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 10/6/98پذیرش مقاله:             15/5/98 دریافت مقاله: 

ا شود. بیفلوئور عنصري ضروري براي سلامت دندان و استخوان است که بخش عمده آن از طریق آب آشامیدنی وارد بدن انسان م :مقدمه
و میانگین دما و  دهد. شرایط اقلیمعنصر، خطر ابتلا به بیماري فلوئوروزیس دندانی و استخوانی را افزایش می این وجود، غلظت بالاي این

دندانی  فلوئوروزیس باشند. بازدیدهاي محلی نشانه هایی از دندانهاي مبتلا بههمچنین میزان دریافت آب بر جذب فلوئور در بدن اثر گذار می
طالعه نشان نداد، لذا اي هیچ پژوهشی را در این ارتباط در منطقه مورد مان داد و از انجا که مطالعات کتابخانهدر ساکنین منطقه سوري را نش

رفی آن در گروهدر استان لرستان، تعیین دوز بهینه و مقدار مص هاي آشامیدنی منطقه سوريهدف از این مطالعه تعیین غلظت فلوئور در آب
 باشد.هاي سنی مختلف می

 19، 1395در آذر مـاه  جهت تعیین غلظت فلوئور در آب آشامیدنی و ارزیابی ریسک احتمالی در منطقـه سـوري، لرسـتان،ها: و روش مواد

 .نمونه از چاه آشامیدنی و از هر منبع یک نمونه برداشته شد 15نمونه از چشمه و  4نمونه آب شامل 
 79/0لوئـور فمیلی گرم بر لیتر بدست آمـد. دوز بهینـه مصـرف  9/1تا  67/0با گستره  26/1هاي آب میانگین غلظت فلوئور در نمونه: هایافته

ی هـاي سـنمیلی گرم بر لیتر محاسبه شد و با در نظر گرفتن فلوئور موجود در آب آشامیدنی منطقه سـوري، مقـدار جـذب فلوئـور در گـروه
گرم بر کیلوگرم در روز) اسـت. نـوزادان، کودکـان و میلی 05/0ینه ریسک (برابر کم 13/4و  86/1، 6/0بزرگسالان، کودکان و نوزادان به ترتیب،

 بزرگسالان به ترتیب در معرض خطر ابتلا به بیماري فلوئوروزیس دندانی هستند.

بـود کـه  هـانیجمیلی گرم بر لیتر، استاندارد سازمان بهداشت  5/1هاي آب بالاتر از درصد نمونه 42غلظت فلوئور در  : گیريبحث و نتیجه
نطقـه مباعث افزایش بیماري فلوئوروزیس دندانی در ساکنین منطقه شده است. افزایش جذب فلوئوراید بویژه به همراه عدم آگـاهی سـاکنین 

 .شودمنجر به بیماري فلوئوروزیس دندانی در ساکنین منطقه می
 فلوئوروزیس دندانی، منطقه سوري، دوز بهینه، آب آشامیدنی: هاي کلیديواژه
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 مقدمه

فلوئور عنصري ضروري براي سلامت انسان است. این 

میلی گرم بر لیتر خطر  5/0هاي کمتر از عنصر در غلظت

که شود، درحالیابتلا به پوسیدگی دندان را موجب می

خطر ابتلا به  )1(میلی گرم بر لیتر  5/1غلظت بالاتر از 

بیماري فلوئوروزیس دندانی و در مراحل پیشرفته 

 دهد. فلوئوروزیس استخوانی را افزایش می

ها را از زیس، زیبایی، شفافیت و براقی دندانفلوئورو

گچی ها شود منظره عمومی دندانبرد و باعث میبین می

ها، یک نوار براق شود. در این حالت روي دندانشکل 

اي رنگ هاي قهوهایجاد شده که روي این نوار براق لکه

ها شود که علاوه بر از بین رفتن زیبایی، دنداندیده می

و موجب تخریب بافت دندانی و  شوندمستحکم نمی

اي رنگ کاملاً قهوه هادندان . شودها میشکننده شدن آن

شوند و به تدریج شده و به مرور زمان پوسیده و پوك می

 . )2(ریزند می

سطح بهینه فلوئور به شرایط مختلفی، از جمله آب و 

هاي فرآوري مواد غذایی، پخت و ، روش)3،4(هواي محلی 

، و عادات غذایی )6(مقدار مواد غذایی و مصرف آب  )5(پز 

هاي تواند از راهبستگی دارد. این عنصر می )7(جامعه 

ترین راه ورود آن مختلفی وارد بدن شود با این حال، مهم

باشد بنابراین به بدن انسان، از طریق آب آشامیدنی می

 .)8(کنترل آن در آب ضروري است 

 100و بیش از هند از جمعیت میلیون نفر  50بیش از 

 يبالا دلیل محتوايه بمیلیون از جمعیت کشور چین 

در معرض خطر در برخی نواحی،  در آب آشامیدنی فلوئور

 بیش جذب .)9( هستند زیس دندانی و استخوانیفلوئورو

 همراه شویه به نوشیدنی، دهان غذا، طریق از فلوئور حد از

 مثل مزمنی عوارض باعث بروز فلوئور بالاي غلظت با آب

 دست از روده، و اختلالات معده هموگلوبین، میزان کاهش

 در لگن افزایش شکستگی جوانی، در سن هادندان دادن

 یري،یادگ ایمنی، اختلالات سیستم اختلالات سالمندان،

شود می عملکرد تیروئید اختلالات هوشی، ضریب کاهش

 يبه دما آشامیدنی آب طریق از فلوئور با تماس .)10(

مصرف آب نسبت  با افزایش دما، دارد؛ بستگی نیز منطقه

است و به این ترتیب میزان به مناطق با اقلیم سرد بیشتر 

شود لذا در این شرایط بیشتري از فلوئور جذب بدن می

از استانداردهاي  کمتر باید آب در موجود میزان فلوئور

جهانی باشد تا علاوه بر جلوگیري از پوسیدگی دندان در 

زیس دندانی نیز که فلوئورواثر جذب پایین فلوئور، ابتلا به 

دهد، کاهش یابد. پژوهش رخ می در اثر جذب بالاي فلوئور

هاي بسیاري در جهان انجام شده است که در تمامی آنها 

ارتباط بین غلظت بالاي فلوراید در آب و وجود بیماري 

 .)13-11(دندانی نشان داده شده است  سیفلوئوروز

اثر آلودگی آب با فلوئور و ثاثیر  )11(سانکلا و کومار  

آن بر سلامت عمومی در کشور هند بررسی کردند. در این 

جهت هش بر کاهش غلظت این عنصر در آب پژو

 جلوگیري از ابتلاي تعداد زیادي از مردم تاکید داشتند.

اد فلوئور در منابع آب رخد )12( لی و همکاران

منطقه تانگ چوان در آشامیدنی با تاکید بر زمین شناسی 

شمال غرب چین بررسی کردند و دریافتند که کودکان 

 نسبت به بزرگسالان در معرض خطر بیشتري می باشند.

هاي بسیاري بر وجود فلوئور در منابع آب و پژوهش

دار جذب غذا در ایران انجام شده است که بیشترین مق

فلوئور در بدن از طریق منابع آب بوده است و برخی از 

منابع غذایی نیز غلظت بالایی از فلوئور را نشان داده اند 

ت . غلظ)18-14( که اثر جذب فلوئور را افزایش داده است

 فلوئور در منابع آب در  ماکو، بوشهر، دشتستان و کوه بنان

 سازمان بهداشت غلظت فلوئور در استاندار حد از بیش

همچنین  .میلی گرم بر لیتر) است 5/1است ( جهانی

غلظت این عنصر در نمونه خرما که مصرف بالایی در بین 

ساکنین منطقه دشتستان بوشهر را دارد بررسی شد و 

نشان داد که خرما به عنوان منبع غذایی اصلی در  نتایج

میلی گرم بر  10این منطقه حاوي مقدار بالایی از فلوئور (
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کیلوگرم) است که این منبع در کنار آب آشامیدنی باعث 

 سیفلوئوروزجذب بالاي فلوئور در بدن می شود و اثر 

 .)13(دندانی را تشدید می کند 

مطالعات میدانی انجام شده در منطقه سوري استان 

لرستان، وجود بیماري فلوئوروزیس دندانی در ساکنین 

 10منطقه، بویژه در دانش آموزان مدارس ابتدایی (زیر 

ه کسال) نشان داد. مطالعات کتابخانه اي نیز نشان داد 

ام تاکنون هیچ پژوهشی در این منطقه بر روي فلوئور انج

، ز آنجا که وجود شواهد فوق در مرحله اولنشده است. ا

ی ماحتمال وجود فلوئور در منابع آب آشامیدنی را نشان 

 دهد از این رو هدف از این مطالعه بررسی میزان غلظت

هاي آشامیدنی زیرزمینی منطقه سوري، فلوئور در آب

 ايهتعیین دوز بهینه فلوئور و مقدار مصرفی آن در گروه

 که براي اولین بار در این منطقهباشد سنی مختلف می

 گیرد.انجام می

 هامواد و روش

 موقعیت جغرافیایی و زمین شناسی منطقه-

منطقه سوري داراي طول و عرض جغرافیایی به 

در باشد. این منطقه می N '18 ◦33و  E'24 ◦47ترتیب، 

 26کیلومتري جنوب غربی شهرستان کوهدشت و  46

 ایلاممرز با استان  و هم پلدخترکیلومتري غرب شهرستان 

 . اینواقع شده است در قسمت غربی دشت رومشگان و

 معتدل تا خشک نیمه هواي و آب داراي طقهمن

) نقشه زمین شناسی و موقعیت 1است. شکل ( ايمدیترانه

) مختصات جغرافیایی نقاط 1نقاط نمونه برداري و جدول (

 دهند.را نشان می

وسعت این  3/1شهبازان بیش از  –سازند آسماري 

دهد. حوضه (به ویژه ارتفاعات این حوضه) را تشکیل می

هاي جنوب، نیمه شمالی و شرق ند در قسمتاین ساز

حوضه داراي رخنمون است. به علت مقاومت و سختی 

هاي سنگی این حوضه، این تشکیلات ارتفاعات خاص واحد

دهند. هاي مقاوم این منطقه را تشکیل می بلند و بخش

دولومیتی  –آهکی  شهبازان، توده –ده سازند آسماري قاع

هم شیب بر روي سازند  ضخیم لایه است که به صورت

کشکان قرار دارد و در قسمت رویی، سنگ آهک آسماري 

هاي شود که ناشی از وجود لایهتا حدودي نازك لایه می 

 مارنی در روي سازند آسماري است.  –آهکی 

از  هاي کربناتی دولومیتی فقیرسازند شهبازان از سنگ

فسیل، تشکیل شده و به رنگ آهکی سفید، شیري و کرم 

-در زیر طبقات آهکی آسماري واقع شده است. رخساره

هاي سازند آسماري در این حوضه از طبقات ضخیم لایه 

ا اي رنگ که در بعضی مناطق همراه بآهکی کرم تا قهوه

آهک شیلی می باشد، تشکیل یافته است و به صورت هم 

شیب روي طبقات کربناتی سازند شهبازان واقع گردیده 

ت بودن سختی زیاد، غالباً ارتفاعا است و به علت دارا

 حوضه را تشکیل داده است. 

شود. سازند گچساران جزء گروه فارس محسوب می

هاي تبخیري به صورت این سازند متشکل از رخساره

و  طبقات نازك لایه تا ضخیم لایه انیدریت و ژیپس سفید

 و خاکستري، همراه با تناوبی از طبقات آهکی نازك لایه

د باشاي میقرمز رنگ و شیل و ماسه سنگ قهوه هايمارن

-که بر روي سازند آسماري قرار دارد. به علت فرسایش

این سازند در منطقه تخریب و  ،پذیري در رأس تاقدیس

فرسایش یافته است این فرسایش باعث تشکیل دشت 

 رومشگان در داخل ناودیس شده است. 

اي ه(تراس جوان کواترنر و عهد حاضرهاي نهشته

-جدید) در برگیرنده تمامی رسوبات دشت رومشگان می

در واقع حاصل فرسایش، تجزیه، باشند. این رسوبات 

تخریب و رسوب مجدد سازندهاي قدیمی موجود در 

ن صورت که واحدهاي سنگی ارتفاعات است. به ای

قدیمی در ارتفاعات منطقه تحت تأثیر سازندهاي 

کی و شیمیایی فرآیندهاي مختلف فرسایش اعم از فیزی

تجزیه و تخریب شده و سپس به وسیله عوامل حمل به 

ویژه جریان هاي آبی به دشت و نقاط پست حوضه منتقل 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D9%84%D8%AF%D8%AE%D8%AA%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D9%84%D8%AF%D8%AE%D8%AA%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DB%8C%D9%84%D8%A7%D9%85
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DB%8C%D9%84%D8%A7%D9%85


همکاران و رشنودي بررسی غلظت فلوئور در منابع

 

 98، پاییز مبیست و یکیافته، دوره  / 79 

شده و در این حوضه تحت تأثیر وزن خود بر روي هم 

هاي شوند. این رسوبات از گراول، شن، ماسهانباشته می

اند که در درشت دانه و ریز دانه، سیلت و رس تشکیل شده

هاي کوهپایه و حاشیه دشت از نوع درشت بوده و قسمت

از حاشیه ارتفاعات به سمت مرکز و خروجی دشت دانه 

 . )19،20(شوند ریزتر می

 
 
 

 
 

 مورد مطالعه منطقه آب هايمنابع، نمونه موقعیت . 1 شکل
 

 نقاط نمونه برداري  مشخصات .1جدول 
  ارتفاع
 (متر)

  UTM ییایمختصات جغراف
 مشخصات محل 

 
کد 
رض ع نمونه

 جغرافیایی
طول 

 جغرافیایی
 1 رماوند 1چشمه  706819 3684245 600
 2 رماوند 2چشمه  706903 3684255 601
 3 رماوند 3چشمه   706985 3684217 608
 4 رماوند 4چشمه   707138 3684162 603
چاه آب شرب  720128 3691850 1092

 قاطرچی
5 

 6 ولیعصر 1چاه  719726 3691678 1095
 7 ولیعصر 2چاه  719954 3691638 1012
 8 چاه سوري ولیعصر 721861 3689985 1055
 9 چاه چغاسبز  722870 3688988 1075
 10 چاه اسدآباد 723477 3688617 1090
 11 چاه سلطان 724258 3688159 1095
 12 چاه خاصی آباد 724508 3688102 1098
 13 چاه پادروندسفلی 725221 3687447 1110
 14 چاه پادروند  726316 3687264 1110
 15 چاه اولیا 726205 3687091 1104
 16 چاه عالی آباد 728268 3686649 1103
 17 چاه چقابور 730726 3685958 1088
 18 چاه مهکی 729938 3684685 1098
 19 چاه عله پور چقابل 733128 3685215 1103

 
- 

 
 
 

 هاز نمونهسازي و آنالیبرداري، آمادهنمونه

در آذر ماه  در این پژوهش از منابع آب آشامیدنی،

نمونه گرفته شدند.  19(چشمه و چاه آب) تعداد  ،1395

هاي و شو بطريشدر محل نمونه برداري پس از دوبار شست

لیتر آب براي تجزیه  5/1پلی اتیلنی با نمونه، حدود 

 و pHکاتیونی و آنیونی برداشت گردید. پارامترهاي دما، 

) با استفاده از دستگاه چند منظوره ECهدایت الکتریکی (

در  CE 8603حمل کالیبره شده، مدلمتر قابل مولتی

دماي آب، گیري و ثبت شدند. برداري اندازهمحل نمونه 

pH چند ساعت بعد از  و هدایت الکتریکی چند دقیقه یا

-نمونه برداري ممکن است تغییر کنند، بنابراین اندازه

ها براي آگاهی از شرایط اي صحرایی این مشخصههگیري

 تبخیر از جلوگیري منظور بهحاکم بر آب، مورد نیاز است. 

 ها،بطري درب بودن بسته از اطمینان ضمن آب هاينمونه

 جهت هانمونه و داده قرار یخ از پر جعبه یک در هاهمه آن

مختصات هر نمونه با  .شدند منتقل آزمایشگاه به آنالیز

 بردارينمونه مراحل کلیه ثبت گردید. در GPS کمک
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 هايروش طبق بر بردارينمونه که بود آن بر سعی

انجام گیرد. در آزمایشگاه با  )APHA )21روش  استاندارد

و با استفاده از  SPADNSاستفاده از روش رنگ سنجی 

) Hatch(شرکت  DR-5000دستگاه اسپکتروفتومتر مدل 

 گیري شدظت فلوئور در آب اندازهغلساخت کشور آمریکا 

)22(. 
 محاسبات-     

 تعیین دوز بهینه  •
 یمیه عوامل اقلب یدنیفلوئور در آب آشام ینهدوز به

 ینهدوز به یزانبه دست آوردن م يدارد. برا یبستگ یطمح

 :)23( استفاده شد یراز فرمول ز یدنیفلوئور در آب آشام

                                                                                   )1( رابطه

 

مقدار بهینه فلوئور در آب بر  بر طبق این رابطه 

میانگین دما بر حسب  لیتر و بر گرم یلیمحسب 

ز ، دو2بر طبق فرمول بالا و جدول باشد. فارنهایت می

ر میلی گرم ب 79/0هاي این منطقه در آب فلوئوربهینه 

 باشد.لیتر می

 هاي سنیتعیین دوز دریافتی فلوئور در گروه •

-گروه در فلوئور دریافتی دوز مقدار محاسبه براي

 (میانگین نوزدان مختلف سنی گروه سه سنی، هاي

 20کیلوگرم)، کودکان (با میانگین وزن  6وزنی 

کیلوگرم)  70کیلوگرم) و بزرگسالان (با میانگین وزن 

 به محاسبه براي زیر کلی گرفته شدند. فرمول در نظر

 .)24(شد  گرفته کار

 )     2رابطه (
 

گرم یلیبر حسب م یدوز مصرف رابطه  ینبراساس ا

 ی بر حسبمقدار فلوئور در ماده مصرف C برکیلوگرم در روز،

مقدار مصرف  وزن شخص و   گرم بر کیلوگرم،میلی

 بر روز است. یترآب بر حسب ل

 هایافته
و برخی از خصوصیات غلظت عنصر فلوئور  2جدول 

دهد. گستره هاي آب را نشان میهنمونفیزیکوشیمیایی 

-میلی 65/0هاي آب منطقه سوري از نمونه غلظت فلوئور

 گرم بر لیتر، متغیر است. میلی 9/1گرم بر لیتر تا 
 هاي آبنمونه pHو  Ecغلظت عنصر فلوئور، دما،  .2جدول 
F- pH EC T کد  ⁰C 
 7/23 4130 21/7 65/0 1نمونه

 6/24 3810 25/7 67/0 2نمونه 

 8/23 3860 3/7 69/0 3نمونه 

 5/23 3280 25/7 78/0 4نمونه 

 9/23 550 18/7 9/1 5نمونه 

 6/24 1661 25/7 02/1 6نمونه 

 1/23 1693 28/7 05/1 7نمونه 

 8/23 1146 29/7 32/1 8نمونه 

 6/23 1506 25/7 15/1 9نمونه 

 6/24 969 32/7 6/1 10نمونه 

 24 954 35/7 6/1 11نمونه 

 25 1325 35/7 28/1 12ونه نم

 3/24 876 32/7 8/1 13نمونه 

 5/25 1436 28/7 15/1 14نمونه 

 24 1208 26/7 24/1 15نمونه 

 25 708 38/7 6/1 16نمونه 

 8/23 610 11/7 6/1 17نمونه 

 5/24 640 15/7 65/1 18نمونه 

 3/24 745 29/7 7/1 19نمونه 

انحراف 
 معیار

40/0 07/0 2/1191 60/0 

-5/1گستره پنج غلظت فلوئور در گروه بندي  3جدول

دهد که نشان می )25(گرم بر لیتر میلی  ≤10تا >5/0

غلظت هاي پایین باعث پوسیدگی دندان و غلظت هاي بالا 

و  )2شکل( روزیس دندانینیز باعث وقوع بیماري فلوئو

 .استخوانی می شوند فلوئوروزیس
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هاي آب، براساس گروه بندي غلظت فلوئور در نمونه .3جدول  
 )25(شاخص دین 

گستره غلظت  اثرات سلامتی
فلوئور 

گرم بر (میلی
 لیتر)

یانگین م
 فلوئور

تعداد 
 هانمونه

 درصد

 % 0 0 0 >5/0 دندان پوسیدگی
 %42 11 01/1 5/0-5/1 سلامتی دندان
 فلوئوروزیس

 دندانی
5/1≥ 68/1 8 58 % 

فلوئوروزیس 
دندانی و 

 فلوئوروزیس
 استخوانی

4≥ 0 0 0 % 

فلوئوروزیس 
 استخوانی شدید

10≥ 0 0 0 % 

 
با  1ه ستفاده از رابطبراي محاسبه تعیین دوز بهینه با ا

 یانگیندر طول روز و م یدنیآب آشام یترل 2فرض مصرف 

 54/75معادل  گرادیدرجه سانت 19/24 یشینهب يدما

 طقهمن ینا یدنیفلوئور در آب آشام ینهغلظت بهفارنهایت، 

است که  یدر حال یناست. ا یتربر ل گرمیلیم 79/0

ئور فلو يبرا یتربر ل گرمیلیم 5/1 ی،استاندارد جهان

مقدار  ینا يسور منطقهگزارش کرده است که در 

  .ابدیکاهش  یتربر ل گرمیلیم 1 یربه ز بایستیم

 

 

 

 
شکل ظاهري دندان مبتلا به فلوئوروزیس در منطقه  .2شکل 

 سوري، شهرستان رومشگان
 

هاي سنی براي تعیین دوز دریافتی فلوئور در گروه

و  1ترتیب  به انکودک و نوزادان در مصرفی آب مقدار

شد  گرفته نظر در لیتر 2 بزرگسالان لیتر و براي 5/1

 میانگین براساس ها محاسب .)23،24 ،6() 4(جدول 

شده  انجام گرم بر لیتر)میلی 29/1فلوئور ( غلظت

 .است

 
 

 ي سنی مختلف در منطقه سوريهاگروهدوز دریافتی در  .4جدول 

 

 گیرينتیجهبحث و 
گرم میلی 5/1 آشامیدنیهاي استاندارد فلوئور در آب

حدود  ،3جدول . براساس دسته بندي )1(باشد بر لیتر می

 گرمیلیم > 5/1تا  <5/0 ها در گسترهدرصد از نمونه 58

 اشتاستاندارد سازمان بهد بوده که در محدودهیتر بر ل

، ي آبهادرصد از نمونه 42حدود  د وگیریقرار م یجهان

غلظت فلوئور بیش از استاندارد سازمان بهداشت جهانی 

(WHO)  3دارند (جدول(.  

براي کودکان و نوزادان  (TDI)مقدار دوز مصرفی کل 

گرم بر کیلوگرم بر روز است میلی 21/0و  09/0به ترتیب 

گرم بر میلی 05/0برابر کمینه ریسک ( 86/1و  13/4که 

گرم بر روز) اعلام شده توسط آژانس مواد سمی و یلوک

. این مقدار براي بزرگسالان )26(ها است ثبت بیماري

 برابر 6/0گرم بر کیلوگرم بر روز است که میلی 02/0

همانطور که مشخص است است.  05/0کمینه ریسک 

در اثر  ئوراز فلو لاییبا یافتان در معرض درکودکان و نوزاد

و این در حالی است که  قرار دارند آب آشامیدن

بزرگسالان علیرغم مصرف مقدار بیشتر آب در معرض دوز 

 .کمتري از فلوئور هستند

هاي آشامیدنی منطقه سوري هاي آبدرصد نمونه 42

داراي غلظت فلوئور بیش از استاندارد سازمان بهداشت 

لیتر  2گرم بر لیتر) هستند. با احتساب میلی 5/1ی (جهان

 درجه سانتی 19/24آب مصرفی در روز و دماي میانگین 

 نوزاد کودك بزرگسال پارامترها
 6 20 70 )24(وزن بدن کیلوگرم 

میانگین غلظت فلوئور در 
 آب

29/1 29/1 29/1 

مصرف آب لیتر بر روز 
)27( 

2 5/1 1 

دوز مصرفی فلوئور در 
 بر لیتر گرمیلیمآب 

03/0 09/0 21/0 

استاندارد مصرف فلوئور 
)26( 

05/0 05/0 05/0 

قرار گرفتن در معرض 
 خطر

6/0 86/1 13/4 
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 79/0گراد غلظت بهینه مصرف فلوئور در منطقه سوري 

شود. این بدان معنی است در گرم بر لیتر برآورد میمیلی

هاي آشامیدنی بیش از صورتی که غلظت فلوئور در آب

گرم بر لیتر باشد، خطر ابتلاي فلوئوروزیس در میلی 79/0

یابد. دوز مصرفی محاسبه بین ساکنین منطقه افزایش می

، 6/0، کودکان و نوزادان بزرگسالانشده به ترتیب براي 

گرم بر کیلوگرم در روز است که معادل یلیم 13/4و 86/1

گرم میلی 05/0برابر کمینه ریسک ( 13/4و  86/1، 6/0با 

  رم در روز) است.بر کیلوگ

 تشکر و قدردانی
مقاله حاضر برگرفته از پایان نامه کارشناسی ارشد 

دانشگاه علوم و فنون دریایی خرمشهر می باشد. بدین 

وسیله نویسندگان این مقاله، مراتب سپاس و قدردانی خود 

را از ساکنین منطقه سوري که در نمونه برداري ما را یاري 

 رساندند اعلام می داریم.
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Abstract 

Background: Fluorine is an essential element for dental and skeletal health which is obtained 
paimarily from drinking water. However, large doses of flourine can lead to dental and skeletal 
fluorosis. Fluorine intake is affected by local climate conditions, air temperature, and water 
consumption. Symptoms of dental fluorosis were observed in the residents of Souri. Since a 
bibliographic survey showed that no study has been undertaken so far in this area with regard to 
fluoride, the aims of this research was to determine fluoride concentration in drinking water, and to 
estimate an optimum fluorine dose level as well as the daily exposure dose among distinct age 
groups in Souri region, Lorestan. 
Materials and Methods: To determine fluorine concentrations in drinking water and assessment 
of probable risks in Souri region, Lorestan, in total 19 groundwater samples, including 4 samples 
from springs and 15 from wells (one sample per sampling location) were collected in December, 
2016.  
Results: The average content of fluorine was 1.26 milligram per liter with a range of 0.67 to 1.9 
milligram per liter.  The optimal dose of fluorine was calculated to be 0.79 mg/L., The estimated 
fluoride intake from drinking water in the three different age groups of adults, children and infants 
was 0.6, 1.86 and 4.13 times highher than the current minimum risk of 0.5 mg per kg per day. In 
order, infants, children and adults are highly exposed to the risk of developing dental fluorosis 
disease.  
Conclusion: Fluorine concentration exceeded the standard level of 1.5 mg/l recommended by 
World Health Organization in 42% of the water samples. This phenomenon has led to the increased 
incidence of dental fluorosis among the residents of the investigated region. The rise of fluoride 
intake, particularly when the residents of the investigated region are unaware of the consequences, 
leads to the high risk of developing dental fluorosis. 
Keywords: Dental fluorosis, Souri region, the optimal dose, drinking water 
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