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  چكيده 
هدف از این مطالعه ارزیابی مواجهه با جیوه و بررسی پارامترهای مختلفی که در مقادیر بالای جیـوه در دنـدان پزشـکان تهـران       
. نمونه از یک گروه شاهد برای مقایسه گرفته شد 50به علاوه . دندان پزشک جمع آوری شد 100نمونه های مو از . ند، می باشددخالت دار

  . ه را تحت تاثیر قرار می دهند، نیز استفاده شدبرای فراهم کردن اطلاعاتی راجع به پارامترهایی که مواجه از یک پرسشنامهاین بررسی در 
مشخصات شخصی، روش زندگی، آمالگام دندانی، الگوی شغلی، عـادات کـار، اقـدامات احتیـاطی و مصـرف      : بررسی شاملپارامترهای مورد 

. صـورت گرفـت   D-6722استاندارد شماره  ASTMطبق   LECO AMA 254 (USA)تعیین میزان جیوه توسط دستگاه . ماهی بودند
 شاهدبرای گروه  mg/kg 07/0 ±61/0مقدار مشابه، . بود mg/kg47/0 ±84/2 به طور کلی میانگین میزان جیوه در موی دندان پزشکان 

همچنین مصـرف مـاهی و تعـداد    . دارد) =024/0p(این مطالعه نشان داد که استفاده از ماسک اثر معنی داری بر روی میزان جیوه مو . بود
اثـر   سـن  از طـرف دیگـر  . داشـت   )=027/0p و =025/0pبه ترتیب (اثر معنی داری بر روی میزان جیوه مو  ،بیماران ویزیت شده در روز

رگرسیون چندگانه بین غلظت جیوه مـو و پارامترهـای مختلـف مـورد     . )=006/0p(میزان جیوه موی دندان پزشکان داشت  بر یمعنی دار
و تعـداد وعـده هـای     و بین غلظت جیـوه  )=04/0p(تنها نتیجه مثبت بین غلظت جیوه و ماسک برای دندان پزشکان . یافت ارزیابی انجام

  .بود )=009/0p(مصرف ماهی برای گروه شاهد 
            

  .جیوه، مو، دندان پزشکان :واژه های کلیدی
                                                 

  .)مسئول مکاتبات( *دانشگاه تربیت مدرس ،دانشکده منابع طبیعی و علوم دریایی نور ،گروه محیط زیستدانشجوی دکتری  -1
  .گروه محیط زیست، دانشکده منابع طبیعی و علوم دریایی نور، دانشگاه تربیت مدرس تهران استاد -2
  .تهران مدرس دانشگاه تربیت, دانشکده علوم پزشکی, گروه آمار زیستیاستاد   -3
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  مقدمه

وه همراه با چهار فلز آمالگام دندانی ماده ای مرکب از جی
، مس  و روی  است که از چندین دهه قبل در دندان نقره، قلع

آمالگام به شکل ). 1(ست پزشکی مورد استفاده قرار گرفته ا
توسط یک شیمیدان انگلیسی شناخته  1812امروزی در سال 

آمالگام ). 2(به سایر کشورها معرفی شد  1833شد و در سال 
مواد پر کردنی را به خود اختصاص  %75سال گذشته  150در 

این ماده علی رغم سمی بودن آن مصرف بسیار . داده است
ترین قیمت  دارا بودن پایین. ردگسترده ای در دندان پزشکی دا

نسبت به سایر مواد، حفاظت موثر از ساختار دندان، دوام نسبتا 
طولانی، مهر و موم شدن عالی با دندان، اتصال قوی با دندان، 
قابلیت استفاده در همه سنین و آسان بودن کاربرد آن توسط 
دندان پزشکان از جمله محاسنی است که باعث مصرف وسیع 

  ).1(ندان پزشکی شده است آن در د
از عوارض مشخص جیوه می توان به سمی شدن 
گنادها، جهش زایی، اختلالات متابولیسمی، شنوایی و بویایی 

اثر بر روی فعالیت آنزیم های ضروری بدن از ). 3( اشاره کرد
، اثر روی مغز، شش، کبد، روده، ایجاد اکسیدان هاقبیل آنتی 

طفی، اثر روی سیستم ایمنی و عوارض روحی، روان پریشی و عا
تولید مثلی، کاهش لقاح پذیری در مردان، تجمع در لیزوزوم و 

بیضه و در نتیجه کاهش تحرک اسپرماتوژن از طریق  بافت های
کاهش تولید انرژی میتوکندری نیز توسط جیوه ایجاد می شود 

روزانه با بخار جیوه خطرات  از نقطه نظر شغلی مواجهه). 4(
دندان . دندان پزشکان دارد به ویژهبر سلامتی انسان، ای  بالقوه

بالقوه در معرض جیوه  به طورپزشکان گروهی هستند که 
همچنین دندان پزشکان از طریق خوردن . معدنی هستند

در معرض جیوه  ،غذاهای آلوده به جیوه به خصوص ماهی
ا آمالگام به علت ــگام کار بـــدندان پزشکان هن). 5(هستند 

آماده سازی  ،آمالگامی زایداتریخت و پاش  ،اری نادرستد نگه
جاگذاری یا برداشتن آن و تراشیدن مواد پر کردنی به  ،آمالگام

 .)6(مقدار زیادی در تماس با جیوه قرار می گیرند 

ان به لحاض پایش بیولوژیک مواجهه دندان پزشک
مانند پایش سطوح جیوه  ،مختلف شغلی از طریق آزمایش های

مو نشانگر مناسبی برای ارزیابی  ).7(ت می گیرد مو صور
 3در این مطالعه ). 8(مواجهه طولانی مدت با جیوه می باشد 

  :هدف زیر دنبال می شود
ارزیابی پارامترهای موثر بر میزان جیوه موی دندان پزشکان -1

تلاش در جهت ایجاد رابطه بین علت و معلول : شهرستان تهران
ندان پزشکان با انسان های معمولی و مقایسه میزان جیوه د -2
مقایسه میزان جیوه موی دندان پزشکان با سطح آستانه،  -3

  سطح نرمال و حد اثرات زیان آور قابل مشاهده 
  

  روش کار
  گروه های مورد بررسی   -1

انجام  85و تیر ماه  84بررسی حاضر بین تیر ماه 
م سر و کار دندان پزشک که با آمالگا 100در این مطالعه . گرفت

دندان پزشکان به طور تصادفی از . داشتند، شرکت داشتند
لیست دندان پزشکان تهران که از سازمان نظام پزشکی تهیه 

ها بر قرار شد  سپس تماس تلفنی با آن. شده بود انتخاب شدند
جهت شرح جزئیات طرح با حضور . و رضایتشان کسب گردید

برای . بیان شد رحط، چرایی، فواید و ضرورت کلینیک هادر 
 50مقایسه میزان جیوه دندان پزشکان با افراد معمولی، تعداد 

نفر از دانشجویان دانشگاه تربیت مدرس نیز به طور تصادفی 
  .انتخاب شدند

  پرسش نامه  -2
، جمع آوری اطلاعات لازم هدف از تهیه پرسشنامه

گروه  7پارامترهای مورد بررسی در . برای مطالعه متغیرها بود
اقدامات  - 3عادات کار  -2مشخصات فردی  -1: قرار گرفتند

 - 7آمالگام دندانی   -6روش کار  - 5روش زندگی  - 4احتیاطی 
  مصرف ماهی

گروه کنترل از یک طبقه سنی و  این کهبا توجه به 
 بررسی در مورد آن ها عبارت بود وزنی بودند، متغیر های مورد

پرکرده با آمالگام و  ایدندان هجنس، قد، سیگار، تعداد  ،سن: از
  . مصرف ماهی
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  شیوه تجزیه و تحلیل -3

نمونه های مو از نزدیک ترین قسمت به پوست از 
از هر فرد حداقل یک گرم مو تهیه و به . پشت سر بر داشته شد

آزمایشگاه محیط زیست دانشکده منابع طبیعی، دانشگاه تربیت 
رجنت های غیر در آزمایشگاه نمونه ها با دت. مدرس منتقل شد
ساعت درون آون الکتریکی  12و برای  )9(یونی شسته شده 

. نمونه ها به پودر تبدیل شدند ،در نهایت ).10(قرار داده شدند 
 AMA 254 LEOبرای اندازه گیری میزان جیوه از دستگاه 

قابل  ).11(استفاده شد   ASTM، D-6722استاندارد شماره
جیوه بر حسب میلی گرم بر ذکر است که در این مطالعه میزان 

  .کیلوگرم وزن خشک گزارش می شود
  آنالیز آماری -4

با  ،پرسش نامه ها اطلاعات جمع آوری شده توسط
با استفاده از . آنالیز شدند SPSS استفاده از نرم افزار آماری

عدم نرمال بودن داده ها   Smirnov Kolmogorov-آزمون 
-Kruskalآزمون های برای مقایسه میانگن ها از . مشخص شد

Wallis   و Mann-Whitney U بررسی . استفاده گردید
توسط رگرسیون  مواثر متغیرهای مستقل روی میزان جیوه 

به عنوان  05/0کمتر یا مساوی  pمقدار . چند گانه انجام شد
  . تفاوت معنی دار در نظر گرفته شد

  
  نتایج 

 نتایج این تحقیق نشان داد که میانگین غلظت جیوه
گروه و در افراد  mg/kg  84/2در موی دندان پزشکان

میانگین غلظت ). 1جدول ( ه استبود mg/kg  61/0شاهد
). p <05/0(جیوه مو در این دو گروه تفاوت معنی داری نداشت 

از رگرسیون چندگانه برای مقایسه جیوه مو و متغیرهای مورد 
با  رگرسیون چندگانه اثر متغیر ها را. بررسی استفاده شد

نتایج رگرسیون . همدیگر بر روی میزان جیوه نشان می دهد
نشان داد که در گروه دندان پزشکان تنها متغیری که اثر مثبت 

همچنین در گروه ). p= 03/0(دارد استفاده از ماسک است 

کنترل تنها متغیری که اثر مثبت داشت میزان مصرف ماهی بود 
)009/0 =p ) ( 2جدول.(  

 ).mg/kg(غلظت جیوه مو  میانگین -1جدول 

  گروه شاهد دندان پزشکان  
  50  100  تعداد نمونه ها

  61/0  84/2  میانگین
  07/0  47/0  خطای معیار
  10/0-56/2  10/0- 44/25  محدوده

  
رگرسیون چندگانه مقادیر جیوه مو برای دندان  -2جدول 

 پزشکان تهران و گروه کنترل

دندان   متغیر ها
  پزشکان

 گروه شاهد

  ----   56/0  سن
  87/0  24/0  جنس

  53/0  85/0  قد
  ----   87/0  وزن

  36/0  99/0  سیگار
  ----   87/0  سابقه شغلی

  ----   03/0*  استفاده از ماسک
  ----   55/0  استفاده از دستکش

  ----   91/0  استفاده از عینک ایمنی
  ----   62/0  استفاده از ساکشن

  ----   86/0  تعداد ساعات کار در روز
  ----   10/0  کار در هفته تعداد روز های

  ----   30/0  دستیار
  ----   83/0  تعداد بیماران در روز

های ساخته  تعداد آمالگام
  شده در هفته

40/0   ----  

تعداد کمپوزیت های ساخته 
  شده در هفته

70/0   ----  

  07/0  43/0  آمالگامی  دندان هایتعداد 
تعداد وعده های مصرف 

  ماهی در ماه
56/0  **009/0  

 
* Result is significant at the 95 % level 
** Result is significant at the 99 % level 
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به شرح ) گروه دندان پزشکان(معادله رگرسیونی برای ماسک  
  :زیر است

 × )21/0+ (جنس  ×)-89/1+ (سن  ×)-30/1= (میزان جیوه مو
ســـابقه  × )48/0+ (ســـیگار  × )02/0+ (وزن  ×) 34/0+ (قـــد 
 ×) -39/1+ (دسـتکش   ×) -20/1+ (ماسـک   × )80/6(+ شغلی

+ سـاعات کـار در روز    ×)-24/0+ (ساکشـن   × )65/0+ (عینک 
 ×) -46/0+ (دستیار  × )61/2+ (روزهای کار در هفته  ×) 80/2(

ــاران  ــده     ×) 64/1+ (بیم ــاخته ش ــای س ــام ه ) 92/0+ (آمالگ
ــدان هــای آمالگــامی  ×) -48/1+ (کمپوزیــت ×  ×) -97/0+ (دن

  25/8-مصرف ماهی
    

به شرح زیر ) گروه کنترل(معادله رگرسیونی برای مصرف ماهی 
  :است

ــو  ــوه م ــزان جی ــد  ×09/0+ جــنس × 02/0= می  ×) -15/0+ (ق
  37/0-مصرف ماهی ×48/0+ آمالگام  ×28/0+ سیگار

 

  بررسی پارامترها
  پارامتر مشخصات شخصی اثر بررسی: گروه اول

. قد و وزن است ،سن ،ر جنساین گروه شامل چهار متغی      
در مورد سن اثر معنی داری در ارتباط با غلظت جیوه موی 

از %)  54(نفر  54).   p= 006/0(دندان پزشکان وجود داشت 
. آن ها زن بودند%)  46(نفر  46دندان پزشکان مرد بودند و  

نتایج نشان داد که هیچ اثر معنی داری در ارتباط با غلظت 
نتایج نشان داد که  .)=p 89/0(وجود ندارد  جیوه مو و جنسیت

جدول (هیچ اثر معنی داری بین قد و میزان جیوه وجود ندارد 
3.(  

                   

 بررسی اثر پارامتر مشخصات شخصی بر غلظت جیوه-3جدول 

  pمقدار   )mg/kg(غلظت جیوه مو   مشخصات شخصی
  Mean ±S.ERange  متغیر ها

  سن
  )سال(

45≤    57/0±25/2  43/25 -09/0   
000/0a 45>  49/0 ± 89/3  63/16 -20/0  

   09/0- 25/17  52/2±54/0  مرد  جنس
89/0a 11/0- 43/25  21/3 ± 82/0  زن  

  وزن
)kg(  

60≤  68/0 ±20/3  56/14-14/0   
16/0b  75-60  78/0±97/1  43/25 -09/0  

75>  21/4±27/1  25/17 -17/0  
  

  قد
)cm(  

170≤  61/0±42/2  56/14-14/0   
51/0b  170 -180  82/0±79/2  43/25 -09/0  

180>  49/0±94/2  25/17 -17/0  
               a Mann-Whitney P value.    
               b Kruskal Wallis P value.  

  

 بررسی اثر پارامتر روش زندگی: گروه دوم

دندان پزشک  14دندان پزشکان مورد بررسی شامل 
نتایج نشان داد . دندان پزشک غیر سیگاری بودند 86سیگاری و 

با توجه . فته استتحت تاثیر سیگار قرار نگر که میزان جیوه مو
 0دندان پزشکان بین %  60 ،به تعداد هفته های تعطیل در سال

بقیه دندان  حالی کهدر  ،هفته در سال تعطیل بودند 3تا 
تعداد هفته های تعطیل . هفته تعطیل بودند 3پزشکان بیشتر از 

  ).4جدول (اثر معنی داری روی غلظت جیوه مو نداشت 
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 ر روش زندگی بر غلظت جیوهبررسی اثر پارامت  - 4جدول 

  p *مقدار  )mg/kg(غلظت جیوه مو   روش زندگی
  Mean ±S.E Range  متغیر ها

  20/0  09/0- 43/25  64/1±25/3  بلی  سیگار
  16/0- 25/17  77/2±49/0  خیر  

  هفته تعطیل
  )در سال(

3-0  63/0±88/2  43/25 -09/0  87/0  
  18/0- 25/17  79/2±73/0   3بیش از 

                ∗Mann-Whitney P value 
  

  بررسی اثر پارامتر الگوی شغلی: گروه سوم
سال سابقه شغلی  8تا  0دندان پزشکان % 33حدود 

سال  16بیش از % 21و  16تا  8، %46 حالی کهدر  ،داشتند
بر اساس نتایج به دست آمده میزان جیوه . سابقه شغلی داشتند

نتایج ). 5جدول (د رفته بوــتحت تاثیر سابقه شغلی قرار نگ
دندان پزشکان دارای تخصص ترمیمی و % 57نشان می دهد که 

در میانگین . بودند) غیر متخصص(، دندان پزشک عمومی 43%
میزان جیوه موی این دو گروه تفاوت معنی داری مشاهده نشد 

)31/0 p = .( 

  

  
  ررسی اثر پارامتر الگوی شغلی بر غلظت جیوهب - 5جدول 
  pمقدار   )mg/kg(ت جیوه مو غلظ  الگوی شغلی
  Mean ±S.E Range  متغیر ها

    14/0-56/14  76/2 ±70/0  متخصص  تخصص
72/0a  09/0- 32/15  76/2±63/0  غیر متخصص  

  سابقه شغلی
  )سال(

8-0  34/0±60/3  43/25 -17/0    
31/0b  16-8  76/0±19/3  63/16 -11/0  

16>  61/0±58/2  43/25 -09/0  
                a Mann-Whitney  P value. 
               b Kruskal Wallis P value. 
 

 بررسی اثر پارامتر آمالگام دندانی: گروه چهارم

های ساخته  Compositeبا توجه به متغیر تعداد 
دندان  58دندان و  10ندان پزشک کمتر از د 42 ،شده در هفته

اثر . پر می کردند Compositeدندان با  10پزشک بیشتر از 
. معنی داری در میانگین غلظت جیوه این دو گروه وجود نداشت

دندان پزشکان براساس تعداد دندان های آمالگامی خودشان به 
 ،ددندان پر کرده داشتن 5تا  0بین %  45. دو گروه تقسیم شدند

به . دندان پر کرده با آمالگام داشتند 5بقیه بیش از  حالی کهدر 

طور مشابه نتایج نشان داد که تعداد دندان های پر کرده با 
آمالگام در دندان پزشکان اثر معنی داری بر روی میزان جیوه مو 

با توجه به تعداد آمالگام های ساخته شده در  ،همین طور. ندارد
 برایدندان  5تا  0دندان پزشک بین  47 ،هفته برای بیماران

دندان پر می  5بیماران در هفته پر می کردند و بقیه بیش از 
 این دو گروه به لحاظ آماری تفاوت معنی داری نداشتند. کردند

  ).  6جدول (
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  بررسی اثر پارامتر آمالگام دندانی بر غلظت جیوه-6جدول 
  a pارمقد  )mg/kg(غلظت جیوه مو   آمالگام دندانی

  Mean ±S.E Range  متغیر ها
 کمپوزیت 

  )در هفته(
10≤  85/2±60/0  63/16 -09/0  54/0  

  10>  78/0±82/2  43/25 -18/0  
آمالگام در دندان 

  پزشک
5≤  73/0±49/2  43/25 -09/0  44/0  

  5>  13/3±  63/0  63/16 -11/0  
 دندان آمالگامی 

  )در هفته (
5≤  76/2±  72/0  43/25 -18/0  58/0  

  5>  64/0±91/2  63/16 -09/0  
               a Mann-Whitney P value 

 بررسی اثر پارامتر عادات کار: گروه پنجم

زیت ــار ویــبیم 8دندان پزشک در روز کمتراز  42
بیمار  8ر از دندان پزشک بیشت 58 حالی کهدر  ،می کردند

بین میانگین غلظت جیوه این دو تفاوت . ویزیت می کردند
  ).7جدول )  (=027/0p(معنی داری وجود داشت 

دندان پزشک تا  48تعداد ساعات کار در روز  مورددر 
دندان پزشک باقی مانده  52ساعت در روز کار می کردند و  7

ی با توجه اثر معنی دار. ساعت در روز کار می کردند 7بیشتر از 
نتایج نشان داد که با . به تعداد ساعات کار در روز وجود نداشت

دندان پزشکان کمتر %  66 ،توجه به تعداد روزهای کار در هفته
 5آن ها بیش از % 44روز در هفته کار می کردند و  5یا مساوی 

پزشکانی  میانگین میزان جیوه در موی دندان. دروز کار می کنن
ند با میانگین میزان جیوه موی دندان می کن که با دستیار کار

ار کار می کردند تفاوت آماری ــدون دستیــکانی که بــپزش
  . نداشت

  

  
  بررسی اثر پارامتر عادات کار بر غلظت جیوه -7جدول 
  a pمقدار  )mg/kg(غلظت جیوه مو   عادات کار
 Mean  متغیر ها

±S.E 
Range  

  بیماران ویزیت شده
  )در روز(

8≤  30/0±46/1  63/16 -14/0   
02/0  8>  72/0±84/3  43/25 -09/0  

 ساعات کار
  )در روز(

7-0  77/0±76/2  43/25 -11/0   
39/0  7>  58/0±92/2  25/17 -09/0  

 روزهای کار
  )در هفته(

5  57/0±58/2  43/25 -09/0   
24/0  5>  85/0±34/3  63/16 -11/0  

   09/0- 43/25  46/3±17/0  بلی  حضور دستیار
  16/0- 25/17  75/2±48/0  خیر  22/0

              a Mann-Whitney  P value 
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  بررسی اثر پارامتر اقدامات احتیاطی: گروه ششم
حالی در  ،دندانپزشک از ماسک استفاده می کردند 72

ی تفاوت معن.  بقیه گاهی اوقات از ماسک استفاده می کردند که
وجود  یاد شدهداری در میانگین میزان جیوه مو بین دو گروه 

نتایج  ،در مورد متغیر استفاده از دستکش). = 024/0p(داشت 
پزشکان با میانگین میزان جیوه  دندان% 68نشان داد که 

mg/kg 34/2  32همیشه از دستکش استفاده می کنند و %
گاهی  mg/kg 90/3پزشکان با میانگین میزان جیوه  دندان

با مقایسه میانگین میزان . اوقات از دستکش استفاده می کنند
جیوه مو در دو گروه مذکور مشخص شد که استفاده از دستکش 

% 06/0p = .(48(اثر معنی داری بر روی میزان جیوه مو ندارد 

در  ،دندان پزشکان همیشه از عینک ایمنی استفاده می کردند
اده ــاز عینک ایمنی استفات ـبقیه آن ها گاهی اوق حالی که
آنالیز داده ها نشان داد که هیچ گونه تفاوت آماری . می کردند

 99در بین ). = 60/0p(معنی داری در این مورد وجود ندارد
 ،)پزشک به این سوال جواب نداده بود یک دندان(پزشک  دندان

  mg/kg 82/2پزشک با میانگین میزان جیوه  دندان 87
 دندان 12 حالی کهفاده می کردند در همیشه از ساکشن است

گاهی  mg/kg 15/3پزشک باقی مانده با میانگین میزان جیوه 
تفاوت معنی داری بین این . اوقات از ساکشن استفاده می کردند

  ). 8جدول (دو گروه وجود نداشت 

  

 بررسی اثر پارامتر اقدامات احتیاطی بر غلظت جیوه -8جدول 

  a pمقدار  )mg/kg(غلظت جیوه مو   اقدامات احتیاطی
  Mean ±S.E Range  متغیر ها

   09/0- 43/25  52/0±24/2  همیشه  ماسک
  20/0- 63/16  38/4±10/0  گاهی اوقات  02/0

   09/0- 43/25  34/2±55/0  همیشه  دستکش
  15/0- 63/16  90/3±91/0  گاهی اوقات  06/0

   09/0- 32/15  82/2±58/0  همیشه  نیعینک ایم
  11/0- 43/25  86/2±75/0  هی اوقاتگا  60/0

   11/0- 43/25  82/2±52/0  همیشه  ساکشن
  09/0- 32/15  15/3±32/1  گاهی اوقات  85/0

           a Mann-Whitney P value. 
  

  بررسی اثر پارامتر مصرف ماهی: گروه هفتم
پزشکان از طریق خوردن غذاهای آلوده به جیوه  دندان

میانگین . از منابع زیست محیطی در معرض جیوه هستند ناشی
بار در ماه  3میزان جیوه در دندان پزشکانی که کمتر یا مساوی 

میزان جیوه . بود mg/kg 44/2 %)80(ماهی مصرف می کنند 

رف ــی مصــبار در ماه ماه 3در دندان پزشکانی که بیش از 
این دو تفاوت معنی داری بین . بود mg/kg44/4 می کنند 

  ).9جدول (گروه وجود داشت 
  

  

  بررسی اثر پارامتر مصرف ماهی بر غلظت جیوه -9جدول 
  a pمقدار  )mg/kg(غلظت جیوه مو   مصرف ماهی

  Mean ±S.ERange  متغیر
  02/0  09/0 - 43/25  44/2 51/0  ≥3  )در ماه(وعده های مصرف ماهی

  3>  17/1 46/4  56/14-24/0  
            a Mann-Whitney P value. 
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  بحث -4
مواجهه با بخار جیوه فلزی در محیط های بسته 
کلینیک های دندان پزشکی منبع اصلی غلظت های بالای جیوه 

دندان پزشکان و افرادی  .)12(معدنی در دندان پزشکان است 
در معرض بخار  دکه در کلینیک های دندان پزشکی فعالیت دارن

نتایج به . )13(جیوه فلزی از طریق استفاده از آمالگام هستند 
 100دست آمده در این مطالعه بر این امر دلالت دارد که دربین 

دندان پزشکان دارای %  25 ،دندان پزشک ترمیمی مورد آزمون
 mg/kg 2 (WHO ‘normal’ level) غلظت جیوه بالاتر از

  mg/kg 5ت جیوه بالاتر از دندان پزشکان غلظ% 22 ،

(WHO threshold level)  )14(  دندان پزشکان % 7و
این . بودند mg/kg 10دارای میانگین جیوه موی بالاتر از 

تر از  حدی که پایین(برای زنان است  NOAEL مقدار حد 
که در ) آن هیچ اثری بر سیستم عصبی جنین مشاهده نشود

هیچ نمونه . حد بالاتر رفته بودبعضی از زنان میزان جیوه از این 
تعریف شده برای تمام افراد به جز زنان (NOAEL) ای از حد 

به طور کلی میانگین . تجاوز نکرده بود) mg/kg 50(باردار
 بود که زیر سطح آستانه  mg/kg  84/2میزان جیوه مو 

WHOروی میزان جیوه موی سر در  در مطالعه ای که. است
 میانگین میزان جیوه مو  نجام گرفت،در نیویورک ا 1985سال 

mg/kg98/2 که این میزان مساوی با میزان  آمد به دست
همچنین مطالعه ای  ).15(جیوه در مو در مطالعه حاضر است 

نفر از  114بر روی افرادی که در معرض جیوه شغلی نبودند در 
در این مطالعه میانگین میزان جیوه . ساکنان سوئد انجام شد

 mg/kgتا  02/0و محدوده میزان جیوه بین  mg/kg  26/0مو
 در مطالعه دیگری میانگین غلظت جیوه مو ).16(بود  31/0

mg/kg 71/0  در گروه شاهد بود  43/0در کارکنان دندانی و
ه دست آمده در این که این مقادیر نیز بسیار پایین تر از نتایج ب

در تماس افراد عادی که به لحاظ شغلی . )6( دمطالعه می باش
با جیوه نیستند، اغلب از دو منبع مهم آمالگام دندانی و مصرف 

به همین ترتیب . ماهی در معرض این ماده سمی قرار دارند
افرادی که مصرف ماهی بالایی ندارند و به طور غیر مداوم 

ماهی مصرف می کنند، تنها منبع مواجهه آن ها ) گاهی اوقات(
  ).17(دندان است با جیوه آمالگام به کار رفته در

بر اساس این مطالعه، به نظر می رسد که سن بر 
و  Francisاین مطلب شبیه به نتایج . میزان جیوه موثر باشد

و ) 2003(و همکارانش  Harakeh و) 1982(همکارانش 
غلظت جیوه مو بین . )19و  18( برخلاف نتایج برخی دیگر است

ب شبیه به این مطل. دو جنس نیز تفاوت معنی داری نداشت
 و بر خلاف نتایج  2003و همکاران در سال  Harakehنتایج 

Kim و  1989و همکارانش در سال Dumont و همکارانش در
مطالعات مشابه گزارش کردند که . )21و  20( است 1998سال 

  . )22(هیچ ارتباطی بین میزان جیوه مردان و زنان وجود ندارد
تعطیل در  غلظت جیوه با افزایش تعداد هفته های

به احتمال قوی دلیل این . سال افزایش معنی داری نداشت
مطلب این است که دندان پزشکان رژیم غذایی خود را در طول 

و Harakeh این نتیجه شبیه به نتایج . سفر تغییر نمی دهند
اوت ـــتف نـهمچنی. )23( است 2002همکارانش در سال 

ان پزشکان غیر معنی داری بین دندان پزشکان سیگاری و دند
ان ــات نشــبا وجود این برخی مطالع. سیگاری وجود نداشت

 ،Hg، As، Al)می دهند که تنباکو میزان جیوه چندین عنصر 
Cr، Cu، Pb، Mn، Ni، Se Zn)  را در بعضی از اندام ها

  . )24(تحت تاثیر قرار می دهد
تفاوت معنی داری بین متغیرهای گروه آمالگام دندانی 

ممکن است دلیل این مطلب به . یوه وجود نداشتو میزان ج
زیرا جیوه موجود در مو به . شکل شیمیایی جیوه مربوط باشد

شکل آلی و جیوه موجود در آمالگام به کار رفته در دندان دندان 
  .)14(پزشک و بیمار به شکل معدنی است 

دندان پزشکان متخصص اغلب اوقات با جیوه در 
ریخت و  ،جایی جیوهه ب ز طریق جااین مواجهه ا. تماس هستند

اما . پاش جیوه و جلا دادن به آمالگام ترمیمی صورت می گیرد
دندان پزشکان عمومی که تخصص ترمیمی ندارند و گاهی 
اوقات عمل پرکردن دندان با آمالگام را انجام می دهند به میزان 

اگرچه در این مطالعه داشتن و . کمتری در معرض جیوه هستند
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تن تخصص اثر معنی داری بر روی میزان جیوه نداشت یا نداش

اما میانگین غلظت جیوه گروه متخصص از گروه غیر متخصص 
  . بیشتر بود

این مطالعه نشان داد که ماسک اثر معنی داری روی 
ماسک باعث کاهش معنی داری در میزان . میزان جیوه مو دارد

یتی در ماسک یک وسیله حما. جیوه در دندان پزشکان شده بود
که ورود میزان جیوه از طریق  برابر میزان جیوه است به طوری

این قضیه شبیه به نتایج مطالعات . تنفس را کاهش می دهد
  .)15( بعضی از محققین بود

بر اساس این مطالعه، به نظر می رسد که ساعات کار 
روزهای کار در هفته و حضور یا عدم حضور دستیار بر  ،در روز

این مورد بر خلاف بعضی . در چندانی نداشته باشزان جیوه اثمی
اثر  بر اساس آن ها پارامتر های یاد شده از تحقیقات است که

اما پارامتر تعداد . )15( معنی داری بر روی میزان جیوه داشتند
  .بیماران بر روی میزان جیوه اثر معنی دار داشت

مهمی که بر سطوح جیوه ممکن است اثر داشته  عامل
متاسفانه هیچ گونه . ادات غذایی دندان پزشک استع ،باشد

اطلاعاتی در زمینه مقادیر جیوه در رژیم غذایی دندان پزشکان 
در این مطالعه اثر مصرف فرآورده . تهران و ایران وجود ندارد

های دریایی بر روی میزان جیوه دندان پزشکان مورد آزمون 
لایی داشتند بین دندان پزشکانی که مصرف ماهی با. قرار گرفت

و دندان پزشکانی که مصرف ماهی کمتری داشتند تفاوت معنی 
به عبارت دیگر با افزایش تعداد وعده های . داری وجود داشت

. میزان جیوه به طور قابل توجهی افزایش پیدا کرد ،غذایی ماهی
ن دیگر در زمینه های نتیجه مشابه نتایج برخی از محققا این

و همکارانش  Soleo خلاف نتایج  و بر )25و  19(مشابه است
 2002ال ــو همکارانش در س Harakeh و  1998در سال 
که علت معنی دار بودن تفاوت  به نظر می رسد. )26(می باشد

 ها بین دو گروه آزمون در این متغیر به میزان آلودگی ماهی و
دندان  ،طبق پرسش نامه ها. نوع ماهی مصرفی وابسته باشد

، Mullet، Roachلب از ماهیانی از قبیل  پزشکان تهران اغ
Tuna ،Grunts ،Croakers اگرچه هیچ . رف می کنندـمص

گونه مطالعه ای بر روی میزان جیوه این ماهیان صورت نگرفته 
د چنین ـــاما تنها آلودگی بالای این ماهیان می توان ،است

  . نتیجه ای را در بر داشته باشد
  

  نتیجه گیری
دندان پزشکان ترمیمی از سطح % 25غلظت جیوه مو در  -1

غلظت جیوه در کل دندان . آستانه تجاوز کرده بود
. پزشکان ترمیمی از سطح نرمال تجاوز کرده بود

میانگین کل میزان جیوه موی دندان پزشکان زیر سطح 
در بین دندان پزشکان هیچ نمونه ای از حد . آستانه بود

NOAEL میزان در بعضی از زنان . تجاوز نکرده بود
. برای زنان باردار بالاتر رفته بود NOAELجیوه از حد 

در گروه کنترل میانگین غلظت جیوه پایین تر از 
م ــزان یک دوازدهــر مقدار قابل قبول به میــحداکث

  . می باشد
در بین متغیر های بررسی شده یک تفاوت معنی دار  -2

تعداد بیماران ویزیت شده و استفاده  ،مسلم در مورد سن
آنالیز رگرسیون چندگانه نشان . از ماسک وجود داشت

داد که استفاده از ماسک اثر معنی داری بر روی میزان 
بنابراین یک نتیجه گیری مهم آن است . جیوه مو دارد

ترین متغیر استفاده از  مهم ،که در مورد میزان جیوه مو
د به طور معنی اقدامات احتیاطی می توان. سک استما

دان پزشکان را تحت تاثیر قرار واجهه دنداری میزان م
 .دده

نتیجه گیری مهم دیگر آن است که مصرف ماهی توسط  -3
می تواند به عنوان منبع ثانویه ورود  یدندانپزشکان تهران

 تحقیقاتبا مقایسه . جیوه به بدن بعد از بخار جیوه باشد
مختلف چنین به نظر می رسد که تفاوت هایی در روش 

زه نمونه، تکنیک تجزیه و تحلیل نمونه گیری، اندا
استفاده شده و آنالیز آماری استفاده شده وجود داشته 
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