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  "آ بدون بيسفنل"هاي كودك پليمري با نشان بررسي نحوه توزيع بطري

 در جامعه شهري اصفهان
 
  2مريم ميرلوحي، 1زهره عبدي مقدم

  

  چكيده
به تازگي استفاده از اين ماده در . شود كربناته استفاده مي هاي پلي آ، تركيبي افزودني است كه جهت ساخت پلاستيك بيسفنل :مقدمه

 .كودكان در بسياري از كشورها ممنوع شده استهاي  تهيه بطري

 1390ها در شهر اصفهان در سال  كربناته و استاندارد كيفي آن هاي پلي اين مطالعه مقطعي با هدف ارزيابي توزيع بطري :ها روش
 . داروخانه در چهار منطقه مختلف اصفهان مورد بررسي قرار گرفت 5مغازه فروش لوازم كودك و  35 .صورت گرفت

كيفيت محصولات به طور مستقيم به . آ مورد ارزيابي قرار گرفتند ها بر اساس برند، كشور سازنده و عدم وجود بيسفنول بطري :ها يافته
بندي  آمريكايي تقسيم -ها بستگي داشت؛ به طوري كه در سه دسته ايراني، آسيايي و اروپايي قوانين كشور توليد كننده آن

تفاوت در كيفيت استاندارد . دادند و اروپايي به ترتيب بيشترين و كمترين ميزان توزيع را در بازار تشكيل مي هاي ايراني بطري.گرديدند
در محصولات اروپايي و تنها در  "آ بدون بيسفنول"هاي با علامت  بطري. ها مرتبط بود ها به مناطق جغرافيايي مورد بررسي آن انواع بطري

 .دو منطقه اصفهان يافت شدند

توان نتيجه گرفت كه بهبود و تجديد نظر در  هاي ايراني در بازار داخلي چنين مي با توجه به توزيع بالاي بطري :گيري يجهنت
آ از  بر اين اساس، ارزيابي خطر دريافت بيسفنل. آ در نوزادان ايراني مؤثر باشد تواند در كاهش مواجهه با بيسفنل استانداردهاي داخلي مي
  .ر جامعه امري ضروري استطريق بطري كودك د

  كربنات آ، بازار ايران، بطري كودك، پلي بيسفنل :هاي كليدي واژه
 تحقيقي :نوع مقاله

  25/12/90 :پذيرش مقاله  20/9/90 :مقاله دريافت
 
  مقدمه
پروپان، يك ماده  )هيدروكسي فنيل - 4(بيس  2، 2آ،  بيسفنل

بناته است كر هاي پلي شيميايي مورد استفاده در تهيه پلاستيك
هاي  ها، تهيه بطري از عمده كاربردهاي اين پلاستيك). 1- 3(

ها  اين دسته از بطري .)4(پلاستيكي شفاف براي كودكان است 
به حرارت  نسبت به دليل شفافيت بالا، وزن پايين و مقاومت بالا

  .)4، 5(طور وسيعي جايگزين شيشه شده است ه و ضربه ب
آ  هاي بيسفنل كه مولكول اند مطالعات زيادي نشان داده

)BPA (از  انتقالها قابليت  كار رفته در ساخت پلاستيكه ب
). 6 ،7(پلاستيك و ورود به محتوي بطري كودك را دارا هستند 

 زيستي، حيواني و شناسي برون از سوي ديگر مطالعات سم
هاي اخير از عوارض متنوع و خطرناكي  اپيدميولوژيك در سال
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  . آيد وجود ميه آ ب در اثر مواجهه با بيسفنل اند كه گزارش كرده
توان به  آ مي آميز بيسفنل ترين خصوصيات مخاطره از مهم

، )8( هاي استروژنيك آثار استروژنيك و تداخل در گيرنده
افزايش سرطان پروستات و سينه، اختلالات در احتمال 

دستگاه ادراري و تناسلي نوزادان پسر، كاهش كيفيت اسپرم 
ن، بلوغ زودرس در دختران، اختلالات متابوليكي نظير در مردا

مقاومت به انسولين و مشكلات رفتاري عصبي از قبيل بيش 
  ).6، 7، 9، 10(فعالي اشاره نمود 

هاي مورد  كربنات در تهيه پليآ  بيسفنلكاربرد گسترده 
هاي اخير يكي از  ساخت بطري كودكان، در سال استفاده در

. ي در نوزادان و كودكان بوده استتضمين ايمندر ها  چالش
هاي مختلف سني  كه از بين گروه است مطالعات نشان داده

آ، نوزادن تغذيه شونده با شير خشك تا شش  بيسفنل مواجه با
   .)11( ترين گروه با اين ماده هستند ماهگي پرمواجهه

پذير  ها را بسيار آسيب آن ،از سوي ديگر سن كم اين گروه
آ از بطري  بيسفنل انتقالخصوص ه ب ،)6 ،7، 12( سازد مي

) 4، 13( گيرد شدت بيشتري مي ،ثير حرارتأكودكان تحت ت
   .)14(كه اين شرايط در تهيه شير خشك وجود دارد 

مجموعه عوامل فوق باعث شده است تا برخي از 
جدي با كاربرد اين ماده در  يبرخورد ،هاي ايمني سازمان

عنوان مثال كانادا اولين ه ب .تهيه بطري كودكان داشته باشند
كه اين ماده را در ليست مواد سمي براي انسان و  بود كشوري

و به دنبال آن اتحاديه اروپا وجود ) 15( محيط زيست قرار داد
، هم )16(هاي كودكان ممنوع كرد  آ را در بطري بيسفنل

مريكا با علامت آهاي توليد شده در اروپا و  اكنون نيز بطري

اين در حالي است كه . شوند وارد بازار مي "پي ايبي بدون "
كربناته بدون استفاده از  هاي پلي هنوز در داخل كشور بطري

اي در زمينه  گردند و مطالعه استانداردهاي به روز توليد مي
هاي ايراني و ارزيابي خطر آن  شناسايي اين ماده در بطري

 .صورت نگرفته است

  
  هدف
هاي پليمري  بررسي توزيع بطري ،اين مطالعه توصيفي از هدف

جامعه شهري اصفهان و امكان  در "بدون بيسفنل آ "با علامت 
  .بودها  دسترسي عموم جامعه به اين نوع بطري

  
  ها روش

كربناته  هاي پلي به منظور آگاهي از ميزان توزيع بطري
فروشگاه فروش  35 داروخانه و 5كودكان در بازار داخلي، 

مركز فروش بطري كودك در  40وع مجمدر لوازم كودك، 
سه منطقه . چهار منطقه شهر اصفهان مورد مطالعه قرار گرفت

لوازم  فروش جزء مراكز اصلي ،از چهار منطقه مورد مطالعه
ها در مناطق مورد  توزيع فروشگاه. بودندكودك در اصفهان 

به  4و  3، 2طق امن و داروخانه 5 ،1منطقه  صورتبررسي به 
  .مغازه فروش لوازم كودك بود 16 و 11، 8ترتيب 

ال تهيه گرديد كه پس از بازديد ؤس 4چك ليستي شامل 
 ال در ؤموارد س. از طريق مشاهده و مصاحبه تكميل شد

تجزيه و تحليل اطلاعات . است هنشان داده شد 1 جدول
 .انجام شد 16SPSSافزار  نرم توسط

  
 ي پليمري در شهر اصفهانها چك ليست مورد استفاده جهت توزيع بطري :1 جدول

  منطقه/نام فروشگاه ؛داخلي هاي پليمري در بازارچك ليست آگاهي از وضعيت توزيع بطري
  هاي مورد پرسش گزينه

  هاي پليمري وجود يا عدم وجود بطري

  هاي پليمري در بطري BPA Freeوجود يا عدم وجود نشان 
  سازنده هاي پليمري از لحاظ انواع برند و كشور بررسي بطري

  اي هاي پليمري به شيشه نسبت فروش بطري
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 ها يافته

هاي  در بازار فروش بطري ،دست آمدهه بر طبق نتايج ب
زيادي مشاهده  پليمري كودك در شهر اصفهان تنوع بسيار

نوع برند مختلف از  20طوري كه بيش از ه ب ؛گرديد
 ها نشان دادند بررسي. كشورهاي متفاوت در بازار وجود داشت

در سطح شهر  "بي پي ايبدون "هاي با علامت  توزيع بطري
ها در دو  اي كه اين نوع بطري گونهه يكنواخت نيست، ب

از چهار منطقه مورد بررسي توزيع ) 3 و 1منطقه (منطقه 
 2م كودك در مناطق وازهاي ل فروشگاه كه حالي در. شدند مي
كودك در اين شهر  وسايلكه مراكز اصلي فروش  4و 

خصوص جوامع ه گردند و عموم افراد جامعه ب ب ميمحسو
نمايند، فاقد  كوچك اطراف اصفهان به اين مناطق مراجعه مي

  ).1نمودار ( ها بودند اين بطري
مطالعه نشان داد كه از نظر كشور  پرسشگري درنتايج 

هاي پليمري موجود در بازار به سه گروه ايراني،  بطري ،سازنده
بخش . بندي بودند ايي قابل تقسيممريكآ -آسيايي، اروپايي

هاي كودك پليمري توزيع شده در  قابل توجهي از بطري
مناطق مورد بررسي را محصولات ساخت داخل تشكيل 

كه در بين اين  در حالي). 1 جدول( )درصد 9/76(دادند  مي
  . وجود نداشت " بدون بيسفنل "برندها نشاني از علامت 

 

  
   علامت بدون و علامت با كودك يها يبطر كننده  عيتوزش مراكز فرو نسبت: 1 نمودار

 اصفهان منطقه چهار در شده مشاهده ياه نمونه در "يفر يا -يپ - يب"
 

   سازنده كشور نظر از كودك يمريپل عرضه كننده بطري  يفراوان عيتوز: 2 جدول
  بررسي در اصفهان چهار منطقه مورد در

  )درصد( نيفراوا  برندهاي توزيع شده كشور سازنده

  ايراني
  

 كمرو
  پنبرز

  ماي بي بي
  

7/48  
1/23  
9/17  

  

  آسيايي
  

 كمرا
  وي
  چيكو
  پوتي تو
  ديزني

  

1/35  
6/25  
4/15  
3/10  
3/10  

  

  مريكاييآ -اروپايي
 ناك
  نوابي
  نواتكس

  4/15 در مجموع
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در ميان  " آ بدون بيسفنل "هاي عرضه شده با نشان  بطري
 و ناك، نوابي"ه مارك مريكايي و در سآ - برندهاي اروپايي

توزيع را در  درصد 4/15اين محصولات . مشاهده شد "نواتكس
  ).2جدول ( داده بودمنطقه مورد بررسي به خود اختصاص  چهار

هاي صورت گرفته از فروشندگان لوازم كودك  طي مصاحبه
نسبت فروش  ،كليه مراكز فروش مورد بررسي مشخص شد كه در

علاوه . باشد اي مي ابر انواع شيشهبر 10هاي پليمري حدود  بطري
اين مشخص شد كه هيچ يك از فروشندگان از ماهيت  بر

هاي پليمري و  بيسفنول و احتمال حضور اين ماده در بطري
فروشندگان اين نوع . هستنداطلاع  بيعوارض ناشي از آن 

هايي با كيفيت و ظاهر بهتر و قيمت بالاتر  ها را بطري ها، آن بطري
دانستند و اطلاعي از  هاي فاقد اين علامت مي ونهنسبت به نم

  . ماهيت بيسفنول نداشتند
  
  بحث

آمريكا بيشترين  در ،شناسي بر اساس نتايج برنامه ملي سم
نوزادان و كودكاني كه شيرهاي خشك  آ در مواجهه با بيسفنل

ها به عوارضي  در حقيقت نگراني. دهد كنند رخ مي استفاده مي
وزادان و مشكلات ناشناخته مربوط به خير در رشد نأچون ت

  ).17( گردد ها در زندگي آينده كودكان برمي سلامت آن
 ماهه تا يك 6ماه و كودكان  6مواجهه نوزادان كمتر از 

ميكروگرم  μg/kg 13 -65/1و 1- 24ساله در روز به ترتيب بين 
تعيين  TDI برآورد شده است، كه اين مقدار كمتر ازبر كيلوگرم 
اين ماده است  در موردسالان  كودكان و بزرگشده براي 

)mg/kg 05/0  =TDI( )19 ،18(.   
ماهگي و  4در ايران نرخ تغذيه كودكان تنها با شير مادر تا 

بوده  2005در سال  درصد 9/27و  8/56ماهگي به ترتيب  6
 ،بر طبق گفته وزير بهداشت ايران تغذيه با شير مادر. است
 سال در درصد 23به  1993ال در س درصد 47سفانه از أمت

از  درصد 5/29دهد كه  اين آمار نشان مي. رسيده است 2005
  .)20، 21( ردندك كودكان زير يك سال از بطري تغذيه مي

توزيع بطري پليمري در  ،اساس يافته مطالعه حاضر بر
توزيع . اي است جامعه شهري چندين برابر بطري شيشه

و مقاومت در برابر ضربه  تر، سبك بودن كنندگان قيمت پايين

ها عنوان  را دليل تقاضاي بيشتر جامعه براي اين نوع بطري
آ از اين طريق  اين رو ارزيابي خطر دريافت بيسفنل از. كردند

در نوزادان و كودكان ايراني يكي از موارد ضروري در سلامت 
  . باشد كودكان مي

براي  "بيسفنل آ  "علامت هاي كودك با  توزيع بطري
اين امر به دنبال حساسيت . لين بار در كشور كانادا انجام شداو

به دنبال . در مورد دريافت اين ماده در كودكان صورت گرفت
در  بيسفنل آاستفاده از وضع قوانين مربوط به ممنوعيت 

در بطري كودك در كانادا، اتحاديه اروپا، ايالت كاليفرنيا 
ي مانند چين و برخي ازكشورهاي آسياي به تازگي وآمريكا، 

هاي كودك را  مالزي قوانين منع مصرف اين ماده در بطري
  . وضع نمودند

ايران استاندارد ملي در مورد بطري كودك با شماره  در
هاي آزمون بطري  ها و روش ويژگي"با عنوان و  2469

تدوين  1376در سال  "كربنات شيرخوري كودك از جنس پلي
اما در حال . رار گرفته استبار مورد تجديدنظر ق و تاكنون يك

 بيسفنل آها را از نظر وجود  كنترل بطري ،حاضر اين استاندارد
  .مورد توجه قرار نداده است

 توزيع محدود برخلاف حاضر،بر اساس نتايج مطالعه 
در جامعه، عدم  "بيسفنل آ  بدون"هايي با علامت  بطري

تا حتي در  است ها و قيمت بالا باعث شده توزيع يكنواخت آن
هايي با استاندارد بالاتر امكان  صورت اطلاع از وجود بطري

. تهيه آن براي عموم افراد جامعه به سختي وجود داشته باشد
بودن  توجه به محدود دهد كه با نتايج نشان مي ،اين علاوه بر

ها بسيار  رساني در مورد آن هايي در جامعه، اطلاع چنين بطري
  .ناچيز بوده است

  
  ه گيرينتيج

سهم بزرگي از  ساخت داخلهاي  كه بطري با توجه به اين
هاي مشابه  تر نسبت به بطري توزيع را با توجه به قيمت پايين

اند،  مريكايي حتي آسيايي به خود اختصاص دادهآ -اروپايي
بنابراين كنترل و تجديدنظر در تهيه و وارد نمودن مواد اوليه 

اياني به حذف و تواند كمك ش ها مي جهت ساخت بطري
  . آ در كودكان نمايد ه با بيسفنولهجلوگيري از مواج
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داخلي هاي به روز  در عين حال تدوين استاندارد
در اين . جهت ساخت بطري هاي كودك نيازي اساسي است

 ،از طرفي پس از برندهاي داخلي. مطالعه مشخص شد
هاي  ها مربوط به بطري ترين بطري ترين و فراوان متنوع

كه اغلب فاقد باشد  مي...) تايوان و تايلند، چين،(ي آسياي
دهد نظارت  استاندارد جديد هستند ، اين موضوع نشان مي

ها به كنترل بهتر و   گيرانه در مورد ورود اين بطري سخت
  .نمايد جلوگيري از تماس با اين ماده كمك مي
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Distribution of Baby Bottles Marked "BPA Free" in an Urban  
Society of Isfahan, Iran 

 
Zohreh Abdi Moghadam1, Maryam Mirlohi2 

Abstract 
Backgorund: Bisphenol A, has been commonly used in making polycarbonate plastics. Today, using 
BPA in baby bottles is banned in many countries due to its toxicity.  

Methods: The objective of the present study was aimed to assess the distribution of polycarbonate baby 
bottles and their standard quality in an Isfahan urban society. This study was a cross- sectional research in 
Isfahan, Iran in 2011. Thirty-five baby shops (n=35) and drug stores (n=5) in 4 different parts of Isfahan 
were included in the study,  

Findings: The distribution of baby bottles were investigated regarding their brand, origin and being 
marked as BPA free. As the products quality is directly linked to the regulation of where they were manu-
factured, products were classified in to 3 categories: national, Asians and western. Results revealed that 
national and western baby bottles were the most and the least distributed products respectively. The differ-
ence in the investigated geographical areas was significantly linked to the type of products regarding their 
standard quality. The Products marked as BPA free, were found in the western products, and were limited 
to two of the selected areas. 

Conclusion: As national produced polymeric baby bottles, were the most distributed products in an urban 
society in Isfehan, a conclusion could be drawn that improvement and revision of the national standards 
can be effective in reducing the exposure to BPA in Iranian infants, Moreover, risk assessment of BPA 
from baby bottles is a necessity in our society. 
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