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مقاله پژوهشی

چکـــید ‌‌‌ هاطـــــلاعــــــات مقــــــــاله:

تاریخ د ریافت:                       1404/09/12 
تاریخ ویرایش:                      1404/11/27
تاریخ پذیرش:                       1404/12/03
تاریخ انتشار:                         1404/12/19

زمینه و ه دف: نان یکی از اصلی ترین مواد غذایی دنیا است که احتمالا حاوی ترکیبات مضری مانند 
آکریل آمید )Acrylamide  یا AA( است. هدف مطالعه حاضر، اندازه گیری میزان AA در سه نوع نان 

پرمصرف ایرانی )سنگک، لواش و تافتون( بود. 
روش بررسی: تعداد 36 نمونه به صورت تصادفی از 4 منطقه تهران انتخاب شدند. روش مشتق سازی 
 )GC-MS(  جهت آماده سازی نمونه ها استفاده شد و از دستگاه کروماتوگرافی گازی–طیف سنجی جرمی
برای اندازه گیری میزان AA استفاده گردید. ارزیابی ریسک سرطان زایی نان های مسطح با استفاده از 

تکنیک شبیه سازی مونت کارلو صورت گرفت.
يافته ها: میانگین µg/kg( AA( )بیشینه-کمینه( در نمونه های نان برابر 170/4±80/8 )62/6-301/4( 
 ،98/6±24/5 برابر  ترتیب  به  سنگک  و  تافتون  لواش،  نان  های  نمونه  در   AA میانگین  همچنین  بود. 
 AA ،۵۰ در صدک )CDI( 21/14±270/0 بود. میزان دریافت مزمن روزانه µg/kg 52/1±142/6 و
از طریق مصرف نان های مسطـح برای بزرگــسالان و کــودکان به تــرتــیب بــرابـــر با 1-10×4/78 و

µg/kg.day 3-10×1/02 بود. ازطرفی، مقادیر ریسک غیرسرطان زایی )THQ( در صدک ۵۰، به ترتیب 
برابر با 1-10×2/36 و 1-10×5/13 و در وطسح قلبا قوبل )THQ > 1( بود. در حالی که ارزیابی ریسک 
سـرطان زایی )ILCR( در صـدک ۵۰، بــرای بزرگسـالان 4-10×2/31 و کــودکان 4-10×5/10 بــود که

ILCR < 4-10×1 رباي تملاس ااسنن رضم و غیر قابل قبول است.
نتیجه گیری: میانگین آلودگی AA نمونه ها بالاتر از استاندارد اتحادیه اروپا )µg/kg 80–50( بود. با 
توجه به میانگین غلظت AA در انواع نان ها و مقادیر ILCR برآورد شده، احتمال بروز ریسک سرطان 

زایی وجود دارد و لذا نیاز به نظارت های بیشتر در تمامی مراحل تولید نان است.

اندازه گیری آکریل آمید در نان های سنتی عرضه شده در تهران: یک مطالعه ارزیابی ریسک سلامت 
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مقدمه
غذای سالم، متشکل از اجزاء مفید برای سلامت مصرف کنندگان 

فتالات،  استرهای  مانند  مضر  و  زیانبخش  مواد  از  عاری  و 

آکریل آمید  ای،  هسته  چند  آروماتیک  هیدروکربن های 

)Acrylamide یا( و غـیـره اسـت )1-3(. آکـریـل آمـیـد یا

آلی  ساختار  با  شیمیایی  ترکیب  یک   )C3H5NO) AA

مواد  از  برخی  فرآیندهای حرارتی  در  به طور طبیعی  که  است 

دماهای  در  عمدتاًً  ترکیب  این   .)6-4( تشکیل می شود  غذایی 

بالا )بالای C° 120( و در حضور کربوهیدرات ها و پروتئین ها 

مـایلارد  واکــنــش  طــریــق  از   AA می شـــود.  تولید 

رخ  آمینواسیدها  و  قندها  بین  که   )Maillard reaction(

میدهد، به وجود می آید )7-9(. این ماده به عنوان یک ترکیب 

سمی و سرطان زا در حیوانات آزمایشگاهی شناخته شده است 

آسیــب  انســان  عصــبی  ســیــســتم  به  می تواند  نیز  و 

جــدی وارد کــند )5، 10، 11(. مطالعات متعدد نشان داده 

ابتلا به  AA می تواند خطر  با  است که مواجهه طولانی  مدت 

افزایش  آزمایشگاهی  حیوانات  در  را  سرطان ها  انواع  از  برخی 

دهد و همچنین ممکن است بر روی عملکرد عصبی تأثیر منفی 

بگذارد. اهمیت AA در حوزه سلامت عمومی به دلیل پتانسیل 

بالای آن برای ایجاد خطرات جدی برای سلامت انسان، به ویژه 

در کودکان و گروه های آسیب پذیر، قابل توجه است. مطالعات 

به  می تواند   AA با  طولانی ‌مدت  مواجهه  که  داده اند  نشان 

بروز انواع مختلفی از سرطان ها و مشکلات عصبی منجر شود. 

اتخاذ تدابیر  این ماده و  بنابراین، آگاهی رسانی در مورد منابع 

و  عمومی  سلامت  حفظ  برای  آن،  مصرف  کاهش  برای  لازم 

پیشگیری از بیماری ها ضروری است )5، 10، 11(. یکی از مواد 

غذایی که حاوی AA است، نان هست )3، 12، 13(.

نان‌ یکی از اجزای اصلی رژیم غذایی در بسیاری از فرهنگ ها 

است و معمولًاً از ترکیباتی همچون آرد، آب، نمک و مخمر تهیه 

می شود. نان های مسطح مانند لواش، تافتون و سنگک از جمله 

نان های  هستند.  کشورها  دیگر  و  ایران  در  پرمصرف  نان های 

مسطح ایران شامل انواع مختلفی هستند که هرکدام ویژگی ها 

و طعم خاص خود را دارند. این نان ها به دلیل روش های خاص 

پخت، معمولًاً دارای بافت نرم و طعمی خوشمزه هستند. روش 

غیرمستقیم  یا  مستقیم  حرارتدهی  شامل  معمولًاً  نان‌  پخت 

همچنین  نان‌  شود.   AA تشکیل  به  منجر  می تواند  که  است 

منبع خوبی از کربوهیدرات ها، پروتئین ها و ویتامین های گروه 

است  ممکن   AA حاوی  نان های  زیاد  مصرف  اما  هستند،   B

باعث افزایش خطراتی برای سلامتی شود )10، 16-14(.

روش های  غذایی،  مواد  در   AA میزان  اندازه گیری  برای 

مختلفی وجود دارد که شامل کروماتوگرافی مایع با کارایی بالا 

)HPLC(، کروماتوگرافی گازی )GC( و کروماتوگرافی گازی-

طیف‌سنجی جرمی )GC-MS( می‌شود. روش GC-MS به 

کمی‌سازی  و  شناسایی  در  خود  بالای  حساسیت  و  قدت  دلیل 

از  یکی  غذایی،  پیچیده  نمونه های  در  به ویژه  آلی،  ترکیبات 

محبوب ترین روش ها است. این روش قابلیت شناسایی مقادیر 

بسیار کم AA را دارد و می تواند اطلاعات قدیقی درباره ترکیب 

روش‌ها،  سـایر  با  مـقایـسه  در  دهـد.  ارائه  نمونـه  شیمیایی 

ترکیبات  تحلیل  و  تجزیه  در  آن  توانایی  دلیل  به   GC-MS

در  طلایی  استاندارد  عنوان  به  قدیق تر،  نتایج  ارائه  و  پیچیده 

اندازه گیری AA شناخته می شود )3، 8، 17، 18(.

و  سموم  زمینه  در  به ویژه  غذایی  مواد  در  ریسک  ارزیابی 

آلاینده ها، از اهمیت بالایی برخوردار است و می تواند به حفظ 

این  در  مؤثر  روش های  از  یکی  کند.  کمک  عمومی  سلامت 

زمینه، شبیه سازی مونت کارلو است که به تحلیل عدم قطعیت 

و تنوع داده ها در ارزیابی ریسک می پردازد. این روش با استفاده 

امکان مدل سازی سناریوهای مختلف  تصادفی،  تکنیک های  از 

و پیش بینی نتایج احتمالی را فراهم می آورد )19، 20(. به طور 

غذایی،  مواد  در   AA مانند  سموم  ریسک  ارزیابی  در  خاص، 

اندازه گیری  و  شناسایی  به  می تواند  کارلو  مونت  شبیه سازی 

و  کند  مضر کمک  ترکیبات  این  با  مواجهه  با  مرتبط  خطرات 

راهکارهای مؤثری را برای کاهش آنها ارائه دهد )8، 15، 17، 

.)18

 80-50 µg/kg در نان AA سطح استاندارد اتحادیه اروپا برای
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است )21(.

با وجود مصرف بالای نان در ایران، مطالعات محدودی درباره 

AA در نان های سنتی تهران وجود دارد. هدف مطالعه حاضر 

اندازه گیری میزان AA موجود در نان های سنتی و ارزیابی 

همچنین،  بود.  شده  ذکر  های  نان  مصرف  از  ناشی  ریسک 

نتایج این مطالعه می تواند به تولیدکنندگان نان کمک کند تا 

را  جامعه  سلامت  و  بخشیده  بهبود  را  خود  تولید  فرآیندهای 

ارتقا دهند.

 AA ازسوی دیگر، این مطالعه با تمرکز بر اندازه گیری میزان

و سنگک(  تافتون  )لواش،  ایرانی  سنتی  و  مسطح  نان های  در 

بیشتر  زیرا  میدهد،  پاسخ  موجود  ادبیات  در  علمی  به شکاف 

مطالعات پیشین عمدتاًً به بررسی منابع صنعتی و فرآوری شده 

)مانند غذاهای فرآوری شده و سرخ‌ شده( AA پرداخته اند و 

اطلاعات محدودی در مورد نان های سنتی ایرانی وجود دارد. با 

ارزیابی ریسک این ترکیب شیمیایی در دو گروه سنی کودکان 

و بزرگسالان، این مطالعه نه تنها به درک بهتر از خطرات بالقوه 

AA در رژیم غذایی کمک می کند، بلکه می تواند راهکارهایی 

برای کاهش مصرف این ماده و ارتقاء سلامت عمومی ارائه دهد.

مواد و روش ها
نمونه برداری

در این مطالعه 36 نمونه نان از 4 منطقه شهر تهران )به صورت 

تصادفی( تهیه شد که 3 نمونه از هر کدام از سه نوع نان )لواش، 

به صورت تصادفی  برداری  نمونه  تهیه شد.  تافتون و سنگک( 

زمان  بود(.  تصادفی  صورت  به  ها  نانوایی  )انتخاب  شد  انجام 

نمونه برداری بین ماه های فروردین تا اردیبهشت 1404 بود. 

)توسط  آزمایـشـگاه  به  از خـرید، مستـقیـم  بعد  هـا  نـمـونه 

Cool box( منتقل شدند. آماده سازی نمونه ها بلافاصله بعد 

از انتقال به آزمایشگاه صورت گرفت.

معرف ها و ابزار قدیق

از شرکت مرک، معرف هایی شامل AA )خلوص 99/9 درصد ≤(،

اسید  پتاسیم،  دی  فسفات  هیدروژن  تحلیلی(،  )درجه  اتانول 

تتراکلر  پتاسیم،  هیدروکسید  درصد(،   37  HCl( کلریدریک 

پتاسیم  فروسیانید  هگزا   ،)GC تحلیل  و  تجزیه  انجام  )برای 

)carrez I( و استات روی )carrez II(، تهیه شد. از شرکت 

سیگما آلدریچ، زانت هیدرول و استامید )خلوص ≤ 99 درصد( 

GC )کروماتوگرافی  از دستگاه  این مطالعه  خریداری شد. در 

با  همراه   )A7890 )مدل   Agilent تجاری  نشان  با  گازی( 

آشکارساز MS )جـرمی( با نــشان تجــاری Agilent )مدل 

دستگاه،  این  در  استفاده  مورد  ستون  شد.  استفاده   )C5975

یک ستون مویرگی با نشان تجاری HP-5 ms )5 درصد فنیل 

سیلوکسان / 95 درصد متیل پلی ارگانوســیلوکسان؛ طــول: 

mm × 30 m 0/25؛ µm :df 0/25( بود.

برای تهیه محلول کارز g ،)carrez I( 1 10/6 هگزا فروسیانید 

کارز2  محلول  شد.  حل  مقطر  آب   100  mL در  پتاسیم 

 21/9 g 3 اسید استیک با mL با مخلوط کردن )Carrez II(

 100 mL استات روی تهیه شد، سپس حجم آن با آب مقطر به

اسـتامـید  و   AA اولـیه  استـانـدارد  محـلـول  شـد.  تنظـیم 

)µm/mL 2000( در متانول تهیه شد. برای به دست آوردن 

استاندارد  محلول   ،)Working solution( کاری  محلول 

بالایی با متانول رقیق شد. محلول های استوک و کار تا زمان 

آزمایشات در دمای C° 4 نگهداری شدند )3(. 

آماده سازی نمونه

نمـونـه  از   1  g شد.  آسیاب  یا  هـموژن  درستی  به  نمونه  هر 

اتانول  در   )KOH( پتاسیم  هیدروکسید  محلول   10  mL و 

با  سانتریفیوژ  دســتگاه  کمک  به  سپس  و  اضافه  نمونه�ها  به 

ســرعــت rpm 4000 و به مـدت min 5 سانتریفـیوژ شـد.

و   Carrez I محلول   1  mL آن  از  بالایی جدا شد. پس  فاز 

Carrez II به رسوب کربوهیدرات و پروتئین اضافه شد. نمونه�ها 

کاملًاً مخلوط شدند و سپس مجددا با کمک سانتریفیــوژ با دور 

سپس  شدند.  سانتریفیوژ   20  min مدت  به  و   5000  rpm

µL 60 زانتیدرول و µL 200 استامید به محلول اضــافه شد. 

نمــونه به مـدت min 30 در دمای محیط )C° 25( نگهداری 

شد و ســپس mL 2 اسید کلریدریک به نمونه ها اضافه شد که 
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این فرآیند برای تکمیل قسمت مشتق سازی انجام شد. سپس 

M( KOH 1 mL 2( و K2HPO4 2 mL به محلول نمونه 

اضافه شد. پس از همزدن محلول، pH در محـدوده 7/2-6/8 

 20 min rpm 5000 به مـدت  با دور  تنظیم شد. محلـول 

نهایی  بالایی جدا شد. در مرحله  فاز  سانتریفیوژ شد و سپس 

اضافه  محلول  نمونه  به   C2CL4  80  µL و  اتانول   450  µL

 5000 rpm با سرعت   20 min به مدت  نمونه  شد، سپس 

 GC-MS به رسوبی  فاز  از   1  µL درنهایت  شد.  سانتریفیوژ 

تزریق شد )3(.

CG-MS شرایط

است  بوده  پیشین  مطالعه  مطابق   GC-MS دستگاه  شرایط 

سرعــت  با  که  بـود  حامــل  گاز  عنـوان  به  هــلیــوم   .)3(

mL/min  0/8 جریان داشت. دمای انژکتور C° 280، حالت 

تزریق بدون تقسیم و حجم تزریق µL 1 بود. در ادامه، دمای 

انژکتور روی C° 280 حفظ شد. C° 100 دمای اولیه آون بـود 

که min  1 حفظ شد و سپـس ســرعت رمــپ دمــا روی 

 20  min 300 با نگهداشتن دما به مدت °C 20 تـا °C/min

تنظیم شد. کل زمان اجرا min  21 بود. زمان ماند استاندارد 

داخلی و ترکیب هدف به ترتیب 9/9 و min 10/2 بود. اندازه 

گیری AA در نمونه های انتخاب شده براساس حالت نظارت 

بر یون انتخاب شده )SIM( انجام شد.

عملکرد روش

محدوده  در   AA استاندارد  محلول  از  کالیبراسیون  منحنی 

20 تا ng/g 400 در متانول ساخته شد. در این مطالعه حد 

کمیت )LOQ( و حد تشخیص )LOD( با استفاده از انحراف 

استاندارد پاسخ )σ( و شیب منحنی کالیبراسیون )S( بر اساس 

معادلات 1 و 2 محاسبه شد:

 )1(

 		

 )2(

                                                                                         

میزان LOQ و LOD به ترتیب ng/g 60 و ng/g 20 بود. 

میزان بازیابی با اسپک کردن سه ماکت نمونه واقعی AA در 

محدوده 10 تا µg/L 50 تعیین شد. میزان بازیابی روش 97 

درصد بود. منحنی کالیبراسیون بین 0 تا ng/g 200 با ضریب 

همبستگی خطی )R2(  0/9969 بود. انحراف استاندارد نسبی 

تکراری   AA آنالیت  و تحلیل شش  از طریق تجزیه   )RSD(

تعیین شد و 9/41 بود.

ارزیابی ریسک 

یک شبیه سازی مونت کارلو برای ارزیابی ریسک سلامتی ناشی 

های  نان  انواع  در  موجود   AA مختلف  اشکال  با  مواجهه  از 

تهران  شهر  در  شده  عرضه  سنگک(  و  تافتون  )لواش،  مسطح 

انجام شد. این ارزیابی شامل تخمین میزان دریافت مزمن روزانه 

و  سرطان زایی  خطرات  پتانسیل  ارزیابی  همچنین  و   )CDI(

غیرسرطان زایی، طبق روش توسعه یافته توسط سازمان حفاظت 

بر  .علاوه   )22( بود   )USEPA( متحده ایالات  زیست  محیط 

این، خطر غیرسرطان زایی مرتبط با مصرف AA در نان های 

تولید شده با استفاده از ضریب خطر هدف )THQ( و ریسک 

افزایش سرطان در طول عمر )ILCR( طبق معادلات 3 تا 5 

ارزیابی شد:

)3(

 )4(

)5(

که در آن CDI سطح غلظت mg/kg( AA( است؛ دوز مرجع 

غلظت   C بود،  روز  در   0/002  mg/kg AA برای  خوراکی 

میزان   Iri خشک(؛  وزن   mg/kg هر  ازای  )به  نان  در   AA

198()23(؛   g/day  = سالمندان  و   120  = )کودکان  مصرف 

و   20  = )کودکان  مصرف کنندگان  بدن  وزن  میانگین   BWi

سالمندان = kg 70( است )ILCR .)3 احتمال ابتلا به سرطان 

LOQ= 3 LOD  

   LOD=3.3σ/S    

CDI=(C×IR)/(BW) 
 

THQ = CDI/RfD 
 

ILCR=CSF × CDI 
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

11
 ]

 

                             4 / 14

https://journals.tums.ac.ir/ijhe/article-1-7103-en.html


  نبی شریعتی فر و همکاران

ijhe.tums.ac.ir

دوره هجدهم/ شماره چهارم/ زمستان 1404

735

)µg/kg( در هر نان به تفکیک AA جدول 1- نتایج آماری میزان

به ضریب شیب سرطان زایی  مربوط   CSF ،است  AA توسط 

شده  توصیه   USEPA توسط که  است   )mg/kg.day(  0/5

یک   )HQ( تئوری، شاخص ضریب خطر لحاظ  از   .)3( است 

با  بالقوه  مواجهه  نسبت  که  است  انعطاف پذیر  و  ساده  رویکرد 

AA به سطحی است که در آن هیچ عارضه جانبی پیش بینی 

که  است  معنی  این  به  هست،    THQ  > 1 وقتی  نمی شود. 

ریسک سلامتی بـرای جـمعــیت انـســـانی قــابــل قـبــول

است )24(. 

برای تحلیل عدم قطعیت از شبیه سازی مونت کارلو از نرم افزار 

 Crystal Ball ,Version 11.1.2.4.600,( بال  کریستال 

Oracle, Denver, CO, USA( استفاده شد. تنظیم تعداد 

برای  است.  مهم  شبیه سازی  شروع  هنگام  شبیه سازی  مراحل 

مراحل  تعداد  ریسک،  تحلیل  و  تجزیه  و  شبیه سازی  اجرای 

در  که  معنی  این  به  شد،  تنظیم   10000 روی  شبیه سازی 

از عوامل  برای هر یک  مجموع 10000 مقدار در شبیه سازی 

ریسک تولید شد.

تحلیل آماری

نسخه 18   SPSS آماری  بسته  توسط  آماری  تحلیل  و  تجزیه‌ 

)SPSS Inc., Chicago, IL, USA( انجام شد. با توجه به 

نــتـیــجه آزمــون کـــولـمــوگـــروف-اســــمیــرنـــوف

بود  نرمال  غیر  داده‌ها  توزیع   )Kolmogorov-Smirnov(

والیس  کروسکال  آماری  های  آزمون  از  استفاده  با  ها  داده  و 

چندگانه  های  مقایسه  آزمون  و   )Kruskal-Wallis test(

دان )Dunn’s test(  بررسی شد. سطح معنی داری 0/05 در 

نظر گرفته شد.

یافته ها
میزان AA در نمونه های نان

جدول 1 میزان AA را در تمام نمونه های نان نشان میدهد. 

AA مطابق یافته هـای مـوجـود در ایـن جــدول، میانگــین

)بـیـشـیـنه-کـمـیــنـه( در تــمــام نـمــونــه هــا بــرابــر

µg/kg( 170/4±80/8 µg/kg 62/6-301/4( بود.

به  تافتون(  و  سنگک  )لواش،  نان  های  نمونه  در   AA میزان 

تفکیک

نشان  تفکیک  به  نان  های  نمونه  در  را   AA میزان   1 جدول 

های  نمونه  در   AA میانگین  جدول،  این  مطابق  میدهد. 

 ،98/6±24/5 برابر  ترتیب  به  سنگک  و  تافتون  لواش،  نان 

52/1±142/6 و µg/kg 21/14±270/0 بود. بنابراین آلودگی 

طبق  بود.  لواش>تافتون>سنگک  صورت  به  نان  های  نمونه 

میزان  در  داری  معنی  اختلاف  والیس  کروسکال  آزمون  نتایج 

میانگین AA در بین انواع مختلف نمونه های نان مشاهده شد 

.)p>0/05(

AA   (µg/kg)  های آماری داده  

8/4±80/170  میانگین   ±انحراف معیار  

 های نانتمام نمونه 
 میانه 5/149

 بیشینه 4/301

 کمینه 6/62

 انواع نان                   

5/6±24/98  میانگین   ±انحراف معیار  

 نان لواش 
9/103  میانه 

9/123  بیشینه 

6/62  کمینه 

1/6±52/142  میانگین   ±انحراف معیار  

 نان تافتون 
3/137  میانه 

7/210  بیشینه 

3/85  کمینه 

14/0±21/270  میانگین   ±انحراف معیار  

 نان سنگک 
0/265  میانه 

4/301  بیشینه 

2/256  کمینه 

000/0 p  
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)µg/kg( در هر نان به تفکیک AA ادامه جدول 1- نتایج آماری میزان

ارزیابی ریسک 

ارزیابی  برای  کارلو  مونت  از شبیه سازی های  مطالعه  این  در 

از  ناشی   AA ریسک  و  شد  استفاده  انسان  سلامت  ریسک 

سنگک(  و  تافتون  )لواش،  سنتی  های  نان  نمونه های  مصرف 

محاسبه  بزرگسالان  و  کودکان  در  تهران  در شهر  عرضه شده 

شد. روش مونت کارلو اغلب در ارزیابی ریسک تصادفی به کار 

کارلو  مونت  شبیه سازی های  از  مطالعه  این  در   .)25( می رود 

برای ارزیابی عدم قطعیت مقدار ورودی، بررسی توزیع احتمال، 

و  سرطان زا   AA ریسک  ارزیابی  و  مواجهه  میزان  مدلسازی 

 )CDI( غیرسرطان زا در نان استفاده شد. دریافت مزمن روزانه

غلظت AA از طریق مصرف نمونه های نان در جدول 2 نشان 

داده شده است. 

میزان دریافت مزمن روزانه )صدک AA )۵۰ نان های مسطح 

بـرای بــزرگـســالان و کـــودکان به تــرتــیـب بــرابـــر با

µg/kg.day 4-10×4/78 و 3-10×1/02 بود. نتیجه نشان داد 

قابل  روزانه  مصرف  میزان  از  کمتر  روزانه  مصرف  میزان  که 

تحمل )TDI( برای سمیت عصبی µg/kg.day 40 بود )3(.

شـاخص خطر غیر سـرطان زایی )THQ( )صدک ۵۰( برای 

بزرگسالان و کودکان )جدول 2( به ترتیب برابر با 1-10×2/36 و 

1-10×5/13 بود که نشان دهنده عدم وجود ریسک غیرسرطان 

زایی مرتبط با دریافت AA از نمونه‌های نان انتخاب شده بود. 

توزیع درصدی )percentile( شـاخص خطر غیر سـرطان‌زایی 

)THQ( ناشی از غلظت AA از طریق مصرف نمونه‌های نان 

در جدول 2 نشان داده شده است.

AA   (µg/kg)  های آماری داده  

8/4±80/170  میانگین   ±انحراف معیار  

 های نانتمام نمونه 
 میانه 5/149

 بیشینه 4/301

 کمینه 6/62

 انواع نان                   

5/6±24/98  میانگین   ±انحراف معیار  

 نان لواش 
9/103  میانه 

9/123  بیشینه 

6/62  کمینه 

1/6±52/142  میانگین   ±انحراف معیار  

 نان تافتون 
3/137  میانه 

7/210  بیشینه 

3/85  کمینه 

14/0±21/270  میانگین   ±انحراف معیار  

 نان سنگک 
0/265  میانه 

4/301  بیشینه 

2/256  کمینه 

000/0 p  

 

 

AA   (µg/kg)  های آماری داده  

8/4±80/170  میانگین   ±انحراف معیار  

 های نانتمام نمونه 
 میانه 5/149

 بیشینه 4/301

 کمینه 6/62

 انواع نان                   

5/6±24/98  میانگین   ±انحراف معیار  

 نان لواش 
9/103  میانه 

9/123  بیشینه 

6/62  کمینه 

1/6±52/142  میانگین   ±انحراف معیار  

 نان تافتون 
3/137  میانه 

7/210  بیشینه 

3/85  کمینه 

14/0±21/270  میانگین   ±انحراف معیار  

 نان سنگک 
0/265  میانه 

4/301  بیشینه 

2/256  کمینه 

000/0 p  
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 AA ناشی از غلظت )THQ( شـاخص ریسک غیر سـرطان زایی )CDI( جدول 2- احتمال و فراوانی دریافت مزمن روزانه

 AA شکل 1- احتمال و فراوانی ریسک سرطان زایی ناشی از غلظت

  صدک 95% 75% 50% 5%
 کودکان 10-3×1/32 10-3×1/15 10-3×1/02 10-4×7/61

CDI(mg/kg.day) 
 بزرگسالان 10-4×6/21 10-4×5/34 10-4×4/78 10-4×3/57

 کودکان 10-1×7/08 10-1×5/77 10-1×5/13 10-1×3/72

THQ 
 بزرگسالان 10-1×3/25 10-1×2/69 10-1×2/36 10-1×1/67
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داده  نشان   ۱ شکل  در  کودکان  و  بزرگسالان  برای   ILCR

شده است. ILCR بزرگتر از 4-10×1 مضر با خطر قابل توجه 

سرطان زایی به دلیل آلودگی در نظر گرفته می شود، در حالی 

با خطر ناچیز سرطان زایی  از 6-10×1 ناچیز  که ILCR کمتر 

ناشی  ریسک سرطان زایی  ترتیب   .)3( می شود  گرفته  نظر  در 

برای   ،۵۰ صدک  در   AA  )۵۰ )صدک   ILCR شـاخص  از 

بزرگسالان و کودکان به ترتیب برابر با 4-10×2/31 و 10-4×5/10 

بود که نشان دهنده وجود خطرات بهداشتی مرتبط با دریافت 

بحث
اروپا برای AA در نان  اتحادیه  از آنجایی که سطح استاندارد 

 AA آلودگی  میانگین  بنابراین   )21( است   50-80  µg/kg

است.  بوده  موجود  استانداردهای  از  بالاتر  ها  نمونه  تمامی  در 

نشان داد  نان ها  بررسی شده در   AA تحلیل خطرات سلامتی 

که یک خطر جدی سرطان زا برای بزرگسالان و کودکان وجود 

دارد. توصیه می شود یافته های ارزیابی خطر سلامتی و جزئیات 

مرتبط با AA در الگوهای غذایی در داده های نظارت بر مواد 

غذایی که با قدت برنامه ریزی شده اند، گنجانده شود.

AA در نان و سایر مواد غذایی به دلیل چندین عامل و فرآیند 

نان  در   AA وجود  اصلی  دلایل  می آید.  وجود  به  شیمیایی 

عبارتند از: 1( واکنش مایلارد )Maillard Reaction( )این 

واکنش بین قندها و آمینواسیدها در دماهای بالا رخ میدهد و 

باعث تغییر رنگ و طعم نان می شود. AA یکی از محصولات 

اثرات سرطان زای سلامتی  بنابراین، ریسک  از نان است.   AA

قابل توجه است )< 10-4×1(.

تجزیه و تحلیل حساسیت کمی ILCR ناشی از دریافت AA در 

نان نشان داد که رتبه همبستگی، دوز مرجع خوراکی )0/53(، 

مصرف  میزان   ،)-0/47( مصرف کنندگان  بدن  وزن  میانگین 

پارامترهای  عنوان  به   )0/44( نان  در   AA غلظت  و   )0/49(

تأثیرگذار در ارزیابی ریسک سلامتی ناشی از مواجهه با AA در 

نان، بر اساس شبیه سازی مونت کارلو )شکل 2( بودند.

شکل 2- نتایج آزمون حساسیت برای ILCR ناشی از غلظت AA موجود در نان

 

جانبی این واکنش است و به ویژه در دماهای بالای پخت نان 

تولید می شود(. 2( دما و زمان پخت )افزایش دما و زمان پخت 

افزایش تشکیل AA شود. به طور کلی،  نان می تواند منجر به 

 AA هر چه دما بالاتر و زمان پخت بیشتر باشد، احتمال تولید

نیز بیشتر است(. 3( ترکیبات اولیه )نوع آرد و مواد اولیه مورد 

استفاده در تهیه نان احتمالا تأثیر زیادی بر میزان AA داشته 

است. آردهایی که غنی از قندهای ساده یا آمینواسیدها هستند، 

پخت  روش های   )4 میدهند(.  افزایش  را   AA تولید  احتمال 

)روش های مختلف پخت، مانند پخت در فر یا بر روی سنگ، 

می توانند تأثیر متفاوتی بر تشکیل AA داشته باشند. روش هایی 

که حرارت مستقیم بیشتری را اعمال می کنند، معمولًاً منجر به 

تولید بیشتر این ترکیب می شوند(. 5( رطوبت )میزان رطوبت 

موجود در خمیر نان نیز می تواند بر تشکیل AA تأثیر بگذارد. 

با رطوبت پایین، احتمال تولید AA بیشتر است(.  در شرایط 
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6( نوع و مقدار افزودنی ها )برخی از افزودنی های غذایی مانند 

تشکیل  روی  بر  می توانند  نگهدارنده  مواد  دیگر  و  نمک، شکر 

تهیه  در  شکر  از  استفاده  مثال،  به عنوان  بگذارند.  تأثیر   AA

توجه  با  AA شود(.  تولید  افزایش  است موجب  خمیر ممکن 

به این عوامل، کنترل شرایط پخت و انتخاب مواد اولیه مناسب 

 ،15  ،10( کند  کمک  نان  در   AA میزان  کاهش  به  می تواند 

.)28-26 ،16

وجود آلودگی AA بیشتر در نان های سنگک نسبت به نان های 

تافتون و لواش، احتمالا به چندین عامل مرتبط است. نان سنگک 

معمولًاً در دماهای بالاتر و با زمان پخت طولانی تر تهیه می شود 

که این شرایط موجب افزایش واکنش مایلارد و در نتیجه تولید 

نان  در  بیشتر خمیر  بیشتر می شود. همچنین، ضخامت   AA

سنگک باعث می شود که حرارت به طور یکنواخت تر و عمیق تر 

از  شود.  منجر   AA بیشتر  تشکیل  به  می تواند  که  کند،  نفوذ 

سوی دیگر، نان تافتون و لواش معمولًاً نازک تر هستند و زمان 

پخت کمتری دارند، بنابراین احتمال تولید AA در آنها کمتر 

است. همچنین، نوع آرد و مواد اولیه مورد استفاده در تهیه این 

نان ها نیز احتمالا تأثیرگذار است و به طور کلی، نان های با قند 

دارنـد   AA تـولید  برای  بیشتری  پتانسیل  بالاتر،  پروتئین  و 

 .)26 ،16-14 ،10(

 Alyousef در نان توسط AA در مطالعه ای در سوریه میزان

 AA و همکاران بررسی شد و نتایج نشان داد میزان میانگین

جنوبی،  کره  در   .)12( بود  متفاوت   263  µg/kg تا   119 از 

و  انجام شد  نان  روی  بر  و همکاران   Kim توسط  ای  مطالعه 

 Jesus 33 بود )28(. در مطالعه AA µg/kg میزان میانگین

و همکاران در کشور پرتغال میزان میانگین AA در نان بـرابـر 

و   Boyacı Gündüz مطالعه  در   .)27( بود   787  µg/kg

همکاران در ترکیه، میزان AA در انواع نان از جمله نان گندم 

نان  چاودار،  نان  گندم،  سبوس  نان  سنگی،  گندم  نان  سفید، 

سبوس دار و نان سبوس دار بررسی شد و نتایج نشان داد که 

تعیـیـن کمـیـت  زیــر حـد  از  ها  نــان  در   AA محتـویات 

بود   225  AA µg/kg محتوای  میانگین  و   695  µg/kg تا 

و   Alpozen توسط  ترکیه  )7(. در مطالعه دیگری در کشور 

همکاران میزان میانگین AA در نـمــونه هــای نــان گـنـدم 

توسط  دیگری  مطالعه  در   .)29( بود   28/97  µg/kg برابر 

نان  انواع  در   AA میزان  ایران،  در  همکاران  و   Eslamizad

سنگک برابر ng/g 24/4 بود )26(. در ایران، مطالعه دیگری 

توسط Norouzi و همکاران نشان داد که میزان AA در انواع 

نان های بررسی شده بین 165/62 تا µg/kg 289/72 بوده 

همکاران  و   Sadeghi توسط  دیگری  مطالعه  در   .)16( است 

میزان میانگین AA در نان سنگک و نان همبرگر موجود در 

در   .)10( بود   40/9  µg/kg و   139/3 برابر  ترتیب  به  ایران 

مطالعه دیگری بر روی نان های سنگک موجود در ایران توسط 

بـــرابــــر   AA میزان  میانگین  همکاران  و   Dastmalchi

در  دیگری  مطالعه  در  همچنین   .)14( بود   135/06  µg/kg

و  تافتون، سنگک  لواش،  های  نان  انواع  در   AA میزان  ایران 

بربری )با روش SPME( توسط Motaghi و همکاران بررسی 

شد که میانگین AA در نمونه های یاد شده به ترتیب بـرابـر 

26، 146، 86 و µg/kg 135 بود )15(. 

کودکان به دلیل ویژگی های فیزیولوژیکی خاص خود، از جمله 

و  سم زدایی  آنزیم های  پایین تر  سطح  بالاتر،  متابولیسم  میزان 

دوره رشد سریع تر، بیشتر در معرض خطر AA قرار دارند. در 

مقایسه با بزرگسالان، سیستم های متابولیک و ایمنی کودکان 

افزایش  به  منجر  می تواند  که  هستند،  توسعه  حال  در  هنوز 

حساسیت آنها به مواد شیمیایی مضر مانند AA شود. همچنین، 

مصرف نسبتاًً بالای غذا نسبت به وزن بدن در کودکان، به ویژه 

آنها  برای  را  بیشتری  نان، خطرات  مانند   AA غذاهای حاوی 

به همراه دارد. این عوامل ترکیبی می تواند تأثیرات منفی این 

توسعه مغز کودکان تشدیـد کـنـد  و  بر روی رشد  را  ترکیب 

.)28 ،27 ،16(

مطالعات متعددی میزان مصرف روزانه AA را بررسی کرده اند، 

میزان  مصرف،  عادات   ،AA سطوح  در  تغییرات  دلیل  به  اما 

ثابتی  نتایج  مصرف و غلظت های موجود در مواد غذایی رایج، 

به عنوان مثال، میانگین میزان مصرف  نیامده است.  به دست 
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 0/0068 mg/kg غذایی در ژاپن در بین افراد 40 تا 69 ساله

تا 17  افراد 11  بین  ایران در  بود )30(؛ در  وزن بدن در روز 

ساله ایرانی mg/kg 0/0551 وزن بدن در روز بود )4(، در یک 

اسپانیایی mg/kg 0/00053 وزن بدن در روز بود )31(، در 

فرانسه mg/kg 0/00043 وزن بدن در روز برای بزرگسالان 

بود )32(. این مطالعه از شبیه سازی مونت کارلو برای ارزیابی 

عدم قطعیت در مقادیر ورودی، تجزیه و تحلیل توزیع احتمال 

شبیه سازی مواجهه و ارزیابی ریسک غیر سرطان زا و سرطان زا 

و همکاران،   Yazdanpanah راستا،  استفاده کرد. در همین 

ایران را  نان در  با مصرف  AA مرتبط  ارزیابی خطر بهداشتی 

شاخص های  بهداشتی،  ریسک  ارزیابی  طبق  کردند.  ارزیابی 

ریسک سرطان زایی و غیر سرطان زایی برای AA مضر و دارای 

ریسک بهداشتی قابل توجهی برای همه مردم تهران و شیراز 

بودند )33(. 

برای کاهش AA در نان، نانوایی ها می توانند از چندین راهکار 

مطالعات  در  آنها  اثربخشی  شواهد  که  کنند  استفاده  عملی 

و  دما  کاهش  روش ها،  این  از  یکی  است.  شده  تأیید  مختلف 

زمان پخت است؛ به طور خاص، پخت نان در دماهای پایین تر 

قابل  میزان  به  می تواند  پخت  زمان  کاهش  و   )۲۰۰  °C )زیر 

از  استفاده  کند. همچنین،  AA جلوگیری  تشکیل  از  توجهی 

مواد اولیه با محتوای قند کمتر، مانند آردهای با کیفیت بالاتر 

و کم‌ کربوهیدرات و افزودن مواد افزودنی مانند اسید سیتریک 

یا عصاره های گیاهی )مانند زردچوبه( می تواند به کاهش سطح 

و  سنتی  نانوایی های  برای  عملی  ملاحظات  کند.  کمک   AA

پخت  تکنیک های  مورد  در  کارکنان  آموزش  شامل  صنعتی 

از تجهیزات مناسب برای کنترل دما و زمان  بهینه و استفاده 

پخت است تا به حفظ کیفیت نان و کاهش خطرات بهداشتی 

کمک شود.

نتیجه گیری
هدف از مطالعه حاضر بررسی میزان AA در نمونه�های نان�های 

نتایج بدست  نانوایی های تهران بوده است. مطابق  موجود در 

آمده از مطالعه حاضر، ترتیب میانگین AA در نمونه�ها به صورت 

 AA نان سنگک<نان تافتون<نان لواش بود که میزان میانگین

بوده  اروپا  اتحادیه  استانداردهای  از  بالاتر  نان  های  نمونه  در 

غلظت  مقادیر  میانگین  به  توجه  با   .)50-80  µg/kg( است 

برآورد شده،   ILCR نان های مسطح و مقادیر  انواع  AA در 

نظارت  به  نیاز  و  دارد  وجود  سرطان  بروز  برای  کمی  احتمال 

از جمله  دارد.  وجود  نان  تولید  مراحل  تمامی  در  بیشتر  های 

همچنین  و  مالی  منابع  کمبود  حاضر،  مطالعه  محدودیت های 

تنوع  عدم  مثال،  عنوان  به  بود.  روش شناختی  محدودیت های 

و  تولید  شرایط  بر  قدیق  کنترل  عدم  نمونه گیری،  در  کافی 

تحلیلی  تکنیک های  از  استفاده  همچنین  و  نان  ذخیره سازی 

ممکن است بر قدت نتایج تأثیر گذاشته باشد. بنابراین پیشنهاد 

می شود در آینده تمامی محصولات آردی و با پایه غلات مورد 

ارزیابی و سنجش این آلاینده قرار گیرند و استانداردی هم برای 

آنها در ایران تدوین شود. همچنین پیشنهاد می شود تاثیر دما، 

انواع نان  رطوبت و زمان پخت نیز در میزان تشکیل AA در 

مورد بررسی قرار گیرد.

ملاحظات اخلاقی
نویسندگان کلیه نکات اخلاقی شامل عدم سرقت ادبی، انتشار 

رعایت  مقاله  این  در  را  داده سازی  و  داده ها  تحریف  دوگانه، 

 IR.SHMU.REC.1403.014 کرده اند. کد اخلاق به شماره

از دانشگاه علوم پزشکی شاهرود بوده است.

تشکر و قدردانی
این مقاله حاصل )بخشی از( طرح تحقیقاتی با عنوان "بررسی 

آکریلامید  تشکیل  میزان  روی  بر  مختلف  های  افزودنی  تاثیر 

و  کودکان  در  سرطان زایی  ریسک  ارزیابی  نانی:  دیگ  ته  در 

بزرگسالان" مصوب دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی، 

درمانی شاهرود در سال 1403 با کد 1402000085 است که 

درمانی  بهداشتی،  و خدمات  پزشکی  علوم  دانشگاه  با حمایت 
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Background and Objective: Bread is one of the most important foods in the world that 
may contain harmful compounds such as acrylamide (AA). The aim of the present study 
was to measure the levels of AA in three types of widely consumed Iranian bread (Sangak, 
Lavas, and Taftoon).
Materials and Methods: A total of 36 bread samples were randomly collected from 4 
districts of Tehran. A derivatization method was used to prepare the samples, and gas 
chromatography-mass spectrometry (GC-MS) was used to measure the amount of (AA). 
Carcinogenic risk assessment for the different types of flatbreads was performed using 
Monte Carlo simulation technique.
Results: The average (µg/kg) AA (maximum-minimum) in all bread samples was 
170.4±80.8 (62.4-301.4). Also, the average AA in Lavash, Taftoon and Sangak bread 
samples was 98.6±24.5, 142.6±52.1 and 270.0±21.14 µg/kg, respectively. The chronic 
daily intake (CDI) of AA (50th) from flatbread was at 4.78×10-4 mg/kg/day for adults and 
1.02×10-3 mg/kg/day for children. On the other hand, the non-cancer hazard index (THQ) 
(50th) values were 2.36×10-1 and 5.13×10-1, respectively. While the incremental lifetime 
cancer risk (ILCR) (50th) were 2.31×10-4 for adults and 5.10×10-4 for children.
Conclusion: The average AA in the samples was higher than the EU standard (50-80 
µg/kg) level. Considering the average AA concentration values in bread types and the 
estimated ILCR values, there is a possibility of carcinogenic risk and further monitoring is 
needed at all stages of bread production.
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