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 چکیده
ـــامیدنی نقم مهمی در عفونت و بیماری ـــانی دارد. آب مهمکیفیت آب آش ـــیاری از  ءترین عامل بقاهای انس برای بس

یک چالم  زاهای بیماریچنان میکروبکننده و همهای آشــامیدنی به مواد مختلف آلودهبآ گی آلوده .ها اســتمز ارگانی

تواند. در این های مختلف شده میکولای است که سبب بیماری ایش یشیاها زایکی از این بیماری رود.عمده به شمار می

ــهر کابل به تعداد گی آبتحقیق برای دریافت میزان آلوده ــامیدنی ش ــامیدنی  ۱۲۰های آش نمونه از منابع مختلف آب آش

های تشخیص امراض حیوانی مورد مطالعه قرار آوری شده و در لابراتوارجمع ۲/۳/۲۰۱۷ – ۱/۲/۲۰۱۶شهر کابل از تاریخ 

شدند. نتایج به ستداده  شاند شده دهند که از میان نمونهمی آمده ن شمول نمونه به باکتری ۷۵های گرفته  های مختلف به 

نمونه(، سیتروباکتر و  ۳هایدروفی  )نمونه(، آیروموناز ۱۰نمونه(، پسودوموناز ) ۹نمونه(، استرپتوکوک ) ۴۴ها )ی فورمکول

 نمونه( آلوده بودند.  ۱)

 شهر کابل ؛کولایای؛ گیآلوده ؛کیفیت کنترل ؛: آب آشامیدنیاصط حات کلیدی

  

Assessment of microbial contamination of drinking water in Kabul city 

Associate Prof. Sayed arif Ahmadi 

Abstract 

The quality of drinking water has play an important role in human infection and disease 

Water is the most vital and important matter for survival for many organisms 

Contamination of drinking water with various contaminant and pathogenic microbes is a 

major challenge. In this study, a total 120 samples from 1/2/2016 - 2/3/2017 were 

collected around the Kabul city of various sources of drinking water and transferred 

aseptically for analyses in animal diagnostic research laboratories. The results showed 

that: Among 120 of 75 sample were positive for deferent microorganism such as 44 

sample Streptococcus 9 samples Pseudomonas aeruginosa 10 samples Hydrophilia 3 

samples, Citrobacter and 1 sample were infected respectively.  

Keywords: Drinking water; Quality control; Contamination; E.coli; Kabul city 

 
 

 ارجاع
تحـقیقی  -علمی یمجـله. های نوشیدنی درشهر كابلگی میکروبی آببررسی میزان آلوده (.۱۳۹۹، سید عارف. )احمدی

 .48 – 37(، صص ۳) ۲ی علـوم طـبیعی پوهنتـون کـابل، شماره حـوزه

                                                           
 ، پوهنتون کابلهنځی علوم وترنریاستاد پو  3

 علوم یهوز ـح تحقیقی  - علمی یهلـمج

 1399 (3) 2 ،لـابــون کــوهنتـپ طـبیعی



 

 

 شمسی هجری 1399 سال (3) 2 هشمار  38

 مقدمه
ـــت راو عامه مین صـــحتتأ یکی از ارکان مهم  ـــازیفراهم بهداش گی ر نوع آلودهعاری از ه آب س

ـــعه ـــکیل می بشييي  یی در جوامع میکروبی، کیمیایی و اش ـــتند دهد. با توجه به گزارشتش های مس

ــازمان ــح اســت که تعدادی از بیماریس ــتقیمی با آب های ملی و بین المللی کام   واض ها ارتباط مس

ص ف آشامیدنی و آب  ست که م شیوعدارد، مگر این نکته روشن ا صلی  ها به بیماری یکی از علل ا

 دهد. مانده را استفاده از آب آلوده تشکیل میویژه اسهال در جوامع عقب

گی چون آشامیدنی صحی باید پاک، عاری از هر نوع آلوده عامه، آبدرنظرداشت اساسات صحت با

آفات حیوانی و انسانی، و  ،هاکم هحشهای رسوبات مواد معدنی، مواد کیمیایی، کود حیوانی، دارو

نظر داشــت همین موضــوع در  با .(۳۵، ۱۱) ها باشــدها و پارازیتهای جمعی میکروارگانیزمکمپلکس

ی آب الصحهی تهیه و حفظ( را به نام دهه۱۹۹۰ – ۱۹۸۱های )ی سازمان صحی جهان سالمجموعه

ــامیدنی برای میلیون ــان کرهآش ــو،  .(۴۲، ۳۹ ،۳۸، ۳۷)ی زمین اع م نمود ها انس اگر چه ممالک عض

، ی آب آشــامیدنی صــحی روی دســت گرفته اند، اما بنابر قلت منابع آباقدامات لازم را جهت تهیه

های عمیق وغیره ها حفر چاهدنیای رو به انکشاف خالی از مشکل نیست و نیاز دارد تا در سطح روستا

نماید تا قبل از همه منابع آب در شهر می ابایج، نآ بنابر (. ۴۲، ۴۱، ۴۰) تدابیری را روی دست گیرند

ـــود. مطالعه از نگاه ایجاد تدابیر  ی میکروبیولوژیکی آبو نقاط پر جمعیت مورد مطالعه قرار داده ش

به کمک آن می عاده حایز اهمیت بوده و  با نوعیت آب از نظر حفظ الصـــحه وقایوی فوق ال توان 

ـــرد. در معاینات باکتریولوژیکیی تعداقضاوت کرده و به اندازه ضروری ، آب د باکتریا در آب پی بـ

ی اول پرداخته شود، زیرا های پتوجنیک مانند باسیل تیفویید در مرحلهنیست که به جستجوی باکتری

ـــوس ـــط زرعیه مغلق وقت بیشتر را ضرورت دارد، بنابر همـ ـــهمیش، ین دلیلـ ـــه در مـ آب،  عایناتـ

ــــگردد که از همخمین میگی با مواد غایطه تآلوده ــــین طریق احـ های گی آب با باکتریتمال آلودهـ

گی آب با مواد غایطه عبارت ترین معیار آلودهشــود. ســادهتخمین زده می (Enterio Bacteria) معایی

(، Streptococcus Fecalis) های ای کولای، استرپتوکوکوس فـــیــــــــــــکالیساز تخمین تعداد باسیل

 (.۴۴، ۴۳، ۱۸) بــاشدمـــی( Closteredium Perferingense) رنجـنسکلوستریدیوم پرف

  یخچهتار

 ۷۳۰۰۰گی میکروبی عامل بروز بیم از ( تخمین می زند که آلوده۲۱، ۹بیماری امریکا ) کنترلمرکز 

سال بوده که  صد از آن ۵۸بیماری در  صرف آبدر  ست.  ها مربوط به م ها این بیماری %۸۶آلوده ا

سال رخ میدر امریکا در ماه شده در کشورهای توسعه دهد.های گرم  یافته توجه بیشتر به این باکتری 



 

 

 39 پوهنتون کابل طبیـعیعلوم  یزهو ـتحقیقی ح - علمی یهلـمج

ی آلودگی به استرپتوکوک ید شدهأینسبتا  واضحی از شیوع آن وجود دارد. میزان و موارد ت یو تصویر 

شیا سال  H157O:7کولای  اشری سک 2007در   25ویرجینیای آمریکا،  در 2008مورد و در  9اتلند، در ا

مورد در اوهایو آلودگی  19مورد در میشــیگان و  21اپیدمی  40در  2008در  CDCمورد بوده اســت. 

 (.۲۳، ۸) ید نموده استأیرا ت H157O:7سیروتایپ  مواد غذایی به

 haemolytic uraemic syndromeیماریب یجاددر ا Stx2عمل آمده، نقم به یهایبررســـ یدر برخ

(HUS) ـــت بهمهم ـــده اس ـــیاکه اشر یطور تر گزارش ش  Stx1همراه با  Stx2 یا Stx2مولد  یکولا  یش

است.  Stx1تر از یبار سم ۴۰۰موش یبرا Stx2ین، کند. ع وه برایم یجادا یتر یدشد یویکل یماریب

تلف ـ(. در نقاط مخ۳۰) دهدیرخ م یماراندر ب یخون یراسهال غ Stx یهاینبدون وجود جین، چنهم

ــجهان وقوع عف ــها و مسونتـ ــهیتمومـ ــناش یاـ ــیشبه اشر یاز آلوده گ یـ مورد توجه و  یکولا  یاـ

و همکاران در سال  Brashear ارشتوان به گز میطالعات ـم ینا یلهـرفته است. از جمـطالعه قرار گـم

 ۲۰۰۸و همکاران در  Abadiasن، انگلســـتا ( در۲۰۰۶و همکاران )  Meldrumیکا، ( در آمر۲۰۰۲)

ـــپان و  Gormleyو  یزیا( در مال۲۰۱۰و همکاران ) Ponniahیبیا، ( در ل2010) Abougrainیا، در اس

  نمود. اشاره( در انگلستان ۲۰۱۲)و همکاران،  Ranjbar( ۲۰۱۰همکاران )

  های نوشیدنیطرق آلودگی آب

ستم هضمی، پس از بیماریشی از آلودگی مدفوعی و بیمارینا گاستروانتریت سی های حاد های حاد 

رود. عامل مرض در شــمار میدســتگاه فوقانی ســیســتم تنفســی، دومین بیماری مهم در سراسر دنیا به

میر را در کودکان وآسیا، افریقا و امریکای جنوبی، اسهال حاد را باعث شده که شدیدترین علت مرگ

 (.۹، ۸، ۷)رود ها به شمار میی این عفونتیکی از علل عمده دهد و اشریشیا کولایتشکیل می

له ـــی به انســـان بوس باکتری از حیوان  قال  با آبانت تماس  ـــتقیم،  تماس مس خاك و فضـــولات ی   ،

ــخوارکنندگان و هم ــت، همبرگر، نش ــت، پنیر، گوش ــیر، ماس چنین مصرــف موادغذایی آلوده مانند ش

شت ک ساندویچگو شده،  سبزیجات و آب میوهوفته  شتی،  ست ها امکانهای گو از  .(۲۰، ۱۵)پذیرا

شیا کولای  سایر عوامل H157O:7طرفی دیگر، اشری شگی  در کنار  سالمون  انتریکا و   میکروبی مانند 

 باشند.اد غذایی میکننده از طـــریق آب و مو بیولوژیک و تهدید تـــرین عـــواملدیزانتری از مهم

سواحل باقی میهایی كه به دریا وارد میفاض ب  مانند و تنها عوامیلی، مانند ورود شوند در نزدیكی 

ــطحی به آبآب ــبب  وزند در اثردریا می هایی كه از خشــكی به طرفو باد های س ــدن س سرازیر ش

های آلودگی در آب، چه این عوامل به خوبی عمل نكنندنانگردند. چها با آب دریا میاخت ط آن
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خطرات جدی برای ، شــود و چون مناطق ســاحلی اغلب مســكونی هســتندمتراكم می نزدیك ســاحل

 . (۳۲) آورندساكنان این مناطق به بار می

ــد وآب ـــ له باید أاین مس .شندباها میستاده بهترین محل رشد و تکثیر انواع میکروارگانیزمیا های راکـ

سبب آلودگی  بار در روز ۵-۱۰ ی ادرار ومواد فضله به دفعاتچه تخــــلیهمورد توجه قرار گیرد. چنان

ــطحی و افزایم عوامل بیماریآب ــود که زا در چراگاه میهای س ــتفاده ش از آن در موارد مختلف اس

 . (۳۴)آورند عمل میبه

مثالی خوبی از این گروپ عوامل شــناخته شــده  آلودگی میکروبیی دارد که بیمار برده ابراز نظر مینام

رســـی و قابل اعتماد و بهبود شرایط دســـتمصييي ف   افزایم کمی مقدارهای آب، اســـت. از جانبی

کار در رفع این ثرترین راهؤ های مورد مصرف در منازل و ارتقای سطح بهداشت جامعه مبهداشت آب

تشو سیی ممکن است طی عمیلیات شدهد که باکتری رودهتوضیح می شود.یها تلقی مدسته بیماری

ترین راه انتقال پخته مهمگوشـــت نیم مصييي  بقایای کشـــتارگاه گوشـــت را آلوده کنند. بدین ترتیب 

های آلوده، مصرــف مواد غذایی ناشــده با کلورین، شــنا در آبمعامله آب .رودعفونت به شــمار می

حیوان از عوامل مهم در  چنین تماس مستقیم با مواد فضلهپخته و همناشده، مواد غذایی نیمپاستوریزه

ـــت آلوده نیز  ـــده اند. ع وه براین، انتقال بیماری از طریق دس ـــان گزارش ش انتقال این باکتری به انس

توانند به راحتی باعث انتقال عفونت از فردی به چنان بیماران بدون ع مت میپذیر بوده و همامکان

 (. http://www.water.ky.gov/gw/gwtech/gwdrill)(، ۲۹) شوند فرد دیگر

اگر یک عدد کولی فورم نیز وجود نداشته باشد. ی گرفته شده از آب اشامیدنی حتییک لیترنمونهدر 

 ۱۰۰اد کولی فورم در حد مطلوب تعد، ها( استها و چشمهمنبع آب، غیرنلدوانی شده مانند )آب چاه

ی وجود نداشته باشد و حد اکثر مجاز ی کولی فورم مواد فضلهملی لیترآب این است که در هیچ نمونه

 . (۱۰) عدد بیشتر باشد ۱۰های اتفاقی از آن در نمونه

ـــانی بوده اند. ولی یم محل طبیعی دفع مواد زاید، زبالههای قدها از زمانجوی ها و اجتماعات انس

سبت به حجم آبها به علت كمی مواد آلودهها محسوس نبود چون آبآلودگی آن توانند می کننده ن

ــ باثر كنند ولی امروز به علت تخلیهرفته بی -ها را رفتهآلودگی آن ــنایع  واد جامدو م ی فاض زاید ص

ـــیاری از جوامع زیان ها، اثراتمختلف به جوی ـــته و در بس بخم آلودگی آب به تدریج نمایان گش

ها را است. آلودگی آب جوی ها شکل جدی را به خود گرفتهی آلودگی آب جویلهأصنعتی دنیا مس

های انســانی به حســاب آورد، زیرا الیتتواند شــاخص آلودگی محیط زیســت بر اثر فعدر حقیقت می

 .(۹) روندی آبی به شمار میها تنها منابع ذخیرهرودخانه
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ی است موجودیت آن درآب نشانه ترها کمتعداد آن یکه در مواد فضله هاها و انتیروکوککولی فورم

ضله س آلودگی جدید مواد ف ست. قابل تذکر ا سودو موناس، ای کولای و انتیروکوکت اینا ها در که 

میلی  ۵۰اســت. در  ۱۰به  ۱تا  ۲به  ۱ باشــند. به طوری که نســبت انتیروکوک به کولی فورمکنار هم می

 . (۲) آشامیدنی نباید، انتیرو کوک موجود باشد لیتر آب

ـــترپتوکوکموجودیـت کولی فورم ی بـا یفضـــلـه گویـای احتمال آلودگی مواد در آبهـا هـا و اس

ست. احتمال آلودگی زای رودههای بیماریمیکروب سالمونی ، آمیب وغیره ا شگی ،  یی دیگر مانند 

افرادی که سیستم معافیتی  مندان وافراد با این باکتریا در سنین گوناگون وجود دارد، ولی کودکان، سال

سال شیوع بیشتری  ۱۰تا  ۲نوع عفونت مستعدتر هستند. این بیماری در کودکان دارند به این  ضعیف

 (.۳گزارش داده است )  %۱ها حدود دارد. میزان مرگ و میر در این بیماری

 روش کار
ــهر کابل )ناحیه 13 از  ــاحه15و  13، 11، ۱۰، 9، 7، 6، 5، 4، 3، 2، 1ی ش ها به ( انتخاب و از این س

آوری عـنمونه جم 120داد ـی )آب بمبه، نل، و چاه( به تع ت نمونهـعی از محکل تصادفی و مقطـش

قیم از دهل آوری نمونه طور مستها طی روند جمعلوگیری از آلوده شدن نمونهـنظور جـردید. به مـگ

ــت. به همین گونه از بمب ــده اس ــتی جمعهـــــچاه نمونه گرفته ش که آب آوری نمونه پس از اینی دس

ـــــانت زپس ا .نل بیرون گردید، صــورت گرفته اســتموجود از  ها گرفته دقیقه نمونه 3-2ظاربه مدت ـ

وک ف تعقیم اوتیی که قب   در لابراتوار به کمک های شــیشــهها در بوتلشــد. پس از گرفته شــدنمی

ه ناحی 13آوری گردیده و به لابراتوار انتقال گردید. به این ترتیب در این بررســی از گردیده بودند جمع

 آوری شد. نمونه جمع

ـخصوص در شرایط سرد بوسیلههای جمعنمونهآوریست که یاد  قابل ـ ـ ـرف م ـ ـ ـ ی آوری شده در ظ

آشــامیدنی به  های آب( به لابراتوار انتقال گردید. ب فاصــله بعد از انتقال نمونهcold boxباکس سرد )

ــگاه تحقیق امراض حیوانی  ــایآزمایش ــناس ــیا کولایجهت ش یید موارد مثبت از روش أبرای ت ی اشریش

های تا ویژه گی باکتریولوژیکی عمومی و اختصاصی استفاده شده است هایکشت ستندرد و آزمایم

شگاه پس از انتقال نمونه .(۳۱) بیوشیمیک این باکتری به دقت مورد توجه قرار گیرد های آب به آزمای

های استریل به محیط کشت ی آتم و تحت شرایط کام  ها در کنار شعلهتن نمونهنواخت ساخیک و

های بیوشیمیک های احتمالی مرتبط انجام شدن و سپس روشدرآزمایماختصاصی آن تلقیح گردید 

  لی گردیدند.مجهت شناسایی اشریشیا کولای ع
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 نتیجه و مناقشه

ـــان مینتایج آزمایم احتمال ـــیا کولای آلوده  ۸نمونه ) ۱۲۰ی دهند که از جملهی نش نمونه( به اشریش

ـــند و کدام  ۱۵و  ۱۳، ۱۱، ۱۰، ۶، ۵، ۳، ۱بودند. منابع آبی نواحی  عاری از اشریشـــیا کولای می باش

های دیگری که در خطر جدی از نگاه صحت عامه برای ساکنین این نواحی وجود ندارد، مگر بکتری

چنان نتایج گان این نواحی خطرآفرین باشند. همبرای باشنده، توانندمی هها ذکر به عمل آمدبالا از آن

شان داد که به ترتیب نواحی  ستند و درجوار دریاو دوم که مح ت هم ۴، ۹، ۷، ۱۶تحقیق ن  ی کابل ا

جا تخلیه ا درآنهای خود ر تماس نزدیک به ملوثیت منبع آبی قرار دارند و مردم اکثرا  کثافات و مبرز

 عامه را در قبال دارند.نمایند ملوث اند و خطرجدی صحتمی

 ی شهر کابلهاناحیه: 1شکل 

ـــد. ممکن عامل از این طریق آلودگی به چاه که  (۱)های نتایج این مطالعه با دریافتها نفوذ کرده باش

زیراکبرخان با کاربرد تســـت بیشـــترین های خیرخانه )حصـــه اول دوم( و و چاه نمونه آب 40به تعداد 

 خوانی قرار دارد.همدر ، تعداد احتمالی مورد مطالعه قرارداد

  آزمایش اول
ـــایی، ترجیتول أآزمایم ت ـــتفاده از فیلتر غش ی مثبت نمونه ۸ی ( از جملهEMBاگر و  -۷-ییدی )اس

 را معقم، فیلترهابا استفاده از پنس ز فیلترا بعد از عبور آبیید نمودند. أرا تآن ۸کولای هر  ایش یشیا

 Levin’s formulationبه اساس   (Tergitol -7- agar) اگر -۷-وسط ترجیتول  حاوی پلیت سطح روی بر

سط انتخابی و تفریقی می که شدن مرحلهیک و سپری  شت و  شد بعد از ک شن )با ( ۴۸-۲۴ی انکوبی

ظهور کالونی به رنگ نارنجی روشــن  .گردید ی ســانتی گرید انکوبیتدرجه 37رارت ســاعت در ح

ــد و ــط انتخابی مثبت بودن عامل را ارایه می دلالت به رش ــخیص تادیدی دروس  EMBنمود. برای تش



 

 

 43 پوهنتون کابل طبیـعیعلوم  یزهو ـتحقیقی ح - علمی یهلـمج

ـــبز با ج ی فلزی ) ـــده ظهور کالونی س ـــت داده ش ( از نظر خواص )کلچری( Metallic Sheenکش

 لعه قرار داده شده است.تشکیل کالونی مورد مطا

  آزمایش دوم
نتایج  ی( انجام شــد که در نتیجه۱جدول ) IMVICهای بیوشــمیک آزمایم تکمیلی با کاربرد تســت 

ست ساخته و بر نتایج این تحقیق مهر ت ییدی راأهای احتمالی و تت شخص  یید کامل أیک بار دیگر م

ـــت آمده بادرا قرار دا  افزاید پس ازدر مطابقت قرار دارد چنانچه وی می (۷)های یافته . نتایج به دس

سانتی گرید انکوبیت می ۴۸ساعت باکتری تجرید شده در حرارت  ۴۸-۲۴گذشت مدت  گردد درجه 

ـــبز با ج ی فلزی( تیپیک و برای دانســـتن بیماری ـــط )روییدن کالونی به رنگ س زایی عامل در وس

ـــتی( زرع گردیدند، تظاهر زون هBlood agarخوندار ) به پتوجنیس یی را زایا بیماری یمولیز دلالت 

شان می سپس بالای کالونین شت هادهد.  شد، با در نظر دا ست اکسیدیز انجام داده  شده ت ی روییده 

به ای کولای خواص کلچری )کالونی یدیز منفی دلالت  ـــ ـــان، مدور(، اکس ـــبز فلزی درخش های س

فاده برای توصیف کشت بیوشیمیک اشریشیا کولای از نماید. تمام میدیا و مواد کیمیایی مورد استمی

شت  شده بود. پس از ک شوری جرمنی تهیه  شگاه ایالات متحده امریکا و ک شده در آزمای میدیا تهیه 

اگر،  -۷-های معمولی و روییدن کالونی به رنگ بنفم روشــن در وســط تر جیتولها در وســطنمونه

ـــبز با ج ی فلزی، تولید کدور  ـــط ظهور کالونی س ـــت  BGBBت و گاز دروس  IMVICو انجام تس

ی آن از نمونه ۸ نمونه گرفته شده آب 120له ــــــشود که از جمچنین نتیجه گرفته می (۱) دولــــــج

 نظرموجودیت اشریشا کولی مثبت ارزیابی گردید.

 .های آشامیدنی شهر کابلآب وصیا ت بیوشمیک اشریشا کولای تجرید شده ازخص :1جدول 

شمار 
 ه

نوع نمونه
 

نواحی
 

محل اخذ 
نمونه

گ  
رن

آمیزی 
گرام

 

اکسیدیز
 

اندول
 

استفاده از سی
ت

تری
 

میتایل رد
 

س پراسکار
واگو

 

S2
H 

هیمولیز
 

جلای
 

فلزی
 

در
EM

B
 

 )+( (-) (-) (-) )+( (-) )+( (-) (-) 7 آب 1

 )+( )+( (-) (-) )+( (-) )+( (-) (-) 7 آب 2

 )+( (-) (-) (-) )+( (-) )+( (-) (-) 4- آب 3

 )+( (-) (-) (-) )+( (-) )+( (-) (-) 9 آب 4

 )+( )+( (-) (-) )+( (-) )+( (-) (-) 2 آب 5

 )+( )+( (-) (-) )+( (-) )+( (-) (-) 16 آب 6

 )+( (-) (-) (-) )+( (-) )+( (-) (-) 16 آب 7

 )+( (-) (-) (-) )+( (-) )+( (-) (-) 16 آب 8
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 خواص بیوشمیک باکتری تجرید شده
شهر کابل  تجرید شده از مح ت مختلف تحت مطالعه در ا کولاییاشریش ۸خصوصیا ت بیوشمیک 

شان مینتایج  (۷در مطابقت به رهنمایی لابراتواری ) صدی آلودگی ( که ف1دهد )جدول این مطالعه ن ی

ـــانزدهم لترتیب در ناحیهابا  11.11و ناحیه اول  22.22، ناحیه هفتم 28.57، ناحیه نهم 33.33ی ش

صدی آلودگی در ناحیه در شترین فی  ترین آن در ناحیه اول ( و کم33.33) نزدهمشایافت گردید که بی

ـــهر کامرون و  (۱۶)های یافته های این با(. دریافت11.11) ( در 2010و همکاران ) (۲۱، ۱۱)در ش

ستان وی به تعداد  مطالعه طی شهر حیدر آباد پاک ست  42یک بررسی در پوهنتون آغاخان  نمونه را ت

شیمیکی  ( نمونه با کاربرد%64.29) 27مله نموده از ج ست بیو یافت گردیده که با مثبت در IMVICت

 .داردخوانی قرار های این مطالعه در همیافته

 .شیا کولاییشرها شهر کابل از نظر موجودیت اکیفیت میکروبی آبفیصدی : ۲جدول 

 

ـــت وی در (۱۴)های یافته نتایج این تحقیق با دهد که کیفیت یک مطالعه توزیع می در مطابقت اس

سال کاهمثیر حرارت محیط و شرایط جوی )بارندهأ تحت ت میکروبی آب صی از   گی( در فصول خا

ترین مطلوبیت کیفیت میکروبی به ترتیب مربوط به یافت، بیشـــترین و کموی در .یابدیا افزایم می

ـــهای زمستان و تابستان بود. علت پایین بودن کیففصل ـــیت میـ تواند به کروبی در فصل تابستان میـ

ــدلیل افزایم مص ــرف بیشتر، کاهـ ــکننم منابع تأمینـ ی آب، ازیاد عوامل پتوجن در آب و باقی دهـ

ــرسهای آبماندن آب در نل ــی رشد میانی زمینهـ ــا فر  هاکروارگانیزمـ ــکنراهم میـ چنین گرم د و همـ

سب بودن شرایط رشد میکروارگانیزم صل بودن هوا و منا شد، در حالی که این موارد در ف ها در آب با

چنین کیفیت میکروبی در فصــول مختلف به ترتیب از كم به زیاد، زمســتان، زمســتان وجود ندارد. هم

 باشد. خزان، بهار، تابستان می

 فیصدی نتیجه         اهتعداد نمونه

  منفی مثبت       هاناحیه

2 ۹ ۱ ۸ 33.33 

۷ ۱۰ ۲ ۸ ۱۱.۱۱ 

۹ ۱۰ 1 9 ۲۸.۵۷ 

۱۶ ۹ ۳ 6 ۲۲.۲۲ 

۴ ۹ 1 8 ۳۳.۳۳ 
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ـــتاهای آب میکروبی کیفیت در خصـــوص (۲۰)تحقیق  نتایج این مطالعه با جورجیا،  ایالات روس

ــور نایجریا مطابقت دارد، زیرا آنبیماری یرابطه ــهر ایبادان کش ها هم های منتقله و کیفیت آب در ش

 کرده اند.  گزارش خزان ترین کیفیت میکروبی آب را در فصلکم

 گیری نتیجه
ترین عامل . آب مهمهای انسانی داردعفونت و بیماری مهمی را در بروزکیفیت آب آشامیدنی نقم  

سیاری از اورگانیزم ستبرای بقا برای ب شامیدنی به مواد مختلف آلودهبآ آلودگی  .ها ا کننده و های آ

ــمار ییزاهای بیماریچنان میکروبهم ــان میمی چالم عمده به ش دهند رود. نتایج این آزمایم نش

ـــ 8نمونه ) 120ی هکه از جمل ـــترین آلودگی بالترتیب در  یا کولای آلوده بودند.نمونه( به اشریش بیش

عاری از آلودگی به اشریشیا  ،17و  15، 13، 11، 10، 6، 5، 3، 1نواحی  سایر، 9، و 4، 2، 16نواحی 

ی وجود ـــاکنین این نواحـــعامه برای سر صحتـــدی از نظـــر جـــدام خطـــکولای دریافت گردید. ک

شندهمی، عمل آمدها ذکر بههای دیگری که در بالا از آنتریـــــارد، مگر بکند گان این توانند برای با

  د.ـرآفرین باشنـی خطـنواح

 قدردانی
 وســیله ازحاضر با همکاری لابراتوارهای تشــخیص امراض حیوانی انجام گرفته اســت. بدین یمطالعه

میدیاســازی که  وصــحت عامه وترنری، میکروبیولوژی  ها، آمریت لابراتوارمدیریت عمومی لابراتوار

 .نمایمگزاری میصمیمانه سپاس، در راستای این تحقیق از هیچ نوع کمک دریغ ننموده

  



 

 

 شمسی هجری 1399 سال (3) 2 هشمار  46

 منابع 
های خیرخانه و وزیراکبر خان مینه با آرزو، غ. م.، ایوبی، ن. م. و زمری، ف. م. مطالعه مایکربیولوژیکی آب چاه (1)

 . 135-127صص  ،1367، 2شماره ، ن کابل، مجله دانممقایسه آب نل، پوهنتو 

نامه کارشناسی ارشد رشته دانشکده پایان، تهران 22اسدی، ع. بررسی وضعیت بهداشت آب، آشامیدنی در منطقه  (2)

 .  29-22صص  ،1382: علوم بهداشت دام پزشکی تهران

ـــمو های بیماریمیکروب .رضـــویلر، و (3) ـــوممیتزا در مواد غذایی و اپیدمیولوژی مس تهران: ، های غذایی. چاپ س

 . ۹۵-۸۴صص  ،۱۳۸۷موسسه انتشارات و چاپ دانشگاه تهران، 

پایان نامه کارشناسی، دانشکده بهداشت، . شهرآشامیدنی شهرستان اس م بررسی وضعیت آلودگی آبرفیعی، ر.  (4)

 .25-ص ،1379: دانشگاه ارشد بهداشت عمومی دامپروی. تهران

ــهای بیوکیمیایی در مواد و محیطواکنمگیز، ا. ش. مهدوی زاده خ. و مهران (5) ــناس ی غذایی. های کشــت میکروب ش

 .۶۹-۵۲صص  ،۱۳۸۶تهران: 

(6) Abadias, M., Usall, J., Anguera, M., Solsona, C. and Viñas, I. Microbiological 

quality of fresh minimallyprocessed fruit and vegetables and sprouts from retail 

establishments. Int J Food Microbiol. 2008; 123(1-2), Pp 121-129.  

(7) Abougrain, A., K. Nahaisi, M., Nuri, S., M. Mohamed, M. and Ghenghesh, K. 

Parasitological contamination in salad vegetables in Tripoli-Libya. Food control, 

2010; (21). Pp 760-762.  

(8) APHA|AWWA|, wpcf. Standard Me That’s for the Examination of water and waste 

water , 20th edition, Washington D.C. 1998; P-201 

(9) Bitzan, M., Ludwig, K., Klemt, M., Konig, H., Buren, J. and Muller-Wiefel D., E. 

the role of Escherichia coli O157 infections in the classical (enteropathic) haemolytic 

uraemic syndrome: results of a Central European, multicentre study. Epidemiol 

Infect. 1993; Pp 96-110.  

(10) Brashears, M., Galyean M. E. coli O157:H7 in live cattle by 50 percent. 2002;            

Pp 24-36 

(11) CDC. Multistate Outbraek of E. coli O157 Infection Michigan and Ohio. MMWR. 

2008; P 33 Available from: http://www.cdc.gov/  

(12) Cowan, S., T. and Steel, K., J. Manual for the identification of medical bacteria. 

Cambridge University Press, New York. 1965; Pp 432-452. 

(13) Dontorou, C., Papadopoulou, C., Filioussis, G., Economou, V., Apostolou I., Zakkas, 

G., Salamoura, A., Kansouzidou A and Levidiotou S. Isolation of Escherichia coli 

O157:H7 from foods in Greece. Int J Food Microbiol. 2003; 82 (3).  

(14) Ewing, W., H . Edwards and Ewing’s Identification of Enterobacteriacae, 4th ed. 

Elsevier Science Publishing Co. Inc., New York. 1986; Pp 132-134.  

(15) Fröder, H., Martins C., G. De Souza, K., L. Landgraf, M., Franco B., D.and Destro 

M.,T.Minimally processed vegetable salads: microbial quality evaluation. J Food 

Prot. 2007; 70 (5) Pp 1277-1280.  

(16) Geneva, World Health Organizatio. Guidline for Drinking-Water quality,theird 

edition, Incorporating first and second Addenda, volume 1, Recommendations 



 

 

 47 پوهنتون کابل طبیـعیعلوم  یزهو ـتحقیقی ح - علمی یهلـمج

(ducumented on the internet). Available from. 2008; URL:http://www.who.int/water 

itation_health/dwq/gdwq3rev/en/index.html.  

(17) Gormley, F., J. Little C., L. Grant K., A. Pinna, E., McLauchlin, B. The 

microbiological safety of ready-to-eat specialty meats from markets and specialty 

food shops: A UK wide study with a focus on Salmonella and Listeria 

monocytogenes. Food Microbiology. 2010; 27 (4): Pp 243-249.  

(18) He, L., M. Lu, J. and Shi, W. Variability of fecal indicator bacteria in flowing and 

ponded waters in southern California: implications for bacterial TMDL development 

and implementation, Water Res. 2007; 41 (14): Pp 3132–3140.  

(19) (Haley BJ, Cole DJ, Lipp EK .Distribution Diversity and Seasonality of Waterborne 

Salmonellae in aRural Watershed .Applied and Environmental Microbiology.     

2009; 75 (5): pp1248–1255.  

(20) Jonaidi, J., N. Ranjbar, R., Haghi, A., M. Abedini M. and Izadi M. the study of 

prevalence and antimicrobial susceptibility of tracheal bacterial strains isolated from 

pediatric patients.Pak J Biol Sci. 2009; 12 (5). Pp 455-458.  

(21) Kargar, M., Heidary, S., Abbasian F., Shekarforoosh, S. Survey of prevalence and 

antibiotic susceptibility and verotoxin production of E.coli verotoxigenic (E.coli 

O157:H7) in raw milk of Jahrom cows. Iranian Journal of Infectious diseases and 

Tropical Medicine. 2011; 34, Pp 7-11. (In Persian). 

(22) Li, L., B. Kaymak and Haas C., N. "Validation of Batch Disinfection Kinetics of 

Escherichia coli Inactivation by Monochloramine in a Continuous Flow System." 

Environmental Engineering Science. 2005; 22.(5): Pp 567-577.  

(23) Meldrum, R., J. Little, C., L. Sagoo, S., Mithani, V.,  McLauchlin,  J  and de Pinna 

E. .Assessment of the microbiological safety of  salad  vegetables and sauces from 

kebab take-away restaurants in the United Kingdom. Food Microbiol. 2009; 26 (6). 

(24) Osek, J. Development of a multiplex PCR approach for the identification of shiga-

toxin producing Escherichia coli strains and their major virulence factor genes. J 

Appl Microbiol. 2003; 95, Pp 1217-1225. 

(25) Oguntoke O, Aboderin OJ, Bankole AM .Association of water-borne diseases 

morbidity pattern andwater quality in parts of Ibadan City ,Nigeria .Tanzan J Health 

Res 2009; 11(4): pp 189-195.  

(26) Ponniah, J., Robin, T., Paie, M., S. Radu S., Ghazali, F. and M. Kqueen, C., Y. et al. 

Listeria monocytogenes in raw salad vegetables sold at retail level in Malaysia. Food 

Control. 2010; 21 (5): Pp 774-778.  

(27) Ranjbar, R., Sarshar, M. and Sadeghifard, N. Characterization of Genetic Diversity 

among Clinical Strains of Salmonella enterica Serovar Infantis by Ribotyping 

Method. Journal of Zanjan Medical School. 2012; 20.(81): Pp 75-84. 

(28) Rosen, B., H. a. Waterborne Pathogens in Agricultural Watersheds USDA- 

NRCS,Watershed Science Institute, University of Vermo, Burlington., 2000; 

P:14http://www.wsi.nrcs.usda.gov/product s/nutrient.html. 

(29) Rosenberg, F., A. The microbiology of bottled water. Clinical Microbiology 

Newsletter. 2003; 25 (6): Pp 41-44  



 

 

 شمسی هجری 1399 سال (3) 2 هشمار  48

(30) Rosenberger, K., P. A. Fries, S., S. Cloud and R., A. Wilson. In vitro and in vivo 

characterization of avian Escherichia coli. II. Factors associated with pathogenicity. 

Avian Diseases. 1985; 29. Pp 1094- 1107.  

(31) Rowe, P., C. Orrbine E., Lior, H. Wells, G., A. and McLaine P., N. Diarrhoea in close 

contacts as a risk factor for childhood haemolytic uraemic syndrome. The CPKDRC 

co-investigators. Epidemiol Infect. 1993; 110. Pp 9-16.  

(32) Salvato, J., A. Nemerow N., L. and Agardy J. Environmental Engineering Sanitation 

“ Environmental Engineering and Sanitation” , Forth Edition, John Wiley & Sons. 

1992; P 34. 

(33) Sherman, P., R. Soni, and M. Karmali. Attaching and effacing adherence of 

verocytotoxin- producing Escherichia coli to rabbit intestinal epithelium in vivo. Inf. 

Immun. 1988; 56, Pp 756–761.  

(34) Solly, w., Prierce, B., Robert, R. and Howard, A., P. Estimated use of water in united 

statesin.Geotheological survey circular 1993; p 1081.  

(35) Strand, M. and. Merritt, R. W. Impacts of livestock grazing activities on stream 

insect. 1999; P 16.  

(36) USEPA. the quality of our nation’s water. Office of Water 305 (b), Report, 

Washington, DC. 1996; P 23.  

(37) WHO. World health organization, Diarrhoeal disease. 2011-2013; Available from 

http://www.who.int/ mediacentre /factsheets /fs330/en/.  

(38) WHO. Guidelines for Drinking Water Quality. 2nd ed. vol 1- Recommendations. 

Geneva: 1993; Pp 231-214. 

(39) WHO. Guidelines for drinking-water quality.3rd ed. Geneva: World Health 

Organization. 2008; Pp 23-25. 

(40) WHO, World Health. Guidelines for Drinking-water Quality,Third edition 

Incorporating 1stand 2nd Switzerland. 2007; 1, Pp 100-140. 

(41) WHO.World Health Organization, Guidelines for Drinking-water Quality,Third 

edition or porating 1st and 2nd Addenda, Recommendations, WHO: Geneva, 

Switzerland. 2008; 1, Pp 140-146. 

(42) World Health Organization. Antimicrobial Resistance; WHO: Geneva, Switzerland,. 

Int. J. Environ. Res. Public Health. 2011; P 758. 

(43) World Health Organization. Guidelines for recreational-water environment 

swimming pools space and similar recreational-water environment, Final Draft for 

Consultation . Geneva. 2002; Pp 101-112 . 

(44) World Health Organization. Enterohaemorrhagic Escherichia coli (EHEC). World 

Health Organization. Drinking water quality guidelines training package. Geneva, 2005. 


