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 جيوه آزادشدنبر همراه هاي تلفناز تابشي ميكروويو امواج ثيرأت

 دنداني هاي آمالگام ترميم از

4دكترمهدي بلالي مود-3 محسن قاسمي-2 الهام داعي-1مرتضوي محمدجواد سيد دكتر

 چكيده
و هدف آمالگام دنداني از جيوه تشكيل شده%50 در حدود.باشد كه تاكنون شناخته شده استمي ترين عنصر غير راديواكتيو جيوه سمي:زمينه

مي. است مطالعه حاضر با هدف تعيين اثر. توانند موجب افزايش آزادشدن جيوه از دندانهاي ترميم شده با آمالگام گردند ميدانهاي الكترومغناطيسي
شد بر روي ميزان آزادشدن جيوه از ترميمGSMهاي همراه امواج ميكروويو تابشي از تلفن .هاي آمالگام دندان انجام

و روزهاي) سطح صفر( ساله قبل از ترميم23-19 دانشجوي دختر14 غلظت جيوه ادرار،در اين مطالعه كارآزمايي باليني شاهددار:روش تحقيق
شد4تا1 در2، ترميم دنداني روي براي هر فرد. تمام افراد مورد مطالعه از رژيم غذايي يكساني برخوردار بودند. پس از ترميم سنجيده  دندان مولر

و سطح يكسان2و يك ترميم كلاس1صورت گرفت كه شامل يك ترميم كلاس) تلفن همراهسمت قرارگيري(يك سمت  در شرايط حجم
و دندان پرشده با آمالگام كننده در اين مطالعه قبل از ورود به مطالعه، از تلفن همراه استفاده نكرده بودند تمامي دانشجويان شركت. پركردگي بود
 دقيقه از يك دستگاه تلفن همراه15 پس از ترميم روزانه4-1 دانشجوي دختر بود كه طي روزهاي7گروه آزمون شامل. هم نداشتند

Nokia 3310  با SAR=0.96 W/kgدر وضعيت Talk Mode د. استفاده كردند ر هفت دانشجوي دختر هم كه از هر لحاظ به جز قرارگرفتن
هاي ادرار يك ساعت پس از اتمام نمونه. معرض امواج الكترومغناطيسي تلفن همراه، با گروه آزمون تفاوتي نداشتند، به عنوان شاهد انتخاب شدند

)ه قبلبدون تابش امواج ميكروويو در حالتي مشاب( كاذب مواجههيا) تابش امواج ميكروويو از تلفن همراه در حال مكالمه( واقعي مواجههمرحله 
شد ها با روش جذب اتمي بخار سرد اندازه ميزان جيوه نمونه. آوري شدند جمع و SPSSافزار آماري آوري شده با استفاده از نرم هاي جمع داده. گيري

وt آزمونهاي و تحليل قرار گرفتند=05/0αداري در سطح معنيANOVA مستقل . مورد تجزيه
سطح. هاي آمالگام پس از قرارگيري در معرض امواج ميكروويو تابشي از تلفن همراه افزايش پيدا كرديمسطح جيوه آزادشده از ترم:ها يافته

تا گيري شده در نمونه متوسط غلظت جيوه اندازه و روز(4هاي ادرار در گروه آزمون از سطح صفر روز قبل از ترميم، روز اول، روز دوم، روز سوم
هاي ادرار گروه شاهد به ترتيب در نمونهوميكروگرم در ليتر5/4±32/0و8/4±79/3،27/0±71/2،25/0±43/2،27/0±25/0به ترتيب) چهارم

تفاوت سطح جيوه در گروههاي. محاسبه گرديدميكروگرم در ليتر76/2±32/0و66/2±51/2،24/0±34/2،25/0±07/2،30/0±22/0معادل 
ا و روز اول پس و شاهد در روزهاي صفر ، سوم)>01/0P(دار نبود؛ در حالي كه اين تفاوت در روزهاي دومز ترميم از نظر آماري معنيآزمون

)001/0P< (و چهارم)001/0P<(دار بود پس از ترميم معني.
و آزادشدن جيوه داري بين استفاده از تلفن ارتباط معني:گيري نتيجه را ها گزارشهاي اوليه اين يافته. مالگام دندان در ادرار وجود داردآهاي همراه اي

مي كه نشان . نمايند دهنده افزايش رهاشدن جيوه از آمالگام به واسطه جوشكاري در زير آب بود، تائيد

 تلفن همراه؛ ميدانهاي الكترومغناطيسي؛ جيوه؛ آمالگام دنداني:هاي كليدي واژه
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 مقدمه
 وسايل راديويي با توان پاييني هستند،هاي همراه تلفن

و دريافت امواج راديويي را در يك محدوده كه عمل ارسال
 در مجاورت سر فركانسي خاص از طريق آنتن كه معمولاً

م استفاده مطابق).1(گيرد، بر عهده دارنديكننده قرار
 ميليون نفر در 500برآوردهاي انجام شده هم اكنون در حدود 

مي سراسر دنيا از تلفن استفاده).1( نمايند هاي همراه استفاده
 به صورت بخشي از زندگي بشر موجب اين وسيلهروزافزون از 

توجه گسترده پژوهشگران به آثار زيستي ميدانهاي
با. ها شده است ناشي از اين تلفن*(EMF) طيسيالكترومغنا
از وجود آن كه هنوز اثرات زيستي استفاده طولاني مدت

 در حال حاضر,هاي همراه بخوبي مشخص نشده است تلفن
كه صدها ميليون نفر در سراسر دنيا با در نظر گرفتن اين

مزاياي تلفن همراه از خطرات بيولوژيك احتمالي آن بيشتر
مي تلفناست، از   وجودبا. نمايند هاي همراه استفاده

هاي اظهار شده گزارشهايي در مورد افزايش فراواني سمپتوم
و در استفاده†توسط افراد كنندگان از تلفن همراه، مرتضوي

 ميلادي 2007همكاران طي پژوهشي كه گزارش آن در سال 
 دانشجو، 518منتشر شده است، با انجام مطالعه بر روي

هاي اظهار شده توسط نه افزايشي در فراواني سمپتومگو هيچ
كننده از تلفن همراه در مقايسه با ساير دانشجويان استفاده

).2( دانشجويان مشاهده نكردند
با،هاي همراه تلفن  ميدانهاي الكترومغناطيسي
مي فركانس ها از گستره اين فركانس؛كنند هاي زياد توليد

هاي اما تلفن) MHz)  2000-100 وسيعي برخوردار است
‡(GSM)همراه با سيستم جهاني ارتباطات تلفن همراه 

؛)4،3(كنند توليد مي MHz 900 امواجي با فركانس معمولاً
 بودن فاصله گوشي همچنين گزارش شده است كه نزديك

از موجب جذب،كنندگان با سر استفادههمراه شدن بخشي
تا چند سال).5( شود ميدانهاي الكترومغناطيسي در سر مي
 

* Electromagnetic Field (EMF) 
† Subjective Symptoms 
‡ Global System for Mobile Communication 

ب ميه پيش در رسيد كه بخش عمده نظر اي از گزارشهايي كه
هاي همراه وجود داشت، زايي ناشي از تلفن سرطان مورد خطر

از).6(غير قابل توجه باشند  با اين وجود تعداد كمي
اند ارتباطي بين توانسته،اند انجام شدهپژوهشهايي كه اخيراً

و اين).7( پيدا كنند Uveal ملانوماي استفاده از تلفن همراه
نكته نيز نبايستي از توجه دور بماند كه بسياري از پژوهشگران 
بر اين باورند كه ثابت نشدن ارتباط بين استفاده از تلفن همراه 
و خطراتي همچون سرطان ممكن است به اين دليل باشد كه 

و فراگير از آنهنوز مدت زمان زيادي از استفاده همگاني
).8(گذرد نمي

ميدانهاي مغناطيسي متنوعي در محيط زندگي انسان
انسان همواره در يك ميدان مغناطيسي ثابت. وجود دارند

أ كه از كره زمين منشµT65تا25با قدرت)§استاتيك(
ميدانهاي الكترومغناطيسي. قرار گرفته است،گيرد مي

و متغير با زمان انهاي تواند به ميدمي **ديگري استاتيك
با. الكترومغناطيسي زمين اضافه گردند امواج الكترومغناطيسي

تا3هاي شامل فركانس ††(ELF)فركانس بسيار پايين
از امواج با فركانس. هرتز است3000  هرتز، 3000هاي بيش

مرئي، امواج شامل امواج راديويي، ميكروويو، مادون قرمز، نور
UVمي ايكس، اشعه امواج ميكروويو انرژي.دشوو امواج گاما

كه؛لازم براي گرم كردن بافتهاي بدن را دارا هستند  در حالي
و گاما(پرتوهاي يونيزان ، با شكستن باندهاي)اشعه ايكس

و تشكيل يون هاي ها قادر به آسيب به سيستم شيميايي
و. باشند بيولوژيك مي  قادر به ELFامواج الكترومغناطيسي

د ر بدن هستند كه توانايي شكستن ايجاد جريانهاي ضعيفي
و گرم كردن بافتها را ندارند ميدانهاي).9( باندها

توانند بر پركردگيهاي فلزي داخل دهان الكترومغناطيسي مي
و باعث تسريع آزاد شدن جيوه از آمالگام گردندأت  ثير گذاشته
ي جيوه آزاد شده از آمالگام دنداني همچنين اثرات سم؛)10(

ت آمالگام).11( وجهي براي پژوهشگران بوده استنكته قابل
 

§در آن شد ).9(استت ميدان مغناطيسي ثابت ميدان مغناطيسي كه
در آن شدميدانها ** ميي مغناطيسي كه .)9(كندت ميدان مغناطيسي با گذشت زمان تغيير

†† Extremely Low Frequency 
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و قلع است كه دربرگيرنده جيوه%45-42آلياژي از نقره
جيوه يك عامل سيتوتوكسيك، نوروتوكسيك،. است

و نفروتوكسيك مي بخار جيوه بسرعت. باشد ايمونوتوكسيك
و به وسيلة خون به سلول در بدن منتقل مي هاي تمام شود

مي ارگان و قابل،بخار جيوه آمالگام. رسد هاي بدن  منبع مهم
ملاحظه جذب جيوه در اشخاصي است كه داراي پركردگي

در. آمالگام هستند كل%90تا%50برگيرنده اين ميزان
جيوه آزاد شده از آمالگام. اكسپوژرهاي جيوه در انسان است

تواند با پيوستن به گروههاي سولفيدريل در فرايندهاي مي
 جيوه در تمامي بر اين اساس نمايد؛ دخالت آنزيمي بدن

جيوه در حضور. نمايد فرآيندهاي متابوليك اختلال ايجاد مي
و ساير فلزات در محيط دهان دچار واكنش گالوانيك مي گردد

و ورود آن به داخل مخاط  اين امر باعث خروج جيوه از آمالگام
در سالهاي اخير پژوهشگران نشان).12( شودو بزاق مي

اند كه ميزان جيوه موجود در ادرار با تعداد پركردگيهاي داده
و اين غلظت با افزايش تعداد دنداني آمالگام متناسب مي باشد

).13( يابد پركردگيهاي آمالگام افزايش مي
از، قبليمطالعاتبر اساس  ميدانهاي مغناطيسي ناشي
آزادشدن جيوه از*(VDU)هاي نمايش تصوير برخي سيستم

 همچنين غواصاني كه در زير؛)14(اند لگام را افزايش دادهآما
مي،آب و برش الكتريكي انجام اند، نوعي مزه داده جوشكاري

آزمايشهاي بيشتري. اند فلزي را در دهان خود احساس كرده
 نشان داد كه قرار گرفتن،كه در اين ارتباط صورت گرفت

پيدايش موجب،آمالگام در ميدانهاي مغناطيسي متناوب
و شيميايي در لايه هاي سطحي آمالگام تغييرات مورفولوژيك

).15( شود مي
و همكاران در سال  2006در اين ارتباط، مرتضوي

اند كه تصويرنگاري به روش تشديد ميدان ميلادي نشان داده
 موجب تسريع آزاد شدن جيوه از آمالگام†(MRI)مغناطيسي 

* Video Display Units 
†MRIدر. باعث افزايش ميزان اكسپوژر با ميدانهاي مغناطيسي قوي در انسان گرديده است

از تصويرنگاري با اين روش در هاله و طي دهه گذشته خطرات ناشي از ابهام قـرار داشتـه اي
و نقيض بوده .)10( اند گزارشهاي منتشر شده در اين مورد ضد

بدن در معرض ميدانهاي در اين روش تصويرنگاري،. گردد مي
 گيردو امواج راديويي قرار ميGradientمغناطيسي استاتيك، 

)16.(
كه براي توجيه اين پديده ها بايد به اين نكته توجه داشت

ي اجساميجاهميدانهاي الكترومغناطيسي به واسطة توانايي جاب
و همچنين و توليد جريانهاي الكتريكي فلزي، ايجاد گرما

بايجاد اثر ميه گالوانيسم توانند بر پركردگيهاي طور تئوريك
ت ازأفلزي داخل دهان همانند ساير اجسام فلزي و ثير گذاشته

روشهاي ذكر شده يا راههاي ديگري كه شناخته شده 
 باعث آزاد شدن بيشتر جيوه از آمالگام گردند،باشند نمي

با توجه به وجود شواهد كافي در مورد اثرات).10،17(
مالي ميدانهاي الكترومغناطيسي مختلف بر روي ميزان احت

آزادشدن جيوه از آمالگام در پركردگيهاي دنداني، لزوم انجام 
هاي اي بر روي اثر امواج ميكروويو تابشي از تلفن مطالعه

هاي دنداني احساس همراه بر ميزان آزاد شدن جيوه از آمالگام
ج؛شد مي و هر چند بسياري از مطالعات افزايش يوه در ادرار

احساس طعم فلزي در افرادي كه در معرض مداوم ميدانهاي 
كهيمغناطيسي هستند را مورد تا يد قرار داده است، اما تا آنجا

 نگارندگان اطلاع دارند تاكنون هيچ تحقيقي چه در شرايط 
In-vivo و چهIn-vitro براي ارزيابي نقش ميدانهاي 

ي همراه بر آزادسازي جيوهها الكترومغناطيسي ناشي از تلفن
در. انجام نشده است از اين رو در اين تحقيق، سطح جيوه

ازندهاي ادرار دانشجوياني كه داراي ترميم آمالگام بود نمونه و
.اند، مورد بررسي قرار گرفت تلفن همراه استفاده كرده

 روش تحقيق
، سطح جيوه ادرار كارآزمايي باليني شاهدداردر اين مطالعه

و) سطح صفر( ساله قبل از ترميم23-19 دانشجوي دختر 14
شد4تا1روزهاي تمام افراد مورد. پس از ترميم سنجيده

معيارهاي ورود. مطالعه از رژيم غذايي يكساني برخوردار بودند
به مطالعه شامل برخورداري از سلامت ظاهري، اقامت در 

در سمت نيازمند ترميم مولرخوابگاه، داشتن دو دندان
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و اعلام رضايت كتبي براي قرارگيري گوشي تلفن همراه
 معيارهاي خروج از مطالعه نيز عدم.شركت در مطالعه بود

و رژيم غذايي تجويز شده در مطالعه بود  براي.رعايت پروتكل
 دندان مولر در يك سمت2هر فرد، ترميم دنداني روي

يمصورت گرفت كه شامل يك ترم) گوشيسمت قرارگيري(
و سطح2 كلاسو يك ترميم1كلاس در شرايط حجم

. يكسان پركردگي بود
از دانشجويان شركتتمامي كننده در اين مطالعه تا قبل

و دندان  ورود به مطالعه، از تلفن همراه استفاده نكرده بودند
از. پرشده با آمالگام هم نداشتند از اين افراد درخواست شد كه
ك نسرو، چاي يا قهوه داغ از يك مصرف غذاهاي دريايي،

 روزه پس از ترميم چهارهفته قبل از ترميم تا پايان دوره 
كننده در اين تحقيق تمام دانشجويان شركت. خودداري نمايند

و فقط از غذاي سلف سرويسنددر خوابگاه اقامت داشت
لازم به ذكر است حجم نمونه در ابتدا. دانشگاه استفاده كردند

يدهش نفر محاسبه14 معادل آزمايي پيشالعه با توجه به مط
2بود كه براي رسيدن به قدرت آماري بالاتر حجم نمونه به 

با) نفر30(برابر حجم نمونه محاسبه شده افزايش يافت اما
كه كنترل رژيم غذايي در اين شرايط آسان به نظر وجود اين

از مي كننده در مراحل ابتدايي دانشجوي شركت30رسيد،
 دانشجو به دليل عدم رعايت رژيم غذايي17حقيق،ت
شد%)8/54(  نفر14و در نهايت مطالعه تنها بر رويند، حذف

.صورت گرفت
اي با روش مصاحبه تكميل گرديد براي هر فرد پرسشنامه

و سبك زندگي بود ؛كه شامل برخي اطلاعات پايه، شغل
 در زندگي EMFهمچنين با توجه به وجود برخي منابع

و محل*روزمره، ميزان استفاده افراد از تلفن بدون سيم
و فاصلة قرارگيري از قرارگيري آن، ميزان استفاده از تلويزيون

و   در طي CRTهاي نمايشگراستفاده از نيز صفحه تلويزيون
. روز با دقت ثبت گرديد

 تمام Condensationگر به منظور حذف عامل مداخله

* Cordless 

د ترميم و در تمام ها تنها توسط يك ندانپزشك انجام شد
شد High Copper Sinna Dent موارد از آمالگام .استفاده

 دانشجوي دختر بود كه طي هفتشامل، گروه آزمون
يك15 روزانه، پس از ترميماول تا چهارمروزهاي  دقيقه از

 SAR=0.96 W/ kg با  Nokia 3310دستگاه تلفن همراه
گوشي تلفن همراه. دند استفاده كر Talk Modeدر وضعيت

در شرايط ژئومتريك يكسان، بر روي پوست صورت در سمت 
هم. دندانهاي ترميم شده قرار گرفت هفت دانشجوي دختر

به جز قرارگرفتن در معرض امواج نظر كه از هر 
 با گروه آزمون تفاوتي نداشتند،،الكترومغناطيسي تلفن همراه
 ادرار يك ساعت پس هاي نمونه. به عنوان شاهد انتخاب شدند

تابش امواج ميكروويو از تلفن( واقعي مواجههمرحله از اتمام
بدون تابش امواج( كاذب مواجههيا) همراه در حال مكالمه

.آوري شدند جمع)ميكروويو در حالتي مشابه قبل
ا نمونه سمزها پس شناسي فريزشدن به آزمايشگاه

شد)ع(بيمارستان امام رضا  و ميزان جيوه در مشهد ارسال
 با روش 3030 مدل Elmer Perkinآنها توسط دستگاه

غلظت جيوه ادرار.د گرديگيري اندازه†جذب اتمي بخار سرد
.دشگيري كراتينين هر نمونه اصلاح با اندازه

آن كه ترميم با توجه به اين هاي دنداني تنها بر روي
 دسته از دانشجوياني صورت گرفت كه داراي پوسيدگيهاي

لهأآشكار دنداني بودند، اين مطالعه از نظر اخلاق پزشكي مس
شده در اين همچنين دانشجويان بررسي؛خاصي در بر نداشت

تحقيق رضايت آگاهانه كتبي خود را براي شركت در مطالعه 
.ارائه كرده بودند

براي انجام اين مطالعه ابتدا به بررسي نقش عوامل
م. گر توجه گرديد مداخله طالعه سه دسته از عواملي كه در اين

توانستند بر روي آزادسازي جيوه از آمالگام تاثيرگذار باشند، مي
و. وجود داشتند دسته اول مواردي مثل نوشيدن مايعات گرم
و سايش) جويدن(غذاخوردن  و صورت و انجام حركات سر

ت دندانها بر روي هم در طي زمان بين دو نمونه ثيرأگيري كه

 
† Mercuric Hydride System 
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اين).22( لعات قبلي مورد تائيد قرار گرفته استمطا آنها در
ن قابل حذف بود از اين رو از بروز آنهااعوامل توسط محقق

ب . عمل آمده جلوگيري
ت  را شامل EMFثير احتمالي ساير منابعأدسته دوم

و نقيضي شود كه در مورد اثر پاره مي اي از آنها گزارشهاي ضد
و حذف كردن كامل آنها  رو؛پذير نبود امكانوجود دارد  از اين

و به منظور افزايش دقت مطالعه، اين عوامل از طريق بررسي
از. ارزيابي قبل از مطالعه، به نوعي تحت كنترل قرار گرفتند

و در خوابگاه شاهد آنجا كه تمامي دانشجويان گروه آزمون
و فعاليتهاي روزانه آنها به دقت بررسي  اقامت داشتند

ا مي .ين عوامل به حداقل ممكن كاهش يافتگرديد، اثر
دسته سوم عواملي بودند كه بر خلاف معمول در اين

اين عوامل شامل. تحقيق بخوبي تحت كنترل قرار گرفتند
و نحوة آماده آن نوع آمالگام استفاده شده در پركردگيها سازي

و ساير موارد مربوط به خود پركردگي بود كه به دليل 
. سان بودآد، كنترل آن مشابهت در تمام موار

افزار آماري آوري شده با استفاده از نرم هاي جمع داده
SPSS و آزمونهايtو  در سطح ANOVA مستقل

و تحليل قرار گرفتند=05/0αداري معني . مورد تجزيه

ها يافته
نتايج حاصل از اين مطالعه نشان داد كه سطح جيوه

قر آزادشده از ترميم ارگيري در معرض هاي آمالگام پس از
. كند امواج ميكروويو تابشي از تلفن همراه افزايش پيدا مي

 هاي ادرار گيري شده در نمونه سطح متوسط غلظت جيوه اندازه
 هايروز قبل از ترميم، روز(4در گروه آزمون از سطح صفر تا

و چهارم بعد از ترميم به ترتيب شامل) اول، دوم، سوم
و25/0±43/2،27/0±71/2،25/0±79/3،27/0±8/4
سطح از طرف ديگر؛بودميكروگرم در ليتر32/0±5/4

به ترتيب شاهد هاي ادرار گروه متوسط غلظت جيوه در نمونه
و چهارم معادل هاي در روز قبل از ترميم، روز اول، دوم، سوم

و22/0±07/2،30/0±34/2،25/0±51/2،24/0±66/2
گميكروگرم در ليتر32/0±76/2 تفاوت سطح. رديدمحاسبه

و  و روز اول شاهد جيوه در گروههاي آزمون در روزهاي صفر
كه اين در حالي؛دار نبود پس از ترميم از نظر آماري معني

و چهارم پس از ترميم معني دار تفاوت در روزهاي دوم، سوم
).1جدول(بود) >001/0Pو>01/0P< ،001/0Pبه ترتيب(

 بحث
داري بين دهد كه ارتباط معنيمينتايج اين مطالعه نشان

و آزاد شدن جيوه در ادرار وجود استفاده از تلفن هاي همراه
دهنده افزايش اي را كه نشان ها گزارشهاي اوليه اين يافته. دارد

رها شدن جيوه از آمالگام به واسطه جوشكاري در زير آب بود، 
مييتا و همچنين اين يافته؛نمايد يد ها، نتايج پيشين مرتضوي

همكاران را در مورد افزايش آزادشدن جيوه پس از 
تصويرنگاري با روش تشديد مغناطيسي مورد تائيد قرار 

كه در مطالعه ديگري بدين ترتيب با وجود اين؛)16(دهد مي
و همكاران با انجام مطالعه بر روي   دانشجو، 518مرتضوي

سم هيچ هاي اظهار شده توسط پتومگونه افزايشي در فراواني
و(دانشجويان  ....) سردرد، سرگيجه، تپش قلب، خستگي

كننده از تلفن همراه در مقايسه با ساير دانشجويان استفاده
، قرار گرفتن افراد در معرض امواج)2( مشاهده نكردند

و ) µg/L(ميانگين سطح جيوه-1 جدول ق(در روز صفر شاهد ادرار گروههاي آزمون ) بل از ترميمروز
و چهارم پس از ترميم و روزهاي اول، دوم، سوم

(ANOVA) داري سطح معنيروز چهارم روز سوم روز دوم اولروز روز صفر سطح جيوه
و انحراف معيار در گروه شاهد  *76/2NS±66/232/0±51/224/0±34/225/0±07/230/0±22/0ميانگين

و انحراف معيار گروه آزمون )>001/0P(5/4±8/432/0±79/327/0±71/225/0±43/227/0±25/0 ميانگين
 >t(NS NS 01/0P= 001/0P< 001/0Pآزمون(داري سطح معني

NS* :دار اختلاف غيرمعني 
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مي ميكروويو تابشي از تلفن تواند مخاطرات هاي همراه
به ديگري همچون آزاد شدن جيوه از آمالگام هاي دنداني را

. ته باشددنبال داش
 در زندگي EMFبا توجه به افزايش استفاده از منابع

و ناشناخته بودن اثرات احتمالي اين منابع بر روي روزمره
سلامتي انسان، بررسي اثرات زيستي احتمالي آنها امري 

از آنجا كه مطالعات در اين زمينه. رسد ضروري به نظر مي
دي در ذهن طبيعي است كه سؤالات زيا،قدمت زيادي ندارد

پژوهشگران ايجاد گرديده كه پاسخگويي به آنان مستلزم 
و اثرات احتمالي كوتاه EMFبررسيهاي بيشتر روي منابع 

و بلند مدت آن روي سلامتي مي . باشد مدت
و همكارش Schellockنتايج اين تحقيق با نتايج قبلي

كه از احساس طعم فلزي در افرادي كه بطور دائم در معرض
و آن را با ميدان  مغناطيسي قرار داشتند، گزارش كرده

).18(، همخواني داردندپركردگيهاي دنداني مرتبط دانسته بود
ي اجسام فلزي،يجاهميدانهاي الكترومغناطيسي به واسطه جاب

و همچنين ايجاد اثر و توليد جريانهاي الكتريكي ايجاد گرما
يهاي فلزي توانند بر پركردگ گالوانيسم به طور تئوريك مي

ت و از طرق ذكرشده يا روشهاي ديگرأداخل دهان ثير گذاشته
كه شناخته شده نيستند، باعث آزاد شدن بيشتر جيوه از آمالگام 

و  Schmidt مطالعهها با نتايج همچنين اين يافته؛گردند
 كه در سال ايشان در مطالعه؛همكارش نيز مطابقت دارد

انهاي الكترومغناطيسي بر روي كارگران در معرض ميد1997
باmT 10-3استاتيك با شدت  و ميدانهاي الكترومغناطيسي

فركانس پايين انجام شد، مشخص گرديد كه مقدار جيوه
ب كه طور معنيه داخل ادرار آنها داري بيشتر از مواقعي است

 به علاوه نتايج اين مطالعه؛)19( باشند در دوره مرخصي مي
كه همواره جوشكاران زيرآب از تائيدي بر اين يافته است

و برشهاي الكتريكي  احساس طعم فلزي در موقع جوشكاري
در اين مورد شدت ميدان الكترومغناطيسي. اند شكايت داشته

اي از سوي ديگر اخيراً فرضيه. بوده استmT 15/1معادل 
 درصدي جيوه از آمالگام 400مبني بر افزايش آزاد شدن

معرض ميدانهاي مغناطيسي ضعيف دنداني در افرادي كه در
.شده است مطرح، قرار دارندنمايشگرهاي رايانهمثل 

هاي اين مطالعه با برخي گزارشها در طرف مقابل، يافته
اين.و همكاران مطابقت نداردOrtendhalنظير گزارش 

پژوهشگران با مطالعه بر روي تعدادي كارگر جوشكار زير آب 
 قرار داشتند، عدمmT 35/0كه در معرض ميداني با شدت 

؛)20( اند احساس طعم فلزي در اين افراد را گزارش كرده
 بر روي In-vitroكه به صورتاي همچنين در مطالعه

و به مدت 24دندانهايي كه داراي پركردگي آمالگام بوده
ساعت در معرض ميدان الكترومغناطيسي استاتيك با شدت

T5/1و ميدانهايGradientدقيقه قرار گرفته60 به مدت 
گونه افزايشي در ميزان بودند، مشخص گرديد كه هيچ

 بدين ترتيب؛)21( آزادسازي جيوه از آمالگام وجود نداشت
. همخواني نداردتحقيق حاضر هاي نتايج اين مطالعه با يافته

) In-vivoمطالعه(بديهي است كه نوع مطالعه نگارندگان
ي مشاهده شده در مطالعه اخير تواند توجيه كننده تفاوتها مي

 همچنين عواملي؛ مورد اشاره باشدIn-vitroنسبت به مطالعه
و نحوه اندازه گيري نظير تفاوت شدت ميدان مغناطيسي

و يا ادرار اندازه( مي) گيري در بزاق، خون توانند در ايجاد نيز
.نتايجي متفاوت نقش داشته باشند

يكهبدر اين مطالعه وجود بزاق در دهان عنوان
توانسته موجب خوردگي الكتروشيميايي الكتروليت مهم مي

و بروز پديده گالوانيسم گردد طور كه قبلاً همان).22( فلزات
 جيوه در حضور ساير فلزات در محيط دهان دچار،ذكر شد

و واكنش گالوانيك مي و اين باعث خروج جيوه از آمالگام شود
و بخصوص  شدورود آن به محيط دهان ).22( بزاق خواهد

ت ثير ميدانهاي الكترومغناطيسي،أاحتمال آزادشدن جيوه تحت
در؛ده بودش مطرح Shellock توسط قبلاً  از طرف ديگر

، افزايش مقدار جيوه ادرار در افرادي كه Schmidtمطالعه
ت ثير طولاني مدت ميدانهاي قوي الكترومغناطيسيأتحت

.ه استباشند، مورد تائيد قرار گرفت مي
يك از آنجا كه افراد شركت كننده در اين تحقيق تنها با
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15و روزانه به مدت SAR=0.96 W/kgنوع تلفن همراه
دقيقه تحت تابش امواج ميكروويو قرار گرفتند، انجام مطالعات

 هاي مختلف SARگسترده تكميلي با چندين تلفن همراه با 
 آنچه در اينو همچنين بررسي مدت زمانهاي تابش بيشتر از

مطالعه مورد استفاده قرار گرفته است، ضروري به نظر
.رسد مي

 گيري نتيجه
داري بين دهد كه ارتباط معني نتايج اين مطالعه نشان مي

و آزادشدن جيوه در ادرار وجود استفاده از تلفن هاي همراه
دهنده افزايش اي را كه نشان ها گزارشهاي اوليه اين يافته. دارد

ش دن جيوه از آمالگام به واسطه جوشكاري در زير آب بود، رها
مييتا . نمايند يد

و تشكر  تقدير
و قدرداني كننده از داوطلبان شركت  در اين پژوهش تشكر

. شود مي
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Abstract 

Background and Aim: Mercury or Hydrargyrum (Hg) is the most non-radioactive toxic element known. 
Dental amalgam is made up of 50% mercury.. Electromagnetic fields may increase the emission of mercury 
from dental amalgam fillings.  It was thus aimed to study the effects of electromagnetic fields of mobile use 
on the level of mercury released from dental amalgam restorations. 

Materials and Methods: In this case control clinical trial, study urinary mercury concentrations of 14 
healthy University students were measured both before amalgam restoration (zero level), and on days 1, 2, 3 
and 4 after restoration. All the subjects had the same diet. Dental treatment was given for all 14 students; 
regarding 2 molars on one side (i.e the side of cellphone exposure), one class I and one class II restorations 
with identical volume and surface area of the amalgam fillings). All the students had not used mobile phones 
before the study and did not have any previous amalgam restorations. The test group consisting of seven 
female students were exposed to microwave radiation emitted from a Nokia 3310 mobile phone (SAR=0.96 
W kg-1) that was in talk mode for 15 minutes on days 1-4 after restoration. Seven other female students who 
had the same condition matched the first group except exposure to microwave radiation were taken as the 
controls. Urine samples were collected 1 hour after each mobile use (real exposure) and one hour without 
mobile use (false exposure). After freezing, the samples were sent to the Toxicology Laboratory of Imam 
Reza Hospital (Mashhad, Iran) and mercury levels in samples were measured by cold vapor atomic 
absorption  spectrometry. The obtained data was analysed by means of a statistical software (SPSS version 
13.0) and statistical tests of ANOVA and Student-t at the significant level of P≤0.05. 

Results: Our study demonstrated an elevation of mercury level released from dental amalgam fillings after 
exposure to microwave radiation emitted form mobile phones. Mean (±SE) concentration levels of mercury 
in urine samples in the case group were 2.43±0.25, 2.71±0.27, 3.79±0.25, 4.8± 0.27 and 4.5±0.32 µg/L one 
day before the amalgam restoration and on days 1, 2, 3 and 4, respectively. But mean Hg concentration 
levels in controls were 2.07±0.22, 2.34±0.30, 2.51±0.25, 2.66± 0.24 and 2.76±0.32 µg/L on the respective 
days.  

Conclusion: Results obtained from this study show a significant increase of the mercury release in urine 
after mobile phone use.  This finding confirms early reports that showed an increased release of mercury 
from dental amalgam restorations in undersea welding. 
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