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 وسارة التعلٍن العالً والبحث العلوً

 كلٍت العلىم /جاهعت دٌالى        

 الحٍاةقظن علىم        

 



 ن الرحيممبسم الله الرحم
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ِ  علَيَْكَ عَظِيماً﴾   فضَْلم  اللَّّ

 صدق الله العظيم 
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 إقزار لجنت الوشزفٍن وتزشٍح لجنت الدراطاث العلٍا

م  ههه         دراسةةة تحميميةةة لمرصةةاص والكةةادميوم فةةي نشهه أ أن إاههأذأ اههسا ذ الههس م ذ ـ لهه ـ

صةةة اء عمةةةول طس هههل ذ ـسيلهههت ا    س( ذ تهههد  هههأـالمسةةةتوردة ومسةةةتهمكيها المحميةةةة و المحةةةوم

  يسـلهم أ هس و  اهد  ك  هم ذ ل ه مإشهاذننس نهد  لهم ا ه م ذ   هس      تيا هأ(  هأ الةدفاعي حسةين عبةد

 يزء ـن ـتط  ست ن ل أايم ذ ـسيلت ا ند ا  م ذ   س .

 
 ذ ت   ع :                                               ذ ت   ع :                                       

 طالب جواد كاظم .د ذ ـشاف :                    منذر حمزة راضي .د  :ذ ـشاف 

  ذلتسس: ذ  قل ذ ل ـد                               : ذلتسس ذ  قل ذ ل ـد

 يسـلم أ س و /ك  م ذ ل  م                           يسـلم أ س و /ك  م ذ ل  م  

 م0202ذ تسا خ                                            م0202ذ تسا خ             

 

 

     

 
 
 
 
 
 
 
 
 

                  

 

 



 تىصٍت رئٍض قظن علىم الحٍاة

 ناشح اسا ذ الس م   ـنس شم ذ ـقأـم نسءً ا و ذ ت ص ست 

 ذ ت   ع :

 هادي محمدبراهيم إد.   :ذلألم 

 لتسس أذ  قل ذ ل ـد :

 ائ س  لم ا  م ذ   س  –ائ س  ينم ذ أاذلست ذ ل  س 

 0202          ذ تسا خ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 إقزار الوقىم اللغىي

 
م  ه   المحمية دراسة تحميمية لمرصاص والكادميوم في المحوم أش أ أن اسا ذ الس م ذ ـ ل ـ

 أ تـت  (ص اء عمول حسين عبدس طس ل ذ ـسيلت ا   ( ذ تد  أـالمستوردة ومستهمكيهاو 

  س ك أص  ت  ،  صُّ حَ ـس  اأ ن  س ـن أخطسء  غ  م  تل  ا م ، ـاذيلت س ـن ذ نس  م ذ  غ  م

 ذ الس م ـؤا م   ـنس شم  قأا تل ق ذلأـا  للاـم ذلأل  ل  ص م ذ تل  ا.

 
 ذ ت   ع :                                      

 د. لؤي صيهودذلالم :                                                                

                                                          ذلتسس ـلساأ   ذ ل ـد:ذ  قل                                                                

 2020 \    \    ذ تسا خ:                                                      

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 إقزار الوقىم العلوً

م  ه أشُ  المحمية دراسة تحميمية لمرصاص والكادميوم في المحوم ) أ أن اسا ذ الس م ذ ـ ل ـ

 أ تـت  (ص اء عمول حسين عبدطس ل ذ ـسيلت ا    سذ تد  أـ (المستوردة ومستهمكيهاو 

 ـاذيلت س ـن ذ نس  م ذ ل ـ م   س ك أص  ت ذ الس م ـؤا م   ـنس شم .

 
 
 
 
 
 
 
 
 

  ذ ت   ع :                                           

 نوفل حسين خضيرد. ذلالم :                                                            

  ذلتسس   ذ ل ـد:ذ  قل                                                

 0202ذ تسا خ :                                                               

  

 

 

 

 

 
 

 

 



 إقزار لجنت الوناقشت

م  ه  ا و اسا ذ الس م ذط لنسنش أ ن ن أاضسء  ينم ذ ـنس شم ، أننس  دراسة تحميمية )ذ ـ ل ـ
طس ل   سذ تد  أـ (المستوردة ومستهمكيها المحمية و لمرصاص والكادميوم في المحوم

   أ نس شنس ذ طس ل ند ـ ت  ست س  ن ـس  ه الا م   س(ص اء عمول حسين عبد الدفاعيذ ـسيلت ا  
  ذ ـسيلت ا ند ا  م ذ   س  ش سأن س يأ ا   س ق  ل  ن ل ذ نلتقأ  ( 0202            س ك  تسا خ  

 ( .           تقأ ا 
 ائ س ذ  ينم                                       

  ذ ت   ع :                            
 هادي محمدد. ابراهيم  : ذلالم                             

 ذلتسس ذ ـات م ذ ل ـ م :                            
 0202           ذ تسا خ :                              

 
     اض  ذ  ينم                                       اض  ذ  ينم    

 ذ ت   ع :                                               ت   ع :  ذ
 د. زاهد اسماعيل محمد ذلالم :                             د. حازم عبد والي  : ذلالم

 ـلساأألتسس ذ ـات م ذ ل ـ م :                           ـلساأألتسس   ذ ـات م ذ ل ـ م :
 0202           ذ تسا خ :                           0202          ذ تسا خ :  

 اض  ذ  ينم ذ ـشاف
 ذ ت   ع :

  منذر حمزة راضيد. : ذلالم 
 ذ ـات م ذ ل ـ م: ألتسس 

 0202           ذ تسا خ : 
 

 العموم.مصادقة عمادة كمية 
 أالاا ند  اذا ذ  ينم ءأصسأق ا و ـس يس

 ذ ت   ع :                               
   تحسين حسين مباركد.  : ذلالم                              
 ذلتسس  ذ ـات م ذ ل ـ م :                              
 م0202          ذ تسا خ :                              

 ذ  ينم ذ ـشافاض  
 ذ ت   ع :
 طالب جواد كاظمد.  ذلالم :

 ألتسسذ ـات م ذ ل ـ م: 
 0202           ذ تسا خ : 

 



 الأهداء
 

 
 

   
 روح أبً رحمى الله...........الٍ 

 الٍ أمً حفظوا الله وامدها بالصحٌ والعافيٌ...

 الٍ اخً واخواتً.............................

                                   الٍ زوجتً وابنائً...........................

 

اساتذتً الكرام اداموم الٍ من مودوا الطريق امامً ومنحونً من وقتوم الثمين .... 

 الله

 والٍ كل من تفضل علً بالمساعدة...............

 إليوم جميعا

 هذا البحث المتواضع الذي ارجو من ربً ان يتقبلى ,لوم ثمرة جوديأهدي 

 

 

 الباحث                                                     
 ص اء عمول حسين عبد الدفاعي

 
 
 



 والثناء  الشكر
 

          

ُـقَا سً ـن     أْنِ سً ـن اضسا   أشكااُ شكاذً َ ك ن  ُـ أ ـأ ذلله  ل  سنه   تلس و (  ـأذً  ك ن ل  سً 
 ذ ف ز  ـغفاته   ص و ذلله ا و ل أنس ـ ـأ   ا و آ ه   ذص س ه أَيـل ن .

ا  م ذ   س    لم ذت يه  س شكا ذ يز ل ذ و اـسأ  ك  م ذ ل  م   يسـلم أ س و  ائسلم  لم 
  ذ و ك  م ذ طل ذ   طاي  يسـلم أ س و.  ذ أاذلست ذ ل  س  تلس ن م ـع ط  م ذ أاذلست ذ ل  س

ـنسا  ـز  ذلالتسس ذ أكت ا  الس تد ا و  نذ و ذ ـشان ذلاـتنسنذتقأم  س شكا ذ يز ل   كـس  
ست لأ أ  ـنس ـن ذاشسأذت  ت ي    ـس  أـسا  ذ أكت ا طس ل ي ذأ كسظم  ذلالتسس  اذضد
 ا و ـاذ  ه كسنم.  ـسـ ض ع ذ   ث  ذشاذن  ـسذ تاذ  

 ذلألتسس ذ ـلساأ ذ أكت ا زذاأ إلـسا ل ـ ـأ ذ و كـس ذتشاف  تقأ م يز ل ذ شكا  ذ لانسن
  ـلساأ  ذ ك  ا  ذ تد  أـ س ذ د ـن خلال ـلساأته  د ند  ذ طل ذ   طايذ تأا لد ند ك  م 

 ذ ت   ل ذلا صسئد ...
ك  م ذ طل ذ   طاي  ذ تأا لد ند ذتقأم  س شكا ذ يز ل   أكت ا خض ا ا أذ ا ـن ـ ـ أ  كـس 

  ـلساأته ذ ك  ا   د خلال نتا  ذ تيا م.....
 لا  ف تند ذن ذتقأم  س شكا ذ يز ل ذ و اسئ تد ذ كا ـم  تلس ن س ـلد  ص ااس  تشي ل س ذ ـلتـا  

س  أـته  د ـن أاـ ن  سأي  د ط  م نتا  ذ   ث  ـ  .ـلن ي  ـ
 .يزذءذ  ذخ اذ ذتقأم  س شكا  ذلاـتنسن  كل ـن لساأند لإتـسم اسذ ذ   ث نيزذام ذلله اند خ ا 

 
 الباحث                                                    

 ص اء عمول حسين عبد الدفاعي                                                  



 أ
 

 الملخص

ومستهلكٌهافًاجريهذاالبحثللتحريعنمستوىمعدنًالرصاصوالكادمٌومفًاللحوم

,وقد5/3/1111ولغاٌة1/11/1112مدٌنةبعقوبةباستخدامجهازالمطٌافالذرياللهبًوللفترةمن

نموذجللحومالمتوفرةفًالاسواق101تمفًالرحلةالاولىجمع,اجرٌتالدراسةعلىثلاثمراحل

 على ,احتوت للنموذج37و,للأسماكنموذج34المحلٌة 30و,دواجن فًللنموذج ,وتم مواشً

الثانٌة المرحلة دم25جمع ولمتبرعٌنعٌنة دراسٌة, كمجموعة بعقوبة مدٌنة مركز عٌنة25من

للذكوروع15ٌوبواقع,سٌطرةكمجموعةمناطرافالمحافظةلمتبرعٌن عٌنةدمللإناث10نةدم

للتحريulbinoلكلاالمجموعتٌن,اماالمرحلةالثالثةفقداشتملتعلىاستخدامالجرذانالمختبرٌةنوع

الحٌوٌة,تماستخدام واعضائها جرذفًالتجربة20عنمستوىالرصاصوالكادمٌومفًانسجتها

مجموعاتمتساوٌة الطبالبٌطريقسمتالىخمسة اربعةفًالبٌتالحٌوانًلكلٌة ,لكلمجموعة

مقطرواستخدمتكمجموعة ماء بالجرذانمع الخاصة الاولىعلىالعلٌقة جرذان.تغذتالمجموعة

تمتغذٌتهابأقراصاللحمالمحضرةسٌطرة,المجامٌعالاربعةالاخرى منعٌناتاللحومالتًجمٌعها

للمعد بنٌناعطتقراءاتمرتفعة الثانٌة فقدجهزتالمجموعة الماء اما فقطالمعدنً)اللؤلؤة(ماءال,

بتركٌز والكادمٌوم الرصاص على والخامسة والرابعة الثالثة المجموعة فً الماء احتوى ,بٌنما

30mg/L,60mg/L90,وmg/Lًشرحتواستخدمتكمجامٌعتجرٌبٌةولكلاالمعدنٌنعلىالتوال,

جرذانفًكلاسبوع,استؤصلكلمنالدماغ,القلب,الرئتٌن 5اسبوعٌابواقعالجرذانالمختبرٌة

منالدممنقلبالحٌوان,ونقلتبعلبمعقمة3mlالكبد,الكلٌتٌن,عظمالفخذ,عضلةالفخذ,واخذ,

.لغرضالتحريعنمستوىالرصاصوالكادمٌومفٌها

الرصاصوالكاد معدنً وجود الدراسة نتائج المختبرةاظهرت اللحم عٌنات جمٌع فً مٌوم

 متفاوتة الحدودوبتراكٌز عن النماذج عٌنات من الكثٌر فً الرصاصوالكادمٌوم قٌم ارتفعت ,وقد

.بلػاعلىمتوسطالقصوىالمسموحبهاللرصاصوالكادمٌومفًاللحممنقبلمنظمةالصحةالعالمٌة

 عٌناتالاسماك وف0.00028mg/kgً±0.2995للرصاصفً المحلً, الكارب سمك خٌاشٌم فً

 الدواجن المواش0.00042mg/kgً±0.2772عٌنات عٌنات ,وفً الحً المحلً الدجاج كبد فً

0.4359±0.50360mg/kgمتوسط اعلى وبلػ العراق, انتاج المجمد البقري البسطرمة قطع فً

النواجلانتاجفٌتنام,وفًسمكالتونةالمعلبة0.0686mg/kg±0.2322للكادمٌومفًعٌناتالاسماك

 الدواجن المواش0.0021mg/kgً±0.3091عٌنات عٌنات وفً تركٌا, انتاج الدجاج سجق فً

0.3117±0.0028mg/kgفًكفتةلحمبقريروٌالانتاجالسعودٌة.اظهرتنتائجالتحلٌلللتحري

وجود ,مع المختبرة العٌنات فًجمٌع المعدنٌن وجود المستهلكٌن دم فً الرصاصوالكادمٌوم عن

لكلاالمعدنٌن,اذبلػp≤0.05فروقاتمعنوٌةبٌنمجموعةالدراسةومجموعةالسٌطرةعندمستوى



 ب
 

وفًمجموعةالدراسة0.01744mg/L±0.0547عٌناتدممجموعةالسٌطرةمتوسطالرصاصفً

0.0831±0.01221mg/Lبلػ ,بٌنما الدم للرصاصفً عالمٌا بها المسموح الحدود وكانتضمن

وفًمجموعةالدراسة0.01817mg/L±0.0558متوسطالكادمٌومفًعٌناتدممجموعةالسٌطرة

0.1312±0.03887mg/Lالاعلىالمسموحبهمنقبلمنظمةالصحةالعالمٌة.اظهرتمتجاوزاالحد

نتائجالتحلٌلللتحريعنمستوىالرصاصوالكادمٌومفًاعضاءوانسجةالجرذانالمختبرٌةوجود

فًمجموعاتالدراسة الرصاصوالكادمٌوم ارتفعتقٌم كما المختبرة الاعضاء فًجمٌع المعدنٌن

,كمااوضحتالنتائجالارتفاعp≤0.05وعةالسٌطرةعندمستوىمعنوٌاعنقٌمهمافًاعضاءمجم

التراكمًللمعدنٌنفًاعضاءوانسجةالجرذانبزٌادةزمنالتعرضوارتفاعتركٌزالمعدن.
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 المختصرات

 

 

 

 

 

 

 الاختظبس الاسى

Argonne National Laboratories ANL 

Agency for Toxic Substances and Disease Registry ATSDR 

Cadmium Cd 

Centers for Disease Control and Prevention CDC 

European Central Bank ECB 

European Food Safety Authority EFSA 

Education Resources Information Center ERIC 

Flame Atomic Absorption Spectrometer FAAS 

Food and Agriculture Organization  FAO 

National Republican Congressional Committee NRCC 

Occupational Safety and Health Administration OSHA 

Lead Pb 

Part Per Million ppm 

United Nations Environment Programme UNEP 

World Health Organization WHO 
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 فهرسث انمحتىيات

 انصفحة انمحتىيات انتسهسم

 ة -أ انًهخض 

 ج قبئًت انًختظشاث  

 ح-د قبئًت انًذتىَبث  

 ٌ-ط  قبئًت انجذاول  

 ك قبئًت الاشكبل  

  انمقدمة انفصم الاول

 1 انًقذيت  1

 2 اهذاف انذساست  1-1

  استعراض انمراجع انفصم انثاني

 3 انتهىث انبُئٍ  1-2

 4 انهذىو 2-2

 4 انغزائُت نهذىوانقًُت  1-2-2

 5 انًعبدٌ انثقُهت 3-2

 6 يظبدس انًعبدٌ انثقُهت 1-3-2

 7 انًعبدٌ انثقُهت فٍ انهذىو  2-3-2

 9 الانُت انسًُت نهًعبدٌ انثقُهت 3-3-2

 10 انشطبص 4-3-2

 11 وتأثُشِ عهً الاَسجت والاعضبء انشطبصسًُت  1-4-3-2



 ه
 

 13 انكبديُىو 5-3-2

 16 وتأثُشِ عهً الاَسجت والاعضبء انكبديُىوسًُت  1-5-3-2

  انمىاد وطرائق انعمم انفصم انثانث

 20 انًىاد  1-3

 20 الاجهزة وانًىاد انًستخذيت  1-1-3

 21 طشائق انعًم  2-3

 22 جًع انعُُبث  1-2-3

 22 عُُبث الاسًبك 1-1-2-3

 24 عُُبث انذواجٍ 2-1-2-3

 26 عُُبث انًبشُت 3-1-2-3

 28 تذضُش ًَبرج انهذىو 2-2-3

 28 فٍ عُُبث انهذى انشطبصتقذَش يستىي  1-2-2-3

 29 عُُبث انهذىفٍ  انكبديُىوتقذَش يستىي   2-2-2-3

 30 فذىطبث انذو 3-2-3

 30 عُُبث انذو 1-3-2-3

 30 تذضُش يذهىل الارابت 2-3-2-3

 31 فٍ عُُبث انذو انشطبصتقذَش يستىي  3-3-2-3

 31 فٍ عُُبث انذو انكبديُىوتقذَش يستىي  4-3-2-3

 31 انذُىاَبث انًختبشَت 4-2-3

 32 تذضُش انغزاء 1-4-2-3



 و
 

 32 تذضُش انًعبدٌ 2-4-2-3

 32 تظًُى انتجشبت 3-4-2-3

 33 انتخذَش 4-4-2-3

 34 انتششَخ 5-4-2-3

 34   طشَقت انعًم    6-4-2-3

 35 دظبئٍانتذهُم الا 5-2-3

  اننتائج وانمناقشة انفصم انرابع

 36 انًعبدٌ انثقُهت فٍ انهذىو 1-4

 36 انًعبدٌ انثقُهت فٍ نذىو الاسًبك 1-1-4

 36 انشطبص 1-1-1-4

 38 انكبديُىو 2-1-1-4

 41 انًعبدٌ انثقُهت فٍ نذىو انذواجٍ 2-1-4

 41 انشطبص 1-2-1-4

 43 انكبديُىو 2-2-1-4

 46 انًىاشٍانًعبدٌ انثقُهت فٍ نذىو  3-1-4

 46 انشطبص 1-3-1-4

 49 انكبديُىو 2-3-1-4

 51 انًعبدٌ انثقُهت فٍ انذو 2-4

 51 انشطبص 1-2-4

 52 انكبديُىو 2-2-4



 ز
 

 54 انًعبدٌ انثقُهت فٍ انجشراٌ 3-4

 54 تقذَش انشطبص وانكبديُىو بتغُش انزيٍ وثببث انتشكُز 1-3-4

 54 انًجًىعت الاونً 1-1-3-4

 54 انشطبص 1-1-1-3-4

 56 انكبديُىو 2-1-1-3-4

 59 انًجًىعت انثبَُت 2-1-3-4

 59 انشطبص 1-2-1-3-4

 61 انكبديُىو 2-2-1-3-4

 64 انًجًىعت انثبنثت 3-1-3-4

 64 انشطبص 1-3-1-3-4

 66 انكبديُىو 2-3-1-3-4
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 introduction المقدمة -1

 أصبح ، الآن. المتزاٌدة الأهمٌة ذات العامة الصحة قضاٌا من وسلامتها الأغذٌة جودة تعد

 بسبب ، الغذاء قطاع فً مهمتٌن ومسؤلتٌن جدًا قرٌبٌن" الغذاء سلامة" و" الغذاء جودة" موضوعا

 منتجات شراء إلى المستهلكون ٌحتاج. الغذائٌة السلسلة فً التعقٌد وزٌادة الغذائٌة الإمدادات عولمة

 فً كبٌرو عام قلق مصدر هً الغذاء وسلامة ، الصحة على المخاطر من نوع أي على تنطوي لا آمنة

 بشؤن البحث الأغذٌة سلامة على المتزاٌد الطلب حفز ، الماضٌة العقود خلال ، العالم أنحاء جمٌع

 السموم أو/  و الثقٌلة والمعادن الحشرٌة بالمبٌدات ملوثةال الغذائٌة المواد باستهلاك المرتبطة المخاطر

(D'Mello,2003) ,لها ٌتعرض التً الصحٌة المخاطر تجنب هو" الغذاء سلامة" من الهدف إن 

 الغذائٌة الاضافات استخدام وإساءة ، الحشرٌة المبٌدات وبقاٌا ، المكروبٌولوجٌة المخاطر: المستهلك

 جمٌع تشمل" الغذاء جودة" أن حٌن فً .والغش البٌولوجٌة والسموم الكٌمٌائٌة المواد مثل ، والملوثات

 ، التلف مثل السلبٌة السمات ٌشمل وهذا ؛ للمستهلك بالنسبة المنتج قٌمة على تإثر التً السمات

 ، ونكهته ، ولونه ، الطعام منشؤ مثل الإٌجابٌة والسمات ، والروائح ، اللون وتغٌر ، بالقذارة والتلوث

 .(FAO,2003) معالجته وطرٌقة وملمسه

التلوث بالمعادن الثقٌلة كالرصاص والكادمٌوم ٌعتبر تلوث من صنع الانسان                

(Roy et al.,2016) لذلك اصبحت قضٌة مقلقة بسبب طبٌعتها المستمرة فً البٌئة .(Makedonski 

et al.,2017) ن خلال العدٌد من العملٌات الطبٌعٌة مثل . ٌتم توزٌع المعادن الثقٌلة فً البٌئة م

الانفجارات البركانٌة ,مٌاه الٌنابٌع, التآكل , النشاط البكتٌري, ومن خلال الانشطة البشرٌة التً تشمل 

 Hirner,and)احتراق الوقود الاحفوري ,عملٌات الصناعة , الانشطة الزراعٌة ,وكذلك التغذٌة.

Emons ,2004) . 

فً الكائنات الحٌة والجسم البشري من خلال عملٌات مختلفة تسبب اثارا  اكمتتر المعادن الثقٌلة

ٌة واذ تصل الى خلاٌا وانسجة الجسم وترتبط بالبروتٌنات والاحماض النو, ضارة فً جسم الانسان 

, على هذا النحو ٌمكن ان ٌكون  (Jaishankar et al.,2014)  فتحطمها وتعطل وظائفها الخلوٌة

للمعادن الثقٌلة عواقب وخٌمة فً جسم الانسان اذ ٌمكن ان تإثر على الوظائف العصبٌة المركزٌة التً 

تإدي الى الاضطراب العقلً , تلف مكونات الدم , وقد تسبب تلف الرئتٌن والكبد والكلى والاعضاء 

 . (Oves et al.,2016) لمرضٌةاحالات ة الاخرى التً تحفز العدٌد من الالحٌوٌ

 نتٌجة للمبانً السرٌع النمو جانب إلى ، والتصنٌع والتحضر السكان عدد فً الزٌادة أدت

 ,Fasinu)       المناسبة   التخلص أنظمة دون النفاٌات إنتاج فً زٌادة إلى ، الملائم غٌر للتخطٌط
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and Orisakwe, 2013)  .البنزٌن واستخدام القانونً غٌر والتكرٌر الحرفً التعدٌن أنشطة زٌادة 

 وحرق واغراق الاسواق بالبضائع بصورة عشوائٌة جواً  المحمول والغبار الرصاص على المحتوي

 البٌئٌة التشرٌعات وكذلك ، المؤهولة المناطق فً الإنتاجٌة الصناعات ، وامتداد السامة النفاٌات

 Yabe et) الماضٌة السنوات فً له مثٌل لا ثقٌلة معادن تلوث ظهور إلى ، الكافٌة وغٌر الضعٌفة

al.,2010) 

 : Objective of the studyاهداف الدراسة  1-1     

والطازجة المحلٌة والمستوردة  والمجمدة المعلبة اللحوم فً والكادمٌوم الرصاص تركٌزقٌاس  .1

 من المناشىء المختلفة.

مركز قٌاس تركٌز الرصاص والكادمٌوم فً مجموعتٌن من عٌنات الدم الاولى من مدٌنة بعقوبة  .2

 اطراف محافظة دٌالى )الرٌف(. ناحٌة المنصورٌة فً )الحضر( والثانٌة منمحافظة دٌالى 

الرصاص والكادمٌوم فً الدم  والاعضاء الحٌوٌة للجرذان  ترسٌبلتحري عن دراسة مختبرٌة ل .3

 وعضلة الفخذ(.,تشمل )الدماغ, القلب, الرئتٌن, الكبد, الكلٌتٌن, عظم الفخذ المختبرٌة و
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 Literature  reviewاستعراض المراجع  -2

  Environmental pollutionالتلوث البيئي 2-1

البٌئة هً المحٌط الذي ٌتواجد به البشر لكن المجال الاهم للبٌئة هو المحٌط الحٌوي لأنه 

تجد الكائنات الحٌة )النباتات والحٌوانات( تتفاعل مع  اذٌإوي الكائنات الحٌة. هذا هو المجال 

بعضها ومع بٌئتها ؼٌر الحٌة )التربة ,الهواء, الماء(. فً القرون الاخٌرة اضعؾ التصنٌع والعولمة 

البٌئات البكر وقدرتها على تعزٌز الحٌاة اذ ادخل مكونات تضعؾ الاداء الكلً للبٌئة وقٌمتها 

 التحول وتٌرة لتسرٌع نتٌجة ملحوظ بشكل الطبٌعٌة الموارد تنزفتاس.  (Sands,2003)الجوهرٌة

 ، للسكان الطبٌعً النمو مثل والاجتماعٌة الاقتصادٌة التؽٌرات ؼٌرت. والاجتماعً الاقتصادي

 الطبٌعٌة الموارد قاعدة ، المكننة وزٌادة ، الحضرٌة المناطق إلى الرٌفٌة المناطق من والهجرة

 إن. الاقتصادي بالنشاط المرتبط للتلوث ثانوي كمنتج أو العوامل لمدخلات كمصدر سواء ، للبلاد

 هً التً البشرٌة التنمٌة استدامة على خطرا ٌشكل البلاد فً هوادة بلا المتسارع البٌئً التدهور

 البٌئً التلوث تؤثٌر ٌكون ، النامٌة البلدان فً خاصة. الطوٌل المدى على الاقتصادٌة التنمٌة أساس

ا الوفٌات ومعدل الإعاقة وزٌادة الصحة اعتلال إلى ٌإدي مما ، صرامة أكثر ًٌ   سنو

(Greenstone, and Hanna ,2014)عاملا العولمة أصبحت ,للتلوث آخر سبب هً .العولمة 

 المتعلقة واللوائح القوانٌن تنفٌذ فً متساهلة النامٌة البلدان تكون ما عادة ,البٌئً للتدهور فعالا

 ٌنقل ، الرخٌصة العمالة توفر وسهولة المٌزة هذه خلال من. (Weng et al.,2009) البٌئة بحماٌة

 فً تثبٌتها من بدلاً " الملوثة الملاذات" إلى صناعاتهم الملوثة الصناعات أصحاب أو المستثمرون

  . ((Eskeland, and Harrison ,2003 تنظٌماً  أكثر أسواق

البٌئة نتٌجة للأنشطة البشرٌة او الكوارث ٌعرؾ التلوث بانه عملٌة ادخال ملوث فً 

ثار اة من التلوث هً تلوث الهواء و الماء والتربة ,ٌمكن ان تكون ة انواع رئٌسالطبٌعٌة ,توجد ثلاث

التلوث على النباتات والحٌوانات والبشر مدمرة ,وقد ادى التلوث الى فقدان مساحات كبٌرة من 

فط كذلك جعل الكثٌر من الانهار ومٌاه البحٌرات ؼٌر الارض بسبب مكبات النفاٌات وانسكاب الن

ٌعود تارٌخ التلوث  . (Appannagari,2017 )صالحة للشرب وتسبب مشاكل صحٌة مختلفة.

البٌئً من خلال الانشطة البشرٌة الى بداٌة القرن العشرٌن ,لكن ترتٌب الحدوث الفعلً لٌس هو 

 . (Tuncer et al.,2001)انً والتصنٌعنفسه فً جمٌع الحالات انما هو دالة للنمو السك

 إنتاج زٌادة فً الخاطئة الحوافز جانب إلى والماشٌة للمحاصٌل المكثؾ الإنتاج ساهم

 عدم إن. التربة وتآكل البٌولوجً والتنوع الطبٌعٌة الموارد وفقدان والعضوٌة الكٌمٌائٌة النفاٌات

 هً للزراعة الاصطناعٌة والطرٌقة ، السكان فً المتفجر والنمو ، النظٌفة المٌاه إمدادات كفاٌة
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تؤثرت نوعٌة الحٌاة على  .(World bank,2012)النامٌة  البلدان من العدٌد فً بٌئٌة مشكلة أخطر

الكوكب بالتلوث البٌئً ,فتلوث التربة هو تلوث سطح الارض بالأنشطة الصناعٌة, التجارٌة, 

ن تراكم المواد الخطرة فً الجو والتً بدورها الزراعٌة , والمنزلٌة ,اما تلوث الهواء فٌنتج ع

تعرض اشكال الحٌاة المختلفة للخطر , بٌنما ٌحدث تلوث المٌاه عند ادخال المواد الكٌمٌائٌة 

والفٌزٌائٌة والبٌولوجٌة الى المسطحات المائٌة ,مما ٌإدي الى تدهور جودة الحٌاة التً تعٌش فٌها 

 . (Wei et al., 2008)واستهلاكها

 meatاللحوم 2-2

تعرؾ اللحوم بانها انسجة الحٌوانات التً تكون مناسبة للاستخدام كطعام , وتدرج ضمنها 

كذلك جمٌع المنتجات المصنعة وؼٌر المصنعة التً تكون محضرة من تلك الانسجة               

(Judge et al.,1990)  , وٌمكن ان تعرؾ بانها انسجة العضلات لحٌوانات الذبح(Heinz, and 

Hautzinger,2009) . توفر اللحوم ومنتجاتها جزءا كبٌرا من العناصر الؽذائٌة بما فً ذلك

العناصر النزرة الضرورٌة للفعالٌات الحٌوٌة للجسم ,لذلك اكتسبت اهمٌة كبٌرة كجزء من النظام 

 . (Iwegbue et al.,2008)الؽذائً البشري 

 The nutritive value of meatالقيمة الغذائية للحوم  2-2-1

تعزى القٌمة الؽذائٌة للحوم الى محتواها من البروتٌنات ,الدهون, ,كربوهٌدرات, 

, تحتوي اللحوم على بروتٌن ذو قٌمة بٌولوجٌة عالٌة (Mahassin,2008)الفٌتامٌنات ,والمعادن 

وضروري لصحة الانسان كما تحتوي على مجموعة من الدهون ,بما فً ذلك الدهون الاساسٌة 

ؼٌر المشبعة ,وبصورة عامة اللحوم الخالٌة من الدهون لا تكون خالٌة منها تماما وانما  3ومٌؽا ا

تحتوي على نسبة ضئٌلة منها ومعتدلة من الكولٌسترول وؼنٌة بالبروتٌن والعدٌد من المعادن 

     Williams,2007;Ovesen et al.,2003;Berbert etal.,2005)الاساسٌة والفٌتامٌنات

etal.,2006)  Wolk  .  اذ تضاعؾ انتاج ,انتاج اللحوم واستهلاكها العالمً فً الارتفاع ٌستمر

% خلال السنوات العشر 02اللحوم ثلاث مرات على مدى العقود الاربعة الماضٌة وزاد بنسبة 

الاخٌرة فقط ,تستهلك البلدان الصناعٌة كمٌات متزاٌدة من اللحوم ,اي بما ٌقرب ضعؾ الكمٌة 

 ومنتجات اللحوم عن النظر . بصرؾ (Petrovic et al.,2015)المستهلكة فً البلدان النامٌة

 من كبٌرة لمجموعة مهمًا مصدرًا وكذلك البشري الؽذائً النظام من مهمًا جزءًا تشكل التً اللحوم

 (.Fathy et al. 2011) السامة المواد بعض أٌضًا تحمل فقد ، الؽذائٌة العناصر
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 فقد ، عام بشكل منخفض العضلات فً السامة المواد هذه مستوى أن من الرؼم على

. الأخرى الأطعمة معظم من السامة للمواد أعلى تركٌزًا ، والكلى الكبد مثل ، الأحشاء أظهرت

 هذا لأن نظرًا ,للإنسان البٌئً التلوث جوانب أهم من الؽذائً النظام فً السامة المواد تناول ٌعتبر

 فً المواد هذه لوجود كبٌر اهتمام هنالك ، تجنبه ٌمكن لا الذي الأدنى الحد على ٌقتصر أن ٌجب

 أن ٌمكن التً الؽذائٌة المواد تجنب بهدؾ البلدان من العدٌد فً رصد برامج تنفٌذ تم وقد الطعام,

 (.Lopez-Alonso et al.,2000) استهلاكها عند الإنسان صحة على خطرا تشكل

    Heavy Metalsالمعادن الثقيلة  2-3

 الجوي الؽلاؾ فً كانت سواء البٌئً النظام فً موجودة طبٌعٌة مكونات هً المعادن

 النباتات فٌها بما الحٌة الكائنات فً تتراكم ان اٌضا وٌمكن الماء جزٌئات وفً, الارضٌة القشرة,

5gm/cm على تزٌد  كثافة ذات منها 23 طبٌعٌة بصورة موجودة معدن 35 بٌن من. والحٌوانات
3 

                           الثقٌلة المعادن تسمى والتًدالتون  40.04  من اكبر ذري وزن مع

Duffus,2002; Li et al.,2017)). عالٌة كثافة ذات معدنٌة عناصر بؤنها الثقٌلة المعادن تعرؾ 

ا ًٌ  تشتمل ، مترابطان والسمٌة الثقل أن افتراض مع. (Fergusson,1990) بالماء مقارنة نسب

 منخفض مستوى عند السمٌة إحداث على القادرة ، الزرنٌخ مثل ، الفلزات على أٌضًا الثقٌلة المعادن

 الضار تؤثٌرها من كذلك وانما العالٌة كثافتها من فقط تسمٌتها الثقٌلة المعادن تؤخذ لم ,التعرض من

 البٌئٌة بالصحة متزاٌد اهتمام هناك كان ، الأخٌرة السنوات , ففً الحٌة والكائنات البٌئً النظام فً

 زٌادة نتٌجة كبٌر بشكل البشري التعرض ارتفع كما. المعادن بهذه البٌئً بالتلوث المرتبطة والعالمٌة

 والمحلٌة والزراعٌة الصناعٌة التطبٌقات من العدٌد فً استخدامها فً هائلة

 . (Bradl,2005)والتكنولوجٌة

 ؼذائٌة عناصر تعتبر والكوبالت, المنؽنٌز, الحدٌد, ٌومالمؽنٌس مثل الثقٌلة المعادن بعض

 الثقٌلة المعادن تمارس و الحٌوٌة والكٌمٌائٌة الفسٌولوجٌة الوظائؾ لمختلؾ مطلوبة اساسٌة

 من للعدٌد مهمة مكونات وهً والحٌوانات, النباتات فً وفسٌولوجٌة بٌو كٌمٌائٌة وظائؾ الأساسٌة

 الى تإدي المختلفة وقد الأكسدة من الحد تفاعلات فً مهمة أدوارًا وتلعب الرئٌسٌة الإنزٌمات

 تسبب ان ممكن منها الكبٌرة الجرعات كذلك, الكافٌة بالكمٌة تكن لم اذا متلازمات او نقص امراض

 ( .WHO,1995) مزمنة او حادة سمٌة

 الاٌضٌة العملٌات فً تدخل لا لأنها اساسٌة ؼٌر تعتبر الثقٌلة المعادن من اخرى مجموعة

 Gu et) الخطرة بالمعادن اٌضا تسمى والتً والزرنٌخ,  الزئبق, الكادمٌوم, الرصاص ضمنها من

al.,2015) .  تتراكم العناصر الثقٌلة فً التربة وتنتقل بالهواء والماء من مكان لآخر كذلك عند
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استخدام المعادن الثقٌلة فً الصناعات المختلفة ٌتم اطلاق بعض هذه العناصر فً الهواء اثناء 

الاحتراق او فً التربة او المسطحات المائٌة كمخلفات سائلة ,اذ تعمل العدٌد من المنتجات 

الصناعٌة مثل الدهانات ومستحضرات التجمٌل والمبٌدات الحشرٌة ومبٌدات الاعشاب كمصادر 

 هذا أضر وقد ,الثقٌلة بالمعادن بشدة البٌئة تلوثت . (Arulkumar et al.,2017)ادن الثقٌلة للمع

 هً الثقٌلة المعادن أن المعروؾ من ,الجوهرٌة قٌمها وتقدٌم الحٌاة تعزٌز على البٌئة بقدرة

 بٌئٌة أقسام فً كبٌرة بكمٌات تنتجها البشرٌة الأنشطة ولكن ، طبٌعً بشكل تحدث التً المركبات

 والحٌوان الإنسان صحة تصبح حٌث الحٌاة تعزٌز على البٌئة قدرة تقلٌل إلى ٌإدي وهذا. مختلفة

 القابلة ؼٌر للصورة نتٌجة الؽذاء سلاسل فً الأحٌائً التراكم بسبب هذا ٌحدث ,مهددة والنبات

 وجودة ، التربة جودة لحماٌة خاصًا اهتمامًا الثقٌلة المعادن معالجة تتطلب. الثقٌلة للمعادن للتحلل

 كمجموعة المجالات وجمٌع ، الحٌوان وصحة ، الإنسان وصحة ، المٌاه وجودة ، الهواء

(Masindi, and Muedi,2018)  للمعادن الثقٌلة اثار مباشرة واخرى ؼٌر مباشرة على كل من.

 (.Arivoli et al., 2009)البٌئة والصحة العامة 

 Sources of heavy metalsمصادر المعادن الثقيلة   2-3-1

 للمعادن مختلفة طبٌعٌة مصادر بتوثٌق الدراسات من العدٌد قامت الطبٌعٌة: العملٌات

 وتشمل. الثقٌلة المعادن من طبٌعٌة انبعاثات تحدث ، ومحددة مختلفة بٌئٌة ظروؾ ظل فً. الثقٌلة

 والمصادر ، الصخرٌة الجوٌة والعوامل ، الؽابات وحرائق ، البركانٌة الانفجارات الانبعاثات هذه

 إطلاق إلى الطبٌعٌة التجوٌة عملٌات تإدي أن ٌمكن. الرٌاح تحملها التً التربة وجزٌئات ، الحٌوٌة

 شكل فً الثقٌلة المعادن على العثور ٌمكن. مختلفة بٌئٌة أقسام إلى المتوطنة مناطقها من المعادن

 أكثر. عضوٌة ومركبات سٌلٌكات ، سفاتفو ، كبرٌتات ، كبرٌتٌدات ، أكاسٌد ، هٌدروكسٌدات

( Cd) والكادمٌوم( Cr) والكروم( Ni) والنٌكل( Pb) الرصاص هً شٌوعًا الثقٌلة المعادن

 الثقٌلة المعادن أن من الرؼم على(. Cu) والنحاس( Zn) والزنك( Hg) والزئبق( As) والزرنٌخ

 للثدٌٌات خطٌرة صحٌة مشاكل تسبب تزال لا فإنها ، بنسب ضئٌلة علٌها العثور ٌمكن المذكورة

 . (Herawati et al.,2000) وؼٌرها البشرٌة

 والفلزات والتعدٌن العادمة والمٌاه والزراعة الصناعات تإدي المنشؤ: البشرٌة العملٌات

 أن لوحظ وقد. المختلفة البٌئٌة الأقسام إلى الملوثات إطلاق إلى أٌضًا السطحً الجرٌان وعملٌات

 التً المعادن. المعادن لبعض الطبٌعٌة التدفقات تتجاوز الثقٌلة للمعادن المنشؤ البشرٌة العملٌات

 بعض. الصناعٌة المناطق من الؽالب فً تؤتً الرٌاح علٌه تهب الذي الؽبار فً طبٌعً بشكل تنبعث

 عوادم تشمل البٌئة فً الثقٌلة المعادن تلوث فً كبٌر بشكل تساهم التً الهامة البشرٌة المصادر
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 الحشرٌة المبٌدات ؛ والزنك والنحاس الزرنٌخ ٌطلق الذي الصهر ؛ الرصاص تطلق التً السٌارات

 والسٌلٌنٌوم والزئبق وفانادٌوم النٌكل ٌطلق الذي الأحفوري الوقود وحرق الزرنٌخ تطلق التً

 الٌومً التصنٌع بسبب البٌئً التلوث فً أكبر بشكل تساهم البشرٌة الأنشطة أن وجد وقد. والقصدٌر

 . (He et al.,2005) السكان من الكبٌر العدد متطلبات لتلبٌة للبضائع

 

 (Brady et al.,1994) مصادر المعادن الثقٌلة  1-0 شكل 

 Heavy Metals In Meatالمعادن الثقيلة في اللحوم   2-3-2

 السامة طبٌعتها بسبب خطٌرًا تهدٌدًا الؽذائٌة السلسلة فً الثقٌلة بالمعادن التلوث ٌشكل

 والجاموس الأبقار من اللحوم تشكل ، العالمً الصعٌد على .الحٌوي والتضخٌم الأحٌائً والتراكم

 بسبب الإنسان وجبات فً الحمراء اللحوم من كبٌرة نسبة( الاؼنام لحم) الضؤن ولحم( البقر لحم)

 الثقٌلة للمعادن بالتعرض المرتبطة المخاطر فإن ، ذلك إلى بالإضافة.  الؽذائٌة وقٌمتها استساؼها

 الأؼذٌة وسلامة الإنسان صحة من كل على للقلق مثٌرة هً اللحوم ومنتجات اللحوم فً الموجودة

 .  (Zahrana,and Hendi,2015).السامة طبٌعتها بسبب

تصاعدٌا فً السلسة الؽذائٌة مع كل مستوى من مستوٌاتها اذ  ٌزداد تركٌز المعادن الثقٌلة

ان تناول المعادن الثقٌلة المتراكمة فً  (.Paknikar et al.,2003)رٌرها من مستوى لأخر ٌتم تم

 الدموٌة والأنسجة والكلى الكبد وتلؾ الجلد الاؼذٌة المعلبة ٌشكل خطرا على الافراد مثل تهٌج
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 العناصر مستوى (.Adekunle et al., 2003)المزمن  أو الحاد التعرض عن الناتجة والعصبٌة

 والخصائص المراعً ونوع البٌئٌة الظروؾ مثل عوامل على ٌعتمد ومنتجاتها اللحوم فً النزرة

 العناصر لمستوٌات مهمة التكنولوجٌة المعالجات تعتبر ، ذلك على علاوة .الحٌة للكائنات الوراثٌة

 الؽذائٌة السلسلة خلال من والبشر الحٌوانات إلى الثقٌلة المعادن تنتقل. اللحوم منتجات فً النزرة

(Demirezen, and Aksoy,2004.) 

 ٌحتوي لأنه ،. الحٌوانً للبروتٌن رئٌسً مصدر انه اذ عالٌة بٌولوجٌة قٌمة له الدجاج لحم

 فوائدها من الرؼم على. وصحته الإنسان نمو لتعزٌز اللازمة الأساسٌة الأمٌنٌة الأحماض على

و  ,مختلفة بشرٌة أنشطة خلال من السامة المعادن بتلوث الدواجن لحوم جودة تتؤثر فقد ، الؽذائٌة

( Hg) والزئبق( Cd) والكادمٌوم( As) الزرنٌخ ٌشكل ,الضارة الصحٌة الآثار من العدٌد تسبب

  السامة المعادن ازداد تركٌز ,الإنسان صحة على ضارة آثار وله كبرالخطر الأ( Pb) والرصاص

 زاد ، الأخٌرة السنوات التلوث ,فً منع تدابٌر دون التقدم فً التصنٌع استمرار مع فً البٌئة

 إلى بالإضافة. والعلاجٌة الؽذائٌة بفوائدها الاهتمام تزاٌد مع بالتزامن للأسماك العالمً الاستهلاك

 الأساسٌة المعادن من ؼنٌة محتوٌات على تحتوي ما ,والأسماك عادة البروتٌن من الهام مصدره

 جمعٌة أوصت  . (Rajeshkumar,and Li,2018)المشبعة ؼٌر الدهنٌة والأحماض والفٌتامٌنات

 أحماض من الٌومٌة الكمٌة إلى الوصول أجل من الأقل على مرتٌن الأسماك بتناول الأمرٌكٌة القلب

على الافراد الذٌن ٌستهلكون الاسماك فً نظامهم الؽذائً  اجرت دراسة , كما انها الدهنٌة 3 أومٌجا

 فعالة تكون أن ٌمكن الأسماك أن من الرؼم على ، %6.6 بنسبة الثلاثٌة الدهون انخفاض اظهرت

 الثقٌلة المعادن مع الماء فً الموجودة الأسماك فإن ، القلبٌة الدموٌة الأوعٌة أمراض من الوقاٌة فً

 ,.Capar, and Yess,1996; Kris et al) السرطان مثل الأمراض بعض حدوث من تزٌد قد

2003.) 

 المائٌة ,اذ ٌتم الؽذائٌة السلسلة إلى الثقٌلة المعادن دخول خلالهما من ٌتم رئٌسٌتان طرٌقتان

 الؽذائٌة ؼٌر والطرق الهضمً,  الجهاز خلال من والؽذاء للمٌاه المباشر الاستهلاك طرٌق عن

 تعكس لذلك ,  (Ribeiro et al.,2005)والخٌاشٌم العضلات مثل للاختراق القابلة الأؼشٌة عبر

 الخاصة المائٌة البٌئة فً والمٌاه الرواسب فً الموجودة المستوٌات عادة الأسماك فً المستوٌات

 . (Nhiwatiwa et al., 2011) التعرض منها ووقت علٌها الحصول ٌتم التً

 على الامتصاص طرٌق عن أنسجتها فً الثقٌلة المعادن تجمٌع على القدرة الأسماك تمتلك 

 البٌئً التركٌز من أعلى مستوٌات إلى الهضمٌة القناة وجدار والكبد والكلى الخٌاشٌم سطح طول

(Annabi et al., 2013)  تعد سمٌة المعادن الثقٌلة حالٌا احدى الشاكل الصحٌة البٌئٌة الرئٌسٌة.
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 ,.Aycicek et al)وقد تكون خطرة بسبب التراكم الحٌوي للمعادن من خلال السلسلة الؽذائٌة 

ٌمكن ان ٌسبب اثارا خطٌرة على الثروة الحٌوانٌة وكذلك صحة الانسان  . وهذا(2008

(Aschner, 2002.)  ًبشكل عام تعتمد الاثار الخطرة لهذه العناصر السامة على التركٌز الؽذائ

للعنصر, امتصاص العنصر من خلال النظام, التحكم فً التوازن الذاتً لذلك العنصر , وكذلك نوع 

 .  (Sathyamoorthy et al.,2016)بالتسممالحٌوانات المعنٌة 

 Toxic mechanism of heavy metals الالية السمية للمعادن الثقيلة  2-3-3

عند التعرض لها او ابتلاعها, فان المعادن الثقٌلة تعمل داخل الجسم وفق واحدة او اكثر من 

 الالٌات ادناه:

 تثبيط الانشطة الانزيمية .1

 روابط تهاجم وبالتالً الكبرٌت مع ألفة لها Cd و Hg و Pb مثل المعادن بعض لأن وذلك

-) الحرة الأمٌنو مجموعات للهجوم الآخر الموقع ٌشمل. تسبب شلهَا ، وبالتالً الإنزٌم فً الكبرٌت

NH2 )والكربوكسٌل (-COOH )ًالبروتٌن ف (Ademoroti,1994  ; Alka,2000.) 

 والمستقبلات الخلوية الخلية غشاء على الهجوم .2

ترتبط المعادن الثقٌلة بؽشاء الخلٌة ومستقبلها ، وبالتالً تؽٌر تركٌبها. هذا ٌإثر على النقل  

والعملٌات الخلوٌة الداخلٌة أو بٌن خلاٌا الجسم. ٌمنع الكادمٌوم الفسفرة التؤكسدٌة فً الجسم 

(Breen, and Steinborn,1998.) 

 :الأيضية تيوناتالك في التداخل .3

 الامتصاص مثل الأساسٌة للكاتٌونات الؽذائً التمثٌل عملٌة مع الثقٌلة المعادن تتداخل

ٌحل الرصاص  .النحاس و للزنك الؽذائً التمثٌل مسار الكادمٌوم ٌتبع .والتخزٌن والتحلل والنقل

 للمعادن أهمٌة الأكثر الجانب هو هذا(. Micheal, and Peter,2003) العظام فً محل الكالسٌوم

 .السام التؤثٌر هارإظ إلى تإدي التً

 :الشريان على التأثير .4

 إلى تإدي التً الظروؾ تهٌئ كذلك الدم حموضة من تزٌد أن الثقٌلة للمعادن ٌمكن  

 درجة استعادة فً للمساعدة العظام من الكالسٌوم الجسم ٌسحب ،والأنسجة الشراٌٌن فً لتهابالا

 كما انه العظام هشاشة إلى ٌإدي وهذا الدموٌة الأوعٌة فً الملتهبة المنطقة ٌكسو كما الحموضة
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 Michael and) .التدرٌجً وانسدادها الشراٌٌن جدران تصلب طرٌق عن أخرى منطقة ٌخلق

Peter, 2003)                                      . 

 leadالرصاص  2-3-4

 له ولٌس ، الأرض قشرة فً صؽٌرة بكمٌات ٌوجد مزرق رمادي طبٌعً معدن الرصاص         

 207.19  وهو معدن لٌن مرن ذو وزن ذري ،( Eslami etal.,2007) خاصة رائحة أو طعم

درجة مئوٌة وله  1749  درجة مئوٌة وٌؽلً فً    327.5، ٌنصهر فً  82وعدد ذري دالتون 

11.34gm/cmكثافة تعادل 
نظائر  أربعةالرصاص له  . درجة مئوٌة 25فً درجة حرارة   3

الرصاص .  ](207 (%22.6) , 208( %52.3   ,( %23.6)206 , [ 204(%1.5) مستقرة

PbO  ،Pbهً اوكسٌد الرصاص  أكسدةحالات  بؤربعٌوجد 
+  , Pb

2+, Pb
مهمة  أشكالهوجمٌع  +4

Pb الأكسدة أحاديبٌئٌا ما عدا 
Pb الأكسدةٌوجد الرصاص فً الطبٌعة بصورة ثنائً  . +

الذي   +2

Pb الأكسدةرباعً  إلىٌتؤكسد 
فقط تحت ظروؾ مإكسدة قوٌة ، وعدد قلٌل من المركبات   +4

Pbالبسٌطة للرباعً 
 بالإنزٌمات ٌرتبط عصبً و أٌضً سم وهو  PbO تكون مستقرة بخلاؾ  +4

 NRCC,1973;Demayo et) وٌثبطها الخلوٌة المكونات والعدٌد الأساسٌة

al.,1982;Boggess,1977) . 

 والبشر والحٌوانات والنباتات والتربة الصخور فً ٌوجد مكان اذ كل ٌوجد الرصاص فً

 الواسع الانتشار (.Griffith,2002) جدًا منخفض مستوى فً طبٌعً بشكل ٌوجد فإنه ، ذلك ومع

 وإعادة والتكرٌر والصهر التعدٌن مثل ، البشري للنشاط نتٌجة كبٌر حد إلى هو البٌئة فً للرصاص

 إنتاج ,( البنزٌن) الرصاص على المحتوي الوقود استخدام , للرصاص الرسمً ؼٌر التدوٌر

  الزجاج وتصنٌع والسٌرامٌك واللحام المجوهرات صناعة , والدهانات الرصاص بطارٌات

 المٌاه أنابٌب فً واستخدامها ,الإلكترونٌة النفاٌات , الرسمٌة ؼٌر الصناعات فً ,الرصاص

 ، البركانً النشاط مثل ، الطبٌعٌة الأنشطة البٌئة فً للرصاص الأخرى المصادر تشمل. واللحام

 والرواسب التربة فً الرصاص مثل ، التارٌخٌة المصادر تعبئة وإعادة ، الجٌوكٌمٌائٌة والتجوٌة

  .(WHO,2010) التعدٌن مناطق من والمٌاه

الرصاص معدن ؼٌر قابل للتحلل فً البٌئة ,اذ بمجرد اطلاقه فٌها فانه ٌستمر فً الدورة 

للبٌئة , اضافة لذلك فان الاطلاقات المستمرة للرصاص تسبب فً تراكمه المستمر ,ٌرتبط الحٌوٌة 

 الرصاص من بٌن المعادن الثقٌلة الاخرى بالتؤثٌرات الاكثر خطورة للتلوث فً الوقت الحاضر

Nordic Council of Ministers, 2003;Olead,1987) . ) بشكل للرصاص التعرض ٌحدث 

 الرصاص أن كما ,والمزمن  الحاد التعرض فً الهضمً والجهاز التنفسً الجهاز خلال من رئٌسً
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 لبحوث الدولٌة الوكالة قبل من B2 مسرطنة مادة أنها على وٌصنفها للمناعة سامة مادة

 .IARC (Goyer, and Clarkson, 2001)السرطان

 سمية الرصاص وتأثيره على الاعضاء والانسجة الحية2-3-4-1

Lead toxicity and its effect on org an and living tissue 

 الهضمً والجهاز والعصبٌة للدم المكونة نظمةالأ على للرصاص السامة التؤثٌرات تظهر

 الهدؾ. البلع أو التنفس طرٌق عن الإنسان جسم دخلت سواء نفسها هً الرصاص آثار .والكلى

 ؛Baykov et al.,1996) والأطفال البالؽٌن لدى العصبً الجهاز هو الرصاص لسمٌة الرئٌسً

ATSDR, 1997), وله ، زائدة بكمٌات امتصاصه عند وماسخ مطفر عن عبارة الرصاص 

 والؽدة الكبد ووظائؾ التكاثر وٌعٌق ، السرطان او معزز لمسببات للسرطان مسببة خصائص

 .  (EPA,1979)المعدٌة الأمراض مقاومة مع وٌتعارض ، الدرقٌة

ا الممتصة للمؽذٌات ٌتعرض الكبد ًٌ عن  بضمنها المعادن والمواد الؽرٌبة الاخرى داخل

دا نظام فعال ج تحتوي للؽاٌة نشطة أٌضٌة أنسجة من الكبد وٌتكون ،  طرٌق الورٌد البابً الكبدي

 . (US-EPA, 1986)فً ازالة السموم من الجسم

 والزرنٌخ والرصاص الألمنٌوم أن المعروؾ المعادن ,من من لعدد هدؾ العصبً الجهاز

 استقلاب على ٌإثران والقصدٌر الرصاص أن ٌعتقد. كبٌر جدا بشكل عصبٌة هً سموم والزئبق

  (Clarkson,1987) العصبٌة الناقلات فً التدخل طرٌق عن المخ وظائؾ ٌعطل أن وٌمكن الطاقة

 كاٌنٌز بروتٌن على ٌإثر الذي المنخفض التركٌز فً حتى الكالسٌوم محل الرصاص ٌحل أن ٌمكن

C الذاكرة وتخزٌن العصبٌة الإثارة ٌنظم ،الذي(Flora et al.,2008) النظام ٌؽٌر الرصاص 

 فقر إن. للهٌم الحٌوي التخلٌق فً المشاركة الإنزٌمات من العدٌد أنشطة تثبٌط طرٌق عن الدموي

 عمر وتقصٌر للهٌم الحٌوي التخلٌق تثبٌط ناتج عن الأول المقام فً هو الرصاص عن الناجم الدم

 للإرٌثروبوٌتٌن ملائم ؼٌر إنتاج إلى أٌضًا الرصاص ٌإدي أن ٌمكن ولكن ، الحمراء الدم كرٌات

 الدم  فقر فً تسهم أن ٌمكن والتً ، الحمراء المتولدة للخلاٌا الكافً ؼٌر النضج إلى ٌإدي مما

(ATSDR, 2007). 

ٌعتمد امتصاص الرصاص فً الجسم على عدة عوامل كالحالة التؽذوٌة والصحة والعمر 

من الرصاص الداخل عبر الجهاز  %10,ٌمتص الجسم الرصاص لدى الاشخاص البالؽٌن بنسبة 

 ؼٌر لأطفالامن الرصاص المبتلع , %50الهضمً بٌنما لدى الاطفال فان النسبة ترتفع الى 

 فً بما ، للرصاص بالتعرض المرتبطة السلبٌة الصحٌة الآثار لخطر ةعرض الأكثر هم المولودٌن
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 ارتبط ، الصؽار الأطفال فً. والإجهاض المبكرة والولادة الولادة عند الوزن انخفاض ذلك

 مادة الرصاص أن ٌثبت لم. السمع ومشاكل ، النمو وتباطإ ، الذكاء بانخفاض للرصاص التعرض

 الكلى تلؾ إلى ٌإدي أن ٌمكن الرصاص من عالٌة لمستوٌات التعرض ولكن ، للإنسان مسرطنة

 معروؾ خطر عامل الثقٌلة للمعادن البٌئً التعرض ٌعد . (Abadin et al.,2007) والدماغ

 الكلوي          الدم ضؽط ارتفاع ، ,النقرس (Turkdogan et al.,2003) للسرطان

(Schwartz,1992؛ Wedeen,1992 )المركزي      العصبً الجهاز وتلؾRenpel,1989) 

Louis etal.,2003) ؛Navas-Acien etal.,2004  .ًعلى الرصاص ٌإثر قد الأحٌان بعض ف 

 فقدان إلى ٌإدي أن وٌمكن الذكاء حاصل على ٌإثر أن وٌمكن ، البشر فً الوعائً القلبً الجهاز

 ٌسبب الرصاص أن المعروؾ من (Pitot, and Dragan, 1996;Ryan et al.,2000)  السمع

 ، البشر قبل من الرصاص ابتلاع بمجرد. plumbism   (Epko etal., 2008)المسمى  المرض

 الرخوة الأنسجة وخاصة ، والأعضاء كله الجسم على توزٌعه ٌتم ثم الدم فً البداٌة فً ٌظهر فإنه

 لأن الكالسٌوم وتستبدل العظام فً الرصاص رواسب تتراكم ، النهاٌة الدماغ  فً ذلك فً بما

Pb  أٌونات
Ca و2+

+2
 . (Tahir et al.,2017) الحجم  فً متشابهة 

 

 (Mumtaz et al.,2020تؤثٌر الرصاص على الاعضاء المختلفة )  2-0 شكل



  Literature Review الفصل الثاني                                             استعراض المراجع

 

13 
 

 من للوفاة عرضة أكثر , العظام فً الرصاص مستوٌات أعلى لدٌهم الذٌن الأشخاص

 مستوٌات ترتبط. أدنى لدٌهم مستوٌات الذٌن أولئك القلب بعشر مرات  من تروٌة نقص مرض

 الشراٌٌن تصلب, والكولٌسترول  وتشوهات , الدم ضؽط ارتفاع مباشرة مع الرصاص

(Solenkova et al.,2014) . 

 لدٌهم أجسامهم فً الكالسٌوم من منخفض محتوى لدٌهم الذٌن الأطفال أن على أدلة هناك

 المزمن التعرض ٌإدي أن ٌمكن . (Al-Saleh et al.,2017)الدم  فً الرصاص نسبة فً ارتفاع

 القراءة وعسر ، والحساسٌة ، والتوحد ، والذهان ، الخلقٌة والعٌوب ، العقلً التخلؾ إلى للرصاص

 وقد ، الكلى وتلؾ ، الدماغ وتلؾ ، العضلات وضعؾ ، والشلل ، النشاط وفرط ، الوزن وفقدان ،

 . (Martin, and Griswold,2009)الوفاة فً ٌتسبب

تم الكشؾ عن التسمم بالرصاص لدى الأطفال على نطاق لم ٌسمع به منذ عقود فً 

حالة وفاة فً قرٌتٌن إلى حادثة  161المناطق الرٌفٌة شمال ؼرب نٌجٌرٌا ، وقد نُسب ما مجموعه 

 ، حٌث أصٌب المئات وربما آلاؾ الأشخاص بمرض خطٌر. 0212 ماٌسإلى  0222 ماٌسمن 

(Lo et al.,2012) .  

فً , 5µg/dL (CDC,2012)فً الأطفال والنساء الحوامل ، تكون الجرعة المسموح بها 

ا من الرصاص ، بشكل عام  ًٌ الوقت نفسه ، فإن التعرض لفترات طوٌلة لمستوٌات منخفضة نسب

ًٌا الشكل السائد للتسمم البٌئً وتؤثٌراته  بدون أعراض ودون السرٌرٌة )أي التسمم الدقٌق( ، هو حال

رواسب  السلبٌة على الصحة قد تظهر بعد سنوات عدٌدة ، على سبٌل المثال ، التلوث الثانوي من

هذا ٌعنً  ,(Chelchowska et al., 2013) الذي ٌتحرر خلال فترة الحمل الرصاص فً العظام

لرصاص الذي قد ٌإدي إلى الإجهاض والولادة ا لتقدٌر مستوٌاتأنه ٌجب مراقبة النساء الحوامل 

. أشارت (Afeiche et al.,2012) لادٌةالمبكرة وانخفاض الوزن عند الولادة والتشوهات الو

التً تعتبر آمنة ٌمكن أن ٌكون لها تؤثٌر سام  الرصاصالعدٌد من الدراسات أٌضًا إلى أن مستوٌات 

 Baranowska et) للأورام العصبٌة على الدماغ النامً فً فترة ما قبل الولادة وحدٌثً الولادة 

al., 2013) . 

   cadmiumالكادميوم  2-3-5

 من IIB المجموعة إلى ٌنتمً الزرقة إلى ومائل ناصع أبٌض معدنً عنصر الكادمٌوم

: والكثافة  دالتون 112.41: النسبً الذري الوزن ، 48: الذري العدد ؛ الدوري الجدول

8.65gm/cm
 عناصر مع مدمج كمعدن ٌوجد ما وعادة ، الأرض قشرة فً طبٌعً عنصر وهو 3
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 كبرٌتات) الكبرٌت أو( الكادمٌوم كلورٌد) الكلورٌد ،( الكادمٌوم أكسٌد) الأكسجٌن مثل أخرى

 وقدر. والرواسب والتربة الصخور فً ٌوجد (.ATSDR, 1999( )الكادمٌوم وكبرٌتٌد الكادمٌوم

 بنحو الصخري الؽلاؾ من العلوي الجزء وفً الأرضٌة القشرة فً التركٌزات متوسط

0.11mg/kg 0.5 وmg/kg التوالً على (Bjerregaard, and Andersen, 2005.) ٌوجد 

 الزنك كبرٌتٌد خامات فً  1Cd: 200 Zn بنسبة الزنك مع أساسً بشكل طبٌعً بشكل الكادمٌوم

 ,.Pandey et al) والرصاص والنحاس الزنك تكرٌر من ثانوي كمنتج علٌه الحصول وٌتم

 من وٌعد,   (Adriano,2001)  للؽاٌة سام, والرائحة الطعم عدٌم, مرن عنصر الكادمٌوم (.2005

 البٌئة فً متزاٌد بشكل ٌنتشر اذ, البرٌة والحٌاة الانسان على خطرا تشكل التً البٌئٌة السموم

  Jarup, and) الزراعٌة والمناطق العمر طوٌلة البطارٌات مصانع من بالقرب خاصة

Akesson,2009)  تحركه ومع الحٌة الانظمة الى الكادمٌوم لدخول الرئٌسً المصدر الؽذاء ٌعد 

 التركٌز ٌرتفع ان ٌمكن اللحوم اكلات الى وصوله وعند تركٌزا اكثر ٌصبح الؽذائٌة السلسلة فً

 بعض استقلاب على قادر الانسان جسم.  (Botkin, and Keller,1998) مرة 62-02 بمقدار

 الصؽٌرة الجرعات فً ، الكادمٌوم مع بذلك القٌام على قادر ؼٌر لكنه, الزرنٌخ مثل الثقٌلة المعادن

 مثل الانسجة فً احٌائٌا ٌتراكم الاعلى المستوٌات فً لكن منه والتخلص الكادمٌوم معالجة ٌمكن

 سنة 30  حوالً له النصؾ عمر ٌبلػ اذ, والخصٌة, الرئة, القلب, الدماغ, الدم, العظام, الكلى

(Bernard,2008 . )النمو عٌوب بٌن تتراوح التً المشاكل من كاملة مجموعة الى هذا ٌإدي قد 

زادت انبعاثات الكادمٌوم  . (Koedirth et al.,2013) السرطانٌة بالأمراض الاصابة الى وتصل

بشكل كبٌر خلال القرن العشرٌن بسبب الانشطة البشرٌة مثل عملٌات التكرٌر ,صهر النحاس 

ود والنٌكل ,الاسمدة الفوسفاتٌة والتً قد تحتوي على تراكٌز مرتفعة من الكادمٌوم كذلك احتراق الوق

مثل الدٌزل والبنزٌن والفحم , مركبات الكادمٌوم الصناعٌة المستخدمة فً مثبت البلاستك 

والاصباغ واللحام والعدٌد من السبائك ,كذلك بطارٌات النٌكل والكادمٌوم القابلة لإعادة الشحن              

(Beiglbock et al.,  2002; Matović, et al., 2011 ; Gil et al., 2011a).  تضٌؾ

الانشطة البشرٌة الكادمٌوم الى الؽلاؾ الجوي بمعدل ثلاثة الى عشر مرات اكثر من المصادر 

ً , حرائق المصادر الطبٌعٌة للكادمٌوم هً النشاط البركان (.Filipic et al., 2006)الطبٌعٌة 

 . (Patra et al,2011)ات التربة فً الهواء الؽابات, وانتقال جزٌئ

حسب منظمة الصحة العالمٌة ,ٌعد الؽذاء المصدر الرئٌسً للتعرض للكادمٌوم بٌن الافراد       

ٌوجد الكادمٌوم فً جمٌع الاطعمة تقرٌبا لكن بتراكٌز مختلفة  (WHO,1992)ؼٌر المدخنٌن 

 ,Jorhem, and Sundström)اعتمادا على نوع الؽذاء وتركٌز الكادمٌوم فً بٌئة انتاج الؽذاء 

1993; Olsson et al., 2005) . الجوٌة للعوامل نتٌجة التربة فً طبٌعً بشكل الكادمٌوم ٌوجد 
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 البشرٌة والمصادر الكادمٌوم، تركٌزات من مجموعة أكبر لدٌها الرسوبٌة الصخور للصخور.

 الأسمدة فً ضئٌل عنصر هو الكادمٌوم ؛ الطبٌعٌة المصادر من بكثٌر أهمٌة أكثر للكادمٌوم

 ٌعتبر (Alloway, 1995) .الزراعٌة التربة فً واسع نطاق على تطبٌقها ٌتم التً الفوسفاتٌة

 إنتاج هً الجوٌة للانبعاثات الرئٌسٌة المصادر ؛ التربة لتلوث مهمًا مصدرًا أٌضًا الجوي الترسب

 التً تالسٌارا وإطارات الأحفوري الوقود واحتراق والصلب الحدٌد وإنتاج الحدٌدٌة ؼٌر المعادن

 تطبٌق التربة لتلوث الأخرى المصادر وتشمل. القمامة وحرق الكادمٌوم إضافات على تحتوي

                                         الزنك كبرٌتٌد خامات وصهر ، والتعدٌن ، الصحً الصرؾ

(Degobert, 1995; ECB, 2007; ATSDR, 2008) .  ٌرتفع امتصاص الكادمٌوم الموجود

 ,.Eriksson et al)منخفضة    PHفً التربة من قبل النباتات اذا كانت قٌمة الاس الهٌدروجٌنً 

1996; Grant et al., 1999) . 

 ، العالم محٌطات إلى والتعرٌة التجوٌة عملٌات من الكادمٌوم من كبٌرة كمٌات الأنهار تنقل

 من طن 3600-900 نحو وبشرٌة طبٌعٌة مصادر من الصادرة الانبعاثات ترسبات أضافت وقد

 صهر , المنزلٌة الصحً الصرؾ مٌاه أن حٌن فً ،( UNEP, 2008) المائٌة البٌئة فً الكادمٌوم

 فً للكادمٌوم أخرى رئٌسٌة مصادر والمعادن الكٌمٌائٌة المواد وتصنٌع ، وتكرٌرها المعادن

 .(EFSA,2009) المائً  الؽلاؾ

الكادمٌوم الموجود فً مٌاه الشرب لا ٌساهم بفاعلٌة فً النسبة الكلٌة الداخلة للجسم , اذ 

 الكادمٌوم النباتات تستهلك.  (WHO, 2004)تحتوي مٌاه الشرب على نسبة ضئٌلة من الكادمٌوم 

 النباتات من الهوائٌة الأجزاء على الرواسب من وكذلك الملوثة التربة من الامتصاص طرٌق عن

 أثناء أٌضًا التلوث ٌحدث أن ٌمكن(, Chojnacka et al., 2005)الملوث  للهواء المعرضة

 الخضروات تحتوي(. Khairiah et al., 2004) البٌع نقطة فً أو/  و والتخزٌن الحصاد عملٌات

 عباد وبذور الصوٌا وفول السودانً والفول والحبوب والبطاطس والسبانخ الخس مثل الورقٌة

 فً المزروعة للنباتات بالنسبة(. ATSDR, 2012) الكادمٌوم من عالٌة مستوٌات على الشمس

< الجذرٌة الخضروات< الورقٌة الخضروات: بالترتٌب الكادمٌوم تراكم انخفض ، التربة نفس

 (.He, and Singh, 1993) الحبوب محاصٌل

ٌسبب التلوث فً البٌئة العدٌد من المشاكل الصحٌة وٌضٌؾ العدٌد من المواد الضارة فً 

. تشكل هذه المواد السامة جزءًا من السلسلة الؽذائٌة (Ugulu,2015)البٌئة المحٌطة وٌضر بالبٌئة 

(Ogabiela et al,2011) ًٌا لصحة الحٌوان ورفاهٌته وكذلك  الؽذاء انتاج. ٌعتبر الآمن ضرور

الصحً ٌقلل من خطر السمٌة فً الحٌوانات وصحة الإنسان  وانتاج الؽذاءحة الإنسان ص
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(Nadeem et al.,2019;Khan et al.,2018a) .   قد تتؤثر الوظائؾ البٌولوجٌة بالمعادن الثقٌلة

خاصة بسبب التراكم الأحٌائً فً السلسلة الؽذائٌة لأن هذه الملوثات موجودة فً البٌئة 

(Makridis et al.,2012;Ugulu et al.,2016) ٌمكن نقل المعادن الموجودة فً البٌئة .

            وتجمٌعها فً النباتات والحٌوانات ومن خلال السلسلة الؽذائٌة التً تإثر على البشر

(Hongyu et al.,2005;Ahmad et al., 2018) ا من ًٌ . ٌتم نقل المعادن وتضخٌمها حٌو

بمحتواها تراكم المزٌد من السموم فً طعام الحٌوانات الأعلى مقارنةً مستوى ؼذائً إلى آخر وقد ت

. ٌمكن إدخال الكادمٌوم فً البٌئة بسهولة فً (Monteiro et al.,1996) فً المستوى الاوطؤ

السلسلة الؽذائٌة وقد ٌتسبب فً تؤثٌرات ضارة مختلفة فً النباتات والبشر والحٌوانات وٌإدي إلى 

 .(Khan et al.,2018b) تؽٌرات فسٌولوجٌة وكٌمٌائٌة حٌوٌة ؼٌر مرؼوب فٌها 

 الأعلاؾ من ، الكادمٌوم مثل ، سامة تكون أن ٌحتمل التً المركبات نقل ٌساهم أن ٌمكن

 هذه تناول فً كبٌر بشكل ، واللحوم والكلى الكبد مثل ، الاستهلاكٌة الحٌوانٌة المنتجات إلى

 ذلك فً بما آخر سام معدن أي من أعلى التربة من للنباتات الكادمٌوم امتصاص معدل. المركبات

 فً الكادمٌوم ٌتراكم قد ، الحٌوان ,داخل (Satarug et al., 2006) الرصاص  أو الزئبق

 أن المعروؾ من ، الماشٌة فً. والبٌض واللحوم الحلٌب فً موجودًا ٌكون أو/  و الأعضاء

 على الحٌوان فً والإزالة الترسب مدى ٌعتمد. والكلٌتٌن الكبد فً أساسً بشكل ٌتراكم الكادمٌوم

 (.van der Fels-Klerx et al.,2011) المركب عمر نصؾ

 الكادميوم وتأثيره على الاعضاء والانسجة الحيةسمية  2-3-5-1

Toxicity of cadmium and its effect on living organs and tissues 

ٌتعرض الانسان للكادمٌوم بصورة رئٌسٌة عبر الاستنشاق والابتلاع, ٌتم امتصاص خمسة 

ثابتة اذ تعتمد على الى عشرة بالمائة من الكادمٌوم الداخل عبر الجهاز الهضمً, وهً نسبة ؼٌر 

حجم جزٌئات الكادمٌوم ,امتصاص الكادمٌوم عبر جدار الامعاء ٌرتفع لدى الاشخاص الذٌن ٌعانون 

ٌنقل الكادمٌوم بعد الامتصاص  .(Nordberg et al.,2007a),الكالسٌوم, والزنك  من نقص الحدٌد

ٌوم ٌترسب فً الكبد ومثلها فً الكلى مع توزٌع ممن الكاد%30 الى جمٌع انحاء الجسم ,حوالً 

 75-128, ٌتراوح نصؾ العمر للكادمٌوم فً الدم بٌن  (ANL,2001)المتبقً فً انحاء الجسم 

. ٌحفز الكادمٌوم اصابة الانسجة من خلال الجهد التؤكسدي  (Jarup et al.,1983)ٌوما 

(Matovic et al.,2011b;Patra et al.,2011b;Cuypers et al.,2010)  ,  التؽٌرات الجٌنٌة

,من او تؽٌٌر مسارات النقل ,تثبٌط  DNA (Luparello et al.,2011)فً الحامض النووي 

الالٌات المرضٌة الاخرى هً التداخل التنافسً مع التؤثٌر الفسٌولوجً للزنك والمؽنٌسٌوم 
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(Thevenod,2010;Wan, and Zhang,2012;Van kerkhove et al.,2010;Abdulla, 

and chemielnicka,1989;Moulis,2010) وتثبٌط تخلٌق الهٌم ,(Schauder et al.,2010) 

 Cannino et), اضعاؾ وظٌفة الماٌتوكوندرٌا التً قد تإدي الى موت الخلاٌا المبرمج 

al.,2009)  استنزاؾ الكلوتاثٌون نتٌجة للتشوه الهٌكلً للبروتٌنات بسبب ارتباط الكادمٌوم,

, بسبب الفعل التآزري للمعادن الثقٌلة فان هذه التؤثٌرات تتضخم بالتفاعل مع  SHثاٌول بمجموعة ال

 . (Whittaker et al.,2011)المعادن السامة الاخرى كالرصاص والزرنٌخ 

 تسبب. الجهاز الهٌكلً على ٌإثر أن ٌمكن الكادمٌوم أن الدراسات من العدٌد ذكرت

 مع مباشر بشكل ٌتفاعل أن ٌمكن حٌث ، العظمً الهٌكل من المعادن إزالة فً للكادمٌوم التعرض

 قدو الكولاجٌن وإنتاج والبروكولاجٌن البروتٌنات إنتاج ٌمنع كما ، التمعدن من وٌقلل ، العظام خلاٌا

 ملاحظة ٌمكن لذلك. والكولاجٌن D3 وفٌتامٌن للكالسٌوم الؽذائً التمثٌل عملٌة مع الكادمٌوم ٌتفاعل

 Staessen et)بالكادمٌوم الشدٌد للتسمم المتؤخرة المظاهر فً العظام هشاشة أو العظام تلٌن

al.,1999)  .وانخفاض البدنً والضعؾ الألم العظام بهشاشة المرتبطة السرٌرٌة النتائج تشمل 

                .(Nawrot et al.,2010)  انخفاض كثافة العظام من التعرض للكسور ٌزٌداذ  ,الحٌاة جودة

  للكادمٌوم التعرض ارتفاع مع المصل فً PTHهرمون جار الدرقٌة  مستوٌاتانخفاض  ٌإدي قد

 . (Schutte et al.,2008) العظام أنسجة من الكالسٌوم إطلاق إلى

شٌوعا للتعرض للكادمٌوم لدى الانسان هو اصابة الخلاٌا الطلائٌة  ان التؤثٌر الكلوي الاكثر

, خلاٌا النبٌبات الكلوٌة ؼنٌة  (Satarug,2017)القرٌبة اذ ٌتراكم الكادمٌوم بشكل انتقائً  للنبٌبات

 Havasi, and)بالماٌتوكوندرٌا وتعتمد بشدة على البلعمة الذاتٌة للحفاظ على التوازن

dong,2016)   مما ٌجعلها عرضة للموت بطرٌقة الموت المبرمج المحفز بالكادمٌوم(Gobe, 

and Crane,2010;Fujiwara et al.,2012)  ٌمكن ان تسبب اصابة او موت الخلاٌا الطلائٌة

للنبٌبات الكلوٌة انخفاض فً قدرة النبٌبات على اعادة الامتصاص فً الاشخاص المعرضٌن 

. لاتقتصر  (Satarug et al., 2005;Honda et al.,2010;Callan et al.,2015)للكادمٌوم 

 Liu et)على النبٌبات القرٌبة وانما تشمل كذلك الكبٌبات والنبٌبات البعٌدة سمٌة الكادمٌوم 

al.,2008) . 

 فً استثنائً بشكل الطوٌل عمره نصؾ هً للكادمٌوم بروزًا الأكثر السمٌة الخاصٌة إن

 فً وخاصة ، الإنسان جسم فً فٌه رجعة لا بشكل ٌتراكم فإنه ، امتصاصه بمجرد. الإنسان جسم

 ؼٌر التراكمٌة خصائصه إلى بالإضافة. الكبد أو الرئتٌن مثل الأخرى الحٌوٌة والأعضاء الكلى

 ، البٌولوجٌة الأنظمة من عددًا ٌعطل أن ٌمكن السمٌة شدٌد معدنًا أٌضًا الكادمٌوم ٌعتبر ، العادٌة
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 ٌتراكم (.Nordberg et al.,2007b) السامة المعادن معظم من بكثٌر أقل جرعات عند عادة

 والعظام والرئة والكلى الكبد: الأعضاء من العدٌد على سلبًا ٌإثر مما الإنسان جسم فً الكادمٌوم

 , الأضرار (Castro, and Méndez,2008)  المركزي العصبً والجهاز والدماغ والمشٌمة

المناعٌة  الدموٌة و و الكبدٌة التؤثٌرات  والنمو التكاثر سمٌة تشمل لوحظت التً الأخرى

Apostoli andCatalani,2011) (الكلى فً وظٌفً اختلال هً للكادمٌوم السامة . الآثار 

 كلورٌد تسبب,   (John,and Jeanne,1994) الرئة وتلؾ الكبد وإصابة الدم ضؽط وارتفاع

 والكلى الكبد فً السموم إزالة إنزٌمات فً كبٌرة تؽٌٌرات إحداث فً ماسخة بجرعة الكادمٌوم

((Reddy, and Yellamma,1996. 

ٌتسبب الكادمٌوم فً تلؾ العدٌد من الأعضاء والأنسجة ، مثل الكلى ، والكبد ، والرئتٌن ، 

والعظام والدماغ ، وٌإدي إلى تسرطن الخلاٌا فً هذه الأعضاء. تصنؾ وكالة حماٌة البٌئة 

فً السنوات  (.GroupB1( الكادمٌوم بؤنه مادة مسرطنة محتملة للإنسان )USEPAالأمرٌكٌة )

الأخٌرة ، أظهر عدد من الدراسات أن تخصٌب الكادمٌوم فً جسم الإناث أعلى منه فً الرجال ، 

وٌمكن للكادمٌوم عبور المشٌمة ، مما ٌإثر على نمو المشٌمة ووظٌفتها ، وفً الجنٌن ، ٌتجمع فً 

تؤثٌره على المدى أعضاء وأنظمة متعددة ، مما ٌإدي إلى اضطراب التعبٌر الجٌنً لجسم الجنٌن. 

القصٌر هو التدخل فً العملٌة الطبٌعٌة لتطور الجنٌن ، فً حٌن أنه ٌإدي على المدى الطوٌل إلى 

مجموعة متنوعة من الأمراض الجهازٌة لدى البالؽٌن. أثناء الرضاعة الطبٌعٌة ، ٌمكن إفراز 

 التعلم والذاكرة للنسلالكادمٌوم فً الحلٌب ، الذي ٌتراكم فً جسم النسل ، وٌدمر القدرة على 

(Dharmadasa and Kim, 2017; Halder et al., 2016)  , وبالتالً ، فإن التعرض

للكادمٌوم أثناء الحمل لا ٌسبب ضررًا للنساء أنفسهن فحسب ، بل ٌتسبب أٌضًا فً اضطرابات نمو 

 ,.Jacobo-Estrada et al)المشٌمة والجنٌن وقد ٌتسبب فً ضعؾ وظٌفً طوٌل الأجل للنسل 

2017) . 
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 (mohajeri et al.,2017)                           تؤثٌر الكادمٌوم على الاعضاء  3-0 شكل
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 :  Materials and Methodsالمواد وطرائق العمل  -3

 Materialsالمواد  3-1

 Devices and tools usedالاجهزة والادوات المستخدمة   3-1-1

 الاجهزة والادوات المستخدمة :1-3جدول 

 ,الدولةالشركة المصنعة  الجهاز

 جهاز الامتصاص الذري اللهبً

Flame Atomic Absorption Spectrometer (FLAAS) 

NOV AA 350 Analylik Jena  

Germany 

 Hotplate Stuart, UKمسخن كهربائً 

 Electric blender BOMANN ,Germanyخلاط كهربائً

  Hygrothermograph China ,Siterwellحرارة  والرطوبة المقٌاس 

 sensitive balance Sartorius,Germany مٌزان حساس

 plastic cages Londonplastic ,USAاقفاص بلاستٌكٌة 

 Electric Oven LUXCELL , Turkeyفرن كهربائً 

 Digital camera Sony ,japanالة تصوٌر رقمٌة 

 ,Cooler Box China Tiolokصندوق تبرٌد 

 Plastic Test Tubes China ,Deyingmouldانابٌب اختبار بلاستٌكٌة 

 Deep Freeze  SHARK, chinaمجمدة 

 Micropipete Supertec ,Chinaٌقة ماصة دق

 Water Bath Memmert (Germany)حمام مائً 
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 فً الدراسة المواد الكٌمٌاوٌة  المستخدمة :2-3جدول 

 الشركة المصنعة ومنشأها المواد

 Lead stock solution (1000ppm) BDH, Englandمحلول الرصاص العٌاري 

 Cadmium stock solution1000ppm BDH, Englandمحلول الكادمٌوم العٌاري 

 Triton x-100 BDH, Englandتراٌتون اكس 

 فوسفات الامونٌوم ثنائً الهٌدروجٌن

Ammonium dihydrogen phosphate 
MERCK, Germany 

 HCL Ibn sina ,Iraqحامض الهٌدروكلورك 

 HNO3 Himedia,indeaحامض النترٌك 

 ,IRAQ Alkafeel ماء مقطر

 IRAQ ,Alkafeel وع الاٌوناتماء منز

 Ketamineكٌتامٌن 
Dutchfarm ,Holand 

 Xylazineزٌلازٌن 
VMD ,Belgium 

 فورمالٌن
Chemanol/Saudi arabia 

 

 Methodsطرائق العمل  3-2

فً مختبرات قسم علوم  5/3/2121ولغاٌة  1/12/2119اجرٌت هذه الدراسة للفترة من 

اذ تم فٌها قٌاس مستوى تركٌز ,/جامعة دٌالى الحٌاة/كلٌة العلوم, ومختبرات كلٌة الطب البٌطري 

كل من معدنً الرصاص والكادمٌوم فً اللحوم المعلبة والمجمدة والطازجة المستوردة والمحلٌة فً 

مدٌنة بعقوبة مركز محافظة دٌالى , كذلك قٌاس تركٌز المعدنٌن فً عٌنات عشوائٌة من دم 

اطراف  ناحٌة المنصورٌة)الحضر( ومن مدٌنة بعقوبة مركز محافظة دٌالى المستهلكٌن من 

)الرٌف( والمقارنة بٌنهما ,  ثم مقارنة النتائج مع التراكٌز المسموحة عالمٌا , تلتها  محافظة دٌالى

)الدماغ ,القلب ,الرئتٌن ,الكبد, الكلٌتٌن ,عظم الفخذ  عملٌة قٌاس تركٌز كلا المعدنٌن فً كل من

المحضرة  اللحم أقراصتغذٌتها ببعد  (albino)   ة نوع ذ ,والدم( للجرذان المختبرٌ,عضلة الفخ

 معلومة. ولفترات,والماء الحاوي على تراكٌز معلومة لكلا العنصرٌن ,
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 وانواعها  للتحري عن الرصاص والكادموم ٌوضح عدد نماذج اللحوم المختبرة 1-3شكل 

 samples collectionجمع العينات  3-2-1

               fish samplesعينات الاسماك  3-2-1-1

 الاسماك من الاسواق المحلٌة لمدٌنة بعقوبة وكانت كالتالً: تم جمع عٌنات

 : جدول عينات الاسماك ومنشأها3-3جدول              

ت

 ت
 المنشأ نوع عينة الاسماك

 اٌران تونة ابٌانة  1

 تاٌلاند تونة الزهور  2

 فٌتنام تونة النواجل  3

 تاٌلاند تونة امازون  4

 سلطنة عمان تونة امازون  5

 تاٌلاند تونة امرٌكانا  6

 اٌران تونة بركة  7

 اٌران تونة تحفة  8
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 تاٌلاند تونة حدائق فالنسٌا  9

 اٌران تونة خشنود بندرعباس  11

 تاٌلاند تونة درة  11

 تاٌلاند تونة رٌفانا/شركة تاي ٌونٌون  12

 اٌطالٌا تونة رٌوماري  13

 اٌران تونة سابرٌم  14

 ٌلاندتا تونة سٌبلو  15

 اٌران (cultureتونة كالجر)  16

 اٌران تونة كالكسً  17

 اٌران تونة مجٌد  18

 اٌران تونة موج  19

 اٌران تونة هاٌلً  21

 العراق خٌاشٌم سمك كارب محلً حً  21

 الفلبٌن 555سردٌن   22

 تاٌلاند سردٌن امرٌكانا  23

 المغرب سردٌن روٌال فرٌش  24

 الصٌن سردٌن سلسا  25

 المغرب سردٌن سٌبلو  26

 المغرب دٌن ٌاقوتسر  27

 تاٌلند سكٌب جاك تونة/امواج المحٌط  28

 فٌتنام سلسا تونة  29
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 مٌانمار اسماك الخلٌج\ سمك زبٌدي  31

 فٌتنام جٌوبتر انترناشنال \ سمك فراشة  31

 العراق سمك كارب محلً حً  32

 اسبانٌا almasشرائح انشوجة   33

 الامارات فٌلٌه سمك هامور ابٌض  34

 

 poultry samplesعينات الدواجن  3-2-1-2

 الدواجن من الاسواق المحلٌة لمدٌنة بعقوبة وكانت كالتالً: تم جمع عٌنات

 : عينات الدواجن ومنشأها4-3جدول               

 المنشأ نوع عينة الدواجن ت

 العراق برغر دجاج/ الوردة  1

 العراق برغر دجاج/ابوتونً  2

 الامارات برغر دجاج/سادٌا  3

 البرازٌل دجاج كامل /سادٌا  4

 تركٌا دجاج كامل /كوزدة  5

 العراق دجاج كامل محلً حً  6

 البرازٌل دجاج كامل/ الاسلامً  7

 البرازٌل دجاج كامل/الكفٌل  8

 العراق دجاج كامل/الوطنً  9

 تركٌا دجاج كامل/كسكٌن اوغلو  11

 العراق دجاج كامل/مجزرة دواجن الافراج  11
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 تركٌا classicسجق حبش/  12

 تركٌا doyumسجق حبش/  13

 تركٌا öznesil/  سجق دجاج  14

 الاردن شرائح مرتدٌلا حبش/طولكرم  15

 الولاٌات المتحدة صوصج دجاج فٌنا  16

 تركٌا  Erpiliç/ قلب وكبد دجاج  17

 تركٌا Erpiliç/ قوانص دجاج  18

 العراق حً عراقًكبد دجاج   19

 العراق كبد دجاج/ارض البركة  21

 العراق كفتة دجاج/المجزرة العصرٌة  21

 تركٌا Chtaura/ فتة دٌك رومًك  22

 تركٌا لانشون دجاج الجوهرة  23

 الاردن لانشون دجاج روستً  24

 هولندا لانشون دجاج زوان  25

 سورٌا لانشون دجاج طازج  26

 لبنان لانشون دجاج معلب /التغذٌة  27

 السعودٌة لانشون دجاج معلب /بٌدر  28

 هولندا لانشون دجاج معلب /جروت  29

 الامارات الانشون دجاج معلب /هن  31

 العراق/زاخو لانشون دجاج معلب/ كولد فوود  31

 تركٌا لانشون دجاج معلب/ لذٌذة  32
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 السعودٌة لانشون دجاج هوت كرسبً  33

 تركٌا نقانق دجاج /هاس تافوك  34

 السعودٌة نقانق دجاج هوت دوج معلبة  35

 لبنان نقانق دجاج هوت دوج معلبة /التغذٌة  36

 تركٌا نقانق دجاج/ نبٌل  37

 

 livestock samplesعينات الماشية  3-2-1-3

 الماشٌة من الاسواق المحلٌة لمدٌنة بعقوبة وكانت كالتالً: تتم جمع عٌنا

 :عينات الماشية ومنشأها5-3جدول                   

 أالمنش نوع عينة الماشية ت

 العراق برغر بقري /الوردة  1

 العراق برغر بقري/البركة  2

 راقالع برغر بقري/الساعً  3

 العراق برغر لحم بقري /ابوتونً  4

 الامارات برغر لحم بقري/سادٌا  5

 الاردن شرائح بسطرمة بقري/طولكرم  6

 العراق سطرمة بقريقطع ب  7

 الاردن كباب لحم بقري/نبٌل  8

 الهند كبد عجل مستورد مجمد  9

 العراق  عراقً كبد غنم  11

 العراق  عراقًعجل  كبد  11
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 اقالعر كرات لحم بقري/جٌكور  12

 السعودٌة كفتة لحم بقري/روٌال  13

 العراق كفتة لحم/المجزرة العصرٌة  14

 البرازٌل كورند بٌف /اكزٌتر  15

 البرازٌل كورند بٌف /هاٌنز  16

 البرازٌل كورند بٌف بقري /امرٌكان جاردن  17

 البرازٌل كورند بٌف/بودرون  18

 لبنان لانشون بقري /التغذٌة  19

 السعودٌة لانشون بقري /بٌدر  21

 الاردن نشون بقري /روستًلا  21

 سورٌا لانشون بقري /طازج  22

 الاردن لانشون بقري /كوثر الدٌار  23

 الامارات لانشون بقري/هنا  24

 السعودٌة لانشون بقري/هوت كرسبً  25

 العراق عراقًلحم عجل   26

 العراق عراقًلحم غنم   27

 الامارات مكعبات لحم عجل /هاوس فوود  28

 عودٌةالس نقانق لحم بقري/امرٌكانا  29

 لبنان هوت دوج بقري /التغذٌة  31
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   Meat samples preparationتحضير نماذج اللحوم  3-2-2

, غسلت بالماء  ºم25تم اخراج النماذج من التجمٌد وتركت لتذوب بدرجة حرارة الغرفة 

الملوثات منها , تم مجانسة كل نموذج بواسطة خلاط بلاستٌكً لغرض تهٌئتها  لإزالةالمقطر 

غرام من كل نموذج وبواقع ثلاث مكررات لكل عٌنة, وضعت فً بٌكر  2فحص, أخذ وزن لل

 %37كمذٌب بتركٌز  HCl, ثم اضٌف لها محلول حامض الهٌدروكلورٌك  100mlزجاجً سعة 

وضعت النماذج على مسخن كهربائً وبدرجة  ( ,1:2والماء الخالً من الاٌونات للتخفٌف وبنسبة )

عتٌن مع وضع زجاجة ساعه على فتحة كل بٌكر لغرض اتمام الهضم ولمدة سا ºم180حرارة 

 HClبصوره كاملة  وقبل وصول النموذج الى الجفاف تم اضافة مزٌج من حامض الهٌدروكلورٌك 

( لغرض اتمام 3:1)الماء الملكً( وبنسبة ) %65بتركٌز HNO3وحامض النترٌك %37 بتركٌز 

,  ºم 150على المسخن الكهربائً وبدرجة حراره  الإذابة مع مراعاة اعادة النماذج ووضعها

تم نقل النماذج  ºم25وبعدها تم رفع النماذج من على المسخن وتركها لتبرد بدرجة حراره المختبر 

وذلك بعد ترشٌحها واكمل الحجم الى حد العلامة بواسطة الماء  25mlالى قنانً حجمٌة سعة 

 ,Ang) زة للقٌاس بواسطة جهاز الامتصاص الذري الخالً من الاٌونات وبهذا تكون النماذج جاه

and Lee 2005) . 

 تقدير مستوى الرصاص في عينات اللحم       3-2-2-1

Estimation of lead level in meat samples 

 الصناعة والمعادنوزارة  \ سٌنافً مركز ابن  نماذج اللحمفً  الرصاصتم قٌاس مستوى 

 Flame atomic absorptionمن خلال استخدام  جهاز الامتصاص الذري اللهبً 

spectrometer  (FAAS) . المحالٌل القٌاسٌة المستخدمة لعمل منحنى المعاٌرة لعنصر الرصاص

 0.25ppm - 0.5ppm - 1ppm - 2ppmهً: 

https://jast-journal.springeropen.com/articles/10.1186/s40543-016-0085-6#ref-CR1
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 منحنى معاٌرة الرصاص 2-3شكل                               

 تقدير مستوى الكادميوم في عينات اللحم       3-2-2-2

Estimation of cadmium level in meat samples 

 الصناعة والمعادنوزارة  \ سٌنافً مركز ابن  نماذج اللحمتم قٌاس مستوى الكادمٌوم فً 

 Flame atomic absorptionمن خلال استخدام  جهاز الامتصاص الذري اللهبً 

spectrometer  (FAAS) . المحالٌل القٌاسٌة المستخدمة لعمل منحنى المعاٌرة لعنصر الكادمٌوم

 0.1ppm - 0.2ppm - 0.4ppm - 0.8ppmهً: 

 

 منحنى معاٌرة الكادمٌوم  3-3شكل                             
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 Blood Tests   فحوصات الدم  3-2-3

 Blood Samplesعينات الدم  3-2-3-1

عٌنة دم من  25سنة وبواقع  31-21شخص تتراوح اعمارهم بٌن  51جمعت عٌنات دم 

عٌنة دم من القرى)المركز الصحً النموذجً فً المنصورٌة(, اذ  25مركز مدٌنة بعقوبة  و

مل من الدم الورٌدي لكل شخص بواسطة 5اناث , تم سحب 11ذكرا  و 15تضمنت كل مجموعة 

ممرض مختص ووضعت فً انابٌب بلاستٌكٌة معقمة بغمرها فً حامض النترٌك المخفف ثم 

ثم نقلت الى صندوق التبرٌد ومنها الى  ,( Zheng et al., 2008)غسلها بالماء منزوع الاٌونات   

 م لحٌن الفحص .21-المجمدة لحفظها بدرجة حرارة 

 

 المستخدمة للتحري عن الرصاص والكادمٌوم ٌوضح عدد نماذج عٌنات الدم 4-3شكل 

 تحضير محلول الاذابة 3-2-3-2

حامض  وٌتكون من 500mlٌحضر محلول الاذابة لنماذج الدم فً قنٌنة حجمٌة سعة 

 NH4 H2 ,فوسفات الامونٌوم ثنائً الهٌدروجٌن  %1وبنسبة  HNO3 %70النترٌك المركز

PO4   20بنسبة% ,Triton X-100  والماء المقطر %10بنسبة ,D.W  ًٌترك المحلول ف,

 .  (Al-saleh et al.,2008)الثلاجة ساعة كاملة 
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 الرصاص في عينات الدم  ىمستو تقدير 3-2-3-3

Estimation of lead level in blood samples 

,ٌتم سحب  ºم25بعد اخراج النماذج من التجمٌد تترك حتى تصل الى درجة حرارة المختبر 

0.5ml  10من النموذج وٌوضع فً قنٌنة حجمٌة سعةml  1ٌضاف لهاml  من حامض النترٌك

لول المحضر بعدها ٌتم اضافة المح ,دقٌقة 30,توضع فً حمام مائً لمدة  HNO3 %70المركز 

الى النماذج وٌكمل الحجم به الى العلامة ,ٌقاس مستوى الرصاص فً النماذج بواسطة جهاز 

الامتصاص الذري اللهبً وبواقع ثلاث مكررات لكل نموذج. المحالٌل القٌاسٌة المستخدمة لعمل 

 . 0.02ppm – 0.04ppm – 0.08ppm – 0.1ppmمنحنى المعاٌرة للرصاص هً

 الكادميوم في عينات الدم  ىتومس تقدير 3-2-3-4

Estimation of cadmium level in blood samples 

,ٌتم سحب  ºم25بعد اخراج النماذج من التجمٌد تترك حتى تصل الى درجة حرارة المختبر 

0.5ml  10من النموذج وٌوضع فً قنٌنة حجمٌة سعةml  1ٌضاف لهاml  من حامض النترٌك

                                    دقٌقة 30لمدة  ºم40بدرجة  ام مائً,توضع فً حم  HNO3 %70مركزال

Florez et al., 2016))  بعدها ٌتم اضافة المحلول المحضر الى النماذج وٌكمل الحجم به الى

العلامة ,ٌقاس مستوى الكادمٌوم فً النماذج بواسطة جهاز الامتصاص الذري اللهبً وبواقع ثلاث 

 المحالٌل القٌاسٌة المستخدمة لعمل منحنى المعاٌرة للكادمٌوم هً مكررات لكل نموذج.

0.025ppm – 0.05ppm – 0.1ppm – 0.2ppm 

 laboratory animalsالحيوانات المختبرية  3-2-4

اناث  8ذكر و 12( , albinoحٌوان من الجرذان المختبرٌة ) 20استخدم فً هذه الدراسة  

التابع للجامعة المستنصرٌة فً بغداد  والوراثة الطبٌة طانتم الحصول علٌها من مركز بحوث السر

, تم التعامل مع الحٌوانات المختبرٌة 10gm±200اسابٌع وبأوزان  8-10. تراوحت اعمارها بٌن 

مع ( 1وكما مبٌن فً الملحق رقم )تحت اشراف لجنة اخلاقٌات البحث العلمً /جامعة دٌالى 

,وضعت الجرذان فً اقفاص  Fish et al.,2011)لحد الادنى)مراعاة تقلٌل معاناة الحٌوانات الى ا

مغطاة بمشبك معدنً  فً البٌت الحٌوانً التابع لكلٌة الطب  20cm*30*50 بأبعادبلاستٌكٌة 

البٌطري/ جامعة دٌالى ,فرشت ارضٌة الاقفاص بنشارة الخشب مع تغٌٌرها اسبوعٌا, الظروف 
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,مع تجهٌزها بالماء والغذاء  %45, الرطوبة  ºم 2±19المختبرٌة للجرذان كانت بدرجة حرارة  

 (.Koolhaas,2010) بشكل مستمر

 Food preparationتحضير الغذاء   3-2-4-1

اخذت النماذج التً اعطت قراءات مرتفعة اذ ,  نماذج اللحم المفحوصة مسبقا استخدمت

الرصاص والكادمٌوم  لتراكٌز معدنًعن الحد الاعلى المسموح به من قبل منظمة الصحة العالمٌة 

فٌها ثم مزجت مع بعضها بشكل متجانس بواسطة خلاط كهربائً للحصول على خلٌط متجانس 

درجة  160ومتماسك ,قسم الخلٌط الى اقراص ثم ادخلت الى فرن كهربائً على درجة حرارة 

زمن  مئوٌة وتركت لحٌن النضج. تهٌئة اللحم بهذه الطرٌقة ٌسهل طرٌقة اعطاءه كغذاء وٌؤخر من

 التلف.

 تحضير المعادن  3-2-4-2

لتحضٌر  Cdcl2وكلورٌد  الكادمٌوم  Pb(NO3)2استخدم كل من نترات الرصاص 

 ثملكل من الرصاص والكادمٌوم فً لتر من الماء المقطر كل معدن على حدة ,  1000ppmتركٌز 

ل لك 90ppmو ,30ppm , 60ppmحضرت محالٌل حاوٌة على الرصاص والكادمٌوم بتركٌز 

 (.(Santos et al., 2002عنصر وحسب قانون التخفٌف 

 تصميم التجربة 3-2-4-3

ٌوم للتأقلم ثم قسمت الى خمسة مجامٌع  14بعد وضع الجرذان فً البٌت الحٌوانً تركت 

كما   كل مجموعة مكونة من اربعة جرذان ,مجموعة سٌطرة واربعة مجامٌع تجرٌبٌة وتم تغذٌتها

 -ٌلً:

على العلٌقة من الاسواق المحلٌة وماء معدنً  غذٌتمجموعة السٌطرة( المجموعة الاولى ) .1

 )اللؤلؤة(.

 على اقراص اللحم المعدة مسبقا وماء معدنً )اللؤلؤة( للشرب. غذٌتالمجموعة الثانٌة  .2

على اقراص اللحم وماء معدنً )اللؤلؤة( حاوي على تركٌز  غذٌتالمجموعة الثالثة  .3

30ppm  ,ٌوم.لكل من الرصاص والكادم 

على اقراص اللحم وماء معدنً )اللؤلؤة( حاوي على تركٌز  غذٌتالمجموعة الرابعة  .4

60ppm  ,.لكل من الرصاص والكادمٌوم 
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على اقراص اللحم وماء معدنً )اللؤلؤة( حاوي على تركٌز  غذٌتالمجموعة الخامسة  .5

90ppm  ,.لكل من الرصاص والكادمٌوم 

 

 الجرذان المختبرٌة ٌوضح تصمٌم تجربة 5-3شكل          

مع اقراص اللحم جهزت الجرذان المختبرٌة فً المجموعات الثالثة ,الرابعة ,والخامسة 

 على التوالً ملغرام/لتر 90,  60, 30بماء ٌحتوي على الرصاص والكادمٌوم بتركٌز المحضرة 

ة كخطوة اضافٌة بهدف التحري عن مستوى تراكم المعدنٌن فً الاعضاء والانسجة المختبر

(Josthana, et al.,2012;Lu,et al.,2014)  . 

 Anesthesiaالتخدير  3-2-4-4

فً XYL-M2)  ) Xylazineو الزٌلازٌن  ketamin 10%استخدم كل من الكٌتامٌن 

 Francischi et)فً حقنة سعة واحد مل ثم حقنت فً عضلة الفخذ  1:1 ٌر وبنسبةعملٌة التخد

al., 2017) 
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 dissectionالتشريح  3-2-4-5

بعد تخدٌر الحٌوان بالطرٌقة اعلاه نقل الى طبق التشرٌح ثم ثبت بالدبابٌس وعمل شق 

طولً فً الجلد من اسفل البطن صعودا الى منطقة الصدر. تم سحب الدم من القلب مباشرة بواسطة 

ونقل الى انابٌب بلاستٌكٌة معقمة غٌر حاوٌة على مادة مانعة للتخثر ,ثم استؤصل كل  3mlحقنة 

ن القلب ,الرئتٌن ,الكبد ,الكلٌتٌن ,عظم الفخذ, وعضلة الفخذ ,كذلك تم استئصال الدماغ عن طرٌق م

نقلت جمٌع الاعضاء الى علب بلاستٌكٌة  (.Maynard ,and Downes 2019) فتح مقدمة الرأس

لحفظها لحٌن   ºم 20-معقمة وضعت بعدها فً صندوق مبرد ثم نقلت الى المجمدة بدرجة حرارة 

نقلت  اسابٌع فً كل اسبوع خمسة جرذان. لأربعةكررت هذه العملٌة على جمٌع الجرذان  حص.الف

الى الدم الى مركز ابن سٌنا التابع لوزارة الصناعة والمعادن  بالإضافةجمٌع الاعضاء المستأصلة 

 معدنً الرصاص والكادمٌوم فٌها. فً بغداد لفحصها والتحري عن تركٌز

 

 ٌوضح الاعضاء المستأصلة بعملٌة تشرٌح الجرذ 6-3شكل              

 Methodطريقة العمل  3-2-4-6

م ثم غسلت بالماء 25بعد اخراج النماذج من التجمٌد تركت لتذوب بدرجة حرارة الغرفة 

المقطر لإزالة الملوثات منها ثم تم مجانسة كل نموذج بواسطة خلاط بلاستٌكً لغرض تهٌئتها 

كل نموذج وبواقع مكررٌن لكل عٌنة, وضعت فً بٌكر زجاجً  من 2gmللفحص, تم أخذ وزن 

والماء  %37كمذٌب بتركٌز  HCl, ثم اضٌف لها محلول حامض الهٌدروكلورٌك 100mlسعة 
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( , وضعت النماذج على مسخن كهربائً وبدرجة 1:2الخالً من الاٌونات للتخفٌف وبنسبة )

حة كل بٌكر لغرض اتمام الهضم ولمدة ساعتٌن مع وضع زجاجة ساعه على فت ºم180حرارة

 HClبصوره كاملة  وقبل وصول النموذج الى الجفاف تم اضافة مزٌج من حامض الهٌدروكلورٌك 

( لغرض اتمام 3:1)الماء الملكً( وبنسبة ) %65بتركٌز  HNO3وحامض النترٌك %37 بتركٌز 

, وبعدها  ºم150حراره  الإذابة مع مراعاة اعادة النماذج ووضعها على المسخن الكهربائً وبدرجة

م تم نقل النماذج الى قنانً 25تم رفع النماذج من على المسخن وتركها لتبرد بدرجة حراره المختبر

وذلك بعد ترشٌحها واكمل الحجم الى حد العلامة بواسطة الماء الخالً من  25mlحجمٌة سعة 

 Fazio et)الذريالاٌونات وبهذا تكون النماذج جاهزة للقٌاس بواسطة جهاز الامتصاص 

al.,2014)  . 

 .ٌظهر الاعضاء الداخلٌة لجرذ اثناء عملٌة  التشرٌح 7-3شكل 

 

 

 Statistical analysisالتحليل الاحصائي  3-2-5

. تم إجراء التحلٌل 24.0الإصدار  windows TMلـ  SPSSتم حساب البٌانات بواسطة 

فً اتجاه واحد. تم تقدٌم جمٌع البٌانات  ANOVAو  tالإحصائً للبٌانات باستخدام اختبار 

 .(Steel and Tarries,1980)معنوٌا   P ≤ 0.05واعتبر  SD± التجرٌبٌة على أنها متوسط 

 الكبد
 القلب

الرئة
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 Results and discussionالنتائج والمناقشة  -4

 heavy metals in meatsالمعادن الثقيلة في اللحوم  4-1

 Heavy metals in fish meatالمعادن الثقيلة  في لحوم الاسماك  4-1-1

 Leadالرصاص  4-1-1-1

 22عٌنة سمك تضمنت  34ل  للتحري عن مستوى معدن الرصاص أظهرت نتائج التحلٌل

عٌنات للأسماك الكاملة ومنتجاتها  6عٌنات لأسماك السردٌن المعلبة , 6لأسماك التونة المعلبة, عٌنة

لأنواع المختلفة من ا لنماذج ان جمٌع العٌنات المدروسة,مختلفة ء المحلٌة والمستوردة ومن مناشى

اكٌز لنوع الواحد من المصادر المختلفة قد احتوت على الرصاص بترلنماذج االاسماك وكذلك 

من الوزن الرطب فً سمك mg/kg   0.0214± 0.00049للرصاص متوسطمتفاوتة ,اذ بلػ اقل 

فً سمك  من الوزن الرطب  0.00057mg/kg± 0.0267ثم التونة المعلبة )تحفة ( انتاج اٌران,

من الوزن الرطب فً سمك  0.00035mg/kg ±0.0283 سٌبلو( انتاج المؽرب, ثمالسردٌن )

                         للرصاص متوسطبٌنما بلػ اعلى حدائق فلنسٌا( انتاج تاٌلاند.  التونة المعلبة )

0.2995 ±0.00028 mg/kg  , من الوزن الرطب فً خٌاشٌم سمك الكارب الحً انتاج العراق 

من الوزن الرطب فً سمك الكارب الحً انتاج العراق ,ثم   0.00071mg/kg± 0.2716ثم 

0.2294 ±0.00014mg/kg  امواج المحٌط انتاج \من الوزن الرطب فً سكٌب جاك تونة المعلبة

بٌن العٌنات المدروسة  p≤0.05معنوٌة عند مستوى  تبٌنت نتائج التحلٌل وجود فروقا تاٌلند .وقد

 . 1-4وكما موضح فً الجدول 

 الاسماك لحوم للرصاص فً الانحراؾ المعٌاريو المتوسط  1-4جدول 

 المنشؤ المادة ت
Pb mg\kg 

Mean ±SD 

الحد الاعلى للرصاص 
حسب  السمكفي 

WHO 

  0.00057b ±0.1619 اٌران تونة ابٌانة  .1
 
 
 

0.123mg/kg 

 0.00057c ±0.0970 تاٌلاند تونة الزهور  .2

 0.00021b±0.1271 فٌتنام تونة النواجل   .3

 b±0.00035±0.1174 تاٌلاند تونة امازون  .4

 0.00035b ±0.1579 سلطنة عمان تونة امازون  .5

 0.00028b ±0.1435 تاٌلاند تونة امرٌكانا  .6

 0.00042a ±0.2018 اٌران تونة بركة  .7

 0.00049c ±0.0214 اٌران تونة تحفة  .8

 0.00035c ±0.0283 تاٌلاند تونة حدائق فالنسٌا  .9

 b±0.00085±0.1601 اٌران تونة خشنود بندرعباس  .10
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  c±0.00028±0.0989 تاٌلاند تونة درة  .11

 0.00028c±0.0925 تاٌلاند ونة رٌفانا/شركة تاي ٌونٌونت  .12

 0.00064c±0.0337 اٌطالٌا تونة رٌوماري  .13

 0.00021b±0.1734 اٌران تونة سابرٌم  .14

 0.00057b±0.1549 تاٌلاند تونة سٌبلو  .15

 0.00120b±0.1480 اٌران (cultureتونة كالجر)  .16

 0.00042b±0.1530 اٌران تونة كالكسً  .17

 0.00035b±0.1427 اٌران مجٌدتونة   .18

 0.00148c±0.0382 اٌران تونة موج  .19

 0.00014c ± 0.0979 اٌران تونة هاٌلً  .20

خٌاشٌم سمك كارب محلً   .21
 حً

 0.00028a± 0.2995 العراق

 0.00057b± 0.1879 الفلبٌن 555سردٌن   .22

 0.00042c± 0.0876 تاٌلاند سردٌن امرٌكانا  .23

 0.00078c± 0.0557 بالمؽر سردٌن روٌال فرٌش  .24

 0.00035b± 0.1013 الصٌن سردٌن سلسا  .25

 0.00057c± 0.0267 المؽرب سردٌن سٌبلو  .26

 0.00007c± 0.0395 المؽرب سردٌن ٌاقوت  .27

سكٌب جاك تونة/امواج   .28
 المحٌط

 0.00014a± 0.2294 تاٌلند

 0.00042c± 0.0873 فٌتنام سلسا تونة  .29

 0.00042b± 0.1482 ارمٌانم /اسماك الخلٌجسمك زبٌدي  .30

 0.00014a± 0.2230 فٌتنام /جٌوبترانترناشنالسمك فراشة  .31

 0.00071a± 0.2716 العراق سمك كارب محلً حً  .32

 0.00042c± 0.0916 اسبانٌا (almasشرائح انشوجة )  .33

 0.00057b± 0.1293 الامارات فٌلٌه سمك هامور ابٌض   .34

  ((p≤0.05دٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة ** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمو

الرصاص فً اسماك التونة المعلبة نوع ابٌانة ,النواجل ,امازون  تركٌزبٌنت الدراسة ان 

,امرٌكانا ,بركة ,خشنود بندر عباس ,سابرٌم ,سٌبلو, كالجر, كالكسً, مجٌد,و سكٌب جاك تونة,  

لزبٌدي ,سمك فراشة ,سمك الكارب المحلً ,وخٌاشٌم سمك ,وفً سمك ا 555وفً اسماك السردٌن 

بلػ   1-4والموضحة مناشئها وقٌمها فً الجدول  الكارب المحلً ,وفٌلٌه سمك الهامور الابٌض

مستوٌات اعلى من القٌمة المسموح بها من قبل منظمة الصحة العالمٌة للرصاص فً السمك 

تتوافق هذه النتائج مع  . CHATTA et al.,2016)من الوزن الرطب ) 0.123mg/kgوالبالؽة 

عند دراسة تركٌز معدنً الرصاص والكادمٌوم فً اعضاء ( 2014واخرون ) Alsarraj مابٌنته

مدٌنة الموصل اذ بلؽت اعلى قٌمة للرصاص  وانسجة انواع مختلفة من الاسماك فً نهر دجلة قرب

, وتتفق اٌضا  8.78µg/g±4.01وكانت  Cyprinus carpioفً خٌاشٌم سمك الكارب المحلً 

مع دراسة اخرى اجرٌت لتقدٌر مستوى المعادن الثقٌلة فً اسماك الكارب فً البحٌرات 

 1.539mg/kg  (Alasady et al.,2019)الاصطناعٌة لمدٌنة بؽداد اذ بلػ معدل الرصاص فٌها 
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الحمري لثلاث وفً دراسة اخرى لمستوى التراكم الاحٌائً للمعادن الثقٌلة فً اسماك الكارب و, 

مواقع على نهر دجلة فً مدٌنة بؽداد تبٌن ان معدلات الرصاص فً عضلات الاسماك فً المواقع 

 Mustafa)على الترتٌب  µg/g(4.23±22.16 , 7.51±36.17 , 3.71±11.41)كانت  1,2,3

et al.,2020)  ,  قبل وقد اظهرت نتائج الدراسات الثلاث اعلاه ارتفاعا عن الحد المسموح به من

 منظمة الصحة العالمٌة للرصاص فً الاسماك .

اظهرت نتائج الدراسة الحالٌة تفاوتا فً معدل الرصاص فً اسماك التونة المعلبة وهذا 

ٌتفق مع دراسة اجرٌت فً المملكة العربٌة السعودٌة لتحدٌد مستوى الرصاص فً اسماك التونة 

متجاوزة   0.23mg/kgوبمتوسط  mg/kg 0.51-0.03   نالمعلبة اذ تراوح تركٌز الرصاص بٌ

دراسة اخرى اجرٌت  .(Ashraf et al.,2006)  الحد المسموح به من قبل منظمة الصحة العالمٌة 

لتحدٌد مستوى المعادن الثقٌلة فً اسماك التونة المعلبة فً السوق المحلٌة فً طهران  اظهرت ان 

ة كان بمتوسط     عٌنة من اكثر من عشرة مناشئ مختلف 54مستوى الرصاص فً 

0.053±0.058mg/kg (Andayesh et al.,2015) .  وهً ضمن الحدود المسموح بها لمنظمة

 الصحة العالمٌة.

  Cadmiumالكادميوم  4-1-1-2

 22عٌنة سمك تضمنت  34أظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الكادمٌوم ل 

عٌنات للأسماك الكاملة  6دٌن المعلبة ,وعٌنات لأسماك السر 6عٌنة لأسماك التونة المعلبة,

لأنواع لنماذج امختلفة, ان جمٌع العٌنات المدروسة  المحلٌة والمستوردة ومن مناشئ ا ومنتجاته

لنوع الواحد من المصادر المختلفة قد احتوت على الكادمٌوم ا نماذج المختلفة من الاسماك وكذلك

من الوزن الرطب فً   mg/kg  0.0906±0.00042بتراكٌز متفاوتة ,اذ بلػ اقل معدل للكادمٌوم

من الوزن الرطب فً سمك الفراشة   0.00035mg/k±0.0955 ثمسمك الزبٌدي انتاج مٌانمار,

من الوزن الرطب فً فٌلٌه سمك الهامور الابٌض  0.00014mg/kg±0.0982انتاج فٌتنام , ثم 

من الوزن الرطب   mg/kg 0.00686±0.2322 اعلى معدل للكادمٌومبٌنما بلػ  انتاج الامارات.

من الوزن الرطب  0.00071mg/kg±0.2306 ثم   فً سمك التونة المعلبة )نواجل( انتاج فٌتنام ,

فً سمك التونة  0.00049mg/kg±0.2260فً سمك التونة المعلب )درة( انتاج تاٌلاند, ثم 

 p≤0.05معنوٌة عند مستوى  تبٌنت نتائج التحلٌل وجود فروقا المعلب )سابرٌم( انتاج اٌران, وقد

اظهرت النتائج  ان متوسط الكادمٌوم وقد  . 2-4بٌن العٌنات المدروسة وكما موضح فً الجدول 

فً كل عٌنة من عٌنات  السمك المدروسة كان اعلى من القٌمة المسموح بها للكادمٌوم فً السمك 

 . 0.05mg/kg  (CHATTA et al.,2016)والبالؽة   WHOمن قبل منظمة الصحة العالمٌة 
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 الاسماك لحوم للكادمٌوم فً والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  2-4جدول

 المنشؤ المادة ت
cd mg/kg 

Mean ± SD 

الحد الاعلى 
 السمكفي  للكادميوم

  WHO  حسب  

  00057b. 0 ±0.1657 اٌران تونة ابٌانة  .1
 
 

0.05mg/kg 

 0.00057b ±0.1907 تاٌلاند تونة الزهور  .2

 0.00686a ±0.2322 فٌتنام جل تونة النوا  .3

 0.00021b ±0.1170 تاٌلاند تونة امازون  .4

سلطنة  تونة امازون  .5
 عمان

0.1256± 0.00085b 

 0.00064a ±0.2008 تاٌلاند تونة امرٌكانا  .6

 0.00028b ±0.1969 اٌران تونة بركة  .7

 0.00064a±0.2169 اٌران تونة تحفة  .8

 0.00064b±0.1807 تاٌلاند تونة حدائق فالنسٌا  .9

 0.00057a±0.2219 اٌران تونة خشنود بندرعباس  .10

 0.00071a±0.2306 تاٌلاند تونة درة  .11

 0.00064a±0.2068 تاٌلاند تونة رٌفانا/شركة تاي ٌونٌون  .12

 0.00078b±0.1886 اٌطالٌا تونة رٌوماري  .13

 0.00049a±0.2260 اٌران تونة سابرٌم  .14

 0.00028a±0.2099 تاٌلاند تونة سٌبلو  .15

 0.00064b±0.1797 اٌران (cultureتونة كالجر)  .16

 0.00064b±0.1466 اٌران تونة كالكسً  .17

 0.00014b±0.1628 اٌران تونة مجٌد  .18

 0.00057a±0.2067 اٌران تونة موج  .19

 0.00085b±0.1829 اٌران تونة هاٌلً  .20

 0.00042a±0.2016 العراق خٌاشٌم سمك كارب محلً حً  .21

 0.00028b±0.1478 الفلبٌن 555سردٌن   .22

 0.00014a±0.2016 تاٌلاند سردٌن امرٌكانا  .23

 0.00028b±0.1593 المؽرب سردٌن روٌال فرٌش  .24

 0.00035b±0.1555 الصٌن سردٌن سلسا  .25

 0.00014b±0.1498 المؽرب سردٌن سٌبلو  .26

 0.00057b±0.1575 المؽرب سردٌن ٌاقوت  .27

 0.00021a±0.2170 ٌلندتا سكٌب جاك تونة/امواج المحٌط  .28

 0.00134b±0.1886 فٌتنام سلسا تونة  .29

 0.00042c±0.0906 مٌانمار /اسماك الخلٌجسمك زبٌدي  .30

 0.00035c±0.0955 فٌتنام /جٌوبترانترناشنالسمك فراشة  .31

 0.00035a±0.2155 العراق سمك كارب محلً حً  .32

 0.00064b±0.1476 اسبانٌا (almasشرائح انشوجة )  .33

  0.00014c±0.0982 الامارات لٌه سمك هامور ابٌض فٌ  .34

 ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 
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فً دراسة المعادن  Said (2018)و  Mensoorتتفق نتائج الدراسة مع ما توصل الٌه 

عٌن على نهر دجلة فً مدٌنة بؽداد هما موقع طان فً موقگالثقٌلة فً عضلات اسماك الحمري وال

و  0.30µg/g±1.20الكاظمٌة وموقع الزعفرانٌة اذ بلػ معدل الكادمٌوم فً سمك الحمري 

0.97±0.12µg/g طان گوبلػ فً سمك الµg/g 0.80±0.20    0.10±0.80و µg/g    فً كلا

المعادن الثقٌلة  مستوى  الموقعٌن على الترتٌب, اٌضا تتفق مع نتائج لدراسة اجرٌت لتحدٌد 

)هامٌلتون  Tenualosa ilisha)النحاس ، النٌكل ، الرصاص ، الكادمٌوم ، الحدٌد ، المنؽنٌز( فً 

والتً بلػ  التً تم اصطٌادها من المٌاه البحرٌة العراقٌة المسماة محلٌا بسمك الصبور  (1822، 

وقد تجاوزت مستوٌات الكادمٌوم  ,1.069µg/g (Al-Najare et al.,2015)معدل الكادمٌوم فٌها 

 فً كلا الدراستٌن السابقتٌن الحد المسموح به  للكادمٌوم فً السمك من قبل منظمة الصحة العالمٌة.

للتحري عن المعادن  (2010)واخرون   Malikتتفق نتائج الدراسة مع ما توصل الٌه 

 Labeoفً انسجة اسماك الروهوالثقٌلة فً اسماك بحٌرة بوبال فً الهند اذ بلػ معدل الكادمٌوم 

rohita  والشبوط  Ctenopharyngodon idella 0.427±0.008µg/g  و

0.417±0.01µg/g  على التوالً ,كذلك تتفق مع دراسة اجرٌت لتقدٌر المعادن الثقٌلة فً الاسماك

وهً  0.04µg/g±0.10المعلبة لأربع علامات تجارٌة شائعة فً اٌران اذ بلػ معدل الكادمٌوم فٌها 

 . (Sobhanardakani,2017)اعلى من القٌمة المسموح بها للاستهلاك البشري 

من المعروؾ أنه من الصعب مقارنة تركٌزات المعادن حتى بٌن نفس النسٌج فً الأنواع 

المختلفة بسبب الاختلاؾ فً العدٌد من العوامل مثل البٌئات المائٌة ،فٌما ٌتعلق بنوع ومستوى 

التؽذٌة سواء كانت من القوارت أو آكلة اللحوم ، ومستوى وجود الأسماك فً  تلوث المٌاه وعادات

أشار  . ) (Muzyed ,2011 الماء ، سواء أسماك السطح أو أسماك القاع وما إلى ذلك

Kamaruzzaman ( إلى وجود علاقة بٌن تركٌز المعادن والعدٌد من العوامل 2010واخرون )

 والتكوٌن الجٌنً وعمر الأسماك.الجوهرٌة للأسماك مثل حجم الكائن 

أن أنواع الأسماك المختلفة تحتوي على تراكٌز مختلفة من معدن  هذه الدراسة تأظهر

( أن الأنواع السمكٌة المختلفة تتراكم المعادن فً 1999وآخرون ) Kalayمعٌن فً عضلاتها. أفاد 

( أن مستوٌات 2003)  Atliو  Canliأنسجتها بقٌم مختلفة بشكل كبٌر. علاوة على ذلك، أفاد 

من ناحٌة أخرى ،  نواع والبٌئات المائٌة المختلفة.المعادن الثقٌلة فً الأسماك تختلؾ باختلاؾ الأ

( الاختلافات فً تراكٌز المعادن بٌن الأسماك لعادات التؽذٌة ، 2000وآخرون) Farkasأرجع 

 لذلك بٌندن. بالإضافة وقدرة التركٌز الحٌوي لكل نوع وإلى الخصائص البٌوكٌمٌائٌة للمع

Romeo  (أن قدرة الأسماك على تراكم المعادن الثقٌلة تعتمد على البٌئة ,  1999)وآخرون
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الاحتٌاجات ، والتمثٌل الؽذائً ، ودرجة التلوث فً الرواسب والمٌاه والؽذاء ، وكذلك الملوحة 

 ودرجة حرارة الماء.

 heavy metals in poultry meatالمعادن الثقيلة في لحوم الدواجن  4-1-2

 Leadالرصاص  4-1-2-1

عٌنة من لحوم الدواجن  37أظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الرصاص  ل 

تضمنت عٌنات من الدجاج الكامل واعضاء الدجاج ومنتجات لحوم الدواجن المعلبة والمجمدة 

ق المحلٌة لمدٌنة بعقوبة مركز المختلفة المتوفرة فً الاسواء المحلٌة والمستوردة ومن المناشى

محافظة دٌالى , ان جمٌع العٌنات المدروسة لنماذج الأنواع المختلفة من الدواجن وكذلك لنماذج 

النوع الواحد من المصادر المختلفة قد احتوت على الرصاص بتراكٌز متفاوتة ,اذ بلػ اقل معدل 

ق دجاج هوت دوج معلبة من الوزن الرطب فً نقان mg/kg   0.0294 ± 0.00042للرصاص

من الوزن الرطب فً لانشون دجاج معلب  0.00057mg/kg ± 0.0519)التؽذٌة( انتاج لبنان ,ثم 

من الوزن الرطب فً لانشون  0.00028mg/kg ± 0.0521العراق , ثم -)كولد فوود( انتاج زاخو

من  0.00042mg/kg ± 0.2772دجاج )زوان( انتاج هولندا, بٌنما بلػ اعلى معدل للرصاص 

من الوزن   mg/kg 0.03486± 0.2454الوزن الرطب فً كبد دجاج حً انتاج العراق ,ثم 

من  0.00057mg/kg ± 0.2335الرطب فً لانشون الدجاج المعلب )جروت( انتاج هولندا , ثم  

حلٌل وجود فروقا معنوٌة الوزن الرطب فً برؼر دجاج )الوردة( انتاج العراق, وقد بٌنت نتائج الت

  3-4بٌن العٌنات المدروسة وكما موضح فً الجدول p≤0.05 د مستوى عن

 /دجاج الوردة , برؼر/ دجاج اظهرت نتائج الدراسة ان معدل الرصاص فً كل من برؼر

 حً, دجاج محلً كامل كوزدة, دجاج/ كامل سادٌا, دجاج/ كامل سادٌا, دجاج/دجاج ابوتونً, برؼر

 كسكٌن اوؼلو, دجاج/كامل الوطنً, دجاج/كامل دجاجالكفٌل, /كامل الاسلامً, دجاج/ كامل

دجاج,  وكبد طولكرم, قلب/حبش مرتدٌلا دجاج, شرائح الافراج, سجق دواجن مجزرة/كامل

العصرٌة,  المجزرة/دجاج البركة, كفتة ارض/دجاج حً, كبد محلً دجاج دجاج, كبد قوانص

 معلب دجاج التؽذٌة, لانشون/ معلب دجاج طازج, لانشون دجاج الجوهرة, لانشون دجاج لانشون

تافوك ,والمبٌن  هاس/ دجاج هنا,  نقانق/ معلب دجاج جروت, لانشون/ معلب دجاج بٌدر, لانشون/

قد بلػ مستوٌات اعلى من القٌمة المسموح بها من قبل منظمة الاؼذٌة   3-4مناشئها فً الجدول 

 mg/kg 0.1بالؽة والزراعة التابعة للامم المتحدة ومنظمة الصحة العالمٌة وال

(FAO/WHO.,2003) . 
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 للرصاص فً لحوم الدواجن والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  3-4جدول 

 المنشأ المادة ت
Pb mg\kg 

Mean ± SD 

الحد الاعلى للرصاص 
في الدواجن حسب 

WHO 

  0.00057a ± 0.2335 العراق برؼر دجاج/ الوردة  .1

 

 

0.1 mg/kg 

 0.00042a ± 0.2322 العراق برؼر دجاج/ابوتونً  .2

 0.00014b ± 0.1070 الامارات برؼر دجاج/سادٌا  .3

 0.00028a ± 0.2322 البرازٌل دجاج كامل /سادٌا  .4

 0.00035b ± 0.1859 تركٌا دجاج كامل /كوزدة  .5

 0.00057a ± 0.2106 العراق دجاج كامل محلً حً  .6

 0.00042b ± 0.1453 البرازٌل دجاج كامل/ الاسلامً  .7

 0.00049b ± 0.1307 البرازٌل مل/الكفٌلدجاج كا  .8

 0.00042b ± 0.2132 العراق دجاج كامل/الوطنً  .9

 0.00028b ± 0.1780 تركٌا دجاج كامل/كسكٌنوؼلو  .10

دجاج كامل/مجزرة دواجن   .11
 الافراج

 0.00049b ± 0.1266 العراق

 0.00028c ± 0.0919 تركٌا classicسجق حبش/  .12

 0.00035c ± 0.0810 تركٌا doyumسجق حبش/  .13

 0.00057b ± 0.1277 تركٌا öznesil /سجق دجاج  .14

 0.00049b ± 0.1531 الاردن شرائح مرتدٌلا حبش/طولكرم  .15

 0.00042c ± 0.0747 الولاٌات المتحدة صوصج دجاج فٌنا  .16

 0.00057b ± 0.1627 تركٌا Erpiliç /قلب وكبد دجاج  .17

 0.00057a ± 0.2051 تركٌا Erpiliç /قوانص دجاج  .18

 0.00042a ± 0.2772 العراق كبد دجاج محلً حً  .19

 0.00042b ± 0.1851 العراق كبد دجاج/ارض البركة  .20

 0.00021b ± 0.1314 العراق كفتة دجاج/المجزرة العصرٌة  .21

 0.00042c ± 0.0822 تركٌا Chtaura /كفتة دٌك رومً  .22

 0.00042b ± 0.1200 تركٌا لانشون دجاج الجوهرة  .23

 0.00042c ± 0.0854 الاردن نشون دجاج روستًلا  .24

 0.00028c ± 0.0521 هولندا لانشون دجاج زوان  .25

 0.00042a ± 0.2012 سورٌا لانشون دجاج طازج  .26

 0.00028a ± 0.2029 لبنان لانشون دجاج معلب /التؽذٌة  .27

 0.00049b ± 0.1291 السعودٌة لانشون دجاج معلب /بٌدر  .28

 0.03486a± 0.2454 هولندا /جروتلانشون دجاج معلب   .29

 0.00028a ± 0.2151 الامارات لانشون دجاج معلب /هنا  .30

 0.00057c ± 0.0519 العراق/زاخو لانشون دجاج معلب/ كولد فوود  .31

 0.00064c ± 0.0792 تركٌا لانشون دجاج معلب/ لذٌذة  .32

 0.00064c ± 0.0766 السعودٌة لانشون دجاج هوت كرسبً  .33

 0.00021b ± 0.1136 تركٌا جاج /هاس تافوكنقانق د  .34

 0.00021c ± 0.0591 السعودٌة نقانق دجاج هوت دوج معلبة   .35

نقانق دجاج هوت دوج معلبة   .36
 /التؽذٌة

 0.00042c ± 0.0294 لبنان
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 0.00021c ± 0.0891 تركٌا نقانق دجاج/ نبٌل  .37

  ((p≤0.05رق معنوي عند مستوى احتمالٌة ** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود ف

اظهرت النتائج تباٌنا فً معدلات الرصاص للعٌنات المدروسة اذ كانت بعض النتائج ضمن 

وهً  FAO/WHOالحدود المقبولة من قبل منظمة الصحة العالمٌة ومنظمة الاؼذٌة والزراعة 

فً الدجاج اذ بلػ مستوى الرصاص  (2015)واخرون  Alzuhairiتتفق مع ماوجده 

0.0953mg/kg  ,واللحم للبقر ,الضؤن،  الكلىفً دراسة لتحدٌد مستوى المعادن الثقٌلة فً القلب,

والدجاج فً سوق بعقوبة وسوق الهوٌدر من محافظة دٌالى. بٌنما كانت النتائج الاخرى مرتفعة عن 

فً  Mohammed  (2013)و  Hamasalimالحدود المسموح بها ,وهً تتفق مع ما توصل الٌه 

من لانشون الدجاج المعلب انتاج الاردن  E,F,G,Hدراسة لتحدٌد العناصر الثقٌلة فً اربع عٌنات 

 , 0.005±1.02 , 0.010±1.19وفرنسا فً اسواق السلٌمانٌة ,اذ بلػ معدل الرصاص فٌها 

1.00±0.300 ,0.52±0.005µg/g  على الترتٌب ,وقد تجاوزت الحدود المسموح بها للرصاص

 الدواجن من قبل منظمة الاؼذٌة والزراعة التابعة للامم المتحدة ومنظمة الصحة العالمٌة.  فً لحم

فً دراسة لتحدٌد  (2016)واخرون  Khalafallaكذلك تتفق نتائج الدراسة مع ما وجده 

عٌنة للدجاج المعلب وكان  44مستوٌات المعادن الثقٌلة فً اللحوم المعلبة فً مصر اذ اختبرت 

 ,متجاوزة الحد المسموح به لمنظمة الصحة العالمٌة. 0.330mg/kgصاص فٌها مستوى الر

 Cadmiumالكادميوم  4-1-2-2

عٌنة من لحوم الدواجن  37اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الكادمٌوم ل 

تضمنت عٌنات من الدجاج الكامل واعضاء الدجاج ومنتجات الدواجن المعلبة والمجمدة المحلٌة 

المختلفة المتوفرة فً الاسواق المحلٌة لمدٌنة بعقوبة مركز محافظة ء المستوردة ومن المناشىو

دٌالى, ان جمٌع العٌنات المدروسة لنماذج الأنواع المختلفة من الدواجن وكذلك لنماذج النوع الواحد 

 mg/kgلكادمٌوممعدل لمن المصادر المختلفة قد احتوت على الكادمٌوم بتراكٌز متفاوتة ,اذ بلػ اقل 

من الوزن الرطب فً الدجاج الكامل )كوزدة ( انتاج تركٌا, بٌنما بلػ اعلى  0.00035 ± 0.0985 

( من الوزن الرطب فً سجق الدجاج انتاج  mg/kg (0.00021 ± 0.3091معدل للكادمٌوم   

المدروسة  بٌن العٌنات p≤0.05تركٌا ,كذلك بٌنت نتائج التحلٌل وجود فروقا معنوٌة عند مستوى 

 . 4-4وكما موضح فً الجدول 

 

 



   Results and Discussion النتائج والمناقشة            الفصل الرابع                                      

 

44 
 

 للكادمٌوم فً لحوم الدواجن والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  4-4جدول 

 المنشأ المادة ت
cd mg/kg 

Mean ± SD 

الحد الاعلى للكادميوم 
في لحوم الدواجن 

WHO حسب 

  0.00028a ± 0.3015 العراق برؼر دجاج/ الوردة  .1

 

 

 في لحم الدواجن

0.05 mg/kg 

 

 

 في اكباد الدواجن

0.5 mg/kg 

 0.00028a ± 0.3027 العراق برؼر دجاج/ابوتونً  .2

 0.00028a ± 0.3013 الامارات برؼر دجاج/سادٌا  .3

 0.00021a ± 0.2176 البرازٌل دجاج كامل /سادٌا  .4

 0.00035c ± 0.0985 تركٌا دجاج كامل /كوزدة  .5

 0.00035b ± 0.1985 العراق دجاج كامل محلً حً  .6

 0.00014b ± 0.1128 البرازٌل دجاج كامل/ الاسلامً  .7

 0.00021b ± 0.1319 البرازٌل دجاج كامل/الكفٌل  .8

 0.00028a ± 0.2217 العراق دجاج كامل/الوطنً  .9

 0.00042b ± 0.1424 تركٌا دجاج كامل/كسكٌنوؼلو  .10

دجاج كامل/مجزرة دواجن   .11
 الافراج

 0.00049b ± 0.1136 العراق

 0.00078a ± 0.2521 تركٌا classicش/سجق حب  .12

 0.00014a ± 0.2618 تركٌا doyumسجق حبش/  .13

 0.00021a ± 0.3091 تركٌا öznesil /سجق دجاج  .14

 0.00021a ± 0.3038 الاردن شرائح مرتدٌلا حبش/طولكرم  .15

 0.00049a ± 0.3117 الولاٌات المتحدة صوصج دجاج فٌنا  .16

 0.00007a ± 0.2863 اتركٌ Erpiliç /قلب وكبد دجاج  .17

 0.00021a ± 0.3058 تركٌا Erpiliç /قوانص دجاج  .18

 0.00014b ± 0.1975 العراق كبد دجاج محلً حً  .19

 0.00049a ± 0.2793 العراق كبد دجاج/ارض البركة  .20

 0.00042a ± 0.3086 العراق كفتة دجاج/المجزرة العصرٌة  .21

 0.00064b ± 0.1177 تركٌا Chtaura /كفتة دٌك رومً  .22

 0.00042b ± 0.1586 تركٌا لانشون دجاج الجوهرة  .23

 0.00035a ± 0.3078 الاردن لانشون دجاج روستً  .24

 0.00035a ± 0.2557 هولندا لانشون دجاج زوان  .25

 0.00014b ± 0.1590 سورٌا لانشون دجاج طازج  .26

 0.00021b ± 0.1214 لبنان لانشون دجاج معلب /التؽذٌة  .27

 0.00028a ± 0.2115 السعودٌة ج معلب /بٌدرلانشون دجا  .28

 0.00057b ± 0.1311 هولندا لانشون دجاج معلب /جروت  .29

 0.00014b ± 0.1270 الامارات لانشون دجاج معلب /هنا  .30

 0.00021a ± 0.2442 العراق/زاخو لانشون دجاج معلب/ كولد فوود  .31

 0.00028a ± 0.2309 تركٌا لانشون دجاج معلب/ لذٌذة  .32

 0.00007a ± 0.2655 السعودٌة لانشون دجاج هوت كرسبً  .33

 0.00049a ± 0.3084 تركٌا نقانق دجاج /هاس تافوك  .34

 0.00014a ± 0.2538 السعودٌة نقانق دجاج هوت دوج معلبة   .35

نقانق دجاج هوت دوج معلبة   .36
 /التؽذٌة

 0.00035a ± 0.2980 لبنان
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  0.00042a ± 0.2724 تركٌا نقانق دجاج/ نبٌل  .37

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 

 الدجاج الدجاج انتاج تركٌا, كبد اظهرت نتائج الدراسة الحالٌة ان معدل الكادمٌوم فً كبد

المسموح به من  البركة انتاج العراق كان ضمن الحد ارض/الدجاج الحً انتاج العراق ,كبد المحلً

,تتفق  mg/kg 0.5والبالؽة  FAO/WHOقبل منظمة الاؼذٌة والزراعة ومنظمة الصحة العالمٌة 

عند دراسة تسع عٌنات لنماذج اكباد الدجاج  (2012)فً  Hussainهذه النتائج مع ما توصلت الٌه 

وجدت ان قٌم الكادمٌوم  المستوردة والمحلٌة فً اسواق مدٌنة البصرة لتحدٌد المعادن الثقٌلة فٌها ,اذ

مة الصحة ً ضمن الحدود المقبولة من قبل منظوه 0.124µg/gو  0.004µg/gتراوحت بٌن 

العالمٌة ومنظمة الاؼذٌة والزراعة التابعة للامم المتحدة , بٌنما بلؽت قٌم الكادمٌوم لجمٌع العٌنات 

ضح قٌمها ومناشئها فً الجدول الاخرى من الدجاج الكامل ومنتجات الدجاج المعلبة والمجمدة والمو

 . mg/kg 0.05والبالػ  FAO/WHOمستوٌات اعلى من الحد المسموح به من قبل  4-4

(FAO/WHO.,2002). 

اظهرت الدراسة ان مستوى الكادمٌوم قد بلػ فً اؼلب العٌنات المختبرة مستوٌات مرتفعة 

 Makkiسة مع ما وجدته اضعاؾ الحد المسموح به عالمٌا, تتفق نتائج الدرا  6-4وصلت من 

والمعادن الثقٌلة فً لحوم الدواجن المطبوخة و  المٌكروبًلكشؾ عن التلوث لفً دراسة   (2019)

, اذ ان متوسط الكادمٌوم للعٌنات قاالمحلٌة فً محافظة البصرة، العر الاسواقالمعروضة فً 

وتتفق ,  µg/g 7.01,6.68,9.94,9.61بلػ مختلفة فً محافظة البصرة المؤخوذة من اربعة مناطق 

فً دراسة اجراها لتحدٌد مستوى المعادن الثقٌلة فً   Nasser (2015)نتائج الدراسة مع ماوجده 

اللحوم المعلبة فً الاسواق السعودٌة كانت فٌها قٌم الكادمٌوم لأربع عٌنات من لحوم الدجاج المعلب 

 . mg/kg 0.61-0.14فوق الحد المسموح به عالمٌا اذ تراوحت بٌن 

 لا بشكل إما الدواجن وجبات فً السامة الثقٌلة المعادن وربما النادرة العناصر إدخال ٌتم

 المتطلبات لتزوٌد المستخدمة الأعلاؾ كاضافات ، طواعٌة أو الملوثة الأعلاؾ خلال من إرادي

الدواجن النمو, اذ وجد ان فضلات  محفزات أو البٌطرٌة الأدوٌة مثل بكثٌر أكبر بنسب أو الحٌوانٌة

.لقد اظهرت العدٌد من  (Bolan et al.,2004)تحتوي على كمٌات ملحوظة من المعادن الثقٌلة 

الدراسات ان النظام الؽذائً هو المساعد الاساسً لتراكم المعادن الثقٌلة فً الحٌوانات والانسان 

بٌن تركٌز ,كما بٌنت الاستقصاءات السمٌة على الابقار والبط والدواجن وجود ارتباط مباشر 

 Sedki et)فً الانسجة الحٌوانٌة المعادن فً علؾ الحٌوانات وتراكمها

al.,2003;Kim,&Koo,2007) . 
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 heavy metals in livestock meatالمعادن الثقيلة في لحوم المواشي  4-1-3

 Leadالرصاص  4-1-3-1

المواشً عٌنة من لحوم  34أظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الرصاص ل 

تضمنت عٌنات من لحوم الاؼنام والابقار المحلٌة الطازجة ولحوم المواشً المعلبة والمجمدة 

مختلفة المتوفرة فً الاسواق المحلٌة لمدٌنة  المحلٌة والمستوردة ومن مناشئ وعلامات تجارٌة

لحوم المواشً بعقوبة مركز محافظة دٌالى, ان جمٌع العٌنات المدروسة لنماذج الأنواع المختلفة من 

وكذلك لنماذج النوع الواحد من المصادر المختلفة قد احتوت على الرصاص بتراكٌز متفاوتة ,اذ 

من الوزن الرطب فً اللانشون البقري  mg/kg  0.0217 ± 0.00057بلػ اقل معدل للرصاص

بٌؾ من الوزن الرطب فً كورند  0.00014mg/kg ± 0.0280المعلب )التؽذٌة ( انتاج لبنان ,ثم 

من الوزن الرطب فً اللانشون البقري  0.00021mg/kg ± 0.0374البرازٌل ,ثم )هاٌنز( انتاج 

من   mg/kg 0.50360 ± 0.4359بٌنما بلػ اعلى معدل للرصاص   )روستً( انتاج الاردن,

 0.00042mg/kg ± 0.2628 الوزن الرطب فً قطع البسطرمة البقري المجمد  انتاج العراق , ثم

 ± 0.2469الرطب فً شرائح بسطرمة بقري )طولكرم( انتاج الاردن, ثم من الوزن 

0.00028mg/kg  من الوزن الرطب فً كرات اللحم البقري )جٌكور( انتاج العراق, وقد بٌنت

بٌن العٌنات المدروسة وكما موضح فً  p≤0.05نتائج التحلٌل وجود فروقا معنوٌة عند مستوى 

 . 5-4الجدول 

 للرصاص فً لحوم المواشً لانحراؾ المعٌارياالمتوسط  5-4جدول 

 المنشأ المادة ت
Pb mg\kg 

Mean ± SD 

الحد الاعلى للرصاص 
في لحوم المواشي 

WHO حسب 

  0.00064c ± 0.0877 العراق برؼر بقري /الوردة  .1

 

 

 

 

0.1mg/kg 

 0.00028c ±0.0791 العراق برؼر بقري/البركة  .2

 0.00042c ± 0.0739 العراق برؼر بقري/الساعً  .3

 0.00028c ± 0.0970 العراق برؼر لحم بقري /ابوتونً  .4

 0.00035a ± 0.2129 الامارات برؼر لحم بقري/سادٌا  .5

شرائح بسطرمة   .6
 بقري/طولكرم

 0.00042a ± 0.2628 الاردن

 0.50360a ± 0.4359 العراق مجمد قطع بسطرمة بقري  .7

 0.00021b ± 0.1491 الاردن كباب لحم بقري/نبٌل  .8

 0.00042a ± 0.2014 الهند كبد عجل مستورد مجمد  .9

 0.00191b ± 0.1744 العراق كبد ؼنم عراقً  .10



   Results and Discussion النتائج والمناقشة            الفصل الرابع                                      

 

47 
 

 0.00035b ± 0.1578 العراق كبدعجل محلً  .11

 0.00028a ± 0.2469 العراق كرات لحم بقري/جٌكور  .12

 0.00028b ± 0.1221 السعودٌة كفتة لحم بقري/روٌال  .13

  0.00057c ± 0.0905 العراق ةكفتة لحم/المجزرة العصرٌ  .14

 0.00049c ± 0.0993 البرازٌل كورند بٌؾ /اكزٌتر  .15

 0.00014c ± 0.0280 البرازٌل كورند بٌؾ /هاٌنز  .16

كورند بٌؾ بقري /امرٌكان   .17
 جاردن

 0.00021a ± 0.2070 البرازٌل

 0.00085c ± 0.0876 البرازٌل كورند بٌؾ/بودرون  .18

 0.00057c ± 0.0217 انلبن لانشون بقري /التؽذٌة  .19

 0.00042c ± 0.0778 السعودٌة لانشون بقري /بٌدر  .20

 0.00021c ± 0.0374 الاردن لانشون بقري /روستً  .21

 0.00064c ± 0.0852 سورٌا لانشون بقري /طازج  .22

 0.00035c ± 0.0582 الاردن لانشون بقري /كوثر الدٌار  .23

 0.00057c ± 0.0425 الامارات لانشون بقري/هنا  .24

 0.00035c ± 0.0492 السعودٌة لانشون بقري/هوت كرسبً  .25

 0.00078b ± 0.1837 العراق لحم عجل عراقً  .26

 0.00057b ± 0.1737 العراق لحم ؼنم عراقً  .27

مكعبات لحم عجل /هاوس   .28
 فوود

 0.00049c ± 0.0936 الامارات

 0.04292c ± 0.0624 السعودٌة نقانق لحم بقري/امرٌكانا  .29

 0.00141a ± 0.2291 لبنان دوج بقري /التؽذٌة هوت  .30

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 

اظهرت نتائج الدراسة ان معدل الرصاص فً كل من البرجر البقري من العلامات 

حم /المجزرة العصرٌة انتاج العراق, وكورند التجارٌة الوردة, البركة ,الساعً, ابوتونً, وكفتة ل

بٌؾ من العلامات التجارٌة اكزٌتر, هاٌنز, وبودرون انتاج البرازٌل, لانشون بقري /التؽذٌة انتاج 

لبنان, لانشون بقري /بٌدر انتاج السعودٌة, لانشون بقري /روستً انتاج الاردن, لانشون بقري 

لدٌار انتاج الاردن, لانشون بقري /هنا انتاج الامارات, /طازج انتاج سورٌا, لانشون بقري /كوثر ا

لانشون بقري /هوت كرسبً انتاج السعودٌة, مكعبات لحم عجل /هاس فوود انتاج الامارات 

,ونقانق لحم بقري /امرٌكانا انتاج السعودٌة, بلػ مستوٌات ضمن الحدود المسموح بها من قبل 

م المواشً, بٌنما كان معدل الرصاص فً كل من منظمة الصحة العالمٌة لقٌم الرصاص فً لحو

لحم ؼنم محلً طازج ,لحم عجل محلً طازج ,كبد ؼنم محلً طازج, وكبد عجل محلً طازج 

,كبد عجل مستورد مجمد, برؼر بقري/ سادٌا انتاج الامارات, شرائح بسطرمة بقري /طولكرم 

بقري /نبٌل انتاج الاردن, كرات  انتاج الاردن, قطع بسطرمة بقري مجمد انتاج العراق, كباب لحم

لحم بقري/جٌكور انتاج العراق, كفتة لحم بقري/روٌال انتاج السعودٌة, كورند بٌؾ بقري/امرٌكان 

جاردن انتاج البرازٌل ,وهوت دوج بقري/روٌال انتاج السعودٌة, اعلى من الحد المسموح به من 



   Results and Discussion النتائج والمناقشة            الفصل الرابع                                      

 

48 
 

 0.1mg/kg (Nwude etوالبالػ  قبل منظمة الصحة العالمٌة لقٌم الرصاص فً لحوم المواشً

al,2011). 

اظهرت نتائج الدراسة ان مستوى الرصاص فً عٌنات لحوم المواشً قد تباٌن بٌن قٌم 

( فً دراسة 2414ضمن الحدود المقبولة عالمٌا وهً تتفق مع ما توصل الٌه التمٌمً وجماعته )

نة من اللحوم الهندٌة المستوردة عٌ 30اجرٌت للتحري عن المحتوى المٌكروبً والمعادن الثقٌلة فً 

عٌنة ضمن  28المجمدة المتوافرة فً الاسواق المحلٌة فً بؽداد ,اذ كان معدل الرصاص فً 

 وAnettaالحدود المسموح بها من قبل منظمة الصحة العالمٌة, كذلك تتفق مع ما توصل الٌه  

Jozef   (2014)  0.0190بلػ       اذ وجدا ان مستوى الرصاص فً عٌنات لحوم الابقار-

0.0191mg/kg  ًومع دراسة اخرى اجرٌت لتقدٌر العناصر النزرة والمخاطر الصحٌة لها ف,

عٌنة من لحوم  75الاؼذٌة المشتقة من الحٌوانات جنوب الصٌن والتً بٌنت ان معدل الرصاص فً 

من الوزن  0.037mg/kg-0.014الابقار جمعت من ثلاث مناطق مختلفة  تراوح بٌن 

, وقٌم اخرى اعلى من الحدود المسموح بها عالمٌا ,وهً تتفق مع (Wu et al.,2016)ب,الرط

دراسة اجرٌت لتحدٌد تركٌز المعادن السامة فً اللحوم الحمراء المستوردة فً مدٌنة اربٌل اذ بلػ 

معدل الرصاص فً عٌنتٌن من لحوم الابقار المستوردة من بارؼواي واوكرانٌا ولحوم الاؼنام 

على  0.12µg/g±0.743و   0.08µg/g±0.733 و  0.02µg/g±0.702ردة من مولدوفا المستو

والذي  (2010)واخرون  Akan,اٌضا تتفق مع ما توصل الٌه  (Yaqupa et al.,2018)التوالً 

 Demirezen,كذلك تتفق مع نتائج  0.25mg/kgوجد ان مستوى الرصاص فً لحوم البقر كان 

-0.18 عدل الرصاص فً اللحم البقري تراوح بٌن ,الذي بٌن ان م Uruc (2006)و

0.28mg/kg . 

ان وجود الرصاص فً جمٌع العٌنات المختبرة قد ٌكون بسبب استخدام المواد والمنتجات 

الحاوٌة على الرصاص اثناء معالجة اللحوم ,كذلك قد ٌكون بسبب المناطق التً ترعى بها الماشٌة 

(Harlia, and Balia,2010) مال الاضافات ,التوابل ,المواد الحافظة ,والمعالجات .تسبب استع

 Lukáčová et)فً ارتفاع تركٌز الرصاص بمقدار ثلاثة اضعاؾ فً المنتجات النهائٌة 

al,2014)  حذر,Nkansah وAmoako (2010)  من ان عملٌة اعداد التوابل والاضافات

ص ممكن ان ٌصل الى النباتات ومعالجتها ٌمكن ان ٌجعلها مصدرا للتسمم الؽذائً اذ ان الرصا

 وٌتراكم بها مسببا تلوثها ثم ٌنتقل منها فً السلسلة الؽذائٌة.
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  Cadmiumالكادميوم  4-1-3-2

عٌنة من لحوم المواشً  30أظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الكادمٌوم ل 

شً المعلبة والمجمدة تضمنت عٌنات من لحوم الاؼنام والابقار المحلٌة الطازجة ولحوم الموا

مختلفة والمتوفرة فً الاسواق المحلٌة لمدٌنة  المحلٌة والمستوردة ومن مناشئ وعلامات تجارٌة

بعقوبة مركز محافظة دٌالى, ان جمٌع العٌنات المدروسة لنماذج الأنواع المختلفة من لحوم المواشً 

الكادمٌوم بتراكٌز متفاوتة ,اذ بلػ  وكذلك لنماذج النوع الواحد من المصادر المختلفة قد احتوت على

من الوزن الرطب فً قطع البسطرمة  mg/kg  0.0977 ± 0.00057للكادمٌوم متوسطاقل 

من الوزن الرطب فً لحم الؽنم  0.00028mg/kg ± 0.1123البقري المجمد انتاج العراق, ثم 

نشون البقري من الوزن الرطب فً اللا 0.00042mg/kg ± 0.1284الحً انتاج العراق ,ثم 

 من الوزن mg/kg 0.00028± 0.3117للكادمٌوم  متوسطبٌنما بلػ اعلى   )طازج( انتاج سورٌا ,

من الوزن  0.00014mg/kg ± 0.3091,ثم  الرطب فً كفتة لحم بقري )روٌال(انتاج السعودٌة 

طب من الوزن الر 0.00028mg/kg ± 0.3089الرطب فً لانشون بقري التؽذٌة انتاج لبنان, ثم 

فً لانشون بقري )هنا( انتاج الامارات, لقد بٌنت نتائج التحلٌل وجود فروقا معنوٌة عند مستوى 

p≤0.05  6-4بٌن العٌنات المدروسة وكما موضح فً الجدول . 

 للكادمٌوم فً لحوم المواشً والانحراؾ المعٌاري,( المتوسط 6-4جدول )

 المنشأ المادة ت
cd mg/kg 

Mean ± SD 

 الحد الاعلى

للكادميوم في لحم 

المواشي حسب 

WHO 

  0.00071a ± 0.2016 العراق برؼر بقري /الوردة  .1
 
 
 
 

 في لحوم المواشي

0.05 mg/kg 

 

 

 في اكباد المواشي

0.5mg/kg 

 0.00021b ± 0.1996 العراق برؼر بقري/البركة  .2

 0.00028a ± 0.2585 العراق برؼر بقري/الساعً  .3

 0.00028a ± 0.2243 عراقال برؼر لحم بقري /ابوتونً  .4

 0.00071a ± 0.3074 الامارات برؼر لحم بقري/سادٌا  .5

شرائح بسطرمة   .6
 بقري/طولكرم

 0.00028a ± 0.3047 الاردن

 0.00057c ± 0.0977 العراق قطع باسطرمة بقري  .7

 0.00028a ± 0.3089 الاردن كباب لحم بقري/نبٌل  .8

 0.00042b ± 0.1576 / كبد عجل مستورد مجمد  .9

 0.00021a ± 0.2011 العراق كبد ؼنم عراقً  .10

 0.00021b ± 0.1551 العراق كبدعجل محلً  .11

 0.00021a ± 0.3058 العراق كرات لحم بقري/جٌكور  .12

 0.00028a± 0.3117 السعودٌة كفتة لحم بقري/روٌال  .13

 0.00014a ± 0.2244 العراق كفتة لحم/المجزرة العصرٌة  .14
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 0.00035b ± 0.1333 البرازٌل ركورند بٌؾ /اكزٌت  .15

 0.00014a ± 0.2761 البرازٌل كورند بٌؾ /هاٌنز  .16

كورند بٌؾ بقري /امرٌكان   .17
 جاردن

 0.00057b ± 0.1449 البرازٌل

 0.00028b ± 0.1397 البرازٌل كورند بٌؾ/بودرون  .18

 0.00014a ± 0.3091 لبنان لانشون بقري /التؽذٌة  .19

 00028a. ± 0.3017 ودٌةالسع لانشون بقري /بٌدر  .20

 0.06322a ± 0.2754 الاردن لانشون بقري /روستً  .21

 0.00042b ± 0.1284 سورٌا لانشون بقري /طازج  .22

  0.00035a ± 0.3088 الاردن لانشون بقري /كوثر الدٌار  .23

 0.00028a ± 0.3089 الامارات لانشون بقري/هنا  .24

 0.00035a ± 0.3056 السعودٌة لانشون بقري/هوت كرسبً  .25

 0.00014a ± 0.2026 العراق لحم عجل عراقً  .26

 0.00028b ± 0.1123 العراق لحم ؼنم عراقً  .27

مكعبات لحم عجل /هاوس   .28
 فوود

 0.00021a ± 0.2468 الامارات

 0.00007b ± 0.1850 السعودٌة نقانق لحم بقري/امرٌكانا  .29

 0.00014b ± 0.1496 لبنان هوت دوج بقري /التؽذٌة  .30

  ((p≤0.05الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة  **

الكادمٌوم فً كبد العجل المجمد المستورد, كبد الؽنم  متوسطاظهرت نتائج الدراسة ان 

المحلً ,وكبد العجل المحلً كان اوطؤ من الحد الاعلى للقٌمة المسموح بها عالمٌا والبالػ 

0.5mg/kg تتفق مع ما توصلت الٌه ,وهذه النتٌجة S Al-naemi  (2011 عند تقدٌر مستوٌات )

الرصاص والكادمٌوم فً العضلات والاكباد والكلى للابقار المذبوحة فً مدٌنة الموصل ,اذ وجدت 

, بٌنما كانت جمٌع النتائج  0.0127mg/kg±0.0591عٌنة بلػ  75ان معدل الكادمٌوم فً الكبد ل 

رى للكادمٌوم حتى فً اوطؤ قٌمة لها اكبر من الحد الاعلى  للقٌمة المسموح بها من قبل منظمة الاخ

 تتلائم هذه النتائج مع ما بٌنه, mg/kg  ,(Nwude etal,2011) 0.05الصحة العالمٌة والبالؽة 

فً التحري والكشؾ عن التلوث بالعناصر الثقٌلة فً بعض الاؼذٌة المعلبة  عند( 2416الفلوجً )

السوق المحلٌة لمدٌنة الحلة ,اذ بلػ معدل الكادمٌوم فً عٌنات تؽذٌة لحم ,ولانشون لحم 

0.23mg/kg  0.34وmg/kg  على التوالً , اٌضا تتفق نتائج هذه الدراسة مع ما وجدهEi-

Salam  فً دراسة اجروها لتقدٌر مستوى المعادن الثقٌلة فً لحوم الابقار (2013) واخرون

, mg/kg 0.475±0.000 , 0.35±0.001اموس, اذ بلػ معدل الكادمٌوم فً كل منها ,الماعز, الج

عند  (2014)واخرون   Badis تتوافق النتائج مع ما وجدهعلى التوالً, كذلك   1.15±0.001

 والإبل والأؼنام الأبقار من الطازجة اللحوم فً المختارة الثقٌلة المعادن مستوٌات التحري عن

  من تحلٌلها تم التً العٌنات جمٌع فً الكادمٌوم مستوٌات ئر ,اذ تراوحتالجزا فً المنتجة

1.71mg/kg - 0.83،  قٌمة له, اذ ٌتبٌن من قٌم جمٌع الدراسات اعلاه  أعلى البقر لحوم سجلتوقد
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.ٌؤتً التلوث  ارتفاع مستوى الكادمٌوم فٌها عن الحد المسموح به من قبل منظمة الصحة العالمٌة

قٌلة فً منتجات اللحوم بشكل رئٌسً من الظروؾ البٌئٌة والنفاٌات الصناعٌة والتعدٌن بالمعادن الث

(Alturiqi and Albedair,2012) . 

 Heavy metals in bloodالمعادن الثقيلة في الدم  4-2

  Leadالرصاص  4-2-1

فً الدم وجود فرق معنوي بٌن مجموعة  الرصاصالتحري عن مستوى نتائج  اظهرت

 المدٌنةفً مستواه فً مجموعة  ارتفاع معنوي عالً ومجموعة السٌطرة ,اذ لوحظ وجودالدراسة 

القرٌة )مجموعة السٌطرة(  دم  معدل الرصاص فً نماذج عٌناتاذ بلػ  القرٌةمقارنة بمجموعة 

0.01744mg/L±0.0547  0.01221±0.0831 دم المدٌنة عٌنات نماذجفً بٌنما بلػmg/L  عند

 . 7-4موضح فً الجدول  , وكماp≤0.05 مستوى

 للرصاص فً الدم والانحراؾ المعٌاري( المتوسط 7-4جدول )

 ت الدم عينات  .pb mg/L Noالرصاص 

00.0547  ± 0.01744 b 50 1 القرية دم عينات 

00.0831  ± 0.01221 a 50 2 المذينة دم عينات 

  ((p≤0.05عنذ مستوى احتمالية  ** الارقام المتبوعة بأحرف مختلفة عموديا تذل علي وجود فرق معنوً

 بما مختلفة عوامل إلى ٌعزى ان سبب ارتفاع تركٌز الرصاص فً مجموعة دم المدٌنة قد

 بٌن عكسٌة علاقة توجد حٌث ، الافراد المتبرعون ٌتناوله الذي الطعام نوع ، عام بشكل ذلك فً

 الؽذائٌة العادات اساتدر أشارت. صحً ؼذائً نظام واتباع الجسم فً الثقٌلة المعادن تركٌز

 والكروم والمنؽنٌز والنٌكل والكادمٌوم الرصاص مثل الثقٌلة للمعادن الحٌوي التوافر أن إلى البشرٌة

 وحمض وحمض الفاٌتٌك  والألٌاؾ الؽذائً البروتٌن) الطعام مكونات على ٌعتمد ذلك إلى وما

 والكالسٌوم والزنك حدٌدال مثل الأساسٌة والعناصر(. ب فٌتامٌن ومستقلبات الأسكوربٌك

 ,.Ademuyiwa al; (McLaughlin et et al.,2005) ذلك إلى وما والفوسفور والمؽنٌسٌوم

ٌعد الدم المإشر الحٌوي المفضل لتقدٌر سمٌة الرصاص ,وان ارتفاع مستوٌات الرصاص  1999

عصبٌة ٌسبب ارتفاع ضؽط الدم ,الاضطرابات المعرفٌة ,والاختلالات ال10µg/dl لأكثر من 

(Jiménez et al .,2009) . 

لتقدٌر  (2012)واخرون  Al-doskyتتوافق نتائج الدراسة الحالٌة مع ما توصل الٌه 

مستوى الرصاص فً الدم فً عٌنة من سكان محافظة دهوك فً العراق اذ بلػ معدل الرصاص 
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 (2010) واخرون Al-Naama, كذلك اقتربت نتائج الدراسة مما توصل الٌه  µg/dl 7.3فٌها 

عند التحري عن مستوى الرصاص فً الدم مجموعة من سكان محافظة البصرة جنوب العراق ,اذ 

 3.24±10.77سنة  30و 21عٌنة تتراوح اعمارهم بٌن  265بلػ معدل الرصاص فً الدم ل

µg/dl. 

تتفق نتائج الرصاص فً هذه الدراسة مع دراسة اجرٌت لتقدٌر مستوٌات الملوثات فً دم 

فً دم  µg/dl 9.75على جوانب الطرق فً مدٌنة اربٌل ,اذ بلػ متوسط تركٌز الرصاص  العاملٌن

العاملٌن فً محلات البٌع على جوانب الطرق بٌنما كان متوسط تركٌز الرصاص فً الدم لعٌنة 

بٌنما كانت اقل مما توصل  , µg/dl  (Aziz,2011) 2.64السٌطرة فً قرٌة من منطقة سوران 

اذ ارتفعت مستوٌات الرصاص فً الدم لسكان المناطق  Benedict (2010)و Nkolikaالٌه 

سنة. ارتفعت نتائج الدراسة  25 بعمرلمجموعة السكان  µg/dl 17.3 ± 35.2 بمعدلالحضرٌة 

عند تقدٌر مستوى الرصاص فً الدم وعلاقته  (2018)واخرون   Harariالحالٌة عما توصل الٌه 

 . 25µg/lالسكان اذ بلػ معدل الرصاص بانخفاض وظائؾ الكلى لمجموعة من 

 Cadmiumالكادميوم  4-2-2

الكادمٌوم فً الدم وجود فرق معنوي بٌن مجموعة الدراسة  التحري عن مستوى  نتائج اظهرت

مقارنة  المدٌنة دم فً مستواه فً مجموعة ارتفاع معنوي عالً ومجموعة السٌطرة ولوحظ وجود

ً نماذج عٌنات دم القرٌة )مجموعة السٌطرة( ف اذ بلػ مستواه دم القرٌة بمجموعة

0.0558±0.01817mg/L  0.03887±0.1312 المدٌنة  عٌنات دم نماذجفً بٌنما بلػmg/L 

  . 8-4, وكما  موضح فً  الجدول  p≤0.05 عند مستوى

 للكادمٌوم فً الدم والانحراؾ المعٌاري( المتوسط 8-4جدول )

 ت الدم عينات  .cd mg/L Noالكادميوم 

0.0558 ±0.01817 b 50 1 القرية دم عينات 

0.1312 ±0.03887 a 50 2 المدينة دم عينات 

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 

عند التحري عن مستوى المعادن  Abo-Ksour (2016)تتفق نتائج الدراسة مع ما وجده 

فً مٌاه الاهوار وساكنٌها جنوب العراق, اذ بلػ معدل الكادمٌوم فً الدم للسكان  الثقٌلة

0.119mg/L  اظهرت نتائج الدراسة تفوقا على ما توصل الٌه.Al-Zubaidi  (2014)واخرون 

 عمال لدى الجلوتاثٌون مستوى على الخام النفط احتراق من المنبعث الكادمٌوم تؤثٌر فً دراسة
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فً بؽداد عند دراسة مجموعتٌن من العاملٌن الاولى على  الطاقة ارٌة لتولٌدالقدس الحر محطة

تماس مع مشتقات النفط والثانٌة متؤثرة ضمن بٌئة المحطة اذ كان متوسط الكادمٌوم لكلا 

نتائج  ارتفعت  ,على التوالً.µg/L 0.418 ± 5.247  و  µg/L 0.636 ± 6.418المجموعتٌن 

 للمعادن الثقٌلةنتٌجة الرصد الحٌوي   (2011b)واخرون Gil الٌه الدراسة اٌضا على ما توصل 

بلػ متوسط الكادمٌوم فً  ,اذفً الدم والادرار فً مجموعة من السكان المعرضٌن لهذه المعادن 

مقارنة  فً الدم الدراسة الحالٌة ارتفاعا فً مستوى الكادمٌوم اظهرت , µg/L 0.61±0.49الدم  

إ دٌر المعادن الثقٌلة فً الدم لمجموعة من سكان منطقة دلتا نهر اللإلمع دراسة اخرى اجرٌت لتق

 .2.06µg/L  (Li et al.,2014)±2.45الكادمٌوم فٌها فً الصٌن اذ بلػ معدل 

اظهرت دراسة لتقدٌر مستوى الكادمٌوم فً الدم لمجموعة من المستهلكٌن للأطعمة البحرٌة 

,وفً دراسة  µg/L (Guan et al.,2015) 0.46بصورة مرتفعة ان مستوى الكادمٌوم  بلػ 

 µg/L 0.87اخرى لدم المتبرعٌن فً مدٌنة رٌو برانكو فً البرازٌل بلػ مستوى الكادمٌوم فً لدم 

 تجاوز مستوى الكادمٌوم فً مجموعتً (Freire et al.,2015)   للنساء µg/L 0.90للرجال  و 

كذلك  0.12µg/dL-0.03الصحة العالمٌة  الدراسة الحدود المسموح بها من قبل منظمةالسٌطرة و

 0.10ارتفع مستوى الرصاص فً مجموعتً السٌطرة والدراسة عن  الحدود المسموح بها عالمٌا 

µg/dL (WHO,1996)  تفوقت نتائج الرصاص والكادمٌوم فً هذه الدراسة على ما وجده .

Rathi  ٌنة دم لسكان مدٌنة ع 120عند تقدٌر مستوى الرصاص والكادمٌوم فً  (2017)واخرون

ومتوسط  ppb 11.20 ± 34.20و ppb 8.96 ± 24.77بعقوبة اذ بلػ متوسط الرصاص 

 فً الاناث والذكور على التوالً .  ppb 46.63 ± 66.66و   ppb 19.54 ± 43.81الكادمٌوم 

سبة المدٌنة لارتفاع ن دم الكادمٌوم فً عٌناتو ٌمكن ان ٌعزى ارتفاع مستوى الرصاص            

التلوث فً المدٌنة مقارنة بالقرى اذ ان الملوثات تنتشر فً الهواء والماء والتربة لتنتقل بعدها الى 

تتراكم على الاطعمة المكشوفة فً محلات البٌع ومطاعم الوجبات السرٌعة,  ,كذلكالسلسلة الؽذائٌة 

السٌارات وانبعاثات اٌضا التدخٌن وازدحام مركز مدٌنة بعقوبة بالسكان وكثرة انبعاثات وقود 

المولدات التً تعمل بوقود الدٌزل مع ضٌق الطرق وتزاحم المبانً كل هذه الامور ترفع مستوى 

الكادمٌوم والمعادن الثقٌلة الاخرى بشكل كبٌر, اٌضا ٌمكن ان ٌرجع السبب فً ارتفاع مستوى 

ا والتً تإدي الى زٌادة الكادمٌوم الى قدم شبكة ماء الشرب فً مركز المدٌنة وكثرة التكسرات فٌه

وقد بٌن كل  تلوث ماء الشرب بالكادمٌوم المنبعث من الانابٌب وملوثات الصرؾ الصحً والتربة.

بؤن الكادمٌوم ٌتحرر من عوادم السٌارات   (2008)واخرون   Okunolaو, OSHA  (2004)من
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د تكون مسإولة ق السٌارات وتآكلهاان تمزق قطع ؼٌار و  ,السٌارات إطاراتمع الرصاص ومن 

 الكادمٌوم المتراكم فً التربة . عن نسبة عالٌة من

 

 heavy metals in ratsالمعادن الثقيلة في الجرذان  4-3

 ثبات التركيز  مع  لفترات مختلفةتقدير الرصاص والكادميوم  4-3-1

               Estimation of lead and cadmium for different periods 

with constant concentration 

  First Group المجموعة الاولى  4-3-1-1

 Leadالرصاص  4-3-1-1-1

مجموعة من الرصاص فً عٌنات من  منخفضة اظهرت النتائج وجود مستوٌات       

(. على الرؼم من أنه لا ٌمكن تحدٌد المصدر الدقٌق للرصاص ، إلا أنه 1)المجموعة  السٌطرة

أثناء  والحلٌب قبل بدء التجربة ربما تم نقلها إلى الدم فً الامهاتالرصاص المتراكم ٌعتقد أن 

 Silbergeld,1991;gulson et)الحمل والرضاعة ، وهو أمر معروؾ حدوثه فً البشر 

al.,1997) ,  جرذان و قد ٌفسر هذا مستوٌات الرصاص الموجودة فً الدم والعظام وأعضاء

 لرصاص الملحوظة ضئٌلة.. ومع ذلك ، كانت مستوٌات االسٌطرة مجموعة

ٌلاحظ من نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى الرصاص فً كل من الدماغ, القلب, الكبد, 

الكلٌة, الرئتٌن, الدم, عظم الفخذ, وعضلة الفخذ, فً الجرذان المختبرٌة للمجموعة الاولى 

مختبرة )مجموعة السٌطرة( وجود معدن الرصاص فً جمٌع نماذج عٌنات الاعضاء والانسجة ال

 ±0.1236, وقد بلػ اعلى متوسط للرصاص  T1,T2,T3,T4على مدى اوقات التشرٌح الاربعة 

0.00014 mg/kg  ًفً عٌنة الدم لزمن التشرٌح الثانT2      بٌنما بلػ اوطؤ متوسط للرصاص,

0.0211± 0.00007mg/kg  فً عٌنة عضلة الفخذ فً زمن التشرٌح الاولT1  اظهرت نتائج,

خلال اوقات التشرٌح الاربعة  p≤0.05عند مستوى  فرقا معنوٌا نات مجموعة السٌطرة التحلٌل لعٌ

 . 9-4 وحسب التوضٌح فً الجدول
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 فً اوقات مختلفة فً انسجة و أعضاء جرذان المجموعة الاولى )مجموعة السٌطرة(  mg/kgللرصاص والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  9-4جدول 

Organs 

 

Time 

Brain Heart Liver Kidney Lung Blood Bone Thigh 

T1 0.0732± 0.00014 

c 

0.0795± 0.00049 

c 

0.0813± 0.00028 

c 

0.0994± 0.00021 

b 

0.0598± 0.00014 

d 

0.1212± 0.00014 

b 

0.0230± 0.00014 

c 

0.0211± 0.00007 

d 

T2 0.0755± 0.00014 

b 

0.0825± 0.00021 

b 

0.0832± 0.00014 

b 

0.1010± 0.00014 

a 

0.0634± 0.00021 

c 

0.1236± 0.00014 

a 

0.0552± 0.00014 

b 

0.0398± 0.00014 

b 

T3 0.0634± 0.00021 

d 

0.0744± 0.00014 

d 

0.0883± 0.00028 

a 

0.0675± 0.00028 

d 

0.0834± 0.00028 

b 

0.0808± 0.00042 

c 

0.0214± 0.00021 

c 

0.0324± 0.00028 

c 

T4 0.0844± 0.00014 

a 

0.0861± 0.00021 

a 

0.0828± 0.00021 

b 

0.0819± 0.00028 

c 

0.1175± 0.00021 

a 

0.0243± 0.00021 

d 

0.0948± 0.00049 

a 

0.0644± 0.00028 

a 

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 
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الإجهاد التؤكسدي عند دراسة  (2014)واخرون  Agrawalتتفق هذه النتائج مع ما وجده 

، وتحرٌض المٌتالوثٌونٌن وسمٌة الأعضاء بعد التعرض المزمن للزرنٌخ والرصاص المقارن

الجرذان ,اذ احتوت عٌنات الدم ,الكبد ,والكلٌة لمجموعة السٌطرة على الرصاص والزئبق فً 

الً. كذلك على التوµg/dl , 1.56±0.45 µg/dl, 2.03±0.33 µg/dl 0.45±1.13بمتوسط 

توزٌع عند دراسة  jun-Deng   (2011)و yan-Chunوافقت هذه النتائج ما توصل الٌه 

, اذ احتوت عٌنات بالرصاص الملوثةالرصاص فً الدم وأعضاء الفئران المعرضة لمٌاه الشرب 

 0.0897µg/ml ,0.0418µg/mlالكبد ,الرئة ,الكلٌة ,القلب والدماغ على الرصاص بمعدل 

,0.1191µg/ml ,0.0241µg/ml ,µg/ml 0.0230 .على الترتٌب 

ان متوسط الرصاص لكل من الدماغ, القلب, الرئتٌن, عظم الفخذ,  9-4 ٌلاحظ فً جدول

مقارنة مع مستوٌاته لنفس الاعضاء  T4وعضلة الفخذ ,بلػ اعلى مستوٌاته فً زمن التشرٌح الرابع 

سبب ذلك الى ان الرصاص ٌمٌل  , ٌمكن ان ٌعزىT3و T2و T1والانسجة فً اوقات التشرٌح 

واخرون  Babalolaالى التراكم الحٌوي فً انسجة الجسم واعضاءه, وهذا ٌتفق مع ما توصل الٌه 

اذ بٌن ان الرصاص هو سم تراكمً ٌرتفع مستواه تدرٌجٌا فً الجسم وان تراكم اي معدن  (2005)

ئن وبٌن نسبة الداخل للجسم الى فً جسم الكائن الحً هو ناتج التوازن بٌن تركٌزه فً بٌئة الكا

المطروح خارجه ,اٌضا اظهرت النتائج ارتفاع مستوى الرصاص فً الدم والكبد والكلٌة فً زمنً 

, قد ٌعزى ذلك الى ان الرصاص ٌنتقل عبر قناة الهضم مباشرة الى الدم والكبد T2و T1التشرٌح 

لرخوة فً الجسم, وهذا ٌتفق مع ما والكلٌتٌن قبل ان ٌوزعه الدم الى بقٌة الاعضاء والانسجة ا

التؤثٌرات التآزرٌة للمعادن الثقٌلة والمبٌدات فً دراسة  (2017)واخرون  Singhتوصل الٌه 

 . الحشرٌة فً النظم الحٌة

 Cadmiumالكادميوم  4-3-1-1-2

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى الكادمٌوم فً كل من الدماغ, القلب, الكبد, 

رئتٌن, الدم, عظم الفخذ, وعضلة الفخذ, فً الجرذان المختبرٌة للمجموعة الاولى الكلٌة, ال

)مجموعة السٌطرة( وجود معدن الكادمٌوم فً جمٌع نماذج عٌنات الاعضاء والانسجة المختبرة 

, وقد بلػ اعلى متوسط للكادمٌوم  T1,T2,T3,T4للجرذان على مدى اوقات التشرٌح الاربعة 

0.2423± 0.00035 mg/kg  ًفً عٌنة الدم لزمن التشرٌح الثانT2  بٌنما بلػ اوطؤ متوسط,

 T1فً عٌنة عضلة الفخذ فً زمن التشرٌح الاول  0.00014mg/kg ±0.0128للكادمٌوم 

 p≤0.05,اظهرت نتائج التحلٌل لعٌنات مجموعة السٌطرة وجود فروقات معنوٌة عند مستوى 

 . 14-4ً الجدول وحسب التوضٌح فخلال اوقات التشرٌح الاربعة 
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 فً اوقات مختلفة فً انسجة و أعضاء جرذان المجموعة الاولى )مجموعة السٌطرة(  mg/kgللكادمٌوموالانحراؾ المعٌاري المتوسط  14-4جدول 

Organs 

 

Time 

Brain Heart Liver Kidney Lung Blood Bone Thigh 

T1 0.0917± 0.00099 

b 

0.1153± 0.00042 

b 

0.1474± 0.00035 

b 

0.1742± 0.00028 

a 

0.0563± 0.00035 

c 

0.2313± 0.00042 

b 

0.0352± 0.00028 

b 

0.0128± 0.00014 

d 

T2 0.0934± 0.00049 

a 

0.1176± 0.00078 

a 

0.1491± 0.00014 

a 

0.1752± 0.00028 

a 

0.0586± 0.00085 

c 

0.2423± 0.00035 

a 

0.0812± 0.00021 

a 

0.0921± 0.00007 

a 

T3 0.0822±0 .00021 

d 

0.0941± 0.00007 

c 

 

0.0913± 0.00014 

d 

0.0783± 0.00035 

c 

0.0827± 0.00615 

b 

0.0982± 0.00021 

c 

0.0223± 0.00035 

c 

0.0234± 0.00049 

c 

T4 0.0902± 0.00028 

c 

0.0934± 0.00049 

c 

0.0943± 0.00028 

c 

0.0954± 0.00057 

b 

0.1286± 0.00078 

a 

0.0192± 0.00028 

d 

0.0192± 0.00028 

d 

0.0554± 0.00049 

b 

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 
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واخرون  Weigelٌتفق وجود الكادمٌوم فً عٌنات اعضاء مجموعة السٌطرة مع ما وجده 

اوله عن طرٌق الفم لفترة طوٌلة تراكم الكادمٌوم فً أعضاء الفئران بعد تنعند دراسة  (1984)

,اذ ان اعضاء الجرذان لمجموعة السٌطرة متمثلة بالكلٌة,  بتركٌزات منخفضة من أكسٌد الكادمٌوم

الكبد, الرئة, العضلات, وعظم الفخذ قد احتوت جمٌعها على الكادمٌوم بتراكٌز متفاوتة بعد تؽذٌتها 

بؤن  (2019)واخرون  Young توصل الٌهتتفق مع ما على العلٌقة القٌاسٌة للجرذان ,كذلك 

الكادمٌوم والنظام الؽذائً عالً الدهون ٌعطلان المعادن الأساسٌة الكلوٌة والقلبٌة والكبدٌة ،اذ 

احتوت اعضاء مجموعة السٌطرة على الكادمٌوم فً كل من القلب والكلٌة والكبد بمعدلات مختلفة 

 .ءهالكل فترة برؼم انها لم تجهز بالكادمٌوم فً ؼذا

ان متوسط الكادمٌوم فً كل من الدماغ, القلب, الكبد, الكلٌة, الدم,  14-4 ٌلاحظ فً جدول

عظم الفخذ, وعضلة الفخذ, فً  الجرذ الثانً من مجموعة السٌطرة الذي تم تشرٌحه عند الزمن 

T2  قد ارتفع عن معدله فً اعضاء الجرذان الاخرى فً اوقات التشرٌحT1,T3,T4  كذلك لوحظ,

مستوى الكادمٌوم فً الدم فً الجرذ الثانً قد بلػ ضعؾ مستوى الرصاص فً الدم لنفس الجرذ  ان

وقد ٌدل هذا على ارتفاع نسبة الكادمٌوم الى الرصاص فً ؼذاء وماء الشرب لجرذان مجموعة 

السٌطرة ,قد ٌعزى سبب وجود الرصاص والكادمٌوم فً انسجة واعضاء الجرذان للمجموعة 

,اذ ان المكملات الؽذائٌة فً  الموفر لمجموعة السٌطرة جودهما فً الؽذاء والماءالى و السٌطرة

 . (Babalola et al.,2010)الاعلاؾ كالكالسٌوم تحتوي على اثار المعادن الثقٌلة 

تشابه مستوى الرصاص والكادمٌوم فً دم الام  (1986)واخرون  korpelaاوضح 

ً السائل الامٌنوسً كان اعلى من مستواه فً دم الام والحبل السري للجنٌن وان تركٌز الرصاص ف

ودم الحبل السري اما الكادمٌوم فقد ارتفع مستواه فً دم الام والسائل الامٌنوسً عن دم الحبل 

تإثر كمٌة الطعام  فً الؽشاء الامٌنوسً , السري , ولاحظ  ارتفاع تراكٌز الرصاص والكادمٌوم

مستوى الرصاص والكادمٌوم التً ٌمتصها عبر قناة الهضم, والماء التً ٌتناولها الحٌوان على 

كذلك ٌمكن تتراكم المعادن الثقٌلة فً الانسجة والاعضاء عن طرٌق انتقالها من الام الى الجنٌن 

 .عبر المشٌمة وكذلك عبر الرضاعة

ء مدة بٌنت دراسة اجرٌت لتقدٌر الكفاءة التناسلٌة للجرذان من امهات معاملة بخلات الرصاص اثنا 

الرضاعة ,ان خلات الرصاص ٌمكن ان تنتقل عن طرٌق حلٌب الام الى موالٌدها وان ارتفاعها قد 

 T Abdullah ,and H)احدث تؤثٌرات سلبٌة فً الاجهزة التناسلٌة للذكور والاناث ,

Yousif,2010) ارتفاع نسبة الرصاص فً  (2000), بٌن عماد ابوعسٌلً وروٌدة ابوسمرة

 % عن طرٌق حلٌب الامهات الملوث به.24-15الموالٌد من
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 Second Groupالمجموعة الثانية  4-3-1-2

 Leadالرصاص  4-3-1-2-1

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الرصاص فً كل من الدماغ, القلب, 

ثانٌة الكبد, الكلٌتٌن, الرئتٌن, الدم, عظم الفخذ, وعضلة الفخذ, فً الجرذان المختبرٌة للمجموعة ال

وجود معدن الرصاص فً جمٌع نماذج عٌنات الاعضاء والانسجة المختبرة على مدى اوقات 

 mg/kg 0.00021±0.5723, وقد بلػ اعلى متوسط للرصاص T1,T2,T3,T4التشرٌح الاربعة 

,بٌنما بلػ اوطؤ متوسط للرصاص  T4فً عٌنة عضلة الفخذ لزمن التشرٌح الرابع 

0.0324±0.00007mg/kg ة عظم الفخذ فً زمن التشرٌح الاول فً عٌنT1  اظهرت نتائج,

لكل عضو خلال اوقات  p≤0.05عند مستوى  فرقا معنوٌاالتحلٌل لعٌنات المجموعة الثانٌة 

 .11-4وحسب التوضٌح فً الجدول التشرٌح الاربعة 

ان متوسط الرصاص لكل من الدماغ, القلب, الكبد, الكلٌتٌن,  11-4 ٌلاحظ فً جدول

مقارنة  T4الدم, عظم الفخذ, وعضلة الفخذ ,بلػ اعلى مستوٌاته فً زمن التشرٌح الرابع  الرئتٌن,

, ان اختلاؾ مستوى T3و T2و T1مع مستوٌاته لنفس الاعضاء والانسجة فً اوقات التشرٌح 

الرصاص بٌن اعضاء جرذان المجموعة وكذلك اختلافه بٌن اعضاء وانسجة الجرذ الواحد قد 

ابلٌة الجرذان على تنظٌم مستوى العناصر داخل اجسامها من خلال عملٌة ٌعزى الى اختلاؾ ق

-Al)التؽذٌة وطرح الفضلات اضافة الى الاختلافات السلوكٌة والتنظٌم الأزموزي 

Khafaji,1996)  .  

ان ارتفاع تركٌز الرصاص بالعضلات قد ٌعزى الى تحدٌد ؼذاء الجرذان باللحوم فقط , 

ع نسبة الدهون فً خلاٌا النسٌج العضلً وحولها فٌإدي هذا بدوره الى والذي قد ٌإدي الى ارتفا

 Agah)اضعاؾ حركة الدم داخل انسجة العضلات  مما ٌسبب حبس وتراكم جزٌئات المعدن فٌها  

et al.,2007) . 
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 فً اوقات مختلفةة فً انسجة و أعضاء جرذان المجموعة الثانٌ  mg/kgللرصاص والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  11-4جدول 

Organs  

 

Time  

Brain Heart Liver Kidney Lung Blood Bone Thigh 

T1 0.0806± 0.00021 

d 

0.0824± 0.00028 

d 

0.0841± 0.00014 

d 

0.0988± 0.00014 

d 

0.0656± 0.00014 

c 

0.1156± 0.00021 

d 

0.0324± 0.00007 

d 

0.1712± 0.00007 

b 

T2 0.0836± 0.00021 

c 

0.0858± 0.00021 

c 

0.0871± 0.00014 

c 

0.1004± 0.00021 

c 

0.0654± 0.00021 

c 

0.1275± 0.00028 

c 

0.0577± 0.00014 

c 

0.0878± 0.00021 

d 

T3 0.1614± 0.00021 

b 

0.1878± 0.00021 

b 

0.2697± 0.00021 

b 

0.2991± 0.00035 

b 

0.1988± 0.00021 

b 

0.3058± 0.00021 

b 

0.0765± 0.08849 

b 

0.1475± 0.00035 

c 

T4 0.2624± 0.00028 

a 

0.3574± 0.00028 

a 

0.3801± 0.00042 

a 

0.4604± 0.00035 

a 

0.4834± 0.00035 

a 

0.4724± 0.00028 

a 

0.5344± 0.00028 

a 

0.5723± 0.00021 

a 

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 
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عند دراسة مستوى  (2019)واخرون  Ziętaraنتائج هذه الدراسة توافقت مع ما بٌنه 

ى المعادن الثقٌلة فً انسجة واعضاء الثعلب الاحمر ,اذ احتوت كل من الكلٌة ,الكبد ,والعضلات عل

على التوالً ,واٌضا مع  mg/kg ,0.82 mg/kg ,0.29mg/kg 0.78معدن الرصاص بتراكٌز 

عند التحري عن مستوى المعادن الثقٌلة فً الكبد لخمسة  (2014)واخرون  Petkovšekما وجده 

 Apodemus flavicollis  ،Myodes glareolus  ،Microtusانواع من القوارض هً 

agrestis  ،Microtus arvalis ،و Microtus liechensteini اذ احتوت عٌنات الكبد,

 المختبرة لجمٌع الانواع على الرصاص بمستوٌات متفاوتة.

إلى  ترجع ؼالبٌة حالات التسمم بالرصاص ان (Ara,and Usmani,2015) وقد اوضح 

الابتلاع عن طرٌق الفم والامتصاص من خلال القناة الهضمٌة. ٌتؤثر امتصاص الرصاص من 

جهاز الهضمً بالعوامل الفسٌولوجٌة )على سبٌل المثال ، العمر ، الصٌام ، حالة الكالسٌوم ال

 التركٌبللمواد المبتلعة مثل حجم الجسٌمات ، الفٌزٌوكٌمٌائٌةوالحدٌد والحمل( ، والخصائص 

تص المم الرصاصٌتم نقل . ، الذوبانٌة الخصائص الفٌزٌائٌة للمعادن ,التركٌب البلوري الكٌمٌائً,

إلى الأنسجة الرخوة ، بما فً ذلك الكبد والكلٌتٌن ، وإلى أنسجة العظام ، حٌث تتراكم مع تقدم 

من الأمعاء إلى أنسجة الجسم المختلفة هً خلاٌا الدم  الرصاصالعمر. إن الوسٌلة الرئٌسٌة لنقل 

ر على ما ٌقرب ، تم العثوجلوبٌن فً المقام الأول. فً الدمبالهٌمو الرصاصالحمراء ، حٌث ٌرتبط 

 فً البلازما والمصل  %1من الرصاص فً كرٌات الدم الحمراء ، تاركًا حوالً   %99من 

(Hsu, and Guo,2002) . 

 Cadmiumالكادميوم  4-3-1-2-2

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الكادمٌوم فً كل من الدماغ, القلب, الكبد, 

خذ, وعضلة الفخذ, فً الجرذان المختبرٌة للمجموعة الثانٌة وجود الكلٌتٌن, الرئتٌن, الدم, عظم الف

معدن الكادمٌوم فً جمٌع نماذج عٌنات الاعضاء والانسجة المختبرة للجرذان على مدى اوقات 

  mg/kg, وقد بلػ اعلى متوسط للكادمٌوم  T1,T2,T3,T4التشرٌح الاربعة 

,بٌنما بلػ اوطؤ متوسط  T4لرابع فً عٌنة عضلة الفخذ لزمن التشرٌح ا0.6335±0.00035

,اظهرت  T1فً عٌنة عظم الفخذ فً زمن التشرٌح الاول  0.00017mg/kg±0.0461للكادمٌوم 

لكل عضو خلال اوقات  p≤0.05عند مستوى  فرقا معنوٌانتائج التحلٌل لعٌنات المجموعة الثانٌة 

 . 12-4وحسب التوضٌح فً الجدول التشرٌح الاربعة 
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 فً اوقات مختلفةفً انسجة و أعضاء جرذان المجموعة الثانٌة   mg/kgللكادمٌوم والانحراؾ المعٌاريمتوسط ال 12-4جدول 

Organs  

 

Time  

Brain Heart Liver Kidney Lung Blood Bone Thigh 

T1 0.1003±0.00028 

d 

0.1209± 0.00021 

d 

0.1464± 0.00035 

d 

0.1618± 0.00021 

d 

0.0578± 0.00014 

c 

0.2120± 0.00021 

d 

0.0461± 0.00071 

d 

0.1423± 0.00007 

c 

T2 0.1092± 0.00014 

c 

0.1268± 0.00014 

c 

0.1491± 0.00021 

c 

0.1768± 0.00021 

c 

0.0597± 0.00028 

c 

0.2478± 0.00021 

c 

0.0855± 0.00021 

c 

0.0993± 0.00007 

d 

T3 0.3744± 0.00028 

a 

0.2890± 0.00014 

b 

0.3323± 0.00028 

b 

0.3676± 0.00035 

b 

0.2568± 0.00021 

b 

0.4463± 0.00021 

b 

0.1566± 0.00021 

b 

0.1586± 0.00021 

b 

T4 0.2564± 0.00028 

b 

0.3423± 0.00028 

a 

0.3724± 0.00028 

a 

0.4334± 0.00042 

a 

0.4664± 0.00021 

a 

0.4609± 0.00799 

a 

0.5157± 0.00021 

a 

0.6335± 0.00035 

a 

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 
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ان متوسط الكادمٌوم لكل من, القلب, الكبد, الكلٌتٌن, الرئتٌن, الدم,  12-4 ٌلاحظ فً جدول

ع مستوٌاته مقارنة م T4عظم الفخذ, وعضلة الفخذ ,بلػ اعلى مستوٌاته فً زمن التشرٌح الرابع 

, بٌنما بلػ اعلى متوسط للكادمٌوم فً T3و T2و T1لنفس الاعضاء والانسجة فً اوقات التشرٌح 

مقارنة بمتوسط الكادمٌوم لعٌنات الدماغ فً الاوقات الثلاثة  T3الدماغ فً جرذ الزمن الثالث 

ؤن الكادمٌوم , بسبب الاختلافات فً اكتمال وسلامة الحاجز الدموي الدماؼً فT1,T2,T4الاخرى 

 Antonio)ٌكون اكثر سمٌة فً الجرذان حدٌثة الولادة وصؽٌرة الاعمار منها فً الجرذان البالؽة 

et al.,2003) . 

عند التحري مستوٌات Chou  (1980)و  Uthe وجده توافقت نتائج الدراسة مع ما

هزة بالكادمٌوم ،اذ مج انواع من الؽذاء ثلاثةب مجهزةرة من الفئران ، الكادمٌوم فً أعضاء مختا

وجد ان الكلٌة ،الكبد ،والدماغ لمجامٌع الجرذان الثلاثة قد احتوت على الكادمٌوم بتراكٌز مختلفة 

 (2016)واخرون  Kim, كذلك اتفقت مع ما وجده وبفروقات معنوٌة عن مجموعة التؽذٌة الطبٌعٌة

عن  4mg/dayو 2mg/dayعند تجهٌز مجموعتٌن من الجرذان بتركٌزٌن مختلفٌن للكادمٌوم 

طرٌق الفم ثلاث مرات بالأسبوع ولأربعة اسابٌع .اذ تراكم الكادمٌوم فً كل من الكبد, الكلٌة ,عظم 

 .السٌطرةالفخذ, والدم وبفارق معنوي واضح مقارنة بالمجموعة 

ٌمكن ان ٌعمل الكادمٌوم على زٌادة نفاذٌة الحاجز الدموي الدماؼً فً الجرذان مما ٌسهل  

والتراكم فً خلاٌا ادمؽة الجرذان النامٌة والبالؽة مسببا اختلال وظٌفً ووذمة دماؼٌة اختراقه 

(Shukla, and Chandra,1987;Goncalves et al.,2010;Mendez,and Rois,2007)   

, ٌمكن ان ٌعزى ارتفاع مستوى الكادمٌوم فً اوقات التشرٌح الاربعة فً اعضاء وانسجة 

ان بؤقراص اللحم ذات محتوى الكادمٌوم المرتفع وتحدٌدها بهذا النوع المجموعة الى تؽذٌة الجرذ

ان معاملة الجرذان بمركب كلورٌد  (2009)واخرون  Amaraمن الؽذاء طول فترة التجربة, بٌنت 

الكادمٌوم ٌسبب انخفاض فً انزٌم الكاتالٌز الذي ٌحفز تحلٌل بٌروكسٌد الهٌدروجٌن وارتفاع تركٌز 

Malondialdehyde دٌد الفعالٌة والدال على الاجهاد التؤكسدي فً القلب والعضلات الهٌكلٌة.ش 

ان التعرض المستمر للكادمٌوم بتراكٌز مرتفعة ٌسبب  (2006)واخرون  Godtاوضح 

اب فً عملٌة التمثٌل الؽذائً وعدم انتظام ضؽط الدم واٌضا عرقلة تلؾ الكبد والرئتٌن واضطر

وظائؾ الكلى وتلؾ هٌكلً للعظام. بٌنت دراسة للتحري عن تؤثٌر الكادمٌوم على بٌروكسٌد الدهون 

وعلى بعض مضادات الاكسدة الاخرى فً الجرذان ,ان تعرض الجرذان لكلورٌد الكادمٌوم بتركٌز 

1.1mg/kg  ٌمكن ان ٌسبب اصابات شدٌدة فً الكبد ,الرئتٌن ,الدماغ ,الكلى, اسبوع  12لمدة

 . (Haouem,and El Hani,2013)والخصى 
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 Third Groupالمجموعة الثالثة  4-3-1-3

 Leadالرصاص  4-3-1-3-1

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الرصاص فً كل من الدماغ, القلب, 

, عظم الفخذ, وعضلة الفخذ, فً الجرذان المختبرٌة للمجموعة الثالثة الكبد, الكلٌتٌن, الرئتٌن, الدم

وجود معدن الرصاص فً جمٌع نماذج عٌنات الاعضاء والانسجة المختبرة على مدى اوقات 

 0.00021±0.3058, وقد بلػ اعلى متوسط للرصاص  T1,T2,T3,T4التشرٌح الاربعة  

mg/kg  فً عٌنة الدم لزمن التشرٌح الثالثT3 , بٌنما بلػ اوطؤ متوسط للرصاص

0.0224±0.00014mg/kg  فً عٌنة عظم الفخذ فً زمن التشرٌح الاولT1  اظهرت نتائج,

لكل عضو خلال اوقات التشرٌح  p≤0.05عند مستوى  فرقا معنوٌاالتحلٌل لعٌنات المجموعة الثالثة 

 .13-4وحسب التوضٌح فً الجدول الاربعة 

الرصاص لكل من الدم, الكبد, والكلٌتٌن بلػ اعلى ان متوسط  13-4 ٌلاحظ فً جدول

,بٌنما بلػ اعلى مستوى له لكل من الدماغ, القلب, الرئتٌن,  T3مستوٌاته فً زمن التشرٌح الثالث 

, ان ارتفاع مستوى الرصاص فً الدم فً  T4عظم الفخذ, وعضلة الفخذ فً زمن التشرٌح الرابع 

ذاء والماء المتناول قبل عملٌة التشرٌح ,اذ ٌعطً الدم قراءة قد ٌعزى الى زٌادة مقدار الؽ T3الزمن 

حدٌثة لمستوٌات المعادن الدخلة للجسم,  اظهرت دراسة اجرٌت على الجرذان ان الرصاص ٌتراكم 

فً الكلٌة وٌسبب اختلالا وظٌفٌا فً فعالٌاتها, اذ انه ٌعمل على خفض فعالٌة انزٌمات الفوسفاتٌز 

المعتمد على اٌونات الصودٌوم والبوتاسٌوم  ATPaseك فعالٌة انزٌم القلوٌة والحامضٌة وكذل

المعتمد على اٌونات المؽنٌسٌوم والكالسٌوم فً الجرذان عند معاملتها بماء  ATPaseوانزٌم 

 . 300mg/L (Garcia,and Corredor,2004)ٌحتوي على 
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 فً اوقات مختلفةو أعضاء جرذان المجموعة الثالثة فً انسجة    mg/kgللرصاص والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  13-4جدول 

Organs 

 

Time 

Brain Heart Liver Kidney Lung Blood Bone Thigh 

T1 0.0975± 0.00035 

c 

0.0994± 0.00028 

c 

0.0893± 0.00028 

c 

0.1175± 0.00014 

c 

0.0823± 0.00028 

c 

0.1445± 0.00028 

c 

0.0224± 0.00014 

d 

0.1912± 0.00007 

b 

T2 0.0867± 0.00021 

d 

0.0888± 0.00021 

d 

0.0898± 0.00021 

c 

0.1035± 0.00014 

d 

0.0633± 0.00007 

d 

0.1299± 0.00007 

d 

0.0598± 0.00014 

c 

0.1126± 0.00014 

d 

T3 0.1614± 0.00021 

b 

0.1878± 0.00021 

b 

0.2697± 0.00021 

a 

0.2991± 0.00035 

a 

0.1988± 0.00021 

b 

0.3058± 0.00021 

a 

0.1393± 0.00028 

b 

0.1475± 0.00035 

c 

T4 0.2440± 0.00021 

a 

0.2558± 0.00014 

a 

0.1525± 0.00021 

b 

0.2591± 0.00035 

b 

0.2587± 0.00028 

a 

0.2473± 0.00028 

b 

0.2754± 0.00021 

a 

0.3018± 0.00014 

a 

(p≤0.05)الاوقات المختلفة عند مستوى  بٌن المتوسط  فً ةمعنوٌ اتقووجود فر تدل على عمودٌاالمختلفة  الارقام* 
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عند دراسة  Kwiecień (2016)و Winiarskaتتفق النتائج المتحصل علٌها مع ما وجده 

المعادن فً أعضاء  فً ماء الشرب والؽذاء على تراكم وتوزٌع هذه Pb و Cd تؤثٌر التعرض للـ

غ, الطحال ,الرئتٌن, من الرصاص فً الدما %0.71من الكادمٌوم و  %0.5,اذ تراكم  جرذان

ان هنالك علاقة اٌجابٌة بٌن مستوى  (2010)واخرون  Caveاوضح القلب, الكبد ,الكلٌة. 

الرصاص فً الدم ومرض الكبد الدهنً ؼٌر الكحولً ,كذلك تبٌن ان ارتفاع تركٌز الرصاص فً 

 aspartateو Alanine aminotransferaseالدم ٌسبب زٌادة فً افراز انزٌمات وظائؾ الكبد  

aminotransferase  وalkaline phosphatase  التً توجد بمستوٌات منخفضة فً الشخص

 (Ibrahim et al.,2012)السلٌم وترتفع عند الاضطرابات الصحٌة.

 Cadmiumالكادميوم  4-3-1-3-2

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الكادمٌوم فً كل من الدماغ, القلب, الكبد, 

ٌن, الرئتٌن, الدم, عظم الفخذ, وعضلة الفخذ, فً الجرذان المختبرٌة للمجموعة الثالثة وجود الكلٌت

معدن الكادمٌوم فً جمٌع نماذج عٌنات الاعضاء والانسجة المختبرة للجرذان على مدى اوقات 

  mg/kg, وقد بلػ اعلى متوسط للكادمٌوم  T1,T2,T3,T4التشرٌح الاربعة 

,بٌنما بلػ اوطؤ متوسط للكادمٌوم   T3الدم لزمن التشرٌح الثالث  فً عٌنة0.4463±0.00021

0.0189±0.00007mg/kg  فً عٌنة عظم الفخذ فً زمن التشرٌح الاولT1  اظهرت نتائج,

لكل عضو خلال اوقات  p≤0.05عند مستوى  فرقا معنوٌاالتحلٌل لعٌنات المجموعة الثانٌة 

 . 14-4وحسب التوضٌح فً الجدول التشرٌح الاربعة 

ان متوسط الكادمٌوم لكل من, الدماغ ,القلب ,الكبد ,الكلٌتٌن, والدم  14-4 ٌلاحظ فً جدول

,بٌنما كان اعلى مستوى له لكل من الرئتٌن  T3,قد بلػ اعلى مستوى له فً زمن التشرٌح الثالث 

اع تركٌز ,ٌمكن ان ٌكون السبب فً ارتف T4 ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ ,فً زمن التشرٌح الرابع 

الكادمٌوم لأؼلب اعضاء الجرذ الثالث عن باقً المجموعة الى ارتفاع تركٌزه فً الدم مقارنة 

بتركٌز الكادمٌوم فً الدم لبقٌة الاعضاء ,اذ ان الدم ٌوصل المعادن لبقٌة اعضاء الجسم مسببا 

ذ قد تفوق فً ارتفاع تركٌزه فٌها ,اظهرت النتائج ان مستوى الكادمٌوم فً الرئتٌن وعضلة الفخ

,ٌمكن ان ٌعزى السبب الى ان الكادمٌوم  T2على قٌمهما فً الجرذ الثانً  T1الجرذ الاول 

الموجود فً هذٌن العضوٌن كان اعلى تركٌزا فً الجرذ الاول عنه فً الجرذ الثانً قبل البدء 

 فترة الحمل.حلٌب الام ,او اثناء  بالتجربة سواء بانتقاله عبر الهواء ,او الطعام او عن طرٌق
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 فً اوقات مختلفةفً انسجة و أعضاء جرذان المجموعة الثالثة    mg/kgللكادمٌوم والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  14-4جدول 

Organs 

 

Time 

Brain Heart Liver Kidney Lung Blood Bone Thigh 

T1 0.0979± 0.00014 

d 

0.1246± 0.00014 

d 

0.1434± 0.00021 

d 

0.1677± 0.00021 

d 

0.0874± 0.00014 

c 

0.2431± 0.00014 

d 

0.0189± 0.00007 

d 

0.1472± 0.00014 

c 

T2 0.1156± 0.00028 

c 

0.1296± 0.00007 

c 

0.1498± 0.00014 

b 

0.1789± 0.00014 

c 

0.0673± 0.00028 

d 

0.2498± 0.00014 

c 

0.0897± 0.00014 

c 

0.1229± 0.00007 

d 

T3 0.3744± 0.00028 

a 

0.2890± 0.00014 

a 

0.3323± 0.00028 

a 

0.3676± 0.00035 

a 

0.2568± 0.00021 

b 

0.4463± 0.00021 

a 

0.1566± 0.00021 

b 

0.1586± 0.00021 

b 

T4 0.2401± 0.01386 

b 

0.2588± 0.00014 

b 

0.1480± 0.00028 

c 

0.2646± 0.00028 

b 

0.2667± 0.00028 

a 

0.2558± 0.00021 

b 

0.2875± 0.00021 

a 

0.3004± 0.00021 

a 

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 
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ارتفاع مستوى الكادمٌوم فً كل من الكبد , الكلى ,الرئتٌن  (2000)واخرون  Oshiبٌن 

هٌز الكادمٌوم آثار تج,العضلات ,عظم الفخذ ,والدم للجرذان المختبرٌة فً دراسة اجروها لتقٌم 

 , متوافقا مع مابٌنته نتائج هذه الدراسة.على التوازن المعدنً فً الفئران

تعكس العدٌد من المإشرات الحٌوٌة للإنسان مستوى الكادمٌوم فً انسجة واعضاء الجسم,  

كالدم  ,الادرار ,حلٌب الام ,والاسنان ,والتً ٌمكن الحصول علٌها بسهولة مقارنة مع بعض 

لحٌوٌة كالكلى ,الكبد ,والعظام. وٌعد الدم من افضل المإشرات الحٌوٌة للتعرض الحدٌث الانسجة ا

للكادمٌوم ,بٌنما تعتبر الاسنان مإشر حٌوي جٌد وسجل مستقر لتقٌٌم التعرض البٌئً للكادمٌوم على 

 Jung et)المدى البعٌد ,اذ ٌتداخل المعدن مع نسٌج العظم وقد ٌإدي الى تسوس الاسنان  

al.,1993;Lee et al.,1999;Amr,and Helal,2010) . 

اوضحت دراسة لتحدٌد العلاقة بٌن التعرض للكادمٌوم وتؤرٌخ السكتة الدماؼٌة وفشل 

ٌقابله زٌادة فً احتمالات السكتة الدماؼٌة بنسبة  %50القلب, ان زٌادة الكادمٌوم فً الدم بمقدار 

ٌقابله زٌادة احتمالات السكتة الدماؼٌة بنسبة  %50وان زٌادة الكادمٌوم فً الادرار بنسبة  35%

 %48ٌقابله زٌادة فً احتمالات فشل القلب بنسبة  %50,وان زٌادة الكادمٌوم فً الدم بنسبة  9%

 %12ٌقابله زٌادة فً احتمالات فشل القلب بنسبة  %50,وان زٌادة الكادمٌوم فً الادرار بنسبة 

(Peters et al.,2010). 

 

  Fourth Groupة الرابعة المجموع 4-3-1-4

  Leadالرصاص  4-3-1-4-1

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الرصاص فً كل من الدماغ, القلب, 

الكبد, الكلٌتٌن, الرئتٌن, الدم, عظم الفخذ, وعضلة الفخذ, فً الجرذان المختبرٌة للمجموعة الرابعة 

ء والانسجة المختبرة على مدى اوقات وجود معدن الرصاص فً جمٌع نماذج عٌنات الاعضا

 0.00021±0.5906, وقد بلػ اعلى متوسط للرصاص  T1,T2,T3,T4التشرٌح الاربعة  

mg/kg  فً عٌنة عظم الفخذ لزمن التشرٌح الرابعT4  بٌنما بلػ اوطؤ متوسط للرصاص,

0.0645±0.00014mg/kg  ًفً عٌنة الدم فً زمن التشرٌح الثانT2 حلٌل ,اظهرت نتائج الت

لكل عضو خلال اوقات التشرٌح  p≤0.05عند مستوى فرقا معنوٌا لعٌنات المجموعة الرابعة 

 .15-4وحسب التوضٌح فً الجدول الاربعة 
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 فً اوقات مختلفةفً انسجة و أعضاء جرذان المجموعة الرابعة    mg/kgللرصاص والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  15-4جدول 

Organs  
Time  

Brain Heart Liver Kidney Lung Blood Bone Thigh 

T1 
0.0889± 0.00028 

c 

0.0969± 0.00028 

c 

0.1024± 0.00028 

d 

0.1258± 0.00014 

c 

0.0994± 0.00042 

c 

0.1568± 0.00021 

c 

0.0717± 0.00071 

c 

0.1414± 0.00014 

c 

T2 
0.0896± 0.00021 

c 

0.0935± 0.00021 

c 

0.1176± 0.00021 

c 

0.1116± 0.00014 

d 

0.0678± 0.00014 

d 

0.0645± 0.00014 

d 

0.0646± 0.00014 

d 

0.1563± 0.00007 

b 

T3 
0.1581± 0.00028 

b 

0.2136± 0.00014 

b 

0.2974± 0.00028 

b 

0.3214± 0.00028 

b 

0.2217± 0.00035 

b 

0.3645± 0.00035 

b 

0.1633± 0.00007 

b 

0.1595± 0.00028 

b 

T4 
0.4139± 0.00028 

a 

0.4357± 0.00028 

a 

0.4414± 0.00049 

a 

0.5046± 0.00028 

a 

0.5658± 0.00021 

a 

0.4893± 0.00021 

a 

0.5906± 0.00021 

a 

0.4575± 0.00021 

a 

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 
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دماغ ,القلب ,الكبد ,الكلٌتٌن ان متوسط الرصاص لكل من ال 15-4 ٌلاحظ فً جدول

للجرذ  T4,الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ قد بلػ اعلى مستوٌاته فً زمن التشرٌح الرابع 

الرابع من المجموعة ,ٌمكن ان ٌعزى هذا الارتفاع الى التراكم الحٌوي للرصاص فً اعضاء 

وكذلك الماء الحاوي على الرصاص الجرذ من الؽذاء المتناول والمتمثل بؤقراص اللحم المحضرة 

قد اظهر متوسط منخفض للرصاص  T2شرٌح للزمن الثانً ت, كما ان جرذ ال 60mg/Lبتركٌز 

فً اؼلب اعضاءه مقارنة بقراءات بقٌة الجرذان ,اذ كان متوسط الرصاص فً الدم هو الاوطؤ بٌن 

هذا الجرذ اذ ان مستوى عٌنات دم الجرذان الاربعة ,وقد ٌدل ذلك على انخفاض معدل الؽذاء ل

 المعادن فً الدم ٌعكس التعرض لها خلال فترة قرٌبة.

فً تجربة على الجرذان المختبرٌة عند تجرٌعها  Hare (2015)و  Arora توصل 

بالرصاص بمستوٌات ثابتة واخرى متزاٌدة الى تراكم الرصاص فً الدم والقلب والكلى والكبد 

رت العظام اعلى مستوٌات الرصاص مما ٌعكس الخاصٌة والدماغ والعظام والاسنان ,وقد اظه

الرصاص تحت القاتلة على  بٌنت دراسة لآثار التعرض  لأسٌتات التراكمٌة للرصاص فً الانسجة.

والكبد والكلى والعضلات وتراكمها فً هذه الأعضاء لسمك القرموط ان  مٌأمراض أنسجة الخٌاش

رصاص سبب تراكمه فً هذه الاعضاء وبنسب تتلائم معاملة الاسماك بتراكٌز مختلفة من خلات ال

 . (Al-Balawi, et al.,2013) مع زٌادة التركٌز وطول مدة المعاملة

تكمن خطورة الرصاص فً كونـه ٌمتلـك تؤثٌرات سمٌة تراكمٌة فً اجسام الكائنات الحٌة 

فً الانسجة العظمٌة اذ ٌترسب , ( 2444)السٌد  واخٌرا ٌصل الى الانسان بقمـة السلـسلة الؽذائٌة

والكبد والكلٌة بشكل ثلاثً فوسـفات الرصـاص، وٌتراكم فً العظام والاسنان وعند استمرار 

 ,Plumlee)والدماغ والطحال التعرض لمدة طوٌلة ٌحل محل الكالسٌوم، كما ٌتراكم فً الرئـة

2004; Mudipalli, 2007)  . 

من الفئران البٌضاء بخلات  عند معاملتها لمجموعتٌن A El-Nouri (2009)وجدت 

لمدة اسبوعٌن واربعة اسابٌع للمجموعتٌن على التوالً ,حدوث  2mg/kgالرصاص بتركٌز 

التهابات فً انسجة الرئة للمجموعتٌن ,كالانتفاخ ,والارتشاح الالتهابً ,واحتقان الاوعٌة الدموٌة 

ٌشمل التؤثٌر السام  .وقد كانت الآفات اكثر شدة فً الحٌوانات ذات فترة التعرض الاطول 

, كما تبٌن ان للرصاص الكلى والكبد والرئة والدماغ والدم ونخاع العظام والعظام والؽدد التناسلٌة

 ,Gidlow)التعرض للرصاص ٌإثر على انواع الخلاٌا والانسجة ونظام الاعضاء فً الحٌوانات 

2004;Goyer,1996) . 
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 Cadmiumالكادميوم  4-3-1-4-2

لتحلٌل للتحري عن مستوى معدن الكادمٌوم فً كل من الدماغ, القلب, الكبد, اظهرت نتائج ا

الكلٌتٌن, الرئتٌن, الدم, عظم الفخذ, وعضلة الفخذ, فً الجرذان المختبرٌة للمجموعة الرابعة وجود 

معدن الكادمٌوم فً جمٌع نماذج عٌنات الاعضاء والانسجة المختبرة على مدى اوقات التشرٌح 

فً  mg/kg 0.00028±0.6777, وقد بلػ اعلى متوسط للكادمٌوم  T1,T2,T3,T4الاربعة  

,بٌنما بلػ اوطؤ متوسط للكادمٌوم  T4عٌنة عظم الفخذ لزمن التشرٌح الرابع 

0.0822±0.0007mg/kg  فً عٌنة عظم الفخذ فً زمن التشرٌح الاولT1  اظهرت نتائج,

لكل عضو خلال اوقات  p≤0.05مستوى عند فرقا معنوٌا التحلٌل لعٌنات المجموعة الرابعة 

 .16-4وحسب التوضٌح فً الجدول التشرٌح الاربعة 

ان متوسط الكادمٌوم لكل من الدماغ ,القلب ,الكبد ,الكلٌتٌن  16-4 ٌلاحظ فً جدول

للجرذ  T4,الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ قد بلػ اعلى مستوٌاته فً زمن التشرٌح الرابع 

مجموعة ,ٌمكن ان ٌعزى هذا الارتفاع الى التراكم الحٌوي للكادمٌوم فً اعضاء الجرذ الرابع من ال

من الؽذاء المتناول والمتمثل بؤقراص اللحم المحضرة وكذلك الماء الحاوي على الكادمٌوم بتركٌز 

60mg/L  ٌظهر من الجدول اٌضا عدم وجود فرق معنوي لمتوسط الكادمٌوم بٌن عٌنتً الدم ,

,كذلك تبٌن ارتفاع مستوى الكادمٌوم فً الرئة فً زمن  T1,T2شرٌح الاول والثانً لزمنً الت

.ٌمكن ان ٌعزى ذلك فً الدم الى كمٌة الؽذاء  T2عنه فً زمن التشرٌح الثانً  T1التشرٌح الاول

والماء المتناول حدٌثا لكلا الجرذٌن ,بٌنما ٌمكن ان ٌعزى ارتفاع مستوى الكادمٌوم فً رئة الجرذ 

ول بالنسبة الى رئة الجرذ الثانً الى وجود مستوٌات اعلى من الكادمٌوم فً رئة الجرذ الاول الا

 قبل بدء التجربة عن طرٌق التؽذٌة السابقة او اثناء الحمل والارضاع.
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 اوقات مختلفة فًفً انسجة و أعضاء جرذان المجموعة الرابعة    mg/kgللكادمٌوم والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  16-4جدول 

Organs  
Time  

Brain Heart Liver Kidney Lung Blood Bone Thigh 

T1 
0.1015± 0.00021 

d 

0.1203± 0.00042 

d 

0.1491± 0.00028 

d 

0.1698± 0.00014 

d 

0.1007± 0.00028 

c 

0.2566± 0.00035 

c 

0.0822± 0.00007 

d 

0.1122± 0.00007 

d 

T2 
0.1207± 0.00014 

c 

0.1314± 0.00021 

c 

0.1513± 0.00021 

c 

0.1835± 0.00021 

c 

0.0703± 0.00021 

d 

0.2535± 0.00028 

c 

0.0954± 0.00014 

c 

0.1167± 0.00007 

c 

T3 
0.3986± 0.00028 

b 

0.3557± 0.00035 

b 

0.3786± 0.00035 

b 

0.4110± 0.00028 

b 

0.3128± 0.00021 

b 

0.4875± 0.00028 

b 

0.1777± 0.00028 

b 

0.1764± 0.00028 

b 

T4 
0.4425± 0.00035 

a 

0.4535± 0.00035 

a 

0.5325± 0.00035 

a 

0.5666± 0.00028 

a 

0.5767± 0.00028 

a 

0.5013± 0.00028 

a 

0.6777± 0.00028 

a 

0.3457± 0.00028 

a 

  (p≤0.05)بٌن المتوسط  فً الاوقات المختلفة عند مستوى  ةمعنوٌ اتقوفر الارقام المختلفة عمودٌا تدل على وجود** 
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عند معاملة  (2010)واخرون  Choتوافقت النتائج المتحصل علٌها مع ما اوضحه 

الجرذان المختبرٌة بتراكٌز مختلفة من الكادمٌوم فً ماء الشرب اذ ارتفعت مستوٌاته فً الكبد 

والكلى والعضلات عند دراسة  التؽٌرات المعتمدة على الوقت للكادمٌوم والفلزات بعد التعرض 

 .قصٌرة للكادمٌوم فً الجرذانلفترة 

ٌمكن أن ٌإثر على الصحة بعدة طرق مختلفة ، ان تركم الكادمٌوم فً الاعضاء والانسجة 

من التسمم وفقر الدم إلى أمراض العظام والكبد والكلى والرئة ، وٌمكن أن ٌزٌد من خطر فشل 

 ;Huang et al., 2019القلب بسبب تلؾ الشرٌان التاجً والسكري والإجهاد التؤكسدي )

Ghoochani et al., 2018).  

اظهرت دراسة على الجرذان المختبرٌة ان حقن الكادمٌوم داخل الصفاق بتركٌز   

5mg/L  ٌإدي الى تؽٌرات فً كثافة المعادن فً العظام ,اذ تنخفض المحتوٌات العضوٌة والمعدنٌة

ار الاولٌة التً ٌسببها الكادمٌوم للعظام بسبب ارتشاؾ العظم ,وقد اقترحت الدراسة ان الٌة الاضر

هً من خلال التثبٌط المباشر لتكوٌن العظام ,مما ٌإثر على نشاط بانٌات وناقضات العظم وٌستبدل 

اوضحت دراسة .  (Martiniaková et al.,2011)  الكالسٌوم فً التركٌب البلوري للعظم.

ٌة ,ان التعرض المزمن للكادمٌوم اجرٌت للتقصً عن تؤثٌر الكادمٌوم على قلوب الجرذان المختبر

,زٌادة فً حجم عضلة القلب ,كما ٌحفز  3ٌحفز انسجة القلب على زٌادة انتاج بروتٌن الجالكتٌن 

 .  (Yazihan et al.,2011)الالتهابات والموت المبرمج لخلاٌا عضلة القلب فً الجرذان 

 Group   Fifthالمجموعة الخامسة  4-3-1-5

  Leadالرصاص  4-3-1-5-1

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الرصاص فً كل من الدماغ, القلب, 

الكبد, الكلٌتٌن, الرئتٌن, الدم, عظم الفخذ, وعضلة الفخذ, فً الجرذان المختبرٌة للمجموعة الخامسة 

وجود معدن الرصاص فً جمٌع نماذج عٌنات الاعضاء والانسجة المختبرة على مدى اوقات 

 0.00028±0.7924, وقد بلػ اعلى متوسط للرصاص  T1,T2,T3,T4لاربعة  التشرٌح ا

mg/kg  فً عٌنة الدم لزمن التشرٌح الرابعT4  بٌنما بلػ اوطؤ متوسط للرصاص,

0.0694±0.00014mg/kg  فً عٌنة عظم الفخذ فً زمن التشرٌح الاولT1  اظهرت نتائج,

لكل عضو خلال اوقات  p≤0.05مستوى  عندفرقا معنوٌا التحلٌل لعٌنات المجموعة الخامسة 

وكما مبٌن فً  T1,T2التشرٌح الاربعة باستثناء متوسط الرصاص فً القلب فً زمنً التشرٌح 

 .17-4الجدول 
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 فً اوقات مختلفةفً انسجة و أعضاء جرذان المجموعة الخامسة    mg/kgرصاصلل والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  17-4جدول 

Organs  
Time  

Brain Heart Liver Kidney Lung Blood Bone Thigh 

T1 
0.1000± 0.00035 

c 

0.1003± 0.00064 

c 

0.1057± 0.00028 

d 

0.1267± 0.00021 

c 

0.1011± 0.00028 

c 

0.1580± 0.00028 

c 

0.1113± 0.00007 

c 

0.1855± 0.00007 

c 

T2 
0.0955± 0.00007 

d 

0.0975± 0.00007 

c 

0.1233± 0.00028 

c 

0.1188± 0.00014 

d 
0.0743± 0.00021 

d 

0.0713± 0.00021 

d 

0.0694± 0.00014 

d 

0.1201± 0.00007 

d 

T3 
0.2426± 0.00028 

b 

.2534± .00042 

b 

0.1513± 0.00021 

b 

0.2599± 0.00049 

b 

0.2578± 0.00014 

b 

0.3027± 0.00028 

b 

0.2735± 0.00021 

b 

0.2578± 0.00014 

b 

T4 
0.6654± 0.00035 

a 

.6767± .00028 

a 

.6895± .00021 

a 

0.7357± 0.00028 

a 

0.6223± 0.00035 

a 

0.7924± 0.00028 

a 

0.7120± 0.00042 

a 

0.6318± 0.00021 

a 

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 
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ن الدماغ ,القلب ,الكبد ,الكلٌتٌن ان متوسط الرصاص لكل م 17-4ٌظهر من الجدول 

,ٌمكن  T4,الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ قد بلػ اعلى مستوٌاته فً زمن التشرٌح الرابع 

ان ٌعزى هذا الارتفاع الى التراكم الحٌوي للرصاص فً اعضاء الجرذ من الؽذاء المتناول 

, ٌظهر  90mg/Lى الرصاص بتركٌز والمتمثل بؤقراص اللحم المحضرة وكذلك الماء الحاوي عل

من الجدول اٌضا ان متوسط الرصاص فً الدماغ ,الكلٌتٌن ,الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة 

,ٌمكن  T2قد تفوق معنوٌا على قٌمها فً زمن التشرٌح الثانً  T1الفخذ فً زمن التشرٌح الاول 

والذي بلػ  T1الزمن الاول ان ٌعزى ذلك الى الارتفاع الواضح لمستوى الرصاص فً دم جرذ 

0.1580mg/kg  ًمقارنة مع معدله فً دم جرذ الزمن الثانT2  0.0713والبالػmg/kg  كذلك,

ٌمكن ان ٌعزى الارتفاع الى تراكم مستوٌات مرتفعة من الرصاص فً الجرذ الاول قبل بدء 

 التجربة.

والرئتٌن  ارتفاع مستوٌات الرصاص فً عضلة القلب (2020)واخرون  Ivanovaلاحظ 

ٌوم  14لمدة  80mg/kgبتركٌز  pb(NO3)2للفئران المختبرٌة بعد معاملتها بخلات الرصاص 

عند دراسة مستوٌات الرصاص فً دم  (2009)واخرون  Sunمقارنة مع عٌنة السٌطرة ,كما وجد 

ٌوم ارتفاع تركٌز  15من الرصاص لمدة  0.1mg/mlواعضاء الفئران المختبرٌة عند حقنها ب 

اص فً الدم والكلٌة والكبد والطحال والقلب والرئة ,وقد اظهرت الكلٌة اعلى تركٌز الرص

للرصاص بٌن اعضاء الفئران واقل تركٌز كان فً الدماغ  ,ثم لاحظ ان سرعة ارتفاع تركٌز 

 ٌوم من بدء التجربة. 11الرصاص فً الدماغ والقلب كان اعلى نسبٌا من بقٌة الاعضاء بعد 

الرصاص فً ادمؽة الفئران المختبرٌة انه ٌإثر على التركٌب الكٌمٌائً  بٌنت دراسة تراكم

للأحماض الدهنٌة الدماغ ,كما اشارت الى ارتباط التراكم الحٌوي للرصاص فً الدماغ بالأمراض 

, تعد  (Jung et al.,2017)النفسٌة نتٌجة للتؽٌرات السلوكٌة للفئران قبل وبعد التعرض للرصاص 

 (Zhang et al., 2012)اكثر المركبات الكٌمٌائٌة وفرة فً جمٌع الكائنات الحٌة الدهون الثلاثٌة 

,وتلعب ادوارا اساسٌة ترتبط ببناء الخلٌة الحٌة وتنظٌمها ,نقل الاشارة ,تنظٌم البروتٌنات ,التحول 

.توصل   (Della Corte et al., 2015; Murphy, 2010)الاٌضً ,والتبادل الخلوي,

Owolabi  عند دراسة تؤثٌر الرصاص على انسجة الجرذان المختبرٌة ظهور  (2017)واخرون

من الرصاص لمدة  50mg/kgعلامات التسمم بالرصاص علٌها عند تجرٌعها بماء حاوي على 

ٌوم , اذ بٌنت الفحوصات النسٌجٌة تلفا عصبٌا واضطرابات مظهرٌة فً انسجة المخ وقشرة  28

لات الهٌكلٌة تلؾ فً الخلاٌا العضلٌة والالٌاؾ وتلٌؾ الدماغ ,كما اظهرت عضلة القلب والعض

 نسٌجً . 
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  Cadmiumالكادميوم  4-3-1-5-2

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى معدن الكادمٌوم فً كل من الدماغ, القلب, الكبد, 

سة وجود الكلٌتٌن, الرئتٌن, الدم, عظم الفخذ, وعضلة الفخذ, فً الجرذان المختبرٌة للمجموعة الخام

معدن الكادمٌوم فً جمٌع نماذج عٌنات الاعضاء والانسجة المختبرة على مدى اوقات التشرٌح 

فً  mg/kg 0.00028±0.8024, وقد بلػ اعلى متوسط للكادمٌوم  T1,T2,T3,T4الاربعة  

,بٌنما بلػ اوطؤ متوسط للكادمٌوم  T4عٌنتً الكلٌة و عضلة الفخذ لزمن التشرٌح الرابع 

0.0838±0.00014mg/kg  ًفً عٌنة الرئة فً زمن التشرٌح الثانT2  اظهرت نتائج التحلٌل,

لكل عضو خلال اوقات التشرٌح  p≤0.05عند مستوى فرقا معنوٌا لعٌنات المجموعة الخامسة 

-4وكما مبٌن فً الجدول  T1,T2الاربعة باستثناء متوسط الكادمٌوم فً الدم فً زمنً التشرٌح 

18. 

ان متوسط الكادمٌوم لكل من الدماغ ,القلب ,الكبد ,الكلٌتٌن  18-4ٌظهر من الجدول 

,ٌمكن  T4,الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ قد بلػ اعلى مستوٌاته فً زمن التشرٌح الرابع 

ان ٌعزى هذا الارتفاع الى التراكم الحٌوي للكادمٌوم فً اعضاء الجرذ من الؽذاء المتناول والمتمثل 

, ٌظهر من الجدول 90mg/Lحم المحضرة وكذلك الماء الحاوي على الكادمٌوم بتركٌز بؤقراص الل

اٌضا ان متوسط الكادمٌوم فً كل من عظم الفخذ والرئتٌن قد تفوق معنوٌا فً زمن التشرٌح الاول 

T1  ًعنه فً زمن التشرٌح الثانT2  كذلك تفوق متوسط الكادمٌوم فً الكبد للزمن الثانً مقارنة,

من الثالث ,ٌمكن ان ٌعزى ذلك الى ارتفاع مستوى الكادمٌوم فً العظم والرئتٌن فً الجرذ مع الز

الاول مقارنة مع الجرذ الثانً ,كذلك ارتفاع مستوى الكادمٌوم فً كبد الجرذ الثانً  قبل بدء 

فً الكبد التجربة بالمقارنة مع الجرذ الثالث اوتراكم المعقد المتكون بٌن المٌتالوثٌونٌن والكادمٌوم 

 . T3  ,(Klaassen, and Liu,1997)مقارنة مع تركٌزه فً الجرذ الثالث  T2للجرذ الثانً 
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 فً اوقات مختلفةفً انسجة و أعضاء جرذان المجموعة الخامسة    mg/kgكادمٌوملل والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  18-4جدول 

Organs  
Time  

Brain Heart Liver Kidney Lung Blood Bone Thigh 

T1 
0.1014± 0.00014 

d 

0.1211± 0.00028 

d 

0.1504± 0.00007 

c 

0.1774± 0.00014 

d 

0.1018± 0.00014 

c 

0.2646± 0.00021 

c 

0.1172± 0.00007 

c 

0.1522± 0.00007 

d 

T2 
0.1267± 0.00014 

c 

0.1369± 0.00014 

c 

0.1563± 0.00014 

b 

0.1932± 0.00014 

c 

0.0838± 0.00014 

d 

0.2645± 0.00007 

c 

0.1013± 0.00028 

d 

0.1967± 0.00021 

c 

T3 
0.2314± 0.00035 

b 

0.2597± 0.00028 

b 

0.1494± 0.00035 

c 

0.2658± 0.00014 

b 

0.2681± 0.00021 

b 

0.3013± 0.00028 

b 

0.2864± 0.00021 

b 

0.2681± 0.00021 

b 

T4 
0.7664± 0.00035 

a 

0.7824± 0.00021 

a 

0.7901± 0.00021 

a 

0.8024± 0.00028 

a 

0.7653± 0.00028 

a 

0.7546± 0.00021 

a 

0.7863± 0.00042 

a 

0.8024± 0.00028 

a 

  ((p≤0.05** الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة عمودٌا تدل على وجود فرق معنوي عند مستوى احتمالٌة 
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اثار التعرض المزمن تتفق النتائج المرتفعة للكادمٌوم فً الكلٌتٌن مع دراسة اجرٌت لتقٌٌم 

للكادمٌوم على تركٌب ووظٌفة الكلى فً الجرذان المختبرٌة بعد تجرٌعها بماء الشرب الحاوي على 

اسبوع ,ادى الى ارتفاع  24اسبوع ,و 12اسابٌع , 6لمدة  50mg/l و 5mg/lالكادمٌوم بتركٌز 

الطلائٌة للنبٌبات مستوى الكادمٌوم تدرٌجٌا مع زٌادة زمن التعرض والذي سبب تلؾ الخلاٌا 

، مما ٌشٌر  الادرار، زٌادة تركٌز الٌورٌا فً المصل مع انخفاض متزامن فً مستواه فً  الكلوٌة,

,كذلك اختلال تركٌبً للكبٌبة والذي انتهى  إلى انخفاض إزالة الٌورٌا ، وزٌادة إفراز البروتٌن الكلً

  . (Brzóska et al., 2003)بالفشل الكلوي 

ٌت لتقدٌر مستوى الرصاص والكادمٌوم فً كل من الدماغ , الطحال, بٌنت دراسة اجر

الرئتٌن, القلب , الكبد ,والكلى ,للجرذان المختبرٌة البالؽة عند تجهٌزها بالمعادن عن طرٌق الؽذاء 

-0.3اسبوع ,تراكم الكادمٌوم فً الاعضاء بتركٌز تراوح بٌن  12او  6او تجرٌعها مع الماء لمدة 

0.5mg/kg ٌنت الدراسة ان توزٌع المعادن فً الاعضاء ٌتؤثر بمصدرها )الاعلاؾ, وقد ب

المشروبات( ,ومدة التعرض ,كما بٌنت الدراسة ان المعادن المجهزة عبر الاؼذٌة اكثر خطورة من 

 . (Winiarska,2014)تلك المجهزة عبر الماء 

 الرصاص والكادميوم مع تغير التركيز وثبات الزمن  مستوى تقدير 4-3-2

Estimate lead and cadmium at different concentration and 

constant intervals for each group 

   Group  The Firstالمجموعة الاولى  4-3-2-1

 Leadالرصاص  4-3-2-1-1

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى الرصاص فً كل من الدماغ ,القلب ,الكبد          

ن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ فً نماذج الجرذان المختبرٌة لمجموعة التشرٌح ,الكلٌتٌن, الرئتٌ

الاولى وجود الرصاص فً جمٌع عٌنات الاعضاء والانسجة لنماذج الجرذان المختبرة ,كما 

,والرابعة  G3,والثالثة G2  اوضحت النتائج وجود فروقات معنوٌة لمجموعات الدراسة الثانٌة 

G4  والخامسة,G5 ع مجموعة السٌطرة م G1 كذلك بٌن المجموعات التجرٌبٌة لتراكٌز ,

,وقد لوحظ ان اعلى فرق معنوي لأؼلب عٌنات الاعضاء  p≤0.05الرصاص المختلفة عند مستوى 

كان بٌن المجموعة الخامسة ومجموعة السٌطرة ,وٌمكن ان ٌعزى ذلك الى ارتفاع مستوى 

-4رنة مع المجامٌع الاخرى ,وكما مبٌن فً الجدول الرصاص فً الماء للمجموعة الخامسة بالمقا

19  . 
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فً انسجة و أعضاء   mg/kgرصاصلل والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  19-4جدول 

 جرذان مجموعة التشرٌح الاولى

Groups 

Organs 

G1 G2 G3 G4 G5 

  Brain  0.0732±0.00014e 0.0806±0.00021d 0.0975±0.00035b 0.0889± 0.00028c 0.1000± 0.00035a 

  Heart  0.0795± 0.00049d 0.0824± 0.00028c 0.0994± 0.00028a 0.0969± 0.00028b 0.1003± 0.00064a 

  Liver  0.0813± 0.00028e 0.0841± 0.00014d 0.0893±0.00028c 0.1024±0.00028b 0.1057±0.00028a 

Kidney 0.0994± 0.00021c 0.0988± 0.00014c 0.1175± 0.00014b 0.1258± 0.00014a 0.1267± 0.00021a 

  Lung  0.0598± 0.00014e 0.0656± 0.00014d 0.0823± 0.00028c 0.0994± 0.00042b 0.1011± 0.00028a 

  Blood  0.1212± 0.00014c 0.1156± 0.00021d 0.1445± 0.00028b 0.1568±0.00021a 0.1580±0.00028a 

 Bone   0.0230± 0.00014d 0.0324±0.00007c 0.0224± 0.00014d 0.0717± 0.00071b 0.1113±0.00007a 

 Thigh  0.0211± 0.00007e 0.1712±0.00007c 0.1912±0.00007a 0.1414±0.00014d 0.1855±0.00007b 

وجود فرق معنوي بٌن المتوسط  فً الفترة الواحدة عند مستوى  الى الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة افقٌا تشٌر** 

(p≤0.05) 

 

فً عضلة الفخذ  0.00007mg/kg±0.1912ٌلاحظ من الجدول ان اعلى متوسط للرصاص كان 

 ±0.0211لجرذ المجموعة الثالثة بٌنما اقل متوسط له كان فً عضلة الفخذ لجرذ المجموعة الاولى 

0.00007mg/kg  0.1212,كذلك ٌظهر ان مستوى الرصاص فً الدم لمجموعة السٌطرة± 

0.00014mg/kg  0.1156قد ارتفع معنوٌا على مستواه فً المجموعة الثانٌة± 

0.00021mg/kg . 

عند التحري عن تؤثٌر   Al-Hamdany  (2010)تتفق نتائج الدراسة مع ما توصلت الٌه 

الرصاص بتراكٌز مختلفة على التركٌب النسٌجً للكبد والكلى والطحال فً الجرذان المختبرٌة ,اذ 

كل من الكبد والكلى مع ارتفاع تركٌز الرصاص مقارنة بمجموعة  ارتفع تؤثٌر الرصاص على

السٌطرة. تتفق نتائج الدراسة اٌضا مع دراسة اخرى اجرٌت للتحري عن تؤثٌر الاٌثانول على 
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توزٌع الرصاص والتؽٌرات البٌو كٌمٌائٌة للجرذان, والتً بٌنت ارتفاع مستوى الرصاص فً الدم 

,الرئتٌن لمجموعة الجرذان المعاملة بخلات الرصاص بتركٌز ,الدماغ ,الكلى ,الكبد ,القلب 

50mg/kg  اسابٌع مقارنة مع مجموعة السٌطرة ,كما اوضحت ان   8من وزن الجسم لمدة

 . (Gupta, and Gill,2000)الرصاص ٌتوزع فً هذه الاعضاء والانسجة بتراكٌز متفاوتة, 

ثٌر السام للرصاص على عند التحري عن التؤ (2019)واخرون  Andjelkovicوجد 

من الرصاص ومعاملة مجموعة  150mg/kgالجرذان المختبرٌة بعد معاملة مجموعة التجربة ب 

السٌطرة بالماء فقط ,ارتفاع مستوى الرصاص فً كل من الدم, الكبد, والكلى لمجموعة التجربة 

المختبرٌة ان تجرٌع الجرذان  (2011)واخرون  Méndezمقارنة مع مجموعة السٌطرة , اوضح 

بتراكٌز ضئٌلة من الرصاص مع الماء ٌسبب تؽٌرات طفٌفة فً الانزٌمات العضلٌة وزٌادة الالٌاؾ 

 الحمراء الخشنة فً النسٌج العضلً للجرذان مقارنة مع مجموعة السٌطرة.

 Cadmiumالكادميوم  4-3-2-1-2

,القلب ,الكبد اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى الكادمٌوم فً كل من الدماغ    

,الكلٌتٌن, الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ فً نماذج الجرذان المختبرٌة لمجموعة التشرٌح 

الاولى وجود الكادمٌوم فً جمٌع عٌنات الاعضاء والانسجة لنماذج الجرذان المختبرة ,كما 

 G3,والثالثة G2  ة اوضحت النتائج وجود فروقات معنوٌة لعٌنات نماذج مجموعات الدراسة الثانٌ

, كذلك بٌن المجموعات G1 مع عٌنات نموذج مجموعة السٌطرة  G5,والخامسة  G4,والرابعة 

,وقد لوحظ ان اعلى فرق معنوي  p≤0.05التجرٌبٌة لتراكٌز الكادمٌوم المختلفة عند مستوى 

ذلك الى  لأؼلب عٌنات الاعضاء كان بٌن المجموعة الخامسة ومجموعة السٌطرة ,وٌمكن ان ٌعزى

للمجموعة الخامسة بالمقارنة مع المجامٌع الاخرى ,وكما مبٌن الماء ارتفاع مستوى الكادمٌوم فً 

 0.00021 ± 0.2646. ٌلاحظ من الجدول ان اعلى متوسط للكادمٌوم كان  24-4فً الجدول 

mg/kg رذ فً عٌنة الدم لجرذ المجموعة الخامسة بٌنما اقل متوسط له كان فً عضلة الفخذ لج

,كذلك ٌظهر ان مستوى الكادمٌوم فً الدم  0.000014mg/kg ±0.0128مجموعة السٌطرة 

لمجموعة السٌطرة قد ارتفع معنوٌا على مستواه فً المجموعة الثانٌة ,اٌضا ارتفع مستواه فً الكلٌة 

 . G4  ,و G2 ,G3لنموذج السٌطرة على مستواه فً الكلى للنماذج التجرٌبٌة 
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فً انسجة و أعضاء   mg/kgكادمٌوملل والانحراؾ المعٌاري,سط المتو 24-4جدول 

 جرذان مجموعة التشرٌح الاولى

Groups 

 

Organs 

G1 G2 G3 G4 G5 

  Brain  
0.0918 ± 0.00085d 0.1003 ± 0.00028b 0.0979 ± 0.00014c 0.1015 ± 0.00021a 0.1014 ± 0.00014a 

  Heart  0.1155 ± 0.00021c 0.1209 ± 0.00021b 0.1246 ± 0.00014 a 0.1203 ± 0.00042b 0.1211 ± 0.00028b 

  Liver  0.1474 ± 0.00035c 0.1464 ± 0.00035d 0.1434 ± 0.00021e 0.1491 ± 0.00028b 0.1504 ±0.00007 a 

Kidney 0.1743± 0.00014b 0.1618 ± 0.00021e 0.1677 ± 0.00021d 0.1698 ± 0.00014c 0.1774 ± 0.00014a 

  Lung  0.0564± 0.00021e 0.0578 ± 0.00014d 0.0874 ± 0.00014c 0.1007 ± 0.00028b 0.1018 ± 0.00014a 

  Blood  0.2314± 0.00035d 0.2120 ± 0.00021e 0.2431 ± 0.00014c 0.2566 ± 0.00035b 0.2646 ± 0.00021a 

 Bone   0.0355± 0.00014d 0.0461 ± 0.00071c 0.0189 ± 0.00007e 0.0822 ± 0.00007b 0.1172 ± 0.00007a 

 Thigh  0.0128 ± 0.00014e 0.1423 ± 0.00007c 0.1472 ± 0.00014b 0.1122 ± 0.00007d 0.1522 ± 0.00007a 

الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة افقٌا تشٌر الى وجود فرق معنوي بٌن المتوسط  فً الفترة الواحدة عند مستوى ** 

(p≤0.05) 

عند معاملة مجموعتٌن  (2009)واخرون  Fatemiنتائج الدراسة مع ما توصل الٌه  تتفق

ٌوم ,اذ ان متوسط الكادمٌوم فً الكلى  60من الجرذان المختبرٌة بتركٌزٌن مختلفٌن للكادمٌوم لمدة 

قد ارتفع عن مستواه فً اعضاء  40mg/kgوالقلب والدم للجرذان المعاملة بالكادمٌوم بتركٌز 

, كما اظهرت كلا المجموعتان ارتفاعا فً قٌم الكادمٌوم مقارنة 20mg/kgالمعاملة ب  المجموعة

 مع مجموعة السٌطرة.

اوضحت دراسة لتقدٌر السمٌة الكلوٌة نتٌجة للتراكم الحٌوي للكادمٌوم فً الجرذان 

ٌتٌد المختبرٌة عند تجرٌعها بالمحلول الملحً الحاوي على جزٌئات الكادمٌوم النانوٌة بشكل كبر

مٌتالوثٌونٌن وتولٌد بٌروكسٌد -ارتفاع معدل تكوٌن معقد الكادمٌوم 10mg/kgالكادمٌوم بتركٌز 

الهٌدروجٌن فً الكلٌة , اٌضا سبب ضرر كبٌر فً النبٌبات الكلوٌة القرٌبة وتؽٌرات على المستوى 
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ٌرات فً المجموعة الخلوي فً الماٌتوكوندرٌا والشبكة البلازمٌة الداخلٌة ,بٌنما لم تظهر هذه التؽ

 .  (Rana et al.,2018)عند تجرٌعها بالمحلول الملحً فقط  السٌطرة

ان التراكم الاحٌائً للكادمٌوم فً رحم الجرذان بعد  (2014)واخرون  Nasiadekبٌن 

تجرٌعها بتراكٌز مختلفة منه ٌتم بطرٌقة تعتمد على الجرعة ,وٌمكن ان تسبب تحرٌضا للإجهاد 

ٌد الدهون فً الرحم والذي قد ٌلعب دورا مهما فً الالٌة السمٌة للمعدن. توصل التؤكسدي وبٌروكس

Khan   وParvez (2015)  ٌوم ٌسبب  21الى ان حقن الجرذان المختبرٌة بكلورٌد الكادمٌوم لمدة

مستوٌات مرتفعة من علامات الاجهاد التؤكسدي مثل بٌروكسٌد الدهون وبروتٌن الكربونٌل بالتزامن 

اد كبٌر فً نشاط مضادات الاكسدة ؼٌر الانزٌمٌة مثل الجلوتاثٌون ومضادات الاكسدة مع استنف

الانزٌمٌة كذلك تؽٌر فً نشاط المإشرات الحٌوٌة للسمٌة العصبٌة فً الدماغ مقارنة مع مجموعة 

 السٌطرة.

   Group  The Secondالمجموعة الثانية  4-3-2-2

 Leadالرصاص  4-3-2-2-1

ج التحلٌل للتحري عن مستوى الرصاص فً كل من الدماغ ,القلب ,الكبد اظهرت نتائ      

,الكلٌتٌن, الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ فً نماذج الجرذان المختبرٌة لمجموعة التشرٌح 

الثانٌة وجود الرصاص فً جمٌع عٌنات الاعضاء والانسجة لنماذج الجرذان المختبرة ,كما 

 G3, والثالثة G2  وقات معنوٌة لعٌنات نماذج مجموعات الدراسة الثانٌة اوضحت النتائج وجود فر

, كذلك بٌن المجموعات التجرٌبٌة G1 مقارنة مع مجموعة السٌطرة  G5,والخامسة  G4,والرابعة 

,وقد لوحظ ان اعلى فرق معنوي لأؼلب عٌنات  p≤0.05لتراكٌز الرصاص المختلفة عند مستوى 

ة الخامسة ومجموعة السٌطرة ,وٌمكن ان ٌعزى ذلك الى ارتفاع الاعضاء كان بٌن المجموع

مستوى الرصاص فً الماء للمجموعة الخامسة بالمقارنة مع المجامٌع الاخرى ,وكما مبٌن فً 

 0.00007mg/kg ±0.1563. ٌلاحظ من الجدول ان اعلى متوسط للرصاص كان 21-4الجدول 

قل متوسط له كان فً عضلة الفخذ لجرذ المجموعة فً عضلة الفخذ لجرذ المجموعة الرابعة بٌنما ا

,كذلك ٌظهر ان مستوى الرصاص فً  0.00014mg/kg ±0.0398الاولى )مجموعة السٌطرة( 

 .الدم لمجموعة السٌطرة قد ارتفع معنوٌا على مستواه فً عٌنتً دم المجموعتٌن الرابعة والخامسة
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فً انسجة و أعضاء جرذان   mg/kgرصاصالمتوسط والخطؤ القٌاسً لل 21-4جدول 

 مجموعة التشرٌح الثانٌة

Groups 

 
Organs 

G1 G2 G3 G4 G5 

Brain 0.0755± 0.00014e 0.0836± 0.00021d 0.0867± 0.00021c 0.0896± 0.00021b 0.0955± 0.00007a 

Heart 0.0825± 0.00021e 0.0858± 0.00021d 0.0888± 0.00021c 0.0935± 0.00021b 0.0975± .000007a 

Liver 0.0832± 0.00014e 0.0871± 0.00014d 0.0898± 0.00021c 0.1176± 0.00021b 0.1233± 0.00028a 

Kidney 0.1010± 0.00014d 0.1004± 0.00021d 0.1035± 0.00014c 0.1116± 0.00014b 0.1188± 0.00014a 

Lung 0.0634±0.00021d 0.0654± 0.00021c 0.0633± 0.00007d 0.0678± 0.00014b 0.0743± 0.00021a 

Blood 0.1236± 0.00014c 0.1275± 0.00028b 0.1299± 0.00007a 0.0645± 0.00014e 0.0713± 0.00021d 

Bone 0.0552± 0.00014e 0.0577± 0.00014d 0.0598± 0.00014c 0.0646± 0.00014b 0.0694± 0.00014a 

Thigh 0.0398± 0.00014e 0.0878± 0.00021d 0.1126± 0.00014c 0.1563± 0.00007a 0.1201± 0.00007b 

الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة افقٌا تشٌر الى وجود فرق معنوي بٌن المتوسط  فً الفترة الواحدة عند مستوى ** 

(p≤0.05) 

قد ٌعزى ارتفاع مستوى الرصاص فً الدم لعٌنة السٌطرة الى زٌادة التعرض الحدٌث 

مثٌل الؽذائً للجرذان بعد تناول المعدن كجزء من النظام الؽذائً وكذلك للمعدن نتٌجة النشاط فً الت

 . (Ganesan et   al.,2020;Clarkson et al.,2010)الى زٌادة كمٌة الؽذاء المتناول 

 21لمدة  3mg/kgبٌنت دراسة ان معاملة الجرذان المختبرٌة بخلات الرصاص بتركٌز 

كرٌاتٌنٌن والانزٌم النازع لهٌدروجٌن اللاكتات ,كذلك سبب ٌوما قد سبب ارتفاعا فً ٌورٌا الدم وال

ارتفاعا فً افراز انزٌمات وظائؾ الكبد وانخفاضا فً البروتٌن الكلً واٌضا فً الالبومٌن 

والجلوبٌولٌن ,مقارنة مع مجموعة السٌطرة ,ان التؽٌرات التً طرأت على كلى وكبد الجرذان 

, وجد  (Mohamad et al., 2020)ه الاعضاء, نتجت من التراكم الحٌوي للرصاص فً هذ
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Protsenko  ان حقن الجرذان المختبرٌة بخلات الرصاص ادى الى تضخم  (2018)واخرون

عضلة القلب ,ارتفاع فً معدل النبض ,ارتفاع مستوى الكولٌسترول الكلً ,وانخفاض كبٌر فً 

الكولٌسترول الدهنً منخفض  مستوى الكولٌسترول الدهنً عالً الكثافة ,بٌنما لم ٌتؽٌر مستوى

,تإدي  السٌطرةالكثافة ,اضافة الى زٌادة معنوٌة كبٌرة فً الدهون الثلاثٌة مقارنة مع المجموعة 

هذه التؽٌرات فً الؽالب الى امراض تصلب الشراٌٌن وقد تضع الٌة معٌنة لتفسٌر ارتفاع ضؽط 

وضعؾ كفاءتها وقوتها احد  الدم بسبب تراكم الرصاص . ٌمثل ضمور كتلة العضلات الهٌكلٌة

ان متوسط  (2016)وجماعته   Yooاعراض التقدم بالعمر او ضعؾ الحركة ,مع ذلك فقد وجد 

الرصاص فً دم الاشخاص المصابٌن بضمور العضلات اعلى بكثٌر من مستواه فً دم الاشخاص 

 ؼٌر المصابٌن ,وان زٌادة الاعراض ترتبط بارتفاع تركٌز الرصاص فً الدم.

 Cadmiumالكادميوم  4-3-2-2-2

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى الكادمٌوم فً كل من الدماغ ,القلب ,الكبد        

,الكلٌتٌن, الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ فً نماذج الجرذان المختبرٌة لمجموعة التشرٌح 

ذج الجرذان المختبرة ,كما اوضحت الثانٌة وجود الكادمٌوم فً جمٌع عٌنات الاعضاء والانسجة لنما

,والرابعة  G3,والثالثة G2  النتائج وجود فروقات معنوٌة لعٌنات نماذج مجموعات الدراسة الثانٌة 

G4  والخامسة,G5  مع عٌنات نموذج مجموعة السٌطرة G1 كذلك بٌن المجموعات التجرٌبٌة ,

ان اعلى فرق معنوي لأؼلب عٌنات ,وقد لوحظ  p≤0.05لتراكٌز الكادمٌوم المختلفة عند مستوى 

الاعضاء كان بٌن المجموعة الخامسة ومجموعة السٌطرة , وٌمكن ان ٌعزى ذلك الى ارتفاع 

مستوى الكادمٌوم فً الماء للمجموعة الخامسة بالمقارنة مع المجامٌع الاخرى ,وكما مبٌن فً 

ارتفاع تركٌزه لمجموعات ,ٌظهر مستوى الكادمٌوم فً الاعضاء نمطا تصاعدٌا مع  22-4الجدول 

فً  mg/kg 0.00007±0.2645. ٌلاحظ من الجدول ان اعلى متوسط للكادمٌوم كان  الدراسة ,

عٌنة الدم لجرذ المجموعة الخامسة بٌنما اقل متوسط له كان فً عظم الفخذ لجرذ مجموعة السٌطرة 

0.0814± 0.00014 mg/kg دمٌوم فً الكبد ,كذلك ٌظهر عدم وجود فرق معنوي فً متوسط الكا

لمجموعة السٌطرة والمجموعة الثانٌة والثالثة والرابعة ,بالرؼم من التؽٌرات الطفٌفة فً مستوى 

 الكادمٌوم بٌنها.
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فً انسجة و أعضاء جرذان   mg/kgكادمٌوملل والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  22-4جدول 

 مجموعة التشرٌح الثانٌة

Groups 

 

Organs 

G1 G2 G3 G4 G5 

Brain 0.0936± 0.00014e 0.1092±0.00014d 0.1156± 0.00028c 0.1207± 0.00014b 0.1267± 0.00014a 

Heart 0.1180± 0.00014e 0.1268± 0.00014d 0.1296± 0.00007c 0.1314± 0.00021b 0.1369± 0.00014a 

Liver 0.1491± 0.00014b 0.1491± 0.00021b 0.1498± 0.00014b 0.1513± 0.00021b 0.1563± 0.00014a 

Kidney 0.1753± 0.00021e 0.1768± 0.00021d 0.1789± 0.00014c 0.1835± 0.00021b 0.1932± 0.00014a 

Lung 0.0591± 0.00021d 0.0597± 0.00028d 0.0673± 0.00028c 0.0703± 0.00021b 0.0838± 0.00014a 

Blood 0.2424± 0.00014e 0.2478± 0.00021d 0.2498± 0.00014c 0.2535±0.00028b 0.2645±0.00007a 

Bone 0.0814± 0.00014e 0.0855± 0.00021d 0.0897± 0.00014c 0.0954± 0.00014b 0.1013±0.00028a 

Thigh 0.0922± 0.00007e 0.0993± 0.00007d 0.1229± 0.00007b 0.1167± 0.00007c 0.1967± 0.00021a 

شٌر الى وجود فرق معنوي بٌن المتوسط  فً الفترة الواحدة عند مستوى الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة افقٌا ت** 

(p≤0.05) 

عند تجرٌع ذكور  (2006)واخرون  Foihirunتتفق نتائج الدراسة مع ما توصل الٌه 

من وزن الجسم  0.6mg/kgالعجول الهندٌة بالماء الحاوي على كلورٌد الكادمٌوم بتركٌز 

(18mg) 0.25تركٌز الكادمٌوم فً الدم من  للحٌوان البالػ ,اذ ارتفعmg/L  قبل التجرٌع الى

3.6mg/L  دقٌقة. تتفق اٌضا  مع ما وجده  60-30بعد التجرٌع وقد بلػ ذروته فً الدم بعد

Rogowska  10عند معاملة الاؼنام بكلورٌد الكادمٌوم بتركٌز  (2008)واخرونmg/kg  من

كادمٌوم فً الكلى ,الكبد ,القلب ,الدماغ ,والعضلات وزن الجسم مع الؽذاء ,اذ لاحظ ارتفاع تركٌز ال

 بعد ٌوم واحد من المعاملة.
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عند دراسة تؤثٌر الكادمٌوم على العظام ,انخفاض  (2002)واخرون  Nordbergوجد 

كثافة المعادن فً عظام المزارعٌن المعرضٌن للكادمٌوم من الؽذاء الملوث لفترات طوٌلة ,اذ 

مٌة للنساء والرجال عند وجود الكادمٌوم بتراكٌز مرتفعة فً الدم انخفضت كثافة الكتلة العظ

والادرار ,كذلك تكون قرحة العظم التً ٌرتبط تكونها باعتلال الكلى بسبب التعرض للتراكٌز 

وفضلات بولٌة من الكالسٌوم  Dالمرتفعة للكادمٌوم مما ادى الى تؽٌر فً التمثٌل الؽذائً لفٌتامٌن 

 والفوسفات. 

من  2mg/kgان حقن الجرذان المختبرٌة اسبوعٌا ب  (2003)واخرون  Demirوجد 

كلورٌد الكادمٌوم لمدة شهرٌن سبب اختلال فً تنظٌم الماٌلٌن ,وتدمٌر عضٌات ساٌتوبلازم الخلاٌا 

الدبقٌة, وقد فسر ذلك الى ان تراكم الكادمٌوم ٌحفز زٌادة الاجهاد التؤكسدي مما ٌإدي الى تعطٌل 

الانزٌمٌة, كما بٌنت دراسة اخرى ان معاملة الجرذان المختبرٌة بكلورٌد الكادمٌوم  بعض الفعالٌات

 . (Poliandari et al.,2003)ٌسبب موت الخلاٌا النخامٌة الامامٌة بطرٌقة الموت المبرمج, 

 

   Group  The Thirdالمجموعة الثالثة  4-3-2-3

 Leadالرصاص  4-3-2-3-1

عن مستوى الرصاص فً كل من الدماغ ,القلب ,الكبد اظهرت نتائج التحلٌل للتحري 

,الكلٌتٌن, الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ فً نماذج الجرذان المختبرٌة لمجموعة التشرٌح 

الثالثة وجود الرصاص فً جمٌع عٌنات الاعضاء والانسجة لنماذج الجرذان المختبرة ,كما 

 G3, والثالثة G2  ت نماذج مجموعات الدراسة الثانٌة اوضحت النتائج وجود فروقات معنوٌة لعٌنا

, كذلك بٌن مجموعات الدراسة G1 مقارنة مع مجموعة السٌطرة  G5,والخامسة  G4,والرابعة 

,وقد لوحظ ان اعلى فرق معنوي لجمٌع عٌنات  p≤0.05لتراكٌز الرصاص المختلفة عند مستوى 

ٌطرة ,وٌمكن ان ٌعزى ذلك الى ارتفاع الاعضاء كان بٌن المجموعة الخامسة ومجموعة الس

مستوى الرصاص فً الماء للمجموعة الخامسة بالمقارنة مع المجامٌع الاخرى , كذلك اظهرت 

عٌنات نموذج المجموعة الرابعة ارتفاعا معنوٌا واضحا مقارنة مع مجموعة السٌطرة وكما مبٌن 

 . 23-4فً الجدول 
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فً انسجة و أعضاء جرذان   mg/kgرصاصلل والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  23-4جدول 

 مجموعة التشرٌح الثالثة

Groups 

 

Organs 

G1 G2 G3 G4 G5 

Brain 0.0634± 0.00021d 0.1456± 0.00014c 0.1564± 0.00686b 0.1581± 0.00028b 0.2426± 0.00028a 

Heart 0.0744± 0.00014e 0.1554± 0.00021d 0.1878± 0.00021c 0.2136± 0.00014b 0.2534± 0.00042a 

Liver 0.0883± 0.00028e 0.2134± 0.00014c 0.2697± 0.00021b 0.2974± 0.00028a 0.1513± 0.00021d 

Kidney 0.0675± 0.00028e 0.2268± 0.00014d 0.2991± 0.00035b 0.3214± 0.00028a 0.2599± 0.00049c 

Lung 0.0834± 0.00028e 0.1334± 0.00021d 0.1988± 0.00021c 0.2217± 0.00035b 0.2578± 0.00014a 

Blood 0.0808± 0.00042d 0.2566± 0.00028c 0.3058± 0.00021b 0.3645± 0.00035a 0.3027± 0.00028b 

Bone 0.0214± 0.00021e 0.1135± 0.00021d 0.1393± 0.00028c 0.1633± 0.00007b 0.2735± 0.00021a 

Thigh 0.0324± 0.00028e 0.1208± 0.00014d 0.1475± 0.00035c 0.1595± 0.00028b 0.2578± 0.00014a 

الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة افقٌا تشٌر الى وجود فرق معنوي بٌن المتوسط  فً الفترة الواحدة عند مستوى ** 

(p≤0.05) 

 فً mg/kg 0.00035 ±0.3645ٌلاحظ من الجدول ان اعلى متوسط للرصاص كان 

وعة الرابعة بٌنما اقل متوسط له كان فً عظم الفخذ لجرذ المجموعة الاولى عٌنة الدم لجرذ المجم

,ٌظهر من الجدول اٌضا ان متوسط الرصاص  mg/kg 0.00021 ±0.0214)مجموعة السٌطرة( 

فً الدم لنموذج المجموعة الرابعة قد تفوق معنوٌا على قٌمته فً الدم لنموذج المجموعة الخامسة 

ص فً الكبد للمجموعة الخامسة انخفاضا معنوٌا عن مستواه فً ,كذلك اظهر متوسط الرصا

المجموعات الدراسٌة الثلاثة المجهزة بتراكٌز اوطؤ من الرصاص ,بٌنما اظهر مستوى الرصاص 

فً الكلٌتٌن للمجموعة الخامسة انخفاضا عن مستواه فً المجموعتٌن الرابعة والثالثة. ٌمكن ان 

وى الرصاص فً الدم للنموذج الخامس مقارنة مع النموذج ٌعزى هذا التؽٌر الى انخفاض مست

الرابع والذي ٌرتبط بوقت التؽذٌة ومعدل الؽذاء, والذي ٌإثر بدوره على مستوى الرصاص فً 
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ساعة من المعاملة ثم  24الكبد والكلى ,اذ ان الرصاص فً الدم والكبد والكلى ٌصل ذروته بعد 

 .(Kaushal et al.,1996)ٌنخفض بعدها 

عند حقن ثلاث مجموعات  (2015)واخرون  Hernándezتفق نتائج الدراسة مع ما توصل الٌه ت

 15mg/kgو  10mg/kgمن الجرذان المختبرٌة بثلاثة تراكٌز مختلفة من خلات الرصاص 

,ثم التحري عن مستوى الرصاص فً كل من الدم ,العظم ,الدماغ ,الكلى , الكبد  20mg/kgو

مستوى الرصاص فً هذه الاعضاء ٌزداد بزٌادة تركٌز الرصاص المحقون ,والادرار ,اذ تبٌن ان 

فً الجرذ ,كذلك وجدوا ان متوسط الرصاص فً جمٌع العٌنات وللتراكٌز المختلفة قد تفوق معنوٌا 

واخرون  Nwokocha, اٌضا تتفق النتائج مع ما توصل الٌه السٌطرةعلى مستواه فً المجموعة 

ى الرصاص فً الجرذان المختبرٌة المعرضة له عن طرٌق و عند التحري عن مستو (2012)

,اذ بٌن ان متوسط الرصاص فً القلب ,الرئتٌن  التجرٌع الفموي مع ماء الشرب لمجموعة الدراسة

الدراسة قد تفوق معنوٌا على معدله فً اعضاء مجموعة السٌطرة  وعة,الكلى ,الطحال ,والدم لمجم

 الدراسة . الرصاص على اعضاء مجموعةوتوزٌع  ,كما وجد اختلافا فً معدل

 Cadmiumالكادميوم  4-3-2-3-2

اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى الكادمٌوم فً كل من الدماغ ,القلب ,الكبد        

,الكلٌتٌن, الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ فً نماذج الجرذان المختبرٌة لمجموعة التشرٌح 

ٌوم فً جمٌع عٌنات الاعضاء والانسجة لنماذج الجرذان المختبرة ,كما اوضحت الثالثة وجود الكادم

,والرابعة  G3, والثالثة G2  النتائج وجود فروقات معنوٌة لعٌنات نماذج مجموعات الدراسة الثانٌة 

G4  والخامسة,G5  مع عٌنات نموذج مجموعة السٌطرة G1 كذلك بٌن المجموعات التجرٌبٌة ,

,وقد لوحظ ان اعلى فرق معنوي لأؼلب عٌنات  p≤0.05ٌوم المختلفة عند مستوى لتراكٌز الكادم

الاعضاء كان بٌن المجموعة الرابعة ومجموعة السٌطرة , وٌمكن ان ٌعزى ذلك الى ارتفاع مستوى 

 24-4الكادمٌوم فً الماء لهذه المجموعة مقارنة مع مجموعة السٌطرة  ,وكما مبٌن فً الجدول 

 ادمٌوم فً الاعضاء نمطا تصاعدٌا مع ارتفاع تركٌزه لمجموعات الدراسة. ,ٌظهر مستوى الك
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فً انسجة و أعضاء جرذان   mg/kgكادمٌوملل والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  24-4جدول 

 مجموعة التشرٌح الثالثة

Groups 

 

Organs 

G1 G2 G3 G4 G5 

Brain 0.0822± 0.00014e 0.2545± 0.00021c 0.3744± 0.00028b 0.3986± 0.00028a 0.2314± 0.00035d 

Heart 0.0942 ± 0.00007e 0.2214 ± 0.00014d 0.2890 ± 0.00014b 0.3557 ± 0.00035a 0.2597 ±0.00028c 

Liver 0.0913± 0.00014e 0.2662± 0.00014c 0.3323± 0.00028b 0.3786± 0.00035a 0.1494± 0.00035d 

Kidney 0.0787± 0.00028e 0.2822± 0.00014c 0.3676± 0.00035b 0.4110± 0.00028a 0.2658± 0.00014d 

Lung 0.0875± 0.00021e 0.1226± 0.00028d 0.2568± 0.00021c 0.3128± 0.00021a 0.2681± 0.00021b 

Blood 0.0986± 0.00035e 0.4123± 0.00021c 0.4463± 0.00021b 0.4875± 0.00028a 0.3013± 0.00028d 

Bone 0.0224± 0.00021e 0.1228± 0.00014d 0.1566± 0.00021c 0.1777± 0.00028b 0.2864± 0.00021a 

Thigh 0.0236± 0.00021e 0.1444± 0.00028d 0.1586± 0.00021c 0.1764± 0.00028b 0.2681± 0.00021a 

الواحدة عند مستوى  الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة افقٌا تشٌر الى وجود فرق معنوي بٌن المتوسط  فً الفترة** 

(p≤0.05) 

فً عٌنة  mg/kg 0.00028 ±0.4875ٌلاحظ من الجدول ان اعلى متوسط للكادمٌوم كان 

الدم لجرذ المجموعة الرابعة بٌنما اقل متوسط له كان فً عظم الفخذ لجرذ مجموعة السٌطرة 

0.0224± 0.00021 mg/kg  الدماغ ,ٌظهر من الجدول اٌضا ان متوسط الكادمٌوم فً عٌنات

,القلب ,الكبد ,الكلى ,الرئتٌن ,والدم لنموذج المجموعة الخامسة قد انخفض عن مستواه فً اعضاء 

نموذجً المجموعتٌن الرابعة والثالثة ,باستثناء قٌمته فً رئتً المجموعة الثالثة كانت اقل ,بٌنما 

متفوقا معنوٌا عن  كان مستوى الكادمٌوم فً عٌنتً عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ للمجموعة الخامسة

 مستواه فً عٌنات النماذج الاخرى.
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عند تقدٌر مستوى  (2011)واخرون  Nwokochaتتفق نتائج الدراسة مع ما وجده 

الكادمٌوم فً انسجة الجرذان المختبرٌة المعاملة بالكادمٌوم بطرق اعطاء مختلفة , اذ تفوقت 

مجموعة الدراسة المعاملة بالكادمٌوم عبر مستوٌات الكادمٌوم فً القلب والرئتٌن والكلى والدم  ل

الحقن ,وكذلك فً القلب والكلى والدم لمجموعة الدراسة المعاملة بالكادمٌوم مع ماء الشرب على 

 متوسط الكادمٌوم فً مجموعة السٌطرة وبفارق معنوي عالً. 

ان معاملة الجرذان المختبرٌة بخلات الرصاص وخلات  (2009)واخرون  Zhangوجد 

دمٌوم خلال فترة الحمل والارضاع ادى الى ارتفاع مستوى الرصاص والكادمٌوم فً  الدم الكا

والدماغ لجراء المجموعات المعاملة بالمعادن عن مستواه فً دم ودماغ جراء مجموعة السٌطرة 

وبفارق معنوي واضح. بٌنت دراسة لتقدٌر مستوى الرصاص والكادمٌوم فً الدم وانتقاله الى 

وعة من الابقار ترعى فً ارض ملوثة ان مستوى الرصاص فً الدم والحلٌب كان الحلٌب لمجم

0.38±0.041mg/kg  0.018±0.58وmg/kg  على التوالً ,اذ ٌظهر ارتفاع مستوى الرصاص

عن مستواه فً الدم ,بٌنما بلػ مستوى الكادمٌوم فً الدم والحلٌب  %54فً الحلٌب بنسبة 

0.016±0.002mg/kg  0.007±0.02وmg/kg  ًعلى التوالً ,وقد ارتفعت نسبة الكادمٌوم ف

-Chirinos-Peinado, & Castro)عن مستواه فً الدم  %28الحلٌب بمقدار 

Bedriñana,2020) . 

   Group  The fourthالمجموعة الرابعة  4-3-2-4

 Leadالرصاص  4-3-2-4-1

لقلب ,الكبد اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى الرصاص فً كل من الدماغ ,ا

,الكلٌتٌن, الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ فً نماذج الجرذان المختبرٌة لمجموعة التشرٌح 

الرابعة وجود الرصاص فً جمٌع عٌنات الاعضاء والانسجة لنماذج الجرذان المختبرة ,كما 

 G3, والثالثة G2  اوضحت النتائج وجود فروقات معنوٌة لعٌنات نماذج مجموعات الدراسة الثانٌة 

, كذلك بٌن مجموعات الدراسة G1 مقارنة مع مجموعة السٌطرة  G5,والخامسة  G4,والرابعة 

,وقد لوحظ ان اعلى فرق معنوي لجمٌع عٌنات  p≤0.05لتراكٌز الرصاص المختلفة عند مستوى 

 الاعضاء كان بٌن المجموعة الخامسة ومجموعة السٌطرة ,وٌمكن ان ٌعزى ذلك الى ارتفاع

مستوى الرصاص فً الماء للمجموعة الخامسة بالمقارنة مع المجامٌع الاخرى , كذلك اظهرت 

عٌنات نموذج المجموعة الرابعة ارتفاعا معنوٌا واضحا مقارنة مع مجموعة السٌطرة وكما مبٌن 

 . 25-4فً الجدول 
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ن فً انسجة و أعضاء جرذا  mg/kgرصاصلل والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  25-4جدول 

 مجموعة التشرٌح الرابعة

Groups 

 

Organs 

G1 G2 G3 G4 G5 

Brain 0.0844± 0.00014e 0.2624± 0.00028c 0.2440± 0.00021d 0.4139± 0.00028b 0.6654± 0.00035a 

Heart 0.0861± 0.00021d 0.4474± 0.12700b 0.2558± 0.00014c 0.4357± 0.00028b 0.6767± 0.00028a 

Liver 0.0828± 0.00021e 0.3801± 0.00042c 0.1525± 0.00021d 0.4414± 0.00049b 0.6895± 0.00021a 

Kidney 0.0819± 0.00028e 0.4604± 0.00035c 0.2591± 0.00035d 0.5046± 0.00028b 0.7357± 0.00028a 

Lung 0.1175± 0.00021e 0.4834± 0.00035c 0.2587± 0.00028d 0.5658± 0.00021b 0.6223± 0.00035a 

Blood 0.0243± 0.00021e 0.4724± 0.00028c 0.2473± 0.00028d 0.4893± 0.00021b 0.7924± 0.00028a 

Bone 0.0948± 0.00049e 0.5344± 0.00028c 0.2754± 0.00021d 0.5906± 0.00021b 0.7120± 0.00042a 

Thigh 0.0644± 0.00028e 0.5723± 0.00021b 0.3018± 0.00014d 0.4575± 0.00021c 0.6318± 0.00021a 

الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة افقٌا تشٌر الى وجود فرق معنوي بٌن المتوسط  فً الفترة الواحدة عند مستوى ** 

(p≤0.05) 

 فً mg/kg 0.00028 ±0.7924ٌلاحظ من الجدول ان اعلى متوسط للرصاص كان 

فً عٌنة الدم لجرذ المجموعة الاولى  عٌنة الدم لجرذ المجموعة الخامسة بٌنما اقل متوسط له كان

, ٌظهر من الجدول اٌضا ان متوسط  mg/kg 0.00021 ±0.0243)مجموعة السٌطرة( 

الرصاص لجمٌع عٌنات نموذج المجموعة الثانٌة قد تفوق معنوٌا على مستواه فً عٌنات نموذج 

من الرصاص فً ماء المجموعة الثالثة على الرؼم من ان المجموعة الثالثة جهزت بمستوى مرتفع 

الشرب ,كذلك تفوقت معدلات الرصاص فً كلا المجموعتٌن معنوٌا على قٌم نموذج مجموعة 

السٌطرة . ٌنتقل الرصاص من دم الام الى الجنٌن خلال الحمل وكذلك بعد الولادة من خلال حلٌب 
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ند الولادة الرضاعة ,هذا ما اوضحته دراسة لتقدٌر مستوى الرصاص فً دم الأم والحبل السري ع

على التوالً ,اما مستوى الرصاص بعد  μg/dL 3.6 ± 6.7و  4.2μg/dL ± 8.7والذي كان 

و  μg/g 15.3 ± 15.0و   μg/dL 4.5 ± 9.4و  μg/L 1.5 ± 1.2شهر من الولادة فقد بلػ 

10.0 ± 10.4 μg/g  3.0 ± 5.5و μg/dL  فً كل من حلٌب الأم ,ودم الأم ,وعظمتً الرضفة,

 .  (Ettinger, et al.,2004)م ,ودم الرضٌع والساق للأ

عند التحري عن مستوى  (2011)واخرون   Chunتتفق النتائج مع ما توصل الٌه 

الرصاص فً الدم ,الكبد ,الرئتٌن ,الكلى ,القلب ,الدماغ لمجموعة الفئران المختبرٌة المعرضة 

,اذ وجد ان جمٌع العٌنات مع ماء الشرب ولفترات مختلفة   0.1mg/mlلنترات الرصاص بتركٌز 

للأعضاء المختبرة قد احتوت على الرصاص بتراكٌز متفاوتة وقد ارتفعت هذه التراكٌز فً 

ان   (2011)واخرون Al-Naimiالاعضاء مع استمرار معاملة المجموعة بالرصاص. بٌنت 

 ٌوم تسبب فً 40و   20لمدة  75mg/kgتجرٌع الجرذان المختبرٌة بخلات الرصاص بتركٌز 

تضخم معتدل للأنسجة المكونة للدم ,تنخر عٌنات الكلى والكبد وموت مبرمج لخلاٌا الكبد ,تلٌؾ 

 عضلات القلب ,تخلخل نسٌج العظام ,وحصول افات قد تتطور لتكون مسرطنة.

 Cadmiumالكادميوم  4-3-2-4-2

د اظهرت نتائج التحلٌل للتحري عن مستوى الكادمٌوم فً كل من الدماغ ,القلب ,الكب

,الكلٌتٌن, الرئتٌن ,الدم ,عظم الفخذ ,وعضلة الفخذ فً نماذج الجرذان المختبرٌة لمجموعة التشرٌح 

الرابعة وجود الكادمٌوم فً جمٌع عٌنات الاعضاء والانسجة لنماذج الجرذان المختبرة ,كما 

 G3ثالثة , والG2  اوضحت النتائج وجود فروقات معنوٌة لعٌنات نماذج مجموعات الدراسة الثانٌة 

, كذلك بٌن مجموعات الدراسة G1 مقارنة مع مجموعة السٌطرة  G5,والخامسة  G4,والرابعة 

,وقد لوحظ ان اعلى فرق معنوي لجمٌع عٌنات  p≤0.05لتراكٌز الكادمٌوم المختلفة عند مستوى 

الاعضاء كان بٌن المجموعة الخامسة ومجموعة السٌطرة ,وٌمكن ان ٌعزى ذلك الى ارتفاع 

وى الكادمٌوم فً الماء للمجموعة الخامسة بالمقارنة مع المجامٌع الاخرى , كذلك اظهرت مست

عٌنات نموذج المجموعة الرابعة ارتفاعا معنوٌا واضحا مقارنة مع مجموعة السٌطرة وكما مبٌن 

 . 26-4فً الجدول 
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رذان فً انسجة و أعضاء ج  mg/kgكادمٌوملل والانحراؾ المعٌاريالمتوسط  26-4جدول 

 مجموعة التشرٌح الرابعة

Groups 

 

Organs 

G1 G2 G3 G4 G5 

Brain 0.0903± 0.00021e 0.2564± 0.00028c 0.2401± 0.01386d 0.4425± 0.00035b 0.7664± 0.00035a 

Heart 0.0935± 0.00028e 0.3423± 0.00028c 0.2588± 0.00014d 0.4535± 0.00035b 0.7824± 0.00021a 

Liver 0.0943± 0.00028e 0.3724± 0.00028c 0.1480± 0.00028d 0.5325± 0.00035b 0.7901± 0.00021a 

Kidney 0.0955± 0.00042e 0.4334± 0.00042c 0.2646± 0.00028d 0.5666± 0.00028b 0.8024± 0.00028a 

Lung 0.1290± 0.00014e 0.4664± 0.00021c 0.2667± 0.00028d 0.5767± 0.00028b 0.7653± 0.00028a 

Blood 0.0196± 0.00021e 0.4554± 0.00028c 0.2558± 0.00021d 0.5013± 0.00028b 0.7546± 0.00021a 

Bone 0.1003± 0.00028e 0.5157± 0.00021c 0.2875± 0.00021d 0.6777± 0.00028b 0.7863± 0.00042a 

Thigh 0.0555± 0.00035e 0.6335± 0.0003b 0.3004± 0.00021d 0.3457± 0.00028c 0.8024± 0.00028a 

الارقام المتبوعة بؤحرؾ مختلفة افقٌا تشٌر الى وجود فرق معنوي بٌن المتوسط  فً الفترة الواحدة عند مستوى ** 

(p≤0.05) 

عٌنة  فً mg/kg 0.00028 ±0.8024ٌلاحظ من الجدول ان اعلى متوسط للكادمٌوم كان 

توسط له كان فً عٌنة عضلة الفخذ لجرذ عضلة الفخذ لجرذ المجموعة الخامسة بٌنما اقل م

, ٌظهر من الجدول اٌضا ان  mg/kg 0.00035 ±0.0555المجموعة الاولى )مجموعة السٌطرة( 

متوسط الكادمٌوم لجمٌع عٌنات نموذج المجموعة الثانٌة قد تفوق معنوٌا على مستواه فً عٌنات 

ة جهزت بمستوى مرتفع من الكادمٌوم نموذج المجموعة الثالثة على الرؼم من ان المجموعة الثالث

فً ماء الشرب ,كذلك تفوقت معدلات الكادمٌوم فً كلا المجموعتٌن معنوٌا على قٌم نموذج 

 مجموعة السٌطرة.
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نسٌج مختلؾ  40تتفق النتائج مع ما توصلت له دراسة اجرٌت لتقدٌر مستوى الكادمٌوم فً 

,وفً الانسجة الدهنٌة )الثدي(  24µg/kgظم من جسم الانسان , اذ بلػ متوسط الكادمٌوم فً الع

µg/kg 32  وفً عضلة القلب,µg/kg 35  130,وفً الرئتٌن µg/kg  بٌنما كان فً العضلات,

,  µg/kg 6800,وفً قشرة الكلى بلػ المتوسط  µg/kg 750,وفً الكبد  µg/kg 170الهٌكلٌة 

(Egger et al., 2019)   وجد.Bahmani   تحري عن مستوى عند ال (2018)واخرون

امرأة بعد الشهر الثانً من الولادة ان متوسط  100الرصاص والكادمٌوم فً حلٌب الام ل 

بٌنما سجل الكادمٌوم مستوٌات منخفضة عن قراءة الجهاز ,بٌنما اظهرت  µg/L 6.8الرصاص بلػ 

 12.1µg/L  (Abdollahi etعٌنة لحلٌب الام بلػ  100دراسة اخرى ان متوسط الكادمٌوم ل 

al.,2013)  5, دراسة ثالثة وجدت ان مستوى الكادمٌوم فً حلٌب الام كانµg/L    

(NAZARPOUR et al., 2014) . 

ان الكادمٌوم ٌمكن ان ٌنتقل من امهات الفئران خلال  (2019)واخرون   Hudsonوجد 

العناصر  فترة الحمل والارضاع ,وٌسبب زٌادة فً وزن القلب للأجنة والموالٌد ,وٌؽٌر فً توزٌع

النزرة الاساسٌة بما فً ذلك نقص الحدٌد الضروري لتطوٌر القلب ونظام الاوعٌة الدموٌة 

,واتوازن الاوكسجٌن فً الجسم , والتمثٌل الؽذائً الخلوي والذي قد ٌولد مستقبلا الى ارتفاع ضؽط 

 الدم.
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 Conclusions اولا: الاستنتاجات

 خ اٌزب١ٌخساسخ اٌحب١ٌخ الاسزٕزبخبد اٌشئ١سث١ٕذ ٔزبئح اٌذ      

ٚخٛد ِؼذٟٔ اٌشصبص ٚاٌىبد١َِٛ فٟ خ١ّغ ػ١ٕبد ّٔبرج اٌٍحَٛ اٌّخزجشح )الاسّبن ,اٌذٚاخٓ  -1

اٌشصبص ٚاٌىبد١َِٛ فٟ اغٍت اٌؼ١ٕبد اٌّفحٛصخ اػٍٝ ِٓ اٌم١ُ  خ,اٌّٛاشٟ( ,ٚلذ وبٔذ ٔسج

 اٌّسّٛذ ثٙب ِٓ لجً ِٕظّخ اٌصحخ اٌؼب١ٌّخ .

ٌّزجشػ١ٓ ػٍٝ اٌشصبص ٚاٌىبد١َِٛ ٚثفشٚلبد ِؼ٠ٕٛخ ٚاضحخ  ث١ٓ ِدّٛػخ احزٛد ػ١ٕبد دَ ا -2

ّٕصٛس٠خ فٟ اطشاف ِحبفظخ د٠بٌٝ ِٚدّٛػخ اٌس١طشح ِزّثٍخ ثؼ١ٕبد اٌذَ اٌزٟ خّؼذ ِٓ ٔبح١خ اٌ

ٌىً ِؼذْ ,وّب  اٌذساسخ ِزّثٍخ ثؼ١ٕبد اٌذَ اٌزٟ خّؼذ ِٓ ِذ٠ٕخ ثؼمٛثخ ِشوض ِحبفظخ د٠بٌٝ

ػٓ اٌحذ اٌّسّٛذ ثٗ ٚاٌس١طشح اٌذساسخ  ٚاٌشصبص فٟ اٌذَ ٌّدّٛػزٟاسرفؼذ ل١ُ اٌىبد١َِٛ 

 ػب١ٌّب.

 ٌٍدشراْ اٌّخزجش٠خ ٔسدخ ٚالاػضبء اٌح٠ٛ١خِؼذٟٔ اٌشصبص ٚاٌىبد١َِٛ فٟ خ١ّغ الا رشست -3

ِزّثٍخ ة اٌذِبؽ ,اٌمٍت ,اٌشئز١ٓ ,اٌىجذ ,اٌى١ٍز١ٓ ,اٌذَ ,ػظُ اٌفخز ,ٚػضٍخ اٌفخز ٚثزشاو١ض ِزفبٚرخ 

 ,وّب اظٙشد اٌّدب١ِغ فشٚلبد ِؼ٠ٕٛخ ٚاضحخ ػٓ ِدّٛػخ اٌس١طشح.

اٌّخزجشح لذ اسرفغ ثض٠بدح الاػضبء ٚالأسدخ اغٍت رج١ٓ اْ ِسزٜٛ اٌشصبص ٚاٌىبد١َِٛ فٟ  -4

لشاءاد رشاو١ّخ ِشرفؼخ ِغ ػظُ اٌفخز ٚػضٍخ اٌفخز  صِٓ اٌزؼشض ٚاسرفبع اٌزشو١ض ,وّب اظٙش

 ٔٙب٠خ اٌزدشثخ

  Recommendations ثانيا : التوصيات

اخشاء اٌّض٠ذ ِٓ اٌذساسبد الاسزمصبئ١خ ٌزحذ٠ذ ِسزٜٛ اٌشصبص ٚاٌىبد١َِٛ فٟ الأٛاع  -1

 الاسزٙلاو١خ. الاخشٜ ِٓ الاغز٠خ

اٌّؼذ١ٔٓ ،ٚرٌه ِٓ  ثٙز٠ٓاخشاء فحٛصبد وبٍِخ ٌٍذَ ٚٚظبئف اٌىجذ ٚاٌىٍٝ ٚرحشٞ ػلالزٙب  -2

خلاي ِزبثؼخ اٌزغ١شاد اٌحبصٍخ ػٍٝ ِىٛٔبد اٌذَ ،ٚػلالخ اٌشصبص ٚاٌىبد١َِٛ ثبسرفبع اٚ 

 اٌىجذ ٚفؼب١ٌخ اٌىٍٝ. أخفبض أض٠ّبد

دساسخ اٌؼلالخ اٌّحزٍّخ ث١ٓ اسرفبع رشو١ض اٌشصبص ٚاٌىبد١َِٛ فٟ اٌدسُ ٚالاِشاض اٌّضِٕخ ٚ  -3

 إٌّزششح فٟ اٌّدزّغ.,اٌح٠ٛ١خ  ٌلأػضبءالاخزلالاد اٌٛظ١ف١خ 

ّٛاط١ٕٓ ِٓ خلاي ػ١ٕبد اٌشؼش ِسزٜٛ اٌشصبص ٚاٌىبد١َِٛ فٟ اٌ ٌزحشٞاخشاء دساسخ  -4

ار اْ ٘زٖ الاخضاء ِّىٓ اْ ٠ٓ اٌّؼذ١ٔٓ فٟ اٌغزاء اٌّسزٍٙه. ٚالأظبفش ٚالاسٕبْ ٚسثطٙب ثّسزٜٛ ٘ز

 رؼطٟ اٌّسزٜٛ اٌزشاوّٟ ٌٍّؼذْ فٟ اٌدسُ.

ٚاٌحذ ِٓ أجؼبثبد اٌّؼبدْ اٌثم١ٍخ فٟ ٚلٛد ,ٚص٠بدح اٌغطبء إٌجبرٟ ,سفغ ِسزٜٛ اٌزٛػ١خ اٌج١ئ١خ  -5

ب٠بد ػٓ إٌّبطك اٌّأٌ٘ٛخ ِٚطبِش إٌف,١ِٚبٖ اٌصشف اٌصحٟ ,ِغ اثؼبد ٌِٛذاد اٌذ٠ضي ,اٌس١بساد 

 ِٚصبدس اٌّبء ٚاٌغزاء.
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ٚضغ ِؼب١٠ش ِحذدح ٌٍحذٚد اٌمصٜٛ اٌّسّٛذ ثٙب ٌٍّؼبدْ اٌثم١ٍخ فٟ اٌٍحَٛ ِٓ لجً خٙبص  -6

اٌزم١١س ٚاٌس١طشح إٌٛػ١خ ,ِغ رفؼ١ً اٌذٚس اٌشلبثٟ اٌحىِٟٛ ػٍٝ اٌٍحَٛ اٌّٛخٛدح فٟ الاسٛاق 

 اٌّح١ٍخ.
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 المصادر العربية

 

(. تبث٘ز تظْٗك اللحْم الٌِدٗت 4102ابتظبم فزٗد علٖ. ) ,ّ طبلن صبلح التو٘وٖ, طداد جبطن هحود

  (4)55 ,  الوجلت العزال٘ت للعلْم .الوجودة فٖ الاطْاق الوحل٘ت ّاًعكبطَ علٔ الحوْلت الو٘كزّب٘ت

1527-1517 .  

 .الك٘و٘بئ٘ت للب٘ئت. دار الفجز للٌشز ّالتْسٗع، المبُزة، هصزالولْثبث  .(4111,) الظ٘د، جوبل كْٗض

(. تمدٗز الزصبص ّالكبدهْ٘م ّالٌحبص فٖ هعلببث الأغذٗت فٖ 4102علٖ لؤٕ علٖ الفلْجٖ. )

 .203-197(:3)8,هجلت الفزاث للعلْم الشراع٘ت .العزاق-هدٌٗت الحلت

تـأث٘ز التلْث الب٘ئٖ فٔ هظتْٓ الزصبص فـٔ حل٘ـب  (.4111, )ّرّٗدٍ أبْ طـوزة,عوبد أبْ عظلٖ 

الثدٕ، دراطت همبرًت ب٘ي أهِبث هزضعبث هـي الأرٗبف ّالودى، هجلت جبهعـت دهـشك للعلـْم 

 .،العـدد الثـبًٖ، دهـشك، الجوِْرٗت العزب٘ت الظْرٗت ٦١الأطبط٘ت، الوجلد 
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1) Animals to be used in the project 

 ٕٛاَاخ انرٙ ٚشًهٓا انًششٔعانح (1

 

species 

 انُٕع

Number of animals 

 ػذد انذٍٕاَبد

Age 

 انؼًش

Weight 

 انٕصٌ

Sex 

 انجُظ

 َٕع  يخزجشٌخجشراٌ 

ulbino 
اعبثٍغ 8-10 20  200±10gm  ٔاَبسركٕس  

     

 

 

 

2) Briefly explain the experimental design and specify the treatments (including nutritional manipulations) 

             and the number of animals per treatment group. You can list previous studies that used a similar protocol.  

()تًا ٚرضًٍ انرلاػة انغزائٙ ششح يخرصش نهرصًٛى انرجشٚثٙ ٔ ذحذٚذ انؼلاجاخا( 2                     

 

 

 

شٚثٛح ػهٗ انهحى ٔانًاء انحأ٘ ػهٗ قسًد انٗ خًس يجايٛغ يجًٕػح سٛطشج ٔاستغ يجايٛغ ذجشٚثٛح ذغزخ انًجايٛغ انرج

ٕٚو. 30انشصاص ٔانكاديٕٛو ترشاكٛض يخرهفح نًذج   

 

Will this project involve injections, inoculations, or drugs?    Yes        No 

 لا         َؼى ( ْم ٚرضًٍ انًششٔع انحقٍ ٔ انرطؼًٛاخ أٔ انؼقاقٛش    3

 

 

 If “yes”, please provide the information below for all substances that will be administered. 

 ذٔل انزبنً ثكم انًٕاد انًغزخذيخانشجبء رؼجئخ انج "َؼى"ارا كبَذ الاجبثخ 

 

Drug 

 انؼقبس

Dose 

 انجشػخ

Route of Administration 

الاػطبءطشٌقخ   

Frequency 

 انزكشاس

    

    

2) Will this project involve blood or any other biospecimen collection?    Yes       No  

 لا         َؼى     اخشٖ حٕٛٚح انًششٔع جًغ ػُٛاخ انذو أ ا٘ ػُٛاخ( ْم ٚرضًٍ 4

 

If “yes”, complete the table below. 

 انشجبء رؼجئخ انجذٔل انزبنً "َؼى"ارا كبَذ الاجبثخ 

Sample 

 انؼٍُخ

Volume 

 انكًٍخ

Frequency 

 انزكشاس

Method of collection 

 طشٌقخ أخز انؼٍُخ

Collection sites 

ٕاقغ جًغ انؼٍُخي  

يم5دقُخ عؼخ  يشح ٔادذح نكم جشر 5ml انذو  ػضهخ انقهت 

 عضلة الفخذ لكل جرذ بعد التخديراستئصال الدماغ والقلب والرئتين والكبد والكليتين وعظم الفخذ و
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3) Will this project include the in vivo use of any of the following: 

 فٙ ا٘ يٍ الاذٙ ( ْم ٚرضًٍ انًششٔع اسرخذاو )انجسى انحٙ(5

A. Radioactive Agents (including radioisotopes and ionizing radiation): 

خ ٔالأشؼخ انًؤٌُخ(انؼبيم انًشغ ٌٔزضًٍ )انُظبئش انًشؼ  

      Yes / َؼى 

      No /  لا 

B. Biological Hazards (administration of tumor cells, biologics, infectious agents or recombinant 

DNA): 

 يؤرهف انذًض انُٕٔيػبيم الانزٓبة أٔ  انجٍٕنٕجٍب، ،أٔساو انخلاٌب اػطبء : انًخبطش انجٍٕنٕجٍخ

      Yes / َؼى 

      No /  لا 

C. Chemical Hazards: انًخبطش انكًٍٍبئٍخ   

      Yes / َؼى 

      No /  لا 

D. Lasers: أشؼخ انهٍضس   

      Yes / َؼى 

      No /  لا 

E. Potential stressors (e.g., food or water deprivation, environmental stress? 

 .)ػهى عجٍم انًثبل )انغزاء أ انذشيبٌ يٍ انًبء أ الاجٓبد انجٍئً انضغٕط انًذزًهخ                                      

       Yes / َؼى 

       No /  لا 

If you answer “yes” to any item from A to E, please explain below, and identify the criteria to be used to 

determine when euthanasia will be performed 

 ))انقزم انشدٍى ٌذ يزى عٍزى ارجبع انٍخانًؼبٌٍش انًغزخذيخ نزذذَؼى لأي يٍ انخبَبد انغبثقخ انشجبء ششح ٔرٕضٍخ  ارا كبَذ الاجبثخ

 

 

 اديٕٛو ترشاكٛض يؼهٕيح انٗ ياء انششب ,ثى ٚخذس انحٕٛاٌ ٔٚسحة يُّ انذو ٔذسرأصم اػضاءِاضافح يؼذَٙ انشصاص ٔانك

 

 

 

 

 

 

4) Will this study involve euthanasia of animals?    Yes       No     

 

 

 لا         َؼى ( ْم سررضًٍ انذساسح انقرم انشحٛى نهحٕٛاٌ   6

If “yes”, please describe the method of euthanasia below.   

 ارا كبَذ الاجبثخ َؼى انشجبء رٕضٍخ طشٌقخ انقزم انشدٍى انزً عٍزى ارجبػٓب فًٍب ٌهً:

 

انذو نكم يم يٍ 5تؼذ ذخذٚش انحٕٛاٌ تُسة يرسأٚح يٍ يادذٙ انكٛرايٍٛ ٔانضٚلاصٍٚ ٚششح ٔذسرخشج اػضاءِ انحٕٛٚح ٔيقذاس 

 جشر

 

 

5) Will this project involve surgery on animals?    Yes       No       

   لا         َؼى   ( ْم سٛرضًٍ انًششٔع اجشاء جشاحح ػهٗ انحٕٛاٌ 7

If “Yes”, specify and describe the surgical procedure(s) to be performed.  Provide a description of the 

anesthetic to be used, post-operative care including frequency of observation, continued analgesics, 

monitoring health status, and end points 

ٔرقذٌى ششح يفصم ػٍ َٕع انزخذٌش انزي عٍزى اعزخذايّ ،فزشح ,ارا كبَذ الاجبثخ َؼى انشجبء رٕضٍخ ٔششح الاجشاء انجشادً انزي عٍزى ارخبرِ

  .…َقطخ انُٓبٌخ انغشٌشٌخ  يشاقجخ انٕضغ انصذً، انًغكُبد انًغزخذيخ، ػذد يشاد انكشف، انشػبٌخ يب ثؼذ انؼًم انجشادً،
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6) If you have any other comments or explanations not listed above, please indicate below: 

 فًٛا ٚهٙ: الاشاسج انٛٓا( ارا كاَد نذٚك ا٘ يلاحظاخ أٔ ششٔحاخ أخشٖ انشجاء8

 

 

 

 

 

SECTION IV: Declaration and signature  

 الاػلاٌ ٔ انرٕقٛغ :انشاتغانقسى 

 

I certify that the information provided in this application is complete and accurate.  

 اشٓذ ثأٌ انًؼهٕيبد انًقذيخ فً ْزا انًُٕرج كبيهخ ٔدقٍقخ 

 

Principal investigator signature: ……………………………………  

                  ………………………صفاء ػهٕل حسٍٛ……………  رٕقٍغ انجبدش انشئٍغً  

 

Date    …………………………………                                                                                                   

……… 14\7\2020 …… خانزبسٌ    

 

 

 

 

 

 

SECTION V: Scientific Research Ethics Committee approval.  (Committee use only) 

 )لاسرخذاو انهجُح فقظ( ًَٕرج يٕافقح لأخلاقٛاخ انثحث انؼهًٙ ػهٗ انحٕٛاٌ :انخايسانقسى 

 

 Committee decision: :  قشاس انهجُح    

- Project approved        انًٕافقح ػهٗ انًششٔع/                                                        

- Project approved with modification     انًٕافقح ػهٗ انًششٔع تششط انرؼذٚم /          

- Project not approved      ذو انًٕافقح ػهٗ انًششٔع    /ػ                                          

 Committee comments, modifications required, or explanation of denial. 

 يلاحظاخ انهجُح، انرؼذٚلاخ انًطهٕتح أٔ ششٔحاخ أسثاب انشفض 
 

 

 

 

 

       

Committee chairperson signature: ………………………………………………. ذٕقٛغ يقشس انهجُح   

 Date: …………………………………………………………………………:   انراسٚخ  
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Abstract 

  

This research was conducted to investigate the level of lead and cadmium 

mineral in meat and its consumers in the city of Baquba using the flame atomic 

spectrometer for the period from 1/12/2019 to 5/3/2020, and the study was 

conducted in three stages. In the first stage, 101 models of available meat were 

collected In local markets, it contained 34 patterns for fish, 37 models for 

poultry, 30 models for livestock, and in the second stage, 25 blood samples 

were collected for donors from the city of Baquba as a study group, and 25 

samples for donors from the parties of the governorate as a control group, and 

by 15 blood samples for males and 10 samples Blood for females in both 

groups. As for the third stage, it included the use of laboratory rats, the type of 

ulbino, to investigate the level of lead and cadmium in their tissues and vital 

organs. 20 rat were used in the experiment, divided into five equal groups in the 

animal house of the College of Veterinary Medicine / Diyala University, The 

first group was fed on the diet of rats with mineral water(pearl) and used as a 

control group, the other four groups were all fed with meat tablets prepared 

from meat samples that gave high readings to the miners, As for the water, the 

second group was prepared with water only, while the water in the third, fourth 

and fifth groups contained lead and cadmium at a concentration of 30mg / L, 

60mg / L and 90mg / L respectively and for both minerals and used as 

experimental groups. The laboratory rats were dissected weekly with 5 rats, the 

brain, heart, lungs, liver, kidneys, femur, thigh muscle, and 5ml of blood were 

removed from the animal’s heart, and transported in sterile boxes for the 

purpose of investigating the level of lead and cadmium in them. 

The results of the study showed the presence of lead and cadmium 

minerals in all the tested meat samples in varying concentrations, and the lead 

and cadmium values in many of the samples exceeded the maximum 

permissible limits of lead and cadmium in the meat by the World Health 

Organization. The highest average lead in fish samples was 0.2995 ± 

0.00028mg / kg in the gills of local carp fish, in poultry samples 0.2772 ± 

0.00042mg / kg in live local chicken liver, and in livestock samples 0.4359 ± 

0.50360mg / kg in frozen beef pastrami pieces produced in Iraq, and the highest 

average cadmium in fish samples was 0.2322 ± 0.0686 mg / kg in canned tuna 

fish production in Vietnam, in poultry samples 0.3091 ± 0.0021mg / kg in 

chicken sausage produced in Turkey, and in livestock samples 0.3117 ± 

0.0028mg / kg in beef kofta royale produced in Saudi Arabia. The results of the 
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analysis to investigate lead and cadmium in the blood of consumers showed the 

presence of the two minerals in all the tested samples, with significant 

differences between the study group and the control group at the level of p≤0.05 

for both minerals, as the average lead in the blood samples of the control group 

was 0.0547 ± 0.01744mg / L. The study group was 0.0831 ± 0.01221mg / L and 

it was within the internationally permitted limits for lead in the blood, while the 

average cadmium in the blood samples of the control group was 0.0558 ± 

0.01817mg / L and in the study group 0.1312 ± 0.03887mg / L exceeding the 

upper limit allowed by the organization Global health. The results of the 

analysis to investigate the level of lead and cadmium in the organs and tissues 

of the laboratory rats showed the presence of the two minerals in all the tested 

members. The values of lead and cadmium in the study groups increased 

significantly from their values in the members of the control group at the level 

of p≤0.05, as the results showed the cumulative rise of the minerals in the 

organs and tissues of rats Increased exposure time and higher metal 

concentration. 
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