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 چکیده
فلزات  از قبیلی طیمح هایندهیرض آلامع در ترشیب بزرگسالانمنحصر به فرد، نسبت به  یو رفتار یکیولوژیزیف هاییژگیو لیبه دل کودکان

ها هنوز در حال رشد بوده و تکامل آن یاهاندام رازی ،هستند ترحساسیی ایمیبه قرار گرفتن در معرض مواد ش. کودکان رندگییقرار م نیسنگ

بر  نیاثرات فلزات سنگبررسی هدف مقاله حاضر . است ترفیها نسبت به بزرگسالان ضعآن یمنیا ستمیو س ییاست و عملکرد سم زدا افتهین

مصرف مواد  ،یآلوده، جذب پوست یاستنشاق هوا قیبه بدن از طر نینشان داد که ورود فلزات سنگ مطالعه نیا یهاافتهی است.کودکان  یسلامت

ورود  ها دارد.بر سلامت آن یاثرات نامطلوب نیقرار گرفتن کودکان در معرض فلزات سنگ. ردیگیآب آلوده صورت م دنیآلوده و نوش ییغذا

 مواجهه با د.نگذاریم ریتأث زین هاآن یهاها و استخوانهیکل سیستم عصبی،کودکان بلکه بر  یکودکان نه تنها بر رشد جسمبدن  به نیفلزات سنگ

 سمیاصطلاحاً اوت ی وعصب -یرشد مغز شده و خطر ابتلا به اختلالات رشد بر نامطلوبیاثرات  منجر به یو کودک یدر دوران باردار نیفلزات سنگ

اختلال حافظه  لیدر کودکان از قب یشناخت یو اختلالات عصب یذهن یفلزات منجر به عقب ماندگ نیاز ا یاریبس. دهدمی شیدر کودکان را افزا

 طمحی بهها انتشار آن ای یتلاش کرد تا از آلودگ دیکودکان، با یبر سلامت نیفلزات سنگ نامطلوباثرات  لیدلبه شوند. یم نییپا یهوش بیو ضر

  شود. یریجلوگ رانهیو مقررات سختگ نیقوان قیاز طر ستیز
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 مقدمه

و چکش  یدرخشندگ ،یکیالکتر ییبا رسانا یفلزات مواد

 لیتشک یخود را برا هایبالا هستند که الکترون یخوار

فلزات به طور طبیعی در پوسته . [1] ددهنیاز دست م ونیکات

عنصر  92، از شبه فلزفلز و   30زمین وجود دارند. تقریباً 

عناصر . [2] طبیعی موجود در طبیعت، برای انسان سمی هستند

ها منحصر به هستند. حضور آن طیمح یذات یاجزاجزء  یفلز

 طیها از محمعنا که حذف کامل آن نیشود به ایم یفرد تلق

 .دشوار است ها به محیطآنپس از ورود 

 شبه فلزاتیبه فلزات و فلزات سنگین اصطلاح  ،یبه طور کل 

از  تربیش ینسب یچگال) یا  5تر از وزن مخصوص بزرگ با 

در طول  یستیتجمع ز لیمتر مکعب(، پتانس یگرم بر سانت 5/4

موجودات زنده  یبالا برا تیو معمولاً سم ییغذا رهیزنج

 غیر و ضروری سنگین فلزات دسته دو به و شوداطلاق می

 کنندیم شنهادیپ محققان از یبرخ .شوندمی تقسیم ضروری

 بالقوه عناصر" با "نیسنگ فلزات" زیبرانگ بحث اصطلاح که

  .[3] شود نیگزیجا "یسم

 یبا گسترش روزافزون استفاده از فلزات در صنعت و زندگ

از فلزات  یناش ستیز طیمح یروزمره، مشکلات آلودگ

  به خود گرفته است. یابعاد جد یسم

آلودگی محیطی و تحت تأثیر قرار گرفتن انسان توسط فلزات 

 وهیج ،(Cr) کروم ،(Cd) ومیکادم ،(Cu) سرب از قبیلسنگین 

(Hg) کیآرسن و (As)  تبدیل  یک مشکل جدی در دنیا  به

. متأسفانه پیدایش و کشف این فلزات در پنجاه [1] شده است

 دات ودر تولی این فلزاتسال اخیر باعث افزایش استفاده از 

طور غیر مستقیم روزانه به انساناست.  دهشفرآیندهای صنعتی 

مختلف، غذا، آب و هوا در معرض از طریق ترکیبات زیستی 

. فلزات سنگین ماده اصلی فلزات سنگین قرار داردودگی آل

 تشکیل دهنده پوسته زمین هستند.

-یکه این فلزات به آسانی تجزیه نشده و از بین نماز آنجایی 

-شمار میننده محیطی پایدار بهک همواد آلود وانعنروند، به

 مشکلات به به منجر که فلزات نیا هاییژگیو از روند.

 که کرد اشاره هاآن یداریپا به توانمی شودیم یمتعدد

 یستیز و ییایمیش یندهایفرآ قیطر از یآل مواد ریسا ماننده

هم به طور سنگین  یفلزات .[4] دشوننمی هیتجز عتیطب در

 ،یآتشفشان یانفجارها حاصل)در خاک، آب و هوا  یعیطب

 قیوجود دارند و هم از طر( یهوازدگ خاک، شیفرسا

 هایتیفعال ن،یدود ماش ع،یمانند صنا یانسان هایتیفعال

-5] شوندیم ییغذا رهیو زنج ستیز طیوارد مح یکشاورز

در  شتدر هنگام کا یو محصولات کشاورز اهانیگ .[6

 یخاک، آب و کودها قیرا از طر نیمزرعه، فلزات سنگ

 یم نیفلزات سنگ ن،ی. علاوه براکنندیجذب م ییایمیش

 ییوارد مواد غذا زین یبندو بسته دیتول ندیفرآ یتوانند ط

 شوند.

 و ...  ومیاز جمله سرب، کادم نیبطور مثال، فلزات سنگ 

 رد (PET)ترفتالات  لنیات یپل هاییاز بسته بندممکن است 

به  دنیحرارت دهمچنین  مدت و  یطولان سازیذخیره یط

 نیانتقال فلزات سنگ تیقابل یو حت دنشومنتقل م ییمواد غذا

باطله و  یساخته شده از کاغذها تزایو پ ینیریش یهااز جعبه

 .[7-8] وجود دارد ییروزنامه ها، به مواد غذا

 برای توانندیم زین کم اریبس هایغلظت در یحت فلزات نیا

 در زین یضرور سنگین فلزات و کنند ایجاد سمیت انسان

 شود. یتلق یسم تواندیم حد از شیب تجمع و وجود صورت

 همانند ابیکم فلزات مصرف به ازین نکهیا با مثال عنوان به

 مانند بدن یعیطب عملکرد حفظ یبرا مس و آهن یهاونی

 حال، نیا با است؛ شده ثابت یخوب به هانیپروتئ متالو سنتز

 یدادهایرو با یفلز هایونی حد از شیب مصرف موارد

 یماریب در آهن یدهایاکس رسوب مانند کیپاتولوژ

  .[9] شودیم داده نسبت نسونیپارک

 صورت در فلزات، معرض در گرفتن قرار با مرتبط تیسم

 لمشک کی دهنده نشان نامناسب، درمان ای ییشناسا عدم

 مرگ زانیم شیافزا بر یترشیب ریتأث که است یمهم یپزشک

  .[7] دارد ریم و
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 برابر در نبزرگسالا هب نسبت یمختلف لیدلا به کودکان

 نکهیا اول هستند. رتریپذ بیآس نیسنگ فلزات یآلودگ

 دمانن نیسنگ فلزات اب تماس یبرا یترشیب هایراه کودکان

 انزیم بالاتر، هیپا سمیمتابول وم،د دارند. دهان به دست تماس

 وجود ودکانک رد یترکم سموم دفع زانیم و غذا رشیپذ

 مربوط بدن ندازها به قهیدق در هیهوت که ییآنجا از سوم، دارد.

 هب نسبت قهیقد در یترشیب هیتهو کودکان شود،یم

 زا را یترشیب مضر وادم شودیم اعثب که دارند، بزرگسالان

 ستنشاقا هوا یآلودگ و ومس دست دود گار،یس دود قیطر

 بزرگسالان به سبتن کودکان دنب سطح هارم،چ کنند.

 پوست قیطر از توانندیم یسم مواد جهینت در و است تربزرگ

 د.کنن تجمع بدن در و شده جذب

 و ستنده شدر حال در کودکان یهابافت ای هااندام پنجم، 

 هستند. ترساسح مختل یسلول یندهایفرآ به نسبت نیبنابرا

 ارتباط یبرا یترشیب یبدن هایتیفعال اغلب دکانکو ششم،

 رودو که است داده شانن متعددی مطالعات دارند. طیمح با

 کودکان یجسم شدر بر تنها نه کودکان به نیسنگ فلزات

 اختلالات ،یذهن یاندگم عقب باعث لکهب است گذارریتاث

 سرطان ،یستنف مشکلات ،یرفتار اختلالات ،یشناخت یعصب

مواجهه  .[3] وندشیم کودکان در یعروق یقلب یهایماریب و

جر من تواندیم یو کودک یدر دوران باردار نیفلزات سنگ با

تلالات رشد مغز شده و خطر ابتلا به اخ بر نامطلوبیاثرات  به

 دهد شیدر کودکان را افزا سمیاصطلاحاً اوت یعصب -یرشد

ات اثرات قرار گرفتن در معرض فلز یبررس . از این رو،[6]

 .است یکودکان ضرور یبر سلامت نیسنگ

 )مانند سرب، نی، انواع فلزات سنگمطالعه مروری نیا در

مواجعه و  یرهای(، منابع، مسکیو آرسن ومیو کادم وه،یج

کودکان  یریپذ بیبه بدن کودکان، آس نیورود فلزات سنگ

 بر نیاثرات نامطلوب فلزات سنگ و نیدر برابر فلزات سنگ

 در نهایت گیرد ومورد بحث و بررسی قرار می کودکان

 و محدود کردن خطرات تربه منظور مواجهه کم یراهکارها

 .شودارائه می نیفلزات سنگ ناشی از

بر سلامت  نیفلزات سنگ ریمواجهه و تاث یاحتمال یرهایمس 

از  یمحدود کردن خطرات ناش یهاو راهو همچنین انسان 

نشان داده شده است.  1در شکل فلزات  نیبا ا و تماس مواجهه

در معرض  میاثرات نامطلوب در اثر قرار گرفتن مستق نیا

-تیفعال لیبه دل میرمستقیبه طور غ ای طیدر مح یفلزات سم

 .شوندیم جادیا یانسان های

 هامواد و روش
-روری است که دادهم -پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی

ز ای به دست آمده و اهای آن از طریق مطالعات کتابخانه

ابطه رروزترین منابع حاوی نکات ارزنده در ترین و بهمرتبط

ازش به منظور پرد کودکان یبر سلامت نیاثرات فلزات سنگ با

 مطالب استفاده شده است.

 ه،ویج سرب، مانند نیسنگ لزاتف انواع یبررس به مطالعه نیا 

 فلزات رودو و مواجعه یرهایسم منابع، ،کیآرسن و ومیکادم و

 رابرب در کودکان یریپذ بیسآ کودکان، بدن به نیسنگ

 ستمیس بر نیسنگ لزاتف نامطلوب اثرات ن،یسنگ فلزات

 سمیاوت ،کودکان روان لامتس و تخواناس رشد ه،یکل ،یعصب

 ظورمن به یراهکارها تیهان در و پردازدیم نیسنگ فلزات و

 نیسنگ فلزات از یاشن خطرات کردن حدودم و ترکم مواجهه

 شود.می ارائه کودکان در

 انواع فلزات سنگین -

 کروم، از: عبارتند نگینس فلزات ن،متو ررسیب ساسا بر

 .روی و مس یوه،ج کبالت، رسنیک،آ آهن کادمیوم، سرب،

 قهطب ضروری یرغ و ضروری تهدس دو به سنگین فلزات انواع

 .(1 )جدول شوندمی بندی

 متریک میتس مک هایغلظت در یضرور سنگین فلزات 

-می عمل کوآنزیم نوانع به یولوژیکیب فرآیند در و دارند

 سیارب هایغلظت در حتی روریض غیر نگینس فلزات کنند.

 میس اثرات و بوده ناپذیرتجزیه هستند، یسم بسیار کم

  .[10-3] نندکمی ایجاد زنده وجوداتم برای شدیدی
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 [8] فلزات نیبا ا مواجههاز  یمحدود کردن خطرات ناش یبر سلامت انسان و راه ها سنگینفلزات  ریمواجهه، تاث یرهایمس :1شکل 

 
 [3 - 10] طبقه بندی فلزات سنگین -1جدول 

 )سمی( ضروری غیر ضرر( )بی ضروری

 سرب روی

 جیوه مس

 کادمیوم آهن

 آرسنیک کبالت

 کروم 
 

 

 منابع اصلی فلزات سنگین -

 5فلزات سنگین عناصر فلزی با وزن و چگالی اتمی بیش از 

متر مکعب هستند. برخی از فلزات سنگین مانند گرم بر سانتی

ها در به عنوان ریزمغذی (Fe)و آهن  (Zn)، روی (Cu)مس 

های بالا سمی کنند، اما در غلظتهای پایین عمل میغلظت

هستند، در حالی که سایر فلزات سنگین و شبه فلزها مانند 

، آرسنیک معدنی (Hg)جیوه  (Cd)، کادمیوم (Pb)سرب 

(As)مینیوم ، آلو(Al)  و نیکل(Ni)  حتی در غلظت های بسیار

ها  نگرانی خاصی برای سلامتی کم سمی هستند، از این رو آن

در  یستیتجمع ز ییتوانا نیفلزات سنگ نیا. [11] دارند

توانند به طور مزمن از یرا دارند و کودکان م ییغذا رهیزنج

ها  قرار منابع مختلف مانند هوا، آب و غذا در معرض آن

بدن کودکان و  یهاها در بافتکه منجر به تجمع آن رندیگ

به عنوان سموم  رایشود زیمختلف م یهایماریب جادیا

 ک،ینفروتوکس ک،ینوروتوکس یخاص اثراتبا  کیستمیس

بر رفتار  ماًیتوانند مستقیکنند و میعمل م کیو تراتوژن ینیجن

و  دیبر تول یرگذاریتأث قیبگذارند و از طر ریکودکان تأث

و  یذهن یعملکردها ،یعصب یهااستفاده از انتقال دهنده

قرار گرفتن در معرض  یهاراه .[12] را مختل کنند یعصب

، بلع، جذب کودکان عبارتند از: استنشاق یبرا نیفلزات سنگ

منابع  تیو ماه مواجههق جفت. نحوه یطرمواجهه از و  یپوست

. به عنوان باشدمیغالب مواجهه  ریمس تعیین کنندهمعمولاً 

 ای یاستنشاق، بلع، تماس پوست قیتواند از طریمثال، سرب م

جفت جذب بدن شود. نوزادان و کودکان بسته  قیانتقال از طر

 تیمختلف در معرض سم یرهایمس قیاز طر یمحل طیبه شرا

خاک و گرد و غبار آلوده  دنیمانند بلع رند،یگیسرب قرار م

 لیبر سرب به دل یمبتن یمیقد یهادار و رنگ سرب نیبه بنز

که از  یهنگام ن،یدست به دهان. همچن یهاتیفعال

 شود،یاستفاده م یسرب یهابا لوله یکشآب لوله یهاستمیس

 یمنبع مهم تواندیم یدنیآب آشام قیجذب سرب از طر

که قرار گرفتن در معرض استنشاق ممکن  یباشد، در حال

 که سطح سرب در هوا بالا باشد قابل توجه باشد. یاست زمان
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تر هستند که کینزد یبه سطوح یدننوزادان در حال خز 

که  یکیها  قرار دارد، نزدآن یو غبار سرب رو داحتمالاً گر

ن در معرض هم از تنفس در غبار قرار گرفت شیمنجر به افزا

. شودیدست به دهان م یهاتیفعال لیو هم در اثر بلع به دل

و حرکت آن  ابدییسرب در اسکلت مادران تجمع م نیهمچن

باعث قرار گرفتن  یردهیو ش یاز استخوان در دوران باردار

مواجهه رو،  نیشود. از ایم ردهیو نوزادان ش نیدر معرض جن

و غبار خانه  گرد .[13] مهم است یزنان قبل از باردار مداوم

قرار گرفتن در معرض  یبه طور بالقوه منبع مهم و دائم

در  ژهیآلوده است، به و یهابا خاک یدر مناطق ومیکادم

 یرآهنیفلزات غ دیتول یایبا بقا یورود یرهایکه مس ییجاها

ها به عنوان لجن اجاق گاز( نتلیس ای ی)مانند خاکستر رو

 ترشیکودکان را ب اندتویکه م یتیپوشانده شده است، وضع

-قرار دهد. نسبت به بزرگسالان مخصوصاً در سال ریتحت تاث

مانند. یدر خانه م یتریکه مدت طولان یزندگ هیاول یها

است که در  ومیاز کادم یگریمنبع د رفعالیغ دنیکش گاریس

کشند فرزندان خود را در یم گاریکه س یآن پدران و مادران

تری نسبت به مواد که خطر بیش دهندیمعرض خطر قرار م

منابع و اثرات . [14]گیرد غذایی حاوی این فلز را در بر می

بطور کلی . شده است ارائه 2جدول  در نیفلزات سنگ یسلامت

 :[3]مسیرهای اصلی مواجهه با فلزات سنگین عبارتند از 

در مناطق  نیقرار گرفتن در معرض فلزات سنگ :یمواجهه شغل

است. قرار گرفتن در معرض  جیذوب راصنایع  و  یمعدن

 دهد. یرخ م نیز چاپصنعت مانند  یدیتول عیسرب در صنا

باعت آلودگی  که  یصنعت یزباله ها هیتخل :یطیمح یآلودگ

همچنین تجمع این و  به فلزات سنگین یمحصولات کشاورز

 شود. یم یپرورش یها یدر ماهفلزات 

استنشاق سرب از اگزوز خودرو، استنشاق  استنشاق دود:

 باتیو ترک نیاز دوده، استنشاق انواع فلزات سنگ ومیکادم

 .رهیو غ دنیکش گاریاز س یناش شیمیایی

رنگ مو ،  ،یشیلوازم آرا :زندگی در طولروزانه  مواجهه  

 .نیفلزات سنگ یحاو یاهیگ یفرآورده ها

 .وهیج یحاو یهامانند آفت کش :یاشتباه مواجهه

 

 
 

[10] نیفلزات سنگ یمنابع و اثرات سلامت  -2جدول   

 تاثیر بر سلامتی منابع فلزات سنگین

 
 

 

 ضروری

 اختلالات گوارشی، عملکرد غیر طبیعی کلیه و کبد لوله کشی، تولید برنجت، پالایش نف (Znروی )

 اختلالات شکمی، اختلال در فعالیت متابولیک پولیش مس، آبکاری با مس (Cuمس )

 (Feآهن )
های آهن و مصرف مصرف زیاد مکمل

 خوراکی
 استفراغ، اسهال، درد شکم، کم آبی بدن و بی حالی

 هماتولوژیک، قلبی عروقی، کبدی، غدد درون ریز مفصل ران آلیاژ جایگزین (Coکبالت )

 
 

 

 
 

 غیر ضروری

 آبکاری، منسوجات، ساخت فولاد (Crکروم )
اختلالات ریوی )برونشیت، سرطان(، سیستم کلیوی و 

 تناسلی

 زغال سنگ، صنعت رنگ باتری، احتراق (Pbسرب )
تأثیر جدی بر سلامت روان )بیماری آلزایمر(، سیستم 

 عصبی

 سرطان پوست، مشکلات مغزی و قلبی هارسوب اتمسفر، معدن، آفت کش (Asآرسنیک )

 (Hgجیوه )
احتراق زغال سنگ، ماهی، معدن، صنعت 

 رنگ، صنعت کاغذ، فوران آتشفشانی

میناماتا، ناشنوایی، اسکلروزیس، کوری، بیماری 

 مشکلات معده، اختلالات کلیوی

 هاپلاستیک، کودها، آفت کش (Cdکادمیوم )
مشکلات مربوط به پوکی استخوان، سرطان 

 های ریوی، مشکلات کلیویپروستات، بیماری



  1401، بهار 49ی کاربرد شیمی در محیط زیست، سال سیزدهم، شماره فصلنامه                                                                                      46
 

 

 کودکان یبر سلامت نیاثرات فلزات سنگ

 نیفلزات سنگ تیدر معرض سم ترشیمتأسفانه کودکان ب

ها  نآ یمنیا ستمیو س ییعملکرد سم زدا نکهیا لیهستند. به دل

کودکان  یتر است و از طرففینسبت به بزرگسالان ضع

 نیکنند، بنابرایمصرف م یترشیب ینسبت به وزنشان، غذا

-شیرصد بد 90تا  40تواند یها  مدر آن نیجذب فلزات سنگ

 .بزرگسالان باشد زا تر

ت فلزا نییپا ریمقاد یحت کایاطفال آمر یطبق گفته آکادم 

 یرو یتوانند اثرات مخربیکودکان هم م یدر غذا نیسنگ

 مسیاز جمله اوت ییهایماریگذاشته و منجر به ب یرشد مغز

 شوند.

به خصوص در دوران  نیگرفتن در معرض فلزات سنگ قرار 

رب اثرات مختوانند باعث یم یدوران کودک لیو اوا یباردار

 یصبع -یرشد مغز شده و خطر ابتلا به اختلالات رشد یرو

 دهند.  شیدر کودکان را افزا سمیو اصطلاحاً اوت

 یتکرار یهاتوان به انجام حرکتیم سمیدرک بهتر اوت یبرا

و ارتباط  یکلام یها(، نقص در مهارتدنیپر زدن،)دست 

روال ف و اطرا طیدر مح راتییمقاومت در برابر تغ ،یاجتماع

 قات،یتحق طبق .[3] روزمره در افراد مبتلا اشاره کرد یزندگ

کودک مبتلا  کی ،یرانیدر کودکان ا سمینسبت ابتلا به اوت

در سال  سمیکودک است. از نظر رتبه ابتلا به اوت 150 نیدر ب

 .قرار دارد 14در رتبه  رانی، امیلادی 2022

 18تا  15زده است که حدود  نیبهداشت تخم یسازمان جهان

در حال توسعه با قرار گرفتن  یکودک در کشورها ونیلیم

شوند به یمغز م یدائم یهابیدر معرض سرب، دچار آس

 نیدر حال توسعه معمولاً قوان یدر کشورها نکهیا لیدل

 نیمانند فلزات سنگ ییهاندهیورود آلا یبرا یها رآنیسختگ

  .وجود ندارد ستیز طیو مح ییبه مواد غذا

پیشنهاد شده توسط سازمان جهانی بهداشت، حد مجاز 

اداره آزانس حفاظت محیط زیست ایالات متحده امریکا و 

 سیدر ماتر نیفلزات سنگی برای و بهداشت حرفه ا یمنیا

 ارائه شده است. 3ی مختلف در جدول طیمح یها

 

 

 [10] یطیمح یهاسیدر ماتر سنگینفلزات حد مجاز  -3جدول 

 USEPA WHO OSHA فلز سنگین
شربآب  هوای آزاد  خون هوای محیط کار آب شرب خاک 

 سرب

 0/151 μg/m3 151  μg/L 

 (400 ppm زمین  

ppm  1200بازی؛  -ه)ب 

 جز زمین بازی(

152  μg/L  301μg/m3 401  μg/dL 

1306-5/6 کادمیوم  
ng/m3 

 0053/0 mg/L 854  mg/Kg 0033/0  mg/L  54 μg /m3 — 

 μg/m3 012/0  mg/L —  012/ 0  mg/L  105 μg /m3 506  آرسنیک
— 

 — — mg/m3 0022/0  mg/L  4- 167    mg/Kg 0012/0  mg/L 57  جیوه

 

پستانداران  یهاستمیس یبرا یفلز یهاونی تیسم یبه طور کل

 یساختار یهانیها با پروتئونی ییایمیواکنش ش لیبه دل

هدف  یهااست. اندام ییغشا ستمیها و سمیآنز ،یسلول

 نیهستند که بالاتر ییمعمولاً اندام ها ،خاص یفلز تیسم

 که این موضوع کنندیجمع متغلظت فلز را در داخل بدن 

، ظرفیت یعنیفلز  ییایمیش بیو ترک مواجهه ریمساغلب به 

 یهااندام. دارد یبستگ رهیو غ یدر چرب تیحلال، یتفرار

در جدول  ات سنگینمواجهه مزمن با فلز ینیبال علائمهدف و 

  .شده است ارائه 4
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ابر در حال رشد( در بر یهانیرسد کودکان )و جنیبه نظر م

پذیر هستند. مطالعات آسیببسیار سرب  عصبیاثرات 

اند که حتی قرار دادهنگر اغلب نشان اپیدمیولوژیک آینده

ح پایین سرب در کودکان وگرفتن در معرض سط

-μg/dL 5)با سطوح سرب خون در محدوده  یدبستانشیپ

ز شود که با ا یمنجر به نقص در رشد عقلان تواندی( م25

 .شودیآشکار م (IQ)ضریب هوشی  ازیدست دادن امت

 the Centers for Disease) یماریرو، مرکز کنترل ب نیا زا 

Control= CDC) متحده سطح مجاز سرب خون  الاتیدر ا

کاهش داده  μg/dL 10 به μg/dL 25 در خون کودکان را از 

همه کودکان  یسرب خون را برا یجهان یاست و غربالگر

ر کودکان، مواجهه مزمن د کند.یم هیسال توص 5ماه تا  6 نیب

 راتییتغ ،ییبا سرب باعث کند شدن رشد، اختلال شنوا

 ،ی، کم خون(IQ) یهوش بیکاهش ضر ،یرفتار یعصب

 3D نیتامیو یدروکسیه ید-25/1کاهش سطح و عملکرد 

روده و  کیکول ، نیلیِم بریف یعصب یهاپلاسما، کاهش تکانه

 خلافشود. بریم یمرتبط و آنسفالوپات یعلائم گوارش

پس از کاهش  یبزرگسالان، اثرات مواجهه مزمن با سرب حت

اثرات . [15] برگشت است رقابلیدر کودکان غ ،سطح خون

با سطوح مختلف سرب خون در کودکان و  یسلامت

 نشان داده شده است. 2در شکل  بزرگسالان

استفاده  لیاست و به دل مریآلزا یماریب یعامل اصل ومیکادم

 رهیو وارد زنج افتهیفسفاته در خاک تجمع  یاز کودها ادیز

 یفلز سم کی وهیکند که ج یم انیب WHOشود. یم ییغذا

 یقرار م ریرا به شدت تحت تأث انیخطرناک است که آبز

توسط انسان  وهیج ریتحت تأث یغذاها نیدهد و مصرف چن

شود و اثرات یم میناماتامضر مانند  یماریب نیبه چند منجر

 کند.یم جادیا یمتعدد یکیولوژیزیف

 

 

 

 

 
 

 

 [5] نیمزمن با فلزات سنگ یها تیمسموم ینیبال یهاجنبه -4جدول 

سنگینفلزات   اثرات بالینی منابع اولیه اندام های هدف 

 سرب
عصبی، سیستم خون سیستم 

 ساز، کلیه

 فیوم و گرد و غبار صنعتی

 غذای آلوده

 انسفالوپاتی، نوروپاتی محیطی،

 اختلالات اعصاب مرکزی، کم خونی

 جیوه
 سیستم عصبی

 کلیه

 فیوم و گرد و غبار صنعتی

 آب و غذای آلوده
 پروتئینوری

 کادمیم
 کلیه، اسکلت

 ریه

 فیوم و گرد و غبار صنعتی

 آب و غذای آلوده

پروتئینوری، گلوکوزوری، استئومالاسی، 

 آمینواسیدوری،  آمفیزمی

 آرسنیک
 سیستم عصبی

 ریه، پوست

 گرد و غبارهای صنعتی

 مصارف دارویی آب آلوده

 سوراخ شدن تیغه بینی، سرطان ریه

 درماتوم، پوست، سرطان :نوروپاتی محیطی

 ریه کروم
 فیوم و گرد و غبار صنعتی

 غذای آلوده

 شدن تیغه بینیزخم، سوراخ 

 سرطان ریه
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 ییسرطان زا موضوع، سنگین فلزات یعموم تیبر سم علاوه

 از فلزات یبرخ کننده هست.نگران زین یفلز باتیبالقوه ترک

سرطان در  منجر به ایجادکروم آرسنیک،  مانند سنگین

 اند.مواجهه شده در معرض یانسان یها تیجمع

ر خط شیافزامواجهه طولانی مدت با فلزات سنگین منجر به  

 گردد.به سرطان میابتلا 

 یتپوس عاتیو مثانه و ضا هیخطر ابتلا به سرطان ر شیفزاا 

 که  ییها تیمع. جشده است گزارش کیمرتبط با آرسن

 یقرار م کیدر معرض آرسنبصورت مزمن و طولانی مدت 

را  هیمثانه و کل ه،یان راز سرط یناش ریخطر مرگ و م رند،یگ

 یزن خطر مدت زمان مواجعه این شیدهند که با افزاینشان م

 .ابدی یم شیافزا

حاکی از آنست که  WHO یابیارز نیآخرنتایج حاصل از  

 با یدنیآشام آب قیاز طر کیقرار گرفتن در معرض آرسن

 در سرطانمثانه و پوست مرتبط است که  ه،یکل ه،یسرطان ر

. قابل مشاهده است ماًیمستق یسرطان شیپ عاتیضا پوست

است که در  یسرطان شیدرماتوز پ کی کیکراتوز آرسن

 شود. یم دهید کیمزمن آرسن تیمبتلا به سم مارانیب

و  ذرتشبیه   رنگ زرد یهاو پلاک هاپاپولبا  یماریب نیا

ها و شود که عمدتاً کف دستیمشخص م کیپرکراتوتیه

 دهند.یقرار م ریکف پا را تحت تأث

شود یشروع م پرکراتوزیهکوچک  یاغلب به صورت نواح 

و کل کف دست و پا  ابدییم شیکه تعداد و اندازه آن افزا

 کند.یم ریرا درگ

 یهاقسمت ریها و پاها، ساتواند به پشت دستیبه ندرت م 

نوعی از سرطان پوست  و ممکن است به  ابدیبدن گسترش 

 ود.ش لیتبد ی(سرطان سلول سنگفرش)

در شکل  کیمزمن با آرسن تیمسموم از یناش یاثرات پوست 

اثرات سرطانزایی، سرب، همچنین  نشان داده شده است. 3

بطور خلاصه ارائه  5جیوه، کادمیوم و آرسنیک در جدول 

 شده است.

 

 

 

 

 

 

با سطوح مختلف سرب خون در کودکان و  یاثرات سلامت :3شکل 

 [16] بزرگسالان

 
 

 مسمومیت مزمن با آرسنیک: الف( اثرات پوستی ناشی از :4شکل 

 کیکراتوز آرسن؛  ب( [17] سیکوزیاز آرسن یناش یپوست عاتیضا

[18] 
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 [10] اثرات سرطانزایی، سرب، جیوه، کادمیوم و آرسنیک -5جدول 

 فلزات سنگین اثرات سرطانزایی

 سرب سرطان روده، سرطان ریه و سیستم عصبی مرکزی

 جیوه سرطان ریه، سرطان مغز و سرطان پوست ،)روده بزرگ( نسرطان کولو

 کادمیم و سرطان کلیه  سرطان معده، سرطان سینه، سرطان ریه

 آرسنیک سرطان پروستات، سرطان خون، سرطان کبد و سرطان پوست

 

 نیکودکان در برابر فلزات سنگ یریپذ بیسآ -

یطیمح  

و مداوم هستند.  عیکودکان و نوزادان تحت رشد و تکامل سر

 یریپذبیآس طیشرا یها دارااز دوره یاریرو در بس نیاز ا

در برابر اثرات مضر عوامل  ییها  را به طور استثناهستند که آن

. در طول دوره کندیمستعد م یکیزیو ف ییایمیمختلف ش

و شانس  دهد یرخ م هیاول زیو تما یسلول عیرشد سر ،ینیجن

 ای یمادرزاد یها یناهنجار جادیدر ا یمواد سم یبرا یشتریب

 ،یاول زندگ یهادر سال نی. همچن[19] کندیجهش فراهم م

 یمحدود تیکه ظرف یعصب ستمیبه عنوان س ییساختارها

دارد، همچنان در حال  یساختار یهابیآس میترم یبرا

مغز توسط مواد  یهاسلول بیتخرتوسعه هستند. اگر هر گونه 

 یاتیاتصالات ح یعدم برقرار ای وهیمانند سرب و ج ییایمیش

-بیرخ دهد، ممکن است منجر به آس یعصب یهاسلول نیب

و  سمیمتابول ی. تمام توال[20]شود  یدائم یرشد-یعصب یها

در دوران  ژهیدر کودکان به و یسم باتیاز ترک ییسم زدا

 نینارس و ناکارآمدتر از بزرگسالان است، بنابرا ینوزاد

مستعد اثرات خطرناک  ترشیها  نسبت به بزرگسالان بآن

 یبه ازا یترها  دوز کمآن یشده برا زیجوت یهستند و داروها

 .[19 -21] وزن دارند لوگرمیهر ک

سطح  ایهر واحد وزن بدن  یکمال تعجب، کودکان به ازا با

 یاز بزرگسالان در معرض عوامل خطرزا ترشیبدن، ب

نوزادان و کودکان ، 6مطابق جدول قرار دارند.  یطیمح

کنند، ینسبت به بزرگسالان تنفس م یترشیب یخردسال هوا

-یم یترشیب ینوشند و غذایم یترشیب عاتیآب و ما

از  ترشیدر روده در کودکان ب ییایمیخورند. جذب مواد ش

درصد از  50بزرگسالان است. به عنوان مثال، نوزادان حدود 

که  یکنند، در حال یرا جذب م ییسرب مواد غذا یمحتوا

. علاوه بر [22] کنندیدرصد را جذب م 10بزرگسالان تنها 

 یمتفاوت ییغذا حاتیو ترج ییغذا یهاکودکان انتخاب ن،یا

کودکان معمولاً  نسبت به بزرگسالان دارند. به عنوان مثال،

کنند. یمصرف م یترشیب اریبس یو محصولات لبن ریش

دست به دهان  تیو فعال ینوزادان و کودکان نوپا رفتار اکتشاف

 اریبس ریها را در معرض مقاددهند و آنیاز خود نشان م

 ییایمیش باتیترک ریسرب و سا لیاز قب یسم واداز م یبالاتر

کودکان . [23]دهد یموجود در گرد و غبار و خاک قرار م

 شیرا در پ یاز زندگ یترشیب یهانسبت به بزرگسالان سال

 یهایماریابتلا به ب یبرا یترشیزمان ب نیرو دارند، بنابرا

از مواجهه کودکان  یهوا نمونه مهم یهاندهیآلامزمن دارند. 

 ترشیاست. کودکان خردسال اغلب ب یطیمح هایندهیبا آلا

-یم نیزم یمعمولاً رو گذرانند ویوقت خود را در خانه م

 یکف، منابع اصل یکیهوا در نزد هیخزند. سطح کف و لا

موجود در دود تنباکو  باتیاز جمله ترک ییایمیعوامل ش

 لیاز وسا ی، رادون و محصولات احتراق ناش(ETS) یطیمح

از  رونیب یهوا یهاندهیآلا نیو پخت و پز و همچن یشیگرما

از  یادیخطرناک ز یهاندهیآلا یذرات هستند که حاو لیقب

 یهوا افتیکودکان در نیهستند. همچن نیجمله فلزات سنگ

کنند که یم افتیوزن بدن در لوگرمیهر ک یرا به ازا یشتریب

ها  نسبت به در حال رشد آن یهاهیر ترشیب تیساسبه ح
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منجر به خطرات  تیکه در نها شودیهوا اضافه م یهاندهیآلا

 .[22 -24] شودیم یسلامت یبرا ترشیب
 

هوا، آب و غذا  درکودکان و  یافتیدر زانیم سهیمقا -6جدول 

 [25]بزرگسالان 

 

 به بدن کودکان نیورود فلزات سنگ یهاراه -

 از مادر به نوزاد نیانتقال فلزات سنگ -

مانند  نیبهداشت، فلزات سنگ یطبق گفته سازمان جهان

شوند یم رهیها ذخسرب، به مرور زمان در استخوان و دندان

از استخوان مادر به داخل خون وارد شده  یو در طول باردار

 ریدر حال رشد را تحت تأث نیتوانند با عبور از جفت، جنیو م

مواد  ومیسرب و کادم وه،یج لیاز قب نیفلزات سنگقرار دهد. 

کنند و در بافت  یاز جفت عبور م یهستند که به خوب یسم

قرار گرفتن در معرض در واقع . ابندی یتجمع م نیجن یها

به  نیجن یسلامت یبرا یدیو سرب قبل از تولد، تهد وهیج

قرار همچنین . باشدمیها مغز در حال رشد آن یبرا ژهیو

با کاهش وزن هنگام  مویدر معرض سرب و کادم نیگرفتن جن

 صددر 90 باًینشان داد که تقر قاتیتحق. تولد مرتبط است

تواند به نوزاد منتقل شود. یغلظت سرب در خون مادر م

 یااستفاده از ماده پر کننده دندان به رنگ نقره ن،یعلاوه برا

فلز  نیباعث انتقال ا ،ی)آمالگام( در هنگام باردار اهیس ای

کودکان نشان  یریش یهاناشود. دندیم نیبه جن نیسنگ

( و بعد از تولد یدهنده اطلاعات قبل از تولد )دوران باردار

 طیعلوم بهداشت مح یموسسه مل قاتیاست که بر اساس تحق

کودکان  یریش یهانا(، دندNIEHS) کایآمر ستیز

 یمعن نیباشند. به ایاز سرب م یشتریمقدار ب یدارا سمیاوت

شروع شود و فلزات  ینیاز دوران جنتواند یم سمیکه اوت

در حال  نیاز مادر به جن یقادرند در دوران باردار نیسنگ

 .[26] رشد منتقل شوند
 

 و آب ییمواد غذا قیاز طر نیانتقال فلزات سنگ -

کودکان  یدر غذاها نیوجود فلزات سنگ نکهیبا توجه به ا

 نیها  بگذارد، وجود قوانآن یرا رو یتواند اثرات مخربیم

در  نیوجود فلزات سنگ تیو محدود یبررس یسخت برا

-یمختلف م ییاست. مواد غذا یضرور یها  امرآن یغذا

احتمال آلوده  یآلوده باشند اما گاه نیتوانند به فلزات سنگ

است به  ترشیب نیبه فلزات سنگ ییغذا از مواد یبودن برخ

 یغذا یمورد استفاده برا هیطور مثال، برنج از جمله مواد اول

 لیباشد که به دلیو ... م یبرنج، فرن ریکودکان مانند سوپ، ش

از  ترشیهنگام کشت، ده برابر ب ادیساختار و استفاده از آب ز

را جذب  کیآرسن نیفلز سنگ گر،ید یمحصولات کشاورز

 یهایها به خصوص ماهیاز ماه یبرخ ن،یکند. علاوه برایم

 یکه شکارچ ییهایو ماه ادیبا چثه بزرگ و طول عمر ز

 ریمقاد یتوانند دارایتر هستند، مکوچک یهایماه

 ییمنابع غذا .باشند وهیاز جمله ج نیاز فلزات سنگ یخطرناک

 [.9] ارائه شده است 7جدول در  نیانواع فلزات سنگ
 

 [9] نیانواع فلزات سنگ ییمنابع غذا -7جدول 

 غذایی منبع سنگین فلز

 کادمیوم
تخم مرغ، ماهی، قارچ، سیر، اسفناج، گندم، 

 زمینی، قارچبرنج، جو دوسر، ذرت، سویا، بادام 

 سرب

سرب تخم مرغ، پودر کاکائو، برنج، گندم، 

سیب زمینی، مکمل کلسیم، غذای دودی، 

 شراب، آبجو، شیر، هویج، کشمش

 آرسنیک

پاپایای سبز، برنج، گوجه فرنگی، هویج، 

غذاهای دریایی، خردل هندی، گوشت گاو و 

 مرغ، شراب، شیر

 جیوه
روغن جیوه تخم مرغ، قارچ، غذاهای دریایی، 

 ماهی

متوسط 

 )واحد(

کودک 

 1)زیر 

 سال(

نسبت  بزرگسال

 )کودک/بزرگسال(

هوا 

(m3-kg/

day) 

44/0 19/0 3/2 

آب/ مایعات 

(g/kg-day) 
161 5/35 8/4 

-g/kgغذا )

day) 
140 23 1/6 
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 اشیا طریق از سنگین فلزات انتقال -
است  یمهم یاز رفتارها یکیدر کودکان  گذاشتن دهاندر 

 یطیمح ییایمیها در معرض مواد شآن گرفتنقرار  یکه برا

شده است. نوزادان و کودکان خردسال اغلب  ییشناسا

که منجر به  برندیرا به دهان م هایبازاز جمله اسباب ییایاش

 ییایمیحرکت بزاق و قرار گرفتن دهان در معرض مواد ش

کودکان  یهایبازبا اسباب "مثلث خطر" ک. یشودیم یسم

 یبرا هایبازبه اسباب ی، دسترسات سمیآلوده به فلز

شده  ییشناسامواجهه ها در آن یریپذبیکودکان و آس

 یهارنگ یدارا یهایو اسباب باز ایاش دنیمک. است

سرب و ... باعث در معرض خطر قرار گرفتن  هیبر پا ییایمیش

از  یبرخ نکه،یا گریشود. نکته دیم نیکودکان با فلزات سنگ

 شتریب ا،یاش دنیبه مک لیتما لیبه دل سمیکودکان مبتلا به اوت

 .[28-27] در معرض خطر سرب هستند
 

 گاریدود س قیاز طر نیانتقال فلزات سنگ -

سرب،  ک،یاز جمله آرسن نیفلزات سنگ یحاو گاریدود س

توسط مادر باردار  گاریباشد. استنشاق دود سیو ... م ومیکادم

دهد. یم شیدر کودکان را افزا سمینوزاد، خطر ابتلا به اوت ای

گرد  وار،یلباس، مبلمان، فرش، د یرو گاریمانده دود س یباق

از آنجا که  ماند ویم یباقها ها و سالو غبار خانه و ... تا ماه

پستانک و دست خود را  ،یکودکان ممکن است اسباب باز

به سطوح بزنند و وارد دهان خود کنند، در خانه افراد 

-یقرار م نیدر معرض فلزات سنگ ترشیکودکان ب ،یگاریس

مادران  دنیقرار گرفتن و نفس کش یحت ن،ی. علاوه برارندیگ

 یول ستین دنیکش گاریس لدر حا یکه فرد یباردار در مکان

به  نیشود، باعث ورود فلزات سنگیاحساس م گاریس یبو

-29] شودیم نیبدن مادر و در معرض خطر قرار گرفتن جن

30]. 

 یشیلوازم آرا قیاز طر نیانتقال فلزات سنگ -

موجود در لوازم آرایشی و به ویژه در لوازم  فلزات سنگین 

آرایشی رنگی، ممکن است عمداً یا به صورت ناخالصی از 

طریق مواد خامی مصرفی در فرآیند تولید وارد شوند. چنین 

آلودگی ممکن است ناشی از تصفیه نادرست مواد خام یا 

، Cd. وجود فلزات سنگین )شامل [32- 31]فرآیند تولید باشد 

Pb ،As ،Ni ،Cr  وHg در محصولات آرایشی برای سلامتی )

. با این حال، برخی از این [33]شود انسان خطرناک تلقی می

از عملکرد متابولیک و فیزیولوژیکی عناصر به منظور حمایت 

شوند و قوانین به مناسب پوست به لوازم آرایشی اضافه می

وضوح حد مجاز این فلزات سنگین را تعیین کرده است. از 

جمله محصولاتی آرایشی که حاوی فلزات ذکر شده فوق 

توان به محصولاتی از قبیل رژ لب و براق کننده هستند، می

های زیبایی و همچنین محصولات نلب، کرم ها و لوسیو

مراقبت از مو اشاره کرد که بر روی غشای مخاطی اعمال می 

. وجود سرب در لوازم آرایشی و بهداشتی [36-34]شوند 

.  سرب می تواند از طریق دستگاه [32]اکیداً ممنوع است 

گوارش و تنفس وارد بدن شود یا از طریق پوست یا غشاهای 

است که قرار گرفتن مخاطی جذب شود. تحقیقات نشان داده 

تواند باعث دائمی در معرض حتی سطوح پایین سرب می

 اگزما و حساسیت های تماس پوستی شود.

های دور چشم و همچنین لوازم آرایشی رنگی استفاده از کرم

حاوی سرب، ممکن است به غلظت بالای سرب در خون 

. وجود سرب در مقادیر بالاتر از حد [38- 37]کمک کند 

در  (FDA)مجاز پیشنهادی سازمان غذا و داروی امریکا 

. در [31]برخی از لوازم آرایشی توسط گزارش شده است 

خاورمیانه، آفریقا و آسیا، یک لوازم آرایشی سنتی )سرمه( بر 

( هنوز رایج و محبوب است PbSپایه آنتیموان یا سنگ گالن )

و به دلیل این باور که سرمه اثر درمانی و تقویتی بر روی چشم 

شود. د برای درمان کودکان و نوزادان نیز استفاده میدار

سطوح بیش از حد سرب، کادمیوم و آرسنیک در برخی از 

لوازم آرایشی مبتنی بر سرمه از بازارهای آلمان و اسپانیا 

 .[39]گزارش شده است 

آرسنیک به عنوان رنگدانه در لوازم آرایشی رنگی )سایه 

شود و همچنین در بسیاری از چشم، رژ لب( استفاده می
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ها وجود محصولات آرایشی و مراقبت از پوست مانند لوسیون

های رنگی برای برخلاف سایر مواد آرایشی، افزودنیدارد. 

را داشته باشند.  FDAاستفاده در ایالات متحده باید تأییدیه 

 ppm 3حد مجاز پیشنهادی برای آرسنیک در لوازم آرایشی 

ل غیر آلی آن ممکن . استفاده از آرسنیک به شک[40]است 

زیادی مانند خستگی، تهوع، استفراغ،  است عوارض جانبی

 . [42-41]بیماری های پوستی و سرطان داشته باشد 

جیوه ممکن است در لوازم آرایشی به دو شکل یافت شود: 

آلی )تیومرسال( که به عنوان نگهدارنده استفاده می شود و 

( که در کرم های روشن کننده پوست HgClغیر آلی )

می تواند با عناصر دیگر مانند اکسیژن، استفاده می شود، که 

. با این حال، استفاده از [43]گوگرد و کلر ترکیب شود 

ترکیبات جیوه در لوازم آرایشی فقط به عنوان نگهدارنده 

مجاز است. گزارش های متعددی نشان داده است که جیوه 

هنوز در محصولات آرایشی و بهداشتی در کشورهایی مانند 

-44]شود مکزیک، ایالات متحده، آفریقا و آسیا استفاده می

 . بسیاری از لوازم آرایشی آزمایش شده دارای جیوه بیش[46

بودند )این  FDAو  WHOاز حد مجاز تعیین شده توسط 

. [33]در محصول نهایی باشد(  ppm 65مقدار نباید بیش از 

مطالعات علمی نشان داده است که سطح جیوه در بدن افراد 

کننده پوست، بیشتر است. بنابراین، های روشندر معرض کرم

استفاده طولانی مدت از لوازم آرایشی حاوی مقادیر کم جیوه 

تواند منجر به آسیب کلیه، آسیب پوست به شکل تغییر می

رنگ یا تغییرات آلرژیک و همچنین نوروپاتی محیطی شود 

. گزارش هایی از مسمومیت با جیوه در زنان باردار و [47]

کودکان نیز ثبت شده است. به عنوان مثال علائم مسمومیت 

جیوه شامل از دست دادن اشتها، تشنج، کاهش وزن، ضعف با 

و بثورات بدنی در یک دختر چهار ساله عراقی پس از سه ماه 

استفاده از کرم سفید کننده مشاهده شد. سطح جیوه ادرار در 

این دختر به طور قابل توجهی بالاتر از استاندارد عمومی 

ت انجام شده، بر اساس مطالعا پذیرفته شده بود. علاوه بر این،

های غلظت جیوه در خون زنان باردار استفاده کننده از کرم

گزارش  µg/L 6/15سفید کننده در سه ماهه سوم بارداری، 

 . [49-48]شده است 

های معدنی موجود در تواند در رنگدانهکادمیوم می

محصولات آرایشی و بهداشتی وجود داشته باشد. مطالعات 

ها ، تواند در استخوآننشان داده شده است که کادمیوم می

هنوز حداکثر غلظت  FDAها  تغلیظ شود. ها و دندآنکلیه

مجاز کادمیوم در لوازم آرایشی را تعریف نکرده است. با این 

حال، بر اساس مقررات اتحادیه اروپا استفاده از کادمیوم و 

 .[50]باشد ترکیبات آن را در لوازم آرایشی ممنوع می

کادمیوم و  (IARC)قیقات سرطان آژانس بین المللی تح 

مواد سرطان زا طبقه بندی کرده است.  2A سرب را در گروه

توانند ها، میمحصولات آرایشی و بهداشتی، به ویژه رژ لب

در برای سلامتی خطرناک باشند، زیرا زنان به طور متوسط 

گرم( رژ لب وارد  36/1814طول زندگی خود چهار پوند )

توان در بلعند(. کادمیوم را مییکنند )مبدن خود می

محصولات شستشو نیز یافت. استفاده طولانی مدت از این 

محصولات ممکن است منجر به بثورات پوستی، مشکلات 

 . [50]ها شود غشاء مخاطی و اختلال در سایر اندام

تواند به دلیل نیکل موجود در جواهرات درماتیت پوستی می

و لوازم آرایشی نیز ایجاد شود. استفاده از نیکل در محصولات 

، با [38]آرایشی و بهداشتی توسط پارلمان اروپا ممنوع است 

این حال، داده های موجود وجود نیکل در بسیاری از انواع 

آرایشی رنگی تولیده و استفاده شده در نقاط مختلف لوازم 

 . [33]دهد جهان را نشان می

ها و پودرها دهد که نیکل عمدتاً در رژلبمطالعات نشان می

. به طور کلی، فلزات سمی [51، 31]شود تشخیص داده می

موجود در لوازم آرایشی ممکن است مستقیماً بر روی پوست 

یا به طور غیرمستقیم با جذب از طریق پوست به خون عمل 

های کرده و منجر به تجمع زیستی و اثرات سمی در اندام

 مختلف بدن شود.
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تر و محدود کردن به منظور مواجهه کم یراهکارها -

 [55-52] در کودکان نیفلزات سنگ خطرات ناشی از

 یادی( زنهی)سبز لیکه کلروف رهیسبز ت جاتیاستفاده از سبز -

تخم مرغ  از،یگوگرد مانند پ یحاو کیارگان یدارند و غذاها

 یحاو یها. مولکولشودیم هیتوص ییغذا میدر رژ ریو س

شوند و منجر به  بیترک نیبا فلزات سنگ توانندیگوگرد م

 از بدن انسان شوند. نیدفع فلزات سنگ

کودک خود  یغذا کندیم هیتوص کایاطفال آمر یآکادم -

شده  یفرآور یو از دادن غذاها دیرا در منزل آماده کن

از  ها،نهیعلاوه بر کاهش هز نکهیا لی. بدلدیکن یخوددار

غذا  بندیو بسته سازیدر مراحل آماده ییغذا هاییآلودگ

 جبه آرد برن ازنی صورت در مثال طور. بهشودیم یریجلوگ

کودک، بهتر است از برنج سالم و مرغوب  یغذا هیته یبرا

 یداریو از خر دیکن هیدر منزل استفاده کرده و آرد برنج ته

شده بدون برند معتبر که معمولاً  بندیو بسته ایفله یآردها

 اهیس یلکه ها دارای زده،نامرغوب، کهنه و آفت هایاز برنج

و آلوده به  شودیم هیبرنج ته یهاو از لاشه و خرده

 .دیکن یاست، خوددار نیها و فلزات سنگ نیکوتوکسیما

استفاده از  یکودکان، به جا یپخت غذا یبهتر است برا -

از  ای. دیمانند جو، بلغور و ... استفاده کن گریبرنج از غلات د

 یحت ایو ... و  ینخود فرنگ ،ینزمیبیمانند س ییپوره مواد غذا

-یم هیمصرف خودتان ته یکه برا ایسالم و ساده یغذاها

کودک  هیتغذ یشده برا یفرآور یغذاها یبه جا د،کنی

 .دیاستفاده کن

 هایرنگ یدارا ییمواد غذا حاًیبه کودکان خود، ترج -

 یمصنوع هایرنگ یدارا یی. از دادن مواد غذادیبده یعیطب

 .دیکن یو ... خوددار لویمانند سان ست 

شود کودکان در یباعث م گاری! دود سدینکش گاریس -

 .رندیقرار بگ نیمعرض فلزات سنگ

 .دیزیبپره یاز پر کردن دندان در هنگام باردار -

 لی. به دلدیناخن را ترک کن دنیعادات غلط مانند جو -

 ینیبالا است و فلزات سنگ نیکرات زانیم یناخن دارا نکه،یا

دارند و غلظت  نیبا کرات یادیز یبیترک لیم کیمانند آرسن

 است. شتربی هابافت ریدر ناخن نسبت به سا کیآرسن

که نوزادان و کودکان مدام  یزیکردن هر چ زیشستن و تم -

 ها.یپستانک و اسباب باز ،یبا آن در تماس هستند مانند بطر

کند. چون  هیمادر تغذ ریدر صورت امکان نوزاد از ش -

در مراحل  نیخشک به فلزات سنگ ریاحتمال آلوده شدن ش

که  یممکن است آب نیاست. علاوه برا ترشیب سازیآماده

 نیبه فلزات سنگ شودیخشک استفاده م ریکردن ش قیرق یبرا

 ینیفلزات سنگ توانندیم یمیآب قد هایآلوده باشد. لوله

 سرب و ... را به آب منتقل کنند. ک،یآرسن نندما

پوره  ایخرد شده  وهیبه کودکان خود، م شودیم شنهادیپ -

سطوح  یدارا هاوهیاز آبم ی. بعضدیبده وهیآبم یشده به جا

چنانچه  نکهیا لیهستند. به دل نیاز فلزات سنگ یقابل توجه

در  نیآلوده باشد، غلظت فلزات سنگ نیبه فلزات سنگ وهیم

-یم ترشیب وهیشدن م ظیو غل یریعصاره گ لیبه دل وهیآبم

در  وهیبه آبم نیاحتمال ورود فلزات سنگ ن،ی. علاوه براشود

 آن وجود دارد. دیتول ندیو فرآ یفرآور نیح

که عمر  هایییو ماه یبزرگ، شکارچ هاییماه ترشیب -

آلوده  وهیاز جمله ج نیبه فلزات سنگ توانندیدارند، م یطولان

توسط کودکان  یاز اندازه ماه شیمصرف ب نیباشند. بنابرا

بگذارد. طبق  یعصب ستمیس یممکن است اثرات مخرب رو

مانند سالمون، قزل  یماه کا،یآمر یگفته سازمان غذا و دارو

هستند و  وهیاز ج یترکم ریمقاد یو ... دارا نیآلا، سارد

و ...  یتن باله دراز و کوسه، اره ماه یمانند ماه یهایماه

 هستند. وهیج یبالا ریمقاد یدارا

به فلزات  یآلودگ زانیکه م دیتصور نکن نکه،یو نکته آخر ا 

کمتر  کیرارگانیغ یاز غذاها کیارگان یدر غذاها نیسنگ

در آب و خاک وجود دارند  نیاست، از آنجا که فلزات سنگ

 ییمواد غذا یو بسته بند یفرآور یدر ط ن،یو علاوه برا

 به یآلودگ ن،یشوند، بنابرا ییممکن است وارد مواد غذا
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اغلب  کیرارگانیو غ کیارگان یدر غذاها نیفلزات سنگ

 یممکن است دارا کیارگان یمشابه هستند. البته غذاها

 باشند. ییایمیمواد ش رسای و هاکشاز آفت یترکم ریمقاد

 گیرینتیجه
وجود  طیدر مح یعیبه طور طب نیکه فلزات سنگ ییاز آنجا

 ابند،ییدر بدن تجمع م ییغذا رهیاز زنج یدارند و به راحت

ها  اثرات نامطلوب آن ژهیها  به وآن یکنترل خطرات سلامت

دشوار است. کودکان به عنوان  یعصب ستمیو س سمیبر متابول

 رارق نیحساس به طور گسترده در معرض فلزات سنگ تیجمع

ها  و رشد استخوان آن هیعملکرد کل ،یعصب ستمیدارند و س

مختل  رهیو غ کیکروم، آرسن وه،یج وم،یتوسط سرب، کادم

مواجعه و  یرهایمنابع، مس یشود. هدف مقاله حاضر بررسیم

کودکان  یریپذ بیبه بدن کودکان، آس نیورود فلزات سنگ

اثرات نامطلوب فلزات  نیو همچن نیدر برابر فلزات سنگ

مقاله نشان داد  نیا یهاافتهیکودکان بود.  یبر سلامت نیسنگ

آلوده،  یاستنشاق هوا قیبه بدن از طر نیکه ورود فلزات سنگ

آب  دنیآلوده و نوش ییمصرف مواد غذا ،یجذب پوست

. قرار گرفتن کودکان در معرض ردیگیآلوده صورت م

  ها  دارد.بر سلامت آن یاثرات نامطلوب نیفلزات سنگ

بسته به فلز مورد نظر  نیفلزات سنگ تیاثرات نامطلوب سم

اثرات  یدرا نیحال، اکثر فلزات سنگ نیمتفاوت است. با ا

به عنوان . ارندکودکان د یمشابه و مشترک بر سلامت یمنف

و  یذهن یفلزات منجر به عقب ماندگ نیاز ا یاریمثال، بس

اختلال حافظه  لیدر کودکان از قب یشناخت یاختلالات عصب

شوند. به نوبه خود،  یدر کودکان م نییپا یهوش بیو ضر

عملکرد  ،یاختلالات رفتار جادیعلاوه بر ا یعصب یها بیآس

 وه،یج نیا رعلاوه بکند. یمختل م زیکودک را  ن یلیتحص

 نیکند. علاوه بر ایرشد کودکان را مختل م ومیسرب و کادم

 یهاناسرط سرطان از جمله جادیباعث ا نیفلزات سنگ

شوند. یم زین ابتید یماریب یو حت ینیو ب هیر ،ینوسیس

مشکلات  جادیباعث ا نیهمچن نیبا فلزات سنگ تیمسموم

و  ییهوا یهاهوا، انسداد راه یمجار کیمانند تحر یتنفس

شود. یو آسم م تیبرونش ت،ینیمانند ر یتنفس یهایماریب

 یینارسا ندمان یعروق یقلب یهایماریباعث ب نیها  همچنآن

 ای شیعروق کرونر قلب و افزا یماریب ،یسکته مغز ،یقلب

ها و تیمحدودبهرحال  شوند.یم زیکاهش فشار خون ن

و بررسی اثر فلزات سنگین بر  مطالعه نهیدر زم ییهاچالش

توان به که از مهمترین آنها می وجود دارد سلامتی کودکان

 موارد زیر اشاره کرد:

 نیدو فلز سنگ ای کیتنها  ریتأث یمطالعات بر رو ترشیب -1

از  یوجود، مردم در معرض مخلوط نیتمرکز دارند. با ا

قرار دارند.  یطیمح یهاندهیآلا گریبا انواع د نیفلزات سنگ

ها بر مشکلات در ندهیآلا نیا نیکنش ببرهم ن،یهمچن

 یبیترک راتمطالعه اث نی. بنابرادیافزایم یاثرات واقع یابیارز

 است. یمختلف ضرور یها ندهیآلا

فراوان نشان  یو سم شناس کیولوژیدمیاگرچه مطالعات اپ -2

بر سلامت  یاثرات نامطلوب نیداده است که فلزات سنگ

 یمدت و دوز کم آن به خوب یکان دارند، اثرات طولانکود

 یابیارز یبرا یدیجد یهابه روش ازیروشن نشده است که ن

 یاتمحاسب یرود که سم شناسیدارد. در واقع، اکنون انتظار م

 .را باز کند یدیجد یهاافق

 یبر سلامت نیبا فلزات سنگ تیاثرات مضر مسموم لیدلبه 

 بهها  انتشار آن ای یتلاش کرد تا از آلودگ دیکودکان، با

و  نیقوان قیامر از طر نیشود. ا یریجلوگ ستیز طمحی

قرار  نیارتباط ب یبرا .است یابیقابل دست رانهیمقررات سختگ

مدت، مختلط و خطرات  یگرفتن در معرض دوز کم، طولان

 یهابا توجه به تفاوت ن،یدر انسان. علاوه بر ا یسلامت

 کی جادیو ا یافرامنطقه یهایهمکار تیتقو ،یامنطقه

مواجهه و اثرات سلامت به رفع  یابیجامع ارز ستمیس

 یها براداده یقو یبانیمطالعات و ارائه پشت نیب یناهماهنگ

 .کندیکمک م یو کنترل آلودگ یریشگیپ یهااستیس
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