
96 

 2012( 2( العدد )11المجمد ) العموم الأساسيةسمسمة   -مجمة جامعة تشرين لمبحوث والدراسات العممية 
Tishreen University Journal for Research and Scientific Studies - Basic Sciences Series Vol.  (14) No. (2) 2142 

 
 تحديد تراكيز الرصاص في الدم الكمي لمموشومين

 (GFAASدام مطيافية الامتصاص الذري وفق تقانة فرن الغرافيت )باستخ
 

 د. علا مصطفى
 د. شعبان عباس**

 
 (2012/ 1/  11قُبِل لمنشر في  . 2012/  1/  11تاريخ الإيداع )

 
 ممخّص  

 
في عدد لتأثيراتو عمى صحة الجسم حيث يؤثر الرصاص ويتدخل  نظراً أخذت مشكمة التسمم بالرصاص اىتماما كبيراً 

 من وظائف الجسم وخاصة الجياز العصبي والنظام الدموي والكمي.
يعد تحديد مستوى الرصاص في الدم الكمي أىم التحاليل المشخصة والتي توضح درجة التعرض لمرصاص, تعد 
الطريقة القياسية السريرية المستخدمة في تحديد مستوى الرصاص في الدم بسيطة تعتمد عمى استخدام مطيافية 

 .ةذو الحساسية العالي (GFAAS)الامتصاص الذري وفق تقانة فرن الغرافيت 
 .5µg/dlلدى البالغين ولدى الأطفال 10µg/dlتقدر التراكيز السامة لمرصاص بالدم بـ 

بينت دراسات سابقة احتواء بعض أنواع الحبور المستخدمة في الوشم عمى نسبة عالية من الرصاص ونظراً لسمية ىذا 
لعالية, أجريت ىذه الدراسة بغية تحديد تراكيز الرصاص في دم الأشخاص الموشومين لتكون مؤشراً أو عاملًا العنصر ا

 يمكن من خلالو التنبؤ بالأذيات السمية التي يمكن أن يتسبب بيا الرصاص في أعضاء الجسم المختمفة .
ارتفاعا واضحاً في مستويات الرصاص في  شخصاً موشوماً في محافظة اللاذقية, وبينت النتائج (31)شممت الدراسة 

الدم الكمي, وكان ىذا الارتفاع  يفوق الحدود المسموح بيا, كما تبين أن تراكيز الرصاص في العينة الدموية يتناسب 
 طرداً مع مساحة الوشم , وعكساً مع عمر الوشم.

 
الرصاص في  تركيزتحديد  ,(GFAAS)مطيافية الامتصاص الذري وفق تقانة فرن الغرافيت  الكممات المفتاحية:

 .الدم الكمي لمموشومينالرصاص في  تركيزتحديد الدم الكمي, 
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  ABSTRACT    

 
Lead toxicity has been one of the most significant health problems, that received 

considerable attention. The toxic effect of lead on human beings is well documented in 

interferes with a number of body functions most notably the central nervous system, the 

hematopoietic system and the kidney. The determination of lead levels in whole blood is 

one of the most useful diagnostic tests. The clinical standard procedure for the 

measurement of lead in whole blood is very simple and is based on the use of highly 

sensitive technique such as Graphite Furnace -  Atomic Absorption Spectrometer 

(GFAAS). 

The concentration of lead in blood is considered to be harmful to 10µg/dl four Adults and 

to 5µg/dl for children's. 

Study of (31) blood samples of tattooed people in Latakia city has showed a significant rise 

of lead in these specimens far exceed the permitted safe limits, and indicated that the 

concentration of lead in the blood sample is directly proportional to the area of the tattoo 

and inversely proportional to the age of the tattoo.   
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 مقدمة:
يعدّ الرصاص من السموم البيئية التي يتعرض ليا الإنسان تعرضاً مستمراً عبر الاستنشاق واليضم والذي يعود بمصدره    

 إلى المجالات الصناعية المختمفة كصناعة التعدين والبطاريات إضافة إلى محطات تكرير البترول.
وىو الحقن عبر الجمد لأحبار الوشم والذي يعدّ من أكثر طرائق  ظير مؤخراً نمط جديد من التعرض ليذا المعدن السام    

 التعرض سمية.
من الرصاص يتراكم في العظام  %95يتوزع الرصاص بعد دخولو إلى الجسم عمى الأجيزة المختمفة حيث لُحظ أن 

 .[3,2,1]سنة في العظام  25يوماً في الأنسجة الرخوة ولمدة  40لمدة  منو  %5والأسنان, بينما يتراكم 
العلاقة بين زمن التعرض لمرصاص ومستوى تراكيز ىذا المعدن في سيروم الدم والعظام وبين أن  Cakeetal [4]درس 

أيضاً ىذه النتيجة  Ikeda  [6,5] أكدمستوى الرصاص في السيروم يعد أفضل مؤشر لمتسمم الحاد بيذا المعدن, وقد 
رر ببطء إلى الدم بتراكيز رصاص فانو يتراكم في العظام ويتحوأشار إلى أنو في بعض حالات التعرض المزمن لم

 .منخفضة
يؤثر تراكم الرصاص في العديد من أنظمة الجسم مثل الجياز العصبي والدم والقمب والجياز اليضمي والكمى, وتم    

 .[7-10]إثبات ىذه التأثيرات وربطيا بمستويات عدة من تراكيز الرصاص في الدم  
 أيضاً في نمو وتطور الأطفال النفسي والسموكي والعقمي وذلك وفق تقدير منظمة الصحة  يؤثر الرصاص   

, ويؤدي ازدياد تركيز الرصاص في الدم أثناء المراحل المبكرة من النمو إلى اضطرابات سموكية وتأخر نمو [11]العالمية 
 .[13,12]الطفل 

,   Atomic Absorption Spectrometry-Graphite Furnace (GFAAS)اعتمدت التقانات الطيفية التحميمية    
 ,Inductively Coupled Plasma – Mass Spectrometry,مطيافية الكتمة ) –والبلازما المقرونة حثياً 

ICP/MS, وفمورة أشعة ,)X (( X – Ray Fluorescence ,XRFs  إضافة إلى تقانة التحميل بالتنشيط
 (Anode Voltammetry , Asv)وتقانة الفولطامترية الآنودية   (Neutron Activation Analysis ,NAA)النتروتي

في  GFAASتقانة  في تحديد تراكيز الرصاص في الدم أو البلازما من قبل ىيئات الصحة العالمية مع الإشارة إلى فعالية
 [16,15,14,7].مثل ىذه الدراسات 

كانية حصول مضاعفات طبية وأخطار صحية أثناء القيام بعممية ازدادت مؤخراً ظاىرة الوشم لمجسم عمى الرغم من إم   
الوشم وبعدىا, ويعد تزايد تراكيز العناصر الثقيمة في الدم وخاصة الرصاص من أكثر تمك التأثيرات خطورة لما تسببو من 

 أمراض عديدة أىميا السرطان.
تي توجد في حبر الوشم ليس سيلًا لأن ىذه يعدّ فيم خطورة تعرض الجسم لمرصاص والمعادن الثقيمة الأخرى ال    

, ولا يمكن متابعة انتشارىا و تراكيزىا في   (obese cells)المعادن تخزن في أدمة الجمد والبالعات والخلايا البدينة
  [17].أعضاء الجسم المختمفة بسيولة

1 
 أىمية البحث وأىدافو:

ييدف ىذا البحث  .ويمكن أن يؤثر في أجيزة الجسم كافو يتصف الرصاص بأنو مادة سامة ذات أثر سمي تراكمي      
يضاح مدى تجاوزه  (Pb - B)إلى تحديد تركيز الرصاص في عينات من الدم الكمي  لبعض الأشخاص الموشومين وا 

 لمحدود القصوى التي وضعتيا المنظمات الصحية العالمية.
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رض الشخص الموشوم لمرصاص, الأمر الذي يسمح يمكن اعتماد القيم المقاسة في ىذا البحث كمؤشر يبين درجة تع
 بتدخل علاجي إذا لزم الأمر من خلال إعطاءه عقاقير خاصة تقوم بالارتباط مع الرصاص وطرحو خارج الجسم, كما 

يمكن من خلال تمك القيم في حال ارتفاعيا التنبؤ وتفسير أي أذيات سمية أو أمراض يمكن أن تظير فيما بعد , ويأتي 
 عمى رأس القائمة.السرطان 

1 
 :البحث وموادهطرائق 

تتمتع جميع الكواشف المستخدمة بنقاوة عالية وخاصة بالتحميل الكيميائي الطيفي )شركة ميرك( , أما الماء المستخدم فيو 
 نقي منزوع الشوارد.

(, ثمّ %10وت )وضعت العينات المحضرة في حوجلات منظفة تنظيفاً جيداً قبل الاستخدام بغسميا بمحمول حمض الآز 
 .80oCساعة في مجفف درجة حرارتو  24بماء ثنائي التقطير, وجففت لمدة 

/ عينة من دم بعض الموشومين في مشفى تشرين الجامعي / اللاذقية وفق الطريقة المتبعة لأخذ عينات الدم 31جمعت /
 -Li)إضافة ىيبارين الميثيوم من دم كل شخص موشوم ,حفظت العينات في البراد دون تجميد بعد  (mL 5),حيث أخذ 
heparin) .لمنع تجمط الدم لحين تحميميا 

ماء مقطر منزوع الشوارد ,   (ml 15)من عينة الدم وأضيف ليا  (ml 2) ىضمت العينات بالطريقة الرطبة حيث أخذ
سبة وبن (%30)ماء أكسجيني(Ml 10)و  (Merch %65)حمض الآزوت   (ml 20)أضيف لمعينة بعد ذلك مزيج من 

 .عالية عمماً أن المواد المستخدمة ذات نقاوة تحميمية(, 1:2)حجمية 
دقيقة(, رشحت العينات ثم أُخذ حجم  20سخنت العينة عمى مصباح بنزن تحت ساحبة اليواء حتى زوال المون ) حوالي  

 Varian)   صاص الذري موديل معين من كل عينة, وتم تحميميا وفقاً لمطريقة المعيارية العالمية باستخدام مطيافية الامت

Spectro 220)  باستخدام تقانةGFAAS  ومزود بمصباح ميبط أجوف (Pb - Hollow Cathode Lamp)  
 .(2,1)الجدولين في وفق الشروط الآلية والحرارية المذكورة (  (=217nmوقيس الامتصاص عند طول الموجة 

ز والمتعمقة بقياس تركيز عنصر الرصاص في ياة الخاصة بالجاستخدمت ثلاثة محاليل عيارية وفق الطريقة القياسي
 العينات المدروسة.

1 
 المستخدمة في تقانة الفرن الغرافيتيالشروط الآلية : ( 1الجول )

Lamp Gas Slit Width 

(nm) 

Wave Length 

(nm) 

Lamp Current 

(mA) 

Hollow Cathode Lamp Ar 0.5 217 10 

 
 خمة في تقانة الفرن الغرافيتيدرارية المستالشروط الح: ( 2الجدول )ئ

Flow (L/min) Time (s) Temp C° Step 

 مزحلة التجفيف 120 55 3

 مزحلة التزميد 400 8 3

 مزحلة التذريز 2100 3 0

 مزحلة التنظيف 2100 2 3
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من المحمول الأصل ذو وذلك انطلاقا  g/l)µ (20,30,40عيارية لرسم المنحني العياري  بتراكيزحضرت سمسمة محاليل 
 . (1)أنظر المنحني العياري الشكل.ppm 1000التركيز 

 
 

 
 المنحني العياري لعنصر الرصاص: ( 1شكل )

 
 النتائج والمناقشة:

طريقة حساسة ونوعية لتحديد تراكيز الرصاص في الدم  GFAAS تعد تقانة الامتصاص الذري باستخدام فرن الغرافيت
وىذا ما أدى إلى اعتمادىا من قبل منظمة  (2µg/dl)يث يمكن تحديد تراكيز لمرصاص دون والسوائل الفيزيولوجية ح

 National)والمنظمات الصحية العالمية الأخرى  (World Health Organization WHO)الصحة العالمية 
Institute For Occupational Safety and Health NIOH) ,(Agency For Toxic Substonces and 

Disease Registry ATSDR) ,(CDS)  . في مراقبة التسمم بالرصاص في المعاىد والمشافي الصحية 
عينة مأخوذة من الدم الكمي لبعض الأشخاص الموشومين ,إن العينات عشوائية من  /31/قيست تراكيز الرصاص في 

 .(3)الجدول  أنظرحيث جنس الموشوم وعمره وعممو ومساحة الوشم عمى جسمو, 
أن تركيز الرصاص في العينات المدروسة كانت عموماً أعمى من الحد الآمن الذي وضعتو منظمة  (3)الجدوليبين 

ورة سابقاً, كما يبين الجدول أن تراكيز الرصاص في العينات كالصحة العالمية والمنظمات الصحية العالمية الأخرى المذ
 الدموية يتعمق بمساحة الوشم وعمره.

 
 بفترات زمنيةمختمفة من الوشم.للاشخاص البالغين (Pb-B)لرصاص في عينات الدم الكمي تراكيز ا:  (3)جدول

 رقم العينة
تزكيش الزصاص 

µg/dl)) 

 مساحة الوشم

cm
2
)) 

 سمن الوشم

 ) شهز(

1 18 23 11 

2 18.6 45 11 

3 16 97 7 

 New Rational - Cal. Set 5

 Pb µg/L

Abs

0.00

0.14

0.05

0.10

0.00 40.0010.00 20.00 30.00

 Calibrated

 Zoom  Overlay
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4 38.9 161 2.5 

5 35 141 5 

6 39 189 8.5 

7 43 300 1 

8 20.5 147 12 

9 35 163 12 

10 52 170 12 

11 56 177 12 

12 137 378 12 

13 15 40 24 

14 10.7 46.5 24 

15 18.5 60 24 

16 19.5 88 24 

17 13 105.75 24 

18 28 160 24 

19 39.6 163 24 

20 12 27 48 

21 14.9 33 48 

22 15 48 36 

23 18 59 38.5 

24 22 71.5 36 

25 31.5 120 27.5 

26 42 175 25 

27 8 9 60 

28 9 10 60 

29 10 11 60 

30 13 13.25 60 

31 17 31 60 

قسمت العينات المدروسة إلى أربع مجموعات لإيضاح مدى الارتباط بين تركيز الرصاص في الدم وكل من عمر الوشم 
 ومساحتو.

 .أقل من سنة  وشم  بعمر تراكيز الرصاص ومساحة الوشم علاقة : (4)الجدول 

 رقم العينة
تزكيش الزصاص 

µg/dl)) 

 مساحة الوشم

cm
2
)) 

 سمن الوشم

 ) شهز(

1 18 23 11 

2 18.6 45 11 

3 16 97 7 

4 38.9 161 2.5 

5 35 141 5 

6 39 189 8.5 

7 43 300 1 
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1 

 
 .أقل من سنة وشم  بعمرلمموشومين  تغير تركيز الرصاص بدلالة مساحة الوشم: ( 2شكل )

 
؛ إذ انخفض 97ة ساحة الوشم, باستثناء المساحأن تركيز الرصاص يزداد بزيادة م (2), والشكل (4)من الجدول  يُمحظ

 ذلكبو  الوشم المستخدم في ىذه العينية,حبر عما ىو في العينتين السابقتين, ويعود ذلك إلى نوع فييا تركيز الرصاص 
كما  ,أكبر الرصاص أكبر كان تراكم المساحة تكمما كانإذ  ؛سطح الوشم دوراً كبيراً في تراكم الرصاص في الدم يؤدي

, وىذا قد يسبب آذيات عديدة الدم المدروسة لمرتفع لتركيز الرصاص في جميع عيناتالمستوى امن جية ثانية حظ يُم
رتجاف,و  صداع,و  از العصبي )فقدان ذاكره,يومتنوعة لمج ضعف التحصيل العممي( والكمى والكبد و  ضعف الخصوبة,و  ا 

ي باستخدام ادوية خاصة مثل والقمب والأوعية الدموية. يتطمب ىذا التسمم المرتفع بالرصاص معالجة فورية في المشاف
 وفقاً لمطرائق المعتمدة من منظمة الصحة العالمية. (C)الشيلات وفيتامين 

 سنة وشم  عينات الدم المأخوذة من الموشومين بعمرتحاليل نتائج :  (5)جدول 

 رقم العينة
تزكيش الزصاص 

µg/dl)) 

 مساحة الوشم

cm
2
)) 

 سمن الوشم

 ) شهز(

8 20.5 147 12 

9 35 163 12 

10 52 170 12 

11 56 177 12 

12 137 378 12 
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1 
 .ةسن وشم  مموشومين بعمرل تغير تركيز الرصاص بدلالة مساحة الوشم: ( 3شكل )

 
علاقة ارتباط قوية بين تراكيز الرصاص وسطح الوشم بعد مضي عام عمى أن ىناك ( 3( والشكل )5الجدول)كل من يبين 

وجود تناسب طردي بين تراكيز  ؤبالتاليى دور الوشم في تراكم الرصاص في دم الانسان , وىذا يدل عمتاريخ الوشم 
 الرصاص وسطح الوشم في دم الانسان الموشوم.

 
 شيراً. 24وشم المأخوذة من الموشومين بعمرالكمي عينات الدم تحاليل نتائج :  (6)جدول 

 رقم العينة1
تزكيش الزصاص 

µg/dl)) 

 مساحة الوشم

cm
2
)) 

 سمن الوشم

 ) شهز(

13 15 40 24 

14 10.7 46.5 24 

15 18.5 60 24 

16 19.5 88 24 

17 13 105.75 24 

18 28 160 24 

19 39.6 163 24 
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 .شيراً  24وشم مموشومين بعمرل تغير تركيز الرصاص بدلالة مساحة الوشم: ( 4شكل )

1 
بين مساحة الوشم وتراكيز الرصاص في دم الموشوم بعد  طردي تناسبأن ىناك  (4)والشكل  (6)الجدول من حظ يُم

        تينعينالفي  تراكيز الرصاصأن مستويات  (4)والشكل  (6)الجدول كما يُمحظ من  مضي عامين عمى الوشم ,
مما يؤكد تأثير حبر الوشم ومحتواه من الرصاص عمى تركيز  التقارب في مساحة الوشم مختمفة عمى الرغم من( 19و18)
حظ أحياناً انخفاض مستوى تركيز الرصاص في عينة ما )ذات مساحة وشم أكبر( , كما يُمرصاص في دم الموشومين ال

ذلك إلى اختلاف نوع  ويعزى( 17و14 ) في العينتينوكذلك الأمر , بالمقارنة مع عينة أخرى ذات مساحة وشم أصغر
 .من الرصاصمحتواىا ة الوشم و بكثافبمد المنشأ وكذلك الأحبار المستخدمة في الوشم من حيث 

وكذلك علاقة  ,من الوشم شيراً( 25-48تراكيز الرصاص في عينات الدم بعد ) (5)والشكل  (7)الجدول  يبين كل من
, والذي يدل عمى وجود تناسب طردي بين كل من تراكيز الرصاص وسطح الوشم في دم الوشم مساحةتراكيز الرصاص ب
 الانسان الموشوم.

1 
 شيراً. (25-48)وشم مموشومين بعمرالكمي ل عينات الدم تحاليل نتائج  : (7)الجدول 

 رقم العينة1
تزكيش الزصاص 

µg/dl)) 

 مساحة الوشم

cm
2
)) 

 سمن الوشم

 ) شهز(

20 12 27 48 

21 14.9 33 48 

22 15 48 36 

23 18 59 38.5 

24 22 71.5 36 

25 31.5 120 27.5 

26 42 175 25 
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 ..شيراً  (25-48)وشم مموشومين بعمرل غير تركيز الرصاص بدلالة مساحة الوشمت: ( 5شكل )

 
شم والموضحة و شيراً عمى عممية ال (60)بعد مضي فترة نتائج التحميل لمعينات الدموية المأخوذة من موشومين  تبين     
بوجود آلية في ذلك يفسر , و  تتناقص مع التقدم في عمر الوشمكيز الرصاص اتر أن إلى  (6)الشكل او  (8)الجدول في 

نتقالو من الدم ليتوضع في أنسجة الجسم المختمفة وخاصة الأنسجة الحشوية كالكمية باالجسم لمتخمص من ىذه التراكيز 
في دم الانسان الوشم  مساحةبين تراكيز الرصاص من جية و  تناسب طرديحظ وجود , وكذلك يُموالكبد وتتراكم في العظام

 .انيةثمن جية  الموشوم
 

 .الوشمتاريخ عمى  شيراً  (60)عينات الدم  الكمي لمموشومين بعد مضيتحاليل نتائج :  (8)جدول 

 رقم العينة
تزكيش الزصاص 

µg/dl)) 

 مساحة الوشم

cm
2
)) 

 سمن الوشم

 ) شهز(

27 8 9 60 

28 9 10 60 

29 10 11 60 

30 13 13.25 60 

31 17 31 60 
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 .الوشمتاريخ شيراً عمى  (60)بعد مضي صاص بدلالة مساحة الوشمتغير تركيز الر : ( 6شكل )

 
 :والتوصيات ستنتاجاتالا1

لا تحتاج إلى عممية الترميد , وتتم بسيولة  (Pb-B)تحديد تراكيز الرصاص في عينات الدم الكمي ىذه الدراسة أن  بينت
والمنظمات الأخرى الميتمة  (WHO) التي أعتمدت من قبل منظمة الصحة العالمية GFAASودقة باستخدام تقانة 

تعطي ىذه التقانة دقة في الكشف تصل إلى بالسلامة الصحية في قياس تركيز الرصاص في الدم الكمي والبلازما. 
0.05ppb)). 

بتراكيز أعمى من التراكيز المسموح بيا  (Pb)نسب من معدن الرصاصالمدروسة عمى  دم الموشومينجميع عينات وي تتح
(10µg/dl)  من قبلs-2012) guid line’EPA)، وخصوصاً  وأن ىذه التراكيز العالية تشكل خطراً عمى الصحة العامة

, مما يستوجب المعالجة الطبية الفورية وفقاًلمنظمة الصحة العالمية والمنظمات لعممية الوشموالثانية في السنة الأولى 
 .CDC و ATSDR وNioshالدولية الأخرى 

حظ انخفاض لوشم وعكساً مع عمر الوشم حيث لُ اص في العينات المدروسة يتناسب طرداًمع مساحة اأن تركيز الرص لُحظ
 سنوات من الوشم إلى دون الحد الآمن. (5)في تركيز الرصاص بعد مضي 

بمنع استخدام الوشم عمى جسم الانسان لما لو دور كبير في تسمم دم الموشوم بالرصاص وبالتالي ظيور أمراض  يوصى
 ة أو سرطانية.عصبي

مثل الغذاء وبيئة العمل والتدخين والتموث البيئي إضافة إلى الوشم أخرى من مصادر عدة أيضاً يأتي التسمم بالرصاص 
بمتابعة ىذه الدراسة عمى عينات أخرى مثل العمال في المعامل  حية العديدة عمى أجيزة الجسم يوصىونظراً لمتأثيرات الص

 ل.والسباكة وكذلك عمى الأطفا
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