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  دعای ̶۠ش از ϐطاԾϨه
  

  
  

  اَللهم اَخرِجني من ظلُمُات الوهمِ واَكرِمني بِنُورِ الفَهمِ 
 كلُومن علَينا خَزائانشُر ع و حمتَكر لَينا اَبوابح عافت ماَلله  

  بِرَحمتك يا اَرحم الراّحمينَ
  
  

  सی ف˶ۭ و ऋا҆ی Уدار ࣛ цور Χ̣م  यا از ॐری҃یࣿوردگارا، خارج իن 
  सی داЮ˙ت را ࣛ اϲࠤد رὁت  ࣿوردگارا، ب˷شای ࣳ ما सेی رο̖̩ت را و ب˷ܨۿران Ћ̾ج

  պࣶن ώܧ܊با॑ن ώܧ܊بان уو ای
  
  
  

  

  
  

ي مؤلف، مترجم و ناشر آن  دوست عزيز، اين كتاب حاصل دسترنج چندين ساله
كــاري   كلي بــدون اجــازه از پديدآورنــدهاســت. تكثيــر و فــروش آن بــه هــر شــ

غيراخلاقي، غيرقانوني، غيرشـرعي و كسـب درآمـد از دسـترنج ديگـران اسـت،       
ــروز  ي ايــن عمــل نادرســت، موجــب رواج بــي  نتيجــه اعتمــادي در جامعــه و ب

  گردد. آمدهاي ناگوار در زندگي و محيط ناسالم براي خود و فرزندانمان مي پي

 بياييد به حقوق ديگران احترام بگذاريم



  

 

  
 
 

  شناسي سمنكات داغ 
  

  
  ي داروسازي دكتري تخصصي رشتهويژه 

  
  
  
  
  
  
 
  

  تأليف و گردآوري:
  زادگان ميرح لاديمدكتـر 

  »تهران يپزشك دانشگاه علوم يو فارماكولوژ يشناس سم يتخصص يدكتر«
  يفرزاد رحماندكتـر 

  »ييواحد علوم دارو يو فارماكولوژ يشناس سم يتخصص يدكتر«
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  طԾ͗ҭه զϓن у ࣼॡوϪࠤد:
  ي خردمندي است. نشانهسپردن كار به اهلش 

  ايم تا محصولي شايسته را تقديم شما عزيزان نماييم. هاي آموزشي تمام تلاش خود را به كار گرفته براي توليد بسته
ترين اساتيد  باشد و به قلم مجرب روزترين منابع كنكور مي اي كه پيش روي شماست براساس معتبرترين و به مجموعه

  جويي در زمان و هزينه شما خواهد شد. موجب صرفهتأليف شده است و مطالعه آن 
گر توانايي اين گروه در راستا اهـداف   بيان در دهه اخيرارائه بالاترين آمار قبولي در كنكور كارشناسي ارشد و دكتري 

ي  شـك از جملـه   تـوانيم ادعـا كنـيم كـه مجموعـه حاضـر، بـي        ساله مـي  17اي  باشد. اينك با اتكا به تجربه خود مي
  باشد. هاي آموزشي در عرصه كنكور مي ترين بسته ترين و تضميني كامل

  هاي آموزشي: هاي بسته برخي از ويژگي
 روزترين منابع كنكور منطبق با معتبرترين و به 

  اساتيد كنكور ترين مجربگردآوري و تأليف توسط 

 تدريس مطالب از سطح پايه تا پيشرفته به بيان ساده و روان 

  با استفاده از شكل، جدول و نمودارانتقال بهتر مفاهيم 

 ي طراحي سوالات كنكور تأليف مبتني بر نحوه 

 جاي مطالعه چندين منبع مختلف مطالعه يك منبع منسجم به 

 بدون نياز به مدرس و منبعي خودآموز   
داوطلبـان  براي قبولي بـه شـما    ضمانتيهاي آموزشي استفاده از خدمات زير را به عنوان  اينك علاوه بر مطالعه بسته

  كنم؛ عزيز توصيه مي

  (Hot Points)داغ  نكات -
 يبنــد دوران مــرور و جمــع يبــرا يســينو بــه خلاصــه يازيــن گــريزمــان بــه نفــع شــما در حــال گــذر اســت؛ د بــار نيــا

  داشت ... دينخواه
 نـان يطمخـود ا  يهـا  به خلاصه اي شوند يم يدچار سردرگم يسينو خلاصه يمنابع برا ي از مطالعهپس  داوطلباناكثر 

كـه نكـات و    كننـد  يتصـور م ـ  اشـتباه به  گاهي هم !!!شود ياز حجم منبع م شيها ب حجم خلاصه يگاه يندارند. حت
  اند. اند مهم كرده نيرا كه گلچ ينكات ايدر چارچوب كنكور است  شانيها خلاصه
پس از مطالعه قادر به داوطلبان اصول و قاعده است كه اغلب  يكنكور دارا يبرامطالب  يسينو كه خلاصه ميكن توجه

نكـات را در  منبـع   نيكـه اسـتانداردتر   مي ـا كار گرفته منظور تمام تلاش خود را به ني. به همنيستندآن  حيانجام صح
  .مييشما نما ميتقد كنكورچارچوب 

  .است يبند جمعو دوران مرور  يمنبع برا كينكات داغ فراهم كردن  دياز تول هدف



  

 

  غ:نكات دا هاي يژگيو -
  كنكورمنابع  نيروزتر و به نياز معتبرتر برگرفته   
  يموضوع يبند به صورت طبقه ياز نكات كنكور يا مجموعه   
  حجم ممكن نيتر قابل ملاحظه سوالات كنكور در كم پوشش   
  يبند دوران مرور و جمع يمنبع برا نيتر مناسب   

  

  انخوش بود گر محك تجربه آيد به ميهاي آزمايشي:  آزمون -
داوطلب شجاع كيست؟ داوطلبي است كه خود را مورد سنجش و ارزيابي قرار دهد تا پـيش از آزمـون سراسـري بـه     

هاي آزمايشي شـركت   كنيم كه در آزمون ها را تقويت نمايد. صادقانه به شما توصيه مي نقاط ضعف خود پي برده و آن
  بي) مقايسه و نقاط ضعف و قوت خود را شناسايي نماييد.كنيد تا بتوانيد خود را با خود (سنجش) و با ديگران (ارزيا

  براي موفقيت هوش كافي نيست، جسارت لازم دارد. ي:زير مشاوره و برنامه -
حتمـاً از افـراد    دي ـكن نيخود تدو ياستاندارد برا يمطالعات ي با توجه به زمان آزادتان برنامه ديتوان يكه نم يدر صورت

شما قـرار   اريخود را صادقانه در اخت اتيكه تجرب ي. افراددياند كمك بخواه موفق بوده ريمس نيبا تجربه كه خود در ا
  .دهند يمختص شما انجام م يو جسم يروح يها يژگيو و يانزم طيمناسب با شرا يزير و برنامه دهند يم

  كتاب تست:  - 
  در كنكور، تست است. يريادگيواحد  نيتر كوچك
تست مجموعه (تست كنكـور)   يها از كتاب ديخود را پس از مطالعه بسنج يريدگايسطح  كه نيا يبرا ديتوان يشما م

 ي نحـوه  توانند ياند و م شده يبند طبقه يصورت موضوع ها به كتاب ني. ادي) استفاده كنيفيتأل يها و ماطراحان (تست
  .نشان دهند اصورت واضح به شم ها را به طرح سوالات كنكور و سطح آن

  :يبند دوران مرور و جمع يمنابع برا نيتر مناسب تميالگور يها اغ و كتابنكات د يها درسنامه  - 
زمـان   يس ـينو خلاصـه  يخـود هسـتند و بـرا    يها و مرور آموخته يسينو مطالعه نگران خلاصه نيداوطلبان ح تر شيب
بـا   گـر يدزمان بـه نفـع شـما در حـال گـذر اسـت و        بار نيكه ا ميده يبه شما مژده م نكي. اكنند يرا صرف م ياديز

  .ديندار يسينو خلاصهبه  ازين تميالگور يها نكات داغ و كتاب يها استفاده از درسنامه
  

 .ديينما امكيپ فقط و فقط 09191685970خود را به شماره تلفن همراه   انتقاد سازنده ايو  شنهاديپ ديتوان يم شما

  
  مشاور و مدير توليد
  اميرحسين خليلي



  

 

  طԾ͗ҭه զϓن ϋؤϨف:
 Ј ࣛ مѓقدн۳̖ر ࣭ࣽم  

مهـم   اريبس ـ يا مسـأله  ،يمطالب مهم از منابع گوناگون درس ـ يآور و جمع حيصح ي مطالعه
 شـود؛  يم ـ ادي ـمطالعه  كيتكن كيعنوان  و امروزه از آن به باشد يم تيبه موفق دنيرس يبرا
منـابع درصـدد    ي پـس از مطالعـه   اني. اغلـب دانشـجو  يبـردار  و نكته يسينو خلاصه كيتكن

عدم  ايبر بودن آن و  زمان لي. اما به دلنديآ يبرم يكنكور اصطلاحمهم و به  نكات يآور جمع
 نجانـب ي. اشـوند  يم ـ يو سردرگم يخود، دچار وسواس فكر يها به نكات و خلاصه نانياطم

را  يليمقـاطع مختلـف تحص ـ   يهـا  خصوصـاً در آزمـون   ت،ي ـبه موفق دنيرس يها از راه يكي
 يآور ن نكته باعث شـد كـه نسـبت بـه جمـع     يا دانم، ياز منابع پرحجم كنكور م يبردار نكته

مختلـف اعـم از    يهـا  و داوطلبان رشـته  انيدانشجو ي استفاده يبرا »يشناس نكات داغ سم«
  فراهم كند. يشناس ارشد سم يو كارشناس يداروساز يتخصص يدكتر

 كتـاب مرجـع كاسـارت    يكامل فصول امتحـان  ي نكات مهم از ترجمه يكتاب شامل گردآور نيا
 انيافراد متخصص و دانشجو يو داوطلبان كنكور و با همكار انيدانشجو يكه مناسب برا باشد يم

  برتر است. يها ممتاز دانشگاه
فـرزاد   دكتـر  يجناب آقا زمياز مطالب ارزشمند دوست و همكار عز دانم يبرخود لازم م انيپا در

مهنـدس   ،يل ـيمـد خل از جنـاب دكتـر اح   نيچن . همميكتاب تشكر نما نيا تيتقو يبرا يرحمان
  را دارم. يآرده كمال تشكر و قدردان ميو سركار خانم مر يليخل نيرحسيام

  
  با تشكر

  زادگان ميرح لاديمدكتـر 
Milad.Rahimzadegan@gmail.com  
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 شناسي اي بر سم مقدمه

 باشد عوامل شيميايي و فيزيكي بر روي موجودات زنده مي اثرات ناخوشايندي  شناسي مطالعه سم. 
 علاوه اثرات عملكـردي ماننـد    مولكولي و بهو  شناسي مكانيسم عمل سلولي، بيوشيميايي مطالعات سم

 .كند ميوقوعشان را ارزيابي رفتاري و ايمنولوژيكي را بررسي كرده و احتمال  - عصبي
 است. ي تماس (يا دوز) با پاسخ رابطهشناسي مشخص كردن  آيند سماساس فر  

  شناسي هاي مختلف سم زمينه
 گذار قانونتوصيفي، مكانيسمي و شود:  شناسان به سه گروه اصلي تقسيم مي اي سم هاي حرفه فعاليت. 
 ي سلولي، بيوشيميايي و مولكـولي سـروكار   ها با شناسايي و درك مكانيسم مكانيسميشناس  يك سم

 .كند مياثرات سمي خود را بر روي موجود زنده اعمال ها  آندارد كه مواد شيميايي از طريق 
 هاي ناخوشايند در حيوانات آزمايشگاهي،  در ارزيابي ريسك، شناسايي پاسخ مكانيسميشناسي  نتايج سم

ولي مسموميت و فاكتورهاي ژنتيكي(فارمـاكوژنوميكس  تر، درمان اص طراحي و توليد مواد شيميايي ايمن
 روند. مي و توكسيكوژنوميكس)بكار

 بررسي كنند كه به چـه ميـزان ممكـن     تا دقيقاً اند فراهم كرده مكانيسميشناسان  ابزارهايي را براي سم
 است انسان در پاسخ به مواد سمي از حيوانات آزمايشگاهي متفاوت باشد.

 شناسي سروكار دارند كه اطلاعات را بـراي ارزيـابي    هاي سم ور مستقيم با تستط به توصيفي انشناس سم
منظـور فـراهم    هاي كشت سلول يا حيوانـات آزمايشـگاهي بـه    ايمني(سلامتي)، الزامات قانوني و سيستم

 آورند. فراهم مي آوردن اطلاعات براي ارزيابي خطر

  فصل

  1  شناسي سم اصول



  

  
  
  
  
  
  

  هاي سميت حاد تست
 شود. ي شيميايي جديد با يك دوز منفرد انجام مي تست سميتي است كه بر روي يك ماده نخستين 
  بـراي مثـال،   ي تقريبي  صورت يك دوز كشنده ماده، اغلب اوقات به سميت ذاتيبراي برآورد تخميني از)

50LDشود. ) نشان داده مي  
  هاي هدف و ديگر تظاهرات باليني از سميت. از اندام اطلاعاتبراي فراهم آوردن 
  هاي حساس. اي و گونه بين گونه يها تفاوتجهت شناسايي 
  پاسخ سميت. پذيري برگشتبراي تعيين كردن 
  تحـت   تـر  طـولاني هـاي   طالعـات دوره براي فراهم آوردن اطلاعاتي كه در طراحي و انتخاب دوز بـراي م)

 كمك خواهند كرد.لازم است، مزمن، مزمن) 
 50LD  مسـير تجـويز (يـك مسـير دهـاني يـا        تـري  بيشبعد از يك يا تعداد  سميت حادو ديگر اثرات

 شوند. گونه تعيين ميتري  بيشباشد) در يك يا تعداد  مسيري كه مسير تماس در نظر گرفته شده، مي
 هستند. موش و رتشوند،  لب اوقات استفاده ميهايي كه اغ گونه 
  گيرد ميبالغ صورت  ي مادهمطالعات هم در حيوانات نر و هم در. 
  شود نميشب قبل از دوزدهي غذا داده. 
 هـاي مسـموميت، خسـتگي،     ي روزانه از حيوانات آزمون بايد بـا نشـانه   ومير و وزن، معاينه علاوه بر مرگ

 غذا و غيره انجام شود. تغييرات رفتاري، بيماري، مصرف

  فصل

  حاد، تحت حاد،  يتسم
  2  تحت مزمن و مزمن



  

  
  
  
  
  
  

  مقدمه
  سميت يك فرآيندdose-response آن بستگي دارد. دوزيعني سميت يك ماده به  است 
  م اهميـت  يت است و مقـدار تـام س ـ  مكننده س تعيين هدف ارگانيا  بافتدر اصل غلظت ماده سمي در

 كمتري دارد.
  باشد مي پوستي، تزريقي، استنشاقي، خوراكيي شيميايي به بدن:  مسيرهاي ورود ماده.  
 باشند. مي ها دستگاه گوارش و ريهي شاخي استراتوم كورنئوم،  ازطريق لايه پوست ،سدهاي اصلي دفاع بدن 
  مستقيم(طور  مواد بهIM ،IP ،SC،IV(  از راه  غيرمستقيمو يا)وسـيله   بـه  گـوارش  دستگاهو  ها ريه

 . رسند ميوريد باب) به خون 
  جا  ها در اين ها و آنيون (كاتيونها  آنهاي مختلف مثل استخو جا يا به ارگان به مايع خارج سلولي رفته و از آن

  روند.  شوند) و يا به ساختارهاي ترشحي مي شوند) و بافت نرم يا بافت چربي (كه ذخيره مي ذخيره مي
  شوند. گاز از آلوئـل بـه جريـان خـون      جا دفع مي روند و از آن يه ميبه رcapillary  جـا   رفتـه و در آن

  شود. و از طريق ريه دفع ميرفته آلوئل  شود و براي دفعش هم از جريان خون به ذخيره مي
  شوند. روند و از راه ادرار دفع مي به كليه مي  
  شوند. از راه مدفوع دفع مي رفته از طريق مجراي صفراوي به دستگاه گوارش 
 يـك مـاده   كنـد  مـي جا اعمال  خود را در آن يبتخريمحلي است كه ماده سمي اثر  بافت يا ارگان هدف .

سمي ممكن است چند بافت يا ارگان هدف داشته باشد و برعكس چند ماده سـمي ممكـن اسـت يـك     
 كبد يا كليه.مثلاً بافت يا ارگان هدف داشته باشند 

  فصل

  4  يو دفع مواد سم يعجذب، توز
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  هاي سني به اثرات در سيستم اعصاب مركزي حساس اند. از همه گروهتر  يشبكودكان 
 هاي هدف مسير گوارشي، ايمني، اسكلتي و دستگاه توليد مثل است. از ديگر بافت 
  انسفالوپاتي قطعي در كودكاني كه ميزانBLL  دارنـد بـه   تـر   بـيش ليتر و يـا   ميكرو گرم /دسي 70برابر

 قطعيت ثابت شده است.
 نسفالوپاتي سربي شـامل: رخـوت، اسـتفراغ، تحريـك پـذيري، گيجـي، آتاكسـي، كـاهش سـطح          علايم ا

 تواند منجر به كما و مرگ شود. هوشياري كه مي
 هاي مغزي را نشـان   هاي پاتولوژيك در كالبد شكافي، ادم شديد مغز به خاطر خروج مايع از مويرگ يافته

 هاي گليا همراه است.  زايش سلولهاي عصبي و اف د. اين پديده با نابودي سلولنده مي
 هاي اداراي، كوپروپورفيرين ، ند گانه است. از افزايش پورفيرينسرب داراي اثرات هماتولوژيك چALA  و

 دهد. پروتوپورفيرين تا آنمي از خود نشان مي
 .افتادگي مچ دست و پا از مشخصه مسموميت افرادي است كه در معرض سرب قرار دارند 
 باشد ميت هدف براي ذخيره سرب استخوان بافترين  بيشت مزمن با سرب در موارد مسمومي. 
 كند، بنابراين  سرب از جفت عبور ميBLL     خون بند ناف با خون مادر همبسـتگي دارد ولـي اغلـب ايـن

 است.تر  كمميزان 
   ــتم ــام سيس ــروي تم ــرب ب ــك      س ــك، دوپامينرژي ــامل گلوتامينرژي ــز ش ــميتر در مغ ــاي نوروترانس ه

 گذارد.  ر ميوكولينرژيك اث
 هاي تمـايز ذهنـي و    يا شاخصلوب نورولوژيك، تست سايكوموتور، ترين انديكاسيون عواقب نامط حساس

 است. IQگيري  اندازه
 ترين مكانيسم سرب در بدن، مهـار آنـزيم گاماآمينولوولينيـك اسـيد دهيـدراتاز و       ترين و حساس معروف

 فروشلاتاز است.
 ـاي سال افزايش مي 20در بزرگسالي با نيمه عمر  ٪95ودكي به در ك ٪ 70ميزان سرب در استخوان از  د ب

 . باشد ميسرب در استخوان تر  بيشو تجمع 
 شود. يق فيلتراسيون گلومرولي انجام ميمسير اصلي دفع سرب جذب شده كليه و از طر 
  باشد ميت هدف براي ذخيره سرب استخوان بافترين  بيشدر موارد مسموميت مزمن با سرب. 
 مسموميت با سرب علامتي است . درمان 
   شلات درماني با ديمركاپتوسوكسـنيك اسـيد )DMSA   نسـبت بـه (EDTA    كـه   ايـن محاسـني دارنـد

 ثرند.مؤ BLLشوند و براي پايين آوردن موقتي  صورت خوراكي مصرف مي به
  با توجه به محاسني كه ذكر شد وليDMSA   باعث كاهش طولاني مـدتBLL  شـود و از طرفـي    نمـي

 دهد. سرب مغزي را كاهش نميسطوح 
 شود. ميها  آنهاي فلزي مانند آرسنيك، جيوه و سرب باعث كاهش سميت  ديمركاپرول با شلات كردن يون 
 ترين مسيرهاي اصلي سرب دريافت آب و غذاسـت. خوشـبختانه دريافـت روزانـه سـرب بـه        يكي از مهم

 ميكروگرم بر روز رسيده است. 5ر وسيله خوراكي كاهش يافته است و در كوردكان و نوزادان به زي
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 هاي حاوي سرب در ساختمان سازي سنتي منشا اصلي تماس با سرب براي كودكان بود. رنگ 
  آنمــي از نــوع ميكروســتيك و تــر  بــيشدهــد و  آنمـي در برخــي مــوارد مســموميت بــا ســرب روي مــي

 هايپركروميك است.
 شود. ديده ميتر  بيشليتر و يا  ميكروگرم/دسي 70هاي  انسفالوپاتي در بزرگسالان در غلظت 
  دهد. ليتر رخ مي ميلي گرم /دسي 40 ازتر  بيشهاي خوني سرب  رفتاري در غلظت –بروز اثرات سمي 
 سرب اسـت و بـا درد شـكم ، تهـوع، اسـتفراغ ، يبوسـت،        اي از اي و روده كوليك سربي يك نشانه معده

 شود. كرامپ شكمي تشخيص داده مي
 درجه در  4تا 2 مطالعات يك نقصتر  بيشIQ   ليتـر غلظـت خـوني سـرب در      براي هـر ميكروگرم/دسـي

 اند. ليتر را گزارش كرده ميكروگرم/دسي 35-5محدوده 
  هـا   آنكنـد كـه همـين مقـدار بـين بافـت گـردش و در دسـترس          سرب در سـرم گـردش مـي    ٪1تنها

  شود. قرار داده مي
 شود. اهش فعاليت سيستم ايمني بدن ميك ايمونوتوكسيتي ناشي از تماس طولاني مدت با سرب باعث 
 6آنمي ميكروسيتوز و هيپوكروم در مسموميت با سرب ناشي از مهار-ALA باشد مي . 

  آرسنيك
 هاي سه ظرفيتي و پنج ظرفيتي وجود دارد. آرسنيك به شكل 
 به عنوان سم پادشاهان شناخته شده است. هاي قديم آرسنيك از زمان 
  شود. راديكال آزاد باعث اثرات سمي ميآرسنيك با تبديل به متابوليت 
  باشند. اكسايد و سديم آرسنيت تركيبات سه ظرفيتي بسيار شايع و غيرارگانيك آرسنيك مي آرسنيك تري 
 .سديم آرسنات، آرسنيك پنتااكسايد و آرسينك اسيد تركيبات پنج ظرفيتي غيرارگانيك هستند 
 شوند. د و بنابراين باعث مهار آنزيم ميكنن تركيبات آرسنيك سه ظرفيتي گروه تيول را فعال مي 
  شود. به آرسنيت سه ظرفيتي تبديل ميسريعاً آرسنات پنج ظرفيتي توسط آرسنات ردوكتاز 
  از تركيبات سه ظرفيتي سمي هستند.تر  بيشمواد آرسنيكي متيله شده 
 انتفال  هر زنجيرمكانيسم سميت آرسنيك سه ظرفيتي از طريق مهار آنزيم سوكسينات دهيدروژناز و مها

 .باشد ميالكترون ميتوكندري 
 شـود و توسـط    وريلاسـيون اكسـيداتيو ميتوكنـدري مـي    نات پنج ظرفيتـي مـانع كوپـل شـدن فسف    آرس

مكانيسمي كه احتمالا با جايگزيني رقابتي آرسنات براي فسفات معدني در تشكيل آدنوزين تري فسفات 
 رابطه دارد. است، حلقوي

 شـود، در كـل بـدن     درصد از مسير گوارشي جذب مي %90-%80) به خوبي  آرسنيك معدني (غير آلي
 شود. شود و سپس عمدتا از طريق ادرار دفع مي شود، اغلب توسط متيلاسيون متابوليزه مي توزيع مي

   ، تركيبات آرسنيكي كه انحلال كمي دارند مانند آرسنيك تري اكسايد، آرسنيك سلنيد، آرسنيد گـاليم
 شوند. از طريق خوراكي جذب مي به طور غير موثري
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 .پوست نيز يك ميسر بالقوه براي تماس با آرسنيك است 
 تري از آرسنيك پنج ظرفيتي دارد. بعضي از املاح آرسنيك سه ظرفيتي جذب كم 
 هـاي محلـول آرسـنيكي     به دليل ناخالصـي همـراه آن، از نمـك   معمولاً هاي غير محلول آرسنيكي  نمك

 تشكيل شده است.
 كنند. د ايجاد سميت مينآي از تركيباتي كه بعدا به وجود ميتر  بيشلي آرسنيكي به دليل حلاليت، تركيبات آ 
 ) آرسينASH3.يك ماده آرسنيكي مهم گازي است ( 
 شود. آرسنيك جزء مواد سرطان زا تقسيم بندي مي 
 ت، كه شود و يك عامل هموليتيك قوي اس گاز آرسين طي واكنش گاز هيدروژن با آرسنيك تشكيل مي

 هاي هموليتيك قوي را به همراه دارد. علايم شديد تهوع، استفراغ، تنگي نفس و سردرد همراه با واكنش
 شود. هاي آشاميدني آلوده به آرسنيك حاصل مي طور عمده از آب تماس محيطي با آرسنيك به 
   طـور   ح بـالاي آرسـنيك بـه   تماس محيطي با آرسنيك همچنين از سوزاندن زغال سنگ كه حـاوي سـط

 شود.   طبيعي است، حاصل مي
 .غداها ، به خصوص غذاهاي دريايي نقش مهمي در دريافت ميزان روزانه آرسنيك دارند 
  به شكل آلي است تر  بيشآرسنيك در غذاهاي درياييarsenobetaine تـر   كمكه بسيار  ،شود ناميده مي

 .  شود از اشكال معدني آن باعث بروز سميت مي
 شود. ت كليوي نميآرسنيك سبب بروز سمي  
         وجود آرسنيك در مو و ناخن بيوماركر تماس با آرسنيك اسـت كـه شـامل تمـاس فعلـي و گذشـته بـا

 آرسنيك است.
 .آرسنيك در ادرار انديكاتور مناسبي براي تماس فعلي با آرسنيك است 
  كيل زند و سبب تحريك، تش ـ آسيب ميخوردن آرسنيك به مقدار زياد به غشاي موكوزي مسير گوارشي

 شود. وزيكول و حتي پوسته پوسته شدن آن مي
  تماس با آرسنيك باعث ظهور خطوط سفيد رنگ عرضي بر روي مو و ناخنMee s Lines شود، كه  مي

 شود. هفته پس از اولين تماس در فرد ظاهر مي 6
 .پوست اندام هدف اصلي براي آرسنيك غير معدني است 
 ماه تا سه سال در تماس  6تواند بين  يا هايپوپيگمنتاسيون مياي يا پخش شده و  هايپرپيگمنتاسيون لكه

 با آرسنيك معدني ظاهر شود.
 .سرطان پوست در صورت مواجهه طولاني مدت با آرسنيك ممكن است روي دهد 
 شود. آرسنيك همچنين در مو و ناخن تغليظ مي 
  كنند. در سرم اندازه گيري ميمعمولاً ميزان آرسنيك را 
 افتد. با آرسنيك عمدتا از راه آلودگي آب آشاميدني با آرسنيك اتفاق مي تماس زيست محيطي 
 ، 10ميزان قابل قبول آرسنيك در آب آشاميدني از نظر سازمان بهداشت جهانيpbb .است 
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      شـود بـه    آرسنيك تمايل زيادي به پوست دارد و با تخريب بافت پوششـي پوسـت و در عـرق دفـع مـي
 م.كني خصوص زماني كه زياد عرق مي

 .درمان مسموميت حاد آرسنيك درمان علامتي است 
 .شلات درماني با پني سيلامين و يا سوكسيمر در خروج آرسنيك از بدن موثر است 
 BAL شود. براي درمان آرسنيك به كار برده مي 
  شود، زيرا برخـي از   زدايي در نظر گرفته نمي مسموميتفرآيند متيلاسيون آرسنيك معدني به عنوان يك

 اند. متيله شده بسيار سمي شناسايي شدهات آرسنيك سه ظرفيتي تركيب
 اشتهايي يا آنوركسيا، بزرگ شدن كبد يا هپاتومگـالي، تيـره    علايم مسموميت حاد با آرسنيك شامل تب، بي

 شود. شدن پوست ،آريتمي قلبي و در موارد نادري نارسايي قلبي را شامل مي
 ل اثبات شده است ولي در حيوانات بـه طـور كامـل شـناخته     زايي آرسنيك در انسان به طور كام سرطان

 شده نيست و هيچ توموري مشاهده نشده است.
  جيوه
 .كليه اندام هدف اصلي براي جيوه غير آلي است 
 هاي توبولار كليوي سمي است. يك دوز بالا از جيوه كلرايد مستقيما براي سلول 
 عث بيماري گلومرولي ايمونولوژيك شود.تواند با هاي جيوه مي تماس مزمن با دوز پايين نمك 
  پذير است. برگشتشوند كه بعد از توقف تماس  ميقرار گرفته شده دچار پروتينوريا افراد در معرض 
 ترين شكل آلي آن است. ميتل جيوه از نظر سم شناسي، خطرناك 
 .مطالعات اخير، مواد آرسنيكي سه ظرفيتي سمي بسياري را شناسايي كرده است 
  شود. متيلاسيون باعث افزايش سميت تركيبات جيوه ميفرآيند 
 شود. هاي فلزي مانند: جيوه ، آرسنيك و سرب باعث كاهش سميت مي ديمركاپرول با شلات كردن يون 
 شود. هاي حياتي انجام مي درمان مسموميت با جيوه مستقيما با پايين آوردن غلظت جيوه در اندام 
  تواند اولـين   وي شديد همراه است، همودياليز ميني كه با نقص كليموارد حاد، مخصوصا زماتر  بيشبراي

و پنيسـيلامين    BAL ،EDTAكننده نظيـر سيسـتئين،    ،و در كنار همودياليز عوامل شلاتاقدام باشد 
 بايد به بيمار داده شود.

 ايش دهد.تواند به جيوه متصل شود و دفع از طريق مدفوع را افز با تجويز يك رزين غير قابل جذب كه مي 
 يابـد و بـه    بـه خـون انتشـار مـي    سريعاً و  ٪80شود حدود  بخار جيوه به سهولت از طريق ريه جذب مي

 گردد. هاي بدن توزيع مي واسطه حلاليت در چربي در بافت
 ترين اثر بر سلامت انسان از طريق تماس با متيل جيوه سميت عصبي است. مهم 
 هـا )و   اف دهـان و لـب  رس شدن و سوزن سوزن شدن اطح اي سميت عصبي شامل پاراستازي(بيه نشانه

 كند،خطاي ديد و شنوايي، اسپاسم و لرزش است. آتاكسيا، مشكل در بلع، كلمات را زياد تكرار مي
 تـرين اثـر بـر سـلامتي انسـان       است و مهـم شناسي  سم ترين فرم جيوه آلي از نظر متيل جيوه، خطرناك

 مسموميت عصبي است.
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 كه در آن اعصاب حسي و حركتي هثر مسموميت مزمن با متيل مركوري ايجاد شدسندروم ميناماتا در ا ،
 .ه استشوند و كوري از عوارض جانبي شايع قربانيان اين حادثه بود درگير مي

 شود. متيل مركوري به خوبي از طريق مسير گوارشي جذب مي  
 20دارد.) و طي  %80شود(جذب گوارشي بالاي  از متيل جيوه ماهي خورده شده جذب مي %95حدود 

 شود. هاي بدن توزيع مي ساعت در كل بافت
  ماند. ن در خون باقي ميآ %5شود و  متيل جيوه جذب شده در مغز توزيع مي %10حدود 
 ترين است. جيوه فلزي از طريق تنفسي خطرناك 
 ترين شكل جيوه در زمينه ايجاد اثرات جانبي است. متيل جيوه مهم 
  جيوه (جيوه فلزي) باعث ايجاد مسموميت حاد، ايجاد برونشيت حاد و پنومـوني  تماس استنشاقي با بخار

كشنده نباشـد باعـث اثـرات بـر روي سيسـتم اعصـاب مركـزي ماننـد لـرزش و افـزايش            بينابيني و اگر
 شود. پذيري مي تحريك

   توانـد بـا   فلـز در ايـن حالـت نمـي    شـود و   جيوه فلزي به ميزان خيلي كم از دستگاه گوارش جـذب مـي 
 هاي مهم واكنش دهد. مولكول

 و زمـاني كـه ايـن     يابـد  به خون انتشار ميسريعاً و  %80شود حدود ها جذب مي بخار جيوه به سهولت از ريه
 شود. ها به جيوه معدني دو ظرفيتي تبديل مي ها و بافت بخار وارد سلول شود، توسط كاتالازهاي اريتروسيت

 هـا   توسـط اريتروسـيت  كـه   اينكند، قبل از  ت عبور ميبخشي از بخار جيوه از سد خوني مغزي و جف
 شود. هاي جيوه مي تري در مقايسه با نمك اكسيد شود بنابراين باعث سميت عصبي بيش

 هاي سولفيدريل  هتمايل بالاي جيوه دو ظرفيتي با گروPr ها يك مكانيسم مهم براي  (پروتئين) در سلول
 . ايجاد مرگ سلولي است

 شـود. ايـن    هـا متيلـه مـي    هاي شيرين يا اقيانوس حاضر در رسوبات آب يها انيسمرگجيوه توسط ميكروا
 كند. واكنش طبيعي بيومتيلاسيون متيل جيوه توليد مي

 دهد كه از متيـونين بـراي عبـور از سـد      هاي حاوي تيول مثل سيستئين پيوند مي ميتل جيوه با مولكول
 كند. خوني مغزي تقليد مي

  كند و باعث فعال شدن مكانيسم جبراني  متيل جيوه نقش مهمي بازي مياسترس اكسيداتيو در سميت
 شود. افزايش بيان ژن متالوتيونين و گلوتاتيون مي

 .مصرف ماهي مسير اصلي تماس با متيل جيوه است 
  ترين نوع جيوه آلي است. نوع جيوه ارگانيك است و خطرناك ازمتيل جيوه 
 شود. وه ميكنژوگاسيون با متيل باعث افزايش سميت جي 
 .متابوليت اصلي جيوه در موجودات زنده متيل مركوري است 
 هاي معدني جيوه در حالت حاد باعث سـميت مسـتقيم توبـول كليـوي و در حالـت مـزمن باعـث         نمك

 شود. (آسيب ايمونولوژيك گلومرول) مي بيماري سرم
 برابـر   7تـا   5ز حـداقل  نده براي مغ ـرسد و تا سطوح كش عبور كرده و به جنين مي جفته از متيل جيو

 شود. موجود در خون مادر تغليظ مي مقدار
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  كادميم
 شود. (هـدف   كادميم يك ماده شيميايي است كه باعث القاي آسيب بيضه از طريق مكانيسم غير مستقيم مي

 .)باشد مي pampininform plexusكننده در پستانداران  كادميم يك سيستم گردش خون ريز تنظيم
 در زنان مسني كـه  تر  بيشايتاي و –ت برنج آلوده به كادميم باعث بيماري ايتاي مصرف طولاني مد

و بـه تغييـر شـكل اسـتخوان و      شـود  مـي و مبتلا به نرمي اسـتخوان هسـتند    اند چند زايمان داشته
 انجامد. مشكلات كليوي مي

 گذارد مييم اثر كادميم از طريق اختلالات كليوي و دفع زياد كلسيم در ادرار بر روي متابوليسم كلس. 
 .كادميم در استخوان با كلسيفيكاسيون و بازآرايي استخوان تداخل دارد 
 .در حال حاضر هيچ درمان موثري عليه مسموميت با كادميم وجود ندارد 
 ايتاي و نرمي استخوان با تجويز ويتامين -در موارد خاص مثل بيماري ايتايD  شـود   مـي مشكل برطرف

 ت.ولي رضايت بخشي كامل نيس
 شود. شلات درماني باعث بروز عوارض جانبي خطرناكي مي 
 ترين منبع كادميم براي عموم مردم است. غذا اصلي 
 كنند. بسياري از گياهان كادميم را از خاك جمع آوري مي 
  ه شـامل فرونشسـن   دهد ك دگي با كادميم به خاطر خاك رخ ميمنابع طبيعي و هم منابع انساني آلودر هم

، اصلاح خاك و اسـتفاده از آب حـاوي كـادميم بـراي آبيـاري اسـت كـه        تي، برخي كودهامواد منتشر صنع
 شود. ولات صيفي جات در طي چند سال ميهمگي باعث افزايش تدريجي كادميم در سبزيجات و محص

 ميكروگرم/ ليتر است. 1كم تر از معمولاً ها  هاي غير شغلي، غير سيگاري سطح خوني كادميم در تماس 
 هاي قلبي عروقي باشد. تواند به عنوان يك عامل اتيولوژيك براي بيماري كادميم مي 
  كادميم در خون با اتصال به آلبومين و سايرPrشود. با وزن مولكولي بالا جا به جا مي ها 
 شود. تري در كليه ذخيره مي و در حد كم شود و ابتدا در كبد ها جمع آوري مي توسط بافتسريعاً  كادميم 
 و ساير بافت ها، كادميم سنتز  در كبد،كليهMT  (مالاتيونين) كه يكPr زن مولكولي پايين اسـت را  با و

 كند كه تمايل بالايي براي اتصال به فلزات دارد. القا مي
 كادميم-MT شود. باعث مسموميت كليوي مي 
  حضورPr دهد. ولي را نشان ميمانند آلبومين و ترانسفرين در ادرار پس از تماس با كادميم اثرات گلومرتر  بزرگ 
  دفع ادراريPr رود. و كادميم به عنوان بيوماركر براي تماس با كادميم به كار مي 
 منبع براي عموم مردم است.   ترين غذا اصلي 
 كننده است. با پراكنش و گسترش صنعت، هوا منبع مهمي از تماس مستقيم و به عنوان منبع آلوده 
 گرم است. ميكرو 30تا 10پا در محدوده بين و ارو دريافت كلي روزانه كادميم در آمريكا 
 .دود سيگار به خاطر كادميم موجود در تنباكو يك منبع مهم تماس غيرشغلي با كادميم است 
 اي براي انسان است. زايي قابل ملاحظه تركيبات كادميومي داراي اثرات سرطان 
 .تماس استشاقي با سرطان ريه در ارتباط است 
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 هاي تنفسي (زير جلدي و ...) شود. هاي بدخيم در جايگاه تزريقاعث بروز تومورتواند ب كادميم مي 
  ميكروگرم درمتر مكعب هواي تنفسي است. 50-2محدوده استاندارد شغلي تماس كادميم 
  شود. دوز تجويز شده محدود مي %10-5جذب گوارشي كادميم به 
 اي كلسيم و آهن و ميزان  جذب كادميم توسط كمبود تغذيهPr  يايد. ميكم در رژيم غذايي افزايش 
 احتمالا به خاطر كمبود آهن در زنان است.كه  در عموم مردم سطح كادميم در خون زنان بالاتر از مردان است 
 شود. درصد از كل بدن دفع مي 0/001شود و روزانه  وقتي كادميم جذب شود، دفع خيلي كم مي 
 گـذارد و   ميتأثير ميت زاست، كه به شدت روي عملكرد كادميم براي سلولهاي توبولار و گلومرولي مسمو

 شود. باعث تخريب عملكرد كليوي مي
  زايي آرسنيك مطرح شده است. سيگنالينگ استروژن در مورد سرطانتأثير فرضيه 

  زات سنگينلساير ف
 شود. برم باعث تحريك دستگاه عصبي مركزي مي 
 شود. رسوب كردن در ريه، برليوم به كندي جذب خون مي مسير اوليه تماس با برليوم از راه ريه است و پس از 
 تواند سـبب اخـتلالات كليـوي شـديد و خطرنـاكي       بلع اتفاقي دوزهاي بالاي كروميوم شش ظرفيتي مي

 شود، كه مشخصه آن پروتينوريا ، هماچوريا و قطع ادرار است.
 ت.دفروكسامين شلاتور انتخابي براي درمان مسموميت حاد و مزمن با آهن اس 
 شود. آهن سبب سيروز و در برخي موارد سيليكوزيس مي استنشاق بخارات اكسيد 
 شود. ميبندي  طبقهشود  اي كه باعث بروز سرطان مي سولفات كبالت به عنوان ماده 
  بيماري ويلسونز يك ناهنجاري ژنيتيكي اتوزومي مغلوب متابوليسم مس است كه به دليل تجمع بيش از

 شود. يه و قرنيه شناسايي ميحد مس در كبد، مغز، كل
  آلودگي با كروم احتمالا كمپلكس درPr-DNA زايـي   بيوماركر قرارگيري و تـوان سـرطان   به عنوان

 شود. شناخته مي
 شود. در تركيبات كروم اثرات سمي در ابتدا به كروم شش ظرفيتي نسبت داده مي 
 شود. كروميت يافت مي تركيبات كروم در طبيعت به صورت سه ظرفيتي در سنگ معدنتر  بيش 
 اند. تركيبات كروم شش ظرفيتي به عنوان عامل سرطان زا در انسان شناسايي شده 
 شود. رطان ريه ميتركيبات شش ظرفيتي كروم باعث س 
 .تركيبات شش ظرفيتي كروم موتاژن هستند 
 مسـموميت  روز بعـد از   10ترين اثر شناخته شده مسموميت با تاليم اسـت.   ريزش مو يا آلوپسي معروف

 شود. و تا يك ماه كامل ميشروع 
 ترين محل ذخيره مس، سرولوپلاسمين است. عمده 
 .ترانسفرين، ناقل اختصاصي آهن در خون است 
 .ترانسفرين تمايل زيادي به اتصال به فلزات دارد 
 هاي فلزي، واكنش راديكالي فنتوني است. هاي آزاد توسط يون مكانسيم اصلي در توليد راديكال 



 

78  

 فصل ششم

 شود. ناشي از دياليز در بيماران مبتلا به نارسايي كليوي در نتيجه مسموميت با آلومينيوم ايجاد مي دمانس 
 شود. در بيمار دياليزي دچار مسموميت با آلومينيوم از دفروكسامين و دفربيون استفاده مي 
 .مسموميت با آلومينيوم يك رابطه مستقيم با آلزايمر دارد 
 شـود اسـتفاده از    كه باعث ايجاد عوارض نورولوژيـك و مسـموميت قلبـي مـي     در درمان اوردوز با ليتيوم

 تواند مفيد باشد. ها (آميلورايد) مي ديورتيك
 ترين واكنش سمي در مسموميت با طلا است. درماتيت تماسي شايع 
 موثر بر سميت فلزات عبارت است از: سن قرارگيري ،جنس و ظرفيت بيوترانسفورماسيون. فاكتورهاي 

  96كنكور سال نكات 
 هاي  هاي تست از دادهSubchronic جهت تعيين ،NOAEL شود.  استفاده مي 
 باشد ميظرفيتي  6هاي بافت هدف از موارد سميت كروم  احياء متابوليك در سلول . 
 ترين مكانيسم فلز سرب در سركوب بيوسـنتز (  مهمHeme   از طريـق مهـار (ALA    دهيـدروژناز و مهـار

 فروشلاتاز است. 
 شود.  ي ميناماتاي ژاپن ناشي از سميت متيل مركوري بوده و باعث كوري مي هواقع 
  بهترين مدت زمان تماس با سم در تعيينLC  . باشد ميساعت  4به روش استنشاقي،  50
 يولوژيك هاي فيزيولوژيك، ترموديناميك، انتقال، اطلاعات آناتوميك و فيز از پارامترهاي كاربردي در مدل

 جايي در اين مدل ندارد. شناسي  و بافت باشد مي
  از-D شود.  سيلامين براي درمان بيماري ويلسون استفاده مي پني 

 از فرمولd
O

DoseivV
.AUC




 شود.  ي حجم توزيعي يك توكسيكانت استفاده مي براي محاسبه 

 ص دانه تسـبيحي در راديـوگرافي شـكم    دفروكسامين براي درمان مسموميتي كه داراي علامت شكل قر
 شود.  است، به كار برده مي

 ندينگ كم و ت بررسي داروهايي با پروتئين بايبيومانيتورينگ نمونه بزاق، جهpH شوند.   خنثي استفاده مي 
  پوست دارند، نياز به تست حساسيت پوستي وجود دارد. در تمام مواردي كه نياز به تماس مكرر با 
 باشد ميان مسموميت با سرب، تجويز ديمركاپرول بهترين روش درم . 
 هـاي ايمونولوژيـك ايجـاد     هاي ژنتيكي و يـا مكانيسـم   هاي غيرمعمول داروها كه به دليل تفاوت به پاسخ

 گويند.   شوند، ايديوسينكراتيك مي مي
  تلف بدن را به سادگي نخواهد داشتهاي مخ ، قدرت انتشار به بخش1000از تر  بيشوزن مولكولي . 

 
TD

margin of safety
ED

1
99

  

  ،انتخاب دوز در مطالعاتSubchronic دوز مورد نياز است 3: حداقل 
 نداشته باشد.% 10از تر  بيشمير و دوز سمي كه مرگ 
 ميري نداشته باشد. و دوزي كه هيچ مرگ 
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شماره تماس با نمایندگى هاى فعال و رسمى
آناهیــد گستــر خـــلیـــلى
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0919573015209195730152شیراز (آقاى فروردین/ خانم هوشمندى)شیراز (آقاى فروردین/ خانم هوشمندى)0991371375009913713750اراك (آقاى حسینى)اراك (آقاى حسینى)

0991371374209913713742فسا (خانم شعبانى)فسا (خانم شعبانى)0919910124809199101248اردبیل (خانم عاصمى زاده)اردبیل (خانم عاصمى زاده)

0919573014909195730149قزوین (خانم چگینى)قزوین (خانم چگینى)0919910124109199101241ارومیه (آقاى آرمیون)ارومیه (آقاى آرمیون)

0919778194709197781947کرج (آقاى دکتر علیرضاپور)کرج (آقاى دکتر علیرضاپور)0919632185209196321852اسفراین (خانم اسماعیل زاده)اسفراین (خانم اسماعیل زاده)

0991371374609913713746کاشان (خانم صادق پور)کاشان (خانم صادق پور)0919573015009195730150اصفهان (آقاى نصرى)اصفهان (آقاى نصرى)

0919573014809195730148کردستان (آقاى ابراهیمى)کردستان (آقاى ابراهیمى)0919098031809190980318ایلام (آقاى دکتر بوچانى)ایلام (آقاى دکتر بوچانى)
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0919573317909195733179مراغه (آقاى صمدى)مراغه (آقاى صمدى)0901373789609013737896جهرم (آقاى یاعلى جهرمى)جهرم (آقاى یاعلى جهرمى)
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