د .                         ده

ميخصوصيات مارهاي س  

  -            .         صورت نيمه بيضوي است سر مارهاي سمي مثلي شكل است، برخلاف مارهاي غيرسمي كه سربه   -

  -                          غيرسمي گرد است.  مارهاي سمي داراي مردمک بيضي شكل بوده در حاليكه مردمک مارهاي

مارهاي غيرسمي تعداد ردیف هاي فلس ردیف فلس وجود دارد، درحاليكه درمعمولاً در انتهاي دم مارهاي سمي یک 

.  استر یا بيشت 2ها   

 عنوان به و. باشد مي یافته  تخصص نوعي دندان  ي مي باشند كه در واقع در محوطه دهانمارهاي سمي داراي نيش   -

            بنابراین محل گزش مارهاي سمي با دو سوراخ در محل گزش .  شوند مي محسوب مار در زهر تزریق ابزار

سوراخ هلالي شكل است .    غيرسمي محل گزش بصورت دو ردیفي مشخص مي شود، در مارها  

 علایم گزیدگي افعي ها                                           

دقيقه بعد از گزش ظاهر  ۱0تا  5  درد و حساسيت در محل گزش به صورت دردهاي تيز و سوزاننده كه در عرض  -

.     شودمي    

ساعت  ۱2تا  24 ساعت بعد از گزش ایجاد مي شود. و ممكن است در عرض 4 تا   دقيقه ۳0 تورم در محل گزیدگي  - 

.                                                                         مبتلا را درگير نماید افزایش یافته و كل اندام    

  ساعت پس از گزیدگي تاول هاي كوچک ممكن است در محل ایجاد شوند 24-۳6در طي   -

تهوع و استفراغ   -   

سر و گز گز نوك انگشتادر اطراف دهان، صورت و پوست  ( پارستزي بي حسي )  -  ن   

      تب، لرز  -

بي حاليو تعریق، ضعف   -      

سرگيجه و حتي سنكوپ  -     
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و به صورت نه هاي گزیدگي با افعي ها بوده  اختلالات انعقادي خون: یكي از مشخص ترین و مهم ترین نشا  - 

ر ادرار، خون در مدفوع، خونریزي در شكم و داخل چشم و مغز بروز مي خون در خلط، خون د خونریزي از بيني، وجود

.نماید   

ي     عروق -  كاهش سطح هوشياري و شوك قلبي  -   

  

  اقدامات خارج از بيمارستان

    گزش همه افعي ها با خطر جدي همراه است در اسرع وقت به دنبال مراقبت هاي پزشكي باشيد  - 

ر  محل حادثه جهت جلوگيري از حمله مجدد ما دور كردن مصدوم از  -      

  همه لباسهاي سفت، كفش و جواهرات را از دست و پاي بيمار خارج كنيد  -  

د   عاليت فيزیكي بيمار را محدود و كم كنيف  -        

  آرام باشيد و یيمار را نيز آرام كنيد و از حركات بيش از حد او جلوگيري نمایيد  -  

    مان دارید زخم را با آب و صابون بشویيداگر ز  -   

عضو را باید بي حركت و هم سطح یا كمي پایين تر از سطح قلب نگه داشت  -       

نباید آنقدر سفت باشد كه ،  بستن گارو در محل بالاي گزیدگي بویژه اگر محل گزیدگي در دست ها یا پاها باشد  -  

دخون اندام را مختل كن جریان    

. این كار ممكن است منجر به قطع عضو بيمار شود ،دداري از سرد كردن و كمپرس كردن عضو با آب سرد یا یخ خو  -  

درصورتيكه انتقال بيمار به بيمارستان بيش از یک ساعت طول كشد با ایجاد یک برش به موازات محور عضو  -      

دقيقه ادامه  ۳0-60  دهان به مدت و عمل مكش را با  هميلي متر نمود ۳ميلي متر و عمق   6-7درگير به طول تقریبي 

ش خودداري كنيد .  دهان ازانجام مك دهيد. در صورت وجود زخم در محوطه   
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 نيش سایر حشرات

سابقه شوك داشته باشد .  گرآنكه فردي حساسيتي شدید واهميت و خطر كمتري دارند . م  -    

بوریا رطيل ميتواند شوك آنافيلاكتویيد ایجاد نماید . نيش زن  -    

كهير ، تغييرات فشار خون ، تورم و درد در محل ، خارش ، مشكلات تنفسي ، علایم مهم شامل : تحریک پذیري   -  

 گزش 

Paederus  blister beetles 

 دراكولا = بند

 مي  موجودات تركيبات سمي و محركي به نام پدرین ترشحدراكولاها نه نيش مي زنند و نه گاز مي گيرند بلكه این  -   

د .                                                                  ند كه باعث ایجاد زخمهاي پوستي و چشمي مي شونك  
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 ر تماس با سم اگر د  ميشود. این نكروز و تاول ،  بافتي صدمات   پدرین یک ماده سمي است كه باعث ایجاد  -   

پوست را تخریب مي كند.                                                            گير د ، لایه سطح قرار  بدن پوست   

پوست خواهد شد  زخم هاي رويید پوست و یا خاراندن پوست ناحيه سبب انتشار سم و تشدروي له شدن حشره   -  

در موارد نادري ممكن است باعث  حمه چشم شده وتچشم باعث ایجاد التهاب ملسم پدرین در صورت تماس با   - .   

                                         كوري شود.

 توصيه هاي كلي درباره گزش ها

محل اطراق را با دقت بيشتري انتخاب كنيد .   -    

لباسهاي خود را در محلي مناسب و امن قرار دهيم .   -    

در مناسب با توري كامل استفاده شود . از چا  -    

قبل از استفاده مجدد از پوشاك و كفش آنها را كنترل نمایيم .   -    

انواع مارها ، عقرب و رطيل هاي منطقه را بشناسيم .   -    

از پوشاك پوشيده تر و مناسب منطقه استفاده كنيم .   -    

   مواد و داروهاي دافع حشرات را بكار ببریم .  -  

 

  

 مهمترین بيماریها درغارنوردان

 *  لپتوسپيروز    

 *  هاري    

 *  هانتا ویروس    

 *   تب غار ) تب راجعه كنه اي (    

 *  تب خونریزي دهنده ماربورگ     
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 *  هيستوپلاسموز    

 *  كریون     

 *  بيماریهاي ناشي از آهک     

 *  آلرژي    

LEPTOSPIROSIS 

بيماري   یکیا تب شاليزار كه با نام تب برنجكاران نيز ناميده مي شود به عنوان  لپتوسپيروز  -

اسپيروكتي به نام لپتوسپيرا   يمشترك بين حيوان و انسان مطرح بوده كه به وسيله یک نوع باكتر

     ایجاد ميگردد. 

غذاي آلوده   اخاك ی عفونتهاي لپتوسپيرایي معمولا در اثر تماس غيرمستقيم انسان یا دام با آب،  - 

 ميشود.    حاصل   شده توسط ادرار آلوده  تعداد  زیادي از حيوانات وحشي یا اهلي  حامل

 هاى بالينى تب و پرخونى ملتحمه هستند.   ترین یافته شایع  - 

 پرخونى    ، هپاتواسپلنومگالي  ، لنفادنوپاتي ، هاى كمتر شایع شامل حساسيت عضلات یافته  - 

 باشد.   هاى پوستى مى راش ، و حلق

درصد از    5 -۱0شدیدترین شكل لپتوسپيروز است و در  Weil’s syndrome  سندرم ویل   - 

و مرگ و مير بالا   ، استعداد به خونریزي، ، اختلال عملكرد كليه افتد و با زردي موارد اتفاق مى

 شود. مشخص مى

 

RABIES      (  هاري)  

  دان بيماري هاري در غارنور 

    بيماري ویروسي است كه از طریق بزاق پستاندارآلوده منتقل ميشود.  -   

 حاملين این ویروس اغلب راسو ؛ راكون و خفاشها هستند.  -  

 تواند ایجاد بيماري كند.  این ویروس در تمام حيوانات خونگرم از جمله در انسان مي  -  

 تگي وارد بدن ميشود و به سمت اعصاب انتهایي ميرود.     ویروس از بزاق حيوان هار و محل گازگرف  -  
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 قطعي است ! مرگ در صورت ابتلا به هاري تقریباً   -  

 اقدامات پيشگيرانه :   - 

 كننده هاي موضعي * شستشوي سریع محل گازگرفتگي با بتادین یا سایر ضدعفوني 

 * واكسيناسيون عليه بيماري هاري  

  
 

 

 

 

 

 

 

 

 ت بيماري هاريراههاي سرای

 گاز گرفتن حيوانات  -   

 پوست  -   

 ( ، بيني ، چشم لب ها ) مخا  -   

 دستگاه گوارش  -   
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HANTAVIRUS هانتا ویروس          

ویروسي است كه از طریق ادرار ؛ مدفوع یا بزاق موش )معمولي یا                                        -  

 با هوا یا خاك آلوده یا گازگرفتگي به انسان منتقل ميشود.  صحرایي ( و از راه تماس

 اولين بار در مناطق اطراف رودخانه هانتا در كره جنوبي مشاهده و تشخيص داده شد.  - 

 انتشار جغرافيایي : آمریكاي شمالي و جنوبي ؛ آفریقا و آسيا )چين ؛ كره ؛ روسيه (   - 

 لي عامل لپتوسپيروز نوعي باكتري است.  علایم بسيار شبيه لپتوسپيروز است و - 
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 بالینی دارد :  نمایدو ویروس هانتا   

   1 -  Hantavirus pulmonary syndrome 

 سندرم ریوی هانتاویروس

    2 -  Hantavirus hemorrhagic fever with renal syndrome  

 تب خونریزی دهنده هانتاویروس همراه با سندرم کلیوی

  **************************  

 درمان : نگهدارنده و مراقبتی است .   -  

  %50حدود  مرگ و میرعدم درمان و مراقبتهای لازم =   - 
  

 تب غار ) تب راجعه كنه اي ( 

 

 تب راجعه كنه اي از طریق كنه هاي آلوده به باكتري بورليا به انسان  سرایت ميكند.  -  

سبي براي رشد كنه هاست . بخصوص بر روي مواد دفعي محيط تاریک و مرطوب غارها محل منا  -   

 جانوران مانند گوسفند یا بز یا سایر حيوانات وحشي كه در مبادي غارها  یافت ميشوند.  

 علایم : تب ؛ لرز ؛ سر درد ؛ درد مفاصل ؛ درد معده    -  

ن روش مقابله با درمان : داروي مشخص و قطعي وجود ندارد . پيشگيري از گزیده شدن مهمتری  -  

 این بيماري است ) پوشاك  مناسب و داروهاي دافع حشرات ( 

 تب راجعه ناشی از شپش یا ساس کمتر شایع است
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  تب خونریزي دهنده ماربورگ

 علایم بالینی بیماری از ابولا غیر قابل تشخیص است.   -  

 گردد. این بیماری بوسیله تماس مستقیم با ترشحات فرد بیمار منتقل می  -  

 تا کنون ناقل حشره برای این بیماری شناسایی نشده است.   -  

فاز اولیه :  تب شدید ؛ سردرد شدید ؛ خستگی ؛ تهوع ؛ ا ستفراغ ؛ اسهال؛ درد شکم ؛ ضایعات جلدی ؛    

 کونژنکتیویت 

تیت ؛ سایکوز ؛ اختلالات فاز ارگانیک : تنگی نفس ؛ ادم ؛ توهم ؛ تهاجم ؛ آنسفالیت ؛ خونریزی داخلی ؛ هپا    

 انعقادی ؛ شوک ؛ کوما و مرگ 

 

 عفونت هاي قارچي

                             غارها بدليل دارا بودن رطوبت زیاد و تهویه نامناسب مستعد وجود انواع قارچها هستند .      -

مهمترین بيماري قارچي در غارنوردان درماتوفيت است .   -   

                        نت قارچي وسطحي پوست است كه نواحي پوست مو و ناخن را مبتلا ميكند .     درماتوفيت عفو  - 

قارچها عبارتند از :  مهمترین  -   

ميكروسپوروم ) پوست و مو را درگير ميكند (    0   

تریكوفيتون ) پوست و مو و ناخن را درگير ميكند (    0   

ن را درگير ميكند ( اپيدرموفيتون ) پوست و ناخ   0   

Kerion 

 اه با       ميشود . التهاب شدید ، تورم ، فرونكل همرایجاد  كریون : عفونت قارچي است كه در اثر قارچهاي حيواني   -

) حالتي شبيه به زخم ترشحات چركي و خونابه  شایع  مي باشد . معمولآ بدون درمان هم خوب ميشود ولي اسكار 

ارد .                       به  جا ميگذپوستي (   
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 قارچي هستند . نواحي چين دار بدن و بين انگشتان ونت پيشگيري : نواحي گرم و مرطوب و تحت فشار مستعد عف - 

مستعدترند .  پودر تالک یا تيناكتين موجب جلوگيري از  عفونت ميشود.                                                             

زیاد از جمله   نامناسب ، عوامل ارثي و رطوبت مي و نایلوني ، بهداشت كفش تنگ و پلاستيكي ، جوراب پش -     

ساز براي ابتلاي به عفونت هاي قارچي هستند .                  عوامل  زمينه   

درمان :   باید بعد از معاینات لازم توسط پزشک انجام شود.     -   

روند درمان شامل رعایت بهداشت ، داروهاي موضعي و سيستميک است .        

                                                                                                        

HISTOPLASMOSIS 

.                               ، غارنوردان به آن مبتلا شوندكه امكان دارد در برخي از غارها در نواحي گرمسيراست بيماري خطرناكي  -   

بيني است   نوعي قارچ ذره  است. عامل این بيماري  معروف به بيماري فرعون "هيستوپلاسما كاپسيلاتوم"بيماري  -  

                                                                                              . كه ميان غبار و گرد و خاك وجود دارد 

اسامي دیگر این بيماري :  -   

Cave disease    -  Reticuloendotheliosis    - Ohio valley disease    -  Darling's disease 

مي  عامل بيماري قارچ هيستوپلاسما كاپسيلاتوم است . در صورت ابتلاي ریه ها  ،  هيستوپلاسموز منتشر خوانده  - 

) بدليل ضعف سيستم ایمني  شود كه در صورت عدم درمان موجب مرگ  خواهد شد . این بيماري در مبتلایان به ایدز

                   شایع مي باشد. (

 تنفس  طریق از و قارچ در خاک ، و همچنین فضولات پرندگان و خفاش رشد میکند و توسط  اسپورها •

 . شود می منتقل

م ابتلا به این بیماری علائمی ندارند یا تنها با علائمی شبیه به آنفلوآنزای خفیف روبرو یشتر افراد هنگا •

ترین علائم این بیماری شامل تب و لرز، سرفه و درد سینه ، درد مفاصل ، التهاب  شوند اما معمول می

 های قرمز رنگ روی پوست هستند.  دهان و بروز برآمدگی

شود ولی اگر علایم  رگیری هرگونه شیوه درمانی از بدن خارج میبیشتر اوقات این عفونت بدون بکا •

 بیماران طولانی شود باید تحت درمانهای خاص قرار بگیرند. 
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و آلودگي درون غارها هاخفاش  

مشكلات را بوجود آورد كه مهمترین آنها به شرح زیر مي تواند برخي  برخورد مستقيم با مواد دفعي خفاش  -  

  هستند:

  مشكلات پوستي   #     

مشكلات چشمي    #       

مشكلات تنفسي و گوارشي   #       

نيز از جمله معضلات دیگري است كه غارنوردان آلودگي هاي ثانویه به حضور خفاش ها درغار  -  

ت در ارتبا  با وجود خفاش ها و فضولات آنها در غار باید به آن توجه نمایند. شایعترین مشكلا

  عبارتند از : 

رشد انگل ها   #       

تكثير و رشد حشرات موذي   #       

تكثير باكتریهاي مختلف و بيماریزا    #       

  

واگازهاي درون غار و تهویه ه  

 تركيب هواي تنفسي  به شرح زیر است : 

درصد (  78نيتروژن )            ( درصد 2۱اكسيژن   )     

     درصد (  0/۹۳آرگون  )              صدم درصد ( ۳دي اكسيد كربن )    

% است .  0۳/0دي اكسيد كربن تنظيم كننده تنفس انسان بوده وغلظت طبيعي آن درهوا   -  

است .  نيم درصد ساعت كار مداوم  8در صنعت براي دي اكسيد كربن حداكثر غلظت مجاز   -   
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حدودي در معرض مشكلات   كربن هستند و غارنوردان تا اغلب غارها داراي مقادیر بالاتر از حد طبيعي دي اكسيد  - 

 مربو  به آن قرار دارند . 

گویند .   غارهواي انباشته ) لبریز ( % باشد را  ۱غاري كه داراي دي اكسيد كربن بيشتر از   -   

( Foul air cave ) 

انباشته تجربه اي ناخوشایند خواهد بود هايه مبتدي ( فعاليت در غاربراي غارنوردان ) بویژ    

نشانه اي دیگر وجود ندارد   وچگونه بو ، علامتي قابل رؤیت تشخيص انباشتگي یک غار كار ساده اي نيست زیرا هي  - 

شاید افزایش ضربان قلب و تعداد تنفس اولين نشانه باشد   و      

ه با خشكي دهان را ذكر مي كنند .مزه ترشي همرا برخي غارنوردان یک نوع  -   

غارنوردان بطور سنتي از شعله آتش براي بررسي هواي درون غاراستفاده مي كنند . این روش قادر به تعيين ميزان  - 

 دي اكسيد كربن نبوده و بيشتر نشانه كمبود اكسيژن است .                 

تست فندك چيست ؟  -  

فندك به شكل عجيبي مي سوزد . بخش مجاور بدليل سنگيني این گاز ، شعله از دي اكسيد كربن و در هواي آكنده   

فندك خاموش و  بخش بالاتر آن شعله ور مي باشد . گاه تا یک متر فاصله پدید مي آید . انجام این تست با كبریت و 

 شمع مقدور نمي باشد .
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Generally accepted physiological effects of CO2 at various 

concentrations by volume 

Concentration / Comments 

  1  -   0.03% 

          Nothing happens as this is the normal carbon dioxide concentration in air.  

   2  -  1.0% 

         Symptoms may begin to occur, such as feeling hot and clammy, lack of attention to 

details, fatigue, anxiety,   clumsiness and loss of energy, which is commonly first noticed as a 

weakness in the knees (jelly legs) 

   3  -  3.0% 

          Lung ventilation increases by 100 percent, panting after exertion, Symptoms may 

include:- headaches, dizziness and     possible vision disturbance such as speckled stars.  

   4  -  5 - 10% 

         Violent panting and fatigue to the point of exhaustion merely from respiration & severe 

headache. Prolonged exposure at 5% could result in irreversible effects to health. Prolonged 

exposure at > 6% could result in unconsciousness and death.  

   5  -  10 - 15% 

          Intolerable panting, severe headaches and rapid exhaustion. Exposure for a few minutes 

will result in   unconsciousness and suffocation without warning.  

   6  -  25% to 30% 

          Extremely high concentrations will cause coma and convulsions within one minute of 

exposure. Certain Death.  
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Generally accepted physiological effects of reduced O2 concentrations 

• Symptoms / O2% by volume 

1 -  reduced from 14 to 21% 

      First perceptible signs with increased rate and volume of breathing, accelerated pulse rate 

and diminished ability to maintain attention.  

 2 -  between 10 to 14% 

     Consciousness continues, but judgment becomes faulty. Rapid fatigue following exertion. 

Emotions effected, in particularly ill temper is easily aroused.  

 3 -  6 to 10 % 

     Can cause nausea and vomiting. Loss of ability to perform any vigorous movement or even 

move at all. Often the victim may not be aware that anything is wrong until collapsing and 

being unable to walk or crawl. Even if resuscitation is possible, there may be permanent brain 

damage.  

 4 -  below 6% 

     Gasping breath. Convulsive movements may occur. Breathing stops, but heart may 

continue beating for a few minutes - ultimately death.  

 

 دي اكسيد كربن چگونه وارد غارها مي شود؟

راه اول :  انتقال دي اكسيد كربن از طریق آبهاي سطحي به اعماق غارها. فساد ریشه و باقيمانده گياهان این روند را 

 تشدید مي كند . 

يسم ارگانيک و ميكروارگانيزم ها و نيز تنفس جانوران یا انسان است . راه دوم :  دي اكسيد كربن نتيجه متابول   

راه سوم :  در غارهایي كه تهویه كافي ندارند ، دي اكسيد كربن بتدریج به عمق رفته و جانشين اكسيژن و نيتروژن  

 ميگردد . 
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بار از نيتروژن سنگين تر است   57/۱دي اكسيد كربن   #   

بار از اكسيژن سنگين تر است  ۳8/۱ن  دي اكسيد كرب #   

نكته : در غارهاي عميق تر ، احتمال افزایش غلظت دي اكسيد كربن بيشتر خواهد بود .     

 نتيجه گيري

همواره مراقب علایم افزایش غلظت دي اكسيد كربن در غارها باشيد .   -  

.  استفاده كرد ) تست فندك (  در صورت تردید مي توان از آزمون شعله آتش  -   

بهترین اقدام ، خروج از موقعيت مشكوك و خطر آفرین است .   -   

% اكسيژن بوده و این ميزان براي زنده نگه داشتن یک انسان در عمليات  ۱5هواي بازدمي انسان داراي  -

.  شود مي خاموش%  ۱0 از كمتر اكسيژن غلظت در آتش شعله.  است كافي ریوي –احياي قلبي   

ين غلظت پایيني از اكسيژن هم یک انسان مي تواند زنده بماند . اما در صورت مشاهده این نتيجه :  حتي در چن 

از غار خارج شویم .در اولين فرصت وضعيت ، باید   

 گاز رادن در غارها

            پس از طي چند دوره  2۳8رادیوم است كه معمولا از هسته اورانيوم _رادُن گازي پرتوزا از خانواده اورانيوم  -

    و در امتداد   شود. این گاز بدون رنگ، بدون بو، سنگين، با توانایي حركت كند، كه معمولا در غارها  تجزیه خارج مي

                                                   گردد. ها و غارها جمع مي ها خارج شده وبه ویژه در بخش پایاني تونل شكستگي

       ماند. این  هاي غارنورد برجاي مي هاي داخلي شُش مرور زمان به رادیوم تبدیل گشته و در حفره رادُن تنفس شده به  - 

                                                                      تواند باشد. یل بيماري سرطان مي رادیوم، یكي از دلا

        زا نبودن مواد آهكي، مقدار گاز رادُن به كمترین ميران ممكن كاهش خوشبختانه، در غارهاي آهكي، به دليل پرتو  - 

              رو ایمني غارنوردان تا حد زیادي تامين  تر از مقدار خطرناك قرار دارد. از این یافته و در بيشتر موارد پایين

                   هاي طولاني، باید  توقفهاي علمي لازم است. درصورت  شود. با این وجود هراز گاهي كنترل و پایش مي

            هاي آذرین  هاي دربرگيرنده دیواره از نوع سنگ هاي لازم انجام پذیرد. در غارهایي كه جنس سنگ گيري اندازه
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            هاي ویژه  گيري گاز رادُن توسط دستگاه باشد، انجام این امر توسط متخصصان امر بسيار ضروري است. اندازه

                                                                                                                  پذیر است. این كار امكان

: غارهایي كه ورود به آنها به دليل خطرات ناشي از پایداري و یا هواي آلوده و وجود گازهاي مضر )مانند  غارهاي بسته

                                                                                                                                                  ( غيرمجاز استرادون

 

 (limestone) سنگ آهک  

يدروسفر بر روي پوسته اتمسفر و ه متقابل سنگ آهک از جمله سنگ هاي رسوبي است. رسوبگذاري عملكرد   - 

               زمين است.

                   سنگ هاي رسوبي را شامل مي شود.د درص ۱0-۱5تركيب اصلي سنگ آهک كربنات كلسيم است كه   - 

شمه ها هنگامي شود. بطور مثال در دهانه چ يم سنگ آهک شيميایي در شرایط بخصوصي در خشكي هم تشكيل  - 

به علت جاري شدن، توربولانت  سطح زمين مي رسد، با محيط كم فشار و گرمتري مواجه شده و   به كه آب زیرزميني

كلسيم موثرند. سنگ   ادن دي اكسيد كربن و رسوب كربناتفاكتورها در از دست د آن بيشتر مي شود. تمامي این 

.         ل تشكيل مي شوندآهک هاي پرحفره و شيري رنگ تراورتن و ستون هاي آهكي درون غارها بدین منوا  

ي، ماسه اي و دولوميتي ناميده رس  سنگ آهک براساس نوع ناخالصي موجود در آن به نام هاي سنگ آهک   - 

      شود.مي

 CaCO3 → CaO + CO2  طبيعت یافت مي شود. ت آهک خالص دررلسيم به ندرت به صوسنگ آهک یا كربنات ك  -

.     و واكنش گرمازاست يم هيدراته مي شود آب اضافه كن هاگر به آهک زند    -   

CaO + H2O → Ca(OH)2 + گرما 

  :  مصارف بهداشتي آهک  - 

بهبود كيفيت آب آشاميدني، كنترل     PH ،خنثي كردن پساب هاي اسيدي كارخانه ها،  پسابها و رسوب دادن مواد زائد

جذب كننده گازهاي سمي مانندكنترل آلودگي هوا، در كارخانه هاي ذوب فلزات و به عنوان   SO2، HF  و غيره از آهک

.  استفاده مي شود   
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 آهک و اثرات آن بر غارنوردان

اثرات پوستي   -  

این عارضه به اشكال مختلف و در مراحل متفاوتي بوجود مي آید: مهمترین عارضه آهک درماتيت است . #   

، ترشح ، خارش   اولت، قرمزي و تورم ، پوست خشكي شدید   مرحله حاد :       

ضخيم شدن پوست ، ترك پوست  یاپوسته پوسته شدن   مرحله مزمن :      

  ) پدید آمدن نقا  كم رنگ یا پر رنگ در پوست ( هيپوپيگمانتاسيون ، هيپرپيگمانتاسيون   مرحله بهبودي :     

دستگاه گوارشي  اثرات آهک بر   -   

ایجاد نماید . ریک و تورم مخا  سيستم گوارشي حتداوم مصرف آب داراي آهک ممكن است ت     

دستگاه كليوي و ادراري اثرات آهک بر   -   

در یک  روند طولاني مي تواند موجب افزایش احتمال آسيب هاي كليوي شود .      

 حساسيت ها

آلرژي ها طيف وسيعي از بيماري و اختلالاتي هستند كه در واكنش به عوامل حساسيت زا بروز مي 

د . مواد آلرژن ) حساسيت زا ( بسيار متنوع و متعدد هستند و برخي از آنها در محيط درون غارها كنن

:بعضي از عوامل و دلایل ایجاد آلرژي در غارنوردان به شرح زیر هستند نيز وجود دارند .   

تماس با مواد و املاح درون غارها   -  

گزیدگي توسط جانوران یا حشرات    -   

مواد غذایي  حساسيت به  -   

و دستكش غارنوردي پوشاك حساسيت به -   

حساسيت به فضولات خفاش و سایر پرندگان  -   
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: این بيماري بدنبال تماس با هوا یا آب سرد غارها بروز ميكند . علایم شامل قرمزي سندرم رینود   -

مي باشد . بيشتر شدت بيماري در دستها پوست ، تورم و خارش شدید است .   

سيت ها ري و درمان حساپيشگي   

دوري از عامل ایجاد كننده آلرژي   -    

بهداشت فردي و گروهي ، توجه به آلودگي دستها توجه بيشتر به   -اصلاح رفتارهاي پرخطر   -    

                                           .  محل هاي اطراق و استراحت در غاردقت كافي در انتخاب   -  

دارویي : بر اساس دو دسته كلي دارویي صورت ميگيرد . این داروها به اشكال خوراكي ، تزریقي و موضعي درمان  -  

 وجود دارند .            

بتامتازون ، كلوبتازول ، پردنيزولون و ... (   مانند :  كورتيكواسترویيدها )  #    

و ... (    كلماستين هيدروكسي زین ، لوراتادین ،مانند : آنتي هيستامين ها )   #    


