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S~ AETLF,HF EBIZEAD L TNnE,
ZOH 6 NAEETTHINT S - EbTWL
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Ca (mg/g) N. D. N. D. 1.324+0.85 0.57%+0.35 0.97£0.59
V. (uxg/g). N. D. N. D. N. D. N. D. N. D.
Mn (ug/g) 251+063  N. D. N. D. 1.0240.07 (+)
Cu (ug/g) N. D. N. D. N. D. N. D. N. D.
Na* (mg/g) 135402 114402 21.2+04 11.0401  185+0.2
K* (mg/g) 13.0£25 13.1%34 N. D. 18.8+1.0 12.8+19

FENo 97—5 96—3 96—29 97—7 A90—27
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Zn (ug/g) 81.9+81 72.0+135 (+) 76.5+4.5 13546
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Sb {ug/g) N. D. N. D. N. D. N. D. N. D
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