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Abstract

Background and Objective: Pharmaceutical wastes that contain a range of antibiotics, painkillers and cancer drugs 
can cause environmental pollution and disruptions in the normal functioning of ecosystems and causing serious 
environmental and human health problems. The aim of this study is to investigate the effects of pharmaceutical 
wastes on the environment and human health.

Materials and Methods : This study was conducted by searching databases of  Science direct, PubMed , Google 
Scholar , SID , Springer ,Scopus, Elsevier using the keywords of Pharmaceutical wastes ,  Environment, Hazardous 
waste and Health from  2000 to  2018 and employing AND, OR words.

Result: A systematic review of various studies showed that the environmental risks and damaging are the effects of 
pharmaceutical waste. Out of 40 articles related to the environmental impacts of pharmaceutical waste, 20 articles 
with high reliability and high significance, 15 articles with moderate significance, and 5 low reliability papers on 
the effects of medicinal wastes on human health including mortality and outbreaks of diseases Respiratory and 
pulmonary diseases, cancer, and negative effects on soil, agricultural products and drought are other adverse effect. 

Conclusion: Research evidences declared the adverse effect of this type of wastes on the environment includings 
surface and underground water, plants, soil and agricultural products and fish can be resulted. Moreover serious 
damage to human health such as respiratory diseases, cancer, neurological disorders also are other adverse effects. 
However, this evidence requires a more comprehensive evaluation, so that the results need interpretation should be 
made with more caution.
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مروری سیستماتیک

چکیده

سابقه و هدف: پسماندهای دارویی که شامل طیف وسیعی از آنتی بیوتیک ها، مسکنها و داروهای سرطانی هستند باعث آلودگی محیط زیست 
و اختلال در عملکرد طبیعی اکوسیستم ها می شوند. هدف این مطالعه بررسی اثرات پسماندهای دارویی بر محیط زیست و سلامت انسان به 

صورت مروری سیستماتیک بود.

روش بررسی: پژوهش حاضر یک مطالعه مروری نظام مند  بود. این پژوهش با جستجو در پایگاه های اطلاعاتی ساینس دایرکت، مد لاین، پاب 
مد، گوگل اسکولار، اس.آی.دی، اسپرینگر، اسکوپوز با استفاده از کلید واژه های پسماندهای دارویی، محیط زیست، زباله های خطرناک و سلامت 

انسان ها در فاصله زمانی بین سال های 2000 تا 2018 صورت گرفت.

نتایج: مرور نظامند مطالعات مختلف بیانگر ریسک های زیست محیطی و اثرات مخرب پسماندهای دارویی می باشد. از بین 40 مقاله ی مرتبط با 
اثرات زیست محیطی پسماندهای دارویی، 20 مقاله با قابلیت اطمینان و معناداری بالا، 15 مقاله با درجه معناداری متوسط و 5 مقاله با قابلیت 
اطمینان پایین اثرات پسماندهایی دارویی بر سلامت انسان ها از جمله مرگ و میر، شیوع بیماری های تنفسی و ریه، بیماری سرطان و اثرات 

منفی بر روی خاک، محصولات کشاورزی و آب های سحطی را نشان دادند. 

نتیجه گیری: شواهد پژوهشی بیانگر اثرات زیست محیطی مخرب پسماندهای دارویی )آب های سطحی و زیرزمینی، گیاهان، خاک و محصولات 
کشاورزی و آبزیان(، آسیب های جدی به سلامتی افراد )بیماری های تنفسی، سرطان، اختلالات عصبی( و انتقال به زنجیره هایی غذایی میباشد. 

با اینحال این شواهد نیازمند ارزیابی دقیق تر و جامع تری میباشد تا نتایج با اطمینان بیشتری مورد تفسیر قرار گیرد.

واژگان کلیدی:  پسماندهای دارویی ، محیط زیست ، سلامت

مجله ارتقای ایمنی و پیشگیری از مصدومیت ها
دوره6. شماره 1.  بهار 1397، صفحات 31  تا 42

بررسی اثرات پسماندهای دارویی بر محیط زیست و سلامت انسان ) مطالعه مروری سیستماتیک (

محمد ملامحمودی 1، غزاله منظمی تهرانی 2، معصومه شکری خوبستانی 3، مریم حسنی 3، امیر حسین بهرام زاده 2*

1- گروه مهندسی بهداشت محیط، دانشکده  بهداشت، دانشگاه علوم پزشکي همدان، همدان، ایران.  
2- گروه سلامت ایمنی و محیط زیست، دانشکده سلامت ایمنی و محیط زیست، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران. 

3-گروه مهندسی بهداشت محیط، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران.

مقدمه 

انسان  در  بیماری ها  از  پیشگیری  و  درمان  در  مهمی  نقش  داروها 
اثرات  است  ممکن  دارویی1  پسماندهای  اما   .)1( دارند  حیوانات  و 
ناخواسته ای بر حیوانات و میکروارگانیسم ها2 در محیط داشته باشند 
)2(. اگر چه عوارض جانبی داروها در سلامت انسان و حیوانات معمولا 
در مطالعات ایمنی و سم شناسی به صورت کامل مورد بررسی قرار 
می گیرد، اما تاثیرات بالقوه زیست محیطی پسماند های دارویی کمتر 
مورد مطالعه قرار گرفته است. برخی از پسماندهای دارویی از جمله 
1  Medicinal wastes
2.  Microorganisms

آنتی  بیوتیک ها3، داروهای ضد افسردگی4، داروهای ضد درد5 و ضد 
سرطان6 می توانند بر روی باکتری ها و حیوانات تاثیر بگذارند )5-3(. 
زباله های  دفن  محل   373  )2015( همکاران7  و  استفنز   – چاتمن 
مورد  فیلیپین(  اندونزی،  )هند،  آسیایی  کشور  سه  در  را  خطرناک 
تجزیه و تحلیل قرار داده اند و مشخص شد، تقریبا 9 میلیون نفر در 
معرض خطر قرار دارند )6(. تحقیقات متعدد نشان می دهد که یکی 
اثرات صنعتی شدن جوامع آلودگی خاک و آب های زیرزمینی و  از 
سطحی با آلاینده هایی نظیر فلزات سنگین، پسماندهای خطرناک و 
3.  antibiotics
4.  Antidepressants
5.  Pain medication
6.  Anticancer
7.  Chatman-Stephens amirhoseinbahramzadeh@gmail.com  :آدرس نویسنده مسئول مکاتبات *www.SID.ir
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بررسی اثرات پسماندهای دارویی بر محیط زیست و  ....32/ مجله ارتقای ایمنی و پیشگیری از مصدومیت ها

دارویی در سراسر جهان است )7, 8(.
داروهایی به عنوان پسماند خطرناک شناخته می شوند که نام عمومی 
یا شیمیایی آنها در بخش 33 از لیست پسماندهایی که توسط آژانس 
حفاظت محیط زیست آمریکا تحت عنوان پسماندهای خطرناک در 
8منتشر شده است قرار بگیرد )9( و همچنین دارای   40CFR261
خصوصیات اشتعال پذیری، خورندگی، واکنش پذیری و سمیت باشند 
که در همین لیست )40CFR261( آورده شده است )10(. بخش 
33 دارای دو زیرگروه کلی از داروهای رایج استفاده شده در مراکز 
بهداشتی و درمانی تحت عنوان لیست P و U می باشد که تعدادی از 
اسامی این داروها همراه با کد پسماند در جدول 1 آورده شده است.

جدول 1. لیست دارو های مورد استفاده در مراکز بهداشتی و درمانی )11(

Drug Name List and Code of
Drug

List U

ChloralU034

ChlorambucilU035

CyclophosphamideU058

DaunomycinU059

DichlorodiflouromethaneU075

DiethylstilbestrolU089

LindaneU129

MelphalanU150

Mitomycin CU010

ReserpineU200

ResorcinolU201

Selenium sulfideU205

StreptozotocinU206

TrichloromonofluoromethaneU121

List P

Warfarin>0.3%P001

Arsenic TrioxideP012

EpinephrineP042

NicotineP075

NitroglycerineP081

Physostigmine salicylateP188

PhysostigmineP204

8. Code of Federal Regulations

در کشورهای اروپایی در سال 2014، طبق برآوردهای صورت گرفته، 
342،000 محل دفن پسماندهای آلوده  دارویی شناسایی شده است 
داده های جمع  اساس  بر   .)12( نفر جمعیت(  هر 10000  در   5,7(
آوری شده از 33 کشور در سال 2011، بیشترین آلاینده هایی که 
است،  شده  زیرزمینی  و  آب های سطحی  و  خاک  آلودگی  به  منجر 
زباله های خطرناک بودند )13(. از جمله زباله های شهری و صنعتی 
)حدود 38 درصد از سایت ها( و فعالیت های صنعتی و تجاری )معدن 
ناشی  آلودگی های  نیروگاه( حدود 34٪ و  تولید،  ، نفت استخراج و 
از پسماندهای دارویی و زباله های بیمارستانی ؛ 28٪ از آلودگی های 
در هفت کشور   .)14( داده اند  اختصاص  به خود  را  زیست محیطی 
آسیا، 679 منطقه به عنوان مکان های آلوده به پسماندهای دارویی و 
شیمیایی شناسایی شدند )15, 16(. بر اساس گزارش سازمان جهانی 
بهداشت9 یک سوم از بار بیماری ها در آفریقا مربوط به عوامل خطر 
پسماندهای  توسط  محیطی  آلودگی   .)17( است  محیطی  زیست 
دارویی در حال رسیدن به سطح هشدار دهنده است و بار بیماری های 
مربوط به اثرات زباله در کشورهای با درآمد پایین در حال افزایش 

بوده و به اندازه کافی شناخته نشده است )18(.
ها،  بیوتیک  آنتی  جمله  از  انسانی،  داروهای  از  گسترده ای  طیف 
سرطان،  درمان  در  استفاده  مورد  سیتوتوکسین های  یا  استاتین ها 
همچنین مقادیر زیادی از داروهای دامپزشکی مانند آنتی باکتریال ها، 
به  مختلف  مسیرهای  طریق  از  کننده ها،  عفونی  ضد  و  قارچ ها  ضد 
محیط زیست می رسند )19-21( و منجر به آلودگی خاک، آب های 

سطحی و زمین های کشاورزی میگردند )شکل 1(.

شکل1 . مسیرهای ورود داروها به محیط زیست )22(

پس  دارویی  پسماندهای  میشود،  دیده   )1( شکل  در  که  همانطور 
هوا،  رودخانه،  و  آب های سحطی  به  زیست  به محیط  آزاد شدن  از 

9.  The World Health Organization www.SID.ir
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محمد ملامحمودی و همکاران/33 دوره6. شماره 1. بهار 1397

خاک و زمین های کشاورزی رسوب می کنند. طیف وسیعی از عوامل 
دیگر، مانند خواص فیزیکی و ترکیباب شیمیایی و خصوصیات محیط 
دریافت کننده، بر توزیع آنها در محیط زیست تاثیر می گذارد )23( 
داروی  چندین  برای  درخاک،  دارویی  پسماندهای  جذب  .ضرایب 
دامپزشکی، از 1 لیتر در هر کیلوگرم تا  به بیش از 6000 لیتر در هر 
کیلوگرم گزارش شده است )24(. علاوه بر این، تجزیه پسماندهای 
دارویی به طور قابل توجهی بسته به شیمی، زیست شناسی و شرایط 
در شرایط  عمر10  نیمه  مثال،  عنوان  به  است.  متفاوت  هوایی  و  آب 
زمستانی شش برابر بیشتر از تابستان است و این ترکیب در خاک های 
 – اخیر )2014  لومی سریع تر جذب میگردد )25(. مطالعات  شنی 
2005(، طیف وسیعی از داروها از جمله هورمون ها، استروئیدها، آنتی 
آب های  خاک،  مختلف  نمونه های  در  جزئی  مقادیر  با  را  بیوتیک ها 
پسماندهای  این  اثرات  و  نموده اند  سنجش  زیرزمینی  و  سطحی 
دارویی بر ارگانیسم های محیطی و سلامت انسان نگران کننده است 
)26(. طیف گسترده ای از اثرات مخرب پسماندهای دارویی از جمله 
اثرات فیزیولوژیک، مهار یا تحریک رشد در گیاهان آبزی و گونه های 
جلبک،  تاثیر بر باروری و رشد ماهی ها، خزندگان و بی مهرگان آبزی 
مشخص شده است )27, 28(. داروهای ضد سرطان )داروهای شیمی 
یا غیر مستقیم علاوه بر  یا سیتواستاتیک( به طور مستقیم  درمانی 
DNA سلول های توموری، سلول های غیر هدف  ساختار و عملکرد 
و بافت های موجود در موجودات زنده را نیز تحت تاثیر قرار می دهد 
پسماندهای  نقش  بررسی  و ضرورت  فوق  مطالب  به  توجه  با   .)29(
دارویی به عنوان آلاینده های خطرناک محیطی ، هدف اصلی ما در 
و  زیست  محیط  بر  دارویی  پسماندهای  اثرات  بررسی  پژوهش  این 

سلامت انسان )مطالعه مروی سیستماتیک( میباشد.

مواد و روش ها

پژوهش حاضر یک مطالعه مروری نظام مند )سیستماتیک( با هدف 
بررسی اثرات پسماندهای دارویی بر محیط زیست و سلامت انسان 
صورت گرفت. این پژوهش با جستجو در پایگاه های اطلاعاتی ساینس 
اسکولار15،  پاب مد14، گوگل  ای.ام.بی.اس13،  و  مدلاین12  دایرکت11، 
ایران مدکس19   ، 16، پرو گوئست17، جستجوگر گوگل18  اس.آی.دی 

10.  ivermectin antiparasitic
11. Science direct
12. Medline 
13.  EMBASE
14.  PubMed
15.  Google Scholar
16. SID
17. ProQuest
18. Google
19. Iran medex

پسماندهای  واژه های  کلید  از  استفاده  با  اسکوپوز21  اسپرینگر20و   ،
دارویی، محیط زیست ، زباله های خطرناک و سلامت انسان ها ، در 
فاصله زمانی بین سال های 2000 تا 2018 صورت گرفت. در مجموع 
از بین تمامی مقالاتی که از پایگاه های اطلاعاتی مورد جستجو قرار 
گرفت، 40 مقاله خارجی انتخاب گردید و با استفاده از مرور نظام مند 
اثرات پسماندهای دارویی بر محیط زیست و سلامت بررسی شد. روش 
جستجو به این صورت بود که 10 مقاله از پایگاه اطلاعاتی ساینس 
دایرکت ، 6 مقاله از اس آی دی ، 15 مقاله از اسکوپوز ، 12 مقاله از 
اسپرینگر ، 8 مقاله از گوگل اسکولار ، 5 مقاله از پابمبد و 6 مقاله از 
پایگاه اطلاعاتی مد لاین انتخاب گردید. در مجموع از بین 62 مقاله 
 40 ، قرار گرفت  اطلاعاتی فوق مورد جستجو  پایگاه های  از  ای که 
مقاله مرتبط به موضوع پژوهش انتخاب گردید. در نهایت مطالعاتی 
انتخاب شدند که به بررسی میزان مرگ و میر، اختلالات تنفسی و 
ریوی، سرطان، اختلالات عصبی و ناهنجاری های مادرزادی ناشی از 
قرار گرفتن در معرض پسماندهای دارویی می پرداخت. همچنین در 
برخی از مقالات بیماری های عفونی، هپاتیت C ، بیماری های مربوط 
به سیستم قلبی عروقی )CHD( مرتبط به اثرات پسماندهای دارویی 
محیطی  زیست  اثرات  مقاله  چندین  در  براین  علاوه  شد.  بررسی 
بقایای داروها، از جمله اثرات بر خاک، آب های سطحی و زیر زمینی، 

محصولات کشاورزی، آبزیان )ماهی ها( مورد بررسی قرار گرفت.

یافته ها

در این مطالعه با استفاده از کلید واژه های اصلی پسماندهای دارویی، 
تا   2000 سال های  بین  زمانی  فاصله  در  سلامت،  و  زیست  محیط 
2018، تعداد 40 مقاله معتبر از پایگاه های اطلاعاتی انتخاب شدند. 
مند  نظام  مرور  از  حاصل  یافته های  مقالات،  زیاد  تعداد  دلیل  به 

پژوهش های مختلف به صورت خلاصه در جدول زیر آورده است : 

20.  SpringerLink
21. Scopus www.SID.ir
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جدول 2. یافته های حاصل از مرور نظام مند )سیستماتیک( اثرات زیست محیطی پسماندهای دارویی

پژوهشگر و 
سال

طرح مطالعه
کشور مورد 

مطالعه
جمعیت مورد 

مطالعه
محل های در 
معرض خطر

نتایج اصلیآلاینده های محیطی
قابلیت تخمین اندازه اثر

اطمینان

پوکالا و 
همکاران
) 2001(

همگروهی 
یکپارچه

فنلاند
ساکنان نزدیک به 

محل زباله ها
محل های دفع 

زباله
پسماندهای شیمایی 

خطرناک
رابطه معنادر بین زندگی در 

محل دفع زباله با سرطان

شانس : مردان
SRI = 1.50

زنان
SRI = 1.64

متوسط
)30(

آلتاویستا و 
همکاران

)2004 ( 

خطرات زیست 
محیطی، مرگ 

و میر

ایتالیا، منطقه 
کامپانیا

ساکنان نزدیک به 
محل دفع زباله ها

محل دفع 
پسماند های 

دارویی
پسماندهای دارویی

معنادار بودن داده ها در دو 
منطقه شهرداری

 SMR = :مردان
 SMR :105.1، زنان

.= 117.1
p <0.05

متوسط / پایین
)31(

کامبا و 
همکاران 
) 2006 (

بررسی 
اکولوژیکی

ایتالیا / ناپل
اقامت در محل 

دفع زباله
زباله های 
خطرناک

پسماندهای دارویی
مرگ و میر بیشتر برای هر 

دو جنس

 SMR  = : مردان
106.1، زنان:

SMR = 107.1
p <0.05

متوسط/بالا
)32(

می و همکاران 
) 2007(

مطالعه 
میکروگرافی

ایالات متحده
ساکنان محل دفع 

زباله ها
پسماندهای 

دارویی
دی اکسین ها ، فوران ها 

PCB ،
افزایس بیماری های تنفسی 

در کودکان 
RR= 1.15

متوسط / بالا
)33(

کارپنتر و 
همکاران 
) 2008(

میکروگرافیک
ایالات متحده 

،نیویورک

زئدگی در محل 
دفع زباله های 

خطرناک

پسماندهای 
بیمارستانی

پسماندهای دارویی / 
شیمایی /

رابطه  معنادار محل اقامت 
با بیماری مزمن انسدادی 

ریه
RR=1.19

متوسط
)34(

نوبرگر و 
همکاران 
) 2009(

محیط زیست
بررسی شیوع

ایالات متحده 
/ امریکا

ساکنان شهر اتاوار 
/ اقامت در مکان 

های آلوده

پسماندهای 
دراویی و فلزات 

سنگین

میزان Cd ,ZN , pb در 
خاک و آب های سحطی

مرگ و میر بالا در مردان 
و زنان ساکن در مکان های 

آلوده

مردان
SMR=134.3

زنان
SMR=103.7

متوسط
)35(

فازو و همکاران 
 )2011(

بررسی 
اکولوژیکی

ایتالیا
بررسی ساکنان 
35 منطقه آلوده 

به زباله ها

زباله های 
شیمیایی و 
پسماندهای 
بیمارستانی

پسماندهای داوری / 
داروهای ضد سرطان

میزان بروز سرطان در 
مردان و زنان ساکن آن 

منطقه

مردان
RR=1.014

زنان
RR=1.013

متوسط / بالا
)36(

دونگو همکاران 
)2012(

ساحل عاجمطالعه مقطعی
بررسی 700 

خانوار نزدیک به 
محل تخلیه زباله

زباله های 
صنعت نفت 
و زباله های 
بیمارستانی

پسماند های شیمایی و 
دارویی

شیوع انسداد مجاری ادارای 
و مسومیت از 10 تا 90 

درصد

شیوع علائم عصبی 
51 ٪ و

مسومیت 91 ٪

بالا
)37(

گیسلر و 
همکاران 
) 2013(

فنلاندمطالعه کوهورت

ساکنان نزدیک / 
مکان های دفغ 

زباله

آلاینده ها 
محیطی / 

پسماندهای 
بیمارسانی و 

صنعتی

پسماندهای شیمایی 
خطرناک / داروهای ضد 

سرطان

وجود آلایندها در خاک 
/ آب های سطحی و زیر 

زمینی

شیوع بالای بیماری 
تنفسی

و مشکلات ریوی / 
نقایص مادرزادی بالا

متوسط
/

بالا
)38(

فازو و همکاران 
) 2014 (

بررسی شیوع / 
متاآنالیز

ایتالیا
ساکنان در معرض 

خطر زباله های 
خطرناک

آلاینده های 
خطرناک 
محیطی

پسماندهای دارویی و 
بیمارستانی

ارتباط معنادار بین میزان 
مرگ و میر و سرطان با 

محل زندگی

مردن
SMR=1.14

زنان
SMR=1.22

متوسط
)39(

کاوسی و 
همکاران 
) 2015(

بررسی موارد
ساحل عاج / 

آبیدان

معاینات پزشکی 
پس از 3 ماه 
از زمان دفع 

زباله های خطرناک

500 تن زباله 
های صنعتی و 

بیمارستانی

زباله های سولفید 
هیدروژن و پسماند و 

دارویی

شیوع علائم تنفسی 58 
٪ / دیسفاژی 17 ٪ / گلو 
درد 10 % / انسداد تنفسی 

٪ 9,5

ارتباط معنادار بین 
مشکلات تنفسی و 
پزشکی با زمان دفع 

زباله

بالا
)40(

استر و 
همکاران

) 2016 ( 
اسلوانیامتاآنالیز

اثرات بلند مدت 
پسماندهای 

دارویی

پسماند های 
دارویی و 
شیمایی

سیتواستاتیک ها ،آنتی 
بیوتیک ها

ارتباط معنادار پسماندهای 
دارویی با بروز بیماری های 

تنفسی 

اثرات زیست محیطی 
خطرناک پسماندهای 

دارویی

بالا
)41(

لاندبرگ و 
تام هاندکار 

) 2017(

بررسی 
اکولوژیکی

جنوب شرقی 
آسیا / هند

اثرات باقی 
مانده های آنتی 

بیوتیک  ها 

پسماندهای 
آنتی بیوتیکی

سایپروفلوکساسینو 
، سولفونامید ها 
سولفامتوکسازول

و سایر آنتی بیوتیک ها

اثرمعنادار باقی مانده آنتی 
بیوتیک ها بر انتقال پاتوژن 
ها از طریق غذا و محیط 

زیست

اثرات زیست محیطی 
خطرناک آنتی بیوتیک 

ها و شیوع بیماری 
تنفسی  

بالا

)42(
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با توجه به نتایج حاصل از جدول )2(، مرور نظامند مطالعات مختلف 
نشان داد که پسماندهای های دارویی و شیمایی به عنوان یک فاکتور 
مخرب، اثرات زیان باری بر محیط زیست و سلامتی انسان ها دارند. 
در تمامی این مطالعات میزان مرگ و میر، بروز بیماری های تنفسی 
و سرطان، شیوع هپاتیت C، مسومیت و خطر ابتلا به ناهنجاری های 
مادرزادی در افرادی که در نزدیک محل های دفع زباله های شیمایی 
از  بود.  بالا  معناداری  به صورت  بودند  دارویی ساکن  پسماندهای  و 
و  اطمینان  قابلیت  با  مطالعه  انتخاب شده، 20  مقالات  تمامی  بین 
مطالعه   5 و  متوسط  معناداری  درجه  با  مطالعه   15 بالا،  معناداری 
بر سلامت  دارویی  اثرات پسماندهایی  پایین  اطمینان  قابلیت  با  نیز 
انسان ها و محیط زیست را نشان دادند. به دلیل تعداد زیاد مطالعات 
در جدول فوق مقالاتی که با درجه اطمینان بالاتری )p <0.05( اثرات 

پسماندهای دارویی را نشان داده اند، آورده شده است.

بحث

بقایای دارویی در محیط زیست به طور معمول به صورت ترکیب های 
ترکیب  یک  غلظت  اگر  حتی  بنابراین،  و  می شوند  ظاهر  پیچیده ای 
از اهمیت سمیت زیست  به صورت مشخص کم باشد، ممکن است 
و  میشیک  مطالعه  در  که  چنانچه   .)43( باشد  برخوردار  محیطی 
همکاران در بررسی خصوصیات ژنوتوکسیک داروهای ضد سرطانی 
نظیر ET ،CDDP ،5-FU و IM مشخص شد که حتی غلظت های 
غلظت   .)44( دارند  اکوسیستم  در  سمی  اثرات  نیز  داروها  این  کم 
ترکیب های دارویی در چندین مرتبه بالاتر از غلظت پیش بینی شده 
در محیط زیست مشاهده شده است بنابراین این نتایج احتمال اثرات 
نامطلوب پسماندهای دارویی را در گیاهان مطرح میکند )45(. کندی 
 ET ،CDDP ،5-FU و همکاران  سمیت نسبی مخلوط های دوتایی
و IM را در دافنیا مگنا 22و سری دافنیا دابی 23مورد بررسی قرار دادند 
نتایج نشان داد اکثر ترکیب ها دارای بر همکنش های متضاد   .)45(
بودند به جز IM + 5-FU و I’M + CDDP که استقلال Bliss را 
نشان داد. بنابراین در مقایسه با غلظت های موثر یک ترکیب دو تایی، 
ترکیبی از داروهای پسماندهای دارویی از جمله داروهای ضد سرطان 
می تواند محیط زیست را با خطر جدی مواجه کند، زیرا اثرات آنها 
در غلظت های بسیار پایین اتفاق می افتد که در محدوده غلظت های 
مواجه درسیستم های آبزی می باشد )46(. الرشک و همکاران اثرات 
24و  سبز  جلبک  رشد  مهار  بر  را   FU + IM + ET-5 از  ترکیبی 
سیانوباکتریوم 25 آزمایش کردند )47(. در غلظت های پایین اثرات آن 
به وضوح سینرژیک بود. علاوه بر این، مطالعه قبلی ترکیب دوتایی 
22. Daphnia magna
23. Ceriodaphnia dubia
24. Pseudokirchneriella subcapitata
25. Synechococcus leopoliensis

بیشتری  حساسیت  جلبک ها  که  داد  نشان  سرطان   ضد  داروهای 
اثرات  می توانند  ترکیبات  این  و  دارند  سیانوباکتری ها  به  نسبت 
همکاری کننده یا مخالفت کننده خاص خود را داشته باشند )48(. 
و  کواکس   ، همکاران  و  کسجک   ، همکاران  و  چسن  مطالعات  در 
همکاران ، پیچلر و همکاران، گاجکی و همکاران ، نواک و همکاران ، 
اثرات مخرب زیست محیطی پسماندهای دارویی بر آب های سطحی 
و زیرزمینی، گیاهان، خاک و آسیب های جدی به سلامتی افراد در 
علاوه   .)53-49( است  شده  مشخص  آلاینده ها  این  خطر  معرض 
تنها  دارویی  مواد  که  میدهد  نشان  مختلف  مطالعات  مرور  این  بر 
و  زنده  موجودات  بلکه  نیستند  زیست  آلاینده های خطرناک محیط 
جمله  از  دیگر،  مواد  و  داروها  از  ترکیبی   ، خطر  معرض  در  آبزیان 
آفت کش ها، سموم کشاورزی و مواد شیمیایی صنعتی نیز قرار دارند 
از جمله  داروها،  بر وجود  نظارت معمول  از کشورها  بسیاری   .)54(
هزینه های  علت  به  را  آشامیدنی  آب های  در  بیوتیک ها  آنتی  وجود 
بالا، ندارند. مطالعات انجام شده در جنوب شرقی آسیا، وجود چندین 
داده اند.  گزارش  بیمارستانی  های   پساب  در  را  بیوتیک  آنتی  نوع 
باقی  تایلند،  و  اندونزی  هند،  بنگلادش،  در  شده  انجام  مطالعات 
 .)55( داده اند  گزارش  آبزی  در محصولات  را  بیوتیک ها  آنتی  مانده 
بنابراین زمانیکه فاضلاب های حاوی آنتی بیوتیک های تصفیه نشده 
وارد آب های آزاد یا خاک شوند، آنتی بیوتیک ها و متابولیت های آنها 
می توانند وارد زنجیره غذایی انسان ها شوند و سلامت انسان ها و سایر 

موجودات زنده را در معرض خطر قرار دهند.
داد  نشان  پژوهش  این  در  مختلف  مطالعات  سیستماتیک  مرور 
آب های  از طریق  دارویی  مواد  مستقیم  غیر  معرض  در  گرفتن  قرار 
برای  خطر  یک  بعنوان  کشاورزی،  محصولات  و  خاک  سطحی، 
پژوهش های  از  داده های حاصل  مقایسه  می شود.  محسوب  انسان ها 
قبلی نشان داد، غلظت ترکیبات دارویی در سطوح آب های زیرزمینی 
بسیار پایین است با این وجود، احتمال انتقال از سایر روش ها، مانند 
از  زیستی  نمایی  بزرگ  و  زراعی  محصولات  وسیله  به  خاک  جذب 
طریق زنجیره غذایی، هنوز به اندازه کافی محاسبه نشده و نمی توان 
اثرات زیست  ارزیابی  را رد کرد )56(.  انتقال  به طور کامل احتمال 
محیطی پسماندهای دارویی بسیار دشوار و پیچیده میباشد، از سال 
1980، اداره غذا و داروی ایالات متحده امریکا )FDA( به ارزیابی 
ریسک های زیست محیطی داروهای انسانی و دامپزشکی و اثرات آنها 
بر موجودات آبزی و زمین قبل از اینکه به بازار عرضه شود، پرداخته 
است، با اینحال اثرات مخرب اکثر داروها ناشناخته باقی مانده و نیاز 
به مطالعات مبتنی بر شواهد میباشد )57(. مطالعات مختلف تاثیرات 
روی  بر  را  دارویی  پسماندهای  بالقو  منفی  اثرات  و  محیطی  زیست 
و  گیاهان  خاکی،  کرم های  باکتری ها،  جلبک ها،  صخره ها،  ماهی ها، 

بی مهرگان نشان داده است )58(. www.SID.ir
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بررسی اثرات پسماندهای دارویی بر محیط زیست و  ....36/ مجله ارتقای ایمنی و پیشگیری از مصدومیت ها

با این حال، یک سؤال اساسی در رابطه با ارزش واقعی این مطالعات 
ارزیابی خطرات مواد دارویی معمولا  اینکه در  بر  وجود دارد؛ مبنی 
اغلب  که  می کنند  استفاده  زیستی  سمیت  استاندارد  آزمون های  از 
روی  بر  عمده  به طور  پایانی  نقطه  عنوان  به  و  مدت هستند  کوتاه 
مرگ و میر و یا بیماری های تنفسی و سرطان تمرکز می کنند. علاوه 
آب های  در  مانده  باقی  دارویی  مواد  به  ارزیابی  تست های  این،  بر 
سطحی تمرکز دارند و به مواد دارویی که در رسوبات وجود دارند، 
حالت  در  دارویی  اثرات  شده  مشاهده  اثرات   .)59( نمی کنند  توجه 
آزمایشگاهی در غلظت های بسیار بالاتر از آنهایی است که در محیط 
اثرات ظریف تر پسماندهای  اندازه گیری می شوند. بنابراین  طبیعی 
 .)60( بمانند  باقی  ناشناخته  است  ممکن  زیست  محیط  در  دارویی 
علاوه بر این، بسیاری از موجودات زنده که سلامت انسان و حیوانات 
را تحت تاثیر قرار می دهند و توسط داروها هدف قرار می گیرند نقش 
حیاتی در عملکرد اکوسیستم ها دارند. با استفاده از مطالعات چرخه 
ظهور  بر  کاربامازپین  که  دادند  نشان  همکاران   و  ننتویگ  زندگی، 
این  از  بسیاری  که  حالی  در   .)61( می گذارد  تاثیر  کیمونومیست ها 
مشاهدات در غلظت های واقع بینانه محیط زیست دیده می شوند و 
اهمیت آنها در سلامت محیطی هنوز مشخص نشده است؛ در واقع، 
این موضوع که برخی از داروها به صورت غیر مستقیم اثرات سازگارانه 
محیطی دارد در سال های آینده یکی از چالش های پژوهشی خواهد 
بود )62(. همچنین ممکن است رفتار محیطی یک ماده در حضور 
مواد دیگر تغییر کند. برای مثال، ضد باکتری ها بر روی میکروب های 
دارند  کش ها  آفت  کاهش  در  مهمی  نقش  که  می گذارند  اثر  خاک 

.)56(
با توجه به محدودیت پژوهش های صورت گرفته، تا کنون تنها بخش 
از داروهای استفاده شده در حال حاضر مورد بررسی قرار  کوچکی 
گرفته است و نیاز به درک چگونگی تاثیر سایر مواد دارویی بر محیط 
برای  است  ممکن  استاندارد سنتی  آزمایش های  دارد.  وجود  زیست 
بعد  چه  اگر  باشد )63(.  نامناسب  داروها  از  بسیاری  اثرات  ارزیابی 
واقع گرایانه محیط  قرار گرفتن در معرض داروها در غلظت های  از 
زیست اثرات ناخوشایندی نشان دادند، با اینحال باید عملکرد و اثرات 
اکولوژیکی مواد دارویی به صورت دقیق مشخص گردد )59(. بعید به 
نظر می رسد که داروها به طور تکی بر محیط زیست تأثیر بگذارند، 
با  ترکیبی  صورت  به  دارویی  پسماندهای  اثرات  است  لازم  بنابراین 
سایر مواد دیگر بررسی شود )22(. بنابراین پژوهش های آینده باید 
و  سرنوشت  شدن،  آزاد  شامل  اساسی  زیستی  فرایندهای  درک  بر 
پژوهش هایی  چنین   .)64( کنند  تمرکز  دارویی  مواد  بقایای  اثرات 
عنوان  به  گردد  منجر  سازی  مدل  جدید  روش های  توسعه  به  باید 
را پیشنهاد  مثال هاگت و همکاران مدل تطبیقی غلظت پلاسمایی 
کرده اند که می تواند گونه های پستانداران و ماهیان را به هم متصل 

کرده و اطلاعات مفیدی در مورد اثرات احتمالی داروها بر روی ماهی 
ارائه کند )65(. رویکردهای مدل سازی دیگر، از قبیل روابط فعالیت 
ساختاری و کمی، می تواند به ما کمک کند تا اثرات زیست محیطی 
داروها را از ساختار شیمیایی آنها برآورد کنیم و اثرات پسماندهای 

دارویی را بر سلامت انسان ها و محیط زیست بهتر درک کنیم.
و  کافی  مطالعات  وجود  عدم  پژوهش  این  محدودیت های  جمله  از 
در  دارویی  پسماندهای  جذب  نحوه  تعیین  برای  شواهد  بر  مبتنی 
خاک، آب های سطحی و محصولات کشاورزی و انتقال آنها به زنجیره 
تعیین  برای  کمی  مطالعات  انجام  لزوم  بنابراین  میباشد.  غذایی 
و سلامت  زیست  بر محیط  دارویی  پسماندهای  غیر مستقیم  اثرات 
اثرات  به دلیل پیچیدگی و دشوار بودن تعیین  انسان حیاتی است. 
پسماندهای دارویی در چرخه اکولوژیک، پیامدهای مضر و نامطلوب 
است. همچنین  مانده  باقی  ناشناخته  زیست  در محیط  داروها  اکثر 
مواد  سایر  اثرات  و  میباشد  مشکل  تنهایی  به  دارو  یک  اثر  ارزیابی 
نفتی  و  مواد صنعتی  الکترونیکی،  زباله های  مثل  شیمایی خطرناک 
پسماندهای  دفع  منفی  پیامدهای  بر  افزایی  هم  اثرات  است  ممکن 
آینده  پژوهش های  بنابراین  باشند.  داشته  زیست  در محیط  دارویی 
باید بر فهم فرایندهای زیستی پسماندهای دارویی بر پایه انتشار و 
سرنوشت آنها در محیط زیست تمرکز کنند. از دیگر محدودیت های 
دیگر این پژوهش عدم دسترسی به متن تمامی مقالات بود، بنابراین 

از چکیده برخی مقالات استفاده شد.

تشکر و قدردانی

نویسندگان مراتب سپاس خود را از معاونت پژوهشی دانشگاه علوم 
پزشکی شهید بهشتی به عمل می آورند.
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