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منبع اصلي جيوه در . باشد  و روي ميبا نقره، قلع، مس درصد جيوه همراه 50آمالگام دنداني تركيبي از  :زمينه و هدف

يابد،  يش ميافزاآن  دليل جذب سريع ه بهسميت جيو. افرادي كه به لحاظ شغلي در معرض جيوه نيستند، آمالگام است
 بر ه حاضر، بررسي اثر آمالگامهدف از مطالع. شود جيوه از طريق حفره دهاني جذب مي %100 تا 90كه  طوري هب

 دانشجو با مصرف غير مداوم 40 :روش بررسي .ير جيوه مو و ناخن دانشجويان دانشگاه تربيت مدرس استمقاد
 LECO AMA 254مقادير جيوه با دستگاه . دشدنكه فقط از طريق آمالگام در معرض جيوه بودند، مطالعه ماهي 

Advanced Mercury Analyzer طبق ASTM استاندارد D-6722تا09/0 بينغلظت جيوه مو  :ها افتهي .گيري شد  اندازه  

mg/kg 11/3) تعيين شده توسط مقدار WHOزير  براي ماكزيمم مقدار پذيرفتني جيوه در موي انسان mg/kg 6و )  بود
 .نسبت به ناخن بالاتر بودداري  طور معني غلظت جيوه در مو، به.  قرار داشتmg/kg 35/1تا صفر در ناخن بين 

)05/0 P=( دان پر شده با  دنپنجكمتر از با   يا بالاتر دارند، نسبت به افراد دندان پر شده وپنجرادي كه ، افهمچنين
داري  ت معني بين غلظت جيوه ناخن اين دو تفاو)=P 003/0. (داري جيوه بالاتري در مو دارند طور معني ، بهآمالگام

 براي ناخن و =26/0P(  .نداشتندداري  نيير جيوه مردان و زنان تفاوت مع مقادهمچنين) =P 16/0(. وجود نداشت
15/0 P=ويژه  دليل تفاوت تركيب شيميايي به تواند به مي ) برابر5/1(و ناخن جيوه مو اختلاف  :گيري نتيجه .) براي مو
آمالگام منبع اصلي مواجهه با جيوه در . باشدآنها تشكيل زمان  يا مربوط به جريان خون در ،لفور در مو و ناخنسو
  .دهد مواجهه با جيوه را كاهش ميها   مواد دنداني مثل كمپوزيتاستفاده از ساير.  عادي استافراد

  
 .جيوه، آمالگام دنداني، مو، ناخن :كلمات كليدي

 

  
 درصد جيوه همراه با چهار فلز 50اي مركب از  آمالگام دنداني ماده

چند در   است كه%)5/0( و روي %)6(، مس %)9(، قلع )%5/34(نقره 
 آمالگام به 1.دهه قبل در دندانپزشكي مورد استفاده قرار گرفته است

 توسط يك شيميدان انگليسي شناخته و 1812شكل امروزي در سال 
 كه مشخص گرديد اخيردر دو دهه  2. معرفي شددنيا به 1833در سال 

اين  3.كند عد مي حفره دهاني متصادرجيوه را طور پيوسته  اين ماده به
هايي از قبيل جويدن، مسواك زدن، نوشيدن  سازي در فعاليت رها
 همچنين آزاد شدن جيوه 4و5.كند ايعات داغ و تنفس افزايش پيدا ميم

 دگيـ و پوسي6، پوسيدگي بيولوژيكي باكترياييPHتواند تحت تاثير  مي
   از مسير اصلي جذب جيوه حاصل 7و8. افزايش پيدا كندشيميايي الكترو

  

 جيوه بخار% 10حدود . آمالگام دنداني، استنشاق بخار حاصله است
كند، در حاليكه  ها نقل و انتقال پيدا مي آزاد شده از آمالگام در شش

ها   ريهدر مواردي مقدار جذب توسط  9.شود آن جذب مي% 80حدود 
 وارد ريه جيوه جذب شده توسط 2.گزارش شده است% 100 تا 90

توزيع  كليه، مغز و كبدمثل هاي مختلف  ر اندامشود و د خون مي
در .  طبق مطالعات عملكرد كليه متاثر از ميزان جيوه است10و11.شود مي

ها آسيب   در اثر بكار بردن آمالگام، كليهيك آزمايش بر روي گوسفند
 روز پس از گذاشتن آمالگام نرخ تراوش 30در اين آزمايش . ديدند

به ) اده براي نرخ فيلتراسيون گلومرولارآزمايش مورد استف(اينولين 
در گروه كنترل كه آمالگام استفاده نشد، نرخ . كاهش يافت% 50ميزان 

دهند  بعضي از مطالعات نشان مي 12.تراوش اينولين كاهش نيافته بود
ن جيوه با افزايش پراكسيد هيدروژ. بر قلب داردنيز كه جيوه اثراتي 

مقدمه

 
  78-83، 1386  مرداد،  5 ، شماره 65وره  پزشكي تهران، دمجله دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم
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     و همكارانقاسم ذوالفقاري  

 

 
   1386 ، مرداد5 ، شماره 65مجله دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران، دوره 

داسيون اكسي روي پرو با اثر بر  13شود ن ميويباعث از بين رفتن گلوتات
همچنين بخار جيوه فلزي ممكن  14.شود ليپيد باعث عوارض قلبي مي

است باعث افزايش ميزان سقط خودبخودي جنين در زنان شود و 
سيستم . حتي ممكن است كه تولد ناقص نيز از عوارض جيوه باشد

يند كه  سمي آنچنان آسيب ببحساس تناسلي ممكن است در اثر مواد
همچنين . خلقه متولد شوندال ممكن شود يا نوزادان ناقص ثل غيرم توليد

كنند، تحت   هنگامي كه از شير مادر تغذيه ميتواند نوزادان را جيوه مي
لحاظ شغلي در تماس با جيوه   افراد عادي كه به15و16.تاثير قرار دهد

 در نيستند، اغلب از دو منبع مهم آمالگام دنداني و مصرف ماهي
كه مصرف به همين ترتيب افرادي . معرض اين ماده سمي قرار دارند

ماهي مصرف ) گاهي اوقات(مداوم طور غير  ماهي بالايي ندارند و به
ها با جيوه آمالگام به كار رفته در دندان كنند، تنها منبع مواجهه آن مي

هاي اخير چندين مطالعه جهت تخمين ميزان جيوه  در سال17.است
هاي پر   ناخن با تعداد دندانتعيين ارتباط بين ميزان جيوه مو وافراد و 

ناخن دو بافت بيولوژيكي  مو و. شده در افراد عادي انجام شده است
ري جيوه گي بنابراين اندازه. دفع جيوه هستندهستند كه محل تجمع و 

مو . شخص خواهد كردها ميزان مواجهه فرد با جيوه را مموجود در آن
مدت با  اسبي براي ارزيابي مواجهه طولانيهاي من رو ناخن نشانگ

شوند و  آوري مي آساني جمع دليل آنكه به  بافت بهاين دو. جيوه هستند
ها تا حدودي راحت  خاطر آنكه نگهداري و جابجايي آنهمچنين به

 را دنبال يين مطالعه اهداف ا18و19.هستندح ها ارج بر ساير بافتاست 
دانشجويان با سن (ناخن در افراد معمولي  ومقايسه جيوه مو  :كند مي

مقايسه مقادير جيوه  ،آمالگام دنداني: با فاكتور اصلي مواجهه) يكسان
تعيين اثر جنسيت بر مقادير و  WHOمو با ماكزيمم مقدار قابل قبول 

  .جيوه مو و ناخن
  

  
انـشجويان دانـشگاه     نفر از د   40جمعيت مورد بررسي در اين مطالعه       

افراد به طور تصادفي از بين دانشجويان انتخـاب         . تربيت مدرس بودند  
افرادي در ليست نهايي جمعيت مورد بررسي قرار گرفتنـد كـه            . شدند

ه متـصاعد شـدن جيـوه از        از آنجا ك  : شرط اول . داراي دو شرط باشند   
يم مكار رفته در دندان فردي كـه بـه تـازگي دنـدانش را تـر                آمالگام به 

تر است، لذا بايد زمـاني سـپري شـود تـا             نموده باشد بيشتر و ناپايدار    
به علاوه طبق نظر برخي از محققـين،  . تصاعد جيوه به حد ثابتي برسد 

هاي بيولوژيك به    كشد تا نيمه عمر جيوه بافت       ول مي  ماه ط  ششمدت  
توانـستند   ن در ايـن مطالعـه، تنهـا افـرادي مـي           بنابراي. حد ثابتي برسد  

شـرط   20. ماه گذشته دندان پـر نكـرده باشـند         ششكنند كه در    شركت  
كه يكي از ( به دليل بررسي آمالگام و حذف فاكتور مصرف ماهي         :دوم

توانستند در ليـست نهـايي       ، افرادي مي  )ستمنابع ورود جيوه به بدن ا     
هـر  (جمعيت مورد بررسي قرار بگيرند كه داراي مصرف ماهي مداوم           

كـه داراي    نفـر اوليـه      40هـر فـرد از      . نباشـند ) روز يا دو بار در هفته     
 نفـر  40بـراي  . شد طور تصادفي جايگزين مي شرايط ذكر شده نبود، به  

كنندگان  ها از شركت    ن پرسشنامه هايي تهيه شد و در اي      نهايي پرسشنامه 
 خواسته شد تا جنسيت و تعداد دندانهاي پر كـرده توسـط آمالگـام را              

هاي پر كرده با آمالگام، افـراد در         بر اساس تعداد دندان   . مشخص كنند 
 دندان پر شـده     پنجگروه اول افرادي كه كمتر از       . دو گروه قرار گرفتند   

  21. دندان پر شده و يا بيشتر داشتندپنجداشتند و گروه دوم افرادي كه 
ر اين مرحلـه اقـدام بـه        د :ها و شيوه تجزيه و تحليل      آوري نمونه   جمع

 3 تـا    1(از هر فـرد يـك گـرم مـو           . دهاي مو و ناخن گردي     تهيه نمونه 
و يك  ) نزديكترين حد ممكن به پوست    ( ، از ناحيه پشت سر    )سانتيمتر

هـاي مـو و نـاخن در آزمايـشگاه محـيط             نمونه. گرم ناخن گرفته شد   
زيست دانشگاه تربيت مدرس، توسـط دترجنـت بـا آب شـير شـسته               

  سـاعت  12ها براي مدت     نمونه. و با آب مقطر آب كشي شدند      شدند  
 درجه در آون الكتريكي قـرار گرفتنـد و پـس از خـشك               60در دماي   

 مقادير جيوه مو و نـاخن بـا دسـتگاه         . شدن به صورت پودر در آمدند     
LECO AMA 254 Advanced Mercury Analyzer (USA)   بـر طبـق 

ASTM    استاندارد شماره D-6722 در اين دستگاه نمونه    . گيري شد   اندازه
 درجه تجزيه 750 در دماي Combustion/catalyst tubeتوسط سيستم 

 در روي مجراي سراميكي بـه دام        آمالگاماتور طلايي جيوه را   . شود مي
 Atomic Absorptionكه بر اسـاس   Cuvette توسط سيستم. اندازد مي

Spectrophotometry (AAS)شـود   طراحي شده ميزان جيوه تعيين مي. 
. انجـام شـد   12ويراسـت   SPSSآناليز آماري با اسـتفاده از نـرم افـزار         

هاي پر كرده با آمالگام       پرسشنامه شامل جنس و تعداد دندان     متغيرهاي  
ل و ميزان جيوه مو و ناخن به عنوان متغير وابـسته            عنوان متغير مستق   به

 Smirnov  Kolmogorov-بـا اسـتفاده از آزمـون   . در نظر گرفته شـدند 
ان جيوه مـو و     ه ميز جهت مقايس . ها مشخص شد   عدم نرمال بودن داده   

 و بـراي مقايـسه سـاير متغيرهـا از آزمـون          Wilcoxon ناخن از آزمون  
Mann-Whitney همچنين براي تعيين همبـستگي بـين   .  استفاده گرديد

  بررسيروش
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هـا آزمـون      با توجه به عدم نرمـال بـودن داده         ناخن، ميزان جيوه مو و   
Spearmanهمچنين براي تعيين ارتبـاط بـين ميـزان     . به كار گرفته شد

 Pمقـدار    .وه مو و ناخن از رگرسيون خطي سـاده اسـتفاده گرديـد            جي
  .داري در نظر گرفته شد عنوان مقدار معني  به05/0كمتر يا مساوي 

 

  
         تا09/0غلظت جيوه در موي سر افراد مورد مطالعه بين 

mg/kg 10/2 با ميانگين mg/kg 08/0 ± 45/0ميزان .  قرار داشت
    با ميانگينmg/kg 35/1  تاصفرجيوه ناخن دست افراد نيز بين 

mg/kg 05/0 ± 25/0نتايج آزمون .  بودWilcoxon نشان داد كه در 
داري بين غلظت جيوه مو سر و  اختلاف معني% 95طمينان سطح ا

كه ميزان جيوه موي سر  طوري ، به)= 05/0p( ناخن دست وجود دارد
 Spearmanعلاوه آزمون  به.  برابر جيوه ناخن بود2 تا mg/kg 5/1بين 

نشان داد كه همبستگي ضعيفي بين ميزان جيوه مو و ناخن وجود دارد 
)12/0=  r.(خطي آزاد از نوع  از آنجا كه برآورد پارامترهاي رگرسيون   

باشند، جهت تعيين ارتباط بين ميزان جيوه مو و  توزيع جامعه مي
 بين ميزان جيوه مو و.  استفاده گرديدناخن از رگرسيون خطي ساده

 اين مطلب را نشان 1مثبتي وجود داشت كه نمودار ناخن رابطه 
 ميانگين غلظت ير جنسيت نشان داد كه نتايج بررسي متغ.دهد مي

 mg/kg 26/0 و mg/kg 25/0جيوه در ناخن مردان و زنان به ترتيب 
وجود ندارد داري بين غلظت جيوه اين دو گروه  است و تفاوت معني

)26/0p= .( همچنين ميانگين غلظت جيوه در موي مردان و زنان به
وي اين  بود و بين غلظت جيوه مmg/kg 47/0 و mg/kg 45/0 ترتيب

 ).1جدول ) (=15/0p(داري وجود نداشت  دو گروه نيز تفاوت معني
هاي پر كرده با آمالگام در دو گروه قرار  بر اساس تعداد دندانافراد 
 دندان پر شده داشتند و گروه دوم پنجگروه اول كه كمتر از . گرفتند

 نشان Mann-Whitneyآزمون .  دندان پر شده و يا بيشتر داشتندپنجكه 
داري بين غلظت جيوه موي سر دو گروه وجود  داد كه تفاوت معني

 تفاوتيوه ناخن دو گروه غلظت جدر ، درحاليكه )=003/0p(دارد 
   ).2جدول ) (=16/0p(داري وجود نداشت  معني

  

   در ناخن و موي افراد مورد مطالعه بر اساس جنسيت)mg/kg( غلظت جيوه: 1-جدول

  

  هاي آمالگامي مورد مطالعه بر اساس تعداد دندانغلظت جيوه در ناخن و موي افراد : 2-جدول

  

2.52.01.51.0.50.0

1.4

1.2

1.0

.8

.6

.4

.2

0.0

-.2

  
  غلظت جيوه مو

   مو و ناخن در افراد مورد مطالعهارتباط بين غلظت جيوه: 1-نمودار

  

1.41.21.0.8.6.4.20.0-.2

2.5

2.0

1.5

1.0

.5

0.0

  
  غلظت جيوه ناخن

  

   موغلظت جيوه     ناخنغلظت جيوه  جنس
  

P 

      محدوده   خطاي معيار± ميانگين    محدوده   خطاي معيار± ميانگين  درصد  تعداد  
  مو  ناخن    09/0 – 00/2  45/0 ± 06/0    0 – 76/0  25/0 ± 07/0  75  30  مرد
  15/0  26/0    09/0 – 10/2  47/0 ± 20/0    0 – 35/1  26/0 ± 07/0  25  10  زن

   موغلظت جيوه     ناخنغلظت جيوه  الگاميـدندان آم         
  

P 

      محدوده   خطاي معيار± ميانگين    محدوده   خطاي معيار± ميانگين  درصد  تعداد  
  مو  ناخن    09/0 –78/0  30/0 ± 03/0    0– 97/0  16/0 ± 03/0  65  26  0 - 5
≤ 5  14  35  13/0± 42/0  35/1–15/0    16/0 ± 74/0  10/2– 09/0    16/0  003/0  

 هايافته

R2 = 18/0  

Nail Hg = 34/0 + 09/0  *Hair Hg 

ت
غلظ

 جيوه  ناخن
 

R2 = 18/0  
 

Hair Hg = 52/0 + 32/0 *Nail 

ت  جيوه مو
غلظ
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 گزارش كرد كه )WHO( سازمان بهداشت جهاني 1991در سال 
هاي عادي  خيره جيوه و تركيبات آن در انسانبيشترين مقدار ورود و ذ

در . يوه نيستند، آمالگام دنداني استكه به لحاظ شغلي در معرض ج
اين گزارش بيان شد كه ميزان مواجهه افراد عادي با جيوه حاصل از 

 17 تا 3 ميكروگرم در روز است كه بين 21 تا 8/3آمالگام دنداني 
از . شود ماند و ذخيره مي  در روز آن در بدن انسان باقي ميگرموميكر
شود كه جيوه حاصل از آمالگام  هاي اين سازمان چنين استنباط مي داده

 برابر جيوه حاصل از ساير منابع مثل ماهي و هواي آلوده 9دنداني 
 در مطالعات مختلف مقادير گوناگوني براي سطح آستانه جيوه 2.است

 براي جيوه WHOمقدار تنظيم شده توسط . ناخن وجود دارد در مو و
 22. استmg/kg6 مو به عنوان سطح آستانه يا حداكثر مقدار قابل قبول

 كه ميزان جيوه در 23 بودهmg/kg 2همچنين حد نرمال جيوه در مو 
در مطالعه حاضر . موي افراد مورد مطالعه كمتر از اين مقدار است

تر از   بود كه بسيار پايينmg/kg 45/0ميانگين غلظت جيوه در مو 
قدار بالاترين م. باشد ميزان يك دوازدهم مي قبول بهدار قابل حداكثر مق

 برابر كمتر از حد سه بود كه اين مقدار نيز mg/kg 10/2مشاهده شده 
هاي اين مطالعه بسيار  اگرچه داده.  استWHOتعيين شده توسط 

پايينتر از مقدار قابل قبول توسط سازمان بهداشت جهاني است اما اين 
ن هر نكته را هم بايد در نظر داشت كه طبق گزارشات همين سازما

اند مضر باشد و هيچ سطح اثر تو قداري از جيوه ميسطح و هر م
هاي  علاوه تمام اثراتي كه در بخش  به.وجود ندارداي براي جيوه  ويژه

قبلي ذكر گرديد حاصل از مواجهه مزمن انسان با مقادير پايين جيوه 
 در مصر 2002 در سال 24 و همكارانMortadaاي توسط   مطالعه.است

ه هيچ سابقه تاريخي در معرض بر روي كاركنان يك بيمارستان ك
   ميزان جيوه ناخن مردانگيري با جيوه نداشتند، انجام شد،قرار

mg/kg 91/0 و ميزان جيوه ناخن زنان mg/kg 88/0 بود و جنسيت 
ترتيب  اين عدد در مطالعه حاضر به. داشتتاثيري در ميزان جيوه ن

mg/kg 45/0 و mg/kg 47/0 بود و مانند مطالعه Mortada جنسيت 
 انجام شده اين  تمامي مطالعات˝تقريبا. تاثيري در ميزان جيوه نداشت

 از لحاظ پارامتر Mortada در مطالعه 26و27.كند مطلب را تاييد مي
افراد بدون آمالگام : آمالگام دنداني افراد در دو گروه قرار گرفتند

ميانگين غلظت جيوه در گروه .  داراي آمالگام دندانيدنداني و افراد

 گزارش شد اما تفاوت mg/kg 87/0 و گروه دوم mg/kg 92/0  اول
. ناخن در اين دو گروه وجود نداشت داري بين ميزان جيوه مو و معني

 دندان پر پنجدر مطالعه حاضر ميزان جيوه در موي افرادي كه كمتر از 
پنج عدد و يا ها هاي آمالگامي آن تعداد دندانداشتند با افرادي كه شده 

داري داشت، اما در ناخن با وجود آنكه غلظت  بيشتر بود تفاوت معني
داري  ه دوم بيشتر بود، از لحاظ آماري تفاوت معنيجيوه در گرو
تر بودن غلظت جيوه در ناخن نسبت به  دليل پايين به. وجود نداشت

ررسي از لحاظ آمالگام مورد بمو احتمالا ميزان جيوه در دو گروه 
اما در مو چون . ر گرفته استالشعاع همديگر قرا دنداني تحت

ميانگين غلظت جيوه مو در  .ها بالاتر بوده، تفاوت بارزتر است غلظت
، در mg/kg 51/0 در ايتاليا 1988 در سال 25 و همكارانPallottiمطالعه 
، در mg/kg 4پن  در ژا1989 در سال 26 و همكارانScarlettمطالعه 
 و mg/kg 06/1 در فرانسه 1990 در سال 27 و همكارانPineauمطالعه 

 mg/kg 02/0 در فنلاند 1998سال   در28 و همكارانKurttioدر مطالعه 
دهد كه در مناطق مختلف  مقايسه اين نتايج نشان مي. رش شدگزا

جه به اينكه در تمام مطالعات با تو. ميزان جيوه، متفاوت است
 معرض الذكر و همچنين در مطالعه حاضر پارامترهاي در فوق
شود  اند، پيشنهاد مي يري شغلي و مصرف ماهي حذف گرديدهگقرار

به علاوه . كه دليل تفاوت در ميزان جيوه، اختلاف جغرافيايي باشد
عواملي مثل سيگار يا مصرف الكل ممكن است ميزان جيوه را 

ميزان جيوه ناخن در اين همچنين . مقداري تحت تاثير قرار دهند
. ر مطالعات بسيار پايينتر استنسبت به ساي) mg/kg 25/0(مطالعه 

 در 25 و همكارانPallottiعنوان مثال ميزان جيوه ناخن در مطالعه  به
 29 و همكارانSuzuki و در مطالعه mg/kg 08/1 در ايتاليا 1997سال 

بين ميزان جيوه ارتباط مثبت .  بودmg/kg 1/2 در ژاپن 1989در سال 
دهنده آن است كه مو و ناخن   ناخن افراد مورد مطالعه نشانمو و

ميزان . پارامترهاي مفيدي براي پايش بيولوژيك ميزان جيوه هستند
اين . اخن بود برابر ميزان جيوه ن5/1جيوه در موي دانشجويان بيش از 

 ويژه سولفور دليل تفاوت تركيب شيميايي به اختلاف ممكن است به
در مو و ناخن و يا احتمالا مربوط به جريان خون در طول تشكيل 

دهد،  ور كه نتايج مطالعه حاضر نشان ميهمانط. شدن مو و ناخن باشد
. آمالگام دنداني منبع اصلي مواجهه با جيوه در افراد عادي است

ميزان مواجهه با ها  از ساير مواد دنداني مثل كمپوزيتبنابراين استفاده 
  25.دهد كاهش ميجيوه را 

بحث
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Background: Dental amalgam, a mixture of approximately 50% mercury with silver, tin, 
zinc and copper in varying ratios, is a major source of mercury pollution in the general 
population not occupationally exposed. The toxicity of mercury is enhanced because it is 
so readily absorbed, with around 90-100% of mercury vapor being absorbed through the 
oral mucosa. The aim of the current study is to examine the mercury levels in hair and 
nails in subjects with amalgam fillings. 
Methods: For a sample of forty university students reporting infrequent fish consump-
tion, with their only known exposure to mercury from amalgam fillings, mercury levels 
were measured in hair and nail samples using the LECO AMA 254 Advanced Mercury 
Analyzer (USA), according to the ASTM standard No. D-6722 test method. 
Results: Mercury concentration in hair ranged from 0.09 to 3.11 mg/kg, and in nail from 
zero to 1.35 mg/kg. We found that subjects with five or more amalgam fillings had 
significantly higher levels in their hair than subjects with zero to 5 amalgam fillings  
(CI 95% P=0.003). However, the number of amalgam fillings had no effect on the mercury 
concentration in nails in these two groups (P=0.26). There was no significant difference 
between the levels of mercury of males and that of females tested (P=0.26 for nail and 
P=0.15 for hair). 
Conclusion: The mercury amount in hair was 1.5 times as much as that of the nail 
samples, may be due to the differences in the chemical compounds, particularly those 
with sulfur, or the deposition of those compounds that would be affected by blood 
circulation during formation of hair and nails. Although the amounts of mercury found in 
this study were below the WHO maximum acceptable level of 6 mg/kg for mercury in 
human hair, the levels were sufficient to warrant the use of other dental materials such as 
composites in order to decrease the overall rate of exposure to mercury. 
 

Keywords: Mercury, amalgam fillings, hair, nail. 
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