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Objectives: In spite of the increasing usage of herbal medicine in Iran, considerable research on their contaminations 
has not been carried out yet. Herbal medicines have been reported to contain many health hazards for herbal therapy 
patients. For this group, one of the health hazards is contamination to heavy metals such as Cadmium (Cd), Mercury 
(Hg) and Lead (Pb). Therefore, the aims of this study were the measurements of the level of Cd, Hg and Pb in oral 
herbal drops available in Iranian market. Methods: 10 different herbal products were purchased from market. A 
certain volume of each samples were digested with nitric acid by wet digestion method, then the final solutions of 
digestion were used to determine the contamination level of Cd, Hg and Pb. The measurements of Pb, Cd and Hg 
were performed by spectrometry of flame atomic absorption (AA), graphite furnace atomic absorption (GFAA) and 
cold vapor atomic absorption, respectively. Results: The lead, cadmium and mercury contents in the investigated 
samples were found at different levels. Lead and cadmium were present in the majority of samples while mercury 
was detected on 3 of 10 samples. Conclusion: By a comparison between acceptable global standards and the level of 
cadmium, lead and mercury on investigated herbal medicines, our results showed that the quantities of these heavy 
metals were well below acceptable intake recommended by global standards. However, risk assessments needs 
considerable attention for herbal therapy patients on illness who may be more susceptible to these toxic elements.  
Key words: Pb, Hg, Cd, contamination, herbal medicines.   

  
ها صورت  هاي اين فراورده  در مورد آلودگييكاف متأسفانه تحقيقات راني در اهاي گياهي داروبا توجه به افزايش روز افزون استفاده از  :نه و هدفيزم

وارض مربوط به اند، به طور مكرر عوارض جانبي جدي گزارش شده است كه يكي از اين ع كرده براي بيماراني كه اين داروها را استفاده . نگرفته است
 ميزان فلزات ذكر شده در قيتحقدر اين .  جيوه را نام برد وتوان كادميم، سرب از جمله اين فلزات مي. در اين داروها بوده است يسم فلزات سنگين حضور
حجم .  شديداريف از بازار خر مختلياهيگ خوراكي   قطره10تعداد  :ها روش . شوديمگيري  اندازه ييداروهاي گياهي خوراكي موجود در بازار  قطره

ها ابتدا توسط روش هضم مرطوب با اسيد نيتريك هضم شدند و سپس محلول حاصل از هضم از نظر وجود اين عناصر سمي مورد  نمونه ازيمشخص
روفتومتري جذب اتمي و جيوه توسط روش اسپكت گيري سرب و كادميوم توسط روش اسپكتروفتومتري جذب اتمي با شعله اندازه. آزمايش قرار گرفتند

حضور . متفاوت بود  مورد مطالعههاي خوراكي  در قطرهموجودمقادير فلزات سرب، جيوه و كادميم  :افته هاي. انجام شده است) بخار سرد(بدون شعله 
موجود در ير كادميم، سرب و جيوه مقاد :يريجه گينت. مورد تأييد قرار گرفت نمونه 10از   نمونه3 حضور جيوه در يلودر اكثر نمونه ها  سرب  وكادميم

ها   بود ولي چون اين فرآوردهقابل قبول ي جهانيهااستانداردسه با ي در مقاها مقايسه شدند كه ميزان اين عناصر در فراورده استاندارد با معيارهاينمونه ها 
  .ز اجتناب شودينهمين ميزان كم آلودگي كه از  شود يبهتر است سع،  باشندي حساس تر مي كه به عوارض سمشوند توسط بيماران استفاده مي

  .هاي گياهي و دارسرب، جيوه ، كادميم، آلودگي، :يدي كليهاه واژ
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   مقدمه-1
اي بسيار قديم مطرح بوده مصرف گياهان دارويي از زمانه

اين گياهان به شكل  اغلب ري اخيدر دهه ها. است
رف آنها هر روزه هاي دارويي عرضه شده و مص فراورده

متأسفانه در اذهان مردم عادي و گاهي . )1(  يابد افزايش مي
حتي متخصصان آشنا به گياه اين باور پيدا شده است كه 

هر گونه  ري ازگياهان دارويي به صرف طبيعي بودن عا
  . )2( باشند عوارض جانبي مي

هاي گياهي  با توجه به افزايش روز افزون استفاده از فراورده
هاي شيميايي   در مورد آلودگييكاف تحقيقات در كشور

 از جمله .ها صورت نگرفته است روي اين فراورده
ا ــن داروهيدر ا سمي فلزات حضورهاي شيميايي  آلودگي

فلزات پس از ورود به بدن بدليل ن يااز بسياري .  باشديم
خاصيت تجمعي، در دراز مدت سبب بروز مسموميت 

رشد و عموميت استفاده از داروهاي . )3( خواهند شد
به . گياهي خطرات استفاده از آنها را نيز افزايش داده است

طور مكرر خطرات جدي براي بيماراني كه اين داروها را 
 شده است كه عمده اين خطرات اند گزارش كرده استفاده مي

مربوط به ميزان فلزات سنگين موجود در اين داروها بوده 
آلودگي عمومي محيط زيست با فلزات  يبطور كل. )4( است

 منابع آلودگي محيط كاملاً .)5( سمي افزايش پيدا كرده است
متفاوت است و از عوامل صنعتي، مسئله ترافيك گرفته تا 

هاي كشاورزي از  ها و فعاليت نسازي و پالايش لج خالص
هاي  كش هاي حاوي جيوه آلي، حشره  كش قبيل قارچ

 گيرد آرسنيكي و سرب و كودهاي حاوي كادميم را در بر مي
هاي  آلودگي فراورده  باگزارشات متعددي در رابطه .)8-6(

دميم،  سرب، جيوه، كاري نظگياهي چيني با فلزات سنگين
 58مروري بر  .)9-14( است منتشر شده آرسنيك يا تاليوم

مورد گزارش شده حاكي از وجود فلزات سمي سنگين در 
 در 90-97هاي  هاي گياهي تركيبي چيني بين سال فراورده

در  مورد گزارش شده 51مروري بر . )12( سنگاپور است
رابطه با مسموميت حاد، سيستميك، مادرزادي و باليني به 

د حاكي از آن عمل آمده است كه مطالعه سم شناسي حا
 از LD50است كه گياهان دارويي و محتويات آنها از نظر 

 .)14( باشند سمي متغير ميحد غير سمي تا 
 ,As, Hg, Zn, Ni) در رابطه با غلظت فلزات سنگين تحقيقي

Fe, Co, Cd) اين . انجام شده است  داروي گياهي42 در
 هايي از كادميوم و سرب و  ها تقريباً حاوي غلظت نمونه

ها كند كه اين آلودگي  اين گزارش پيشنهاد مي. اند جيوه بوده
   .)9(  به وجود آمده استاهانيگدر حين خشك كردن 

نعناع،  انجام شده است كه در آن پنج گياهدر مصر  يا مطالعه
ين و كودكان  كه توسط بالغرفوني ز،رهيزبابونه، انيسون، 

 از نظر وجود باقي مانده شوند  بسيار مصرف مي
ها و محتواي فلزات سنگين مورد مطالعه قرار  كش حشره
ها از بازار مصرف تهيه شده بودند و نتايج  نمونه. گرفتند

هاي متفاوت در اين  نشان داد كه فلزات سنگين با غلظت
، Pb ،Znها يافت شدند كه بيشترين آلودگي مربوط به  نمونه

Cu و Feهم هاي نعناع  برگ. هاي بابونه بوده است  در گل
   .)15( اند   بودهCr و Cdبيشتر آلوده به 

 توسط آژانس مواد سمي و NOAEL و MRLهاي  مقياس
  يابيو ارزل ي تحل كه دراند ثبت بيماريها تعريف شده

  شوندي به فلزات استفاده مي خوراكي فراورده هايلودگآ
)16(. MRL (Minimum Risk Level) ميزان ماده سمي است 

شود و در طول يك مدت  ان جذب ميكه روزانه توسط انس
. معين فاقد عوارض جانبي از قبيل سرطانزايي و غيره است

 به طور عمده بر مطالعات سم شناسي در MRLاساس 
  . حيوانات و انسان است

(NOAEL)No observed adverse effect level ميزاني از ماده 
شيميايي است كه در آن هيچ افزايش آماري در تكرار يا 

.  عوارض جانبي، در جمعيت مواجه شده ديده نشودشدت
ممكن است كه اثراتي در اين ميزان ديده شود ولي عوارض 

  .)16( شود جانبي مشاهده نمي
 (RDA)Recommended diatery allowance براي فلزات زماني 

 تعريف نشده باشند، MRL و NOAELهاي  كه مقياس
اي است كه   ميانگين جذب روزانهRDA. تعريف شده است

در آن ميزان كافي از عناصر در گروه سني و جنسي خاصي، 
 ميزان فلزات ذكر قيتحقدر اين . )17( وجود داشته باشد

موجود در پر مصرف هاي گياهي خوراكي  شده در قطره
 ج باي و نتامورد بررسي قرار گرفتران ي اييداروبازار 

  .ل شدي تحل مذكوري هاشاخص
  
   مواد و روشها -2
  هاي خوراكي گياهي مورد مطالعه  قطره :2- 1

 يبا اثرات درمان گياهي  خوراكيهاي قطره نوع 10تعداد 
 يدانشكده داروساز )ع( سجادامام از داروخانه متفاوت 
 خوراكي ها ن قطرهيا يموارد استفاده درمان . شدهيتهاصفهان 
  . نشان داده شده است1در جدول شماره  گياهي

هاي خوراكي  قطرهين در شناسايي فلزات سنگ :2- 2
  گياهي

  وسرب هاي استاندارد كادميم تهيه محلول :2- 2- 1
  جيوه 

 كلريد جيوه گرم از1353/0 :يوهج mg/lit 1محلول استاندارد 
ليتر اسيد   ميلي10ليتر آب مقطر حل كرده و   ميلي75را در 

در بالن ژوژه به ك يتريد نياسنيتريك غليظ به آن افزوده و با 
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هاي  ليتر رسانده و با رقيق كردن آن غلظت يلي م100حجم 
  . مختلف براي رسم منحني استاندارد تهيه شد

ز نيترات  گرم ا1342/0:  سربmg/lit 1محلول استاندارد 
 ml100 به حجم كيتريد نياسسرب را در بالن ژوژه با 

هاي مختلف براي رسم  رسانده و با رقيق كردن آن غلظت
   .منحني استاندارد تهيه شد

از نيترات  گرم 2744/0:  كادميمmg/lit 1محلول استاندارد 
 100 در بالن ژوژه به حجم كيتريد نياسرا با  آبداركادميم 

هاي مختلف  ليتر رسانده و با رقيق كردن آن غلظت ميلي
  . براي رسم منحني استاندارد تهيه شد

  رسم منحني استاندارد  :2- 2- 2
ئت جذب استانداردها از پس از تهيه محلول استاندارد و قرا

كنيم و با استفاده  روي دستگاه، منحني استاندارد را رسم مي
ها،  از منحني استاندارد پس از بدست آوردن جذب نمونه

غلظت فلزات سنگين موجود در آنها را هم به دست 
  . آوريم مي

گيري روي حمام آب گرم خشك  هاي مورد اندازه نمونه
ا اين بود كه به طور ه علت خشك كردن نمونه. شدند

هاي مرطوب براي هضم  تجربي ثابت شد وقتي كه از نمونه
رفتند و در  ها كف كرده و بعضي سر مي شد نمونه استفاده مي

ها  شد خشك كردن نمونه نتيجه درصد بازيابي فلزات كم مي
در اين دما فلزات :  صورت گرفتهCْ110-70در حرارت 

. آيد بي خوبي بدست ميفرار نبوده و در نتيجه درصد بازيا
 استفاده N1/0ها از اسيدكلريدريك  در متد براي هضم نمونه

تواند سبب افزايش  اين اسيد در مواردي مي. )18( شده است
ويسكوزيته محلول نهايي و سبب كاهش حساسيت روش 

در حالي كه . شود) كاهش ابزربانس دريافتي از دستگاه(
ب نه تنها سبب اسيدنيتريك با داشتن ويسكوزيته مناس

شود بلكه بهترين ماده جهت  كاهش درصد بازيابي نمي
  . )19( هضم مواد گياهي است

 ه روشــــبيوه ــگيري ج دازهــــ ان:2- 2- 3
Cold Vapor AA 

كنيم و  ليتري برداشته و شماره گذاري مي  ميلي250 ارلن 6
ليتر از محلول   ميلي10 و 5، 2، 1، 5/0، 0به ترتيب 
، 05/0، 0 را كه به ترتيب حاوي ppm1/0يوه استاندارد ج

باشد را به آنها اضافه   ميكروگرم جيوه مي1 و 5/0، 2/0، 1/0
 10با اضافه كردن آب دوبار تقطير حجم را به . كنيم مي

  . رسانيم ميليتر  ميلي
 از اسيد كلريدريك و 1 به 3مخلوط ليتر اسيد   ميلي5

 دقيقه 2م و به مدت كني ها اضافه مي  را به ارلناسيدنيتريك
دهيم تا  اجازه مي. دهيم  قرار ميCْ95در حمام آب جوش 

ليتر آب دوبار   ميلي50. ها در حمام آب يخ سرد گردد نمونه

 دقيقه در 30ليتر پرمنگنات پتاسيم اضافه و   ميلي15تقطير و 
  . دهيم  قرار ميCْ95حمام آب جوش 

 6افه كردن ها را در حمام آب يخ سرد كرده و با اض نمونه
 محلول هيدروكسيلامين هيدروكلرايد و سديم ليتر ميلي

ليتر   ميلي55. شويم  باعث احياي پرمنگنات اضافي ميكلرايد
آب اضافه كرده و هر ارلن را به صورت جداگانه آناليز 

به اين صورت كه محتواي هر ارلن را در ظرف . كنيم مي
 به آن اضافه IIليتر سوسپانسيون كلريد قلع   ميلي5ريخته و 

 ثانيه ترانسميتانس را از روي دستگاه 30كنيم و در مدت  مي
  . )20( خوانيم مي
روش تعيين مقدار جيوه با روش جذب  :2- 2- 4

  ) بدون شعله(اتمي بخار سرد 
در اين روش جيوه موجود در نمونه پس از هضم در 

 از اسيد كلريدريك و اسيدنيتريك، در 1 به 3مخلوط 
 اكسيده (++Hg) پتاسيم به جيوه مركوريك حضور پرمنگنات

اضافي پرمنگنات پتاسيم توسط محلول . شود مي
هيدروكسيلامين هيدروكلرايد و سديم كلرايد احياء شده و 

 به IIسپس جيوه مركوريك با استفاده از محلول كلريد قلع 
آيد  جيوه فلزي احياء و به صورت بخارات اتمي جيوه در مي

يان هواي ناشي از پمپ به درون سل و آنگاه به وسيله جر
شود و تشعشع منتشر شده از لامپ جيوه را  جذبي رانده مي
تغيير در شدت نور . كند  جذب ميnm7/253در طول موج 

، به UVعبور كرده از سل به وسيله دتكتور حساس به 
بر روي دستگاه (Transmitance)  صورت تغيير درصد عبور

صد ترانسميتانس به ميزان پس از تبديل در. شود مشخص مي
 و با استفاده از منحني استاندارد با )Absorbance( جذب
 توان غلظت جيوه را محاسبه كرد ميهاي مشخص  غلظت

)21( .  
   Flame AAگيري سرب به روش  اندازه :2- 5-2 

گيري سرب از روش آسپيراسيون مستقيم استفاده  براي اندازه
ده پس از هضم در اين روش محلول آماده ش. شود مي

 يري اندازه گيبرا. شود مستقيماً به درون شعله آسپيره مي
 و Perkin Elmerك ابزربشن با شعله يسرب از دستگاه اتم

ن منظور از يبد. دي سرب استفاده گردHollow-Cathodeلامپ 
  :مي سرب استفاده كرديري اندازه گير برايمشخصات ز

 
mA 20لامپياستفاده براان مورد ي                 شدت جر   
nm 3/283طول موج به كار رفته                    

C˚ 900ي آماده سازي                      دما  
C˚ 1800زه كردني اتمي                    دما  
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   Flame AAگيري كادميم به روش  اندازه -2- 2- 6
نيتريك به عنوان حلال و رقيق كننده استفاده  چون از اسيد

نيتريك به عنوان بلانك نيز استفاده  ت، از اسيدشده اس
پس از صفر كردن . كنيم كنيم و دستگاه را صفر مي مي

ها را با آسپيراسيون آنها  نيتريك جذب نمونه دستگاه با اسيد
  :مير ثبت كرديط زيشرابه داخل شعله در 

  
mA 20لامپيان مورد استفاده براي                 شدت جر   
nm 8/228     طول موج به كار رفته               

C˚ 900ي آماده سازي                      دما  
C˚ 1600زه كردني اتمي                    دما  

تحت  .)19(  ثانيه انجام شد30آسپيره كردن محلول به مدت 
 اين .كنيم ها را نيز ثبت مي همين شرايط جذب استاندارد

 و منحني استاندارد را جذب ميانگين پنج جذب متوالي است
ها برحسب  جهت تعيين مقدار كادميم موجود در نمونه

µg/litكنيم  رسم مي. 
  
 جينتا -3

 

  سرب گيري  هاي مربوط به اندازه بررسي :3- 1
هاي گياهي با  نتايج حاصل از مقايسه ميزان آلودگي قطره

 )ي(هاي گياهي  قطره. آمده است2 جدول شمارهيكديگر در 
 )ت(تنها نمونه . ن آلودگي به سرب را دارند بيشتري)خ(و 

نتايج . به سرب بوده است يريقابل اندازه گفاقد آلودگي 
 در به جيوههاي گياهي  حاصل از مقايسه ميزان آلودگي قطره

 و) ب( و )ح( هاي گياهي قطره.  آمده است3جدول شماره
  .لوده بودندآ به جيوه )د(
   كادميومگيري هاي مربوط به اندازه  بررسي:3- 3

هاي گياهي با  نتايج حاصل از مقايسه ميزان آلودگي قطره
هاي گياهي  قطره. آمده است4شماره  جدوليكديگر در 

.  داراي بيشترين ميزان آلودگي به كادميوم هستند)ج( و )ب(
قابل اندازه گيري  فاقد آلودگي )ت(  و)پ(هاي  تنها نمونه

 4و3 ، 2ول شماره نطور كه در جدايهم .اند به كادميوم بوده
 نمونه قطره هاي حاوي 10نشان داده شده است در بين 

 نمونه حاوي مقاديري از 8عصاره هاي هيدروالكلي، 
 نمونه حاوي 3 نمونه حاوي مقاديري از سرب، 9كادميوم، 

  .مقاديري از جيوه قابل اندازه گيري در نمونه ها بودند

   
   هاي گياهي مورد مطالعه قطره موارد استفاده درماني.1جدول شماره 

 
  نام دارو  اثر درماني

  ا پيشگيري ميگرن
 ب درمان التهاب پروستات

 پ درمان التهاب پروستات

 ت درمان التهاب گوارش

 ث آرامبخش

 ج درمان التهاب پروستات

 ح آور ضد سرفه و خلط

 خ دفع سنگهاي كليوي

 د رفع اختلالات قاعدگي

 ي درمان افسردگي
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   متوسط دريافت روزانة سرب  وها براي بررسي آلودگي به سرب نتايج حاصل از اناليز نمونه. 2  شمارهجدول

  

MRL* (µg/day) 

  بالغين  زنان باردار  كودكان

متوسط دريافت روزانه 
(µg)  )µg/lit(  قطره خوراكي 

 ي 91/38 19/0 75 25 6
 ح 94/25 13/0 75 25 6
 خ 91/38 19/0 75 25 6
 ا 94/25 13/0 75 25 6
 پ 94/25 13/0 75 25 6
 د 94/25 13/0 75 25 6
 ث 97/12 06/0 75 25 6
 ج 94/25 13/0 75 25 6
6 25 75 - mg/lit2 -10< ت 
 ب 94/25 13/0 75 25 6

* MRL (Minimum Risk Level)  
  

  توسط دريافت روزانه جيوه مها براي بررسي آلودگي به جيوه  نتايج حاصل از آناليز نمونه. 3شمارهجدول 
  

MRL (µg/day)*   متوسط دريافت روزانه(µg)  µg/lit   قطره خوراكي 
 ي - - 50
 ح 84/226 06/0 50
 خ - - 50
 ا - - 50
 پ - - 50
 د 42/113 03/0 50
 ث - - 50
 ج - - 50
 ت - - 50
 ب 71/56 01/0 50

* MRL (Minimum Risk Level) 
  

  
    و متوسط دريافت روزانه كادميوم  ها براي بررسي آلودگي به كادميوم ايج حاصل از آناليز نمونهنت. 4جدول شماره 

MRL (µg/day)*   متوسط دريافت روزانه كادميوم
(µg)  µg/lit) (قطره خوراكي   كادميوم 

 ي 41/16 08/0 14
 ح 20/8 04/0 14
 خ 41/16 08/0 14
 ا 61/24 12/0 14
14 - mg/lit2 -10< پ 
 د 61/24 12/0 14
 ث 61/24 12/0 14
 ج 22/49 25/0 14
14 - mg/lit2 -10< ت 
 ب 22/49 25/0 14

* MRL (Minimum Risk Level)  
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   بحث -4
هاي گياهي   موجود در قطرهكادميوم و سرب و جيوهغلظت 

  مقايسهRDA  وNOAEL  وMRL ي شاخص هابا
  در هفتهيافتي قابل تحملمقادير مجاز در .دندــــــش

Provisional Tolerable Weekly Intake  (PTWI ) براي فلزات 
 يب برايبترت FAO/WHOسمي تأئيد شده توسط سازمانهاي 

 (µg/kg/week) 5 و 7، 50وه يــوم و جيـــــــسرب، كادم
دهد كه تمام  ها نشان مي آناليز نمونه .)2و 29( اشدــــ بيم

اي آلودگي به سرب  دار)ت( به استثناي هاي گياهي قطره
 )ي(و ) خ (هاي گياهي قطره .)2  شمارهجدول( هستند
ا داررا  µg/lit 91/38 ي به سربـــــين ميزان آلودگبيشتر

ها  با توجه به اين كه ميزان مصرف اين فراورده.  باشنديم
باشد بنابراين هر بيمار تقريباً   قطره مي60روزانه حداكثر 

يعني متوسط دريافت . كند ه مي از دارو را استفادcc5روزانه 
 سرب براي MRL  كهيدر حالاست  /µg19 روزانه سرب 

 و براي µg/day25، براي زنان باردار µg/day 75بالغين 
ميزان دريافتي مجاز سرب بر طبق .  استµg/day6كودكان 

 براي بالغين و PTWI ،µg/kg/week50معيارهاي 
µg/kg/week25فردي با وزن  كه در باشد  براي كودكان مي

نتايج حاكي از آن است . شود  ميkg70 ،µg/day500متوسط 
هاي آناليز شده خطري براي  كه غلظت سرب در نمونه

سلامتي مصرف كنندگان اعم از بالغين، كودكان و زنان 
  . باردار ندارد

داروهاي گياهي وحشي و كه  دهد تحقيقات نشان مي
تري از خودرو نسبت به گياهان كشت شده مقادير بيش

 اين مسئله بويژه در مورد . دارنديبه فلزات سمآلودگي 
هاي  تواند آلودگي علت اصلي مي. )7( سرب صادق است

پايين بودن .  باشدخودروجمعيت گياهان در بالقوه محيطي 
تواند  ميمورد مطالعه هاي گياهي  ميزان سرب در فراورده

از گياهان  و عدم استفاده يزراعمربوط به استفاده از گياهان 
بعلاوه در گزارشات آمده است كه آلودگي . خودرو باشد

گياهان با سرب وابسته به چند عامل از جمله شدت ترافيك 
  از جاده استاهي منطقه رشد گآن منطقه و همچنين فاصله

دهد كه گياهاني كه در  تحقيقات انجام شده نشان مي. )22(
ي از فلزات كنند حاوي ميزان بالاتر مناطق صنعتي رشد مي

سنگين نسبت به گياهان رشد كرده در مناطق غير صنعتي 
  .)24و23( هستند

به دليل گسترش استفاده از سرب در مواد استفاده شده در 
 است كه غلظت اين فلز براي يضرورها، بنزين و غيره  رنگ

مغز . كودكان و بزرگسالان به طور جداگانه قيد شود

ن در معرض سرب قرار گرفت. بيشترين هدف سرب است
 و يادگيري ضعيف در كودكان شودهوش منجر به كاهش 

 بوسيله Hgهاي انجام شده به منظور يافتن  بررسي. )25(
دستگاه مركوريك آنالايزر و متد اتميك ابزربانس 

ها را عاري از جيوه  اسپكتروفتومتري با شعله، اكثر نمونه
 به جيوه  آلوده)ب(و ) د(و ) ح(هاي   تنها نمونه.نشان داد

 µg/lit 12 )ح( نمونههستند كه بيشترين آلودگي به جيوه در 
ها  ر بيشتر نمونه دلايل عدم وجود جيوه د.شود مشاهده مي

در گياهان  جيوه خاصيت تجمعي ن علت باشد كهيد به ايشا
  .)20( ردندا

هاي خوراكي   از اين قطرهcc5با فرض مصرف حداكثر 
شود كه خيلي  دن مي جذب ب جيوهµg06/0روزانه ميزان 

در مقايسه .  استµg50 جيوه يعني MRLتر از ميزان  پايين
 است براي يك µg/kg/week 5 جيوه كه ميزان آن PTWIبا 

شود كه باز هم مقادير   ميµg/day50 كيلوگرمي ميزان 70فرد 
.  فاصله بسيار زيادي داردPTWIجذب شده با معيارهاي 

 يي دارويفراورده ها يمطالعه انجام شده در مورد آلودگ
 نشان داد كه نيبه فلزات سنگ يموجود در بازار مالز ياهيگ

ش از حد مجاز آلوده ــيوه بي درصد از نمونه ها به ج26
  ).30( بوده اند

) ت(هاي گياهي  قطرهتنها  3همانطور كه در جدول شماره 
 با فرض مصرف . فاقد آلودگي به كادميوم هستند)پ(و 

 )ج(و ) ب(هاي خوراكي در مورد  قطره از اين cc5روزانه 
 در را دارند µg/lit 22/49كه بيشترين آلودگي به كادميوم 

cc5 از آنها به ميزان µg 25/0 كادميوم وجود دارد يعني 
 MRL. است µg 25/0دميوم متوسط دريافتي روزانه كا

 است و ميزان دريافت مجاز كادميوم µg/day 14كادميوم 
 كه در فردي با وزن  استPTWI ،µg/kg/week 7طبق معيار 

پس در مورد آلودگي به . شود  ميkg70 ،µg/day70متوسط 
كادميوم نيز نتايج حاكي از آن است كه غلظت كادميوم در 

هاي آناليز شده خطري براي سلامتي مصرف كنندگان  نمونه
زان مجاز ي از حضور كمتر از ميگزارش مشابه. ندارد
  در كشورياه علف چاي گييرووم در اشكال مختلف دايكادم

  ).31( ن منتشر شده استيانتژرآ
بيشترين منبع آلوده كننده كادميوم آب است كه در اثر 

هاي   وجود حليم وهاي گالوانيزه ناخالصي كادميوم در لوله
در اسباب و لوازمي كه با آب در ارتباط كادميوم حاوي 

اعث  ب با آب آلوده آبياري گياهان.آيد است به وجود مي
 با توجه به .)26( شود تجمع كادميوم در برگ و ريشه مي

توان نتيجه  ها مي م در اين فراوردهوميزان آلودگي پايين كادمي
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گرفت كه احتمالاً اين گياهان با آبهاي داراي آلودگي زياد 
 از ي حاكجام شدهـــمطالعه ان. اند آبياري نشدهكادميوم به 

 مصركشور ياهي گيي دارويراورده هاــــفآن است كه 
  خطر تا حد خطرناكيمن و بيز حد اا سطوح مختلف

 كه ين مطالعه ايهمچن. )15( در وجود دايزـــ فلآلودگي
ور فلزات ـــــالات متحده انجام شده است از حضيدر ا
 يـ ول دهدير مــــ خبياهي مكمل گي پودرهان دريسنگ

  .)27( وده اندــ بحد مجاز در ريمقادن يا
 از آن است كه يحاككا يآمر در يگريدمطالعه 
 در معرض ياهي گيي دارويفراورده هاكنندگان  مصرف

ن يزان ايند و مـــن هستيت با فلزات سنگيخطر مسموم
شتر و در محدوده ي بUSPد شده توسط ير تائيفلزات از مقاد

كشور مطالعه انجام شده در ن يهمچن .)28( خطر بوده است
موجود  ياهي گيي دارونمونه ها يكه تمام ه نشان داديجرين

 ني فلزات سنگش از مجازــــــير بي مقاديدر بازار حاو
  ).32(بوده اند 

 
 
 

  گيري نتيجه -5
 ي قطره ها دركادميم و جيوه سرب،حضور  قين تحقيدر ا
 نشان داده  كشوريي موجود در بازار داروي خوراكياهيگ

ر ير غيد مقايز شده داراي آناليك از نمونه هايچيشد اما ه
  .ن فلزات نبودنديقابل قبول از ا
به شكل مورد مطالعه هاي گياهي   فراوردهكهبا توجه به اين

هاي خوراكي هستند و حجم مصرفي روزانه آنها كم  قطره
اين ميزان آلودگي براي مصرف كننده ) cc5حدوداً (باشد  مي

هايي كه با حجم   اما در فراوردهخواهد بود مشكل سازكمتر
. شوند بايد دقت بيشتري مبذول داشت صرف ميبيشتر م

 مثل اي هاي زمينه همچنين براي بيماراني كه دچار بيماري
 جيوه سرب، يحساس به عوارض سما يو  نارسايي كليوي

زان كم آلودگي ـــ مينيبهتر است از همباشند  ميكادميم و 
  .ز اجتناب شودين

  
  ي تشكر و قدردان– 6

 اصفهان كه در يلوم پزشك دانشگاه عياز معاونت پژوهش
 نموده اند تشكر و ياريق ما را ينه تحقي هزين ماليتام

  . شودي ميقدردان
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